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บทคัดย่อ 
 การใช้ชีวิตในยุคปัจจุบันของหลายคนมักทำกิจกรรมมากมายผ่านทางออนไลน์ ด้วยรูปแบบการใช้งาน
ที่ง่ายต่อการเข้าถึงด้วยอุปกรณ์ใกล้ตัว ทั้งโทรศัพท์มือถือในรูปแบบ Smart Phone หรือเชื่อมต่อเครือข่าย
อินเตอร์เน็ตผ่านทางคอมพิวเตอร์ โดยเฉพาะอย่างยิ ่งการปรับตัวใช้ชีว ิตรูปแบบวิถีใหม่ เนื ่องมาจาก
สถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคติดเชื ้อไวรัสโคโรนา ๒๐๑๙ (COVID-19) ทำให้หลายคนต้องใช้งาน
ออนไลน์มากขึ้น  กิจกรรมที่จำเป็นต้องทำ ทั้งการเรียน การทำงาน ได้ปรับเปลี่ยนมาใช้รูปแบบออนไลน์ เพ่ือ
ตอบสนองต่อมาตรการของภาครัฐ การที่ต้องทำงานอยู่กับที่ด้วยท่าทางเดิม อุปกรณ์เดิม สิ่งแวดล้อมเดิม ซึ่ง
ส่งผลต่อการใช้งานร่างกายซ้ำๆ ต่อเนื่องเป็นเวลานาน และหากร่างกายไม่มีความพร้อมที่จะถูกใช้งานใน
ลักษณะนั้น มีอิริยาบถในการทำงาน อุปกรณ์ หรือสภาพแวดล้อมในการทำงานไม่เหมาะสม ย่อมนำมาสู่โรค
หรือความผิดปกติของร่างกาย ทั้งต่อระบบกระดูกและกล้ามเนื้อหรือการมองเห็น เรียกกลุ่มอาการนี ้ว่า 
ออฟฟิศซินโดรม (Office syndrome) โดยมักพบอาการเจ็บปวดบริเวณคอ บ่า สะบัก ไหล่ ไปจนถึงหลัง บาง
รายอาจมีอาการปวดบริเวณข้อมือ หรือชามือร่วมด้วย ซึ่งสามารถรักษาอาการเหล่านั้นได้ด้วยการรักษาทางยา 
วิธีการทางเวชศาสตร์ฟื้นฟูและกายภาพบำบัด ด้วยวิธีการใช้เครื่องมือเพ่ือลดอาการปวด ร่วมกับการออกกำลัง
กาย หรือการรักษาทางเลือก เช่น การนวด และการฝังเข็ม เป็นต้น รวมถึงสามารถป้องกันได้ด้วยการปรับ
สภาพแวดล้อมในการทำงาน และปรับเปลี่ยนพฤติกรรมในการใช้งานกล้ามเนื้อให้เหมาะสม 
 
คำสำคัญ  ออนไลน์ ออฟฟิศซินโดรม 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 ๑นาวาอากาศตรีหญิง กรมแพทย์ทหารอากาศ 



บทนำ 
สถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา ๒๐๑๙ (COVID-19) ตั้งแต่ปี ๒๕๖๓ หลาย

ประเทศได้ออกมาตรการควบคุมการแพร่ระบาดของโรคติดเชื้อนี้ ภาครัฐของไทยมีการกำหนดมาตรการ
ควบคุมและป้องกันการแพร่ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา ๒๐๑๙ (COVID-19) ทั้งการกำหนดพื้นที่เสี่ยง 
จำกัดการเดินทาง กำหนดเวลาเข้าออกเคหสถาน และปิดสถานที่เสี่ ยงหลายประเภท ด้วยเหตุนี้จึงส่งผลให้
พฤติกรรมการใช้ชีวิตของคนส่วนใหญ่เปลี่ยนไป โดยเฉพาะอย่างยิ่งการปรับตัวใช้ชีวิตรูปแบบวิถีใหม่ ข้อมูล
การสำรวจพฤติกรรมที่น่าสนใจในระหว่างทำงานที่บ้านบนสื่อสังคมออนไลน์ โดย Wisesight ระหว่างเดือน 
กรกฎาคม ๒๕๖๒ - กรกฎาคม ๒๕๖๓ พบว่า กิจกรรมออนไลน์ มีบทบาทในชีวิตประจำวันของคนทั่วไปมาก
ขึ้น เช่น การประชุมออนไลน์ การชอปปิงออนไลน์ การดูซีรีย์ และการสั่งอาหารออนไลน์ เป็นต้น สำนักงาน
ราชบัณฑิตยสภาบัญญัติศัพท์คอมพิวเตอร์และเทคโนโลยีให้ความหมายคำว่า ออนไลน์ คือ การเชื่อมตรง 
ออนไลน์จึงอาจหมายความถึง การเชื่อมต่อผ่านระบบเครือข่าย ซึ่งคนส่วนใหญ่นิยมใช้การเชื่อมต่อผ่าน
เครือข่ายอินเทอร์เน็ตมากที่สุด และเกิดพฤติกรรมการใช้ระบบเครือข่ายอินเทอร์เน็ตในการทำกิจกรรมต่างๆ 
มากขึ้น สำนักงานสถิติแห่งชาติไดส้ำรวจการมีการใช้เทคโนโลยีสารสนเทศและการสื่อสารในครัวเรือนจากในปี 
๒๕๖๓ ซึ่งสำรวจประชาชนอายุตั้งแต่ ๖ ปีขึ้นไป ประมาณ ๖๓.๘ ล้านคน พบว่ามีผู้ใช้โทรศัพท์มือถือ  ผู้ใช้
อินเทอร์เน็ต และผู้ใช้คอมพิวเตอร์ คิดเป็นร้อยละ ๙๔.๘, ๗๗.๘ และ ๒๖.๔ ตามลำดับ เมื่อเปรียบเทียบการใช้
อินเทอร์เน็ตในช่วงระหว่างปี ๒๕๕๙ - ๒๕๖๓ พบว่ามีแนวโน้มเพิ่มสูงขึ้น โดยมีผู้ใช้อินเทอร์เน็ตจากร้อยละ 
๔๗.๕ (๒๙.๘ ล้านคน) ในปี ๒๕๕๙ เพิ่มขึ้นเป็นร้อยละ ๗๗.๘ (๔๙.๗ ล้านคน) ในปี ๒๕๖๓ ในขณะที่การ
สำรวจความถี่ในการเข้าใช้อินเทอร์เน็ต พบว่า มีผู้ทีใ่ช้อินเทอร์เน็ตทุกวัน ร้อยละ ๘๙.๓ รองลงมาใช้อย่างน้อย
สัปดาห์ละครั้ง ร้อยละ ๑๐.๑ ส่วนอุปกรณ์ในการเข้าถึงอินเทอร์เน็ตส่วนใหญ่ผู้ใช้อินเทอร์เน็ตใช้โทรศัพท์มือถือ
แบบ Smart Phone มากที่สุด คิดเป็นร้อยละ ๙๙.๒ รองลงมา ใช้คอมพิวเตอร์ตั้งโต๊ะ ร้อยละ ๒๗.๒ และใช้
คอมพิวเตอร์แบบพกพา ร้อยละ ๑๒.๕ จากข้อมูลข้างต้นแสดงให้เห็นว่า “ออนไลน์” เข้ามามีบทบาทในชีวิต 
ผู้คนค่อนข้างมาก และจำเป็นต้องยอมรับให้ออนไลน์เข้ามามีบทบาทและเป็นส่วนหนึ่งของการใช้ชีวิต แต่การ
ใช้งานออนไลน์ในชีวิตประจำวันเป็นเวลานาน อาจส่งผลเสียต่อสุขภาพของผู้ใช้งานได้ อาการที่พบได้บ่อย คือ 
อาการปวด ชา อ่อนแรงอันมีสาเหตุมาจากปัญหาทางระบบกระดูกและกล้ามเนื้อ ซึ่งมักเรียกว่า “กลุ่มอาการ
ออฟฟิศซินโดรม” (Office syndrome) 

๑. นิยามของคำว่าออฟฟิศซินโดรม 
กลุ่มอาการออฟฟิศซินโดรม (Office syndrome) คือ กลุ่มอาการที่เกิดขึ้นกับผู้ที่นั ่งทำงานตลอดเวลา

อย่างต่อเนื่องเป็นระยะเวลานานมากกว่า ๖ ชั่วโมงต่อวัน ทำให้การเคลื่อนไหวร่างกายลดลง มีการใช้งาน
กล้ามเนื้อในลักษณะซ้ำๆ โดยไม่เปลี่ยนแปลงอิริยาบถ รวมถึงพบในผู้ที ่มีสภาพแวดล้อมในการทำงานไม่
เหมาะสม เช่น ระดับของโต๊ะทำงาน เก้าอี้ แป้นพิมพ์ คอมพิวเตอร์อยู่ในตำแหน่งที่ผิดลักษณะ ทำให้เกิด
อิริยาบถในการทำงานไม่เหมาะสม เช่น การนั่งหลังค่อม การนั่งทำงานกับคอมพิวเตอร์เป็นเวลานานมากกว่า 
๖ ชั่วโมงต่อวัน ยังส่งผลให้เกิดความเครียด ทำให้เกิดความตึงตัวสะสมของกล้ามเนื้อมากขึ้น และเป็นสาเหตุ
ทำให้เกิดอาการปวดกล้ามเนื้อตามมา 

การใช้งานออนไลน์ติดต่อกันเป็นเวลานานเท่าใดจึงจะส่งผลเสียนั้น ไม่สามารถระบุเป็นระยะเวลาที่
ชัดเจนได้ เนื่องจากมีปัจจัยอื่นที่เกี่ยวข้องทั้ง อายุ สภาพแวดล้อมในขณะใช้งาน ความเครียด โรคประจำตัว 
ความแข็งแรงและความยืดหยุ่นของกล้ามเนื้อ การทรงท่าหรือท่าทางของร่างกาย  (Posture) ไม่ดี เช่น ศีรษะ
ยื่น ไหล่ห่อ หลังค่อม หรือกระดูกสันหลังคด เป็นต้น ปัจจัยเหล่านี้ล้วนส่งผลแตกต่างกันในแต่ละบุคคล ซึ่งใน



ปัจจุบันพบได้ทั้งในเด็กวัยเรียนที่ต้องเรียนออนไลน์ผ่านคอมพิวเตอร์หรือ Tablet เป็นระยะเวลานานมากกว่า 
๒ ชั่วโมงติดต่อกัน วัยทำงานที่มักใช้คอมพิวเตอร์เป็นอุปกรณ์ในการทำงานอยู่ในอิริยาบถเดิมเป็นเวลานาน ไป
จนถึงผู้สูงอายุที่ใช้โทรศัพท์ Smart Phone เพ่ือสื่อสารกันมากขึ้น  

๒. ปัจจัยที่เกี่ยวข้อง 
     ผู้ที่มีอาการออฟฟิศซินโดรมส่วนมากมักจะนั่งและทำงานโดยใช้คอมพิวเตอร์เป็นเวลานาน โดยไม่เปลี่ยน
อิริยาบถและไม่เคลื่อนไหวร่างกาย จากการศึกษาพบว่าสภาพแวดล้อมในการทำงานที่ไม่เหมาะสมเป็นปัจจัย
สำคัญที่ส่งผลให้ระบบกระดูกและกล้ามเนื้อทำงานหนัก และอยู่ในท่าทางที่ไม่เป็นไปตามธรรมชาติ จนเกิด
ท่าทางในการทำงานที่ไม่เหมาะสม เรียกว่าการทำงานผิดหลักการยศาสตร์ (Ergonomics)   
     ๒.๑  หลักการยศาสตร์ (Ergonomics)  

      เป็นศาสตร์ที่ศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างคน กับงานและสภาพแวดล้อมในการทำงาน การปฏิบัติงาน
ที ่ต้องคำนึงถึงความสมดุลระหว่าง คนซึ่งเป็นผู ้ปฏิบัติงาน กับงานที่ต้องปฏิบัติ ตลอดจนขีดจำกัดของ
ผู้ปฏิบัติงาน และความสำคัญของสภาวะและสิ่งแวดล้อมในการทำงาน ซึ่งล้วนเป็นสิ่งที่มีความสำคัญที่จะต้อง
พิจารณาสำหรับการจัดและปรับปรุงสภาพงานนั้น เพ่ือป้องกันปัญหาที่อาจมีผลกระทบต่อความปลอดภัยและ
สุขภาพอนามัยในการทำงาน  
     ๒.๒  ปัจจัยเสี่ยงที่ก่อให้เกิดปัญหาด้านการยศาสตร์ 
            ๒.๒.๑  พื้นที่ทำงาน การจัดพื้นที่ทำงานไม่เหมาะสม เช่น มีการจัดพื้นที่ทำงานเกินระยะเอื้อมมื
พ้ืนที่ทำงานมีความคับแคบ อากาศถ่ายเทไม่สะดวก แสงสว่างไม่เพียงพอ 
            ๒.๒.๒  เครื่องมือและอุปกรณ์ ความสูงของโต๊ะสูงหรือต่ำเกินไป เก้าอี้มีความสูง ความลึก พนักพิง
และที่เท้าแขนไม่เหมาะสม และการจัดวางอุปกรณ์ เช่น คอมพิวเตอร์ แป้นพิมพ์และเมาส์อยู่ตำแหน่งไม่
เหมาะสม 
     ๒.๓  การปรับสภาพแวดล้อมในการทำงานตามหลักการยศาสตร์ 

  ๒.๓.๑  พื้นที่ทำงาน  
            ๒.๓.๑.๑  แสงสว่าง ควรมีส่วนผสมระหว่างแสงธรรมชาติและแสงจากหลอดไฟฟ้า โดยใน

อุดมคตินั้นแสงบริเวณโดยรอบหน้าจอคอมพิวเตอร์ ควรลดลงสักครึ่งหนึ่งจากความสว่างปกติ ไม่สว่างหรือมืด
จนเกิดการรบกวนการมองหน้าจอ อาจทำได้โดยการใช้โคมไฟที่ปรับความสว่างได้ หรือปิดม่านเพ่ือปรับแสงให้
เหมาะสม 

   ๒.๓.๑.๒  อุณหภูมิ สภาวะอากาศท่ีเหมาะสมเป็นสิ่งจำเป็นต่อการปฏิบัติงาน โดยอุณหภูมิ
ที่ผู้ใช้งานจะรู้สึกสบายอยู่ระหว่าง ๑๙-๒๖ องศาเซลเซียส 

   ๒.๓.๑.๓  การจัดพ้ืนที่ใช้งาน ควรมีพื้นที่สำหรับสอดขาอย่างเพียงพอ ควรมีที่วางเท้า กรณี
ที่โต๊ะมีความสูงเกินไป เพื่อป้องกันขาลอยและแรงกดใต้ขา 

  ๒.๓.๒  เครื่องมือและอุปกรณ์ ควรจัดระดับความสูงของอุปกรณ์ให้เหมาะกับผู้ใช้งาน 
  ๒.๓.๒.๑  โต๊ะ ควรมีความสูงจากพ้ืนประมาณ ๖๐-๗๕ เซนติเมตร จัดวางสิ่งของบนโต๊ะให้

เป็นระเบียบ เพ่ือสะดวกต่อการใช้งาน มีที่ว่างใต้โต๊ะเพียงพอให้สามารถสอดขาเข้าไปได้อย่างสบาย 
  ๒.๓.๒.๒  เก้าอ้ี เก้าอ้ีที่ดีควรปรับระดับสูงต่ำได้ โดยนั่งเท้าวางราบไปกับพ้ืน ขอบด้านหน้า

ควรมีลักษณะโค้งและห่างจากข้อพับเข่าประมาณ ๕-๗ เซนติเมตร มีที่พักแขนที่ทำให้ผู้นั่งอยู่ในท่าที่ผ่อนคลาย 
และมีมุมของข้อศอกประมาณ ๙๐ องศา พนักพิงมีความลาดเอียงประมาณ ๙๕-๑๐๐ องศา และสัมผัสแผ่น
หลังได้อย่างสมบูรณ์ขณะนั่ง 



  ๒.๓.๒.๓  คอมพิวเตอร์ ควรมีการปรับมุมของหน้าจอให้เหมาะสมต่อการมองของผู้ใช้งาน 
โดยขอบบนสุดของหน้าจอควรปรับให้ต่ำกว่าระดับสายตาประมาณ ๑๐-๑๕ องศา ซึ่งจะไม่ทำให้ผู้ใช้งานก้ม
หรือแหงนคอมากเกินไป และเป็นมุมที่จะทำให้สบายตาที่สุด ระยะห่างระหว่างสายตาและหน้าจอควรอยู่ใน
ระยะ ๔๕-๗๐ เซนติเมตร และควรจัดวางหน้าจอคอมพิวเตอร์ไปในทิศทางที่จะไม่มีแสงสะท้อนบนหน้าจอ 

  ๒.๓.๒.๔  แป้นพิมพ์ ท่าทางในการใช้แป้นพิมพ์ที่เหมาะสม คือ แขนทั้งสองข้างขนานกับ
พื้นหรือเอียงลงเล็กน้อย ข้อศอกอยู่ข้างลำตัวไม่หุบหรือกางมากเกินไป ข้อศอกทำมุมประมาณ ๙๐ องศา 
ข้อมืออยู่ในแนวเดียวกับแขนไม่กระดกข้อมือมากเกินไป มือทั้งสองข้างสามารถใช้แป้นพิมพ์ได้อย่างสะดวก 
การจัดแป้นพิมพ์จึงควรอยู่ระดับต่ำกว่าระดับโต๊ะทำงานปกติเล็กน้อย หรืออยู่ระดับเดียวกับโต๊ะทำงาน เพ่ือให้
ผู้ใช้ไม่ต้องยกไหล่หรือแขนขึ้นสูงในขณะใช้งาน 
                       ๒.๓.๒.๕  เมาส์ ขนาดของเมาส์ต้องพอดีมือ วางอยู่ตำแหน่งด้านข้างของผู้ใช้ในลักษณะ
แขนแนบลำตัว แขนและมือวางอยู่ในแนวเส้นตรงเดียวกับต้นแขน โดยไม่มีการยกหรือเหยียดขณะใช้งาน และ
ข้อมือไม่มีการยกขณะใช้งาน 

๓.  อาการของออฟฟิศซินโดรมที่พบได้บ่อย  

     ๓.๑  อาการปวดกล้ามเนื้อบริเวณต่างๆ ของร่างกาย บริเวณที่มกัมีอาการปวด คือ บริเวณคอ บ่า สะบัก 
ไหล่ หลังส่วนบน หลังส่วนล่าง ข้อศอกและข้อมือ มักมีอาการปวดตื้อหรือล้าเป็นบริเวณกว้าง ไม่สามารถระบุ
ตำแหน่งได้ชัดเจน อาจมีอาการตึงและปวดร้าวไปบริเวณอ่ืนร่วมด้วย อาการปวดอาจมีตั้งแต่ปวดเล็กน้อยเพียง
รำคาญหรือรุนแรงจนไม่สามารถทนได ้
     ๓.๒  อาการจากระบบประสาทถูกกดทับ เช่น อาการชาบริเวณแขนหรือมือ จากการกดทับเส้นประสาท
บริเวณกระดูกสันหลังส่วนคอหรือบริเวณข้อมือ หากเกิดการกดทับเป็นระยะเวลานาน อาจเกิดอาการอ่อนแรง
ของกล้ามเนื้อ 
     ๓.๓  อาการบาดเจ็บของเอ็นกล้ามเนื้อ การบาดเจ็บจะทำให้เกิดการอักเสบของเอ็นกล้ามเนื้อ และ
อาการปวดขณะใช้งาน หรือเกิดการจำกัดการเคลื่อนไหวของข้อต่อ จนเคลื่อนไหวได้ลำบาก 
     ๓.๔  อาการทางสายตาและการมองเห็น อาการทางตาที่มักพบบ่อย คือ อาการตาล้า ตาแห้ง อาจเกิด
อาการปวดรอบดวงตา ร่วมกับมีอาการระคายเคือง บางครั้งอาจเกิดอาการปวดศีรษะ วิงเวียนศีรษะ น้ำตาไหล 
ตาแดง เห็นภาพไม่ชัด และเห็นภาพซ้อน 

๔.  ระยะของอาการออฟฟิศซินโดรม 
      ๔.๑  ระยะที่ ๑ อาการปวดเป็นๆ หายๆ  โดยมักเกิดขึ้นในระหว่างการทำงาน อาการจะดีขึ ้นทันที
หลังจากหยุดพักหรือนอนพักผ่อนในเวลากลางคืน จึงสามารถทำงานได้ตามปกติ ระยะนี้สามารถป้องกันและ
รักษาอาการปวดได้ด้วยตนเอง 
 ๔.๒  ระยะที่ ๒ อาการปวดมากขึ้น อาการจะไม่หายไป ถึงแม้จะหยุดพัก และรบกวนเวลาการนอน 
อาการอาจคงอยู่เป็นสัปดาห์หรือเป็นเดือน ทำให้ความสามารถในการทำงานลดลง สามารถดูแลด้วยตนเอง 
หรือพบแพทยเ์พ่ือตรวจประเมินและรับการรักษา 
 ๔.๓  ระยะที่ ๓ อาการปวดมาก และปวดตลอดเวลา มีอาการกดเจ็บ ชา หรืออ่อนแรงร่วมด้วย ไม่
สามารถทำงานได้ แม้จะเป็นลักษณะงานเบาๆ  การนอนพักไม่ช่วยบรรเทาอาการปวด อาการอาจเกิดนานเป็น
เดือนหรือเป็นปี ซึ่งจัดเป็นอาการปวดชนิดเรื้อรัง จึงควรพบแพทย์เพื่อทำการรักษาอย่างถูกต้อง เพื่อป้องกัน
ไม่ให้เกิดผลเสียต่อร่างกายในระยะยาว  



๕.  การรักษาอาการออฟฟิศซินโดรม 
 ๕.๑  การรักษาด้วยแพทย์แผนปัจจุบัน ควรปรึกษาแพทย์เฉพาะทางเวชศาสตร์ฟ้ืนฟู ซึ่งจะให้การตรวจ
ประเมิน และรักษาอาการเบื้องต้น ทั้งการฝังเข็มแผนตะวันตก การรักษาด้วยเทคโนโลยีและเครื่องมือต่างๆ 
และให้การรักษาทางยาที่มีฤทธิ์ในการลดปวด ต้านการอักเสบ และคลายกล้ามเนื้อ หากอาการไม่ดีขึ้นอาจส่ง
ปรึกษากายภาพบำบัดหรือแพทย์ทางเลือกอ่ืนต่อไป  
      ๕.๒  การรักษาทางกายภาพบำบัด นักกายภาพบำบัด จะทำการซักประวัติ ตรวจประเมินอาการ เพ่ือ
หาตำแหน่งที่เป็นสาเหตุของอาการปวด และให้การรักษาด้วยวิธีการใช้เครื่องมือเพื่อลดอาการปวด  เช่น การ
ประคบร้อน-เย็น การรักษาด้วยความร้อนลึก เป็นต้น ร่วมกับการออกกำลังกายเพื่อเพิ่มความแข็งแรงและ
ความยืดหยุ่นของกล้ามเนื้อ รวมทั้งให้คำแนะนำในการปรับการทรงท่าหรือท่าทางในการนั่งให้ถูกต้อง 
 ๕.๓  การรักษาทางเลือก ในปัจจุบันมีการรักษาแพทย์ทางเลือกมากมาย เช่น แพทย์แผนไทย ซึ่งจะ
รักษาด้วยการนวดและประคบสมุนไพร แพทย์แผนจีนจะรักษาด้วยการฝังเข็มหรือครอบแก้ว เป็นต้น 

๖.  การป้องกันอาการออฟฟิศซินโดรม 
 ๖.๑  การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมและอิริยาบถในการทำงาน ควรจัดท่าทางการนั่งให้ถูกต้อง โดยนั่งเต็ม
ก้น หลังตรงและชิดพนักพิง โดยฝ่าเท้าวางราบกับพ้ืน ลำตัวควรอยู่ในแนวดิ่ง เอนตัวไปด้านหน้าเล็กน้อย และ
ควรมีที่รองรับหลังระดับเอว รวมถึงควรพักสายตาจากจอคอมพิวเตอร์ทุก ๑๐ นาที ปรับเปลี่ยนอิริยาบถเพ่ือ
ผ่อนคลายกล้ามเนื้อทุก ๒๐ นาที และควรมีการยืดเหยียดกล้ามเนื้อเพื่อลดความตึงตัวจากการใช้งานทุก ๑ 
ชั่วโมง 
 ๖.๒  การสร้างเสริมสุขภาพกายด้วยการออกกำลังกายเป็นประจำ การออกกำลังกายนอกจากจะช่วย
ลดปวดจากออฟฟิศซินโดรมแล้ว ยังช่วยลดความเครียดจากการทำงาน และช่วยปรับการทรงท่าให้กลับสู่
สมดุล อาจเลือกช่วงเวลาพักหรือเลิกงานทำการออกกำลังกาย โดยเฉพาะ คอ บ่า สะบัก ไหล่และหลัง ซึ่งมัก
ถูกใช้งานมากท่ีสุด หรืออาจเลือกการออกกำลังกายแบบแอโรบิค ทำต่อเนื่องอย่างน้อย ๑๕ นาที/วัน และควร
ทำอย่างน้อย ๓-๕ วัน/สัปดาห์ นอกจากจะช่วยเพิ่มความแข็งแรงให้กับกล้ามเนื้อ ยังช่วยในเรื่องระบบหัวใจ
และหลอดเลือดอีกด้วย 
 ๖.๓  การปรับสภาพแวดล้อมในการทำงาน การปรับความสูงของโต๊ะเก้าอี้ให้อยู่ในท่านั่งที่สบาย ปรับ
หน้าจอคอมพิวเตอร์ให้อยู่ในระดับสายตา และจัดวางวัสดุอุปกรณ์ที่ใช้งานให้อยู่ในตำแหน่งที่เหมาะสม รวมถึง
จัดให้แสงสว่างเพียงพอและอุณหภูมิพอดีในขณะทำงาน จะช่วยป้องกันไม่ให้เกิดอิริยาบถที่ไม่เหมาะสม รวมถึง
เป็นการลดความเครียดในขณะทำงานอีกด้วย 

สรุป 
        ในสถานการณ์ท่ีจำเป็นต้องปรับเปลี่ยนรูปแบบการดำเนินชีวิต เพ่ือให้ทันต่อความเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้น 
จึงเกิดเป็นรูปแบบชีวิตวิถีใหม่  ประกอบกับรูปแบบการทำงานของคนยุคใหม่ที่แสวงหาความก้าวหน้าในชีวิต 
จึงเป็นแรงผลักดันให้วัยทำงานส่วนใหญ่ นั่งติดโต๊ะทำงานและจ้องหน้าจอคอมพิวเตอร์ตลอดทั้งวัน ทั้งยังใช้
โทรศัพท์มือถือไปกับการเล่นโซเชียลมีเดียต่างๆ หรือการทำธุรกรรมทางออนไลน์ จนส่งผลกระทบต่อร่างกาย 
โดยเฉพาะอาการปวดที่มักเริ่มจากเล็กๆ น้อยๆ ไปจนเรื้อรังและรุนแรง กลายเป็นออฟฟิศซินโดรม (Office 
Syndrome) ได้ในที่สุด แม้ว่าการรักษาออฟฟิศซินโดรมในปัจจุบันจะสามารถทำได้มากมายหลากหลายวิธี 
ขึ้นอยู่กับระดับความรุนแรง ซึ่งการรักษาเป็นทางเลือกที่เป็นที่นิยมในปัจจุบัน ทั้งช่วยให้อาการดีขึ้น หรือ
หายขาดจากอาการปวด อย่างไรก็ตาม การรักษาทางยา หรือการใช้เครื่องมือและเทคโนโลยีมาลดอาการปวด



เป็นการรักษาที่ปลายเหตุ แต่การป้องกันอาการปวดที่ดีที่สุด คือ การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมและอิริยาบถให้อยู่
ในท่าท่ีถกูต้อง การเสริมสร้างสุขภาพกายด้วยออกกำลังกายอย่างสม่ำเสมอ และการปรับสภาพแวดล้อมในการ
ทำงานนั้น จะช่วยให้ป้องกันอาการปวดได้ในระยะยาว หากอยู่บ้านควรหากิจกรรมอื่นทำ นอกเหนือจากการ
อยู่หน้าจอคอมพิวเตอร์หรือโทรศัพท์มือถือ เช่นปลูกต้นไม้ เล่นกีฬา หรือทำกิจกรรมร่วมกับคนในครอบครัว 

“เพราะฉะนั้นก่อนจะสายเกินแก้ ลองสำรวจตัวเองและดูแลป้องกันตนเองตั้งแต่วันนี้” 
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