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บทคดัย่อ 
 
  เน่ืองจากโรคเส้นเลือดในสมองแตก เป็นโรคท่ีมีโอกาสเกิดข้ึนไดสู้งเป็นอนัดบั
ตน้ๆของมนุษย ์และ ในผูป่้วยท่ีมีชีวิตรอด จะมีความเป็นไปไดสู้งมาก ท่ีจะเกิดอาการทุพลภาพ 
หรือท่ีเรียกกนัว่าอมัพาต ซ่ึงผูป่้วยเหล่าน้ี จะตอ้งไดรั้บการทาํกายภาพจากแพทยผ์ูเ้ช่ียวชาญโดยเร็ว 
เพื่อท่ีจะให้ผูป่้วยเหล่าน้ี สามารถกลบัไปใชชี้วิตตามปกติไดเ้ร็วท่ีสุด ทั้งน้ี เคร่ืองมือท่ีใชใ้นตลาด 
ยงัคงมีราคาแพง เช่น Contrexและ armeoและไม่เพียงพอต่อการใชง้าน งานวิจยัน้ีจึงนาํเสนอการ
ออกแบบพฒันาเคร่ืองออกกาํลงักายแขนท่ีสามารถออกกาํลงักายแขน ในมดักลา้มเน้ือ tricepsและ 
infraspinatusซ่ึงเป็นกลา้มเน้ือหลกั ในการท่ีจะตอ้งทาํการกายภาพในขั้นตน้ และทาํงานร่วมกบั
ระบบเก็บสัญญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือ (EMG) ซ่ึงทาํให้ การกายภาพบาํบดั มีความสะดวกข้ึน และ
สามารถประเมินการพฒันาของกลา้มเน้ือโดยตรง จากสัญญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือจากมดักลา้มเน้ือท่ี
สนใจ โดยตวัเคร่ืองจะเลือกการทาํงานไดใ้น 2 โหมดคือ โหมด CPM และโหมด Direct Exercise 
ผ่านการควบคุมการทาํงานดว้ยโปรแกรม LabVIEWซ่ึงสามารถแสดงและบนัทึกค่าสัญญาณแรง
แขนท่ีเกิดข้ึนระหว่างการกายภาพ สัญญาณมุมการเปล่ียนแปลงสัญญาณความเร็วสัญญาณไฟฟ้า
กลา้มเน้ือ และผลการวิเคราะห์ค่า MAV และ RMS ระบบสามารถกาํหนดความเร็วคงท่ีในการ
บริหารไดท่ี้ 5 10 และ 15 รอบต่อนาที และกาํหนดนํ้ าหนกัไดต้ั้งแต่ 1 – 6 กิโลกรัม จากการทดสอบ
เคร่ืองบริหารสามารถรักษาความเร็วให้คงท่ีไดแ้ละสามารถทาํงานตามท่ีออกแบบไวซ่ึ้งจากการ
ทดสอบอาสาสมคัร 1 คน พบว่า ค่า RMS และ MAV ของสัญญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือ ทั้งกลา้มเน้ือ 
tricepsและ infraspinatusจะสูงข้ึนเม่ือแรงตา้นของมอเตอร์สูงข้ึน 
 
คาํสําคญั สญัญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือ เสน้เลือดในสมองแตก แขน อมัพาต 
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ABSTRACT 
 

 Cerebral homorrhage is highly to occur in human. The patients surviving have 
high opportunity to be disable person. These patients need to be treated by physiotherapist for 
rapid returning to have normal lifestyle. Moreover, the equipments, such as Contrex and 
Armeoare expensive and are not enough for usage. Thus, this study has proposed the design of 
arm rehabilitation for triceps and infraspinatus muscles cooperate with Electromyography (EMG) 
signal measuring thatcan be used to evaluate muscle strength. The device is divided into two 
modes: CPM and Direct Exercise modes controlled by the LabVIEW program. The program 
shows and recordsthe muscle forces, joint angle, velocity, and EMG signals and analyzes RMS 
and MAV value of the EMG signals. The system can be set velocity: 5, 10, and 15 rounds per 
minute and mass: 1 to 6 kgs. The test of device showed that the device could maintain velocity 
and function correctly with patient. In addition, results of one normal volunteer test showed that 
RMS and MAV of the EMG signals increased when force level increased for both triceps and 
infraspinatus muscle 
 
Keywords: Electromyography, Stroke, Rehabilitation, Arm, Paralysis 
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บทที ่1 

บทนํา 

 1.1 บทนําต้นเร่ือง 

   World stroke organization (WSO) ตรวจพบว่าโรคเส้นเลือดในสมองแตกคือสาเหตุ
ของการเสียชีวิตเป็นอนัดบัท่ีสองของประชาชนท่ีอายมุากกว่า 60 ปี และเป็นอนัดบัท่ี 3 จากประชากร
ทั้งหมดของโลก ซ่ึงเป็นสาเหตุหลกัของการทุพลภาพท่ีรุนแรง ขอ้มูลทางสถิติ แสดงให้เห็นว่าในแต่ละ
ปีมีผูป่้วยโรคเสน้เลือดสมองแตก ทัว่โลกประมาณ 10 - 15 ลา้นคน พบวา่มีผูเ้สียชีวิตประมาณ 5 ลา้นคน
และมีผูพ้ิการอยา่งถาวร 5 ลา้นคน [1] โดยในประเทศไทยโรคเส้นเลือดในสมองแตกเป็นอีกสาเหตุหน่ึง
ของการตายหรือความพิการเป็นอนัดบัท่ีสามในเพศชายรองจากโรคเอดส์และอุบติัเหตุ และสูงสุดลาํดบั
ท่ีสองในเพศหญิงรองจากโรคเอดส์ [2] สาํหรับผูป่้วยท่ีรอดชีวิตมาไดร้้อยละ 80 จะสูญเสียทกัษะการ
เคล่ือนไหวของกลา้มเน้ือแขน อมัพาตส่วนแขน หรือขยบัแขนไดอ้ย่างยากลาํบาก และเม่ือเร็ว ๆ น้ีวิธี
ใหม่ในการฟ้ืนฟูผูป่้วยโรคเส้นเลือดในสมองแตก คือการใชหุ่้นยนตช่์วยเหลือบาํบดั หลายงานวิจยัได้
แสดงจุดมุ่งหมายโดยตรงของการเคล่ือนท่ีซํ้ า ๆ เพื่อช่วยกระตุน้ หุ่นยนตส์ามารถปฏิบติังานหนกัซํ้ าๆท่ี
มัน่คงไม่เปล่ียนแปลงและควบคุมได ้โดยโครงสร้างและส่วนประกอบของหุ่นยนตจ์ะครบครันไปดว้ย
เซนเซอร์ (sensor) เพื่อสามารถบนัทึกตาํแหน่ง ความเร็ว และแรงท่ีเกิดจากผูป่้วย โดยการวดัการ
เคล่ือนไหวกลา้มเน้ือของผูป่้วย สมรรถนะ ในเชิงปริมาณ อยา่งถูกตอ้ง ยกตวัอยา่งเช่น MIT -  MANUS 
[3] EMUL [4] 4DOF upper-limb power-assist exoskeleton [5] ดงัภาพประกอบท่ี 1 – 1 

 
  a [MIT – MANUS]                                                           b [EMUL] 

ภาพประกอบท่ี 1 – 1 เคร่ืองบริหารและฟ้ืนฟกูลา้มเน้ือ (a) MIT -  MANUS [3] (b) EMUL [4] 
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  จากการศึกษาพบว่า การใช ้Biofeedback ในการออกกาํลงัจะสามารถทาํใหผู้ป่้วยฟ้ืน
ตวัรวดเร็วกว่าการออกกาํลงัโดยปกติ โดยมีการตรวจจบัสัญญาณต่าง ๆ ระหว่างการออกกาํลงักาย เช่น 
อุณหภูมิ  ความดัน  สัญญาณไฟฟ้ากล้ามเน้ือ  (Electromyography) และคล่ืนไฟฟ้าสมอง 
(Electroencephalography) เป็นตน้ ทั้งน้ีการตรวจจบัสัญญาณเพื่อฟ้ืนฟูสมรรถภาพผูป่้วยอยา่งรวดเร็ว
และเป็นท่ีนิยมคือสัญญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือ เน่ืองจากคือสัญญาณไฟฟ้าท่ีเกิดมาจากการทาํงานของ
กลา้มเน้ือโดยตรง จึงทาํใหส้ามารถตรวจสอบไดว้า่ กลา้มเน้ือทาํงานหรือไม่ [6] 
  ดงันั้นโครงงานวิจยัน้ีจึงออกแบบเคร่ืองมือกลไกท่ีสามารถช่วยฟ้ืนฟูกลา้มเน้ือแขน
และระบบประสาทท่ีแขนบริเวณกลา้มเน้ือ triceps และ infraspinatus เพื่อช่วยใหผู้ป่้วยสามารถกลบัมา
ใช้งานแขนได้ตามปกติ หรือเทียบเท่าปกติมากท่ีสุด โดยคาํนึงถึงความรวดเร็วในการฟ้ืนฟ ู
ประสิทธิภาพของเคร่ืองมือ ความสะดวกในการใช้เคร่ืองมือ แรงจูงใจในการฟ้ืนฟู เป็นต้น โดย
การศึกษาเก่ียวกบัการใชหุ่้นยนตช่์วยในการเคล่ือนท่ีโดยใชส้ัญญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือจากร่างกายผูป่้วย
จากการออกแรงในการเคล่ือนท่ีกลา้มเน้ือแขน 

1.2 วตัถุประสงค์ 

  (1) สร้างหุ่นยนตก์ลไกเพื่อช่วยในการฟ้ืนฟูการเคล่ือนไหวแขนช่วงบนของผูป่้วย ใน
กรณีฟ้ืนฟูมดักลา้มเน้ือ triceps และ infraspinatus ท่ีสามารถแสดงและบนัทึกค่าสัญญาณแรงแขนท่ี
เกิดข้ึนระหวา่งการกายภาพ สญัญาณมุมการเปล่ียนแปลง สญัญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือ และ ผลการวิเคราะห์
ค่า MAV และ RMS โดยท่ีมีมุมในการหมุนตั้งแต่ 0  – 145 องศา 
  (2) การใช ้แรงจากกลา้มเน้ือของผูป่้วย เพื่อควบคุมหุ่นยนตก์ลไก ในการช่วยผูป่้วย 
เคล่ือนไหว (ในกรณีเคล่ือนไหวไดล้าํบาก) 

1.3 ประโยชน์ทีค่าดว่าจะได้รับ 

        เชิงอุตสาหกรรม  
  (1) สามารถสร้างตน้แบบเคร่ืองบริหาร และฟ้ืนฟูแขนแบบอตัโนมติัท่ีสามารถบริหาร
แขนของผูป่้วยท่ีมีอาการอมัพาต 
  (2) สามารถออกแบบระบบวดัสัญญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือแขน (EMG) รวมกบัระบบการ
บริหารแขนของผูป่้วยท่ีมีอาการอมัพาตคร่ึงซีก 
  (3) สามารถสร้างตน้แบบเคร่ืองบริหาร และฟ้ืนฟูแขนท่ีสามารถทาํงานร่วมกบัระบบ
เกบ็สญัญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือ (EMG) เพื่อนาํไปพฒันาต่อในระบบอ่ืน ๆ ท่ีเก่ียวขอ้ง 
  (4) เพิ่มโอกาสในการเขา้ถึงเคร่ืองมือท่ีช่วยในการฟ้ืนฟท่ีูแบบอตัโนมติั  
  เชิงการรักษาพยาบาล 
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  (5) เพื่อช่วยเหลือผูป่้วยอมัพาตในการออกกาลงัและฟ้ืนฟูแขนไดด้ว้ยตวัเอง โดยการ
ออกกาลงัผา่นเคร่ืองบริหารและฟ้ืนฟแูขนแบบอตัโนมติั 
  (6) เพื่อเพิ่มเคร่ืองบริหารและฟ้ืนฟูแขนแบบอตัโนมติัใหเ้พียงพอต่อความตอ้งการของ
ผูป่้วยและสถานพยาบาล 
  (7) สามารถประเมินพฒันาการของกลา้มเน้ือผา่นจากสัญญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือไดจ้าก
การวดัโดยตรง   
  เชิงการศึกษา 
  (8) ทาํใหเ้กิดความรู้ใหม่ ๆ ในการประยกุต ์และออกแบบเคร่ืองบริหารกลา้มเน้ือต่าง 
ๆ ต่อไปได ้
  (9) ทาํใหผู้ว้ิจยัมีความรู้ และทกัษะในการออกแบบ และควบคุมอุปกรณ์เคร่ืองมือต่าง 
ๆ ได ้

1.4 ขอบเขตของการวจัิย  

  (1) ตน้แบบอุปกรณ์บริหารกลา้มเน้ือแขนสามารถทดลองใชท่ี้ความเร็วในช่วง 0 – 120 
องศาต่อวินาที  
  (2) ตน้แบบอุปกรณ์บริหารกลา้มเน้ือแขนสามารถทาํงานไดใ้น 2 ฟังกช์นั คือ ฟังกช์นั 
Direct Exercise และ ฟังกช์นั CPM  
  (3) ในการทดลองจะใชส้ญัญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือจากมดักลา้มเน้ือบริเวณแขนมดั tricep 
และ มดั infraspinatus 
  (4) ตน้แบบอุปกรณ์บริหารกลา้มเน้ือแขนซ่ึงสามารถบริหารแขนไดที้ละขา้ง 
  (5) ส่วนของการแสดงผลการทาํงานจะแสดงผลไดคื้อ จาํนวนคร้ังท่ีผูป่้วยทาํได ้ ผล
ของสัญญาณกลา้มเน้ือขณะออกกาํลงั การทาํงานของระบบควบคุม และผลวิเคราะห์ค่า RMS และ 
MAV 
  (6) ใชม้อเตอร์ขนาดกาํลงัไม่เกิน 400 Watt ความเร็วสูงสุดในการหมุนไม่เกิน 120 
องศาต่อวินาที 
  (7) สามารถใชบ้ริหารกบัผูป่้วยท่ีนัง่รถเขน็หรือนอนบนเตียงได ้
  (8) สามารถใชไ้ดก้บัผูป่้วยทุกความสูง และทุกความยาวแขน 
  (9) ตน้แบบอุปกรณ์บริหารกลา้มเน้ือแขนท่ีสามารถบริหารกลา้มเน้ือ triceps และ 
infraspinatus ได ้ซ่ึงมีระยะการหมุน 0  – 145 องศา 
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บทที ่2 

ทฤษฎแีละหลกัการ 

  เพื่อฟ้ืนฟูผูป่้วยท่ีเกิดอาการอมัพาตในช่วงแขนจากเส้นเลือดในสมองแตก หรือจาก
สาเหตุอ่ืน ๆ จากจาํนวนของผูป่้วย ท่ีมีจาํนวนมากประกอบกบัจาํนวนเคร่ืองมือท่ีน้อย ทาํให้โอกาส
เขา้ถึงการใชเ้คร่ืองมือเป็นไปไดย้าก จึงไดท้าํการศึกษาเก่ียวกบัเคร่ืองมือท่ีจะสามารถทาํการฟ้ืนฟูได้
รวดเร็วและดีท่ีสุด จึงไดส้นใจท่ีจะทาํการศึกษาเก่ียวกบัการใชหุ่้นยนตม์าช่วยในการเคล่ือนท่ีโดยใช้
สญัญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือ ท่ีผูป่้วยสร้างข้ึนมาจากการท่ีผูป่้วยพยายามท่ีจะเคล่ือนท่ีแขน ซ่ึงสามารถฟ้ืนฟู
กลา้มเน้ือแขนไดเ้ร็ว ทาํใหคุ้ณภาพชีวิตของผูป่้วยดีข้ึนอยา่งรวดเร็ว 

2.1 สัญญาณไฟฟ้ากล้ามเนือ้  

  เซลล์ส่ิงมีชีวิตถูกลอ้มรอบดว้ยเน้ือเยื่อท่ีเป็นผนังบาง ๆ (Membrane) ซ่ึงจะมีการ
แลกเปล่ียนประจุไฟฟ้า (Ions) ตลอดเวลา ในขณะพกั ศกัยไ์ฟฟ้าของเซลลก์ลา้มเน้ือจะมีค่าอยูร่ะหว่าง 
70-90 มิลลิโวลต ์(mV) โดยภายนอกเซลลจ์ะมีค่าเป็นบวกเม่ือเทียบกบัภายในเซลล ์การเปล่ียนแปลงขั้ว
ของเซลลจ์ะถูกกระตุน้ผา่นทางเส้นประสาทมายงัเซลลข์องเส้นใยกลา้มเน้ือซ่ึงมีอยูเ่ป็นจาํนวนมาก ทาํ
ให้เกิดความต่างศกัยไ์ฟฟ้าท่ีสามารถวดัค่าได้ จะมีค่ามากหรือน้อยข้ึนอยู่กับการกระตุน้ของระบบ
ประสาท ดว้ยเหตุน้ีนกัวิทยาศาสตร์ไดท้าํการวดัค่าศกัยท์างไฟฟ้าไดด้ว้ยการติดอิเลก็โทรด ซ่ึงอาจเป็น
ชนิดเขม็ (Needle electrode) หรือชนิดพื้นผวิ (Surface electrode) ไวท่ี้บริเวณกลา้มเน้ือเพื่อบนัทึกค่า
ดังกล่าว เรียกการวดัค่าศกัยไ์ฟฟ้าน้ีว่า สัญญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือ ความต่างศกัยท์างไฟฟ้าท่ีวดัของ
กลา้มเน้ือเป็นผลรวมท่ีเกิดจากหลาย ๆ หน่วยของเซลล์กลา้มเน้ือ สัญญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือลายเป็น
สัญญาณของกลา้มเน้ือท่ีเกิดจากการสั่งงานของสมองผ่านมาทางเส้นประสาทท่ีควบคุมกลา้มเน้ือ ใน
ดา้นการแพทยส์ามารถใชส้ัญญาณไฟฟ้าจากกลา้มเน้ือท่ีวดัไดจ้ากตวัผูป่้วยช่วยในการวินิจฉัยอาการ
ผดิปกติท่ีเกิดข้ึน เช่นอาการของโรคท่ีเกิดจากเส้นประสาทสั่งการบาดเจบ็ ไม่สามารถควบคุมอวยัวะได ้
เป็นตน้ โดยทัว่ไปสัญญาณไฟฟ้าจากกลา้มเน้ือของคนปกติจะมีพลงังานอยูใ่นยา่นความถ่ี 0 - 500 Hz 
พบว่าสัญญาณส่วนใหญ่มีความถ่ีอยู่ในย่าน 10 - 150 Hz และขนาดของสัญญาณมีค่าประมาณ 50 ไม
โครโวลต์ ถึง 100 มิลลิโวลต์ ตวัอย่างของสัญญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือลายและสเปกตรัม [7] ดัง
ภาพประกอบท่ี 2 – 1 
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ภาพประกอบท่ี 2 – 1 สญัญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือ และ frequency spectrum ของสญัญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือ

จาก Tibialis Anterior muscle [7] 
 

            2.1.1 การวเิคราะห์สัญญาณไฟฟ้ากล้ามเนือ้ 
          Root mean square (RMS) เป็นการหาค่ารากของค่าเฉล่ียของกาํลงัสองของ
สัญญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือ ไดผ้ลลพัธ์เป็นปริมาณสเกลาร์หน่ึงค่า โดยนาํค่าท่ีไดด้งักล่าวไปวิเคราะห์เพื่อ
หาความเหมาะสมในการเคล่ือนไหวของกลา้มเน้ือ  

 

เม่ือ Xnคือ ค่าสญัญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือท่ีจุด n 
          N คือ จาํนวนจุดทั้งหมด 

  Mean absolute value (MAV) คือค่าเฉล่ียของสัญญาณกลา้มเน้ือ คุณสมบติัน้ีเป็น 
ปริมาณสเกลาร์ท่ีเป็นค่าเฉล่ียของค่าสัมบูรณ์ของสัญญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือ ในบางงานวิจยัเรียกว่า 
Integral of absolute value (IAV) ซ่ึงสามารถคาํนวณไดจ้ากสมการ  
                                                                                                             
  
 
   เม่ือ Xnคือ ค่าสญัญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือท่ีจุด n 
          N คือ จาํนวนจุดทั้งหมด 

ดงัแสดงในภาพประกอบท่ี 2 – 2 

EMG Signal 

frequency spectrum 
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ภาพประกอบท่ี 2 – 2 ภาพแสดงสญัญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือ สญัญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือหลงัจากผา่น
กระบวนการวเิคราะห์ RMS และ MAV ตามลาํดบั 

2.2 อมัพฤกษ์ 

      อมัพฤกษเ์กิดข้ึนเม่ือหลอดเลือดในสมองมีการอุดตนั ตีบ หรือแตก  จะทาํให้เลือดนาํ
ออกซิเจนไปเล้ียงเซลลส์มองบางพ้ืนท่ีไม่ได ้ ทาํใหเ้ซลลส์มองบริเวณท่ีไม่มีเลือดไปเล้ียงตายและทาํให้
ร่างกายท่ีถูกควบคุมโดยเซลลส์มองนั้นไม่สามารถทาํหนา้ท่ีไดต้ามปกติ เซลลส์มองจะเร่ิมตายภายใน
เวลาไม่ถึงนาทีหากไม่มีเลือดไปเล้ียง ดงันั้นการทราบขอ้มูลของอาการโรคอมัพฤกษจึ์งเป็นส่ิงสาํคญัต่อ
การเร่ิมการรักษาใหเ้ร็ว  โดยเป้าหมายของการรักษา คือป้องกนัไม่ใหเ้ซลลส์มองตายมากข้ึน และฟ้ืนฟู
สภาพใหก้ลบัเป็นปกติ 
   2.2.1 อาการทีสํ่าคญั   
       อาการของอมัพฤกษจ์ะเกิดข้ึนอยา่งรวดเร็ว  และฉบัพลนั อาการชา หรือแขนขาอ่อน
แรง หนา้เบ้ียวคร่ึงซีกใดซีกหน่ึงของร่างกาย อาจมีอาการมองเห็นภาพซอ้น หรือภาพมวั เกิดข้ึนมาจาก
กลา้มเน้ือท่ีบงัคบัลูกตาอ่อนแรงขา้งใดขา้งหน่ึง มีอาการสับสน มีอาการพูดจาลาํบาก หรือพูดไม่ชดั  
การกา้วเดินลาํบาก หรืออาการปวดศีรษะมากๆ ถา้อาการเหล่าน้ีหายไปเร็ว แสดงว่าภาวะท่ีเกิดจาก
หลอดเลือดในสมองตีบชัว่คราว ซ่ึงเป็นภาวะท่ีเป็นสัญญาณบ่งบอกว่าเส่ียงต่อการเกิดโรคอมัพฤกษใ์น
อนาคตอยา่งมาก 
  2.2.2 สาเหตุของโรคอมัพฤกษ์ 
  สาเหตุของโรคอมัพฤกษมี์อยู ่2 ประเภท คือ อมัพฤกษท่ี์เกิดจากหลอดเลือดในสมอง
ตีบ และ อมัพฤกษท่ี์เกิดจากหลอดเลือดในสมองแตก [8] ภาพประกอบท่ี 2 – 3 
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ภาพประกอบท่ี 2 – 3 (a) แสดงล่ิมเลือดอุดตนัภายในหลอดเลือดทาํใหส้มองส่วนท่ีแรเงาขาดเลือด และ

ตาย (b) แสดงหลอดเลือดแตก ทาํใหมี้เลือดออกในสมอง [8] 
 
  อมัพฤกษท่ี์เกิดจากหลอดเลือดในสมองตีบจะเกิดข้ึนเม่ือมีล่ิมเลือดท่ีแขง็ตวัอุดตนัใน
หลอดเลือดท่ีสมอง อมัพฤกษ์ท่ีเกิดจากหลอดเลือดในสมองแตกจะเกิดข้ึนเม่ือหลอดเลือดท่ีไปเล้ียง
สมองเกิดการแตก ทั้งน้ีหากหลอดเลือดในสมองแตกน้ีมีโอกาสทาํใหเ้สียชีวิตได ้
  2.2.3 การรักษา 
        การฟ้ืนฟสูภาพผูป่้วยโดยมีเป้าหมายใหผู้ป่้วยกลบัไปใชชี้วิตไดต้ามปกติภายหลงัจากท่ี
เกิดโรคอมัพฤกษ ์ ซ่ึงการฟ้ืนฟูสภาพคือการทาํกายภาพบาํบดั ทั้งน้ีผูป่้วยโรคอมัพฤกษจ์ะตอ้งออกแรง
เพื่อขยบัแขนขาในการฟ้ืนฟูสภาพไดอ้ย่างรวดเร็ว  ตามธรรมชาติของโรคอมัพฤกษภ์ายหลงัท่ีเกิดอมั
พฤกษจ์ะค่อยๆฟ้ืนฟูสภาพไดเ้อง เพียงแต่จะใชเ้วลานาน เป็นเดือน หรือเป็นปี แต่ตอ้งทาํกายภาพบาํบดั
อยา่งสมํ่าเสมอ  หากไม่ทาํกายภาพบาํบดัโอกาสท่ีจะดีข้ึนกจ็ะนอ้ยลง  

2.2.4 ตัวอย่างเคร่ืองออกกาํลงัทีมี่ใช้ในโรงพยาบาล 
  1) ARTROMOT เป็นอุปกรณ์ท่ีช่วยขยบัแขนได ้2 ท่าทาง (ดงัแสดงในภาพประกอบท่ี 
2 – 4) ซ่ึงสามารถงอขอ้ศอกไดต้ั้งแต่ -5 – 140 องศา และพลิกหงายมือไดต้ั้งแต่ -90 – 90 องศา เพื่อให้
ผูป่้วยไดมี้การขยบักลา้มเน้ือแขน ซ่ึงมีประโยชน์ทางดา้นช่วยให้ขอ้ต่อของผูป่้วยไม่เกิดพงัผืด แต่ไม่
สามารถช่วยในการฟ้ืนฟกูลา้มเน้ือ เน่ืองจากผูป่้วยไม่ไดมี้การออกแรง 

Ischemic stroke Hemorrhagic stroke 

ล่ิมเลือดอุดตนัภายในหลอดเลือด หลอดเลือดแตก 
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ภาพประกอบท่ี 2 – 4 ARTROMOT E2 Elbow CPM [9] 

  2) Armeo เป็นเคร่ืองฟ้ืนฟกูลา้มเน้ือแขนท่ีสามารถเคล่ือนท่ีได ้6 ทิศทาง คือ 
1. สามารถหุบเขา้และกางไหล่เขา้ออกในแนวนอนไดต้ั้งแต่ – 169 – 50 องศา  
2. สามารถหุบเขา้และกางไหล่เขา้ออกในระนาบหนา้หลงัไดต้ั้งแต่ 40 – 120 องศา 
3. สามารถหมุนไหล่เขา้ออกไดต้ั้งแต่ 0 – 90 องศา 
4. สามารถหุบเขา้และกางขอ้ศอกไดต้ั้งแต่ 0 – 100 องศา 
5. สามารถบิดท่อนแขนเพื่อพลิกควํ่าหงายฝ่ามือไดต้ั้งแต่ – 60 – 60 องศา 
6. สามารถงอขอ้มือเขา้ออกไดต้ั้งแต่ – 60 – 60 องศา 
มือจบัของอุปกรณ์ฟ้ืนฟกูลา้มเน้ือแขนมี Sensor เพื่อสามารถตรวจวดัขนาดของแรงบีบ

มือ สามารถปรับแรงตา้นตามความแขง็แรงของผูใ้ชง้าน และมีเกมส์เพื่อช่วยในการกระตุน้ใหผู้ป่้วยออก
กาํลงักาย ทาํใหผู้ป่้วยมีการฟ้ืนฟท่ีูดีกวา่การบริหารปกติ ดงัภาพประกอบท่ี 2 – 5   
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ภาพประกอบท่ี 2 – 5 เคร่ืองออกกาํลงักาย รุ่น Armeo [10] 

  ดงันั้น  เคร่ืองมือฟ้ืนฟูกลา้มเน้ือแขนท่ีจะสร้างข้ึนนั้นควรมีส่ิงเร้า เพื่อช่วยกระตุน้
ผูป่้วยใหอ้ยากออกกาํลงักาย และมีแรงตา้นเพื่อช่วยเสริมสร้างกลา้มเน้ือใหแ้ก่ผูป่้วย 
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บทที ่3 

การออกแบบและวธีิการสร้าง 

  จากการศึกษา พบว่าผูป่้วยโรคเส้นเลือดในสมองแตก ส่วนใหญ่จะสูญเสียการควบคุม
ของแขน  มีอาการเกร็งของมดักลา้มเน้ือ biceps และกลา้มเน้ืออ่ืน ๆ จึงตอ้งทาํการบริหารกลา้มเน้ือ
ดงักล่าว เพื่อเป็นการฟ้ืนฟรูะบบการทาํงานของกลา้มเน้ือ การฟ้ืนฟูในระยะแรก ๆ จะมีความยากลาํบาก
มาก บางคนทาํไดเ้พียงแค่ยกแขนข้ึนลงอย่างเดียว ซ่ึงไม่มีประโยชน์ในการใชชี้วิตประจาํวนั ในการ
ฟ้ืนฟูเบ้ืองตน้ท่ีสาํคญัจะทาํการฟ้ืนฟูการเหยียดงอของแขน การงอขอ้มือ และการกาํมือแบมือ เพื่อเป็น
การฟ้ืนฟูเบ้ืองตน้ ท่ีสามารถทาํให้ผูป่้วยรับประทานอาหารเองได ้จากการศึกษาพบว่า การไม่สามารถ
ทาํกิจกรรมดงักล่าวเกิดจากสาเหตุจาก motor unit  สาเหตุแรกคือ ไม่มีสญัญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือ สาเหตุท่ี 
2 คือ มีสญัญาณ ไฟฟ้ากลา้มเน้ือ จากมดักลา้มเน้ือทั้ง 2 ฝ่ัง จึงทาํไห ้ไม่สามารถเหยยีดหรืองอได ้
  ในงานวิจยัน้ีทาํการศึกษากลา้มเน้ือมดัหลกั ๆ ท่ีตอ้งทาํการฟ้ืนฟูคือ triceps และ 
infraspinatus ทั้งน้ีการฟ้ืนฟูมดักลา้มเน้ือ triceps เพื่อเสริมสร้างความแขง็แรงของกลา้มเน้ือ triceps และ
ทาํใหก้ลา้มเน้ือ biceps สามารถยดืและหดตวัเป็นผลทาํใหล้ดอาการเกร็งของกลา้มเน้ือ สาํหรับการฟ้ืนฟู
กลา้มเน้ือ infraspinatus เพื่อเสริมสร้างความแข็งแรงของมดักลา้มเน้ือ infraspinatus และทาํให้ผูป่้วย
สามารถยดืแขนออกทางขา้งลาํตวัไดม้ากข้ึนและกระชบัหวัไหล่ จะทาํไห้ผูป่้วยไม่มีโอกาสเส่ียงต่อการ
ไหล่หลุด 
  ดงันั้นจึงทาํการสร้างเคร่ืองออกกาํลงักายท่ีสามารถออกกาํลงักายได ้2 ท่า 2 มดั 
กลา้มเน้ือคือ กลา้มเน้ือ triceps และ infraspinatus แสดงดงัภาพประกอบท่ี 3 – 1 ซ่ึงเป็นกลา้มเน้ือท่ีตอ้ง
ฟ้ืนฟู ภายหลงัจากการบาดเจ็บจากเส้นเลือดในสมองแตกโดยออกแบบท่าการฟ้ืนฟูกลา้มเน้ือแสดงดงั
ภาพประกอบท่ี 3 – 2 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาพประกอบท่ี 3 – 1 มดักลา้มเน้ือ triceps และ infraspinatus [11] 
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ภาพประกอบท่ี 3 – 2 a และ b คือท่าฟ้ืนฟกูลา้มเน้ือ triceps (side view) c และ d คือท่าฟ้ืนฟกูลา้มเน้ือ 

infraspinatus (front view) 

3.1 ท่าออกกาํลงักายเพือ่ฟ้ืนฟูกล้ามเนือ้ triceps  

  ผูป่้วยจะตอ้งออกแรงกลา้มเน้ือ triceps โดยการเหยยีดท่อนแขนดา้นบนออก และหุบ
เขา้ดา้นในในแนวระดบัไปดา้นหนา้ และใหท่้อนแขนดา้นบนแนบขา้งลาํตวัตลอดการฟ้ืนฟ ู[12] โดยใช้
แรงตา้นจากมอเตอร์ไฟฟ้า ใชเ้คร่ืองมือดงัภาพประกอบท่ี 3 – 3 

3.2 ท่าออกกาํลงักายเพือ่ฟ้ืนฟูกล้ามเนือ้ infraspinatus 

  ในระหว่างการบริหารให้ท่อนแขนด้านบนแนบชิดขา้งลาํตวัตลอด และท่อนแขน
ดา้นล่าง ขนานพื้นตลอด เร่ิมออกกาํลงัโดยใหท่้อนแขนดา้นลา้งชิดลาํตวับริเวณสะดือทาํการเหยยีดแขน

a b 

c d 
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ออกไปจากลาํตวัไปจนสุด โดยใชก้ลา้มเน้ือ 1 infraspinatus 2 teres minor 3 posterior fibre ของ
กลา้มเน้ือ deltoid [12] โดยการใชม้อเตอร์สร้างแรงตา้น โดยมีลกัษณะเคร่ืองมือดงัภาพประกอบท่ี 3 – 4 
 

 

ภาพประกอบท่ี 3 – 3 เคร่ืองมือ บริหารมดักลา้มเน้ือ triceps 

3.3 ส่วนประกอบของเคร่ืองมือ  

  3.3.1 เคร่ืองมือฟ้ืนฟูกล้มเนือ้แขน (แสดงดงัภาพประกอบท่ี 3 – 4) 
  ประกอบดว้ยดว้ยส่วนต่าง ๆ ดงัน้ี 
  (1) ฐาน (tripod) โดยท่ีฐานมีความแขง็แรงเพราะตอ้งรับนํ้ าหนกัทั้งหมดของเคร่ืองมือ 
ใชป้ระกอบกบัจุดเช่ือมต่อ 
  (2) จุดเช่ือมต่อ (connect) เป็นส่วนเช่ือมต่อระหวา่งฐาน และจุดติดตั้งมอเตอร์ สามารถ
เล่ือนข้ึนลงไดเ้พื่อปรับระดบัความสูงตั้งแต่ 60 – 90 ซม. เพื่อใหเ้หมาะสมต่อความสูงของผูป่้วย 
  (3) จุดติดตั้งมอเตอร์ (motor place) ใชติ้ดตั้งมอเตอร์ โดยสามารถหมุนได ้180 องศา 
เพื่อเปล่ียนท่าบริหาร 
  (4) มอเตอร์และเกียร์ (motor + gear) ใชเ้พื่อสร้างแรงตา้น ในการออกกาํลงักาย และ
ขบัเคล่ือนแท่นยดึจบั 
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  (5) แท่นยดึจบั (แขน) (arm bar) มีไวเ้พื่อเป็นตวัเช่ือมระหว่าง มอเตอร์และเกียร์ กบัมือ
จบั 
  (6) มือจบั (hand grip) มีไวใ้ชจ้บัเพื่อออกกาํลงักาย ประกอบไวบ้นแท่นยดึจบั โดยท่ี
สามารถยดืเขา้และยดืออกตามความยาวแขนของผูป่้วย 
ดงัท่ีแสดงในภาพประกอบท่ี 3 – 4 

 

ภาพประกอบท่ี 3 – 4 เคร่ืองมือ บริหารมดักลา้มเน้ือ infraspinatus 

  3.3.2 การเลอืกความสูงของเคร่ือง 
  วดัรถเขน็นัง่ และเตียงผูป่้วยเคล่ือนท่ี เพื่อนาํมาคาํนวณขนาดของเคร่ืองมือท่ีผลิตข้ึน 
เพื่อใหเ้คร่ืองมือใชง้านไดก้บัผูป่้วยท่ีนัง่รถเขน็ หรือนอนบนเตียงผูป่้วยเคล่ือนท่ีได ้จากการศึกษาพบว่า
หากตอ้งการใชเ้คร่ืองมือกบัผูป่้วยทั้งบนรถเขน็นัง่ และบนเตียงนอน เคร่ืองมือควรมีความสูงตั้งแต่ 60 – 
90 ซม. 
 

1 tripod 

2 connect 
3 motor place 

4 motor + gear 

5 arm bar 

6 hand grip 
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  3.3.3 การเลอืกตัวปรับความสูง 
  เน่ืองจากเคร่ืองมือมีนํ้าหนกัมาก ดงันั้นจึงตอ้งมีอุปกรณ์ช่วยในการปรับระดบัความสูง 
โดยใช ้motor actuator ยีห่อ้ Jaeger 1800 การใชง้าน สามารถปรับความสูงดว้ยระบบไฟฟ้าโดยมีสมบติั
ดงัน้ี 
      Input Voltage 36VDC 
      Load Capacity 3000N 
      Static Load 9000N 
      Strock Length 18" 
      Load current ≤2.5A 
      Drive ACME 
      Full Load Speed 2mm/sec 
      Duty Cycle 20% 
      Temperature -26oC-65oC(-15oF-150oF) 
      Limit Switch Adjustable 
      Sensor Reed Switch Sensor 
      Dynamic load 6000N [13] 

 
ภาพประกอบท่ี 3 – 5 motor actuator [13] 

  3.3.4 การเลอืกตัวให้แรงต้าน 
  จากการศึกษา การใชป้ริมาณของแรงตา้นในการฟ้ืนฟูผูป่้วย พบว่า ใชแ้รงตา้นดว้ยตุม้
นํ้ าหนกั 5 kg [14] ในงานวิจยัน้ี แท่นยดึจบั (แขน) มีความยาว 30 cm จึงตอ้งใชม้อเตอร์ท่ีมีทอร์คเร่ิมตน้
ท่ี 5 kg x 30 cm = 150 kg cm หรือ 15 Nm ในงานวิจยัน้ี จึงเลือกใช ้AC servo motor 400 watt ท่ีมีทอร์ค 
1.27 Nm ท่ีมีความเร็ว 3000 รอบต่อนาที และ driver ใชส้าํหรับควบคุมมอเตอร์ พร้อมเกียร์ทดรอบ 1/20 
ท่ีมี Backlash ≤ 10 Arcmin หลงัจากผา่นเกียร์ทด จะไดท้อร์ค มากกว่า 15 Nm และความเร็วรอบท่ี 150 
รอบต่อนาที เพียงพอต่อการบริหารกลา้มเน้ือแสดงดงัภาพประกอบท่ี 3 – 6 
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ภาพประกอบท่ี 3 – 6 AC servo motor 400 watt driver และ เกียร์ทดรอบ 

  3.3.5 การวดัแรงต้านของมอเตอร์  
  วงจรเก็บสัญญาณของแรงตา้น (Torque) มอเตอร์สามารถแสดงผลทอร์คออกมาในรูป
แรงดนั   -7 ถึง 7 V จะมีทอร์คตั้งแต่ -500% ถึง 500% จะมีค่าทอร์คตั้งแต่ -6.35 Nm ถึง 6.35 Nm ดงั
ภาพประกอบท่ี 3 – 7 

 
ภาพประกอบท่ี 3 – 7 ทอร์คของมอเตอร์ 

  โดยมอเตอร์ คาํนวณค่าแรงตา้น จากกระแสไฟฟ้าท่ีใช้ในการหมุน หรือการรักษา
ความเร็วของมอเตอร์ พบว่า ท่าบริหารกลา้มเน้ือ triceps ขณะแขนของเคร่ืองทาํมุมตั้งฉากกบัพื้น (90 
และ 270 องศา) ค่าทอร์คของมอเตอร์จะเป็น 0 และขณะแขนของเคร่ืองทาํมุมขนานกบัพื้น (0 และ 180 
องศา) ค่าทอร์คของมอเตอร์ จะมีค่าอยูท่ี่ 16 - 18 เปอร์เซ็นตข์องทอร์คสูงสุดท่ีมอเตอร์ทาํได ้(1.27 Nm) 
  ในการทดลองถ่วงนํ้าหนกัเพื่อทดสอบแรงของมอเตอร์แขนของเคร่ืองทาํมุมตั้งฉากกบั
พื้นและความยาวของแขน (arm bar) เป็น 39 ซม.จากแกนมอเตอร์ ดงัภาพประกอบท่ี 3 – 8 ผลการ
ทดสอบแสดงผลความสัมพนัธ์ระหว่างปริมาณนํ้ าหนกัถ่วงและและค่าทอร์คของมอเตอร์ตามตาราง 3 – 
1 
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ภาพประกอบท่ี 3 – 8 การทดลองถ่วงนํ้าหนกัเพื่อทดสอบแรงของมอเตอร์ 

ตาราง 3 – 1 แสดงความสมัพนัธ์ระหวา่งปริมาณนํ้าหนกัถ่วง และค่าทอร์คท่ีมอเตอร์อ่านได ้

ปริมาณนํ้าหนกัท่ีถ่วง 
(kg) 

ทอร์ค 
Nm 

ค่าทอร์คท่ีได ้
(เปอร์เซ็นต)์ 

แรงดนัท่ีไดจ้ากตวัตรวจวดั
ของมอเตอร์ (Volt) 

0 0.2159 17 0.38 
1 0.381 30 0.65 
2 0.508 40 0.95 
3 0.6477 51 1.23 
4 0.7874 62 1.54 
5 1.016 80 1.87 

  ในทางการแพทย ์ใชน้ํ้ าหนกัในการบาํบดัสูงสุดท่ี 5 ปอนด ์ หรือ 2.27 kg [14] รวม
นํ้ าหนกัแขนแลว้ จะมีค่าทอร์คสูงสุดอยูท่ี่ 53 เปอร์เซ็นต ์ซ่ึงมอเตอร์สามารถทาํงานไดโ้ดยไม่เกิดความ
เสียหาย 
  จากการทดสอบมอเตอร์ สามารถวดัทอร์คไดท้ั้ง 2 ทิศทาง คือหากให้แรงตา้นในดา้น
ตามเข็มนาฬิกา พบว่าค่าทอร์คท่ีวดัไดจ้ะเป็นค่าบวกในทางกลบักันหากให้แรงตา้นในทิศทวนเข็ม
นาฬิกา ทอร์คท่ีไดจ้ะเป็นค่าลบ ซ่ึงสามารถเก็บขอ้มูลเพื่อคาํนวณหาขนาด และทิศทางของกลา้มเน้ือ
ของผูป่้วยได ้โดยการเขียนกราฟแสดงความสัมพนัธ์ระหว่างทอร์ค และนํ้ าหนกัถ่วงจะไดค้วามสัมพนัธ์
ภาพประกอบท่ี 3 - 9 ซ่ึงความสัมพนัธ์ดงักล่าวเป็นความสัมพนัธ์เชิงเส้น และจะถูกนาํไปใชใ้นการ
ปรับเทียบนํ้าหนกัในตวัโปรแกรมดงัสมการ y =3.3619x – 1.2093 (สาํหรับ y ≥ 0) 
   โดย x คือ ค่าแรงดนัจากมอเตอร์ volt 
           y คือ ค่านํ้ าหนกั มีหน่วยเป็น kg 
   

Motor + gearbox 

arm bar 39 ซม. 

Mass 
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ภาพประกอบท่ี 3 – 9 ความสมัพนัธ์ระหวา่ง ค่าแรงดนัจากมอเตอร์ (V) และ นํ้าหนกัถ่วง (kg) 

  3.3.6 การวดัมุมของมอเตอร์  
  การวดัมุมการหมุนของมอเตอร์ซ่ึงแสดงการเคล่ือนท่ีเชิงมุมดว้ยการส่งสัญญาณ pulse 
FA และ FB ซ่ึงมีค่าเฟสต่างกนั 90 องศา และเฟสของ FA = เฟสของ FB + 90 องศา กรณีมอเตอร์หมุน
ตามเขม็นาฬิกา และเฟสของ FA = เฟสของ FB - 90 องศา กรณีมอเตอร์หมุนทวนเขม็นาฬิกา โดย
สญัญาณท่ีออกมามีขนาด 0-5 volte และมีทั้งหมด 2 ช่องสญัญาณดงัภาพประกอบท่ี 3 - 10 

 
ภาพประกอบท่ี 3 – 10 สญัญาณ pulse แบบ เฟสต่างกนั 90 องศา [15] 

  สัญญาณ FA และ FB ถูกใชเ้พื่อหามุมแกนหมุนของมอเตอร์ โดยกาํหนดใหม้อเตอร์
หมุน 1 รอบ ส่งสัญญาณออกมา 16 pulse โดยมีวงจรนบัสัญญาณ pulse โดยทาํการตดัสัญญาณ analog 
ท่ีได ้ใหเ้ปล่ียนเป็นสญัญาณ digital โดยตดัตรงตาํแหน่งท่ี 2 volt ข้ึนไปเป็นลอจิก 1 และนอ้ยกว่า 2 volt 
เป็นลอจิก 0 และพิจารณ FA ตรงตาํแหน่งท่ีเปล่ียน จาก 1 เป็น 0 หากตาํแหน่งนั้น FB  เป็น 0 แสดงว่า 
FA ชา้กว่า FB 90 องศา จะหมายความว่ามอเตอร์หมุนตามเขม็นาฬิกาโดยกาํหนดให ้ทาํการนบัจาํนวน
มุมท่ีทาํการบนัทึกไวเ้พิ่ม 1 ค่า และหาก FB เป็น 1 แปลว่า FA เร็วกว่า FB 90 องศา จะหมายความว่า

FB 

FA 
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มอเตอร์หมุนทวนเข็มนาฬิกาและกาํหนดให้ ทาํการนับจาํนวนมุมท่ีทาํการบนัทึกไวล้ดลง 1 ค่า และ 
หากแขนของเคร่ืองแตะสวิตชต์วัล่าง จะทาํการรีเซทมุมเป็น 0 ดงัภาพประกอบท่ี 3 – 11 และ 3 – 12 

 
ภาพประกอบท่ี 3 – 11 แผนภูมิลาํดบัขั้นของโปรแกรมวดัมุม โดย FAt-1 คือค่าของ FA ในช่วงเวลาก่อน

หนา้นั้น และ FAt คือค่าของ FA ในช่วงเวลานั้น 

 
 

เร่ิมตน้ มุมเป็น 0 

มุมปัจจุบนั 

FAt-1=1 และ FAt=0 

พิจารณา FA 

FB = 1 
พิจารณา FB 

ส่งค่ามุมเพื่อแสดงผล 

ลิมิตสวิตชต์วัล่าง 

ไม่ใช่ 

FB = 0 

มุม = มุม - 1 มุม = มุม + 1 

ใช่ 
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ภาพประกอบท่ี 3 – 12 โปรแกรมนบั pulse และตวัอยา่งสญัญาณ FA และ FB 

  3.3.7 วงจรขับเคลือ่นมอเตอร์ 
  ในตวัวงจร จะประกอบดว้ย  
  (1) ชุดการขบัเคล่ือนท่ีใช ้transistor ในการเปิดสวิตซ์จ่าย 24 V ใหแ้ก่ Servo drive โดย
มี 4 ช่องสญัญาณไดแ้ก่ 
  ก) สัง่มอเตอร์หมุนตามเขม็นาฬิกา 
  ข) สัง่มอเตอร์หมุนทวนเขม็นาฬิกา 
  ค) ตวัเลือกความเร็ว เป็นแบบ สวิตช์ binary 2 ช่องสัญญาณ เลือกความเร็ว 100 200 
และ 300 รอบต่อนาที เม่ือผา่นเกียร์ทด 1/20 เท่า จะเหลือความเร็ว 5 10 และ 15 รอบต่อนาที 
  (2) ชุดการรับค่าความเร็วและทอร์คของมอเตอร์ โดยผา่นวงจรตดัสญัญาณรบกวน 
  (3) ชุดการตดัสัญญาณรบกวนในสัญญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือท่ีไดรั้บมาจากเคร่ืองขยาย
สญัญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือ 
  (4) Emergency สวิตช์ 2 ตวั ติดตั้งท่ีใกลค้อมพิวเตอร์ และบนเคร่ืองมือ เพื่อป้องกนั
อนัตรายจากเหตุสุดวิสยั หากกดสวิตชน้ี์ มอเตอร์จะไม่มีแรงตา้น 
  (5) ชุดรับสญัญาณจาก ลิมิตสวิตช ์ดงัภาพประกอบท่ี 3 – 13 
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ภาพประกอบท่ี 3 – 13รายละเอียดของ Circuit diagram และ Circuit board 

  3.3.8 แหล่งจ่ายไฟฟ้า 36V (Power Supply) 
   อุปกรณ์จ่ายกระแสไฟฟ้าให้กบั motor actuator โดยเลือกใชห้มอ้แปลงขนาด 
220VAC/26VAC 8A ต่อผา่นอุปกรณ์เร็กติไฟเออร์ (Rectifier) เบอร์ KBPC2510 แบบ Single Phase 
Full-Wave และผา่นตวัเก็บประจุขนาด 10000μF/50 V ใหแ้รงดนัไฟฟ้ามีความเรียบมากข้ึน ดงัแสดง
ภาพประกอบท่ี 3 – 14 

1 

2 

3 
4 5 
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ภาพประกอบท่ี 3 – 14 แหล่งจ่ายไฟฟ้า ขนาด 36V 5A 

  3.3.9 แหล่งจ่ายไฟฟ้า 24V (Power Supply) 
   อุปกรณ์จ่ายกระแสไฟฟ้าใหก้บั circuit board และ servo motor เลือกใชห้มอ้แปลง
ขนาด 220VAC/24VAC 2A ต่อผา่นอุปกรณ์เร็กติไฟเออร์ (Rectifier) เบอร์ 2W02 แบบ Single Phase 
Full-Wave จะได ้33VAC และผา่นตวัเก็บประจุขนาด 2200μF/50 V ให ้แรงดนัไฟฟ้ามีความเรียบมาก
ข้ึน ผา่น ตวัเกบ็ประจุแบบไม่มีขั้วขนาด 330nF เพื่อตดัสัญญาณรบกวนออก หลงัจากนั้น เขา้สู่ LM7824 
จะได ้24VDC แลว้เขา้สู่ตวัเก็บประจุแบบไม่มีขั้วขนาด 100nF เพื่อตดัสัญญาณรบกวนออก จึงได ้
24VDC แสดงดงัภาพประกอบท่ี 3 – 15 

 
ภาพประกอบท่ี 3 – 15 แหล่งจ่ายไฟฟ้า ขนาด 24V 2A [16] 
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3.4 อุปกรณ์ทีใ่ช้ทาํการวดัสัญญาณไฟฟ้ากล้ามเนือ้ (EMG) 

  3.4.1 เคร่ืองขยายสัญญาณไฟฟ้ากล้ามเนือ้ (PSU_Beatlab_1) 
  เคร่ืองขยายสัญญาณไฟฟ้ากล้ามเน้ือจัดทาํข้ึนโดยภาควิชาวิศวกรรมไฟฟ้า คณะ
วิศวกรรมศาสตร์ มหาวิทยาลยัสงขลานครินทร์ ลกัษณะตวัเคร่ืองทาํดว้ยโลหะสแตนเลส(Stainless 
Steel) เพื่อป้องกนัสญัญาณรบกวนจากภายนอก มีช่องสญัญาณ 5 ช่อง แต่ล่ะช่องมีอตัราขยายสัญญาณท่ี
สามารถปรับค่าไดจ้ากตวัตา้นทานปรับค่าโดยค่าท่ีใชใ้นงานวิจยัอยู่ท่ี 1000 เท่า ใชแ้รงดนัไฟฟ้า  ±9V 
เป็นไฟฟ้าเล้ียงวงจร สัญญาณเอาทพ์ุตท่ีไดจ้ะมีหน่วยเป็นโวลต ์(V) ซ่ึงเคร่ืองขยายสัญญาณเคร่ืองน้ีได้
ทาํการคาลิเบท (Calibrate) ความถูกตอ้งของสัญญาณไวแ้ลว้ ตวัอยา่งของบอร์ดขยายสัญญาณจริงแสดง
ดงัภาพประกอบท่ี 3 – 16 

 

ภาพประกอบท่ี 3 – 16 เคร่ืองขยายสญัญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือ (PSU_Beatlab_1) 

  3.4.2 อเิลก็โทรด (Electrode)  
  อุปกรณ์ท่ีแปลงความเข้มขน้ของไอออนเปล่ียนแปลงอิเล็กตรอนหรือศักย์ไฟฟ้า 
สําหรับอิเล็กโทรดท่ีใชใ้นงานวิจยัน้ีจะเป็นอิเล็กโทรดชนิดพื้นผิว แบบเปียก (Wet type surface 
electrode) ซ่ึงอิเลก็โทรดชนิดน้ีจาํเป็นตอ้งใช ้Electrolyte gel เป็นเส้นทางการนาํไอออน จากเน้ือเยื่อ
ของผูท้ดลองมาสู่ตวัโลหะเงิน ท่ีอยูต่รงแกนกลางของอิเลก็โทรด ก่อนใชอิ้เลก็โทรดชนิดน้ี จาํเป็นตอ้ง
ทาํความสะอาดผิวหนงัดว้ยแอลกอฮอล ์เพื่อลดความตา้นทานท่ีผิวหนงั อิเล็กโทรดชนิดพื้นผิวทาํจาก
ซิลเวอร์/ซิลเวอร์คลอไรด ์(Ag/AgCl) มีขนาดเส้นผา่นศูนยก์ลาง 24 มิลลิเมตร รูปร่างเป็นแผน่กลม ของ
บริษทั TYCO HEALTHCARE รุ่น Kendall / Tyco ARBO ดงัแสดงในภาพประกอบท่ี 3 – 17 
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ภาพประกอบท่ี 3 – 17 อิเลก็โทรดยีห่อ้ TYCO HEALTHCARE รุ่น Kendall /Tyco ARBO 

3.5 การออกแบบโปรแกรมควบคุมการทาํงาน 

  3.5.1 โปรแกรม Labview 
  โปรแกรมท่ีใชพ้ฒันา Application โดยมีหลกัการทาํงานคลา้ยกบั Visual Basic มีขอ้
แตกต่างเฉพาะดา้นการเขียนโปรแกรม จะใชก้ารเขียนโปรแกรมโดย Graphic ฟังก์ชนัท่ีใชง้านมี
ลกัษณะเป็นโมดูล ความสัมพนัธ์ระหว่างกนัใช้การไวร์ร่ิง(Wiring) สายต่อกนัเหมือนเป็นการต่อ
วงจรไฟฟ้าซ่ึงทาํให้การเขียนโปรแกรมไดอ้ยา่งรวดเร็ว โปรแกรม LabVIEW มีความสามารถในการ
ติดต่อ Hardware ไดห้ลายชนิด ยกตวัอยา่งเช่น DAQ (Data acquisition card) PLC ยีห่อ้ต่าง ๆ เคร่ืองมือ
วดัทางฟิสิกส์และเคมี เคร่ืองมือวดัในอุตสาหกรรมต่าง ๆ รวมไปถึงเคร่ืองมืออ่ืน ๆ ท่ีมี Port ท่ีติดต่อกบั
เคร่ืองคอมพิวเตอร์อีกมากมาย ในงานวิจยัน้ีเลือกใชโ้ปรแกรม LabVIEW มาใชเ้ป็นโปรแกรมควบคุม
ระบบการทาํงานของเคร่ืองและการอ่านวิเคราะห์ค่าสัญญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือ เน่ืองจากตอ้งการรวม
ระบบควบคุมและฟังก์ชนัต่างๆเขา้ไวด้ว้ยกนั ซ่ึงจะทาํให้สะดวกต่อการใชง้าน สามารถอ่านค่าและ
บนัทึกค่าสัญญาณในระหว่างการบริหารกลา้มเน้ือได ้นอกจากน้ียงัแสดงผลการวิเคราะห์ค่า MAV และ 
RMS ของสัญญาณได้หลงัจากจบการบริหารแขน อีกประเด็นในความสะดวกต่อการใช้งานคือ 
โปรแกรมสามารถแสดงหน้าต่างท่ีง่ายต่อการใช้งาน ผูท่ี้ไม่มีพื้นฐานความรู้ในเร่ืองของการเขียน
โปรแกรมสามารถใชง้านได ้การเขียนโปรแกรมสามารถทาํไดห้ลากหลายและง่ายต่อการออกแบบ รวม
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ไปถึงการทาํงานร่วมกบัโปรแกรม MS-OFFICE อีกดว้ย การส่ือสารระหว่าง Hardware และ Software 
ในงานวิจยัน้ี จะใช ้DAQ (Data acquisition card) รุ่น 6009 ดงัแสดงในภาพประกอบท่ี 3 – 18 เป็นตวั
แปลงสญัญาณจากอนาลอ็ก (Analog) เป็นดิจิตอล (Digital) ซ่ึงมีคุณสมบติัเบ้ืองตน้ดงัน้ี [17] 
  (1) 8 analog inputs (14-bit, 48 kS/s) 
  (2) 2 analog outputs 0 - 5V (12-bit, 150 S/s) 
  (3) 12 digital I/O: 32-bit counter 

 
ภาพประกอบท่ี 3 – 18 DAQ (Data acquisition card) รุ่น 6009 [17] 

  3.5.2 สัญญาณทีใ่ช้ในการควบคุมการทาํงานของเคร่ือง  
  (1) สัญญาณแรง (Force) เป็นการวดัค่าแรงท่ีเกิดข้ึนขณะท่ีผูบ้ริหารแขนออกแรง 
สญัญาณท่ีไดจ้ะนาํไปเปรียบเทียบกบัค่านํ้าหนกัท่ีกาํหนดไว ้นัน่คือ การออกแรงของผูบ้ริหารท่ีมากกว่า
ค่าแรงท่ีกาํหนดไว ้จะสัง่การใหม้อเตอร์หมุนเพื่อเคล่ือนท่ีเปล่ียนตาํแหน่งการบริหาร ทั้งน้ี หากผูบ้ริหาร
ออกแรงน้อยกว่าค่าแรงท่ีกาํหนดไว ้จะสั่งให้มอเตอร์หยุดหมุนและคา้งในตาํแหน่งสุดทา้ยท่ีทาํการ
บริหารดังแสดงตัวอย่างสัญญาณแรงขณะทําการบริหารและจุดท่ีมอเตอร์หยุดหมุนแสดงดัง
ภาพประกอบท่ี 3 – 19 ซ่ึงจุด a ถึง f คือจุดท่ีเคร่ืองหยดุทาํงาน 

 
ภาพประกอบท่ี 3 – 19 ตวัอยา่งสญัญาณแรงขณะทาํการบริหาร เทียบกบัสญัญาณการเปล่ียนแปลงมุม 

a 
b c d 

e 
f 
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  (2) สัญญาณมุมในการเปล่ียนแปลง (Angle) เป็นตวัวดัค่ามุมท่ีมีการเปล่ียนแปลง
ในขณะมีการบริหาร สัญญาณท่ีได้จะนําไปแสดงให้ผูบ้ริหารแขนทราบถึงตาํแหน่งท่ีกาํลงัทาํการ
เคล่ือนท่ี และยงัใชเ้ป็นตวัเปรียบเทียบในการสัง่ทิศทางการทาํงานของมอเตอร์ใหท้ราบถึงจุดตํ่าสุดหรือ 
สูงสุด แสดงตวัอยา่งสญัญาณมุมการเปล่ียนแปลงขณะทาํการบริหารในภาพประกอบท่ี 3 – 20 

 

ภาพประกอบท่ี 3 – 20 ตวัอยา่งสญัญาณมุมการเปล่ียนแปลงขณะทาํการบริหาร 

  (3) ลิมิตสวิตซ์ เป็นตวักาํหนดระยะของการออกกาํลงักาย หากการออกกาํลงักายมาถึง
ตาํแหน่งท่ีมีลิมิตสวิตชอ์ยู ่โปรแกรมจะสามารถรับรู้ไดท้นัที ดงัท่ีแสดงไวด้งัภาพประกอบท่ี 3 – 21 

 

ภาพประกอบท่ี 3 – 21 ลิมิตสวิตช ์และตาํแหน่งการติดตั้ง 
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3.6 การทาํงานของเคร่ือง  

  3.6.1 ระบบ CPM  
  ระบบ CPM (Continuous Passive Motion) จะทาํการเคล่ือนท่ีแขนของผูป่้วยโดยจะไม่
สนใจวา่ผูป่้วยจะออกแรงถูกฝ่ังหรือไม่ โดยจะเกบ็ขอ้มูลเอาไวเ้พื่อการวิเคราะห์ภายหลงั โดยใชม้อเตอร์
เป็นตวัขบัเคล่ือน 

การทาํงานของระบบ CPM 
  1 เลือกโหมดการทาํงาน CPM หรือ Direct Exercise 
  2 กาํหนดค่า ความเร็ว และ จาํนวนคร้ังในการออกกาํลงักาย 
  3 เลือกตาํแหน่งท่ีจะทาํการบนัทึกขอ้มูล และกรอกช่ือไฟลท่ี์ตอ้งการบนัทึก กดปุ่ม
บนัทึก 
  4 เร่ิมการเคล่ือนท่ีข้ึน ดว้ยความเร็วท่ีกาํหนดไว ้
  5 เม่ือถึงระยะท่ีกาํหนด แตะ ลิมิตสวิตชต์วับน เคร่ืองจะทาํการเคล่ือนท่ีลง 
  6 เม่ือกลบัจุดเร่ิมตน้ นัน่คือ เคร่ืองจะแตะลิมิตสวิตชต์วัล่าง จะทาํการนบัรอบเพ่ิมและ
บนัทึกค่า หากยงัไม่ครบจาํนวนคร้ังจะกลบัไปทาํขั้นตอนท่ี 4 หากครบจาํนวนคร้ังเคร่ืองทาํการหยดุ 
และบนัทึกค่า 
  7 แสดงผลค่าทอร์ค มุม และ EMG เพื่อใชใ้นการวินิจฉยัผูป่้วย 
  ขั้นตอนการทาํงานในโหมด CPM สามารถอธิบายไดจ้ากแผนภูมิลาํดบัขั้นของ
โปรแกรมดงัแสดงในภาพประกอบท่ี 3 – 22 
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ภาพประกอบท่ี 3 – 22 แผนภูมิลาํดบัขั้นของโปรแกรมในโหมด CPM 
   
 

เร่ิมตน้ Mode CPM 

กาํหนดค่า ความเร็ว และ จาํนวนคร้ังในการออกกาํลงั

เลือกตาํแหน่งท่ีจะทาํการบนัทึกขอ้มูล กรอกช่ือไฟลท่ี์
ตอ้งการบนัทึก กดปุ่มบนัทึก 

แตะ ลิมิตสวิตชต์วับน 

เร่ิมการเคล่ือนท่ีข้ึน ดว้ยความเร็วท่ีกาํหนดไว ้

ไม่ใช่ 

เคร่ืองทาํการเคล่ือนท่ีลง

แตะ ลิมิตสวิตชต์วัล่าง 

นบัจาํนวนคร้ังท่ีออกกาํลงักาย เพิ่ม 1 คร้ัง 

 

จบการทาํงาน Emergency Switch 

ไม่ใช่ 

ไม่ใช่ 

ใช่ 

ใช่ 

ใช่ 

เปรียบเทียบจาํนวนคร้ังเท่ากบัหรือมากกวา่ค่าท่ีกาํหนดไว ้
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3.6.2 ระบบ Direct Exercise 
  ระบบ Direct Exercise จะทาํการ ตรวจจบัทอร์ค ของผูป่้วย หากมีทอร์คในทิศทางท่ี
ถูกตอ้ง จะใหแ้ขนผูป่้วยเคล่ือนท่ีมีทั้งหมด 2 ท่า คือท่าฟ้ืนฟูมดักลา้มเน้ือ tricep และ infraspinatus ดงัท่ี
กล่าวมาแลว้ขา้งตน้ เคร่ืองจะทาํงานกต่็อเม่ือ มีแรงกระทาํมาจากมดักลา้มเน้ือมากกวา่ค่าท่ีตั้งเอาไว ้
  การทาํงานของระบบ Direct Excercise 
  1 เลือกโหมดการทาํงาน Direct Exercise 
  2 กาํหนดค่า ความเร็ว นํ้าหนกั และ จาํนวนคร้ังในการออกกาํลงักาย 
  3 เลือกตาํแหน่งท่ีจะทาํการบนัทึกขอ้มูล และกรอกช่ือไฟลท่ี์ตอ้งการบนัทึก กดปุ่ม
บนัทึก 
  4 ระบบเช็คค่าแรงว่าเกินค่า weight หรือไม่ ถา้เกินจะสั่งมอเตอร์ให้หมุนข้ึนดว้ย
ความเร็วท่ีตั้งไว ้ถา้แรงไม่เกินค่าท่ีกาํหนดจะสัง่มอเตอร์ใหห้ยดุหมุน 
  5 เม่ือถึงระยะท่ีกาํหนด แตะ ลิมิตสวิตช์ตวับน ระบบเช็คค่าแรงว่าเกินค่า weight 
หรือไม่ ถา้เกินจะสั่งมอเตอร์ใหห้มุนลงดว้ยความเร็วท่ีตั้งไว ้ถา้แรงไม่เกินค่าท่ีกาํหนดจะสั่งมอเตอร์ให้
หยดุหมุน 
  6 เม่ือกลบัจุดเร่ิมตน้ นัน่คือ เคร่ืองจะแตะลิมิตสวิตชต์วัล่าง จะทาํการนบัรอบเพ่ิมและ
บนัทึกค่า หากยงัไม่ครบจาํนวนคร้ังจะกลบัไปทาํขั้นตอนท่ี 4 หากครบจาํนวนคร้ังเคร่ืองทาํการหยดุ 
และบนัทึกค่า 
  7 แสดงผลค่าทอร์ค มุม และ EMG เพื่อใชใ้นการวินิจฉยัผูป่้วย 
ขั้นตอนการทาํงานในโหมด Direct Excercise สามารถอธิบายไดจ้ากแผนภูมิลาํดบัขั้นของโปรแกรมดงั
แสดงในภาพประกอบท่ี 3 – 23 
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เร่ิมตน้ Mode Direct Exercise 

กาํหนดค่า ความเร็ว นํ้าหนกั และ จาํนวนคร้ังในการออกกาํลงักาย

เลือกตาํแหน่งท่ีจะทาํการบนัทึกขอ้มูล กรอกช่ือไฟลท่ี์
ตอ้งการบนัทึก กดปุ่มบนัทึก 

แตะ ลิมิตสวติชต์วับน 

เร่ิมการเคล่ือนท่ีข้ึน ดว้ยความเร็วท่ีกาํหนดไว ้

เคร่ืองทาํการเคล่ือนท่ีลง 

แตะ ลิมิตสวติชต์วัล่าง 

นบัจาํนวนคร้ังท่ีออกกาํลงักาย เพิ่ม 1 คร้ัง

เปรียบเทียบจาํนวนคร้ังเท่ากบัค่าท่ีกาํหนดไว้

จบการทาํงาน Emergency Switch 

เปรียบเทียบค่าแรงท่ีอ่านไดจ้ากโปรแกรม มีค่า
มากกวา่กวา่นํ้าหนกัท่ีกาํหนดหรือไม่

เปรียบเทียบค่าแรงท่ีอ่านไดจ้ากโปรแกรม มีค่า
มากกวา่กวา่นํ้าหนกัท่ีกาํหนดหรือไม่

มอเตอร์ไม่หมุน 

มอเตอร์ไม่หมุน 

ไม่ใช่ 

ไม่ใช่ 

ไม่ใช่ 

ใช่ 

ภาพประกอบท่ี 3 – 23 แผนภูมิลาํดบัขั้นของโปรแกรมในโหมด Direct Exercise 

ใช่ 

ใช่ 

ไม่ใช่ 

ไม่ใช่ ใช่ 

ใช่ 
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  3.6.3 การอ่านและวเิคราะห์สัญญาณไฟฟ้ากล้ามเนือ้  
  การอ่านสัญญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือในงานวิจยัน้ีจะเลือกเก็บสัญญาณ (Sampling Rate) ท่ี 
1 kHzในการบนัทึกค่าสัญญาณ และสุ่มเก็บสัญญาณ (Sample to Read) ท่ี 300 sample จากนั้นจะใช้
โมดูลกรองความถ่ีสูง (High Pass Filter) ในโปรแกรม LabVIEW กรองความถ่ี 35 Hz  ข้ึนไป ทาํการ
บนัทึกผลขณะท่ีทาํการบริหารแขนเป็นไฟลน์ามสกุล .Lvm เม่ือทาํการบริหารแขนครบกาํหนด 
โปรแกรมหยดุทาํงาน ใหเ้รานาํไฟลไ์ปเปิดใน Excel ท่ีช่ือว่า Result.xls เพื่อทาํการวิเคราะห์หาค่า MAV 
และ ค่า RMS โดยจะใชว้ิธีการหา แบบดึงขอ้มูลทุก 300 จุด มาหาค่าเฉล่ียโดยกาํหนดระยะการทาํซํ้ า
ของขอ้มูล (Overlap) ทุกทุก 1 จุด จากนั้นนาํไฟลท่ี์บนัทึกค่าสัญญาณดงักล่าว ไปเปิดกบัโปรแกรม 
LabVIEW ท่ีช่ือวา่ Read data.vi  เพื่อทาํการอ่านขอ้มูลใหม่ดงัแสดงในภาพประกอบท่ี 3 – 24 

 
ภาพประกอบท่ี 3 – 24 ตวัอยา่งสญัญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือท่ีแสดงในโปรแกรม 
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บทที ่4 

วธีิการทดลอง 

  ในบทน้ีจะอธิบายถึงการทดสอบการทาํงานร่วมกันระหว่างเคร่ืองบริหารแขนกับ
เคร่ืองจบัสัญญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือ ( EMG ) โดยจะแบ่งการทดลองออกเป็นสองโหมดการทาํงานคือ 
โหมดการทาํงานแบบ CPM และโหมดการทาํงานแบบ Direct Exercise โดยจะเก็บผลการทดลองจาก
อาสาสมคัรเพศชาย อาย ุ 27 ปี สูง 182 ซม. จาํนวน 1 คน ซ่ึงสามารถอธิบายถึงขั้นตอนการทดลองได้
ดงัต่อไปน้ี 

 4.1 การทดลองในโหมด CPM  

  ขั้นตอนการทดลอง  
  1) ทาํความสะอาดผิวหนงับริเวณท่ีจะทาํการติดแผน่อิเล็กโทรดของอาสาสมคัรดว้ย
สําลีชุบแอลกอฮอล์ เพื่อลดค่าความตา้นทานของผิวหนังเน่ืองจากจะส่งผลกระทบต่อการจับ
สญัญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือ  
  2) ติดแผน่อิเลก็โทรด ช่องสัญญาณละ 2 แผน่ บริเวณ 2 มดักลา้มเน้ือในท่าบริหาร 
tricep และ 1 มดักลา้มเน้ือในท่าบริหาร infraspinatus ดงัแสดงใน ภาพประกอบท่ี 4 - 1 
  ในท่าฟ้ืนฟ ูtricep 
  ช่องสญัญาณท่ี 1 ทาํการติดอิเลก็โทรดท่ีกลา้มเน้ือ tricep  
  ช่องสญัญาณท่ี 2 ทาํการติดอิเลก็โทรดท่ีกลา้มเน้ือ bicep  
  ในท่าฟ้ืนฟ ูinfraspinatus 
  ช่องสัญญาณท่ี 1 ทาํการติดอิเลก็โทรดท่ีกลา้มเน้ือ infraspinatus ซ่ึงตาํแหน่งของ
กลา้มเน้ือจะอยู่บริเวณดา้นหลงั และบริเวณขอ้มือซ้ายและขวาเพ่ือเป็นจุดกราวด์ 1 แผ่น ดงั
ภาพประกอบท่ี 4 – 1 

 

ภาพประกอบท่ี 4 – 1 ตาํแหน่งติดตั้งอิเลก็โทรดบริเวณ 3 มดักลา้มเน้ือ  [18] 

Reference Electrode 
bicep 

tricep 
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  3) เม่ือติดตั้งอุปกรณ์ครบแลว้ให้อาสาสมคัรนัง่บนเกา้อ้ี ปรับเคร่ืองออกกาํลงักายให้
เขา้ท่ี โดยใหข้อ้ศอกของผูบ้ริหารอยูไ่กลก้บัจุดหมุนของมอเตอร์ และปรับสายรัดใหต้รงกบัตาํแหน่งฝ่า
มือ และขอ้มือและใหอ้าสาสมคัรนัง่อยูใ่นท่าสบาย ดงัแสดงในภาพประกอบท่ี 4 – 2 

(a)             (b) 

 

ภาพประกอบท่ี 4 – 2 ท่านัง่ในการบริหาร tricep (a) และ infraspinatus (b) 

  4) กาํหนดจุดเคล่ือนท่ีในการบริหารแขนเพ่ือป้องกนัไม่ใหเ้กิดอนัตราย โดยปรับเล่ือน
ตาํแหน่งเหล็กกั้นพร้อมลิมิตสวิทช์ไปท่ีตาํแหน่งตํ่าสุดและสูงสุดท่ีผูบ้ริหารแขนทาํได ้ ดงัแสดงใน
ภาพประกอบท่ี 4 – 3  
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ภาพประกอบท่ี 4 – 3 การกาํหนดจุดเคล่ือนท่ีในการบริหารแขน 

  5) กาํหนดค่าเร่ิมตน้ของโปรมแกรมการบริหารกลา้มเน้ือแขนแบบ CPM ขั้นแรกใหท้าํ
การเลือกความเร็วในการบริหาร ซ่ึงในการทดลองน้ีจะเลือกความเร็วท่ี 5 10 และ 15 รอบต่อนาที เพื่อ
เป็นตวัอยา่งในการทาํงาน จากนั้นป้อนจาํนวนคร้ังในการบริหาร และเลือกท่ีบนัทึกขอ้มูล ดงัแสดง
ภาพประกอบท่ี 4 – 4  
 

 

ภาพประกอบท่ี 4 – 4 หนา้ต่างป้อนขอ้มูลเบ้ืองตน้ก่อนทาํการบริหารแขนโหมด CPM 
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  6) ต่อสายจบัสัญญาณของเคร่ืองขยายสัญญาณ PSU_Beatlab_1 เขา้กบัหวัอิเลก็โทรด
ในแต่ละช่องสัญญาณและกราวด ์ หลงัจากนั้นเปิดเคร่ืองขยายสัญญาณ PSU_Beatlab_1 โดยทาํการ
เช่ือมต่อกบัระบบของเคร่ืองออกกาํลงักายแขน และระบบบนัทึกสัญญาณกลา้มเน้ือ พร้อมแสดงผลทาง
จอคอมพิวเตอร์ แสดงดงัภาพประกอบท่ี 4 – 5 

 

ภาพประกอบท่ี 4 – 5 การต่อสายไฟจากอิเลก็โทรดเข่าสู่เคร่ืองขยายสญัญาณ PSU_Beatlab_1 

  7) ตรวจเช็คความถูกตอ้งแลว้ทาํการเร่ิมตน้การทาํงาน โดยกดปุ่ม START จากนั้นทาํ
การกดปุ่ม SAVE DATA เพื่อบนัทึกค่าสญัญาณต่างๆในการทดลอง แสดงภาพประกอบท่ี 4 – 6  

 

ภาพประกอบท่ี 4 – 6 หนา้ต่างปุ่มเร่ิมทาํงานของเคร่ืองบริหารแขน 
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4.2 การทดลองในโหมด Direct Exercise  

  ในการบริหารแขนจาํเป็นตอ้งกาํหนดค่านํ้ าหนักและค่าความเร็วท่ีเหมาะสมต่อการ
บริหาร ในการทดลองน้ีจึงออกแบบการบริหารแขนแบ่งเป็น 3 เซต แต่ละเซตประกอบดว้ยการ
กาํหนดค่านํ้าหนกัในการบริหาร 3 คร้ัง โดยออกแบบการบริหารแขนดงัน้ี  
  คร้ังท่ี 1 กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 30% ของแรงตา้นสูงสุด ท่ีความเร็ว 15 รอบต่อนาที  
  คร้ังท่ี 2 กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 50% ของแรงตา้นสูงสุด ท่ีความเร็ว 15 รอบต่อนาที  
  คร้ังท่ี 3 กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 75% ของแรงตา้นสูงสุด ท่ีความเร็ว 15 รอบต่อนาที 

  พกักลา้มเน้ือของผูบ้ริหารเป็นเวลา 10 – 15 นาที หรือจนกวา่จะหายเหน่ือย  

  คร้ังท่ี 1 กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 30% ของแรงตา้นสูงสุด ท่ีความเร็ว 10 รอบต่อนาที  
  คร้ังท่ี 2 กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 50% ของแรงตา้นสูงสุด ท่ีความเร็ว 10 รอบต่อนาที 
  คร้ังท่ี 3 กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 75% ของแรงตา้นสูงสุด ท่ีความเร็ว 10 รอบต่อนาที 

  พกักลา้มเน้ือของผูบ้ริหารเป็นเวลา 10 – 15 นาที หรือจนกวา่จะหายเหน่ือย  

  คร้ังท่ี 1 กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 30% ของแรงตา้นสูงสุด ท่ีความเร็ว 5 รอบต่อนาที  
  คร้ังท่ี 2 กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 50% ของแรงตา้นสูงสุด ท่ีความเร็ว 5 รอบต่อนาที 
  คร้ังท่ี 3 กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 75% ของแรงตา้นสูงสุด ท่ีความเร็ว 5 รอบต่อนาที 
  ขั้นตอนการทดลอง  
  1) ขั้นตอนเร่ิมตน้ใหท้าํเหมือนการทดลองในโหมด CPM ตั้งแต่หวัขอ้ 1 – 4  
  2) กาํหนดค่าเร่ิมตน้ของโปรมแกรมการบริหารกลา้มเน้ือแขน ขั้นแรกใหเ้คร่ืองทาํงาน
ในค่านํ้ าหนกันอ้ยๆ หลงัจากนั้นดูว่าผูป่้วยสามารถออกแรงไดสู้งสุดเท่าไหร่ และนาํค่าท่ีไดไ้ปคาํนวณ
โดยค่านํ้าหนกั 30% , 50% และ 75% ของแรงสูงสุดท่ีทาํได ้ซ่ึงไปกาํหนดค่านํ้ าหนกัในการบริหารแขน
ต่อไป 
  3) กาํหนดค่าเร่ิมตน้ของโปรมแกรมการบริหารกลา้มเน้ือแขน ขั้นแรกใหท้าํการเลือก
ความเร็วในการบริหาร และนํ้ าหนกัในการบริหาร จากนั้นป้อนจาํนวนคร้ังในการบริหาร และเลือกท่ี
บนัทึกขอ้มูล ดงัแสดงในภาพประกอบท่ี 4 – 7  
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ภาพประกอบท่ี 4 – 7 หนา้ต่างป้อนขอ้มูลเบ้ืองตน้ก่อนทาํการบริหารขอ้เข่าในโหมด Direct Exercise 

  4) ตรวจเช็คความถูกตอ้งแลว้ทาํการเร่ิมตน้การทาํงาน โดยกดปุ่ม START จากนั้นทาํ
การกดปุ่ม SAVE DATA เพื่อบนัทึกค่าสญัญาณต่างๆในการทดลอง 
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บทที ่5 

ผลการทดลอง 

  ในบทน้ีจะกล่าวถึงผลการทดลองของการทดสอบการทาํงานร่วมกันระหว่างสอง
ระบบ จะแยกการทดลองของการฟ้ืนฟูกลา้มเน้ือ triceps และ infraspinatus ออกจากกนั และจะแบ่งเป็น 
4 ประเดน็หลกั คือ  
  1) ผลการทดสอบระบบในโหมด CPM  
  2) ผลการทดสอบระบบในโหมด Direct Exercise  
  3) ผลการทดลองในระบบในโหมด Direct Exercise  
  4) ผลการทดลองวิเคราะห์ค่า RMS และค่า MAV โดยจะอธิบายผลการทดลองดงัน้ี 

5.1 กล้ามเนือ้ triceps 

  5.1.1 ผลทดสอบระบบ CPM 
   ทาํการทดลองในท่าฟ้ืนฟูมดักลา้มเน้ือ triceps ท่ีความเร็ว 5 10 และ 15 รอบต่อนาที
โดยแบ่งเป็น 7 ช่วงการทดลองดงัน้ี 
  1) ไม่ออกแรง (ปล่อยแขนตามสบาย) 2 รอบ 
  2) ออกแรงมดักลา้มเน้ือ triceps และใหเ้คร่ืองรับแรง 2 รอบ 
  3) ออกแรงมดักลา้มเน้ือ biceps และใหเ้คร่ืองรับแรง 2 รอบ 
  4) ใชแ้รงภายนอกมากระทาํ เสมือนออกแรงกลา้มเน้ือ triceps (ปล่อยแขนตามสบาย) 2 
รอบ 
  5) ใชแ้รงภายนอกมากระทาํ เสมือนออกแรงกลา้มเน้ือ biceps (ปล่อยแขนตามสบาย) 2 
รอบ 
  6) ออกแรงมดักลา้มเน้ือ triceps แต่ไม่ใหเ้คร่ืองไดรั้บแรง 2 รอบ 
  7) ออกแรงมดักลา้มเน้ือ biceps แต่ไม่ใหเ้คร่ืองไดรั้บแรง 2 รอบ 
 ผลปรากฏวา่ 
  ในช่วงท่ี 1 EMG กบั แรง จะเป็นกราฟท่ีปกติ (มีนํ้ าหนกัจากแขนมากด) 
  ในช่วงท่ี 2 จะปรากฏ EMG ท่ีกลา้มเน้ือ triceps และ มีสญัญาณ แรง ในดา้น บวก 
  ในช่วงท่ี 3 จะปรากฏ EMG ท่ีกลา้มเน้ือ biceps และ มีสญัญาณ แรง ในดา้น ลบ 
  ในช่วงท่ี 4 จะไม่ปรากฏ EMG และ มีสญัญาณ แรง ในดา้น บวก 
  ในช่วงท่ี 5 จะไม่ปรากฏ EMG และ มีสญัญาณ แรง ในดา้น ลบ 
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  ในช่วงท่ี 6 จะปรากฏ EMG ท่ีกลา้มเน้ือ triceps แต่ แรง ข้ึนเหมือนช่วงท่ี 1 
  ในช่วงท่ี 7 จะปรากฏ EMG ท่ีกลา้มเน้ือ biceps แต่ แรง ข้ึนเหมือนช่วงท่ี 1 
  ซ่ึงเป็นเป็นการทาํงานท่ีถูกตอ้ง ดงัภาพประกอบท่ี 5 – 1 ถึง ภาพประกอบท่ี 5 – 3 
 

 
ภาพประกอบท่ี 5 – 1 การทดสอบเคร่ืองมือบริหารกลา้มเน้ือ triceps ในระบบ CPM ความเร็ว 5 รอบต่อ

นาที 

1 2 3 4 5 6 7 
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ภาพประกอบท่ี 5 – 2 การทดสอบเคร่ืองมือบริหารกลา้มเน้ือ triceps ในระบบ CPM ความเร็ว 10 รอบ
ต่อนาที 
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ภาพประกอบท่ี 5 – 3 การการทดสอบเคร่ืองมือบริหารกลา้มเน้ือ triceps ในระบบ CPM ความเร็ว 15 
รอบต่อนาที 

  5.1.2 ผลการทดสอบระบบ Direct Exercises  
  ในท่าฟ้ืนฟูมดักลา้มเน้ือ triceps ท่ีความเร็ว 5 รอบต่อนาที พบว่า หากออกแรงดา้น
กลา้มเน้ือ triceps มากกวา่ค่าท่ีเรากาํหนดใว ้เคร่ืองมือจึงทาํการเคล่ือนท่ี ซ่ึงเป็นไปตามวตัถุประสงค ์ใน
การสร้างอุปกรณ์ ช้ินน้ีดงัท่ีแสดงใหเ้ห็นในภาพประกอบท่ี 5 – 4 ช่วง a ถึง f คือช่วงท่ีมอเตอร์ไม่ทาํงาน 
เพราะออกแรงนอ้ยกวา่ค่าท่ีเรากาํหนดใว ้
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ภาพประกอบท่ี 5 – 4 การทดสอบเคร่ืองมือในระบบ Direct Exercise ความเร็ว 5 รอบต่อนาที ในจุด a 
ถึงจุด f เคร่ืองจะหยดุ เพราะออกแรงในฝ่ังมดักลา้มเน้ือ triceps ไม่ถึงค่าท่ีกาํหนดไว ้

 
  5.1.3 ผลการทดลองในโหมด Direct Exercise 
  1) ผลการทดลองเก็บค่าสัญญาณจากการทาํงานของเคร่ืองท่ีความเร็ว 5 รอบต่อนาที 
กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 30% (2kg) ของแรงสูงสุด (6.72kg) แสดงดงัภาพประกอบท่ี 5 – 5 
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ภาพประกอบท่ี 5 – 5 แสดง สญัญาณรวม a) สญัญาณแรงแขน b) สญัญาณการเปล่ียนแปลงมุม c) ค่า
สญัญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือมดั triceps d) สญัญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือมดั biceps e) ค่า RMS ของกลา้มเน้ือมดั 
triceps f) ค่า RMS ของกลา้มเน้ือมดั biceps g) ค่า MAV ของกลา้มเน้ือมดั triceps h) และ ค่า MAV ของ

กลา้มเน้ือมดั biceps i) ท่ีความเร็ว 5 รอบต่อนาที กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 30% ของแรงสูงสุด 
  

a 

b 

c 

d 

e 

f 

g 

h 

i 
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  โดยค่าเฉล่ียของ ค่านํ้ าหนกัท่ีทาํได ้RMS ของกลา้มเน้ือมดั triceps RMS ของกลา้มเน้ือ
มดั biceps MAV ของกลา้มเน้ือมดั triceps และ MAV ของกลา้มเน้ือมดั biceps ท่ีตาํแหน่ง 49120 – 
104350 ms คือ 3.083 0.097 0.035 0.069 และ 0.026 ตามลาํดบั 
 
  2) ผลการทดลองเก็บค่าสัญญาณจากการทาํงานของเคร่ืองท่ีความเร็ว 5 รอบต่อนาที 
กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 50% (3.4kg) ของแรงสูงสุด (6.72kg) แสดงดงัภาพประกอบท่ี 5 – 6 
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ภาพประกอบท่ี 5 – 6 แสดง สญัญาณรวม a) สญัญาณแรงแขน b) สญัญาณการเปล่ียนแปลงมุม c) ค่า
สญัญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือมดั triceps d) สญัญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือมดั biceps e) ค่า RMS ของกลา้มเน้ือมดั 
triceps f) ค่า RMS ของกลา้มเน้ือมดั biceps g) ค่า MAV ของกลา้มเน้ือมดั triceps h) และ ค่า MAV ของ

กลา้มเน้ือมดั biceps i) ท่ีความเร็ว 5 รอบต่อนาที กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 50% ของแรงสูงสุด 

a 

b 

c 

d 

e 

f 

g 

h 

i 
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  โดยค่าเฉล่ียของ ค่านํ้ าหนกัท่ีทาํได ้RMS ของกลา้มเน้ือมดั triceps RMS ของกลา้มเน้ือ
มดั biceps MAV ของกลา้มเน้ือมดั triceps และ MAV ของกลา้มเน้ือมดั biceps ท่ีตาํแหน่ง 45920 – 
102375 ms คือ 4.170 0.126 0.030 0.089 และ 0.022 ตามลาํดบั 
  3) ผลการทดลองเก็บค่าสัญญาณจากการทาํงานของเคร่ืองท่ีความเร็ว 5 รอบต่อนาที 
กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 75% (5kg) ของแรงสูงสุด (6.72kg) แสดงดงัภาพประกอบท่ี 5 – 7 
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ภาพประกอบท่ี 5 – 7 แสดง สญัญาณรวม a) สญัญาณแรงแขน b) สญัญาณการเปล่ียนแปลงมุม c) ค่า
สญัญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือมดั triceps d) สญัญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือมดั biceps e) ค่า RMS ของกลา้มเน้ือมดั 
triceps f) ค่า RMS ของกลา้มเน้ือมดั biceps g) ค่า MAV ของกลา้มเน้ือมดั triceps h) และ ค่า MAV ของ

กลา้มเน้ือมดั biceps i) ท่ีความเร็ว 5 รอบต่อนาที กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 75% ของแรงสูงสุด 

a 

b 

c 
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f 

g 

h 

i 
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  โดยค่าเฉล่ียของ ค่านํ้ าหนกัท่ีทาํได ้RMS ของกลา้มเน้ือมดั triceps RMS ของกลา้มเน้ือ
มดั biceps MAV ของกลา้มเน้ือมดั triceps และ MAV ของกลา้มเน้ือมดั biceps ท่ีตาํแหน่ง 47450 – 
101900 ms คือ 5.770 0.191 0.038 0.133 และ 0.028 ตามลาํดบั 
  4) ผลการทดลองเก็บค่าสัญญาณจากการทาํงานของเคร่ืองท่ีความเร็ว 10 รอบต่อนาที 
กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 30% (2kg) ของแรงสูงสุด (6.72kg) แสดงดงัภาพประกอบท่ี 5 – 8 
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ภาพประกอบท่ี 5 – 8 แสดง สญัญาณรวม a) สญัญาณแรงแขน b) สญัญาณการเปล่ียนแปลงมุม c) ค่า
สญัญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือมดั triceps d) สญัญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือมดั biceps e) ค่า RMS ของกลา้มเน้ือมดั 
triceps f) ค่า RMS ของกลา้มเน้ือมดั biceps g) ค่า MAV ของกลา้มเน้ือมดั triceps h) และ ค่า MAV ของ

กลา้มเน้ือมดั biceps i) ท่ีความเร็ว 10 รอบต่อนาที กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 30% ของแรงสูงสุด 

a 

b 
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  โดยค่าเฉล่ียของ ค่านํ้ าหนกัท่ีทาํได ้RMS ของกลา้มเน้ือมดั triceps RMS ของกลา้มเน้ือ
มดั biceps MAV ของกลา้มเน้ือมดั triceps และ MAV ของกลา้มเน้ือมดั biceps ท่ีตาํแหน่ง 46200 – 
89200 ms คือ 4.009 0.127 0.044 0.090 และ 0.034 ตามลาํดบั 
  5) ผลการทดลองเก็บค่าสัญญาณจากการทาํงานของเคร่ืองท่ีความเร็ว 10 รอบต่อนาที 
กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 50% (3.4kg) ของแรงสูงสุด (6.72kg) แสดงดงัภาพประกอบท่ี 5 – 9 
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ภาพประกอบท่ี 5 – 9 แสดง สญัญาณรวม a) สญัญาณแรงแขน b) สญัญาณการเปล่ียนแปลงมุม c) ค่า
สญัญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือมดั triceps d) สญัญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือมดั biceps e) ค่า RMS ของกลา้มเน้ือมดั 
triceps f) ค่า RMS ของกลา้มเน้ือมดั biceps g) ค่า MAV ของกลา้มเน้ือมดั triceps h) และ ค่า MAV ของ

กลา้มเน้ือมดั biceps i) ท่ีความเร็ว 10 รอบต่อนาที กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 50% ของแรงสูงสุด 
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  โดยค่าเฉล่ียของ ค่านํ้ าหนกัท่ีทาํได ้RMS ของกลา้มเน้ือมดั triceps RMS ของกลา้มเน้ือ
มดั biceps MAV ของกลา้มเน้ือมดั triceps และ MAV ของกลา้มเน้ือมดั biceps ท่ีตาํแหน่ง 96400 – 
139190 ms คือ 4.736 0.152 0.041 0.106 และ 0.031 ตามลาํดบั 
  6) ผลการทดลองเก็บค่าสัญญาณจากการทาํงานของเคร่ืองท่ีความเร็ว 10 รอบต่อนาที 
กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 75% (5kg) ของแรงสูงสุด (6.72kg) แสดงดงัภาพประกอบท่ี 5 – 10 
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ภาพประกอบท่ี 5 – 10 แสดง สญัญาณรวม a) สญัญาณแรงแขน b) สญัญาณการเปล่ียนแปลงมุม c) ค่า
สญัญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือมดั triceps d) สญัญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือมดั biceps e) ค่า RMS ของกลา้มเน้ือมดั 
triceps f) ค่า RMS ของกลา้มเน้ือมดั biceps g) ค่า MAV ของกลา้มเน้ือมดั triceps h) และ ค่า MAV ของ

กลา้มเน้ือมดั biceps i) ท่ีความเร็ว 10 รอบต่อนาที กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 75% ของแรงสูงสุด 

a 
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f 
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i 



53 
 

  โดยค่าเฉล่ียของ ค่านํ้ าหนกัท่ีทาํได ้RMS ของกลา้มเน้ือมดั triceps RMS ของกลา้มเน้ือ
มดั biceps MAV ของกลา้มเน้ือมดั triceps และ MAV ของกลา้มเน้ือมดั biceps ท่ีตาํแหน่ง 58415 – 
95164 ms คือ 6.090 0.204 0.039 0.139 และ 0.029 ตามลาํดบั 
  7) ผลการทดลองเก็บค่าสัญญาณจากการทาํงานของเคร่ืองท่ีความเร็ว 15 รอบต่อนาที 
กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 30% (2kg) ของแรงสูงสุด (6.72kg) แสดงดงัภาพประกอบท่ี 5 – 11 
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ภาพประกอบท่ี 5 – 11 แสดง สญัญาณรวม a) สญัญาณแรงแขน b) สญัญาณการเปล่ียนแปลงมุม c) ค่า
สญัญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือมดั triceps d) สญัญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือมดั biceps e) ค่า RMS ของกลา้มเน้ือมดั 
triceps f) ค่า RMS ของกลา้มเน้ือมดั biceps g) ค่า MAV ของกลา้มเน้ือมดั triceps h) และ ค่า MAV ของ

กลา้มเน้ือมดั biceps i) ท่ีความเร็ว 15 รอบต่อนาที กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 30% ของแรงสูงสุด 
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  โดยค่าเฉล่ียของ ค่านํ้ าหนกัท่ีทาํได ้RMS ของกลา้มเน้ือมดั triceps RMS ของกลา้มเน้ือ
มดั biceps MAV ของกลา้มเน้ือมดั triceps และ MAV ของกลา้มเน้ือมดั biceps ท่ีตาํแหน่ง 139830 – 
170750 ms คือ 3.298 0.118 0.028 0.081 และ 0.021 ตามลาํดบั 
  8) ผลการทดลองเก็บค่าสัญญาณจากการทาํงานของเคร่ืองท่ีความเร็ว 15 รอบต่อนาที 
กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 50% (3.4kg) ของแรงสูงสุด (6.72kg) แสดงดงัภาพประกอบท่ี 5 – 12 
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ภาพประกอบท่ี 5 – 12 แสดง สญัญาณรวม a) สญัญาณแรงแขน b) สญัญาณการเปล่ียนแปลงมุม c) ค่า
สญัญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือมดั triceps d) สญัญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือมดั biceps e) ค่า RMS ของกลา้มเน้ือมดั 
triceps f) ค่า RMS ของกลา้มเน้ือมดั biceps g) ค่า MAV ของกลา้มเน้ือมดั triceps h) และ ค่า MAV ของ

กลา้มเน้ือมดั biceps i) ท่ีความเร็ว 15 รอบต่อนาที กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 50% ของแรงสูงสุด 
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  โดยค่าเฉล่ียของ ค่านํ้ าหนกัท่ีทาํได ้RMS ของกลา้มเน้ือมดั triceps RMS ของกลา้มเน้ือ
มดั biceps MAV ของกลา้มเน้ือมดั triceps และ MAV ของกลา้มเน้ือมดั biceps ท่ีตาํแหน่ง 88985 – 
120400 ms คือ 3.788 0.149 0.035 0.102 และ 0.025 ตามลาํดบั 
  9) ผลการทดลองเก็บค่าสัญญาณจากการทาํงานของเคร่ืองท่ีความเร็ว 15 รอบต่อนาที 
กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 75% (5kg) ของแรงสูงสุด (6.72kg) แสดงดงัภาพประกอบท่ี 5 – 13 
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ภาพประกอบท่ี 5 – 13 แสดง สญัญาณรวม a) สญัญาณแรงแขน b) สญัญาณการเปล่ียนแปลงมุม c) ค่า
สญัญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือมดั triceps d) สญัญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือมดั biceps e) ค่า RMS ของกลา้มเน้ือมดั 
triceps f) ค่า RMS ของกลา้มเน้ือมดั biceps g) ค่า MAV ของกลา้มเน้ือมดั triceps h) และ ค่า MAV ของ

กลา้มเน้ือมดั biceps i) ท่ีความเร็ว 15 รอบต่อนาที กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 75% ของแรงสูงสุด 
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  โดยค่าเฉล่ียของ ค่านํ้ าหนกัท่ีทาํได ้RMS ของกลา้มเน้ือมดั triceps RMS ของกลา้มเน้ือ
มดั biceps MAV ของกลา้มเน้ือมดั triceps และ MAV ของกลา้มเน้ือมดั biceps ท่ีตาํแหน่ง 82540 – 
113550 ms คือ 5.128 0.188 0.041 0.130 และ 0.030 ตามลาํดบั 
  เพื่อความสะดวกในการวิเคราะห์ จึงนาํขอ้มูลบนัทึกในตาราง 5 – 1 

ตาราง 5 – 1 แสดงความสมัพนัธ์ของขอ้มูล การฟ้ืนฟแูขนดว้ยกลา้มเน้ือมดั triceps 

ตวัแปร 
นํ้าหนกั
เฉล่ีย (kg) 

triceps 
RMS 

biceps 
RMS 

triceps 
MAV 

biceps 
MAV 

ความเร็ว 5 รอบต่อนาที กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 30% ของแรงสูงสุด 3.083 0.097 0.035 0.069 0.026 

ความเร็ว 5 รอบต่อนาที กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 50% ของแรงสูงสุด 4.170 0.126 0.030 0.089 0.022 

ความเร็ว 5 รอบต่อนาที กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 75% ของแรงสูงสุด 5.770 0.191 0.038 0.133 0.028 

ความเร็ว 10 รอบต่อนาที กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 30% ของแรงสูงสุด 4.009 0.127 0.044 0.090 0.034 

ความเร็ว 10 รอบต่อนาที กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 50% ของแรงสูงสุด 4.736 0.152 0.041 0.106 0.031 

ความเร็ว 10 รอบต่อนาที กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 75% ของแรงสูงสุด 6.091 0.204 0.039 0.139 0.029 

ความเร็ว 15 รอบต่อนาที กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 30% ของแรงสูงสุด 3.298 0.118 0.028 0.081 0.021 

ความเร็ว 15 รอบต่อนาที กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 50% ของแรงสูงสุด 3.788 0.149 0.035 0.102 0.025 

ความเร็ว 15 รอบต่อนาที กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 75% ของแรงสูงสุด 5.128 0.188 0.041 0.130 0.030 

  แสดงดงัภาพประกอบท่ี 5 – 14 

  

ภาพประกอบท่ี 5 – 14 แสดงความสมัพนัธ์ระหวา่ง ความเร็ว นํ้าหนกั แรง และสญัญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือ
ในท่าบริหารกลา้มเน้ือ triceps 
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  5.1.4 ผลการทดลองวเิคราะห์ค่า RMS และค่า MAV 
  จากขอ้มูล ทาํใหท้ราบว่า หากเพิ่มนํ้ าหนกัในการบริหาร ค่าท่ีมีแนวโนม้เพิ่มสูงข้ึนคือ 
ค่านํ้ าหนกัเฉล่ีย และค่าสัญญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือเฉล่ียในมดักลา้มเน้ือ triceps ทั้ง MAV และ RMS 
เน่ืองจากเป็นกลา้มเน้ือท่ีถูกใชใ้นการออกแรง ส่วน มดักลา้มเน้ือ biceps ทั้ง MAV และ RMS มีค่า
ค่อนขา้งคงท่ี เพราะไม่ไดอ้ยูใ่นส่วนของกลา้มเน้ือท่ีใชใ้นการออกแรง และมีแนวโนม้สูงข้ึนในกรณีท่ีมี
การออกแรงกลา้มเน้ือ triceps มาก เพราะไดผ้ลกระทบจากการเกร็งกลา้มเน้ือ  

5.2 กล้ามเนือ้ infraspinatus 

  5.2.1 ผลทดสอบระบบ CPM 
   ทาํการทดลองในท่าฟ้ืนฟูมดักลา้มเน้ือ infraspinatus ท่ีความเร็ว 5 10 และ 15 รอบต่อ
นาทีโดยแบ่งเป็น 7 ช่วงการทดลองดงัน้ี 
  1)ไม่ออกแรง (ปล่อยแขนตามสบาย) 1 รอบ 
  2) ออกแรงมดักลา้มเน้ือ infraspinatus และใหเ้คร่ืองรับแรง 1 รอบ 
  3) ใชแ้รงภายนอกมากระทาํ เสมือนออกแรงกลา้มเน้ือ ฝ่ังตรงขา้ม (ปล่อยแขนตาม
สบาย) 1 รอบ 
  4) ใชแ้รงภายนอกมากระทาํ เสมือนออกแรงกลา้มเน้ือ infraspinatus (ปล่อยแขนตาม
สบาย) 1 รอบ 
  5) ออกแรงมดักลา้มเน้ือ infraspinatus แต่ไม่ใหเ้คร่ืองไดรั้บแรง 1 รอบ 
  6) ไม่ออกแรง (ปล่อยแขนตามสบาย) 1 รอบ 
  7) ทาํซํ้าขอ้ 1 – 6 อีกคร้ัง 
  ผลปรากฏวา่ 
  ในช่วงท่ี 1 EMG กบั แรง จะเป็นกราฟท่ีปกติ (มีเลก็นอ้ยเน่ืองจากมอเตอร์ตอ้งออกแรง
เอาชนะแรงเฉ่ือยของแขน) 
  ในช่วงท่ี 2 จะปรากฏ EMG ท่ีกลา้มเน้ือ infraspinatus และ มีสัญญาณ แรง ในดา้น 
บวก 
  ในช่วงท่ี 3 จะไม่ปรากฏ EMG และ มีสญัญาณ แรง ในดา้น บวก 
  ในช่วงท่ี 4 จะไม่ปรากฏ EMG และ มีสญัญาณ แรง ในดา้น ลบ 
  ในช่วงท่ี 5 จะปรากฏ EMG ท่ีกลา้มเน้ือ infraspinatus แต่ แรง ข้ึนเหมือนช่วงท่ี 1 
  ในช่วงท่ี 6 เป็นเช่นเดียวกบัช่วงท่ี 1 
  ในช่วงท่ี 7 เป็นเช่นเดียวกบัช่วงท่ี 1 – 6 
  ซ่ึงเป็นการทาํงานท่ีถูกตอ้ง ดงัภาพประกอบท่ี 5 – 15 ถึง ภาพประกอบท่ี 5 – 17 
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ภาพประกอบท่ี 5 – 15 การทดสอบเคร่ืองมือบริหารกลา้มเน้ือ infraspinatus ในระบบ CPM ความเร็ว 5 

รอบต่อนาที 

1 2 3 4 5 6 7 
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ภาพประกอบท่ี 5 – 16 การทดสอบเคร่ืองมือบริหารกลา้มเน้ือ infraspinatus ในระบบ CPM ความเร็ว 10 

รอบต่อนาที 
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ภาพประกอบท่ี 5 – 17 การทดสอบเคร่ืองมือบริหารกลา้มเน้ือ infraspinatus ในระบบ CPM ความเร็ว 15 

รอบต่อนาที 

  5.2.2 ผลการทดสอบระบบ Direct Exercises  
  ในท่าฟ้ืนฟูมดักลา้มเน้ือ infraspinatus ท่ีความเร็ว 5 รอบต่อนาที พบว่า หากออกแรง
ด้านกลา้มเน้ือ infraspinatus มากกว่าค่าท่ีเราตั้ งไว  ้เคร่ืองมือจึงทาํการเคล่ือนท่ี ซ่ึงเป็นไปตาม
วตัถุประสงค ์ในการสร้างอุปกรณ์ ช้ินน้ีดงัท่ีแสดงใหเ้ห็นในภาพประกอบท่ี 5 – 18 ซ่ึงเคร่ืองมือทาํงาน
ตลอดเพราะไดอ้อกแรงมากกวา่ค่าท่ีเราตั้งไวต้ลอด 
 



64 
 

 

ภาพประกอบท่ี 5 – 18 การทดสอบเคร่ืองมือในระบบ Direct Exercise เม่ือออกแรงเกินค่าท่ีกาํหนดไว ้
เคร่ืองจะทาํการเคล่ือนท่ี 

  5.2.3 ผลการทดลองในโหมด Direct Exercise 
  1) ผลการทดลองเก็บค่าสัญญาณจากการทาํงานของเคร่ืองท่ีความเร็ว 5 รอบต่อนาที 
กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 30% (1.5kg) ของแรงสูงสุด (5kg) แสดงดงัภาพประกอบท่ี 5 – 19 
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ภาพประกอบท่ี 5 – 19 แสดง สญัญาณรวม a) สญัญาณแรงแขน b) สญัญาณการเปล่ียนแปลงมุม c) ค่า
สญัญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือมดั infraspinatus d) ค่า RMS ของกลา้มเน้ือมดั infraspinatus e) ค่า MAV ของ

กลา้มเน้ือมดั infraspinatus f) ท่ีความเร็ว 5 รอบต่อนาที กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 30 % ของแรงสูงสุด 

  โดยค่าเฉล่ียของ ค่านํ้ าหนกัท่ีทาํได ้RMS ของกลา้มเน้ือมดั infraspinatus และ MAV 
ของกลา้มเน้ือมดั infraspinatus ท่ีตาํแหน่ง 49000 – 90550 ms คือ 2.053 0.061 และ 0.045 ตามลาํดบั 
  2) ผลการทดลองเก็บค่าสัญญาณจากการทาํงานของเคร่ืองท่ีความเร็ว 5 รอบต่อนาที 
กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 50% (2.5kg) ของแรงสูงสุด (5kg) แสดงดงัภาพประกอบท่ี 5 – 20 

a 

b 

c 

d 

e 

f 
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ภาพประกอบท่ี 5 – 20 แสดง สญัญาณรวม a) สญัญาณแรงแขน b) สญัญาณการเปล่ียนแปลงมุม c) ค่า
สญัญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือมดั infraspinatus d) ค่า RMS ของกลา้มเน้ือมดั infraspinatus e) ค่า MAV ของ

กลา้มเน้ือมดั infraspinatus f) ท่ีความเร็ว 5 รอบต่อนาที กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 50% ของแรงสูงสุด 

  โดยค่าเฉล่ียของ ค่านํ้ าหนกัท่ีทาํได ้ RMS ของกลา้มเน้ือมดั infraspinatus และ MAV 
ของกลา้มเน้ือมดั infraspinatus ท่ีตาํแหน่ง 30300 – 72200 ms คือ 3.096 0.109 และ 0.079 ตามลาํดบั 
  3) ผลการทดลองเก็บค่าสัญญาณจากการทาํงานของเคร่ืองท่ีความเร็ว 5 รอบต่อนาที 
กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 75% (3.78kg) ของแรงสูงสุด (5kg) แสดงดงัภาพประกอบท่ี 5 – 21 

a 

b 

c 

d 

e 

f 
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ภาพประกอบท่ี 5 – 21 แสดง สญัญาณรวม a) สญัญาณแรงแขน b) สญัญาณการเปล่ียนแปลงมุม c) ค่า
สญัญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือมดั infraspinatus d) ค่า RMS ของกลา้มเน้ือมดั infraspinatus e) ค่า MAV ของ

กลา้มเน้ือมดั infraspinatus f) ท่ีความเร็ว 5 รอบต่อนาที กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 75% ของแรงสูงสุด 

  โดยค่าเฉล่ียของ ค่านํ้ าหนกัท่ีทาํได ้ RMS ของกลา้มเน้ือมดั infraspinatus และ MAV 
ของกลา้มเน้ือมดั infraspinatus ท่ีตาํแหน่ง 51000 – 92700 ms คือ 3.766 0.166 และ 0.119 ตามลาํดบั 
  4) ผลการทดลองเก็บค่าสัญญาณจากการทาํงานของเคร่ืองท่ีความเร็ว 10 รอบต่อนาที 
กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 30% (1.5kg) ของแรงสูงสุด (5kg) แสดงดงัภาพประกอบท่ี 5 – 22 

a 

b 

c 

d 

e 

f 



68 
 

 

ภาพประกอบท่ี 5 – 22 แสดง สญัญาณรวม a) สญัญาณแรงแขน b) สญัญาณการเปล่ียนแปลงมุม c) ค่า
สญัญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือมดั infraspinatus d) ค่า RMS ของกลา้มเน้ือมดั infraspinatus e) ค่า MAV ของ

กลา้มเน้ือมดั infraspinatus f) ท่ีความเร็ว 10 รอบต่อนาที กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 30% ของแรงสูงสุด 
  
  โดยค่าเฉล่ียของ ค่านํ้ าหนกัท่ีทาํได ้RMS ของกลา้มเน้ือมดั infraspinatus และ MAV 
ของกลา้มเน้ือมดั infraspinatus ท่ีตาํแหน่ง 29400 – 60700 ms คือ 2.065 0.109 และ 0.082 ตามลาํดบั 
  5) ผลการทดลองเก็บค่าสัญญาณจากการทาํงานของเคร่ืองท่ีความเร็ว 10 รอบต่อนาที 
กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 50%(2.5kg) ของแรงสูงสุด (5kg) แสดงดงัภาพประกอบท่ี 5 – 23 

a 

b 

c 

d 

e 

f 
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ภาพประกอบท่ี 5 – 23 แสดง สญัญาณรวม a) สญัญาณแรงแขน b) สญัญาณการเปล่ียนแปลงมุม c) ค่า
สญัญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือมดั infraspinatus d) ค่า RMS ของกลา้มเน้ือมดั infraspinatus e) ค่า MAV ของ

กลา้มเน้ือมดั infraspinatus f) ท่ีความเร็ว 10 รอบต่อนาที กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 50% ของแรงสูงสุด 

  โดยค่าเฉล่ียของ ค่านํ้ าหนกัท่ีทาํได ้ RMS ของกลา้มเน้ือมดั infraspinatus และ MAV 
ของกลา้มเน้ือมดั infraspinatus ท่ีตาํแหน่ง 81200 – 112600 ms คือ 2.217 0.114 และ 0.084 ตามลาํดบั 
  6) ผลการทดลองเก็บค่าสัญญาณจากการทาํงานของเคร่ืองท่ีความเร็ว 10 รอบต่อนาที 
กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 75% (3.78kg) ของแรงสูงสุด (5kg) แสดงดงัภาพประกอบท่ี 5 – 24 

a 

b 

c 

d 

e 

f 
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ภาพประกอบท่ี 5 – 24 แสดง สญัญาณรวม a) สญัญาณแรงแขน b) สญัญาณการเปล่ียนแปลงมุม c) ค่า
สญัญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือมดั infraspinatus d) ค่า RMS ของกลา้มเน้ือมดั infraspinatus e) ค่า MAV ของ

กลา้มเน้ือมดั infraspinatus f) ท่ีความเร็ว 10 รอบต่อนาที กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 75% ของแรงสูงสุด 

  โดยค่าเฉล่ียของ ค่านํ้ าหนกัท่ีทาํได ้ RMS ของกลา้มเน้ือมดั infraspinatus และ MAV 
ของกลา้มเน้ือมดั infraspinatus ท่ีตาํแหน่ง 122300 – 153200 ms คือ 2.428 0.140 และ 0.101 ตามลาํดบั 
  7) ผลการทดลองเก็บค่าสัญญาณจากการทาํงานของเคร่ืองท่ีความเร็ว 15 รอบต่อนาที 
กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 30% (1.5kg) ของแรงสูงสุด (5kg) แสดงดงัภาพประกอบท่ี 5 – 25 

a 

b 

c 

d 

e 

f 
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ภาพประกอบท่ี 5 – 25 แสดง สญัญาณรวม a) สญัญาณแรงแขน b) สญัญาณการเปล่ียนแปลงมุม c) ค่า
สญัญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือมดั infraspinatus d) ค่า RMS ของกลา้มเน้ือมดั infraspinatus e) ค่า MAV ของ

กลา้มเน้ือมดั infraspinatus f) ท่ีความเร็ว 15 รอบต่อนาที กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 30% ของแรงสูงสุด 

  โดยค่าเฉล่ียของ ค่านํ้ าหนกัท่ีทาํได ้ RMS ของกลา้มเน้ือมดั infraspinatus และ MAV 
ของกลา้มเน้ือมดั infraspinatus ท่ีตาํแหน่ง 22300 – 52500 ms คือ 2.145 0.106 และ 0.080 ตามลาํดบั 
  8) ผลการทดลองเก็บค่าสัญญาณจากการทาํงานของเคร่ืองท่ีความเร็ว 15 รอบต่อนาที 
กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 50% (2.5kg) ของแรงสูงสุด (5kg) แสดงดงัภาพประกอบท่ี 5 – 26 

a 

b 

c 

d 

e 

f 
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ภาพประกอบท่ี 5 – 26 แสดง สญัญาณรวม a) สญัญาณแรงแขน b) สญัญาณการเปล่ียนแปลงมุม c) ค่า
สญัญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือมดั infraspinatus d) ค่า RMS ของกลา้มเน้ือมดั infraspinatus e) ค่า MAV ของ

กลา้มเน้ือมดั infraspinatus f) ท่ีความเร็ว 15 รอบต่อนาที กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 50% ของแรงสูงสุด 

  โดยค่าเฉล่ียของ ค่านํ้ าหนกัท่ีทาํได ้RMS ของกลา้มเน้ือมดั infraspinatus และ MAV 
ของกลา้มเน้ือมดั infraspinatus ท่ีตาํแหน่ง 53500 – 85400 ms คือ 2.238 0.123 และ 0.093 ตามลาํดบั 
  9) ผลการทดลองเก็บค่าสัญญาณจากการทาํงานของเคร่ืองท่ีความเร็ว 15 รอบต่อนาที 
กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 75% (3.78kg) ของแรงสูงสุด (5kg) แสดงดงัภาพประกอบท่ี 5 – 27 

a 

b 

c 

d 

e 

f 
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ภาพประกอบท่ี 5 – 27 แสดง สญัญาณรวม a) สญัญาณแรงแขน b) สญัญาณการเปล่ียนแปลงมุม c) ค่า
สญัญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือมดั infraspinatus d) ค่า RMS ของกลา้มเน้ือมดั infraspinatus e) ค่า MAV ของ

กลา้มเน้ือมดั infraspinatus f) ท่ีความเร็ว 15 รอบต่อนาที กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 75% ของแรงสูงสุด 

  โดยค่าเฉล่ียของ ค่านํ้ าหนกัท่ีทาํได ้RMS ของกลา้มเน้ือมดั infraspinatus และ MAV 
ของกลา้มเน้ือมดั infraspinatus ท่ีตาํแหน่ง 59500 – 87750 ms คือ 3.442 0.138 และ 0.101 ตามลาํดบั 
  เพื่อความสะดวกในการวิเคราะห์ จึงนาํขอ้มูลบนัทึกในตาราง 5 - 2 
 
 
 
 
 

a 

b 

c 

d 

e 

f 
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ตาราง 5 – 2 แสดงความสมัพนัธ์ของขอ้มูล การฟ้ืนฟแูขนดว้ยกลา้มเน้ือมดั infraspinatus 

ตวัแปร 
นํ้าหนกั
เฉล่ีย (kg) 

infraspinatus 
RMS 

infraspinatus 
MAV 

ความเร็ว 5 รอบต่อนาที กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 30% ของแรงสูงสุด 2.053 0.061 0.045 

ความเร็ว 5 รอบต่อนาที กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 50% ของแรงสูงสุด 3.096 0.109 0.078 

ความเร็ว 5 รอบต่อนาที กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 75% ของแรงสูงสุด 3.766 0.166 0.119 

ความเร็ว 10 รอบต่อนาที กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 30% ของแรงสูงสุด 2.065 0.109 0.082 

ความเร็ว 10 รอบต่อนาที กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 50% ของแรงสูงสุด 2.217 0.114 0.084 

ความเร็ว 10 รอบต่อนาที กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 75% ของแรงสูงสุด 2.428 0.140 0.101 

ความเร็ว 15 รอบต่อนาที กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 30% ของแรงสูงสุด 2.145 0.106 0.080 

ความเร็ว 15 รอบต่อนาที กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 50% ของแรงสูงสุด 2.238 0.123 0.093 

ความเร็ว 15 รอบต่อนาที กาํหนดนํ้าหนกัท่ี 75% ของแรงสูงสุด 3.442 0.139 0.101 

  แสดงดงัภาพประกอบท่ี 5 – 28 

 
ภาพประกอบท่ี 5 – 28 แสดงความสมัพนัธ์ระหวา่ง ความเร็ว นํ้าหนกั แรง และสญัญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือ

ในท่าบริหารกลา้มเน้ือ infraspinatus 
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  5.2.4 ผลการทดลองวเิคราะห์ค่า RMS และค่า MAV 
  จากขอ้มูล ทาํใหท้ราบว่า หากเพิ่มนํ้ าหนกัในการบริหาร ค่าท่ีมีแนวโนม้เพิ่มสูงข้ึนคือ 
ค่านํ้ าหนกัเฉล่ีย และค่าสญัญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือเฉล่ียในมดักลา้มเน้ือ infraspinatus ทั้ง MAV และ RMS 
เน่ืองจากเป็นกลา้มเน้ือท่ีถูกใชใ้นการออกแรง 

5.3 สรุปผลการทดลอง 

  จากการทดลองในโหมด CPM พบว่า มีการทาํงานท่ีถูกตอ้งซ่ึงหมายถึงว่า สามารถใช้
เคร่ืองมือดงักล่าวในการออกกาํลงักายและเกบ็ขอ้มูลไดดี้ 
  ในกลา้มเน้ือ triceps จะเห็นไดช้ดัว่า ในช่วงตน้ของการเคล่ือนท่ี มุม ใกล ้0 องศา จะมี
สัญญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือท่ีสูงกว่าในช่วงท่ีแขนหุบ ซ่ึงทั้งขาไป และขากลบั สัญญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือ มี
ขนาดใกลเ้คียงกนั ในการทดลองท่ีถ่วงนํ้ าหนกัมากกว่า จะมีสัญญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือเฉล่ีย สูงกว่า ใน
การทดลองท่ีถ่วงนํ้าหนกันอ้ยกวา่ และใน ท่ีความเร็วสูง การวดัมุมจะมีความผดิพลาดเลก็นอ้ย เน่ืองจาก
โปรแกรมทาํงานไม่ทนักบัความเร็วท่ีมอเตอร์หมุนไปดว้ยความเร็วสูง 
  ในกลา้มเน้ือ infraspinatus จะเห็นไดช้ดัว่า ขณะเหยยีดแขนออก จะมีสัญญาณสูงกว่า
ขณะแขนหุบเขา้อยา่งเห็นไดช้ดั ในการทดลองท่ีถ่วงนํ้าหนกัมากกว่า จะมีสัญญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือเฉล่ีย 
สูงกว่า ในการทดลองท่ีถ่วงนํ้ าหนักน้อยกว่า และใน ท่ีความเร็วสูง การวดัมุมจะมีความผิดพลาด
เลก็นอ้ย เน่ืองจากโปรแกรมทาํงานไม่ทนักบัความเร็วท่ีมอเตอร์หมุนไปดว้ยความเร็วสูง 
 



76 
 

บทที ่6 

บทสรุปและวจิารณ์ผล 

6.1 บทสรุป 

   งานวิจยัน้ีไดน้าํเสนอการออกแบบระบบฟ้ืนฟูสมรรถภาพแขนสาํหรับผูป่้วยโรค
หลอดเลือดสมองแตกท่ีมี biofeedback และแรง ผลการทดลองแสดงให้เห็นว่าระบบมีความ
สะดวกสบายในการใช้ สามารถปรับความเร็ว และนํ้ าหนักได้ เคร่ืองมือมีความปลอดภัย และ
สามารถบนัทึกขอ้มูลท่ีสาํคญับางอยา่งเช่น EMG , มุม และนํ้ าหนกั เพื่อใชใ้นการเปรียบเทียบและ
วิเคราะห์ในภายหลงั สามารถหาค่าเฉล่ียของ EMG และ นํ้าหนกัได ้ซ่ึงระบบสามารถทาํการบริหาร
แขนได ้2 โหมดการทาํงานคือ โหมด CPM และ โหมด Direct Excercise โดยทั้ง 2 โหมดสามารถ
เลือกความเร็วในการบริหารไดต้ั้งแต่ 5-15 รอบต่อนาที สามารถกาํหนดค่านํ้ าหนกัไดต้ั้งแต่ 1 – 50 
Nm (1 – 5.1 Kg) จากผลการทดลองการทาํงานร่วมกันของทั้ งสองระบบผ่านการควบคุมและ
แสดงผลบนโปรแกรม LabVIEW พบว่า ลกัษณะของสัญญาณต่างๆท่ีได ้มีความถูกตอ้งตามการ
ทาํงานโดยมีหนา้ต่างแสดงผลเป็นเวลาจริง (real time) สามารถแสดงผลและบนัทึกค่า สัญญาณแรง
แขน, สัญญาณการเปล่ียนแปลงมุม,  สัญญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือและผลวิเคราะห์ค่า RMS และ MAV 
เพื่อนาํไปประเมินพฒันาการของกลา้มเน้ือต่อไป ในส่วนของการออกแบบกลไกสามารถใชไ้ดก้บั
ทั้งผูป่้วยท่ีเดินได ้ผูป่้วยท่ีนั่งรถเขน็ และ ผูป่้วยท่ีนอนบนเตียงนอน มีขนาดท่ีเล็กกว่าเม่ือเทียบกบั
ขนาดของเคร่ืองบริหารท่ีมีขายตามทอ้งตลาดทาํใหเ้คล่ือนยา้ยไดส้ะดวก และยงัใชว้สัดุและอุปกรณ์
ท่ีมีราคาถูกแต่มีระบบการทาํงานท่ีคลา้ยกนั ทาํให้สามารถลดการนาํเขา้เคร่ืองมือบริหารแขนจาก
ต่างประเทศได ้

 6.2 ปัญหาและแนวทางแก้ไข 

  1) ปัญหาสญัญาณรบกวนท่ีปนอยูก่บัสญัญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือ 
  เน่ืองจากมอเตอร์ ปล่อยสัญญาณรบกวนสูงมาก ทาํให้เกิดสัญญาณรบกวนเขา้มา
ในระบบได ้
  2)ปัญหาการวดัมุมท่ีไม่ถูกตอ้ง ในกรณีมอเตอร์หมุนดว้ยความเร็วสูง 
  เน่ืองจากการทาํงานของโปรแกรม มีลาํดบัความคิดท่ีซับซ้อน ทาํให้การคาํนวณ
บางช่วงเวลาผดิพลาด 
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6.3 แนวทางการพฒันาต่อไป   

  1) ระวงัไม่ให้สายสัญญาณท่ีไวต่อสัญญาณรบกวนอยูใ่กลม้อเตอร์ หรือทาํการใช้
สายท่ีปลอดสญัญาณรบกวน 
  2)ศึกษาและออกแบบระบบวดัมุมท่ีดีกวา่ท่ีใชอ้ยูใ่นปัจจุบนั 
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ภาคผนวก ก 

โปรแกรม LabVIEW ทีใ่ช้งาน 
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โปรแกรม LabVIEW 

 
ภาพประกอบ ก – 1 หนา้ต่างควบคุมการทาํงานและแสดงสญัญาณต่างๆ 

  a. ปุ่มแสดงมุม 
  b. ปุ่มแสดงความเร็ว 
  c. นํ้าหนกัท่ีทาํได ้
  d. ปุ่มแสดงนํ้าหนกัท่ีตอ้งการกาํหนด 
  e. ปุ่มแสดงทิศทางการหมุนของมอเตอร์ไปตามเขม็นาฬิกา 
  f. ปุ่มแสดงทิศทางการหมุนของมอเตอร์ไปตามเขม็นาฬิกา 
  g. ปุ่มกาํหนดระยะเวลาหน่วงของระยะพกัขณะโดนลิมิตสวิตชต์วับน 
  h. ปุ่มกาํหนดระยะเวลาหน่วงของระยะพกัขณะโดนลิมิตสวิตชต์วัล่าง 
  i. ปุ่มแสดงจาํนวนคร้ังท่ีบริหารได ้
  j. ปุ่มแสดงการทาํงานของลิมิตสวิตชต์วับน 
  k. ปุ่มแสดงการทาํงานของลิมิตสวิตชต์วัล่าง 
  l. ปุ่มกาํหนดความเร็ว 
  m. ปุ่มกาํหนดจาํนวนคร้ังของการบริหารต่อรอบ 
  n. ปุ่มเร่ิมการทาํงาน 
  o. ปุ่มหยดุการทาํงาน 
  p. ปุ่มบนัทึกขอ้มูล 
  q. ปุ่มเลือกตาํแหน่งบนัทึกขอ้มูล 
  r. กราฟแสดงนํ้าหนกัท่ีออกแรงได ้
  s. กราฟแสดงความเร็ว 
  t. กราฟแสดงค่าสญัญาณกลา้มเน้ือ biceps ในระหวา่งการบริหาร 

a b c d 

e 
f g h 
i j 

k l 

n o 
p 

q 

r s 

t u m 
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  s. กราฟแสดงค่าสญัญาณกลา้มเน้ือ triceps ในระหวา่งการบริหาร 

 
ภาพประกอบ ก – 2 หนา้ต่างการแสดงผลขอ้มูลหลงัจากจากออกกาํลงักายเสร็จส้ิน ของท่าบริหาร

กลา้มเน้ือ triceps 

a 
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  a. ปุ่มเลือกตาํแหน่งอ่านขอ้มูลขอ้มูล 
  b. กราฟแสดงสญัญาณรวม 
  c. กราฟแสดงนํ้าหนกัท่ีทาํได ้
  d. กราฟแสดงสญัญาณการเปล่ียนแปลงมุม 
  e. กราฟแสดงสญัญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือมนั triceps 
  f. กราฟแสดงสญัญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือมดั biceps 
  g. กราฟแสดงค่า RMS ของสญัญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือมดั triceps 
  h. กราฟแสดงค่า RMS ของสญัญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือมดั biceps 
  i. กราฟแสดงค่า MAV ของสญัญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือมดั triceps 
  j. กราฟแสดงค่า MAV ของสญัญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือมดั biceps 
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ภาพประกอบ ก – 3 หนา้ต่างการแสดงผลขอ้มูลหลงัจากจากออกกาํลงักายเสร็จส้ิน ของท่าบริหาร

กลา้มเน้ือ infraspinatus 

  a. ปุ่มเลือกตาํแหน่งอ่านขอ้มูลขอ้มูล 
  b. กราฟแสดงสญัญาณรวม 
  c. กราฟแสดงนํ้าหนกัท่ีทาํได ้
  d. กราฟแสดงสญัญาณการเปล่ียนแปลงมุม 
  e. กราฟแสดงสญัญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือมนั infraspinatus 
  f. กราฟแสดงค่า RMS ของสญัญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือมดั infraspinatus 
  g. กราฟแสดงค่า MAV ของสญัญาณไฟฟ้ากลา้มเน้ือมดั infraspinatus 

a 

b 

c 

d 

e 

f 

g 
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ภาพประกอบ ก – 4 หนา้ต่างโปรแกรมในส่วนระบบ CPM และ Direct Exercise 

 
ภาพประกอบ ก – 5 หนา้ต่างโปรแกรมในส่วน Digital output และ Digital input 

 
ภาพประกอบ ก – 6 หนา้ต่างโปรแกรมในส่วน Analog input ฟิลเตอร์ แสดงผล คาํนวณมุม และบนัทึก

ขอ้มูล 
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ภาคผนวก ข 

ส่วนประกอบของเคร่ืองมือ 
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ส่วนประกอบของเคร่ืองมือ 

 
ภาพประกอบ ข – 1 ฐาน (tripod) 
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ภาพประกอบ ข – 2 จุดเช่ือมต่อ (connect) 
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ภาพประกอบ ข – 3 จุดติดตั้งมอเตอร์ (motor place) 
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ภาพประกอบ ข – 4 มอเตอร์และเกียร์ (motor + gear) 
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ภาพประกอบ ข – 5 แท่นยดึจบั (แขน) (arm bar) 
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ภาพประกอบ ข – 6 มือจบั (hand grip) 
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ภาพประกอบ ข – 7 รวมส่วนประกอบทั้งหมดของเคร่ืองมือฟ้ืนฟกูลา้มเน้ือแขน 
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บทความทางวชิาการ 
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Abstract— We have designed and investigated the system of 
upper limbs rehabilitation. The measurement parameters in the 
system are Electromyography (EMG), the angle of arm, and weight. 
These parameters are useful as an indication of rehabilitation 
performance in terms of both quantity and quality. The performance 
of the proposed system is evaluated with CPM training on triceps and 
infraspinatus muscles, which is important for patients with paralysis 
from stroke. Results show that the system can function correctly and 
their measuring parameters are appropriate for rehabilitation.  

Keywords— physical therapy; electromyography; stroke; robot; 
rehabilitation 

I.  
World stroke organization (WSO) reported that stroke 

paresis or paralysis is the second cause of death in people over 
the age of 60 years and the third leading cause of death in the 
world. It is also a major cause of severe disability. Statistical 
data shows that there are approximately 10 to 15 million new 
stroke patients worldwide in each year. The report showed that 
5 million die and another 5 million are permanently disabled 
[1]. The rank of a stroke in Thailand as a cause of death or 
disability is the third highest in men, second only to AIDS, 
and accidents, and the second highest in the female deputy 
from AIDS [2]. About 80% of such patients have survived but 
have lost the skill of arms, loss in arm movement, paralyzed 
arm or movement with difficulty. Recently, a new approach to 
the restoration of the original condition of patients with stroke 
is based on the repeated movement to stimulate the muscles 
with robot. The robot is able to perform the task repeatedly 
with consistent control. It is also equipped with sensors can 
that save the location, speed, and strength of the patient. They 
can properly measure the movement of the muscles of patients 
with quantitative performance such as MIT - MANUS [3], 
EMUL [4], 4DOF upper-limb power-assist exoskeleton [5] as 
shown in Figure 1. 

The study found that the use of biofeedback coupled with 
exercise can cause the patient to recover faster than normal 
exercise. The detection signals during exercise are 
temperature, pressure, Electromyography (EMG), 
Electroencephalography (EEG) etc. But, the most popular 
measure is EMG because EMG signal is caused by the 
muscles directly. It can be used for checking that he capability 
of muscles [6]. It also found that patients have a less EMG 
signal than normal people for the same muscle [3]. For this 

reason, the researchers designed a system that can help 
restoring the arm muscles and nerves. The performances of the 
system are measured using speed of recovery, ease of use, 
incentives for rehabilitation etc. The study focuses on using 
robots to help in the movement by using EMG generated from 
the patient when they try to move.  

Fig. 1. Muscle recovery system [7].

In this manuscript, upper limbs rehabilitation system for 
stroke patient with biofeedback and force were implemented 
for triceps and infraspinatus muscles. The study of weight, 
angle of movement, and EMG were of interested. 

II. THEORY 

A. Electromyography  
Electromyography is indicated in voltage values, which is 

the measure of the working of muscle contraction. The use of 
this voltage in clinic is for the diagnosis of the body 
malfunction. The movement of the muscles have been found 
to be around a few millimeters to several centimeters. The 
muscle fiber was about 10-100 μm in diameter. The central 
nervous system (CNS) sends signals to muscle fiber and also 
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sub-unit of the muscle called “Motor Unit” to make muscle 
contraction. Fig. 2 shows the structure of the motor unit [8-9]. 

 
Fig. 2. Structure of the Motor Unit [8-9]. 

Electromyography analysis: In this paper, EMG signals are 
analyzed using root mean square (RMS), which is given by 

 
 

(1) 

B. Paresis  
Paresis is a result of a blockage or narrowing the blood 

vessels in the brain. Then, the oxygen cannot be carried to the 
brain leading to the dead of brain cells in some areas. 
Therefore, the body that is controlled by the damage brain 
cells cannot function well. Actually, it is important for 
knowing the symptoms of paralysis before starting to 
treatment. The treatment will be the protection of the increase 
in the dies of the brain cells and the rehabilitation for the brain 
cells that still work.  

The symptom of paralysis can occur suddenly; i.e. 
numbness, weakness of arms, the wry on a half of the body. 
Also, the symptoms include the vision or blurry of the eyes 
due to the weakness of the that were used for the eyes control. 
In addition, the confusion, hardly for speaking or walking and 
the headaches may be the condition of symptoms to be the 
paralysis in the future 

The rehabilitation of patients can be to move or help 
themselves. It can be to rehab with limbs movement and 
exertion that will recover for helping the patients paralysis due 
to the nature of paresis after rehab that will restore itself for a 
month or a year. It was opportunity to do better and the 
paralysis was decreased [10]. 

 

III. MATERIALS AND METHODS 
Most patients with stroke will lose control of the arm. 

Hence, they need rehabilitation or exercise. The early stages of 
rehabilitation were very difficult. For example, they can just 
lift the arm up and down. It may be a less advantage for life 

that can cause the patient to eat by themselves. In this case, the 
patient cannot move the arm. It was found that the muscles do 
not receive the EMG. Therefore, the arm cannot stretch or 
bend. 

The first muscle group that should be in rehabilitation are 
triceps and infraspinatus muscles shown in Fig.3. (a) and (b), 
respectively. After triceps muscles recover, biceps muscles 
can be stretch and contraction. The result shows the 
contraction of muscles was decreased. However, the 
rehabilitation of infraspinatus muscle will support muscles 
strength and the patients can extend the arms out of the body. 

A. System Development 
 Fig. 5 shows the proposed system for patient rehabilitation 

on the triceps and infraspinatus muscles. Details of the system 
development are as follows. 

1) Components of the System: Arm muscle rehabilitation 
components shown in Fig. 6 contain the following sections: 

1) Base (tripod):The base can move up or down in the 
range of 60 - 80 cm so that it is available to all patients. 

2) Connections (connect):Used for the connection 
between the motor and the installation. 

3) Install the motor (motor place):Install the motor and 
can be rotated 180 degrees to change the administration. 

4) Motor (motor):Used to create resistance in the 
exercise. 

5) Arm holder (connect motor):Intended to be a 
connection between the motor and arm bar. 

6) The bracket (arm) (arm bar):The platform holder 
can stretch and stretch out the length of the patient's arm. 

7) Hand (hand grip):Used for handle in the exercise.  
2) Torque measurement: Torque was measured by 

electrical current value that was tranfered from the motor of 
the system. When the weight increases, electrical current of 
the motor increases. 

3) Angle measurement: The angle of the arm movement 
is detected by the pulse signal from the motor and is used to 
refer the position of the arm. 

4)  Limited Switch: It is used to control the angle of the 
arm movement. The limited switch was detect by the arm from 
set up point to the end. 

5) EMG: The electrode were placed on the muscles, i.e. 
tricep, bicep and the voltage was transfered into amplifier for 
analysis. 

 

Fig. 3.  (a) Triceps muscle and (b) Infraspinatus muscle [11].



6) Machine Testing:  
In this study, the testing weights 5 kg was used [7]. In this 

research, the bracket (arm) has a length of 30 cm, so it 
requires a torque motor at 5 x 30 kg⋅cm = 150 kg⋅cm or 15 
N⋅m and the servo motor 400 watt. The torque 1.27 N⋅m at a 
speed 3000 rpm was selected. After that, gear ratio about 1/20 
was used. The output torque of motor is 25.4 N⋅m with 150 
rpm which is sufficient for rehabilitation.  

The experiment on the relation between the torque of the 
motor and the weight is caried out. The length of arm machine 
was about 39 cm from the axis of motors to hand grip in the 
angle of perpendicular. The result is shown in Fig. 4. The 
maximum percentage of torque is 60% with the maximum 
weight within arm bar and hand around 2.27 kg (5 pounds). It 
was found that this weight with torque of motor can be run 
without broken, which can be applied for the rehabilitation in 
recovery the triceps and infraspinatus muscles. Equation 2 
shows the relationship between torque and weight. 

3.36xy =  (2) 

 
Fig. 4.  The relationship between torque and weight. 

B. Posture Exercises  
Figure 7 (a) and (b) show the posture exercises for the 

recovery of triceps and infraspinatus muscles, respectively. 
For the triceps muscles, the patient will move the arm in the 
angle range between 0 - 145 degree [5]. 

 In case of the infraspinatus muscles, the arm is closed to 
the body. The arm is rotated outward brachium hanging at 
your sides while the arm is rotated outward to the side with 
hands as well. Posture the rotation of the shoulder is only 90 
degrees. Arms and elbows flexion 90 degrees and your hands 
and forearms rod tip up. Or, port vale arm lateral elbow 
flexion 90 degrees and rotate the hand and brachium from the 
body using the force of motor [12]. 

The system detects the EMG from the both side of the 
muscles for analysis. It means that the EMG of tricep muscles 
was higher than thershold and the EMG of bicep muscles was 
lower than thershold. The EMG is measured as an indicator so 
that the pateint can correctly move their arm. Details of 
operations are as follows. 

  

1)  First Posture: Start with port vale arm 145 degrees 
and arms stretched out to the end. After that fold back the arm 
into the original with motor resistance.The patient must use 
only tricep muscle which EMG of triceps and torque of motor 
is greater than 50 % of maximum. 

2) Second Posture : Start with port vale arm lateral and 
bent the elbow at 90 degrees. Rotate the hand and lower arm 

Fig. 5.  Rehabilitation system for triceps muscle with hand and arm tourniquet 
device (for patient who cannot grip the hand). 

 
Fig. 6.  Rehabilitation system components for infraspinatus muscle.

               

            (a)                                                           (b)
Fig. 7. The posture muscle recovery: (a) triceps muscles (side view) [5] and (b) 

infraspinatus muscles (top view) [13]. 



out of the body and rotate it back with motor resistance. The 
patient must use only infraspinatus muscle which EMG of 
infraspinatus and torque of motor is greater than 50 % of 
maximum. 

These two posture can change to the automation mode to 
keep the machine work without stopping so that muscles can 
work continuously. 
C. System Operation 

Fig. 8 shows a block diagram of system operation. Based 
on this block diagram, the experiment on the recovery of 
tricep muscles in CPM mode divided into 7 parts as follows 
are carried out.  

(a): the patient does not exert to move their arm. 
(b): the patient was expertes the tricep muscle. 
(c): the patient was exertes the bicep muscles  
(d): additional force was work that similar with the 

tricep muscles. 
(e): additional force was work that similar with the 

bicep muscles. 
(f): exerted by tricep muscles and the system does not 

gain the weight. 
(g): exerted by tricep muscles and the  system does not  

gain the weight. 

IV. RESULTS 

A. CPM Analysis 
Figure 9 shows the result of CPM. It was found that the 

results were in consistent with theory. The EMG was near 
zeros and the weight was clear as can be seen from the curve 
in period (a). Next, the patient was exerting at tricep and bicep 
muscles. It was found that the both EMG and weight have 
positive values as shown in period (b) and (c), respectively. In 
case of additional external force, it was similar with the tricep 
and bicep muscles were exerted. It is found that the EMG and 

weight were not shown (period (d) and (e)), respectively. The 
period of (f) and (g) were analyzed with the EMG of tricep 
and bicep muscles. It is shown that the system was not gain 
the weight as shown by the curve of EMG, which was similar 
to Fig. 9 (b) and (c), respectively. In addition, the weight was 
similar to Fig. 9 (a). The results show the high performance of 
the proposed system to rehabilitation of the patient.  

B. The EMG and Weight Triggering to Recovery the Tricep 
Muscles 

The system of EMG and weight triggering was used for 
recovery the tricep muscles (Fig. 10.). The system will operate 
when the patient is exerting of the tricep muscles higher than 
the data set up of threshold and the bicep muscles less than the 
threshold while the weight was higher than threshold. This 
means that the patient will be rehabilitation from stroke.  

 
Fig. 8. Block diagram of system operation. 

 

 
Fig. 9.  CPM analysis: (a) no exert to move, (b) exerting of tricep muscles, (c) 
exerting of bicep muscles, (d) adding the exert of tricep muscles, (e) adding the 
exert of bicep muscles, (f) exerted and not gain the weight on the tool of tricep 

muscles, (g) exerted and not gain the weight on the tool of bicep muscles. 



 
Fig. 10   The EMG and weight triggering: at the stop point (a)-(f)

 

V. 
We have developed an upper limbs rehabilitation system 

for stroke patient with biofeedback and force. Experimental 
results show that the system is comfortable to use. The speed 
and weight can be adjusted for rehabilitation. It is safety and 
can record some important data, i.e., EMG, angle and weight 
to compared and analyzed. 
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