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บทคัดยอ่ 

งานวิจัยครั้งนี้มีจุดมุ่งหมายเพ่ือเสนอแนวทางในการปรับปรุงและหากระบวนการใหม่ในการ
พัฒนาเครื่องคัดกรองภาวะชาปลายเท้าในผู้ป่วยโรคเบาหวานโดยใช้ทฤษฎี .TRIZ.ซึ่งเป็นส่วนหนึ่งของ
วิทยานิพนธ์เรื่องการพัฒนาอุปกรณ์คัดกรองภาวะชาปลายเท้าของผู้ป่วยโรคเบาหวาน 

ในประเทศไทยโรคเบาหวานเป็นหนึ่งในโรคที่เกิดขึ้นมากที่สุดในคนไทย ผู้ป่วยโรคเบาหวานส่วน
ใหญ่มักพบภาวะแทรกซ้อนหลายอย่างเช่นอาการชาเท้า , จอประสาทตา, โรคหลอดเลือดแดงและระบบ
ประสาทรอบข้าง 

ผลกระทบของภาวะแทรกซ้อนท าให้เท้าของผู้ป่วยโรคเบาหวานสูญเสียความรู้สึกและผู้ป่วยต้อง
ตัดเท้าหรือขา .ในปัจจุบันมีอุปกรณ์การตรวจคัดกรองและวิธีการส าหรับคัดกรองเท้าของผู้ป่วย
โรคเบาหวานที่หลากหลาย แต่อุปกรณ์ยังมีปัญหาในแง่ของประสิทธิภาพและไม่เพียงพอที่จะรองรับผู้ป่วย
ที่มีดังนั้นทฤษฎี.TRIZ.จึงเป็นเครื่องมือส าคัญในการพัฒนาอุปกรณ์นี้โดยใช้กฎการลดความขัดแย้งกันของ 
TRIZ  
ค าส าคัญ: เครื่องคัดกรองฝ่าเท้า, โรคเบาหวาน, ภาวะชาปลายเท้า, แรงกด, การแก้ปัญหาเชิงประดิษฐกรรม 
 
Abstract 
 The purpose of this paper is to propose an improving and finding a new process 
for developing a new screening device of Foot Numbness in Diabetic Patient using TRIZ 
theory and this paper is a part of the dissertation in topic THE DEVELOPMENT OF SOLE 
SCREENING DEVICE FOR DIABETIC PERIPHERAL NEUROPATHY 
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In Thailand, a diabetes is one of the diseases that it has occurred the most in 
Thai people. The diabetic patient is most often found the many complications such as 
the foot numbness, retinopathy, Peripheral Artery Disease and Peripheral Neuropathy. 

The impact of the complication may a cause of the Diabetic foot make sensory 
loss and patients to be cut of foot or leg. Currently, There are many the screening 
devices and methods for Foot Numbness of Diabetic Patient that some devices have a 
problem in term of an efficiency and not enough to support the patient. Therefore TRIZ 
theory is a significant tool use for improving this device by TRIZ's contradiction rule." 
Keywords: Foot screening, Diabetes patient, Foot numbness, Solving problems (TRIZ) 
 
บทน า 

โรคเบาหวานเป็นโรคเรื้อรังที่มีอัตราผู้ป่วยเพ่ิมขึ้นจ านวนมากทุกปี สมาพันธ์เบาหวานนานาชาติ 
(International.Diabetes Federation: IDF).ได้รายงานว่ามีผู้เป็นเบาหวานทั่วโลกใน ปี พ.ศ. 2554 
มีจ านวน 366 ล้านคน และได้ประมาณการว่าจะมีจ านวนผู้เป็นเบาหวานทั่วโลก เพ่ิมมากกว่า 552 ล้าน
คน ในปี พ.ศ.2573 (วิชช์  เกษมทรัพย์, 2560) 

ส าหรับประเทศไทยโรคเบาหวานเป็นปัญหาคุกคามสุขภาพคนไทยเพ่ิมขึ้นทุกปี จากข้อมูลความ
ชุกของโรคเบาหวานตั้งแต่ปี พ.ศ.2556 – 2557 พบความชุกของโรคเบาหวานในประชากรอายุ 15 ปี ขึ้น
ไป  พบว่าโรคเบาหวานเพิ่มขึ้นร้อยละ 6.9  หรือคิดเป็น 3,185,639 คน โรคเบาหวานในผู้หญิงมีความชุก
ร้อยละ 7.7 และในผู้ชายร้อยละ 6 ตามล าดับและคาดว่า.ในปี พ.ศ.2557 ผู้ป่วยโรคเบาหวานจะเพ่ิมขึ้น
ร้อยละ 8.9 และมีแนวโน้มสูงขึ้นเรื่อย ๆ ปัจจุบันประเทศไทยมีผู้เป็นเบาหวานมากกว่า 4 ล้านคน และมี
ความเสี่ยงต่อการเกิดภาวะแทรกซ้อนในหลายระบบของร่างกาย (สมาคมโรคเบาหวานแห่งประเทศไทย , 
2554) นอกจากนี้ความชุกของการเกิดโรคเบาหวานมักเพ่ิมขึ้นตามอายุ 15-29 ปี คิดเป็น ร้อยละ 0.6 
ความชุกของการเกิดโรคเบาหวานสูงสุดพบในกลุ่มอายุ 60-69 ปี คิดเป็นร้อยละ 16.7 (นุชรี อาบสุวรรณ 
และนิตยา พันธุเวทย์, 2557) ดังแสดงในภาพประกอบที่ 1  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพประกอบที่ 1  ความชุกโรคเบาหวานในประชากรไทยจ าแนกตามเพศและกลุ่มอายุ 
ที่มา : นุชรี อาบสุวรรณ และนิตยา พันธุเวทย์, (2557) 
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ผู้ป่วยโรคเบาหวานมีทั้งผู้ที่ทราบว่าตนเป็นโรคเบาหวานและไม่ทราบว่าตนเป็นโรคซึ่งยังใช้ชีวิต
ตามปกต ิหากปล่อยประละเลยปล่อยให้ระดับน้ าตาลในเลือดสูงติดต่อกันเป็นเวลานาน จะมีภาวะแทรกซ้อน
ต่ออวัยวะต่าง ๆ ได้แก่ตา ไต และเท้า โดยเฉพาะที่เท้าเนื่องจากส่วนปลายของเส้นเลือดตีบตัน  ท าให้เกิด
ภาวะแทรกซ้อนที่พบบ่อยและเป็นสาเหตุระดับต้น ๆ ที่ท าให้ผู้ป่วยเบาหวานต้องเข้ารับการรักษาตัวใน
โรงพยาบาลเนื่องจากน้ าตาลในเลือดมีความหนืดจึงส่งผลท าให้เส้นเลือดตีบตันและส่วนปลายถูกท าลาย
เลือดไม่สามารถไปเลี้ยงส่วนปลายของเท้าไม่เพียงพอท าให้เกิดผลกระทบของปลายประสาท เส้นประสาท
ถูกท าลาย การรับรู้ความรู้สึกต่าง ๆ ลดลง ผู้ป่วยโรคเบาหวานจะมีอาการชาบริเวณปลายเท้าท าให้มี
บาดแผลที่เท้าเนื่องมาจากไม่สามารถรับรู้การสัมผัสของแหลมคมต่าง ๆ ผู้ป่วยโรคเบาหวานจึงมีบาดแผล
ซึ่งรักษาหายยากและอาจต้องถูกตัดเท้าในที่สุด ส่งผลให้ผู้ป่วยพิการมีคุณภาพชีวิตลดลง ซึ่งเกิดความ
สูญเสียทางเศรษฐกิจในระดับครอบครัวและระดับชาติเป็นอย่างมาก (ปิยะนุช  เศรษฐวงศ์, 2556) แต่
ปัญหาการถูกตัดเท้าสามารถป้องกันได้ด้วยวิธีการคัดกรอง (screening test) เพ่ือค้นหาผู้ที่ไม่เคยตรวจ
เท้าเบาหวานและสามารถรักษาในระยะแรก ซึ่งช่วยป้องกันไม่ให้เกิดแผลเท้าและกลับมาดูแลใส่ใจเท้าให้มี
สุขภาพดีเพ่ือลดจ านวนผู้พิการจากการตัดเท้าเบาหวานได้  ซึ่งสอดคล้องกับนโยบายของกระทรวง
สาธารณสุขได้ก าหนดให้สถานบริการด้านสุขภาพทุกระดับต้องด าเนินการเกี่ยวกับการคัดกรองเท้าผู้ป่วย
โรคเบาหวานเพ่ือค้นหาผู้ที่ไม่เคยตรวจเท้าเบาหวานมาก่อน โดยการป้องกันไม่ให้เกิดแผลที่เท้าและลด
ความเสี่ยงต่อการเกิดโรคเบาหวาน (สมาคมโรคเบาหวานแห่งประเทศไทย, 2554) 

ปัจจุบันอุปกรณ์คัดกรองฝ่าเท้าผู้ป่วยโรคเบาหวานที่มีภาวะชาปลายเท้า ได้มีการน ามาใช้ใน
โรงพยาบาลเอกชน ซึ่งอุปกรณ์ดังกล่าวมีราคาแพงเนื่องจากน าเข้ามาจากต่างประเทศและไม่เพียงพอต่อ
จ านวนผู้ป่วยโรคเบาหวาน ผู้วิจัยได้ตระหนักถึงปัญหาจ านวนผู้ป่วยโรคเบาหวานที่เพ่ิมขึ้นรวมถึงความ
พิการจากการถูกตัดเท้าจากโรคเบาหวาน ซึ่งสามารถป้องกันได้จึ งจะพัฒนาอุปกรณ์คัดกรองฝ่าผู้ป่วย
เบาหวานที่มีภาวะชาปลายเท้าที่มีความปลอดภัย โดยการศึกษาจากเอกสารงานวิจัยเกี่ยวกับอุปกรณ์คัด
กรองฝ่าเท้าและเปรียบเทียบรูปแบบอุปกรณ์ โดยน าแนวคิดทฤษฏีแก้ปัญหาเชิงประดิษฐ์คิดค้นและสร้าง
นวัตกรรม (TRIZ) ในการคัดเลือกคุณสมบัติที่มีประโยชน์และลดความสิ้นเปลืองที่เป็นโทษรวมถึง
สังเคราะห์วิธีการพัฒนาที่เหมาะสม เพ่ือให้มีอุปกรณ์คัดกรองเพ่ิมขึ้นและเพียงพอต่อโรงพยาบาล  น าองค์
ความรู้ดังกล่าวมาพัฒนาอุปกรณ์ให้มีคุณภาพและปลอดภัยในการคัดกรองฝ่าเท้าผู้ป่วยโรคเบาหวานที่มี
ภาวะชาปลายเท้า  

 
วัตถุประสงค์ของการวิจัย 
  1.  เพ่ือเปรียบเทียบอุปกรณ์คัดกรองฝ่าเท้าผู้ป่วยโรคเบาหวานที่มีภาวะชาปลายเท้า 
  2.  เพ่ือวิเคราะห์วิธีการพัฒนาอุปกรณ์คัดกรองฝ่าเท้าผู้ป่วยโรคเบาหวานที่มีภาวะชาปลายเท้า
ด้วยทฤษฏีการแก้ปัญหาเชิงนวัตกรรม (TRIZ)   

 
แนวคิดทฤษฎี  

1. โรคเบาหวาน 
โรคเบาหวานเป็นโรคเกี่ยวกับระดับน้ าตาลสูงเกิน 125 มิลลิกรัมต่อเดซิลิตร (mg/dL) 

ติดต่อกันเป็นระยะเวลานานจะท าให้ระดับน้ าตาลในเลือดสูง ในระยะยาวมีผลต่อการท าลายหลอดเลือด
และเส้นประสาทส่วนปลายหากไม่รักษาอาจเกิดภาวะแทรกซ้อนต่อระบบร่างกาย ซึ่งมีความเสี่ยงต่อ
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ภาวะแทรกซ้อนแบบเฉียบพลัน ได้แก่ ภาวะเลือดเป็นกรดคีโตนเบาหวาน.ภาวะแทรกซ้อนระยะยาว ได้แก่ 
โรคหัวใจ โรคหลอดเลือดในสมอง ไตวายแผลที่เท้าและตาบอด (ประมุกข์  ทรงจักรแก้ว, 2544) อวัยวะ
ต่าง ๆ เสื่อมและสูญเสียหน้าที่ เช่น ไตเสื่อมจนไตวาย เส้นประสาทเสื่อม เกิดโรคหลอดเลือดหัวใจและ
หลอดเลือดสมองตีบตัน นอกจากนั้นภาวะหลอดเลือดตีบแข็งและเส้นประสาทเสื่อมยังท าให้เกิด
ภาวะแทรกซ้อนและปัญหาที่ส าคัญต่อเท้าในผู้ป่วยเบาหวาน   

1.1 ภาวะแทรกซ้อนจากโรคเบาหวาน 
โรคเบาหวานท าให้เกิดภาวะแทรกซ้อนต่าง ๆ มากมายรวมทั้งการเกิดแผลที่เท้าซึ่งเป็น

ภาวะแทรกซ้อนที่พบบ่อยและเป็นสาเหตุระดับต้นๆ ที่ท าให้ผู้ป่วยเบาหวานต้องเข้ารับการรักษาตัวใน
โรงพยาบาล.ซึ่งภาวะแทรกซ้อนอวัยวะส่วนปลายที่เท้า.คือ.เกิดจากปลายประสาทส่วนปลายเสื่อม การ
รับรู้ความรู้สึกลดลง มีอาการชาบริเวณปลายเท้าไม่สามารถรับรู้การสัมผัสของแหลมคม เกิดความผิดปกติ
ที่พบได้บ่อยในผู้ป่วยเบาหวานโดยผู้ป่วยมักจะสูญเสียประสาทรับความรู้สึกบริเวณเท้า เริ่มที่นิ้วเท้าและ
ลุกลามขึ้นไปเรื่อย ๆ ผู้ป่วยมักจะไม่รู้สึกเจ็บและไม่รับรู้ความร้อนเย็นที่เท้าจึงท าให้ผู้ป่วย ได้ เกิดบาดแผล
ได้โดยไม่รู้ตัว มีอาการชาปลายเท้า กล้ามเนื้อเท้าลีบ สูญเสียความสมดุลในการเดินและการทรงตัว เกิด
โครงสร้างเท้าที่ผิดรูป จุดรับน้ าหนักไม่สมดุล  เกิดบาดแผลหายช้ามีโอกาสที่จะสูญเสียเท้าถึง 40 เท่าของ
คนปกติ (จิตต์สกุล  ศกุนะสิงห์, 2555) แต่สามารถป้องกันได้ด้วยการคัดกรอง ซึ่งจากข้อมูลองค์การ
อนามัยโลกรายงานว่าร้อยละ 85 ของผู้ป่วยเบาหวานที่มีความผิดปกติของเท้าหรือขา ซึ่งสามารถป้องกัน
ด้วยวิธีการคัดกรอง (screening test) (ปิยะนุช  เศรษฐวงศ์, 2556)   

1.2 การคัดกรองผู้ป่วยโรคหวาน.(screening.test) 
การคัดกรองเป็นวิธีค้นหาผู้ที่ไม่เคยตรวจเท้าเบาหวานและป้องกันในระยะแรก  ซึ่งช่วย

ป้องกันไม่ให้เกิดแผลเท้าและลดความเสี่ยงต่อการเกิดโรคเบาหวาน (สมาคมโรคเบาหวานแห่งประเทศไทย
, 2554) ให้กลับมาดูแลใส่ใจสุขภาพเท้าเพ่ือลดจ านวนผู้พิการจากการตัดเท้าเบาหวานได้  ซึ่งมีประโยชน์
ในการค้นหาผู้ซึ่งไม่มีอาการเพ่ือการวินิจฉัยและให้การรักษาตั้งแต่ระยะเริ่มแรก โดยมุ่งหมายป้องกันมิให้
เกิดโรคแทรกซ้อนจากเบาหวานในระยะยาว การตรวจคัดกรองเบาหวานในประชากรทั่วไปทุกๆ คนนั้นมี
ค่าใช้จ่ายสูงและอาจไม่คุ้มค่าการประเมินความเสี่ยงต่อการเกิดโรคเบาหวานก่อนที่จะท าการตรวจคัด
กรองนั้น.ท าให้เราสามารถคัดเลือกเฉพาะผู้ป่วยที่มีโอกาสตรวจพบว่าเป็นเบาหวานได้สูง (high risk 
screening.strategy) .เ พ่ือมารับการตรวจคัดกรอง ทั้ งนี้ เ พ่ือความประหยัดและคุ้มค่า  (สมาคม
โรคเบาหวานแห่งประเทศไทย, 2560) ซึ่งการคัดกรองผู้ป่วยโรคเบาหวานที่มีภาวะชาปลายเท้าได้น า
อุปกรณ์และเทคโนโลยีเพ่ือให้ตรวจมีความแม่นย า  ประหยัดเวลามากขึ้น ดังนั้นการพัฒนาอุปกรณ์คัด
กรองภาวะชาปลายเท้าในผู้ป่วยเบาหวานจึงมีประโยชน์ต่อการเพ่ิมเทคโนโลยีให้เพียงพอ โดยการพัฒนา
วิธีการตรวจคัดกรองให้ดีขึ้นด้วยแนวคิดของทฤษฏี TRIZ 

 

1. แนวคิดทฤษฏี TRIZ  
TRIZ. (Russian: Teoriya resheniya izobretatelskikh zadatch; English: Theory of 

inventive problem solving) หรือ ทฤษฏีการแก้ปัญหาเชิงประดิษฐกรรมได้รับการพัฒนาขึ้นโดย 
Genrich S. Altshuller  นักประดิษฐ์และนักเขียนนิยายวิทยาศาสตร์ชาวโซเวียตในปี ค.ศ. 1946 ซึ่งท า
หน้าที่เป็นผู้ตรวจสอบสิทธิบัตรสิ่งประดิษฐ์ในกองนาวิกโยธินและเขาได้ศึกษารูปแบบสิ่งประดิษฐ์ 
ซ่ึงปัญหาที่พบและการแก้ปัญหาที่ได้ท าจากสิทธิบัตรโดยใช้สิทธิบัตรสิ่งประดิษฐ์ต่าง ๆ มากกว่า 200,000  
ฉบับ จนถึงปัจจุบันมีสิทธิบัตรจากทั่วโลกที่ถูกน ามาวิเคราะห์แล้วกว่า 1,500,000 ฉบับ แต่ในจ านวนนี้มี
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เพียง  40,000 ชิ้นเท่านั้นที่สามารถเรียกได้ว่าเป็นการสร้างประดิษฐกรรมใหม่อย่างแท้จริง  ที่เหลือเป็น
เพียงแค่การปรับปรุงจากของเดิมเพียงเล็กน้อยเพ่ือให้ใช้ได้ดีขึ้นเท่านั้น (วรมน  แซ่ฉี, 2554) 

Altshuller พบว่า  ในทุกอุตสาหกรรมมีปัญหาที่มีรูปแบบคล้ายคลึงกันและกว่า 90% ในใช้การ
แก้ไขปัญหาด้วยหลักวิธีการเดิม ๆ ซึ่งสามารถน ามาจัดหมวดหมู่ที่เป็นกลาง.ซึ่งสามารถจ าแนกแนวทาง
แก้ปัญหาทั้งหมดได้เป็น.39.ตัวแปร (The Altshuller's 39 engineering parameters)   และ 40  
หลักการ (40 Fundamental inventive principles) ท าให้ TRIZ เป็นเครื่องมือช่วยให้ออกแบบให้นัก
ประดิษฐ ประหยัดเวลาในการแก้ปัญหาที่ผู้คิดค้นหรือเคยประสบมาก่อนแล้วต้องการแก้ปัญหาต่าง ๆ ที่
พบระหว่างการประดิษฐ์ โดยต้องการให้มีฟังก์ชั่นการใช้งานสูงสุด ลดฟังก์ชันที่เป็นโทษและใช้ทรัพยากรที่
ไม่ก่อให้เกิดประโยชน์ลง โดยสรุปคือการเพ่ิมความเป็นอุดมคติ (Ideality) ซึ่งจะมีข้อจ ากัดของ ความ
ขัดแย้งกัน (Contradiction) ของตัวแปรต่าง ๆ กล่าวคือ ของสิ่งหนึ่งนั้นเมื่อต้องการที่จะเพ่ิมคุณสมบัติ
หนึ่ง ก็มักมีผลในทางตรงกันข้ามกับคุณสมบัติหนึ่ง 
 2.1 ขั้นตอนการแก้ปัญหาโดยใช้ TRIZ 
  การแก้ปัญหาความขัดแย้งด้วยทฤษฏี TRIZ ประกอบด้วย 3 ขั้นตอน ได้แก่ 

Step 1 ค้นหาปัญหาที่มีอยู่ 
Step 2 มองปัญหาในรูปแบบของ physical contradiction คือ ก าหนดตัวแปรที่มี

ผลต่อผลิตภัณฑ์ทิศตรงกันข้ามกัน โดยอาศัย 39 ตัวแปรของ Altshuller (The Altshuller’ s 39 
Engineering Parameters)   

Step 3 ค้นหาการแก้ปัญหา โดยอาศัย 40 หลักการพ้ืนฐานในการประดิษฐ์ (40 
Fundamental inventive principles) (วิชัย คลังทอง, 2556) 

Alshuller สรุปจากการวิจัยของตนไว้ว่า สิ่งประดิษฐ์กว่า 77% ของสิทธิบัตรที่ได้ศึกษานั้น 
จัดอยู่ในระดับนวัตกรรมที่ 1 และ 2 เท่านั้น TRIZ จะช่วยให้นักประดิษฐ์ยกระดับการแก้ปัญหาเชิง
ประดิษฐกรรมขึ้นมาอยู่ในระดับที่ 3 และ 4 ได้ (วรมน  แซ่ฉ,ี 2555) 

2.2 ระดับขั้นของนวัตกรรม (Levels of Innovation) 
  นวัตกรรมและสิ่งประดิษฐ์มีความแตกต่างกันด้านการปรับปรุงคุณสมบัติ เพ่ิมฟังก์ชันการ
ท างานหรือปรับโฉมใหม่ ซึ่งในระดับชั้นของนวัตกรรมสามารถแบ่งออกเป็น 5 ระดับ ดังต่อไปนี้ 
  ระดับที่ 1 การปรับปรุงอย่างง่าย ๆ เป็นการปรับปรุงโดยใช้วิธีที่คุ้นเคยจากประสบการณ์
หรือเป็นวิธีที่มีการใช้ทั่วไปในสาขานั้น ๆ ซึ่งในระดับนี้ยังไม่เรียกว่าเป็นการแก้ปัญหาเชิง ประดิษฐกรรม
เพราะเป็นเพียงการปรับปรุงหรือแก้ไขระบบที่มีอยู่แล้ว ไม่ได้เป็นการแก้ไขปัญหาในระดับที่ต้องใช้ความ
เชี่ยวชาญมากนัก 
  ระดับที่ 2  สิ่งประดิษฐ์ที่รวมเอาการแก้ปัญหาทางเทคนิคเอาไว้  ซึ่งต้องอาศัยความรู้
จากสาขาอ่ืน ๆ ที่อยู่ภาคอุตสาหกรรมเดียวกัน 
  ระดับที่ 3  สิ่งประดิษฐ์ที่ประกอบด้วยวิธีแก้ปัญหาที่ต้องอาศัยความรู้ภาคอุตสาหกรรมอ่ืน 
  ระดับที่ 4  เทคโนโลยีใหม่ ๆ ที่พัฒนาต่อจากการแก้ปัญหาแบบก้าวกระโดด ซึ่งอาศัย
ความรู้จากศาสตร์หลาย ๆ แขนง นวัตกรรมในระดับนี้เป็นการพัฒนาและแก้ปัญหาโดยการน าเทคโนโลยี
ตัวใหม่แทนที่เทคโนโลยีตัวเก่า 

ระดับที่ 5  เป็นการค้นพบความรู้ใหม่ (New phenomena) ส าหรับระบบใหม่ที่ไม่เคยมี 
มาก่อน จากล าดับของนวัตกรรมข้างต้น 
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ผู้วิจัยเห็นถึงความส าคัญในการศึกษาเปรียบเทียบอุปกรณ์คัดกรอง รวมถึงการวิเคราะห์การ
ท างานและการแก้ไขเชิงประดิษฐกรรมด้วยทฤษฏี TRIZ นั้นสามารถเพ่ิมสิ่งประดิษฐใหม่ ๆ ซึ่งสามารถ
ประยุกต์ใช้ทั้งในด้านอุตสาหกรรม ด้านการบริหารจัดการ เพื่อลดความสิ้นเปลืองและเพ่ิมประสิทธิภาพจน
กลายเป็นนวัตกรรมใหม่ได้  เพ่ือให้ได้อุปกรณ์คัดกรองแรงกดฝ่าเท้าผู้ป่วยเบาหวานและเพ่ิมเทคโนโลยีใน
การตรวจที่ปลอดภัย มีประสิทธิภาพและรวดเร็วในการคัดครองให้เพียงพอต่อจ านวนผู้ป่วยเบาหวาน  

 
กรอบแนวคิด 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
ภาพประกอบที่ 2 กรอบแนวคิด 
 
วิธีด าเนินการวิจัย 
 ผู้วิจัยเปรียบเทียบอุปกรณ์คัดกรองฝ่าเท้าผู้ป่วยโรคเบาหวานที่มีภาวะชาปลายเท้าและรูปแบบ              
การตรวจด้วยจากบทความและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง รวมถึงบทความเกี่ยวกับเครื่องคัดกรองฝ่าเท้าที่ใช้อยู่
ในโรงพยาลส่งเสริมสุขภาพประจ าต าบล โรงพยาบาลของรัฐและเอกชน โดยมีรูปแบบในการศึกษา 
คัดกรองฝ่าเท้าผู้ป่วยโรคเบาหวาน ดังต่อไปนี้ 
 1.1 วิเคราะห์อุปกรณ์และรูปแบบการตรวจคัดกรองฝ่าเท้าผู้ป่วยโรคเบาหวาน 
 1.2 เคราะห์ความขัดแย้ง (Contradiction) และการแก้ปัญหาเชิงประดิษฐกรรมด้วยทฤษฏี TRIZ 
 
ผลการวิจัยตอนที่ 1 วิเคราะห์อุปกรณ์และรูปแบบการตรวจคัดกรองฝ่าเท้าผู้ป่วยโรคเบาหวาน 

จากการศึกษาอุปกรณ์คัดกรองฝ่าเท้าผู้ป่วยโรคเบาหวานที่มีภาวะชาปลายเท้าที่มีอยู่ในปัจจุบันมี
การพัฒนาจากงานวิจัยและบทความเกี่ยวกับเครื่องคัดกรองฝ่าเท้าผู้ป่วยเบาหวานที่มีภาวะชาที่ใช้อยู่ใน
โรงพยาบาล  ซึ่งสามารถคัดกรองผู้ป่วยโรคเบาหวานที่มีภาวะชาและสูญเสียความรู้สึกจากโรคเบาหวาน
สามารถจ าแนกได้ 5 ประเภท ดังนี้  

1.  อุปกรณ์คัดกรองฝ่าเท้าขณะยืน โดยใช้อุปกรณ์เซ็นเซอร์ทางไฟฟ้า และแสดงผ่านจอคอมพิวเตอร์ 
2.  อุปกรณ์คัดกรองฝ่าเท้าขณะยืน โดยใช้กระจกสะท้อนภาพ บันทึกภาพด้วยเว็บแคมและ

ประเมินการตรวจเท้าด้วยเจ้าหน้าที่โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพประจ าต าบล 
 3.  อุปกรณ์คัดกรองฝ่าเท้าขณะยืน โดยใช้กระจกสะท้อนภาพ บันทึกภาพเท้าด้วยเว็บแคมและ
ประเมินโครงสร้างเท้าและวินิจฉัยโรคจากฐานข้อมูล 
 4.  อุปกรณ์คัดกรองฝ่าเท้าขณะยืนและเดิน ใช้เซ็นเซอร์ทางไฟฟ้าตรวจเท้าและมีวัสดุป้องกันแรง
กดทับหรือป้องกันแผลเท้าจากโรคเบาหวาน 

การศึกษาจาก 
 เอกสาร 

 งานวิจัย 

 บทความ   

อุปกรณ์คัดกรองฝ่าเท้า
ผู้ป่วยโรคเบาหวานที่มี

ภาวะชาปลายเท้า 

ทฤษฏีการแก้ 
ปัญหาเชิง

นวัตกรรม (TRIZ) 
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 5.  อุปกรณ์คัดกรองฝ่าเท้าขณะยืน โดยใช้เครื่องสแกนแบบ 2 มิติ ตรวจเท้าและรักษาเท้าจาก
โรคเบาหวาน ดังตารางที่ 1  

 
ตารางท่ี 1  แสดงการเปรียบเทียบรูปแบบอุปกรณ์คัดกรองฝ่าเท้าผู้ป่วยโรคเบาหวานที่มีภาวะชาปลายเท้า 
 

ชื่ออุปกรณ ์ ภาพ เทคนิคและการประมวลผล ขนาด/ 
วิธีตรวจ 

การน าไปต่อ
ยอด/ที่มา 

แหล่งที่มา 

เครื่องวิเคราะห์
แรงกดฝ่าเท้า 

 

 - ใช้เซ็นเซอร์จ านวน 72 ตัว และคอมพิวเตอร์ 
- วัดภายนอกรองเท้า  
- วัดค่าเปลี่ยนแปลงความตา้นทานไฟฟา้  
- แสดงผลจอแสดงผล 2 มิติ และ 3 มิติ 

เล็ก 
 
 

ยืนและเดิน 

ตรวจแรงกด
เท้า/งานวิจัย 

กุศล  เพ็ชรทรัพย์. 
(2555) 

เครื่อง 
Podoscope  

แบบใส 
 

 - โปรแกรมประมวลผลภาพ เช่ือมต่อกบั
คอมพิวเตอร์ วิเคราะห์จัดการฐานข้อมลู 

- ขนาด 43 x 43  x 33 cm. 
- ประเมินแรงกดและความผิดปกตขิองรูปเท้า 

กระจกปรับระดบั  โครงสร้างเหล็ก 

ปานกลาง 
 
 
 

ยืน 

ตรวจเท้า/
งานวิจัย 

คุณญา แก้วทันค า
และกรรณิการ์  
ปัญญาวัน. 
(2557) 

เครื่องวัดการ
กระจายน้ าหนกัที่
เท้า Podoscope 

 

 - กระจกสะทอ้นภาพ  ใช้โครงสร้างเหล็ก 
- ขนาด 42.5 x  42.5 x 33 cm. 
- ประมวลผลด้วยคอมพิวเตอร์   
- บันทึกภาพด้วยเว็บแคม 

ใหญ่ 
 
 

ยืน 

ตรวจเท้าและ 
ประเมิน
โครงสร้าง

เท้า/งานวิจัย 

เครื่องวัดการ
กระจายน้ าหนกัที่
เท้า Podoscope  
(2551) 

แผ่นรองเท้าช่วย
ผู้ป่วยเบาหวาน 

 

 - บันทึกภาพเท้าและประเมินแรงกด 
- การสร้างแบบจ าลอง 3 มิติ  
- ผลิตแผ่นรองเท้า 

 

ปานกลาง 
 

ยืนและเดิน 

ผลิตรองเท้า
เทคโนโลยี

รักษาโรครอง
ช้ า/งานวิจยั 

อภิสิทธิ ์น าชัย
ชนะกิจ. (2554) 

เครื่องวัดแรงกด
ของฝ่าเท้า  
Foot Scan 

 

 - เครื่องสแกน 2 มิติ  
- ประมวลผลด้วยคอมพิวเตอร์   
- ตรวจความผิดปกตหิรือผ่าตัดกระดกูงอกที่เท้า

และผลิตแผ่นรองเท้าเฉพาะบุคคล 

ปานกลาง 
 
 

ยืน 

ผ่าตัดกระดูก
และผลิตแผ่น

รองเท้า/
งานวิจัย 

เครื่องวัดแรงกด
ของฝ่าเท้า Foot 
Scan .(2015) 

ระบบวิเคราะห์ฝ่า
เท้า Podogram 

Analyzer  

  - สามารถวัดและวิเคราะห์น้ าหนักกดบริเวณฝ่า
เท้า โดยใช้แผ่นอคริลิกแบบใส 14.5 mm. 

- ประมวลผลด้วยโปรแกรมประยุกต ์ 
- ขนาด 50 x 75 x 50 cm. 

ปานกลาง 
 

ยืน 

เพื่อตรวจ
ความผิดปกติ
ของรูปเท้า/

งานวิจัย 

ยุทธพงศ์ อุณหทวี
ทรัพย์. (2557) 

อุปกรณ์วัดแรงกด
ในฝ่าเท้าอย่างง่าย 

 

 - เครื่องวัดแรงกดในฝ่าเท้าแบบแผ่นรองเท้า  
- ออกแบบให้มีเซนเซอร์วัดแรงข้างละ 3ตัว  
- วัดแรงตรงต าแหน่งปุ่มกระดูกตามหลกั            

ชีวกลศาสตร์ 

เล็ก 
 
 

ยืนและเดิน 

ตรวจเท้า/
งานวิจัย 

ณฐภัทชกฤษฎ ์
 ทิมาบุตร. (2554) 

 

ระบบวินิจฉัย 
ฝ่าเท้า  

 - ใช้กระจกใสส าหรับยืนทิ้งน้ าหนักตวั 
- กระจกสะทอ้นติดกล้องเว็บแคมไว้ใต้ฝ่าเท้า 
- ขนาด 40 x 45 x 30 cm. โครงสร้างเหล็ก 
- ข้อมูลภาพไปเปรียบเทียบกับฐานข้อมูล เพื่อ

ช่วยวินจิฉยัโรคที่เกิดจากเท้า 

ปานกลาง 
 
 
 

ยืน 

ตรวจเท้า
วินิจฉยัโรค/

งานวิจัย 

ระบบวินิจฉัยฝ่า
เท้า (2558) 

เครื่องวัดแรงกด
ใต้ฝ่าเท้า 

 

 - เซ็นเซอร์วัดแรงกดและตรวจความสมดุลของ
โครงสร้างเท้า ใช้แผ่นกระจกรองรับน้ าหนัก 

- แนะน าอุปกรณ์เสริมในรองเท้า  ประมวลผล
โดยคอมพิวเตอร ์ขนาด 46 x 55 x33 cm. 

ปานกลาง 
 
 

ยืน 

แนะน า
อุปกรณ์เสริม
รองเท้า/ใช้ใน
โรงพยาบาล 

ชัชฏาพร  พิทักษ์
เสถียรกุล. (2558) 

I-Step  
 

 - การตรวจวัดลักษณะอุ้งเท้าและการกระจาย
น้ าหนัก   

- เซ็นเซอร์ประเมินแรงกด  
- ประมวลผลด้วยคอมพิวเตอร ์

ปานกลาง 
 
 

ยืน 

ใช้ใน
โรงพยาบาล/

ตรวจเท้า 

I-Step (2558) 
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ชื่ออุปกรณ ์ ภาพ เทคนิคและการประมวลผล ขนาด/ 
วิธีตรวจ 

การน าไปต่อ
ยอด/ที่มา 

แหล่งที่มา 

ZEBRIS FDM-T 
[19] 

 - เซ็นเซอร์มากกว่า 5,000 จุด  
- ประมวลผลด้วยคอมพิวเตอร์เชื่อมโยงกบัลู่วิ่ง

ขนาด 150 x 50 cm.   
- ใช้ระบบประมวลผลที่พัฒนาจากบริษัท 

Zebris 

ใหญ่ 
 
 
 

ยืนและเดิน 

ใช้ใน
โรงพยาบาล/

ตรวจเท้า 

ZEBRIS FDM-T 
(2015) 

 
จากตารางที่ 1 พบว่ามีรูปแบบการตรวจ 2 แบบ คือการยืนและการเดิน การประเมินการตรวจ

เท้าฝ่าผู้ป่วยเบาหวานมี 3 รูปแบบคือ  ตรวจด้วยการประเมินจากเจ้าหน้าที่โรงพยาบาลที่มีความช านาญ  
ประเมินด้วยแรงกดบนเซนเซอร์ และประเมินด้วยการเปรียบเทียบข้อมูลด้วยเครื่องคอมพิวเตอร์ 

 
ตอนที่ 2 วิเคราะห์ความขัดแย้ง (Contradiction) และการแก้ปัญหาเชิงประดิษฐกรรมด้วย

ทฤษฏี TRIZ 
การวิเคราะห์ความขัดแย้งในคุณสมบัติของอุปกรณ์คัดกรองฝ่าเท้าผู้ป่วยโรคเบาหวานที่มีภาวะชา

ปลายเท้า  โดยก าหนดคุณสมบัติหรือตัวแปรหนึ่งแล้วส่งผลกระทบอีกคุณสมบัติหนึ่งในทางตรงกันข้าม  
ซึ่งจ าแนกออกเป็น 3 ด้าน  ได้แก่ 

1. ความขัดแย้งด้านการจัดการ 
- อุปกรณ์ส าหรับตรวจเท้าที่น าเข้าจากต่างประเทศราคาแพง  แต่จ านวนผู้ป่วยโรคเบาหวาน

เพ่ิมข้ึน 
- ผู้ป่วยโรคเบาหวานมีจ านวนเพ่ิมขึ้น  แต่เจ้าหน้าที่โรงพยาบาลผู้มีความช านาญต่อ

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพที่จ านวนน้อย 
- การตรวจระดับน้ าตาลในเลือดมีความแม่นย าสูง  แต่ใช้ตรวจเฉพาะผู้ป่วยโรคเบาหวานที่ท า

การรักษาในโรงพยาบาล 
- ต้องการอุปกรณ์ตรวจเท้าผู้ป่วยเบาหวานที่มีภาวะชาที่แม่นย า แต่ใช้ระยะเวลานานในการ

ตรวจแต่ละครั้ง 
2. ความขัดแย้งด้านเทคนิค 

- ต้องการอุปกรณ์คัดกรองที่มีคุณภาพดี แต่ต้องน าเข้าอุปกรณ์จากต่างประเทศ 
- ต้องการสุ่มภาวะชาปลายเท้าหลายต าแหน่ง แต่ใช้เวลาในการตรวจที่รวดเร็ว 
- ต้องการลดแสงสะท้อน แต่เห็นภาพฝ่าเท้าได้ชัดเจน 
- ต้องการเห็นภาพฝ่าเท้าได้ง่าย แต่ไม่อยากให้เกิดการหักเหของภาพ 

3. ความขัดแย้งด้านกายภาพ 
- ต้องการแผ่นกระจกส าหรับยืนแบบบาง แต่ทนทาน 
- ต้องการโครงสร้างอุปกรณ์ตรวจคัดกรองที่มีน้ าหนักเบา แต่แข็งแรง 
- ต้องการอุปกรณ์รองรับน้ าหนักได้มากกว่า 100 กิโลกรัม แต่ไม่แตกหัก 

จากการวิเคราะห์ข้อจ ากัดของ ความขัดแย้งกัน (Contradiction) ของตัวแปรต่าง ๆ ทั้ง 3 ด้าน  
จึงใช้ทฤษฏีของ TRIZ  เพ่ือก าหนดตัวแปรที่มีผลต่อผลิตภัณฑ์ทิศตรงกันข้ามกัน โดยอาศัย 39 ตัวแปรของ 
Altshuller (The Altshuller’ s 39 Engineering Parameters)  และการค้นหาวิธีแก้ปัญหา โดยอาศัย 
40 หลักการพ้ืนฐานในการประดิษฐ์ (40 Fundamental inventive principles) เพ่ือลดความขัดแย้งกัน 
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(Contradiction) อุปกรณ์คัดกรองฝ่าเท้าผู้ป่วยโรคเบาหวานที่มีภาวะชาปลายเท้า ของตัวแปรต่าง ๆ ของ
สิ่งหนึ่งนั้นเมื่อเราพยายามที่จะเพ่ิมคุณสมบัติหนึ่ง ก็มักมีผลในทางตรงกันข้ามกับคุณสมบัติหนึ่ง ดังตาราง
ในตารางที่ 2 
 
ตารางท่ี  2  การแก้ไขความขัดแย้งทางเทคนิค 
 

               
                                 ผลที่ไม่พึงประสงค ์
                                        (ความขัดแย้ง) 
 
   
 
 
     รูปแบบที่ต้องการให้เปลี่ยน 

1 2 ... 38 39 

1. 
น้ า

หน
ักข

อง
วัต

ถุเ
คล

ื่อน
ที่ 

2. 
น้ า

หน
ักข

อง
วัต

ถุไ
ม่เ

คล
ื่อน

ที่ 

**
 

38
. ร

ะด
ับอ

ัตโ
นม

ัติ 

40
.  

ผล
ิตภ

าพ
 

1. น้ าหนักของวัตถุเคลื่อนที่      

2. น้ าหนักของวัตถุไม่เคลื่อนที่      

**      
11. แรงดึง แรงดัน  11   14 

28   38 
   

**      
38. ระดับอัตโนมัติ      

39.  ผลิตภาพ      
  

ผู้วิจัยจึงก าหนดคุณลักษณะทีเ่ป็นประโยชน์และคุณลักษณะที่ต้องการเปลี่ยนแปลง โดยแสดงเป็น
ตารางส าหรับแก้ไขปัญหาความขัดแย้งทางเทคนิคโดยมีรายละเอียดดังต่อไปนี้ 

- คุณลักษณะที่เป็นประโยชน์ ก าหนดตัวแปรเสริมของ Altshuller ข้อที่ 2 น้ าหนักของวัตถุซึ่งไม่
เคลื่อนที ่

- คุณลักษณะที่ต้องการเปลี่ยน (ความขัดแย้ง) ก าหนดตัวแปรเสริมของ Altshuller ข้อที่ 11 แรง
ดึง แรงดัน ข้อที่ 14 ความแข็งแรง ข้อที่ 28 ความแม่นย าในการวัดและข้อที่ 38 ระดับการเป็นอัตโนมัติ  

 
ผลการวิจัย 

ตอนที่ 1 วิเคราะห์อุปกรณ์และรูปแบบการตรวจคัดกรองฝ่าเท้าผู้ป่วยโรคเบาหวาน 
อุปกรณ์คัดกรองฝ่าเท้าผู้ป่วยโรคเบาหวานที่มีภาวะชาปลายเท้าในปัจจุบันส่วนใหญ่น าเข้าจาก

ต่างประเทศซึ่งมีราคาหลักร้อยถึงหลักแสนและได้มีการการพัฒนาจากงานวิจัยเพ่ือใช้ในโรงพยาบาลบาง
แห่ง แตไ่ม่เพียงพอต่อการคัดกรองภาวะชาปลายเท้าในผู้ป่วยโรคเบาหวานที่มีจ านวนเพ่ิมข้ึนเรื่อย ๆ 

การตรวจคัดกรองผู้ป่วยเบาหวานนั้น  ผู้ป่วยโรคเบาหวานจะต้องไม่มีแผลบริเวณเท้าหรือถูกตัด
อวัยวะส่วนใดส่วนหนึ่งของเท้า ซึ่งเครื่องมือคัดกรองจะพบจุดกดทับบนฝ่าเท้าของผู้ป่วยเบาหวานมากกว่า

วิธีการแก้ปัญหาท่ีเสนอ 
11.  แรงดึง  แรงดัน 
14.  ความแข็งแรง 
28.  ความแม่นย าในการวัด 
38.  ระดับการเป็น
อัตโนมัต ิ
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ฝ่าเท้าของคนปกติ จากการศึกษาเครื่องมือคัดกรองแรงกดฝ่าเท้าที่ใช้เทคโนโลยีที่แตกต่างกันพบหลักการ
ท างานที่เหมือนกนั ดังนี้ 

1.  ภาพแสดงโครงสร้างเท้าที่ผิดรูปใช้วิธีการตรวจแรงกดจากการยืนและเดิน ครั้งละ 1 คน 
2.  การตรวจแรงกดทับบริเวณฝ่าเท้าแสดงโดยใช้ต าแหน่งสีที่เข้มด้วยภาพ 2 มิติและ 3 มิติ  
3.  ใช้คอมพิวเตอร์ในการประมวลผลและจัดเก็บในเป็นข้อมูลแบบดิจิตอล 
4.  ผลการตรวจสามารถต่อยอดในการแนะน าอุปกรณ์ป้องกันเท้าเฉพาะบุคคลเพ่ือป้องกันการ

เกิดแผลบริเวณฝ่าเท้า และพบข้อด้อยในการท างาน ดังนี้   
 1.  เครื่องคัดกรองแรงกดฝ่าเท้ามีขนาดกลางถึงขนาดใหญ่ รวมถึงอุปกรณ์ต่อพ่วงจ านวนมาก 
 2.  เครื่องคัดกรองแรงกดฝ่าเท้าที่จ าหน่ายและใช้ในโรงพยาลมีราคาแพง และน าเข้าจาก 
ต่างประเทศ 
 3.  ใช้ระยะเวลานานในการตรวจไม่สอดคล้องต่อผู้ป่วยเบาหวานที่มีจ านวนเพิ่มมากข้ึน 
 4.  เครื่องมือคัดกรองแรงกดฝ่าเท้าไม่แสดงผลวิเคราะห์   
 5.  ต้องมีผู้คอยควบคุมและแนะน าการใช้เครื่องมือคัดกรอง 

ตอนที่ 2 วิเคราะห์ความขัดแย้ง (Contradiction) และการแก้ปัญหาเชิงประดิษฐกรรมด้วย
ทฤษฏี TRIZ 

จากการแทนค่าในโปรแกรมการแก้ปัญหาในการประดิษฐ์ TRIZ โดยอาศัย 39 ตัวแปรและ          
40 หลักการพื้นฐานในการประดิษฐ์  ได้เป็นหลักการประดิษฐคิดค้นและค าอธิบายดังต่อไปนี้ 

 

หลักการประดิษฐ์คิดค้น ค าอธิบาย 

1. การใช้วัสดุผสม - โดยเปลี่ยนจากวัสดุเนื้อเดียวกันเป็นวัสดุผสม (Composite materials) 
การลอกเลียนแบบ - แทนที่จะใช้วัตถุที่ซับซ้อนหรือบอบบางหายาก.ใช้ของเรียนแบบง่าย/ราคาถูก 

- ใช้ภาพเหมือนทางออฟติกของวัตถุแทนเพราะสามารถขยายหรือลดขนาดได้ 
- ถ้าใช้ภาพเหมือนอยู่แล้วให้แทนด้วยของเลียนแบบที่เป็นอินฟราเรดหรือ              
อุลตร้าไวโอเล็ต 

2. เลือกอายุการใช้งาน
ต่ าแทน 

- ใช้วัตถุราคาถูก/อายุสั้นหลาย ๆ ชิ้น แทนวัตถุราคาแพง/อายุยืน 

3. การแบ่งส่วน - แบ่งวัตถุออกเป็นส่วนต่าง ๆ ที่เป็นอิสระต่อกันให้สามารถแยกได้ง่าย 
 

สรุปและอภิปรายผล 
จากข้อสรุปผู้วิจัยพบว่าอุปกรณ์คัดกรองฝ่าเท้าผู้ป่วยโรคเบาหวานที่มีภาวะชาปลายเท้า สามารถ

ปรับปรุงและเพ่ิมขั้นตอนการท างานที่เป็นประโยชน์เพ่ือให้การตรวจคัดกรองได้ง่าย ใช้เวลาในการตรวจ
น้อยลงด้วยแนวคิดทฤษฏี TRIZ ดังรายละเอียดต่อไปนี้ 

1.  โครงสร้างอุปกรณ์ตรวจคัดกรองเป็นโครงสร้างมั่นคงไม่หักงอได้ง่าย จึงเลือกใช้เป็นโครงสร้าง
เหล็กตามมาตรฐานอุตสาหกรรม (มอก.) ซึ่งมีจ าหน่ายทั่วไปในท้องตลาด ราคาไม่แพงและมีอายุการใช้งาน
ยาวนาน ควรมีขนาดความกว้าง 45 เซนติเมตร ยาว 40 เซนติเมตร สูง 30 เซนติเมตร เพื่อให้เหมาะสมกับ
ขนาดเท้าของผู้ป่วยโรคเบาหวานที่มีความกว้างและใหญ่จากน้ าหนักตัว  ซึ่งโดยโครงสร้างเหล็กมีความ
แข็งแรงและรองรับน้ าหนักได้จ านวนมาก  
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2.  อุปกรณ์คัดกรองภาวะชาปลายเท้าของผู้ป่วยโรคเบาหวานที่มีภาวะชาปลายเท้าควรเชื่อมต่อ
กับเครื่องคอมพิวเตอร์ เพ่ือให้การตรวจคัดกรองเท้าจากเจ้าหน้าที่โรงพยาบาลและผู้ป่วยโรคเบาหวานได้
เห็นภาพเท้าแสดงให้เห็นถึงต าแหน่งของฝ่าเท้าที่กดทับเพ่ือการป้องกันการเกิดแผลบริเวณฝ่าเท้า 
ซึ่งสามารถประยุกต์กับกระบวนการเรียนรู้ของเครื่อง (machine learning) และระบบฐานข้อมูลเพ่ือ
แสดงผลการตรวจที่รวดเร็วแบบอัตโนมัติ  

3.  ใช้เหล็กฉากขนาด 6 หุน ใช้เพ่ือเป็นกรอบรองรับด้านคมของแผ่นอะคริลิกและป้องกันความ
เสี่ยงจากการบาดขณะขึ้นหรือลงและวัตถุทั้งสองส่วนเป็นอิสระต่อกันให้สามารถแยกหรือถอดประกอบ
แผ่นอะคริลิกเพ่ือความสะดวกในการเคลื่อนย้ายได้ 

4.  ควรเลือกแผ่นอะคริลิกใสขนาด 12-14 mm. ทดแทนแผ่นกระจกและกระจกสะท้อนภาพ 
ซ่ึงเป็นวัตถุท่ีเป็นเนื้อเดียวใช้วางต าแหน่งบนโครงสร้างเหล็กเพ่ือให้ผู้ป่วยเบาหวานยืนตรวจฝ่าเท้า สามารถ
รองรับน้ าหนักได้มากกว่า 750 กิโลกรัมต่อตารางเซนติเมตรและมีความยืดหยุ่นสามารถทนความร้อนได้
มากกว่าแผ่นกระจก  

ดังนั้นผู้วิจัยจึงสนใจพัฒนาอุปกรณ์คัดกรองฝ่าเท้าผู้ป่วยโรคเบาหวานที่มีภาวะชาปลายเท้า โดยใช้
เทคนิคการประมวลผลภาพและกระบวนการเรียนรู้ของเครื่อง เพ่ือเรียนรู้รูปแบบโครงสร้างเท้าและ
สามารถคัดกรองผู้ป่วยโรคเบาหวานที่มีภาวะชาปลายเท้าได้อย่างรวดเร็วและแม่นย ามากขึ้ น ใช้งานง่าย  
มีราคาถูกลง และสอดคล้องกับนโยบายของกระทรวงสาธารณสุขในการเพ่ิมเทคโนโลยีในการคัดกรอง
ผู้ป่วยโรคเบาหวาน 
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