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รายละเอียดการส่งบทความ 

 

 วารสารวิทยาศาสตร์การกีฬาและสุขภาพ ยินดีรับบทความวิจยั และบทความวิชาการ โดยขอให้ท่าน 

ส่งไฟล์ตน้ฉบับ เพือลงตีพิมพ์ในวารสารฯ มาทีกองบรรณาธิการวารสารวิทยาศาสตร์การกีฬาและสุขภาพ 

คณะวิทยาศาสตร์การกีฬา จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย  ผ่ านระบบออนไลน์ได้โด ยเข้า Link เว็ป เพจ 

https://he02.tci-thaijo.org/index.php/spsc_journal/index นอกจากนี ท่านสามารถส่งขอ้คิดเห็นต่างๆทีเกียวขอ้ง

กบัวิทยาศาสตร์การกีฬา การจดัการกีฬา การส่งเสริมสุขภาพ การจดัการนันทนาการและการท่องเทียว และ

การบูรณาการศาสตร์อืนๆ มาที E-mail : spsc_journal@hotmail.com โทรศพัท ์ - -  

ทงันี บทความทีได้รับการตีพิมพ์จะต้องผ่านการพิจารณาจากผูท้รงคุณวุฒิในสาขาทีเกียวขอ้งอ่าน

บทความวิจยัและบทความวิชาการ (Peer Reviewer) จาํนวน  ท่าน ในลกัษณะ Double Blinds คือ มีการปกปิด

ทงัชือของผูวิ้จัยและชือของผูท้รงคุณวุฒิ โดยทางวารสารฯ มีนโยบายในการพิจารณาบทความโดยไม่คิด

ค่าบริการตีพิมพว์ารสารฯ หากผูวิ้จยัสามารถแกไ้ขบทความให้มีคุณภาพตามคาํแนะนาํของผูท้รงคุณวุฒิ หาก

บทความใดไม่ผ่านการพิจารณาให้ลงตีพิมพใ์นวารสารฯใด ผูส่้งบทความสามารถปรับปรุงแกไ้ขและส่งเขา้รับ

การพิจารณาไดใ้หม่ในการส่งบทความเพือการพิจารณาลงตีพิมพค์รังต่อไป สําหรับตน้ฉบบัทีไดรั้บการตีพิมพ ์

ผูเ้ขียนสามารถ Download ไดจ้ากเวบ็ไซตข์องวารสารวิทยาศาสตร์การกีฬาและสุขภาพ 

 

รายละเอียดการเตรียมบทความ 

 

1. พิมพล์งในกระดาษขนาด A4 (8x11.5”) พิมพห์นา้เดียว (รูปแบบตวัอกัษร TH SarabunPSK ขนาด 16 

กนัหนา้/หลงั/บน/ล่าง 1 นิว) ส่งไฟลบ์ทความจาํนวน 1 ชุด จาํนวนไม่เกิน 15 หนา้ 

2. บทความทีส่งตอ้งไม่เคยพิมพ์เผยแพร่ในวารสารอืนมาก่อน หรือไม่อยู่ในระหว่างทีส่งไปพิมพ์ใน

วารสารอืน 

3. ชือเรืองภาษาไทย ไม่เกิน 50 คาํ และภาษาองักฤษ ไม่เกิน 25 คาํ ตอ้งมีบทคดัย่อเป็นภาษาไทยไม่เกิน 

500 คาํและภาษาองักฤษ ไม่เกิน 25 คาํ ตอ้งมีบทคดัยอ่เป็นภาษาไทยไม่เกิน 500 คาํ และภาษาองักฤษไม่

เกิน 300 คาํ เป็นความเรียง พร้อมทงัคาํสาํคญั (Key Words) ทงัภาษาไทยและภาษาองักฤษควรมี 3-5 คาํ 

4. ตาราง รูปภาพ แผนภูมิ กราฟ ใหเ้ขียนเป็นภาษาไทย ประกอบดว้ย ลาํดบัที ชือ ส่วนขอ้ความและทีมา

โดยปกติใหพิ้มพอ์ยูใ่นหนา้เดียวกนัทงัหมด ชือตารางเขียนไวด้า้นบนตาราง ชือรูปภาพ แผนภูมิ กราฟ 

เขียนไวด้า้นล่างรูปภาพ แผนภูมิ กราฟ โดยใน 1 บทความใหมี้ตาราง รูปภาพ แผนภูมิ กราฟ รวมกนั ไม่

เกิน 5 ตาราง/รูปภาพ/แผนภูมิ/กราฟ ควรมีขนาดเหมาะสมโดยจดัใหใ้ส่ในไฟลง์านและแยกไฟลม์าดว้ย 

5. การเขียนเอกสารอ้างอิงให้ใช้แบบ APA เป็นหลัก หากเอกสารอ้างอิงเป็นภาษาไทยให้แปลเป็น

ภาษาองักฤษทงัหมด โดยการอา้งอิงในเนือหา หากเป็นชือชาวต่างประเทศให้เขียนชือทับศัพท์เป็น

ภาษาไทยดว้ยมิให้อา้งอิงผลงานวิทยานิพนธ์ โดยให้อา้งอิงถึงวารสารทีตีพิมพผ์ลงานวิทยานิพนธ์ที

ตอ้งการอา้งอิงรูปแบบการเขียนอา้งอิงระบบ APA มีดงันี 

5.1) วารสารและนิตยสาร 

5.2) หนงัสือ 

5.3) สืออิเลก็ทรอนิกส์ 

6. สาํหรับบทความวจิยั การจดัลาํดบัเรืองควรประกอบดว้ยหัวขอ้ ดงัต่อไปนี 

6.1) ชือเรืองงานวิจยัและบทคดัยอ่ (ภาษาไทยและภาษาองักฤษ) โดยระบุชือผูวิ้จยัหลกั/รอง และ

คณะ/สถาบนัหรือสถาบนัทีทาํงานดว้ย 

6.2) ความเป็นมาและความสําคญัของปัญหา 



 

 

6.3) วตัถุประสงคข์องการวิจยั 

6.4) สมมติฐานของการวิจยั 

6.5) วธีิดาํเนินการวิจยั 

6.6) ขนัตอนการดาํเนินการวิจยั 

6.7) การวเิคราะหข์อ้มูล 

6.8) ผลการวจิยั 

6.9) อภิปรายผลการวิจยั 

6.10) สรุปผลการวิจยั 

6.11) ขอ้เสนอแนะจากการวิจยั (ถา้มี) 

6.12) กิตติกรรมประกาศ (ถา้มี) 

6.13) เอกสารอา้งอิง 

7. วารสารฯ ขอสงวนสิทธิไม่รับตีพิมพ์บทความทีเขียนบทความและเอกสารอา้งอิงไม่เป็นไปตามรูปแบบ

ทีกาํหนด 

สถานทีติดต่อ : คณะวิทยาศาสตร์การกีฬา จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลยั ถนนพระราม  แขวงวงัใหม่ เขต

ปทุมวนั กรุงเทพฯ  E-mail : spsc_journal@hotmail.com โทร. - -  

 

คําแนะนําสําหรับผู้ประเมินบทความ 

 

วารสารมีนโยบายในการประเมินบทความโดยขอความร่วมมือจากผูท้รงคุณวุฒิให้พิจารณาประเด็น

ต่างๆดงันี 

- รักษาความลบั ไม่เปิดเผยขอ้มูลในบทความในระหว่างทีบทความนนัยงัไม่ไดรั้บการตีพิมพ ์

- ประเมนิคุณภาพบทความดว้ยความเป็นกลาง ปราศจากอคติ 

- ไม่เสนอแนะให้ผูนิ้พนธ์อา้งอิงผลงานใดดว้ยเจตนาเพิมจาํนวนการอา้งอิงของผลงานของตนหรือ

พวกพอ้ง 

- ส่งผลการประเมินตามกาํหนดเวลา 

- หากมีผลประโยชนท์บัซอ้นกบัผูนิ้พนธ์บทความทีประเมินตอ้งแจง้ใหก้องบรรณาธิการทราบ 

- หากพบว่าผู ้นิพนธ์บทความกระทาํผิดจรรยาบรรณ เช่น ลอกเลียนผลงานวิชาการ บิดเบือน

ผลการวจิยั หรือใชผ้ลการวิจยัเท็จ ตอ้งแจง้ใหก้องบรรณาธิการทราบ 

 

ข้อมูลแสดงลขิสิทธิวารสาร 

 

เนือหาและขอ้มูลในบทความทีลงตีพิมพใ์นวารสารวิทยาศาสตร์การกีฬาและสุขภาพ ถือเป็นขอ้คิดเห็น

และความรับผิดชอบของผูเ้ขียนบทความโดยตรง ซึงกองบรรณาธิการวารสาร ไม่จาํเป็นตอ้งเห็นดว้ย หรือร่วม

รบัผิดชอบใดๆ 

บทความ ขอ้มลู เนือหา รูปภาพ ฯลฯ ทีไดรั้บตีพิมพใ์นวารสารวิทยาศาสตร์การกีฬาและสุขภาพ ถือเป็น

ลิ ข สิ ท ธิข อ ง ว า ร ส า ร วิ ท ย า ศ า ส ต ร์ ก า ร กี ฬ า แ ล ะ สุ ข ภ า พ  ห า ก บุ ค ค ล ห รื อ ห น่ ว ย ง า น ใ ด ต้อ ง ก า ร 

นําทังหม ด หรือส่วนหนึ งส่ วนใดไ ปเผ ยแ พร่หรื อเ พือก ระ ทําก า รใ ดๆ  จะต้องได้ รับอ นุญ า ตเ ป็น 

ลายลกัษณ์อกัษรจากวารสารวทิยาศาสตร์การกีฬาและสุขภาพก่อนเท่านนั 

  



สารจากบรรณาธิการ 

 

 วารสารวิทยาศาสตร์การกีฬาและสุขภาพฉบบันี เป็นฉบบัที  (กนัยายน-ธนัวาคม ) ปีที  ของการ

จดัทาํวารสารฯนี ในเล่มนี มีบทความวิจยัทีน่าสนใจหลากหลายและครอบคลุมทุกสาขาดา้นวิทยาศาสตร์การ

กีฬาและสุขภาพ ทงันี ขอประชาสัมพนัธ์ใหส้มาชิกวารสารและผูส้นใจทวัไปทราบ คือ วารสารวิทยาศาสตร์การ

กีฬาและสุขภาพ สามารถเยียมชมผ่านทางช่องทางเว็ปไซต์ของศูนย์ดชันีการอา้งอิงวารสารไทย ผ่านทางเว็ป

ไซตค์ณะวิทยาศาสตร์การกีฬา https://www.spsc.chula.ac.th/ โดยวารสารทีไดร้ับการตีพิมพจ์ะไดน้าํขึนเวป็ไซต์

ดงักล่าวขา้งตน้ เพอืใหสื้บคน้และ Download ขอ้มลูไดส้ะดวกและรวดเร็วยงิขึน 

 สุดท้ายนี ขออวยพรให้ท่านมีสุขภาพร่างกายทีแข็งแรง และขอเป็นกาํลงัใจให้ทุกท่านในการผลิต

ผลงานวิชาการทีมีคุณภาพ เพอืพฒันาองคค์วามรู้ดา้นวิทยาศาสตร์การกีฬาและสุขภาพใหเ้จริญกา้วหนา้ยิงขึนไป 
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บทคัดย่อ 
 การปฏิบัติที่ไม่เป็นธรรมของเอเย่นต์นักกีฬา
ฟุตบอลมักถูกระบุ ให้ถือเป็นการกระท าที่ฝ่ าฝืน
จริยธรรมและคุณลักษณะของผู้ประกอบอาชีพเอเย่นต์
นักกีฬาฟุตบอล ในขณะที่การให้บริการของเอเย่นต์
นักกีฬาฟุตบอลควรปฏิบัติอย่างเป็นธรรมและปฏิบัติ
ด้ วยความน่า เชื่ อถือต่อลู กค้าที่ มาใช้ บริ การตน 
กฎระเบียบของฟีฟ่าแต่เดิมก็ไม่ได้ก าหนดให้ประเทศ
สมาชิกร่วมกันยับยั้งการปฏิบัติที่ ไม่เป็นธรรมของ
เอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลในทุกด้าน บทความฉบับนี้ 
จึงมุ่งศึกษาระเบียบว่าด้วยเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลของ
ฟีฟ่า (หรือระเบียบ FFAR) และอภิปรายการปฏิรูป
ระเบียบ FFAR ที่ผ่านมาของฟีฟ่า บทความฉบับนี้ 
ยังมุ่งอภิปรายการวางมาตรฐานจริยธรรมการประกอบ
อาชีพเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลของฟีฟ่าตามระเบียบ 

FFAR และการปรับใช้เกณฑ์มาตรฐานเช่นว่านี้เพ่ือให้
เอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลปฏิบัติเยี่ยงผู้ประกอบอาชีพ
และมีความเป็นมืออาชีพในอุตสาหกรรมกีฬาฟุตบอล
สากล อีกทั้งยังมุ่งวิเคราะห์บทบาทของกลไกในการ
ก ากับดูแลและวินิจฉัยสั่งการของฟีฟ่าในอุตสาหกรรม
กีฬาฟุตบอลสากลที่ก่อร่างสร้างมาตรฐานที่มีผลผูกพัน
ให้บรรดาสมาคมกีฬาฟุตบอลระดับชาติที่เป็นสมาชิก
ของฟีฟ่าต้องปฏิบัติตาม พร้อมวิเคราะห์การก าหนด
มาตรฐานจรรยาบรรณ การปฏิบัติงานและจริยธรรม
ของผู้ประกอบอาชีพเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลภายใต้
ระเบียบฉบับนี้ 
 
ค ำส ำคัญ: เอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอล / การวางมาตรฐาน 
/ การปฏิบัติในอาชีพ / ระเบียบ / ฟีฟ่า 
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Abstract 

Unfair practices of football agencies 
have been defined as acts contrary to 
regulatory aspects of ethics and professionalism 
for football agents. While football agency 
services should follow good agency practices 
and be honest with regard to agencies’ clients, 
previous FIFA rules did not enable affiliated 
associations to curb a broad range of unfair 
practices of football agencies. This paper 
provides a snapshot of the FIFA Football Agent 
Regulations (known as the FFAR) and suggests 
recent reforms building on advances in the FIFA 
regulatory regime. This article also discusses 
professional and ethical standardisation in 

football agent practice under the FFAR and  
their implications for professionals and for 
professionalism in the global football industry. 
It further examined the role of FIFA’s regulatory 
and decision-making functions in the global 
football industry in shaping the determination 
of worldwide legally binding standards to be 
met in all FIFA’s member associations and 
setting the standards of conduct, performance 
and ethics that govern football agents 
professionals.  
 
Key word: Football Agent / Standardisation / 
Professional Conduct / Regulations / FIFA 
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บทน ำ 
ด้วยระเบียบว่าด้วยเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอล

ของฟีฟ่าประกาศใช้แล้วตั้งแต่วันที่ 16 ธันวาคม 2565 
และมีผลบังคับใช้ในวันที่ 9 มกราคม 2566 ที่ผ่านมา 
โดยระเบียบใหม่ฉบับนี้ได้วางเกณฑ์มาตรฐานที่ใช้เป็น
แนวทางพ้ืนฐานในการประกอบอาชีพเอเย่นต์นักกีฬา
ฟุตบอล เพ่ือให้ เอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลที่จะต้อง
ปฏิบัติงานในธุรกิจอุตสาหกรรมกีฬาฟุตบอลที่ฟีฟ่า
ก ากับดูแลต้องประพฤติปฏิบัติตาม โดยเอเย่นต์นักกีฬา
ฟุตบอลต้องประกอบอาชีพในลักษระที่ไม่เอารัดเอา
เปรียบนักกีฬาฟุตบอลหรือผู้มีส่วนได้ส่วนเสียอ่ืนๆ ใน
วงการกีฬาฟุตบอลสากล ด้วยเหตุที่ระเบียบฉบับนี้มี
สภาพบังคับและมีกลไกก ากับดูแลการประกอบอาชีพ
เอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลให้ได้มาตรฐานตามที่ฟีฟ่าได้
ก าหนดเอาไว้ อีกทั้งเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลจะต้อง
ปฏิบัติหน้าที่ตามระเบียบฉบับนี้อย่างเคร่งครัด เพราะ
เอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลต้องปฏิบัติหน้าที่เกี่ยวข้องกับ
นั ก กี ฬ า ฟุ ตบ อล อาชี พ  ( Professional Football 
Players) ในธุรกิจอุตสาหกรรมที่ฟีฟ่าก ากับดูแล 

นักกีฬาฟุตบอลอาชีพผู้ซึ่งเล่นกีฬาฟุตบอล
เป็นอาชีพต้องมีความช านาญ ทักษะและประสบการณ์
ในการเล่นกีฬาฟุตบอล ประกอบกับต้องมีสมรรถภาพ
ทางกายและจิตใจที่พร้อมส าหรับเข้าร่วมกิจกรรมกีฬา
ฟุตบอลและการแข่งขันกีฬาฟุตบอล นักกีฬาฟุตบอล
อาชีพต้องผ่านการฝึกฝนศึกษาเล่าเรียนทักษะการเล่น
ฟุตบอลแล้วน าไปใช้ในการประกอบอาชีพเพ่ือแสวงหา
รายได้และประโยชน์ทางเศรษฐกิจให้กับตนเอง การ
เล่นกีฬาฟุตบอลยังเป็นกิจกรรมอย่างหนึ่งสร้างชื่อเสียง
หรือเกียรติคุณแก่นักกีฬาฟุตบอลอาชีพหรือน าไปสู่
ช่องทางท ามาหาได้หรือทางเจริญของนักกีฬาฟุตบอล
อาชีพ เมื่อนักกีฬาฟุตบอลต้องการเล่นกีฬาฟุตบอล

เป็นอาชีพให้ได้มาซึ่งค่าจ้างหรือรายได้ตอบแทน โดย
อาศัยแรงกายแรงใจ สติปัญญา ไหวพริบปฏิภาณ 
ความรู้ความสามารถและทักษะการเล่นกีฬาฟุตบอล 
ทั้งนี้นักกีฬาฟุตบอลอาชีพอาจไม่ใช่อาชีพอิสระที่
สามารถด าเนินการหาเลี้ยงชีพโดยที่ไม่ต้องเกี่ยวข้อง
สัมพันธ์กับบุคคลหนึ่งบุคคลใด แต่นักกีฬาฟุตบอล
อาชีพต้องสามารถปฏิบัติงานร่วมกับนักกีฬาฟุตบอล
อาชีพคนอ่ืนๆ ในรูปแบบของการท างานเป็นทีม 
(Teamwork) ทั้งยังสามารถร่วมกิจกรรมกับสโมสร
กีฬาฟุตบอลต้นสังกัด (Affiliated Club) ของตนได้  
อีกทั้งนักกีฬาฟุตบอลยังไม่อาจตัดสินใจเกี่ยวกับการ
ประกอบอาชีพของตนเองได้ทุกเรื่อง แต่สโมสรกีฬา
ฟุตบอลต้นสังกัดหรือบรรดาบุคลากรกีฬาที่สังกัดอยู่
ภายใต้สโมสรกีฬาฟุตบอลเดียวกัน เช่น ผู้จัดการทีม 
ผู้ฝึกสอน และกัปตันทีม อาจเข้ามามีส่วนร่วมตัดสินใจ
เกี่ยวกับการปฏิบัติงานของนักกีฬาฟุตบอลอาชีพใน
ลักษณะที่เป็นการท างานหรือปฏิบัติงานร่วมกันของ
สมาชิกในทีมฟุตบอลอันน าไปสู่การบรรลุ เป้าหมาย
เดียวกัน อีกทั้ งการที่นักกีฬาฟุตบอลอาชีพร่ วม
กิจกรรมหรือปฏิบัติงานให้กับสโมสรกีฬาฟุตบอลต้น
สังกัดและได้รับค่าจ้างเป็นการตอบแทนที่ร่วมกิจกรรม
หรือปฏิบัติงานให้กับสโมสรกีฬาฟุตบอลต้นสังกัด นั้น
หมายความว่านักกีฬาฟุตบอลอาชีพกับสโมสรกีฬา
ฟุตบอลต้นสังกัดต่างฝ่ายต่างได้ประโยชน์ซึ่งกันและกัน 
(Reciprocity) ตลอดจนสโมสรกีฬาฟุตบอลต้นสังกัดก็
ต้องยอมเสียค่าตอบแทนให้แก่นักกีฬาฟุตบอลอาชีพ
ที่มาท ากิจกรรมหรือร่วมปฏิบัติงานในนามสโมสร เพ่ือ
เป็นสิ่งตอบแทนที่มาท ากิจกรรมหรือร่วมปฏิบัติงานให้
สโมสรกีฬาฟุตบอล เหตุนี้เองสโมสรกีฬาฟุตบอลกับ
นักกีฬาฟุตบอลอาชีพมักท าข้อตกลงร่วมกันผูกพันกัน
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ว่าจะกระท าการหรือไม่กระท าการอย่างหนึ่งอย่างใด
ในท านองที่ต่างฝ่ายต่างได้ประโยชน์ตอบแทนซึ่งกัน
และกัน นักกีฬาฟุตบอลอาชีพตกลงร่วมกิจกรรมหรือ
ปฏิบัติงานในนามสโมสรกีฬาฟุตบอล แล้วสโมสรกีฬา
ฟุตบอลต้นสังกัดยอมจะจ่ายเงินเดือนหรือค่าจ้างให้กับ
นักกีฬาฟุตบอลอาชีพเพ่ือตอบแทนที่นักกีฬาฟุตบอล
อาชีพยอมตกลงร่วมกิจกรรมหรือปฏิบัติงานในนาม
สโมสรกีฬาฟุตบอล สัญญาเช่นว่านี้ถือเป็นสัญญาจ้าง
นั กกี ฬ า ฟุตบอล  (Professional Football Player 
Contract) ซึ่งมักประกอบไปด้วยข้อตกลงต่างตอบ
แทน (Reciprocal Clauses) (Gosain, S. & Campos, 
2021) เช่น ข้อตกลงระบุหน้าที่นักกีฬาฟุตบอลอาชีพที่
ต้องท าให้แก่สโมสรกีฬาฟุตบอลต้นสังกัดกับข้อตกลง
ระบุให้สโมสรกีฬาฟุตบอลต้นสังกัดมีหน้าที่ต้องจ่าย
ค่าจ้างหรือประโยชน์ทางเศรษฐกิจอ่ืนใดให้แก่นักกีฬา
ฟุตบอลอาชีพตลอดเวลาที่นักกีฬาฟุตบอลอาชีพอยู่
ภายใต้สังกัด และข้อตกลงเกี่ยวกับค่าตอบแทน 
(Benefits Clause) เช่น เงินเดือน (Salary) เงินโบนัส
จากการท าประตู  (Bonuses) และประโยชน์ทาง
เศรษฐกิจอ่ืน เป็นต้น 

เมื่อนักกีฬาฟุตบอลอาชีพต้องการลงท าการ
แข่งขันกีฬาฟุตบอลในนามสโมสรกีฬาฟุตบอลเพ่ือ
น าไปสู่การมีชื่อเสียงหรือเกียรติคุณของตัวนักกีฬา
ฟุตบอลเองก็ดี หรือน าไปสู่ทางท ามาหาได้หรือทาง
เจริญในการประกอบอาชีพของนักกีฬาฟุตบอลก็ตาม 
การสร้างโอกาสให้ตนเองได้เข้าไปสังกัดยังสโมสรกีฬา
ฟุตบอลที่ มี ชื่ อ เสี ย งอาจ เป็ นหนทางที่ ส ามารถ
ตอบสนองเป้าหมายในชีวิตหรือความต้องการของ
นักกีฬาฟุตบอลได้ เช่นนี้นักกีฬาฟุตบอลอาชีพจึง
พยายามสร้างโอกาสหรือแสวงหาแนวทางเพ่ือให้

ตนเองได้มีโอกาสไปร่วมปฏิบัติงานหรือลงแข่งขันใน
นามสโมสรกีฬาฟุตบอลชั้นน า ในทางกลับกันสโมสร
กีฬาฟุตบอลที่มีชื่อเสียงก็ย่อมต้องการให้นักกีฬา
ฟุ ต บ อ ล อ า ชี พ ที่ มี ค ว า ม ช า น า ญ  ทั ก ษ ะ แ ล ะ
ประสบการณ์ ในการเล่นกีฬาฟุตบอล รวมทั้ งมี
สมรรถภาพทางกายที่ดีและจิตใจที่สมบูรณ์เข้ามาสังกัด
ภายใต้สโมสรกีฬาฟุตบอลของตน เพ่ือให้ทีมกีฬา
ฟุตบอลของตนประกอบไปด้วยนักกีฬาฟุตบอลที่มี
ศักยภาพและสามารถร่วมปฏิบัติงานได้กับบุคคลอ่ืนๆ 
ได้อย่างมีประสิทธิภาพ เพ่ือน าไปสู่การได้ชัยชนะใน
การแข่งขันกีฬาฟุตบอลหรือเป้าหมายในการแข่งขัน
กีฬาฟุตบอลที่สโมสรกีฬาฟุตบอลได้ก าหนดเอาไว้ ดังนี้
จึงได้เกิดอาชีพที่ผู้ประกอบอาชีพต้องอาศัยความรู้
ความสามารถ ความช านาญ และทักษะเฉพาะทางใน
การประกอบอาชีพเพ่ือคอยช่วยเหลือชี้ช่องให้นักกีฬา
ฟุตบอลอาชีพได้มีโอกาสเข้าไปสังกัดกับสโมสรกีฬา
ฟุตบอล พร้อมกับท าหน้าที่เชื่อมโยงหรือเป็นตัวกลาง
ในการประสานงานให้เกิดสัญญาจ้าง (Footballer 
Employment Contracts) ระหว่างนักกีฬาฟุตบอล
อาชีพและสโมสรกีฬาฟุตบอล (Goffe, 2015) อีกทั้ง 
ผู้ประกอบอาชีพเช่นว่านี้อาจท าหน้าที่เจรจาต่อรองกับ
สโมสรกีฬาฟุตบอลที่ต้องการรับโอนนักกีฬาฟุตบอลที่
สังกัดสโมสรกีฬาฟุตบอลอ่ืนให้เข้ามาขึ้นทะเบียนเป็น
นักกีฬาฟุตบอลภายใต้สังกัด เสมือนเป็นคนกลางให้ทั้ง
ฝ่ายนักกีฬาฟุตบอลและสโมสรกีฬาฟุตบอลที่ต้องการ
รั บ โอนนั กกีฬา ฟุตบอล เข้ ามาอยู่ ภ าย ใต้ สั งกัด 
ท าข้อตกลงโอนย้ายนักกีฬา ฟุตบอลข้ามสโมสร 
(Player Transfer Agreements) เพ่ือให้ทั้งสองฝ่าย
บรรลุ เป้าหมายหรือได้สิ่ งที่ฝ่ ายของตนต้องการ 
ผู้ประกอบอาชีพ เพ่ือให้ได้มาซึ่งค่าตอบแทนหรือ
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รายได้เช่นว่านี้ก็คือเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอล (Football 
Agents) (Bull & Faure, 2022) 

เอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลเป็นผู้ประกอบอาชีพ
ในวงการกีฬาฟุตบอลสามารถที่จะชี้ช่องแนะน าให้
นักกีฬาฟุตบอลอาชีพได้เข้าท าสัญญากับสโมสรกีฬา
ฟุตบอลหรือจัดการให้ได้ท าสัญญากันระหว่างนักกีฬา
ฟุตบอลอาชีพกับสโมสรกีฬาฟุตบอล สามารถใช้ทักษะ 
ความรู้และความสามารถของตนในการประกอบอาชีพ
ได้อย่างอิสระ ส าหรับค่าตอบแทนหรือประโยชน์ทาง
เศรษฐกิจที่ได้รับจากการประกอบอาชีพ จะได้รับค่า
คอมมิชชั่น (Agent Commission) และค่าบริการอ่ืนๆ 
(Service Fees) จากผู้ มี ส่ ว น ได้ ส่ ว น เ สี ยที่ ไ ด้ รั บ
ประโยชน์จากสัญญาหรือข้อตกลงระหว่างนักกีฬา
ฟุตบอลอาชีพกับสโมสรกีฬาฟุตบอล ตามจ านวนที่ตก
ลงกันเอาไว้ในแต่ละสัญญาหรือข้อตกลงซึ่งขึ้นอยู่กับ
จ านวนเงินหรือสัดส่วนประโยชน์ทางเศรษฐกิจอ่ืนใด
ตามที่ คู่ สัญญาได้ตกลงกันเอาไว้  (Demazière & 
Jouvenet, 2013) เห็นได้ว่าอาชีพเอเย่นต์นักกีฬา
ฟุตบอลเป็นอาชีพให้บริการแก่นักกีฬาฟุตบอลหรือ
สโมสรกีฬาฟุตบอลที่ต้องอาศัยความรู้ ทักษะ และ
ความช านาญเกี่ยวกับการท าข้อตกลงหรือสัญญาใน
วงการกีฬาฟุตบอลเป็นการเฉพาะ โดยมุ่ งหวั ง 
ค่าตอบแทนเพ่ือการเลี้ยงชีพหรือการด าเนินธุรกิจของ
เอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลเป็นส าคัญ เอเย่นต์นักกีฬา
ฟุตบอลเป็นอาชีพที่อาจส่งผลกระทบต่อนักกีฬา
ฟุตบอล สโมสรกีฬาฟุตบอลที่มาใช้บริการและวงการ
กีฬาฟุตบอล เพราะเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลมักได้รับ
มอบหมายให้ท าหน้าที่แทนนักกีฬาฟุตบอลในการ
เจรจาต่อรองกับสโมสรกีฬาฟุตบอลที่เป็นบุคคลที่สาม 
การเจรจาต่อรองอาจน าไปสู่การได้ประโยชน์หรือเสีย
ประโยชน์ในทางหนึ่งทางใด รวมทั้งอาจน าไปสู่การท า

ข้อสัญญาหรือข้อตกลงซึ่งคู่สัญญาฝ่ายหนึ่งได้เปรียบ
คู่สัญญาอีกฝ่ายหนึ่งเกินสมควร ท าให้ผู้ซึ่งมีอ านาจ
ต่อรองทางเศรษฐกิจเหนือกว่าใช้โอกาสท าสัญญาหรือ
สร้างข้อตกลงเอารัดเอาเปรียบคู่สัญญาอีกฝ่ายหนึ่ง  
ท าให้คู่สัญญาอีกฝ่ายรับภาระที่หนักกว่ามากของ
คู่สัญญาฝ่ายหนึ่งจนเกินสมควร ในอีกด้านเอเย่นต์
นั กกีฬา ฟุตบอลสามารถใช้ทั กษะ ความรู้ และ
ความสามารถของตนมาท ากลอุบายหลอกลวงเป็นเหตุ
ให้ได้มาซึ่งเงินหรือประโยชน์ทางเศรษฐกิจแก่ตน 
(De Sanctis, 2017) โดยที่มีบุคคลผู้ได้รับความเสียหาย
เนื่องจากการใช้กลอุบายหลอกลวงเอเย่นต์นักกีฬา
ฟุตบอลอาจเป็นนักกีฬาฟุตบอล สโมสรกีฬาฟุตบอล
หรือผู้มีส่วนได้ส่วนเสียในวงการกีฬาฟุตบอลสากล ถือ
เป็นการแสวงหาประโยชน์โดยมิชอบจากบุคคลอ่ืน 
ซึ่งไม่มีความรู้อันก่อให้เกิดผลกระทบในด้านลบและ
ค ว า ม เ สี ย ห า ย แ ก่ ว ง ก า ร กี ฬ า ฟุ ต บ อ ล ส า ก ล  
(Kelly & Chatziefstathiou, 2018) ในขณะเดียวกัน
บุคคลที่ไม่ได้ประกอบอาชีพเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอล แต่
แสร้งท าให้เหมือนกับว่าตนประกอบอาชีพหรือด าเนิน
ธุรกิจเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอล เพ่ือให้บุคคลอื่นเข้าใจผิด
คิดว่าประกอบอาชีพหรือด าเนินธุรกิจเอเย่นต์นักกีฬา
จริง มิจฉาชีพที่มีพฤติกรรมเช่นว่านี้ถือเป็นเอเย่นต์
นักกีฬาฟุตบอลปลอม (Fake Football Agents) มักใช้
อุบายหรือเล่ห์เหลี่ยมหลอกลวงเพ่ือให้ได้มาซึ่งเงินหรือ
ประโยชน์ทางเศรษฐกิจอ่ืนใดแก่ตนหรือแสวงหา
ประโยชน์ที่มิควรได้โดยชอบด้วยกฎหมายส าหรับ
ตนเองหรือเครือข่ายอาชญากรรมของตน สร้างความ
เสียหายในหลายรูปแบบแก่เหยื่อผู้หลงเชื่อหรือสร้าง
ความเสียหายให้กับวงการกีฬาฟุตบอลในวงกว้าง 
(Martins, 2008) 
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เพ่ือส่งเสริมการประกอบอาชีพเอเย่นต์นักกีฬา 
ก ากับและควบคุมมาตรฐานและจริ ยธรรมของ 
ผู้ประกอบอาชีพเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอล รวมทั้งก ากับ
ดู แ ล ไม่ ใ ห้ เ อ เ ย่ น ต์ นั ก กี ฬ า ฟุ ต บ อล ใช้ ค ว า ม รู้
ความสามารถของตนด าเนินการให้ผู้ซึ่งมีอ านาจต่อรอง
ทางเศรษฐกิจเหนือกว่าถือโอกาสเอาเปรียบคู่สัญญา 
อีกฝ่ายหนึ่งซึ่งมีอ านาจต่อรองทางเศรษฐกิจด้อยกว่า 
ซึ่งท าให้เกิดความไม่เป็นธรรมและไม่สงบในวงการกีฬา
ฟุตบอลสากล พร้อมควบคุมไม่ ให้มีการแสวงหา
ประโยชน์ โ ดยมิ ชอบจากบุ คคลซึ่ ง ไม่ มี คว ามรู้ 
อันก่อให้เกิดผลกระทบในด้านลบและความเสียหายแก่
วงการกีฬาฟุตบอลในวงกว้าง ดังนี้สหพันธ์ฟุตบอล
นานาชาติ (Fédération Internationale de Football 
Association) หรือฟีฟ่า (FIFA) ในฐานะที่เป็นสหพันธ์
บริหารปกครองกีฬาฟุตบอลสากล ( International 
Governing Body of Football) เกิดจากการรวมตัว
ของบรรดาสมาพันธ์สมาชิก (Confederations) และ
ส ม า ค ม กี ฬ า ฟุ ต บ อ ล ช า ติ ส ม า ชิ ก  ( National 
Associations) เพ่ือด าเนินกิจกรรมหรือการจัดการ
แข่งขันกีฬาฟุตบอลสากลเป็นไปอย่างเกิดประโยชน์ 
ต่อสาธารณชนและด ารงความเป็นธรรมในวงการกีฬา
ฟุตบอลสากล ได้ใช้อ านาจของตนในการออกระเบียบ 
FIFA Football Agent Regulations (หรื อ ระ เบี ยบ 
FFAR) อันมีผลบังคับเป็นการทั่วไป ก่อให้เกิดมาตรการ 
กลไก หรือระบบในการควบคุมมาตรฐานการประกอบ
อาชีพเอเย่นต์นักกีฬาและก ากับดูแลการประกอบอาชีพ
ให้อยู่บนพื้นฐานจริยธรรมของผู้ประกอบอาชีพเอเย่นต์
นักกีฬา ให้เป็นไปตามจรรยาบรรณตามครรลองอาชีพ
เอเย่นต์นักกีฬาเพ่ือประโยชน์ของกิจกรรมกีฬาฟุตบอล
และผู้คนในวงการกีฬาฟุตบอลสากล ทั้งยังควบคุมไม่ให้

มีการแสวงหาประโยชน์โดยมิชอบจากมิจฉาชีพเอเย่นต์
นักกีฬาฟุตบอลปลอม อันก่อให้เกิดผลกระทบต่อผู้ถูก
เอารัดเอาเปรียบและความเสียหายแก่สาธารณชนทั่วไป 
(Yilmaz, 2018) 

บทความฉบับนี้น าเสนอบทบาทหน้าที่และ
ความส าคัญของผู้ประกอบอาชีพเอเย่นต์นักกีฬา
ฟุตบอลในอุตสาหกรรมกีฬาฟุตบอล (Football 
Industry) ที่ ใช้ทักษะ ความรู้  ความสามารถและ
ประสบการณ์ของตนเพ่ือให้คู่สัญญาหรือคู่ตกลงที่มาใช้
บริการในธุรกิจของตนสมประโยชน์ในสิ่งที่ตนต้องการ 
พร้อมอธิบายว่าเหตุใดอาชีพเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลจึง
ช่วยขับเคลื่อนอุตสาหกรรมกีฬาฟุตบอล สร้างโอกาสให้
นักกีฬาฟุตบอลอาชีพที่เป็นแรงงานในอุตสาหกรรมกีฬา
ได้มีโอกาสปฏิบัติงานในนามสโมสรที่มีชื่อเสียงหรือ
ส่งเสริมโอกาสที่สร้างรายได้ให้กับนักกีฬาฟุตบอลอาชีพ 
อีกด้านอาชีพเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลก็ช่วยชี้ช่องให้
สโมสรกีฬาฟุตบอลที่มีชื่อเสียงได้นักกีฬาฟุตบอลอาชีพ
เข้ามาสังกัดในสโมสรของตน เพ่ือลงท าการแข่งขันกีฬา
ในนามสโมสรหรือแสวงหาประโยชน์ทางเศรษฐกิจอ่ืน
ใดจากความสามารถของนักกีฬาฟุตบอลอาชีพ 
บทความฉบับนี้น าเสนอบทบาทของฟีฟ่าในฐานะที่เป็น
องค์กรบริหารปกครองกีฬาฟุตบอลสากลได้ใช้อ านาจ
หน้าที่สร้างมาตรฐานและก าหนดจรรยาบรรณของ
อาชีพเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอล เพ่ือให้ผู้คนในวงการกีฬา
ฟุตบอลยอมรับนับถือและสาธารณชนเกิดความม่ันใจใน
การประกอบอาชีพของเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลใน
วงการกีฬาฟุตบอลสากล ตลอดจนอธิบายสาระส าคัญ
ของระเบียบ FFAR ในฐานะที่เป็นบทบัญญัติของฟีฟ่าที่
มีผลบังคับเป็นการทั่วไปในการก ากับดูแลอาชีพเอเย่นต์
นักกีฬาฟุตบอล ก าหนดมาตรฐานอาชีพเอเย่นต์นักกีฬา
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ฟุตบอล วางกลไกการออกใบอนุญาตประกอบอาชีพ
เอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอล รวมทั้งวางกระบวนการก ากับ
ดูแลการปฏิบัติตามมาตรฐานและจรรยาบรรณอาชีพ
เอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอล พร้อมอภิปรายข้อดีและ
ข้อจ ากัดของระเบียบ FFAR  
 
เอเย่นต์นักกีฬำฟุตบอล 

เอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลที่ประกอบอาชีพใน
ธุรกิจอุตสาหกรรมกีฬาฟุตบอลอาจเป็นบุคคลธรรมดา 
(Natural Person) หรือนิติบุ คคล (Legal Person) 
ท าหน้าที่ในลักษณะที่เป็นผู้แทน (Representative) 
หรือในท านองที่เป็นคนกลาง (Intermediary) ในการ
เจรจาตกลง ต่อรองผลประโยชน์และท าข้อตกลงใน
นามของนักกีฬาฟุตบอลอาชีพหรือสโมสรกีฬาฟุตบอล 
(Poli & Rossi, 2012) โดยนักกีฬาฟุตบอลอาชีพหรือ
สโมสรกีฬาฟุตบอลได้มอบอ านาจให้เอเย่นต์นักกีฬา
ฟุตบอลเป็นผู้ที่มีอ านาจตามกฎหมายในการกระท าสิ่ง
ใดสิ่งหนึ่งในนามของนักกีฬาฟุตบอลอาชีพหรือสโมสร
กีฬาฟุตบอล การมอบอ านาจให้ เอเย่นต์นักกีฬา
ฟุตบอลนั้นสามารถกระท าผ่านการท าข้อตกลงซึ่ง
นักกีฬาฟุตบอลอาชีพหรือสโมสรกีฬาฟุตบอลได้มอบ
อ านาจให้เอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอล ไปท าการอย่างหนึ่ง
อย่างใดแทนตนในนามของตนโดยมุ่งให้เกิดประโยชน์ 
(Interests) แก่ชื่อเสียงเกียรติคุณหรือแก่ทางท ามาหา
ได้ทางเจริญของนักกีฬาฟุตบอลอาชีพหรือสโมสรกีฬา
ฟุตบอล เอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลอาจประกอบธุรกิจ
ของตนเพ่ือแลกกับค่าตอบแทน (For A Fee) หรืออาจ
ด าเนินกิจกรรมแบบให้เปล่าโดยไม่คิดค่าตอบแทน 
(Free of Charge) ก็ได้ การด าเนินการของเอเย่นต์
นักกีฬาฟุตบอลในนามนักกีฬาฟุตบอลอาชีพหรือ
สโมสรกีฬาฟุตบอลย่อมมีเป้าหมายในการน าไปสู่การ

เจรจาต่อรองระหว่างนักกีฬาฟุตบอลอาชีพอีกฝ่ายกับ
สโมสรกีฬาฟุตบอลกับอีกฝ่าย เสมือนว่าเอเย่นต์
นักกีฬาฟุตบอลเป็นตัวกลางให้ทั้งสองฝ่ายได้ประโยชน์
ทางเศรษฐกิจที่ฝ่ายตนต้องการ มีกฎหมายเพียงบาง
ประเทศท่ีก าหนดนิยามความหมายของเอเย่นต์นักกีฬา 
(Sports Agents) ขึ้นมา นิยามเช่นว่านี้เกิดขึ้นจากการ
ทบทวนหลักเกณฑ์ในทางกฎหมายที่เกี่ยวข้องกับการ
ประกอบอาชีพเอเย่นต์นักกีฬาหรือเกิดขึ้นจากการ
รวบรวมจารีตประเพณีการประกอบธุรกิจเอเย่นต์
นักกีฬาอันเป็นที่ยอมรับนับถือในวงการกีฬาสากล เพ่ือ
สร้างค าจ ากัดความมาใช้อธิบายว่าเอเย่นต์นักกีฬา
หมายถึงบุคคลใด กิจกรรมกับความรู้ทักษะที่ เป็น
ลักษณะเฉพาะของเอเย่นต์นักกีฬาเป็นเช่นไร แล้ว
นิยามเอเย่นต์นักกีฬาความหมายรวมถึงเอเย่นต์
นักกีฬาฟุตบอลด้วย ตัวอย่างเช่น (ก) ประมวล
กฎหมายกีฬาฝรั่งเศส (French Code of Sport หรือ 
Code du sport) ให้นิยามความหมายของเอเย่นต์
นักกีฬา หมายถึง ผู้ประกอบอาชีพประจ าหรืออาชีพ
เสริมในลักษณะที่ช่วยเป็นคนกลางอ านวยให้คู่ตกลง 
(คู่สัญญา) สามารถตกลงหน้าที่ที่จะต้องกระท าส าหรับ
ตอบแทนแลกเปลี่ยนผลประโยชน์ทางเศรษฐกิจ
ระหว่างกัน ( In exchange for remuneration) จน
น าไปสู่การท าข้อตกลงร่วมกัน (หรือสัญญา) ระหว่างคู่
ต ก ล ง ทุ ก ฝ่ า ย  ( Putting in touch contracting 
parties) แล้วข้อตกลงร่วมกันเช่นว่านี้เกี่ยวข้องกับการ
ปฏิบัติ งานด้านกีฬา (Practice of A Sport) อันเป็น
กิจกรรมในการปฏิบัติงานที่ได้เงินหรือประโยชน์ทาง
เศรษฐกิจตอบแทน (Remunerated Activity) และ (ข) 
กฎหมายกีฬากรีซ Law 2725/1999 มาตรา 90§5 ให้
นิยามความหมายของเอเย่นต์นักกีฬา หมายถึง คนกลาง
ท าหน้าที่ เจรจาแสวงหาข้อตกลงทางธุรกิจร่วมกัน
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ระหว่างผู้ฝึกสอน นักกีฬาอาชีพ สโมสรกีฬา (นิติบุคคล
ในรูปแบบบริษัทมหาชนจ ากัด) หรือสมาคมกีฬาอาชีพ 
(นิติบุคคลในรูปแบบสมาคม) (KEA European Affairs, 
Centre for the Law and Economics of Sport & 
European Observatoire of Sport and Employment, 
2009) เป็นต้น 

นอกจากนี้ ฟีฟ่าได้ให้นิยามความหมายของ
เอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอล หมายถึง บุคคลธรรมดาที่
ได้รับใบอนุญาตจากฟีฟ่า (Natural Person Licensed 
by FIFA) ให้ด าเนินกิจกรรมในลักษณะที่ เป็นการ
ให้ บ ริ ก า ร ในการ เป็ น เอ เ ย่ นต์ นั กกี ฬ า ฟุตบอล 
(Football Agent Services) (Gohritz, Hovemann, 
& Ehnold, 2022) กล่าวคือการให้บริการในลักษณะที่
เป็นการบริการด าเนินกิจกรรมในฐานะที่เป็นตัวแทน
รับมอบอ านาจจากลูกค้าไปกระท าการอย่างหนึ่งอย่าง
ใดแทนลูกค้าและเป็นการกระท าการในนามของลูกค้า 
(On behalf of a client) เช่น นักกีฬาฟุตบอลอาชีพ 
(Professional Players) ผู้ฝึกสอน (Coaches) สโมสร
กีฬาฟุตบอล (Clubs) ลีกการแข่งขันกีฬาฟุตบอลที่เป็น
ห น่ ว ย ธุ ร กิ จ เ ดี ย ว กั น  ( Single-Entity Leagues) 
และสมาคมกีฬาฟุตบอลของชาติสมาชิก (Member 
Associations) (Fédération Internationale de 
Football Association, 2023) การกระท าการในนาม
ของลูกค้าต้องเป็นการให้บริการเกี่ยวข้องกับธุรกิจ
อุตสาหกรรมและการแข่งขันกีฬาฟุตบอล (Football-
Related Services) อ า ทิ  ก า ร เ จ ร จ า ต่ อ ร อ ง 
(Negotiation) การติดต่อธุรกิจ (Communication) 
การเตรียมการให้เกิดการเจรจาต่อรองติดต่อธุรกิจ 
หรือกิจกรรมอ่ืนๆ ที่เกี่ยวขอ้ง โดยมีวัตถุประสงค์ส าคัญ
นั้ นก็ คื อการน า ไปสู่ ก ารท า ข้ อตกลงทางธุ ร กิ จ 

(Intention of Concluding A Transaction) ร่วมกัน
ระหว่างลูกค้ากับบุคคลที่สาม (Rossi, Semens, & 
Brocard, 2016) ส าหรับข้อตกลงทางธุรกิจที่อาจมี
ร่วมกันระหว่างลูกค้ากับบุคคลที่สามอันเป็นผลพวง
จากการด าเนินกิจกรรมของเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอล 
เช่น ข้อตกลงว่าด้วยการจ้างงานนักกีฬาฟุตบอล 
(Employment) การขึ้นทะเบียนนักกีฬาฟุตบอลให้
เป็นผู้เล่นของสโมสรกีฬาฟุตบอล (Registration) และ
การถอนทะเบียนนักกีฬาฟุตบอล (Deregistration) 
อันเป็นข้อตกลงระหว่างนักกีฬาฟุตบอลในฐานะที่เป็น
ลูกค้าของเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลกับสโมสรกีฬา
ฟุตบอลหรือลีกการแข่งขันกีฬาฟุตบอลในฐานะที่เป็น
บุคคลที่สาม เป็นต้น 

จากนิยามความหมายที่หยิบยกมากล่าวถึงใน
ข้างต้น เอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลเป็นบุคคลที่ประกอบ
อาชีพบริการประเภทหนึ่ง บริการเช่นว่านี้เป็นการ
บริการชี้ช่ องหรือจัดการให้มีการท าสัญญาหรือ
ข้อตกลงที่เกี่ยวข้องกับธุรกิจอุตสาหกรรมกีฬาฟุตบอล
โดยตรง คู่สัญญาหรือคู่ตกลงที่ซึ่งประสงค์ที่จะเข้า
ผูกพันตามสัญญาหรือข้อตกลงเป็นผู้เกี่ยวข้องสัมพันธ์
กับธุรกิจอุตสาหกรรมกีฬาฟุตบอลหรือเป็นผู้มีส่วนได้
ส่วนเสียในธุรกิจอุตสาหกรรมกีฬาฟุตบอล แล้วการ
ให้บริการของเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลย่อมส่งผลต่อ
ชื่อเสียงหรือเกียรติคุณหรือทางท ามาหาได้หรือทาง
เจริญของลูกค้าผู้มาใช้บริการเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอล 
อีกทั้งเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลต้องอาศัยเทคนิควิธีการ
หรือความรู้ความช านาญเฉพาะเกี่ยวกับการท านิติ
กรรมสัญญาเกี่ยวกับธุรกิจอุตสาหกรรมกีฬาฟุตบอล 
การเจรจาต่อรองชี้ช่องหรือจัดการให้มีการท าสัญญา
หรือข้อตกลงระหว่างบุคคลที่อยู่ในวงการกีฬาฟุตบอล
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สากลด้วยกัน และใช้ความรู้ทางด้านกฎระเบียบ
ข้อบังคับในกีฬาฟุตบอลสากลเป็นพ้ืนฐานความรู้ส าคัญ
ในจัดท าสัญญาหรือข้อตกลงของลูกค้าเพ่ือให้สัญญา
หรือข้อตกลงดังกล่าวมีผลบังคับใช้ โดยไม่ฝ่าฝืน
กฎระเบียบข้อบังคับในกีฬาฟุตบอลสากล เทคนิค
วิธีการหรือความรู้ความช านาญเฉพาะที่ เอเย่นต์
นักกีฬาฟุตบอลพึงมีพึงรู้ก็ต้องเป็นไปในทางที่จะจัดให้
มีการท าสัญญาหรือข้อตกลงให้สมประโยชน์ของลูกค้า 
ตามความประสงค์อันแท้จริงของลูกค้า หรือตามที่จะ
พึงสันนิษฐานได้ว่าเป็นความประสงค์ของลูกค้าเป็น
ส าคัญ เท่ากับว่าเทคนิควิธีการหรือความรู้ความ
ช านาญเฉพาะที่ปฏิบัติอย่างถูกต้องตามหลักวิชาหรือ
ท านองคลองธรรม อาจถือเป็นหลักการประกอบอาชีพ
หรือจริยธรรมในการประกอบอาชีพเอเย่นต์นักกีฬา
ฟุตบอล เป็นกรอบความคิดและวิธีปฏิบัติ ในการ
ประกอบอาชีพให้เกิดประโยชน์แก่ผู้มีใช้บริการเอเย่นต์
นักกีฬาฟุตบอล 

อย่างไรก็ตาม หากมีบุคคลหนึ่งบุคคลใดใช้
อุบายหลอกลวงด้วยการแสดงข้อความอันเป็นเท็จหรือ
การจงใจปิดบังซ่อนเร้นข้อความจริงเพ่ือให้ผู้อ่ืนเข้าใจ
ผิดคิดว่าจะด าเนินการอย่ างเช่นเอเย่นต์นักกีฬา
ฟุตบอลที่ปฏิบัติถูกต้องตามหลักวิชาหรือท านองคลอง
ธรรม รวมทั้งหากมีบุคคลหนึ่งบุคคลใดที่หาเลี้ยงชีวิต
ในทางผิด ประกอบอาชีพโดยใช้อุบายหรือเล่ห์เหลี่ยม
หลอกลวงเพ่ือให้ตนเองได้ประโยชน์ในทางหนึ่งทางใด
หรือก่อให้เกิดความเสียหายต่อประโยชน์ของผู้ อ่ืน
ในทางหนึ่งทางใดแล้ว เช่นนี้บุคคลดังกล่าวย่อมปฏิบัติ
อย่างไม่ถูกต้องตามท านองคลองธรรมเฉกเช่นเอเย่นต์
นักกีฬาฟุตบอลที่ประกอบอาชีพสุจริตพึงกระท า 
ซ้ าการปฏิบัติในท านองนี้ อาจส่งผลกระทบต่อผู้คนใน
วงการกีฬาฟุตบอลหรืออาจบังเกิดโทษแก่ประชาชน

ทั่วไปในวงกว้าง เช่นนี้ ฟีฟ่าในฐานะที่ เป็นองค์กร
บริหารปกครองกีฬาฟุตบอลสากลจึ งต้องสร้ าง
กฎระเบียบขึ้นมาเป็นมาตรฐานเฉพาะ ใช้เป็นกฎกติกา
ขั้นพ้ืนฐานในการประกอบอาชีพของเอเย่นต์นักกีฬา
ฟุตบอล เพ่ือให้เอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลประพฤติปฏิบัติ
ตาม ไม่ใช้อุบายหลอกลวงหรือเล่ห์เหลี่ยมเอารัดเอา
เปรียบผู้คนในวงการกีฬาฟุตบอลสากล และผู้ประกอบ
อาชีพ เอ เย่ นต์ นั กกี ฬา ฟุตบอลต้ อ งปฏิบั ติ ต าม
กฎระเบียบเช่นว่านี้อย่างเคร่งครัด 

 
กำรวำงมำตรฐำนกำรปฏิบัติในอำชีพเอเย่นต์นักกีฬำ
ฟุตบอลตำมระเบียบ FFAR 

ด้วยเหตุผลที่กล่าวมาในข้างต้น ฟีฟ่าวาง
มาตรฐานเกณฑ์การปฏิบัติในอาชีพเอเย่นต์นักกีฬา
ฟุตบอลส าหรับก ากับและควบคุมการประกอบอาชีพ
เอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอล  พร้อมควบคุมไม่ให้ผู้ประกอบ
อ า ชี พ เ อ เ ย่ น ต์ นั ก กี ฬ า ฟุ ต บ อ ล อ า ศั ย ค ว า ม รู้
ความสามารถประพฤติปฏิบัติอันน าไปสู่การท าลาย
ลดทอนชื่อเสียงเกียรติคุณของวงการกีฬาฟุตบอลหรือ
ประพฤติปฏิบัติผิดแผกแตกต่างไปจากเกณฑ์มาตรฐาน
ความประพฤติที่ผู้ประกอบอาชีพเอเย่นต์นักกีฬา
ฟุตบอลยอมรับนับถือร่วมกัน (Tedeschi, 2021) ทั้ง
ยังป้องกันไม่ให้มิจฉาชีพแสวงหาประโยชน์โดยมิชอบ
จากบุคคลซึ่งไม่มีความรู้ บุคคลเบาปัญญาหรือบุคคลผู้
มีความอ่อนแอแห่งจิต อันอาจก่อให้เกิดความเสียหาย
แก่สาธารณชนและก่อให้เกิดภัยต่อวงการกีฬาฟุตบอล
สากล เหตุผลเช่นว่านี้ฟีฟ่าจึงได้พัฒนากฎระเบียบ
ขึ้นมาเป็นการเฉพาะเพ่ือก ากับดูแลและควบคุมการ
ประกอบอาชีพเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอล (Holt, Michie, 
& Oughton, 2006) ซึ่งฟีฟ่าเองได้ก าหนดให้หน่วยงาน
บริหารปกครองกีฬาฟุตบอลในสังกัดและสถาบันระงับ
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ข้อพิพาทในกระบวนการยุติธรรมเพ่ือการบริหาร
ปกครองสมาชิกของตน ท าหน้าที่ควบคุมการประกอบ
อาชีพเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลและระงับข้อพิพาทอัน
เนื่องมาจากการประกอบอาชีพเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอล 
รวมทั้งสอดแทรกจริยธรรมจรรยาบรรณแห่งการ
ประกอบอาชีพเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลเอาไว้ ใน
กฎระเบียบดังกล่าว อีกทั้งการสร้างกฎระเบียบเช่นว่า
นี้ยังรองกับการเพ่ิมขึ้นของจ านวนผู้ประกอบอาชีพ
เอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลในประเทศสมาชิกของฟีฟ่า
และสอดคล้องกับการประกอบธุรกิจอุตสาหกรรมกีฬา
ฟุตบอลสากลภายใต้การบริหารปกครองของฟีฟ่า 

ส าหรับเหตุผลที่ฟีฟ่าได้วางเกณฑ์มาตรฐาน
อาชีพและจริยธรรมจรรยาบรรณแห่งการประกอบ
อาชีพเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลเอาไว้ ก็เป็นไปตาม
แนวคิดระบบคุณวุฒิอาชีพ (Formal Qualifications) 
ที่ฟีฟ่าได้ใช้อ านาจของตนรับรองว่าบุคคลธรรมดามี
ความรู้ความสามารถไม่ต่ ากว่ามาตรฐานที่ฟีฟ่าก าหนด
และไม่มีประวัติด่างพร้อย มาประกอบอาชีพเอเย่นต์
นักกีฬาฟุตบอลในธุรกิจอุตสาหกรรมที่ฟีฟ่ามีก ากับ
ดูแลอยู่  รวมทั้งก ากับดูแลไม่ให้ผู้ประกอบอาชีพ
เอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลใช้ประสบการณ์และความรู้
ความสามารถของตนเองไปเอารัดเอาปรับบุคคลใน
วงการกีฬาฟุตบอลอ่ืนๆ จนก่อให้เกิดความเสียหาย
หรือลดทอนความน่าเชื่อถือแก่วงการกีฬาฟุตบอล 

อนึ่ ง เมื่อรูปแบบการจัดการแข่งขันกีฬา
ฟุตบอลสากลที่ ฟี ฟ่ า เ ข้ า ไปก า กั บดู แลมี ค ว าม
สลับซับซ้อนยิ่งขึ้นและกฎระเบียบที่ก ากับธุรกิจการค้า
เกี่ยวกับการจัดการแข่งขันกีฬาฟุตบอลสากลก็มีมาก
ขึ้นตามล าดับ ประกอบกับมีผู้ประกอบอาชีพในวงการ
กีฬาที่เพ่ิมมากขึ้น ฟีฟ่าจึงได้วางบทบาทและก าหนด

หน้าที่ของเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลให้สอดคล้องกับการ
บริหารปกครองกีฬาฟุตบอลสากลหรือการพัฒนาการ
ด าเนินธุรกิจอุตสาหกรรมที่ฟีฟ่าได้ใช้อ านาจก ากับดูแล
เพ่ือชักน าไม่ให้เอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลด าเนินธุรกิจ
สอดคล้องกับรูปแบบการจัดการแข่งขันกีฬาฟุตบอล
สากลและสอดรับกับการด าเนินธุรกิจอุตสาหกรรมกีฬา
อ่ืนๆ ในวงการกีฬาฟุตบอลสากล เหตุนี้เองกฎระเบียบ
ก ากับการประกอบอาชีพเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอล 
จึงได้รับการพัฒนาเรื่อยมาตามความจ าเป็นของวงการ
กีฬาฟุตบอลสากล โดยเฉพาะอย่างยิ่ ง ในช่วง 2 
ทศวรรษที่ผ่านมา เกิดการเปลี่ยนแปลงมากมาย ฟีฟ่า
ได้พัฒนาระเบียบเกี่ยวกับมาตรฐานอาชีพเอเย่นต์
นักกีฬาฟุตบอลของฟีฟ่า ที่ผ่านการแก้ไขปรับปรุงมา
หลายครั้งด้วยกัน (Editions) เช่น ฉบับแก้ไขปรับปรุง 
1991 ฉบับแก้ไขปรับปรุง 1995 ฉบับแก้ไขปรับปรุง 
2001 และฉบับแก้ไขปรับปรุง 2008 อย่างไรก็ตาม 
ฟีฟ่าเห็นว่าระเบียบ FFAR ที่เคยบังคับใช้ในอดีตที่ผ่าน
มาไม่เหมาะสมแก่การก ากับดูแลการประกอบอาชีพ
เอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลให้ได้มาตรฐาน พร้อมกับฟี
ฟ่าวางมาตรการใหม่ๆ ที่อาจส่งผลดีต่อการควบคุม
มาตรฐานอาชีพเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลเพ่ือให้บรรดา
สมาคมกีฬาฟุตบอลชาติสมาชิกปรับปรุงกฎระเบียบที่
บั งคับใช้ ในประเทศของตนให้สอดคล้องกันกับ
มาตรฐานอาชีพเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลของฟีฟ่า เช่นนี้
สภาสหพันธ์ฟุตบอลนานาชาติ (FIFA Council) ได้ผ่าน
ระเบียบเกี่ยวกับมาตรฐานอาชีพเอเย่นต์นักกีฬา
ฟุตบอลของฟีฟ่าฉบับใหม่ขึ้นมาในวันที่ 16 ธันวาคม 
2022  นั้ น ก็ คื อ  ร ะ เ บี ยบ  FIFA Football Agent 
Regulations 2022 หรือ ระเบียบ FFAR (Fédération 
Internationale de Football Association, 2022a) 
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ระเบียบ FFAR ได้แก่ ระเบียบลายลักษณ์อักษร
ที่ฟีฟ่าได้ตราขึ้นไว้เป็นแนวปฏิบัติเพ่ือควบคุมมาตรฐาน
การประกอบอาชีพบริการเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอล 
( Performance of Football Agent Services) ใ ห้
เป็นไปในทิศทางเดียวกันทั่วโลก (Worldwide) แล้ว
ระเบียบฉบับนี้ใช้บังคับให้บรรดาสมาชิกของฟีฟ่า และผู้
อยู่ภายใต้การบริหารปกครองหรือก ากับดูแลของบรรดา
สมาชิกของฟีฟ่าปฏิบัติตามเป็นการทั่วไป ผู้ใดฝ่าฝืนไม่
ปฏิบัติตามย่อมได้ รับโทษทางวินัย (Disciplinary 
Sanctions) (Ioannidis, 2019 )  พร้ อมทั้ ง ก าหนด
ระเบียบแห่งความสัมพันธ์ระหว่างฟีฟ่ากับบรรดา
สมาชิกหรือเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลกับฟีฟ่าหรือ
ผู้ เกี่ยวข้องสัมพันธ์กับการประกอบอาชีพเอเย่นต์
นักกีฬาฟุตบอลกับฟีฟ่า หรือเพ่ือใช้ในการควบคุม
มาตรฐานการประกอบอาชีพเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอล 
ให้บรรดาสมาชิกของฟีฟ่ายอมรับนับถือและใช้ควบคุม
มาตรฐานการประกอบอาชีพเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอล
ไปในแนวทางเดียวกันทั่วโลก 

ระเบียบ FFAR ถูกบัญญัติให้สอดรับกับการ
จัดตั้งหน่วยงานก ากับดูแลเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลหรือ
แผนก FIFA Agents Department ขึ้นมาเป็นหน่วยงาน
ก า กั บ ดู แ ลกี ฬ า ฟุ ตบอลแผนกย่ อ ย  ( Football 
Regulatory Subdivision) เพ่ือตรวจสอบ ก ากับดูแล
การปฏิบัติงานของฟีฟ่ากับบรรดาสมาชิกให้สอดคล้อง
กับแผนเชิงยุทธศาสตร์ของฟีฟ่า (FIFA’s blueprint 
strategy) และประสานงานการปฏิบัติงานของหน่วยงาน
ต่างๆ ทั้งภายในและภายนอก ในการควบคุมมาตรฐาน
การประกอบอาชีพบริการเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอล แผนก 
FIFA Agents Department ยังท าหน้าที่เป็นหน่วยงาน
อิสระดูแลงานธุรการของศาลกีฬาฟุตบอลฟีฟ่าแผนกคดี
เอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอล (Agents Chamber of the 

FIFA’s Football Tribunal หรื อแผนกคดี  AC) ช่ วย
ส่งเสริมสนับสนุนงานศาลในด้านบริหารจัดการกระบวน
พิ จ า ร ณ า ค ดี ข้ อ พิ พ า ท  ( Dispute Resolution 
Procedures) รับผิดชอบในงานธุรการของศาล และ
ด าเนินการเกี่ยวกับคดีข้อพิพาทตามค าวินิจฉัยของศาล
กีฬาฟุตบอลฟีฟ่า พร้อมกับมีหน้าที่ก ากับดูแลให้
เอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลประกอบธุรกิจให้เป็นไปตาม
หลักเกณฑ์และวิธีการที่ก าหนดในระเบียบ FFAR 
โดยเฉพาะอย่างยิ่งหลักเกณฑ์ว่าด้วยกระบวนการออก
ใบอนุญาต (Licensing System) อันประกอบด้วย
หลักเกณฑ์วิธีการในการขอรับใบอนุญาต การออก
ใบอนุญาต และระยะเวลาการอนุญาตให้ประกอบธุรกิจ
ของเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอล แล้วหลักเกณฑ์ว่าด้วย
กระบวนการออกใบอนุญาตเช่นว่านี้ก็ถูกก าหนดเอาไว้ใน
ระเบียบ FFAR ของฟีฟ่า (Fédération Internationale 
de Football Association, 2022b) 

ระ เบี ยบ  FFAR ว า งมาตรฐ านการก า ร
ปฏิบัติงานของเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลที่เป็นบุคคล
ธรรมดา (Natural Person) ให้ใช้ความรู้ความสามารถ 
ความคิดวิจารณญาณ ประสบการณ์ในการสั่งสมเพ่ือ
ปฏิบัติ งานอย่างมีคุณภาพ เป็นไปตามแนวทาง
จริยธรรมและกฏระเบียบของฟีฟ่าที่เกี่ยวข้องให้เป็น
มาตรฐานเดียวกันทั่วโลก รวมทั้งก าหนดแนวทางสกัด
กั้นไม่ให้บุคคลธรรมดาผู้ ไม่มีความรู้หรือมิจฉาชีพ
ประพฤติมิชอบในการประกอบอาชีพเอเย่นต์นักกีฬา
ฟุตบอล (Misconduct) ท าให้บรรดาสมาชิกและ
สาธารณชนมีความมั่นใจ ความไว้วางใจและความ
เชื่อมั่นในการปฏิบัติงานของเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลที่มี
ความรู้ ความสามารถและทักษะพ้ืนฐานในการ
ปฏิบัติ งานตามที่ ฟี ฟ่าก าหนดเอาไว้  (Fédération 
Internationale de Football Association20, 22b) 
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ระเบียบ FFAR มีสาระส าคัญอันประกอบด้วย
หลักเกณฑ์เพ่ือขอขึ้นทะเบียนเป็นผู้ประกอบอาชีพ
เอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอล (Registration) และช่องทาง
การได้รับใบอนุญาตประกอบอาชีพเอเย่นต์นักกีฬา
ฟุตบอล (Licensing Paths) ส าหรับใบอนุญาตประกอบ
อาชีพเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอล (Football Agent's 
License) ถือเป็นหลักฐานที่ออกให้แก่ผู้มีคุณสมบัติ
ตามมาตรฐานความรู้ และมาตรฐานประสบการณ์
วิชาชีพที่ฟีฟ่าก าหนดเอาไว้ ซึ่งออกให้บุคคลธรรมดาผู้
มีคุณสมบัติตามมาตรฐานทางจริยธรรม ความรู้และ
ประสบการณ์ อ าชี พ  (Eligibility Requirements) 
(Fédération Internationale de Football 
Association, 2022b) อาทิ (ก) ผู้สมัครต้องไม่เป็นผู้
เคยถูกฟ้องร้องในคดีอาญา (Criminal Charge) (ข) 
ผู้สมัครต้องไม่เป็นผู้ถูกรอการลงโทษ (Subject of A 
Suspension) ตั้งแต่ระยะเวลา 2 ปีขึ้นไป ต้องไม่เป็นผู้
ถูกตัดสิทธิไม่ให้เข้าร่วมการแข่งขันกีฬาหรือกิจกรรม
กีฬา (Disqualification) หรือต้องไม่เป็นผู้ถูกตัดสิทธิ
ให้ ออก (Striking Off) จากการแข่ งขันกีฬาหรื อ
กิจกรรมกีฬาที่อยู่ภายใต้อ านาจปกครองกีฬาของ
หน่วยงานรัฐด้านกีฬา (Regulatory Authority) หรือ
อ านาจบริหารปกครองกีฬาขององค์กรบริหารปกครอง
กีฬา (Sports Governing Body) ในฐานที่ประพฤติผิด
จริยธรรมจรรยาบรรณของผู้ประกอบอาชีพในวงการ
กีฬา (ค) ผู้สมัครต้องไม่เคยประกอบอาชีพเอเย่นต์
นักกีฬาฟุตบอลโดยปราศจากใบอนุญาตต่อเนื่อง
ติดต่อกันเป็นระยะเวลา 24 เดือนก่อนการยื่นค าขอรับ
ใบอนุญาต (ง) ผู้สมัครต้องไม่เป็นบุคคลล้มละลาย 
(Bankrupt) ถือเป็นลักษณะต้องห้ามในการประกอบ
อาชีพเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอล และ (จ) ผู้สมัครต้องไม่

เป็นต้องไม่เป็นเจ้าของหรือผู้ถือหุ้นในกิจการหรือ
องค์กรที่ข้องแวะกับการพนันกีฬา (Sports Betting 
Activities) อย่างหนึ่งอย่างใดที่ให้เงินผู้พนันทายผล
การแข่งขัน ภายในระยะเวลา 12 เดือนก่อนและ
หลังจากการยื่นค าขอรับใบอนุญาต เป็นต้น 

เนื่องจากในปัจจุบันธุรกิจเอเย่นต์นักกีฬา
ฟุตบอลเข้ามามีบทบาทในอุตสาหกรรมกีฬาฟุตบอล
มากขึ้น ท าให้ผู้ซึ่งมีความต้องการเข้ามาประกอบอาชีพ
เอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลเพ่ิมขึ้น ประกอบกับมีผู้ที่เคย
ประกอบอาชีพเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลอยู่แล้ว ดังนั้น
ระเบียบ FFAR ก าหนดช่องทางการได้รับใบอนุญาต
ประกอบอาชีพที่ใช้ยืนยันทักษะความสามารถและ
แสดงว่าผ่านการรับรองความรู้ครบตามมาตรฐาน
เอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลที่ ฟี ฟ่าก าหนดเอาไว้ ใน 
3  ช่ อ งทางด้ วยกัน  ( Fédération Internationale 
de Football Association, 2022 b) ได้แก่ (1) ช่อง
ทางการสอบขอรับใบอนุญาตเป็นผู้ประกอบอาชีพ
เอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอล (Exam Path) ทั้งนี้ผู้ที่สอบ
ผ่านต้องช าระค่าธรรมเนียมในการออกใบอนุญาตหรือ
ต่ออายุใบอนุญาตเป็นผู้ประกอบอาชีพเอเย่นต์นักกีฬา
ฟุตบอลรายปี (Annual Licence Fee) (2) ช่องทาง
ได้รับการยกเว้นไม่ต้องสอบใบอนุญาตเป็นผู้ประกอบ
อาชีพเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอล (Legacy Path) ส าหรับ
บุคคลผู้ ได้รับยกเว้นไม่ต้องสอบใบอนุญาตเป็นผู้
ประกอบอาชีพเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอล เช่น บุคคลที่
ได้รับใบอนุญาตเป็นผู้ประกอบอาชีพเอเย่นต์นักกีฬา
ฟุตบอลตามระเบียบว่าด้วยเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอล
ของฟีฟ่าฉบับเดิม บุคคลที่ได้ขึ้นทะเบียนเป็นนายหน้า
นักกีฬาฟุตบอลเรียบร้อยแล้วหรือบุคคลที่เป็นเจ้าของ
สโมสรกีฬาฟุตบอล ผู้จัดการสโมสรกีฬาฟุตบอล 
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ลูกจ้างผู้ปฏิบัติงานในนิติบุคคลที่ขึ้นทะเบียนเป็น
นายหน้านักกีฬาฟุตบอลกับสมาคมกีฬาฟุตบอล
ระดับชาติที่ เป็นสมาชิกของฟีฟ่าระหว่างวันที่  1 
เมษายน 2015 ถึงวันที่ 16 ธันวาคม 2022 ซึ่งบุคคลที่
ได้รับใบอนุญาตตามระเบียบว่าด้วยเอเย่นต์นักกีฬา
ฟุตบอลของฟีฟ่าฉบับเดิม (ไม่ว่าจะเป็นบุคคลที่เคย
ได้รับใบอนุญาตให้ประกอบอาชีพตัวแทนนักกีฬา
ฟุตบอลก่อนปี 2015 ก็ดี (Pre-2015 agent licence) 
และบุคคลที่ เคยขึ้นทะเบียนเป็นนายหน้านักกีฬา
ฟุ ต บ อ ล ห ลั ง ปี  2 0 1 5  ก็ ต า ม  ( Post-2 0 1 5 
intermediary registration)) แ ล ะ ป ร ะ ส ง ค์ จ ะ
ประกอบอาชีพเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอล ต้องแจ้งความ
จ านงต่อฟีฟ่าเพ่ือให้ฟีฟ่ายืนยันรับรองให้ประกอบ
อาชีพเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลได้ และ (3) ช่องทาง
ได้รับการยกเว้นไม่ต้องสอบใบอนุญาตเป็นผู้ประกอบ
อาชีพเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอล หากได้ปฏิบัติตามระบบ
การขอใบอนุญาตตามกฎหมายว่าด้วยมาตรฐานอาชีพ
เอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลระดับชาติ (National Law 
Path) กฎหมายเช่นว่านี้เป็นกฎหมายที่บังคับใช้ในชาติ 
(หรือประเทศ) อันเป็นที่ตั้งของสมาคมกีฬาฟุตบอล
ระดับชาติที่เป็นสมาชิกของฟีฟ่า อีกทั้งระบบการขอ
ใบอนุญาตตามกฎหมายว่าด้วยมาตรฐานอาชีพเอเย่นต์
นักกีฬาฟุตบอลระดับชาติก็ได้ผ่านการรับรองจากฟีฟ่า
เ รี ยบร้ อยแล้ ว  นอกจากนี้ ร ะ เบี ยบ  FFAR ว า ง
หลักเกณฑ์ให้ผู้ประกอบอาชีพเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอล
มี โอกาสได้รับการพัฒนาความรู้ทางอาชีพอย่าง
ต่อเนื่อง (Continuing Professional Development) 
ผ่ านช่องทางหรือกิจกรรมที่ ช่ วยเ พ่ิมพูนความรู้
ความสามารถให้กับผู้ประกอบอาชีพเอเย่นต์นักกีฬา
ฟุตบอลที่ฟีฟ่าก าหนดเอาไว้ 

นอกจากระเบียบ FFAR วางหลัก เกณฑ์
มาตรฐานอาชีพและคุณวุฒิอาชีพเพ่ือรับรองผู้มีความรู้
ความสามารถ ทักษะและประสบการณ์ให้มีโอกาสเข้า
มาปฏิบัติงานตามมาตรฐานอาชีพเอเย่นต์นักกีฬา
ฟุตบอล ระเบียบ FFAR ยังวางหลักเกณฑ์ส าหรับ
ควบคุมการประพฤติของผู้ประกอบอาชีพเอเย่นต์
นักกีฬาฟุตบอลให้ถูกต้องตามจริยธรรมแห่งอาชีพ
เอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอล ตลอดจนสอดแทรกจริยธรรม
แห่งอาชีพเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลอันถือเป็นข้อพึง
ประพฤติปฏิบัติในการประกอบอาชีพเอเย่นต์นักกีฬา
ฟุตบอล (Conduct of A Football Agent) โดยเฉพาะ
อย่างยิ่งการปฏิบัติงานของเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลเป็น
ลักษณะการปฏิบัติงานที่มุ่งสร้างความพึงพอใจแก่
ลูกค้าและมุ่งให้ลูกค้าสมประโยชน์ที่ต้องการ ใน
ขณะเดียวกันระเบียบ FFAR ก็วางหลักเกณฑ์ให้ฟีฟ่า
และบรรดาสมาชิกก ากับดูแลให้ เอเย่นต์นักกีฬา
ฟุตบอลประกอบอาชีพโดยซื่อสัตย์ถือคุณธรรม ตามข้อ
ผูกพันที่เอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลมีต่ออาชีพกับข้อผูกพัน
ที่ เอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลมีต่อลูกค้า ซึ่งต้องไม่ใช้
ความรู้ความสามารถหรือทักษะประสบการณ์ตนเองไป
เอารัดเอาเปรียบลูกค้าที่มาใช้บริการในธุรกิจของตน 
(เช่น เรียกเก็บค่าบริการจากลูกค้าเกินกว่าอัตราเพดาน 
(Service Fee Cap) ที่ระเบียบ FFAR ก าหนดเอาไว้) 
ไม่ปฏิบัติงานในท านองที่น าไปสู่การขัดกันระหว่าง
ผลประโยชน์ส่วนตนและผลประโยชน์ส่วนรวมหรือไม่
ด าเนินการในลักษณะที่น าไปสู่การขัดกันระหว่าง
ผลประโยชน์ส่วนตนและผลประโยชน์ของลูกค้าที่มาใช้
บ ริ ก า ร  (Conflicts of Interest) ในทา ง เดี ย ว กั น
ระเบียบ FFAR ยังมุ่งเน้นให้ผู้ประกอบอาชีพเอเย่นต์
นักกีฬาฟุตบอลปฏิบัติงานในอาชีพของตนในลักษณะ
ตอบสนองต่อความต้องการของผู้คนส่วนใหญ่ในสังคม
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กีฬาฟุตบอลสากลที่มุ่งเน้นรักษาความเป็นธรรมและ
ความสงบในวงการกีฬาฟุตบอลสากล ไม่ใช้บทบาท
อ านาจหน้าที่ของตนสร้างโอกาสให้ผู้มีอ านาจต่อรอง
ทางเศรษฐกิจเหนือกว่าถือโอกาสเอารัดเอาเปรียบผู้มี
อ านาจต่อรองทางเศรษฐกิจที่ด้อยกว่า ไม่ยุยงส่งเสริม
ให้ลูกค้าผู้มาใช้บริการในธุรกิจของตนท าข้อตกลงกับ
คู่สัญญาอีกฝ่ายอันได้เปรียบคู่สัญญาอีกฝ่ายจนเกิน
สมควร จนคู่สัญญาอีกฝ่ายต้องรับภาระมากกว่าที่จะ
พึงคาดหมายได้ตามปกติ กล่าวอีกนัยหนึ่งผู้ประกอบ
อาชีพเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลต้องใช้อ านาจท าตกลง
เจรจาหรือชี้ช่องจัดการเพ่ือให้ลูกค้าได้เข้าท าสัญญา 
(หรือข้อตกลง) กับบุคคลที่สาม แล้วการท าสัญญาเช่น
ว่ า นี้ ต้ อ ง ก่ อ ใ ห้ เ กิ ด เ ส ถี ย ร ภ า พ ข อ ง สั ญ ญ า 
(Contractual Stability) ในท านองที่ข้อสัญญาเป็น
ธรรมและพอสมควร สัญญาทุกฝ่ายต่างฝ่ายต่างได้รับ
ค่าตอบแทนที่สมประโยชน์หรือประโยชน์ตอบแทนกัน
อ ย่ า ง ส ม เ ห ตุ ส ม ผ ล ทุ ก ฝ่ า ย  ( Fédération 
Internationale de Football Association, 2022c) 
อนึ่งระเบียบ FFAR ยังส่งเสริมให้เอเย่นต์นักกีฬา
ฟุตบอลประกอบธุรกิจด้วยความซื่อสัตย์สุจริตและห้าม
ปรามไม่ให้ประกอบธุรกิจที่ฝ่าฝืนกฎหมายของประเทศ
สมาชิกและกฎหมายระหว่างประเทศ เช่น ปฏิบัติธุรกิจ
ในท านองที่รักษาผลประโยชน์และไม่ก่อให้เกิดความ
เสียหายต่อผู้เยาว์ (Minor) เคารพความยินยอมของ
ผู้แทนโดยชอบธรรม (Legal Guardian) ในฐานะที่ใช้
อ านาจปกครองผู้เยาว์โดยชอบด้วยกฎหมาย ห้ามไม่ให้
เอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลให้บริการแก่เด็กและเยาวชนที่
เป็นนักเตะรุ่นเยาว์ภายในระยะเวลา 6 เดือนก่อนที่เด็ก
และเยาวชนบรรลุนิติภาวะตามกฎหมาย (กฎหมาย
ของประเทศสมาชิกฟีฟ่า) สามารถตกลงยินยอมท า

สัญญาจ้างด้วยตนเองล าพัง (Six months before the 
minor reaches the age where they may sign 
their first professional contract) เป็นต้น 

ฟีฟ่าได้ก าหนดให้มีสถาบันของฟีฟ่าที่ ใช้
อ านาจก ากับดูแลการประกอบอาชีพเอเย่นต์นักกีฬา
ฟุ ต บ อ ล  ( Decision-Making Body) ไ ด้ แ ก่  
คณะกรรมการวินัยของฟี ฟ่า (FIFA Disciplinary 
Committee) หรือคณะกรรมการจริยธรรมของฟีฟ่า 
(FIFA Ethics Committee) เป็นส่วนหนึ่งของสถาบัน
บริหารปกครองของฟีฟ่าถูกผูกพันให้ต้องปฏิบัติหน้าที่
ให้เป็นไปตามระเบียบ เพ่ือใช้ดุลพินิจด าเนินการทาง
วินัย (Disciplinary Action) หรือใช้ดุลพินิจลงโทษทาง
วิ นั ย  (Disciplinary Penalty) แก่ เ อ เย่ นต์ นั กกีฬ า
ฟุตบอลที่กระท าการฝ่าฝืนต่อมาตรฐานและจริยธรรม
อาชีพเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลตามระเบียบ FFAR 
มีอ านาจออกค าสั่ งลงโทษทางวินัย (Disciplinary 
Decision) ที่ มี ผลกระทบต่อสิทธิ และหน้ าที่ ของ
เอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลผู้ถูกลงโทษอันถือเป็นค าสั่ง 
เพ่ือการบริหารปกครองกีฬาฟุตบอลสากลของฟีฟ่า 

อีกประการหนึ่งฟีฟ่าได้จัดให้มีกระบวนการ
ยุติธรรมเพ่ือการบริหารปกครองบรรดาสมาชิก (FIFA 
Judicial System) ของตนเอาไว้ ก าหนดวิธีการระงับ
ข้อพิพาท (Dispute Resolution) ที่ เกิดขึ้นจากข้อ
พิพาทระหว่างฟีฟ่าหรือบรรดาสมาชิกของฟีฟ่ากับ
เอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอล หรือข้อพิพาทระหว่างสถาบัน
ของฟีฟ่าที่ใช้อ านาจก ากับดูแลการประกอบอาชีพ
เอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลกับเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอล 
ข้อพิพาทที่เข้าสู่กระบวนการยุติธรรมของฟีฟ่าเช่นว่านี้
ถือเป็นข้อพิพาทอันเกี่ยวกับการที่ฟีฟ่าหรือสมาคมกีฬา
ฟุตบอลที่ เป็นชาติสมาชิกของฟีฟ่าในฐานะที่ เป็น
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องค์กรก ากับดูแลการประกอบอาชีพเอเย่นต์นักกีฬา
ฟุตบอลออกค าสั่งลงโทษทางวินัยหรือการกระท าอ่ืนใด
โดยไม่ชอบด้วยกฎระเบียบของฟีฟ่าหรือเป็นการฝ่าฝืน
ธรรมนูญของฟีฟ่า การระงับข้อพิพาทเช่นว่านี้อาจเป็น
การระงับข้อพิพาทที่เกิดขึ้นจาการการใช้ดุลพินิจที่ไม่
ชอบด้วยกฎระเบียบของฟีฟ่าของฟีฟ่าหรือสมาคมกีฬา
ฟุตบอลที่เป็นชาติสมาชิกของฟีฟ่า ทั้งนี้ระเบียบ FFAR 
ก าหนดให้สถาบันของฟีฟ่าที่ใช้อ านาจก ากับดูแลการ
ประกอบอาชีพเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอล (ได้แก่  
คณะกรรมการวินัยของฟีฟ่า และคณะกรรมการ
จริยธรรมของฟีฟ่า) ใช้อ านาจทบทวนหรือเพิกถอน
ค าสั่งลงโทษทางวินัยต่อเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลที่ไม่
ชอบด้วยหรือฝ่าฝืนต่อกฎระเบียบของฟีฟ่า จากการ
อุทธรณ์ของเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลผู้ได้รับค าสั่งลงโทษ
ทางวินัยหรืออยู่ภายใต้อ านาจบังคับของค าสั่งลงโทษ
ทางวินัยดังกล่าว อีกทั้งระเบียบ FFAR ยังให้อ านาจ
ศาลกีฬาฟุตบอลสากล (FIFA Football Tribunal 
หรือศาล FT) ท าหน้าที่ เป็นองค์กรอิสระพิจารณา
วินิจฉัยชี้ขาดข้อพิพาทเก่ียวกับการใช้อ านาจก ากับดูแล
การประกอบอาชีพเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลของฟีฟ่า
หรือสมาคมกีฬาฟุตบอลที่เป็นชาติสมาชิกของฟีฟ่ากับ
เอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอล อันเกิดขึ้นจากการใช้อ านาจ
ก ากับดูแลการประกอบอาชีพเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอล
อย่างหนึ่งอย่างใด โดยฟีฟ่าจัดให้มีแผนกคดีเอเย่นต์
นักกีฬาฟุตบอล (Agents Chamber of the Football 
Tribunal หรือแผนกคดี AC) เอาไว้เป็นพิเศษในศาล
ดังกล่าว เพ่ือประโยชน์ในด้านการวินิจฉัยชี้ขาดข้อ
พิพาทเกี่ยวกับการใช้อ านาจก ากับดูแลการประกอบ
อาชีพเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลที่จ าต้องอาศัยความรู้
ความช านาญเกี่ยวกับกฎระเบียบว่าด้วยการก ากับดูแล
การประกอบอาชีพเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลเป็นพิเศษ 

จากที่กล่าวมาในข้างต้นฟีฟ่าในฐานะที่เป็น
องค์กรบริหารปกครองกีฬาฟุตบอลสากลสร้างระเบียบ 
FFAR เพ่ือวางระบบมาตรฐานคุณวุฒิอาชีพเอเย่นต์
นักกีฬาฟุตบอลเอาไว้ น าไปสู่การสร้างความมั่นใจ
ให้กับสาธารณชนและผู้คนในวงการกีฬาฟุตบอลสากล
ได้ว่าเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลพึงมีความรู้ทักษะและ
ความสามารถในการท างานอย่างมีประสิทธิภาพ 
มีประสบการณ์และความเชี่ยวชาญเพียงพอในการ
ประกอบอาชีพเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลในอุตสาหกรรม
กีฬาฟุตบอลสากล ระเบียบ FFAR ยังถือเป็นประมวล
จริยธรรมที่ก าหนดมาตรฐานทางจริยธรรมของ 
ผู้ประกอบอาชีพดังกล่าวไปในตัว โดยระเบียบฉบับนี้ 
มีกลไกและมาตรฐานทางวินัยก ากับการควบคุม
ตรวจสอบ คัดกรองบุคคลเข้ามาประกอบอาชีพใน
ฐานะเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลโดยยึดมั่นคุณธรรมและ
จริยธรรมในการประกอบอาชีพ ยึดถือประโยชน์ของ
ลูกค้ากับประโยชน์ของวงการกีฬาฟุตบอลสากลควบคู่
กันไป แล้วการท างานในอาชีพเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอล
ต้องโปร่งใสตรวจสอบได้ด้วยการใช้อ านาจบริหาร
ปกครองบรรดาสมาชิกและอ านาจระงับข้อพิพาท
ระหว่างบรรดาสมาชิกของฟีฟ่า ในขณะเดียวกันฟีฟ่า
ได้ใช้อ านาจของตนก ากับดูแลสมาคมกีฬาฟุตบอลชาติ
สมาชิกเพ่ือให้สมาคมกีฬาฟุตบอลชาติสมาชิกออก
กฎระเบียบสอดคล้องต้องกันและมีมาตรการเป็นไปใน
ทิศทางเดียวกันกับระเบียบ FFAR ของฟีฟ่า น าไปสู่
การสร้างระบบมาตรฐานคุณวุฒิอาชีพเอเย่นต์นักกีฬา
ฟุตบอลให้มีความสอดคล้องและเป็นอันหนึ่ ง อัน
เดียวกันในวงการกีฬาฟุตบอลสากล เหตุนี้เองระเบียบ 
FFAR ได้วางหลักเกณฑ์ให้สมาคมกีฬาฟุตบอลชาติ
สมาชิกด าเนินการให้ เป็นผลตามระเบียบ FFAR 
(Implement) โดยการตรากฎระเบียบของสมาคมกีฬา



16 Journal of Sports Science and Health Vol.24 No.3 (September-December 2023) 
 
 

 

ฟุ ต บ อ ล ช า ติ ส ม า ชิ ก ที่ บั ง คั บ ใ ช้ กั บ ส โ ม ส ร
ภายในประ เทศของชาติ สมาชิ ก  หรื อปรั บแก้
กฎระเบียบของสมาคมกีฬาฟุตบอลชาติสมาชิกที่มีอยู่
แล้วให้เสร็จสิ้น (ให้แล้วเสร็จ) ภายในวันที่ 30 กันยายน 
2023 เพ่ือให้ เนื้อหาสอดคล้องและรองรับระบบ
มาตรฐานคุณวุฒิอาชีพเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอล 
ทั้งยังให้สอดคล้องกับเงื่อนเวลาในการเริ่มต้นบังคับ 
(Compliance Date) ใช้มาตรการ กลไก และระบบ
มาตรฐานคุณวุฒิอาชีพเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลตาม
ระเบียบ FFAR และกฎระเบียบของสมาคมกีฬา
ฟุตบอลชาติสมาชิกพร้อมกับทั่วโลก นั้นก็คือ วันที่ 
1 ตุลาคม 2023 ซึ่งกฎระเบียบของสมาคมกีฬาฟุตบอล
ชาติสมาชิกยังต้องมีหลักการสอดคล้องและมีเนื้อหา
หลักเกณฑ์ไม่ขัดแย้งกับกฎหมายของประเทศอันเป็น
ที่ตั้งของสมาคมกีฬาฟุตบอลชาติสมาชิกอีกด้วย 

การวางระบบมาตรฐานคุณวุฒิอาชีพเอเย่นต์
นักกีฬาฟุตบอลสอดคล้องกับการ พัฒนาดิ จิทั ล
แพลตฟอร์ม (Digital Platform) ซึ่งเรียกว่าเอเย่นต์
แพลตฟอร์ม (Agent Platform) ท าหน้าที่เป็นช่องทาง
อิเล็กทรอนิกส์ในการเชื่อมโยงฟีฟ่าในฐานะที่ เป็น
หน่วยงานใช้อ านาจเ พ่ือก ากับดูแลหรือติดต าม
ตรวจสอบบรรดาสมาชิกและผู้ต้องการประกอบอาชีพ
เอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลให้ปฏิบัติตามหลักเกณฑ์ 
ขั้นตอนและกระบวนการสร้างมาตรฐานอาชีพเอเย่นต์
นั กกีฬา ฟุตบอลของฟี ฟ่า  ดิ จิทั ลแพลตฟอร์ มมี
เทคโนโลยีมีโครงสร้างพ้ืนฐานที่ช่วยให้กระบวนการขอ
ขึ้นทะเบียนและออกใบอนุญาตให้เป็นเอเย่นต์นักกีฬา
ฟุตบอล (Licensing) มีความสะดวก รวดเร็วและลด
ขั้นตอนที่ไม่จ าเป็น อีกทั้งดิจิทัลแพลตฟอร์มยังท า
หน้าที่เป็นช่องทางเสนอข้อร้องเรียน (Reporting) 

ร้องเรียนเกี่ยวกับการประพฤติผิดจริยธรรม การทุจริต
และประพฤติมิชอบในการประกอบอาชีพเอเย่นต์
นักกีฬาฟุตบอลและเป็นช่องทางการเสนอข้อพิพาทต่อ
ฟีฟ่าเพ่ือเข้าสู่กระบวนการยุติธรรมหรือกระบวนการ
ระงับข้อพิพาทของฟีฟ่า (Submitting Claims) รวมทั้ง
ยังท าหน้าที่เป็นช่องทางเผยแพร่ความรู้ส าหรับพัฒนา
ตนเองอย่างต่อเนื่องของผู้ประกอบอาชีพของอาชีพ
เอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอล (Continuing Professional 
Development หรือ CPD) 

 
บทสรุป 

การวางระบบมาตรฐานคุณวุฒิอาชีพเอเย่นต์
นักกีฬาฟุตบอลของฟีฟ่าย่อมมีส่วนช่วยสร้างความ
มั่นใจให้กับสาธารณชนได้ว่าเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอล
ต้องมีความรู้ ความสามารถ ประสบการณ์ และความ
ช านาญในการปฏิบัติในอาชีพ จนได้รับการยอมรับจาก
ฟีฟ่าในฐานะที่เป็นองค์กรบริหารปกครองกีฬาฟุตบอล
สากลให้ด า เนินธุรกิจเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลใน
อุตสาหกรรมกีฬาฟุตบอลสากลที่ฟีฟ่าใช้อ านาจก ากับ
ดูแล ระเบียบ FFAR ที่ก าหนดหลักเกณฑ์ของมาตรฐาน
คุณวุฒิอาชีพเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลเอาไว้อย่างชัดเจน
ย่อมท าให้สาธารณชนและผู้มีส่วนได้ส่วนเสียในวงการ
กีฬาฟุตบอลสากลเข้าใจบทบาทของฟีฟ่าในการ
ควบคุมการประกอบอาชีพเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอล ฟี
ฟ่าได้สร้างระเบียบเช่นนี้ขึ้นมาให้สอดคล้องกับรูปแบบ
การเจรจาตกลงต่อรองผลประโยชน์หรือลักษณะการ
ท าข้อตกลงในนามของนามของนักกีฬาฟุตบอลอาชีพ
หรือสโมสรกีฬาฟุตบอลที่ซับซ้อนกว่าเดิม รวมทั้งสอด
รับกับวิธีการด าเนินธุรกิจเอเย่นต์นักกีฬาฟุตบอลใน
อุตสาหกรรมกีฬาฟุตบอลที่เจริญรุดหน้าไป อีกทั้งฟีฟ่า
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ยังได้จัดตั้งหน่วยงานเฉพาะและสถาบันระงับข้อพิพาท
ขึ้นมาท าหน้าที่ส่งเสริมและควบคุมมาตรฐานการ
ป ร ะก อบ อ า ชี พ เ อ เ ย่ น ต์ นั ก กี ฬ า ฟุ ต บ อล ใ ห้ มี
มาตรฐานสากลที่ได้รับการยอมรับทั่วโลก 
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บทคัดย่อ 
 บทความนี้เป็นบทความทางวิชาการเพ่ือศึกษา
บริบทการให้บริการของศูนย์กีฬาของมหาวิทยาลัย 
การออกก าลังกายและการดูแลสุขภาพได้รับการ
ส่งเสริมจากภาครัฐและได้รับความนิยมที่เพ่ิมสูงขึ้น 
ส่งผลให้การใช้บริการศูนย์กีฬาในมหาวิทยาลัยได้รับ
ความนิยมเพ่ิมมายิ่งขึ้น ซึ่งการให้บริการด้านการออก
ก าลังกายของศูนย์กีฬาถือเป็นการให้บริการที่มี
ความส าคัญในการสร้างความประทับใจในการรับ
บริการ โดยการศึกษาครั้งนี้พบว่า การให้บริการศูนย์
กีฬานั้นต้องอาศัยปัจจัยด้านกายภาพ ที่ เน้นสิ่ ง
สนับสนุนในการเข้าถึงการมาออกก าลังกายกาย
ศูนย์บริการทางการกีฬา ปัจจัยด้านผลิตภัณฑ์หลัก 

เป็นความพร้อมของอุปกรณ์ในการออกก าลังกายและ
ปัจจั ยด้ านบุคลากร ให้ความส าคัญกับบุคคลผู้
ให้บริการที่แสดงถึงความรักและเต็มใจในการให้บริการ 
ซึ่งส่งผลต่อคุณภาพการให้บริการและความพึงพอใจ
ของผู้มาใช้บริการ ดังนั้นปัจจัยทั้ง 3  นี้จึงเป็นตัวแปรที่
จะส่งผลต่อประสิทธิภาพในการให้บริการและความพึง
พอใจในการใช้บริการศูนย์กีฬาในมหาวิทยาลัย 
 
ค ำส ำคัญ: แนวทางการจัดการสิ่งอ านวยความสะดวก
ทางการกีฬา / ประสิทธิภาพในการให้บริการ / ศูนย์
กีฬา
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Abstract 

This article is an academic article to 
studied the service context of the university's 
sports center. Exercise and health care are 
promoted by the government and are gaining 
popularity. Resulting in the increasing use of 
sports centers in universities The fitness service 
provided by the sports center is considered to 
be an important service in creating an 
impression of service. This study found that the 
service of the sports center requires physical 
factors, which emphasizes the support for 
access to exercise, physical fitness center, 

sports service center. Core product is the 
availability of exercise equipment and 
personnel give priority to service providers who 
show love and willingness to provide services. 
Which affects the quality of service and the 
satisfaction of the users. Therefore, these three 
factors are variables that impact the efficiency 
of service delivery and satisfaction in using the 
university's sports center.  
 
Key word: Sports Facilities Management / 
Service Efficiency / Sports Centers 
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บทน ำ 
ปั จ จุ บั น ทั้ ง ภ า ค รั ฐ แ ล ะ ภ า ค เ อ ก ช น มี 

การส่งเสริมการออกก าลั งกายและการเล่นกีฬา 
มากยิ่งขึ้น ซึ่งแผนพัฒนาการกีฬาแห่งชาติ ฉบับที่ 7 
(พ.ศ. 2565-2570) ทั้งนี้เพ่ือมุ่งหวังให้ประชาชนทุก
เพศทุกวัยออกก าลังกายและเล่นกีฬาอย่างสม่ าเสมอให้
เป็นวิถีชีวิต และส่งเสริมให้ประชาชนทุกภาคส่วนมี
น้ าใจนักกีฬาและคุณภาพชีวิตที่ดี ทั้งด้านสุขภาพ
ร่างกาย และจิตใจ ประกอบกับมีองค์ความรู้ด้านการ
กีฬา อันจะเป็นพ้ืนฐานในการพัฒนากีฬาไทยสู่ความ
เป็นเลิศในระดับสากล น ามาซึ่งความภาคภูมิใจ และ
สร้างความสามัคคีแก่คนในชาติ สามารถสร้างอาชีพ
และรายได้ผ่านการบริหารจัดการที่มีธรรมาภิบาล 
เ พ่ือพัฒนาอุตสาหกรรมการกีฬา เ พ่ือเสริมสร้าง
มูลค่าเพ่ิมให้แก่เศรษฐกิจของประเทศ จึงหวังว่า
แผนพัฒนาการกีฬาแห่งชาติฉบับนี้ จะถูกน าไปใช้โดย
ทุกภาคส่วน เพ่ือเป็นกรอบแนวทางพัฒนาการกีฬา
ของประเทศตั้งแต่ ต้นน้ า กลางน้ า และปลายน้ า  
โดยครอบคลุมทุกภาคส่วน และกลุ่มเป้าหมายที่
เกี่ยวข้องของการกีฬาทุกระดับ โดยมุ่งหวังให้การกีฬา
เป็นกลไกส าคัญในการส่งเสริมความมั่นคงทางสังคม 
และความมั่งคั่งทางเศรษฐกิจของประเทศอย่างยั่งยืน 
( The Ministry of Tourism and Sports of the 
Kingdom of Thailand,  2022: Online) 

สถานศึกษาเป็นหน่วยงานหนึ่งที่มีส่วนส าคัญ 
และเกี่ยวข้องกับการให้บริการการออกก าลังกาย
ส าหรับนิสิต นักศึกษา บุคลากร และประชาชนที่อยู่
ใกล้เคียงสถานศึกษา ดังแผนพัฒนากีฬาแห่งชาติฉบับ
ที่ 7 ได้กล่าวไว้ว่าส่วนราชการต่างๆ หน่วยงานที่
เกี่ยวข้องทั้งภาครัฐและภาคเอกชน มีภารกิจในการ
พัฒนาการออกก าลังกายและการกีฬา โดยมีการ

ส่งเสริมให้สถานศึกษาให้ความร่วมมือในการใช้สถาน
กีฬาเพ่ือสาธารณชน เพ่ือเพ่ิมโอกาสการใช้ประโยชน์
ในการออกก าลังกายและเล่นกีฬาทั้งก่อนและหลังเวลา
ท างาน เพ่ิมการเข้าถึงสถานที่ออกก าลังลังกายและ 
เล่นกีฬาของประชาชนในพื้นท่ี และพัฒนาแนวทางการ
บริหารจัดการสถานที่และอุปกรณ์ที่ ได้มาตรฐาน
ทางการกีฬาให้กับสถานศึกษายกระดับระบบการเรียน
ก า ร ส อ น ด้ า น ก า ร กี ฬ า ใ ห้ มี ค ว า ม ทั น ส มั ย ใ น
ระดับอุดมศึกษา โดยการศึกษาและวิเคราะห์บทเรียน
จากกรณีศึกษาที่ดี และปรับปรุงหลักสูตรการศึกษา
ทางการกีฬาในระดับอุดมศึกษาให้ทันสมัยสอดคล้อง
กับมาตรฐานระดับสากล จัดตั้งมหาวิทยาลัยการกีฬา
แห่ งชาติ  ส่ ง เสริมการศึกษาทางด้านกีฬาใช้สื่ อ
สาธารณะในการประชาสัมพันธ์ เพ่ือดึงดูดให้นักเรียน 
มีความสนใจและเพ่ิมปริมาณบุคลากรการกีฬาที่มี
คุณภาพในประเทศ (กระทรวงการท่องเที่ยวและกีฬา , 
2560) ดังนั้นการมีสถานที่ในการออกก าลังกายที่ดี   
มีสิ่งอ านวยความสะดวกทางการกีฬาที่ดี เพียงพอ  
ย่อมส่งผลให้นิสิต นักศึกษา บุคลากร และประชาชน
ทั่วไปหันมาออกก าลังกายมากขึ้น  

กระทรว งการท่ อ ง เที่ ย ว และกีฬ า และ
กระทรวงศึกษาธิการ ได้ตกลงความร่วมมือในการเปิด
สถานที่ สนามกีฬา ที่อยู่ในสังกัดของทั้งสองหน่วยงาน
จัดกิจกรรมด้านกีฬา นันทนาการ และการออกก าลัง
กายให้นักเรียน นิสิต นักศึกษา เด็ก เยาวชน และ
ประชาชนทั่วไปให้มีความต่อเนื่อง ยั่งยืน และมีผลเป็น
รูปธรรม ภายใต้ความร่วมมือ ได้แก่ ความร่วมมือใน
เรื่องการเปิดสถานที่ สนามกีฬา ในสถานศึกษาและ
หน่วยงานทางการศึกษา ความร่วมมือทางด้ าน 
การผลิตและพัฒนาบุคลากรด้านการท่องเที่ยว กีฬา 
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และนันทนาการ และความร่วมมือในการจัดกิจกรรม
กีฬา นันทนาการ และการออกก าลังกายในแต่ละระดับ 
(การกีฬาแห่งประเทศไทย, 2558) 

ความส าคัญของสิ่ งอ านวยความสะดวก
ทางการกีฬาในสถานที่ออกก าลังกาย ซึ่งจะเป็นปัจจัย
ส าคัญที่มีผลต่อประสิทธิภาพการให้บริการ แบ่งได้ 3 
ด้าน (1) ด้านกายภาพ (Physical Facility) เป็นสิ่ง
อ านวยความสะดวกอ่ืนๆ นอกเหนือจากสนามกีฬา
อุปกรณ์ออกก าลังกาย ได้แก่ ตู้ล็อคเกอร์ ห้องน้ า ห้อง
อาบน้ า ร้านอาหาร ที่นั่งพักผ่อน เป็นต้น (2) ด้าน
ผลิตภัณฑ์หลัก (Core Product) เป็นอุปกรณ์ในการ
ออกก าลังกาย และเล่นกีฬา ได้แก่ อุปกรณ์กีฬา 
ทุกชนิด รวมถึง สถานที่ในการออกก าลังกายและสนาม
กีฬาทั้งหมด (3) ด้านบุคคลผู้ให้บริการ (Services 
Personnel) คือ เจ้าหน้าที่ที่อ านวยความสะดวกด้าน
ต่างๆ ได้แก่ เจ้าหน้าที่ประจ าสนาม นักวิทยาศาสตร์
การกีฬา เป็นต้น เมื่อปัจจัยทั้ง 3 ด้านข้างต้นมีความ
พร้อมและเ พียงพอกับความต้องการ จะส่ งต่ อ
ประสิทธิภาพการให้บริการ และเป็นการดึงดูดผู้มาใช้
บริการให้มาใช้บริการ มาออกก าลังกายเพ่ือสุขภาพ
มากขึ้น  
 
แนวควำมคิดเกี่ยวกับกำรจัดกำรสิ่งอ ำนวยควำม
สะดวกทำงกำรกีฬำ 

การจัดการสถานที่และสิ่งอ านวยความสะดวก
ทางการกีฬาและการออกก าลังกาย เป็นกระบวนการ
หนึ่งของการจัดการทั่วไปที่ต้องมีการจัดการทรัพยากร
บริหาร คือ วัสดุอุปกรณ์ (Material) ซึ่งเป็นองค์ประกอบ
ของปัจจัยที่ใช้ทรัพยากรการบริหารทั่วไป เพ่ือให้ใช้
ประโยชน์ของสถานที่ อุปกรณ์ และสิ่งอ านวยความ

สะดวกทางการกีฬา (Sport facility) อย่างคุ้มค่า โดย
ให้เกิดผลตามวัตถุประสงค์ ได้แก่ ผลก าไรในเชิงธุรกิจ 
หรือมาตรฐานในการเป็นอาชีพ (Professional) โดย
เป็นไปตามระเบียบของการกีฬา คือ ลักษณะเฉพาะของ
กีฬาเป็นสภาพที่ด าเนินการแล้วจบสิ้นไม่สามารถ
ด าเนินการย้อนกลับไปได้ (Gulthawatvichai, 2016  
cited in Tongsook, 2018) 

ในการวางแนวทางการจัดการสิ่งอ านวยความ
สะดวกทางการกีฬาควรค านึงถึงเกี่ยวกับสถานที่  
อุ ปกรณ์  และสิ่ ง อ านวยความสะดวก  มี ดั ง นี้  
(Gulthawatvichai, 2012  cited in Tongsook, 2018) 

1. มีจ านวนพอเพียงกับความต้องการ 
2. สภาพต้องอยู่ในลักษณะที่ดีสามารถใช้ได้ดี 

และทันสมัย 
3. ต้องรู้จักวิธีการใช้อุปกรณ์และเครื่องมือ

ต่างๆ 
4. ต้องรู้ จั กจัดสรร อุปกรณ์ เครื่ องมื อ ให้

เหมาะสม 
5. ต้องค านึงถึงความปลอดภัยในการใช้

สถานที่ อุปกรณ์ และเครื่องอ านวยความสะดวก 
6. รู้จักการบ ารุงเก็บรกัษาให้มีสภาพที่ดี 
7. มีผู้ รับผิดชอบจัดการเกี่ยวกับสถานที่  

อุปกรณ์ และสิ่งอ านวยความสะดวกต่างๆ  
 
ลักษณะของสิ่งอ ำนวยควำมสะดวกทำงกำรกีฬำ 

1. ด้ านกายภาพ (Physical facility) เป็น
ลักษณะของสิ่งอ านวยความสะดวกทางการกีฬาที่มี
ส่วนสนับสนุนการออกก าลังกาย แต่ไม่ใช่สิ่งอ านวย
ความสะดวกที่ใช้ในการออกก าลังกาย ซึ่งสิ่งอ านวย
ความสะดวกทางการกีฬาด้านกายภาพมีลักษณะที่
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อธิบายได้ ดังนี้ ความสามารถในการเข้าถึงสนามแข่ง
ขัน (Stadium access) ความสุนทรีศาสตร์ของสนาม 
(Facility aesthetics) คุณภาพของป้ายบอกคะแนน 
(Scoreboard question) ความสะดวกสบายของเก้าอ้ี
นั่ ง  (Seating comfort) และความสามารถในการ
เข้าถึงแผนผัง (Layout accessibility) 

2. ด้านผลิตภัณฑ์หลัก (Core product) เป็น
สิ่งอ านวยความสะดวกทางการกีฬาที่ใช้ในการออก
ก าลังกายโดยตรง ซึ่งสิ่งอ านวยความสะดวกทางการ
กีฬาด้านผลิตภัณฑ์หลักมีลักษณะที่อธิบายได้ ดังนี้ 
คุณภาพของทีมโดยภาพรวม (team overall quality) 
สถิติ การแพ้ -ชนะ (win/loss record) ล าดับของ 
ทีมในระดับต่างๆ (place in the standings) ประวัติ
ของทีม (team history) จ านวนผู้ เล่นดาวรุ่ งของ 
ที ม  ( the number of star players on the team) 
คุณภาพของทีมคู่แข่ง (the quality of the opposing 
team) จ านวนผู้เล่นดาวรุ่งของทีมคู่แข่ง (the number 
of star players on the opposing team) 

3. ด้านบุคคลผู้ให้บริการ (Service personnel) 
เป็นมุมมองที่ให้ความส าคัญกับเจ้าหน้าที่ที่อ านวย
ความสะดวกในสถานที่ออกก าลังกาย เช่น เจ้าหน้าที่
ประจ าสนามกีฬา นักวิทยาศาสตร์การกีฬา เป็นต้น ซึ่ง
สิ่ งอ านวยความสะดวกทางการกีฬาด้านบุคคลมี
ลักษณะที่อธิบายได้ ดังนี้ การตอบสนองของพนักงาน 
(Staff responsiveness) การน าเสนอของพนักงาน 
(Staff presentation) ความรู้ความเข้าใจของพนักงาน 
( Staff knowledge) พ ฤ ติ ก ร ร ม ข อ ง เ จ้ า ห น้ า ที่  
(Behavior of officials) 

แนวควำมคิดประสิทธิภำพกำรให้บริกำรของศูนย์
กีฬำในมหำวิทยำลัย 

การให้บริการเป็นลักษณะของกิจกรรมของ
กระบวนการส่งมอบสินค้าที่ไม่มีตัวตนของธุรกิจให้กับ
ผู้ รับบริการ โดยสินค้าที่ มี ไม่มีตั วตนนั้นจะต้อง
ตอบสนองความต้องการของผู้รับบริการจนน าไปสู่
ความพึงพอใจได้ ตอบสนองความจ าเป็นและความ
ต้องการให้กับบุคคลหรือกลุ่มบุคคลอ่ืน ลักษณะของ
การให้บริการ บริการมีลักษณะที่ส าคัญ 4 ลักษณะ 
(Sareerat, 2007) ดังนี้  

1. ไม่สามารถจับต้องได้ (Intangibility) เป็น
ลักษณะที่ส าคัญของบริการซึ่งไม่สามารถมองเห็น รับรู้ 
รสชาติ รู้สึก ได้ยิน หรือได้กลิ่นก่อนที่จะท าการซื้อ เพ่ือ
ลดความเสี่ยงและสร้างความเชื่อมั่นในการซื้อ ในแง่
ของสถานที่  ตัวบุคคล เครื่องมือ วัสดุที่ ใช้ในการ
ติดต่อสื่อสาร สัญลักษณ์ และราคา ซึ่งสิ่งเหล่านี้ผู้ขาย
บริการจะต้องจัดหาเพ่ือเป็นหลักประกันให้ผู้ ซื้อ
สามารถตัดสินใจซื้อได้เร็วขึ้น  

2. ไม่สามารถแบ่งแยกได้ ( Inseparability) 
เป็นลักษณะที่ส าคัญของบริการซึ่งมีการผลิตและ
บริโภคในเวลาเดียวกัน และไม่สามารถแบ่งแยกบริการ
จากผู้ให้บริการได้ ไม่ว่าผู้ให้บริการจะเป็นบุคคลหรือ
เครื่องจักรก็ตาม กล่าวคือ ผู้ขายหนึ่งรายสามารถ
ให้บริการลูกค้าในขณะนั้นได้หนึ่งรายเนื่องจากผู้ขาย
แต่ละรายมีลักษณะเฉพาะตัวไม่สามารถให้คนอ่ืน
ให้บริการแทนได้  

3. ไ ม่ แ น่ น อ น  ( Variability or Service 
variability) เป็นลั กษณะที่ ส าคัญของบริการ  ซึ่ ง
คุณภาพจะผันแปรไปโดยขึ้นกับผู้ที่ให้บริการ และ
ขึ้นกับว่าเป็นการให้บริการเมื่อไหร่ ที่ไหนและอย่างไร 
ดังนั้นผู้ซื้อบริการจะต้องรู้ถึงความไม่แน่นอนในบริการ 
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และสอบถามผู้อื่นก่อนที่จะเลือกรับบริการ การควบคุม
คุณภาพในการให้บริการของผู้ขาย 

4. ไม่สามารถเก็บไว้ได้ (Perish ability) เป็น
ลักษณะของบริการซึ่งจะมีอยู่ ในช่วงสั้นๆ และไม่
สามารถเก็บไว้ได้ ซึ่งเป็นลักษณะที่ส าคัญของบริการ 
คือไม่สามารถเก็บไว้เพ่ือขายหรือใช้ในภายหลังได้ 
บริการไม่สามารถผลิตเก็บไว้ได้เหมือนสินค้าอ่ืน ถ้า
ความต้องการมีสม่ าเสมอ การให้บริการก็จะไม่มีปัญหา 
แต่ถ้าลักษณะความต้องการไม่แน่นอน จะท าให้เกิด
ปัญหาคือ ให้บริการไม่ทันหรือไม่มีลูกค้า ตัวอย่าง รถ
ประจ าทางในช่วงเวลาเร่งด่วนคนจะแน่น ต้องเพ่ิม
จ านวนรถในการให้บริการมากขึ้น สถานบันเทิงในวัน
ศุกร์และเสาร์ คนจะแน่นท าให้เกิดปัญหาการให้บริการ
ไม่เพียงพอ 

แนวความคิดประสิทธิภาพการให้บริการ เป็น
แนวทางในการด าเนินการที่บุคคลหนึ่งหรือหน่วยงาน
หนึ่ งอ านวยความสะดวก ช่วยเหลือ และ/หรือ 
ตอบสนองความจ าเป็นและความต้องการให้กับบุคคล
หรือกลุ่มบุคคลอ่ืน โดยมีวัตถุประสงค์ให้ได้รับความพึง
พอใจ สอดคล้องกับ Tejagupta (1996) การบริการ
เป็นกิจกรรมหรือกระบวนการด าเนินการอย่างใดอย่าง
หนึ่ งของบุคคลหรือองค์กร เ พ่ือตอบสนองความ
ต้องการของบุคคลอ่ืนๆ และก่อให้เกิดความพอใจจาก
ผลของการกระท านั้นๆ การบริการตรงกับค าใน
ภาษาอังกฤษว่า Service เมื่อน ามาแยกตัวอักษรแต่ละ
ตัวสามารถแยกองค์ประกอบในการบริการได้ ดังนี้ 

S = Satisfaction หมายถึง ความพึงพอใจ
ของผู้รับบริการ 

E = Expectation หมายถึง ความคาดหวัง
ของผู้รับบริการ 

R = Readiness หมายถึง ความพร้อมในการ
บริการ 

V = Values หมายถึง ความมีคุณค่าในการ
บริการ 

I = Interest หมายถึง ความสนใจต่อการ
บริการ 

C = Courtesy หมายถึง ความมีไมตรีจิตใน
การบริการ 

E = Efficiency หมายถึง ความมีประสิทธิภาพ
ของการด าเนินงาน 

ประสิทธิภาพการให้บริการในบริบทของไทย
ได้มีนักวิชาการอธิบายไว้ ดังนี้ (เสรี วงษ์มณฑา, 2542) 

1. การตรงต่อเวลา ผู้ที่ได้รับบริการจะเอาใจ
ใส่มากส าหรับเรื่องของความตรงต่อเวลาของการ
บริการ  

2. การบริการที่ดีจะต้องผูกใจคน ไม่ใช่เพียง
แค่ให้ลูกค้ามีความพอใจในการบริการที่ได้รับ แต่
พนักงานจะต้องมีการติดต่อและเอาใจใส่กับลูกค้าอยู่
ตลอดเวลา  

3. ความทันทีทันใด คือ ต้องไม่ให้ลูกค้ารอ 
เช่น หากเกิดอุบัติเหตุต้องรีบเข้าช่วยให้ทันท่วงที  

4. สร้างความประทับใจในการให้บริการด้วย
คุณภาพ คือต้องท าให้ลูกค้าเกิดความรู้สึกต้องการและ
ประทับใจในด้านบริการ หรือด้านสถานที่ที่มาใช้
บริการ 

5. การท า ให้ รู้ สึ กชื่ น ชมตั ว เ อ ง  โ ดย ให้
ความส าคัญและให้เกียรติกับลูกค้าที่เข้ามาใช้บริการ  

6. ต้องมีการปรับปรุงอยู่ เสมอ หากมีการ
แนะน าจากลูกค้าเพ่ือการปรับปรุงแก้ไข ต้องน าเอามา
พิจารณา และแก้ไขข้อบกพร่องให้ดีขึ้น  
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7. ต้ อ ง แ ส ว ง ห า เ ท ค โ น โ ล ยี เ พ่ิ ม เ ติ ม 
ผู้ประกอบการอาจจะน าเรื่องของการใช้บัตรเครดิตมา
ให้ลูกค้าใช้ช าระค่าบริการ เพ่ือท าให้ลูกค้าเกิดความ
สะดวกสบายขึ้น  

8. ต้องมีการรับประกัน เพ่ือให้ความมั่นใจกับ
ลูกค้าว่าจะได้บริการที่ดีมีคุณภาพ หรือมีการปรับแก้ไข
บริการที่อาจเปลี่ยนแปลง  

9. บริการที่มีความไวต่อความรู้สึกของลูกค้า 
โดยต้องฝึกหัดให้เจ้าหน้าที่ผู้ ให้บริการเป็นคนช่าง
สังเกตให้รู้ว่า ลูกค้าต้องการอะไร และจะได้หาทาง
สนองตอบโดยรวดเร็ว  

10. ต้ องรั กษาค ามั่ นสัญญา  คื อท าตาม
ข้อตกลงที่ได้ตกลงไว้กับลูกค้า  

จึงสามารถสรุปได้ว่าประสิทธิภาพการให้บริ
การเป็นกิจกรรมของกระบวนการส่งมอบสินค้าที่ไม่มี
ตัวตนของธุรกิจให้กับผู้รับบริการศูนย์กีฬา โดยสินค้าที่
มีไม่มีตัวตนนั้นจะต้องตอบสนองความต้องการของ
ผู้รับบริการจนน าไปสู่ความพึงพอใจได้ ตอบสนอง
ความต้องการให้กับบุคคลหรือกลุ่มบุคคลอ่ืน 
 
ควำมสัมพันธ์ระหว่ำงทำงกำรจัดกำรสิ่งอ ำนวยควำม
สะดวกทำงกำรกีฬำกับประสิทธิภำพกำรให้บริกำร
ของศูนย์กีฬำในมหำวิทยำลัย 

มีงานวิจัยมากมายที่มีการศึกษาเกี่ยวกับ 
การจัดการสิ่ งอ านวยความสะดวกทางการกีฬา  
พิเชฐ สยมภูวนาถ (2021) ได้ศึกษาเกี่ยวกับสภาพและ
แนวทางการจัดการสิ่ งอ านวยความสะดวกด้าน 
การกีฬาในมหาวิทยาลัยราชภัฏภาคเหนือ โดยพบว่า 
ด้านบุคลากร งบประมาณ วัสดุอุปกรณ์สถานที่ และ
การจัดการโดยภาพรวมอยู่ในระดับดีมาก เมื่อพิจารณา
รายด้าน พบว่าทุกด้านอยู่ในระดับดีมาก ยกเว้นด้าน

วัสดุอุปกรณ์สถานที่และสิ่งอ านวยความสะดวกการ
จัดการกีฬามีค่าเฉลี่ยในระดับปานกลาง เนื่องมาจาก
วัสดุอุปกรณ์กีฬา สถานที่สิ่งอ านวยความสะดวกอาจยัง
มีจ านวนไม่เพียงพอในการให้บริการกับนักศึกษาและผู้
มาใช้บริการ โดยแนวทางการการด าเนินการเพ่ือให้เกิด
ประสิทธิภาพมากขึ้น มีดังนี้ 1) ด้านบุคลากร ควรได้รับ
การฝึกอบรมความรู้เพ่ิมเติม ฝึกปฏิบัติงาน 2) ด้าน
งบประมาณ ควรมีการส ารวจความต้องการใช้
งบประมาณและการจัดสรรให้ เพียงพอต่อความ
ต้องการใช้ 3) ด้านวัสดุอุปกรณ์และสิ่งอ านวยความ
สะดวก ควรมีจ านวนเพียงพอ และมีความปลอดภัย 
สอดคล้องกับแนวคิดของ Chumjai (2023) ที่กล่าวว่า
กา ร ว า งแผน เชิ งบริ ห า รจั ด กา รศู น ย์ กี ฬ า ข อ ง
มหาวิทยาลัยในประเทศไทย มีการประเมินและ
วิ เ ค ร า ะ ห์ ส ถ า น ก า ร ณ์ เ พ่ื อ ก า ห น ด น โ ย บ า ย 
ให้สอดคล้องกับนโยบายของมหาวิทยาลัย แผนพัฒนา
การกีฬาแห่ งชาติ  และแผนพัฒนาการศึกษาใน
ระดับอุดมศึกษา โดยมีการก าหนดมาตรฐานการ
ท างานเป็นไปตามระเบียบมหาวิทยาลัยแต่ละแห่ง  

ทั้งนี้  ยังมีงานวิจัยอยู่ ในภาคธุรกิจบริการ
ทางการกีฬา เนื่องจากเห็นผลที่เป็นรูปธรรมในเชิง
ปริมาณและคุณภาพที่เกิดกับผลผลิต แต่ในภาคธุรกิจ
บริการนั้นยังมีจ านวนไม่มาก Lavaev,et al. (2007) 
การจัดการสิ่งอ านวยความสะดวกทางการกีฬานั้นมี
ความส าคัญมากในภาคการบริการ ในแง่ของการ
ให้บริการที่มีคุณภาพจะเกิดขึ้นได้ก็ต้องอาศัยหลักการ
ทางการจัดการสิ่งอ านวยความสะดวกทางการกีฬา
เช่นเดียวกับคุณภาพการผลิตในอุตสาหกรรมการผลิต
สินค้า คุณภาพการให้บริการนั้นอาจไม่ได้ขึ้นอยู่กับ
ปริมาณที่ลูกค้าได้รับการตอบสนองเหมือนกับการ
บริโภคสินค้า แต่เกิดจากกระบวนการในการก ากับดูแล
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การให้บริการจัดการสิ่งอ านวยความสะดวกทางการ
กีฬา สอดคล้องกับแนวความคิดของ Nurfadillah, 
Rachmina and Kusnadi (2018) เป็นการศึกษาวิจัย
งานบริการในประเทศอินโดนีเซีย พบว่าคุณภาพการ
ให้บริการที่มีการสอบถามจาลูกค้าผู้มาใช้บริการมี
ความพึงพอใจในการบริการและมีผลให้กลับมาใช้
บริการซ้ า รวมถึงการแนะน าให้กับลูกค้ารายใหม่ต่อไป 
ซึ่ งปัจจัยที่ งานวิจัยชิ้นนี้ ได้น ามาศึกษาเป็นปัจจัย
ทางด้านการจัดการสิ่งอ านวยความสะดวกทางการกีฬา
ที่ชี้ให้เห็นว่ามีนัยส าคัญทางสถิติ เช่นเดียวกับงานวิจัย
ของ Ghebremichael (2018) ได้มีการศึกษาคุณภาพ
การให้บริการที่มีความแตกต่างออกไปนอกเหนือจาก
ความพึงพอใจของลูกค้ายังมีการศึกษาด้านความ
น่าเชื่อถือของประสิทธิภาพการให้บริการ และพบว่า
การท างานที่ประสานกันระหว่างการจัดการด้าน
กายภาพ ด้านผลิตภัณฑ์หลักรวมถึงด้านบุคคลผู้
ให้บริการที่มีประสิทธิภาพจะท าให้คุณภาพการ
ให้บริการมีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น  

นอกจากนี้ ในบริบทของประเทศไทยมียัง
พบว่ามีงานวิจัยได้ท าการศึกษาต่อยอด เกี่ยวกับ
ความสัมพันธ์ของการจัดการสิ่งอ านวยความสะดวก
ทางการกีฬากับประสิทธิภาพการให้บริการเพ่ิมขึ้น
เรื่อยๆ แสดงให้เห็นถึงความส าคัญของการพัฒนา
กระบวนการทางการจัดการสิ่งอ านวยความสะดวก
ทางการกีฬาที่ มี ผ ลต่ อคุณภาพของ ง าบ ริ ก า ร 
โดยเฉพาะอย่างยิ่งประเทศไทยเป็นศูนย์กลางของงาน
บริการในภูมิภาคอาเซียน ท าให้มีการศึกษามากมายที่
จะอธิบายลักษณะของกระบวนการทางการจัดการสิ่ง
อ านวยความสะดวกทางการกีฬาที่มีประสิทธิภาพและ
เหมาะสมกับบริ การของศูนย์ กีฬา เ พ่ิมมากขึ้ น 

(Mongkol, 2007) แสดงให้ เห็นถึงความสัมพันธ์
ระหว่างความสามารถในการพัฒนากระบวนการ
ทางการจัดการสิ่งอ านวยความสะดวกทางการกีฬากับ
ประสิทธิภาพการให้บริการ  

 
บทสรุป 

ในยุคปัจจุบันการออกก าลังกายได้รับความ
นิยมเพ่ิมสูงขึ้นจึงเป็นความส าคัญในการศึกษาหา
แนวทางในการพัฒนาประสิทธิภาพการให้บริการที่
สูงขึ้นในบริบทของการให้บริการศูนย์สุขภาพของ
มหาวิทยาลัย จากการทบทวนวรรณกรรมและเอกสาร
ที่เกี่ยวข้องพบว่าประสิทธิภาพการให้บริการในศูนย์
กีฬาของมหาวิทยาลัยนั้น ต้องอาศัยการบริหารจัดการ
ด้านสิ่งอ านวยความสะดวกในการให้บริการ ในการ
พัฒนาสิ่งอ านวยความสะดวกนั้นพบว่าขึ้นอยู่กับการ
มุ่งเน้นด้านกายภาพ โดยให้ความส าคัญกับสิ่งอ านวย
ความสะดวกด้านการออกก าลังกายเป็นลักษณะสิ่ง
อ านวยความสะดวกในการเข้าใช้บริการศูนย์กีฬา ซึ่ง
แตกต่างด้านผลิตภัณฑ์หลักที่ ให้ความส าคัญกับ
อุปกรณ์และเครื่องออกก าลังกายที่มีความพร้อม และ
ด้านสุดท้ายเป็นด้านบุคคลผู้ให้บริการเป็นปัจจัยที่มี
ความส าคัญไม่น้อยกว่าด้านอ่ืน เนื่องจากผู้ให้บริการ
นั้นมีผลกระทบต่อจิตใจในการรับบริการ เป็นการแสดง
ถึงความเชี่ยวชาญในการแนะน าการออกก าลังกายและ
การใช้เครื่องออกก าลังกายในทางกายภาพและทาง
จิตใจ  

ซึ่งปัจจัยทั้ง 3 นี้จึงเป็นตัวแปรที่จะส่งผลต่อ
ประสิทธิภาพในการให้บริการและความพึงพอใจในการ
ใช้บริการศูนย์กีฬาในมหาวิทยาลัย ในการศึกษาครั้งนี้
สามารถน าแนวทางในการบริหารจัดการสิ่งอ านวย
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ความสะดวกในการให้บริการศูนย์กีฬาในมหาวิทยาลัย
ไปประยุกต์ใช้กับธุรกิจหรืออุตสาหกรรมการให้บริการ
การออกก าลังกายอื่นๆ ได้ ทั้งนี้สถาบันอุดมศึกษา ควร
มีการจัดการสนามและอุปกรณ์กีฬาให้อยู่ในสภาพ
พร้อมใช้งาน มีมาตรฐาน และปลอดภัย มีการบริหาร
จัดการอุปกรณ์กีฬาและเครื่องอ านวยความสะดวก จัด
โครงสร้างพ้ืนฐาน สนามกีฬา อุปกรณ์กีฬา และสิ่ง
อ านวยความสะดวกเพ่ือการส่งเสริมสนับสนุนกิจกรรม
กีฬา อุปกรณ์กีฬาที่เพียงพอต่อการฝึกซ้อมกีฬาและ
การออกก าลังกาย (Saenphakdee, 2015). 
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บทคัดย่อ 
 การฟ้ืนตัวหลังการแข่งขันถือเป็นกระบวนการ
ส าคัญในการปรับปรุงประสิทธิภาพของนักกีฬา การ
นวดเป็นวิธีการหลักวิธีหนึ่งในเทคนิคการผ่อนคลาย
กล้ามเนื้อเพ่ือการฟ้ืนฟูและเตรียมพร้อมส าหรับการ
แข่งขันครั้งต่อไป 
 วัตถุประสงค์ เพ่ือศึกษาผลฉับพลันของการ
นวดแบบสวีดีชและการนวดน้ าแข็งที่มีต่อการผ่อน
คลายกล้ามเนื้อหลังการฝึกซ้อมในนักกีฬาฟุตซอล 
 วิธีด ำ เนินกำรวิจัย  นักกีฬาฟุตซอลชาย
มหาวิทยาลัยราชภัฏศรีสะเกษ เพศชาย จ านวน 14 
คน เข้าทดสอบ 2 วัน เป็นการศึกษาทดลองแบบไขว้ 
(Cross-Over Study Design) โดยวันแรกใช้วิธีการ
ผ่อนคลายกล้ามเนื้อด้วยการนวดแบบสวีดิช พัก 2 
สัปดาห์ และวันที่สองใช้วิธีการผ่อนคลายกล้ามเนื้อ
ด้วยการนวดน้ าแข็ง ใช้ระยะเวลาคนละ 20 นาที 
เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยอัตราการเต้นของหัวใจ อัตราการ
หายใจ อุณหภูมิในช่องหู และคะแนนความเมื่อยล้า 
(Visual Analogue Scale; VAS) ด้วยการวิ เคราะห์

ความแปรปรวนทางเดียวชนิดวัดซ้ า  (One-way 
ANOVA with Repeated Measures) 
 ผลกำรวิจัย 

1. ค่าเฉลี่ยอัตราการเต้นของหัวใจ อัตราการ
หายใจ อุณหภูมิในช่องหู และคะแนนความเมื่อยล้า
ของกลุ่มที่นวดแบบสวีดิช และกลุ่มที่นวดน้ าแข็ง 
เปรียบเทียบก่อนและหลังการทดลอง พบว่าแตกต่าง
กันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 

2. ค่าเฉลี่ยอัตราการเต้นของหัวใจ อัตราการ
หายใจ อุณหภูมิในช่องหู และคะแนนความเมื่อยล้า 
เปรียบเทียบระหว่างกลุ่มหลังการทดลอง พบว่าไม่
แตกต่างกัน 
 สรุปผลกำรวิจัย การนวดแบบสวีดิชและกา
รนวดน้ าแข็ง มีผลต่อการผ่อนคลายกล้ามเนื้อหลังการ
ฝึกซ้อมในนักกีฬาฟุตซอลไม่แตกต่างกัน 
  
ค ำส ำคัญ : การนวดแบบสวีดีช / การนวดน้ าแข็ง / 
การผ่อนคลายกล้ามเนื้อ / ฟุตซอล
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Abstract 
 Fastening recovery after the match is 
an important process to improve an athlete’s 
performance. Massage is one main method 
among muscle relaxation techniques to 
recover and prepare for the next competition.
 Purpose Study the acute effect of 
Swedish and ice massage on muscle relaxation 
after training in futsal athletes. 
 Methods 14 male futsal athletes from 
Sisaket Rajabhat University participated in the 
test in two days, a cross-over study design. The 
first day includes Swedish massage to relax 
muscles, a washout period of 2 weeks, and the 
second with ice massage to relax muscles. 
Allow 20 minutes for each person to compare 
their heart rates ( HR) , breathing rate ( BR) , 
tympanic temperature (TT) , and fatigue score 
(Visual Analogue Scale; VAS) were tested using 
One-way ANOVA with Repeated Measures. 

 Results 
 1. Average HR, BR, TT, and VAS in the 
Swedish and ice massage group. Comparing 
the results before and after the experiment. At 
the 05 level, it was found to be significantly 
different. 
 2. Average HR, BR, TT, and VAS in the 
Swedish and ice massage group. Comparing 
the results between groups after the 
experiment did not display any statistical 
significance. 
 Conclusion Swedish and ice massage 
affect muscle relaxation after training in futsal 
athletes were comparable.  
 
Keywords: Swedish Massage / Ice Massage / 
Muscle Relaxation / Futsal 
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ควำมเป็นมำและควำมส ำคัญของปัญหำ 
 กีฬาฟุตซอลเป็นกีฬาที่ได้รับความนิยมทั้งใน
ประเทศไทยและรวมถึงทั่วโลก มีการจัดการแข่งขันฟุต
ซอลกันอย่างแพร่หลายเนื่องจากเป็นกีฬาที่สนุกสนาน 
ตื่นเต้นตลอดการแข่งขันและมีรูปแบบการเล่นที่เป็นไป
ด้วยความรวดเร็ว  ท า ให้นักกีฬาต้องแสดงออก 
ทางทักษะกีฬาและสมรรถภาพทางกายสูงสุดเพ่ือให้
ได้รับชัยชนะในการแข่งขันแต่ละครั้ง (Prommuang, 
2017) ดังนั้นนักกีฬาจึงไม่สามารถหลีกเลี่ยงความ
เมื่อยล้าที่เกิดจากการแข่งขันได้  
 ในทางสรีรวิทยาความเมื่อยล้า หมายถึง 
การลดลงของความสามารถในการสร้างพลังสูงสุด 
(Maximal Force Capacity) ของกล้ามเนื้อซึ่ ง เป็น 
ผลมาจากกลไกของระบบประสาทและกล้ามเนื้อ 
(Neural and Muscular Mechanisms) (Gandevia, 
2001) ดังนั้นตัวแปรส าคัญที่เป็นสาเหตุ ให้เกิดความ
เมื่อยล้า คือกรดแลคติก (Lactic Acid) และถ้าหากมี
เวลาในการพักฟ้ืนไม่ เ พียงท าให้อาการดังกล่าว 
มีปริมาณเพ่ิมมากขึ้น ท าให้เกิดสภาวะที่ เรียกว่า 
Overtraining คือการฝึกที่หนักมากเกินไป  ในทาง
กลับกันหากร่างกายสามารถขจัดหรือเคลื่อนย้ายกรด
แลคติกออกไปจากร่างกายได้รวดเร็ว ก็จะส่งผลให้
ร่างกายเกิดการฟ้ืนคืนสภาพสู่สภาวะปกติได้รวดเร็ว 
(Kanang, 2018) ดังนั้นในปัจจุบัน จะเห็นได้ทุกภาค
ส่วนที่เกี่ยวข้องกับการแข่งขันกีฬา หรือการออกก าลัง
กายเพ่ือสุขภาพ นั้นให้ความส าคัญกับการฟ้ืนตัวเป็น
ส าคัญ(Nedelec et al., 2013) โดยการน าเทคนิค 
หรือวิธีการต่างๆ มาใช้ในการฟ้ืนตัว อาทิเช่น การยืด
กล้ามเนื้อแบบอยู่ กับที่  การยืดกล้ามเนื้อแบบมี 
การเคลื่อนไหว การยืดกล้ามเนื้อแบบกระตุ้นระบบ

ประสาท การฟังเพลงจังหวะช้า การแช่น้ าเย็น และ
การนวด 
 การนวดเป็นหนึ่งวิธีการที่ได้รับความนิยม 
ใช้ในการผ่อนคลายกล้ามเนื้อของนักกีฬา (Namprai, 
2019)  จ ากการศึ กษาที่ ผ่ านมาพบว่ า  การนวด
แบบสวีดิช  (Swedish Massage) ที่ ใช้ เทคนิคการ 
นวด 3 รูปแบบ คือ การลูบ (Effeurage) การบีบ 
(Petrissage) และการเคาะ (Tapotement) (Aourell 
et al., 2005) ซึ่งเป็นเทคนิคที่ท าให้เกิดการกระตุ้น
ระบบประสาทรับความรู้สึกซ้ า ส่งผลท าให้เกิดการ
เปลี่ยนแปลงการท างานของระบบประสาทอัตโนมัติได้ 
(Mense, 1983) โดยการนวดแบบสวีดิ ชส่ งผลให้ 
อัตราการเต้นของหัวใจและอัตราการหายใจลดลงได้
มากกว่าการนั่ งพัก เนื่องจากการกระตุ้นที่ตัวรับ
ประสาทส่วนปลาย (Peripheral Receptor) ท าให้ 
มีการส่งกระแสประสาทไปยังประสาทไขสันหลังและ
ต่อไปยังสมอง  ช่วยให้รู้ สึกผ่อนคลายและสบาย 
จึงส่งผลให้มีอัตราการหายใจที่ช้าลง (Resnick, 2016) 
และส่งผลต่อการไหลเวียนเลือดที่ผิวหนังและอุณหภูมิ
ผิวหนัง (Mori H. et al., 2004) ท าให้การไหลเวียน
เลือดที่ผิ วหนัง (Skin Blood Flow)  และอุณหภูมิ
ผิวหนัง (Skin Temperature) เพ่ิมมากข้ึน ซึ่งช่วยเพิ่ม
การระบายความร้อนจากแกนกลางร่างกายสู่ภายนอก 
เช่นเดียวกับกลไกการระบายความร้อนของร่างกาย 
โดยเมื่อร่างกายมีอุณหภูมิสูงขึ้นระบบประสาทจะสั่ง
ก า ร ใ ห้ ห ล อ ด เ ลื อ ด บ ริ เ ว ณ ผิ ว ห นั ง ข ย า ย ตั ว 
(Vasodilation) แล้วเกิดการระบายความร้อน จาก
หลอดเลื อดออกสู่ ผิ วหนั ง  จึ งส่ งผ ลให้ อุณหภูมิ
แกนกลางร่างกายภายหลังการนวดลดลง นอกจากนี้ 
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ยังไปกระตุ้นใยประสาทขนาดใหญ่ของระบบประสาท
น าลงจากศูนย์ควบคุมความเจ็บปวดที่สมอง ส่งผลให้มี
การหลั่งสารที่มีคุณสมบัติคล้าย มอร์ฟีนออกมา ได้แก่ 
สารเอนดอร์ฟิน และเอนเคฟาลีน ท าให้เกิดความรู้สึก
ผ่อนคลาย สร้างความรู้สึก เป็นสุข (Well-Being) 
(Linquist, Tracy, & Savik, 2003) จึงท าให้ลดความ
วิตกกังวลซึ่งสอดคล้องกับวิจัยของศรันยาและคณะ 
(Saranya et al., 2013) พบว่า การนวดมีผลช่วยลด
คะแนนความวิ ตกกั ง วล  ( Visual Analog Scale) 
เนื่องจากการนวดท าให้เกิดการกระตุ้นการหลั่งฮอร์โมน
เอนโดรฟินเพ่ิมมากขึ้นในกระแสเลือด 

นอกจากนี้ ยังมีการใช้ความเย็นเพ่ือการฟ้ืนฟู
สมรรถภาพร่างกาย ไม่เป็นเพียงการบรรเทาอาการ
เจ็บปวดที่ได้รับจากการบาดเจ็บจากการกีฬาเพียงอย่าง
เดียว การใช้ความเย็นนั้นยังสามารถเป็นการฟื้นฟูหรือ
คืนสภาพของกล้ามเนื้อจากการเมื่อยล้าซึ่งอาจมีสาเหตุ
มาจากการท างานของกล้ามเนื้อที่หนักหรือนานเกินไป
จนท าให้มีกรดแลคติคคั่งค้างอยู่ในกล้ามเนื้อและใน
ร่างกายจนท าให้มีอาการปวดเมื่อยและอักเสบระบม
กล้ามเนื้อ (Wilcock et al., 2006) การนวดน้ าแข็งเป็น
การนวดต้นแบบของการนวดแบบสมัยใหม่ การนวด
น้ าแข็งโดยทั่วไปนิยมใช้เทคนิคการสั่น Vibration เป็น
การท าให้ส่วนของร่างกายมีการเคลื่ อนไหวซ้ าๆ 
ในลักษณะเร็ว โดยใช้ถุงน้ าแข็งแนบกับผิวหนัง จากนั้น
สั่นหรือเคลื่อนที่ไปในแนวหน้าหลังหรือแนวข้างซึ่ง 
การสั่นจะจับด้วยมือเพียงมือเดียวหรือสองมือก็ได้ และ
การคลึง Kneading เป็นการใช้ฝ่ามือวางบนถุงน้ าแข็ง
แนบกับผิวหนัง จากนั้นออกแรงกดให้ลึกถึงกล้ามเนื้อ 
คลึงให้กล้ามเนื้อมีการเคลื่อนไหว การคลึงอาจจะท า
พร้อมกันทั้ งสองมือ เช่น ในส่วนของแขนหรือขา 
ส าหรับในส่วนที่มีพ้ืนที่เล็กๆ อาจจะใช้มือเดียวโดย

พยายามหมุนและกดเป็นวงกลม (Choobun, 2008) 
การนวดน้ าแข็งมีผลช่วยลดอาการเกร็งโดยช่วยกระตุ้น
การท างานของอัลฟามอเตอร์นิวโรนและลดการท างาน
ของแกมมามอเตอร์นิวโรนท าให้ความถี่ในการสั่งงาน
ลดลง จึงลดอาการเกร็งช่วยลดความล้าหลังการออก
ก าลังกาย (Ingram et al., 2008) ช่วยให้มีความรู้สึก
ผ่อนคลายได้ (Siam, 2008) และมีผลทางด้านระบบ
หมุนเวียนโลหิต (Hemodynamic) จากการศึกษา
พบว่า ความเย็นมีผลต่อระดับอัตราการเต้นของหัวใจใน
ระยะฟ้ืนตัวภายหลังการออกก าลังกายลดลงทุกช่วง 
5 นาที (Manop, 2007) และจากงานวิจัยของ Vaile J 
และคณะในปี 2008 พบว่า การแช่ตัวในน้ าเย็นอุณหภูมิ 
15 องศาเซลเซียส นาน 15 นาที สามารถลดอุณหภูมิ
กายได้ เนื่องจากความเย็นจะเป็นการกระตุ้นตัวรับลด
อุณหภูมิที่ผิวหนัง ซึ่งจะส่งกระแสประสาทไปยังสมอง
ส่วนไอโปทาลามัส เพ่ือสั่งการให้เกิดกลไกการลด
อุณหภูมิแกนกลางลงมาให้อยู่ในระดับปกติผ่านระบบ
การระบายความร้อนที่ผิวหนังได้ และด้วยรูปแบบ
วิธีการหรือเทคนิดต่างๆ ที่น ามาใช้นั้น จะมีมากมาย
หลากหลายวิธี ขึ้นอยู่กับประเภทความหนักของงาน 
ความเหมาะสม กฎกติการการแข่ งขัน แต่สิ่ งที่
เหมือนกันคือการให้ความส าคัญกับการฟ้ืนตัวหรือฟ้ืน
สภ าพ ให้ เ ร็ ว ที่ สุ ด  เ พ่ื อที่ นั ก กี ฬ า จ ะค ง แ ส ด ง
ความสามารถได้อย่างเต็มที่ และด้วยรูปแบบวิธีการ 
หรือเทคนิคที่มากมากยหลากหลายวิธีนั้น จึงเป็นที่มา
ในการศึกษาวิจัยครั้งนี้โดยการใช้วิธีการฟ้ืนตัว 2 วิธ ี
คือ วิธีนวดแบบสวีดีชและวิธีนวดด้วยน้ าแข็ง เพ่ือใช้ใน
การฟ้ืนตัวหรือการผ่อนคลายให้กับนักกีฬาฟุตชอล
ภายหลังการฝึกซ้อม ซึ่งคาดว่า  ผลจากการศึกษา
สามารถน าไปใช้เป็นทางเลือกวิธีการหนึ่งในการที่ท าให้
เกิดการผ่อนคลายหลังการฝึกซ้อมในนักกีฬาได้  
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วัตถุประสงค์ของกำรวิจัย 
 ศึกษาผลฉับพลันของการนวดแบบสวีดีชและ
การนวดน้ าแข็งที่มีต่อการผ่อนคลายกล้ามเนื้อหลังการ
ฝึกซ้อมในนักกีฬาฟุตซอล 
 
วิธีด ำเนินกำรวิจัย 
 กลุ่มตัวอย่ำง กลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการวิจัยครั้ง
นี้เป็นนักกีฬาฟุตซอลชายมหาวิทยาลัยราชภัฏศรีสะเกษ
ที่เก็บตัวฝึกซ้อมเพ่ือเข้าร่วมการแข่งขันในรายการกีฬา
มหาวิทยาลัยราชภัฏกลุ่มภาคตะวันออกเฉียงเหนือและ
กีฬามหาวิทยาลัยแห่งประเทศไทย จ านวน 14 คน ได้มา
จากการสุ่มแบบเฉพาะเจาะจง (Purposive random 
sampling) 
 เกณฑ์กำรคัดเลือกผู้เข้ำร่วมวิจัย 
 1. ผู้เข้าร่วมวิจัยเป็นนักกีฬาฟุตซอลชายของ
มหาวิทยาลัยราชภัฏศรีสะเกษ อายุระหว่าง 19–22 ปี 
 2. ผู้ เข้าร่วมวิจัยเป็นบุคคลที่มีสุ ขภาพดี
แข็งแรง และไม่มีปัญหาด้านการบาดเจ็บเกี่ยวกับ
กระดูกและกล้ามเนื้อ 
 เกณฑ์กำรคัดเลือกผู้เข้ำร่วมวิจัยออกจำก
กำรวิจัย 
 1. ผู้เข้าร่วมวิจัยไม่มีความสนใจที่เข้าร่วมการ
ทดลองอีกต่อไป 
 2. ผู้เข้าร่วมวิจัยได้รับยาที่มีผลต่อการท างาน
ของกล้ามเนื้อ เช่น ยาคลายกล้ามเนื้อ, ยาบรรเทาการ
อักเสบชนิดที่ไม่ใช่สเตียรอยด์ (NSAIDS) เป็นต้น 
 3. ผู้เข้าร่วมวิจัยแพ้ความเย็นจากน้ าแข็ง โดย
มีสีผิวเปลี่ยนเป็นสีขาวซีดและมัน ตามด้วยการเกิด
แผลพุพองและบวม เป็นต้น  (Lorentzen et al., 
2020)

 ขั นตอนกำรด ำเนินกำรวิจัย 
 1. ทบทวนวรรณกรรมและศึกษาเอกสารเกี่ยบ
กับการนวดแบบสวีดีช การนวดน้ าแข็งและการผ่อน
คลายกล้ามเนื้อ  
 2. ด าเนินการหากลุ่มตัวอย่าง และคัดเลือก
กลุ่มตัวอย่างตามเกณฑ์คัดเข้า จ านวน 14 คน 
 3. ผู้เข้าร่วมวิจัยได้รับทราบรายละเอียดวิธี
ปฏิบัติตัวในการทดสอบ และการเก็บข้อมูล และลงนาม
ในหนังสือแสดงความยินยอมเข้าร่วมการวิจัย  
 4. ด าเนินการเก็บข้อมูลเป็นเวลา 2 วัน เป็น
การศึกษาทดลองแบบไขว้ (Cross-Over Study Design) 
โดยวันที่หนึ่งเป็นวิธีการผ่อนคลายกล้ามเนื้อด้วยการ
นวดแบบสวีดิช จากนั้นพัก 2 สัปดาห์ และวันที่สองเป็น
วิธีการผ่อนคลายกล้ามเนื้อด้วยการนวดน้ าแข็ง โดยมี
ผู้วิจัยและผู้ช่วยวิจัยจ านวน 10 คน เป็นผู้นวด และท า
การเก็บข้อมูลในเวลาเดิม 19.00 น. ทุกครั้ง 
  5. การทดลองวันที่หนึ่ ง ผู้ เข้าร่วมวิจัยถูก
บันทึกอัตราการเต้นของหัวใจ อัตราการหายใจ อุณหภูมิ
ในช่องหู และระดับความเมื่อยล้าก่อนการทดลอง 
จากนั้นจึงให้ผู้เข้าร่วมวิจัยฝึกซ้อมเสมือนการแข่งขันจริง
เป็นเวลาทั้ งสิ้น 50 นาที ผู้วิจัยก าหนดความหนัก 
ของการออกก าลังกายด้วยการประเมินการพูดคุย 
(Talk Test) โดยผู้ เข้าร่วมวิจัยจะต้องไม่สามารถพูด
โต้ตอบได้อย่างปกติ และวิธีการประเมินจาก  Borg 
Rating of Perceived Exertion (Borg CR10 Scale) 
โดยผู้เข้าร่วมวิจัยจะต้องประเมินตนเองให้รักษาระดับ
ความหนักของการออกก าลังกายอยู่ที่ระดับ 5.8 ขึ้นไป 
(ระดับ Hard หรือ Severe) ซึ่งใช้เป็นเกณฑ์ที่ก าหนด
ระดับความหนักของการฝึกซ้อมในนักกีฬาฟุตซอล 
(Matzenbacher et al., 2016)  



วารสารวิทยาศาสตร์การกีฬาและสุขภาพ ปีที่ 24 ฉบับที่ 3 (กันยายน-ธันวาคม 2566) 33 
 
 

 6. เมื่อสิ้นสุดการฝึกซ้อม ผู้เข้าร่วมวิจัยได้รับ
การผ่อนคลายกล้ามเนื้อด้วยการนวดแบบสวีดิชคนละ 
20 นาที ประกอบไปด้วยการนวดขา 10 นาที และการ
นวดแขน  10 น าที  โ ด ย ใ ช้ เ ทค นิ ค  Effleurage, 
Wringing, Squeezing, Broadening, Vibration, และ 
Rolling เมื่อเสร็จสิ้นการผ่อนคลายกล้ามเนื้อ ผู้เข้าร่วม
วิจัยถูกบันทึกอัตราการเต้นของหัวใจ อัตราการหายใจ 

อุณหภูมิในช่องหู และคะแนนความเมื่อยล้าอีกครั้ง 
 7. การทดลองวันที่สอง ให้ผู้ เข้าร่วมวิจัย
ปฏิบัติเช่นเดิมโดยเมื่อสิ้นสุดการฝึกซ้อม ผู้เข้าร่วมวิจัย
ได้รับการผ่อนคลายกล้ามเนื้อด้วยการนวดน้ าแข็ง คน
ละ 20 นาที ประกอบไปด้วยการนวดขา 10 นาที และ
การนวดแขน 10 นาที โดยใช้เทคนิค Vibration และ 
Kneading (Palmar) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

รูปที ่1 แสดงขั้นตอนการทดสอบและการเก็บข้อมูล 

บันทึกข้อมูล (Pre2) 
(อัตราการเต้นของหัวใจ อัตราการหายใจ อุณหภูมิในชอ่งหู และระดบัความเม่ือยล้า) 

ฝึกซ้อมเสมือนการแข่งขันจริงเป็นเวลาทั้งสิ้น 50 นาที 

ผ่อนคลายกล้ามเน้ือดว้ยการนวดน้ าแข็ง 20 นาท ี

บันทึกข้อมูล (Post2) 
(อัตราการเต้นของหัวใจ อัตราการหายใจ อุณหภูมิในชอ่งหู และระดบัความเม่ือยล้า) 

บันทึกข้อมูล (Pre1) 
(อัตราการเต้นของหัวใจ อัตราการหายใจ อุณหภูมิในชอ่งหู และระดบัความเม่ือยล้า) 

ฝึกซ้อมเสมือนการแข่งขันจริงเป็นเวลาทั้งสิ้น 50 นาที 

ผ่อนคลายกล้ามเน้ือดว้ยการนวดแบบสวีดิช 20 นาท ี

บันทึกข้อมูล (Post1) 
(อัตราการเต้นของหัวใจ อัตราการหายใจ อุณหภูมิในชอ่งหู และระดบัความเม่ือยล้า) 

พัก 2 สัปดาห ์
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 กำรวิเครำะห์ข้อมูล 
 วิเคราะห์ค่าเฉลี่ยของอัตราการเต้นของหัวใจ 
อัตราการหายใจ อุณหภูมิในช่องหู และคะแนนความ
เมื่อยล้าของนักกีฬาฟุตซอลชาย ด้วยการวิเคราะห์
ความแปรปรวนทางเดียวชนิดวัดซ้ า  (One-way 
ANOVA with Repeated Measures) โ ด ยก า ห น ด
ระดับความมีนัยส าคัญทางสถิติที่ .05 และเปรียบเทียบ
ค่าเฉลี่ยรายคู่ด้วย LSD Post Hoc test

ผลกำรวิจัย 
 1. จากตารางที่ 1 เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของ
อัตราการเต้นของหัวใจ อัตราการหายใจ อุณหภูมิใน
ช่องหู และคะแนนความเมื่อยล้า ช่วงก่อนการทดลอง
ครั้งที่ 1 (Pre1) , หลังการทดลองครั้งที่  1 (Post1) , 
ก่อนการทดลองครั้งที่ 2 (Pre2) และหลังการทดลอง
ครั้ งที่  2 (Post2)  ของนักกีฬาฟุตซอลชาย พบว่า
แตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
ดังแสดงในตารางที ่1

 
ตำรำงท่ี 1 วิเคราะห์ความแปรปรวนทางเดียวชนิดวัดซ้ าของค่าเฉลี่ยของอัตราการเต้นของหัวใจ อัตราการหายใจ 

อุณหภูมิในช่องหู และคะแนนความเมื่อยล้า ช่วงก่อนการทดลองครั้งที่  1 (Pre1), หลังการทดลอง 
ครั้งที ่1 (Post1),  ก่อนการทดลองครั้งที่ 2 (Pre2) และหลังการทดลองครั้งที่ 2 (Post2) ของนักกีฬา 
ฟุตซอลชาย 

 

ตัวแปร แหล่งควำมแปรปรวน     SS    df   MS  F p-value 

อัตราการเต้นของหัวใจ ระหว่างการทดลอง 
ภายในกลุ่ม 
รวม 

2892.906 
495.482 

3388.388 

3 
52 
55 

964.302 
9.529 

101.202 <.001 

อัตราการหายใจ ระหว่างการทดลอง 
ภายในกลุ่ม 
รวม 

775.429 
83.929 

859.357 

3 
52 
55 

258.476 
1.614 

160.145 <.001 

อุณหภูมิในช่องหู ระหว่างการทดลอง 
ภายในกลุ่ม 
รวม 

29.997 
9.052 

41.827 

3 
52 
55 

9.999 
.174 

57.440 <.001 

คะแนนความเมื่อยล้า ระหว่างการทดลอง 
ภายในกลุ่ม 
รวม 

286.119 
24.641 

310.760 

3 
52 
55 

95.373 
.474 

201.268 <.001 

* P<.05  
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 2. จากตารางที่ 2 เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยรายคู่
ของอัตราการเต้นของหัวใจ อัตราการหายใจ อุณหภูมิ
ในช่องหู และคะแนนความเมื่อยล้า จ าแนกตามช่วง
ก่อนการทดลองครั้งที่ 1 (Pre1), หลังการทดลองครั้งท่ี 
1 (Post1),  ก่อนการทดลองครั้งที่ 2 (Pre2) และหลัง
การทดลองครั้งที่ 2 (Post2) ของนักกีฬาฟุตซอลชาย 
พบว่ามีความแตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่

ระดับ .05 จ านวน 4 คู่ ได้แก่ ก่อนการทดลองครั้งที่ 1 
(Pre1) กับหลังการทดลองครั้งที่ 1 (Post1), ก่อนการ
ทดลองครั้งที่ 1 (Pre1) กับหลังการทดลองครั้งที่ 2 
(Post2), หลังการทดลองครั้งที่ 1 (Post1) กับก่อนการ
ทดลองครั้งที่ 2 (Pre2) และ ก่อนการทดลองครั้งที่ 2 
(Pre2) กับหลังการทดลองครั้งที ่2 (Post2)

 
 
ตำรำงท่ี 2 การเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยรายคู่ของอัตราการเต้นของหัวใจ อัตราการหายใจ อุณหภูมิในช่องหู และ

คะแนนความเมื่อยล้าที่มีความแตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 จ านวน 4 คู่ จ าแนก
ตามช่วงก่อนการทดลองครั้งที่ 1 (Pre1), หลังการทดลองครั้งที่ 1 (Post1),  ก่อนการทดลองครั้งที่ 2 
(Pre2) และหลังการทดลองครั้งที ่2 (Post2) ของนักกีฬาฟุตซอลชาย 

 
เงื่อนไข อัตรำกำรเต้น 

ของหัวใจ 

อัตรำ 

กำรหำยใจ 

อุณหภูมิ 

ในช่องหู 

คะแนน 

ควำมเมื่อยล้ำ 

Mean±SD Sig. Mean±SD Sig. Mean±SD Sig. Mean±SD Sig. 

Pre1 

Post1 

86.67±3.29 

69.14±1.78 

<.001* 25.82±1.11 

18.53±0.90 

<.001* 38.36±.30 

37.02±.45 

<.001* 7.51±.33 

2.28±.50 

<.001* 

Post1 

Pre2 

69.14±1.78 

80.03±4.69 

<.001* 18.53±0.90 

26.39±1.76 

<.001* 37.02±.45 

38.48±.33 

<.001* 2.28±.50 

6.78±1.11 

<.001* 

Pre2 

Post2 

80.03±4.69 

70.46±1.43 

<.001* 26.39±1.76 

18.82±1.11 

<.001* 38.48±.33 

36.90±.52 

<.001* 6.78±1.11 

3.10±0.52 

.038* 

Post2 

Pre1 

70.46±1.43 

86.67±3.29 

<.001* 18.82±1.11 

25.82±1.11 

<.001* 36.90±.52 

38.36±.30 

<.001* 3.10±0.52 

7.51±0.33 

<.001* 

  * P<.05  
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 3. จากตารางที่  3 เปรียบเทียบค่าความ
แตกต่าง (Mean Difference) ของอัตราการเต้นของ
หัวใจ อัตราการหายใจ อุณหภูมิในช่องหู และคะแนน
ความเมื่อยล้าที่มีความแตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทาง
สถิติที่ระดับ .05 จ านวน 4 คู่ จ าแนกตามช่วงก่อนการ
ทดลองครั้ งที่  1 (Pre1) , หลังการทดลองครั้ งที่  1 
(Post1),  ก่อนการทดลองครั้งที่ 2 (Pre2) และหลัง
การทดลองครั้งที่ 2 (Post2) ของนักกีฬาฟุตซอลชาย 

พบว่ามีความแตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่
ระดับ .05 จ านวน 4 คู่ ได้แก่ ก่อนการทดลองครั้งที่ 1 
(Pre1) กับหลังการทดลองครั้งที่ 1 (Post1), ก่อนการ
ทดลองครั้งที่ 1 (Pre1) กับหลังการทดลองครั้งที่ 2 
(Post2), หลังการทดลองครั้งที่ 1 (Post1) กับก่อนการ
ทดลองครั้งที่ 2 (Pre2) และ ก่อนการทดลองครั้งที่ 2 
(Pre2) กับหลังการทดลองครั้งที ่2 (Post2)

 
ตำรำงท่ี 3 การเปรียบเทียบค่าความแตกต่าง (Mean Difference) ของอัตราการเต้นของหัวใจ อัตราการหายใจ 

อุณหภูมิในช่องหู และคะแนนความเมื่อยล้าที่มีความแตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
จ านวน 4 คู่ จ าแนกตามช่วงก่อนการทดลองครั้งที่ 1 (Pre1), หลังการทดลองครั้งที่ 1 (Post1),  ก่อน
การทดลองครั้งท่ี 2 (Pre2) และหลังการทดลองครั้งที ่2 (Post2) ของนักกีฬาฟุตซอลชาย 

 
เงื่อนไข อัตรำกำรเต้นของหัวใจ อัตรำกำรหำยใจ อุณหภูมิในช่องหู คะแนนควำมเมื่อยล้ำ 

Pre1 
Post1 

17.53571* 7.28571* 1.34000* 5.22857* 

Post1 
Pre2 

-10.89286* -7.85714* -1.46500* -4.50000* 

Pre2 
Post2 

9.57143* 7.57143* 1.57786* -3.67857* 

Post2 
Pre1 

16.21429* 7.00000* 1.45286* 4.40714* 

* P<.05  
 
อภิปรำยผลกำรวิจัย 
 จากผลการวิจัยพบว่าวิธีการนวดแบบสวีดิช
และวิธีการนวดน้ าแข็งช่วยให้อัตราการเต้นของหัวใจ 
อัตราการหายใจ อุณหภูมิในช่องหู และคะแนนความ
เมื่อยล้าหลังการทดลองลดลงไม่แตกต่างกัน ซึ่งการฟ้ืน

ตัวของกล้ามเนื้อหลังจากการออกก าลังกายขึ้นอยู่กับ
ของเสียซึ่งได้แก่ กรดแลกติก ไฮโดรเจนอิออน (H+) 
คาร์บอนไดออกไซด์ (CO2) รวมไปถึงการชดเชย
พลังงานที่สะสมไว้ใช้ระหว่างการออกก าลั งกาย 
ส าหรับการฟ้ืนตัวด้วยการพักภายหลังการออกก าลัง
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กายอย่างเต็มที่จะต้องเวลา 25 นาทีเพ่ือเคลื่อนย้าย
กรดแลกติกที่สะสมอยู่ออกไปได้ครึ่งหนึ่งและใช้เวลา 
1 ชั่วโมง 15 นาที ในการเคลื่อนย้ายกรดแลกติกที่
สะสมอยู่ออกประมาณ 95% ฟอสและเคเตเยียน 
(Foss and Keteyian, 1998) ซึ่ งการนวดแบบสวีดิ
ชช่วยลดการท างานของระบบประสาทอัตโนมัติใน
ร่างกาย (Lindgren et al., 2010) โดยมีผลท าให้การ
ท างานของระบบประสาทซิมพาเทติกลดลง และส่งผล
ให้ระบบประสาทพาราซิมพาเทติกลดการท างานลง
ตามมา ซึ่งเป็นกลไกการชดเชยของร่างกายเพ่ือปรับให้
เกิดความสมดุลในการท างานของระบบประสาท
อัตโนมัติ ส่งผลให้การตอบสนองทางสรีรวิทยาของ
ร่างกาย เช่น ความดันโลหิต อัตราการเต้นของหัวใจ
ขณะพัก อัตราการหายใจและอุณหภูมิร่างกายลดลง 
ซึ่งสอดคล้องกับงานวิจัยของจตุพร (Jatuporn et al., 
2013) พบว่าอัตราการเต้นของหัวใจขณะพักลดลง
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติภายหลังได้รับการนวด เมื่อ
เปรียบเทียบกับระหว่างกลุ่ม พบว่าอัตราการเต้นของ
หัวใจขณะพักในกลุ่มที่ได้รับการนวดเท้าแบบสวีดิชมี
ค่าลดต ่ากว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ 
และจากการศึกษาของ Resnick PB. (2016) เรื่องการ
เปรียบเทียบผลของการพักผ่อนและการนวดต่อการ
กลับสู่สภาวะสมดุลภายหลังการออกก าลังกายแบบแอ
โรบิกที่ต่ ากว่าระดับสูงสุด (Submaximal Aerobic 
Exercise) พบว่าการนวดแบบสวีดิชส่งผลให้อัตราการ
เต้นของหัวใจและอัตราการหายใจลดลงได้มากกว่าการ
นั่งพัก เนื่องจากการกระตุ้นที่ตัวรับประสาทส่วนปลาย 
( Peripheral Receptor) ท า ใ ห้ มี ก า ร ส่ ง ก ร ะ แ ส
ประสาทไปยังประสาทไขสันหลังและต่อไปยังสมอง 
ช่วยให้รู้สึกผ่อนคลายและสบาย จึงส่งผลให้มีอัตราการ
หายใจที่ช้าลง นอกจากนี้พบว่า ผลฉับพลันของการ

นวดบริเวณหลังส่วนล่างต่อการไหลเวียนเลือดที่  
ผิวหนังและอุณหภูมิผิวหนัง (Mori H. et al., 2004) 
ท าให้การไหลเวียนเลือดที่ผิวหนัง (Skin Blood Flow) 
และอุณหภูมิผิวหนัง (Skin Temperature) เพ่ิมมาก
ขึ้น ซึ่งช่วยเพ่ิมการระบายความร้อนจากแกนกลาง
ร่างกายสู่ภายนอก เช่นเดียวกับกลไกการระบายความ
ร้อนของร่างกาย โดยเมื่อร่างกายมีอุณหภูมิสูงขึ้นระบบ
ประสาทจะสั่ งการให้หลอดเลือดบริ เวณผิวหนัง
ขยายตัว (Vasodilation) แล้วเกิดการระบายความ
ร้อน จากหลอดเลือดออกสู่ผิวหนัง จึงส่งผลให้อุณหภูมิ
แกนกลางร่างกายภายหลังการนวดลดลง 
 การนวดแบบสวี ดิ ช ยั ง ช่ ว ย ให้ ร่ า งกาย 
ผ่อนคลาย ซึ่งสามารถอธิบายได้ด้วยทฤษฎีควบคุม
ประตูของ Melzack & Wall (1982) ได้กล่าวว่าการ
นวดแบบสวีดิช เป็นการกระตุ้นใยประสาทขนาดใหญ่ 
เอ เบต้า หรือ เอ แอลฟา ให้ส่งสัญญาณประสาท
กระตุ้นการท างานของเซลล์ เอส จี ซึ่งจะไปยับยั้งการ
ท างานของที เซลล์ ท าให้กลไกควบคุมประตูที่ระดับไข
สันหลังปิด จึงไม่มีสัญญาณประสาทส่งผ่านไปยังสมอง 
ท าให้ไม่เกิดอาการปวดเมื่อยเนื่องจากสมองไม่รับรู้ถึง
ความปวดเมื่อย จึงส่งผลให้ความรู้สึกปวดเมื่อยลดลง 
ขณะเดียวกันการกระตุ้นใยประสาทขนาดใหญ่ของ
ระบบประสาทน าลงจากศูนย์ควบคุมความเจ็บปวด 
ที่สมอง ส่งผลให้มีการหลั่งสารที่มีคุณสมบัติคล้าย 
มอร์ฟีนออกมา ได้แก่ สารเอนดอร์ฟิน และเอนเคฟาลีน 
ท าให้ เกิดความรู้ สึ กผ่ อนคลาย สร้ างความรู้ สึ ก 
เ ป็ น สุ ข  ( Well-Being) (Linquist, Tracy, & Savik, 
2003) ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาของจตุพร (Jatuporn 
et al., 2013) พบว่า  คะแนนความวิตกกังวลจาก 
Visual Analog Scale ลดลงอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ
ภายหลังได้รับการนวด และรายงานการวิจัยของ 
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ศรันยาและคณะ (Saranya et al., 2013) พบว่า การ
นวดมีผลช่วยลดคะแนนความวิตกกังวล เนื่องจากการ
นวดท าให้เกิดการกระตุ้นการหลั่งฮอร์โมนเอนโดรฟิน
เพ่ิมมากข้ึนในกระแสเลือด  
 ส าหรับผลการทดลองของการนวดน้ าแข็งที่มี
ต่อการผ่อนคลายกล้ามเนื้อหลังการฝึกซ้อมในนักกีฬา
ฟุตซอลนั้นสอดคล้องกับงานวิจัยของมาณพ (Manop, 
2007) ได้ศึกษาผลของความเย็นที่มีต่อระยะเวลาใน
การฟ้ืนตัวภายหลังการออกก าลังกายพบว่าระดับอัตรา
การเต้นของหัวใจในระยะฟ้ืนตัวลดลงทุกช่วง 5 นาที  
จากการศึกษาพบว่า การใช้ความเย็นเพ่ือการฟ้ืนฟู
สมรรถภาพร่างกาย ไม่เป็นเพียงการบรรเทาอาการ
เจ็บปวดที่ได้รับจากการบาดเจ็บจากการกีฬาเพียง
อย่างเดียว การใช้ความเย็นยังสามารถฟ้ืนฟูหรือคืน
สภาพของกล้ามเนื้อจากการเมื่อยล้าซึ่งมีสาเหตุมาจาก
การท างานของกล้ามเนื้อที่หนักหรือนานเกินไปจนท าให้
มีกรดแลคติคคั่งค้างอยู่ในกล้ามเนื้อ จึงท าให้มีอาการ
ปวดเมื่อยและอักเสบระบมกล้ามเนื้อ (Wilcock et al., 
2006) โดยกลไกที่ท าให้ปริมาณความเข้มข้นของแลค
เตทในเลือดลดลงเนื่องจากความเย็นท าให้เส้นเลือด
ฝอยเกิดการหดตัว (Peripheral vasoconstriction) 
และลดการไหลเวียนของเลือดไปยังกลุ่มกล้ามเนื้อหลัก
ที่ท าการเคลื่อนไหว จึงช่วยให้กล้ามเนื้อเกิดการฟ้ืนตัว
ได้ดี (Yanagisawa et al., 2003) สอดคล้องกับงานวิจัย
ของอินแกรมและคณะ (Ingram et al., 2008) ชี้ให้เห็น
ว่าการแช่น้ าเย็นให้ผลดีที่สุดภายหลังการออกก าลัง
กายจนเกิดความล้า โดยกลุ่มที่แช่น้ าเย็นไม่มีการ
เปลี่ยนแปลงของค่าความแข็งแรงของขา ภายหลัง
ชั่วโมงที่ 48 การแช่น้ าเย็นส่งผลให้ความสามารถการ
วิ่ งระยะสั้นแบบซ้ าๆ กลับสู่สภาวะเดิมได้ เร็วขึ้น 

อดัมซีก (Adamczyk et al., 2016) พบว่า การนวด
น้ าแข็งและแช่น้ าเย็นมีผลต่อการสลายกรดแลคติคและ
ป้องกันการเกิด DOMS ทั้งนี้ขึ้นอยู่กับการใช้คือหาก
นักกีฬามีอาการเมื่อยล้าที่กล้ามเนื้อเฉพาะจุดควรใช้
วิธีการนวดน้ าแข็ง ในทางกลับกันหากต้องการคลาย
อาการเมื่อยล้าทั้งตัวหรือไม่ให้กล้ามเนื้อเกิดการ
บาดเจ็บควรใช้การแช่น้ าเย็น  และผลจากการวิจัย 
ครั้งนี้จะพบว่า อุณหภูมิในช่องหูลดลงแตกต่างกันเมื่อ
เปรียบเทียบก่อนและหลังการทดลอง สอดคล้องกับ
การศึกษาของธีรพัฒน์ ลัดดาวงศ์ และคณะ (2559) 
พบว่าการฟ้ืนสภาพด้วยการนวดและการแช่ในน้ าเย็น
ช่วยให้อุณหภูมิในช่องหูลดลงได้ ซึ่งเป็นวิธีการวัด
อุณหภูมิแกนกลางร่างกายแบบหนึ่งเนื่องจากสะดวก 
ง่ายต่อการใช้ ปลอดภัย แม่นย า รวดเร็ว อ่านค่าง่าย 
จึงสามารถน ามาใช้ เป็นตัวแปรที่บอกถึงอุณหภูมิ
แกนกลางร่างกายของนักกีฬาได้ โดยน้ าเย็นที่อุณหภูมิ 
15 องศาเซลเซียส ไปช่วยดึงความร้อนออกจากผิวหนัง
ซึ่งจะท าให้อุณหภูมิของผิวหนังลดลง ความร้อนจาก
ร่างกายที่ถูกพามากับกระแสเลือดก็จะถูกระบายไปกับ
น้ าเย็นจากภายนอกจึงส่งผลให้อุณหภูมิในช่องหูลดลง 
สอดคล้ องกับการศึ กษาของ  Vaile J และคณะ 
ในปี  2008 พบว่ าการแช่ ตั ว ในน้ า เ ย็ น อุณหภูมิ 
15 องศาเซลเซียส นาน 15 นาที สามารถลดอุณหภูมิ
กายได้ ผลดังกล่าวสามารถอธิบายว่า  ร่างกายจะมี
กลไกการควบคุม อุณหภูมิ  (Thermoregulation) 
ซึ่งสมองส่วน Hypothalamus จะท างานเพ่ือสร้าง
สมดุลระหว่างการสร้างและการระบายความร้อนให้
อุณหภูมิแกนกลาง (Core Temperature) ซึ่งหากวัด
อุณหภูมิที่บริเวณทวารหนัก (Rectal Temperature) 
จะอยู่ในช่วง 36.7-37.5 องศาเซลเซียส แต่ถ้าวัดที่ช่อง
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หู (Tympanic Temperature) จะอยู่ ในช่วง 35.7-
37.5 องศาเซลเซียส  ดั งนั้นการแช่ตั ว ในน้ า เย็น 
จะเป็นการกระตุ้นตัวรับลดอุณหภูมิที่ผิวหนัง ซึ่งจะ 
ส่งกระแสประสาทไปยังสมองส่วนไอโปทาลามัส  
เพ่ือสั่งการให้เกิดกลไกการลดอุณหภูมิแกนกลางลงมา
ให้อยู่ในระดับปกติผ่านระบบการระบายความร้อน 
ที่ผิวหนังได ้
 สรุปผลกำรวิจัย การนวดแบบสวีดีชและ 
การนวดน้ าแข็งส่งผลให้ค่าเฉลี่ยอัตราการเต้นของหัวใจ 
อัตราการหายใจ อุณหภูมิช่องหูและคะแนนความ
เมื่อยล้าลดลงอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05  
ซึ่งแสดงให้เห็นถึงการผ่อนคลายกล้ามเนื้อหลังการ
ฝึกซ้อมในนักกีฬาฟุตซอลที่ไม่แตกต่างกัน 
 ข้อเสนอแนะจำกกำรวิจัย  ควรเพ่ิมการ
ประเมินผลจากตัวแปรอ่ืนที่แสดงถึงสภาวะการ 
ผ่อนคลายกล้ามเนื้อ เช่น ความดันโลหิต กรดแลคติก 
ใน เลื อด หรือความตึ งตั วของกล้ าม เนื้ อ  ( EMG 
Biofeedback) 
 กิตติกรรมประกำศ คณะผู้วิจัยขอขอบคุณ
นักกีฬาฟุตซอลชายมหาวิทยาลัยราชภัฏศรีสะเกษ 
และผู้ที่เก่ียวข้องทุกท่านที่ให้ความร่วมมือเป็นอย่างดี  
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บทคัดยอ 

 วัตถุประสงค เพื่อศึกษาเปรียบเทียบระหวางการ

ออกกําลังกายที่อุณหภูมิต่ําและสูงตอการทํางานของระบบ

หายใจในวัยผูใหญที่เปนโรคจมูกอักเสบจากภูมิแพ 

 วิธีดําเนินการวิจัย กลุมตัวอยางเปนวัยผูใหญที่

เปนโรคจมูกอักเสบจากภูมิแพ อายุเฉลี่ย 24.0±4.6 ป 

จํานวน 13 คน ทําการศึกษาในรูปแบบไขวโดยใหกลุม

ตัวอยางออกกําลังกายแบบแอโรบิกที่ความหนัก 60 

เปอรเซ็นตของอัตราชีพจรสํารอง (HRR) ดวยการปน

จักรยานเปนเวลา 60 นาที โดยการสุมลําดับการออกกําลัง

กายที่อุณหภูมิต่ําและอุณหภูมิสูง กอนและหลังการทดลอง

ผูวิจัยทําการทดสอบตัวแปรดานสรีวิทยา ตัวแปรดานการ

ทํางานของระบบหายใจ และตัวแปรดานอาการคัดจมูก 

จากนั้นนํามาวิเคราะหผลทางสถิติโดยใชการวิเคราะห

ความแปรปรวนแบบสองทางแบบวัดซ้ํา (Mixed Model 

Post Hoc Test) ที่ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่ .05   

 ผลการวิจัย หลังออกกําลังกายเสร็จทันทีทั้งใน

อุณหภูมิต่ําและสูง กลุมตัวอยางมีคาเฉลี่ยอัตราการเตน

ของหัวใจ ระดับความเหนื่อย อัตราการไหลของอากาศที่

คํานวณในชวงปริมาตร 25-75 เปอรเซ็นตของปริมาตร

อากาศสูงสุด (FEF25-75%) แรงดันการหายใจเขาสูงสุด 

(MIP) และแรงดันการหายใจออกสูงสุด (MEP) เพิ่มขึ้น

แตกตางกับกอนการออกกําลังกาย อยางมีนัยสําคัญทาง

สถิติที่ระดับ .05 นอกจากนั้น หลังออกกําลังกายเสร็จ

ทันทีที่ 15 และ 30 นาที ทั้งในอุณหภูมิต่ําและสูง กลุม

ตัวอยางมีคาเฉลี่ยอาการคัดจมูกลดลงแตกตางกับกอนการ

ออกกําลังกาย อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 เมื่อ

เปรียบเทียบระหวางสองอุณหภูมิพบวา หลังจากออกกําลัง

กายเสร็จ 30 นาที ที่อุณหภูมิสูง มีคาเฉลี่ยอัตราการเตน

ของหัวใจ ปริมาตรของอากาศที่ถูกขับออกในวินาทีแรก

ของการหายใจออกอยางเร็วและแรงเต็มที่ (FEV1) และ

อัตราสวนปริมาตรของอากาศที่ถูกขับออกในวินาทีแรก

ของการหายใจออกอยางเร็วและแรงเต็มที่ตอปริมาตร

สูงสุดของอากาศที่หายใจออกอยางเร็วและแรงเต็มที่  

(FEV1/FVC) สูงกวาการออกกําลังกายที่อุณหภูมิต่ํา อยาง

มีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 

 สรุปผลการวิจัย ผูปวยโรคจมูกอักเสบจากภูมิแพ

สามารถทําการออกกําลังกายแบบแอโรบิกที่ความหนัก

ระดับปานกลางที่อุณหภูมิต่ําและสูงได โดยสงผลตอการ

ทํางานของระบบหายใจและลดอาการคัดจมูกในผูปวยโรค

จมูกอักเสบจากภูมิแพไดไมแตกตางกัน 
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Abstract 

Purpose The purpose of this study was to 

determine the comparative between exercise at low 

and high temperatures on respiratory function in young 

adults with allergic rhinitis. 

Methods Thirteen adults with allergic rhinitis 

patients aged 24.0±4.6 years were randomized 

crossover design into two protocols; 1. 60 minutes of 

aerobic exercise at 60% Heart rate Reserve at low 

temperature (LX) and 2. 60 minutes of aerobic exercise 

at moderate intensity at high temperature (HX). The 

physiological, respiratory function, and nasal 

congestion variables were measured before and after 

exercise at 0, 15, and 30 min. Mixed model post hoc 

test were used to analyzed to compare the variables 

between before and after exercise and between 

protocols. Differences were considered to be 

significant at p<.05. 

 

 

 

Results The study findings indicate that 

immediate post-exercise, the LX and HX groups had 

significant increases in heart rate, rating of perceived 

exertion scores, FEF25-75%, MIP, and MEP when 

compared with before exercise (p<.05). Moreover, after 

exercise at 15 and 30 min in both temperatures, the 

subject experienced a decrease in nasal congestion 

when compared to before exercise (p.<05). After 

exercise at 30 min in high temperature, the HX group 

had an increase in FEV1 and FEV1/FVC when compared 

with exercise at low temperature (p<.05).  

Conclusion Adults with allergic rhinitis can 

perform moderate-intensity aerobic exercise at low 

and high temperatures by affecting respiratory function 

and reducing nasal congestion. However, in high 

temperatures can resulting in higher heart rates and 

rate of perceived exertion than low temperatures. 
 

Key Words: Aerobic exercise / Pulmonary function / 

Allergic rhinitis symptom / Respiratory muscle strength
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ความเปนมาและความสําคัญของปญหา 

โรคจมูกอักเสบจากภูมิแพ (Allergic rhinitis) 

คือโรคที่เกิดจากความผิดปกติของระบบภูมิคุมกันของ

รางกายที่ทําปฏิกิริยากับสารกอภูมิแพ (Assanasen, 

2001) โดยพบในวัยผูใหญ 10 ถึง 30 เปอรเซ็นต และ

มากถึง 40 เปอรเซ็นตในเด็ก จากการศึกษาทางระบาด

วิทยาของโรคจมูกอักเสบจากภูมิแพ พบวา ยังคงมี

จํานวนเพ่ิมขึ้นอยางตอเนื่ององคการอนามัยโลกไดมี

การสํารวจพบวา ในปจจุบันผูปวยโรคจมูกอักเสบจาก

ภู มิ แพมี จํ านวนประมาณ 400  ล านคนทั่ ว โลก 

(Yamprasert et al., 2020) ทั้งนี้ขอมูลในประเทศ

สหรัฐอเมริกา พบวา ในวัยผูใหญ มีจํานวนมากถึง 

19.9 ลานคน (Blackwell & Villarroel, 2018) และ

จํานวน 5.6 ลานคนในวัยเด็ก (Black & Benson, 

2018) ประเทศไทยสามารถพบผูปวยโรคจมูกอักเสบ

จากภูมิแพไดบอยเชนกัน อีกทั้งยังคงมีแนวโนมสูงที่จะ

ขึ้นเรื่อยๆ ซึ่งสารกอภูมิแพในประเทศไทยที่พบไดบอย

ที่สุด คือ “ไรฝุน” โรคจมูกอักเสบภูมิแพยังมีผลกระทบ

ตอคุณภาพชีวิต ทําใหคุณภาพชีวิตของผูปวยแยลง 

โดยทั่วไปอาการหลักของโรคจมูกอักเสบจากภูมิแพ 

ไดแก อาการคันจมูก จาม คัดจมูก และน้ํามูกไหล ซึ่ง

คณะทํางานขององคการอนามัยโลก (World Health 

Organization; WHO) ( International Consensus 

Report on Diagnosis and Management of 

Rhinitis, 1994) ไดแบงชนิดของโรคออกเปน 2 ชนิด 

โ ด ย แ บ ง เ ป น ก ลุ ม ที่ มี อ า ก า ร เ ป น บ า ง ค รั้ ง 

(Intermittent) หมายถึง มีอาการนอยกวา 4 วันตอ 1 

สัปดาห หรือมีอาการติดตอกันนอยกวา 4 สัปดาห กับ

กลุมที่มีอาการตลอดเวลา (Persistent) หมายถึง มี

อาการมากกวา 4 วัน ตอ 1 สัปดาห มีอาการคัน จาม 

น้ํามูกไหล และคัดจมูก ทั้ง 4 อาการขางตนนี้ เกิดจาก

ปฏิกิริยาระหวางสารกอภูมิแพและอิมมูโนโกลบุลิน

ชนิดอี (Immunoglobulin E; IgE) จนทําใหเกิดการ

หลั่งสารคัดหลั่ง (Mediator) ตางๆ ไดแก ฮีสตามีน 

(Histamine) ลิวโคไตรอีน (Leukotriene) โพรสตา

แกลนดิน (Prostaglandin) และไซโตไคน (Cytokine) 

เปนตน โดยเฉพาะฮีสตามีนจะไปกระตุนอวัยวะในเยื่อ

บุจมูก เชน เสนประสาท หลอดเลือด ตอมสรางสารคัด

หลั่ง ตอมสรางมูก จึงทําใหเกิดอาการของโรคจมูก

อักเสบจากภูมิแพ (Desai, 2013) นอกจากนั้นยังอาจมี

อาการอ่ืนๆ เชน คันที่ตา คอ หู หรือที่เพดานปาก ปวด

ศีรษะ เสียงเปลี่ยน จมูกไมไดกลิ่น น้ํามูกไหลลงคอ หู

อ้ือ หรือมีเสียงดังในหู คลายกับมีกอน หรือมีอะไรติดๆ 

ในคอ เจ็บคอเรื้อรัง เปนตน  

การออกกําลังกายสงผลดีกับผูปวยโรคจมูก

อักเสบจากภูมิ แพ  โ ดยจากงานวิจั ยที่ ผ านมามี

การศึกษาเก่ียวกับผลฉับพลันของการออกกําลังกายตอ

ระดับไซโตไคนและอาการทางคลินิกในผูปวยโรคจมูก

อักเสบจากภูมิแพ พบวา การออกกําลังกายแบบแอโร

บิกที่ความหนักระดับปานกลางสงผลดีตออาการและ

ไซ โต ไคน ในผู ป ว ย โ ร คจมู กอั ก เสบจากภู มิ แ พ  

(Tongtako et al., 2012) นอกจากนั้นยังมีการศึกษา

พบวาการฝกออกกําลังกายแบบแอโรบิกและโยคะ

สงผลดีตอการลดอาการของผูปวยโรคจมูกอักเสบจาก

ภูมิแพ โดยชวยลดการไหลของเลือดในโพรงจมูกและ

เพิ่มปริมาตรการไหลผานของอากาศสูงสุดในโพรงจมูก 

รวมไปถึงเพ่ิมระดับไซโตไคนที่ชวยเพ่ิมระดับภูมิคุมกัน

ในผูปวยได (Chanta et al., 2022; Tongtako et al., 

2018) 
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สภาพแวดลอมขณะออกกําลังกาย โดยเฉพาะ

อุณหภูมินั้นสงผลตอการทํางานของรางกายขณะออก

กําลังกาย โดยการออกกําลังกายในที่รอนจะเพ่ิม 

การไหลเวียนไปที่กลามเนื้อเพื่อใชในกระบวนการ 

เมตาบอลิซึมและไปที่บริเวณผิวหนังเพ่ิมขึ้นเพ่ือขนถาย

ความรอนที่เกิดขึ้นจากการออกกําลังกายและเปนการ

ระบายความรอนออกจากรางกายในระหวางการออก

กําลังกายในสภาพแวดลอมที่รอน สงผลตอการเพ่ิม

อัตราการเตนของหัวใจและปริมาตรการสูบฉีดเลือดที่

หัวใจ (Cardiac output) และการเปลี่ยนแปลงของ

ปริมาตรเลือดที่สูบฉีดออกจากหัวใจในการบีบตัวแตละ

ครั้ง (Stroke volume) นอกจากนั้น การที่อุณหภูมิ

ของ ร า งกายสู งขึ้ นก็ เ ป น เหตุ ให ไ ฮ โพทาลามั ส 

(Hypothalamus) ส ง สัญญาณผ าน เส นประสาท 

ซิมพาเทติกไปกระตุนที่ตอมเหงื่อทําใหมีการหลั่งเหงื่อ

เกิดข้ึน สําหรับการออกกําลังกายในที่เย็น รางกายจะมี

ความรอนที่เกิดจากการหดตัวของกลามเนื้อแตก็อาจ

ไม เพียงพอในการปองกันอุณหภูมิรางกายลดลง 

ดังนั้นหากออกกําลังกายในที่อุณหภูมิต่ํามากๆ ก็อาจ

สงผลตอการเกิดการบาดเจ็บได (ACSM, 2019) 

จากการคนควางานวิจัยที่ผานมามีการศึกษา

พบว าอุณหภูมิขณะออกกําลั งกายสงผลตอการ

เปลี่ยนแปลงของการทํางานของระบบหายใจ โดยในป 

ค.ศ. 2017 Tipton และคณะ (Tipton et al., 2017) 

ศึกษาพบวาการออกกําลังกาย 30 นาทีสงผลใหของ

อุณหภูมิแกนของรางกายเพ่ิมขึ้น และมีการเพ่ิมขึ้นของ

คาปริมาตรของอากาศที่เปาออกอยางเร็วแรงในวินาที

ที่ 1 (Forced Expiratory Volume in one second; 

FEV1) คาอัตราสวนของคาปริมาตรของอากาศที่เปา

ออกอยางเร็วแรงในวินาทีท่ี 1 ตอปริมาตรของอากาศ

ที่เปาออกอยางเร็วแรงจนหมดหลังจากหายใจเขาอยาง

เ ต็ ม ที่  ( Forced Vital Capacity; FVC) ( FEV1/FVC) 

คาเฉลี่ยของอัตราการไหลของอากาศที่คํานวณใน

ระหว า งช ว งปริ ม าตร  50 เปอร เ ซ็ นต  ( Forced 

expiratory flow at 50%; FEF50%) และคาเฉลี่ยของ

อัตราการไหลของอากาศที่คํานวณในระหวางชวง

ปริมาตร 75 เปอรเซ็นต (Forced expiratory flow at 

75%; FEF75%) และในป ค.ศ. 2018 Kennedy และ 

Faulhaber (Kennedy and Faulhaber, 2 0 1 8 ) 

ทําการศึกษาผลฉับพลันของการทํางานของระบบ

หายใจและอาการหลังการออกกําลังกายดวยอากาศ

เย็นพบวาสมรรถภาพปอด ไดแก คาเฉลี่ยปริมาตรของ

อากาศที่เปาออกอยางเร็วแรงในวินาทีที่ 1 (FEV1) 

ลดลงประมาณ 4-5 เปอรเซ็นต หลังออกกําลังกายที่ 0, 

-5, -10, -15 องซาเซลเซียส และลดลง 7 เปอรเซ็นต 

หลังออกกําลังกายที่ -20 องศาเซลเซียส นอกจากนั้น

คาเฉลี่ยของอัตราการไหลของอากาศที่คํานวณใน

ระหวางชวงปริมาตร 25–75 เปอรเซ็นต (FEF25-75%) 

ของคาปริมาตรของอากาศที่เปาออกอยางเร็วแรงจน

หมดหลังจากหายใจเขาอยางเต็มที่ (FVC) และคาเฉลี่ย

ของอัตราการไหลของอากาศที่คํานวณในระหวางชวง

ปริมาตร 50 เปอรเซ็นต (FEF50%) ลดลง 7 เปอรเซ็นต 

และ 11 เปอรเซ็นตที่ -15 และ -20 องศาเซลเซียส

ตามลําดับ โดยการลดลงของสมรรถภาพปอดลดลง

มากที่สุดที่ 3 ถึง 6 นาที และฟนตัวกลับสูปกติที่ 20 

นาที นอกจากนั้นยังมีการศึกษาพบวา หลังออกกําลัง

กายที่ -20 องศาเซลเซียส มีการลดลงของคาเฉลี่ย

ปริมาตรของอากาศที่เปาออกอยางเร็วแรงในวินาทีที่ 1 

(Kennedy et al., 2020)  

ที่ผานมามีการศึกษาพบวา อุณหภูมิสงผลตอ

อาการของโรคจมูกอักเสบจากภูมิแพ โดยในป ค.ศ. 

2019 มีการศึกษาพบวาการสูดดมไอน้ําจะชวยเพิ่ม
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ความชื้นในจมูก ลดการปลอยของฮีสตามีน และความ

รอนสามารถระงับปฏิกิริยาระหวางสารกอภูมิแพ

กับแมสเซลลหรือเบโซฟล (Basophil) ได อีกทั้งยังชวย

รักษาเสถียรภาพเย่ือบุจมูก ลดการผลิตเมือกจมูกและ

การซึมผานของหลอดเลือด ชวยปองกันและบรรเทา

อาการคนัจมูก จาม และการอุดตันของจมูกจากสารกอ

ภูมิแพ จากผลการวิจัยสรุปไดวาการสูดดมไอน้ําเปน

ชวยทําใหอาการคัดจมูกในผูปวยโรคจมูกอักเสบจาก

ภูมิแพดีข้ึน (Vathanophas et al., 2019) นอกจากนั้น 

มีการศึกษาผลของอุณหภูมิและความชื้นตออาการคัด

จมูกในผูปวยโรคจมูกอักเสบจากภูมิแพและผูที่มี

สุขภาพดี พบวาการเปลี่ยนแปลงอยางรวดเร็วของ

อุณหภูมิจากอุณหภูมิสูง (35 องศาเซลเซียส) ไปสู

อุณหภูมิที่ต่ํา (7 องศาเซลเซียส) สงผลใหอาการคัด

จมูกในผูปวย โรคจมูกอักเสบจากภูมิแพ เ พ่ิมขึ้น 

(Takeuchi et al., 2003)  

จะเห็นไดวาอุณหภมิสงผลตอการทํางานของ

ระบบหายใจและอาการของโรคจมูกอักเสบจากภูมิแพ 

งานวิจัยนี้ผู วิ จัยเลือกใช อุณหภูมิต่ํ าที่  25 องศา

เซลเซียส ซึ่งเปนอุณภูมิเฉลี่ยของอากาศภายในอาคาร 

และเลือกเปรียบเทียบกับอุณหภูมิสูงที่  34 องศา

เซลเซียส ซึ่งเปนอุณหภูมิเฉลี่ยของอากาศภายนอกใน

ประเทศไทย จึงเปนที่นาสนใจที่จะทําการศึกษาผล

ฉับพลันของการออกกําลังกายที่อุณหภูมิแตกตางกันที่

มีตอการทํางานของระบบหายใจในผูปวยโรคจมูก

อักเสบจากภูมิแพ เพ่ือเปนทางเลือกในการออกกําลัง

กายและพัฒนาคุณภาพชีวิตของผูปวย โดยผลที่ไดจาก

การศึกษาวิจัยเรื่องนี้ จะเปนประโยชนในการออกกําลัง

กายที่เหมาะสมกับผูปวยโรคจมูกอักเสบจากภูมิแพ

ตอไป 

วัตถุประสงคของการวิจัย 

 เพ่ือศึกษาเปรียบเทียบระหวางการออกกําลัง

กายท่ีอุณหภูมิต่ําและสูงตอการทํางานของระบบ

หายใจและอาการคัดจมูกในวัยผูใหญที่เปนโรคจมูก

อักเสบจากภูมิแพ 

 

สมมติฐานของการวิจัย 

 การออกกําลังกายที่อุณหภูมิต่ําและสูงสงผล

ตอการทํางานของระบบหายใจและอาการคัดจมูกใน

วัยผูใหญที่เปนโรคจมูกอักเสบจากภูมิแพแตกตางกัน 

 

วิธีดําเนินการวิจัย 

 การศึกษาวิ จัยนี้ เปนการวิจัย เชิ งทดลอง 

(Experiment research design) โดยทําการทดลอง

แบบสุมไขว (Randomized crossover design) และ

ไ ด ผ า น ก า รพิ จ า ร ณ าจ ริ ย ธ ร ร ม ก า ร วิ จั ย จ า ก

คณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจัยในคน กลุม

สหสถาบัน ชุดที่ 1 จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย รับรอง

เมื่อวันที่ 12 กรกฎาคม 2565 

 กลุมตัวอยาง กลุมตัวอยางที่ใชในการวิจัย

เปนผูปวยโรคจมูกอักเสบจากภูมิแพที่เปนนิสิตและ

บุคลากร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย อายุระหวาง 

18-35 ป จํานวน 13 คน เปนเพศชายจํานวน 8 คน 

และเพศหญิงจํานวน 5 คน  

 เกณฑการคัดเขา (Inclusion criteria) 

1. เปนผูปวยโรคจมูกอักเสบจากภูมิแพ (โดย

แพสารกอภูมิแพใดก็ได) ประเมินจากการสอบถาม

ประวัติการรักษา เพศชายและเพศหญิง 
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2. ตองไมมีโรคทางระบบหายใจอ่ืนๆ ไดแก โรค

หลอดลมอักเสบ (Bronchitis) วัณโรค (Tuberculosis) 

โรคหืด (Asthma) โรคมะเร็งปอด (Lung cancer) โรคถุง

ลมปอดโปงพอง (Emphysema) เปนตน  

3. ตองผานการทําแบบประเมินความพรอม

ก อ น ก า ร อ อ ก กํ า ลั ง ก า ย  ( Physical Activity 

Readiness Questionnaire; PAR-Q) 

4. ไม ไดรับการฝกออกกําลั งกายครั้ งละ

มากกวา 20 นาที 3 วัน/สัปดาหขึ้นไป ในรอบ 6 เดือน 

กอนเขารวมการวิจัย 

5. ไมไดรับประทานอาหารเสริมที่เปนวิตามิน 

และสมุนไพรเปนประจําอยางนอย 3 วัน/สัปดาห ใน

รอบ 6 เดือน กอนเขารวมการวิจัย  

6. ไมสูบบุหรี่ 

7. ตองสามารถหยุดยากอนและระหวางการ

เขารวมโครงการได  

8. มีความสมัครใจในการเขารวมการวิจัย 

และยินดีลงนามในใบยินยอมเขารวมการวิจัย 

 เกณฑการคัดออก (Exclusion criteria) 

1. เกิดเหตุสุดวิสัยทําใหไมสามารถเขารวม

การวิจัยตอได เชน เกิดการบาดเจ็บจากอุบัติเหตุหรือมี

อาการเจ็บปวย เปนตน 

2. ไมสมัครใจในการเขารวมการวิจัยตอ 

เครื่องมือท่ีใชในการวิจัย 

1. เครื่องชั่ งน้ํ าหนัก และเปอร เซ็นตไขมัน 

(Body composition analyzer) ยี่หอจาวอน (JAWON) 

รุน ioi 353 ประเทศเกาหลีใต  

2. เครื่องวัดความดันโลหิต (Digital blood 

pressure) ยี่หอออมรอน (Omron) ประเทศญ่ีปุน 

3. เครื่องวัดความจุปอดแบบคอมพิวเตอร  

( Computerized spirometer) ยี่ ห อ ส ไป โ ร แ บ ง ค  

(Spirobank) ประเทศสหรัฐอเมริกา 

4. เครื่องวัดความแข็งแรงของกลามเน้ือหายใจ 

ยี่หอไมโคเมดดิคอล (Micro medical) ประเทศอังกฤษ 

5. เ ค รื่ อ ง ทํ า ค ว า ม ร อน  ย่ี ห อ  YANGZI 

แรงดันไฟฟา 200V กําลังไฟฟา 1600-2000W 

6. เครื่องวัดความชื้น ย่ีหอ เสียวหมี่  Mijia 

Thermometer 2 

7. เครื่องวัดอุณหภูมิ เทอรโมมิเตอร ปรอท 

(Thermometer) ยี่หอ HG Thermometer 

8. จั ก ร ย า น วั ด ง า น โ ม น า ร ค  ( Monark 

exercise) รุน 828E ประเทศสวีเดน 

9. แบบประเมินอาการคัดจมูก 

ข้ันตอนการดําเนินการวิจัย 

1. ผูวิจัยประชาสัมพันธรับสมัครอาสาสมัครที่

เปนโรคจมูกอักเสบเสบภูมิแพ 

2. ดําเนินการติดตอกลุมตัวอยาง เพ่ือนัดวัน

เวลาที่กลุมตัวอยางสะดวก เพ่ือคัดกรองผูปวยตาม

เกณฑการคัดเขา โดยผูวิจัยทําหนาที่ประสานงานกับ

ผูเขารวมการวิจัย รวมทั้งการแจงใหกลุมตัวอยางทราบ

รายละเอียดขั้นตอนและวิธีการปฏิบัติตัวในการ

ทดสอบและการเก็บขอมูล และลงนามในหนังสือแสดง

ความยินยอมเขารวมการวิจัย จากนั้นใหกลุมตัวอยาง

กรอกขอมูลในแบบประเมินความพรอมกอนการออก

กําลังกาย แบบประเมินอาการ ณ หองปฏิบัติการทาง

สรีรวิทยาการออกกําลังกาย อาคารจุฬาพัฒน 14 คณะ

วิทยาศาสตรการกีฬา จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 
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3. ใหกลุมตัวอยางจับสลากเพื่อสุมเลือก

อุณหภูมิที่จะทดสอบวาจะออกกําลังกายที่อุณหภูมิใด

กอน โดยทําการทดสอบดวยการปนจักรยาน เปนเวลา 

60 นาที และหลังจาก 1 สัปดาหทําการออกกําลังกาย

อีกครั้งที่อุณหภูมิตางกัน 

4. ทําการเก็บขอมูลตัวแปรดานสรีรวิทยา 

ดังนี้ 

4.1) ความดันโลหิต (มิลลิเมตรปรอท) 

และอัตราการเตนของหัวใจขณะพัก (ครั้งตอนาที) ให

ผู เข ารวมวิจัยนั่ ง พัก 5 นาที  วั ดในทานั่ ง  โดยใช

เครื่องวัดความดันโลหิตแบบดิจิตอล 

4.2) น้ํ า ห นั ก ตั ว  ( กิ โ ล ก รั ม )  แ ล ะ

เปอรเซ็นตไขมัน (%) ใหผูเขารวมการวิจัยถอดรองเทา

และถุงเทากอนที่จะทําการชั่งน้ําหนักยืนตัวตรงและ

แขนแนบลําตัว หนามองตรง โดยใชเครื่องชั่งน้ําหนัก

อัตโนมัติจากเครื่องวิเคราะหองคประกอบของรางกาย 

ใชเวลาประมาณ 5 นาที  

5. ทําการเก็บขอมูลตัวแปรตางๆ กอนออก

กําลังกาย (นาทีที่ 0) และหลังการออกกําลังกายทันที 

(นาทีท่ี 60) หลังการออกกําลังกาย 15 นาที (นาทีที่ 

75) และหลังการออกกําลังกาย 30 นาที (นาทีท่ี 90) 

ในแตละอุณหภูมิ ดังนี้ 

5.1) ตัวแปรดานสรีรวิทยา ไดแก ความ

ดันโลหิต (มิลลิเมตรปรอท) และอัตราการเตนของ

หัวใจขณะพัก (ครั้ งตอนาที) วัดในทานั่ ง โดยใช

เ ค รื่ อ ง วั ดคว ามดัน โลหิ ตแบบดิ จิ ต อลขณะพัก 

แบบสอบถามการรับรูความเหนื่อย 

5.2) ตัวแปรดานการทํางานของระบบ

หายใจ ไดแก สมรรถภาพปอด ความแข็งแรงของ

กลามเนื้อหายใจ และอาการคัดจมูก 

5.2.1) คาปริมาตรสูงสุดของอากาศ

ที่หายใจออกอยางเร็วและแรงเต็มที่ (FVC) (ลิตร) และ

คาปริมาตรของอากาศที่ถูกขับออกในวินาทีแรกของ

การหายใจออกอยางเร็วและแรงเต็มที่ (FEV1) (ลิตร) 

คาอัตราสวนปริมาตรของอากาศที่ถูกขับออกในวินาที

แรกของการหายใจออกอยางเร็วและแรงเต็มที่ตอ

ปริมาตรสูงสุดของอากาศที่หายใจออกอยางเร็วและ

แรงเต็มที่  (FEV1/FVC) และคาอัตราการไหลของ

อากาศที่คํานวณในชวงปริมาตร 25-75% ของปริมาตร

อากาศสูงสุด (FEF25-75%) โดยการใหผูเขารวมการวิจัย

อมที่เปาซึ่งตอกับเครื่องวัดความจุปอดจากนั้นหายใจ

เขาออกปกติจํานวน 2 - 3 ครั้ง และหลังจากนั้นทําการ

หายใจเขาเต็มที่แลวเปาออกมา อยางแรงและเร็วจน

ลมออกหมด 

5.2.2) คาปริมาตรของอากาศจาก

การหายใจเขา-ออกเต็มที่ในเวลา 1 นาที (Maximum 

voluntary ventilation; MVV) (ลิตรตอนาที) โดยการ

ใหผูเขารวมการวิจัยอมที่เปาซึ่งตอกับเครื่องวัดความจุ

ปอด จากนั้นใหผูเขารวมการวิจัยหายใจออกและเขา

อยางลึกและเร็วที่สุดเทาซึ่งทําไดภายในระยะเวลา  

15-20 วินาที  

5.2.3) คาแรงดันการหายใจเขา

สูงสุด (Maximum inspiratory pressure; MIP) โดย

ใหผูเขารวมการวิจัยใสคลิปหนีบจมูก จากนั้นหายใจ

ออกจนสุด แลวอมที่เปาสูดลมเขาทางปากเต็มที่ คาง

ไว 1-2 วินาที 

5.2.4) คาแรงดันการหายใจเขา

สูงสุด (Maximum expiratory pressure; MEP) โดย

ใหผูเขารวมการวิจัยใสคลิปหนีบจมูก จากนั้นหายใจ
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เขาจนสุด แลวอมที่เปาเปาลมออกทางปากเต็มที่ 

คางไว 1-2 วินาที 

5.2.5) คะแนนอาการคัดจมูก โดย

ใชแบบสอบถามแสดงระดับอาการแสดงคาเปนไมมี 

นอย ปานกลาง และมาก (0-3 คะแนน) 

6. การควบคุมอุณหภูมิของหองที่ใชทดสอบ 

โดยใชหองปฏิบัติการทางสรีรวิทยาการออกกําลังกาย 

อาคารจุฬาพัฒน 14 ชั้น 10 โดยมีการควบคุมความชื้น

สัมพัทธ (Relative humidity; RH) อยูที่ 40-60 เปอรเซ็นต 

ใชเวลาเตรียมอุณหภูมิใหไดตามที่ตองการ ประมาณ  

1 ชั่วโมง 30 นาที 

7. ผูเขารวมการวิจัยจะไดรับการออกกําลัง

กายแบบแอโรบิกดวยการปนจักรยาน ครั้งละ 1 คน  

เปนเวลา 60 นาที จํานวน 2 ครั้งที่อุณหภูมิแตกตางกัน 

ที่อุณหภูมิ 25 องศาเซลเซียส เปดปอรคอนดิชั่นเนอร

ปรับอุณหภูมิใหอยูที่ 25 องสาเซียสตลอดชวงของการ

ออกกําลังกาย และ 34 องศาเซลเซียส ใชเครื่องทํา

คว ามร อน  ยี่ ห อ  YANGZI แ ร งดั น ไฟฟ า  200V 

กําลังไฟฟา 1600-2000W ในการทําความรอนและใช

เครื่องวัดอุณหภูมิเทอรโมมิเตอรปรอท โดยหางกัน 1 

สัปดาห ดวยความหนักระดับปานกลางที่  50-60 

เปอร เซ็นต  ของอัตราการเตนหัว ใจ (Heart rate 

reserve; HRR)  โดยกอนและหลังการทดสอบจะมีการ

ยืดเหยียดกลามเนื้อกอนและหลังทําการทดสอบทุก

ครั้ง และมีการดูแลและควบคุมการเก็บขอมูลโดย

ผูวิจัยและผูชวยวิจัย จํานวน 2 คน (นิสิตระดับปริญญา

โท แขนงสรีรวิทยาการออกกําลังกาย จุฬาลงกรณ

มหาวิทยาลัย) 

8. สถานที่ที่ใชเก็บขอมูล คือ หองปฏิบัติการ

ทางสรีรวิทยาการออกกําลังกาย ชั้น 10 อาคาร

จุฬาพัฒน 14 

9. ทําการเก็บขอมูลเพื่อนําไปวิเคราะหผล

ตอไป 

การวิเคราะหขอมูล 

1. นําผลที่ไดมาทดสอบแจกแจงของขอมูล

โดยใชสถิติชาพิโร-วิลค (Shapiro-Wilk test) พบวา

ขอมูลตัวแปรทางสรีรวิทยา ตัวแปรดานการทํางานของ

ระบบหายใจ มีการแจกแจงแบบโคงปกติ และขอมูล

ตัวแปรดานอาการคัดจมูกมีการแจกแจงแบบไมเปน

โคงปกติ 

2. ทําการวิเคราะหเปรียบเทียบคาเฉลี่ยของ

ขอมูลตัวแปรทางสรีรวิทยา และตัวแปรดานการ

ทํางานของระบบหายใจ กอนการทดลองและหลังการ

ทดลองของการออกกําลังกายแตละอุณหภูมิ โดยใช

การวิเคราะหความแปรปรวนแบบสองทางแบบวัดซ้ํา 

(Mixed Model Post Hoc Test) ที่ ระดับนัยสําคัญ

ทางสถิติที่ .05 

3. ทําการวิเคราะหเปรียบเทียบคาเฉลี่ยของ

ขอมูลตัวแปรอาการคัดจมูก กอนการทดลองและหลัง

การทดลองของการออกกําลังกายแตละอุณหภูมิ โดย

ใชวิธีของฟรีดแมน (Friedman test) ท่ีระดับนัยสําคัญ

ทางสถิติที่ .05 

 

ผลการวิจัย  

1. จากตารางที่ 1 กลุมตัวอยางทั้งสิ้นจํานวน 

13 คน เปนเพศชายจํานวน 8 คน และเพศหญิงจํานวน 

5 คน อายุ เฉลี่ย 24±4.6 ป  มีคาเฉลี่ยน้ําหนักตัว 

64.05±10.94 กิโลกรัม สวนสูง 166.92±7.36 

เซนติเมตร และคาเฉลี่ยดัชนีมวลกาย (Body Mass 

Index; BMI) 22.9±3.4 กิโลกรัม/เมตร2



50 Journal of Sports Science and Health Vol.24 No.3 (September-December 2023) 
 
 

 

ตารางที่ 1 คาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของตัวแปรทางสรีรวิทยา  
 

ตัวแปร (n=13) mean SD. 

อายุ (ป) 24.00 4.60 

น้ําหนักตัว (กิโลกรัม) 64.05 10.94 

สวนสูง (เซนติเมตร) 166.92 7.36 

ดัชนีมวลกาย (กิโลกรัม/เมตร2) 22.89 3.38 

อัตราการเตนของหัวใจขณะพัก 

(ครั้ง/นาที) 

76.00 14.69 

ความดันโลหิตขณะหัวใจบีบตัว 

(มิลลิเมตรปรอท) 

114.00 9.81 

ความดันโลหิตขณะหัวใจคลายตัว 

(มิลลิเมตรปรอท) 

64.00 9.64 

 

2. ผลของตัวแปรทางสรีรวิทยาหลังจากออก

กําลังกายแสดงดังรูปที่ 1 ผลการวิจัยพบวา หลังออก

กําลังกายเสร็จทันที (นาทีที่ 60) ทั้งในอุณหภูมิต่ําและ

สูง กลุมตัวอยางมีคาเฉลี่ยอัตราการเตนของหัวใจ และ

ระดับความเหนื่อย เพ่ิมข้ึนแตกตางกับกอนการออก

กําลังกาย (นาทีที่ 0) อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 

.05 และ หลังจากออกกําลังกายเสร็จ 15 นาที (นาทีที่ 

75) และ 30 นาที (นาทีที่ 90) กลุมตัวอยางมีคาเฉลี่ย

อัตราการเตนของหัวใจลดลงแตกตางกับการออกกําลัง

กายเสร็จทันที (นาทีที่ 60) ทั้งในอุณหภูมิต่ําและสูง 

อยางมีนัยสําคัญที่ระดับ .05 นอกจากนั้น ท่ีอุณหภูมิ

ต่ํา หลังจากออกกําลังกายเสร็จ 30 นาที (นาทีที่ 90) 

กลุมตัวอยางมีคาเฉลี่ยอัตราการเตนของหัวใจลดลง

แตกตางกับหลังจากออกกําลังกายเสร็จ 15 นาที (นาที

ที่ 75) อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 (รูปที่ 1 ก) 

หลังจากออกกําลังกายเสร็จ 15 นาที (นาทีที่ 75) และ 

30 นาที (นาทีที่ 90) กลุมตัวอยางมีคาเฉลี่ยระดับ

ความเหนื่อยลดลงแตกตางกับหลังการออกกําลังกาย

เสร็จทันที (นาทีที่ 60) ทั้งในอุณหภูมิต่ําและสูง อยางมี

นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 (รูปที่ 1 ข) สําหรับตัว

แปรความดันโลหิตขณะหัวใจบีบตัวพบวา หลังจาก

ออกกําลังกายเสร็จ 15 นาที (นาทีที่ 75) และ 30 นาที 

(นาทีที่ 90) กลุมตัวอยางมีคาเฉลี่ยความดันโลหิตขณะ

หัวใจบีบตัวลดลงแตกตางกับกอนการออกกําลังกาย

และหลังการออกกําลังกายเสร็จทันที (นาทีที่  60) 

อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ทั้งในอุณหภูมิต่ํา

และสูง และเฉพาะการออกกําลังกายที่อุณหภูมิสูง

พบวา หลังจากออกกําลังกายเสร็จทันที (นาทีที่ 60) 

กลุมตัวอยางมีคาเฉลี่ยความดันโลหิตขณะหัวใจบีบตัว

เพ่ิมขึ้นแตกตางกับกอนออกกําลังกาย (นาทีที่ 0) อยาง
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มีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 และเฉพาะการออก

กําลังกายที่อุณหภูมิต่ํา พบวา หลังจากออกกําลังกาย

เสร็จ 30 นาที (นาทีที่ 90) กลุมตัวอยางมีคาเฉลี่ย

ความดันโลหิตขณะหัวใจบีบตัวลดลงแตกตางกับกอน

การออกกําลังกาย (นาทีที่ 0) อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ

ที่ระดับ .05 (รูปที่ 1 ค) เมื่อเปรียบเทียบระหวางสอง

อุณหภูมิพบวา หลังจากออกกําลังกายเสร็จ 30 นาที 

(นาทีที่ 90) ที่อุณหภูมิสูง มีคาเฉลี่ยอัตราการเตนของ

หัวใจสูงกวาการออกกําลังกายที่อุณหภูมิต่ํา อยางมี

นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 (รูปที่ 1 ก)

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
a p < .05 แตกตางกับกอนการทดลอง b p < .05 แตกตางกับนาทีที่ 60 c p < .05 แตกตางกับนาทีที่ 75 
† p < .05 แตกตางระหวางอุณหภูมิ 

 

รูปที่ 1 การเปรียบเทียบคาเฉลี่ยและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานของตัวแปรทางสรีรวิทยา ไดแก (ก) อัตราการเตน

ของหัวใจ (ข) ระดับความเหนื่อย (ค) ความดันโลหิตขณะหัวใจบีบตัว และ (ง) ความดันโลหิตขณะหัวใจ

คลายตัว กอนการออกกําลังกาย (นาทีที่ 0) และหลังการออกกําลังกายทันที (นาทีที่ 60) หลังการออก

กําลังกาย 15 นาที (นาทีที่ 75) และหลังการออกกําลังกาย 30 นาที (นาที่ 90) และระหวางการออกกําลัง

กายที่อุณหภูมิต่ํา (25 องศาเซลเซียส) และอุณหภูมิสูง (34 องศาเซลเซียส)  

a 

b 

a 

b 

a 

b 

c 

a 

b 

† 

a 

b 
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a p < .05 แตกตางกับกอนการทดลอง b p < .05 แตกตางกับนาทีที่ 60  
† p < .05 แตกตางระหวางอุณหภูมิ 

 

รูปที่ 2 การเปรียบเทียบคาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของตัวแปรการทํางานของระบบหายใจ ไดแก ตัว

แปรสมรรถภาพปอด (FVC, FEV1, FEV1/FVC, FEF25-75%) และตัวแปรความแข็งแรงของกลามเนื้อหายใจ 

(MIP, MEP) กอนการออกกําลังกาย (นาทีที่ 0) และหลังการออกกําลังกายทันที (นาทีที่ 60) หลังการออก

กําลังกาย 15 นาที (นาทีที่ 75) และหลังการออกกําลังกาย 30 นาที (นาที่ 90) และระหวางการออกกําลัง

กายที่อุณหภูมิต่ํา (25 องศาเซลเซียส) และอุณหภูมิสูง (34 องศาเซลเซียส) 
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3. ผลของตัวแปรดานการทํางานของระบบ

หายใจแสดงดังในรูปที่ 2 ผลการวิจัยพบวา หลังออก

กําลังกายเสร็จทันที (นาทีที่ 60) ทั้งในอุณหภูมิต่ําและ

สูง กลุมตัวอยางมีคาเฉลี่ยอัตราการไหลของอากาศที่

คํานวณในชวงปริมาตร 25-75% ของปริมาตรอากาศ

สูงสุด (FEF25-75%) แรงดันการหายใจเขาสูงสุด (MIP) 

และแรงดันการหายใจออกสูงสุด (MEP) เพิ่ม ข้ึน

แตกตางกับกอนการออกกําลังกาย (นาทีที่ 0) อยางมี

นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 นอกจากนั้น หลังจาก

ออกกําลังกายเสร็จ 15 นาที (นาทีที่ 75) และ 30 นาที 

(นาทีท่ี 90) กลุมตัวอยางมีคาเฉลี่ยแรงดันการหายใจ

เขาสูงสุด (MIP) และแรงดันการหายใจออก (MEP) 

เพ่ิมขึ้นแตกตางกับกอนการออกกําลังกาย (นาทีที่ 0) 

ทั้งในอุณหภูมิต่ําและสูง อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่

ระดับ .05 และเฉพาะที่อุณหภูมิต่ํา หลังจากออกกําลัง

กายเสร็จ 30 นาที (นาทีที่ 90) กลุมตัวอยางมีคาเฉลี่ย

อัตราสวนปริมาตรของอากาศที่ถูกขับออกในวินาทีแรก

ของการหายใจออกอยางเร็วและแรงเต็มที่ตอปริมาตร

สูงสุดของอากาศที่หายใจออกอยางเร็วและแรงเต็มที่ 

(FEV1/FVC) ลดลงแตกตางกับหลังจากออกกําลังกาย

เสร็จทันที (นาทีท่ี 60) อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่

ระดับ .05 เมื่อเปรียบเทียบระหวางสองอุณหภูมิพบวา 

หลังจากออกกําลังกายเสร็จ 30 นาที (นาทีที่ 90) ที่

อุณหภูมิสูง มีคาเฉลี่ยปริมาตรของอากาศที่ถูกขับออก

ในวินาทีแรกของการหายใจออกอยางเร็วและแรงเต็มที่ 

(FEV1) และคาเฉลี่ยอัตราสวนปริมาตรของอากาศที่ถูก

ขับออกในวินาทีแรกของการหายใจออกอยางเร็วและ

แรงเต็มที่ตอปริมาตรสูงสุดของอากาศที่หายใจออก

อยางเร็วและแรงเต็มท่ี (FEV1/FVC) สูงกวาการออก

กําลังกายที่อุณหภูมิต่ํา อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่

ระดับ .05

 

 

 

 

 

 

 

 

 
a p < .05 แตกตางกับกอนการทดลอง (นาทีท่ี 0) 

 

รูปที่ 3 การเปรียบเทียบคาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของตัวแปรอาการคัดจมูก กอนการออกกําลังกาย 

(นาทีที่ 0) และหลังการออกกําลังกายทันที (นาทีที่ 60) หลังการออกกําลังกาย 15 นาที (นาทีที่ 75) และ

หลังการออกกําลังกาย 30 นาที (นาที่ 90) และระหวางการออกกําลังกายที่อุณหภูมิต่ํา (25 องศา

เซลเซยีส) และอุณหภูมิสูง (34 องศาเซลเซียส) 

คะ
แน

น 
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4. ผลของตัวแปรดานอาการคัดจมูกแสดงดัง

ในรูปที่ 3 ผลการวิจัยพบวา หลังออกกําลังกายเสร็จ

ทันที (นาทีท่ี 60) 15 นาที (นาทีที่ 75) และ 30 นาที 

(นาทีที่ 90) ทั้งในอุณหภูมิต่ําและสูง กลุมตัวอยาง 

มีคาเฉลี่ยอาการคัดจมูกลดลงแตกตางกับกอนการ 

ออกกําลังกาย (นาทีที่ 0) อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ี

ระดับ .05 

 

อภิปรายผลการวิจัย 

งานวิจัยนี้ทําการศึกษาเปรียบเทียบระหวาง

ผลของการออกกําลังกายแบบแอโรบิกความหนัก

ระดับปานกลางที่ 50-60% HRR โดยการปนจักรยาน

ที่อุณหภูมิต่ํา (25 องศาเซลเซียส) และที่อุณหภูมิสูง 

(34 องศาเซลเซียส) ตอการทํางานของระบบหายใจ

และอาการคัดจมูกในวัยผูใหญที่เปนโรคจมูกอักเสบ

จากภูมิแพ โดยผลการวิจัยพบวาการออกกําลังกาย

แบบแอโรบิกความหนักระดับปานกลางที่อุณหภูมิต่ํา

และที่อุณหภูมิสูงสงผลตอสมรรถภาพปอดที่แตกตาง

กัน โดยที่ อุณหภูมิสูงสงผลตอการเพ่ิมขึ้นของคา

ดังกลาวแตกตางกับที่อุณภูมิต่ํา อยางไรก็ตาม ในสวน

ของอาการคัดจมูกพบวาการออกกําลังกาย ท้ังใน

อุณหภูมิต่ําและสูงสงผลตอการลดลงของอาการคัด

จมูกไมแตกตางกัน 

จากผลการวิจัยพบวาหลังจากออกกําลังกาย

เสร็จทันที ผูปวยโรคจมูกอักเสบจากภูมิแพมีคาเฉลี่ย

อัตราการเตนของหัวใจและระดับความเหนื่อยเพิ่มข้ึน

แตกตางกับกอนการออกกําลังกาย และมีคาเฉลี่ยลดลง

ภายหลังจากออกกําลังกายเสร็จ 15 นาที และ 30 

นาที ทั้งการออกกําลังกายที่อุณหภูมิต่ําและสูง การ

เปลี่ยนแปลงนี้เปนไปตามการตอบสนองทางสรีรวิทยา

ของระบบหัวใจไหลเวียนโลหิตตอการออกกําลังกาย 

ซึ่งในขณะออกกําลังกายระบบประสาทอัตโนมัติมี

บทบาทสําคัญในการทําใหเกิดการตอบสนองของหัวใจ

และหลอดเลือด โดยความตองการการเผาผลาญที่

เพ่ิมขึ้นของกลามเนื้อโครงรางที่ใชงาน และกลไกการ

ควบคุมระบบของประสาทสวนกลางและสวนปลายทํา

ใหลดการทํางานของระบบประสาทพาราซิมพาเทติก 

(Parasympathetic nervous system) และเพิ่มการ

กระตุนการทํางานของระบบประสาทซิมพาเทติก 

(Sympathetic nervous system) ทําใหมีการเพ่ิมข้ึน

ของอัตราการเตนของหัวใจและปริมาณการไหลของ

เลือดออกจากหัวใจใน 1 นาทีระหวางการออกกําลัง

กาย (Fisher, 2014) โดยผลการวิจัยสอดคลองกับ

งานวิจัยที่ผานมาที่ศึกษาพบวาการออกกําลังกายสงผล

ตอการเพ่ิมข้ึนของอัตราการเตนของหัวใจและระดับ

ความเหนื่อย (Gonçalves et al., 2022; Shea et al., 

2022; Chen et al., 2013)  

นอกจากนั้น จากผลการวิจัยครั้ งนี้ พบว า 

หลังจากเสร็จสิ้นการออกกําลังกาย 30 นาที (นาทีที่ 90) 

ที่อุณหภูมิสูง มีคาเฉลี่ยอัตราการเตนของหัวใจสูงกวา

การออกกําลังกายที่อุณหภูมิต่ํา โดยการออกกําลังกาย

ในที่รอนยังสงผลตอรางกายในการเพ่ิมการไหลของ

เลือดมายังบริเวณผิวหนัง เพ่ือขับความรอนออกนอก

รางกาย จึงทําใหมีการเพิ่มขึ้นของอัตราการเตนของ

หัวใจ การไหลเวียนของเลือดจากเนื้อเยื่อสวนลึกของ

รางกายไปยังผิวหนังจะถายเทความรอนโดยการพา

ความรอน เมื่ออุณหภูมิของแกนกลางและผิวหนังต่ํา

พอที่จะทําใหเหงื่อออกไมได การไหลเวียนของเลือดที่

ผิวหนังเพิ่มข้ึนจะทําใหอุณหภูมิของผิวหนังใกลเคียง

กับอุณหภูมิของเลือด และการไหลเวียนของเลือดที่
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ผิวหนังลดลงจะทําใหอุณหภูมิของผิวหนังใกลเคียงกับ

อุณหภูมิแวดลอม ปรากฏการณนี้ทํ าใหร างกาย

สามารถควบคุมการสูญเสียความรอนที่สัมผัสได โดย

การเปลี่ยนแปลงการไหลเวียนของเลือดที่ผิวหนังและ

อุณหภูมิของผิวหนัง (Cunha et al., 2020; Institute 

of Medicine, 1993) นอกจากนั้น หลังจากออกกําลัง

กายเสร็จทันที มีคาเฉลี่ยความดันโลหิตขณะหัวใจบีบ

ตัวเพ่ิมขึ้นสูงกวากอนออกกําลังกาย การเพ่ิมข้ึนของ

ความดันโลหิตขณะหัวใจบีบตัวขณะออกกําลังกายเกิด

จากการตอบสนองของระบบไหลเวียนเลือดตอ

ความเครียดทางรางกายที่เพ่ิมขึ้น การออกกําลังกาย

ทําใหคาความดันโลหิตขณะหัวใจบีบตัวเพิ่มข้ึนโดยไมมี

การเปลี่ยนแปลงของความดันโลหิตขณะหัวใจคลายตัว 

(Kurl et al., 2001) 

ผลจากการวิจัยครั้งนี้พบวา หลังการออกกําลัง

กายเสร็จ 30 นาที (นาทีที่ 90) ที่อุณหภูมิสูง ผูปวยโรค

จมูกอักเสบจากภูมิแพมีคาเฉลี่ยปริมาตรของอากาศท่ี

ถูกขับออกในวินาทีแรกของการหายใจออกอยางเร็ว

และแรงเต็มที่ (FEV1) และคาเฉลี่ยอัตราสวนปริมาตร

ของอากาศที่ถูกขับออกในวินาทีแรกของการหายใจ

ออกอยางเร็วและแรงเต็มที่ตอปริมาตรสูงสุดของ

อากาศที่ ห า ย ใจออกอย า ง เ ร็ ว แล ะแ ร ง เ ต็ ม ที่  

(FEV1/FVC) สูงกวาการออกกําลังกายที่อุณหภูมิต่ํา 

ผลการวิจัยครั้งนี้สอดคลองกับการศึกษาของ Tipton 

et al. (2017) พบวาการออกกําลังกาย 30 นาที เพ่ิม

ปริมาตรของอากาศที่ถูกขับออกในวินาทีแรกของการ

หายใจออกอยางเร็วและแรงเต็มที่ (FEV1) และคาเฉลี่ย

อัตราสวนปริมาตรของอากาศที่ถูกขับออกในวินาทีแรก

ของการหายใจออกอยางเร็วและแรงเต็มที่ตอปริมาตร

สูงสุดของอากาศที่หายใจออกอยางเร็วและแรงเต็มที่ 

( FEV1/FVC) เ ช น เ ดี ยวกั นกั บ  Choukroun et al. 

(1989) ศึกษาพบวาความเย็นจะสงผลตอการลดความ

จุปอด (Vital capacity; VC) แตความรอนสามารถ

ชวยเพิ่มความจุปอดได นอกจากนี้ ผลการวิจัยพบวา

หลังการออกกําลังกายเสร็จทันที (นาทีที่ 60) ทั้งที่

อุณหภูมิสูงและอุณหภูมิต่ํา มีคาอัตราการไหลของ

อากาศที่คํานวณในชวงปริมาตร 25-75 เปอรเซ็นต 

ของปริมาตรอากาศสู งสุด  (FEF25 -75%)  เ พ่ิมขึ้ น 

แตกตางกับกอนการออกกําลังกาย (นาทีที่ 0) โดยการ

ทดสอบอัตราการไหลของอากาศที่คํานวณในชวง

ปริมาตร 25-75 เปอรเซ็นต ของปริมาตรอากาศสูงสุด 

(FEF25-75%)  แสดงถึงการไหลของอากาศบริ เวณ 

ทอทางเดินอากาศขนาดเล็ก (Pichon et al., 2005)  

โ ด ย ผ ล ก า ร วิ จั ย นี้ แ ต ก ต า ง กั บ ง า น วิ จั ย ข อ ง 

Mohammadizadeh et al. (2013) ที่ศึกษาผลของ

การออกกําลังกายในอุณหภูมิสูงที่ 45 องศาเซลเซียส 

และอุณหภูมิต่ําที่ 10 องศาเซลเซียส ตอการเกิดการ

หดตัวของหลอดลมที่ เกิดจากการออกกําลั งกาย 

( Exercise-Induced Bronchoconstriction; EIB) ใ น

วัยรุนชายพบวาปริมาตรของอากาศที่ถูกขับออกใน

วินาทีแรกของการหายใจออกอยางเร็วและแรงเต็มที่ 

(FEV1) และอัตราการไหลของอากาศที่คํานวณใน 

ชวงปริมาตร 25-75% ของปริมาตรอากาศสูงสุด 

(FEF25-75%) มีการลดลงหลังออกกําลังกายเสร็จทันที 

โดยมีคาลดลงนอยกวาเม่ือเวลาผานไป 5 นาที และ 15 

นาที ซึ่งผลงานวิจัยนี้สรุปวา อุณหภูมิในขณะออก 

กําลังกายสงผลตอการเปลี่ยนแปลงฉับพลันของการ

ทํางานปอด 

นอกจากนั้น ผลการวิจัยยังพบวา หลังจาก

ออกกําลังกายเสร็จ 15 นาที (นาทีที่ 75) และ 30 นาที 

(นาทีท่ี 90) กลุมตัวอยางมีคาเฉลี่ยแรงดันการหายใจ

เขาสูงสุด (MIP) และแรงดันการหายใจออก (MEP) 
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เพ่ิมขึ้นแตกตางกับกอนการออกกําลังกาย (นาทีที่ 0) 

ทั้งในอุณหภูมิต่ําและสูง โดยคาแรงดันการหายใจเขา

สูงสุด (MIP) และแรงดันการหายใจออก (MEP) แสดง

ถึงสมรรถภาพของกลามเนื้อหายใจ ซึ่งโดยปกติมี

การศึกษาพบวาหลังจากออกกําลังกายจนเหนื่อยหมด

แรง (Oueslati et al., 2018) หรือหลังจากออกกําลัง

กายโดยใชแรงตานที่ความหนักระดับสูง จะสงผลใหคา

แรงดันการหายใจเขาและหายใจออกมีคาลดลง 

(Hackett, 2022; Hackett et al., 2012) ซึ่งแสดงถึง

ความลาของกลามเนื้อหายใจ แตในงานวิจัยนี้เปนการ

ออกกําลังกายแบบแอโรบิกที่ความหนักระดับปาน

กลาง โดยใชเวลา 60 นาที ซึ่งไมไดออกกําลังกายหนัก

เกินไป จึงอาจไมไดสงผลใหกลามเนื้อหายใจเกิดความ

เมื่อยลา และจากการท่ีผลการวิจัยพบวา คาแรงดัน

การหายใจเขาสูงสุด (MIP) และแรงดันการหายใจออก 

(MEP) ยังมีคาเพ่ิมขึ้นหลังจากออกกําลังกายเสร็จไป

แลว 15 และ 30 นาที เม่ือเทียบกับกอนการออกกําลัง

กายนั้น อาจเปนเพราะในขณะออกกําลังกายกลุม

ตัวอยางตองใชกลามเนื้อหายใจในการหายใจเขาออก 

และมีการ ยืดขยายของปอด (Chest expansion) 

จึงทําใหหลังออกกําลังกายมีคาแรงดันการหายใจที่

เพ่ิมขึ้นทั้งการหายเขาและหายใจออก (Chiu et al.; 

2020)  

สําหรับตัวแปรดานอาการคัดจมูกพบวา 

หลังจากออกกําลังกายเสร็จในทุกชวงเวลา ผูปวยโรค

จมูกอักเสบจากภูมิแพมีคาเฉลี่ยของอาการคัดจมูก

ลดลงแตกตางกับกอนออกกําลังกาย ทั้งในอุณหภูมิต่ํา

และอุณหภูมิสูง จากผลการวิจัยจะเห็นไดวาอุณหภูมิที่ 

25 องศาเซลเซียสและ 34 องศาเซลเซียสสงผลตอการ

ลดลงของอาการคัดจมูกไมแตกตางกัน โดยงานวิจัยนี้

สอดคลองกับการศึกษาที่ผานมา (Tongtako et al., 

2012) โดยทําการศึกษาผลฉับพลันของการออกกําลัง

ก า ยแบบแอ โ รบิ กความหนั ก ระดั บปาน กล า ง

เปรียบเทียบกับการออกกําลังกายจนเหนื่อยหมดแรง 

ผลการศึกษาพบวาการออกกําลังกายทั้งสองรูปแบบ 

สงผลดีตอการลดลงของอาการของผูปวยโรคจมูก

อักเสบจากภูมิแพ รวมไปถึงการลดลงของอาการคัด

จมูก เนื่องจากการออกกําลังกายสงผลตอการไหลของ

เลือดในโพรงจมูกและแรงตานในโพรงจมูกที่ลดลง ทํา

ใหมีการเพ่ิมชองปริมาตรในโพรงจมูก จึงทําใหจมูกของ

ผูปวยโลง แสดงถึงอาการคัดจมูกที่ลดลง แตอยางไรก็

ตาม งานวิจัยดังกลาวแนะนําใหผูปวยออกกําลังกาย

แบบแอโรบิกความหนักระดับปานลางเนื่องจากสงผลดี

ตอไซโตไคนแตกตางกับการออกกําลังกายที่ความหนัก

ระดับสูง โดยงานวิจัยนี้กอนหนาทําการศึกษาพบวา

การเพ่ิมขึ้นของอุณหภูมิภายในจมูกสงผลใหอาการของ

โรคจมูกอักเสบจากภูมิแพดีขึ้น (Ophir et al., 1988) 

และอากาศรอนชื้นชวยลดการตอบสนองของจมูกตอ

สารกอภูมิแพ โดยพบวาในพื้นที่รอนชื้นมีสงผลตอการ

หลั่งฮีสตามีนลดลง ทําใหอาการของโรคจมูกอักเสบ

จ า กภู มิ แพ ล ด ล ง ไ ด  ( Desrosiers et al., 1 99 7 ) 

นอกจากนี้ มีการศึกษาพบวาอุณหภูมิสงผลตออาการ

ของโรคจมูกอักเสบจากภูมิแพ โดยมีการศึกษารายงาน

วาความรอนสามารถระงับปฏิกิริยาระหวางสารกอ

ภูมิแพกับแมสเซลลหรือเบโซฟล (Basophil) ได อีกทั้ง

ยังชวยรักษาเสถียรภาพเยื่อบุจมูก ลดการผลิตเมือก

จมูกและการซึมผานของหลอดเลือด ชวยปองกันและ

บรรเทาอาการคันจมูก จาม และการอุดตันของจมูก

จากสารกอภูมิแพ จากผลการวิจัยสรุปไดวาการสูดดม

ไอน้ําเปนชวยทําใหอาการคัดของจมูกในผูปวยโรคจมูก
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อักเสบจากภูมิแพดีข้ึน (Vathanophas et al., 2019) 

และมีการศึกษาพบวาการเปลี่ยนแปลงอยางรวดเร็ว

ของอุณหภูมิจากอุณหภูมิสูง (35 องศาเซลเซียส) ไปสู

อุณหภูมิที่ต่ํา (7 องศาเซลเซียส) สงผลใหอาการคัด

จมูกในผูป วยโรคจมูกอัก เสบจากภูมิแพ เพิ่ม ข้ึน 

(Takeuchi et al., 2003) ในป ค.ศ. 2000 มีการศกึษา

เก่ียวกับอากาศรอน ความชื้นบางสวนยับย้ังการ

ตอบสนองตอสารกอภูมิแพทางจมูก โดยทําการ

เปรียบเทียบกัน 2 อุณหภูมิ ระหวาง 20 องศาเซลเซียส 

และ 37 องศาเซลเซียส พบวา กลุมที่ไดรับอากาศรอน 

สงผลใหลดหรือยับยั้งผลการตอบสนองของสารกอ

ภูมิแพในจมูกทําใหอาการทางภูมิแพลดลง (Baroody 

et al., 2000) ซึ่งในงานวิจัยครั้งนี้ผูปวยมีอาการคัด

จมูกลดลงทั้งการออกกําลังกายที่อุณหภูมิ 25 และ 34 

องศาเซลเซียส และความชื้นสัมพัทธในชวง 40-60 

เปอรเซ็นต แสดงใหเห็นวา อุณหภูมิหองที่ 25 องศา

เซลเซียสไมต่ําเกินไปที่จะสงผลใหผูปวยโรคจมูก

อักเสบจากภูมิแพมีอาการคัดแนนจมูกได โดยอากาศที่

หายใจเขายังสามารถไหลผานในโพรงจมูกซึ่งเยื่อบุใน

โพรงจมูกยังสามารถชวยทําใหอากาศชื้นและอุนข้ึนได

โดยไมสงผลกระทบตอการเกิดอาการคัดแนนจมูก 

และที่อุณหภูมิ 34 องศาเซลเซียสไมไดกระตุนให 

หลอดเลือดในโพรงจมูกขยายตัว (Vasodilation) 

ที่จะสงผลตออาการคัดจมูกได 

สรุปผลการวิจัย ผลจากการวิจัยสรุปไดวา 

การออกกําลังกายที่อุณหภูมิแตกตางกันมีผลตอการ

ตอบสนองของระบบหายใจ และอาการคัดจมูกใน

ผูปวยโรคจมูกอักเสบจากภูมิแพ โดยทั้งในการออก

กําลังกายที่ 25 และ 34 องศาเซลเซียสสามารถชวยลด

อาการของโรคจมูกอักเสบจากภูมิแพได และการออก

กําลังกายที่อุณหภูมิสูงสงผลฉับพลันตอการเพ่ิมขึ้นของ

สมรรถภาพปอดได 

ขอเสนอแนะจากการวิจัยครั้งนี้ 

1. การออกกําลังกายแบบแอโรบิกความหนัก

ระดับปานกลางที่อุณหภูมิระหวาง 25-34 องศา

เซลเซยีสอาจใชเปนทางเลือกสําหรับการออกกําลังกาย

ในผูปวยที่เปนโรคจมูกอักเสบจากภูมิแพได 

2. การออกกําลังกายแบบแอโรบิกความหนัก

ระดับปานกลาง ชวยลดอาการคัดจมูกในผูปวยโรค

จมูกอักเสบจากภูมิแพ และสามารถนําไปสงเสริม

สุขภาพและออกกําลังกายได 

ขอเสนอแนะสําหรับงานวิจัยครั้งตอไป 

1. ทําการศึกษาผลของอุณหภูมิกับการออก

กําลังกายในผูปวยโรคจมูกอักเสบจากภูมิในชวงวัย 

อ่ืนๆ เชน วัยเด็ก วัยผูสูงอายุ เปนตน 

2. ทําการศึกษาผลของการฝกออกกําลังกาย

รูปแบบอื่นๆ รวมไปถึงระดับความหนักอื่นๆ และ

ระยะเวลาในการออกกําลังกาย 

3. ควรเพ่ิมการวิเคราะหตัวแปรสารชีวเคมีใน

เลือดและในสารคัดหลั่งในจมูก 
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บทคัดยอ 

 วัตถุประสงค เ พ่ือศึกษาผลของการฝกพิลาทิส 

บนเสื่อตอความดันโลหิตและการทํางานของระบบหัวใจและ

หลอด เลื อด  สมรรถภาพทางกายที่ สั มพั นกั บสุขภาพ 

องคประกอบของรางกาย ในผูสูงอายุที่เปนโรคความดัน 

โลหิตสูง 

 วิธีดําเนินการวิจัย ผูสูงอายุที่เปนโรคความดันโลหิต

สูงระดับที่ 1 อายุระหวาง 60-75 ป ทั้งหมด 34 คน เขารวม

งานวิจัย แบงเปนสองกลุมคือ กลุมควบคุม ใชชีวิตประจําวัน

ตามปกติ ไมไดรับการฝกใดๆ จํานวน17 คน (ชาย 5 คน และ

หญิง 12 คน) และ กลุมทดลองที่มีการฝกออกกําลังกายพิลาทิ

สบนเสื่อ 60 นาที/ครั้ง 3 ครั้ง/สัปดาห 12 สัปดาห จํานวน 17 

คน (ชาย 5 คน และหญิง 12 คน) ตัวแปรความดันโลหิต อัตรา

การเตนของหัวใจ สมรรถภาพการทํางานของหัวใจและหลอด

เลือด ไดแก อัตราเร็วของคลื่นความดันชีพจรระหวางตนแขน

และขอเทา ความหนาของผนังหลอดเลือด ปริมาตรของเลือดที่

บีบออกจากหัวใจ ความตานทานของหลอดเลือดและความ

แปรปรวนของอัตราการเตนของหัวใจ และตัวแปรดาน

สมรรถภาพทางกายถูกทดสอบกอนและหลังการทดลอง 12 

สัปดาห จากนั้นนําคาที่ไดมาวิเคราะหผลทางสถิติโดยใชการ

ทดสอบคาทีแบบอิสระตอกัน (Independent t-test) และ

เปรียบเทียบขอมูลแบบรายคูที่สัมพันธกันโดยใชการทดสอบคา

ทีแบบรายคู (Paired t-test) ที่ระดับความมีนัยสําคัญที่ 0.05 

 ผลการวิจัย หลังการทดลอง 12 สัปดาหพบวา กลุม

ฝกพิลาทิสบนเสื่อมีคาความดันโลหิต อัตราการเตนของหัวใจมี

คาลดลง ในขณะที่สมรรถภาพการทํางานของหัวใจและหลอด

เลือด ไดแก อัตราเร็วของคลื่นความดันชีพจรระหวางตนแขน

และขอเทา ความหนาของผนังหลอดเลือด ปริมาตรของเลือดที่

บีบออกจากหัวใจ ความตานทานของหลอดเลือด และความ

แปรปรวนของอัตราการเตนของหัวใจ มีคาพัฒนาดีขึ้นอยางมี

นัยสําคัญทางสถิติ (p<0.05) นอกจากนี้ยังพบวาสมรรถภาพ

ทางกายและองคประกอบของร างกายพัฒนาขึ้น เมื่ อ

เปรียบเทียบกับกลุมควบคุมอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 

0.05 

 สรุปผลการวิจัย การฝกพิลาทิสบนเสื่อฝกเปน

ระยะเวลา 12 สัปดาห สามารถลดความดันโลหิต เ พ่ิม

สมรรถภาพการทํางานของหัวใจและหลอดเลือด เ พ่ิม

สมรรถภาพทางกาย และพัฒนาองคประกอบของรางกายใน

ผูสูงอายุที่เปนโรคความดันโลหิตสูง 
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Abstract 

Purpose This study aimed to determine 

the effects of mat Pilates training on blood 

pressure and cardiovascular function, health-

related physical fitness and body composition 

parameters in hypertensive elderly.  

 Methods Thirty-four Stage-I hypertensive 

elderly aged 60–75 years were randomized into 2 

groups: control group who had normal daily living 

activities and did not receive any organized 

exercises (CON; n=17, Male=5: Female=12) and 

mat Pilates training group (PTG; n=17, Male=5, 

Female=12) who received mat Pilates training 60 

minutes/session, three times/week for 12 weeks. 

Parameters for hemodynamic blood pressure 

including heart rate (HR), systolic and diastolic 

blood pressures (SBP/DBP), cardiovascular 

functions including, brachial-ankle pulse wave 

velocity (baPWV), intima media thickness (IMT), 

stroke volume (SV) and systemic vascular 

resistance (SVR), heart rate variability (HRV), and 

health-related physical fitness were collected at 

baseline and at the end of 12 weeks. Then, all 

variables were analyzed and compared with 

independent and paired t-test statistical 

methodologies with a significant level at p-value 

of < 0.05. 

 Results The results indicated that after 12 

weeks, PTG group had significantly decreased in 

HR, SBP and DBP, improved baPWV, IMT, SV, SVR, 

and HRV. Moreover, health-related physical 

fitness and body compositions were significantly 

improved when compared to CON group at 

p<0.05.  

 Conclusion The 12 weeks of mat Pilates 

training diminished blood pressures, improved 

hemodynamic parameters, cardiovascular functions, 

health-related physical fitness, body composition in 

hypertensive elderly. 

 

Key Words: Mat Pilates / Hypertension / 

Hypertensive elderly / Blood pressure / 

Cardiovascular functions 
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ความเปนมาและความสําคัญของปญหา 

การขยายตั วของประชากรสู งอา ยุ เป น

ภาวการณที่เกือบทุกประเทศทั่วโลกกําลังเผชิญอยู ทั้งน้ี

มีตนเหตุจากอัตราการเกิดที่ลดลง การพัฒนาของ

เทคโนโลยีทางการแพทยที่กาวหนาข้ึน และการเขาถึง

ระบบสาธารณะสุขที่ดีขึ้น  ทั่วโลกประชากรสูงอายุที่มี

อายุมากกวา 65 ป ในปพ.ศ. 2573 จะเพ่ิมข้ึนเปนรอย

ละ 20 ของประชากรท้ังโลก (Gronek et al., 2021) ใน

ประเทศไทยสถานการณของสังคมไทยที่เขาสูสังคม

ผูสูงอายุ โดยสัดสวนประชากรที่มีอายุมากกวา 60 ป 

ขึ้นไป จะเพิ่มขึ้นจากรอยละ 15.6 ของประชากรท้ัง

ประเทศในป 2558 (จัดอยูในอันดับ 10 ในเอเชีย) เปน

รอยละ 30.2 ของประชากรทั้งประเทศในป 2578 (จัด

อยูในอันดับ 6 ในเอเชีย)  หรือในเพียงอีก 13 ปนับจาก

ป จ จุ บั น  ต า มก า รป ร ะมาณก า ร ข อ งอ ง ค ก า ร

สหประชาชาติ ใ นป  2 560  (World Population 

Prospects, United Nations)  ก ารขยายตั ว ข อ ง

ประชากรสูงวัยที่ เ พ่ิมมากขึ้นอยางรวดเร็วทํา ให

อุบัติการณโรคท่ีเก่ียวของกับความเสื่อมตามอายุเพ่ิม

มากข้ึน เพิ่มภาระคาใชจายดานสุขภาพ ทั้งในระดับ

ครัวเรือนและระดับประเทศ โรคที่มาพรอมกับการ

ขยายตัวของประชากรสูงอายุนั้นมีหลายโรคไมวาจะเกิด

จากการเสื่อมถอยของรางกายตามกาลเวลาและการใช

งานรางกายอยางหนักที่สงผลตออวัยวะภายในรางกาย

ที่มองไมเห็น ความเสื่อมของระบบหัวใจและการ

ไหลเวียนเลือดเปนปจจัยหลักปจจัยหนึ่ งที่ทํ าให

ผูสูงอายุมีความเสี่ยงตอการเปนโรคเรื้อรังประจําตัว 

อาทิ โรคความดันโลหิตสูง โรคเบาหวาน โรคไขมันใน

เลือดสูง และการเสียชีวิตแบบเฉียบพลันจากโรค

กลามเน้ือหัวใจขาดเลือด (Kobeissi et al., 2019)  

โ ร ค ค ว า ม ดั น โ ล หิ ต สู ง  ( Hypertension) 

หมายถึง ภาวะที่รางกายมีความดันโลหิตขณะพักที่สูง

กวาคาเฉลี่ยปกติ และความดันโลหิตที่สูงนั้นเรื้อรังอยู

เปนเวลานาน  องคการอนามัยโลก (World Health 

Organization – WHO) ไดใหคําจํากัดความโรคความ

ดันโลหิตสูงไวตั้งแตป พ.ศ. 2542 วาเปนภาวะที่มีระดับ

ความดันโลหิตขณะหัวใจบีบตัว (Systolic blood 

pressure; SBP) ตั้ งแต  140 มิลลิ เมตรปรอทขึ้นไป 

และ/หรือระดับความดันโลหิตขณะหัวใจคลายตัว 

( Diastolic blood pressure; DBP) ม า ก กว า ห รื อ

เทากับ 90 มิลลิเมตรปรอทขึ้นไปในขณะพัก (สมาคม

ความดันโลหิตสูงแหงประเทศไทย, 2558) ถึงแมวาโรค

ความดันโลหิตสูงอาจจะไมใชโรครายแรง แตเปนโรคทํา

ใหผูปวยมีความเสี่ยงตอโรครายแรงอ่ืนๆไดมากขึ้นอยาง

มหาศาล และเปนโรคที่มักจะเกิดกับวัยผูใหญที่มีอายุ

สูงขึ้นเนื่องจากระบบหัวใจและหลอดเลือดเสื่อมลงตาม

อายุที่มากข้ึน จากรายงานของ American Heart 

Association ที่ไดมีการสํารวจความชุกของโรคความ

ดันโลหิตสูงในประเทศสหรัฐอเมริกา พบวา อัตราความ

เสี่ยงของโรคความดันโลหิตสูงเพ่ิมสูงข้ึนเมื่ออายุมากข้ึน 

ในชวงอายุ 55-64 ป เพศชายมีความเสี่ยงตอโรคความ

ดันโลหิตสูงมากกวาเพศหญิง และเมื่ออายุมากกวา 65 

ปขึ้นไป เพศหญิงกลับมีความเสี่ยงตอโรคความดันโลหิต

สูงที่มากกวาเพศชาย องคการอนามัยโรคจึงมีเปาหมาย

ที่จะลดความชุกของโรคความดันโลหิตสูงลงใหไดรอย

ละ 25 ภายในป 2025 และลดความชุกของอัตราการ

เ ป น โ ร ค ไ ม ติ ด ต อ เ รื้ อ รั ง  ( Non-communicable 

diseases; NCD) โดยการลดความชุกของโรคความดัน

โลหิตสู ง ให ได ร อยละ 33 ภายในปพ .ศ .  2573 
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(ค.ศ. 2030) เมื่อเทียบกับปพ.ศ. 2553 (ค.ศ. 2010) 

สําหรับประเทศไทยกระทรวงสาธารณะสุขไดเขารวม

โครงการกับ World Health Organization (WHO) ใน

การรณรงคเผชิญหนากับปญหาโรคความดนัสูงในปพ.ศ. 

2560 ในปพ.ศ. 2561-63 มีประชาชนที่เปนโรคความ

ดันโลหิตสูงสมัครเขาโครงการรักษาความดันโลหิตสูง

จํานวน 1.7 ลานคน ในเดือนสิงหาคม 2563 ประชากร

รอยละ 59 ไดรับการดูแลรักษาโรคความดันโลหิตสูง 

(กระทรวงสาธารณสุข, 2563) 

ผู สู งอายุที่ มี ภาวะความดันโลหิ ตสู งนั้ น 

จะมี ภ าวะสูญ เสี ยการทํ า งานของหลอด เลื อ ด 

ซึ่งเปนผลมาจากการทํางานของเยื่อบุผนังหลอดเลือด 

หรือ เอนโดที เ ลี ยม เซลลบกพรอง  (Endothelial 

dysfunction) ซึ่ ง อ า จ จะมี ส า เ ห ตุ ม า จ ากภ า วะ 

เครียดออกซิ เดชั่ น (Oxidative stress) และ/หรือ 

การอักเสบ (Inflammation) ที่สงผลใหการหลั่งของ 

ไนตริกออกไซด (Nitric Oxide; NO) ลดลง (Masodsai 

et al., 2021) (Masodsai et al., 2022) โดยปกติ 

เอนโดทีเลียมเซลลจะอยูที่ผนังชั้นในสุดของหลอดเลือด 

(Intima)  ทําหนาที่ ในการผลิตสารไนตริกออกไซด 

(NO) ที่ควบคุมการหด (Vasoconstrictor) และคลาย

ตัวของหลอดเลือด (Vasodilator) กระตุนการสราง

หลอดเลือดใหม (Angiogenesis) รวมถึงการกระตุน

ภูมิคุมกันที่ เก่ียวกับเม็ดเลือดขาวเมื่อมีการอักเสบ

ภายในหลอดเลือด ภวะดังกลาวสงผลใหผูปวยมีความ

เสี่ยงตอโรคเรื้อรัง ตางๆ เชน โรคหลอดเลือดหัวใจตีบ 

(Coronary artery disease) โรคเก่ียวกับหลอดเลือด

สวนปลาย (Peripheral vascular disease) โรคเสน

เลือดสมองตีบ (Stroke) โรคเบาหวาน (Diabetes)  

เปนตน (Chaising & Temdee, 2020)  

การออกกําลังกายเปนประจําสงผลตอการ

พัฒนาระบบหัวใจและหลอดเลือดในผูปวยโรคความดัน

โลหิตสูงหลายดาน (คุณัญญา มาสดใส1, 2564) ชวย 

ลดความดันโลหิตไดโดยการปรับการทํางานของระบบ

ประสาทอัตโนมัติใหกลับมาทํางานอยางสมดุลตามปกติ 

ระบบซิมพาเทติกที่ถูกกระตุนจากภาวะความดันโลหิต

สูงจะถูกยับยั้ง และสงผลใหอัตราการเตนของหัวใจ

ลดลงควบคูไปกับการปรับตัวเพ่ิมขึ้นของ Vagal tone 

และการปรับโครงสร างของไซโนเอเทรียลโนด 

(Sinoatrial node; SA node) ส งผลใหหั ว ใจบีบตัว

ลดลง และความดันโลหิตลดลง (White, 2015) 

ในระบบหัวใจและหลอดเลือดการออกกําลังกายชวย 

ลดความดันโลหิตสูงไดจากการที่ผนังหลอดเลือด 

ชั้นในที่ประกอบไปดวย (Endothelium cells) หลั่ง  

(Nitric Oxide; NO) ซึ่งชวยในการยืดขยายของหลอด

เลือดไดดีข้ึน สงผลใหแรงตานในหลอดเลือดลดลงและ

ความดันโลหิตลดลง ตามลําดับ 

การฝกพิลาทิสในประเทศไทยในปจจุบัน 

ยังไมเปนท่ีแพรหลายมากนัก ในขณะที่ในตางประเทศ

การออกกําลังกายแบบพิลาทิสถูกเลือกมาใชเปนวิธีการ

ในการฟนฟูสมรรถภาพทางกาย (Oliveira et al., 

2016) เนื่องจากการฝกพิลาทิสเนนการเคลื่อนไหวแบบ

มั่นคงและชาๆ เพ่ือกระตุนการทํางานของกลามเนื้อ 

มัดเล็ก และกลามเนื้อแกนกลางของรางกาย การฝก 

มีการเกร็งกลามเนื้อสอดคลองกับการควบคุมลมหายใจ 

สงผลชัดเจนในการเพ่ิมความแข็งแรงของกลามเนื้อ

แกนกลางของรางกาย เพิ่มมวลกลามเนื้อ ชวยใหการ

ทรงทาของรางกายมีความสมดุล ชวยพัฒนาระบบ

ไหลเวียนเลือดทํางานไดดีขึ้นระบบหัวใจและหลอด

เลือดทํางานใหมีประสิทธิภาพสูงขึ้น ชวยชะลอความ 
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เสื่อมของหลอดเลือดและลดอัตราเสี่ยงตอการพัฒนา

ของโรคความดันโลหิ ตสู ง เนื่ องจากการปฏิ บั ติ 

พิลาทิสชวยปรับลดการทํางานของระบบประสาท 

ซิมพาเทติก (Sympathetic nervous system) อันเปน

ผลมาที่พิลาทิสเปนการออกกําลังกายที่มีการผสมผสาน

กันระหวางแบบคงที่และแบบเคลื่อนไหว นอกจากนี้ 

การฝกพิลาทิสยังพัฒนาการทํางานของหลอดเลือด 

ได โดยการลดความแข็งตัวของเหลือเลือด (arterial 

stiffness) ลดความตานทางรวมภายในหลอดเลือด 

ตลอดจนชวยเพ่ิมระดับสารไนตริกออกไซด (Nitric 

oxide; NO) ที่ชวยในการขยายตัวของหลอดเลือดใน

งานวิจัยของ Niya (2019) (Hoseini Niya et al., 2019) 

พบวาอัตราการเตนของหัวใจขณะพัก (Resting heart 

rate) และความดันโลหิตเมื่อหัวใจบีบตัว (Systolic 

blood pressure) ลดลงหลังการฝกพิลาทิสเปนเวลา 

8 สัปดาห นอกจากนี้  ตัวแปรที่สะทอนการทํางาน 

ของระบบหัวใจและหลอดเลือดก็พัฒนาขึ้นเชนกัน 

อาทิ  ง านวิ จั ยของ  Alexie Wong (2020 )  พบว า 

การฝกพิลาทิสบนเสื่อในกลุมผูหญิงอวนที่มีอายุนอย 

(Age 19-27 years, BMI 30-40 kg/m2) ชวยลดความ

ดันโลหิต Brachial systolic BP (-5±1 mm Hg), Aortic 

systolic BP (-6±1 mm Hg) ชวยลดการแข็งตัวของ

หล อด เ ลื อ ด แด ง  ( Arterial stiffness)  โ ดย มี ค า 

( Brachial-ankle Pulse Wave Velocity; baPWV) 

ลดลง (-0.7±0.2 m/s) และมีคาไนเตรทในเลือดที่สูงขึ้น 

NO (6±2 µM) เมื่อเทียบกับกลุมควบคุม สะทอนใหเห็น

ว า การออกกําลั งกายพิลาทิสสัปดาหละ 3 ครั้ ง  

อยางตอเนื่อง 12 สัปดาห สงผลใหความยืดหยุนของ

หลอดเลือดดีขึ้น อีกงานวิจัยของ Daniele Tavares 

Martins-Meneses (2015) (Martins-Meneses et al., 

2015) ศึกษาการฝกพิลาทิสบนเสื่อของผูหญิงวัยหมด

ประจําเดือนที่เปนโรคความโลหิตสูง สัปดาหละ 2 ครั้ง 

เปนเวลา 16 สัปดาห พบวา Systolic blood pressure 

(SBP) ลดลง 7 .6mmHg, Diastolic blood pressure 

(DBP) ลดลง 3.3 mmHg และ Mean blood pressure 

(MBP) ลดลง 4.8mmHg ซึ่งลดลงอยางมีนัยสําคัญ  

จากขอมูลขางตนจะเห็นไดวา การฝกพิลาทิสมี

ประโยชนในหลากหลายดานตอสุขภาพและสามารถลด

ความดันโลหิตในกลุมตัวอยางหลายๆ กลุมไดดี อยางไร

ก็ตามการศึกษาผลของการฝกพิลาทิสในผูสูงอายุที่เปน

ความดันโลหิตสู งยั งมีอยูอยางจํากัดและไม ไดรับ

การศึกษาในเชิงลึกในดานการทดงานของหัวใจและ

หลอดลือดโดยเฉพาะในประเทศไทย จึงเปนที่มาของการ

ศึกษาวิจัยในหัวขอนี้ โดยมีวัตถุประสงคเพ่ือศึกษาผล

ของการฝกพิลาทิสบนเสื่อตอความดันโลหิต การทํางาน

ของระบบหัวใจและหลอดเลือด และสมรรถภาพทางกาย

ในผูสูงอายุที่เปนโรคความดันโลหิตสูง 

 

วัตถุประสงคของการวิจัย  

วัตถุประสงคหลักเพ่ือศึกษาผลของการฝกพิ

ลาทิสบนเสื่อตอความดันโลหิตและการทํางานของ

ระบบหัวใจและหลอดเลือดในผูสูงอายุที่เปนโรคความ

ดันโลหิตสูง 

วัตถุประสงครองเพ่ือศึกษาผลของการฝกพิ

ลาทิสบนเสื่อตอสมรรถภาพทางกายที่สัมพันธกับ

สุขภาพของผูสูงอายุที่เปนโรคความดันโลหิตสูง 

 

คําถามในการวิจัย  

1. การฝกพิลาทิสบนเสื่อสามารถลดความดัน

โลหิตและพัฒนาการทํางานของหัวใจและหลอดเลือด

ในผูสูงอายุที่เปนโรคความดันโลหิตสูงไดหรือไม 
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2. การฝ กพิ ลาทิ สบน เสื่ อ ส ามารถ เพิ่ ม

สมรรถภาพทางกายที่สัมพันธกับสุขภาพของผูสูงอายุที่

เปนโรคความดันโลหิตสูงไดหรือไม 

 

สมมุติฐานของการวิจัย  

1. การฝกพิลาทิสบนเสื่อสามารถลดความดัน

โลหิตและพัฒนาการทํางานของหัวใจและหลอดเลือด

ในผูสูงอายุที่เปนโรคความดันโลหิตสูงได 

2. การฝ กพิ ลาทิ สบน เสื่ อ ส ามารถ เพิ่ ม

สมรรถภาพทางกายที่สัมพันธกับสุขภาพในผูสูงอายุที่

เปนโรคความดันโลหิตสูงได 

 

วิธีการดําเนินงานวิจัย 

การศึกษาวิจัยนี้เปนการวิจัยเชิงทดลองแบบ

สุม (Experimental randomized research design) 

และไดผ านการพิจารณาจริยธรรมการ วิจั ยจาก

คณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจัยในคน (COA 

No. 011/66) รับรองเมื่อวันที่ 17 มกราคม 2566 โดย

ผู เข ารวมการวิจัยทุกคนเขารวมการทดลองเปน

ระยะเวลา 12 สัปดาห เพ่ือเขารวมกลุมออกกําลังกาย

ดวยการฝกพิลาทิสบนเสื่อ โดยมีการฝกสัปดาหละ 3 

ครั้ง ครั้งละ 60 นาที หรือเขารวมกลุมควบคุมท่ีดําเนิน

ชีวิตตามปกติ พรอมทั้งทดสอบวัดคาตัวแปรความดัน

โลหิต การทํางานของหัวใจและหลอดเลือด สมรรถภาพ

ทางกาย กอนเริ่มตนงานวิจัยและหลังงานวิจัยสิ้นสุดลง 

ผู เข ารวมการวิจั ย คือ ผู สู งอายุที่มีอายุ

ระหวาง 60-75 ป ที่เปนโรคความดันโลหิตสูงระดับที่ 1 

กลาวคือมีความดันโลหิตขณะบีบตัว (Systolic blood 

pressure; SBP) อยูที่ 140-159 mmHg และความดัน

โลหิตขณะหัวใจคลายตัว (Diastolic blood pressure; 

DBP) อยูที่ 90-99 mmHg อาศัยอยูในชุมชนใกลเคียง

จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย กําหนดขนาดกลุมตัวอยาง

โดยใชโปรแกรมจีพาวเวอร (G*power) จากขอมูลของ 

Jung และคณะ (Jung et al., 2020) ซึ่งกําหนดคา

อํานาจในการทดสอบ (Power of test; β) ที่ 0.8 คา

ความคาดเคลื่อนที่ยอมรับได (Portable error; α) ที่ 

0.05 ขนาดของผลกระทบ (Effect size) ที่ 0.841 ได

กลุมตัวอยางจํานวน 20 คน จํานวนดังกลาวไดรับการ

เพ่ิมประชากรเพื่อปองกันการสูญหายจากการศึกษา 

ผูวิจัยจึงเพ่ิมกลุมตัวอยางเปน 34 คน แบงออกเปน 2 

กลุม กลุมละ 17 คน คือ กลุมควบคุม จํานวน 17 คน ที่

ใชชีวิตตามปกติ และกลุมทดลอง จํานวน 17 คน ที่

ไดรับการฝกพิลาทิสบนเสื่อ ทั้ งหมด 12 สัปดาห 

สัปดาหละ 3 ครั้งรวมเปน 36 ครั้ง ผูเขารวมการวิจัยทุก

คนไดรับคําแนะนําใหดําเนินชีวิตตามปกติ ไมเขารวม

กิจกรรมทางกาย หรือการฝกออกกําลังกายอื่นๆ

นอกเหนือจากโปรแกรมการออกกําลังกายในงานวิจัยนี้ 

ทั้งนี้กอนการทดสอบแตละครั้งผูเขารวมการวิจัยตอง

นอนหลับใหเพียงพอ 6-8 ชั่วโมง รับประทานอาหาร

อยางนอย 2 ชั่วโมงกอนการออกกําลังกายและดื่มน้ํา

ตามปกติ งดอาหารและเครื่องดื่มที่มีสวนผสมของ

คาเฟอีน และแอลกอฮอล พรอมทั้งเตรียมเครื่องแตง

กาย และรองเทากีฬามาดวยทุกครั้ง 

เกณฑในการคัดกลุมตัวอยางเขารวมในการ

วิจัย (Inclusion criteria)  

1. เปนผูสูงอายุที่มีอายุระหวาง 60-75 ป ทั้ง

เพศหญิงและเพศชาย  

2. เปนโรคความดันโลหิตสูงระดับที่ 1 ที่เริ่ม

รับประทานยารักษาความดันโลหิตสูง หรือ ยังไมเคย

ไดรับการรักษาทางการแพทยมากอน โดยที่มีความดัน

โลหิตขณะบีบตัว (Systolic blood pressure; SBP) 

อยูท่ี 140-159 mmHg และความดันโลหิตขณะหัวใจ
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คลายตัว (Diastolic blood pressure; DBP) อยูที่ 90-

99 mmHg เปน โรคความดันโลหิตสู งอย างนอย 

1 ป   

3. สามารถปฏิบัติกิจวัตรประจําวันไดและ

ชวยเหลือตัวเองไดดี  และสามารถสื่อความหมายเขาใจ

กันไดด ี  

4. หากเปนโรคไขมันในเลือดสูง และ/หรือ 

โรคเบาหวานชนิดที่ 2 ตองอยูในระดับที่ควบคุมได และ

สามารถออกกําลังกายได และตองไมมีโรคประจําตัวที่มี

ความเสี่ยงตอการออกกําลังกาย อาทิ โรคหัวใจ โรค

สมอง และโรคกระดูกหรือกลามเนื้อที่มีขอหามในการ

ออกกําลังกาย  

5. เปนผูที่ไมรับรับยารักษาโรคความดันโลหิต

สู งในกลุ ม เบต าบล็ อกเกอร  (Beta-blocker) เชน 

Atenolol, Metoprolol, หรือ Propranolol 

6. ไมไดรับการผาตัดขอสะโพก ขอเขา หรือ 

ขอเทา ในระยะ 6 เดือนที่ผานมา 

7. ไมเคยออกกําลังกายแบบพิลาทิสอยาง

ตอเนื่องมาเปนเวลานานเกิน 6 เดือน   

8. ไมเคยออกกําลังกายเลยหรือไมไดออก

กําลังกายอยางตอเนื่องนาน 6 เดือนข้ึนไป 

9. หากเปนเพศหญิง ตองไมอยูระหวางการรับ

ฮอรโมนทดแทน   

10. มีคาดัชนีมวลกายอยูในระดับปกติ คือ 

BMI=18.5-22.9 กิโลกรัมตอตารางเมตร 

เกณฑในการคัดกลุมตัวอยางออกจากการ

วิจัย (Exclusion criteria)  

1. เขารวมโปรแกรมการฝกออกกําลังกายได

ไมถึง 80% หรือ ขาดการฝกเกิน 7 ครั้งในทั้งหมด 36 

ครั้ง  

2. มีความประสงคที่จะยุติการเขารวมงานวิจัย 

3. เกิดเหตุสุดวิสัยหรืออุบัติเหตุใดๆ อันเปน

เหตุใหไมสามารถเขารวมการวิจัยตอไปได 

ข้ันตอนการเก็บขอมูลตัวแปร 

1. ทบทวนวรรณกรรม และศึกษาคนควา

เอกสารงานวิจัยที่เกี่ยวของ 

2. สรางโปรแกรมการฝกพิลาทิสบนเสื่อ เพื่อ

ลดความดันโลหิตและพัฒนาการทํางานของระบบหัวใจ

และหลอดเลื อด นํารูปแบบการฝกไปพิจารณา

ตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหา (Content validity) โดย

ผูเชี่ยวชาญจํานวน 5 ทาน 

3. ดําเนินการประกาศหากลุมตัวอยาง และ

คัดเลือกกลุมตัวอยาง คัดกรองเบื้องตนรวมถึงทําแบบ

ประเมินความพรอมกอนการออกกําลังกาย แจงใหกลุม

ตั วอย างรับทราบถึงรายละเอียดวิ ธี การทดสอบ 

จุดประสงคของการวิจัย จากนั้นทําการติดตอกลุม

ตัวอยาง เพ่ือนัดวันเวลาที่กลุมตัวอยางสะดวก เพ่ือคัด

กรองผูปวยตามเกณฑการคัดเขา และลงนามในหนังสือ

แสดงความยินยอมเขารวมการวิจัย 

4. ทําการทดสอบและเก็บขอมูลโดยผูวิจัยและ

ผูชวยวิจัย ณ หองปฏิบัติการสรีรวิทยาการออกกําลัง

กาย ชั้น 10 อาคารจุฬาพัฒน 14 คณะวิทยาศาสตรการ

กีฬา จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย ซึ่งผูวิจัยจะอธิบาย

วิธีการทดสอบคาตัวแปรตางๆ รวมถึงขั้นตอนการ

ดําเนินการวิจัยใหผูชวยวิจัยอยางชัดเจนเพื่อใหการ

ทดสอบและการเก็บรวบรวมขอมูลเปนมาตรฐาน

เดียวกัน มีรายละเอียดตามลําดับ ดังน้ี 

4.1) การทดสอบตัวแปรดานองคประกอบ

ของรางกาย (Body composition) ไดแกน้ําหนัก มี

หนวยเปนกิโลกรัม สวนสูง มีหนวยเปนเซนติเมตร 

ไขมันในรางกายมีหนวยเปนเปอรเซ็นต กลามเนื้อ

ปราศจากไขมันของรางกายมีหนวยเปนเปอรเซ็นต ดัชนี
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มวลกาย มีหนวยเปนกิโลกรัมตอเมตรกําลังสอง โดยให

ผูเขารวมวิจัยยืนตรงบนแทนวัดของเครื่องวิเคราะห

องคประกอบของรางกาย ย่ีหอจาวอน รุนไอโอไอ 353 

(Jawon medical, ioi 353, Korea) 

4.2) การทดสอบตัวแปรดานความดัน

โลหิตและสมรรถภาพการทํางานของหัวใจและหลอด

เลือด โดยวิธีการทางออมที่วัดจากภายนอกรางกาย 

Noninvasive เปนการวิเคราะหสัญญานความตานทาน

ท า ง ไ ฟ ฟ า ข อ ง ท ร ว ง อ ก  ( Thoracic Electrical 

Bioimpedance) วัดตัวแปรตางๆ ดังนี้ ปริมาตรเลือดที่

ออกจากหั ว ใจ ใน 1 นาที  (Cardiac output; CO) 

ปริมาณเลือดที่ หั ว ใจบีบออกแตละครั้ ง  (Stroke 

volume; SV) อัตราการเตนของหัวใจ (Heart rate; 

HR) และ แรงตานทานการไหลเวียนหลอดเลือด 

(Systemic Vascular Resistance; SVR) ดวยเครื่องวัด

สภาวะของระบบการไหลเวียนโลหิต (Impedance 

cardiograph device) ย่ีหอฟสิโอโฟลว รุน พีเอฟ 07 

เอนดูโร ประเทศสหรัฐอเมริกา (PF07 EnduroTM 

Physioflow®, USA)  อิเล็กโทรด ย่ีหอสกินแท็ค รุน

เอฟเอส 50 ประเทศออสเตรีย (Stress Test & Holter 

ECG electrodes, Skin tact FS–5 0 , Innsbruck, 

Austria) วัดความแข็งของหลอดเลือดแดง (Arterial 

stiffness) การวัดความแข็งของหลอดเลือดแดง เปน

การวัดความดันชีพจรระหวางตนแขน และขอเทา เพ่ือ

ตรวจวัดความยืดหยุนของเสนเลือดแดง หรือการแข็งตัว

ของหลอดเลือด การวิจัยครั้งนี้ วัดโดยใชเครื่องวัดความ

แข็ งตั วของหลอดเลือด (Non–invasive vascular 

screening device) ยี่หอ ออมรอน รุนคอลลิน วี พี 

1000 พลัส ประเทศญี่ปุน (Collin VP–1000 plus, 

Omron, Ukyo–ku, Kyoto, Japan) เปนการวัดเวลาที่

แตกตางกันของการสูบฉีดเลือด (Brachial–ankle time 

delay) ที่ หลอดเลือดบริเวณตนแขน (Brachial artery) 

และหลอดเลื อดบริ เวณขอเท า  (Posterior tibial 

artery) เครื่องจะทําการวัดความยาวจากจุดที่วัดท้ังสอง

จุด คํานวณคาคลื่นความดันชีพจรระหวางตนแขน 

และขอเทา (Brachial–ankle pulse wave velocity: 

baPWV) วัดคาความหนาของผนังหลอดเลือด (Intima–

media thickness) การวัดความหนาของผนังหลอด

เลือด (IMT) ทําการทดสอบบริเวณหลอดเลือดแดงของ

ลําคอดานขาง (Common Carotid Artery) ทดสอบ

โดยใช เครื่ อง อัลตราซาวด  (Ultrasound device) 

ยี่หอฟลิปส รุน EPIQ5 ประเทศสหรัฐอเมริกา (EPIQ5, 

Philips Healthcare, Andover, MA, USA) และหั ว

ตรวจยี่หอฟลิปสรุนแอล 12–5 ทรานซสดิวซเซอร 

ประเทศสหรัฐอเมริกา (L12–5 Transducer, Phillips 

Healthcare, Andover, MA, USA) โดยใหผู เข ารวม

วิจัยนอนหงาย เอียงศีรษะไปทางซาย 45 องศา ทํา

การอัลตราซาวนหลอดเลือดแดงของลําคอดานขวา วัด

ความหนาที่ผนังหลอดเลือดแดงที่คอชั้นในดานไกล 

(Far wall) และ ใช โปรแกรม QLAB เวอรชั่ น  13 

ป ร ะ เ ท ศ ส ห รั ฐ อ เ ม ริ ก า  ( QLAB 1 3 , Phillips 

Healthcare, Philips, Andover, MA, USA) วัดคาตัว

แปรดาน (HRV) คาความแปรปรวนของอัตราการเตน

ของหั วใจ (Heart rate variability; HRV) บอกการ

ทํางานของระบบประสาทอัตโนมัติ  (Autonomic 

nervous system) มี วิ ธี ก า ร วิ เ ค ร าะห  Heart rate 

variability การวิเคราะหการความแปรปรวนของอัตรา

ก า ร เ ต น ข อ ง หั ว ใ จ ใ ช วิ ธี  Frequency-domain 

methods 

4.3) ก า ร ท ด ส อ บ ตั ว แ ป ร ต า ม ด า น

สมรรถภาพทางก าย  (Health-related physical 

fitness) ตามแนวทางแบบประเมินสมรรถภาพทางกาย 
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The Senior Fitness Test ความแข็งแรงกลามเนื้อราง

กายสวนลาง (Lower body strength) ดวยการทดสอบ

ยืน-นั่ง บนเกาอ้ี 30 วินาที (30-Seconds Chair Stand) 

ความแข็งแรงกล าม เนื้ อส วนบน (Upper body 

strength) ดวยการทดสอบงอขอศอก (Arm curl test) 

ความยืดหยุนของรางกายสวนบน (Upper body 

flexibility) ดวยการแตะมือดานหลัง (Back Scratch)  

ความยืดหยุนของรางกายสวนลาง (Lower body 

flexibility) ดวยการทดสอบนั่งเกาอ้ีและเอื้อมแตะ 

(Chair sit-and-reach test) การทรงตั วและความ

วองไวรางกาย (Balance and agility) ดวยการทดสอบ

ลุก-เดิน-นั่ ง ไปกลับ Time up and go test (TUG) 

และสมรรถภาพทางแอโรบิก (Aerobic fitness) ดวย

การทดสอบ เดิ น  6  นาที  ( 6 -Minute walk test; 

6-MWT) และการทดสอบยืนยกเขาข้ึนลง 2 นาที 

(2 Minutes Step Up and Down) 

ทําการแบงกลุมตัวอยางเปน 2 กลุม คือ 

กลุมทดลองและกลุมควบคุม ตามเกณฑการแบงกลุม

ตัวอยางในหัวขอการสุมกลุมตัวอยาง  

5.1) กลุมทดลอง ไดรับการฝกพิลาทิสบน

เสื่อเปนเวลา 12 สัปดาห สัปดาหละ 3 ครั้ง (วันที่ไม

ติดกัน) ครั้งละประมาณ 60 นาที  

5.2) กลุมควบคุม ผูเขารวมวิจัยจะไดรับ

คําแนะนําการออกกําลังกายและความรูเกี่ยวกับพิลาทิ

สบนเสื่อ และทํากิจวัตรประจําวันตามปกติ และจะตอง

งดเวนกิจกรรมการออกกําลังกายแบบอื่นๆ ท่ีอาจสงผล

รบกวนผลการวิจัย หรือการใชยา/อาหารเสริมตางๆ 

ในชวงระยะเวลา 12 สัปดาหกอนการทดสอบอีกครั้ง 

6. หลังการฝกพิลาทิสดวยเสื่อจนครบเปน

เวลา 12 สัปดาห ทําการเก็บขอมูลหลังการทดลอง 

(Post-test) (ข้ันตอนการดําเนินการวิจัยในขอ 4) 

7. เ ม่ือสิ้นสุดการทดลองนําขอมูลที่ ไดมา

วิเคราะหผลทางสถิติ 

การวิเคราะหขอมูล 

1. นําขอมูลทั้งหมดที่ทําการวัดและทดสอบมา

หาคาเฉลี่ย (mean) และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

(Standard Deviation, SD) ของทุกตัวแปร 

2. วิเคราะหการกระจายของขอมูลโดยเลือก

การใชการทดสอบคาที่  2 กลุม เปนอิสระตอกัน 

Independent t-test 

3. การเทียบรายคูที่สัมพันธกัน โดยการใชการ

ทดสอบ Paired t-test 

4. วิเคราะหขอมูลโดยใชโปรแกรมสําเร็จรูป

ทางสั ง คมศาสตร  ( Statistical Package for The 

Social Science; SPSS) โดยกําหนดคาทดสอบทาง

สถิติที่ระดับนัยสําคัญทางสถิติ 0.05 และคาความ

เชื่อมั่นท่ี 95 เปอรเซ็นต 

 

ผลการวิจัย  

ในงานวิจัยนี้มีจํานวนกลุมตัวอยางทั้งหมด 

34 คน ประกอบดวย กลุมทดลอง จํานวน 17 คน 

(ชาย 5 คน และหญิง 7 คน) และ กลุมควบคุม จํานวน 

17 คน (ชาย 5 คน และหญิง 12 คน) ขอมูลพื้นฐาน

ของกลุมตัวอยางจํานวน 34 คน พบวากลุมทดลองมี

คาเฉลี่ยของอายุ (mean=65.29, S.D.=3.70) น้ําหนัก 

(mean=54.41, S.D.=8.73) สวนสูง (mean=156.81, 

S.D.=9 . 5 1 )  ค า ดั ช นี ม ว ล ก าย  (mean=22 . 03 , 

S.D.=1.96) สัดสวนรอบเอว-สะโพก (mean=0.86, 

S.D.=0.05)  มวลไขมัน (mean=15.06, S.D.=3.53) 

ม ว ล น้ํ า หนั ก ตั ว ไม ร ว ม ไข มั น  (mean=35 . 2 8 ,  

S.D.=6.65) อัตราการเตนของหัวใจ (mean=72.29, 

S.D.=12.85) ความดันโลหิตขณะหัวใจบีบตัว (mean=
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141.57, S.D.=15.79) ความดันโลหิตขณะหัวใจคลาย

ตัว (mean=76.33, S.D.=10.82) และกลุมควบคุมมี

คาเฉลี่ยของอายุ (mean=65.35, S.D.=3.94) น้ําหนัก 

(mean=58.06, S.D.=7.87) สวนสูง (mean=159.29, 

S.D.=8 . 8 0 )  ค า ดั ช นี ม ว ล ก าย  ( mean 2 2 . 81 , 

S.D.=1.84) สัดสวนรอบเอว-สะโพก (mean=0.86, 

S.D.=0.04) มวลไขมัน (mean=16.70, S.D.=2.10) 

ม ว ล น้ํ า หนั ก ตั ว ไม ร ว ม ไข มั น  (mean=38 . 0 3 ,  

S.D.=6.89) อัตราการเตนของหัวใจ (mean=77.47, 

S.D.=9.26) ความดันโลหิตขณะหัวใจบีบตัว (mean=

145.12, S.D.=17.23) ความดันโลหิตขณะหัวใจคลาย

ตัว (mean=82.82, S.D.=10.87) จากการเปรียบเทียบ

ค า เฉลี่ ย  (mean) และส วน เบี่ ยง เบนมาตรฐ าน 

(Standard deviation; SD) ของขอมูลรางกายพื้นฐาน 

อายุ น้ําหนัก ความสูง อัตราการเตนของหัวใจ ความ

ดันโลหิตขณะหัวใจบีบตัว ความดันโลหิตขณะหัวใจ

คลายตัว และองคประกอบของรางกายของกลุม

ตัวอยางทั้งสองกลุม พบวา กลุมตวัอยางทั้งสองกลุมไม

ตางกันท่ีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05

 

ตารางที่ 1 คาเฉลี่ย (mean) และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (Standard deviation; SD) ขององคประกอบรางกาย

ทั่วไปของกลุมตัวอยาง 

ตัวแปร กลุมทดลอง 

(n=17) 

กลุมควบคุม 

(n=17) 

p-value 

เพศ (ชาย:หญิง) 5 : 12 5 : 12  

อายุ (ป) 65.29±3.70 65.35±3.94 0.054 

อัตราการเตนของหัวใจ 

ขณะพัก (ครั้ง/นาที) 

72.29±12.85 77.47±9.26 0.325 

ความดันโลหิตขณะ 

หัวใจบีบตัว (มม.ปรอท) 

141.57±15.79 145.12±17.23 0.564 

ความดันโลหิตขณะ 

หัวใจคลายตัว (มม.ปรอท) 

76.33±10.82 82.82±10.87 0.768 

น้ําหนัก (กิโลกรัม) 54.41±8.73 58.06±7.87 0.557 

สวนสงู (เซนติเมตร) 156.81±9.51 159.29±8.80 0.829 

ดัชนีมวลกาย (กิโลกรัม/เมตร2) 22.03±1.96 22.81±1.84 0.706 

สัดสวนรอบเอว-สะโพก  0.86±0.05 0.86±0.04 0.725 

เปอรเซน็ตไขมันของรางกาย   27.97±6.38 28.98±3.88 0.097 

มวลไขมัน (กโิลกรัม)  15.06±3.53 16.70±2.10 0.094 

มวลน้ําหนักตัวไมรวมไขมนั 

(กิโลกรัม) 

35.28±6.65 38.03±6.89 0.758 
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ตารางที่ 2 คาเฉลี่ย (mean) และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (Standard deviation; SD) ของความดันโลหิตและ

สมรรถภาพการทํางานของหัวใจและหลอดเลือด 
 

ตัวแปร กลุมทดลอง (n=17) กลุมควบคุม (n=17) 

กอนการฝก หลังการฝก กอนการฝก หลังการฝก 

อัตราการเตนของหัวใจ 

ขณะพัก (ครั้ง/นาที) 

72.29±12.85 71.82±9.97 77.47±9.26 74.65±9.22 

ความดันโลหิตขณะ 

หัวใจบีบตัว (มม.ปรอท) 

141.57±15.79 127.65±11.85*# 145.12±17.23 143.12±17.99 

ความดันโลหิตขณะ 

หัวใจคลายตัว (มม.ปรอท) 

76.33±10.82 70.82±9.86*# 82.82±10.87 79.71±7.91 

ความดันหลอดเลือดแดงเฉลี่ย  

(มม.ปรอท) 

98.00±11.68 91.41±9.05*# 103.76±12.16 99.12±9.97 

ผลตางของความดันโลหิตขณะหัวใจ

บีบตัวและความดันโลหิตขณะหัวใจ

คลายตัว (มม.ปรอท) 

65.24±11.14 56.82±9.06* 62.29±11.79 63.41±14.80 

อัตราไหลของเลือดออกจากหัวใจใน 

1 นาที (ลิตรตอนาที) 

6.50±1.77 6.58±1.02*# 5.97±1.81 5.82±1.28 

ปริมาณเลือดที่หัวใจบีบออกแตละ

ครั้ง (มล.ตอครั้ง) 

89.24±36.63 91.14±15.89*# 81.71±24.81 74.88±21.37 

ความตานทานของหลอดเลือดทั่ว

รางกาย (Dynes-sec/=cm5) 

1385.52±605.91 1172.47±198.48*# 1568.41±828.94 1500.71±372.61 

อัตราเร็วของคลื่นความดันชีพจร

ระหวางตนแขนและขอเทา ฝงขวา 

(ซม./วินาที) 

1727.38±371.12 1542.76±138.27*# 1677.29±215.14 1650.41±196.57 

อัตราเร็วของคลื่นความดันชีพจร

ระหวางตนแขนและขอเทาฝงซาย 

(ซม./วินาที) 

1731.47±369.41 1542.18±154.71*# 1660±207.88 1645.00±174.36 

ความหนาของผนังหลอดเลือด (มม.) 0.62±0.10 0.57±0.81*# 0.63±0.76 0.65±0.83 

ความแปรปรวนของอัตราการเตนของ

หัวใจ (รอยละ)   

1.35±1.19 2.52±1.32*# 2.29±2.34 1.61±1.50 

 

* p<0.05 แตกตางอยางมีนัยสําคัญทางสถิติกับกอนการทดลองภายในกลุมเดียวกัน 

# p<0.05 แตกตางอยางมีนัยสําคัญทางสถิติระหวางกลุม 
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ตารางที่ 3 คาเฉลี่ย (mean) และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (Standard deviation; SD) ของสมรรถภาพทางกาย 
 

ตัวแปร กลุมทดลอง (n=17) กลุมควบคุม (n=17) 

กอนการฝก หลังการฝก กอนการฝก หลังการฝก 

ความยืดหยุนของกลามเนื้อหลังและขา  

นั่งเกาอี้และเอื้อมแตะ     

ดานขวา (นิ้ว) -0.04±6.74 2.18±3.91* -0.32±6.21 -1.09±5.86 

ดานซาย (นิ้ว) -0.26±6.31 1.32±4.90* -1.06±5.29 -1.32±5.99 

แตะมือดานหลัง     

มือขวาอยูบน (นิ้ว)  -0.55±4.58 1.32±2.34 -1.75±4.29 -1.19±3.52 

มือซายอยูบน (นิ้ว)  -2.08±3.91 0.29±3.19 -2.57±3.24 -2.21±3.09 

ความแข็งแรงของกลามเนื้อ  

ยืน-นั่ง บนเกาอ้ี 30 วินาที (ครั้ง) 17.57±3.88 23.18±5.46*# 15.47±5.50 15.35±4.15 

งอขอศอก (ครั้ง) 22.00±4.52 30.82±5.83*# 19.94±3.78 21.06±3.67 

แพลงค (วินาที) 105.88±56.60 157.24±73.68*# 84.19±54.30 68.94±38.18 

การประเมินการทรงตัวและความวองไวรางกาย  

Timed Up and Go Test (เมตร) 6.99±1.58 6.09±0.99* 7.19±0.93 7.12±0.927 

การประเมินสมรรถภาพดานแอโรบิก  

เดิน 6 นาที (เมตร) 465.24±58.25 512.24±42.42*# 436.24±69.22 434.82±62.51 

RPE เดิน 6 นาที  10.90±2.17 12.29±1.86* 11.47±1.59 12.0±2.80 

ยืนยกเขาขึ้นลง 2 นาที (ครั้ง) 83.90±15.64 87.09±30.50# 79.35±22.55 59.65±12.40 

ยืนยกเขาขึ้นลง 2 นาที RPE 14.57±1.72 13.76±2.63* 13.35±2.42 13.24±3.36 

 

RPE = Rate of Perceived Exertion 

* p<0.05 แตกตางอยางมีนัยสําคัญทางสถิติกับกอนการทดลองภายในกลุมเดียวกัน 

# p<0.05 แตกตางอยางมีนัยสําคัญทางสถิติระหวางกลุม  
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การเปรียบเทียบคาเฉลี่ย (mean) และสวน

เบี่ยงเบนมาตรฐาน (SD) ของความดันโลหิตและ

สมรรถภาพการทํางานของระบบหัวใจและหลอดเลือด 

พบวาหลังจากที่กลุมทดลองไดออกกกําลังกายพิลาทิ

สบนเสื่อครบ 12 สัปดาห กลุมทดลองมีคาเฉลี่ยของ

ความดันโลหิตและสมรรถภาพการทํางานของหัวใจ

และหลอดเลือดที่ดีข้ึน เมื่อเทียบกับกลุมควบคุมซึ่ง

ไมไดมีการเปลี่ยนแปลงในชวงเวลาดังกลาวอยางมี

นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 โดยที่มีอัตราการเตน

ของหัวใจขณะพัก (HR) ลดลงอยางมีนัยสําคัญ ความ

ดันโลหิตขณะหัวใจบีบตัว (SBP) ลดลงหลังการทดลอง  

ความดันโลหิตขณะหัวใจคลายตัว (DBP) ลดลงหลัง

การทดลอง อัตราไหลของเลือดออกจากหัวใจใน 1 

นาที (Cardiac output; CO) เพ่ิมขึ้นหลังการทดลอง 

ความตานทานของหลอดเลือดทั่วรางกาย (Systemic 

vascular resistance ; SVR) ลดลงหลังการทดลอง 

อัตราเร็วของคลื่นความดันชีพจรระหวางตนแขนและ

ข อ เ ท า  (brachial ankle Pulse Wave Velocity; 

baPWV)  ลดลงหลังการทดลอง ความหนาของผนัง

หลอดเลือด (Intima media thickness ; IMT) ลดลง

หลังการทดลอง ความแปรปรวนของอัตราการเตนของ

หัวใจ (Heart rate variability; HRV) เพ่ิมขึ้นหลังการ

ทดลอง ดังแสดงในตารางที่ 2 

การเปรียบเทียบคาเฉลี่ย (mean) และสวน

เบี่ยงเบนมาตรฐาน (SD) ของสมรรถภาพทางกาย

พบวาหลังจากที่กลุมทดลองไดออกกําลังกายพิลาทิ

สบนเสื่อครบ 12 สัปดาห กลุมทดลองมีคาเฉลี่ยของ

สมรรถภาพทางกายที่ พัฒนาขึ้น เมื่อเทียบกับกลุม

ควบคุมซึ่งไมไดมีการเปลี่ยนแปลงในชวงเวลาดังกลาว

อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 โดยที่ความ

ยืดหยุนของกลามเนื้อหลังและขา ความแข็งแรงของ

กลามเนื้อ การประเมินการทรงตัวและความวองไว

รางกาย การประเมินความอดทน หรือสมรรถภาพดาน

แอโรบิก ดังแสดงในตารางที่ 3 

 

อภิปรายผลการวิจัย 

วัตถุประสงคหลักของการวิจัยครั้งนี้คือเพื่อ

ศึกษาผลของการฝกพิลาทิสบนเสื่อตอความดันโลหิต

และการทํางานของระบบหัวใจและหลอดเลือดใน

ผูสูงอายุที่เปนโรคความดันโลหิตสูง ซึ่งในการศึกษา

ครั้งนี้พบวาการฝกพิลาทิสบนเสื่อสงผลดีในเรื่องการ

ลดความดันโลหิต และเพิ่มการทํางานของระบบหัวใจ

และหลอด เลื อ ด  (Cardiovascular functions) ใน

ผูสูงอายุที่เปนโรคความดันโลหิตสูง (Hypertensive 

elderly) ทั้ งนี้ อาจ เ ก่ียวของกับกลไกทางระบบ

สรี ร วิ ทยาของร า งกาย  (Physiological systems) 

อยางนอย 3 กลไก คือ กลไกระบบทางระบบหลอด

เ ลื อ ด  (Vascular mechanisms) โ ด ยช ว ย ใ ห ก า ร

ทํางานและโครงสรางของหลอดเลือดดีขึ้น) การออก

กําลังกายเปนประจําชวยใหความหนาของผนังหลอด

เลือดเนื่องจากสารคอลลาเจนในเซลลกลามเนื้อเรียบที่

ผนังหลอดเลือด (Vascular smooth muscle cell; 

VSMC)  ลดล ง  ในขณะที่ ส า รอิ ล าสติน  (Elastin) 

เพ่ิมขึ้น เพิ่มความยืดหยุนใหผนังหลอดเลือด โดยวัด

จากคาอัตราเร็วของคลื่นความดันชีพจรระหวางตน

แขนและขอเทา สงผลทําใหความตานทานในหลอด

เลือดและความดันโลหิตลดลง (Jaruchart et al., 

2016) นอกจากนี้การออกกําลังกายชวยลดความดัน

โลหิตสูงไดจากการที่ผนังหลอดเลือดชั้นในที่ประกอบ

ไปดวย Endothelium cells หลั่ง Nitric Oxide (NO) 
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ซึ่งมีประสิทธิภาพชวยในการยืดขยายของหลอดเลือด

ไดดีขึ้นสงผลใหแรงตานในหลอดเลือดลดลงและความ

ดันโลหิตลดลงตามลําดับ  กลไกระบบประสาท

อัตโนมัติ (Autonomic nervous system) การออก

กําลังกายเปนประจําชวยลดความดันโลหิตไดโดยการ

ปรับการทํางานของระบบประสาทอัตโนมัติใหกลับมา

ทํางานอยางสมดุลตามปกติ ระบบซิมพาเทติกที่ถูก

กระตุนจากภาวะความดันโลหิตสูงจะถูกยับยั้ง และ

สงผลใหอัตราการเตนของหัวใจลดลงควบคูไปกับการ

ปรับตั ว เพิ่ มขึ้ นของ Vagus tone และ การปรับ

โครงสรางของไซโนเอเทรียลโนด (Sinoatrial node; 

SA node) สงผลใหหัวใจบีบตัวลดลง และ ความดัน

โลหิตลดลง (White, 2015) เมื่อผูสูงอายุที่ เปนโรค

ความดันโลหิตสูงออกกําลังกายเปนประจําระบบ

ประสาทอัติโนมัติจะปรับตัวเขาสูสภาวะสมดุลไดเร็ว

ขึ้น สุดทายกลไกการทํางานของระบบตอมไรทอ 

(Endocrine system) ภูมิคุมกันของรางกาย โดยชวย

ลดความเครียดออกซิเดชั่น (Oxidative stress) การ

ออกกําลังกายเปนการกระตุนการทํางานของเซลลเย่ือ

บุผนังหลอดเลือดจากแรงเคนเฉือน (Shear stress) ที่

มากขึ้น ทําให เ กิดการหลั่ ง เอนไซมที่กระตุนการ

สั ง เคร าะห ไนตริ กออก ไซด  (Endothelial Nitric 

Oxide synthase; eNOS) ส ง ผ ล ใ ห ห ล อ ด เ ลื อ ด

ขยายตัว ลดความตานทานในหลอดเลือด และสามารถ

ลดความดันโลหิตได   การออกกําลังกายนอกเหนือจาก

ความดันโลหิตท่ีลดลงยังรวมไปถึงการลดการอักเสบที่

ผนังหลอดเลือด การกระตุนการทํางานของผนังหลอด

เลือด การยืดอายุความแข็งตัวของหลอดเลือด รวมถึง

ก า ร ก ร ะตุ น ร ะ บ บ ป ร ะ ส า ท สั ม ผั ส  Baroreflex 

sensitivity และ Autonomic function 

นอกจากนี้ วัตถุประสงครองของการวิจัยครั้ง

นี้คือ เ พ่ือศึกษาผลของการฝกพิลาทิสบนเสื่อตอ

สมรรถภาพทางกายที่สัมพันธกับสุขภาพของผูสูงอายุที่

เปนโรคความดันโลหิตสูง โดยพื้นฐานและหลักการของ

การฝกพิลาทิสริเริ่มจากชาวเยอรมัน ชื่อนายโจเซพ 

พิลาทิส (1880-1967) โดยแนวคิดในการฝกมุงเนนไป

ที่การเกร็งกลามเนื้อแกนกลางดานในสุดของรางกาย

กอนท่ีจะมีการเคลื่อนไหว โดยมุงเนนใหเบากลามเนื้อ

อุงเชิงกราน และ เบาหัวไหลอยูในทา Neutral เพื่อให

รยางคของรางกายเปนอิสระจากแกนกลางลําตัว การ

ฝกแตละทาจะทําควบคูไปกับการหายใจ 3 ทิศทาง

แบบพิลาทิส มีสมาธิในทุกทวงทาที่มีการขยับ (Maria, 

2019) การฝกพิลาทิสอาจจะถูกมองขามไปในการ

นํามาใชชวยในการฝกเพื่อพัฒนารางกายในกลุม

ผูสูงอายุที่เปนโรคความดันโลหิตสูง งานวิจัยหลายงาน

นําเสนอการออกกําลังกายแบบพิลาทิสเปนทางเลือกที่

มีความเหมาะสมกับกลุมผูสูงอายุที่ปวยเปนโรคความ

ดันโลหิตสูงเนื่องจากพิลาทิสเปนการฝกออกแบบกําลัง

กายแบบแรงตานที่ใชน้ํ าหนักเบา (Low intensity 

resistance exercise) ในงานวิจัยของ Guimaraes 

(2012) (Guimaraes et al., 2012) หัวขอวิจัย ไดใช

การออกกําลังกายพิลาทิสกับกลุมคนไขโรคหัวใจ

ลมเหลว (Heart failure) โดยพบวาการฝกพิลาทิสบน

เสื่อ (Mat Pilates) ชวยให Functional capacity ของ

ผูฝกดีขึ้น ในกลุมผูฝกพิลาทิสงานวิจัยพบวาการใช

อ อกซิ เ จ น สู ง สุ ด  (Peak oxygen consumption; 

VO2peak) ของผูฝกดีขึ้นถึง 20% เทียบกับ 6% ของ

การฝกออกกําลังกายแบบดั้งเดิม ในขณะที่ทั้งสองกลุม

พบวามีระดับความทนทานในการการออกกําลังกายที่

สูงขึ้น มีแตกลุมพิลาทิสเทานั้นที่เห็นการเพ่ิมข้ึนของ 
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การระบายอากาศ และระดับออกซิเจนในรางกายที่

สูงข้ึนอยางมีนัยสําคัญ สะทอนถึงระบบการเผาผลาญ

พลังงานที่ระดับกลามเนื้อที่ดีขึ้น นอกจากนี้ความ

มั่นคงของทาการเคลื่อนไหวของพิลาทิสเกิดจาก 4 

ปจจัย ไดแก 1) Form Closure ความมั่นคงของทา

การเคลื่อนไหวที่ เ กิดจากโครงสรางทางรางกายที่

แตกตางกัน  2.) Force Closure ความมั่นคงของทา

การเคลื่อนไหวที่เกิดจากระบบกลามเนื้อ 3.) Motor 

Control ความมั่นคงของทาการเคลื่อนไหวที่ เ กิด

ระหวางการเคลื่อนไหว เวลาท่ีใช การควบคุมการเกร็ง

ของกลามเนื้อและการทํางานประสานกันของรางกาย 

ความมั่นคงของทาการเคลื่อนไหวนี้เกิดจากการฝกและ

การเรียนรู 4.) Emotional state ความรูตัว มีสติและ

สมาธิในการขยับเคลื่อนไหว ดังนั้นจึงเห็นไดจากการ

วิจัยครั้ งนี้ว าการฝกพิลาทิสบนเสื่อเปนเวลา 12 

สัปดาห ชวยพัฒนาสมรรถภาพทางกายของผูสูงอายุที่

เปนความดันโลหิตสูงได 

สรุปผลการวิจัย จากผลการวิจัยสามารถสรุป

ไดวาการฝกพิลาทิสบนเสื่อ 3 ครั้ง/สัปดาห ครั้งละ

ประมาณ 60 นาที เปนระยะเวลา 12 สัปดาห สงผลดี

ชวยลดความดันโลหิต และพัฒนาระบบหัวใจและ

หลอดเลือดในผูสูงอายุที่เปนโรคความดันโลหิตสูง และ

พัฒนาสมรรถภาพทางกายที่ดีขึ้น 

ขอเสนอแนะสําหรับงานวิจัยครั้งตอไป  

ควรมีการติดตามผลเพ่ือศึกษาถึงผลระยะยาวและการ

คงอยูของผลการฝกพิลาทิสบนเสื่อ  รวมถึงนําองค

ความรูของพิลาทิสบนเสื่อไปประยุกตใชในหลายๆกลุม

ตัวอยาง ในหลายๆกิจกรรมการใชชีวิต ดวยหลายๆ

อุปกรณเสริม โดยอาจปรับเปลี่ยนโปรแกรมไปตาม

ความเหมาะสม การฝกพิลาทิสบนเสื่อจะเปนทางเลือก

หนึ่งในการออกกําลังกายในบานที่ประหยัด ฝกงาย

และสะดวก เปนประโยชนตอสุขภาพของผูฝกในกลุม

อ่ืนๆไดอีกดวย 
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บทคัดยอ 

วัตถุประสงค เพื่อศึกษาและเปรียบเทียบผลของ

การฝกสปดแลดเดอรอันส งผลตอการทรงตัวและ

สมรรถภาพทางกายในผูสูงอายุ 

วิธีดําเนินการวิจัย กลุมตัวอยางคือกลุมผูสูงอายุ

ที่มีสุขภาพแข็งแรง จํานวน 36 คน อายุเฉลี่ย 63.94±2.90 

ป แบงออก เปน 2 กลุม ไดแก กลุมฝกสปดแลดเดอร

จํานวน 18 คน (ชาย 1 คน) และกลุมควบคุมจํานวน 

18 คน (ชาย 1 คน) โดยการสุมแบบแบงชั้น ตามชวงอายุ 

เพศ และเวลาในกาวเทาเปนสี่ เหลี่ยม กลุมฝกสปด 

แลดเดอรทําการฝก 3 วันตอสัปดาห ใชระยะเวลาฝก 

40-50 นาทีตอครั้ง เปนระยะเวลา 8 สัปดาห และกลุม

ควบคุมใหดําเนินชีวิตประจําวันตามปกติ ทดสอบตัวแปร 

ท า ง ส รี ร วิ ทย าทั่ ว ไ ป  อง ค ป ร ะกอบ ขอ ง ร า งกาย 

ความสามารถทางแอโรบิก ความแข็งแรงและทนทานของ

กลามเนื้อ ความยืดหยุนของกลามเนื้อ และการทรงตัว ใช

การวิเคราะหเปรียบเทียบคาเฉลี่ยของตัวแปรตางๆ ระหวาง

กลุมที่ฝกสปดแลดเดอร และกลุมควบคุม เปรียบเทียบ

ระหวางกอนและหลังการฝกของแตละกลุม ใชการ

วิ เคราะหความแปรปรวนแบบผสม (Mixed model 

ANOVA measurement) และทําการเปรียบเทียบความ

แตกตางของคาเฉลี่ยเปนรายคู โดยใชวิธีทดสอบของ 

ฟชเชอร ท่ีระดับความมนีัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 

ผลการวิจัย หลังการทดลอง 8 สัปดาห กลุม

ฝกสปดแลดเดอรมีการพัฒนาความสามารถทางแอโรบิก 

(122.72±17.91 ครั้ง, p<0.001) ความแข็งแรงและ

ทนทานของกลามเนื้อรยางคลาง (23.67±3.41 ครั้ง, 

p<0.001) และการทรงตัวขณะเคลื่อนไหว (4.98±0.49 

วินาที, p=0.003) เพิ่มมากขึ้น และมีคาตัวแปรตางๆ ดีกวา

กลุมควบคุมอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ รวมทั้งมีอัตราการ

เตนของหัวใจ (73±7 ครั้งตอนาที, p=0.026) ความดัน

โลหิตขณะหัวใจบีบตัวขณะพัก (114±14 มิลลิเมตรปรอท, 

p=0.016) และเปอรเซ็นตไขมันในรางกาย(35.26±5.32 

เปอรเซ็นต , p=0.011) นอยกวากลุมควบคุมอยางมี

นัยสําคัญทางสถิติ นอกจากนี้กลุมฝกสปดแลดเดอรยังมี

คะแนนความสนุกสนานของการออกกําลังกายเทากับ 

4.79 

สรุปผลการวิจัย การฝกสปดแลดเดอรสามารถ

นํามาประยุกตใชในผูสูงอายุได โดยชวยพัฒนาการทรงตัว

และสมรรถภาพทางกายของผูสูงอายุได รวมทั้งมีความ

สนุกสนานเปนอย างมาก ซึ่ งจะสงผลใหผู สู งอา ยุมี

ความรูสึกอยากออกกําลังกายอยางตอเนื่องตอไป 

 
คําสําคัญ: สปดแลดเดอร / การทรงตัว / สมรรถภาพทาง

กาย / ผูสูงอายุ  / ความคลองแคลววองไว / ความ

สนุกสนานของการออกกําลังกาย
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Abstract 

Purpose To investigate effects of speed 
ladder training on balance and physical fitness in 
older adults. 

Methods Thirty-six healthy older adults, 
aged between 63.94±2.90 years, were participated 
in this study. They were matched by sex, age and 
four-square step test time and were divided into 2 
groups including the experimental group (n=18; 
male=1), which performed speed ladder training 3 
sessions/week (40-50 min/session) for 8 weeks, and 
the control group (n=18; male=1), had kept the 
normal daily life without structural exercise. Body 
composition, aerobic capacity, muscle strength 
and endurance, flexibility, static balance (single 
and two-leg stance), dynamic balance and agility 
were measured before and after 8 weeks of the 
study period. The mixed model ANOVA 
measurement followed by Fisher's least significant 
difference (LSD) multiple comparison was used to 
determine the significance difference in all 
variables before and after training. The statistical 
significance level was set at p<.05. 

 
 

Results After 8 weeks, the speed ladder 
training group demonstrated significant 
improvement in aerobic capacity (122.72±17.91 
steps, p<0.001), lower muscle strength and 
endurance (23.67±3.41 reps, p<0.001) and dynamic 
balance (4.98±0.49 sec, p=0.003). Moreover, all 
variables were better than the control group. 
Resting heart rate (73±7 bpm, p=0.026), systolic 
blood pressure (114±14 mmHg, p=0.016), and fat 
percentage (35.26±5.32, p=0.011) of the speed 
ladder training group were significantly lower than 
the control group. The physical activity enjoyment 
scale of the intervention group is at 4.79, indicating 
the highest level of pleasure while training with the 
speed ladder. 

Conclusion Speed ladder training could 
apply to older adults. It can improve balance and 
physical fitness. The speed ladder program also 
had a high level of enjoyment which could 
promote exercise adherence in older adults. 
 
Key word: Speed ladder / Balance / Physical 
fitness / Older adults / Agility / Physical activity 
enjoyment 
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ความเปนมาและความสําคัญของปญหา 

องคการสหประชาติรายงานวาในป 2050 จะ

มีประชากรที่มีอายุมากกวา 60 ปขึ้นไปมากกวา 2000 

ลานคน (United Nations, 2017) แสดงให เห็นวา

จํานวนประชากรสูงอายุมีการเพ่ิมขึ้นอยางรวดเร็ว 

(Lutz et al., 2008)  และในปจจุบันหลายๆประเทศมี

แนวโนมที่ผูสูงอายุจะอยู เพียงลําพังมากขึ้นเรื่อยๆ 

(U.S. Department of Health and Human Services, 

2018) การลดลงของความแข็งแรงของกลามเนื้อ 

ชวงลาง (Doherty, 2003) การสูญเสียความสามารถ

ในการทรงตั ว  และการ เดิน  (Granacher et al., 

2011a; Granacher et al., 2011b) เปนปจจัยท่ีเพ่ิม

ความเสี่ยงที่จะหกลมในผูสูงอายุมากข้ึน โดย 50 

เปอรเซ็นตของการลมในผูสูงอายุเกิดข้ึนระหวางการ

เดิน (Li et al., 2006) การลดลงของสมรรถภาพทาง

กาย (Physical function) ในผูสูงอายุจะทําใหเสี่ยงตอ

การหกลมบาดเจ็บ กระดูกหัก เกิดความเครียด และ

คุณภาพชีวิตที่จะแยลงตามมา ( Castillo de Lima et 

al., 2020) ยังสงผลกระทบใหตนทุนคาดูแลรักษา

สุขภาพเพิ่มขึ้นเปนจํานวนมากทั่วโลก ทั้งทางตรงและ

ทางออม (Fries et al., 2011) ความสามารถในการทํา

กิจกรรมในชีวิตประจําวันไดดวยตนเองอยางมีคุณภาพ 

โดยไมตองการความชวยเหลือจากบุคคลอ่ืนจึงมี

ความสําคัญเปนอยางมากสําหรับผูสูงอายุ การใชชีวิต

อยางมีคุณภาพไดดวยตัวเองของผูสูงอายุขึ้นอยู กับ

สมรรถภาพทางกายในการรักษาระดับความสามารถ 

ในการทํากิจกรรมหรือสมรรถนะการทํากิจกรรม  

ไดแก ความแข็งแรงทนทานของกลามเนื้อ ความ

ทนทานของระบบหัวใจและหายใจ ความยืดหยุน 

การทรงตัว และความคลองแคลววองไว สิ่งที่จะชวยให

ผูสูงอายุสามารถรักษาระดับความสามารถในการ 

ทํากิจกรรมได คือ กิจกรรมทางกายและการออกกําลัง

กาย (Apóstolo et al., 2018; Gray & Butler, 2017) 

ซึ่ งจะชวยพัฒนาสมรรถนะในการทํา กิจกรรมได 

เปนอยางดี  

 แนวทางในออกกําลังกายสําหรับผูสูงอายุ

ประกอบดวย การฝกความทนทานของระบบหัวใจ 

และหายใจ ความแข็งแรงของกลามเนื้อ การทรงตัว 

และความยืดหยุน (Chodzko-Zajko et al., 2009; 

Elsawy & Higgins, 2010 )  นอกจากนี้  วิ ทยาลั ย 

เวชศาสตรการกีฬาแหงสหรัฐอเมริกา (American 

College of Sports Medicine; ACSM) ไ ด มี ก า ร

แนะนําแนวทางกิจกรรมทางกายสําหรับผูสูงอายุเพ่ิมเติม 

โดยเพิ่มการออกกําลังกายที่มีการผสมสานของ การทรง

ตัว (Balance) ความคลองแคลววองไว (Agility) การ

ทํางานประสานสัมพันธ (Coordination) และจังหวะ

การเดิน (Gait) (Liguori et al., 2021) โดยจะใชแบบ

ฝกที่มีหลายๆ องคประกอบ (Multi-modal exercise 

training) เพ่ือเปนแนวทางใหมในการฝกออกกําลังกาย

ในผูสูงอายุ (Donath et al., 2016a) ซึ่งการฝกความ

คลองแคลววองไว (Luesopha & Yimlamai, 2019) 

เปนการฝกที่มีรูปแบบการฝกหลายองคประกอบ

รวมกันตามแนวทางนั้น เนื่องจากการฝกความ

คล อ ง แ คล ว ว อ ง ไ ว  เ ป น ก า ร ฝ ก ที่ ผ ส ม ผ ส า น

ความสามารถในการเปลี่ยนทิศทาง (Changes of 

direction) การเคลื่อนไหวแบบหยุดและไป (Stop 

and go pattern) ความแข็งแรง (Strength) และการ

ทรงตัวขณะเคลื่อนไหว (Dynamic balance) ซึ่งเปน

แนวทางในการฝกสมรรถนะในการควบคุมการ

เคลื่อนที่แบบบูรณาการสําหรับผูสูงอายุ (Donath et 

al., 2016c) ในป จจุ บั น ได มี กา รนํ าการฝ กความ
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คลองแคลววองไวมาประยุกตใชในผูสูงอายุมากขึ้น 

(Morat et al., 2020) โดยฝกความคลองแคลววองไว 

2-3 วันตอสัปดาห จะชวยพัฒนาความแข็งแรงของ

กลามเนื้อ (Ćwirlej-Sozanska et al., 2018; Morat 

et al., 2 0 2 0 )  ค ว า ม ท น ท า น ข อ ง ก ล า ม 

เนื้อ (Ćwirlej-Sozanska et al., 2018) การทรงตัว 

(Morat et al., 2020) ความสามารถทางดานระบบ

หัวใจและหลอดเลือด (Morat et al., 2020) ซึ่งมีความ

จําเปนในการทํากิจกรรมในชีวิตประจําวันของผูสูงอายุ

เปนอยางมาก และยังมีสวนชวยพัฒนาความมั่นใจใน

การทรงตัว (Balance confidence) ซึ่ งจะชวยลด

ความเสี่ยงท่ีจะลมในผูสูงอายุ (Liu-Ambrose et al., 

2004a; Liu-Ambrose et al., 2004b)  

สปดแลดเดอร (Speed ladder) เปนอุปกรณ

ที่นิยมใชในการฝกความเร็ว การทํางานประสาน

สัมพันธ การทรงตัว และความคลองแคลววองไวใน

หลากหลายกลุมอายุ และเพศ (White, 2017) มี

ลักษณะใกลเคียงกับการฝกการเดิน (Step training) 

ในผูสูงอายุที่นิยมฝกดวยตารางรูปแบบตางๆ แตมี

คว ามเร็ ว ในการฝกและความซับซ อนของการ

เคลื่อนไหวที่มากกวา โดยประโยชนของการฝกกาวเทา

ชวยพัฒนาความสามารถทางกาย (Physical fitness) 

เชน การทรงตัว ความคลองแคลววองไว ความแข็งแรง 

และกํ าลั ง ในกล าม เนื้ อรยางคล า ง  และพัฒนา 

การทํางานของสมอง เชน การตอบสนองดวยการ 

กาวเทา (Choice stepping reaction time) การยั้งตัว 

( Inhibitory action) และความสามารถในการคิ ด

วิเคราะหสถานการณ (Executive function) (Okubo  

et al., 2017)  

จากที่กลาวมาทั้งหมด ผูวิจัยเห็นถึงความสําคัญ

ของการพัฒนาสมรรถภาพทางกาย และการทรงตัวของ

ผูสูงอายุ ผูวิจัยจึงมีความสนใจที่จะนําเอารูปแบบการ

ฝ ก ส ป ด แ ล ด เ ด อ ร ที่ มี ป ร ะ โ ย ช น ใ น ก า ร เ พิ่ ม

ความสามารถในการเคลื่อนไหวและสมรรถภาพทาง

กายมาศึกษาในผูสูงอายุ โดยคาดหวังวาการฝกสปด

แลดเดอรจะชวยพัฒนาสมรรถภาพทางกาย และการ

ทรงตัวของผูสูงอายุ ซึ่งจะเปนขอมูลที่เปนประโยชนที่

ใชในการสงเสริมใหผูสูงอายุไดออกกําลังกายอยาง

สม่ําเสมอเพ่ือใหมีสุขภาพที่ดีไดตอไป 

 

วัตถุประสงคของการวิจัย 

วัตถุประสงคหลัก เพื่อศึกษาและเปรียบเทียบ

ผลของการฝกสปดแลดเดอร (Speed ladder) ที่มีตอ

การทรงตัว และสมรรถภาพทางกายในผูสูงอายุ 

วัตถุประสงครอง เพื่อศึกษาผลของการ

ฝ กสปดแลด เดอร  (Speed ladder) ที่ มี ต อความ

สนุกสนานในการออกกําลังกาย 

 

วิธีดําเนินการวิจัย 

การศึกษาวิ จัยนี้ เปนการวิจัย เชิ งทดลอง 

(Experimental research) และไดผานการพิจารณา

จริยธรรมการวิจั ยจากคณะกรรมการพิจารณา

จริยธรรมการวิจัยในคน กลุมสหสถาบัน ชุดที่  1 

จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย วันที่ 21 ธันวาคม พ.ศ. 

2563 การทดสอบกอนและหลังการทดลอง รวมทั้ง

การฝกสปดแลดเดอร ณ หองปฏิบัติการทางสรีรวิทยา 

คณะวิทยาศาสตรการกีฬา จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 

กรุงเทพมหานคร 

กลุมตัวอยางที่ใชในงานวิจัย เปนอาสาสมัคร

ทั้งหญิงและชาย อายุ 60-70 ป ในกรุงเทพมหานครที่

ไมมีกิจกรรมออกกําลังกายแบบเปนรูปแบบเปนประจํา

มากกวา 3 ครั้งตอสัปดาห ในระยะเวลา 3 เดือนที่ผาน
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มากอนการเขารวมงานวิจัย โดยมีดัชนีมวลกาย <30 

(Weir & Jan, 2022) ความดันโลหิต <140/90 mmHg 

(Jones et al., 2021) ไมมีภาวะความผิดปกติ หรือความ

บกพรองทางรางกายที่จะเปนอุปสรรคในการฝก และ

ผานการประเมินแบบประเมินความพรอมกอนการออก

กําลังกาย (2019 PAR-Q+) คํานวณขนาดกลุมตัวอยาง

โดยใชโปรแกรมจีสตารพาวเวอร (G*power) และใช

ขอมูลตัวแปรความแข็งแรงของกลามเนื้อของ Morat 

และคณะ (Morat et al., 2020) กําหนดคาอํานาจการ

ทดสอบ (Power of test; β) ที่  0.8 คาความคลาด

เคลื่อนที่ยอมรับได (Probable error; α) ที่  0.05 ได 

คาขนาดของผลกระทบ (Effect size; d) ที่ 0.2 ไดขนาด

กลุมตัวอยางทั้งหมด 36 คน โดยแบงเปน 2 กลุม กลุม

ละ 18 คน โดยการดําเนินการสุมตัวอยางแบบแบงชั้น

ภูมิ (Stratified random sampling) โดยจําแนกกลุม

ตัวอยางของเปนกลุมอายุ เพศ และการทดสอบกาวเทา

เปนสี่เหลี่ยม (Four square step test) จากนั้นใชการ

สุ มอย า ง ง า ย โดยวิ ธี จั บฉลาก  ( Simple random 

sampling) เพ่ือเลือกเขากลุมการประชาสัมพันธ เพ่ือรับ

สมัครอาสาสมัครเขารวมการวิจัยผานประชาสัมพันธ

ทางโซเชียลมีเดีย และติดตอชุมชนดวยตัวเอง แจงให

กลุมตัวอยางทราบรายละเอียดวิธีการปฏิบัติตัวในการ

ทดสอบและการเก็บขอมูล และลงนามในหนังสือแสดง

ความยินยอมเขารวมการวิจัย ตลอดจนดําเนินการตาม

ขั้นตอนการดําเนินงานวิจัย 

การทดสอบตัวแปรกอนการทดลอง และหลัง

การทดลอง ประกอบไปดวย  

ดานสรีรวิทยา (Physiological data) ทั่วไป 

ไดแก สวนสูง น้ําหนักตัว อัตราการเตนของหัวใจ 

ขณะพัก และความดันโลหิต 

องคประกอบของรางกาย (Body composition) 

ดวยเครื่องวัดองคประกอบของรางกายและความ

หนาแน นขอ งมวลกระดู ก  ( Dual Energy X-ray 

Absorptiometry scanner) ยี่ หอ GE healthcare รุ น 

Prodigy ประเทศสหรัฐอเมริกา โดยจะใชคาตัวแปรมวล

รางกายปราศจากไขมัน (Lean mass) เปอเซ็นตไขมัน 

ความหนาแนนของแรธาตุในกระดูก (Bone mineral 

density) 

ความสามารถทางแอโรบิกดวยแบบทดสอบ 

ยกเทาข้ึน-ลง (2 Minute step test) นับจํานวนครั้งที่

ทําไดใน 2 นาที ความแข็งแรงและทนทานของกลามเนื้อ

รยางคลางดวยแบบทดสอบการลุก-นั่งเกาอ้ีใน 30 วินาที 

(30s Chair stand test) ความแข็งแรงและทนทาน 

ของกลามเนื้อรยางคบนดวยแบบทดสอบงอแขนยก

น้ําหนักใน 30 วินาที (30s Arm curl) ความยืดหยุนของ

รยางคล างดวยแบบทดสอบนั่ งเก าอ้ี ย่ืนแขนแตะ 

ปลายเทา (Sit and reach) ความยืดหยุนของรยางคบน

ดวยแบบทดสอบแขนไขวหลังแตะกัน (Back scratch)  

ความสามารถในการทรงตัวขณะอยูนิ่ง (Static 

balance) ด ว ย เ ครื่ อ ง วั ด ค ว าม ส ามา ร ถ ใน ก า ร 

ทรงตัว ย่ีหอ BIODEX รุน Biodex Balance SystemTM 

SD ประเทศ สหรัฐอเมริกาโดยการทดสอบ Postural 

stability test ยืนสองเทา และยืนเทาเดียว คาที่ไดจะ

เป นดั ชนี คว ามมั่ นคง  ( Stability index) มี เ กณฑ

มาตรฐานในชวง 1.79-3.35 (Zenoni et al., 2011) 

ความสามารถในการทรงตัวขณะเคลื่อนไหวและความ

คลองแคลววองไวดวยแบบทดสอบลุกเดินจากเกาอี้และ

กลับ 8 ฟุต (8 Feet up and go) ใหเร็วที่สุด (วินาที) 

โดยมีเกณฑในชวง 5.0-5.3 วินาทใีนผูหญิง และ 4.8-5.1 

วินาที ในผูชายอายุ 60-70 ป (Liguori et al., 2021) 
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ความความสนุกสนานในการออกกําลังกาย 

วั ดด ว ยการประเมิ นความสนุ กสนานขอ งการ 

ออกกําลังกาย (Physical Activity Enjoyment Scale) 

แบบประเมินความคิดเห็นของผู เขารวมวิจัยที่มีตอ

กิจกรรมออกกําลังกาย ภายหลังการสิ้นสุดการฝกสปด

แลดเดอร 8 สัปดาห (เฉพาะในกลุมฝกสปดแลดเดอร) 

กําหนดคาคะแนนแบบสอบถามเปนแบบมาตราสวน

ประมาณคา (Rating scale) กําหนดระดับความคิดเห็น

ออกเปน 5 ระดับ โดยมีเกณฑดังนี้ 4.51-5.00 มีความ

สนุกสนานมากที่สุด 3.51-4.50 มีความสนุกสนานมาก 

2.51-3.50 มีระดับความสนุกสนานปานกลาง 1.51-

2.50 มีความสนุกสนานนอย 1.00-1.50 ไมมีความ

สนุกสนาน 

โปรแกรมการฝกสปดแลดเดอรสํ าหรับ

ผูสูงอายุไดรับการพิจารณาตรวจสอบ ความตรงเชิง

เน้ือหา (content validity) เพ่ือหาความสอดคลองตาม

วั ต ถุประสงค  ( item objective congruence; IOC) 

และปรับปรุงโปรแกรมการฝกใหมีความเหมาะสม ไดคา

ดัชนีความสอดคลอง 0.85 ผูเขารวมวิจัยทําการฝกตาม

โปรแกรมการฝก ดังนี้ 

กลุมควบคุม จํานวน 18 คน (ชาย 1 คน) 

ประกอบกิจกรรมในชีวิตประจําวันปกติ 

กลุมฝกสปดแลดเดอร จํานวน 18 คน (ชาย 1 

คน) ฝกสปดแลดเดอร 3 ครั้งตอสัปดาห ใชระยะเวลา

ฝก 40-50 นาทีตอครั้ง แบงเปน การอบอุนรางกาย

แบบมีการเคลื่อนไหว 10 นาที ฝกสปดแลดเดอร 8 ทา 

เปนเวลา 20-30 นาที ยืดเหยียดกลามเนื้อ 10 นาที ใน

การฝกสปดแลดเดอรแตละทาจะฝกจํานวน 3 รอบ 

ระยะเวลาในการฝกประมาณ 1 นาทีตอทา และพักเม่ือ

จบการฝกแตละทาประมาณ 30-60 วินาที ระยะเวลา 

8 สัปดาห 

ในสัปดาห ที่ 1-4 ฝกสปดแลดเดอรดวยทาที่มี

ความซับซอนต่ํา โดยใหทําดวยความเร็วที่เร็วที่สุดที่จะ

ทําได ประกอบดวย 8 ทาการฝก Two feet, One in 

run, In & out, Sidestep, In & out sidestep,  

X-cross sidestep, Behind crossover, Icky shuffle 

ในสัปดาห ที่ 5-8 ฝกสปดแลดเดอรดวยทา 

ที่มีความซับซอนมากขึ้น ประกอบดวย 8 ทาการฝก 

High knee two feet, High knee one in run, High 

knee sidestep, Two feet + in & out run, Sidestep 

+ in & out sidestep, In & out sidestep + X-cross 

sidestep, Icky shuffle + Behind crossover, 2 

steps Forward 1 step backward 

การวิเคราะหขอมูล ขอมูลที่ไดมาวิเคราะห

ทางสถิติดวยโปรแกรม SPSS เวอรชั่น 28 โดยหา

คาเฉลี่ยและคาความเบี่ยงเบนมาตรฐาน ทดสอบการ

แจกแจงของขอมูลกอนวามีการแจกแจงแบบปกติ

หรือไม โดยใชวิธีการทดสอบชาพิโร-วิลค (Shapiro-

Wilk test) ที่ระดับความมีนัยสําคัญทางสถิติ 0.05 

วิเคราะหเปรียบเทียบคาเฉลี่ยของตัวแปรตางๆ ระหวาง

กลุมที่ฝกสปดแลดเดอร (Speed ladder) และกลุม

ควบคุม เปรียบเทียบระหวางกอนและหลังการฝกของ

แตละกลุม ใชการวิเคราะหความแปรปรวนแบบผสม 

(Mixed model ANOVA measurement) และทําการ

เ ป รี ย บ เ ที ย บค วา มแตกต า ง ขอ งค า เ ฉ ลี่ ย เ ป น 

รายคู โดยใชวิธีทดสอบของฟชเชอร (Fisher's least 

significant difference) ที่ระดับความมีนัยสําคัญทาง

สถิติที่ระดับ 0.05 
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ตารางที่ 1 การเปรียบเทียบตัวแปรดานสรีรวิทยาทั่วไปและตัวแปรดานการทรงตัวของผูสูงอายุระหวาง 

กลุมควบคุมและกลุมฝกสปดแลดเดอรกอนและหลังการฝก 8 สัปดาห 
 

ตัวแปร 

 

Control 

(N=18) 

Speed ladder 

(N=18) 

สถิติวิเคราะหความแปรปรวนแบบผสม  

(P-value) 

กอน 

การฝก 

หลัง 

การฝก 

กอน 

การฝก 

หลัง 

การฝก 

เวลา กลุม เวลา*

กลุม 

ขนาด

อิทธิพล

(ES) 

ดานสรีรวิทยาทั่วไป 

อาย ุ(ป) 63.61±3.09 64.11±2.85     

สวนสูง (เซนตเิมตร) 155.78±5.42 154.72±4.46     

น้ําหนัก (กิโลกรัม) 54.07 

±7.24 

54.41 

±7.19 

53.34 

±6.66 

52.67 

±6.72 

0.919 0.455 0.761 0.001 

ดัชนีมวลกาย  

(กิโลกรัม/เมตร2) 

22.28 

±2.73 

22.43 

±2.77 

22.27 

±2.54 

22.00 

±2.50 

0.926 0.926 0.926 0.002 

อัตราการเตนของหัวใจ

ขณะพัก (ครั้ง/นาที) 

78.00 

±9.00 

79.00 

±8.00 

75.00 

±8.00 

73.00 

±7.00† 

0.824 0.026 0.563 0.005 

ความดันโลหิต 

ขณะหัวใจบีบตวั 

(มิลลิเมตรปรอท) 

125.00 

±12.00 

125.00 

±20.00 

118.00 

±11.00 

114.00 

±14.00† 

0.548 0.016 0.570 0.005 

ความดันโลหิต 

ขณะหัวใจคลายตัว 

(มิลลิเมตรปรอท) 

67.00 

±8.00 

64.00 

±15.00 

62.00 

±8.00 

60.00 

±9.00 

0.395 0.068 0.963 <0.001 

ดานการทรงตัว 

ความสามารถในการทรงตัว

ขณะอยูนิ่ง (คะแนน) 

0.41 

±0.14 

0.40 

±0.13 

0.41 

±0.11 

0.31± 

0.08*† 

0.077 0.123 0.125 0.034 

ความสามารถในการทรงตัว

ขณะอยูนิ่งดวยขาขางเดียว 

(คะแนน) 

1.12 

±0.47 

1.10 

±0.49 

1.11 

±0.38 

0.79± 

0.24*† 

0.091 0.097 0.129 0.034 

ความสามารถในการทรงตัว

ขณะเคลื่อนไหว และความ

คลองตวั (วินาที) 

5.69 

±0.67 

5.85 

±0.73 

5.72 

±0.52 

4.98± 

0.49*† 

0.047 0.005 0.003 0.124 

 

p<.05 แตกตางกันระหวางกอนและหลังการทดลอง 8 สัปดาห 
†p<.05 แตกตางกันระหวางกลุม 
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ตารางที่ 2 การเปรียบเทียบสมรรถภาพทางกายของผูสูงอายุระหวางกลุมควบคุม และกลุมฝกสปดแลดเดอร 

กอนและหลังการฝก 8 สัปดาห 
 

ตัวแปร 

 

Control 

(N=18) 

Speed ladder 

(N=18) 

สถิติวิเคราะหความแปรปรวนแบบผสม  

(P-value) 

กอน 

การฝก 

หลัง 

การฝก 

กอน 

การฝก 

หลัง 

การฝก 

เวลา กลุม เวลา*

กลุม 

ขนาด

อิทธิพล

(ES) 

องคประกอบของรางกาย 

มวลไขมัน (กิโลกรมั) 20.37 

±4.86 

20.70 

±4.80 

18.77 

±4.56 

18.05 

±4.12 

0.854 0.054 0.631 0.003 

เปอรเซน็ตไขมันในรางกาย 

(เปอรเซน็ต) 

38.54 

±4.38 

38.91 

±4.08 

36.11 

±5.77 

35.26 

±5.32† 

0.836 0.011 0.606 0.004 

มวลกลามเนื้อ (กิโลกรัม) 31.95 

±3.22 

31.96 

±3.00 

32.74 

±3.89 

32.80 

±4.27 

0.968 0.343 0.976 <0.001 

คาความหนาแนน 

ของแรธาตุในกระดกู 

(กรัมตอตารางเซนติเมตร) 

0.98 

±0.09 

0.99 

±0.09 

1.01 

±0.11 

1.01 

±0.10 

0.902 0.216 0.945 <0.001 

สมรรถภาพทางแอโรบิก 

ความสามารถในการยกขา

ขึ้น-ลง 2 นาที (ครั้ง) 
92.44 

±14.19 

98.33 

±15.52 

96.39 

±15.92 

122.72 

±17.91*† 
<0.001 <0.001 0.008 0.098 

ความแข็งแรงและทนทานของกลามเนื้อ 

ความสามารถในการลุก-นั่ง 

เกาอี้ใน 30 วินาที (คร้ัง) 

18.11 

±4.70 

16.50 

±3.65 

18.17 

±3.42 

23.67 

±3.41*† 

0.035 <0.001 <0.001 0.186 

ความสามารถในการยก

น้ําหนักทา Arm Curl 

(ครั้ง) 

20.03 

±3.70 

21.08 

±2.97 

21.00 

±3.16 

23.39 

±3.40*† 

0.031 0.040 0.397 0.011 

ความยืดหยุนของกลามเนื้อ 

ความยืดหยุนของกลามเนื้อ

รยางคลาง (เซนติเมตร) 

12.53 

±7.76 

12.97 

±8.50 

4.42 

±10.93 

9.72 

±10.84 

0.209 0.015 0.287 0.017 

ความยืดหยุนของกลามเนื้อ

รยางคบน (เซนติเมตร) 

0.17 

±5.06 

-0.14 

±5.58 

1.72 

±5.69 

3.11 

±7.27 

0.701 0.092 0.548 0.005 

 

p<.05 แตกตางกันระหวางกอนและหลังการทดลอง 8 สัปดาห 
†p<.05 แตกตางกันระหวางกลุม 
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ผลการวิจัย 

คาเฉลี่ยของขอมูลทั่ วไปกอนการทดลอง

ระหวางกลุมฝกสปดแลดเดอร และกลุมความควบคุม 

ไดแก อายุ น้ําหนัก สวนสูง คาดัชนีมวลกาย ไมมีความ

แตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 

หลังการทดลอง 8 สัปดาห กลุมฝกสปดแลด

เดอร มีความสามารถทางแอโรบิก ความแข็งแรงและ

ทนทานของกลามเนื้อรยางคลาง ความแข็งแรงและ

ทนทานของกลามเนื้อรยางคบน การทรงตัวขณะอยูนิ่ง

ขณะยืนสองขาและยืนขาเดียว การทรงตัวขณะ

เคลื่อนไหวและความคลองแคลววองไวเพ่ิมขึ้นอยางมี

นัยสําคัญทางสถิติที่ .05 รวมทั้งมีคาดีกวากลุมควบคุม

อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่  .05 นอกจากนี้  กลุม

ฝกสปดแลดเดอรยังมีอัตราการเตนของหัวใจ ความดัน

โลหิตขณะหัวใจบีบตัวขณะพัก เปอร เซ็นตไขมัน 

ในรางกายนอยกวากลุมควบคุมอยางมีนัยสําคัญทาง

สถิติที่  .05 หลังการทดลอง 8 สัปดาห รวมทั้ งได

คะแนนความสนุกสนาน 4.79 หมายถึง มีความ

สนุกสนานมากที่สุด 

 

อภิปรายผลการวิจัย 

กา รฝ กสป ดแลด เดอร  ( Speed ladder) 

สามารถพัฒนาสมรรถภาพทางกาย และการทรงตัวใน

ผูสูงอายุได โดยพบวา หลังการฝก 8 สัปดาห กลุม

ฝกสปดแลดเดอรมีการลดลงของอัตราการเตนของ

หัวใจขณะพัก และความดันโลหิตขณะหัวใจบีบตัวขณะ

พัก อาจเปนเพราะการฝกออกกําลังกายดวยสปดแลด

เดอรประกอบไปดวยทาออกกําลังกายที่มีการกาวเทา

อยางรวดเร็ว สลับกับการพัก ทําใหอัตราการเตนของ

หัวใจสูงมากขึ้น ใกลเคียงกับการฝกแบบสลับชวงที่

ความหนักสูง (High intensity interval training) โดย

มีชวงออกกําลังประมาณ 1 นาที ความหนักประมาณ 

80-90 เปอรเซ็นตของอัตราการเตนของหัวใจสํารอง 

สลับกับชวงพัก 30-60 วินาที  รวมเวลาการฝก

ประมาณ 20-30 นาที เปนระยะเวลา 8 สัปดาห สงผล

ใหมีการพัฒนาของการทํางานของระบบหัวใจและ

หลอดเลือดในแบบเดียวกับการฝกแบบสลับชวงที่

ความหนักสูง ซึ่งโดยการเพ่ิมปริมาณเลือดขณะที่หัวใจ

ขยายตัวสูงสุด (Preload) เปนผลจากการเพ่ิมปริมาณ

ของเลือดดํากลับสูหัวใจ ทําใหปริมาณเลือดที่ออกจาก

หัวใจแตละครั้ง (SV) เพ่ิมขึ้น สงผลใหปริมาณของเลือด

ที่ออกจากหัวใจใน 1 นาที (CO) เพิ่มขึ้น ทําใหอัตรา

การเตนของหัวใจขณะพักลดลง(Astorino et al., 

2017) และที่ความดันโลหิตขณะหัวใจบีบตัวขณะพัก

ลดลง อาจเปนเพราะแรงเคนเฉือนที่เกิดจากการฝก

แบบสลับชวงที่ความหนักสูงยังชวยกระตุนใหการทําให

ของผนังหลอดเลือดทํางานไดดีข้ึน เพิ่มการยืดหยุน 

และขยายตัวของหลอดเลือด สงผลใหแรงตานทาน

สวนปลายของหลอดเลือดลดลง จึงอาจทําใหความดัน

โลหิตขณะบีบตัวขณะพักลดลงเมื่อเ ทียบกับกลุม

ควบคุม (Izadi et al., 2018) นอกจากนี้การพัฒนาการ

ทํางานของระบบหัวใจและหลอดเลือด ยังสงผลชวย

พัฒนาความสามารถทางแอโรบิก โดยจากการ

ศึกษาวิจัยครั้ งนี้  พบวา กลุมฝกสปดแลดเดอรมี

ความสามารถทางแอโรบิกเพ่ิมขึ้น ดวยการฝกสปด

แลดเดอรใกลเคียงกับการฝกแบบสลับชวงที่ความหนัก

สูง ซึ่งชวยเพ่ิมความสามารถในการใชออกซิเจนสูงสุด 

(VO2max) และกระตุนใหกลามเนื้อมีความสามารถใน

การดึงออกซิเจนไปใชเปนพลังงานมากขึ้น จากการมี

เสนเลือดฝอย และความหนาแนนของไมโตคอนเดรีย

เพิ่มขึ้น สงผลใหความสามารถในการเผาผลาญ

พลังงานดีขึ้น สอดคลองกับ Astorino et al. (2017) 
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ที่ศึกษาการฝกแบบสลับชวงที่ความหนักสูง พบวา 

มีปริมาณของเลือดที่ออกจากหัวใจใน 1 นาที และ

ความสามารถในการใชออกซิเจนที่กลามเนื้อเพ่ิมขึ้น 

(Astorino et al., 2017) ดวยความสามารถในการเผา

ผลาญพลังงานที่ดีขึ้น จึงพบวากลุมฝกสปดแลดเดอรมี

การลดลงของเปอรเซ็นตไขมัน 

นอกจากนี้ การฝกสปดแลดเดอรยังสงผลให

ความแข็งแรงและทนทานของกลามเนื้อเพ่ิมมากขึ้นโดย

จากการศึกษาวิจัยครั้งนี้ พบวา หลังการทดลอง 8 

สัปดาห ความแข็งแรงและทนทานของกลามเนื้อรยางค

ลางในกลุมฝกสปดแลดเดอรมีการเพิ่มข้ึน เนื่องจาก 

การฝกสปดแลดเดอรสามารถพัฒนาความแข็งแรงของ

กลุมกลามเนื้อท่ีใชในการกาวเทาในทิศทางตางๆ ได 

เ ช น  Gluteus, Hamstring, Quadriceps, Adductor, 

gastrocnemius เปนตน (Hansen & Kennelly, 2017) 

อีกทั้งการเพิ่มความเร็วของการฝกกาวเทา และการเพ่ิม

คว ามซั บซ อน ในรู ปแบบกา รฝ กก า ว  ( Pattern 

complexity) ในหลายๆ ทิศทางนั้ นทําให ร างกาย

จําเปนตองใชการทํางานของระบบประสาทสวนกลาง

มากข้ึนเพื่อเพ่ิมการทํางานและเรียนรูของระบบมอเตอร 

(Giannouli et al., 2019) ทําใหมีการใชกลามเนื้อ 

รวมทั้งระบบประสาทการรับรู และสั่งการของกลามเนื้อ

มากข้ึน ซึ่งผลการศึกษานี้สอดคลองกับการศึกษาของ 

Lichtenstein et al. (2020) ไดทําการศึกษาการฝก

ความคลองแคลววองไว ในผูสูงอายุ อายุ 60-80 ป โดย

การฝกประกอบไปดวยรูปแบบการทาทายการทรงตัว 

การหยุดและไป การเปลี่ยนทิศทาง การกระโดดขามสิ่ง

กีดขวาง การหมุน เปนเวลา 8 สัปดาห พบวา การฝก

ความคลองแคลววองไว (Agility training) สามารถ

พัฒนาการทรงตัว (Balance) ความแข็งแรง (Strength) 

แ ล ะ กํ า ลั ง ก ล า ม เ นื้ อ  ( Muscle power) ไ ด  

( Lichtenstein et al., 2020 )  ความแข็ งแรงของ

กลามเนื้อรยางคลางยังเปนองคประกอบที่สงผลให

ความสามารถในการทรงตัวขณะอยูนิ่งขณะยืนดวยขา

สองขาง และการทรงตัวขณะอยูนิ่งขณะยืนดวยขาขาง

เดียว ของกลุมฝกสปดแลดเดอรพัฒนาขึ้น อีกทั้งการ

ฝกสปดแลดเดอรมีทาออกกําลังกายที่รบกวนสมดุลหรือ

ทาทายความสามารถในการรักษาสมดุลของรางกาย มี

การลดพ้ืนที่ฐานรองรับน้ําหนัก (Base of support) เชน 

การยืนเทาสองขางใกลกัน การยกขายืนขางเดียวชั่วขณะ 

และการเคลื่อนไหวที่รบกวนหรือเปลี่ยนแปลงจุด

ศูนยกลางรางกาย (การกาวขามอุปสรรคสิ่งกีดขวาง) 

(Liguori et al., 2021) ทําใหระบบที่ทําหนาที่ควบคุม

การทรงตัวของรางกาย ประกอบไปดวย ระบบรับ

ความรูสึก (Sensory system) ระบบประสาทสวนกลาง 

(Central nervous system) และระบบควบคุ มการ

เคลื่อนไหว (Motor control) มีการพัฒนามากข้ึน โดย

จะพัฒนาระบบการรับรู เชน ระบบการมองเห็น (Visual 

system) ระบบการทรงตัวของหูชั้นใน (Vestibular 

system) ร ะบบรั บ รู ข อ ง ข อ ต อ  ( Proprioceptive 

sensation) ระบบประสาทส วนกลาง และระบบ

ควบคุมการเคลื่อนไหวโดยการตอบสนองของรางกาย

เพ่ือรักษาการทรงตัว ดวยลักษณะทาทางการฝกที่มี

การเคลื่อนไหวหลายทิศทาง และทาทายการทรงตัว 

จึงทําใหรางกายพัฒนาการควบคุมสมดุลเพื่อรักษาการ

ทรงตัวของกลุมฝกสปดแลดเดอรดีขึ้น ซึ่งผลการศึกษา

นี้สอดคลองกับการศึกษาของ De lima et al. (2020) 

ไดทําการศึกษาการฝกสปดแลดเดอร (Speed ladder) 

ในผูสูงอายุ อายุ 60 ปขึ้นไป พบวา มีการเพ่ิมขึ้นของ

ความคลองแคลววองไว ความแข็งแรงของกลามเนื้อ 

ความเร็วในการเดิน และการทรงตัว (De Lima et al., 

2020) นอกจากนี้ กลุมฝกสปดแลดเดอรยังมีการ
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เพ่ิมขึ้นของความแข็งแรงของกลามเนื้อรยางคบน อาจ

เปนเพราะลักษณะการฝกสปดแลดเดอรมีการประกอบ

ไปดวยทาออกกําลังกายที่มีความเร็ว และความซับซอน

ของการกาวเทาในทาทางฝกตางๆ มกีารเคลื่อนไหวแขน 

และกลามเนื้อชวงบนเพ่ือชวยในการเรงความเร็ว และ

รักษาสมดุลรางกายในการทรงตัว (Ratamess, 2012) 

การฝกสปดแลดเดอรเปนการออกกําลังกายที่มี

การทํางานหลายอยางพรอมกันในระดับสูง (ความเร็ว 

การทํางานประสานสัมพันธ การทรงตัว ความแข็งแรง

ของกล ามเนื้ อ )  ซึ่ งการออกกํ าลั งกายที่ มี หลาย

องคประกอบรวมกับการเคลื่อนไหวที่มีความเร็วสูงจะ

ชวยพัฒนาการเคลื่อนไหวอยางคลองตัว (Functional 

mobility) ในผูสูงอายุ (Bohrer et al., 2019; Donath 

et al., 2016a; Donath et al., 2016b) โดยจากการ

ศึกษาวิ จั ยครั้ งนี้ พบว า กลุ มฝกสปดแลดเดอร มี

ความสามารถในการทรงตัวขณะเคลื่อนไหวหลังการฝก 

8 สัปดาห ซึ่งผลการศึกษานี้สอดคลองกับการศึกษาของ 

Bohrer et al. (2019) ไดทําการศึกษาการฝกออกกําลัง

กายที่มีหลายองคประกอบรวมกับการเคลื่อนไหวที่มี

ความเร็วสูงของกลามเนื้อขอเทาที่มีตอการเสี่ยงลมใน

ผูสูงอายุ อายุ 60 ปขึ้นไป โดยการฝกประกอบไปดวย 

การฝกแรงตาน ความคลองแคลววองไว และการทํางาน

ประสานสั มพันธ  เป น เวลา 12 สั ปดาห  พบว า

ความสามารถในการทรงตัวขณะเคลื่อนไหวเพิ่มขึ้น 

(Bohrer et al., 2019) โดยสมรรถภาพทางกายที่เพ่ิมขึ้น

จะสงผลใหผูสูงอายุมีความสามารถในการทํากิจกรรมใน

ชีวิตประจําวันไดอยางปลอดภัยดวยตนเองโดยปราศจาก

การเมื่อยลาและยังมีพลังงานเหลือพอที่จะเพลิดเพลินไป

กับกิจกรรมยามวาง (Rikli & Jones, 1999) และเมื่อพบ

กับเหตุการณฉุกเฉินที่ไมคาดคิด ผูสุงอายุสามารถ 

หลีกเลี่ยงอุบัติเหตุจากการลมได นอกจากประโยชน

ทางดานร างกายแลว การฝกสปดแลดเดอรยั งมี

ความรูสึกสนุกสนานในการออกกําลังกาย ทําใหผูสูงอายุ

รูสึกทาทายในการฝก และรูสึกสนุกสนานที่สามารถ

ทําทาตางๆ ในการฝกสปดแลดเดอรไดอยางคลองแคลว

วองไว (O’Neil-Pirozzi et al., 2022) สงผลใหผูสูงอายุ

มีความอยากออกกําลังกายอยางตอเนื่องอีกดวย 

สรุปผลการวิจัย  การฝกสปดแลดเดอร

สามารถนํามาประยุกตใชในผูสูงอายุได โดยชวยพัฒนา

พัฒนาการทรงตัวและสมรรถภาพทางกายของผูสูงอายุ

ได รวมทั้งมีความปลอดภัยและสนุกสนาน ซึ่งจะสงผล

ใหผูสูงอายุมีความรูสึกอยากออกกําลังกายอยาง

ตอเนื่องตอไป  
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บทคัดยอ 

 วัตถุประสงค 1) เพื่อประเมินผลสถานะการ

ดูแลสุขภาพของนักศึกษามหาวิทยาลัยการกีฬาแหงชาติ  

วิทยาเขตตรัง และ 2) เพื่อพัฒนารูปแบบการสงเสริม

สุขภาพของนักศึกษาฯ 

 วิธีดําเนินการวิจัย กลุมตัวอยางที่ใชในการวิจัย

ครั้งนี้ไดมาจากสุมแบบจําเพาะเจาะจง จํานวน 80 คน 

จากประชากรที่เปนนักศึกษาในมหาวิทยาลัยการกีฬา

แหงชาติ วิทยาเขตตรัง ทั้งหมดจํานวน 538 คน เครื่องมือ

ที่ใชในการวิจัย ไดแก แบบประเมินขอมูลสถานะการดูแล

สุขภาพ แบบประเมินรูปแบบของการสงเสริมสุขภาพ 

4 ดาน แบบสัมภาษณเชิงลึก (Indebt Interview) และ

การสัมมนาแบบกลุม  (Focus Group)  เ พ่ือประเมิน

ประสิทธิภาพรูปแบบ  สถิติที่ใชในการวิเคราะหขอมูล การ

หาคาเฉลี่ย คารอยละ สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และความถ่ี

เพื่อสรุปเปนความเรียง  

 ผลการวิจัย นักศึกษาเปนเพศชาย 50 คน 

รอยละ 62.50 เพศหญิง 30 คน รอยละ 37.50 อายุเฉลี่ย

อยู ที่  21-22 ป มา กที่ สุ ด ร อยละ  55  ผล การศึ กษา

สถานะการดูแลสุขภาพของนักศึกษามีความคิดเห็นวา 

มหาวิทยาลัยมีสถานที่ออกกําลังกาย มีอุปกรณในการออก

กําลังกายที่ เพียงพอตอการออกกําลังกาย และพบวา

นักศึกษามีความรูดานการออกกําลังกายอยูในระดับดี  

ในสวนของดานการบริโภคอาหาร ปจจัยดานการมีที่นั่ง

ทานอาหาร มีน้ําดื่มสะอาด มีการใชชอนกลาง มีความรู

ด านการบริ โภคอาหารเกี่ ยวกับการรับประทานผัก  

ผลไมเปนประจํา มีความรูดานการสูบบุหรี่ และดาน

เครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอลอยูในระดับดีเชนกัน  

 สรุปผลการวิจัย ผูที่ เ ก่ียวของควรใหความรู

เ ก่ียวกับรูปแบบกิจกรรมสงเสริมการออกกําลังกาย 

การบริโภคอาหารลด ละเลิกบุหรี่ และการดื่มแอลกอฮอล 

ในรูปแบบที่หลากหลายตรงตามความตองการของ

นักศึกษาใหมากข้ึน ดวยเหตุนี้ ผูบริหารมหาวิทยาลัย 

จึงควรสนับสนุนใหนักศึกษา ผูที่เกี่ยวของ และอาจารยที่

ปรึกษา คิด ออกแบบ และจัดดําเนินกิจกรรมภายใต

องคกรผูนํานักศึกษาที่รวมมือกันทุกระดับ เชน สาขาวิชา 

ชมรม คณะ จนถึงระดับสโมสรนักศึกษาในแตละวิทยาเขต

และระดับมหาวิทยาลัย ซึ่ งอาจสงผลใหนักศึกษามี

พฤติกรรมที่รกัการดูแลสุขภาพที่ดีและยั่งยืนตอไป 
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Abstract 

Purpose This study aimed at to 1) evaluating 

the healthcare status of students in Thailand National 

Sports University Trang Campus, and 2) developing the 

health promotion model of students in Thailand 

National Sports University, Trang Campus.  

Methods Eighty students were selected by 

purposive sampling method from the population of 

538 students in Thailand National Sports University, 

Trang Campus. The research instruments were the 

evaluation form of the respondent’s health care 

status, the evaluation form of the health promotion 

model. Moreover, the data were collected by the 

interview and the focus group to evaluate the 

effectiveness of the health promotion model. The 

data were analyzed using the percentage, the mean 

score, the standard deviation.  

Results The results found that students 

62.50 percent of males and females 37.50 percent. 

The average age was 21-22 years old around 55 

percent. Moreover, the University have adequate 

exercise places and sports facilities and students also 

have knowledge about exercising at a good level. On 

eat and clean water to drink when they eat, they use 

serving spoons. Moreover, they have a good 

knowledge about consuming fruit and vegetables, 

smoking and drinking alcohol at a good level.  

Conclusion In summary, knowledge should 

be given about the formats of activities to promote 

exercise. reduce food consumption, quit smoking and 

drinking alcohol in a type variety that optimum to the 

student needs significantly. For this reason, university 

administrators should encourage students, related 

people and advisors to organize activities by 

collaborative student leadership organizations at all 

levels, such as majors, clubs, faculties, and student 

clubs at each campus and university. This may result 

in students continuing to have behaviors that good 

and sustainable health care. 
 
Key word: Health promotion model / Healthcare 

Status / Students / Thailand National Sports 

University, Trang Campus 
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ความเปนมาและความสําคัญของปญหา 

ปจจุบันคนยังเปนทรัพยากรมนุษยที่มีคุณคา

สูง เพราะคนเปนกลไกสําคัญที่ทําใหเกิดงาน งานที่มี

คุณภาพตองเกิดจากคนที่มีคุณภาพจะตองพัฒนาคน

เพ่ือพัฒนาประเทศยุคทุนนิยมที่องคกรทุกประเภทตอง

พัฒนาขีดความสามารถในการแขงขันควบคู ไปกับ

คุณภาพชีวิตที่ดีเพื่อใหสอดคลองกับความคาดหวังที่

สูงข้ึนของบุคลากร องคกรจํานวนมากจึงหันมาพัฒนา

ทรัพยากรมนุษยภายใตแนวคิดองคกรสุขภาวะ ซึ่งเนน

การพัฒนาศักยภาพการทํางานควบคู ไปกับความสุขของ

บุคลากร หากจะกลาวถึงแนวคิด “องคกรสุขภาวะ” 

(Healthy organization) ซึ่ งเปนแนวคิดที่ เ พ่ิ งมีการ

กลาวถึงในประเทศไทยเปนระยะเวลาไมนานแตใน

ปจจุบันแนวคิดองคกรสุขภาวะไดแทรกซึมเขาไปอยูใน

องค กร จํ านวนมากของประเทศไทย โดยได ให

ความสําคัญและมีการดําเนินการพัฒนาสุขภาวะของ

องคกรทั้งการจัดโครงสรางพ้ืนฐานและกิจกรรมสงเสริม

สุขภาวะรวมถึงนโยบายการดูแลบุคลากรและครอบครัว

การปรับปรุงสภาพแวดลอมใหเอื้อตอรูปแบบการทํางาน

ของบุคลากรแตละตําแหนงโดยเฉพาะอุตสาหกรรมการ

ผลิต การจัดตั้งและใหบริการสถานที่ออกกําลังกายในที่

ทํางาน การทําบุญรวมกันในวันสําคัญทางศาสนา การ

จัดงานวันคลายวันเกิดใหบุคลากรหรือการชักชวน

บุคลากรออกไปทํากิจกรรมเพ่ือสังคม เปนตน การที่จะ

ผลักดันองคกรไปสูความมีสุขภาวะและมีความยั่งยืนนั้น 

ตองใชงบประมาณ เวลา และการดําเนินการตางๆ อยาง

ตอเนื่อง การพัฒนาองคกรสุขภาวะดวยการทํากิจกรรม

แบบวันตอวัน คงไมสามารถรักษาความมีสุขภาวะใน

องคกรไวไดอยางย่ังยืน การดําเนินโครงการในลักษณะนี้ 

ผูรับผิดชอบหลักจึงตองอาศัยการคิดและวางแผนเชิงกล

ยุทธ โดยการผสานความรวมมือจากบุคลากรทุกคนทุก

ระดับในองคกร  (Donruedee Suwankiri (2007) ; 

Potchanan Niramitichaiyanon, Jitsuda Limkriagkrai., 

and Direk Manmana (2012) 

หลักสูตรมหาวิทยาลัยการกีฬาแห งชาติ  

พุทธศักราช 2548 ไดกําหนดโครงสรางของหลักสูตร

ตามพระราชบัญญัติสถาบัน ใหมหาวิทยาลัยการกีฬา

แหงชาติ กระทรวงการทองเที่ยวและกีฬา จัดการศึกษา

ใน 3 คณะ คือ คณะศึกษาศาสตร คณะวิทยาศาสตรการ

กีฬาและสุขภาพ คณะศิลปศาสตร ซึ่งแตละ คณะวิชาจะ

มีสาขาวิชาที่เปดการเรียนการสอนตามความศักยภาพ

และความเหมาะสมของแตละ วิทยาเขต ซึ่งในมหา

วิทยาลัยการกีฬาแหงชาติมีนโยบายใหแตละวิทยาเขต

จัดการศึกษาใหมีประสิทธิภาพตามวิสัยทัศน ปรัชญา 

และพันธกิจของสถาบัน ผูเรียนมีผลสัมฤทธิ์เฉพาะดาน 

เฉพาะทางอยางมีคุณภาพ โดยจัดการศึกษาตามกรอบ

มาตรฐานคุณวุฒิที่สํานักงานการอุดมศึกษากําหนด แลว

ยังตองจัดประสบการณเพ่ิมเติม ใหเหมาะกับปรัชญา อัต

ลักษณ และเอกลักษณของสถาบันที่กําหนดและเปน

นโยบายรวมกัน 

ในระดับมหาวิทยาลัยการกีฬาแห งชาติ  

นักศึกษาตองไดรับความรูความเขาใจและเปนตัวอยางท่ี

ดีตอสุขภาพ จัดการศึกษาตามกรอบของพันธกิจของ

สถาบันคือ การปฏิบัติตนใหเหมาะสมในมหาวิทยาลัย

การกีฬาแหงชาติ จึงมีความจําเปนอยางย่ิง เพราะ

นักศึกษาคณะศึกษาศาสตรตองเปนครผููสอน เยาวชนใน

ระดับการศึกษาขั้นพ้ืนฐาน คณะวิทยาศาสตรการกีฬา

และสุขภาพตองเปนผูนําดานสุขภาพ และคณะศิลป

ศาสตรเปนผูนํา ดานนันทนาการการทองเที่ยว การ

จัดการกีฬา จากนโยบายและมาตรการดานการสงเสริม

สุขภาพและกีฬา ทําใหนักศกึษาสวนใหญ ออกกําลังกาย

และเลนกีฬาเปนประจํา จะมีบางสวนที่มักจะเปนผูเรียน

ไมสนใจการออกกําลังกายหรือเลนกีฬา เชน นักศึกษา
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จาก คณะศิลปศาสตร คณะวิทยาศาสตรการกีฬาและ

สุขภาพ นักศึกษามหาวิทยาลัยการกีฬาแหงชาติควร

ได รั บ การดู แล และส ง เ ส ริ ม สุ ขภา พ  Jariyawat 

Khompayak (2006) กลาววา ปจจัยที่มีความสัมพันธ

กับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพคือปจจัยไดแก ความรูดาน

การส ง เสริ มสุ ขภาพและการรั บรู ภาวะสุ ขภาพ 

Thasanee Witutheerasarn (2002) พบวา บุคลากร

รอยละ 50 มีภาวะโภชนาการปกติ และเริ่มอวนถึงอวน  

ดังนั้น หากมีการนําความรูประสบการณมาบูรณการใน

การพัฒนาในการดูแลสุขภาพดานพฤติกรรมการกิน การ

ออกกําลังกาย การดื่มเครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอล การ

ปองกันโรคเพ่ือใหนักศึกษาไดเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม

การดูแลสุขภาพไดอยางแทจริง การวิจัยเชิงปฏิบัติการ

ในการใชกระบวนการใหความรูกระบวนการกลุมกับ

นักศึกษา มหาวิทยาลัยการกีฬาแหงชาติวิทยาเขตตรัง

เกิดเปน แผนปฏิบัติการบูรณาการการดูแลสุขภาพตาม

หลักในการพัฒนา นักศึกษา จะเปนบุคลากร ที่มีสุขภาพ

ดีแลวยังมีคุณภาพในการดํารงชีวิตอยางมีคุณภาพและ

สามารถนําแบบอยางที่ดีในการสงเสริมสุขภาพ  สามารถ

นําไปสอนนักเรียนและดูแลดานสุขภาพแกชุมชนและ

สังคมไดอยางมีความสุขตอไป  มหาวิยาลัยการกีฬา

แหงชาติวิทยาเขตตรังมีนโยบายการสงเสริมสุขภาพทั้ง

ดานการใหความรู การจัดกิจกรรมสงเสริมสุขภาพ และ

มีเครือขายทางสุขภาพแกบุคลากร ฉะนั้นนักศึกษาของ

มหาวิทยาลัยการกีฬาแหงชาติวิทยาเขตตรังจะตองมี

กิจกรรมที่ควรเปนตนแบบในการดูแลและสงเสริม

สุขภาพ ดังนั้นคณะผูวิจัยจึงไดจัดทําการวิจัยนี้ข้ึน 

 

วัตถุประสงคของโครงการวิจัย 

1. เพ่ือศึกษาสถานะการดูแลสุขภาพของ

นักศึกษามหาวิทยาลัยการกีฬาแหงชาติ วิทยาเขตตรัง  

2. เพื่อพัฒนารูปแบบการสงเสริมสุขภาพของ

นักศึกษามหาวิทยาลัยการกีฬาแหงชาติ วิทยาเขตตรัง 

 

วิธีดําเนินการวิจัย 

ขอบเขตของการวิจัย 

การสงเสริมสุขภาพของนักศึกษามหาวิทยาลัย

การกีฬาแหงชาติ วิทยาเขตตรัง โดยเนนการพัฒนา

รูปแบบที่ตอยอดจากรูปแบบการสงเสริมสุขภาพ ใหกับ 

นักศึกษา มหาวิทยาลัยการกีฬาแหงชาติ วิทยาเขตตรังที่

จัดการศึกษาทั้ง 3 คณะ คือ คณะศึกษาศาสตร คณะ

ศิลปะศาสตร  และคณะวิทยาศาสตรการกีฬาและ

สุขภาพ  

ประชากรและกลุมตัวอยาง 

1. ประชากรที่ไดในการศึกษาวิจัยครั้งนี้ ไดแก 

นักศึกษาของมหาวิทยาลัยการกีฬาแหงชาติ วิทยาเขต

ตรัง ไดแก คณะศึกษาศาสตร จํานวน 321 คน คณะ

วิทยาศาสตรการกีฬาและสุขภาพ จํานวน 136 คน  

คณะศิลปศาสตร  จํานวน 81 คน ทั้ งหมด จํานวน  

538 คน ทําการคํานวณขนาดกลุมตัวอยางใชสูตรของทา

โรยามาเนที่ความคลาดเคลื่อน 10 เปอรเซ็นต (Taro 

Yamana, 1967) ไดจํานวนกลุมตัวอยางจํานวน 83 คน 

ในการวิจัยครั้งนี้ ไดดําเนินการเลือกกลุมตัวอยางมา

ทําการศึกษาจริงจํานวน 80 คน  

2. กลุมตัวอยางที่ใชในการวิจัยครั้งนี้ เปนกลุม

ตัวอยางที่ดําเนินการเลือกโดยวิธีการสุมแบบเจาะจง 

(Purposive Random Sampling) จากประชากรที่เปน

นักศึกษาอยูในมหาวิทยาลัยการกีฬาแหงชาติวิทยาเขต

ตรัง ไดจํานวนกลุมตัวอยางจาก คณะศึกษาศาสตร 

จํานวน 40 คน คณะวิทยาศาสตรการกีฬาและสุขภาพ 

จํานวน 20 คน และจากคณะศิลปศาสตรจํานวน 20 คน 

รวม จํานวน 80 คน   
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ช้ันตอนดําเนินการวิจัย 

คณะวิจัยดําเนินการศึกษาวิจัยแบบผสมวิธี 

(Mixed Method Research) เปนการวิ จั ยที่ มี การ

ผสมผสานการวิจัยแบบเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพเขา

ดวยกัน ตามขั้นตอนดังตอไปนี้  

ขั้นเตรียมการ  

1.1) ศึกษาขอมูลนักศึกษามหาวิทยาลัยการ

กีฬาแหงชาติ วิทยาเขตตรัง เปนกรอบแนวคิด การ

จัดการศึกษา 

1.2) ศึกษาเอกสาร แนวคิดทฤษฎี กรอบ

แนวคิดท่ีเก่ียวของเก่ียวกับการสงเสริมสุขภาพ 

1.3) ทําหนังสือขอเชิญผูทรงคุณวุฒิเปนที่

ปรึกษาเพื่อขอคําแนะนําเก่ียวกับการทําเครื่องมือการ

วิจัยและจัดทําเครื่องมือ วิเคราะหเครื่องมือ  

1.4) ทําหนังสือถึงมหาวิทยาลัยการกีฬา

แหงชาติวิทยาเขตตรัง เพ่ือขอเก็บขอมูลกับนักศึกษา  

1.5) นักศึกษาท่ีเขารวมโครงการใหความ

ยินยอมและสมัครใจเข ารวมตอบแบบสอบถาม

ครบถวนสมบูรณดวยความสมัครใจ จํานวน 80 คน 

ขั้นดําเนินการ 

2.1) ดําเนินการจัดเก็บขอมูล โดยใชแบบ

ประเมินขอมูลสถานะการดูแลสุขภาพของนักศึกษา

เพื่อประเมินผลสถานะการดูแลสุขภาพเบื้องตนของ

นักศึกษา มหาวิทยาลัยการกีฬาแหงชาติ วิทยาเขตตรัง  

2.2) จัดประชุม อบรม ใหความรูดานการดูแล 

สงเสริมสุขภาพในดานตางๆ เพื่อลดปจจัยเสี่ยง โดย

คณะผูวิจัยเชิญวิทยากรตนแบบจากผูเชี่ยวชาญของ

สาธารณสุขดานการสงเสริมสุขภาพของนักศึกษา 

มหาวิทยาลัยการกีฬาแหงชาติ จากหนวยงานตางๆ 

สังกัดสาธารณสุข จํานวน 8 คน มารวมในการจัดการ

ความรู เพ่ือจัดทาํรูปแบบ ซึ่งมีข้ันตอนดังนี้ 

2.1.1) คณะผูวิจัยนําเสนอบริบทเบื้องตนจาก

การสํารวจขอมูลพ้ืนฐาน จากการเก็บขอมูลจากแบบ

ประเมินรูปแบบการสงเสริมสุขภาพจํานวน 4 ดาน มา

สั ง เคราะหและจัดทํ าขอมูล เปนประเด็นเ พ่ือใช

ประกอบการสัมภาษณเชิงลึก (In-depth Interview) 

จํานวน 5 คนประกอบดวย ผูทรงคุณวุฒิ จํานวน 2 คน 

และผูมีสวนไดสวนเสียจํานวน 3คน เพ่ือใหไดรับขอมูล

ที่มีความถูกตองชัดเจนตรงประเด็นมากยิ่งข้ึน 

2.1.2) ผูวิจัย ดําเนินกิจกรรมสนทนากลุม

ยอย (Focus Group)จาก ผูมีสวนไดสวนเสีย จํานวน 

9 คนประกอบดวยผูทรงคุณวุฒิ 3 คน ผูมีสวนไดสวน

เสียจํานวน 6 คน  โดยไมซ้ํ า กับกลุมผู ใหขอมูล

สัมภาษณเชิงลึกเพื่อยืนยันรูปแบบการสงเสริมสุขภาพ

ของนักศึกษา กลุมเปาหมายโดยการแสดงความคิดเห็น 

แลกเปลี่ยนเรียนรู และกําหนดเปาหมายของการดูแล

สุขภาพรวมกัน 

2.1.3) วิเคราะหเพ่ือทบทวนเนื้อหา นําไป

ปรับปรุง แกไข รูปแบบการสงเสริมสุขภาพและ

นักศึกษามหาวิทยาลัยการกีฬาแหงชาติวิทยาเขตตรัง 

ตามขอเสนอแนะจากการสนทนากลุมยอย (Focus 

Group) เพ่ือใหมีความสมบูรณ และจัดทําคูมือการ

สงเสริมสุขภาพของนักศึกษามหาวิทยาลัยการกีฬา

แหงชาติ วิทยาเขตตรัง 

เครื่องมือท่ีใชในการวิจัย เครื่องมือท่ีใชใน

การศึกษาวิจัยเรื่อง การพัฒนารูปแบบการสงเสริม

สุขภาพของนักศึกษา มหาวิทยาลัยการกีฬาแหงชาติ 

วิทยาเขตตรังครั้งนี้ ประกอบดวย 

1. แบบประเมินขอมูลสถานภาพการดูแล

สุขภาพของผูตอบแบบสอบถามประกอบดวย ขอมูล

ทั่วไป และ พฤติกรรมการออกกําลังกาย 
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2. แบบประเมินรูปแบบของการสง เสริม

สุขภาพ มาตราสวนประมาณคา 5 ระดับ ใน 4 ดาน คือ 

ดานการบริโภคอาหาร จํานวน 21 ขอ  ดานการออก

กําลังกาย จํานวน 15 ขอ  ดานการดื่มเครื่องดื่มที่มี

แอลกอฮอล จํานวน 14 ขอ และดานการสูบบุหรี่  

จํานวน 5 ขอ 

3. แบบสัมภาษณ ก่ึงโครงสราง ใชสําหรับ

สัมภาษณกลุมยอย (Focus Group) การสัมภาษณเชิง

ลึก (In-depth Interview) เพื่อทําการสังเคราะหทบทวน

เนื้อหา ปรับปรุง แกไข รูปแบบการสงเสริมสุขภาพ

นักศึกษามหาวิทยาลัยการกีฬาแหงชาติวิทยาเขตตรัง 

เพื่อให มีความสมบูรณ และจัดทําคูมือการสงเสริม

สุขภาพของนักศึกษามหาวิทยาลัยการกีฬาแหงชาติ 

วิทยาเขตตรัง ทั้ง 4 ดาน คือ ดานการบริโภคอาหาร 

ดานการออกกําลั งกาย ดานการดื่มเครื่ องดื่ มที่ มี

แอลกอฮอล และดานการสูบบุหรี่  

การหาคุณภาพเครื่องมือ 

1. นําเครื่องมือแบบประเมินรูปแบบของการ

สงเสริมสุขภาพไปใหคณะผูทรงคุณวุฒิ จํานวน 5 ทาน 

ทําการตรวจสอบความเที่ยงตรง  

2. นําเครื่องมือมาหาคาความเชื่อมั่นของ

เครื่องมือเพื่อตรวจสอบดัชนีของความสอดคลองกัน IOC 

(Index of Item–Objective Congruence ) มีคาความ

เที่ยงตรงเทากับ 0.66  

การเก็บรวบรวมขอมูล ในการวิจัยครั้ งนี้  

คณะผูวิจัยทําการเก็บรวบรวมขอมูลเชิงปริมาณโดยใช

แบบประเมินรูปแบบของการสงเสริมสุขภาพ จํานวน 4 

ดาน ประกอบดวย ดานการบริโภคอาหาร ดานการออก

กําลังกาย ดานการดื่มเครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอล และดาน

การสูบบุหรี่ ในกระบวนการ การสงเสริมสุขภาพบูรณา

การ และเก็บรวบรวมขอมูลเชิงคุณภาพ โดยการใชแบบ

สัมภาษณก่ึงโครงสราง มาประกอบการสัมภาษณเชิงลึก 

(In-depth Interview) และการสนทนากลุมยอย (Focus 

Groups)  ผูบริหาร ผูทรงคุณวุฒิ ผูเชี่ยวชาญ และผูมี

สวนไดสวนเสียที่เก่ียวของกับงานในความรับผิดชอบ

รวมกันใหขอมูล  เพ่ือทําการสังเคราะหทบทวนเนื้อหา 

ปรับปรุง แกไข รูปแบบการสงเสริมสุขภาพนักศึกษา

มหาวิทยาลัยการกีฬาแหงชาติวิทยาเขตตรัง ดวยตัว

นักวิจัยและทีมผูชวยนักวิจัยเอง เพื่อรวบรวมขอคิดเห็น

ของผูทรงคุณวุฒิและผูมีสวนไดสวนเสียดังกลาวนํา

ขอมูลมาวิเคราะห      

การวิ เคราะหขอมูล วิ เคราะหขอมูลเชิ ง

ปริมาณในแตละสวน ดังนี้ 

1. ทําการวิเคราะหสถานภาพของกลุมตัวอยาง

ดวยคารอยละ  

2. วิเคราะหขอมูลจากแบบประเมินรูปแบบ

การสงเสริมสุขภาพ 4 ดาน จากนักศึกษา มหาวิทยาลัย

การกีฬาแหงชาติวิทยาเขตตรัง มาหาคาเฉลี่ย คาสวน

เบี่ยงเบนมาตรฐาน 

3. วิเคราะหขอมูลจากประกอบการสัมภาษณ

เชิงลึก (In-depth Interview)และการสนทนากลุมยอย 

(Focus Groups)  ทําการวิเคราะห และสรุปเปนความ

เรียง 

 

ผลการวิเคราะหขอมูล 

1. ปจจัยที่เปนสวนสถานภาพของผูตอบ

แบบสอบถาม พบวา ผูตอบแบบสอบถาม จํานวน 80 

คน เพศชาย 50 คน คิดเปนรอยละ 62.50 เพศหญิง 

30 คน คิดเปนรอยละ 37.50 ชวงอายุ 19-20 ป 

จํานวน 29 คน คิดเปนรอยละ 36.25 อายุ 21-22 ป 

จํานวน 44 คน คิดเปนรอยละ 55.00 อายุ 23-25 ป 

จํานวน 7 คน คิดเปนรอยละ 8.75 นับถือศาสนาพุทธ 

จํานวน 55 คน คิดเปนรอยละ 68.75 ศาสนาอิสลาม 

จํานวน 25 คน คิดเปน รอยละ 31.25 สังกัดคณะ
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ศึกษาศาสตร จํานวน 40 คน คิดเปนรอยละ 50 คณะ

ศิลปศาสตร จํานวน 20 คน คิดเปนรอยละ 25 คณะ

วิทยาศาสตรการกีฬาและสุขภาพ จํานวน 20 คน คิด

เปนรอยละ 25 นักศึกษาไมมีโรคประจําตัว จํานวน 79 

คน คิดเปนรอยละ98.75 ไมสูบบุหรี่ 78 คน คิดเปน

รอย 97.50ไมเคยตรวจรางกายประจําป จํานวน 45 

คน คิดเปนรอยละ 56.25 ไมเคยตรวจระดับความดัน

โลหิต จํานวน 43 คน คิดเปนรอยละ 53.75 

2. ผลการประเมินสถานะการดูแลสุขภาพ

และรูปแบบของการสงเสริมสุขภาพ นักศึกษา 

มหาวิทยาลัยการกีฬาแหงชาติ วิทยาเขตตรังท้ัง 4 ดาน 

สรุปความเรียงไดดงัน้ี 

2.1) ดานการบริโภคอาหาร นักศึกษามีปจจัย

ดานการบริโภคอาหารที่สําคัญ คือมหาวิทยาลัยมีโรง

อาหารสําหรับบุคลากร จํานวน 24 คน คิดเปนรอยละ 

30 โรงอาหารในมหาวิทยาลัยมีที่นั่งเพียงพอสําหรับ

บุคลากร จํานวน 23 คน คิดเปนรอยละ 28.75 

มหาวิทยาลัยสงเสริมใหความรูดานการบริโภคอาหาร 

จํานวน 43 คน คิดเปนรอยละ 53.75 มหาวิทยาลัย

ของมีบริการน้ําดื่มที่สะอาดเพียงพอ จํานวน 49 คน 

คิดเปนรอยละ 61.25 และพบวา นักศึกษารูวาอาหาร

เก่ียวกับการกินผักผลไมเปนประจําทุกวันชวยปองกัน

ภาวะไขมันในเลือดสูง และการกินอาหารที่มีรสหวาน

จัดทําใหเสี่ยงตอการเปนโรคเบาหวานจํานวน 73 คน 

คิดเปนรอยละ 91.00 อยูในระดับมาก 

2.2) ดานการออกกําลังกาย นักศึกษามีความ

คิดเห็นวา มหาวิทยาลัยมีสถานที่ออกกําลังกาย มี

อุปกรณในการออกกําลังกายท่ีเพียงพอตอการออก

กําลังกายจํานวน 79 คน คิดเปนรอยละ 98.75    

กิจกรรมที่นักศึกษาใชออกกําลังกายมากที่สุดคือ เลน

ตะกรอ จํานวน 61 คน คิดเปนรอยละ 76.25 รองลงมา

คือเลนฟุตบอล จํานวน 47 คน คิดเปนรอยละ 58.75  

และตัวนักศึกษาเองมีความรูเก่ียวกับการออกกําลังกาย

อยูในระดับมากมากที่สุด คือ การออกกําลังกายเปน

ประจําสม่ําเสมอ สามารถควบคุมระดับความดันโลหิต

ได จํานวน 70 คน คิดเปนรอยละ 87.50 เลือกวิธีการ

ออกกําลังกายที่เหมาะสมกับเพศและวัย จํานวน 69 

คน คดิเปนรอยละ 86.25 การออกกําลังกายแบบแอโร

บิค เชน เดินเร็ว วิ่ง วายน้ําขี่จักรยาน หากทําเปน

ประจํา อยางนอยสัปดาหละ 3 วันๆ ละ 30 นาที 

ตอเนื่องกันจะทําใหหัวใจและปอดแข็งแรง จํานวน 68 

คน คิดเปนรอยละ 85 การออกกําลังกายเปนการหด 

ยืดกลามเนื้อและขอตอ จํานวน 67 คน คิดเปนรอยละ 

83.75 

2.3) ดานการสูบบุหรี่ นักศึกษามีพฤติกรรม

การสูบบุหรี่ (เฉพาะผูสูบบุหรี่) เปนประจํา คือ ทานสูบ

บุหรี่ ในบาน หอพัก จํานวน 3 คน คิดเปนรอยละ 

42.86 และพบวานักศึกษามีความรูเกี่ยวกับการสูบ

บุหรี่ คือ สารนิโคตินในบุหรี่ เปนสาเหตุหนึ่งของการ

เกิดโรคหัวใจและหลอดเลือด จํานวน 64 คน คิดเปน

รอยละ 80 การอยูในบริเวณที่มีควันบุหรี่เปนประจํา

นานๆ มีความเสี่ยงตอการเกิดโรคมะเร็ง จํานวน 

60 คน คิดเปนรอยละ 75 คนที่มีประวัติสูบบุหรี่เปน

ประจํามีความเสี่ยงตอการเกิดโรคถุงลมโปงพอง 

โรคหัวใจ ความดันโลหิตสูง และโรคมะเร็งปอดจํานวน 

70 คน คิดเปนรอยละ 87.50 อยูในระดับมาก 

2.4) ดานเครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอล นักศึกษามี

ปจจัยการดื่มเครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอล คือ ไมดื่ม 

จํานวน 51 คน คิดเปนรอยละ 63.75 ดื่ม จํานวน 29 

คน คิดเปนรอยละ 36.25 ดื่มท่ีมีแอลกอฮอล 1-2 ครั้ง/

สัปดาห จํานวน 17 คน คิดเปนรอยละ 58.62 และ

พบวา นักศึกษามีความรูเก่ียวกับการดื่มเครื่องดื่มที่มี

แอลกอฮอล คือ การดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล เชน 

เหลา เบียร ไวน หรือ  ยาดองเหลา ทําใหเสี่ยงตอการ
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เปนโรคตางๆ เชน โรคความดันโลหิตสูง โรคตับแข็ง 

การดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล กอนการขับข่ีรถ ทําให

เสี่ยงตอการเกิดอุบัติเหตุ จํานวน 68 คน คิดเปนรอย

ละ 85 อยูในระดับมากเชนกัน 

3. รูปแบบการสงเสริมสุขภาพ จากการ

สัมภาษณเชิงลึก (In-depth Interview) และการ

สนทนากลุม (Focus Group) โดยการรวบรวมขอมูล

จากการสนทนากับกลุมผูใหขอมูลในประเด็นปญหาที่

เฉพาะเจาะจงดานรูปแบบการสงเสริมสุขภาพทั้ง 

4 ดาน สรุปเปนความเรียงไดดังนี้ 

3.1) การสงเสริมสุขภาพดานการบริโภค

อาหาร ควรสงเสริมสุขภาพดานการบริโภค โดยการ

รับประทานอาหารใหครบ 5 หมู เลือกรับประทาน

อาหารที่มีประโยชนตอรางกาย งดรับประทานขนมขบ

เคี้ยว หรือลูกอม ดื่มนมใหเหมาะสมกับวัย รับประทาน

ขาวเปนอาหารหลัก สลับกับอาหารประเภทแปงเปน

บางครั้ง หลีกเลี่ยงการรับประทานอาหารรสจัด ดื่มน้ํา

ใหเพียงพอ อยางนอย 8 แกวตอวัน เลือกซื้ออาหาร

ตามทองตลาดควรเลือกอาหารที่ สดใหม  เลือก

รับประทานอาหารที่สะอาด สุก และอุนอยูเสมอ ควร

ฝกควบคุมตัวเอง คือ กินอาหารใหเปนเวลาและกิน

อาหารในปริมาณที่พอเพียง กอนและหลังรับประทาน

อาหารควรลางมือใหสะอาด เลือกกินขาวกลองแทน

ขาวขาว และกินขาวเปนอาหารหลัก กินพืชผักใหมาก 

กินผลไม เปนประจําอยางเพียงพอ จะชวยสราง

ภูมิคุมกันโรค และตานมะเร็ง กินปลา เนื้อไมติดมนั ไข 

ถั่ว เปนประจํา ดื่มน้ํ าใหเหมาะสม ดื่มนมชวยให

กระดูกและฟนแข็งแรง กินอาหารที่มีไขมันแตพอควร 

ไมควรกินอาหารที่มีไขมันสูงเกิน งดอาหารที่มีรสจัด 

เชน เผ็ดจัดเสี่ยงตอโรคไต หวานจัดเค็มจัดเสี่ยงตอโรค

อวน รับประทานอาหารใหครบ 3 มื้อตรงเวลา 

รับประทานอาหารตามหลักโภชนาการ หลีกเลี่ยง

อาหารป งยาง ของทอด ของมัน อาหารที่มีคลอ

เลสเตอรอลสูง 

3.2) ดานการออกกําลังกาย เพิ่มความฟต

ของรางกายโดยการออกกําลังกายอยางสม่ําเสมออยาง

นอยครั้งละ 30 นาที สัปดาหละ 3 ครั้ง หรือเลนกีฬาที่

ชอบ เชน ตะกรอ ฟุตบอล ปนจักรยาน วายน้ํา เตน 

แอโรบิค โยคะ ฯลฯ ทําใหรางกายมีความแข็งแรงมาก

ขึ้น ขจัดความเครียด และทําใหอารมณดี ระบบตางๆ

ทํางานดีข้ึน ออกกําลังกายเพื่อลดน้ําหนัก และเพิ่ม

ความแข็งแรง เ กิดความคลองแคลววองไวและ

บุคลิกภาพดีขึ้น ออกกําลังกายเพื่อพัฒนาสวนตางๆ

ของรางกาย ทําใหรางกายฟตสมบูรณ สรางภูมิคุมกัน

ใหกับรางกายและทําใหระบบตางๆทํางานไดดีข้ึน ทํา

กิจกรรมทางกายเปนประจํา เชน การเดิน ทําความ

สะอาดบาน ขึ้นบันได ถือเปนการออกกําลังกายชวยให

ระบบเผาผลาญของรางกายและระบบอ่ืนๆ ดีขึ้น 

3.3) ดานการสูบบุหรี่ บุหรี่มีสารนิโคตินและ

สารพิษตางๆ ทําใหเกิดปอดอักเสบ โรคมะเร็ง ไอเรื้อรัง 

ทําใหคนรอบขางไดรับผลกระทบตอระบบทางเดิน

หายใจ ทําใหเกิดกลิ่นเหม็นรบกวน คนสูบอาจ  มีกลิ่น

ปากรุนแรงรบกวนคนรอบขาง ตองเสียเงินซื้อโดยไมใช

เหตุ ทําใหฟนเหลือง ตาแดง เล็บเขียว ทําใหผิวพรรณ

ไมผองใส เหนื่อยงาย ในหญิงมีครรภจะทําลายสุขภาพ

ทารกในครรภ มหาวิทยาลัยการกีฬาแหงชาติวิทยาเขต

ตรัง ควรมีการกําหนดเขตปลอดอาวุธหรือไวใหเห็น

อยางชัดเจน 

3.4) ดานเครื่องดื่มที่มแีอลกอฮอล เครื่องดื่ม

ที่มีแอลกอฮอลทําใหระบบประสาทสมองสวนปลาย 

จะทําใหเกิดอาการปลายประสาทอักเสบ มีอาการชา

ตามมือตามเทา สงผลกระทบตอทางเดินอาหารและ

ตับ ทําใหเกิดอุบัติเหตุจากการเมาแลวขับรถ และเมื่อ

ดื่มแอลกอฮอลเปนประจําเพ่ิมอัตราการเกิดมะเร็ง ใน
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อวัยวะตางๆ อวัยวะที่พบมะเร็งไดบอยคือ หลอด

อาหาร กระเพาะ ตับ และตับออน สุดทายคือให

พยายามเลิกดื่มเครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอล 

 

อภิปรายผล 

จากการสรุปผลการวิ จั ยสามารถนํ ามา

อภิปรายผลเ พ่ือนํามาเปนแนวทางในการพัฒนา

รูปแบบการสงเสริมสุขภาพของนักศกึษา มหาวิทยาลัย

การกีฬาแหงชาติ วิทยาเขตตรัง ทั้ง 4 ดาน ไดดังนี้ 

ดานการบริโภคอาหาร อาหารมีความสําคัญ

และจําเปนตอการเจริญเติบโตของรางกาย ดังนั้นมนุษย

ทุกคนควรรับประทานอาหารให ครบทุกมื้ อ การ

รับประทานอาหารครบทุกมื้อเปนสิ่งจําเปนอยางย่ิง 

โดยเฉพาะมื้อเชาสําคัญที่สุด ซึ่งวัยรุนเปนวัยที่มีความ

เจริญเติบโตทั้งทางรางกายและอารมณ การเผาผลาญ

เพ่ิมขึ้น จึงตองการอาหารมากขึ้น ความตองการพลังงาน

และสารอาหารโปรตีนในวัยรุนพบวาสูงสุด เมื่อเทียบกับ

วัยอื่นๆ ภาวะโภชนาการของวัยรุนจะเปนตัวกําหนด

ภาวะสุ ขภาพในวั ยผู ใหญ ตอนต น ซึ่ งนั กศึ กษา

มหาวิทยาลัยการกีฬาแหงชาติ วิทยาเขตตรัง มีความ

คิดเห็นวา ควรรับประทานอาหารครบ 5 หมู เลือก

รั บประท าน อาหา รที่ มี ป ร ะ โ ยชน ต อ ร า ง ก าย 

งดรับประทานขนมขบเค้ียว อาหารรสจัด และอาหารปง 

ยาง ทอด จากรานอาหารภายนอกอาจเกิดการปน 

เปอนได ซึ่งสอดคลองกับ Rujira Duangsong (2007) 

พบวา การเปลี่ยนแปลงแบบแผนการบริโภคอาหารไป

เปนการบริโภคอาหารนอกบานหรืออาหารสําเร็จรูป 

โดยการซื้อจากรานอาหารแผงลอยอันอาจจะเกิดการ

ปนเปอนเชื้อโรคหรือสารพิษ ตลอดจนสุขลักษณะของ

ผูประกอบอาหารไดทําใหผูบริโภคเลี่ยงตอการเกิดโรค 

ส อ ด ค ล อ ง กั บ  Kesara Chaonahuaytako and 

Jarapan Chuencharoen (2007) พบวา ประชาชน

หมูที่ 9 ต.นครประถม อําเภอเมือง จังหวัดนครปฐม 

มีพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพดานบริโภคอยูในระดับ

ปานกลางสําหรับนักศึกษาความรูดานอาหาร และมี

พฤติกรรมการบริโภคอาหารดีข้ึน จากสื่อตางๆ ทีวีสื่อดิ

จิตัลหลายทาง ทําใหทราบวา การรับประทานอาหารที่

มีสารปนเปอนมากมาย เชน ขนมผสมสียอมผา ปลาเค็ม

ฉีดดีดีที ปลาสดแชฟอรมาลีน ผักมีสารพิษตกคาง สิ่ง

เหลานี้ถาไปสะสม ในรางกายระยะหนึ่ง เมื่อมีการสะสม

มากข้ึนจะทําใหรางกายเกิดการผิดปกติ และสอดคลอง

กับ Siripaisarn Yimprasert (2017) ที่พบวา นักศึกษา 

ระดับปริญญาตรีของมหาวิทยาลัยเทคโนโลยีด าน

พฤติกรรมการบริโภคอาหารอยูในระดับดี  

ดานการออกกําลังกาย การออกกําลังกาย

เปนการกระทําใดๆ ของรางกายที่มีการเคลื่อนไหวสวน

ตางๆเพื่อใหรางกายแข็งแรง มีสุขภาพดี รูปรางดี เพ่ิม

ทักษะตางๆ และศักยภาพในการทํางานตางๆ ไดดีขึ้น 

ซึ่งจากการศึกษาพบวานักศึกษาควรเพ่ิมความฟตของ

รางกายโดยการออกกําลังกายอยางสม่ําเสมอ อยาง

นอยครั้งละ 30 นาที สัปดาหละ 3 ครั้ง หรือเลนกีฬาที่

ชอบ เชน การเลนตะกรอ ฟุตบอล ปนจักรยาน วายน้ํา 

เตนแอโรบิค ซึ่งทําใหรางกายมีความแข็งแรงมากขึ้น 

ขจัดความเครียด และทําใหอารมณดี ระบบตางๆ 

ทํ า งานดี ขึ้ น   ซึ่ ง สอดคล อ ง กับ  Rattanawadee  

Na Nakhon (2008) กลาววาการออกกําลังกายเปน

การทํางานของกลามเนื้อ เพ่ือใหรางกายเคลื่อนไหว

ตามจุดมุงหมาย โดยมีการทํางานของระบบตางๆ ชวย

สนับสนุน สงเสริม ใหรางกายมีประสิทธิภาพ และคง

สภาพอยูได สงผลใหบุคคลมีสุขภาพดีข้ึนสอดคลองกับ 

Somnuek Kaewwilai (2010) กลาววา การออกกําลัง

กายเปนการกระทําใดๆ ที่มีการเคลื่อนไหวสวนตางๆ

ของรางกายเพื่อใหรางกายแข็งแรงมีสุขภาพดี รูปรางดี 

ซึ่งสอดคลองกับ Kran Panyo (2012) สรุปวา การ
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ออกกําลังกายทําใหรางกายแข็งแรงสามารถทํางาน

ประสานกันไดอยางมีประสิทธิภาพ ดานจิตใจ ทําให

จิตใจแจมใส อารมณดี ชวยลดความตึงเครียดจากการ

ทํางาน มีสังคมกลุม หรือชุมชนออกกําลังกาย และมี

สติปญญา คือทําใหเลือดไหลเวียนไปเลี้ยงสวนตางๆ

ของรางกาย รวมท้ังสมองเพ่ิมมากขึ้น ทําใหความจําดี 

ทําใหสามารถคิดและตัดสินใจในเรื่องตางๆไดรวดเร็ว 

และสอดคลองกับ Chatsakorn Kongcheewasakul 

(2014) พบวา นักศึกษาปริญญาตรีมหาวิทยาลัย

เทคโนโลยีราชมงคลศรีวิชัย มีความรูเก่ียวกับการออก

กําลังกายเพ่ือสุขภาพอยูในระดับดีมาก มีเจตคติตอการ

ออกกําลังกายเพ่ือสุขภาพอยูในระดับดี และสอดคลอง

กับ Kamtorn Pramsopee (2016) การออกกําลังกาย

จะชวยใหมีการไหลเวียนเลือดที่ดีขึ้น กระดูกหนาขึ้น 

และแข็งแรง เอ็นและขอตอของรางกาย มีความเหนียว

และหนาข้ึน ทําใหมีความสามารถการเคลื่อนไหวได

เต็มวงการเคลื่อนไหว 

ดานการสูบบุหรี่  บุหรี่มีสารนิโคตินและ

สารพิษตางๆ ทําใหเกิดปอดอักเสบ โรคมะเร็งปอด 

โรคหลอดเลือดหัวใจอุดตัน ไอเรื้อรัง ซึ่งทําใหเกิดถุงลม

โปงพอง แตก็ยังมีนักศึกษาสูบอยูในระดับหนึ่งทั้งนี้

อาจจะเปนเพราะวา บุหรี่หาซื้องาย เปนสิ่งเสพติด 

ที่ไมผิดกฎหมาย และพบมากที่สุดกับผูสูบชวงอายุ 

15-19 ป ซึ่งอยูในระดับ มัธยมปลาย ทั้งมหาวิทยาลัย 

และสอดคล อ งกั บ  Aparat Ingkhapakorn (2014) 

ที่พบวา นิสิตชายระดับปริญญาตรี คณะศึกษาศาสตร 

มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร มีความรูเก่ียวกับบุหรี่ใน

ระดับสูง มีทัศนคติที่ดีและปานกลางตอการสูบบุหรี่ใน

จํานวนที่ เทาๆกัน นิสิตสวนใหญมีพฤติกรรมที่ดีตอ 

การสูบบุหรี่รอยละ 64 และสอดคลองกับ Niyom 

Channuan and Palakorn Suebsamran (2 0 1 6 ) 

อายุ เพศ ทัศนคติ เก่ียวกับโทษของการสูบบุหรี่และ

บุคลากรในครอบครัวที่สูบบุหรี่  มีความสัมพันธ กับ 

การสูบบุหรี่ของนักศึกษา ตองการใหจัดเขตพื้นที่การ 

สูบบุหรี่ จัดกิจกรรมรณรงค เพ่ือการไมสูบบุหรี่อยาง

ตอเนื่อง และตองการจัดกิจกรรมชวยเลิกบุหรี่   

เพ่ือดําเนินงานใหสอดคลองกับความตองการในการ

แกไขปญหาการสูบบุหรี่ของบุคลากรและนักศกึษา 

ดานการดื่มเครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอล การดื่ม

สุราหรือเครื่องดื่มท่ีมีแอลกอฮอล ถาดื่มมากๆ และ

ตอเนื่องอาจทําใหเกิดโรคจากการดื่มแอลกอฮอลที่พบ

บอย คือ โรคตับแข็ง และอุบัติเหตุที่มีสาเหตุมาจาก

การดื่ มแอลกอฮอล  ที่ ดื่ ม เป นระยะเวลานานๆ 

ตออวัยวะตางๆ ภายในรางกาย ระบบขับถาย ระบบ

อวัยวะสืบพันธุ มีผลเสียตอตับ และตับแข็งเรื้อรัง พบ

มากในเพศชายสูงกวาเพศหญิงสอดคลองกับ Rujira 

Duangsong (2007) จากการศึกษาพบวา นักศึกษา

มหาวิทยาลัยการกีฬาแหงชาติ มีความรูเก่ียวกับการ

บริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล และมีพฤติกรรมในการ

ดื่มลดลง ทั้งนี้อาจจะเนื่องมาจากการไดเห็น ผลจาก

การดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอลแลวเกิดอุบัติเหตุ เกิดโรค

ตางๆ จากสื่อตางๆ และสิ่งแวดลอม ซึ่งสอดคลองกับ

การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมของ สอดคลองกับ Rujira 

Duangsong (2007) ซึ่งมีความเชื่อวา พฤติกรรมของ

บุคคลเปนผลสืบเนื่องมาจากการประชาสัมพันธกับ

สภาพแวดลอม พฤติกรรมที่เกิดขึ้นของบุคคลแปร

เปลี่ยนไป เนื่องจากผลที่เกิดข้ึนในสภาพแวดลอม 

นักศึกษาเชื่อวา การจัดกิจกรรมจากการรับรูดวย

ตนเอง จะทําใหเกิดความเชื่อวา ตนเองมีความสามารถ

ที่จะทําพฤติกรรมใหมได และถาทําแลวจะเกิดผลลัพธ

ในทางที่ดีตอตนเอง ครอบครัวและสังคม และการดื่ม

สุรานานๆ นั้น ทําใหเกิดโรคความดันโลหิตสูง ผูปวย

รับรูเ ก่ียวกับโอกาสเสี่ยงของโรคความดันโลหิตสูง 

ซึ่งตองมีความสัมพันธกับการรับประทานยาตาม 
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แพทยสั่ง ซึ่งเปนโทษจากการดื่มสุรา เปนตน ซึ่งการ

ดื่มสุราเปนปญหาจากพฤติกรรมการดื่มสุราเปน

พฤติกรรมเสี่ยง และเปนปญหาสําคัญของคนที่จะทํา

ใหเกิดโรคตางๆ  

ดานพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพ นักศึกษา

มีพฤติกรรมในการสงเสริม การดูแลสุขภาพที่ดีขึ้น 

อาจจะเนื่องมาจากภาวการณเสียชีวิตของคนเราจาก

สื่อดิจิตอลตางๆ จากรายการทีวี และจากวิ่งแวดลอม

ทําใหนักศึกษามีความไมประมาทตอการดูแลสุขภาพ 

และจากการศึกษาในรายวิชาทางสุขศึกษา ทําให

นักศึกษามีการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการดูแลสุขภาพ 

ดีขึ้น ซึ่งสอดคลองกับ Good (2011) พฤติกรรมภายใน

เปนปฏิกิริยาภายในตัวบุคคลทั้งเปนรูปธรรม และ

นามธรรม พฤติกรรมภายในไมสามารถสัมผั ส 

หรือวัดได จะทราบก็ตอเมื่อแสดงพฤติกรรมออกมา 

ความสามารถในการแสดงออกเพ่ือสุขภาพ ทั้งทางดาน

ความรู  เจตคติ การปฏิบัติตนและทักษะ ขับเนน 

เรื่องพฤติกรรมสุขภาพที่สามารถสังเกตและวัดได 

ควรสรางเสริมสุขภาพ มีความสําคัญตอการดําเนินชีวิต

ของบุคคลที่ตองการเปนคนมีสุขภาพดี ซึ่งแตกตางกับ 

Sureerat Rongruang and Somkiat Suknuntapong 

(2011) พบวา พฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพของ

นักศึกษาอยูในระดับปานกลาง ปจจัยดานการไดรับ

การสนับสนุนทางสังคมจากบุคคลตางๆ การรับรู

นโยบายการสงเสริมสุขภาพ ศาสนา เพศ คณะ ความรู

เกี่ยวกับการสงเสริมสุขภาพ คานิยมตอพฤติกรรม

สงเสริมสุขภาพ การไดรับขาวสารทางดานสุขภาพ 

จากสื่อตางๆ เจตคติตอพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ 

รวมทํานายพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของนักศึกษา 

รอยละ 35.95 และสุดทายนักศึกษาควรดําเนินการ

ดูแลสุขภาพตามคูมือการสงเสริมสุขภาพ จะทําให

สุขภาพรางกายสมบูรณแข็งแรง ปราศจากโรคภัยไข

เจ็บ เปนตน  

จากผลการศึกษาครั้ งนี้  โดยการสํารวจ

สถานะการดูแลสุขภาพของนักศึกษา แบบประเมิน

รูปแบบของการสง เสริมสุขภาพ แบบสัมภาษณ 

เชิงลึก (Indebt Interview) และการสัมมนาแบบกลุม 

(Focus Group) ผูบริหารและผูมีสวนไดสวนเสียที่

เกี่ยวของกับกิจการการดูแลนักศึกษา เพ่ือประเมิน

ประสิทธิภาพรูปแบบการสงเสริมสุขภาพ โดยสรุป 

แนวทางการพัฒนารูปแบบการสงเสริมสุขภาพของ

นักศึกษามหาวิทยาลัยการกีฬาแหงชาติ วิทยาเขตตรัง  

ควรใหความรูเ ก่ียวกับรูปแบบกิจกรรมสงเสริมการ 

ออกกําลังกาย การบริโภคอาหาร ลด ละเลิกบุหรี่ และ

การดื่มแอลกอฮอลที่ถูกตอง ในรูปแบบที่หลากหลาย 

ที่ตรงตามความตองการของนักศึกษาใหมากขึ้น 

ดวยเหตุนี้ ผูบริหารมหาวิทยาลัยจึงควรสนับสนุนให

นักศึกษา  ผู ที่ เ ก่ี ยวข อง  และอาจารยที่ ปรึ กษา 

เปนผูรวมกัน คิด ออกแบบ และจัดดําเนินกิจกรรม

ภายใตองคกรผูนํานักศึกษาที่รวมมือกันทุกระดับ เชน 

ในระดับสาขาวิชา ชมรม คณะ จนถึงระดับสโมสร

นักศึกษาในแตละวิทยาเขตและระดับมหาวิทยาลัย 

ซึ่งอาจสงผลใหนักศึกษามีพฤติกรรมที่รักการดูแล

สุขภาพที่ดีและยั่งยืนตอไป 

ขอเสนอแนะจากการวิจัย ผลจากการศึกษา 

เรื่องแนวทางการพัฒนารูปแบบการสงเสริมสุขภาพ

ของนักศึกษามหาวิทยาลัยการกีฬาแหงชาติวิทยาเขต

ตรัง ดังนี ้ 

1. ผู รับผิดชอบในมหาวิทยาลัยการกีฬา

แหงชาติ วิทยาเขตตรังสามารถนําผลการผลประเมิน

สภาวะการดูแลสุขภาพเบื้องตน ไปใชในการตัดสินใจ 

กําหนดนโยบาย และการวางแผนการดําเนินงาน
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พัฒนารูปแบบการสง เสริมสุขภาพของนักศึกษา

มหาวิทยาลัยการกีฬาแหงชาติวิทยาเขตตรังได 

2. ตอบสนองนโยบายและแนวทางการ

บริหารราชการมหาวิทยาลัยการกีฬาแหงชาติ วิทยา

เขตตรัง การสงเสริมสุขภาพของนักศึกษาที่ไดรับการ

พัฒนาใหเหมาะสมข้ึน 

ขอเสนอแนะในการนําผลการวิจัยไปใช 

1. การนําผลการศึกษาออกเผยแพรใหกับ

มหาวิทยาลัยการกีฬาแหงชาติทั่วประเทศ 

2. ควรจัดดําเนินการวิจัยในมหาวิทยาลัยการ

กีฬาแหงชาติ วิทยาเขตอ่ืนๆ เนื่องจากบริบทของแตละ

วิทยาเขตตางกัน 
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บทคัดยอ 

วัตถุประสงค  เพื่อศึกษาผลของการฝกดวยทา

ยอยของการยกน้ําหนักตอความแข็งแรงของกลามเนื้อ 

แกนกลางลําตัวและกลามเนื้อรยางคชวงลางในพนักงาน

สํานักงานเพศหญิง  

วิธีการดําเนินวิจัย พนักงานสํานักงานเพศหญิง

อายุเฉลี่ย 31.90±3.96 ป จํานวน 29 คน แบงเปน 2 กลุม 

ไดแก กลุมฝกดวยทายอยของการยกน้ําหนักจํานวน 14 

คน และกลุมควบคุมจํานวน 15 คน โดยการสุมแบบจับที

ละคูตามชวงอายุและคาดัชนีมวลกาย กลุมฝกดวยทายอย

ของการยกน้ําหนัก ทําการฝก 2 วันตอสัปดาห เปนระยะ

เวลา 8 สัปดาห และกลุมควบคุมใหดําเนินชีวิตประจําวัน

ตามปกติ ทดสอบตัวแปร สรีรวิทยาทั่วไป ความแข็งแรง

และความทนทานของกลามเนื้อแกนกลางลําตัว ความ

แข็งแรงและความทนทานของ กลามเนื้อของรยางคชวง

ลาง ความแข็งแรงของกลามเนื้อรยางคชวงบนและความ

ยืดหยุ น การวิเคราะหเปรียบเทียบคาเฉลี่ยของตัวแปร 

ตางๆ ระหวางกลุมฝกดวยทายอยของการยกน้ําหนักและ

กลุมควบคุม และเปรียบเทียบระหวางกอนและหลังฝก 

ของแตละกลุม ใชการวิเคราะหความแปรปรวนแบบผสม 

(Mixed model ANOVA measurement) และทํ าการ

เปรียบเทียบความแตกตางของคาเฉลี่ยเปนรายคู โดยใช 

วิธีทดสอบของฟชเชอร (LSD) ที่ระดับความมีนัยสําคัญ

ทางสถิติที่ระดับ .05  

ผลการวิจัย หลังการฝก 8 สัปดาห กลุมฝกดวย

ทายอยของการยกน้ําหนักมีความแข็งแรงและความ 

ทนทานของกลามเนื้อแกนกลางลําตัว (1.11±0.31 นาที, 

p=0.031) ความแข็งแรงและความทนทานของกลามเนื้อ 

รยางค ช วงล าง (28.76±4.64 กิโลกรัม, p<0.001, 

18.43±3.39 ครั้ง, p<0.001 ตามลําดับ) ความแข็งแรง

ของรยางคชวงบน (22.76±2.65 กิโลกรัม, p<0.001) และ

ความยืดหยุ น (4.29±1.20 คะแนน, p=0.022) เพิ่มขึ้น

จากกอนการทดลองและมากกวากลุ มควบคุมอยางมี

นัยสําคัญทางสถิติ  

สรุปผลการวิจัย การฝกดวยทายอยของการยก

น้ําหนักสามารถนํามาใช ออกกําลังกายสําหรับกลุ ม 

พนักงานสํานักงานเพศหญิง ซึ่งมีกิจกรรมทางกายนอย

หรือเพิ่งเริ่มออกกําลังกายแบบในแรงตานได มีความ 

ปลอดภัยภายใตการควบคุมของผูฝกสอนและชวยพัฒนา

ความแข็งแรงและความทนทานของรางกายไดหลากหลาย 

สวนในเวลาเดียวกัน ไดแก รยางคชวงบน แกนกลางลําตัว

และรยางคชวงลาง รวมถึงเพิ่มความยืดหยุนของรางกาย 

ไดเปนอยางดี 

 
คําสําคัญ: ทายอยของการยกน้ําหนัก / กลามเนื้อ
แกนกลางลําตัว / กลามเนื้อรยางคชวงลาง / พนักงาน
สํานักงาน
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Abstract 

Purpose This study aimed to determine 

the effects of weightlifting derivatives training on 

core and lower limb muscle strength in female 

office workers.  

Methods Twenty-nine apparently 

healthy female office workers, average age 

31.90±3.96 years, were participated in this study. 

They were matched by age and body mass index 

and were divided into 2 groups including, the 

weightlifting derivative group (n=14), which 

performed weightlifting derivatives training 2 

sessions/week for 8 weeks, and the control group 

(n=15). Body composition, core muscle strength 

and endurance, lower limb strength and 

endurance, upper limb muscle strength and 

flexibility were measured before and after 8 

weeks of the study period. The mixed model 

ANOVA measurement followed by Fisher's least 

significant difference (LSD) multiple comparison 

was used to determine the significance difference 

in all variables before and after training. The 

statistical significance level was set at p<.05.  

Results After 8 weeks, the weightlifting 

derivatives training group showed significant 

improvement in core muscle strength and 

endurance (1.11±0.31 min, p=0.031), lower limb 

strength and endurance (28.76±4.64 kg, (p<0.001), 

18.43±3.39 reps, (p<0.001), respectively), upper 

limb muscle strength (22.76±2.65 kg, p<0.001) 

and flexibility (4.29±1.20 score, p=0.022). 

Conclusion Weightlifting derivatives 

training could provide beneficial effects on 

total body muscle strength and endurance in 

female office workers, who have sedentary 

lifestyle and are novices in resistance exercise. 

Moreover, the training program has a favorable 

impact on flexibility within this population. 
 
Key word: Weightlifting derivatives / Core muscle 

/ Lower limb / Office workers 
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ความเปนมาและความสําคัญของปญหา 

ในป  จจุ บั นมีประช ากรที่ เ ป  นพนั ก ง าน

สํานักงานจํานวนมากกวา 2 ลานคนในประเทศไทย 

ซึ่งประกอบอาชีพ สวนบริหารราชการ 1.74 ลานคน 

สวนกิจกรรมทางการเงิน 5.20 แสนคน โดยมีพนักงาน

สํานักงานทําตําแหนงเสมียนประมาณ 1.6 ลานคน 

ทั้งนี้ยังไมรวมในสวนของสํานักงานในภาคเอกชนและ

สวนอื่นๆ (สํานักงานสถิติแหงชาติ, 2562) พนักงาน

สํานักงานเปนอาชีพที่มีการนั่งในการทํางานเปนเวลา

นานจากการทําเอกสารและใชอุปกรณคอมพิวเตอร 

พนักงานสํานักงานมักถูกพบวา มีความแข็งแรงและ

ความทนทานของกลามเนื้อนอยจากการที่มีพฤติกรรม

เนือยนิ่ง (Sedentary behaviours) ซึ่งหมายถึง มกีาร

เคลื่อนไหวและกิจกรรมทางกายตํ่า และอยูในอิริยาบท 

ทานั่งเปนเวลานาน พนักงานสํานักงานมีพฤติกรรม

เนือยนิ่งมากถึงร อยละ 80 จากจํานวนชั่วโมงการ

ทํางานท้ังหมดในแตละวัน (Parry and Straker., 

2013) อันเกิดจากการนั่งทํางานเปนเวลานานรวมกับ

การใชอุปกรณคอมพิวเตอรเฉลี่ยถึง วันละ 6-7 ชั่วโมง 

(Daneshmandi et al., 2017; Shenbagasundaram 

& Balasuburamaniam, 2017) การไม มีการ

เคลื่อนไหวจากใชงานชองกลามเนื้อขณะนั่งทํางาน

สะสมเปนเวลานาน เปนปจจัยหนึ่งในการลดลงของ

มวลกลามเนื้อ (Muscle mass) ซึ่งสงผลใหความ

แข็งแรงในกลามเนื้อ (Muscle strength) บริเวณตางๆ

ลดลง (Chambers et al., 2009) และยังสงผลตอการ

เพ่ิมปจจัยเสี่ยงในโรคทางระบบกระดูกและกลามเนื้อ 

อีกด วย (Lowe et al. ,  2015; McGill , 1996) 

พฤติกรรมการนั่งทํางานเปนเวลานานรวมกับ การใช

อุปกรณคอมพิวเตอรเปนเวลานานนั้นสงผลใหกลุมกล

ามเนื้อชวงกนสะโพกมีการทํางานที่นอยลงของกลาม

เนื้อโดยเฉพาะในกลามเนื้อกลูเตียสแมกซิมัส (Gluteus 

Maximus) ซึ่งในระยะยาวอาจสงผลใหการลดลงของ

มวลกลามเนื้อและมีความแข็งแรงนอยลง (Jenkins, 

2008; Marzke et al., 1988) นอกจากนี้การลดลง

ของมวลกลาม เนื้อกลูเตียสแมกซิมัสยังสงผลตอความ

มั่นคงของแกนกลางลําตัวในบริเวณหลังล างดวย 

(Amabile et al., 2017) ทั้งนี้การทํางานที่นอยลง 

ของกลามเนื้อกนสะโพกยังสงผลใหเกิดความตึงตัวใน

กลามเนื้อตนขาดานหลัง (Hamstring) จากการใชงาน

หรือทําหนาที่ทดแทน (Lee & Oh, 2018) นอกจากนี้ 

พฤติกรรมการนั่งเปนเวลานาน สงผลใหกลามเนื้อ

แกนกลางลําตัว (Core muscle) ทั้งดานหนาและ 

ดานหลัง มีความแข็งแรงและความทนทาน รวมถึงการ

ทํางาน (Activation) นอยลงเปนผลจากอาการลา 

(Fatigue) ทําใหเสียการรักษาสมดุลลําตัว นําไปสูการ

นั่งหลังคอมหอตัว (Slumped sitting posture) 

(Waongenngarm et al., 2015) สงผลใหมีความ

เสี่ยงตอการเกิดการบาดเจ็บทั้งแบบเฉียบพลันและ

ระยะยาว โดยในหลายการศึกษาพบวา กลุมอาการ

ของโรคทางระบบกระดูกและกลามเนื้อมักเกิดใน

พนักงานสํานักงานเพศหญิงจํานวนมาก (Arslan et 

al., 2016; Damanhuri et al., 2014; Wafa et al., 

2015; Ye et al., 2017; เมธินี ครุสันธ์ิ & ชายเกลี้ยง, 

2557) เมื่อเปรียบเทียบกับเพศชายในทุกชวงอายุ 

(Collins & O'Sullivan, 2015) 

ในการลดการเกิดป จจัยเสี่ยงและป ญหา

ดังกลาว ไดมีการใหความสําคัญในการออกกําลังกาย 

โดยมีการมุงเนนในการฝกกลามเนื้อแกนกลางลําตัว

และรยางคชวงลางในพนักงานสํานักงาน เชน การยืด

เหยียด (Stretching) ในกลุ มกลามเนื้อที่มีป ญหา 

(Shariat et al., 2018) มีการนําทารําไทยประยุกต

มาใชฝกเพ่ือเพ่ิมความความยืดหยุนในกลุมพนักงาน
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สํานักงานเพศหญิง (ปริษา ฐิติวราเดช, 2562) การฝก

กลามเนื้อแกนกลางลําตัวในรูปแบบพิลาทิส (Pilates) 

( L e e  e t  a l . ,  2 0 1 6 )  แ ล ะ ชี่ ก ง  ( Q i g o n g ) 

(Phattharasupharerk et al., 2019) รวมถึงการ 

ฝกกลามเนื้อแกนกลางลําตัวโดยใชอุปกรณสเตบิลิตี้

บอล (Stability ball) (Sekendiz et al., 2010) ทั้งนี้ 

ในการฝกออกกําลังกายแบบแรงตานพบวาสงผลให

การทํางานและความแข็งแรงของกลามเนื้อ (Muscle 

strength) สูงข้ึน ชวยเพ่ิมสมรรถภาพทางกายและ

ความสามารถในการทํากิจกรรมตางๆ อีกทั้งยังสง 

ผลใหอาการที่ เกิดจากโรคทางระบบกระดูกและ 

กลามเนื้อลดลง (Li et al., 2017; Pedersen et al., 

2013)  

ในการฝกดวยทายอยของการยกน้ําหนัก 

(Weightlifting derivatives) นั้นมีการเคลื่อนไหวท่ีใช

หลายขอ ตอและกลามเนื้อหลายมัด (Multijoint 

exercise) ซึ่งเปนการเคลื่อนไหวที่ใชกลามเนื้อกน 

สะโพกและรยางคชวงลางในการออกแรงเปนหลัก 

มีการทาํงานของกลามเนื้อแกนกลางลําตัวอยางมากใน

การทรงทา (Stress postural) (Calatayud et al., 

2015; Eriksson Crommert et al., 2014) ซึ่งสอด

คลองกับกลุมกลามเนื้อที่มีปญหาในพนักงานสํานักงาน 

การฝกดวยทายอยของการยกน้ําหนักยังมีออกแรง 

อย  า ง ร วด เ ร็ ว ผ  า น ร ะบ บป ระส าทกล  า ม เ นื้ อ 

(Neuromuscular) (James et al., 2019) นอกจาก 

ชวยกระตุนการทํางานของกลามเนื้อยังเปนการฝกควบ

คุมการ ทํางานทั้งรางกายชวงบนและชวงลางรวมกัน

ในขณะที่ ต  อ ง เ คลื่ อน ไหว ร  า งก ายหล ายส  ว น 

(Coordination) (Kawamori et al., 2005)  

ผู วิจัยไดเล็งเห็นความสําคัญของการฝกดวย 

ทายอยของการยกน้ําหนัก จึงได นํามาฝกในกลุ ม 

 

พนักงานสํานักงานเพศหญิงที่แนวโนมมีพฤติกรรม

เนือยนิ่งและมีความแข็งแรงของกลามเนื้อนอย ทั้งนี้

เพ่ือเปนอีกหนึ่งในวิธีการออกกําลังกายในเสริมสราง

ความแข็งแรงของกลามเนื้อแกนกลางลําตัวและกลาม

เนื้อในรยางคชวงลาง รวมถึงเปนการปองกัน ลดปจจัย

เสี่ยงและแนวโนมในการเกิดโรคทางระบบกระดูกและ

กลามเนื้อในอนาคต  

 

วัตถุประสงคของการวิจัย  

เพ่ือศึกษาผลของการฝกดวยทายอยของการ

ยกนํ้าหนักตอความแข็งแรงและทนทานของกลามเนื้อ

แกน กลางลําตัวและกลามเนื้อรยางคชวงลาง ความ

แข็งแรงกลามเนื้อรยางคชวงบน และความยืดหยุนของ

กลามเนื้อในพนักงานสํานักงานเพศหญิง 

 

วิธีดําเนินการวิจัย  

การศึกษาวิ จัยนี้ เป นการวิจัย เชิงทดลอง 

(Experimental research) และไดผานการ พิจารณา

จริยธรรมการวิจั ยจากคณะกรรมการพิจารณา

จริยธรรมการวิจัยในคน กลุมสหสถาบัน ชุดที่ 1 จุฬาฯ 

วันท่ี 14 มีนาคม พ.ศ. 2565  

กลุ มตัวอยาง กลุ มตัวอยางที่ใชในงานวิจัย 

เป นอาสาสมัครพนักงานสํานักงานเพศหญิงอาย ุ

25-45 ป ในกรุงเทพมหานครที่ไมมีกิจกรรมการออก

กําลังกายในระยะเวลา 3 เดือนที่กอนเขารวมงานวิจัย 

คํานวณกลุมตัวอยางโดยใชโปรแกรมจีสตารพาวเวอร 

(G*Power) อางอิงขอมูลการวัดตัวแปรความแข็งแรง

รยางคชวงลาง ของ Wirth และคณะ (Wirth et al., 

2016) กําหนดอํานาจคาทดสอบที่ .80 คาความคลาด

เคลื่อนที่ยอมรับได .05 ได คาขนาดของผลกระทบ 

(Effect size; d) ที่ 0.3 ไดขนาดกลุมตัวอยางกลุม 12  
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คน เพ่ือปองกันการสูญหาย (Drop out) ของผูเขารวม

การวิจัยระหวางดําเนินการฝก ผู วิจัยจึงเพ่ิมกลุ ม 

ตัวอยางเปนกลุมละ 15 คน  

เกณฑในการคัดกลุมตัวอยางเขารวมในการ

วิจัย (Inclusion criteria)  

1. พนักงานสํานักงานเพศหญิงอายุช ว ง 

25-45 ป (Berthelot et al., 2019; Janwantanakul 

et al., 2011)  

2. มีระดับกิจกรรมทางกายในระดับต่ําจาก

การตอบแบบสอบถาม GPAQ 

3. มีระดับค าดัชนีมวลกาย (Body Mass 

Index) ของคนเอเชีย-แปซิฟก อยู ในเกณฑน้ําหนัก

ปกติ คือ 18.5-22.9 kg/m2 และเกณฑน้ําหนักเกิน คือ 

23-24.9 kg/m2 (Lim et al., 2017; Pasdar et al., 

2019) ไมมีประวัติการผาตัดบริเวณแนวกระดูกสันหลัง 

ภาวะกระดูกสันหลังคด หรือโรคท่ีเก่ียวของกับกระดูก 

4. ผานประเมินความพรอมกอนออกกําลัง

กาย (2019 PAR-Q+) 

5. มีความสมัครใจในการเข าร วมการวิจัย 

และยินดีลงนามยินยอมเขารวมการวิจัย 

เกณฑในการคดักลุมตัวอยางออกจากการวิจัย 

(Exclusion criteria) 

1. สําหรับกลุมการฝก มีการเขารวมการฝกไม

ถึงรอยละ 80 ของระยะเวลาในการฝก หรือเขารวมไม

ถึง 13 ครั้ง จากทั้งหมด 16 ครั้ง 

2. สําหรับกลุ มควบคุม ขาดการติดตอหลัง

จากการทดสอบครั้งแรกหรือเมื่อครบกําหนด 

3. มีเหตุสุดวิสัยซึ่งทําใหไมสามารถเขารวม

งานวิจัยตอได 

4. ผู เขารวมไมสมัครใจจะดําเนินการตอใน

งานวิจัย

ข้ันตอนการดําเนินการวิจัย  

1. ทบทวนวรรณกรรมและศึกษาคนคว า

เอกสารงานวิจัยที่เก่ียวของ 

2. สรางโปรแกรมการฝกดวยทายอยของการ

ยกน้ําหนัก 

3. นําโปรแกรมการฝกดวยทายอยของการยก

น้ําหนักไปพิจารณาตรวจสอบ ความตรงเชิงเนื้อหา 

(Content validity) เพ่ือหาความสอดคลองตามวัตถุ

ประสงค (Item Objective Congruence; IOC) และ

ปรับปรุงโปรแกรมการฝกใหมีความเหมาะสม โดยมี 

ผู ทรงคุณวุฒิตรวจเครื่องมือวิจัยจํานวน 5 ทาน มีคา

เฉลี่ยความเท่ียงตรง 0.94 

4. ทําการศกึษานํารองกอนการวิจัยการฝกยก

น้ําหนักดวยทายอย และทดสอบวิธีการใชเครื่องมือวัด

ตัวแปรตางๆ กับกลุมตัวอยางที่มีคุณสมบัติใกลเคียง

กับกลุมตัวอยางที่ใชในงานวิจัย 

5. ดําเนินการหากลุมตัวอยางจากการประชา

สัมพันธรับสมัครอาสาสมัครเขารวมการวิจัยผานทาง 

โซเชียลมีเดีย คือ เฟซบุ ก ไลน และติดตอบุคลากร

สํานักงานในจุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย บริษัท หรือ 

สํานักงานอ่ืนๆ ในเขตปทุมวัน และพญาไท เปนตน 

แจงใหกลุมตัวอยางทราบรายละเอียดวิธีการปฏิบัติตัว

ในการทดสอบและการเก็บขอมูล และลงนามใน

หนังสือแสดงความยินยอมเขารวมการวิจัย ตลอดจน

ดําเนินการตามขั้นตอนการดําเนินงานวิจัย 

6. ทําการสุมตัวอยางแบบจับทีละคู (Match 

pair) โดยนําขอมูลอาสาสมัครกลุมตัวอยางทั้ง 30 คน 

มาจับคู จากเกณฑช วงอายุและค าดัชนีมวลกาย 

จนครบกลุมละ 15 คน 

7. ทําการทดสอบกอนการทดลอง (Pre-test) 

ณ หองปฏิบัติการทางสรีรวิทยา คณะวิทยาศาสตรการ       

กีฬา จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย กรุงเทพมหานคร 
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7.1) วัดและบันทึกของขอมูลตัวแปรดาน 

สรีรวิทยาทั่วไป ไดแก วัดสวนสูง (Height) และชั่ง 

น้ําหนักตัว (Weight) อัตราการเตนของหัวใจขณะพัก 

(Resting heart rate) ความดันโลหิต (Blood 

pressure) วัดคาดัชนีมวลกาย (Body Mass Index; 

BMI) มวลกลามเนื้อ (Lean mass) และเปอรเซ็นต

ไขมัน  (%Fat)   

7.2) วัดตัวแปรความแข็งแรงและความ

ทนทานของกล  าม เนื้ อแกนกลางลํ าตั ว  (Core 

strength-endurance) ทดสอบโดยท าแพลงค 

(Prone plank test) 

7.3) วัดตัวแปรความแข็งแรงและความ

ทนทานกลามเนื้อของรยางคชวงลาง (Lower limb 

strength and endurance) โดยทดสอบยกนํ้าหนัก

สูงสุด 1 ครั้งในทาสควอท (1 RM Squat test) 

ทดสอบยกนํ้าหนักสูงสุดในทาเดดลิฟ (1 RM Deadlift 

test) และทาสควอท (Squat) โดยใชความหนัก 

ที่ร อยละ 60 ของความหนักที่ยกไดสูงสุดหนึ่ งครั้ง 

(60% 1 RM squat test) 

7.4) วัดตัวแปรความยืดหยุน (Flexibility) 

โดยทดสอบในการนั่งกมตัวและเอื้อมแตะ (Sit and 

reach test) และการทดสอบในทาโอเวอรเฮดสคอวท 

(Overhead squat test)  

7.5) วั ด ตั ว แ ป ร ค ว า ม แ ข็ ง แ ร ง ข อ ง

กลามเนื้อรยางคชวงบน (Upper limb strength) โดย

วัดจากน้ําหนักที่ยกไดสูงสุดหนึ่งครั้งในทาอัพไรทโรว 

(1 RM Upright row  test)  

8. ผูเขารวมวิจัยทําการฝกตามโปรแกรมดงันี้ 

กลุมควบคุม (Control group) จํานวน 15 

คน ใชชีวิตประจําวันตามปกติ  

กลุ มการฝกดวยทายอยของการยกน้ําหนัก 

(Weightlifting derivatives group) จํานวน 15 คน 

ที่ฝกทายอยของการยกน้ําหนัก   

การฝกดวยทายอยของการยกน้ําหนักใน

งานวิจัยนี้ประกอบดวยการฝก ดังนี ้ 

ฝกทาทางในการออกกําลังกาย 2 ครั้ง ครั้งละ

ประมาณ 50-60 นาที กอนเริ่มสัปดาหการฝกจริง 

จากนั้น ทําการฝกตามโปรแกรมเปนระยะเวลา 8 

สัปดาห ครั้งละ 50-60 นาที จํานวน 2 ครั้งตอสัปดาห 

ในแตละครั้งมี การอบอุนรางกาย (Warm up) เปน 

เวลาประมาณ 10-15 นาที การฝกทายกน้ําหนักจะใช

เวลาในแตละครั้ง ประมาณ 40-50 นาที มีความหนัก 

(Intensity) รอยละ 65 ของน้ําหนักที่ยกไดสูงสุด 

1 ครั้งในทาฝกพื้นฐาน คือ เดดลิฟ (Deadlift) สควอท 

(Squat) และอัพไรทโรว (Upright row) และมีความ

หนักรอยละ 30 ของน้ําหนักตัว (Body mass) ในทา 

ฝ กย อยที่มี เคลื่อนไหวแบบทริปเป ลเอกซ เทนชัน 

(Triple extension) มีจํานวน 15 ครั้งตอหนึ่งเซต 

สําหรับทาฝกยกน้ําหนักพื้นฐาน และ 5 ครั้งตอหนึ่ง

เซตสําหรับทาฝ กที่มีการเคลื่อนไหวแบบทริปเปล 

เอกซเทนชัน มีการพักระหวางเซตประมาณ 1 นาที  

ในสัปดาห ท่ี 1-4 ฝ กยกทั้งหมด 3 เซตใน 

แตละทา มีทาฝกพ้ืนฐาน ไดแก Deadlift, Squat 

และ Upright row ทาฝ กที่มีการเคลื่อนไหวแบบ 

ทริปเปลเอกซเทนชัน ไดแก Mid-hang clean pull, 

Hang High pull และ Hang power clean  

ในสัปดาหที่ 5-8 จะฝกยกทั้งหมด 4 เซตในแต

ละทา มีทาฝกพื้นฐาน ไดแก Deadlift, Squat  และ 

Upr i gh t  row ท  าฝ  กที่ มี กา ร เคลื่ อน ไหวแบบ 

ทริปเปลเอกซเทนชัน ไดแก Mid-hang clean pull, 

Hang High pull และ Hang power clean  
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หลังการฝกมีการยืดเหยียดแบบคางไวเปน 

เวลาประมาณ 10 นาที  

9. ทําการทดสอบ (Post-test) ทั้งสองกลุม

หลังสิ้นสุดระยะเวลาการฝกสําหรับกลุมทดลองและ

ครบกําหนด 8 สัปดาหสําหรับควบคุม  

10. นําขอมูลที่ไดมาวิเคราะหผลทางสถิติและ

เขียนรายงานผลการวิจัย 

การวิเคราะหขอมูล  

1. นําขอมูลที่ไดมาวิเคราะหทางสถิติด วย

โปรแกรม SPSS เวอรชั่น 28 โดยหาคาเฉลี่ยและคา

ความเบี่ยงเบนมาตรฐาน  

2. นําขอมูลที่ไดมาทดสอบการแจกแจงของ

ขอมูลกอนวามีการแจกแจงแบบปกติหรือไมโดยใช

วิธีการ ทดสอบชาพิโร-วิลค (Shapiro-Wilk test) ที่

ระดับความมีนัยสําคัญทางสถิติ 0.05  

3. นําขอมูลที่ไดมาวิเคราะหเปรียบเทียบคา

เฉลี่ยของตัวแปรตางๆ ระหวางกลุมที่ฝกดวยทายอย

ของการยกน้ําหนัก (Weightlifting derivatives) 

และกลุมควบคุม และเปรียบเทียบระหวางกอนและ

หลังการฝกของแตละ กลุ ม ใชการวิเคราะหความ

แปรปรวนแบบผสม (Mixed model  ANOVA 

measurement) และทําการเปรียบเทียบความ

แตกตางของคาเฉลี่ยเปนรายคู โดยใชวิธีทดสอบของ

ฟชเชอร (LSD) ที่ระดับความมีนัยสําคัญทางสถิติที่

ระดับ 0.05  

 

ผลการวิจัย 

1. หลังการฝก 8 สัปดาห พบวา น้ําหนักตัว 

ดัชนีมวลกาย อัตราการเตนของหัวใจขณะพัก ความ

ดันโลหิตขณะหัวใจบีบตัว ความดันโลหิตขณะหัวใจ

คลายตัว น้ําหนักตัวท้ังหมดที่ไมรวมไขมัน น้ําหนักขา 

ที่ ไม รวมไขมัน น้ําหนักลําตัวที่ ไม รวมไขมันและ 

เปอรเซ็นตไขมันไมแตกตางกันเมื่อเทียบกับกอนการ

ทดลองและเมื่อเทียบกลุมควบคุม  

2. หลังการฝก 8 สัปดาห พบวา กลุมการฝก

ดวยทายอยของการยกน้ําหนัก มีความแข็งแรงและ

ความทนทานของกลามเนื้อแกนกลางลําตัวเพิ่มขึ้น

อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05  

3. หลังการฝก 8 สัปดาห พบวา กลุมการฝก

ดวยทายอยของการยกน้ําหนัก มีความแข็งแรงและ

ความ ทนทานของกลามเนื้อรยางคชวงลางสูงข้ึนอยาง

มีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05  

4. หลังการฝก 8 สัปดาห พบวา กลุมการฝก

ดวยทายอยของการยกน้ําหนัก มีความแข็งแรงของ

กลามเนื้อรยางคชวงบนสูงขึ้นอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ

ที่ระดับ .05  

5. หลังการฝก 8 สัปดาห พบวา กลุมการฝก

ดวยทายอยของการยกน้ําหนัก มีความยืดหยุ นเพิ่ม

ขึ้นอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 

 

อภิปรายผลการวิจัย  

 จากผลการวิจัยพบวาพนักงานสํานักงานเพศ

หญิง อายุเฉลี่ย 31.90±3.96 ป เปนกลุมที่มีระดับ

กิจกรรมทางกายต่ํา สงผลใหมีมวลกลามเนื้อนอยและ

มีปริมาณไขมันมาก นอกจากนี้ ยังมีความแข็งแรงและ

ทนทานของกลามเนื้อที่นอย แตเมื่อทําการฝกดวยทา

ยอยของการยกน้ําหนักเปนระยะเวลา 8 สัปดาห 

สามารถเพ่ิมความแข็งแรงและทนทานของกลามเนื้อได 

โดยมีการเปลี่ยนแปลง ดังนี้ 

1. ผลของการฝ กดวยท าย อยของการยก

น้ําหนักที่มีตอผลของตัวแปรดานความแข็งแรงและ

ความทนทาน ของกลามเนื้อแกนกลางลําตัว หลังการ

ทดลอง 8 สัปดาห  จากการทดสอบในทาแพลงค 

พบวา กลุมกลามเนื้อแกนกลางลําตัวในกลุมฝกทายอย 
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ตารางที่ 1 การเปรียบเทียบสรีรวิทยาทั่วไประหวางกอนและหลังฝก 8 สัปดาหของกลุมควบคุมและกลุมฝก 

ทายอยของการยกน้ําหนัก 
 

ตัวแปรดานสรีรวิทยา

ทั่วไป 

กลุมควบคุม  

(n=15) 

กลุมฝกทายอยของการยกน้ําหนัก  

(n=14) 

P-value 

กอนการทดลอง 

(𝐗±SD) 

(95%CI) 

หลังการทดลอง 

(𝐗±SD) 

(95%CI) 

กอนการทดลอง 

(𝐗±SD) 

(95%CI) 

หลังการทดลอง 

(𝐗±SD) 

(95%CI) 

เวลา กลุม เวลา*

กลุม 

ขนาด

อิทธิพล 

(ES) 

อาย ุ(ป) 30.67±3.72 

(28.70, 32.64) 

33.21±3.91 

(31.17, 35.26) 

    

ระดับกิจกรรมทางกาย 

(นาที/สัปดาห) 

342.67±94.98 

(290.26, 395.08) 

348.00±103.04 

(295.59, 400.41) 

    

สวนสูง  

(เซนติเมตร) 

159.54±4.03 

(157.00, 162.08) 

160.09±5.70 

(157.47, 162.72) 

    

น้ําหนัก  

(กิโลกรัม) 

56.55±8.34 

(52.30, 60.79) 

57.00±8.66 

(52.75, 61.25) 

56.31±7.89 

(51.91, 60.70) 

57.26±7.85 

(52.87, 61.66) 

0.745 0.995 0.907 0.000 

ดัชนีมวลกาย  

(กิโลกรัม/เมตร2) 

22.35±2.82 

(20.86, 23.85) 

22.35±2.82 

(20.86, 23.85) 

22.05±3.01 

(20.50, 23.60) 

22.16±2.93 

(20.61, 23.71) 

0.944 0.744 0.944 0.000 

อัตราการเตนของหัวใจ

ขณะพัก (ครั้ง/นาที) 

84.07±11.10 

(79.14, 89.00) 

79.40±9.52 

(74.47, 84.33) 

79.43±8.30 

(74.33, 84.53) 

77.21±8.80 

(72.11, 82.32) 

0.175 0.178 0.626 0.004 

ความดันโลหิต 

ขณะหัวใจบีบตวั  

(มิลลิเมตรปรอท) 

1188.40±8.15 

(113.64, 

123.16) 

115.73±7.27 

(110.98, 

120.49) 

111.79±10.02 

(106.86, 

116.71) 

110.86±11.05 

(105.93, 

115.78) 

0.460 0.021 0.720 0.002 

ความดันโลหิต 

ขณะหัวใจคลายตัว  

(มิลลิเมตรปรอท) 

69.87±6.44 

(65.77, 73.96) 

67.93±7.35 

(63.84, 72.03) 

67.50±8.26 

(63.26, 71.74) 

65.50±9.43 

(61.26, 69.74) 

0.348 0.253 0.987 0.000 

น้ําหนักตัวทั้งหมดที่ไม

รวมไขมัน (กิโลกรัม) 

33.60±3.12 

(31.90, 35.30) 

33.76±3.23 

(32.06, 35.46) 

34.14±3.31 

(32.38, 35.90 

34.80±3.48 

(33.04, 36.56) 

0.637 0.366 0.771 0.002 

น้ําหนักขาที่ไมรวม

ไขมัน (กิโลกกรัม) 

11.74±1.45 

(10.96, 12.51) 

11.80±1.57 

(11.03, 12.58) 

11.55±1.53 

(10.75, 12.36) 

12.12±1.43 

(11.32, 12.93) 

0.422 0.864 0.522 0.008 

น้ําหนักลําตวัที่ไมรวม

ไขมัน (กิโลกกรัม) 

16.19±1.49 

(15.41, 16.98) 

16.29±1.45 

(15.51, 17.08) 

16.57±1.42 

(15.76, 17.38) 

16.68±1.70 

(15.87, 17.50) 

0.794 0.341 0.987 0.000 

เปอรเซน็ตไขมัน  

(รอยละ) 

36.39±5.45 

(33.51, 39.28) 

36.51±6.10 

(33.62, 39.39) 

35.38±5.22 

(32.39, 38.37) 

35.45±5.46 

(32.46, 38.44) 

0.950 0.483 0.989 0.000 
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ตารางที่ 2 การเปรียบเทียบดานความแข็งแรงและความทนทานของกลามเนื้อแกนกลางลําตัวในการทดสอบ 

ทาแพลงค (Plank) ระหวางกอนและหลังฝก 8 สัปดาหของกลุมควบคุมและกลุมฝกทายอยของ 

การยกน้ําหนัก 
 

ตัวแปรดานความ

แข็งแรงและความ

ทนทานของ

กลามเนื้อ

แกนกลางลําตัว 

กลุมควบคุม 

 (n=15) 

กลุมฝกทายอยของการยกน้ําหนัก 

(n=14) 

P-value 

กอนการทดลอง 

(𝐗±SD) 

(95%CI) 

หลังการทดลอง 

(𝐗±SD) 

(95%CI) 

กอนการทดลอง 

(𝐗±SD) 

(95%CI) 

หลังการทดลอง 

(𝐗±SD) 

(95%CI) 

เวลา กลุม เวลา*

กลุม 

ขนาด

อิทธิพล 

(ES) 

การทดสอบในทา

แพลงค (นาที) 

0.53±0.29 

(0.37, 0.70) 

0.61±0.33 

(0.45, 0.78) 

0.65±0.34 

(0.48, 0.82) 

1.11±0.31*† 

(0.94, 1.28) 

0.002 <.001 0.031 0.083 

 

*p<.05 แตกตางกันระหวางกอนและหลังการทดลอง 8 สัปดาห และ †p<.05 แตกตางกันระหวางกลุม 

 

 

ตารางที่ 1 การเปรียบเทียบดานความแข็งแรงของกลามเนื้อรยางคชวงลางในการทดสอบยกน้ําหนักที่ยกไดสูงสุด

หนึ่งครั้งในทาสควอท (Squat) ระหวางกอนและหลังฝก 8 สัปดาหของกลุมควบคุมและกลุมฝก 

ทายอยของการยกน้ําหนัก 
 

ตัวแปรดาน

ความแขง็แรง

ของกลามเนื้อ

รยางคชวงลาง 

กลุมควบคุม  

(n=15) 

กลุมฝกทายอยของการยกน้ําหนัก 

(n=14) 

P-value 

กอนการทดลอง 

(𝐗±SD) 

(95%CI) 

หลังการทดลอง 

(𝐗±SD) 

(95%CI) 

กอนการทดลอง 

(𝐗±SD) 

(95%CI) 

หลังการทดลอง 

(𝐗±SD) 

(95%CI) 

เวลา กลุม เวลา*

กลุม 

ขนาด

อิทธิพล 

(ES) 

การทดสอบยก

น้ําหนักทีย่กได

สูงสดุหน่ึงครั้ง

ในทาสควอท 

(กิโลกรัม) 

17.81±3.23 

(15.89, 19.72) 

18.43±3.25 

(16.51, 20.34) 

19.42±3.57 

(17.44, 21.41) 

28.76±4.64*† 

(26.77, 30.74) 

<.001 <.001 <.001 0.271 

 

*p<.05 แตกตางกันระหวางกอนและหลังการทดลอง 8 สัปดาห และ †p<.05 แตกตางกันระหวางกลุม 
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ตารางที่ 4 การเปรียบเทียบดานความทนทานของกลามเนื้อรยางคชวงลางโดยการทดสอบยกน้ําหนัก ทาสควอท 

(Squat) ที่น้ําหนักรอยละ 60 ของน้ําหนักที่ยกไดสูงสุดหนึ่งครั้ง ระหวางกอนและหลังฝก 8 สัปดาห

ของกลุมควบคุมและกลุมฝกทายอยของการยกน้ําหนัก 
 

 
 

 

ตัวแปรดาน

ความทนทาน

ของกลามเนื้อ

รยางคชวงลาง 

กลุมควบคุม 

(n=15) 

กลุมฝกทายอยของการยกน้ําหนัก 

(n=14) 

P-value 

กอนการทดลอง 

(𝐗±SD) 

(95%CI) 

หลังการทดลอง 

(𝐗±SD) 

(95%CI) 

กอนการทดลอง 

(𝐗±SD) 

(95%CI) 

หลังการทดลอง 

(𝐗±SD) 

(95%CI) 

เวลา กลุม เวลา*

กลุม 

ขนาด

อิทธิพล 

(ES) 

การทดสอบ 

ยกน้ําหนักทา 

สควอทที่

น้ําหนักรอยละ 

60 ของน้ําหนัก

ที่ยกไดสูงสุด

หนึ่งครั้ง 

(จํานวนครั้ง) 

10.87±3.09 

(9.35, 12.38) 

11.33±2.16 

(9.82, 12.85) 

10.93±2.97 

(9.36, 12.50) 

18.43±3.39*† 

(16.86, 20.00) 

<.001 <.001 <.001 0.279 

 

*p<.05 แตกตางกันระหวางกอนและหลังการทดลอง 8 สัปดาห และ †p<.05 แตกตางกันระหวางกลุม 
 

 

 

 

ตารางที่ 5 การเปรียบเทียบดานความแข็งแรงของกลามเนื้อรยางคชวงบนในการทดสอบยกน้ําหนักท่ียกไดสูงสุด

หนึ่งครั้งในทาอัพไรทโรว (Upright row) ระหวางกอนและหลังฝก 8 สัปดาหของกลุมควบคุมและ

กลุมฝกทายอยของการยกน้ําหนัก 
 

 

ตัวแปรดาน

ความแขง็แรง

ของกลามเนื้อ

รยางค 

ชวงบน 

กลุมควบคุม 

(n=15) 

กลุมฝกทายอยของการยกน้ําหนัก 

(n=14) 

P-value 

กอนการทดลอง 

(𝐗±SD) 

(95%CI) 

หลังการทดลอง 

(𝐗±SD) 

(95%CI) 

กอนการทดลอง 

(𝐗±SD) 

(95%CI) 

หลังการทดลอง 

(𝐗±SD) 

(95%CI) 

เวลา กลุม เวลา*

กลุม 

ขนาด

อิทธิพล 

(ES) 

การทดสอบ 

ยกน้ําหนักที่

ยกไดสูงสุด

หนึ่งครั้งในทา

อัพไรทโรว 

(กิโลกรัม) 

16.46±2.29 

(15.15, 17.78) 

16.92±2.24 

(15.61, 18.24) 

17.28±2.95 

(15.92, 18.64) 

22.76±2.65*† 

(21.40, 24.12) 

<.001 <.001 <.001 0.207 

 
*p<.05 แตกตางกันระหวางกอนและหลังการทดลอง 8 สัปดาห และ †p<.05 แตกตางกันระหวางกลุม 
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ตารางที่ 6 การเปรียบเทียบดานความยืดหยุน (Flexibility) ระหวางกอนและหลังฝก 8 สัปดาหของกลุมควบคุม

และกลุมฝกทายอยของการยกน้ําหนัก 
 

 
*p<.05 แตกตางกันระหวางกอนและหลังการทดลอง 8 สัปดาห และ †p<.05 แตกตางกันระหวางกลุม 

 

ของการยกน้ําหนักมีความแข็งแรงและความทนทาน

มากข้ึน อาจเปนผลจากการที่ กลามเนื้องอลําตัวออก

แรงทํางานรวมกับกลุมกลามเนื้อเหยียดลําตัวโดยทํา

หนาที่เปนกลุมกลามเนื้อดานตรงขาม (Antagonist) 

ในการสรางความมั่นคง (Stability) ใหรางกายขณะทํา

การฝ กยกน้ําหนักที่มีแรงตานในแนวดิ่ ง (Oliva-

Lozano & Muyor, 2020) ในสวนของกลุมกลามเนื้อ

เหยียดลําตัวอาจมาจากการที่ท าย อยของการยก 

น้ําหนักมีการใชงานในกลุมกลามเนื้อของการเหยียด

หลัง (Back extensors) ในเกือบทุกทาฝ ก เช น 

สควอท (Squat) เดดลิฟท (Deadlift) แฮงคไฮพูลล 

(Hang high pull) และทาพาวเวอรคลีน (Power 

clean) ซึ่งทําให กลุ มกลามเนื้อเหยียดลําตัวมีการ

ทํางานมากข้ึนเพ่ือรองรับแรงตานในแนวดิ่งจากการ

เคลื่อนไหวและน้ําหนักจาก บารเบล บังคับใหกลาม

เนื้อแกนกลางลําตัวมีการออกแรงทรงทา (Stress 

postural) (Zouita et al., 2019) นอกจากนี้ท า 

ฝกโดยเฉพาะทาที่มีการเคลื่อนไหวแบบรวดเร็วใน

ลักษณะของทริปเปลเอกซเทนชัน (Triple extension) 

อาจกระตุ นให มีการทํางานของการเร งระดมของ 

มอเตอรยูนิต (Motor unit recruitment) และการ 

ทํางานประสานกันของมอเตอรยูนิต (Motor unit 

synchronization) ที่มากข้ึน (Semmler, 2002) 

ในกลุมกลามเนื้อแกนกลางลําตัวเพ่ือตอบสนองใหทัน 

ตอความตองการออกแรงเพ่ือสรางความมั่นคงใหลําตัว

ตามความเร็วในการเคลื่อนไหว   

2. ผลของการฝ กดวยท าย อยของการยก

น้ําหนักที่มีตอผลของตัวแปรดานความแข็งแรงของ

รยางค ช วงล าง หลังการทดลอง 8 สัปดาห จาก

ผลทดสอบยกน้ําหนักสูงสุดในท าสควอท พบว า 

ตัวแปรดานความแข็งแรงของรยางคช วงล างเ พ่ิม 

มากข้ึนอยางชัดเจน อาจเกิดจากการทํางานของกลาม

เนื้อกลูเตียสแมกซิมัส (Gluteus maximus) และ 

กล  าม เนื้ อต  นขาด  านหน  าหรื อควอด ไดร  เ ซป 

ตัวแปรดาน 

ความยืดหยุน 

กลุมควบคุม  

(n=15) 

กลุมฝกทายอยของการยกน้ําหนัก  

(n=14) 

P-value 

กอนการทดลอง 

(𝐗±SD) 

(95%CI) 

หลังการทดลอง 

(𝐗±SD) 

(95%CI) 

กอนการทดลอง 

(𝐗±SD) 

(95%CI) 

หลังการทดลอง 

(𝐗±SD) 

(95%CI) 

เวลา กลุม เวลา*

กลุม 

ขนาด

อิทธิพล 

(ES) 

การทดสอบนั่งกม

ตัวและเอื้อมแตะ

(เซนติเมตร) 

0.53±4.75 

(-2.71, 3.78) 

0.77±4.83 

(-2.48, 4.01) 

2.73±8.49 

(-0.63, 6.09) 

6.14±6.48† 

(2.78, 9.50) 

0.274 0.025 0.339 0.017 

การทดสอบทา 

โอเวอรเฮดสควอท 

(คะแนนรวม) 

7.53±2.61 

(6.48, 8.59) 

7.13±2.36 

(6.08, 8.19) 

7.21±1.58 

(6.12, 8.31) 

4.29±1.20*† 

(3.19, 5.38) 

0.003 0.005 0.022 0.093 



วารสารวิทยาศาสตรการกีฬาและสุขภาพ ปที่ 24 ฉบับที่ 3 (กันยายน-ธันวาคม 2566) 117 
 
 

(Quadriceps) ที่เปนกลามเนื้อหลักในการออกแรง

ในทาการฝกทา ยอยของการยกน้ําหนัก ไดแก ทา 

สควอท (Squat) เดดลิฟท (Deadlift) มิดแฮงคคลีน

พูลล (Mid-hang clean pull) แฮงคไฮพูลล (Hang 

high pull) และทาพาวเวอรคลีน (Power clean) 

มีการทํางานกล ามเนื้อดังกล าวตลอด ทั้งการฝ ก 

โดยเฉพาะในทาของมิดแฮงคคลีนพูลล (Mid-hang 

clean pull) แฮงคไฮพูลล (Hang high pull) และ 

ทาพาวเวอรคลีน (Power clean) มีการเคลื่อนไหว 

ที่ ร วด เ ร็ ว  และอาศั ยแร งระ เบิ ด  ( Exp los i ve 

contraction) จากการเหยียดกลามเนื้อสะโพกและ 

ตนขาในการยกบารเบล นอกจากจะสงผลใหเกิดการ 

เรงระดมของมอเตอรยูนิต (Motor unit recruitment) 

และการทํางานประสานกันของมอเตอรยูนิต (Motor 

unit synchronization) ในกล ามเนื้อที่มาก ข้ึน 

(Semmler, 2002) นอกจากนี้ อาจมีกระบวนการ

ปรับตัวในการสับเปลี่ยน (Alteration) ประเภทของ 

กลามเนื้อที่ใชในการออกแรงจากประเภทที่ 1 หรือ

ประเภทหดตัวชา (Slow twitch) ไปใชกลามเนื้อ 

ประเภทที่ 2 หรือประเภทหดตัวเร็ว (Fast twitch) 

ไดเร็วและงายขึ้น (Plotkin et al., 2021) ซึ่งในการ 

ฝ กทายอยของการยกน้ําหนักยังมีการเหยียดค าง

ในขณะเริ่มโดยถือบารเบลไวบริเวณเหนือหัวเขาใน 

ทามิดแฮงคคลีนพูลล (Mid-hang clean pull) แฮงค

ไฮพูลล (Hang high pull) และทาพาวเวอรคลีน 

(Power clean) เพ่ือออกแรงใน ลักษณะทริปเปลเอกซ

เทนชัน (Triple extension) อยางรวดเร็ว อาจสงผล

ใหเกิดกลไกที่เรียกวา วงจรการเหยียด และหดตัว 

(Stretch-shortening cycle) ซึ่งเปนปรากฏการณที่

กลามเนื้อสะสมแรงขณะเกร็งเหยียดออก (Eccentric 

action) และออกแรงหดตัวคืน (Concentric action) 

จากการตอบสนองของมัสเซิลสปนเดิล (Muscle 

spindle) ที่อยูในกลามเนื้อโดยรับรูไดถึงระยะและแรง

ตึง (Tension) ที่สูงข้ึนทําใหมีการสงสัญญาณผาน 

ระบบประสาทกลามเนื้อใหมีแรงหดตัวกลับอยางรวด

เร็ว (Navarro-Cruz et al., 2019)   

ในตัวแปรดานความทนทานของกลามเนื้อ 

รยางคชวงลาง หลังการทดลอง พบวา กลุมฝกทายอย

ของการยกน้ําหนัก มีคาเฉลี่ยของจํานวนครั้งในการ

ทดสอบทาสควอทที่น้ําหนักรอยละ 60 เพ่ิมขึ้น เมื่อ

เทียบกับกอนการ ทดลองและเมื่อเทียบกับกลุม แสดง

ใหเห็นวากลามเนื้อมีความทนทานตอการออกแรงที่

เพิ่มขึ้นโดยอาจเปนผลมา จากทาฝกทาพื้นฐานที่ทําซ้ํา

ในปริมาณ 15 ครั้งรวมดวย ซึ่งรูปแบบการฝกท่ีมี

ปริมาณการทําซ้ําและความเข มข น เพียงพออาจ 

กระตุนใหกลามเนื้อมีการปรับตัวโดยมีการเพ่ิมความ

หนาแน นของจํานวนเส นเลือดฝอยในกล ามเนื้อ 

ประเภทที่ 1 (Slow-twitch; Type I)(Plotkin et al., 

2021) ส งผลให มีปริมาณเลือดและออกซิเจนไป 

หลอเลี้ยงในกลามเนื้อบริเวณดังกลาวไดมากข้ึน ทําให

กลามเนื้อมีความสามารถในการสังเคราะหพลังงาน

และมีการชะล างการสะสมของกรดแลคติกได ดี  

(Boullosa et al. ,  2020) จึงส งผลให สามารถ

เคลื่อนไหวไดตอเนื่องและนานขึ้น   

3. ผลของการฝ กดวยท าย อยของการยก

น้ําหนักที่มีตอผลของตัวแปรดานความแข็งแรงของ

รยางคชวงบนหลังจากการทดลอง 8 สัปดาห พบวา 

กลุมฝกดวยทายอยของการยกน้ําหนักมีความแข็งแรง

ของรยางคชวงบน เพ่ิมขึ้นจากการทดสอบยกน้ําหนักที่

ยกไดสูงสุดหนึ่งครั้งในทาอัพไรทโรว (Upright row)  

ที่มีน้ําหนักสูงขึ้น เปนไป ไดวาทาฝกยอยของการยก

น้ําหนักมีทาฝกอัพไรทโรวที่ใชฝกความแข็งแรงของ 
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กลุ มกลามเนื้อรยางคช วงบน รวมถึงเป นลักษณะ 

การเคลื่อนไหวที่ใชประกอบในทาฝ กแฮงคไฮพูลล 

(Hang high pull) และทาพาวเวอรคลีน (Power 

clean) ที่มีการออกแรงดึงบารเบลในแนวดิ่งจาก

บริเวณหนาตนขาขึ้นมาในบริเวณใตหนาอกในระดับไม

เกิน ไซฟอยดโพรเซส (Xiphoid process) (McAllister 

et al., 2013) ในลักษณะชิดลําตัว มีการใชกลามเนื้อ

บริเวณบา(Trapezius) หัวไหล (Deltoid) และแขน 

(Biceps and Triceps) มีความเขมขนในการฝกโดยใช

น้ําหนักรอยละ 65 ของน้ําหนักสูงสุดที่ยกได รวมถึง

การทําซ้ําในจํานวนรวมถึง 45-60 ครั้งตอการฝกหนึ่ง

ครั้ง (NSCA, 2017) ซึ่งอาจสงผลใหกลามเนื้อบริเวณ

ดังกลาว เพิ่มการระดมการทํางานของมอเตอรยูนิต 

และเพ่ิมความถี่ในการสงสัญญาณ (Neuron firing 

rate) ใหกลามเนื้อมีการทํางานที่มากขึ้นจากการถูก

กระตุ นดวยแรงตึง (Muscle tension) เปนระยะ

เวลานาน (Schoenfeld et al., 2021) ซึ่งมีความสอด

คลองกับผลการศึกษาของ Brisebois (Brisebois 

et al., 2018) โดยทําการฝกเปนระยะเวลา 8 สัปดาห

ในรูปแบบแรงตานของกลามเนื้อรยางคชวงบนภายใต

สภาวะความลาของกลามเนื้อ  

4. ผลของการฝ กดวยท าย อยของการยก

น้ํ าหนักที่มีต อผลของตัวแปรด านความยืดหยุ น 

หลังจากการทดลอง 8 สัปดาห พบวากลุมฝกดวยทา

ยอยของการยกน้ําหนักมีความยืดหยุนเพิ่มขึ้นจากการ

ทดสอบทานั่งกมและเอ้ือมแตะ (Sit and reach test) 

โดยการทดสอบนี้เปนการทดสอบความยืดหยุ นของ 

กลุมกลามเนื้อที่อยูดานหลังของรางกาย ไดแก กลุม 

กลามเนื้อหลังลาง และตนขาดานหลัง (Hui & Yuen, 

2000) ซึ่งการฝกทายอยของการยกน้ําหนักมีการใช

กลุมกลามเนื้อสวนดังกลาวกันในการออกกําลังกาย 

มีการใชน้ําหนักของบารเบลเพ่ือเพิ่มการทํางานของ

กลามเนื้อในการออกแรง โดยผลการฝกนั้นสอดคลอง

กับการทดลองของ Morton (Morton et al., 2011) 

และ Li (Li et al., 2020) ในการฝกความแข็งแรงของ

กลุมกลามเนื้อสะโพกและขาในทาสควอท (Squat) 

และเดดลิฟท (Deadlift) สงผลใหกลุ มกลามเนื้อ 

ดังกลาวมีความยืดหยุ นและระยะการเคลื่อนไหวที่

เ พ่ิมขึ้น นอกจากนี้การฝกดวยทายอยของการยก

น้ําหนักมีการเคลื่อนไหวที่เร็วและใชขอตอหลายสวน

ในเวลาเดียวกัน อาจกระตุนใหมีการสั่งการจากระบบ

ประสาทสวนกลางสงผลใหกลุ มฝกอาจมีการรับรู  

(Cognitive) และควบคุมการออกแรงรวมทั้ งการ 

เคลื่อนไหวของกลามเนื้อไดมากขึ้น (Nomura et al., 

2016) นอกจากนี้การไดรับแรงตานจากภายนอก 

(External load) จากการฝกในรูปแบบแรงตานสงผล

ใหกอลจิเทนดอนออรแกน (Golgi tendon organ) 

มีการทํ างานและปรับตัว โดยทํ าให กล  าม เนื้ อมี

ความสามารถในการยืดเหยียด (Stretch) และระยะ

การทํางานที่เพิ่มขึ้น (Alizadeh et al., 2023) สงผล

ใหการทดสอบทาโอเวอรเฮดสควอท (Overhead 

squat test) ที่มีการทดสอบการเคลื่อนไหวหลายขอ 

ตอในเวลาเดียวกันมีการเคลื่อนไหวที่ตรงตามเกณฑ

มากข้ึน ทําใหมีผลคะแนนรวมลดลงซึ่งสามารถตีความ 

ไดวารางกายมีความยืดหยุ นเพิ่มขึ้นและมีความเสี่ยง 

ตอการบาดเจ็บในการเคลื่อนไหวตางๆลดลง  

เนื่องจากในงานวิจัยนี้ ไมพบการเปลี่ยนแปลง

ของมวลกลามเนื้อ โดยองคประกอบรางกายตางๆ 

ที่อาจเก่ียวของกับความแข็งแรงของกลามเนื้อ ไดแก 

น้ําหนักตัว ดัชนีมวลกาย น้ําหนักตัวทั้งหมดที่ไมรวม

ไขมัน น้ําหนัก ขาที่ไมรวมไขมัน น้ําหนักลําตัวที่ไมรวม

ไขมันและเปอรเซ็นตไขมัน ไมมีความแตกตางกันจาก
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กอนและหลังทดลอง โดยอาจเปนไปไดว า ในการ

ทดลองครั้งนี้ ไมไดมีการจํากัดหรือควบคุมปริมาณและ

ชนิดสารอาหารของกลุมผูเขารวมวิจัย ซึ่งอาจมีสวนสง 

ผลกับการพัฒนาของปริมาณมวลกลามเนื้อรวมถึงมี

ระยะเวลาการฝกเพียงแค 8 สัปดาห (Spillane et al., 

2012) จึงอาจอนุมานไดวาคาตัวแปรตางๆ ขางตนทั้ง

ในดานความแข็งแรง ความทนทาน และความยืด 

หยุนมีการพัฒนาข้ึนจากการทํางานของระบบประสาท

กลามเนื้อ (Neuromuscular) เปนหลัก 

สรุปผลการวิจัย ผลการวิจัยครั้งนี้เปนไปตาม

สมมติฐาน คือ ผลของการฝกดวยทายอยของการยก

น้ํ าหนักส  งผลดีต  อความแข็งแรงของกล าม เนื้ อ

แกนกลางลํ าตัวและกล  าม เนื้อรยางค ช ว งล  า ง 

ในพนักงานสํานักงานเพศหญิงและการฝกดวยทายอย

ของการยกน้ํ าหนักส งผลดีต อความทนทานของ 

กลามเนื้อแกนกลางลําตัวและรยางคชวงลาง ความ

แข็งแรง กลามเนื้อรยางคชวงบน และความยืดหยุน 

ของกลามเนื้อในพนักงานสํานักงานเพศหญิง ทั้งนี้ 

การฝกดวยทายอยของการยกน้ําหนักสามารถนํา 

มาใชออกกําลังกายสําหรับกลุ มพนักงานสํานักงาน 

เพศหญิงผู มีกิจกรรมทางกายนอย หรือเพ่ิงเริ่มออก

กําลังกายแบบในแรงตานได มีความปลอดภัยภายใต

การควบคุมของผูฝกสอนและชวยพัฒนาความแข็งแรง

และความทนทานของรางกายไดหลากหลายสวนใน

เวลาเดียวกัน ไดแก รยางคชวงบนแกนกลางลําตัว 

และรยางคช วงล าง รวมถึงเพ่ิมความยืดหยุ นของ 

รางกายไดเปนอยางดี นอกจากนี้ทาฝกยอยของการ 

ยกน้ํ า หนั ก ยั ง  ส อด คล  อ ง กั บก า ร เ ค ลื่ อ น ไ ห ว 

ในชีวิตประจําวันและสามารถนําไปปรับใช ได จริง 

ยกตัวอยางเชน การลุกนั่ง การกมเก็บของ และการยก

สิ่งของ เปนตน 
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บทคัดยอ 
 วัตถุประสงค การวิจัยครั้งนี้มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษา
และเปรียบเทียบผลของการฝกออกกําลังกายแบบแอโรบิกรวม
กับการหายใจดวยกะบังลม และการฝกออกกําลังกายแบบ 
แอโรบิกเพียงอยางเดียวตอสมรรถภาพปอดของผูสูบบุหรี่ 
 วิธีดําเนินการวิจัย กลุมตัวอยาง คือ ผูสูบบุหรี่ท้ัง
เพศชายและเพศหญิงอายุ 18-59 ป ที่ไดรับคําปรึกษา เพื่อเลิก
บุหรี่จากศูนยบริการเลิกบุหรี่ทางโทรศัพทแหงชาติ จํานวน 
24 คน แบงเปน 3 กลุม กลุมละ 8 คน ไดแก กลุมควบคุม 
ไมไดรับการฝกออกกําลังกายใดๆ กลุมฝกออกกําลังกายแบบ
แอโรบิกดวยการว่ิงครั้งละ 30 นาที รวมกับการฝกหายใจดวย
กะบังลม และกลุมฝกออกกําลังกายแบบแอโรบิกดวยการว่ิง
เพียงอยางเดียวครั้งละ 50 นาที ทําการฝก 3 ครั้ง/สัปดาห 
เปนระยะเวลา 8 สัปดาห โดยกอนและหลังการทดลองผูวิจัย
ทําการทดสอบสมรรถภาพปอด ไดแก คาปริมาตรสูงสุดของ
อากาศท่ีหายใจออกอยางเร็วและแรงเต็มที่ คาปริมาตรของ
อากาศที่ถูกขับออกในวินาทีแรกของการหายใจออกอยางเร็ว
และแรงเต็มท่ี คารอยละของปริมาตรของอากาศที่ถูกขับออก
ในวินาทีแรกของการหายใจออกอยางเร็วและแรงเต็มที่ตอ
ปริมาตรสูงสุดของอากาศที่หายใจออกอยางเร็วและแรงเต็มที่ 
และคาปริมาตรของอากาศจากการหายใจเขา-ออกเต็มที่ใน
เวลา 1 นาที และความแข็งแรงของกลามเนื้อหายใจ ไดแก 
คาแรงดันการหายใจเขาสูงสุด และคาแรงดันการหายใจออก
สูงสุด จากนั้นวิเคราะหผลทางสถิติ ดวยการวิเคราะหความ
แปรปรวนสองทางแบบวัดซ้ํา ที่ระดับนัยสําคัญทางสถิติที่
ระดับ .05 

 ผลการวิจัย หลังการทดลอง 8 สัปดาห กลุมที่ฝก
ออกกําลังกายแบบแอโรบิกรวมกับการหายใจดวยกะบังลม 
และกลุมที่ฝกออกกําลังกายแบบแอโรบิกเพียงอยางเดียว มีคา
ปริมาตรสูงสุดของอากาศที่หายใจออกอยางเร็วและแรงเต็มที่ 
คาปริมาตรของอากาศที่ถูกขับออกในวินาทีแรกของการหายใจ
ออกอยางเร็วและแรงเต็มที่ คาปริมาตรของอากาศจากการ
หายใจเขา-ออกเต็มที่ในเวลา 1 นาที คาแรงดันการหายใจเขา
สูงสุด และคาแรงดันการหายใจออกสูงสุด เพ่ิมข้ึนแตกตางจาก
กอนการทดลอง อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 เมื่อ
เปรียบเทียบระหวางกลุมพบกวากลุมที่ฝกออกกําลังกาย 
แบบแอโรบิกรวมกับการหายใจดวยกะบังลมมีคาแรงดัน 
การหายใจเขาสูงสุด และคาแรงดันการหายใจออกสูงสุด 
เพิ่มขึ้นแตกตางจากกลุมควบคุม และกลุมที่ฝกออกกําลังกาย
แบบแอโรบิกเพียงอยางเดียวมีคาปริมาตรของอากาศจากการ
หายใจเขา-ออกเต็มที่ในเวลา 1 นาที และคาแรงดันการหายใจ
เขาสูงสุด เพ่ิมขึ้นแตกตางจากกลุมควบคุม อยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติที่ระดับ .05    
 สรุปผลการวิ จั ย  การฝกออกกํ าลั งกายแบบ 
แอโรบิกรวมกับการหายใจดวยกะบังลม และการฝกออกกําลัง
กายแบบแอโรบิกเพียงอยางเดียว เปนระยะเวลา 8 สัปดาห 
ชวยเพิ่มสมรรถภาพปอดและความแข็งแรงของกลามเนื้อ
หายใจในผูที่สูบบุหรี่ได 
 
คําสําคัญ: การออกกําลังกายแบบแอโรบิก / การฝกหายใจ / 
ผูสูบบุหรี่ / สมรรถภาพปอด / ความแข็งแรงของกลามเนื้อ
หายใจ
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Abstract 

Purpose This experimental research aimed to 

determine and compare the effect of aerobic 

combined with diaphragmatic breathing exercise and 

aerobic exercise on pulmonary functions and 

respiratory muscle strength in smokers. 

 Methods The sample group consisted of 

male and female smokers aged 18-59 years who 

received counseling to quit smoking from the Thailand 

National Quitline. A total of 24 people were divided 

into 3 groups, with 8 people in each group. These 

groups included the control group (SCCT; n=8), which 

did not receive any exercise training; the aerobic 

exercise by running 30 minutes combined with 

diaphragmatic breathing group (SCBE; n=8); and the 

aerobic exercise by running 50 minutes group (SCAE; 

n=8). Both exercise groups engaged in exercise three 

times per week for a period of 8 weeks. Before and 

after the experiment, the researchers conducted 

pulmonary function tests, measuring the Forced vital 

capacity (FVC), the Forced expiratory volume in the 

first second (FEV1), The FEV1/FVC, and the maximal 

voluntary ventilation (MVV). The respiratory muscle 

strength, including the maximum inspiratory pressure 

(MIP) and the maximum expiratory pressure (MEP), was 

also assessed. The results were then analyzed 

statistically using repeated measures two-way analysis 

of variance at a statistical significance level of 0.05. 

 Results The results indicated that after eight 

weeks, in the SCBE and SCAE had significantly higher 

FVC, FEV1, MVV, MIP and MEP than pre-test (p<.05). 

Moreover, it was found that the SCBE group exhibited 

the MIP and MEP increased differently from the control 

group (p<.05). The SCAE group showed the MVV and 

MIP, with a statistically significant difference from the 

control group at the 0.05 significance level.  

 Conclusion The recent discovery illustrated 

that engaging in a combination of aerobic exercise and 

diaphragmatic breathing exercises, as well as aerobic 

exercise, can enhance pulmonary functions and 

increase respiratory muscle strength among individuals 

who smoke. 

 

Key word: Aerobic exercise / Breathing exercise / 

Smoker / Pulmonary function / Respiratory muscle 

strength 
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ความเปนมาและความสําคัญของปญหา 

ปจจุบันมีผูสูบบุหรี่ทั่วโลกประมาณ 1,100 

ลานคน ภายในป พ.ศ. 2568 จะเพ่ิมเปนจํานวน

มากกวา 1,600 ลานคน จากผลการสํารวจในประเทศ

ไทยป พ.ศ. 2564 พบวาจํานวนประชากรอายุ 15 ป

ขึ้นไปจํานวน 57 ลานคนเปนผูที่สูบบุหรี่ 9.9 ลานคน 

(รอยละ 17.4) แยกเปนผูที่สูบทุกวัน 8.7 ลาน (รอยละ 

15.3) กลุมอายุ 25-44 ป มีอัตราการสูบบุหรี่สูงสุด 

(รอยละ 21.0) ถึงแมวาแนวโนมอัตราสูบบุหรี่ของผูที่มี

อายุ15 ปข้ึนไป ในภาพรวมทั้งประเทศตั้งแตป พ.ศ. 

2547 ถึง ป พ.ศ. 2564 ลดลงอยางตอเนื่องจากรอยละ 

23.0 ในป พ.ศ. 2547 เปนรอยละ 17.4 ในป พ.ศ. 

2564 (สํานักงานสถิติแหงชาติ, 2564) แตการสูบบุหรี่

ยังคงเปนพฤติกรรมสุขภาพ ดังที่องคการอนามัยโลก 

(World Health Organization; WHO) ไดกําหนดให

การติดบุหรี่เปนโรคเรื้อรังชนิดหนึ่ง ซึ่งเปนปญหา

สาธารณสุขที่ ใหญที่สุดปญหาหนึ่งของโลก (WHO, 

2019) บุหรี่ไดคราชีวิตของผูสูบบุหรี่ไปถึงครึ่งหนึ่งของ

จํานวนทั้งหมด โดยมีผูเสียชีวิตมากกวา 8 ลานคนตอป

ทั่วโลก ซึ่ง 7 ลานคนเปนผูที่สูบบุหรี่โดยตรง อีก 1.2 

ลานคนเปนผูที่ไดรับควันบุหรี่มือสอง (WHO, 2020) 

ถึงแมบุหรี่จะเปนสาเหตุของการเกิดโรคและนําไปสู

การเสียชีวิต แตก็สามารถปองกันไมใหเสียชีวิตจาการ

สูบบุหรี่ได (Samet, 2013) 

เมื่อมีการสูดดมควันบุหรี่เขาไปนิโคตินจะดูด

ซึมอยางรวดเร็วผานเขาสูกระแสเลือด และจะเขาสู

สมอง ไปออกฤทธิ์กระตุนสมองสวนที่ทําใหอยากสูบ

บุหรี่  (Brain Reward Pathway) โดยจับกับตั วรั บ

นิ โ ค ติ น  (Nicotinic acetylcholine receptor) ใน

สมองสวนท่ีเรียกวาเวนทรัลเทกเมนทัล (Ventral 

tegmental area; VTA) ซึ่งจะสงสัญญาณประสาทไป

ที่ ส ม อ ง ใ น รู ป ข อ ง ส า ร สื่ อ ป ร ะ ส า ท โ ด พ า มี น 

(Dopamine) ซึ่งทําหนาที่สําคัญในการทําใหรางกาย

เ กิดความรูสึกมีความสุขใจสบายใจขึ้ น รู สึกว า

ความเครียด ความกดดันลดลง ตื่นตัวมากขึ้น และยัง

ลดความอยากอาหารได (Wittenberg et al., 2020)  

อีกทั้งควันบุหรี่จะทําให ทําใหเซลลเม็ดเลือดขาวถูก

กระตุน ทําใหมีการสรางสารอนุมูลอิสระมากขึ้นจน

สมดุล ซึ่งเปนอันตรายตอเซลลตางๆ ในรางกาย สงผล

ใหผนังเซลลในหลอดลมเกิดแผลเปน หลอดลมเกิดการ

ตีบและความยืดหยุนของผนังเซลลของถุงลมสูญเสียไป 

ตอมเมือกหลั่ งเสมหะเพิ่มขึ้นทําใหหลอดลมบวม 

นอกจากนี้การมีเสมหะมากขึ้นทําใหเกิดแรงตานทาน

ในทางเดินหายใจ (Airway resistance) เพิ่มขึ้น การ

ระบายลมออกจากปอดยากขึ้น ของกลามเนื้อที่ผนัง

หลอดลมขณะหายใจออกลดลง ทําใหหลอดลมฝอย

สวนปลายแฟบลง (Thoracic Society of Thailand, 

2017) 

มีการศึกษาพบวา การสูบบุหรี่สงผลตอการ

ลดลงของคาสมรรถภาพปอด (Kumar et al., 2014) 

และผูที่สูบบุหรี่มีการลดลงของคาปริมาตรสูงสุดในการ

ของอากาศที่หายใจออกอยางเร็วและแรงเต็มที่ (FVC) 

และคาแรงดันการหายใจออกสูงสุด (MEP) แตกตาง

จากผูที่ไมสูบบุหรี่ (Tantisuwat & Thaveeratitham, 

2014) องคการอนามัยโลกไดใหขอมูลเกี่ยวกับการ

หยุดบุหรี่ในระยะเวลาตางๆ เมื่อมีการหยุดบุหรี่ 2 ถึง 

12 สัปดาห ระบบไหลเวียนจะมกีารทํางานที่ดีขึ้น และ

สมรรถภาพปอดจะสูงขึ้น และสามารถลดความเสี่ยงใน

การเกิดโรคตางๆ ได (WHO, 2020) ผูสูบบุหรี่มีจํานวน

ถึงรอยละ 60 ที่มีความตองการในการเลิก แตมีเพียง

แครอยละ 30 เทานั้นที่สามารถเขาถึงตัวชวยที่จะทํา

ใหสามารถเลิกบุหรี่ไดสําเร็จ และมีเพียงรอยละ 4 

เทานั้นที่จะทําการเลิกสําเร็จหากไมไดมีการสนับสนุน
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การเลิกบุหรี่ (WHO, 2020) การติดสารนิโคตินเปน

อุปสรรคอยางมากตอความพยามยามที่จะเลิกบุหรี่ 

(Guignard el al., 2022) ผูที่สูบบุหรี่เปนเวลานานจะ

มีอาการดื้อนิโคติน ทําใหตองการนิโคตินเพิ่มมากข้ึน

เรื่อยๆ และหากหยุดสูบบุหรี่อยางเฉียบพลันจะเกิด

อาการที่ เ รี ยกว าอาการถอนนิ โคติน  (Nicotine 

withdrawal symptoms) ปจจุบันมีวิธีการที่ชวยใหผู

สูบสามารถเลิกบุหรี่หลายวิธี เชน การใหคําปรึกษาเพ่ือ

เลิกบุหรี่ในสถานบริการสุขภาพ แบบสายดวนเลิกบุหรี่

ของศูนยบริการเลิกบุหรี่ทางโทรศัพทแหงชาติ การใช

ยาและนิโคตินทดแทน การใชเทคนิคการเบ่ียงเบน

ความสนใจจากการสูบบุหรี่  รวมไปถึงการออก 

กํ า ลั ง ก า ย  ( Tobacco Control Research and 

Knowledge Management Center, 2021) 

การออกกําลังกาย เปนกิจกรรมที่ชวยลด

อาการถอนนิโคติน ชวยเบี่ยงเบนความคิดความสนใจ

ของผูที่กําลังเลิกบุหรี่ ชวยจัดการความเครียด โดย

การศึกษาที่ผานมายังพบวาการออกกําลังกายสามารถ

ชวยลดอาการถอนนิโคติน ทําใหมีความทนทานในการ

เลิกบุหรี่ไดดียิ่งข้ึน (Klinsophon et al., 2017)  ยังมี

การศึกษาท่ีระบุวาการออกกําลังกายแบบแอโรบิกสง

ผล ให มี ค า สมรรถภาพปอดที่ ดี ขึ้ น  ( İŞLeyen & 

DaĞLioĞLu, 2020) อีกทั้งการศึกษาของ Koubaa et 

al. (2015) ที่ไดศึกษาการออกกําลังแบบแอโรบิก 

สามารถเพิ่มสมรรถภาพปอดของผูสูบบุหรี่ได การออก

กําลังกายแบบแอโรบิกจึงเปนการออกกําลังกายที่

นาสนใจ ที่นํามาใชในผูที่สูบบุหรี่เนื่องจากเปนการเพิ่ม

สมรรถภาพปอดได 

นอกจากนั้น มีการศึกษาพบวา การฝกการ

หายใจ (Breathing exericse) นอกจากจะมีประโยชน

ในบุคคลกลุมตางๆ ทั้งที่มีสุขภาพดี (Sunthonghao & 

Tongtako, 2019) และบุคคลที่เปนโรคแลว (Bunlam 

et al., 2021) ยังพบวาการฝกหายใจนี้ถูกนํามาใชใน 

ผูที่สูบบุหรี่ พบวา มคีวามแข็งแรงของกลามเนื้อหายใจ

มากข้ึน (Bostanci et al., 2019) จากการศึกษาของ 

Seo et al. (2015) ในการฝกหายใจแบบใชกะบังลม

ในคนสูบบุหรี่ 4 สัปดาห พบวามีคาสมรรถภาพปอดที่

ดี ข้ึนเมื่ อ เปรียบเทียบ กับกลุ มที่ ไม ได รับการฝก 

ในการศึกษาของ Kritsnakriengkrai และคณะ (2018) 

ที่ทําการศึกษาผลของการฝกหายใจเขาโดยใชกะบังลม

และกลามเนื้อทรวงอกรวมกับการหายใจออกโดยการ

หอปาก โดยทําทุกครั้งเมื่อเกิดอาการถอนนิโคติน และ

ติดตามผลเปนเวลา 6 เดือน พบวาการฝกหายใจสงผล

ใหมีอาการถอนนิโคตินที่ลดลง และอัตราการเลิกบุหรี่

สําเร็จมากขึ้น อีกทั้งผลของการชวยเหลือเพ่ือการเลิก

บุหรี่รวมกับการผอนคลายดวยวิธีหายใจลึก มีอาการ

ถอนนิโคตินนอยลง เปนผลการหายใจลดการรับรูตอ 

สิ่งกระตุน ทําใหเกิดความผอนคลาย ลดความเครียด 

กังวลที่ เกิดขึ้นได และการศึกษาประเภทของการ 

ออกกําลังกายที่สงผลตอการเลิกบุหรี่ การฝกหายใจ 

เปนชนิดที่ ส งผลดี ในการลดอาการถอนนิ โคติน 

เนื่องจากเปนการเพ่ิมการทํางานของระบบประสาท

พ า ร า ซิ ม พ า เ ท ติ ก  ( Parasympathetic nervous 

system) และลดการ ทํางานของระบบประสาท 

ซิมพาเทติก (Sympathetic nervous system) สงผล

ใหเกิดความผอนคลาย (Klinsophon et al. 2017) 

จ า ก ก า ร ศึ ก ษ า ข อ ง  Shine et al. (2016) ที่ ไ ด

ทําการศึกษาเปรียบเทียบการฝกหายใจแบบใชกะบัง

ลม และการฝกหายใจแบบหอปากในผูปวยหืด การฝก

หายใจแบบใชกะบังลมมีความเร็วสูงสุดของการหายใจ

ออก และการขยายตัวของชองอกที่ดีกวา เนื่องจาก

การฝกหายใจแบบหอปากจะเหมาะสมกับผูที่มีพยาธิ

สภาพของทางเดินหายใจที่แคบมาก จะเห็นไดวา 

การฝกหายใจโดยใชกะบังลมสงผลดีตอสมรรถภาพ
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ปอดและความแข็งแรงของกลามเนื้อหายใจ จึงมีความ

นาสนใจในการนํามาใชในงานวิจัยนี้ 

จากที่กลาวมาขางตน จะเห็นไดวาผูสูบบุหรี่มี

สมรรถภาพปอดที่ต่ําลง และมีอาการถอนนิโคตินที่เปน

อุปสรรคในการเลิกบุหรี่  จึงจําเปนที่จะตองไดรับ

คําปรึกษาในการเลิกบุหรี่เพ่ือการจัดการกับดังกลาวที่

จะเกิดขึ้น และนอกจากนี้การออกกําลังกายแบบ 

แอโรบิกส งผลใหมี สมรรถภาพปอดที่ ดีขึ้น  จาก

การศึกษาของ Shaw et al. (2010) พบวา การออก

กําลังกายแบบแอโรบิกรวมกับการฝกหายใจแบบใช

กะบังลมในผูปวยโรคหอบหืด มีการเพ่ิมขึ้นของ

สมรรถภาพปอดเหมือนการออกกําลั งกายแบบ 

แ อ โ ร บิ ก  แ ม จ ะ เ ป น ก า ร อ อก กํ า ลั ง ก า ย แบ บ 

แอโรบิกเพียงครึ่งเดียว ทําใหไดประโยชนจากการออก

กําลังกายทั้งสองรูปแบบ ผูวิจัยจึงมีแนวคิดในการนํา

การฝกการหายใจที่มีผลดีสมรรถภาพปอดและการเลิก

บุหรี่ มารวมเขากับการออกกําลังกายแบบแอโรบิก 

เพ่ือศึกษาผลของการออกกําลังกายแบบแอโรบิกรวม

กับการฝกหายใจดวยกะบังลมวาจะสงผลที่ดีขึ้นตอ

สมรรถภาพปอด และความแข็งแรงของกลามเนื้อ

หายใจหรือไมอยางไร ผูวิจัยคาดหวังเปนอยางย่ิงวา

งานวิจัยนี้จะเปนประโยชนตอผูที่สูบบุหรี่เ พ่ือเปน

แนวทางใหการนําไปเปนทางเลือกในการออกกําลัง

กายเพ่ือหยุดบุหรี่ และเพ่ิมสมรรถภาพปอดตอไป 

 

วัตถุประสงคของการวิจัย 

1. เพื่อศึกษาผลของการฝกออกกําลังกาย

แบบแอโรบิกรวมกับการหายใจดวยกะบังลม และการ

ฝกออกกําลังกายแบบแอโรบิกเพียงอยางเดียวตอ

สมรรถภาพปอดและความแข็งแรงของกลามเนื้อ

หายใจในผูสูบบุหรี่ 

2. เพ่ือศึกษาเปรียบเทียบสมรรถภาพปอด 

และความแข็งแรงของกลามเนื้อหายใจ ระหวางผูสูบ

บุหรี่ที่ไดรับการฝกออกกําลังกายแบบแอโรบิกรวมกับ

การหายใจดวยกะบังลม การฝกออกกําลังกายแบบ 

แอโรบิกเพียงอยางเดียว และกลุมท่ีใชชีวิตตามปกติ  

 

สมมติฐานของการวิจัย  

1. การฝกออกกําลังกายแบบแอโรบิกรวมกับ

การหายใจดวยกะบังลม และการฝกออกกําลังกาย

แบบแอโรบิกเพียงอยางเดียวสงผลดีตอสมรรถภาพ

ปอดและความแข็งแรงของกลามเนื้อหายใจในผูสูบ

บุหรี่  

2. การฝกออกกําลังกายแบบแอโรบิกรวมกับ

การหายใจดวยกะบังลม และการฝกออกกําลังกาย

แบบแอโรบิกเพียงอยางเดียวสงผลตอสมรรถภาพปอด 

และความแข็งแรงของกลามเนื้อหายใจ ในผูสูบบุหรี่ที่

แตกตางกัน 

  

วิธีดําเนินการวิจัย 

 กลุมตัวอยาง ผูท่ีสูบบุหรี่ทั้งเพศชายและเพศ

หญิงที่มีอายุ 18-59 ป ที่ไดรับคําปรึกษาเพื่อเลิกบุหรี่

จากศูนยบริการเลิกบุหรี่ทางโทรศัพทแหงชาติ จํานวน 

24 คน โดยคํานวณขนาดกลุมตัวอยางโดยใชโปรแกรมจี

พาวเวอร (G*Power) ใชตัวแปรดานปริมาตรสูงสุดของ

อากาศที่หายใจออกอยางเร็วและแรงเต็มที่ (FVC) ของ 

Jun et al. (2016) โดยกําหนดคาอํานาจการทดสอบ 

(Power of test; 1-β) ที่ 0.95 คาความคาดเคลื่อนที่

ยอมรับได (Portable error; α) ที่ 0.05 คาขนาดของ

ผลกระทบ (Effect size; d) ที่ 0.68 แบงเปน 3 กลุม 

กลุมละ 8 คน ไดแก  กลุมฝกออกกําลั งกายแบบ 

แอโรบิกรวมกับการหายใจดวยกะบังลม กลุมฝกออก

กําลังกายแบบแอโรบิกเพียงอยางเดียว และกลุมควบคุม  



130 Journal of Sports Science and Health Vol.24 No.3 (September-December 2023) 
 
 

 

 เกณฑการคัดเลือกผูเขารวมวิจัย  

1. เปนผู ใชบริการเลิกบุหรี่ทางโทรศัพท

แหงชาติรายใหม  

2. ไม เปนโรคอวน ไดแก  ผูมี เกณฑดัชนี 

มวลกาย ไมเกิน 24.9 กิโลกรัมตอตารางเมตร  

3. เปนผูสูบบุหรี่ปจจุบัน (Current smoker) 

คือผูที่สูบบุหรี่มากกวาหรือเทากับ 10 มวนตอวัน 

ติดตอกันอยางนอย 1 ป  

4. ไมเปนโรคที่เก่ียวกับระบบหายใจ ไดแก 

วัณโรคปอด โรคหอบหืด โรคปอดอุดกั้นเรื้อรัง และ

โรคมะเร็งปอด เปนตน มีคาความจุปอดในระดับต่ําถึง

ปานกลาง โดยอางอิงจาก การกีฬาแหงประเทศไทย 

(2543) 

5. ทําแบบประเมินความพรอมกอนการออก

กําลังกาย (PAR-Q) โดยตองไมมีขอใดตอบ “ใช”  

6. ไมออกกําลังกาย ครั้งละ 30 นาทีขึ้นไป

อยางนอย 3 ครั้ง/สัปดาห ในรอบ 6 เดือนที่ผานมา  

7. สามารถออกกําลังกายแบบแอโรบิกดวย

การวิ่งท่ีบานได  

เกณฑการคัดเลือกผูเขารวมวิจัยออกจาก

การวิจัย ผูที่ไดรับการรักษาดวยยาหรือสารนิโคติน

ทดแทนเพ่ือเลิกบุหรี่  

เกณฑยุติการเขารวมงานวิจัย  

1. โทรศัพทติดตอจํานวนทั้งหมด 3 ครั้ง แต

ไมสามารถติดตอไดในวันและเวลาที่แตกตางกัน  

2. ไมสมัครใจในการเขารวมการทดลองตอ  

3. ผูเขารวมกลุมฝกออกกําลังกาย ขาดการ

ฝก 4 ครั้ง จากทั้งหมด 24 ครั้ง 

ข้ันตอนการดําเนินการวิจัย 

1. ผูวิจัยจะไดรับขอมูลทั่วไปและแบบคัด

กรองการสูบบุหรี่จากทางศูนยฯ เฉพาะผูยินยอมเขา

รวมงานวิจัยเทานั้น และประชาสัมพันธผานทางสื่อ

ออนไลน  โ ดยผู ที่ สน ใ จ เ ข าร วมงานวิ จั ยผู วิ จั ย 

จะสงขอมูลใหทางศูนยบริการเลิกบุหรี่ทางโทรศัพท

แหงชาติ เพื่อใหผูเขารวมงานวิจัยไดรับคําปรึกษาเพื่อ

เลิกบุหรี่ทางโทรศัพทเชนเดียวกัน และทําการนัด

ดําเนินการทดสอบกอนการทดลอง (Pre-test) โดย

ผูวิจัยดําเนินการวัดและบันทึกขอมูลทั่วไป รวมถึง

ทดสอบคาตัวแปรตางๆ กับกลุมตัวอยาง ไดแก  

1.1) ตัวแปรดานสรีรวิทยา ประกอบดวย 

1.1.1) การวัดสวนสูง (Height) และ

การชั่งน้ําหนักตัว (Body weight) โดยใหผูเขารวมการ

วิจัยถอดรองเทาและถุงเทา ยืนลําตัวตรง วางเทาบน

ตําแหนง แขนแนบลําตัว และหนามองตรง โดยสวนสูง

มีหน วย เปน เซนติ เมตร (Centimeter; cm.) โดย

น้ําหนักหนวยเปนกิโลกรัม (Kilogram; kg.) ใชเวลาใน

การทดสอบประมาณ 5 นาที 

1.1.2) การวั ดอัตราการ เตนหั ว ใจ

ในขณะพัก (Heart rate resting) และความดันโลหิต 

(Blood pressure) โดยใหผูเขารวมการวิจัยนั่งพักเปน

เวลา 5 นาที แลวจึงวัดทานั่งดวยเครื่องวัดความดัน

โลหิต โดยอัตราการเตนของหัวใจใชหนวยเปนครั้ง/

นาที (Beat/min; bpm) และความดันโลหิตใชหนวย

เ ป น มิ ล ลิ เ ม ตรป ร อท  (Millimeter of mercury; 

mmHg) ใชเวลาในการทดสอบประมาณ 5 นาที 

1.2) ตัวแปรดานสมรรถภาพปอด ดวย

เครื่องเครื่องวัดความจุปอด (Spirometry) ยี่หอสไปโร

แบงค (Spirobank) ประกอบดวย 

1.2.1) คาปริมาตรสูงสุดของอากาศที่

หายใจออกอยางเร็วและแรงเต็มที่  (Forced vital 

capacity; FVC) มีหนวยเปนลิตร (Liters) คาปริมาตร

ของอากาศที่ถูกขับออกในวินาทีแรกของการหายใจ

ออกอยางเร็วและแรงเต็มที่  (Forced expiratory 

volume in one second; FEV1)  มีหนวยเปนลิตร 
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(Liters) คารอยละของปริมาตรของอากาศที่ถูกขับออก

ในวินาทีแรกของการหายใจออกอยางเร็วและแรงเต็มที่

ตอปริมาตรสูงสุดของอากาศที่หายใจออกอยางเร็วและ

แรงเต็มที่  ( FEV1/FVC) มีหนวยเปนรอยละ (%) 

โดยการใหกลุมตัวอยางอมที่เปาซึ่งตอกับเครื่องวัด

ความจุปอด จากนั้นหายใจเขาออกปกติจํานวน 2-3 

ครั้ง และหลังจากนั้นทําการหายใจเขาเต็มท่ีแลวเปา

ออกมาอยางแรงและเร็วจนลมออกจนหมด ใชเวลาใน

การทดสอบประมาณ 5 นาที  

1.2.2) คาปริมาตรของอากาศจากการ

หายใจเขา-ออกเต็มที่ในเวลา 1 นาที (Maximum 

voluntary ventilation; MVV) โดยผู วิ จั ย ได ส าธิ ต

ขั้นตอนใหผูเขารวมวิจัยดูกอนจํานวน 1 ครั้ง หลังจาก

นั้นใหผูเขารวมวิจัย วัดโดยการยืนตัวและหนาตรง เทา

ทั้งสองขางแตะกับพ้ืน ใสคลิปหนีบจมูก จากนั้นให

ผูเขารวมการวิจัยอมที่เปาซึ่งตอกับเครื่องวัดความจุ

ปอด จากนั้นหายใจออกและเขาอยางลึกและเร็วที่สุด

เทาที่ทําไดภายในระยะเวลา 15-20 วินาที มีหนวยเปน

ลิตรตอนาที (Liters/min) ใช เวลาในการทดสอบ

ประมาณ 5 นาที 

1.3) ตัวแปรดานความแข็งแรงของกลามเนื้อ

หายใจ ดวยเครื่องเครื่องวัดความแข็งแรงของกลามเนื้อ

หายใจ  ย่ีหอ ไม โคร เมดดิคอล  (Micro medical) 

ประกอบดวย 

1.3.1) คาแรงดันการหายใจเขาสูงสุด 

(Maximal inspiratory pressure; MIP) โดยผูวิจัยได

สาธิตขั้นตอนใหผูเขารวมวิจัยดูกอนจํานวน 1 ครั้ง

หลังจากนั้นใหผู เขารวมวิจัยวัดความแข็งแรงของ

กลามเนื้อหายใจเขา โดย ผู เขารวมวิจัยอมที่ เปา

พลาสติก ใสคลิปหนีบจมูก หลังจากนั้นใหผูเขารวม

วิจัยหายใจออกจนสุด หลังการหายใจออกเต็มที่แลวให

สูดลมหายใจเขาทางปากเต็มที่ คางไวอยางนอย 1 

วินาที มีหนวยเปนเซนติเมตรน้ํา (cmH2O) ใชเวลาใน

การทดสอบประมาณ 5 นาที 

1.3.2) คาแรงดันการหายใจออกสูงสุด 

(Maximal expiratory pressure; MEP) โดยผูวิจัยได

สาธิตขั้นตอนใหผูเขารวมวิจัยดูกอนจํานวน 1 ครั้ง

หลังจากนั้นใหผู เขารวมวิจัยวัดความแข็งแรงของ

กลามเนื้อหายใจออก โดยผู เขารวมวิจัยอมที่ เปา

พลาสติก ใสคลิปหนีบจมูก หลังจากนั้นใหผูเขารวม

วิจัยหายใจเขาจนสุด หลังการหายใจเขาเต็มที่แลวให

เปาลมหายใจออกทางปากเต็มที่คางไวอยางนอย 1 

วินาที มีหนวยเปนเซนติเมตรน้ํา (cmH2O) ใชเวลาใน

การทดสอบประมาณ 5 นาที ในการเปาอุปกรณทั้งคา

สมรรถภาพปอดและความแข็งแรงของกลามเนื้อ

หายใจจะมีหลอดพลาสติกและตัวกรองเชื้อโรค โดย

เปลี่ยนใหใหมทุกครั้งที่เปลี่ยนผูทดสอบ 

2. ทาํการแบงกลุมตัวอยางเปน 3 กลุม คือ 

2.1) กลุมควบคุม ใชชีวิตตามปกติ ไมไดรับ

การฝกใดๆ 

2.2) กลุมฝกออกกําลังกายแบบแอโรบิกรวม

กับการหายใจดวยกะบังลม ระยะเวลา 50 นาที 

- ใ น วั น ที่ ม า ท ด ส อบ ก อ น ท ด ล อ ง 

หลังจากเก็บขอมูลกอนการทดลองเสร็จสิ้น ผูวิจัยทํา

การสอนและอธิบายเกี่ยวกับการออกกําลังกาย และ

มอบถุงทรายใหกลับไปออกกําลังกายที่บาน 

- โดยฝ กออกกําลั งก าย  3 ครั้ งต อ

สัปดาห ในวันจันทร พุธ และศุกร แบงเปน 2 รอบ 

ไดแก  ชวงเชาเวลา 07.00-8.00 น. ชวงเย็นเวลา

17.00-18.00 น. โดยผูเขารวมวิจัยเลือกเขารอบใดรอบ

หนึ่งในแตละวัน รูปแบบการฝกเปนการฝกที่บาน ผาน

การติดตามดูแลจากผูวิจัยและผูชวยวิจัยทางออนไลน 

ผานทาง โทรแบบวิดิโอผานทางโปรแกรม LINE แบบ

กลุมทุกครั้งในการฝกออกกําลังกาย ตลอดในชวงของ



132 Journal of Sports Science and Health Vol.24 No.3 (September-December 2023) 
 
 

 

การฝกหายใจดวยกะบังลมเทานั้น ในสวนการฝกออก

กําลังกายแบบแอโรบิกไดใหผูเขารวมวิจัยรายงานผล

การออกกําลังกาย ไดแก อัตราการเตนของหัวใจเฉลี่ย 

ระยะเวลาการออกกําลังกาย ใหผูวิจัยทราบหลังจาก

การออกกําลังกายทุกครั้ง ในรูปแบบของรูปภาพจาก

แอปพลิเคชันติดตามการออกกําลังกายที่มีการระบุ

วันที่ อัตราการเตนของหัวใจเฉลี่ย และระยะเวลาการ

ออกกําลังกาย โดยเพ่ิมรูปภาพเขาในอัลบั้มชื่อของ

ตนเอง ผานทางโปรแกรม LINE และติดตามแจงเตือน

ใหมีการออกกําลังกายครบ 3 ครั้งตอสัปดาห โดยการ

หายใจแบบใชกะบังลม (Shaw et al., 2009) ในทา

นอนหงาย ดังแสดงในรูปที่ 1 ดวยการเพิ่มน้ําหนัก 2.5 

กก. ในสัปดาหที่ 1-4 และเพิ่มเปน 5 กก. ในสัปดาหที่ 

5-8 โดยทําจํานวน 3 เซต เซตละ 10 ครั้ง ดวยการ

หายใจเขา 1 วินาที หายใจออก 2 วินาที (1:2) ตอดวย 

3 เซต เซตละ 15 ครั้ง ดวยการหายใจเขา 2 วินาที 

หายใจออก 4 วินาที (2:4) และ 3 เซต เซตละ 20 ครั้ง 

ดวยการหายใจเขา 3 วินาที หายใจออก 6 วินาที (3:6) 

พักระหวางเซต 30-60 วินาที หลังจากนั้นใหออกกําลัง

กายแบบแอโรบิกดวยการวิ่งบนลูกลหรือบนพื้นปกติ 

การฝกแตละครั้งประกอบดวย การอบอุนรางกายดวย

การยืดเหยียดกลามเนื้อ 5 นาที และวิ่งบนลูกลหรือบน

พ้ืนปกติ 30 นาที ใชความหนักในการออกกําลังกายที่ 

40-60% ของอัตราการเตนของหัวใจสํารอง (Heart 

Rate Reserve; HRR) โดยใชสูตร Target Heart rate 

= (%intensity training × [HRmax – Hrrest]) + Resting 

Heart Rate โดยสัปดาหที่ 1-4 ใชความหนักระดับ

ปานกลางที่  40-50% ของอัตราการเตนของหัวใจ

สํารอง สัปดาหที่ 5-8 ใชความหนักระดับปานกลางที่ 

51-60% ของอัตราการเตนของหัวใจสํารอง และการ

คลายอุนดวยการเดิน 5 นาที รวม 8 สัปดาห

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

รูปที่ 1 การฝกหายใจแบบใชกะบังลม 
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2.3) กลุมฝกออกกําลังกายแบบแอโรบิกเพียง

อยางเดียว ระยะเวลา 50 นาที 

- ใ น วั น ที่ ม า ท ด ส อบ ก อ น ท ด ล อ ง 

หลังจากเก็บขอมูลกอนการทดลองเสร็จสิ้น ผูวิจัยทํา

การสอนและอธิบายเก่ียวกับการออกกําลังกาย 

- โดยฝกออกกําลังกายแบบแอโรบิก 

ดวยการว่ิง 3 ครั้งตอสัปดาห รูปแบบการฝกเปนการ

ฝกที่บาน ผานการติดตามดูแลจากผูวิจัยและผูชวยวิจัย

ทางออนไลน โดยผูเขารวมวิจัยรายงานผลการออก

กําลั งกาย ไดแก  อัตราการเตนของหั วใจ เฉลี่ ย 

ระยะเวลาการออกกําลังกาย ใหผูวิจัยทราบหลังจาก

การออกกําลังกายทุกครั้ง ในรูปแบบของรูปภาพจาก

แอปพลิเคชันติดตามการออกกําลังกายที่มีการระบุ

วันที่ อัตราการเตนของหัวใจเฉลี่ย และระยะเวลาการ

ออกกําลังกาย โดยเพ่ิมรูปภาพเขาในอัลบั้มชื่อของ

ตนเอง ผานทางโปรแกรม LINE และติดตามแจงเตือน

ใหมีการออกกําลังกายครบ 3 ครั้งตอสัปดาหผานทาง

โปรแกรม LINE ผูเขารวมวิจัยแตงกายดวยชุดสําหรับ

ออกกําลังกาย และรองเทากีฬา การฝกออกกําลังกาย

แบบแอโรบิกดวยการวิ่งบนลูกลหรือบนพ้ืนปกติแตละ

ครั้งประกอบดวย การอบอุนรางกายดวยการยืดเหยียด

กลามเนื้อ 5 นาที สัปดาหที่ 1-4 ใชความหนักระดับ

ปานกลางที่  40-50% ของอัตราการเตนของหัวใจ

สํารอง 50 นาที สัปดาหที่ 5-8 ใชความหนักระดับปาน

กลางที่ 51-60% ของอัตราการเตนของหัวใจสํารอง 

50 นาที และการคลายอุนดวยการเดิน 5 นาที รวม 8 

สัปดาห 

3. หลังจากฝกจนครบ 8 สัปดาห แลวทําการ

ทดสอบหลังการทดลอง (Post-test) โดยกลุมตัวอยาง

จะไดรับการทดสอบคาตัวแปรดานสรีรวิทยา ตัวแปร

ดานสมรรถภาพปอด และตัวแปรดานความแข็งแรง

ของกลามเนื้อหายใจ ตามขั้นตอนดังเชนการทดสอบ

กอนการทดลอง (ขั้นตอนการดําเนินการวิจัยในขอ 1) 

การวิเคราะหขอมูล นําคามาวิเคราะหผลทาง

สถิติ ดวยการวิเคราะหความแปรปรวนสองทางแบบ 

วัดซ้ํา (Two-way ANOVA repeated measurement) 

ที่ระดับความมีนัยสําคัญที่ .05 

 

ผลการวิจัย 

1. หลังการทดลอง 8 สัปดาห  พบความ

แตกตางของคาเฉลี่ยตัวแปรดานสรีวิทยา ไดแก 

ตัวแปรคาน้ําหนักของรางกายและคาดัชนีมวลกายกลุม

ออกกําลังกายแบบแอโรบิกเพียงอยางเดียว มีคาลดลง

อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p=0.03) และกลุมควบคุม 

มีคา เ พ่ิม ข้ึนอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  (p=0.001) 

เมื่อเปรียบเทียบกับกอนการทดลอง และไมมีความ

แตกตางกันระหวางกลุมการทดลอง ดังแสดงใน 

ตารางที่ 1 

2. หลังการทดลอง 8 สัปดาห กลุมฝกหายใจ

รวมกับการออกกําลังกายแบบแอโรบิก และกลุมออก

กําลังกายแบบแอโรบิกเพียงอยางเดียวมีคาเฉลี่ยตัว

แปรดานสมรรถภาพปอด ไดแก คาปริมาตรสูงสุดของ

อากาศที่หายใจออกอยางเร็วและแรงเต็มที่ คาปริมาตร

ของอากาศที่ถูกขับออกในวินาทีแรกของการหายใจ

ออกอยางเร็วและแรงเต็มท่ี และคาแรงดันการหายใจ

เขาสูงสุดและแรงดันการหายใจออกสูงสุด และตัวแปร

ดานความแข็งแรงของกลามเนื้อหายใจ ไดแก ความ

แข็งแรงของกลามเนื้อหายใจเขาและความแข็งแรงของ

กลามเนื้อหายใจออกมีคาเพ่ิมขึ้นอยางมีนัยสําคัญทาง

สถิติที่ระดับ .05 เมื่อเปรียบเทียบกับกอนการทดลอง 

อีกทั้งพบวาคาแรงดันการหายใจเขาสูงสุดและแรงดัน

การหายใจออกสูงสุดหลังการทดลองของกลุมออก 
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กําลังกายแบบแอโรบิกเพียงอยางเดียว มีความแตกตาง

ระหวางกลุมควบคุมอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 

.05 ความแข็งแรงของกลามเนื้อหายใจออกหลังการ

ทดลอง ของกลุมฝกหายใจรวมกับการออกกําลังกาย

แบบแอโรบิกมีความแตกตางระหวางกลุมควบคุมอยาง

มีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 คาความแข็งแรงของ

กลามเนื้อหายใจเขาหลังการทดลองของกลุมฝกหายใจ

ร ว ม กั บ ก า ร อ อ ก กํ า ลั ง ก า ย แ บ บ แ อ โ ร บิ ก 

และกลุมออกกําลังกายแบบแอโรบิกเพียงอยางเดียว 

ความแตกตางระหวางกลุมควบคุมอยางมีนัยสําคัญทาง

สถิติที่ระดับ .05 โดยไมมีความแตกตางกันระหวาง

กลุมออกกําลังกาย 2 กลุม ดังแสดงในตารางที่ 2  
 

ตารางที่ 1 การเปรียบเทียบคาเฉลี่ยตัวแปรดานสรีรวิทยาระหวางกอนและหลังการทดลองระหวางกลุมควบคุม 

กลุมฝกออกกําลังกายแบบแอโรบิกรวมกับการหายใจดวยกะบังลม และกลุมออกกําลังกายแบบ 

แอโรบิกเพียงอยางเดียว 
 

ตัวแปร กลุมควบคุม 

(n=8) 

กลุมฝกออกกําลังกาย 

แบบแอโรบิกรวมกับ 

การหายใจดวยกะบังลม 

(n=8) 

กลุมออกกําลังกาย 

แบบแอโรบิก 

เพยีงอยางเดียว 

(n=8) 

กอนการ

ทดลอง 

หลังการ

ทดลอง 

กอนการ

ทดลอง 

หลังการ

ทดลอง 

กอนการ

ทดลอง 

หลังการ

ทดลอง 

น้ําหนัก 

(กก.) 

70.72±13.82 73.37±14.53* 66.37±7.57 65.12±6.83 68.86±15.79 67.37±15.47* 

ดัชนีมวลกาย 

(กก./ตร.ม.) 

24.64±4.59 25.55±4.77* 22.69±2.08 22.27±1.84 24.63±5.99 24.09±5.82* 

อัตราการเตน 

หัวใจขณะพัก 

(ครั้ง/นาที) 

77.37±13.37 77.87±13.91 76.37±7.78 73.87±11.08 73.75±11.56 72.25±10.43 

ความดนัโลหิต 

ขณะหัวใจบีบตัว 

(มม.ปรอท) 

117.87±8.85 119.50±10.25 113.12±15.60 110.87±10.41 114.12±13.16 113.12±13.79 

ความดนัโลหิต 

ขณะหัวใจคลายตัว 

(มม.ปรอท) 

79.62±4.62 79.37±7.04 73.12±10.76 72.37±8.08 71.75±11.25 72.00±9.25 

 

* p<0.05 แตกตางกับกอนการทดลอง  
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ตารางที่ 2 การเปรียบเทียบคาเฉลี่ยตัวแปรดานสมรรถภาพของปอดและความแข็งแรงของกลามเนื้อระหวาง

กอนและหลังการทดลอง ระหวางกลุมควบคุม กลุมฝกหายใจรวมกับการออกกําลังกายแบบแอโรบิก  

และกลุมออกกําลังกายแบบแอโรบิก 
 

ตัวแปร กลุมควบคุม 

(n=8) 

กลุมฝกออกกําลังกาย 

แบบแอโรบิกรวมกับ 

การหายใจดวยกะบังลม 

(n=8) 

กลุมออกกําลังกาย 

แบบแอโรบิก 

เพยีงอยางเดียว 

(n=8) 

กอนการ

ทดลอง 

หลังการ

ทดลอง 

กอนการ

ทดลอง 

หลังการ

ทดลอง 

กอนการ

ทดลอง 

หลังการ 

ทดลอง 

1. FVC (ลิตร) 2.49±0.42 2.69± 0.26 2.19±0.32 2.71±0.18* 2.52±0.63 2.96±0.60* 

2. FEV1 (ลิตร) 2.30±0.43 2.58±0.26 1.97±0.45 2.59±0.36* 2.37±0.59 2.90±0.60* 

3. FEV1/FVC (%) 93.36±8.44 97.55±5.4 87.70±13.45 95.83±10.74* 88.00±13.77 99.18±2.29* 

4. MVV (ลิตร/นาที) 97.68±22.01 103.12±30.63 91.11±27.69 116.90±26.69* 109.36±32.87 134.60±29.82*† 

1. MIP (ซม.น้ํา) 84.75±17.53 84.87±31.82 75.50±18.50 111.50±13.24*† 95.62±24.62 114.43±22.35*† 

2. MEP (ซม.น้ํา) 84.87±14.73 82.25±13.27 73.00±20.70 106.75±16.80*† 78.68±24.20 97.87±28.31* 

 

* p<0.05 แตกตางกับกอนการทดลอง และ † แตกตางกับกลุมควบคุม 

 

อภิปรายผลการวิจัย 

1. ตัวแปรดานสรีวิทยา ผลของการออกกําลัง

กายแบบแอโรบิกรวมกับการฝกหายใจดวยกะบังลม

และการออกกําลังกายแบบแอโรบิกเพียงอยางเดียว

สงผลตอตัวแปรดานสรีวิทยา จากผลการวิจัยพบวา

หลังการฝก 8 สัปดาห ตัวแปรคาน้ําหนักตัว และคา

ดัชนีมวลกายของกลุมออกกําลังกายแบบแอโรบิกเพียง

อยางเดียวมีคาลดลง และกลุมควบคุมมีคาเพิ่มขึ้นเมื่อ

เปรียบเทียบกับกอนการทดลอง ซึ่งพบวา การเลิกบุหรี่

สงผลใหผูเลิกมีอาการวิตกกังวล นอนไมหลับ และ

อยากอาหารมากข้ึน (David, 2012) อีกทั้งมีการศึกษา

พบวาเมื่อหยุดสูบบุหรี่การทํางานของตอมรับรสจะ

ทํางานไดดีขึ้น จึงสามารถรสชาติของอาหารไดดีขึ้น 

มีผลตออาการอยากรับประทานอาหารเพ่ิมมากข้ึน 

(Kritsnakriengkrai et al. 2018) สอดคลองกับผลจาก

การวิจัยครั้งนี้พบวากลุมควบคุมมีคาเฉลี่ยน้ําหนัก และ

ดัชนีมวลกายเพิ่มขึ้นแตกตางกับกอนการทดลองนั้น 

เนื่องจากผลจากการเลิกบุหรี่และกลุมควบคุมนั้นใช



136 Journal of Sports Science and Health Vol.24 No.3 (September-December 2023) 
 
 

 

ชีวิตประจําวันตามปกติ และไมไดรับการออกกําลังกาย

ใดๆ จึ งมีความเปนไปไดที่จะมีน้ํ าหนักและดัชน ี

มวลกายท่ีเพิ่มขึ้น ในทางตรงขามกลุมออกกําลังกาย

แบบแอโรบิกเพียงอยางเดียวที่มีคาลดลงแตกตางจาก

กอนการทดลอง สอดคลองกับ Linke et al. (2013) 

พบวาการออกกําลังกายสามารถชวยลดความกังวล 

และลดน้ําหนักตัวของผูหญิงที่ ทําการเลิกบุหรี่ ได 

ซึ่งการออกกําลังกายแบบแอโรบิกทําใหกลามเนื้อสวน

ตางๆของรางกายมีความแข็งแรงและทนทาน สงผลให

สามารถชวยลดไขมันในรางกาย และควบคุมน้ําหนักได 

(ACSM, 2014) และ สอดคลองกับการศึกษาที่พบวา

การออกกําลังกายแบบแอโรบิกชวยเพ่ิมการเผาผลาญ

พลังงานและสงผลตอการลดน้ําหนักได (Broskey 

et al., 2021, Hassannejad et al., 2017) แตสําหรับ

ในกลุมฝกออกกําลังกายแบบแอโรบิกรวมกับการฝก

หายใจดวยกะบังลมไมพบความแตกตางของน้ําหนักตัว

ระหวางกอนและหลังการทดลอง อาจเปนเพราะ 

โปรแกรมการฝกออกกําลังกายแบบแอโรบิกรวมกับ

การฝกหายใจดวยกะบังลม ใชชวงของการออกกําลัง

กายแบบแอโรบิกเพียง 30 นาที รวมแลวเพียง 90 

นาที/สัปดาห จึงอาจไมมากพอท่ีจะสงผลใหมีการ

ลดลงของน้ําหนักและดัชนีมวลกายของผูหยุดสูบบุหรี่ 

ที่มีการรับประทานอาหารที่มากขึ้นตามอาการของการ

ถอนนิโคติน จึงทําใหไมเห็นการเปลี่ยนแปลงของ

องคประกอบของรางกายดังกลาว 

2. ตัวแปรสมรรถภาพปอด ผลของการออก

กําลังกายแบบแอโรบิกรวมกับการฝกหายใจดวยกะบัง

ลมและการออกกําลังกาย แบบแอโรบิกเพียงอยาง

เดียวสงผลตอสมรรถภาพปอด จากผลการวิจัยพบวา

หลังการฝกออกกําลังกายแบบแอโรบิกรวมกับการฝก

หายใจดวยกะบังลม และการออกกําลังกายแบบ 

แอโรบิกเพียงอยางเดียว สงผลตอคาสมรรถภาพปอด 

ที่ดีขึ้น โดยมีการเ พ่ิมขึ้นของคา FVC, FEV1, MVV 

แตกตางกับกอนการทดลอง โดยผลวิจัยนี้สอดคลองกับ 

Shaw et al. (2010) ที่พบวาการออกกําลังกายแบบ 

แอโรบิกรวมกับการฝกหายใจแบบใชกะบังลม พบวา 

มีการเพิ่มขึ้นของคาปริมาตรสูงสุดของอากาศที่หายใจ

ออกอยางเร็วและแรงเต็มที่ เหมือนการออกกําลังกาย

แบบแอโรบิก แมจะเปนการออกกําลั งกายแบบ 

แอโรบิกเพียงครึ่งเดียว ทําใหไดประโยชนจากการออก

กําลังกายทั้งสองรูปแบบ และพบวาสอดคลองกับ

การศึกษาของ Seo et al. (2015) ในการฝกหายใจ

แบบใชกะบังลมในคนสูบบุหรี่  4 สัปดาห  พบว า 

มีคาสมรรถภาพปอดที่ดีขึ้น เมื่อเปรียบเทียบกับกลุมที่

ไมไดรับการฝก 

การเพ่ิมขึ้นของสมรรถภาพปอดในการออก

กําลังกายแบบแอโรบิกรวมกับการฝกหายใจดวย 

กะบังลม เนื่องจากการหายใจแบบใชกลามเนื้อ 

กะบังลมมีหลักการที่อาศัยการหายใจเขาอยางชาๆ 

เนนการเคลื่อนตัวของกะบังลมซึ่งเปนกลามเนื้อหลักใน

การหายใจมากกวาการใชทรวงอก และลดการใชงาน

ของกลามเนื้อชวยในการหายใจ (Thaneesub. 2017) 

ซึ่ งการฝกหายใจดวยกะบังลมในการวิจัยครั้ งนี้ 

มีการควบคุมอัตราการหายใจในอัตราสวน 1 ตอ 2 

เปนไปตามการศึกษาของ Bernardi.L. (2001) พบวา 

การหายใจแบบใชกระบังลมเปนการควบคุมอัตราการ

หายใจสงผลใหการตอบสนองทางเคมี (Chemoreflex) 

ในหลอดเลือดแดงลดลง และการศึกษาของ Bilo 

(2015) พบวาจากการลดลงของอัตราการหายใจ 

(Respiratory Rate) และการเพิ่ม ข้ึนของปริมาณ 

ของอากาศที่หายใจเขาหรือออกในชวง 1 รอบของ 

ก า รห าย ใ จ  (Tidal volume) ส ง ผ ล ต อ ก า ร เ พิ่ ม

ประสิทธิภาพการหายใจใน 1 นาทีไดดีขึ้น เชนเดียวกับ

การศึกษาของ Dechman et al. (2004) ที่พบวา 
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การฝกหายใจแบบใชกระบังลมสงผลใหใหอัตราการ

หายใจ ปริมาตรการหายใจ และคาออกซิเจนที่อ่ิมตัว

ในหลอดเลือดแดงดีขึ้น อีกท้ังการฝกหายใจแบบใช

กะบังลมเพ่ิมการไหลเวียนของอากาศในถุงลมสงผลให

ลดอากาศที่คงคางอยูในปอด ตามการศึกษาของ Russo 

et al. (2017) อีกทั้งการฝกหายใจแบบเพ่ิมน้ําหนัก

สงผลใหสมรรถภาพปอดดีขึ้น ตามการศึกษาของ 

Ganesh et al. (2018) และ Chen et al. (2014) และ

สํ าหรับกลุ มฝ กแอโรบิ ก เพียงอย าง เดี ยวที่ มี ค า

สมรรถภาพปอดเพิ่มข้ึนนั้น เนื่องจากการออกกําลังกาย

แบบแอโรบิกเปนกิจกรรมที่มีการใชกลามเนื้อมัดใหญ

ของรางกายในการเคลื่อนไหวออกแรงเปนเวลาอยาง

นอย 15 นาทีตอเนื่องกัน การออกกําลังกายแบบ 

แอโรบิก จึงเปนการออกกําลังกายที่ใชออกซิเจนเพ่ือให

มีการสรางพลังงานไดมากขึ้น ซึ่งจัดเปนประเภทการ

ออกกําลังกายที่ใชเสริมสรางสมรรถภาพของระบบ

ไหลเวียนโลหิตและระบบหายใจ (ACSM, 2014) จาก

การที่มีขนาดของกลามเนื้อใหญขึ้นโดยการ เพ่ิมขึ้นของ

จํานวนเสนใยกลามเนื้อและการเพ่ิมข้ึนของระบบ

ไหลเวียนในเสนใยกลามเนื้อ (เพ่ิมจํานวนหลอดเลือด

ฝอยในเสนใยกลามเนื้อ) (El-Kosery et al., 2011) 

ส งผลตอสมรรถภาพปอดที่ ดี ขึ้ น  สอดคลอง กับ  

Farid et al. (2005)  

3. ตัวแปรความแข็งแรงของกลามเนื้อหายใจ 

ผลของการออกกําลังกายแบบแอโรบิกรวมกับการฝก

หายใจดวยกะบังลมและการออกกําลั งกายแบบ 

แอโรบิกเพียงอยางเดียวสงผลตอความแข็งแรงของ

กลามเนื้อหายใจ จากผลการวิจัยพบวา หลังการออก

กําลังกายแบบแอโรบิกรวมกับการฝกหายใจดวย 

กะบังลมสงผลตอกลามเนื้อหายใจมีความแข็งแรงขึ้น 

โดยมีคาแรงดันการหายใจเขาสูงสุด (MIP) และแรงดัน

การหายใจออกสูงสุด (MEP) เพ่ิมขึ้นแตกตางกับกอน

การทดลองและกลุมควบคุม โดยผลวิจัยนี้สอดคลองกับ

การศึกษาของ Ganesh et al. (2018) และ Chen et 

al. (2014) พบวา การฝกหายใจแบบเพิ่มน้ําหนักสงผล

ใหสมรรถภาพปอด และความแข็งแรงของกลามเนื้อ

หายใจดีข้ึน  

การเพ่ิมข้ึนของสมรรถภาพปอดและความ

แข็งแรงของกลามเนื้อหายใจในการออกกําลังกายแบบ

แอโรบิกรวมกับการฝกหายใจดวยกะบังลม เนื่องจาก

การหายใจแบบใชกะบังลมนั้นทําใหการเคลื่อนไหวของ

ชองทองและการทํางานของกะบังลมดีขึ้นอยางมี

นัยสําคัญ และจากการศึกษา Vitacca et al. (1998) 

พบวา การหายใชแบบใชกระบังลมจะทําใหกลามเนื้อ

หายใจหดตัวคาง โดยเฉพาะกลามเนื้อที่ยึดระหวาง

ซี่โครงชั้นนอก (External intercostal) และกลามเนื้อ

กะบังลม ซึ่งเปนการทําใหกลามเนื้อออกแรงเกร็งคาง

อยางตอเนื่องในเวลานานกวาการหายใจปกติสงผลให

กลามเนื้อมีความแข็งแรงมากขึ้น สอดคลองกับงานวิจัย

ของ Khosravi et al. (2013) พบวา การออกกําลัง

ก า ยที่ มี ก า รห าย ใจ เ ข า ออก โดยมี ค ว าม ถี่ แ ล ะ 

ความลึกของการหายใจอยางตอเนื่อง สงผลใหเกิดการ

หดตัวของกลามเนื้อหายใจอยางซ้ําๆ ทําใหเกิดความ

แข็งแรงของกลามเนื้อหายใจ และการศึกษาของ Liu 

et al. (2021) และ Harun et al. (2018) พบวา การ

ออกกําลังกายแบบแอโรบิก สามารถเพิ่มความแข็งแรง

ของกลามเนื้อหายใจได ซึ่งสอดคลองกับผลการวิจัยใน

ครั้งนี้ที่กลุมการออกกําลังกายแบบแอโรบิกรวมกับ 

การฝกหายใจดวยกะบังลม และกลุมออกกําลังกาย

แบบแอโรบิกอยางเดียวที่ใชระยะเวลาเทากัน แมจะ

เปนการออกกําลังกายตางรูปแบบกันมีความแข็งแรง

ของกลามเนื้อหายใจมากขึ้น  
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สรุปผลการวิจัย จากผลการวิจัยสามารถสรุป

ไดวาการฝกหายใจรวมกับออกกําลังกายแบบแอโรบิก

เปนการฝกหายใจแบบกระบังลมที่มีการเพ่ิมน้ําหนัก 

รวมกับการออกกําลังกายแบบแอโรบิกระดับปานกลาง 

30 นาที 3 ครั้ง/สัปดาห ระยะเวลา 8 สัปดาห สงผลดี

ตอสมรรถภาพปอดและความแข็งแรงของกลามเนื้อ

หายใจ เชนเดียวกับและการออกกําลังกายแบบ 

แอโรบิกเพียงอยางเดียว ระดับปานกลาง 50 นาที 3 

ครั้ง/สัปดาห ระยะเวลา 8 สัปดาห แมจะเปนการออก

กําลังกายแบบแอโรบิกที่นอยกวา ดังนั้นการฝกหายใจ

รวมกับออกกําลังกายแบบแอโรบิก และการออกกําลัง

กายแบบแอโรบิกเพียงอยางเดียว จึงเปนทางเลือก

สําหรับผูสูบบุหรี่สามารถนําไปฝกเพ่ือเพ่ิมสมรรถภาพ

ปอด และความแข็งแรงของกลามเนื้อหายใจได 

ขอเสนอแนะจากการวิจัย 

1. ผูสูบบุหรี่ควรมีการออกกําลังกายแบบ 

แอโรบิก และการฝกหายใจเปนประจํา 

2. ผูสูบบุหรี่ที่ไมสามารถออกกําลังกายแบบ

แอโรบิกไดตอเนื่อง สามารถนําการฝกหายใจรวมกับ

การออกกําลังกายแบบแอโรบิกเปนทางเลือกในการ

ออกกําลังกายได เพ่ือพัฒนาสมรรถภาพปอดและความ

แข็งแรงของกลามเนื้อหายใจ 

3. สามารถนําโปรแกรมการออกกําลังกาย

จากงานวิจัยนี้ไปประยุกตใชในผูที่มีปญหาเกี่ยวกับ

ทางเดินหายใจ 
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บทคัดยอ 

วัตถุประสงค การวิจัยครั้งนี้ เพ่ือศึกษาถึง

การรับรูองคประกอบของผูมีชื่อเสียง ไดแก ดานความ

ไววางใจ ความชํานาญและเชี่ยวชาญ ความดึงดูดใจ 

ความนาเคารพยกยองและชื่นชม และดานความ

เหมือนหรือคลายคลึง ท่ีสงผลตอการตัดสินใจซื้อสินคา

ไตรกีฬา รวมถึงวัดระดับการรับรูองคประกอบของผูมี

ชื่อเสียงในดานความไววางใจ ความชํานาญและ

เชี่ยวชาญ ความดึงดูดใจ ความนาเคารพยกยองและ

ชื่นชม และดานความเหมือนหรือคลายคลึง 

วิธีดําเนินการวิจัย กลุมประชากรที่ใชใน

การศึกษาวิจัยครั้งนี้ไดแก ผูตอบแบบสอบถามที่มี

คุณสมบัติผานเขาเกณฑซึ่งกําหนดไว 5 ขอ มีจํานวน

ทั้ งสิ้น  401 คน และใชสถิติ เชิงพรรณนาในการ

วิเคราะหหาคาความถ่ี คารอยละ คาเฉลี่ย คาสวน

เบี่ ย ง เบนมาตรฐาน และการวิ เ คราะหถดถอย 

เชิงพหุคูณ (Multiple regression analysis) ที่ระดับ

นัยสําคัญทางสถิติ 0.05 

ผลการวิจัย ขอมูลการวัดระดับการรับรู

เกี่ยวกับผูมีชื่อเสียงและขอมูลการตัดสินใจซื้อสินคา

ไตรกีฬา กลุมตัวอยางสวนใหญมีระดับการรับรู 

ในระดับมาก โดยการรับรูดานความดึงดูดใจ ดาน 

ความนาเคารพและการยอมรับ และดานความ 

เหมือนหรือความคลายคลึง สงผลตอการตัดสินใจซื้อ

สิ นค า ไตร กีฬาของผู บริ โ ภคที่ อาศัย /ทํ า งาน ใน

กรุงเทพมหานคร โดยปจจัยสําคัญที่สุดในการเลือก 

ซื้อสินคาทางไตรกีฬา คือ คําแนะนํารีวิวผานสื่อ

ออนไลน และการตัดสินใจซื้อสินคาไตรกีฬา หากมีการ

ตัดสินใจซื้อสินคาชนิดนั้นอีกในอนาคตจะมาจากความ

พึงพอใจจากประสบการณในการบริโภคสินคาชนิดนั้น 

สรุปผลการวิจัย ดังนั้นผูประกอบธุรกิจ

เกี่ยวกับสินคาไตรกีฬา จึงควรใหความสําคัญในการทํา

การตลาดในชองทางดังกลาว 
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Abstract 

Purpose This research was to study 

factors perception and measure in 

trustworthiness, expertise, attractiveness, 

respect and similarity that affects to the 

purchase decision of triathlon product.  

Methods The sample of research 

consisted 401 Thai people who were 5 criteria. 

This research used questionnaires as the 

method to collect data with coefficient alpha 

equal 0.79. Data were processed by applying 

descriptive statistics which were frequency, 

percentage, mean and standard deviation. The 

research also was analyzed by Multiple 

Regression with statistical significance at 0.05. 

 

 

Results Factors perception level and 

the purchase decision of triathlon product 

found that overall of the samples scored in high 

level. Perception of attractiveness, respect, 

similarity were affected to purchase decision of 

triathlon product who living in Bangkok. The 

most important factor to purchase of triathlon 

product was recommendations for online 

reviews and the decision to buy that kind of 

product again in the future when satisfied with 

the experience of consuming.  

Conclusion Therefore, business regarding 

triathlon products should to concern marketing in 

this channel. 
 

Key word: Factor perception / Celebrity / 

Making Purchase Decision / Triathlon Product 
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ความเปนมาและความสําคัญของปญหา 

สังคมในยุคปจจุบันถือวาการออกกําลังกาย

กําลังไดรับความนิยมเพิ่มข้ึนเปนอยางมาก เนื่องจาก

สภาวะแวดลอมทางสังคมที่มีความตึงเครียดดานการ

ดําเนินชีวิต ผูคนจึงเริ่มตระหนักและเล็ง เห็นถึ ง

ความสําคัญในการมีสุขภาพรางกายที่แข็งแรงสมบูรณ 

เพื่อสรางภูมิคุมกันขั้นตนให กับตนเอง (Harvard 

health publishing, 2020) อีกทั้งเพ่ือแสวงหากิจกรรม

ที่ชวยผอนคลายทางอารมณ และยกระดับสภาพของ

จิตใจใหดียิ่งข้ึน (Otte et al., 2005) ในสังคมไทยนั้น

ผูคนเริ่มหันมารักษาสุขภาพและออกกําลังกายกันมาก

ขึ้น สังเกตไดจากการที่มีคนไทยเริ่มหัดว่ิงกวา 17 ลาน

คน มีการจัดงานว่ิงทั่วทุกภูมิภาคกวา 2,000 งานตอป 

นอกจากนี้ยังพบวาจํานวนรอยละ 70 ออกกําลังกาย

ดวยวิธีการเดินเปนหลัก (Saonuam, 2019) โดยพบวา 

จังหวัดกรุงเทพฯ เปนจังหวัดที่มีผูคนออกกําลังกายมาก

ที่สุดในประเทศ หรือคิดเปนรอยละ 31.5 ของประชากร

ทั้งประเทศท่ีออกกําลังกายอยางสม่ําเสมอ รองลงมาคือ 

คนในพ้ืนที่ภาคใต มีจํานวนคนออกกําลังกายรอยละ 

29.9 อันดับสามคือ คนในพ้ืนที่ภาคเหนือมีจํานวนคน

ออกกําลังกายรอยละ 28.8 สวนอันดับทายสุดคือ คน

ในพ้ืนที่ภาคกลางมีจํานวนผูเลนกีฬาหรือออกกําลังกาย

ประจําเพียงแครอยละ 22 จากขอมูลขางตนบงบอกถึง

คานิยมดานการออกกําลังกายที่ กําลังเกิดขึ้นในยุค

ปจจุบัน โดยกีฬาไตรกีฬา ซึ่งเปนการแขงขันที่มี 3 ชนิด

กีฬาเขาไวดวยกัน ไดแก การวายน้ํา ปนจักรยาน และ

การวิ่ง ถืออีกหนึ่งชนิดกีฬาที่ไดรับความนิยมในหวง

หลายปที่ผานมาดังจะเห็นไดจากงาน Ironman 70.3 

บางแสน ในป 2562 มีผูเขารวมการแขงขันสูงถึง 1,460 

คน และ ในชวงเดือน ก.พ. 2563 ถึงแมจะอยูในชวง

เริ่มตนจากสถานการณการแพรระบาดของไวรัสโคโรนา 

แตก็มีผูเขารวมการแขงขันสูงถึง 1,407 คน โดยนักกีฬา

ที่สามารถเขารวมการแขงขันจะมีอายุเริ่มตนตั้งแต 18 

ปเปนตนไป จนถึงอายุ 74 ป (Ironman, 2020) และ

รายการแขงขันลากูนาภูเก็ตไตรกีฬา ที่อยูคูคนไทยมา

ยาวนานถึง 26 ป โดยนับจาก พ.ศ.2537 ถึงปจจุบัน 

พบวามีนักกีฬากวา 2,200 คน จาก 51 ประเทศทั่วโลก

เขารวมการแขงขัน  และติด 1 ใน 10 รายการไตรกีฬา

น า น า ช า ติ ท่ี ดี ที่ สุ ด  จ า ก ก า ร ป ร ะ ก า ศ ร า ง วั ล 

เดอะ ช า เลนจ  อวอร ด  ( The challenge award, 

2019) โดยนิตยสารรันเนอรสเวิลด และเว็บไซต Let’s 

do this ประเทศอังกฤษ (Lagunaphukettri, 2020) 

และปจจุบันเริ่มมีการใชกลยุทธที่ไดรับความนิยม คือ 

การโฆษณาโดยใชบุคคลที่มีชื่อเสียงเปนสื่อกลางในการ

นําเสนอผลิตภัณฑไปยังกลุมผูบริโภคเปาหมาย ซึ่งถือวา

เปนเครื่องมือสําคัญทางการตลาดที่สําคัญอยางมากใน

การนําเสนอสินคาไปยังผูบริโภคโดยทั่วไป โดยมี

วัตถุประสงคหลักเพื่อใหผูบริโภคจดจําสินคาได และ

คุ ณลั กษ ณะข อ งสิ น ค า  ตล อด จน แน ว โน ม ใ ห 

มีการตัดสินใจเลือกซื้อไดงายขึ้น โดยขณะเดียวกัน 

ก็เริ่มมีผูมีชื่อเสียงหันมาเลนไตรกีฬามากมาย อาทิ 

เชน “ตูน บอดี้สแลม” “นาวิน ตาร” “โย ยศวดี” 

“เมจิ อโณมา” “เจมส เรอืงศักดิ์” “ดีเจพุฒิ”   

จากการเติบโตของการออกกําลังกายทําใหมี

ผลิตภัณฑที่เก่ียวของกับกีฬาและออกกําลังกายมากข้ึน 

ซึ่งตลาดธุรกิจเครื่องแตงกายและอุปกรณกีฬาใน

ประเทศไทยไดรับความนิยมสูงขึ้นอยางมาก โดยในป 

2561 ธุรกิจดังกลาวทํารายไดสูงถึง 57,962 ลานบาท 

เพิ่มขึ้นคิดเปนรอยละ 7.02 จากรายไดป  2560 
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(Department of Business Development, 2019) 

โดยแตละยี่หอก็มีกลยุทธดานตางๆ โดยหนึ่งในนั้นคือ

การจางผูมีชื่อเสียงมาเปนพรีเซ็นเตอร (Celebrity 

endorser) เพ่ือใชผูมีชื่อเสียงที่เลนกีฬาเหลานี้ เปน

สื่อกลางของผลิตภัณฑ แนะนําหรือสงผานขอมูลถึง

กลุมเปาหมาย เนื่องจากพวกเขาเหลานี้จะสามารถ 

เพิ่มระดับความตองการในการบริโภคของเหลาบรรดา

แฟนคลับไดและยังทําใหผลิตภัณฑมีภาพลักษณใน 

เชิงบวกและสรางความมีชื่อเสียงของตราสินคาได 

(Davies & Slater, 2017) ซึ่งจะเห็นไดวาหลายธุรกิจมี

การนําดารา นักแสดงหรือคนที่มีชื่อเสียงเขามามี

บทบาทในการนํ า เสนอสินค า  เพื่ อสื่ อสารไปสู

กลุมเปาหมายที่เพ่ิมข้ึน เปนสิ่งท่ีดึงดูดใจและไดผลตรง

ตามที่ผูบริโภคตองการ สงผลใหเกิดการเลือกซื้อสินคา

หรือผลิตภัณฑนั้นๆ ไดอยางไมลังเล ทําใหที่ผานมา

หลายธุรกิจที่ใชกลยุทธดังกลาวประสบความสําเร็จ

มากมาย โดยดารานักแสดงหรือเซเลบริตี้ท่ีสามารถทํา

ใหผูบริโภครูสึกวาเขาเหลานั้นใชสินคาจริงๆ มีการ

นําเสนอที่นาสนใจจะมีอิทธิพลตอการตัดสินใจซื้อ

มากกวาเพียงแคการถือสินคาแลวถายรูปเทานั้น 

ซึ่งอิทธิพลที่เกิดขึ้นจะรวมไปถึง ความดึงดูดใจ ความ

ไววางใจ ความชํานาญเชี่ยวชาญ ความเคารพ และ

ความเหมือนกับกลุม เปามหาย จะสงผลตอการ

ตัดสินใจซื้อผลิตภัณฑสินคาไตรกีฬาของผูบริโภค 

ที่สํ าคัญ ผูประกอบการยังปดการขายไดอยางมี

ประสิทธิภาพในที่สุดอีกดวย ทั้งนี้ เรามักเรียกกลุมคน

เหลานี้วา ผูทรงอิทธิพลตอความคิดและการตัดสินใจ

ของกลุมเปาหมายหรืออินฟลูเอนเซอร (Influencer) 

ซึ่งการตลาดในปจจุบันถือวาเปนเทรนดที่กําลังไดรับ

ความนิยมจากทั่วโลกเฉพาะในประเทศที่มีการใชสื่อ

สังคมออนไลน คนเหลานี้มีบทบาทอยางมากในการทํา

การตลาดแบบดิจิตอลมารเก็ตติ้ง (Digital Marketing) 

จึงทําใหเราไดเห็นอินฟลูเอนเซอรกลุมใหมๆ ไดรับ

ความนิยมเพิ่มมากขึ้นตั้งแตป 2564 เปนตนมา การใช

จายดานอินฟลูเอนเซอรในมารเก็ตติ้งของไทยเติบโต

ขึ้นถึงรอยละ 40 ในป 2564 จากสถิติป 2563 และมี

แนวโนมเติบโตเพิ่มข้ึนในอนาคต (Digital Advertising 

Association Thailand, 2564)  เ นื่ อ ง จ ากจ ะ เป น

ชองทางทางการตลาดที่เชื่อมโยงลูกคาเขากับแบรนด 

ยกตัวอยางงานวิจัยของ Jampanyakul & Prajaknet 

(2021). ศึกษาเรื่องการตัดสินใจซื้อสินคาผานการ

สื่อสารแบบบอกตอบนอินเทอรเน็ตและการรับรูความ

นาเชื่อถือของอินฟลูเอนเซอร พบวา ปจจัยดานความ

นาเชื่ อถือตอ อินฟลู เอนเซอร  จํ านวน 8 ดาน มี

ความสัมพันธเชิงบวกตอการสื่อสารแบบบอกตอบน

อินเตอรเน็ต โดยความเอาใจใสของอินฟลูเอนเซอรเปน

ปจจัยที่มีผลมากที่สุด 

จากบริบทท่ีกลาวมาเบื้องตน ทําใหผูวิจัย

สนใจศึกษาถึงการรับรูองคประกอบของผูมีชื่อเสียงที่

สงผลตอการตัดสินใจซื้อสินคาไตรกีฬา อีกทั้ง ผูมี

ชื่อเสียงหลายคนซึ่งเลนกีฬาไตรกีฬา ไดมีการสวมใส

หรือใชผลิตภัณฑตราสินคาที่ออกแบบมาสําหรับการ

แขงขันไตรกีฬา ทําใหผูวิจัยมีความสนใจตองการศึกษา

วาการรับรูองคประกอบของผูมีชื่อเสียงที่เลนกีฬาไตร

กีฬานั้นจะสงผลตอการตัดสินใจซื้อสินคาของผูบริโภค

หรือ ไมอย า ง ไร  โดยมุ งศึ กษา เกี่ ย ว กับการรับรู

องคประกอบของผูมีชื่อเสียงที่สงผลตอการตัดสินใจซื้อ

สินคาไตรกีฬา ทั้งนี้การรับรูองคประกอบของผูมี

ชื่อเสียงอาจกอใหเกิดการเลียนแบบพฤติกรรมจากการ

บริโภคสินคาตามผูมีชื่อเสียง ซึ่งอาจสงผลใหผูบริโภค
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สามารถตัดสินใจซื้อสินคาไดงายกวาปกติ และเพ่ือใหผู

ที่เก่ียวของ เชน ผูประกอบกิจการ สามารถทราบถึง

ความตองการของผูบริโภคที่มีตอผลิตภัณฑ รวมถึงใช

ขอมูลเพ่ือประกอบการวางแผนกลยุทธทั้งทางดาน

การตลาด และโฆษณา เพ่ือตอบสนองตรงตามความ

ตองการของผูบริโภคไดสูงสุด นํามาซึ่งการเพ่ิมข้ึนของ

ยอดขายของสินคาและการสรางกําไรในอนาคต 

 

วัตถุประสงคของการวิจัย  

1. เพื่อศึกษาถึงการรับรูองคประกอบของผูมี

ชื่อเสียงไดแก ดานความไววางใจ ความชํานาญและ

เชี่ยวชาญ ความดึงดูดใจ ความนาเคารพยกยองและ

ชื่นชม และดานความเหมือนหรือคลายคลึงที่สงผลตอ

การตัดสินใจซื้อสินคาไตรกีฬา 

2. เพื่อวัดระดับการรับรูองคประกอบของผูมี

ชื่อเสียงในดานความไววางใจ ความชํานาญและ

เชี่ยวชาญ ความดึงดูดใจ ความนาเคารพยกยองและ

ชื่นชม และดานความเหมือนหรือคลายคลึง 

 

สมมติฐานของการวิจัย  

การรับรูองคประกอบของผูมีชื่อเสียงในดาน

ความไววางใจ ความเชี่ยวชาญชํานาญ ความดึงดูดใจ 

ความเคารพและการยอมรับและดานความคลายคลึงท่ี

แตกตางกันสงผลตอการตัดสินใจซื้อสินคาไตรกีฬาที่

แตกตางกัน 

 

วิธีดําเนินการวิจัย  

 ประชากรและกลุมตัวอยาง ประชากรที่ใชใน

การศึกษาวิจัยครั้งนี้ ไดแก ประชากรสัญชาติไทยผูตอบ

แบบสอบถามที่มีคุณสมบัติผานเขาเกณฑซึ่งกําหนดไว 

5 ขอ โดยเปนกลุมตัวอยาง ไดแก ตองเปนบุคคลที่

อาศัยอยูในกรุงเทพมหานครซึ่งประกอบดวยเขตการ

ปกครองทั้งหมด 50 เขต เปนบุคคลที่มีประสบการณ

เคยแขงไตรกีฬาและรับชมไตรกีฬา รูจักบุคคลที่มี

ชื่อเสียงที่เลนไตรกีฬา และซื้อสินคาไตรกีฬาอยางนอย 

1 ครั้ง ทั้งเพศหญิงและชาย อายุระหวาง 18-70 ป 

โดบพบวา เปนผูมีคุณสมบัติผานการคัดกรองทั้ง 5 ขอ 

จํานวนทั้งสิ้น 401 คน ซึ่งสอดคลองกับกลุมตัวอยาง 

ที่ กํ าหนดขนาด ไว  4 00  คน  ต ามก ารคํ านวณ 

ดวยสูตรกรณีทราบจํานวนประชากรที่แนนอน (Finite 

Population) ตามวิธีของยามาเน (Yamane, 1973)  

ที่ แทนค า สู ต รด ว ยขนาดประชากรที่ อ าศั ยอ ยู 

ในกรุงเทพมหานคร จํานวน 5,666,264 คน (สํานัก

ทะเบียนกลาง, 2562) ที่ระดับความคลาดเคลื่อนที่

ยอมรับได รอยละ 5 หรือ 0.05 

ขอบเขตดานเนื้อหา ตัวแปรตน คือ การรับรู

องคประกอบของผูมีชื่อเสียง ไดแก ดานความไวเนื้อเชื่อ

ใจ ดานความชํานาญและเชี่ยวชาญ ความดึงดูดใจ ดาน

ความนาเคารพและชื่นชม และดานความเหมือนหรือ

คลายคลึง ระดับการรับรูองคประกอบของผูมีชื่อเสียง 

ตัวแปรตามคือ การตัดสินใจซื้อสินคาไตรกีฬา  

ข อบ เ ข ต ด า น สถ า น ท่ี  เ ก็ บ ข อ มู ล ผ า น

แบบสอบถามรูปแบบออนไลนผานระบบ Google 

form โดยผูวิจัยดําเนินการติดตอขอความรวมมือกับ

ผูดูแลระบบของกลุมเฟซบุค Go tri Thailand ซึ่งเปน

กลุมที่มีสมาชิกจํานวน 13,463 คน ( ขอมูล ณ วันที่ 19 

สิงหาคม 2564 ) 

การวิเคราะหขอมูล ผูวิจัยนําแบบสอบถามที่

มีขอมูลครบถวนมาลงรหัสสําหรับประมวลผลขอมูล

ดวยคอมพิวเตอร  ใช โปรแกรมสํา เร็จรูปในการ
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ประมวลผลและวิเคราะหขอมูลตามสมมติฐานที่ตั้งไว 

โดยใชสถิติเชิงพรรณนาในการวิเคราะหหาคาความถ่ี 

( Frequency) ค า ร อ ยล ะ  ( Percentage) ค า เ ฉ ลี่ ย 

(Mean) และคาสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (Standard 

Deviation; S.D.) และสถิติเชิงอนุมานในการทดสอบ

สมมติฐาน โดยใชสถิติการวิเคราะหถดถอยเชิงพหุคูณ

(Multiple regression analysis) ที่ ระดับนัยสํ าคัญ

ทางสถิติ 0.05 เพ่ือศึกษาถึงการรับรูองคประกอบของ

ผูมีชื่อเสียงที่สงผลตอการตัดสินใจซื้อสินคาไตรกีฬา ซึ่ง

แบงออกเปน 5 ดาน ไดแก ดานความไวเนื้อเชื่อใจ 

(Trustworthiness) ดานความชํานาญและเชี่ยวชาญ 

(Expertise) ดานความดึงดูดใจ (Attractiveness) ดาน

ความนาเคารพยกยองและชื่นชม (Respect) และดาน

ความเหมือนหรือคลายคลึง (Similarity) 

 

ผลการวิจัย 

1. ขอมูลทั่วไปของผูตอบแบบสอบถาม พบวา 

กลุมตัวอยางประชากร เปนเพศชายมากกวาเพศหญิง 

โดยเปนเพศชาย รอยละ 64.3 มีอายุระหวาง 18-29 ป 

รอยละ 35.7 และกวา 2 ใน 5 มีระดับการศึกษาสูงสุด

ระดับชั้นมัธยมศึกษาตอนปลาย/ ประกาศนียบัตร

วิชาชีพ (ปวช.) เชนเดียวกัน กวา 2 ใน 5 ประกอบอาชีพ

ธุรกิจสวนตัว/ กิจการสวนตัว โดย 1 ใน 3 มีรายไดต่ํา

กวาหรือเทากับ 20,000 บาท สวนใหญรอยละ 69.8 มี

ประสบการณแขงขันไตรกีฬามากกวา 1 ครั้ง และพบวา

สวนใหญรอยละ 68.9 เลือกซื้อตามคําแนะนํารีวิวผาน

สื่อออนไลน 

2. ขอมูลระดับการรับรูเก่ียวกับผูมีชื่อเสียง 

นําเสนอการวัดระดับแยกออกเปน 5 ดาน ไดแก ดาน

ความไวเนื้อเชื่อใจ ดานความชํานาญและเชี่ยวชาญ ดาน

ความดึงดูดใจ ดานความนาเคารพยกยองและชื่นชม 

และดานความเหมือนหรือคลายคลึง พบวา ในภาพรวม

กลุมตัวอยางมีระดับการรับรูเก่ียวกับผูมีชื่อเสียงอยูใน

ระดับมาก มีคาเฉลี่ย 4.10 (S.D.=0.54) และเมื่อ

พิจารณาเปนรายดาน พบวา ท้ัง 5 ดาน มีระดับการรับรู

เก่ียวกับผูมีชื่อเสียงในระดับมาก โดย ลําดับที่ 1 คือ 

ดานความนาเคารพยกยองและชื่นชม มีระดับการรับรู

เก่ียวกับผูมีชื่อเสียงอยูที่ระดับ 4.16 (S.D.=0.57) และ

เมื่อพิจารณาแยกออกเปนรายขอคําถาม พบวา ดาน

ความไวเนื้อเชื่อใจ (Trustworthiness) แสดงระดับการ

รับรูเก่ียวกับผูมีชื่อเสียงมากเทากันทั้ง 2 ขอคําถาม โดย

มีคาเฉลี่ย 4.05 ตางกันเพียงคาเบี่ยงเบนมาตรฐานเพียง

เล็กนอย (S.D.=0.55 และ 0.59) ดานความชํานาญและ

เชี่ยวชาญ (Expertise) ขอที่มากเปนอันดับ 1 คือ ทาน

ใหการยอมรับผูมีชื่อเสียงท่ีมีความชํานาญเฉพาะดานใน

การเลนไตรกีฬา เชน มีความชํานาญในการวายน้ํา มี

ความชํานาญในการปนจักรยาน หรือ มีความชํานาญใน

การวิ่ง มีคาเฉลี่ย 4.11 (S.D.=0.57) ดานความดึงดูดใจ 

(Attractiveness) ขอที่มากเปนอันดับ 1 คือ ทานรูสึก

ชื่นชอบผูมีชื่อเสียงที่มีบุคลิกภาพดี เชน มีการแตงกายที่

ทันสมัย มีทรงผมที่ดูดีมีคาเฉลี่ย 4.05 (S.D.=0.63) ดาน

ความนาเคารพยกยองและชื่นชม (Respect) ขอที่มาก

เปนอันดับ 1 คือ ทานใหความเคารพตอผูมีชื่อเสียงที่

ประสบความสําเร็จในการแข งขันไตรกีฬาระดับ

นานาชาติ มีคาเฉลี่ย 4.11 (S.D.=0.54) และดานความ

เหมือนหรือคลายคลึง (Similarity) แสดงระดับการรับรู

เกี่ยวกับผูมีชื่อเสียงมากเทากันทั้ง 2 ขอคําถาม โดยมี

คาเฉลี่ย 4.02 ตางกันเพียงคาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

เพียงเล็กนอย (S.D.=0.59 และ 0.60) ขอมูลแสดงดัง

ตารางที่ 1 
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ตารางที่ 1 แสดงคาเฉลี่ย และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานระดับการรับรูเก่ียวกับผูมีชื่อเสียง จําแนก 5 ดาน 

การรับรูเกี่ยวกับผูมีชื่อเสียง  

(n=401) 

ระดับการรับรู 

X̅ S.D. แปลผล 

ดานความไวเนื้อเชื่อใจ (Trustworthiness) 

1.  ทานรูสึกไววางใจผูมีชื่อเสียงที่มีภาพลักษณดี 4.05 0.55 มาก 

2. ทานใหความเชื่อถือผูมีชื่อเสียงที่ไมมีประวัติเสียหาย 4.05 0.59 มาก 

 รวม 4.13 0.57 มาก 

ดานความชํานาญและเชี่ยวชาญ (Expertise) 

1. ทานใหการยอมรับผูมีชื่อเสียงที่มีความเชี่ยวชาญในการเลนไตรกีฬา 4.07 0.58 มาก 

2. ทานใหการยอมรับผูมีชื่อเสียงที่มีความชํานาญเฉพาะดานในการเลน 

ไตรกีฬา เชน มีความชํานาญในการวายน้ํา มีความชํานาญในการปน

จักรยาน หรือ มีความชํานาญในการว่ิง 

4.11 0.57 มาก 

 รวม 4.15 0.58 มาก 

ดานความดึงดูดใจ (Attractiveness) 

1. ทานรูสึกวาผูมีชื่อเสียงที่รูปรางหนาตาดีดึงดูดใจทาน 4.02 0.64 มาก 

2. ทานรูสึกชื่นชอบผูมีชื่อเสียงที่มีบุคลิกภาพดี เชน มีการแตงกายท่ีทันสมัย 

มีทรงผมที่ดูดี 

4.05 0.63 มาก 

 รวม 4.11 0.63 มาก 

ดานความเคารพยกยองและชืน่ชม (Respect) 

1. ทานมีความรูสึกช่ืนชมตอผูมีชื่อเสียงที่ประสบความสําเร็จไดรับรางวัล 

ในการแขงขันไตรกีฬา 

4.08 0.53 มาก 

2. ทานใหความเคารพตอผูมีชื่อเสียงท่ีประสบความสําเร็จในการแขงขัน 

ไตรกีฬาระดับนานาชาติ 

4.11 0.54 มาก 

 รวม 4.16 0.57 มาก 

ดานความเหมือนหรือคลายคลึง (Similarity) 

1. ทานปฏิบัติตามผูมีชื่อเสียงที่มีบุคลิกลักษณะคลายคลึงกับทาน เชน 

ลักษณะการแตงกาย หรือ กิจวัตรการดํารงชีวิต 

4.02 0.60 มาก 

2. ทานปฏิบัติตามผูมีชื่อเสียงที่มีอาชีพและความช่ืนชอบคลายคลึงกันกับทาน 

เชน ชื่นชอบความทาทายในไตรกีฬาเหมือนกัน หรือ ประกอบอาชีพ

เดียวกัน 

4.02 0.59 มาก 

 รวม 4.07 0.63 มาก 
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3. การวิเคราะหขอมูลระดับการสงผลตอการ

ตัดสินใจซื้อสินคาไตรกีฬา พบวา ในภาพรวม ขอ

คําถามมีสงผลตอการตัดสินใจซื้อสินคาไตรกีฬาอยูใน

ระดับมาก มีคาเฉลี่ย 4.07 (S.D.=0.53) และเม่ือ

พิจารณาเปนรายขอคําถาม พบวา ทั้ง 5 ขอคําถาม 

สงผลตอการตัดสินใจซื้อสินคาไตรกีฬาอยูในระดับมาก 

โดย ลําดับที่ 1 ไดแก ทานตัดสินใจซื้อสินคาชนิดนั้นอีก

ในอนาคต เมื่อไดรับความพึงพอใจจากประสบการณใน

การบริโภคสินคาชนิดนั้น มีระดับสงผลตอการตัดสินใจ

ซื้อสินคาไตรกีฬา 4.09 (S.D.=0.54) ขอมูลแสดงดัง

ตารางที่ 2

 

ตารางที่ 2 แสดงคาเฉลี่ย และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานระดับการสงผลตอการตัดสินใจซื้อสินคาไตรกีฬา 

 การตัดสินใจซื้อสินคาไตรกีฬา X̅ S.D. แปลผล 

1. ทานตัดสินใจซื้อสินคาชนิดใหม เมื่อสินคาชนิดเดมิที่ใช

อยูเร่ิมมีการเสื่อมสภาพ 

4.06 0.57 ระดับการตัดสนิใจมาก 

2. ทานตัดสินใจซื้อสินคา โดยเริ่มจากการหาขอมูลสินคา

จากแหลงขาวสารที่ไดจากสื่อตางๆ เชน วิทยุ โทรทัศน 

และอินเตอรเน็ต 

4.07 0.58 ระดับการตัดสนิใจมาก 

3. ทานตัดสินใจซื้อสินคาในทางที่ดีและคุมคาที่สุด โดย

ทําการเปรียบเทียบคุณสมบัติของสินคาแตละยี่หอ

กอนการตัดสินใจซื้อ 

4.08 0.56 ระดับการตัดสนิใจมาก 

4. ทานตัดสินใจซื้อสินคาทันที เมื่อทราบขอมูลและ

รายละเอียดของสินคาชนิดนั้น 

4.04 0.60 ระดับการตัดสนิใจมาก 

5. ทานตัดสินใจซื้อสินคาชนิดนั้นอีกในอนาคต เมื่อไดรับ

ความพึงพอใจจากประสบการณในการบริโภคสินคา

ชนิดนั้น 

4.09 0.54 ระดับการตัดสนิใจมาก 

 รวม 4.07 0.53 ระดับการตัดสินใจมาก 

 

4. ผลการทดสอบสมมติฐาน โดยใชการ

วิ เ ค ร า ะ ห ส ถิ ติ ถ ด ถ อ ย เ ชิ ง พ หุ คู ณ  ( Multiple 

regression analysis) ที่ระดับนัยสําคัญทางสถิติ .05 

คา R-Square (R2)=0.520 อธิบายไดวา การตัดสินใจซื้อ

สิ นค าไตรกีฬาของ ผู บริ โภคที่ อาศัย/ทํ างานใน

กรุงเทพมหานคร เปนผลมาจากการรับรูองคประกอบ

ของผูมีชื่อเสียง รอยละ 52.0 ผลการทดสอบการรับรู

องคประกอบของผูมีชื่อเสียงที่สงผลตอการตัดสินใจซื้อ

สิ นค า ไตรกีฬาของผู บริ โภคที่ อาศั ย /ทํ า งาน ใน

กรุงเทพมหานคร คา Sig. มีคาเทากับ 0.000 ซึ่งต่ํากวา

คาระดับนัยสําคัญทางสถิติ .05 สามารถสรุปไดวา การ

รับรูองคประกอบของผูมีชื่อเสียงสงผลตอการตัดสินใจ

ซื้อสินคาไตรกีฬาของผูบริ โภคที่อาศัย/ทํางานใน

กรุงเทพมหานคร เมื่อพิจารณาคาสัมประสิทธิ์ ใน

รูปแบบคะแนนมาตรฐาน (Beta) พบวา มีคาเทากับ 

0.520 หมายความวา การรับรูองคประกอบของผูมี
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ชื่อเสียงสงผลเชิงบวกตอการตัดสินใจซื้อสินคาไตรกีฬา

ของผูบริ โภคที่อาศัย/ทํางานในกรุงเทพมหานคร 

กลาวคือ หากการรับรูองคประกอบของผูมีชื่อเสียงมี

มากข้ึน จะสงผลตอการการตัดสินใจซื้อสินคาไตรกีฬา

ของผูบริโภคที่อาศัย/ทํางานในกรุงเทพมหานครเพิ่มขึ้น 

0.520 ขอมลูดังแสดงตารางท่ี 3
 

ตารางที่ 3 แสดงความสัมพันธระหวางการรับรูองคประกอบของผูมีชื่อเสียงที่สงผลตอการตัดสินใจซื้อสินคา 

ไตรกีฬาของผูบริโภคที่อาศัย/ทํางานในกรุงเทพมหานคร (ในภาพรวม) 

ตัวแปรตน B Beta t Sig 

คาคงท่ี 2.017  11.846 0.000 

การรับรูองคประกอบของผูมีชื่อเสียงในภาพรวม 0.501 0.520 12.158 0.000 

 

ความสัมพันธระหวางการรับรูองคประกอบ

ของผู มีชื่อเสียงที่สงผลตอการตัดสินใจซื้อสินคา 

ไ ต ร กี ฬ า ข อ ง ผู บ ริ โ ภ ค ที่ อ า ศั ย / ทํ า ง า น ใ น

กรุงเทพมหานคร พบวา คา R-Square (R2)=0.682 

อธิบายไดว า การตัดสินใจซื้อสินคาไตรกีฬาของ 

ผูบริโภคที่อาศัย/ทํางานในกรุงเทพมหานคร เปนผลมา

จากการรับรูองคประกอบของผูมีชื่อเสียงดานความไว

เนื้ อเชื่ อใจ (Trustworthiness) ดานความชํ านาญ 

และ เชี่ ย วชาญ (Expertise) ด านความดึ ง ดู ด ใ จ 

(Attractiveness) ดานความนาเคารพยกยองและชื่น

ชม (Respect) และดานความเหมือนหรือคลายคลึง 

(Similarity) รอยละ 68.2 สวนที่เหลืออีก รอยละ 31.8 

เปนผลมาจากปจจัยนอกเหนืออ่ืนๆ ทั้งนี้ เมื่อพิจารณา

จําแนกเปนรายดาน พบวา ดานความไวเนื้อเชื่อใจไม

สงผลตอการตัดสินใจซื้อสินคาไตรกีฬาของผูบริโภคที่

อาศัย/ทํางานในกรุงเทพมหานคร ดานความชํานาญ

และเชี่ยวชาญไมสงผลตอการตัดสินใจซื้อสินคาไตรกีฬา

ของผูบริโภคที่อาศัย/ทํางานในกรุงเทพมหานคร ดาน

ความดึงดูดใจสงผลตอการตัดสินใจซื้อสินคาไตรกีฬา

ของผูบริโภคที่อาศัย/ทํางานในกรุงเทพมหานคร เมื่อ

พิจารณาคาสัมประสิทธิ์ในรูปแบบคะแนนมาตรฐาน 

(Beta) พบวา มีคาเทากับ -0.139 หมายความวา ดาน

ความดึงดูดใจสงผลเชิงลบตอการตัดสินใจซื้อสินคา 

ไ ต ร กี ฬ า ข อ ง  ผู บ ริ โ ภ ค ที่ อ า ศั ย / ทํ า ง า น ใ น

กรุงเทพมหานคร กลาวคือ หากความดึงดูดใจมีมากข้ึน 

จะสงผลตอการการตัดสินใจซื้อสินคาไตรกีฬาของ

ผูบริโภคที่อาศัย/ทํางานในกรุงเทพมหานครนอยลง 

0.139 ดานความนาเคารพและการยอมรับสงผลตอการ

ตัดสินใจซื้อสินคาไตรกีฬาของผูบริโภคที่อาศัย/ทํางาน

ในกรุงเทพมหานคร เมื่อพิจารณาคาสัมประสิทธิ์ใน

รูปแบบคะแนนมาตรฐาน (Beta) พบวา มีคาเทากับ 

0.383 หมายความวา ดานความนาเคารพและการ

ยอมรับสงผลเชิงบวกตอการตัดสินใจซื้อสินคาไตรกีฬา

ของผูบริ โภคที่อาศัย/ทํางานในกรุงเทพมหานคร 

กลาวคือ หากความนาเคารพและการยอมรับมีมากขึ้น 

จะมีผลตอการการตัดสินใจซื้อสินคาไตรกีฬาของ

ผูบริโภคที่อาศัย/ทํางานในกรุงเทพมหานครมากขึ้น 

0.383 และดานความเหมือนคลายคลึงสงผลตอการ

ตัดสินใจซื้อสินคาไตรกีฬาของผูบริโภคที่อาศัย/ทํางาน

ในกรุงเทพมหานคร เมื่อพิจารณาคาสัมประสิทธิ์ใน

รูปแบบคะแนนมาตรฐาน (Beta) พบวา มีคาเทากับ 

0.469 หมายความวา ดานความเหมือนหรือคลายคลึง

สงผลเชิงบวกตอการตัดสินใจซื้อสินคาไตรกีฬาของ 

ผูบริโภคที่อาศัย/ทํางานในกรุงเทพมหานคร กลาวคือ 
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หากความเหมือนหรือคลายคลึงมีมากขึ้น จะมีผลตอ

การการตัดสินใจซื้อสินคาไตรกีฬาของผูบริโภคที่อาศัย/

ทํางานในกรุงเทพมหานครมากขึ้น 0.469 ขอมูลดัง

แสดงตารางท่ี 4
 

ตารางที่ 4 แสดงความสัมพันธระหวางการรับรูองคประกอบของผูมีชื่อเสียงที่สงผลตอการตัดสินใจซื้อสินคา 

ไตรกีฬาของผูบริโภคที่อาศัย/ทํางานในกรุงเทพมหานคร 

ตัวแปรตน B Beta t Sig 

คาคงท่ี 1.427  9.118 0.000* 

ดานความไวเนื้อเชื่อใจ 0.100 0.108 1.776 0.076 

ดานความชํานาญและเชี่ยวชาญ -0.072 -0.080 -1.037 0.300 

ดานความดึงดูดใจ -0.133 -0.159 -2.543 0.011* 

ดานความนาเคารพยกยองและชื่นชม 0.355 0.383 5.300 0.000* 

ดานความเหมือนหรือคลายคลึง 0.393 0.469 8.306 0.000* 

R2=0.682, F-Value=68.556, *p<.05 
 

อภิปรายผลการวิจัย

 จากการศึกษาผูวิจัยนําผลสรุปมาเชื่อมโยงกับ

แนวคิด ทฤษฎี และเอกสารงานวิจัยที่เก่ียวของเขา

ดวยกันเพ่ืออธิบายขอคนพบที่เกิดข้ึนตามวัตถุประสงค

ของการวิจัย ดังนี้ 

 สมมติฐานที่ 1 การรับรูองคประกอบของผูมี

ชื่อเสียงในภาพรวมมีผลตอการตัดสินใจซื้อสินคาไตร

กีฬาของผูบริโภคที่อาศัย/ทํางานในกรุงเทพมหานคร 

อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ซึ่งสอดคลองกับ

สมมติฐานที่ตั้งไว เนื่องจาก ผูบริโภคสวนใหญให

ความสําคัญกับสื่อโฆษณา โดยเฉพาะการรีวิวผานสื่อ

ออนไลนที่กําลังแพรหลายในปจจุบันโดยการใชผูมี

ชื่อเสียงเพ่ือใหดึงดูดใจและสงผลตอการตัดสินใจซื้อ

สินคา ซึ่งอิทธิพลของผูมีชื่อเสียงสามารถสงผลตอ

พฤติกรรมความตองการซื้อสินคา อาจเปนผูมีชื่อเสียง

ที่เปนที่รูจักของสังคมอาชีพตางๆ เชน ศิลปน ดารา 

และนักกีฬา หรือบล็อกเกอรตางๆ ซึ่งพบวาผูบริโภค

มักมีพฤติกรรมเลียนแบบจากผูมีชื่อเสียงที่ตนชื่นชอบ 

โดย เฉพาะสิ่ งแรกคือ ในด านความเหมือนหรือ

คลายคลึงของผูมีชื่อเสียง เชน อยูในวัยเดียวกัน จบ

จากสถาบันเดียวกัน มีทัศนคติทไปในทิศทางเดียวกัน 

แนวคิดในการดําเนินชีวิตตางๆ ทั้งนี้ มีผูมีชื่อเสียงที่ให

ความสนใจและเคยมีประสบการณเขาแขงขันไตรกีฬา

อยูหลายคนดวยกัน เชน ตูนบอดี้แสลมจากการเปน

นักรองยอดนิยมและการระดมทุนชวยเหลือโรงพยาบาล

ของภาครัฐ ผานการวิ่งนั้นก็ทําใหภาพลักษณมีทั้งเรื่อง

ของความนาเชื่ อถือ (Trustworthiness) และไดรับ 

ความเคารพยกยองจากสังคม (Respect) นาวินตารและ

โย ยศวดี ไดผันตัวจากวงการบันเทิงมาเปนนักไตรกีฬาก็

จะไดรับภาพลักษณในเรื่องความเชี่ยวชาญ (Expertise) 

จากการลงสนามแขงขันไตรกีฬามาเปนเวลายาวนาน

หลายป  รวมทั้ ง ในแงมุมของความน าดึ งดู ด ใจ 

(Attractiveness) จากรูปรางหนาตา บุคลิกภาพดวย 

ขณะที่ในเรื่องของความคลายคลึง (Similarity) นั้น 

เชน ในเรื่องของเชื้อชาติ อายุ และสรีระ ในแงมุมที่วา
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ไมไดเปนนักกีฬาอาชีพตั้งแตเยาววัยแตก็สามารถ

ฝ ก ซ อ ม ล ง แ ข ง ขั น ไ ต ร กี ฬ า ไ ด เ ช น กั น  ดั ง นั้ น

ผูประกอบการจึงใหความสําคัญตอการเลือกผูมี

ชื่ อ เ สี ย งที่ ม านํ า เ สนอสินค า ของตนให ต รงกั บ

กลุมเปาหมายมากที่สุด ซึ่งสอดคลองกับแนวคิดของ 

Syed Rameez ul Hassan (2014) ไ ด ก ล า ว ถึ ง

ความสําคัญของผูมีชื่อเสียงตอสินคาวา ผูบริโภคสินคา

และบริการจะไดรับผลกระทบจากผูมีชื่อเสียงอยาง

มากเมื่อผูบริโภคมีความเชื่อวาผูมีชื่อเสียงคนนั้นๆ 

มีความแนบชิด ไดใชกับผลิตภัณฑสินคานั้นจริง 

มากไปกวาแคการไดรับรายได เชิ งพาณิชย  และ 

Kutthakaphan & Chokesamritpol (2013) ไดกลาว

วา การใชคนดังโฆษณาสินคาตางๆ ผานในอินสตาแกรม 

มีความสําคัญในการเพ่ิมความนาเชื่อถือใหกับสินคา 

และมีคุณภาพมากกวาเมื่อเทียบกับการใชบุคคล

ทั่วๆไป โดยคนดังสามารถทําใหสินคาถูกจดจําไดดีใน

ทิศทางท่ีดีข้ึน ซึ่งบุคลิกภาพของคนดังเองก็มีผลตอการ

ขายและโฆษณาของผลิตภัณฑ ดังนั้นการจะเลือกคนมี

ชื่อเสียงมาเพ่ือเปนตัวแทนของสินคาควรคํานึงถึง

องคประกอบตางๆ ไดแก ชื่อเสียง ความนาดึงดูด และ

พลังในการตอรอง กลาวอีกนัยหนึ่ง ตัวคนดังและ

ผลิตภัณฑจะตองมีความเขากัน ถาคนดังมีภาพลักษณ

ที่ดีมีคุณภาพตัวผลิตภัณฑก็จะมีภาพลักษณที่ดูดีตาม

ไปดวย และสิ่งที่ตามมาคือการสื่อสารแบบปากตอปาก

จนกลายเปนการเพิ่มความนาเชื่อมั่นในตัวสินคาแลว

กลายเปนความจงรักภักดีในตัวสินคาในที่สุด 

สมมติฐานที่ 2 ดานความไวเนื้อเชื่อใจไมสงผล

ตอการตัดสินใจซื้อสินคาไตรกีฬาของผูบริโภคท่ีอาศัย/

ทํ า งาน ในกรุ ง เทพมหานคร  เนื่ อ ง จาก  ผู ตอบ

แบบสอบถามสวนใหญไมไดคํานึงถึงความไวเนื้อเชื่อใจ

ตอตัวผูมีชื่อเสียงมากกวาบุคคลทั่วไป เมื่อผูมีชื่อเสียง

โนมนาวใหซื้อสินคาไมไดทําใหความมั่นใจในตัวสินคา

มากข้ึนกระทั่งทําใหตัดสินใจซื้อสินคาไตรกีฬา ซึ่งอาจ

เปนเพราะในมุมมองของผูบริโภคมกัใหความไวเนื้อเชื่อ

ใจในตัวคุณภาพของสินคาเปนหลักมากกวาการโนม

นาวจากผูมีชื่อเสียง นั่นคือผูบริโภคมีการพิจารณา

ไตรตรองดานคุณภาพของสินคามากยิ่งขึ้นกอนการ

ตัดสินใจซื้อสินคาไตรกีฬา หรือแมกระทั่งการที่ผูมี

ชื่อเสียงบางคนไมไดเปนผูใชผลิตภัณฑนั้นอยางแทจริง

ก็สามารถทําใหเกิดความเสียหายตอแบรนดสินคาได

เชนกัน ทําใหเกิดความไมนาเชื่อถือกับตราสินคาข้ึนได 

สอดคลองกับ  Paalma (2018) ซึ่ งกล าวถึ งกลุ ม

ตัวอยางที่ตัดสินใจซื้อสินคาของ Nike แมวาจะมีการ

รับรูวาปณิธานและความนาเชื่อถือผูมีชื่อเสียงซึ่งเปน

ตัวแทนประชาสัมพันธของสินคามีความสําคัญ แตก็

ไม ไดมีผลใดๆ ในการตัดสินใจซื้อสินคาของกลุม

ตั วอย าง  ตรงข ามกับ  Adam & Hussain (2017 ) 

ซึ่งกลาวถึงความไว เนื้อเชื่อใจในตัวผู มีชื่อเสียงวา 

สงผลตอการซื้อผลิตภัณฑบํารุงผิวหนาของผูหญิง 

ในปากีสถานมากที่สุด และไมสอดคลองกับงาน 

ขอ ง  Anekthammakul ( 2 0 1 0 )  แ ละ  Jempaen 

(2017) ที่ไดกลาววา ผูมีชื่อเสียงสามารถสรางความ

นาเชื่อถือไดสูงเปนการสนับสนุนคุณภาพของสินคา

จากการที่มีผูมีชื่อเสียงมารับรองคุณภาพนั้นๆ  

สมมติฐานที่ 3 ดานความชํานาญและเชี่ยวชาญ

ไมสงผลตอการตัดสินใจซื้อสินคาไตรกีฬาของผูบริโภคที่

อาศัย/ทํางานในกรุงเทพมหานคร อาจเพราะผูตอบ

แบบสอบถามทราบอยูแลวถึงความสามารถและความ

เชี่ยวชาญของผูมีชื่อเสียง ซึ่งสวนใหญเปนนักรอง

นักแสดงมีความถนัดสายบันเทิงมากกวาการแขงขัน

ไตรกีฬา ดังนั้นการรับรูดานความชํานาญและความ

เชี่ยวชาญแมวาจะเปนระดับมาก แตก็ไมสงผลตอการ

ตัดสินใจซื้อสินคาไตรกีฬาซึ่งเปนภาพจําของผูบริโภคที่

รองลงมาจากภาพจําของผูมีชื่อเสียงในวงการบันเทิง 

สอดคลองกับ Jempaen (2017) ที่ศึกษาเรื่องการ

โฆษณาโดยใชบุคคลที่มีชื่อเสียงมีอิทธิพลตอการ
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ตัดสินใจซื้อผลิตภัณฑสกอตของผูบริ โภคในเขต

กรุงเทพมหานคร พบวารูปลักษณความดึงดูดใจของ

บุคคลมีชื่อเสียงนั้นมีอิทธิพลตอการซื้อผลิตภัณฑมาก

ที่สุด แตความชํานาญเชี่ยวชาญของบุคคลมีชื่อเสียงไม

มีอิทธิพลตอการตัดสินใจซื้อผลิตภัณฑ โดยสรุปมาจาก

การใชพรีเซ็นเตอรเปนดารา นักรอง นักแสดงอาจะไม

มีทักษะความเชี่ยวชาญ ความสามารถที่เก่ียวของกับ

ผลิตภัณฑที่ตองการนําเสนอ และผูบริโภคจดจําดารา

นักรองนักแสดงในดานรูปรางหนาตา บุคลิกภาพที่ดีใน

วงการบันเทิงซึ่งเปนที่รูจักมากกวา ไมสอดคลองกับ 

Adam & Hussain (2017) ซึ่งกลาวถึงความชํานาญ

และความเชี่ยวชาญของผูมีชื่อเสียงสงผลตอการซื้อ

ผลิตภัณฑบํารุงผิวหนาของผูหญิงในปากีสถาน และไม

สอดคลองกับ  Shimp (2003) ที่ กล าวว าหากผู มี

ชื่อเสียงมีความเชี่ยวชาญตรงกับสินคาจะชวยเปน

แรงจูงใจที่ดีตอความคิดของผูซื้อสูงกวาผูมีชื่อเสียงที่ไม

มีความชํานาญของสินคา อีกทั้งชวยเพิ่มระดับความ

ตั้งใจซื้อของผูบริโภคอีกดวย  

สมมติฐานที่ 4 ดานความดึงดูดใจสงผลตอการ

ตัดสินใจซื้อสินคาไตรกีฬาของผูบริโภคที่อาศัย/ทํางาน

ในกรุงเทพมหานคร อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 

.05 ซึ่งสอดคลองกับสมมติฐานที่ตั้งไว เนื่องจากผูตอบ

แบบสอบถามสวนใหญใหความสําคัญกับภาพลักษณที่

ดึงดูดของผูมีชื่อเสียงรวมถึงหนาตารูปลักษณของผูมี

ชื่อเสียงอาจเปนผูบริโภคสวนใหญเมื่อตัดสินใจซื้อสินคา

ก็อยากที่จะมีรูปลักษณที่ดีเหมือนกันกับผูมีชื่อเสียงของ

ตราสินคานั้นๆ เชนเดียวกันกับผูตอบแบบสอบถามทาง

ไตรกีฬา ดวยไตรกีฬามีความเก่ียวของกับรูปรางที่ดีจาก

การฝกซอมอยางหนักทําใหภาพลักษณที่ดึงดูดของผูมี

ชื่ อเสียงสงผลตอการตัดสินใจซื้อสินคา ไตรกีฬา 

ส อ ด ค ล อ ง กั บ  Rattanachart (2014) ซึ่ ง ศึ ก ษ า

ภาพลักษณความนาเชื่อถือของบุคคลที่มีชื่อเสียงและ

ผลตอการตัดสินใจซื้อเครื่องสําอางบนหางสรรพสินคา 

และพบวานอกเหนือจากความนาเชื่อถือของบุคคลที่มี

ชื่อเสียงแลว ดานความดึงดูดใจ กลาวคือความสวยงาม

ของพรีเซ็นเตอรที่มีบุคลิกภาพ รูปราง หนาตาสวยงาม

สามารถดึงดูดใหผูตอบแบบสอบถามเกิดความสนใจ 

และอยากรูจักมีขอมูลเกี่ยวกับสินคามาข้ึนจากเดิม 

ซึ่ ง ส อด คล อ ง กั บ  Wand & Scheinbaum (2018) 

ที่กลาวถึงรูปลักษณของผูมีชื่อเสียงทางอุตสาหกรรม

การบินระดับโลก ซึ่งพบวา รูปลักษณที่ดึงดูดของผูมี

ชื่อเสียงซึ่งมีชื่อเสียงระดับโลกนั้นมีความสําคัญกับการ

ชวยยกระดับและการสนับสนุนความนาเชื่อถือของตรา

สินคามากที่สุดและยังสงผลตอความตั้งใจในการซื้อ

สินคาของตราสินคานั้นๆ และ Khalid & Yasmeen 

(2019) ซึ่งกลาวถึงอิทธิพลของรูปลักษณทางกายของผู

มีชื่อเสียงท่ีสงผลตอการซื้อโทรศัพทเคลื่อนที่ของผูตอบ

แบบสอบถามที่กําลังศึกษาอยูระดับปริญญาตรี โดยไม

คํานึงถึง เพศ อายุ  สถาบันการศึกษา และระดับ

การศึกษา  

สมมติฐานที่ 5 ดานความนาเคารพและการ

ยอมรับสงผลตอการตัดสินใจซื้อสินคาไตรกีฬาของ

ผูบริโภคที่อาศัย/ทํางานในกรุงเทพมหานคร อยางมี

นัยสําคัญทางสถิติที่ ระดับ .05 ซึ่ งสอดคลองกับ

สมมติฐานที่ตั้งไว เนื่องจากผูตอบแบบสอบถามสวน

ใหญใหความสําคัญกับตัวผูมีชื่อเสียงเพราะความ 

ชื่นชอบ ชื่นชมในบุคคลนั้นจนเกิดเปนแบบอยาง 

ซึ่ งโดยทั่วไปแลวนั้นผูบริ โภคจะรูสึกชื่นชอบจาก

พฤติกรรมและรูปรางหนาตาของผูมีชื่อเสียงที่นา

เคารพ สอดคลองกับ Shimp (2003) ที่กลาววา นัก

โฆษณาจึงเลือกใชวิธีการนําเสนอสินคาไดหลากหลาย

ประเภทโดยไมจําเปนตองมีความเกี่ยวของกับตัวสินคา 

เพราะความนาเคารพและการยอมรับจะสงเสริม 

ให มีคว ามมั่ น ใจ ในการตัดสิน ใจซื้ อสินค า  และ 

Charbonneau & Garland (2005) กลาววา การใชผู

มีชื่ อเสียงโดงดังที่มี รูปลักษณนานับถือ สําคัญท่ี
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ความสําเร็จถูกเผยแพรไปสูผูบริโภค โดยใชการสื่อสาร

ที่ดีผานการใชเสียงเปนตัวถายทอดเนนประสิทธิภาพ

สูงกวาหนาตารูปรางเพราะคนโดงดังที่นา เคารพ 

ส ามา รถ เ ผยแพร ใ นสื่ อ โ ฆษณา ได อย า งลึ ก ซึ้ ง 

ละเอียดออน เปนจุดขายของนักโฆษณา ทําใหผูบริโภค

รับรูไดในเชิงบวกเรื่องเพศ อายุ สถานภาพนั้น คนโดง

ดังที่มีลักษณะนาเคารพสามารถนําเสนอสิ่งเหลานี้ได

อยางชัดเจน ดูนาเชื่อถือมาก และการถูกเผยแพรจาก

สื่อตางๆ ทําใหถูกยกยองในระดับพิเศษกวาคนทั่วไป 

อีกทั้ง Palaang (2018) ศึกษาเรื่องการโฆษณาโดยใช

บุคคลที่มีชื่อเสียงที่มีอิทธิพลตอการตัดสินใจซื้อรองเทา

กีฬาแบรนดไนก้ีของผูบริโภคในเขตกรุงเทพมหานคร 

กลาววา หนึ่งตัวอยางคือ ผลิตภัณฑไนกี้ ไดใหการ

สนับสนุน ตูน บอดี้สแลม โดยตรงในโครงการวิ่งตางๆ 

สรางโฆษณาเพ่ือสงกําลังใจใหประชาชนชาวไทยรัก

สุขภาพเปนชองทางการโฆษณาผลิตภัณฑไปในตัว 

สามารถสรางความเชื่อมั่นใหกับผูบริโภคใหรับรูไดถึง

สิ่งที่ตองการสื่อสารไดอยางชัดเจน     

สมมติฐานที่ 6 ดานความเหมือนคลายคลึงมี

อิทธิพลตอการตัดสินใจซื้อสินคาไตรกีฬาของผูบริโภค

ที่อาศัย/ทํางานในกรุงเทพมหานคร อยางมีนัยสําคัญ

ทางสถิติที่ระดับ .05 ซึ่งสอดคลองกับสมมติฐานที่ตั้งไว 

เนื่องจากผูบริโภคใหความสําคัญตอความเหมือนหรือ

คลายคลึงกับผูมีชื่อเสียงที่มาเปนพรี เซนเตอรให

ผลิตภัณฑไตรกีฬา อาจรวมไปถึงดานบุคลิกภาพ วิถี

ชีวิต เพศ อายุ เชื้อชาติ ที่เปนแรงจูงใจใหซื้อสินคา 

ไตรกีฬา ซึ่งก็จะนาจะทําใหรูปแบบการบริโภค ใช

สินคาดานไตรกีฬามีความใกลเคียงกัน สอดคลองกับ

งานวิ จั ยของ Rattanachart (2014) พบว า ป จจั ย

ภาพลักษณความนาเชื่อถือของบุคคลที่มีชื่อเสียงดาน

ความดึงดูดใจ และความคลายคลึงกับกลุมเปาหมาย มี

ความสัมพันธตอการซื้ออุปกรณเสริมความงามบนหาง

ของผูหญิงทํางานกรุงเทพฯ โดยดานความคลายคลึงกับ

กลุมเปาหมายสงผลตอการตัดสินใจมากที่สุด ไดแก อายุ 

เพศ เชื้อชาติ บุคลิกลักษณะ และรูปแบบการดําเนิน

ชีวิต ทําใหกลุมเปาหมายรูสึกเปดรับตราสินคาไดมาก

ขึ้นจากความรูสึกที่ว าผูมีชื่ อเสียง เหลานี้มีความ

ใกลเคียงกับตนทั้งลักษณะตางๆ และปญหาที่เคย

เผชิญดานรูปลักษณผิวพรรณหรือเสนผมเหมือนกัน 

แตเม่ือใชผลิตภัณฑดังกลาวก็สามารถแกไขปญหา 

ได  เชนเดียว กับ Shimp (2003) ที่กลาววา ความ

คลายคลึงของพรีเซนเตอรและผูบริโภคมีความสําคัญ

ตอเมื่อการนําเสนอสินคามีรูปแบบที่ตางกันไป ทั้งนี้

ผูบริโภคมีความเชื่อบางอยางในประเด็นของคุณคาที่มี

คว ามเหมือน กับคนโด งดั ง  อีกทั้ ง ง านวิ จั ย ของ 

Jempaen (2017) พบวา การโฆษณาโดยใชบุคคลที่มี

ชื่อเสียงดานความเหมือนกับกลุมเปาหมายมีอิทธิพล

ตอการตัดสินใจซื้อผลิตภัณฑสกอต เนื่องจากสามารถ

สะทอนไดถึงการดําเนินชีวิตของผูคนในเมืองสภาพ

สังคมในเมือง และบุคคลที่มีชื่อเสียงมีความเหมือนกับ

กลุมเปาหมายทั้งเชื้อชาติ ภูมิลําเนาและระดับสังคม 

โดยเฉพาะอยางย่ิงรูปแบบการดําเนินชีวิตและอายุท่ีมี

ความใกลเคียงกันมาก ทําใหผูบริโภคเปดรับตราสินคา

และมีทัศนคติดที่ดีตอตราสินคาและเกิดความคุนเคย

กับตราสินคามากขึ้น 

สรุปผลการวิจัย กลุมตัวอยางประชากรที่ผาน

เกณฑแบบคัดกรองในการศึกษาครั้งนี้จํานวน 401 คน 

พบวา สวนใหญเปนเพศชาย มีอายุระหวาง 18-29 ป 

ระดับการศึกษาสูงสุดระดับชั้นมัธยมศึกษาตอนปลาย/ 

ประกาศนียบัตรวิชาชีพ (ปวช.) ประกอบอาชีพธุรกิจ

สวนตัว/กิจการสวนตัว มีรายไดต่ํากวาหรือเทากับ 

20,000 บาท มีประสบการณแขงขันไตรกีฬามากกวา 

1 ครั้ง และปจจัยสําคัญที่สุดของการเลือกซื้อสินคา

ทางไตรกีฬาคือตามคําแนะนํารีวิวผานสื่อออนไลน 

ขอมูลการวัดระดับการรับรู เกี่ ย วกั บผู มี

ชื่อเสียง โดยรวม พบวา กลุมตัวอยางสวนใหญมีระดับ
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การรับรูในระดับมาก เมื่อพิจารณาเปนรายดาน พบวา 

ดานความนาเคารพยกยองและชื่นชม มีคาเฉลี่ยสูงสุด 

รองลงมาคือ ดานความชํานาญและเชี่ยวชาญ สวน

อันดับสุดทายคือดานความเหมือนหรือคลายคลึง 

ขอมูลเกี่ยวกับการตัดสินใจซื้อสินคาไตรกีฬา 

ซึ่งแบงออกเปน 5 ขอคําถามอยูในระดับมาก และเมื่อ

พิจารณาเปนรายขอคําถาม พบวา ทั้ง 5 ขอคําถาม มี

ระดับสงผลตอการตัดสินใจซื้อสินคาไตรกีฬาอยูใน

ระดับมาก เรียงลําดับจากมากไปนอย ดังนี้ ลําดับที่ 1 

ทานตัดสินใจซื้อสินคาชนิดนั้นอีกในอนาคต เมื่อไดรับ

ความพึงพอใจจากประสบการณในการบริโภคสินคา

ชนิดนั้น ลําดับที่ 2 ทานตัดสินใจซื้อสินคาในทางที่ดี

และคุมคาที่สุด โดยทําการเปรียบเทียบคุณสมบัติของ

สินคาแตละยี่หอกอนการตัดสินใจซื้อ มีระดับสงผลตอ

การตัดสินใจซื้อสินคาไตรกีฬา ตอมาคือทานตัดสินใจ

ซื้อสินคา โดยเริ่มจากการหาขอมูลสินคาจากแหลง

ขาวสารที่ไดจากสื่อตางๆ เชน วิทยุ โทรทัศน และ

อินเตอรเน็ต และทานตัดสินใจซื้อสินคาชนิดใหม เมื่อ

สินคาชนิดเดิมที่ใชอยูเริ่มมีการเสื่อมสภาพ สวนอันดับ

สุดทายคือทานตัดสินใจซื้อสินคาทันที เม่ือทราบขอมูล

และรายละเอียดของสินคาชนิดนั้น 

ขอเสนอแนะจากการวิจัย  

1. จากการศึกษา พบวา การรับรูดานความ

ดึงดูดใจดานความนาเคารพและการยอมรับ และดาน

ความเหมือนหรือความคลายคลึงสงผลตอการตัดสินใจ

ซื้อสินคาไตรกีฬาของผูบริโภคที่อาศัย/ทํางานใน

กรุงเทพมหานคร ดังนั้นผูประกอบธุรกิจเก่ียวกับสินคา

ไตรกีฬาและผูที่สนใจในอุตสาหกรรมไตรกีฬาควรเลือก

ผูมีชื่อเสียงที่ไมเพียงแตมีรูปลักษณที่มีความดึงดูดใจ

เทานั้น หากแตยังตองคํานึงถึงผูมีชื่อเสียงที่ เปน

ตนแบบที่ดีเพ่ือชวยสงเสริมใหผูบริโภคเกิดเจตคติที่ดี

ตอสินคาและการโฆษณาประชาสัมพันธ โดยสามารถ

เลือกใชทั้งรูปรางหนาตา น้ําเสียงหรือคําพูดของผูมี

ชื่อเสียงมาใชประกอบในการโฆษณาเพ่ือใหเกิดความ

นาเชื่อถือมากยิ่ งขึ้น โดยความเหมือนหรือความ

คลายคลึงของผูมีชื่อเสียงก็เปนอีกปจจัยหนึ่งที่ตองมา

คํานึง เชน เชื้อชาติไทย อายุ โดยการผลวิจัยพบวากลุม

ตัวอยางสวนใหญมีอายุระหวาง 18-29 ป และ 30-39 

ป จึงควรเลือกผูมีชื่อเสียงท่ีมีอายุใกลเคียงกับกลุม

ตัวอยาง 

2. จากการศึกษา พบวา ปจจัยสําคัญที่สุดใน

การเลือกซื้อสินคาทางไตรกีฬาคือคําแนะนํารีวิวผาน

สื่อออนไลน ดังนั้นผูประกอบธุรกิจเก่ียวกับสินคา 

ไตรกีฬา จึงควรใหความสําคัญในการทําการตลาดใน

ชองทางดังกลาว รับฟงความคิดเห็นการติชมของ

ผูบริโภคสินคาเพ่ือนํามาพัฒนาปรับปรุงสินคาไตรกีฬา

ของตนเอง โดยอาจผนวกการใชผูมีชื่อเสียงมาทํา 

Content บริบททางออนไลนมากขึ้น เชน วิดี โอ

ภาพเคลื่อนไหว ซึ่งเปดชองทางใหเกิดการแสดงความ

คิดเห็นใหผูบริโภคเห็นขอความคําแนะนํารีวิวตางๆ ได

เชนกัน 

3. จากการศึกษา พบวา การตัดสินใจซื้อ

สินคาไตรกีฬา หากมีการตัดสินใจซื้อสินคาชนิดนั้นอีก

ในอนาคตจะมาจากความพึงพอใจจากประสบการณใน

การบริโภคสินคาชนิดนั้น ดังนั้นผูประกอบการธุรกิจ

เก่ียวกับสินคาไตรกีฬาจึงควรมีชองทางใหผูบริโภคได

สะทอนความพึงพอใจ ขอเสนอแนะการพัฒนาการ

ปรับปรุงสินคาดังกลาว เพ่ือจะสงผลใหผูบริโภคกลับมา

ซื้อสินคาอีกในอนาคต 

ขอเสนอแนะการวิจัยครั้งตอไป 

1. จากผลการศึกษาพบวาสวนใหญแลวเปน

เพศชายซึ่งเปนกลุมผูบริโภคทางดานสินคาไตรกีฬา 

อาจมีการเก็บขอมูลเฉพาะเจาะจง เชน เพิ่มการเก็บ

ขอมูลเชิงคุณภาพ ใชวิธีการสัมภาษณเชิงลึกหรือ

สนทนากลุม เพ่ือใหไดขอมูลไปพัฒนาสอดคลองกับ

กลุมเปาหมายใหมากยิ่งขึ้น 
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2. จากแบบสอบถามพบวาปจจัยสําคัญที่สุด

ในการเลือกซื้อสินคาทางไตรกีฬาคือคําแนะนํารีวิวผาน

สื่อออนไลน ดังนั้นในงานวิจัยครั้งตอไปอาจพิจารณา

ศึกษาถึงการเปดรับสื่อทางออนไลนที่สงผลตอการ

ตัดสินใจซื้อสินคาไตรกีฬา 

3. ศึกษาตัวแปรอื่นที่อาจมีความเกี่ยวของกับ

ตัวแปรที่ทําการศึกษาอยูนี้  เชน สวนประสมทาง

การตลาด ความพึงพอใจ ความภักดีตอตราสินคา เพ่ือ

เสนอแนวโนมในการสงผลตอการตัดสินใจซื้อสินคา 

ไตรกีฬา เพ่ือใหเกิดขอสรุปที่ชัดเจนมากยิ่งขึ้น 

 

เอกสารอางองิ 

Adam, M.A. & Hussain, N. (2017). Impact of 

Celebrity Endorsement on Consumer 

Buying Behavior. British Journal of 

Marketing Studies. 5(3), 79-121. 

Anekthammakul, P (2010). The effects of using 

celebrities as product presenters with 

variety of brands in advertising. Master of 

Individual Education, Thammasat 

University. 

Charbonneau J., & Garland R. (2005).  Talent, 

Looks or Brains? New Zealand 

Advertising Practitioners' Views on 

Celebrity and Athlete Endorsers. 

Retrieved from https://www.semantic 

scholar.org/ 

Davies, F., & Slater, S. (2017). Exploring the Power 

of Sporting Celebrity Endorsements: A 

Comparison of Contrasting Sports. 

 Department of Business Development. (2019). 

Registered "fitness" decrease, the half-year 

of 20 1 9  reached almost 50 0  peoples. 

Retrieved from https: / / www. prachachat. 

net/local-economy/news-351603 

Harvard Health Letter. (2020). Boredom busters to 

revamp your exercise routine.  Retrieved 

from https: / / www. health. harvard. edu/ 

staying- healthy/ boredom- busters- to-

revamp-your-exercise-routine 

Ironman. (2020). Toyota ironman 70.3 Bangsaen 

presented by mama. Retrieved from 

www.ironman.com/im703-bangsaen-results 

Jampanyakul, K., & Prajaknet, P. (2021). 

Consumer’s Purchasing Decision through  

e-WOM and Influencer’s Perceived 

Credibility. Siam Communication Review. 

20(2), 166-184. 

Jempaen, N. (2017). Celebrity endorsement in 

advertising affects the purchase decision of 

scotch's consumer in Bangkok area. Bangkok 

University. 

Khalid, R. & Yasmeen, T. (2019). Celebrity Physical 

Attractiveness Effect on Consumer Buying 

Behavior. JEMA: Jurnal Ilmiah Bidang 

Akuntansi dan Manajemen 16 (2), 173-180. 

Kutthakaphan, R. & Chokesamritpol, W. (2013). 

The Use of Celebrity Endorsement with the 

Help of Electronic Communication Channel 

(Instagram): Case study of Magnum Ice 

Cream in Thailand. Master's thesis, 

Mälardalen University School of Business, 

Society and Engineering, Thailand. 

Laguna Phuket Tri. (2020). Laguna Phuket 

Triathlon. Retrieved from https://www. 

lagunaphukettri.com 



วารสารวิทยาศาสตรการกีฬาและสุขภาพ ปที่ 24 ฉบับที่ 3 (กันยายน-ธันวาคม 2566) 159 
 
 

National Statistical Office Thailand. (2022). 

Digital Advertising Association Thailand. 

Retrieved from http://service.nso.go.thnso/ 

nsopublish/themes/files/icthh56.pdf 

Otte, C., Hart, S., Neylan, T. C., Marmar, C. R., Yaffe, 

K., & Mohr, D. C. (2005). A meta-analysis 

of cortisol response to challenge in 

human aging: importance of gender. 

Psychoneuroendocrinology, 30(1), 80–91. 

Paalma, M. (2019). The Perception of Nike Brand 

Ambassadors in Estonia. Estonian Business 

School Department of Marketing and 

Communication. 

Palaang, K. (2018). The Influence of Advertising 

using Celebrities on consumers' decision to 

purchase Nike sports shoes in Bangkok. 

Master of Business Administration, Bangkok 

University. 

Rattanachart, P (2014). The influence of credibility 

image and retail strategy affects the 

decision of buy cosmetics in department 

stores of working women in Bangkok. 

Suthiparitat Journal. 28(88), 385-407.  

Saonuam, P. (2019). ThaiHealth promotes the 

standard of “runners + running events”. 

Retrieved from https://www.thaipost.net/ 

main/detail/50111. 

Shimp, T.A. (2003). Advertising, promotion: 

Supplemental aspects of integrated 

marketing communications (5th ed.). 

Thomson South-Western. 

Syed Rameez ul Hassan, R. A. J. (2014). Influence 

of celebrity endorsement on consumer 

purchase intention for existing products:  

a comparative study. Journal of 

Management Info. 4(1), 1-23. 

The Challenge Award.  ( 2 0 1 9 ) .  World’ S Best 

Triathlons:  31 To Do Before You Die. 

Retrieved from https: / /www. 220triathlon 

.com/training/worlds-best-triathlons-31-to-

do-before-you-die/ 

Wand S.W., & Scheinbaum, A.C (2018). Enhancing 

Brand Credibility Via Celebrity 

Endorsement Trustworthiness Trumps 

Attractiveness and Expertise. Journal of 

Advertising Research, 58 (1), 16-3.


