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บทคดัย่อ 
ที่มาและความส าคัญ: ความไม่มั่นคงในการทรงตัว
เป็นปัญหาสขุภาพประการหนึ่งของผู้สงูอายุ ซึ่งมกัจะ
ท าให้เกิดการหกล้มและบาดเจ็บตามมา การออกก าลงั
กายเป็นวิธีการหนึ่งที่ช่วยเพิ่มความสามารถในการทรง
ตัวและลดความเสี่ยงต่อการหกล้มของผู้ สูงอายุได้ 
ปัจจุบันการออกก าลังกายด้วยตาราง 9 ช่องเป็นที่
แพร่หลายในกลุ่มผู้สูงอายุในประเทศไทย โดยคาดว่า
นา่จะช่วยพฒันาการทรงตวัของผู้สงูอายไุด้ แต่ยงัไม่พบ
การศกึษาเก่ียวกบัเร่ืองนีอ้ยา่งชดัเจน  
วัตถุประสงค์: เพื่อศกึษาผลของการออกก าลงักายด้วย
ตาราง 9 ช่องต่อการทรงตัวและความแข็งแรงของ
กล้ามเนือ้ขาในผู้สงูอาย ุ 
วิธีการ: อาสาสมัครคือผู้สูงอายุเพศหญิงที่อาศยัใน 2 
ชุมชนของอ าเภอเมือง จังหวดัขอนแก่น โดยชุมชนหนึ่ง
ถูกสุ่มเป็นกลุ่มทดลอง (คือกลุ่มที่ได้รับโปรแกรมการ
ออกก าลังกายด้วยตาราง 9 ช่อง จ านวน 7 คน อายุ
เฉลีย่ 72.0 ปี) สว่นอีกชมุชนหนึง่ถกูสุม่เป็นกลุม่ควบคมุ 
(คือกลุ่มที่ได้รับโปรแกรมการออกก าลังกายเพื่อเพิ่ม
ความสามารถในการทรงตัวแบบดัง้เดิม จ านวน 7 คน 
อายเุฉลีย่ 71.3 ปี) ตวัแปรของการศึกษา ได้แก่ การทรง
ตวั (ซึ่งประเมินด้วย Timed Up and Go Test และ 
Berg Balance Scale) และความแข็งแรงของกล้ามเนือ้
ขา (ซึ่งประเมินด้วย 30-second chair sit to stand 
test) โดยประเมินก่อนและหลงัได้รับโปรแกรมการออก
ก าลงักายเป็นเวลา 4 สปัดาห์ วิเคราะห์ผลการศึกษา
ด้วยสถิติ Independent t-test  
ผลการศึกษา: เมื่อสิน้สดุการศึกษา อาสาสมัครกลุ่ม
ทดลองมีความแข็งแรงของกล้ามเนือ้ขามากกว่ากลุ่ม

ควบคุมอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (P=0.03, ความ
แตกตา่งระหวา่งกลุม่ 3.11 ครัง้, 95% CI 0.34 ถึง 5.88 
ครัง้) ส่วนตัวแปรการทรงตวัพบว่ามีความแตกต่างกัน
ระหวา่งกลุม่อยา่งไมม่ีนยัส าคญัทางสถิติ  
สรุปการศึกษา: การออกก าลงักายด้วยตาราง 9 ช่องมี
ผลตอ่การทรงตวัของผู้สงูอายเุช่นเดียวกบัการออกก าลงั
กายเพื่อเพิ่มความสามารถในการทรงตวัแบบดัง้เดิม จึง
อาจเป็นทางเลือกหนึ่งส าหรับการออกก าลังกายเพื่อ
พฒันาการทรงตวัของผู้สงูอายไุด้ 
 
Abstract 
Background: Postural instability is one of health 
hazards for older persons, leading to falls and 
injuries. Exercise is considered as a particular way 
to improve balance and reduce risks of fall in the 
elderly. At present, 9-square exercise is popular 
among older persons in Thailand. It has been 
purposed to help in improving balance in the 
elderly. However, an evidence in this research 
issue was still limited. 
Objectives: To evaluate the effects of 9-square 
exercise on balance and leg muscle strength in 
the elderly.  
Methods: Participants were older women living in 
2 communities of mueang district, Khon Kaen 
province. One community was randomized to an 
experimental group (9-square exercise group, 
n=7, average age 72.0 years); the other was 
assigned as a control group (conventional 
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balance exercise group, n=7, average age 71.3 
years). Outcome measures were performed by 
balance assessment test, Timed Up and Go Test 
and Berg Balance Scale. Leg muscle strength 
was assessed by the 30-second chair sit to stand 
test. The assessments were performed at baseline 
(week 0) and immediately after termination of the 
program (week 4). Data were analyzed by using 
Independent t-test.  
Results: At the end of the study, the experimental 
group showed significantly greater leg muscle 
strength than the control group (P=0.03, mean 
difference 3.11 times, 95% CI 0.34 to 5.88 times). 
No significant difference between groups was 
found in the balance measurement.  
Conclusion: The effect of 9-square exercise on 
balance in older women and conventional balance 
exercise was similar. The 9-square exercise was 
thus an alternative exercise regimen for improving 
balance in the elderly. 

Keywords: 9-square exercise, balance, elderly 

บทน า 
การทรงตัว หมายถึง ความสามารถในการ

ควบคมุและรักษาจุดศนูย์ถ่วงของร่างกายให้อยู่ภายใน
พืน้ที่ฐานรองรับน า้หนัก ในขณะนั่ง  ยืน หรือขณะ
เคลื่อนไหว รวมถึงการตอบสนองต่อแรงกระท าที่มา
รบกวนร่างกาย1 ผู้ ที่มีการควบคุมการทรงตัวที่ดีต้อง
สามารถปรับร่างกายให้มั่นคงก่อนท าการเคลื่อนไหว
และขณะที่ก าลงัเคลื่อนไหวอยู่ได้ (proactive balance) 
รวมทัง้เมื่อถูกรบกวนการทรงตัวด้วยเหตุการณ์ที่ไม่
สามารถคาดเดาได้ลว่งหน้า (reactive balance)2  การ
ควบคุมการทรงตัวต้องอาศัยการท างานร่วมกันของ
ระบบต่าง ๆ ในร่างกาย โดยเฉพาะระบบประสาท
ส่วนกลาง ซึ่ง เ ก่ียวข้องกับการท างานทางปัญญา 

(cognitive function) เช่น การรับรู้ การคิด การใช้
เหตุผล การตัดสินใจ เป็นต้น ระบบรับความรู้สึก และ
ระบบโครงร่างและกล้ามเนือ้1 บุคคลใดที่มีความไม่
มัน่คงในการทรงตวั จะมีความเสี่ยงที่จะเกิดการหกล้ม
และได้รับบาดเจ็บตามมาได้ โดยเฉพาะในกลุม่ผู้สงูอายุ
ที่มกัจะประสบกบัปัญหาด้านสขุภาพเนื่องจากการเสือ่ม
ถอยของระบบตา่ง ๆ ในร่างกาย 

การออกก าลงักายเพื่อเพิ่มความสามารถใน
การทรงตวัเป็นวิธีการหนึง่ที่ช่วยลดความเสีย่งตอ่การหก
ล้มของผู้ สูงอายุได้ ซึ่งสามารถท าได้ในหลากหลาย
ลักษณะ3 , 4 ปัจจุบันมีการออกก าลังกายอย่างหนึ่ง
เรียกว่า “การออกก าลังกายด้วยตาราง 9 ช่อง” ซึ่ง
พัฒนาขึน้โดย รองศาสตราจารย์เจริญ กระบวนรัตน์ 
มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร์ 5  ด้วยแนวคิดว่าการ
เคลื่อนไหวรูปแบบใดรูปแบบหนึ่งหรือหลากหลายรูป
แบบอย่างเป็นระบบตามล าดบัขัน้ตอนจะช่วยให้สมอง
เกิดการพฒันาได้ โดยมีวตัถปุระสงค์เร่ิมแรกคือ เพื่อฝึก
ปฏิกิริยาการรับรู้ การตอบสนองต่อการเคลื่อนไหว และ
การประสานสมัพนัธ์ของการเคลือ่นไหว มุ่งสูก่ารพฒันา
ความเร็วในการเคลื่อนไหวของมือและเท้าส าห รับ
นกักีฬาประเภทที่ต้องใช้ความรวดเร็วและแมน่ย าในการ
เคลือ่นไหว5 การออกก าลงักายด้วยตาราง 9 ช่องท าโดย
ให้ผู้ ฝึกเคลือ่นไหวมือหรือเท้าตามจงัหวะเพลงบนตาราง
ที่มี 9 ช่อง โดยเคลือ่นไหวเป็นรูปอกัษรตา่ง ๆ เช่น อกัษร 
I, T, V, X, Y, O เป็นต้น โดยเพิ่มความยากของการฝึก
ด้วยการเพิ่มความเร็วในการเคลื่อนไหว ขนาดช่อง
ตารางแตล่ะช่องสามารถปรับขนาดให้มีความเหมาะสม
กบัลกัษณะรูปร่างและอายขุองผู้ ฝึก รวมทัง้วตัถปุระสงค์
ของการฝึก โดยควรมีขนาด 15x15 ถึง 20x20 ตาราง
เซนติเมตร ส าหรับการฝึกมือ6 และขนาด 20x20 ถึง 
30x30 ตารางเซนติเมตร ส าหรับการฝึกเท้า7 ในขณะ
ออกก าลงักายนีผู้้ ฝึกจะต้องมีจินตนาการและสมาธิใน
การเคลื่อนไหวไปตามตวัอกัษรที่ก าหนดไว้ด้วย จึงเป็น
การฝึกการเคลือ่นไหวร่างกายและสมองไปพร้อมกนั5 
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กลุ่มเป้าหมายเร่ิมแรกของการออกก าลงักาย
ด้วยตาราง 9 ช่องคือกลุม่นกักีฬาประเภทต่าง ๆ ต่อมา
ได้น าไปใช้ในกลุม่นกัเรียน7-9 ปัจจุบนัการออกก าลงักาย
ด้วยตาราง 9 ช่องเป็นที่แพร่หลายมากขึน้ในสงัคมไทย 
โดยเฉพาะในกลุม่ผู้สงูอาย ุซึ่งมีการวิจัยพบว่าการออก
ก าลงักายด้วยตาราง 9 ช่องสามารถช่วยให้ผู้สงูอายุมี
ความแข็งแรงและความทนทานของกล้ามเนือ้ ความ
ออ่นตวัของกล้ามเนือ้และข้อตอ่ ความทนทานของระบบ
ไหลเวียนเลอืดและระบบหายใจ และความหนาแนน่ของ
มวลกระดูกเพิ่มขึน้อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ  เมื่อ
เปรียบเทียบกบัก่อนออกก าลงักาย10 อยา่งไรก็ตาม ได้มี
การกลา่วอ้างในสื่อโทรทศัน์และสื่อสิ่งพิมพ์ว่าการออก
ก าลงักายด้วยตาราง 9 ช่องสามารถพฒันาการทรงตวั
ของผู้ สูงอายุได้ แต่จากการทบทวนวรรณกรรมพบ
การศกึษาเก่ียวกบัผลของการออกก าลงักายด้วยตาราง 
9 ช่องต่อการทรงตัวเพียงรายงานเดียว 11 โดยเป็น
การศึกษาในผู้ ป่วยจิตเวช เพศหญิง อายุ 55-75 ปี 
จ านวน 10 คน ใช้เวลาในการฝึกประมาณ 15-30 นาที 
สปัดาห์ละ 5 ครัง้ ท าทัง้หมด 10 ครัง้ และทดสอบการ
ทรงตวัด้วย Berg Balance Scale (BBS) พบว่าการ
ออกก าลงักายด้วยตาราง 9 ช่องช่วยให้ผู้ ป่วยมีการทรง
ตัวดีขึน้ อย่างไรก็ตาม การศึกษาดังกล่าวไม่มีการ
เปรียบเทียบกับกลุ่มควบคุม คือกลุ่มที่ไม่ได้ออกก าลงั
กายด้วยตาราง 9 ช่อง จึงท าให้ยังไม่สามารถสรุปผล
ของการออกก าลงักายด้วยตาราง 9 ช่องต่อการทรงตวั
ได้อย่างชัดเจน ผู้ วิจัยจึ งด า เนินการศึกษานี เ้พื่ อ
เปรียบเทียบผลของการออกก าลงักายด้วยตาราง 9 ช่อง
กบัการออกก าลงักายเพื่อเพิ่มความสามารถในการทรง
ตัวแบบดัง้เดิมต่อการทรงตัวและความแข็งแรงของ
กล้ามเนือ้ขาในผู้สงูอายเุพศหญิง 
  
วิธีการศึกษา 
 อาสาสมคัรของการศกึษาคอืผู้สงูอายใุนชมุชน
ในเขตอ าเภอเมือง จงัหวดัขอนแก่น เพศหญิง อาย ุ70-
79 ปี ซึง่เกณฑ์การคดัเข้าคือ เป็นผู้ที่สามารถเดินได้เอง
อยา่งอิสระโดยไม่ใช้อปุกรณ์ช่วยเดิน ไม่อยู่ระหว่างการ

เข้าร่วมโครงการศึกษาใด ๆ ที่มีผลต่อการทรงตวั และ
สมคัรใจที่จะเข้าร่วมการศึกษา ส่วนเกณฑ์การคดัออก 
ได้แก่ มีโรคประจ าตัวที่เป็นอุปสรรคต่อการออกก าลงั
กาย มีประวตัิการเจ็บป่วยด้วยโรคทางระบบประสาท มี
ข้อจ ากดัในการเคลื่อนไหวเนื่องจากสาเหตตุ่าง ๆ มีข้อ
สงสัยว่าอาจจะมีภาวะสมองเสื่อม (คะแนน Mini-
Mental State Examination: Thai version น้อยกว่า 
23)12 หรือมีความบกพร่องด้านการได้ยินและ/หรือการ
เห็น การจดัเตรียมอาสาสมคัรท าโดยก าหนดพืน้ที่ของ
การศกึษาจ านวน 2 ชุมชนในเขตเทศบาลนครขอนแก่น 
จังหวัดขอนแก่น แล้วใช้วิธีการสุ่มอย่างง่ายให้ชุมชน
หนึง่เป็นกลุม่ทดลองและอีกชุมชนหนึ่งเป็นกลุม่ควบคมุ 
จากนัน้ด าเนินการคัดกรองอาสาสมัครตามเกณฑ์ที่
ก าหนดให้ได้จ านวนอาสาสมคัรกลุม่ละอย่างน้อย 7 คน 
โดยค านวณจากสตูรการค านวณขนาดตวัอย่างส าหรับ
การเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยระหว่างประชากรสองกลุ่มที่
เป็นอิสระตอ่กนั13 ดงันี ้

n/group = [2(Zα + Zβ)2σ2] / 2 

 โดย  n คื อขนาดตัว อย่ า ง  Zα คื อ ร ะดับ
นยัส าคญั (ก าหนด α = 0.05) Zβ คือสมัประสิทธ์ิความ
เช่ือมัน่ (ก าหนด β = 80%) σ2 คือความแปรปรวนของ

ผลต่างของตัวแปร TUGT และ 2 คือผลต่างของ
คา่เฉลีย่ของตวัแปร TUGT ระหว่าง 2 กลุม่ (ก าหนด σ 

และ  = 1.46 และ 2.13 ตามล าดับ โดยอ้างอิงจาก
การศึกษาก่อนหน้านี ้14) ซึ่งเมื่อแทนค่าต่าง ๆ ในสูตร
ข้างต้นแล้ว ได้จ านวนขนาดตัวอย่างที่ ต้องใช้ใน
การศกึษาคืออยา่งน้อยกลุม่ละ 7 คน 
 ตวัแปรในการศึกษา ได้แก่ ตวัแปรด้านการ
ทรงตัว ทดสอบด้วย Timed Up and Go Test 
(TUGT)15 และ BBS16 และตัวแปรด้านความแข็งแรง
ของกล้ามเนือ้ขา ซึ่งเป็นปัจจัยส าคัญประการหนึ่งที่
ส่งเสริมความสามารถในการทรงตัวของคนเรา 17,18 
ทดสอบด้วย 30-second chair sit to stand test (30-
STS)19 โดยประเมินตวัแปรทัง้หมดก่อนให้โปรแกรมการ
ออกก าลงักาย (สปัดาห์ที่ 0) และเมื่อสิน้สดุโปรแกรม
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การออกก าลงักาย (สปัดาห์ที่ 4) ในการประเมิน TUGT 
และ 30-STS ได้ท าทัง้หมด 2 ครัง้ มีระยะเวลาพัก
ระหว่างครัง้อย่างน้อย 30 วินาที แล้วน าไปหาค่าเฉลี่ย
และวิเคราะห์ข้อมูลต่อไป นอกจากนี ้เมื่อสิน้สุด
โปรแกรมการออกก าลงักาย ผู้ วิจัยประเมินระดบัความ
พึงพอใจของผู้สงูอายุต่อโปรแกรมการออกก าลงักายที่
ได้ รับ โดยใช้แบบสอบถามซึ่งผู้ วิจัยออกแบบเอง 
ประกอบด้วยค าถามทัง้หมด 7 ข้อ ให้อาสาสมคัรแสดง
ความพึงพอใจใน 4 ระดับ จากไม่เลย (0 คะแนน) ถึง
มาก (3 คะแนน) ช่วงคะแนนอยูร่ะหวา่ง 0-21 คะแนน 
 ส่ ว น โปรแก รมกา รออกก า ลั ง ก ายขอ ง
การศึกษา ได้แก่ การออกก าลงักายด้วยตาราง 9 ช่อง 
(ส าหรับกลุ่มทดลอง) และการออกก าลงักายเพื่อเพิ่ม
ความสามารถในการทรงตวัแบบดัง้เดิม (ส าหรับกลุ่ม
ควบคุม) โดยให้อาสาสมัครท าเป็นเวลา 4 สัปดาห์ 
สปัดาห์ละ 3 ครัง้ ครัง้ละ 30 นาที ซึ่งประกอบด้วยช่วง
อบอุ่นร่างกายและช่วงคลายอุ่น อย่างละ 5 นาที และ
ช่วงออกก าลังกาย 20 นาที โดยโปรแกรมทัง้สองมี
ลกัษณะตามหลกัการของการออกก าลงักายเพื่อเพิ่ม
การทรงตัวเหมือนกัน ได้แก่ มีการเปลี่ยนต าแหน่งจุด
ศนูย์กลางมวล ความกว้างของฐานรองรับน า้หนกั และ
ความเร็วของการเคลื่อนไหว4 โดยความหนักของการ
ออกก าลงักายอยู่ในระดับหนักปานกลาง (ร้อยละ 60 
ของอตัราการเต้นของหวัใจสงูสดุ)20 การออกก าลงักาย
ด้วยตาราง 9 ช่องส าหรับกลุม่ทดลอง ใช้ตารางที่มีขนาด
ของแต่ละช่อง 30x30 ตารางเซนติเมตร ให้อาสาสมคัร
ก้าวเท้าบนตาราง 9 ช่องในทิศทางต่าง ๆ จ านวน 4 
รูปแบบ9 ได้แก่ ก้าวออกด้านข้าง ก้าวขึน้ลง 3 ช่อง ก้าว
กากบาท และก้าวแบบสี่เหลี่ยมข้าวหลามตดั ส่วนการ
ออกก าลงักายเพื่อเพิ่มความสามารถในการทรงตวัแบบ
ดัง้เดิมส าหรับกลุ่มควบคุม มีทัง้หมด 8 ท่า ได้แก่ นั่ง
เหยียดเขา่ ยืนเขยง่ส้นเท้า ยืนกระดกปลายเท้า ยืนกาง-
หบุขา ยืนย่อ-ยืดเข่า เดินไปข้างหน้าและถอยหลงั เดิน
ไปด้านซ้ายและขวา และเดินต่อส้นเท้าไปข้างหน้าและ
ถอยหลงั 

 ก า ร ศึ กษานี ด้ า เ นิ น กา ร ร ะหว่ า ง เ ดื อ น
กรกฎาคมถึงเดือนกันยายน 2558 และผ่านการอนุมตัิ
ท าการวิจัยจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยใน
มนุษ ย์มหาวิ ทยาลัย ขอนแก่ น  ( เ ลขที่ โ ค รงกา ร 
HE582056) ส าหรับขัน้ตอนการศึกษามีดังนี ้ก่อนเร่ิม
โปรแกรมการออกก าลงักาย ผู้วิจยัประเมิน TUGT, BBS 
และ 30-STS ในอาสาสมคัรทัง้ 2 กลุ่มก่อนการทดลอง 
จากนัน้ฝึกปฏิบตัิการออกก าลงักายแก่อาสาสมคัรกลุ่ม
ทดลองและกลุ่มควบคุม ณ ที่ท าการชุมชนของแต่ละ
ชุมชน โดยในช่วง 4 สปัดาห์ของการออกก าลงักายนี ้
อาสาสมคัรทัง้หมดด าเนินชีวิตตามปกติดงัก่อนเข้าร่วม
การศึกษามากที่สดุเท่าที่จะท าได้ เมื่อสิน้สดุโปรแกรม
การออกก าลงักาย 4 สปัดาห์ ผู้ วิจัยประเมินตวัแปรใน
การศกึษาทัง้สามหลงัการทดลอง และประเมินความพึง
พอใจต่อโปรแกรมการออกก าลังกายที่ ได้ รับจาก
การศกึษา 
 การวิ เคราะห์ข้อมูลทางสถิติใ ช้โปรแกรม 
SPSS 21.0 และก าหนดระดับนัยส าคัญทางสถิติที่ 
P<0.05 โดยทดสอบการกระจายตวัของข้อมลูด้วยสถิติ 
Shapiro-Wilk test ข้อมูลสถานภาพส่วนตัวของ
อาสาสมัครวิเคราะห์ด้วยการแจกแจงความถ่ีและค่า
ร้อยละ และเปรียบเทียบระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่ม
ควบคมุด้วยสถิติ Independent t-test วิเคราะห์ผลการ
ทดสอบ TUGT, BBS และ 30-STS เปรียบเทียบระหวา่ง
กลุ่มและระหว่างก่อนและหลงัการทดลองภายในกลุ่ม 
ด้วยสถิติ Independent t-test และ Paired t-test 
ตามล าดับ ส่วนตัวแปรความพึงพอใจของอาสาสมคัร
ต่อโปรแกรมการออกก าลงักายที่ได้รับซึ่งประเมินเมื่อ
สิน้สุดการทดลอง วิเคราะห์เปรียบเทียบระหว่างกลุ่ม
ทดลองและกลุ่มควบคุมด้วยสถิติ Mann-Whitney U 
test 
 
ผลการศึกษา 
 ตารางที่ 1 แสดงคุณลักษณะทั่วไปของ
ผู้สงูอายทุี่เข้าร่วมการศึกษา จ านวนกลุม่ละ 7 คน ซึ่งมี
อายเุฉลีย่ 71.64±2.1 ปี พบวา่อาสาสมคัรผู้สงูอายทุัง้ 2 
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กลุ่มมีคุณลกัษณะส่วนบุคคลใกล้เคียงกัน โดยมีอายุ
และค่าคะแนนสมรรถภาพของสมองแตกต่างกันอย่าง
ไม่มีนัยส าคัญทางสถิติเมื่อเปรียบเทียบระหว่างกลุ่ม
ด้วยสถิติ Independent t-test 
 เมื่อเปรียบเทียบระหว่างกลุ่มพบว่าก่อนการ
ทดลอง ผู้สงูอายทุัง้ 2 กลุม่มีการทรงตวั (ซึ่งทดสอบโดย 
TUGT และ BBS) และความแข็งแรงของกล้ามเนือ้ขา 
(ซึง่ทดสอบโดย 30-STS) ใกล้เคียงกนั แตเ่มื่อสิน้สดุการ
ทดลอง พบวา่กลุม่ทดลองมีความแข็งแรงของกล้ามเนือ้
ขามากกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ 
(P=0.038, ความแตกตา่งระหว่างกลุม่ 3.64 ครัง้, 95% 

CI 0.24 ถึง 7.04 ครัง้) (ตารางที่ 2) สว่นด้านการทรงตวั
ไม่พบความแตกต่างกันระหว่างกลุ่มอย่างมีนยัส าคัญ
ทางสถิติ อย่างไรก็ตาม เมื่อพิจารณาในตารางที่ 2 
พบว่าค่า 95% CI ที่ได้จากการวิเคราะห์ผลด้วย 
parametric test มีค่ากว้าง จึงได้วิเคราะห์ผลของการ
ทดสอบทัง้สามด้วย non-parametric test เพิ่มเติมตาม
ค าแนะน าของนักสถิติเพื่อยืนยันผลการศึกษา โดย
เปรียบเทียบผลระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม
ด้วยสถิติ Mann-Whitney U test พบว่าได้ผลการศึกษา
ไปในทางเดียวกนักบัการวิเคราะห์ด้วย parametric test 

ตารางที่ 1 คณุลกัษณะทัว่ไปของอาสาสมคัรในการศกึษา 

คุณลักษณะ กลุ่มทดลอง 
(จ านวน 7 คน) 

กลุ่มควบคุม 
(จ านวน 7 คน) 

อาย ุ(ปี)   
อายเุฉลีย่ (สว่นเบี่ยงเบนมาตรฐาน) 72.0 (2.1) 71.3 (2.2) 
อายมุากที่สดุ/น้อยที่สดุ 75/70 76/70 

สถานภาพสมรส [จ านวนคน (ร้อยละ)]   
คู ่ 2 (28.6) 3 (42.9) 
หม้าย/หยา่ 5 (71.4) 4 (57.1) 

โรคประจ าตวั [จ านวนคน (ร้อยละ)]   
ไมม่ี 1 (14.3) 0 (0.0) 
มี (ตอบได้มากกวา่ 1 โรค) 6 (85.7) 7 (100.0) 

ความดนัโลหิตสงู 4 6 
เบาหวาน 2 2 
อื่น ๆ (โรคหวัใจ กรดไหลย้อน นิ่วในไต) 2 1 

สมรรถภาพของสมอง (Mini-Mental State Examination: Thai 
version) (0-30 คะแนน) [คา่เฉลีย่ (สว่นเบีย่งเบนมาตรฐาน)] 

24.7 (3.1) 26.3 (1.6) 
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ตารางที่ 2 ผลการทดสอบทางสถิติส าหรับตวัแปรของการศกึษา 

ตัวแปร กลุ่มทดลอง 
(จ านวน 7 คน) 

กลุ่มควบคุม 
(จ านวน 7 คน) 

ความแตกต่างระหว่าง
กลุ่ม (95% CI) 

P-value* 

Timed Up and Go Test (วินาท)ี [คา่เฉลีย่ (สว่นเบี่ยงเบนมาตรฐาน)] 
ก่อนการทดลอง 10.64 (1.30) 10.86 (1.80) -0.22 (-2.04 ถึง 1.61) 0.801 
หลงัการทดลอง 9.37 (0.71)a 10.40 (1.30) -1.03 (-2.25 ถึง 0.20) 0.093 
     

Berg Balance Scale (0-56 คะแนน) [คา่เฉลีย่ (สว่นเบี่ยงเบนมาตรฐาน)] 
ก่อนการทดลอง 49.57 (3.26) 48.86 (4.95)  0.71 (-4.16 ถึง 5.59) 0.755 
หลงัการทดลอง 53.00 (1.83)a 51.00 (3.65)   2.00 (-1.36 ถึง 5.36) 0.219 
     

30-second chair sit to stand test (จ านวนครัง้) [คา่เฉลีย่ (สว่นเบี่ยงเบนมาตรฐาน)] 
ก่อนการทดลอง 12.86 (1.68) 10.64 (1.52)   2.21 (0.35 ถึง 4.08) 0.049 
หลงัการทดลอง 16.07 (3.70)a 12.43 (1.84)a   3.64 (0.24 ถึง 7.04) 0.038 
     

ความพงึพอใจตอ่โปรแกรมการ
ออกก าลงักายที่ได้รับ            
(0-21 คะแนน) [คา่มธัยฐาน] 
(คา่สงูสดุ/ต ่าสดุ) 

21 
(21/20) 

21 
(21/14) 

 0.410 

* เปรียบเทียบระหวา่งกลุม่ด้วยสถิติ Independent t-test ยกเว้นตวัแปรความพงึพอใจฯ ใช้สถิติ Mann-Whitney U test 
a แตกตา่งกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติที่ P<0.05 เม่ือเปรียบเทียบระหวา่งก่อนและหลงัการทดลองภายในกลุม่ด้วยสถิติ Paired t-test 

  
 สว่นการเปรียบเทียบผลการศกึษาภายในกลุม่
พบวา่ภายหลงัเข้าร่วมโปรแกรมการออกก าลงักายด้วย
ตาราง 9 ช่องเป็นเวลา 4 สัปดาห์ ผู้ สูงอายุมีผลการ
ทดสอบ TUGT, BBS และ 30-STS ดีขึน้กว่าช่วงก่อน
การทดลองอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ (P<0.05) (ตาราง
ที่  2)  ส่วนผู้ สูงอายุกลุ่มควบคุมมีค่าดีขึ น้อย่างมี
นยัส าคญัทางสถิติ (P=0.017) เฉพาะการทดสอบ 30-
STS เทา่นัน้ 

 ส าหรับความพึงพอใจต่อโปรแกรมการออก
ก าลงักายที่ได้รับจากการศึกษา พบว่าผู้ สงูอายุทัง้ 2 
กลุม่ตา่งมีความพงึพอใจตอ่โปรแกรมการออกก าลงักาย
ทีไ่ด้รับเป็นอยา่งมาก (ค่ามธัยฐาน 21 คะแนน) (ตาราง
ที่ 2) 
 
 

บทวิจารณ์ 
 การศึกษานีม้ีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาผลของ
การออกก าลังกายด้วยตาราง 9 ช่องในผู้ สูงอายุเพศ
หญิง ซึ่งพบว่าเมื่อเปรียบเทียบกบัช่วงก่อนการทดลอง 
การออกก าลงักายด้วยตาราง 9 ช่องช่วยให้อาสาสมคัร
มีการทรงตวัดีขึน้ ข้อมลูนีส้อดคล้องกบัผลการศึกษาใน
กลุม่ผู้ ป่วยจิตเวชสงูอายเุพศหญิง11 ซึ่งทดสอบการทรง
ตวัด้วย BBS นอกจากนี ้การออกก าลงักายด้วยตาราง 9 
ช่องยงัช่วยให้อาสาสมคัรมีความแข็งแรงของกล้ามเนือ้
ขาเพิ่มขึน้ด้วย ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาที่ผ่านมาที่
พบว่าการออกก าลงักายด้วยตาราง 9 ช่องเป็นเวลา 3 
เดือนสามารถเพิ่มความแข็งแรงของกล้ามเนือ้ขาของ
อาสาสมัครซึ่งวัดโดยเคร่ืองวัดแรงเหยียดขา ( leg 
dynamometer) ได้10 อย่างไรก็ตาม การเปลี่ยนแปลง
ของค่าการทดสอบ TUGT และ BBS ภายหลงัการออก
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ก าลังกายด้วยตาราง 9 ช่องนีย้ังไม่มากถึงค่าความ
แตกต่างที่เกิดขึน้ที่น้อยที่สดุที่สามารถแสดงนยัส าคญั
ทางคลินิก (minimal clinically important difference: 
MCID) ของผู้สงูอายซุึ่งเท่ากบั 4 วินาที และ 7 คะแนน 
ส าหรับการทดสอบ TUGT และ BBS ตามล าดับ21,22  
ส่วนกลุ่มควบคุมมีการเปลี่ยนแปลงดีขึน้เฉพาะด้าน
ความแข็งแรงของกล้ามเนือ้ขา โดยอาจเป็นผลจากการ
ฝึกในท่านั่งเหยียดเข่าและท่ายืนเขย่งส้นเท้า กระดก
ปลายเท้า กาง-หุบขา และย่อ-ยืดเข่า ซึ่งเป็นส่วนหนึ่ง
ของโปรแกรมการออกก าลงักายเพื่อเพิ่มความสามารถ
ในการทรงตวัแบบดัง้เดิมของกลุม่ควบคมุนัน้ อย่างไรก็
ตาม การเปลี่ยนแปลงของความแข็งแรงของกล้ามเนือ้
ขาของกลุ่มควบคุมนีย้งัไม่มากถึงค่า MCID ของการ
ทดสอบ 30-STS ซึ่งมีค่าประมาณ 2 ครัง้23 การศึกษา
ครัง้ต่อไปอาจจ าเป็นต้องเพิ่มความถ่ี ความหนัก หรือ
ระยะเวลาของโปรแกรมการออกก าลงักายทัง้สองให้
มากขึน้ 

 อย่างไรก็ตาม แม้ว่าอาสาสมัครจะมีการทรง
ตวัและความแข็งแรงของกล้ามเนือ้ขาดีขึน้หลงัจากออก
ก าลงักายด้วยตาราง 9 ช่อง แตเ่มื่อเปรียบเทียบกบักลุม่
ควบคุมแล้ว พบผลการออกก าลังกายที่แตกต่างกัน
ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมเฉพาะตัวแปร
ความแข็งแรงของกล้ามเนือ้ขาเทา่นัน้ ทัง้นีอ้าจเนื่องจาก
การออกก าลงักายด้วยตาราง 9 ช่องมีการเคลื่อนไหวขา
โดยอาศัยน า้หนักตัวเป็นแรงต้านขณะเคลื่อนไหว
มากกวา่การออกก าลงักายเพื่อเพิ่มความสามารถในการ
ทรงตัวแบบดัง้เดิม จึงสามารถเพิ่มความแข็งแรงของ
กล้ามเนือ้ขาได้มากกวา่ สว่นผลตอ่ตวัแปรการทรงตวัไม่
แตกต่างกนั ทัง้นีอ้าจเนื่องจากหลากหลายเหตุผลดงันี ้
ประการแรก โปรแกรมการออกก าลังกายทัง้สองมี
ลกัษณะคล้ายคลึงกันคือเป็นการออกก าลงักายที่เน้น
การเคลื่อนไหวร่างกาย (dynamic exercise) มีการ
เปลี่ยนต าแหน่งจุดศูนย์กลางมวลและปรับความกว้าง
ของฐานรองรับน า้หนกั ซึ่งเป็นหลกัการส าคญัของการ
ออกก าลงักายเพื่อเพิ่มการทรงตวั4 การออกก าลงักายทัง้ 

2 โปรแกรมจึงส่งผลต่อการทรงตัวของอาสาสมัคร
ใกล้เคียงกัน การศึกษาในอนาคตจึงควรเพิ่มกลุ่ม
ควบคมุอีกกลุม่หนึง่ คือเป็นกลุม่อาสาสมคัรที่ไม่ได้ออก
ก าลังกายเพื่อเพิ่มความสามารถในการทรงตัวใน
ลกัษณะใด ๆ หรือเป็นกลุม่ที่ไม่ได้รับโปรแกรมการออก
ก าลงักายใด ๆ เลย 

 ประการท่ี 2 ระยะเวลาในการออกก าลงักาย 4 
สปัดาห์อาจยงัไม่มากพอที่จะท าให้เห็นผลของการออก
ก าลงักายด้วยตาราง 9 ช่องอย่างเด่นชดั นอกจากนี ้ใน
การศึกษานีอ้าสาสมัครกลุ่มทดลองอาจจะไม่ได้ออก
ก าลงักายด้วยตาราง 9 ช่องอย่างเต็มที่ตามแผนการ
ศึกษา เนื่องจากการออกก าลงักายในช่วงสปัดาห์แรก
ต้องให้อาสาสมคัรท าอย่างช้า ๆ เพื่อให้อาสาสมคัรได้
เ รียน รู้การ เคลื่ อนไหวบนตาราง  9 ช่ องนัน้ก่ อน 
อาสาสมคัรจึงไมไ่ด้ออกก าลงักายด้วยตาราง 9 ช่องครบ
ทัง้ 4 รูปแบบตามที่ก าหนด จึงอาจกลา่วได้ว่าโปรแกรม
การออกก าลังกายส าหรับอาสาสมัครกลุ่มทดลองใน
การศึกษาครัง้นีม้ีระยะเวลาประมาณ 3 สปัดาห์เท่านัน้ 
ไมใ่ช่ 4 สปัดาห์เทา่กบักลุม่ควบคมุ ดงันัน้ ในการศึกษา
ครัง้ต่อไปควรแยกช่วงเวลาการฝึกซ้อมเพื่อสร้าง
ความคุ้นเคยกับการเคลื่อนไหวบนตาราง 9 ช่องออก
จากช่วงด าเนินการรวบรวมข้อมลูการศกึษา 
 ประการที่ 3 อาสาสมคัรของการศึกษานีส้่วน
ใหญ่จัดว่าเป็นผู้ ที่ยังไม่มีปัญหาด้านการทรงตัวหรือ
ความเสี่ยงต่อการหกล้มมากนักตัง้แต่ก่อนเร่ิมการ
ทดลอง กล่าวคือเป็นผู้ที่ใช้เวลาในการทดสอบ TUGT 
น้อยกว่าหรือเท่ากบั 14 วินาที24 หรือมีค่าคะแนน BBS 
มากกว่าหรือเท่ากบั 45 คะแนน25 ดงันัน้ การออกก าลงั
กายด้วยตาราง 9 ช่องเพียงระยะเวลา 4 สปัดาห์ ด้วย
ความเร็วในการเคลื่อนไหวและความหนกัของการออก
ก าลังกายในระดับหนักปานกลางจึงอาจยังไม่เพียง
พอที่จะท าให้การทรงตวัของอาสาสมคัรเหลา่นีเ้กิดการ
เปลี่ยนแปลงอย่างชัดเจนได้เมื่อเปรียบเทียบกับกลุ่ม
ควบคมุ จึงควรด าเนินการศึกษาเพิ่มเติมในอาสาสมคัร
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ที่มีความสามารถในการทรงตวัน้อยหรือเป็นผู้ที่มีความ
เสีย่งตอ่การหกล้มมากกวา่ในการศกึษานี ้
 ส า ห รั บ ตั ว แ ป ร ค ว า ม พึ ง พ อ ใ จ พบ ว่ า
อาสาสมคัรทัง้ 2 กลุม่ต่างมีความพึงพอใจต่อโปรแกรม
ทีไ่ด้รับใกล้เคียงกนั ข้อมลูนีอ้าจบง่บอกวา่โปรแกรมการ
ออกก าลงักายทัง้สองมจีดุเดน่ในด้านตา่ง ๆ ที่คล้ายคลงึ
กัน เช่น ความสอดคล้องกับความต้องการและสภาพ
ปัญหาของอาสาสมคัร ความยาก-ง่ายในการปฏิบตัิ ผล
ต่อชีวิตประจ าวันและก าลงัใจของอาสาสมคัร เป็นต้น 
แม้ว่าในการประเมินความพึงพอใจนีด้ าเนินการโดย
ผู้วิจยัเอง ซึง่อาจมีข้อท้วงติงได้วา่ข้อมลูที่ได้อาจเกิดจาก
ความเกรงใจของอาสาสมคัรที่มีต่อผู้ วิจยั แต่จากการที่
ผู้ วิจัยได้ปฏิบัติงานร่วมกับชุมชนทัง้สองมาเป็นระยะ
เวลานาน อาสาสมคัรมีความเป็นกันเองกับผู้ วิจัยมาก
พอสมควรจนสามารถสนทนาในเ ร่ืองต่าง ๆ และ
วิพากษ์วิจารณ์ผู้วิจยัได้อยา่งตรงไปตรงมา ไม่อ้อมค้อม 
ประกอบกับในการประเมินความพึงพอใจนี ้ผู้ วิจัยได้
ขอร้องให้อาสาสมคัรแสดงความคิดเห็นตามความรู้สึก
จริงมากที่สดุโดยไมต้่องเกรงใจผู้วิจยั และได้ด าเนินการ
สอบถามอาสาสมัครด้วยวิธีการเดียวกันทัง้ 2 กลุ่ม 
ดังนัน้ ผู้ วิจัยจึงมั่นใจว่าข้อมูลที่ได้น่าจะเป็นข้อมูลที่
อาสาสมัครรู้สึกเช่นนัน้จริง ๆ ไม่ใช่ข้อมูลจากความ
เกรงใจผู้ วิจัย อย่างไรก็ตาม การศึกษาในอนาคตอาจ
ปรับเปลี่ยนให้การประเมินความพึงพอใจนีด้ าเนินการ
โดยผู้ช่วยวิจัยคนหนึ่งที่ไม่ทราบรายละเอียดใด ๆ ของ
การศกึษามาก่อน 
 
สรุปผล 
 การศึกษานีส้รุปได้ว่าการออกก าลงักายด้วย
ตาราง  9  ช่ อ งมี ผลต่อการทรงตัวของผู้ สู ง อายุ
เช่นเดียวกบัการออกก าลงักายเพื่อเพิ่มความสามารถใน
การทรงตัวแบบดัง้เดิม แต่มีผลมากกว่าในด้านความ
แข็งแรงของกล้ามเนือ้ขา การออกก าลังกายด้วยตาราง 
9 ช่องจึงอาจเป็นทางเลือกหนึ่งส าหรับการออกก าลงั
กายเพื่อพฒันาการทรงตวัของผู้สงูอายไุด้ อยา่งไรก็ตาม 
การศึกษานีย้งัมีข้อที่ควรปรับปรุงจ านวนหนึ่งดงักล่าว

ข้างต้น ได้แก่ ไม่มีกลุม่ควบคุมที่ไม่ได้รับโปรแกรมการ
ออกก าลงักายที่เก่ียวกับการทรงตัว ระยะเวลาในการ
ออกก าลงักายอาจยังไม่มากพอ และอาสาสมัครส่วน
ใหญ่เป็นผู้ที่มีความสามารถในการทรงตวัดี นอกจากนี ้
ขนาดตัวอย่างอาจจะเป็นจ านวนที่น้อยไปแม้ว่าจะได้
ค านวณขนาดตวัอยา่งตามหลกัการทางสถิติแล้ว ดงันัน้ 
จึงควรท าการศกึษาเพิ่มเติมโดยเพิ่มกลุม่ควบคมุที่ไม่ได้
รับโปรแกรมการออกก าลงักายเพื่อเพิ่มความสามารถใน
การทรงตวัหรือไมไ่ด้รับโปรแกรมการออกก าลงักายใด ๆ 
เพิ่มระยะเวลาในการออกก าลงักาย รวมทัง้ความถ่ีและ/
หรือความหนกั ศึกษาในอาสาสมคัรที่มีความสามารถ
ในการทรงตวัน้อยกว่าในการศึกษานี ้และเพิ่มจ านวน
อาสาสมคัรให้มากขึน้ ทัง้นีเ้พื่อให้ทราบถึงประโยชน์ของ
การออกก าลงักายด้วยตาราง 9 ช่องต่อการทรงตวัของ
ผู้สงูอายทุี่ชดัเจนยิ่งขึน้ 
  
กิตติกรรมประกาศ 
 ขอขอบพระคุณผู้ น าชุมชนและอาสาสมัคร
ผู้สงูอายทุกุทา่นในชมุชนทัง้สองที่ให้ความชว่ยเหลอืตา่ง 
ๆ  จ นท า ใ ห้ ก า ร ศึ กษ า นี ส้ า เ ร็ จ ลุล่ ว ง ไป ด้ ว ย ดี 
ขอบพระคณุผู้ช่วยศาสตราจารย์อไุรวรรณ ชชัวาลย์ คณุ
ธนากร ธนวฒัน์ และคณุอธิพงศ์ พิมพ์ดี ที่ให้ค าปรึกษา
ด้านการวิเคราะห์ข้อมูลทางสถิติส าหรับการศึกษานี ้
แ ล ะ ข อ บ พ ร ะ คุ ณ ค ณ ะ เ ท ค นิ ค ก า ร แ พ ท ย์ 
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