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บทคดัย่อ 
บทน า: การล้มของผู้สงูอายมุกัเกิดขึน้จากการเดินถอย
หลงั  ซึง่อาจหมายถึงความบกพร่องในการก้าวถอยหลงั 
อาจสง่ผลกระทบในเชิงลบตอ่การเคลือ่นไหวในผู้สงูอายุ
ได้  
วัตถุประสงค์: เพื่อเปรียบเทียบความเร็วในการเดินถอย
หลังระหว่างเพศหญิงช่วงอายุต่างๆ รวมทัง้ระหว่าง
ผู้สงูอายเุพศหญิงที่มีและไม่มีประวตัิการล้ม ที่อาศยัอยู่
ในชุมชนทัว่ไป อ าเภอเมือง จังหวดัพิษณุโลก และหา
เกณฑ์ความเร็วที่ใช้ท านายโอกาสเสีย่งในการล้ม  
วิธีการ: วยัรุ่นเพศหญิง (อาย ุ20-25 ปี) วยักลางคนเพศ
หญิง (อายุ 35-50 ปี) ผู้ สูงอายุเพศหญิงที่มีและไม่มี
ประวตัิการล้ม ภายใน 6 เดือน (อาย ุ60-79 ปี) จ านวน
กลุม่ละ 10 คน ซึง่อาสาสมคัรได้ท าการทดสอบการเดิน
ก้าวถอยหลงั ตวัแปรหลกัคือ ความเร็วในการเดินถอย
หลงัถูกน ามาเปรียบเทียบระหว่างอาสาสมคัรในแต่ละ
กลุ่ม โดยใช้สถิติ One Way ANOVA (Tukey 
comparison) นอกจากนีย้งัมีการเปรียบเทียบความเร็ว
ระหว่างผู้สงูอายุที่มีและไม่มีประวตัิการล้มโดยใช้สถิติ 
Independent Sample T test และหาค่าเกณฑ์
ความเร็วโดยใช้วิธีการหาค่า Receiver Operating 
Characteristic (ROC) โดยก าหนดค่าระดบันยัส าคญั
ทางสถิติ p<0.05  
ผลการศึกษา: พบความแตกต่างกันอย่างมีนยัส าคัญ
ทางสถิติระหวา่งเพศหญิงในช่วงอายตุา่งๆ ซึง่ผู้สงูอายมุี
ความเร็วในการเดินถอยหลังช้ากว่าวัย รุ่น และวัย
กลางคน (p=0.033) และในผู้ สูงอายุเพศหญิงที่มี
ประวตัิการล้มมีความเร็วในการทดสอบช้ากว่าผู้สงูอายุ

เพศหญิงที่ไม่มีประวัติการล้ม (p=0.003) ส าหรับค่า
เกณฑ์ความเร็วที่ใช้ในการท านายโอกาสเสีย่งตอ่การล้ม
ของการทดสอบเดินถอยหลงัคือ น้อยกว่าหรือเท่ากับ 
0.29 เมตรต่อวินาที (Sensitivity = 1.00, Specificity = 
1.00, Overall = 1.00)  
สรุปการศึกษา: สามารถน าการทดสอบการเดินก้าว
ถอยหลัง ไปใช้ประเมินความเสี่ยงในการล้มส าหรับ
ผู้สงูอายเุพศหญิงที่อาศยัอยูใ่นชมุชนได้ 
 
Abstract 
Introduction: Falls in aging often occur while 
backward walking or backward stepping which 
may lead to negative impact in older adults 
mobility.  
Objectives: The major purposes of this study were 
to compare the speed of backward walking test 
between females among various age groups, and 
between classified fallers and non-fallers elderly 
women living in the Community-Dwelling in Muang 
District Phitsanulok province. A cut off point for a 
fall risk by the backward walking test was also 
determined.  
Methods: Ten women were participated in each 
age group as adolescent aged 20-25 years, 
middle aged 35-50 years, elderly aged 60-79 
years who were with and without a history of falls 
in the previous 6 months. The speed parameter 
was compared among 3 age groups by using One 
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Way ANOVA with Tukey post-hoc comparison. 
Additionally, the speed of faller and non-faller 
elderly was statistically compared by using 
Independent t-test. A cut off point of a backward 
walking speed was indicated by Receiver 
Operating Characteristic (ROC) and set significant 
level at p<0.05.  
Results: There were significant differences in the 
speed among age groups. The older adults were 
remarkably shown slowest backward walking 
speed than other age groups (p=0.033). 
Moreover, elderly fallers had a significantly slower 
speed than non-fallers (p=0.003). The cut off point 

determining fall risk of this test was  0.29 m/s 
(with sensitivity = 1.00, specificity = 1.00, overall = 
1.00)  
Conclusion: Backward walking test can be used in 
the prediction of falling in community-dwelling 
elderly women. 

Keywords: older adults, risk of falling, backward 
walking speed, screening, cut off 

บทน า 
การล้มในผู้สงูอาย ุเป็นปัญหาสขุภาพท่ีส าคญั 

ประมาณร้อยละ 30-50 ของผู้ สงูอายุที่มีอายุมากกว่า 
65 ปี และเคยมีประวตัิการล้มอย่างน้อย 1 ครัง้ต่อปี1-3 
ท าให้เกิดการบาดเจ็บการเข้ารักษาตวัในโรงพยาบาล 
ซึ่งเป็นสาเหตหุนึ่งของการเสียชีวิต4, 5 ท าให้มีค่าใช้จ่าย
ในการเข้ารับบริการทางสุขภาพและสงัคมที่มากขึน้  6 
นอกจากนี ้ผู้สงูอายุที่เคยล้มมาก่อนจะกลวัการล้มซ า้ 
ขาดความมั่นใจในการท ากิจกรรมต่างๆ7, 8 จึงท าให้
ผู้ สูงอายุถูกจ ากัดด้านการเคลื่อนไหวการท ากิจวัตร
ประจ าวนัด้วยตนเองและทางปฏิสมัพนัธ์กบัผู้อื่น9 ท าให้
คณุภาพชีวิตของผู้สงูอายลุดลง10 

การล้มในผู้สงูอายุที่พบได้บ่อยคือการล้มทาง
ด้านหน้าประมาณร้อยละ 6011 จะเกิดขึน้ในสถานการณ์
ที่ไม่คาดคิด เช่น ลื่น การหมุนตัวทันที 12 แต่ในทาง
ตรงกันข้าม ผู้สงูอายุมีโอกาสเกิดการล้มทางด้านหลงั 
ซึ่งจะเกิดขึน้ขณะหมุนตัว ก้าวถอยหลังเพื่อนั่งลงบน
เก้าอี ้13 ดงันัน้ การฝึกเดินถอยหลงัจะเพิ่มความสามารถ
ด้านการทรงตวัและป้องกนัการล้มในสถานการณ์ต่างๆ 
ที่ไมค่าดคิดของผู้สงูอายไุด้14 ซึง่การดแูลและการจดัการ
ปัญหาการล้ม ควรเร่ิมต้นตัง้แต่การประเมินความเสี่ยง
ในการล้ม อีกทัง้ยงัสามารถใช้เกณฑ์ประเมินความเสี่ยง
ในการล้มเป็นตวัชีว้ดัการพฒันาของโปรแกรมการออก
ก าลงักาย หรือการฟืน้ฟูผู้สงูอายทุี่มีความเสี่ยงต่อการ
ล้มได้ การประเมินความเสี่ยงในการล้มของผู้สงูอายุมี
หลากหลายวิธี ซึ่งแบบประเมินที่ศึกษาความเสี่ยงใน
การตอบสนองการก้าวถอยหลังมีเพียงแบบประเมิน 
The Balance Evaluation Systems test แต่ยงัมี
ข้อจ ากัดคือ ประเมินเพียงด้านการปรับปรุงการทรงท่า
อตัโนมตัิเทา่นัน้ 

จากการศึกษาของ Fritz และคณะ ในปี ค.ศ.
2012 ได้ศึกษาเก่ียวกับการเดินถอยหลงั (Backward 
walking) ในแต่ละช่วงอายุที่มีการเปลี่ยนแปลงการ
เคลือ่นไหวและการทรงตวัเพื่อท านายความเสี่ยงต่อการ
ล้ม พบวา่ ความเร็วที่ใช้ในการเดินถอยหลงัลดลงนัน้จะ
บ่ ง บอ ก ถึ ง ป ร ะ สิ ท ธิ ภ า พ ใ นก า ร เ ดิ น ถ อ ยหลั ง
ความสามารถในการเคลื่อนไหว (Functional mobility) 
และยงัสามารถใช้ในการประเมินความเสีย่งที่จะเกิดการ
ล้มได้13 
 ดังนัน้ทางคณะผู้ วิ จัยจึ งสนใจหาเกณฑ์
ความเร็วที่ใช้ในการตดัสินโอกาสเสี่ยงต่อการล้มขณะ
เดินถอยหลงัของวยัรุ่นเพศหญิง จ านวน 10 คน ที่มีอายุ
ระหว่าง 20-25 ปี วยักลางคนเพศหญิง จ านวน 10 คน 
ที่มีอายุระหว่าง 35-50 ปี และวยัผู้สงูอายเุพศหญิงที่มี
ประวตัิการล้มอยา่งน้อย 1 ครัง้ ภายใน 6 เดือน จ านวน 
10 คน และไม่มีประวตัิการล้มอย่างน้อย 1 ครัง้ ภายใน 
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6 เดือน จ านวน 10 คน ที่มีอายรุะหว่าง 60-79 ปี และ
อาศยัอยูใ่นชมุชน อ าเภอเมือง จงัหวดัพิษณโุลก 
 
วิธีการวจิัย 
 งานวิจยันีผ้า่นการพิจารณาจริยธรรมงานวิจยั 
โดยกรรมการจริยธรรมการวิจยัในมนษุย์ มหาวิทยาลยั
นเรศวรตามเอกสาร IRB No. 214/57 วนัที่รับรอง 17 
กนัยายน พ.ศ. 2557 

กลุม่ตวัอยา่ง 
 วยัรุ่นเพศหญิง อายรุะหว่าง 20-25 ปี จ านวน 
10 คน วัยกลางคนเพศหญิง อายุระหว่าง 35-50 ปี 
จ านวน 10 คน ผู้สงูอายเุพศหญิงอายรุะหว่าง 60-79 ปี 
จ านวน 20 คน ซึ่งแบ่งออกเป็นกลุ่มที่มีประวตัิการล้ม
อย่างน้อย 1 ครัง้ และกลุ่มที่ไม่มีประวัติการล้มอย่าง
น้อย 1 ครัง้ ภายใน 6 เดือน กลุม่ละ 10 คน ซึ่งทัง้หมด
อาศยัอยูใ่นชมุชน อ าเภอเมือง จงัหวดัพิษณโุลก 
 เกณฑ์การคดัเข้า คือ เพศหญิงที่มีอายรุะหวา่ง 
20-25 ปี 35-50 ปี และ 60-79 ปีและผู้สงูอายมุีประวตัิ
การล้มอยา่งน้อย 1 ครัง้ ในระยะเวลา 6 เดือน และไม่มี
ประวตัิการล้มภายใน 6 เดือน ซึ่งสามารถเข้าใจและท า
ตามค าแนะน าง่ายๆ ได้ และยินยอมเข้าร่วมการศึกษา
เกณฑ์การคัดออก ได้แก่ ท าการทดสอบ Timed Up 
and Go test ใช้เวลาเดินมากกว่า 14 วินาที13 ได้
คะแนนในการทดสอบสมรรถภาพสมอง โดยใ ช้
แบบทดสอบ Thai Mental State Examination (TMSE) 
น้อยกว่า 17 คะแนน15 ดื่มแอลกอฮอล์มาภายใน 24 
ชัว่โมงก่อนการทดสอบ กินยาที่มีผลตอ่ความสามารถใน
การเดิน มีอาการเวียนศีรษะในวันที่ท าการทดสอบ
สัญญาณชีพไม่คงที่ มีประวัติการหักของกระดูกเชิง
กราน ข้อตะโพก ข้อเข่า หรือข้อเท้า ภายใน 12 เดือน 
ตัง้ครรภ์ระหวา่งการทดสอบ มีปัญหาทางระบบประสาท 
มีปัญหาข้อเขา่ระดบัรุนแรง โดยได้คะแนนระหว่าง 160-
240 คะแนนเมื่อทดสอบด้วย Modified WOMAC 
Score16, 17 หรือมีปัญหาเก่ียวกับการได้ยิน โดยไม่
สามารถได้ยินเสียงในระยะ 6/6 เมื่อทดสอบด้วยวิธี

กระซิบ (30 เดซิเบล) และเกณฑ์การให้ยุติ คือ ใน
ระหว่างที่อาสาสมัครท าการทดสอบ อาสาสมัครไม่
ประสงค์จะท าการทดสอบตอ่ จะให้อาสาสมคัรหยดุการ
ทดสอบทนัที หรืออาสาสมคัรท าการทดสอบได้ไม่ครบ
ขัน้ตอน 

เคร่ืองมือ 
 เคร่ืองวดัความดนัและ Heart rate monitor 
เคร่ืองชั่งน า้หนักและวัดความสูง นาฬิกาจับเวลา 
Footprint ตลบัเมตร ไม้บรรทดัวดัความยาว เทปกาว 
เข็มขดัรัดเอว ปากกาส ีดินสอ เก้าอี ้ปลัก๊ไฟ กล้องวีดีโอ 
ขาตัง้กล้อง และเบาะกันกระแทก แบบสอบถามแบบ
ตรวจร่างกายทางการแพทย์แบบตรวจร่างกายทั่วไป
ประกอบด้วย แบบทดสอบ TMSE แบบประเมินระดบั
ความรุนแรงของโรคข้อเข่าเสื่อม แบบตรวจลกัษณะเท้า
ของผู้ทดสอบ แบบตรวจการได้ยิน แบบทดสอบ Timed 
Up and Go test18 แบบประเมินระดบัความเหนื่อย 
(Rating of Perceived Exertion scales: RPE 
scales)19 แบบทดสอบการเดินถอยหลงั13 และแผ่นพบั
ประชาสมัพนัธ์โครงการ 

ขัน้ตอนการวิจยั 
 คณะผู้ วิจัยท าการทดสอบความน่าเช่ือถือ
ภายใน และระหว่างผู้ วดั (Intra-rater & Inter-rater 
reliabilities)ส าหรับการจบัเวลาในขณะเดินถอยหลงั ซึ่ง
ในการหาค่า Intra-rater และ Inter-rater reliability ได้
น าIntraclass Correlation Coefficient (ICC) มาใช้โดย
ใช้ ICC model 3,1 ส าหรับ Intra-rater reliability และ 
ICC model 2, 1 ส าหรับ Inter-rater reliability ผล
การศึกษาพบว่า Intra-rater reliability อยู่ในระดบัดี 
[ICCs (3, 1) = 0.9-0.996] และ Inter-rater reliability 
ในการจบัเวลาในขณะเดินถอยหลงัอยู่ในระดบัดี [ICCs 
(2,1) = 0.986]20 
 หลัง จากอาสาสมัครทราบ ข้อมูล ชี แ้ จ ง
โครงการวิจยั ลงนามยินยอมเข้าร่วมโครงการ และผ่าน
กา รสัมภาษณ์ ข้ อมูลต่ า งๆ  ไ ด้ แก่  ข้ อมูลทั่ ว ไป 
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ประกอบด้วย ช่ือ-นามสกุล อายุ เพศ ที่อยู่ สถานภาพ
การอยูอ่าศยัข้อมลูสขุภาพ (โรคประจ าตวั ยาที่ได้รับใน
ปัจจุบัน การดื่มสุรา ประวัติทางระบบประสาทและ
ประวตัิการผ่าตดั) ข้อมูลความบ่อยและระยะเวลาการ
ออกก าลงักายประวตัิการล้มภายในระยะเวลา 6 เดือน 
(บริเวณที่ล้ม การบาดเจ็บจากการล้ม และการรักษาที่
ได้รับ) รวมทัง้ความถนดัของมือและขา 
 ต่อมาผู้ วิจัยท าการประเมินความรุนแรงของ
ภาวะข้อเข่าเสื่อม สมรรถภาพสมอง ตรวจวดัสญัญาณ
ชีพ ชัง่น า้หนกั สว่นสงู ประเมินการได้ยินตรวจลกัษณะ
เท้าของผู้ทดสอบ ท าการทดสอบ Timed Up and Go 
test ประเมินระดับความเหนื่อย โดยใช้ Rating of 
Perceived Exertion scales ซึง่เมื่อผู้ถกูทดสอบได้ผ่าน
เกณฑ์คะแนนตามก าหนดในการตรวจร่างกาย และ
แบบทดสอบแต่ละด้าน จากนัน้ให้ผู้ถกูทดสอบซ้อมเดิน
ถอยหลงัโดยไม่ใส่รองเท้า 3 รอบ ก่อนท าการทดสอบ
การเดินถอยหลงัโดยไม่ใสร่องเท้าให้ผู้ถกูทดสอบใสเ่ข็ม
ขดัที่เอว โดยมีผ้าขนหนรูองไว้ใต้เข็มขดัหนึ่งชัน้ เพื่อลด
แรงกดบนผิวหนงัของอาสาสมคัร นอกจากนีจ้ะมีเบาะ
กนักระแทกอยูบ่ริเวณด้านข้างทางเดินที่ทดสอบ เพื่อดดู
ซบัแรงกระแทกทัง้ 2 ข้างทางเดิน และมีผู้ทดสอบเดินอยู่
ทางด้านหลงัค่อนไปทางด้านข้าง เพื่อความปลอดภัย
ขณะท าการทดสอบ หากเกิดเหตุการณ์ เช่น ผู้สูงอายุ
เสยีการทรงตวั มือข้างหนึง่ผู้ทดสอบจะจบัเข็มขดัอีกข้าง
หนึง่จะจบัท่ีไหลข่องผู้ถกูทดสอบ โดยที่ขาของผู้ทดสอบ
จะยืนแบบ Lunge standing และดงึผู้ถกูทดสอบเข้าหา
ตวั จากนัน้ผู้ทดสอบคอ่ยๆ ยอ่ตวัลงบนเบาะกนักระแทก 
โดยที่ผู้ทดสอบจะลดความเสีย่งในการล้มโดยจะพาผู้ถกู
ทดสอบมาสู่ท่านอนตะแคงหรือนัง่พบัเพียบบนเบาะที่
วางทางด้านข้างถึงแม้ว่าอาสาสมัครจะมีน า้หนัก
มากกวา่ผู้ทดสอบขณะท าการทดสอบผู้วิจยัตรวจความ
ปลอดภยัของผู้ถูกทดสอบ โดยมีการเฝ้าติดตามอัตรา
การเต้นของหวัใจ และสอบถามระดบัความเหนื่อยก่อน
และหลงัการทดสอบการเดิน หากมีอัตราการเต้นของ

หวัใจ ± ค่าปกติ 20 ครัง้ต่อนาที และ/หรือรู้สกึเหนื่อย 
(สเกล 13-20) จะยตุิการทดสอบทนัทีทกุขณะ 
 ในการการทดสอบการเดินถอยหลงั หลงัจาก
ผู้วิจยับอกวา่เร่ิม โดยให้ผู้ถกูทดสอบเดินถอยหลงับนพืน้
ราบที่มี Footprint วางเป็นระยะทาง 5 เมตร และตัง้
กล้องถ่ายวีดีโอขณะผู้ ถูกทดสอบเดิน เพื่อเก็บข้อมูล
เก่ียวกับวงจรการเดินถอยหลงั และผู้ วิจัยเร่ิมจับเวลา
ตัง้แต่เมตรที่ 1 ถึงเมตรที่ 4 ตวัแปรที่ทดสอบการเดิน
ถอยหลงั ได้แก่ เวลา (วินาที) ซึ่งเวลาที่ผู้ทดสอบใช้ใน
การเดินถอยหลงัโดยจะเร่ิมจบัเวลาตัง้แต่เมตรที่ 1 ถึง
เมตรที่ 4 ความเร็ว (เมตร/วินาที) จากระยะทางที่ผู้
ทดสอบใช้ในการเดินถอยหลงั 3 เมตร ต่อเวลาที่ผู้
ทดสอบใช้ในการเดิน ความยาวก้าว (เซนติเมตร) คือ
วดัจากจดุ Z1 ไปยงั Z2 พืน้ที่รองรับ (ตารางเซนติเมตร) 
คือพืน้ที่รองรับ วดัได้จากความยาวจุด X คณูกบั ความ
ยาวจุด Y ดงัแสดงในรูป 121 ร้อยละของเวลาในช่วง 
swing phase คือช่วงเวลา swing phase เฉลี่ยของผู้
ทดสอบต่อวงจรการเดิน ร้อยละของเวลาในช่วง 
stance phase คือช่วงเวลา stance phase เฉลี่ยของผู้
ทดสอบต่อวงจรการเดิน และร้อยละของเวลาในช่วง 
double support คือช่วงเวลา double limb support 
เฉลีย่ของผู้ทดสอบตอ่วงจรการเดิน13  ซึง่ตวัแปร 3 อย่าง
หลงันัน้ได้จากการเก็บคา่ที่บนัทกึจากการตัง้กล้องวีดีโอ
เก็บข้อมลู และใช้วงจรการเดิน (gait cycle ที่ 2-4 ใน
การวิเคราะห์ ตดัรอบท่ี 1 และ 5 ที่เป็นวงจรเร่ิมต้น และ
สิน้สดุออก) 
 เมื่อผู้ ถูกทดสอบเดินถอยหลงัได้ระยะทาง 5 
เมตร หลงัได้ยินเสยีงจากผู้วิจยัให้หยดุ อาสาสมคัรได้นัง่
พัก และตรวจชีพจร วัดความเหนื่อย โดยใช้แบบ
ประเมินระดับความเหนื่อย Rating of Perceived 
Exertion scales หลงัจากสิน้สดุการท าแบบทดสอบ
ผู้วิจยัได้สอนการออกก าลงักาย ให้ความรู้เก่ียวกบัการ
ล้มและการปอ้งกนัการล้มแก่ผู้ทดสอบ จากนัน้ผู้วิจยัท า
คา่ที่ได้ไปวิเคราะห์ทางสถิติตอ่ไป 
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การวิเคราะห์ข้อมลูทางสถิติ 
 วิ เ ค ราะ ห์ ข้อมูล โดยใ ช้ โปรแกรม  SPSS 
version 17.0 ใช้สถิติ Shapiro-Wilk Test ทดสอบการ
กระจายข้อมูลลกัษณะทางกายภาพและตัวแปรต่างๆ
ของผู้ เข้าร่วมการวิจัย น าเสนอในรูปแบบค่าเฉลี่ยบวก
ลบส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (Mean ± Standard 
deviation) เปรียบเทียบความแตกต่างระหว่างกลุ่ม
วยัรุ่น วยักลางคน และผู้สงูอายุเพศหญิงที่ไม่มีประวตัิ
การล้มของตัวแปรเชิงปริมาณ โดยใช้ One-way of 
ANOVA (Turkey post-hoc comparison) ในข้อมลูที่มี
การกระจายปกติ และใช้ Kruskal-Willis test ในข้อมลูที่
มีการกระจายไมป่กติ ท าการเปรียบเทียบความแตกต่าง
ระหว่างกลุม่ผู้สงูอายุเพศหญิงที่มี และไม่มีประวตัิการ
ล้ม โดยใช้ Independent Sample T-test ในข้อมลูที่มี

การกระจายปกติ และใช้ Mann-Whitney U test ใน
ข้อมลูที่มีการกระจายไมป่กติ ส าหรับการค านวณเกณฑ์
ที่ใช้ในตดัสินโอกาสเสี่ยงของการล้มขณะเดินถอยหลงั 
(Cut off) ค านวณจาก ROC curve พิจารณาจาก ค่า
ความไว (Sensitivity) บ่งบอกถึงโอกาสผู้สงูอายทุี่มีผล
การทดสอบว่า เสี่ยงต่อการล้มค่าความจ า เพาะ 
(Specificity) บ่งบอกถึงโอกาสผู้ สูงอายุที่มีผลการ
ทดสอบว่ า ไม่ เ สี่ ย งต่อกา ร ล้ม  และค่ าป ระ เมิ น
ประสิทธิภาพโดยรวม (Overall) ซึ่งแบ่งออกเป็น 5 
ระดับ คือระดับต ่ามากคือ 0.50 - 0.59 ระดับต ่าคือ 
0.60 - 0.69 ระดับพอใช้คือ 0.70 - 0.79 ระดับดีคือ 
0.80 - 0.89 และระดบัดีเยี่ยมคือ มากกว่าหรือเท่ากับ 
0.9022 โดยก าหนดคา่ p<0.05 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

รูปที่ 1 แสดงการวดัความยาวก้าว และพืน้ท่ีรองรับ 
(ดดัแปลงจาก Shores M. Footprint Analysis in Gait Documentation: An Instructional Sheet Format. PHYS THER. 1980; 60: 1163-7.) 

หมายเหตุ: แบง่เท้าออกเป็นสามสว่น เส้น AJ ลากเส้นจากจดุกึ่งกลางส้นเท้าขึน้ไปร่องนิว้เท้าระหวา่งนิว้ที่สอง และสาม;  
 เส้น CD ลากเส้นในแนวนอนจากแส้นแบง่สว่นทีส่ามของเท้า; 
   Z1 คือ จดุกึ่งกลางของส้นเท้า, Z2 คือ จดุกึ่งกลางของส้นเท้าก้าวตอ่มา; 
   X และ Y คือ ระยะทางจากจดุตดัระหวา่งเส้น AJ และ เส้น CD ของเท้าที่ลากไปตัง้ฉากกบัเส้นทีล่ากระหวา่ง จดุตดัระหวา่งเส้น 
   AJ และ เส้น CD ของเท้าอีกข้างหนึ่ง 
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รูปที่ 2 แสดงขัน้ตอนการทดสอบการเดินถอยหลงั 

ผู้ถกูทดสอบท าการทดสอบผา่นเกณฑ์การคดัเข้า จ านวน 40 คน 

ผู้ถกูทดสอบท าแบบสอบถามแบบประเมิน  

ตรวจร่างกาย และทดสอบTimed up 

and go test 

ผู้วิจยัอธิบายวตัถปุระสงค์ และขัน้ตอนของการทดสอบ 
ผู้ถกูทดสอบลงนามแสดงความยนิยอมเข้ารับการทดสอบ 

วยัรุ่นเพศหญิง 
จ านวน 10 คน 

วยักลางคนเพศหญิง 
จ านวน 10 คน 

ผู้สงูอายเุพศหญิงที่ไมม่ีประวตัิ

การล้มภายใน 6 เดือนอยา่ง

น้อย 1 ครัง้จ านวน 10 คน 

ผู้สงูอายเุพศหญิงที่มีประวตัิ

การล้มภายใน 6 เดือนอยา่ง

น้อย 1 ครัง้จ านวน 10 คน 

ให้ผู้ถกูทดสอบซ้อมเดินถอยหลงั ระยะทาง 5 เมตร จ านวน 3 รอบ 

น าคา่ที่ได้มาวิเคราะห์ทางสถิติ 

ผู้ถกูทดสอบท าการทดสอบโดยเดินถอยหลงั 1 รอบ ระยะทาง 5 เมตร บน Footprint 

  
 

 
 
 
 

 
 

 
 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
ผลการวิจัย 
1. การเปรียบเทียบความแตกต่างของลักษณะทาง
กายภาพ 
 1.1 ระหว่างกลุ่มวัยรุ่นเพศหญิง วัย
กลางคนเพศหญิง และผู้สูงอายุเพศหญิง 
 ค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของ
ข้อมลูลกัษณะทางกายภาพของอาสาสมคัร ดงัแสดงใน
ตารางที่ 1 จากการเปรียบเทียบข้อมูลลักษณะทาง

 
 
 

 
 

 
 
 

 
 

 
กายภาพระหว่างกลุ่มวัยรุ่นเพศหญิง วยักลางคนเพศ
หญิง และผู้สงูอายุเพศหญิงพบว่า มีความแตกต่างกัน
อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติของอาย ุ(p<0.001) ความดนั
โลหิตสูงสุดในขณะที่หัวใจบีบตัว (systolic blood 
pressure) (p<0.001) อตัราการเต้นของหวัใจ(p=0.03) 
เวลาที่ใช้ทดสอบ Timed Up and Go test (p<0.001) 
และคะแนน WOMAC (p=0.012) 
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ตารางที่ 1 แสดงคา่เฉลีย่และสว่นเบี่ยงเบนมาตรฐานของข้อมลูลกัษณะทางกายภาพระหวา่งกลุม่วยัรุ่น วยักลางคน และ
ผู้สงูอายเุพศหญิง 

ข้อมูล 
กลุ่มวัยรุ่น 
(n=10) 

กลุ่มวัย
กลางคน 
(n=10) 

กลุ่มผู้สูงอายุ 
(n=10) 

p-value 

อาย ุ(ปี) 22 ± 1.56 42.4 ± 5.89# 70.2 ± 4.83 * <0.001a 

น า้หนกั (กิโลกรัม) 57.4 ± 11.16 59.6 ± 10.09 55.2 ± 6 0.581a 

สว่นสงู (เซนติเมตร) 157.1 ± 4.07 158.9 ± 4.07 153.2 ± 4.41 0.058a 

ดชันีมวลกาย (กิโลกรัม/ตารางเมตร) 23.17 ± 3.82 23.35 ± 2.6 23.59 ± 2.97 0.956a 
ความดนัโลหิตสงูสดุในขณะท่ีหวัใจบีบเลอืด 
(มิลลเิมตรปรอท) 

112.8 ± 9.39 115 ± 11.2 137.3 ± 17.66 * <0.001a 

ความดนัโลหิตสงูสดุในขณะท่ีหวัใจคลายตวั 
(มิลลเิมตรปรอท) 

79.8 ± 8.34 80.4 ± 13.18 75.5 ± 12.84 0.597a 

อตัราการเต้นของหวัใจ (ครัง้/นาที) 81.2 ± 8.52 77.2 ± 11.15 69.7 ± 7.6** 0.03a 

อตัราการหายใจ (ครัง้/นาที) 19.9 ± 0.99 19.7 ± 1.06 19.5 ± 0.97 0.679a 

แบบประเมินสมรรถภาพสมองของไทย 
(คะแนน TMSE) 

28.6 ± 1.51 28.3 ± 2.16 27 ± 1.83 0.117b 

แบบประเมินความรุนแรงของข้อเขา่เสือ่ม 
(คะแนน WOMAC) 

0.7 ± 0.95 1.7 ± 2.54 10.4 ± 8.82 * 0.012b 

เวลาทีใ่ช้ทดสอบ TUG (วินาท)ี 3.17 ± 1.09 6.23 ± 0.81 8.21 ± 1.97 * <0.001a 

หมายเหตุ:  aเปรียบเทียบความแตกตา่งระหวา่งกลุม่ โดยใช้ One-Way ANOVA และใช้ Tukeyเป็น Post hoc test ก าหนดนยัส าคญั
ทางสถิติ p<0.05 

  bเปรียบเทียบความแตกตา่งระหวา่งกลุม่โดยใช้ Kruskal-Willis test ก าหนดนยัส าคญัทางสถิติ p<0.05 
  * พบความแตกตา่งอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ โดยกลุม่ผู้สงูอายมีุคา่มากกวา่กลุม่วยัรุ่น และวยักลางคน  
  ** พบความแตกตา่งอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ โดยกลุม่ผู้สงูอายมุากกวา่กลุม่วยัรุ่น  

# พบความแตกตา่งอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ โดยกลุม่วยักลางคนมีคา่มากกวา่กลุม่วยัรุ่น 

1.2 ระหว่างกลุ่มผู้สูงอายุเพศหญิงที่ มีและไม่มี
ประวัติการล้ม 
 จากการเปรียบเทียบข้อมูลลักษณะทาง
กายภาพระหว่างกลุ่มผู้ สูงอายุเพศหญิงที่มีและไม่มี
ประวัติการล้มพบว่า  มีความแตกต่างกันอย่างมี
นยัส าคญัทางสถิติของคะแนน WOMAC (p=0.001) ดงั
แสดงในตารางที่ 2 

 จากการสอบถามข้อมูลการอยู่อาศัยพบว่า 
อาสาสมคัรสว่นใหญ่อาศยัอยู่กบัครอบครัว บตุร หลาน 
โดยกลุม่วยัรุ่นเพศหญิงคิดเป็นร้อยละ 50 วยักลางคน
เพศหญิงคิดเป็นร้อยละ 80 ผู้สงูอายเุพศหญิงที่มีประวตัิ
การล้มคิดเป็นร้อยละ50 และผู้สงูอายุเพศหญิงที่ไม่มี
ประวัติการล้มคิดเป็นร้อยละ 50  และจากการ
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เปรียบเทียบข้อมูลความถ่ี และระยะเวลาในการออก
ก าลงักายของกลุม่วยัรุ่นเพศหญิง วยักลางคนเพศหญิง 
ผู้ สูงอายุที่มีและไม่มีประวัติการล้มพบว่า มีความ
แตกตา่งกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ (p<0.05) 
 จากการสอบถามข้อมูลเก่ียวกับการล้มใน
ผู้สงูอายทุี่มีประวตัิการล้มพบว่า สว่นใหญ่มีประวตัิการ

ล้ม 1 ครัง้ คิดเป็นร้อยละ 80 โดยบริเวณที่ล้มสว่นใหญ่
เป็นบริเวณพืน้ราบขณะเดิน คิดเป็นร้อยละ 20 เกิดจาก
การลื่นเป็นส่วนใหญ่ คิดเป็นร้อยละ 54.5 และการ
บาดเจ็บจากการล้มส่วนใหญ่คือฟกช า้ คิดเป็นร้อยละ 
36.4 ส าหรับความถนดัของแขนและขา สว่นใหญ่ถนดั
ข้างขวา แตไ่มพ่บความแตกตา่งระหวา่งกลุม่ (p>0.05) 

ตารางที่  2 แสดงค่าเฉลี่ยและสว่นเบี่ยงเบนมาตรฐานของข้อมลูลกัษณะทางกายภาพระหว่างกลุม่ผู้สงูอายทุี่มีและไม่มี
ประวตัิการล้ม 

ข้อมูล 
กลุ่มผู้สูงอายุ ที่มีประวัติการ

ล้ม (n=10) 
กลุ่มผู้สูงอายุ ที่ไม่มีประวัติ

การล้ม (n=10) 
p-value 

อาย ุ(ปี) 69.7 ± 4.42 70.2 ± 4.83 0.812a 

น า้หนกั (กิโลกรัม) 59.5 ± 10.65 55.2 ± 6 0.28a 

สว่นสงู (เซนติเมตร) 155.3 ± 4.82 153.2 ± 4.41 0.323a 

ดชันีมวลกาย 
(กิโลกรัม/ตารางเมตร) 

24.56 ± 3.45 23.59 ± 2.97 0.509a 

ความดนัสงูสดุขณะหวัใจบีบเลอืด 
(มิลลเิมตรปรอท) 

126.2 ± 11.28 137.3 ± 17.66 0.111a 

ความดนัสงูสดุขณะหวัใจคลายตวั 
(มิลลเิมตรปรอท) 

77.4 ± 10.51 75.5 ± 12.84 0.722a 

อตัราการเต้นของหวัใจ 
(ครัง้/นาที) 

72.9 ± 12.48 69.7 ± 7.6 0.497b 

อตัราการหายใจ (ครัง้/นาที) 19.8 ± 0.92 19.5 ± 0.97 0.487a 

แบบประเมินสมรรถภาพสมองของ
ไทย (คะแนน TMSE) 

26.5 ± 1.43 27 ± 1.83 0.504a 

แบบประเมินความรุนแรงของข้อเขา่
เสือ่ม (คะแนน WOMAC) 

32.4 ± 14.65 10.4 ± 8.82 0.001*a 

เวลาทีใ่ช้ทดสอบ TUG (วินาท)ี 8.65 ± 1.68 8.21 ± 1.97 0.529b 

หมายเหตุ:  a เปรียบเทียบความแตกตา่งระหวา่งกลุม่ผู้สงูอายเุพศหญิงที่มี และไมมี่ประวตัิการล้ม ที่มีการกระจายปกติโดยใช้   
                            Independent Sample T test ก าหนดนยัส าคญัทางสถิติ p<0.05 
  b เปรียบเทียบความแตกต่างระหว่างกลุ่มผู้สงูอายเุพศหญิงที่มี และไม่มีประวตัิการล้ม ที่มีการกระจายไม่ปกติโดยใช้ 
    Mann-Whitney U test ก าหนดนยัส าคญัทางสถิติ p<0.05 
  *  พบความแตกตา่งกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ p<0.05 
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2. การทดสอบการเดินถอยหลัง  
 2.1 การเปรียบเทียบความแตกต่าง
ระหว่างกลุ่มวัยรุ่นเพศหญิง วัยกลางคนเพศหญิง 
และผู้สูงอายุเพศหญิงของตัวแปรที่ ใ ช้ในการ
ทดสอบการเดินถอยหลัง 
 คา่เฉลีย่และสว่นเบี่ยงเบนมาตรฐานของ เวลา 
ความเร็ว ความยาวก้าว พืน้ที่รองรับ ร้อยละของเวลา
ในช่วง Swing phase, Stance phase และ Double 
support ดงัแสดงในตารางที่ 3 จากการเปรียบเทียบ
ข้อมูลระหว่างกลุ่มวยัรุ่นเพศหญิงวยักลางคนเพศหญิง 

และผู้ สูงอายุเพศหญิงพบความต่างอย่างมีนัยส าคัญ
ทางสถิติส าหรับความเร็ว (p=0.033) ความยาวก้าว 
(p=0.029) พืน้ที่รองรับ (p=0.037) ร้อยละของเวลา
ในช่วง Swing phase (p=0.003) ร้อยละของเวลา
ในช่วง Stance phase (p=0.004) และร้อยละของเวลา
ในช่วง Double limb support (p<0.001) อยา่งไรก็ตาม
จากการเปรียบเทียบข้อมูลเวลาระหว่างกลุ่มวยัรุ่น วัย
กลางคน และผู้ สูงอายุพบว่า ไม่มีความแตกต่างกัน 
(p=0.055) 
 

ตารางที่ 3 แสดงตวัแปรที่ใช้ในการทดสอบการเดินถอยหลงัระหวา่งกลุม่วยัรุ่น วยักลางคน และผู้สงูอาย ุ
 

ตัวแปรที่ใช้ในการทดสอบ 
กลุ่มวัยรุ่น 
(n=10) 

กลุ่มวัยกลางคน 
(n=10) 

กลุ่มผู้สูงอายุ (n=10) p-valuea 

เวลา (วินาที) 6.3 ± 2.59 7.23 ± 2.58 9.35 ± 3.05 0.055 

ความเร็ว (เมตร/วินาท)ี 0.56 ± 0.23 0.46 ± 0.14 0.35 ± 0.11 * 0.033 

ความยาวก้าว (เซนติเมตร) 37.39 ± 8.9 33.41 ± 8.19 26.89 ± 7.86 * 0.029 

พืน้ท่ีรองรับ (ตารางเซนตเิมตร) 483.03 ± 164 557.75 ± 180.41 359.85 ± 142.91 ** 0.037 

ร้อยละของเวลาในช่วง Swing 
phase 

36.26 ± 4.54 34.48 ± 5.1 29.33 ± 2.38 # 0.003 

ร้อยละของเวลาในช่วง Stance 
phase percent  

63.72 ± 4.57 65.73 ± 5.38 70.64 ± 2.41 # 0.004 

ร้อยละของเวลาในช่วง Double 
limb support 

28.11 ± 8.45 31.46 ± 6.72 42.22 ± 5.29 # <0.001 

หมายเหตุ:  a  เปรียบเทียบความแตกตา่งระหวา่งกลุม่วยัรุ่นเพศหญิง วยักลางคนเพศหญิง และผู้สงูอายเุพศหญิง ที่มีการกระจาย 
       ปกติโดยใช้ One-Way ANOVA ทดสอบโดยใช้ Tukey เป็น Post hoc test ก าหนดนยัส าคญัทางสถิติ p<0.05 

*   กลุม่ผู้สงูอายพุบความแตกตา่งกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติเม่ือเปรียบเทียบกบักลุม่วยัรุ่น ที่ p0.05  
** กลุม่ผู้สงูอายพุบความแตกตา่งกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติเม่ือเปรียบเทียบกบักลุม่วยักลางคน ที่ p=0.03  
#   กลุม่ผู้สงูอายพุบความแตกตา่งกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติเม่ือเปรียบเทียบกบักลุม่วยัรุ่นและวยักลางคน ที่  

    p0.043
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 2.2 เปรียบเทียบความแตกต่างระหว่าง
กลุ่มผู้สูงอายุเพศหญิงที่ มีและไม่มีประวัติการล้ม
ของตัวแปรที่ใช้ในการทดสอบการเดินถอยหลัง 
 คา่เฉลีย่และสว่นเบี่ยงเบนมาตรฐานของ เวลา 
ความเร็ว ความยาวก้าว พืน้ที่รองรับ ร้อยละของเวลา
ในช่วง Swing phase, Stance phase และ Double 
support ดงัแสดงในตารางที่ 4 จากการเปรียบเทียบ
ข้อมลูระหวา่งกลุม่ผู้สงูอายเุพศหญิงที่มีและไม่มีประวตัิ

การล้มพบความแตกต่างอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ
ส าหรับเวลา (p=0.002) ความเร็ว (p=0.003) ความยาว
ก้าว (p=0.008) ร้อยละของเวลาในช่วง Swing phase 
และ Stance phase (p=0.001) ร้อยละของเวลาในช่วง 
Double limb support (p=0.002) แต่อย่างไรก็ตามไม่
พบความแตกต่างระหว่างกลุ่มส าหรับพืน้ที่รองรับ
(p=0.056) 
 
 

ตารางที่ 4 แสดงตวัแปรที่ใช้ในการทดสอบการเดินถอยหลงัระหวา่งกลุม่ผู้สงูอายทุี่มีและไมม่ีประวตัิการล้ม 
 

ตัวแปรที่ใช้ในการทดสอบ 
กลุ่มผู้สูงอายุที่มีประวัติ

การล้ม (n=10) 
กลุ่มผู้สูงอายุที่ไม่มี
ประวัติการล้ม (n=10) 

p-valuea 
Effect 
Size 

เวลา (วินาที) 15.08 ± 4.05 9.35 ± 3.05 0.002* 1.6 

ความเร็ว (เมตร/วินาท)ี 0.22 ± 0.07 0.35 ± 0.11 0.003* 1.4 

ความยาวก้าว (เซนติเมตร) 19.08 ± 2.79 26.89 ± 7.86 0.008* 1.3 

พืน้ท่ีรองรับ (ตารางเซนตเิมตร) 253.75 ± 73.4 359.85 ± 142.91 0.056 0.9 

ร้อยละของเวลาในช่วง Swing 
phase 

23.09 ± 4.3 29.33 ± 2.38 0.001* 1.8 

ร้อยละของเวลาในช่วง Stance 
phase percent  

76.91 ± 4.31 70.64 ± 2.41 0.001* 1.8 

ร้อยละของเวลาในช่วง Double limb 
support 

53.87 ± 8.37 42.22 ± 5.29 0.002* 1.7 

 
หมายเหตุ:  a  เปรียบเทียบความแตกตา่งระหวา่งกลุม่ผู้สงูอายเุพศหญิงที่มี และไมมี่ประวตัิการล้ม ที่มีการกระจายปกติโดยใช้   
                             Independent Sample T-test ก าหนดนยัส าคญัทางสถิติ p<0.05 
 *  พบความแตกตา่งกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ p<0.05 
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3. เกณฑ์ตัวแปรการทดสอบที่ใช้ท านายความเสี่ยง
ต่อการล้มขณะเดินถอยหลัง 
 ค่าเกณฑ์ที่ใช้ประเมินความเสี่ยง ค่าความไว 
ค่าความจ าเพาะ และค่าประเมินประสิทธิภาพของแปร
ต่างๆ ดงัแสดงในตารางที่ 5 ซึ่งเกณฑ์เวลาที่ใช้ในการ
ท านายความเสี่ยงของการล้มมากกว่า 9.47 วินาที (ค่า 
Sensitivity = 1.00 คา่ Specificity = 0.67 และ Overall 
= 0.84) เกณฑ์ความเร็วที่ใช้ในการท านายความเสี่ยง
ของการล้มน้อยกว่าหรือเท่ากับ 0.29 เมตรต่อวินาที 
เกณฑ์ความยาวก้าวที่ใช้ในการท านายความเสี่ยงของ
การล้มน้อยกว่าหรือเท่ากับ 25.66 เซนติเมตร เกณฑ์

พืน้ที่รองรับที่ใช้ในการท านายความเสี่ยงของการล้ม
น้อยกว่าหรือเท่ากบั 325 ตารางเซนติเมตร เกณฑ์ร้อย
ละของเวลาในช่วง Swing phase ที่ใช้ในการท านาย
ความเสีย่งของการล้มน้อยกวา่หรือเทา่กับร้อยละ 24.32 
เกณฑ์ร้อยละของเวลาในช่วง Double limb support ที่
ใช้ในการท านายความเสี่ยงของการล้มมากกว่าร้อยละ 
47.22 (ค่า Sensitivity = 1.00 ค่า Specificity = 1.00 
และ Overall = 1.00) และเกณฑ์ร้อยละของเวลาในช่วง 
Stance phase ที่ใช้ในการท านายความเสี่ยงของการ
ล้มมากกว่าร้อยละ 74.47 (ค่า Sensitivity = 0.70 ค่า 
Specificity =1.00 และ Overall = 0.85) 

ตารางที่ 5 แสดงเกณฑ์ตวัแปรการทดสอบที่ใช้ท านายความเสีย่งตอ่การล้มขณะเดินถอยหลงั 

 

ตัวแปร เกณฑ์ Sensitivity Specificity Overall 

เวลา (วินาที) >9.47 1.00 0.67 0.84 

ความเร็ว (เมตร/วินาท)ี 0.29 1.00 1.00 1.00 

ความยาวก้าว (เซนติเมตร) 25.66 1.00 1.00 1.00 

พืน้ท่ีรองรับ (ตารางเซนตเิมตร) 325 1.00 1.00 1.00 

ร้อยละของเวลาในช่วง Swing phase 24.32 1.00 1.00 1.00 

ร้อยละของเวลาในช่วง Stance phase 

percent  
>74.47 0.70 1.00 0.85 

ร้อยละของเวลาในช่วง Double limb 

support 
>47.22 1.00 1.00 1.00 

  

บทวิจารณ์ 
 จากข้อมูลทางกายภาพ กลุ่มผู้ สูงอายุมี
สมรรถภาพทางกายที่ลดลงมากกว่ากลุ่มอาสาสมัคร
วยัรุ่นเพศหญิงและวยักลางคนเพศหญิง แสดงให้เห็นถึง
ความเสื่อมจากทางระบบรับความรู้สึกในการมองเห็น 
ระบบรับความรู้สกึในการได้ยิน ระบบรับความรู้สกึการ
ทรงตวั และระบบรับความรู้สึกทางกาย นอกเหนือจาก
อายทุี่เพิ่มขึน้ อาจส่งผลท าให้เกิดความเสี่ยงในการล้ม

ได้23 ส าหรับผู้สงูอายทุี่มีประวตัิการล้ม ซึ่งมีระดบัความ
รุนแรงของข้อเขา่เสือ่มมากกวา่กลุม่ที่ไมม่ีประวตัิการล้ม 
แม้ว่าระดบัคะแนนความรุนแรงจะอยู่ในระดบัต ่า17 แต่
ผู้ สูงอายุที่มีปัญหาข้อเข่าเสื่อมอาจส่งผลต่อการรับ
ความรู้สึกของข้อต่อ ความไม่มัน่คง และอ่อนแรงของ
ก ล้ า ม เ นื อ้ ร อบ ข้ อ เ ข่ า ลดล ง  ซึ่ ง ทั ง้ ห มดนี เ้ ป็ น
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สว่นประกอบส าคญัในการควบคมุการทรงตวั ดงันัน้ จึง
มีโอกาสเสีย่งตอ่การล้มมากกวา่ได้ 
 ถึงแม้เวลาที่ใช้ในการเดินถอยหลังระหว่าง
กลุม่วยัรุ่นเพศหญิง วยักลางคนเพศหญิง และผู้สงูอายุ
เพศหญิงไม่พบความแตกต่างกัน แต่แนวโน้มผู้สงูอายุ
นัน้ใช้เวลาในการเดินถอยหลงัมากกว่ากลุ่มอื่นๆ อาจ
เนื่องจากเมื่ออายุมากขึน้ท าให้การท างานของแต่ละ
ระบบในร่างกายเสื่อมลง ไม่ว่าจะเป็นทางระบบกระดูก
และกล้ามเนือ้ ระบบประสาท การรับรู้ผ่านทางข้อต่อ 
อีกทัง้การเดินถอยหลงั เป็นสถานการณ์ที่บงัคบัต้องใช้
ความสามารถด้านการทรงท่ามากขึน้ เนื่องจากการตดั
การรับรู้ทางสายตา ท าให้เกิดการเปลี่ยนแปลงลกัษณะ
ของเดินถอยหลังต่างไปจากผู้ ที่มีอายุน้อยกว่า โดย
ความเร็ว ความยาวก้าว พืน้ที่รอบรับ ร้อยละของเวลา
ในช่วง Swing phase ที่ลดลง แต่ร้อยละของเวลา
ในช่วงขาแต่ละข้างรับน า้หนกั และช่วงที่ขาทัง้สองข้าง
รับน า้หนกัที่เพิ่มขึน้ ซึ่งอาจะสง่ผลท าให้เกิดความเสี่ยง
ตอ่การล้มได้13 
 ว ง จ ร กา ร เ ดิ น ถอยหลัง จ ะมี ก ล้ า ม เนื อ้ 
Peroneus longus เป็นกล้ามเนือ้ที่มีความส าคญัในการ
ท า Plantarflexion ร่วมกับ Eversion ในช่วง Stance 
phase กล้ามเนือ้ Peroneus longus และ Tibialis 
anterior ท างานมากกว่าการเดินไปข้างหน้า ในช่วง 
Initial contact ถึงช่วง Mid-stance นัน้ กล้ามเนือ้ 
Tibialis anterior จะท างานเพิ่มมากขึน้แบบ Eccentric 
contraction เพื่อชะลอให้เกิด Plantar flexion อยา่งช้าๆ 
ดงันัน้ขณะที่กล้ามเนือ้ Tibialis anterior ต้องท างาน
เพิ่มมากขึน้ กล้ามเนือ้ Peroneus longus ที่ปกติต้อง
ท างานร่วมกับกล้ามเนือ้ Tibialis anterior เพื่อรักษา
สมดลุของเท้าให้พร้อมที่จะรับน า้หนกัในขณะเดินนัน้จึง
ต้องท างานมากขึน้ตามกล้ามเนือ้ Tibialis anterior และ
โดยที่กล้ามเนือ้ Peroneus longus ไม่ท างานร่วมด้วย
นัน้  อาจท าให้มีการวางเท้าในลักษณะ Inversion 
ขณะที่เท้ารับน า้หนกัได้ ด้วยเหตนุีจ้ึงเป็นสาเหตทุี่ท าให้
เห็นการท างานของกล้ามเนือ้ Peroneus longus มาก

ขึน้ในขณะStance phaseของการเดินถอยหลงัเช่นกัน24  
ในช่วง Swing phase ของการเดินถอยหลงั กล้ามเนือ้ 
Peroneus longus และกล้ามเนือ้ Tibialis anterior จะ
มีการท างานมากขึน้ แต่กล้ามเนือ้ Gastrocnemius 
กลบัท างานลดลง ส่วนในช่วง Swing phase ของการ
เดินถอยหลงันัน้ พบเพียงกล้ามเนือ้ Tibialis anterior ที่
มีการท างานมากขึน้เมื่อเทียบกบัการเดินไปข้างหน้า25 
 ประสิทธิภาพการเดินถอยหลงัที่ลดลงยิ่งเห็น
ได้ชดัเมื่อเปรียบเทียบระหว่างกลุม่ผู้สงูอายทุี่มีและไม่มี
ประวตัิการล้ม ผู้สงูอายทุี่มีประวตัิการล้มพยายามรักษา
สมดลุของพืน้ท่ีรอบรับ โดยปกติขณะเดินการก้าวจะเป็น
กลไกการป้องกันตัวที่ เกิดขึน้เองโดยอัตโนมัติ เพื่อ
ควบคุมการทรงตัวและมีการจ ากัดความมั่นคงของ
ร่างกาย โดยควบคุมจุดศูนย์ถ่วงให้อยู่ภายใต้พืน้ที่
รองรับ โดยเฉพาะอยา่งยิ่งในผู้สงูอายจุะเกิดกลไกนีม้าก 
เนื่องจากเป็นวัยที่มีความสามารถในการควบคุมการ
ทรงตวัลดลง ซึ่งการควบคมุการทรงตวัในท่ายืนจะต้อง
อาศัยการก้าวที่มีทิศทาง เวลา และการชะลอการ
เคลื่อนที่ของจุดศูนย์ถ่วงจะต้องอยู่ภายใต้พืน้ที่รองรับ
อย่างเหมาะสม เพื่อลดความเสี่ยงต่อการเกิดการล้ม26 

ถึงแม้ผู้ สงูอายุที่มีประวตัิการล้มสามารถควบคุมพืน้ที่
รอง รับใ ห้ใกล้เคียงกับผู้ ที่ ไม่มีประวัติการล้ม แต่
ประสทิธิภาพของเวลา ความเร็ว ความยาวก้าว ร้อยละ
ของเวลาในช่วง Swing phase ร้อยละของเวลาในช่วง 
Stance phase และร้อยละของเวลาในช่วง Double 
limb support ที่ใช้ในขณะเดินถอยหลงักลบัลดลง 
ผู้ สูงอายุที่มีประวัติการล้มจะมีปัญหาเก่ียวกับการ
ควบคุมการทรงตัวโดยจะเพิ่มร้อยละเวลาในช่วง 
Stance phase และ Double limb support ให้มาก
ยิ่งขึน้เพื่อลดความเสี่ยงในการล้ม27 ซึ่งสอดคล้องกับ
การศึกษาของ Davalos-Bichara และคณะพบว่า 
ผู้สงูอายทุี่มีประวตัิการล้มจะใช้ความเร็วในการเดินถอย
หลังช้า ความยาวก้าวสัน้ ร้อยละของเวลาในช่วง 
Double limb support เพิ่มขึน้ เพื่อป้องกนัการเกิดการ
ล้ม28 อย่างไรก็ตาม ผลการศึกษานีไ้ม่สอดคล้องกับ
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การศึกษาของ Pollock และคณะ พบว่า ซึ่งพบว่า 
ผู้ สูงอายุที่มีประวัติการล้มจะใช้พืน้ที่รองรับมากกว่า
ผู้ สูงอายุที่ไม่มีประวัติการล้ม เนื่องจากผู้ สูงอายุที่มี
ประวัติการล้มจะมีปัญหาเ ก่ียวกับการทรงตัว จึ ง
ต้องการพืน้ท่ีรองรับท่ีกว้างให้เพียงพอตอ่การควบคมุจดุ
ศูนย์กลางมวลให้อยู่ภายใต้พืน้ที่รองรับขณะเดินให้ได้ 
เพื่อปอ้งกนัไมใ่ห้เกิดการล้มขึน้29 
 เกณฑ์ตัวแปรการทดสอบ ที่น ามาท านาย
ความเสีย่งตอ่การล้มนัน้พบวา่ มีค่าความไวระดบัพอใช้
ถึงดีเยี่ยม (0.70-1) มีค่าความจ าเพาะระดับต ่าถึงดี
เยี่ยม (0.67-1) และค่าประสิทธิภาพโดยรวมเกณฑ์ที่ได้
ในแต่ละตวัแปรอยู่ในเกณฑ์ดีถึงดีเยี่ยม (0.84-1) แม้
ข้อมูลเกณฑ์เวลาขณะเดินถอยหลัง และร้อยละของ
เวลาในช่วง Stance phase มีค่าความจ าเพาะและ
ความไวระดับต ่ าตามล าดับ แต่ เมื่ อพิจารณาค่า
ประสิทธิภาพโดยรวมถือว่าอยู่ในระดับดี  ซึ่งถือว่า
เกณฑ์ตวัแปรการทดสอบที่ใช้ท านายความเสี่ยงต่อการ
ล้มขณะเดินถอยหลัง นัน้มีความน่าเช่ือถือ โดยนัก
กายภาพบ าบดั สามารถน าไปใช้ในการประเมินความ
เสีย่งตอ่การล้มในผู้สงูอายไุด้ 
 การฝึกการเดินถอยหลงัจึงมีส าคญัเพราะให้
ประโยชน์ในด้านการฟื้นฟูความสามารถด้านการ
เคลื่อนไหว การรับรู้4 เพิ่มการควบคุมการสัง่การ การ
ทรงตัว  และการป รับเปลี่ ยน รูปแบบการ เดินใน
สถานการณ์ที่ไม่คาดคิด30 การประเมินความเสี่ยงต่อ
การล้มนัน้จึงมีความส าคญัเพื่อจะลดผลกระทบต่างๆ
จากการเกิดการล้มได้ ซึ่งผู้ วิจัยแนะน าการใช้ประเมิน
ความสามารถในการเดินถอยหลงั โดยพิจารณาจาก
ความเร็วที่ใช้การเดิน เนื่องจากเกณฑ์มีค่าความไว 
ความจ าเพาะ และประสิทธิภาพโดยรวมอยู่ในระดบัดี
เยี่ยม และวดัได้ง่าย สะดวก และเหมาะสมในการใช้ทาง
คลินิก นอกจากนีอ้าจพิจารณาถึงรูปแบบการเดินอาทิ
เช่น ความยาวก้าว พืน้ที่รองรับ ร้อยละเวลาในช่วง
Swing phase, Stance phase และ Double support 
Swing Stance ตามปัญหาของแต่ละคน ซึ่งสามารถ

น ามาวิเคราะห์รูปแบบการเดิน และน าไปออกแบบ
โปรแกรมการฟืน้ฟูได้เหมาะสมกบัปัญหาของผู้ ป่วย อีก
ทัง้การใช้เกณฑ์การประเมินความเสี่ยงในการล้มนัน้ 
ช่วยให้นักกายภาพบ าบัดประเมินความก้าวหน้าของ
การฝึกเดินของผู้ ป่วยได้อีกทางหนึง่ 
 กา รศึ กษานี ไ้ม่ ไ ด้ ควบคุมลักษณะทาง
กายภาพ ระดับสมรรถภาพทางร่างกาย แนวทางการ
ด าเนินชีวิต เช่น ความถ่ีและระยะเวลาการออกก าลงั
กายของอาสาสมคัรทัง้ 4 กลุม่ รวมทัง้ขาดละเอียดการ
ล้ม เช่น ล้มมาทางด้านหน้าหรือด้านหลัง  ดังนัน้
การศึกษาครั ง้ต่อไปเพื่อใ ห้ ข้อมูลที่ ไ ด้มามีความ
น่าเช่ือถือควรควบคุมลักษณะทางกายภาพ ระดับ
สมรรถภาพทางร่างกาย แนวทางการด าเนินชีวิต เช่น 
ความถ่ีและระยะเวลาการออกก าลงักายของอาสาสมคัร
ทัง้ 4 กลุ่ม และสอบถามลกัษณะทิศทางการล้ม และ
นอกจากนีจ้ านวนผู้ เข้าร่วมการวิจยัในแต่ละกลุม่มีเพียง 
10 คน ดงันัน้ผลในการศึกษานี ้เป็นการแสดงให้เห็นถึง
แนวโน้มต่อการทดสอบการเดินถอยหลงั จากจ านวน
ผู้ เข้าร่วมดงักลา่ว จดัว่าเป็นกลุ่มตวัอย่างขนาดเล็ก ซึ่ง
ถือเป็นหนึ่งในข้อจ ากดั ในการศึกษาครัง้ต่อไปควรเพิ่ม
จ านวนขนาดของกลุ่มตัวอย่าง โดยน าค่าตัวแปรจาก
การศึกษานีไ้ปค านวณหาขนาดของกลุ่มตัวอย่างที่
เหมาะสมในแตล่ะตวัแปรตอ่ไป 
 
สรุปผลการวิจัย 
 อายุที่เพิ่มมากขึน้ การเกิดความเสื่อมของ
ระบบต่างๆของร่างกายย่อมส่งผลให้ความสามารถใน
การเดินถอยหลังลดลง ซึ่งการเปลี่ยนแปลงดังกล่าว
สามารถน ามาใช้ในการประเมินความเสีย่งต่อการล้มใน
ผู้สงูอายุได้ โดยใช้เกณฑ์ตดัสิน  เช่น ความเร็วที่ใช้ใน
การเดินถอยหลงัส าหรับผู้สงูอายเุพศหญิงที่อาศยัอยู่ใน
ชมุชนความเร็วน้อยกวา่หรือเทา่กบั 0.29 เมตรต่อวินาที
ซึ่งเหมาะสมน ามาใช้ในทางคลินิก รวมทัง้สามารถน า
เกณฑ์ดงักล่าวมาใช้ในการประเมินความก้าวหน้าของ
การรักษาได้ 
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