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บทคัดย่อ    
ท่ีมาและความส าคัญ: การฝึกเดินถอยหลงัและเดินไป
ขา้งหน้าสามารถเพิ่มความสามารถการเดิน และการ
ทรงตัว อย่างไรก็ตาม ในปัจจุบันยังไม่มีการศึกษา
เปรียบเทียบผลของการฝึกเดินถอยหลงั และการฝึกเดิน
ไปขา้งหนา้ต่อการทรงตัว ความสามารถในการเดินและ
ความเสี่ยงในการหกลม้ในผูส้งูอาย ุ   
วัตถุประสงค:์ เปรยีบเทียบผลของการฝึกเดินถอยหลงั 
และการฝึกเดินไปข้างหน้าต่อการทรงตัว ตัวแปรด้าน
ระยะทางและเวลาของการเดิน และความเสี่ยงของการ
หกลม้ในผูส้งูอาย ุ  
วิธีการวิจัย: อาสาสมัครจ านวน 20 คน ที่มีอายุอยู่
ในช่วง 60-79 ปี ถกูแบ่งออกเป็นสองกลุม่ ไดแ้ก่ กลุม่ฝึก
เดินถอยหลงั (BWT) และกลุ่มฝึกเดินไปขา้งหนา้ (FWT) 
กลุ่มละ 10 คน ทั้งสองกลุ่มได้รบัการฝึก 60 นาทีต่อวัน 
3 วนัต่อสปัดาห ์โดยนกักายภาพบ าบัดฝึกใหเ้ป็นเวลา 2 
วัน และอาสาสมัครฝึกเองที่บ้าน 1 วันต่อสัปดาห์ เป็น
เวลาทั้งหมด 8 สปัดาห ์อาสาสมัครถูกทดสอบ Timed 
Up and Go (TUG) และความเร็วในการเดิน ระยะเวลา
ของการก้าว ความยาวก้าว และความถ่ีของการก้าว 
ในช่วงก่อนฝึก หลงัฝึกครบ 4 สปัดาห ์และหลงัฝึกครบ 8 
สัปดาห์ โดยใช้สถิติ Two-way Mixed-Effect ANOVA 
และทดสอบ post hoc โดยใชส้ถิติ Bonferroni  
ผลการวิจัย: โปรแกรมการฝึกเดินถอยหลงัและฝึกเดิน
ไปข้างหน้าสามารถเพิ่มความเร็วในการเดิน และลด
เวลาในการทดสอบ TUG อย่างมีนัยส  าคัญทางสถิติ 
(p<0.05) หลงัจากฝึก 4 และ 8 สปัดาห ์แต่ทัง้สองกลุ่ม

นีไ้ม่มีความแตกต่างกันทัง้ค่าตัวแปรในการเดิน และการ
ทดสอบ TUG (p >0.05)   
สรุปผล: ทัง้การฝึกเดินถอยหลงัและฝึกเดินไปขา้งหนา้
นั้นสามารถเพิ่มความเร็วในการเดิน การทรงตัวและลด
ความเสี่ยงในการหกลม้ไดเ้ช่นกนั 
 
ค าส าคัญ: การเดิน ทรงตวั ผูส้งูอาย ุและหกลม้   

ABSTRACT  
Background: Backward and forward walking 
training can improve gait and balance ability. 
However, there is no study that investigated the 
comparison between backward and forward 
walking training on gait, balance and risk of fall in 
elderly.  
Objective: To compare the effects of backward 
and forward walking training on balance, 
spatiotemporal gait characteristics and risk of fall 
in elderly. 
Methods: Twenty elderly, aged 60-79 years old, 
who are at risk of fall were recruited into this study. 
Participants were allocated into backward walking 
training group (BWT; n=10) and forward walking 
training group (FWT; n=10). Participants were 
trained by a physical therapist 60 minutes/day, 
twice a week and exercised at home once a week 
for 8 weeks. Timed Up and Go (TUG), gait 
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velocity, step time, step length and cadence were 
recorded at pre-training, after 4 weeks, and after 8 
weeks of training. Two-way Mixed-Effect ANOVA 
and Bonferroni were used for data analysis.  
Results: Gait velocity was significantly increased 
and TUG was significantly decreased in both 
groups (p<0.05) after 4 and 8 weeks of training. 
However, there was no significant difference 
between BWT and FWT groups on all outcome 
measures (p>0.05).   
Conclusion: Both backward and forward walking 
training could improve balance performance, gait 
velocity, and risk of fall in the elderly. 
  
Keywords: Gait, Balance, Elderly, Fall   
 
บทน า  

ผู้สูงอายุมี การเปลี่ ยนแปลงทั้ งท างด้าน
ร่างกาย จิตใจอารมณ์  และสังคม โดยเฉพาะการ
เปลี่ยนแปลงแบบเสื่อมถอยในทกุระบบของรา่งกาย เช่น 
ภาวะมวลกลา้มเนือ้ลดลง ความยืดหยุ่นของกลา้มเนื ้อ
ลดลง การบกพร่องในการทรงตัว การรับสัมผัส การ
ประมวลผลที่ช้าและมีประสิทธิภาพที่น้อยลง1 ซึ่งเป็น
การเปลี่ยนแปลงทางสรีรวิทยาที่ส  าคัญที่ก่อใหเ้กิดโรค 
และความบกพร่องต่าง ๆ รวมถึงความเสี่ยงในการหก
ลม้ตามมาได้2 

 การพลดัตกหกลม้ในผูส้งูอายุถือเป็นปัญหาที่
ส  าคัญและพบบ่อย ในประเทศไทยการหกลม้จัดเป็น
สาเหตุการเสียชีวิตอันดับตน้ ๆ ของการบาดเจ็บโดยไม่
ตัง้ใจ3  ซึ่งการหกลม้ส่งผลต่อทั้งทางรา่งกาย จิตใจและ
ทางเศรษฐกิจ ผลกระทบต่อร่างกายมีตัง้แต่การบาดเจ็บ
เพียงเลก็นอ้ยจนถึงรุนแรงมากจนถึงเสียชีวิตได ้และผล
ต่อจิตใจนัน้จะส่งผลใหผู้ส้งูอายกุลวัการหกลม้ และไม่มี
ความมั่นใจในการท ากิจกรรมต่าง ๆ4 ดังนั้นการป้องกัน
การหกลม้ในผูส้งูอายจุึงเป็นสิ่งส  าคัญที่จะลดผลกระทบ
ดังกล่าว ใน ปัจจุบันมีวิ ธีการป้องกันการหกล้มใน

ผู้สูงอายุหลากหลายวิธี  ซึ่ งวิ ธีการที่ น  ามาใช้อย่าง
แพรห่ลาย คือ การออกก าลงักายเพื่อป้องกนัหรอืลดการ
หกลม้ในผูส้งูอายุ5 

 เนื่ องจากสาเหตุส่วนใหญ่ของการหกล้ม
มักจะเกิดขึน้ในขณะเดิน6 และการบกพร่องในการเดิน
นั้นจัดเป็นอีกหนึ่งสาเหตุที่ท  าให้เกิดความเสี่ยงในการ
หกลม้ได้ ดังนั้น การฝึกเดินจึงเป็นองค์ประกอบหนึ่งที่
ส  าคัญในการป้องการหกลม้ในผู้สงูอายุ จากการศึกษา
ของ Okubo และคณะ7 พบว่า การฝึกเดินไปขา้งหนา้นั้น
มีประสิทธิภาพในการช่วยป้องกันการหกลม้ในผูส้งูอายุ
ไดจ้ากการศึกษาที่ผ่านมาพบว่า การเดินเป็นวิธีการฝึกที่
เพื่อป้องกันการหกลม้ เช่นเดียวกับการฝึกการทรงตัว 
และการออกก าลังกายเพื่ อ เพิ่ มความแข็งแรงของ
กลา้มเนือ้รยางคข์า8 อย่างไรก็ตาม การฝึกเดินส่วนใหญ่
มกัเป็นการฝึกเดินไปทางดา้นหนา้5,8  

แมว้่าการเดินถอยหลงั (Backward Walking; 
BW) จะมีรูปแบบการเคลื่อนไหวของรา่งกายภายนอกที่
มีความแตกต่างกับการเดินไปข้างหน้า แต่มีหลาย
การศกึษาพบว่า มมุของขอ้ต่อ (joint angle) ของรยางค์
ขาและรูปแบบของโมเมนต์ (moment pattern) ในการ
เดินไปขา้งหนา้มีความคลา้ยคลงึกบัการเดินถอยหลงั ซึ่ง
จากลกัษณะชีวกลศาสตร ์(biomechanics) ที่คลา้ยคลงึ
กันอาจจะกล่าวไดว้่าการเดินถอยหลงันั้นมีรูปแบบการ
เคลื่อนไหวที่ เสมือนกับการเดินไปข้างหน้าในทิศทาง
ยอ้นกลบั9-11 ท  าใหก้ารท างานของกลุ่มกลา้มเนือ้รยางค์
ขาของการเดินถอยหลังและการเดินไปข้างหน้า มี
รูปแบบการท างานในทิศทางตรงกันขา้ม กล่าวคือ หาก
กลา้มเนื ้อมีการหดตัวแบบ concentric ในขณะเดินไป
ขา้งหนา้ ในวงจรการเดินถอยหลงัในช่วงนั้นกลา้มเนื ้อ
จะมีการท างานแบบ eccentric แทน เช่น ช่วงสดุท้าย
ของ swing phase ในการเดินถอยหลัง กลา้มเนื ้อ hip 
flexor จะหดตัวแบบ eccentric เพื่อลดความเร็วของขา 
แต่การเดินไปขา้งหนา้กลา้มเนือ้ hip flexor จะเกิดการ
หดตัวแบบ concentric เพื่อเริ่มการเคลื่อนไหวในช่วง 
swing phase เป็นตน้9 นอกจากนี ้ การเดินถอยหลงัยัง
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เป็นการเคลื่อนไหวที่ท้าทายต่อการทรงตัวมากกว่า 
เนื่องจากเป็นการเคลื่อนไหวในทิศทางตรงกนัขา้มกบัทิศ
ทางการเดินปกติและเป็นการเคลื่อนไหวที่ไม่มีการใช้
การมองเห็นในการเคลื่อนที่ เพื่อไปสู่เป้าหมายหรือใน
การปรบัท่าทางขณะเดิน12 และมีหลาย ๆ เหตุการณใ์น
ชีวิตประจ าวนัที่จ  าเป็นตอ้งใชก้ารเคลื่อนไหวในทิศทางนี ้
เช่น การกา้วถอยหลงัเพื่อหมุนตัวกลบั หรือการกา้วถอย
หลังเพื่ อนั่ งลง  เป็นต้น13 ดังนั้น การฝึกการทรงตัวใน
ทิศทางถอยหลงัอาจจะเป็นทางเลือกหนึ่งในการฝึกเพื่อ
ช่วยใหผู้ส้งูอายุสามารถท ากิจกรรมดังกล่าวไดดี้ขึน้ และ
ป้องกนัหรอืลดความเสี่ยงต่อการหกลม้ในผูส้งูอายไุด ้  

การฝึกเดินถอยหลัง เป็นทางเลือกหนึ่ งที่
น่าสนใจในการฝึกและการฟ้ืนฟู เพื่ อปรับปรุงการ
เคลื่ อ น ไหว  โดย เฉพ าะใน  ผู้ ป่ วยโรคพาร์กิ นสัน 
(Parkinson’s disease)14 ผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมอง 
(stroke)15 แ ล ะผู้ ป่ ว ย เ ด็ ก สม อ งพิ ก า ร  (cerebral 
palsy)16 ซึ่งผลการศกึษา พบว่า การฝึกเดินถอยหลงันั้น
ท  าให้อาสาสมัครมีความยาวของรอบการเดินดีขึ ้น 
(stride length) ค วาม เร็ว ในการเ ดิน เพิ่ ม ขึ ้น  (gait 
velocity) ระยะเวลาในช่วง swing phase นานขึ ้น ลด
ระยะเวลาที่เทา้ทั้งสองแตะพืน้เวลาเดียวกนัลง (double 
support time) และเพิ่ มการทรงตัว การศึกษ าของ 
Wang และคณะ17 ไดว้ิเคราะหอ์ภิมาน (meta-analysis) 
ถึงผลการฝึกเดินถอยหลังและเดินไปข้างหน้า พบว่า 
กลุ่มที่ เดินฝึกเดินถอยหลังมีความเร็วของการเดินไป
ขา้งหนา้ และความยาวของรอบการเดิน (stride length) 
เพิ่มขึน้มากกว่าเมื่อเทียบกับกลุ่มที่ ฝึกเดินไปขา้งหน้า 
โดยความเร็วในการเดินที่ เพิ่มขึน้หลังจากการฝึกเดิน
ถอยหลงั อาจเนื่องจากการฝึกเดินถอยหลงันั้นสามารถ
เพิ่มความแข็งแรงของกลา้มเนื ้อรยางค์ขาได้มากกว่า
การฝึกเดินไปข้างหน้า ซึ่งการเพิ่มความแข็งแรงของ
กลา้มเนื ้อรยางคข์านั้นอาจจะส่งผลให้ความเร็วในการ
เดินเพิ่มขึน้ 

 การฝึกเดินถอยหลงัอาจจะเป็นทางเลือกหนึ่ง
ในการออกก าลังกายเพื่ อเพิ่มการทรงตัว เพิ่ มความ

แข็งแรงของกลา้มเนือ้รยางคข์า และเพิ่มความสามารถ
ในการเดิน ป้องกนัหรอืลดความเสี่ยงในการหกลม้ได ้ซึ่ง
ปัจจุบันการออกก าลงักายด้วยการฝึกเดินถอยหลงันั้น
ยังไม่เป็นที่แพร่หลายในการฝึกเพื่อป้องกันหรือลดการ
หกลม้ในผูสู้งอายุ และยังไม่มีงานวิจัยที่ศึกษาผลของ
การฝึกเดินถอยหลงัต่อการทรงตัว ตวัแปรดา้นระยะทาง
และเวลาการเดิน และความเสี่ยงของการหกล้มใน
ผู้สูงอายุ ดังนั้น  การศึกษาวิจัยนี ้มีวัตถุประสงค์เพื่ อ
เปรียบเทียบผลของการฝึกเดินถอยหลังกับการฝึกเดิน
ไป ข้ า งห น้ า ต่ อ ค ว า ม ส าม า ร ถ ใน ก า รท รง ตั ว 
ความสามารถในการเดิน และความเสี่ยงต่อการหกลม้
ในผูส้งูอาย ุ
 
วิธีการวิจยั 
ผูเ้ขา้รว่มการวิจยั 
 อาสาสมัครจ านวน  20 คน  ค านวณจาก
โปรแกรม G-power 3.1 มีค่า statistic power เท่ากับ 
80% ค่า alpha error level เท่ากับ 0.05 และค่า effect 
size จากการศึกษาของ Binns และ Taylor18 เท่ากับ 
0.37 ค านวณด้วยสถิติ  F-tests และใช้ค  านวณการ
ป้องกันการขาดของกลุ่มตัวอย่างระหว่างการทดลอง
โดยก าหนดให้ เปอรเ์ซ็นต์ที่ยอมรับได้ (%  attrition) 
เท่ากับ 20% อาสาสมัคร มีอายุระหว่าง 60-79 ปี มี
ประวัติการหกลม้หรือไม่มีการหกลม้ ในช่วง 1 ปีที่ผ่าน
ม า  มี ค่ าก า รท ดสอบ  Timed up & go test (TUG) 
มากกว่าหรือเท่ากับ 12 วินาทีขึน้ไป19 มีระดับกิจกรรม
อยู่ในกลุ่มที่มีการเคลื่อนไหวร่างกายน้อย  (inactive 
group) โดยท าการทดสอบดว้ยแบบสมัภาษณ์ลกัษณะ
กิจวัตรประจ าวัน 20 สามารถเดินได้ด้วยตนเองเป็น
ระยะทางอย่างนอ้ย 20 เมตร โดยสามารถใชเ้ครื่องช่วย
เดินได้หากมีความจ าเป็นที่ต้องใช้ สามารถอ่านและ
สื่อสารภาษาไทยได ้และไดค้ะแนนความสามารถในการ
ท างานของสมองตามระดบัการศึกษาดว้ยแบบประเมิน 
Mini - Mental State Examination (MMSE) ฉ บั บ
ภ าษ า ไท ย  ม ากกว่ า  22 ค ะ แนน ขึ ้น ไป  ในก รณี
อาสาสมัครจบการศึกษาระดับสงูกว่าประถมศึกษาขึน้
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ไป ได้คะแนนมากกว่า 17 คะแนนขึ ้นไปในกรณีจบ
การศึกษาระดับประถมศึกษา และได้คะแนนมากกว่า 
14 คะแนนขึน้ไปในกรณีไม่ไดเ้รียน (อ่านไม่ออก เขียน
ไม่ได)้21 ไดถู้กคัดเขา้รว่มโครงการวิจัย และอาสาสมัคร
ถกูคัดออกหากมีปัญหาทางระบบกระดูกและกลา้มเนือ้
ที่ส่งผลต่อการใช้ชีวิตประจ าวันและการทรงตัว เช่ น 
กระดูกแขน ขาหัก และมีการผิดรูปของกระดกูแขนและ
ขา มี ปัญหาทางระบบประสาทที่ ส่งผลต่อการใช้
ชีวิตประจ าวันและการทรงตัว เช่น อาการวูบ บา้นหมุน 
และโรคหลอดเลือดสมอง มีปัญหาทางดา้นสายตาที่ไม่
สามารถแก้ไขด้วยการใส่แว่นตา มีภาวะหัวใจเต้นผิด
จงัหวะ (arrythmia) และมีภาวะความดนัโลหิตสงู โดยมี
ความดนัโลหิตมากกว่า 180/100 mmHg อาสาสมัครจะ
ถกูถอดถอนออกจากโครงการวิจัยหากอาสาสมัครออก
ก าลังกายอย่างอื่นร่วมดว้ยในขณะที่เข้าร่วมโปรแกรม
ออกก าลงักายนี ้
 งานวิจัยนี ้ท  าการปกปิดผู้ประเมิน และผู้ฝึก 
โดยผูป้ระเมินถูกปกปิดโปรแกรมการออกก าลงักายของ
อาสาสมัคร ส่วนผู้ฝึกถูกปกปิดผลการประเมิน ต่าง ๆ 
ของอาสาสมัคร นอกจากนี ้ อาสาสมัครไดถู้กปกปิดผล
การประเมินจนกว่าจะสิน้สดุการวิจัย การฝึกออกก าลัง
กายท าการฝึกที่ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 2 
แห่งในอ าเภอบางระก า จงัหวดัพิษณโุลก ท าการสุ่มดว้ย
ระบบการสุ่มอย่างง่าย ได้เป็น โรงพยาบาลส่งเสริม
สขุภาพต าบลที่  1 ฝึกด้วยโปรแกรมเดินถอยหลัง และ
โรงพยาบาลส่งเสริมสขุภาพต าบลที่ 2 ฝึกดว้ยโปรแกรม
เดิน ไปข้างหน้า  งานวิจัยนี ้ ได้ รับ การรับ รองจาก
คณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย ์มหาวิทยาลยั
นเรศวร (IRB: 0137/62) และการลงทะเบียนงานวิจัย
แบบทดลองทางคลินิก  (Thai Clinical Trials Registry 
(TCTR): TCTR20190728002) 

ขัน้ตอนการวิจยั 
 อาสาสมัคร 20 คน ถูกแบ่งออกเป็น 2 กลุ่ม ๆ 
ละ 10 คน โดย 10 คน ในพืน้ที่ของโรงพยาบาลส่งเสริม
ต าบลที่  1 ถูกฝึกด้วยโปรแกรมการฝึกเดินถอยหลัง 

(BWT) และอีก 10 คน ในพืน้ที่ของโรงพยาบาลส่งเสริม
ต าบลที่ 2 ถกูฝึกดว้ยโปรแกรมเดินไปขา้งหนา้ (FWT) ซึ่ง
โปรแกรมการฝึกในครัง้นีค้ณะผูว้ิจัยได้มีการพัฒนาขึน้
มาโดยปรบัปรุงจากโปรแกรมออกก าลงักาย The Otago 
Exercise Program (OEP)22 ในแต่ละกลุ่มถูกแบ่งเพศ
และอายุ ให้มีจ  านวนเท่ากัน อาสาสมัครในแต่ละกลุ่ม
ถกูฝึกเป็นเวลา 8 สปัดาห ์ๆ ละ 3 วนั ๆ ละ 60 นาที โดย
ท าการฝึกกับนักกายภาพบ าบัดที่ โรงพยาบาลส่งเสริม
สขุภาพต าบล 2 วันต่อสปัดาห ์และฝึกเองที่บ้าน 1 วัน
ต่อสัปดาห์ โดยผู้วิจัยได้มีการแจกคู่มือการออกก าลัง
กายใหอ้าสาสมัครส  าหรบัการฝึกที่บา้น ท าการประเมิน
การทรงตัว ความเสี่ยงในการหกลม้ และตัวแปรด้าน
ระยะทางและเวลาของการเดินช่วงก่อนการฝึก และหลงั
ฝึก 4 และ 8 สปัดาห ์ 
 ก่อนเริ่มโครงการวิจัย คณะผู้วิจัยได้ท  าการ
ตรวจสอบความตรงเชิงเนือ้หา (content validity) และ
ความเหมาะสมของเนือ้หาโปรแกรมในการฝึกและคู่มือ 
โดยผูท้รงคุณวุฒิทางดา้นกายภาพบ าบัด และการออก
ก าลังกายในผู้สูงอายุ จ  านวน 3 ท่าน จากนั้นท  าการ
วิเคราะห์ค่าดัชนีความสอดคล้อง (Index of Item-
Objective Congruence ห รือ  IOC) ข อ ง เนื ้ อ ห า ใน
โปรแกรมการฝึกเดินถอยหลงัและเดินไปขา้งหนา้ ซึ่งได้
คะแนนเท่ากับ 0.6-1.0 คะแนน บ่งชี ้ว่า ท่าออกก าลัง
กายมีความเหมาะสมตามจุดประสงค์และสามารถ
น าไปใช้ได้ นอกจากนี ้ ได้ท  าการทดสอบความเชื่อมั่น
ภายในตัวผู้วัด (intra-rater reliability) ในการทดสอบ 
10 Meter Walk Test และการทดสอบ Timed Up and 
Go พบ ว่า  ค่ าสัมป ระสิท ธ์ิสหสัมพัน ธ์ภ ายในชั้ น 
( Intraclass Correlation Coefficient: ICC) ข อ ง ก า ร
ทดสอบ 10 Meter Walk Test มีค่าอยู่ในเกณฑ์ดีถึงดี
มาก (ICC(3,3) = 0.86-0.97) และการทดสอบ Timed Up 
and Go มีค่าอยู่ในเกณฑดี์มาก (ICC(3,3) = 0.93) 

โปรแกรมการฝึก 
 โปรแกรมการฝึกทั้งสองโปรแกรมประกอบไป
ด้วย การอบอุ่นร่างกาย  โดยการยืดกล้ามเนื ้อและ
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เคลื่อนไหวร่างกาย 15 นาที การฝึกทรงตัวขณะยืนใช้
เวลา 5 นาที ประกอบดว้ย การย่อเข่า ยืนขาเดียว และ
ยืนต่อเท้า การฝึกเดินใช้เวลาในการฝึกประมาณ 20 
นาที ดังแสดงในตารางที่  1 และการผ่อนคลายร่างกาย 
โดยการยืดกลา้มเนื ้อและเคลื่อนไหวร่างกาย 15 นาที 
รวมเวลาทั้งหมดที่ใชใ้นการฝึกประมาณ 60 นาที ซึ่งทั้ง
สองกลุ่มจะมีล  าดับขั้นตอนการฝึกที่ เหมือนกัน แต่จะมี
ความแตกต่างกันที่การฝึกเดินในรูปแบบเดินถอยหลัง
หรือเดินไปขา้งหน้า และมีการเพิ่มความก้าวหน้าของ
โปรแกรมการฝึกในทุก ๆ 2 สปัดาห ์หากอาสาสมัครไม่
สามารถฝึกในโปรแกรมที่มีการเพิ่มความก้าวหน้าได้
ทัง้หมด อาสาสมคัรจะยังคงไดฝึ้กในโปรแกรมเดิมอีก 2 
สปัดาห์ โดยการเพิ่มความก้าวหน้าท  าได้โดยการเพิ่ม
จ าน วนก้าว  ลดการช่ วยพยุง เปลี่ ยนแปลงพื ้นที่
ฐานรองรับ  (base of support) และเดินในขณะท า
กิจกรรมอย่างอื่นร่วมด้วย (dual tasks) ได้แก่ เดินถือ
บอล เดาะบอลบนพืน้ ถือแกว้ใสน่  า้ โยนบอลขึน้ไปและ
รับบอล และนับ เลขถอยหลัง โดยมี รายละเอี ยด
โปรแกรมการฝึกแสดง ดงัตารางที่ 1 
 ในการเพิ่มความก้าวหน้า อาสาสมัครได้รับ
การประเมินความสามารถในการออกก าลงักายของท่า
ออกก าลงักายในสปัดาหถ์ดัไป หากอาสาสมคัรสามารถ
ท าท่ าออกก าลังกายในสัปดาห์ถัดไปได้ แ ละหาก
อาสาสมัครไม่สามารถปฏิบัติในโปรแกรมที่มีการเพิ่ม
ความกา้วหนา้ไดท้ัง้หมด ใหอ้าสาสมคัรฝึกท่าออกก าลงั
กายในสัปดาห์นั้นต่อไป และอาสาสมัครต้องท าการ
บนัทึกการฝึกออกก าลงักายในสมุดบันทึกทุกครัง้ที่ออก
ก าลงักาย 

วิธีการประเมิน 
การประเมินการทรงตัวและความเสี่ยงในการหกล้ม 
(Timed Up and Go test: TUG)  

ให้อาสาสมัคร นั่ งอยู่บนเก้าอี ้ที่มีพนักพิง ผู้
ประเมินให้ค  าสั่งว่า “ไป” ให้อาสาสมัครลกุขึน้ยืนจาก
เกา้อี ้และเดินดว้ยความเรว็ปกติ (comfortable walking 
speed) เป็นระยะทาง 3 เมตร หลงัจากนั้นหมุนตัวและ

เดินกลบัมา แลว้นั่ งลงพิงพนักเกา้อีอ้ีกครัง้ โดยเริ่มจับ
เวลาเมื่อหลังของอาสาสมัครพ้นพนักเก้าอี ้ และหยุด
เวลาเมื่อหลังของอาสาสมัครพิงเก้าอี ้อีกครั้งท  าการ
บันทึกเวลาที่อาสาสมัครท าการทดสอบได้ ซึ่งท  าการ
ทดสอบจ านวน 2 ครั้งและน าเวลาทั้ง 2 ครั้งมาเฉลี่ย 
ในขณะท าการทดสอบอาสาสมัครสามารถใชเ้ครื่องช่วย
พยงุไดเ้มื่อตอ้งการ19 

การประเมินตวัแปรดา้นระยะทางและเวลาของการเดิน 
(10 Meter Walk test) 

อาสาสมัค รถูกสวมกระ เป๋ าคาด เอ วที่ มี
โท รศัพ ท์มื อ ถื อ รุ่น  Samsung Galaxy Grand 2 อ ยู่
ภ าย ใน  ติ ด ตั้ ง โท รศัพ ท์ ใน แ น วน อน  (horizontal 
orientation) บนระดับกระดูกสันหลังส่วนเอวชิ ้นที่  3 
(third lumbar vertebra) เพื่อท  าการเก็บข้อมูลตัวแปร
ด้านระยะทางและเวลาของการเดิน (spatiotemporal 
gait variables) ได้ แ ก่  ค วาม เร็ว ใน ก า รเดิ น  (gait 
velocity) ระยะเวลาของการกา้ว (step time) ความยาว
กา้ว (step length) และความถ่ีของการกา้ว (cadence) 
ดว้ยแอปพลิเคชัน Gait Analyzer ซึ่งเป็นแอปพลิเคชั่นที่
มีความ เที่ ยงต รงตามสภาพ  (concurrent validity) 
ส  าหรบัการประเมินขอ้มูลตวัแปรดา้นระยะทางและเวลา
ของการเดินอยู่ในเกณฑ์สูงถึงสูงมาก โดยพบว่า ค่า
สัมประสิท ธ์ิสหสัมพันธ์ของเพียร์สัน  ( the Pearson 
correlation coefficient (r)) เท่ากับ 0.79-1.00 และมีค่า
ความเชื่ อมั่ นภายในตัวผู้วัด  (intra-rater reliability) 
(ICC(2,1)= 0.937) แ ล ะ ร ะ ห ว่ า ง ผู้ วั ด  ( inter-rater 
reliability) (ICC(3,1) = 0.945, 0.956 และ 0.964 ส าหรบั
ผู้ป ระ เมิน  3 คน) อยู่ ใน เกณฑ์ ดีมาก 23 จากนั้น ให้
อาสาสมัครเดินด้วยความ เร็วป กติ  (comfortable 
walking speed) เป็นระยะทาง 20 เมตร โดยผู้วิจัยจะ
เก็บขอ้มูลตัวแปรด้านระยะทางและเวลาของการเดิน
ในช่วง 10 เมตร ตรงกลางของทางเดิน และท าการ
ทดสอบทั้งหมด 3 ครัง้ และน าเวลาทั้ง 3 ครัง้มาเฉลี่ย24 

ในขณะท าการทดสอบอาสาสมัครสามารถใชเ้ครื่องช่วย
พยงุไดเ้มื่อตอ้งการ 
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ตารางท่ี 1 โปรแกรมการฝึกเดินและการเพิ่มความกา้วหนา้ของการฝึกเดิน ทกุ ๆ 2 สปัดาห ์ของกลุม่ที่ฝึกดว้ยโปรแกรมเดินถอยหลงั (BWT) และกลุ่มที่ฝึกดว้ยโปรแกรมเดินไปขา้งหนา้ 
(FWT)  

ประเภท 
การฝึกเดิน 

สัปดาหท่ี์ 1-2 สัปดาหท่ี์ 3-4 สัปดาหท่ี์ 5-6 สัปดาหท่ี์ 7-8 

ฝึกเดินถอยหลัง/
ฝึกเดินไป
ข้างหน้า 

1) เดิน 10 กา้ว จ  านวน 4 รอบ  
จบัก าแพง 
 

2) เดินในที่แคบ 10 กา้ว  
     จ านวน 4 รอบ จบัก าแพง 
 
3) เดินซิกแซก 4 รอบ  
    ใชเ้ครื่องพยงุ/ผูช้่วย 
 
4) เดินรูปเลขแปด 4 รอบ  
    ใชเ้ครื่องพยงุ/ผูช้่วย 
  

1) เดิน 10 กา้ว จ  านวน 4 รอบ  
    ไม่จบัก าแพง 
 
2) เดินในที่แคบ 10 กา้ว 
    จ านวน 4 รอบ ไม่จบัก าแพง 
 
3) เดินซิกแซก 4 รอบ  
    ไม่ใชเ้ครื่องพยงุ/ผูช้่วย 
 
4) เดินรูปเลขแปด 4 รอบ  
    ไม่ใชเ้ครื่องพยงุ/ผูช้่วย 
 
 
5) เดินต่อเทา้10 กา้ว  
    จ านวน 4 รอบ จบัก าแพง 
  
**หมายเหตุ  ถ้าผู้สูงอายุท  าไม่ได ้
อนุญ าต ให้มี ก ารจับ ก าแพ ง ใช้
เครื่องช่วยหรอืช่วยเหลอืได ้

1) เดิน 10 กา้ว จ  านวน 6 รอบ  
    ไม่จบัก าแพง 
 
2) เดินต่อเทา้10 กา้ว  
    จ านวน 4 รอบ ไม่จบัก าแพง 
 
3) เดินบนปลายเทา้ 10 กา้ว  
    จ านวน 4 รอบ จบัก าแพง 
 
4) เดินรว่มกบัถือแกว้ที่ใสน่  า้อยู่  
    จ านวน 4 รอบ จบัก าแพง 
 
 
5) เดินรว่มกบัเดาะบอลบนพืน้  
    10 กา้ว จ  านวน 4 รอบ จบัก าแพง 
  
**หมายเหตุ  ถ้าผู้สูงอายุท  าไม่ได ้
อนุญ าต ให้มี ก ารจับ ก าแพ ง ใช้
เครื่องช่วยหรอืช่วยเหลอืได ้

1) เดินบนปลายเทา้10 กา้ว  
    จ านวน 4 รอบ ไม่จบัก าแพง 
 
2) เดินรว่มกบันบัเลขถอยหลงั  
    10 กา้ว 4 รอบ 
 
3) เดินรว่มกบัถือแกว้ที่ใสน่  า้อยู่  
     จ านวน 4 รอบ ไม่จบัก าแพง 
 
4) เดินรว่มกบัเดาะบอลบนพืน้  
     10 กา้ว จ  านวน 4 รอบ  
     ไม่จบัก าแพง 
 
5) เดินรว่มกบัการโยนบอลขึน้ไปและ 
    รบับอล 10 กา้ว 4 รอบ 
  
**หมายเหตุ  ถ้าผู้สูงอายุท  าไม่ได ้
อนุญ าต ให้มี ก ารจับ ก าแพ ง ใช้
เครื่องช่วยหรอืช่วยเหลอืได ้
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การวิเคราะหข้์อมูลทางสถติิ 
ขอ้มูลทั่ วไปถูกทดสอบการกระจายตัวโดยใช้

ส ถิ ติ  Shapiro-Wilk test พบว่า อายุ  คะแนนความ 
สามารถของการท างานของสมอง (MMSE) น ้าหนัก 
สว่นสงู ดัชนีมวลกาย และเวลาในการทดสอบดว้ย TUG 
มีการกระจายตวัของขอ้มูลแบบปกติ ส่วนจ านวนครัง้ใน
การหกล้ม มีการกระจายตัวของข้อมูลแบบไม่ปกติ 
ขอ้มูลทั่วไปไดแ้สดงค่าเป็นค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบน
มาตรฐาน (Mean ± SD) ส าหรับการทดสอบความ
แตกต่างระหว่างกลุ่มของ อายุ คะแนนความสามารถ
ของการท างานของสมอง น  า้หนกั สว่นสงู ดชันีมวลกาย 
แ ล ะ เว ล า ใ น ก า รท ด ส อ บ ด้ ว ย  TUG ใ ช้ ส ถิ ติ 
independent t-test และใชส้ถิติ Mann-Whitney U test 
ในการทดสอบความแตกต่างระหว่างกลุ่มของจ านวน
ครั้งในการหกลม้ และข้อมูลการแจกแจงความถ่ีของ
จ านวนครัง้ในการหกลม้และจ านวนเพศของทัง้สองกลุ่ม 
ใชส้ถิติ Fisher’s Exact test ในการทดสอบ โดยค่าที่ได้
ถือว่ามีนยัส  าคญัทางสถิติที่ p<0.05 
 Gait velocity, step length, step time แ ล ะ 
cadence และเวลาในการทดสอบด้วย TUG มีการ
กระจายตัวปกติจากการทดสอบดว้ยสถิติ Shapiro-Wilk 
test จึ งแสดงค่ า เป็ น ค่ า เฉลี่ ย และส่ วน เบี่ ย ง เบ น
มาตรฐาน (Mean ± SD) โดยใชส้ถิติ Two-way Mixed- 
ANOVA เพื่อเปรียบเทียบความแตกต่างระหว่างกลุ่ม 
(กลุ่ม BWT และ FWT) และภายในกลุ่ม (ก่อนฝึก หลัง
ฝึก 4 สัปดาห์และ 8 สัปดาห์) และทดสอบ post hoc 
โดยใช้สถิติ  Bonferroni ส าหรับการเปรียบเทียบเชิง
พหุคูณของกลุ่มขอ้มูล โดยค่าที่ไดถื้อว่ามีนัยส  าคัญทาง
สถิติที่ p<0.05 
 
ผลการวิจยั 
 จากผลการศึกษาพบว่าอาสาสมัครทั้งสอง
กลุ่มมีอายุ MMSE น า้หนัก ส่วนสงู ดัชนีมวลกาย เวลา
ในการทดสอบดว้ย TUG ประวติัการหกลม้ และเพศ ไม่
แตกต่างกันอย่างมีนัยส  าคัญทางสถิติ (p >0.05) ดัง
ตารางที่ 2 

ตวัแปรดา้นระยะทางและเวลาในการเดิน  
    ค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ของ
ความเร็วในการเดิน ระยะเวลาของการกา้ว ความยาว
ก้าว และความถ่ีของการก้าว  ก่อนและหลังการฝึก 4 
สปัดาหแ์ละ 8 สปัดาห ์ดงัแสดงในตารางที่ 3 

 ผลการศึกษาไม่พบว่าปัจจัยร่วมระหว่างกลุ่ม 
(กลุ่มฝึกเดินถอยหลงัและฝึกเดินไปขา้งหนา้) และเวลา
ในการฝึก (ก่อนฝึก หลังฝึก 4 สัปดาห์และหลังฝึก 8 
สัปดาห์) ( interaction effect) ส่งผลต่อตัวแป รด้าน
ระยะทางและเวลาในการเดิน และยังไม่พบความ
แตกต่างระหว่างกลุ่ม (main effect of group) ของทุก
ตัวแปรอย่างมีนัยส  าคัญทางสถิติ อย่างไรก็ตาม พบว่า 
ปัจจัยหลกัดา้นเวลาในการฝึก (main effect of time) มี
ผลต่อความเร็วในการเดิน (F(2,36)= 5.444, p = 0.009, 

ηp
2  = 0.232) และความยาวก้าว (F(2,36)= 4.201, p = 

0.023, ηp
2 = 0.189) อย่างมีนัยส  าคัญทางสถิติ โดย

อาสาสมัครมี ความเร็วในการเดินมากขึ ้นอ ย่างมี
นยัส  าคัญทางสถิติ เมื่อเปรยีบเทียบผลการฝึก ก่อนและ 
ภายหลงัการฝึก 4 สปัดาห ์(p = 0.042) และผลการฝึก
ก่อนและหลัง 8 สัปดาห์ (p = 0.047) แต่ไม่พบความ
แตกต่างอย่างมีนัยส  าคัญทางสถิติระหว่างผลการฝึก 4 
สปัดาหแ์ละ 8 สปัดาห ์ถึงแมว้่าปัจจัยหลกัดา้นเวลาใน
การฝึกส่งผลต่อความยาวก้าว แต่เมื่อเปรียบเทียบเชิง
พหุคูณของกลุ่มข้อมูล พบเพียง ความแตกต่างของ
ความยาวกา้วระหว่างก่อนฝึกกบัหลงัจากฝึกเป็นเวลา 4 
สั ป ด า ห์ เ กื อ บ ถึ ง ร ะ ดั บ นั ย ส  า คั ญ  (marginally 
significant) (p = 0.053) ดงัภาพที่ 1  

เวลาในการทดสอบ Timed Up and Go (TUG)  
 ส าหรบัการประเมินการทรงตัวและความเสี่ยง
ในการหกลม้ประเมินจากเวลาในการทดสอบ TUG โดย
เวลาเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานในการทดสอบ 
TUG ก่อนและหลงัการฝึก 4 สปัดาหแ์ละ 8 สปัดาห ์ดัง
แสดงในตารางที่ 3 
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ตารางท่ี 2 แสดงข้อมูลทั่ วไปของผู้เข้าร่วมงานวิจัยกลุ่มที่ ฝึกด้วยโปรแกรมเดินถอยหลัง (BWT) และกลุ่มที่ ฝึกด้วย
โปรแกรมเดินไปขา้งหนา้ (FWT) 

หมาย เหตุ : TUG = Timed Up and Go และ MMSE = Mini-Mental State Examination ฉบับภาษ าไทย , a = ทดสอบโดยใช้สถิ ติ 
independent t-test, b = ทดสอบโดยใชส้ถิติ Mann-Whitney U test, c= ทดสอบโดยใชส้ถิติ Fisher's exact test โดยค่าท่ีไดถื้อว่ามีนยัส  าคัญ
ทางสถิติท่ี p<0.05 
 

ไม่พบว่าปัจจัยร่วมระหว่างกลุ่ม (กลุ่มฝึกเดิน
ถอยหลังและฝึกเดินไปข้างหน้า) และเวลาในการฝึก 
(ก่อนฝึก หลังฝึก 4 สัปดาห์และหลังฝึก 8 สัปดาห์) 
(interaction effect) ส่งผลต่อเวลาในการทดสอบ TUG 
และยังไม่พบความแตกต่างระหว่างกลุ่ม (main effect 
of group)  ขอ ง เวลาใน การทดสอบ  TUG อ ย่ างมี
นยัส  าคัญทางสถิติ อย่างไรก็ตาม พบว่า ปัจจัยหลกัดา้น
เวลาในการฝึก (main effect of time) มีผลต่อเวลาใน

การทดสอบ TUG (F(2, 18)= 12.475, p < 0.001, ηp
2 = 

0.409) อย่างมีนัยส  าคัญทางสถิติ โดยอาสาสมัครมี
เวลาในการเดินดีขึน้อย่างมีนัยส  าคัญทางสถิติ เมื่ อ
พิจารณาเปรียบเทียบผลการฝึกก่อนและ ภายหลงัการ
ฝึก 4 สปัดาห ์(p = 0.034) และผลการฝึกก่อนและหลงั 
8 สปัดาห ์(p = 0.001) แต่ไม่พบความแตกต่างอย่างมี
นัยส  าคัญทางสถิติระหว่างผลการฝึก 4 สปัดาหแ์ละ 8 
สปัดาห ์ดงัรูปที่ 1 

ข้อมูลท่ัวไป 

อาสาสมัคร
ทัง้หมด 

(n= 20 คน) 

กลุ่มฝึกเดิน 
ถอยหลัง (BWT) 

(n=10 คน) 

กลุ่มฝึกเดินไป
ข้างหน้า (FWT) 
(n=10 คน) p-value 

Mean ± SD Mean ± SD Mean ± SD 

อาย ุ(ปี) 69.95 ± 5.19 69.10 ± 4.65 70.80 ± 5.79 0.371a 

น า้หนกั (กิโลกรมั) 56.1 ± 7.72 54.58 ± 6.85 57.76 ± 8.57 0.542a 

สว่นสงู (เซนติเมตร) 154.19 ± 6.76 153.23 ± 8.25 155.14 ± 5.12 0.736a 
ดชันีมวลกาย (BMI)  
     (กิโลกรมั/ตารางเมตร) 

23.83 ± 3.66 23.54 ± 3.12 24.11 ± 4.29 0.336a 

MMSE (คะแนน) 22.05 ± 4.30 21.10 ± 4.28 23.00 ± 4.32 0.574a 
TUG (วินาที) 16.16 ± 2.59 16.20 ± 3.32 16.11 ± 1.76 0.518b 
การหกลม้  
     (จ  านวนครัง้) 

 
0.50 ± 0.83 

 
0.60 ± 0.71 

 
0.40 ± 0.97 

 

     (จ  านวนคน) 
           ไม่เคยหกลม้ 
           หกลม้ 1 ครัง้ 

           หกลม้ ≥ 2 ครัง้  

 
15 
2 
3 

 
7 
1 
2 

 
8 
1 
1 

1.00c 

 

 

 
เพศ (จ  านวนคน)  
            ชาย 
            หญิง  

 
17 
3 

 
9 
1 

 
8 
2 

1.00c 
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ตัวแปร 

กลุ่มฝึกเดินถอยหลัง (BWT) (n=10)  กลุ่มฝึกเดินไปข้างหน้า (FWT) (n=10) 

ก่อนฝึก 
(Mean ± SD) 

หลังฝึก 4 
สัปดาห ์

(Mean ± SD) 

หลังฝึก 8 
สัปดาห ์

(Mean ± SD) 

Mean 
Difference 

 
ก่อนฝึก 

(Mean ± SD) 

หลังฝึก 4 
สัปดาห ์

(Mean ± SD) 

หลังฝึก 8 
สัปดาห ์

(Mean ± SD) 

Mean 
Difference 

T1 T2  T1 T2 

ความเรว็ในการเดิน (เมตร/วินาที) 0.79 ± 0.10 0.87 ± 0.11* 0.89 ± 0.09* 0.08 0.10  0.87 ± 0.10 0.90 ± 0.12 0.89 ± 0.11 0.02 0.02 

ระยะเวลาของการกา้ว  (วินาที) 0.58 ± 0.12 0.54 ± 0.04 0.54 ± 0.03 -0.04 -0.04  0.53 ± 0.02 0.53 ± 0.03 0.52 ± 0.03 0.00 -0.01 

ความยาวกา้ว (เมตร) 0.44 ± 0.05 0.47 ± 0.05 0.47 ± 0.06 0.03 0.03  0.46 ± 0.05 0.47 ± 0.05 0.46 ± 0.05 0.01 0.00 

ความถ่ีของการกา้ว (กา้ว /นาที) 105.31 ± 16.24 109.20 ± 8.65 110.88 ± 6.43 3.88 5.57  112.90 ± 5.01 112.31 ± 5.41 114.04 ± 5.50 -0.59 1.14 

Timed Up and Go (วินาที) 16.20 ± 3.32 14.69 ± 2.46 14.43 ± 1.87  -1.52 -1.77  16.11 ± 1.76 14.78 ± 1.99 13.66 ± 1.30 -1.34 -2.45 

ตารางท่ี 3 แสดงค่าตัวแปรดา้นระยะทางและเวลาในการเดิน และการประเมินการทรงตัว และความเสี่ยงในการหกลม้ ดว้ยแบบทดสอบ Timed Up and Go ;TUG ก่อนการฝึก หลงัฝึก 4 
และ 8 สปัดาห ์ของกลุม่ที่ฝึกดว้ยโปรแกรมเดินถอยหลงั (BWT) และกลุม่ที่ฝึกดว้ยโปรแกรมเดินไปขา้งหนา้ (FWT)  

 

 
 
หมายเหต:ุ T1 = ความแตกต่างระหวา่งหลงัฝึก 4 สปัดาหก์ับก่อนฝึก, T2 = ความแตกต่างระหวา่งหลงัฝึก 8 สปัดาหก์บัก่อนฝึก,* มีนยัส  าคญัทางสถิติท่ี p<0.05 
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รูปท่ี 1 แสดงการเปรียบเทียบค่าของตวัแปรดา้นระยะทางและเวลาในการเดิน ก่อนการฝึก หลงัฝึก 4 สปัดาห ์และหลงัฝึก 
8 สปัดาห ์ ของกลุม่ที่ฝึกดว้ยโปรแกรมเดินถอยหลงั (BWT) และกลุม่ที่ฝึกดว้ยโปรแกรมเดินไปขา้งหนา้ (FWT) โดยการ
ทดสอบเปรียบเทียบเชิงพหคุูณ (post hoc analysis) ดว้ยสถิติ Bonferroni 
หมายเหต:ุ * คือ แตกต่างกนัอย่างมีนยัส  าคญัทางสถิติระหวา่งก่อนฝึกและหลงัฝึกสปัดาหท่ี์ 4, ** คือ แตกต่างกนัอย่างมีนยัส  าคญัทางสถิติ
ระหวา่งก่อนฝึกและหลงัฝึกสปัดาหท่ี์ 8

บทวิจารณ ์
ก า รศึ ก ษ า ค รั้ ง นี ้ มี วั ต ถุ ป ร ะ ส ง ค์ เพื่ อ

เปรียบเทียบผลของการฝึกเดินถอยหลังกับการฝึกเดิน
ไปขา้งหนา้ต่อการทรงตวั ตวัแปรดา้นระยะทางและเวลา
ของการเดิน และความเสี่ยงในการหกลม้ในผูส้งูอายุ ใน
อาสาสมัครจ านวน 20 คน ประกอบด้วย กลุ่มฝึกเดิน
ถอยหลังจ านวน 10 คน และกลุ่มฝึกเดินไปข้างหน้า

จ า น วน  10 ค น  โด ย อ าส า สมั ค รทั้ ง ส อ งก ลุ่ ม มี
คณุลกัษณะที่เหมือนกนั คือ มีความเสี่ยงหกลม้ โดยวัด
จากค่าเวลาในการทดสอบ TUG มี ค่ามากกว่าหรือ
เท่ากับ 12 วินาทีขึน้ไป มีระดับกิจกรรมอยู่ในกลุ่มที่มี
การเคลื่อนไหวร่างกายน้อย  คือ ผู้สูงอายุที่ออกก าลัง
กาย 0-1 ครั้ง/สัปดาห์ หรือมีระยะเวลารวมในการท า
กิจกรรมอื่น ๆ ไม่เกิน 30 นาที/วัน หรือมีความหนักใน
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การออกก าลงักาย และการท ากิจกรรมต่าง ๆ ที่ประเมิน
โดย Borg scale score ไม่เกิน 10 คะแนน20 และมีอาย ุ
เพศ คะแนนของแบบประเมิน MMSE น ้าหนัก ส่วนสูง 
ดชันีมวลกาย เวลาในการทดสอบดว้ย TUG และประวัติ
การหกลม้ ไม่แตกต่างกนั นอกจากนีอ้าสาสมัคร 2 กลุ่ม 
ไม่ไดม้ีการออกก าลงักายอย่างอื่นรว่มดว้ยในขณะที่เขา้
ร่วมโปรแกรมออกก าลังกายนี ้ และจากบันทึกจ านวน
ครัง้ในการออกก าลังกายอาสาสมัครทั้ง 2 กลุ่ม พบว่า 
กลุ่มฝึกเดินถอยหลงั ออกก าลังกายเฉลี่ย 22 ครัง้ คิด
เป็นรอ้ยละ 92 ส่วนกลุ่มฝึกเดินไปขา้งหนา้ ออกก าลัง
กายเฉลี่ย 23 ครัง้ คิดเป็นรอ้ยละ 96 ซึ่งทัง้ 2 กลุม่ มีการ
ออกก าลังกายได้อย่างต่อเนื่องตามที่ก  าหนดไว้ และ
อาสาสมคัรทุกคนในการวิจยันีส้ามารถออกก าลงักายได้
ตามโปรแกรมการฝึกที่มีการเพิ่มความกา้วหนา้ในทุก ๆ 
2 สปัดาห ์จนครบ 8 สปัดาห ์ 
 การเปลี่ยนแปลงความเร็วการเดินภายหลัง
การฝึกของการศึกษ านี ้  มีความคล้ายคลึงกับผล
การศึกษาอื่ น  ๆ ที่ ผ่านมา ซึ่ งพบว่าการฝึกเดินไป
ทางดา้นหนา้และเดินถอยหลงัสามารถเพิ่มความเร็วการ
เดินได้ภายหลงัการฝึก16,25,26 ซึ่งการที่ความเร็วการเดิน
เพิ่มขึน้ภายหลงัการฝึกสามารถอธิบายไดจ้ากความเเข็ง
แรงของกลา้มเนือ้ขาที่เพิ่มมากขึน้27,28 อย่างไรก็ตาม ไม่
พบความแตกต่างระหว่างโปรแกรมการฝึกทัง้ 2 รูปแบบ 
ซึ่งอธิบายไดจ้ากการท างานของกลา้มเนือ้รยางคข์าที่ท  า
หนา้ที่หลกัในขณะเดินหลายมดั มีการท างานคลา้ยคลงึ
กันในการเดินไปขา้งหนา้และเดินถอยหลงั โดยเฉพาะ
กล้ามเนื ้อ  gluteus maximus, biceps femoris (short 
head) และ tibialis anterior แต่ก็มีกล้ามเนื ้อบางมัด 
เช่น กลา้มเนือ้ rectus femoris และ iliacus ที่มีแรงหด
ตัวของกล้ามเนื ้อกล้ามเนื ้อที่ในขณะเดินไปข้างหน้า
มากกว่าเดินถอยหลงั29  ผลการศกึษานีม้ีความแตกต่าง
กับบางการศึกษาที่ พบว่าการฝึกการเดินถอยหลัง
สามารถเพิ่มความเรว็ในการเดินไปขา้งหนา้มากกว่าการ
ฝึกเดินไปข้างหน้าอย่างมีนัยส  าคัญทางสถิติ  30-32 โดย 
Wang และคณะ ในปี ค.ศ 201815 ได้วิเคราะหผ์ลจาก

การวิเคราะหอ์ภิมาน (meta-analysis) เก่ียวกับการฝึก
เดินถอยหลังต่อความเร็วในการเดินไวว้่า ความเร็วใน
การเดินที่ เพิ่มขึน้หลังจากการฝึกเดินถอยหลัง อาจจะ
เกิดขึน้เนื่องจากการเดินถอยหลงันั้นสามารถเพิ่มความ
แข็งแรงของกล้ามเนื ้อขาได้มากกว่าการฝึกเดินไป
ขา้งหน้า ซึ่งสอดคลอ้งกับการศึกษาของ Kramer และ 
Reid ในปี ค.ศ 198133 ท  าการเปรยีบเทียบผลดา้นชีวกล
ศ าสต ร์ (Biomechanics) จ ากก ารวิ เค รา ะห์ ด้ ว ย
ภาพถ่ายเคลื่อนไหว (cinematographic) และเครื่องวัด
คลื่นไฟฟ้ากลา้มเนื ้อ (electromyography; EMG) ของ
การเดินถอยหลงักับการเดินไปขา้งหน้าในอาสาสมัคร
ผูใ้หญ่ พบว่า ในขณะเดินถอยหลงักลา้มเนือ้รยางคข์า 
ได้ แ ก่  กล้าม เนื ้อ  vastus medialis, vastus lateralis 
และ semitendinosus มีการท างานมากกว่าการเดินไป
ขา้งหนา้ และเนื่องดว้ยในขณะเดินถอยหลงัจะไม่มีการ
ใช้โมเมนตัม เพื่ อช่วยในการดึงรยางค์ขาให้ก้าวไป
ด้านหลังในช่วง swing phase จึงส่งผลให้ในการเดิน
ถอยหลังจะมีการใช้กล้ามเนื ้อในการดึงและควบคุม
รยางคข์ามากกว่าการเดินไปขา้งหนา้34 ซึ่งอาจจะส่งผล
ให้กลุ่มฝึกเดินถอยหลังมีการเพิ่ มความแข็งแรงของ
กลา้มเนือ้มากกว่า และท าใหค้วามเรว็ในการเดินเพิ่มขึน้
มากกว่ากลุ่มที่ฝึกดว้ยการเดินไปขา้งหนา้ อย่างไรก็ตาม
จะเห็นว่ายังมีความไม่ชัดเจนถึงความแตกต่างหรือ
ความคลา้ยคลึงเก่ียวกับชีวกลศาสตรข์องการเดินถอย
หลงัและเดินไปขา้งหนา้ จงึอาจส่งผลใหผ้ลลพัธท์ี่ไดจ้าก
การฝึกเดินทั้งสองรูปแบบยังไม่สามารถอธิบายไดอ้ย่าง
ชดัเจน ดังนั้นจึงตอ้งท าการศึกษาเก่ียวกับชีวกลศาสตร์
ระหว่างการเดินถอยหลังกับการเดินไปข้างหน้าให้มี
ความชดัเจนมากย่ิงขึน้ ถึงแมว้่าผลของความเร็วในการ
เดินของการศึกษาครัง้นีเ้พิ่มขึน้ทัง้การฝึกเดิน 2 แบบ แต่
ค่าความแตกต่างของความเร็วในการเดินหลงัจากฝึกไป
แลว้ 8 สัปดาห์เมื่อเปรียบเทียบกับก่อนฝึกในกลุ่มฝึก
เดินถอยหลงัเท่ากับ 0.10 เมตร/วินาที และกลุ่มฝึกเดิน
ไปข้างหน้าเท่ากับ  0.02 เมตร/วินาที ซึ่งความเร็วที่
เปลี่ยนแปลงหลังจากฝึกเดินทั้ง 2 แบบในครั้งนี ้มีค่า
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นอ้ยกว่าค่าชี ้วัดการเปลี่ยนแปลงที่น้อยที่สุด (minimal 
detectable change; MDC) เมื่ อ เทียบกับการศึกษา
ของ Mangione และคณะ35 ซึ่งพบว่า ค่า MDC ของ
ความเร็วในการเดิน (gait speed) ในผู้สูงอายุ มี ค่า
เท่ากบั 0.19 เมตรต่อวินาที 
 จากงานวิจัยที่กล่าวมาข้างต้นจะเห็นว่ายังมี
ความแตกต่างในผลการศึกษาเก่ียวกับการฝึกเดินถอย
หลังและการเดินไปข้างหน้า ทั้งนี ้อาจเป็นไปได้ว่ามี
ความแตกต่างกันในกลุ่มประชากรที่ศึกษา รูปแบบใน
การฝึก ความหนัก ความถ่ี ระยะเวลา และการเพิ่ ม
ความยากในการฝึก รวมถึงวิธีการประเมิน ดังนั้น ยังมี
ความจ าเป็นที่ต้องท าการศึกษาถึงผลของการฝึกเดิน
ถอยหลังต่อความสามารถในการเดินต่อไป ซึ่งอาจจะ
ตอ้งท าการประเมินเก่ียวกบัการเปลี่ยนแปลงทัง้ทางดา้น
รูปแบบการเคลื่อนไหว (kinematic) และแรง (kinetic) ที่
ท  าให้เกิดการเคลื่อนไหวร่างกายหรือส่วนของร่างกาย
รว่มดว้ย  
 มีการศึกษาก่อนหน้าพบว่าความเร็วในการ
เดินที่เพิ่มขึน้จะส่งผลต่อการลดลงของระยะเวลาในช่วง 
stance phase แต่ระยะเวลาในช่วง swing phase จะมี
การเพิ่มขึน้ ส่งผลใหข้ณะเดินมีการกา้วขาไปขา้งหนา้ได้
ยาวขึ ้น  และท าให้ความยาวรอบในการเดิน (stride 
length) เพิ่มมากขึน้36 ในการวิจัยนีพ้บความเร็วในการ
เดิน (gait velocity) เพิ่มขึน้ แต่ไม่พบความแตกต่างของ
ระยะเวลาของการกา้ว (step time) ความยาวกา้ว (step 
length) และความถ่ีของการก้าว (cadence) ภายหลัง
จากการฝึก อย่างไรก็ตาม จากผลการศึกษาพบเพียง
ความยาวก้าวมีแนวโนม้เพิ่มขึน้หลงัจากฝึกเป็นเวลา 4 
สปัดาห ์การที่ไม่พบความแตกต่างอย่างมีนยัส  าคัญทาง
สถิติ อาจเนื่องมาจากโปรแกรมการฝึกนีไ้ดม้ีการก าหนด
ระยะกา้ว และจ านวนกา้วเพียง 10 กา้วตลอดระยะเวลา
ของการศึกษา จึงอาจท าให้ระยะเวลาของการก้าว 
ความยาวกา้ว และความถ่ีของการกา้วไม่เปลี่ยนแปลง 
ซึ่งผลที่ไดใ้นการศกึษาวิจัยครัง้นีแ้ตกต่างจากการศกึษา
ของ Grobbelaar และคณะ14 ที่ท  าการศึกษาถึงผลของ

การฝึกเดินถอยหลงัเปรียบเทียบกับการเดินไปขา้งหน้า
ในผูป่้วยโรคพารกิ์นสนั โดยโปรแกรมการฝึกทั้งสองกลุ่ม
จะเพิ่มความยากขึน้ในแต่ละสัปดาห์  และมีการเพิ่ม 
cognitive task รว่มด้วยขณะเดิน (dual tasks) เป็นต้น 
ท  าการประเมินการเดินด้วยอุปกรณ์ six Opal inertial 
sensors เป็นระยะทาง 10 เมตร (10-m walk test) ผล
การศึกษาพบว่า ความเร็วในการเดิน ความยาวก้าว 
และความถ่ีของการกา้ว เพิ่มขึน้หลงัการฝึกเดินทั้งเดิน
ถอยหลังและเดิน ไปข้างหน้า และมี การศึกษ าที่
สนบัสนุนว่าการท างานพรอ้มกันสองอย่าง (dual tasks) 
ในขณะเดิน จะสามารถเพิ่มความสามารถในการเดิน 37 
อาจจะ เป็ น ไป ได้ว่ าการฝึกลักษณ ะนี ้จะช่ วยลด 
attentional load ในขณ ะท า งานสองอ ย่ า ง ท  า ให้
กระบวนการประมวลผลขอ้มูลท างานไดดี้ขึน้38 ถงึแมว้่า
ในการศึกษาในครั้งนี ้จะมีการเพิ่ มความยากของ
โปรแกรมโดยใหม้ีการท างานพรอ้มกันสองอย่าง (dual 
tasks) โดยการเพิ่ม motor และ cognitive tasks ร่วม
ขณะเดิน ผลการศึกษาพบเพียงความเร็วในการเดิน
เพิ่ มขึ ้นหลังจากการฝึกทั้ง 2 โปรแกรม แต่ไม่พบว่า
ระยะเวลาของการกา้ว ความยาวกา้ว และความถ่ีของ
การกา้ว เพิ่มขึน้ อาจจะเป็นไปไดว้่ามีปัจจัยอื่นที่ส่งผล
ต่อระยะเวลาของการก้าว ความยาวกา้ว และความถ่ี
ของการก้าว เช่น ความเร็วในการก้าว ความยาวก้าว 
และจังหวะในการก้าว ที่ ใช้ในการฝึก ดังนั้น ในการ 
ศกึษาครัง้ต่อไปอาจจะตอ้งพิจารณาถึงการปรบัเปลี่ยน
ความเร็วในการเดิน ความยาวก้าว และจังหวะในการ
กา้วเดิน เป็นส่วนหนึ่งของการเพิ่มความก้าวหน้าของ
โปรแกรมในการเดิน   
 ส าหรบัความสามารถในการทรงตัวและความ
เสี่ยงในการหกลม้ ในการวิจัยนีใ้ชก้ารทดสอบ TUG เป็น
ตัวบ่งชี ้ผลการศึกษาพบว่า เวลาในการทดสอบ TUG 
ลดลงหลงัจากฝึกเดินทั้งฝึกเดินถอยหลงัและฝึกเดินไป
ขา้งหนา้ในสปัดาหท์ี่ 4 และ 8 เมื่อเปรียบเทียบกับก่อน
ฝึก จากผลการศึกษาแสดงใหเ้ห็นว่า การเดินถอยหลัง
และเดินไปขา้งหนา้สามารถเพิ่มความสามารถการทรง
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ตัวและการเดินส  าหรับผู้สูงอายุ  ทั้งนี ้อาจเนื่องจาก
โปรแกรมการฝึกนีไ้ดม้ีการออกแบบท่าออกก าลงักายให้
มีความทา้ทายการทรงตวั ไดแ้ก่ การเดินโดยการลดการ
ช่วยพยงุ เดินในที่แคบ การเดินแบบเปลี่ยนทิศทาง (เดิน
ซิกแซกและเดินรูปเลขแปด) การเดินแบบลดพื ้นที่
ฐานรองรบั (การเดินบนปลายเท้าและการเดินต่อเทา้) 
การเดินพรอ้มกับท างานอย่างอื่นร่วมดว้ย (dual tasks) 
ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาของ Keeratithaworn และ
คณะ39 ได้ศึกษาการฝึกการทรงตัวอย่างง่ายต่อความ 
สามารถในการทรงตัวของผู้สูงอายุไทยเป็นเวลา 4 
สปัดาห ์ซึ่งท่าออกก าลงักายในโปรแกรมนี ้ประกอบดว้ย 
การเดินต่อเท้า (tandem walk) การเดินแบบก้าวเฉียง 
การเดินถอยหลงั การออกก าลงักายเพื่อเพิ่มการทรงตัว
ขณะอยู่นิ่ง และการออกก าลงักายเพื่อเพิ่มความแข็งแรง
ของกลา้มเนื ้อต้นขา ผลการศึกษาพบว่า เวลาในการ
ทดสอบ  TUG ลดลง และการทดสอบ  single leg 
balance time test (SLBT) ใช้เวลาในการทรงท่าอยู่ได้
นานขึน้ ซึ่งอาจบ่งชี ้ได้ว่า ผูสู้งอายุมีความสามารถใน
การทรงตัวและความเข็งแรงของกลา้มเนื ้อขาเพิ่มมาก
ขึน้ และการศึกษาของ Cha และคณะ26 ไดท้  าการศึกษา
ผลของการฝึกเดินไปขา้งหนา้และเดินถอยหลงับนลู่วิ่ง 
(treadmill) ในผู้ใหญ่สุขภาพดีช่วงอายุ 19-24 ปี เป็น
เวลา 4 สัปดาห์ต่อผลความสามารถในการทรงตัว ท  า
การประเมินจุดศูนย์ถ่วง (center of gravity: COG) ใน
ทิศทางการทรงตัวด้านหน้า -หลัง (anterior-posterior 
balance) และดา้นข้าง (medial-lateral balance) ดว้ย
เครื่อง Good Balance ผลการศึกษาพบว่า การฝึกเป็น
เวลา 4 สปัดาห ์สามารถเพิ่ม การทรงตัวดา้นหน้า-หลัง 
(anterior-posterior balance)  ส่ ง ผ ล ให้ เพิ่ ม ค ว า ม 
สามารถในการทรงตัวทั้งในกลุ่มฝึกเดินไปขา้งหนา้และ
เดินถอยหลงั จากการศึกษาที่ ผ่านมาจะเห็นว่าทั้งการ
ฝึกเดินถอยหลงัหรือฝึกเดินไปขา้งหนา้นั้นสามารถเพิ่ม
ความสามารถในการทรงตัวและลดความเสี่ยงในการหก
ลม้ได ้

  ถงึแมว้่าการศึกษาครัง้นี ้ไม่พบความแตกต่าง
ของเวลาทดสอบ TUG ระหว่างฝึกเดินถอยหลงัและฝึก
เดินไปข้างหน้า แต่พบว่า ในส่วนของการฝึกเดินไป
ข้างหน้า มีค่าความแตกต่างของเวลาทดสอบ TUG 
หลังจากฝึกไปแลว้ 8 สัปดาห์กับก่อนฝึก เท่ากับ 2.45 
วินาที ซึ่งมีค่ามากกว่าค่าชีว้ัดการเปลี่ยนแปลงที่น้อย
ที่สดุ (MDC) เมื่อเปรียบเทียบกับการศึกษา Donoghue 
และคณะ40 ซึ่งไดว้ดัค่าชีว้ัดการเปลี่ยนแปลงที่นอ้ยที่สดุ 
ของการทดสอบ TUG ในอาสาสมคัรที่มีอายุ 50 ปีขึน้ไป 
ผลการศกึษาพบว่า ค่าชีว้ดัการเปลี่ยนแปลงที่นอ้ยที่สุด 
ที่ระดับค่าความเชื่อมั่น 95% ของการทดสอบ TUG มี
ค่าเท่ากบั 2.08 วินาท ี

ขอ้จ  ากดัของงานวิจยั 
 ขนาดของประชากรของงานวิจัยนีม้ีขนาดเล็ก 
จากการค านวณค่าอ านาจในการทดสอบของการศึกษา

นี ้พบว่า ค่าอ  านาจในการทดสอบ (power; 1-) เท่ากับ 
0.30 ซึ่งมีค่านอ้ยกว่าค่าอ  านาจในการทดสอบปกติที่ใช้
ส  าหรบัการวิจัย คือ มากกว่า 0.80 ขึน้ไป ควรมีจ  านวน
กลุ่มตัวอย่าง เท่ากับ 93 คน41 และผลการวิจัยนี ้เฉพาะ
กลุ่มประชากรที่มีความเสี่ยงต่อการหกลม้และมีระดับ
กิจกรรมอยู่ ในกลุ่มที่ มีการเคลื่อนไหวร่างกายน้อย
เท่ านั้น  นอกจากนี ้  อาสาสมัครผู้สูงอายุที่ เข้าร่วม
การศึกษา เป็นกลุ่มที่มีระดับกิจกรรมอยู่ในกลุ่มที่มีการ
เคลื่อนไหวร่างกายนอ้ยและเป็นกลุ่มที่มีความเสี่ยงต่อ
การหกล้มในระดับปานกลางถึงสูง 42 อาจจะยังไม่
สามารถน าผลนีไ้ปประยกุตใ์ชก้ับกลุ่มประชากรกลุ่มอื่น 
ๆ ได้ ดังนั้น ในการศึกษาครั้งต่อไปควรเพิ่มจ านวน
อาสาสมัครที่จะเข้าร่วมงานวิจัยให้มากขึน้ และควรมี
การศกึษาในผูส้งูอายุกลุ่มอื่น เช่น ผูส้งูอายุที่มีสขุภาพดี 
ผูส้งูอายุที่มีความเสี่ยงในการหกลม้ต ่า และในผูส้งูอายุ
ที่มีระดับกิจกรรมทางกายอยู่ในกลุ่มที่มีการท ากิจกรรม
ทางกายระหว่างวนัเป็นประจ า ( lifestyle active group) 
และกลุ่มที่ออกก าลงักายเป็นประจ า (exercise group) 
เป็ นต้น  และควรป รับ โป รแกรมให้ เหมาะสม กับ
อาสาสมัครแต่ละกลุ่ม เช่น การปรบัเปลี่ยนความเร็วใน



ฉตัรสดุา ศรบีุร ีและคณะ                      วารสารกายภาพบ าบดั 2565; 44(1): 12-28 

25 

การเดิน ความยาวกา้ว และจังหวะในการกา้วเดิน เป็น
ตน้ นอกจากนี ้ควรมกีารประเมินรูปแบบการเคลื่อนไหว
และแรงที่ท  าใหเ้กิดการเคลื่อนไหวของขาหลังจากการ
ฝึกเดินถอยหลงัและเดินไปขา้งหนา้ 
 
สรุปผลการวิจยั 

โปรแกรมการฝึกเดินถอยหลังและฝึกเดินไป
ข้างหน้ามีแนวโน้มที่จะเพิ่มความเร็วในการเดินและ
ความสามารถการทรงตัวในผูสู้งอายุที่มีความเสี่ยงใน
การหกลม้และมีกิจกรรมทางกายมีระดับกิจกรรมอยู่ใน
กลุ่มที่มีการเคลื่อนไหวร่างกายน้อย หลงัจากฝึกอย่าง
นอ้ย 4 สปัดาห ์
 
กิตติกรรมประกาศ 
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