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The purposes of this descriptive research  were to examine factors  relating to the hermit’s body 
twist "Rusiedutton" exercise  behavior of  the Thai massage service providers at Nakhon Nayok province.  
The population were 133  Thai massage service providers at Nakhon Nayok province.  Questionnaires were   
used as research  instrument to collect data.  Data analysis was made for frequency, percentage, arithmetic 
mean, standard deviation, Chi–square, Pearson’s Product Moment Correlation Coefficient and Multiple 
Regression Analysis. 
 

The results were as follows: 
 1. Processes of change, self-efficacy, decisional balance and the hermit’s body twist "Rusiedutton" 
exercise behavior of the Thai massage service providers at Nakhon Nayok province were at high level. 

2. The Bio-social factors, namely age, marital status had significant relationship to the hermit’s body 
twist "Rusiedutton" exercise behavior of  the Thai massage service providers at Nakhon Nayok province, at  a 
.05 statistical significance level.  The Bio-social factors, namely as gender, income per month, underlying 
disease, experiences of working in Thai massage and training in the hermit’s body twist "Rusiedutton" exercise 
behavior had no significant relationship to the hermit’s body twist "Rusiedutton" exercise behavior of the Thai 
massage service providers at Nakhon Nayok province, at a .05 statistical significance level. 

 3. Stages of change was significantly related to the hermit’s body twist "Rusiedutton" exercise  
behavior of  the Thai massage service providers at Nakhon Nayok province.  at  a  .05 statistical significance 
level.  

4. Processes of change, self-efficacy and decisional balance were significantly related  to the hermit’s 
body twist "Rusiedutton" exercise  behavior of  the Thai massage service providers at Nakhon Nayok province,  
at a .05 statistical significance level. 
 5. Processes of change was found to be significant predictor variable of the hermit’s body twist 
"Rusiedutton" exercise  behavior of  the Thai massage service providers at Nakhon Nayok province, at a .05 
statistical significance level.  The variable shared 18.70  percentage of variance in the hermit’s body twist 
"Rusiedutton" exercise  behavior of  the Thai massage service providers at Nakhon Nayok province. 
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7 คาเฉลีย่ สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดบัของความเชือ่ในความสามารถของ
ตนเองเกีย่วกบัพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษดีัดตนของประชากร
ที่เปนผูใหบริการนวดไทย ในจังหวดันครนายก จําแนกตามรายขอ 81 

8 จํานวนและรอยละของดุลยภาพในการตดัสินใจเกี่ยวกับพฤติกรรมการ    
ออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนของประชากรที่เปนผูใหบริการนวดไทย
ในจังหวดันครนายก  83 

9 คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดบั ของดุลยภาพในการตดัสินใจ
เกี่ยวกับพฤตกิรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนของประชากรที่ 
เปนผูใหบริการนวดไทย ในจังหวดันครนายก จําแนกตามรายดานและรายขอ 84 

 



 (3) 

สารบัญตาราง (ตอ) 
 

  ตารางที่ หนา 
  

10 จํานวนและรอยละของพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนของ
ประชากรที่เปนผูใหบริการนวดไทย ในจงัหวัดนครนายก 87 

11 แสดงคาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐานและระดับของพฤติกรรมการ          
ออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนของประชากรที่เปนผูใหบริการนวดไทย    
ในจังหวดันครนายก จําแนกตามรายดานและรายขอ 89 

12 คาความสัมพันธระหวางปจจัยทางชวีสังคมไดแก เพศ อาย ุสถานภาพสมรส
รายไดเฉล่ียตอเดือน โรคประจําตัว ประสบการณในการทํางานนวดไทย และ
จํานวนครั้งที่ไดรับการอบรมกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนกับพฤติกรรม
การออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนของผูใหบริการนวดไทย ในจงัหวัด
นครนายก 

 
 
 
 

93 
13 คาความสัมพันธระหวางระยะของการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออก      

กายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนกับพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทย     
ฤาษีดัดตนของผูใหบริการนวดไทย ในจังหวัดนครนายก 

 
 

95 
14 คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางกระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม   

การออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนกบัพฤติกรรมการออกกายบรหิาร
แบบไทยฤาษดีัดตนของผูใหบริการนวดไทย ในจังหวดันครนายก  

 
 

96 
15 คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางความเชือ่ในความสามารถของตนเอง

เกี่ยวกับการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษดีัดตนกับพฤตกิรรมการออก      
กายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนของผูใหบริการนวดไทย ในจังหวดันครนายก 

 
 

96 
16 คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางดุลยภาพในการตดัสนิใจเกีย่วกบัการออก

กายบรหิารแบบไทยฤาษีดดัตนกับพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษี
ดัดตนของผูใหบริการนวดไทย ในจังหวัดนครนายก 

 
 

97 
17 ผลการวิเคราะหถดถอยพหุคณูแบบขั้นตอนของตัวแปรที่สามารถทํานาย

พฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนของผูใหบริการนวดไทย
ในจังหวดันครนายก  

 
 

98  
   
 
 



 (4) 

สารบัญตาราง (ตอ) 
 

  ตารางที่ หนา 
  

18 คาสัมประสิทธิ์การถดถอยของตัวแปรทํานายในรูปคะแนนดิบ (b) และ      
ในรูปคะแนนมาตรฐาน (Beta) คาความคลาดเคลื่อนมาตรฐานของ
สัมประสิทธิ์ถดถอย (SEb) และคาคงที่ของสมการทํานายพฤติกรรม          
การออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนของผูใหบริการนวดไทย                
ในจังหวดันครนายก  

 
 
 
 

99 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 



 (5) 

สารบัญภาพ 
 
ภาพที ่ หนา 
  
   1 การเชื่อมโยงสัมพันธกันของหลักการดแูลสุขภาพดวยวถีิแพทยแผนไทย และ

หลักการปองกนัโรคดวยการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก  25 
   2  กรอบแนวคิดในการวิจัย 56 
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ปจจัยท่ีมีความสัมพันธตอพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน 
ของผูใหบริการนวดไทย ในจังหวัดนครนายก 

 

Factors Relating to the Hermit’s Body Twist "Rusiedutton"Exercise Behavior of 
the Thai Massage Service Providers at Nakhon Nayok Province 

 
คํานํา 

 
 ปญหาสุขภาพที่สําคัญในปจจุบันสวนใหญ พบวา เกดิจากพฤติกรรมการใชชีวิตประจาํวัน
ไมวาจะเปน การรับประทานอาหาร การประกอบอาชีพ การพักผอน การออกกําลังกาย ซ่ึงเปนสาเหตุ
ของการเกิดโรคตางๆมากมายเชน โรคความดันโลหิตสูง โรคหลอดเลือดหัวใจ โรคมะเรง็ โรคเบาหวาน 
และโรคหลอดเลือดสมอง ซ่ึงนับวาเปนปญหาสําคัญ และมีแนวโนมของการเกิดโรคเรื้อรังเพิ่มขึ้น
อยางตอเนื่อง จนกลายเปนปญหาที่ทุกภาคสวนใหความสําคัญ และรวมมือกันในการปองกันโรค
เพื่อลดปญหาไมใหขยายวงกวางขึ้น 
 
  ในป 2552 พบวา โรคหัวใจเปนสาเหตุการตายอยูในอันดับที่ 3 เทากับ 28.96 (ตอแสนประชากร) 
โรคความดันโลหิตสูงและหลอดเลือดสมองเปนสาเหตกุารตายอยูในอนัดับที่ 4 เทากับ 24.66 (ตอแสน
ประชากร) ของประชาชนไทย ซ่ึงโรคดังกลาวสาเหตุสวนใหญมาจากพฤติกรรมสุขภาพที่ไมเหมาะสม 
(สํานักนโยบายและยุทธศาสตร กระทรวงสาธารณสุข, 2553) และในป 2553 มีผลการตรวจสุขภาพ
ของคนไทย อายุ 35 ป ขึ้นไป พบปวยเปนโรคเบาหวานชนิดที่ไมใชเกดิจากกรรมพันธุและความดนั
โลหิตสูงรวมกวา 4 ลานคน พบระดับน้ําตาลในเลือดและความดันโลหิตสูงผิดปกติ ซ่ึงเสี่ยงที่จะมี
การปวยเพิ่มอีก 4 ลานคน อีกทั้งยังพบอกีวามีคนไทยที่เปนทั้งโรคเบาหวานและความดันโลหิตสูงมี
ถึงจํานวน 635,850 คนโรคเหลานี้ ทําใหอายขุัยของคนไทยสั้นลง เพราะตองเสียชีวิตไปกอนวยัอันควร 
(กระทรวงสาธารณสุข, 2553) ในการแกไขปญหาจึงตองมีการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพอยางจริงจงั 
โดยการมีกจิกรรมที่จะตองปลูกฝงจนเกิดเปนนิสัย นัน่กค็ือ การออกกาํลังกายสม่ําเสมอ อยางนอย
วันละ 30 นาท ีสัปดาหละ 3 วัน การรับประทานอาหารทีม่ีรสไมจัด ลดอาหารรสเค็ม ลดอาหารที่มี
ไขมันสูง เพิ่มการรับประทานผักผลไมที่รสไมหวานมาก หากยังไมมีการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ 
ในอนาคตจะเผชิญปญหาโรคอวนและโรคเรื้อรัง ซ่ึงเปนโรคที่ไมมีวัคซีนปองกันและไมมียารักษา
ใหหายขาด มีเพียงยาที่ชวยควบคุมอาการของโรคเทานั้น ทุกคนจึงควรลงทุนหันมาปรับเปล่ียน
พฤติกรรมเพื่อดูแลสุขภาพดวยตนเองจึงจะไดผล ในการดูแลสุขภาพดานการสงเสริมสุขภาพ
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และการปองกันโรคดวยการมีพฤติกรรมสุขภาพที่ดี ที่เหมาะสม จึงเปนนโยบายหนึ่งที่สําคัญของ
หนวยงานตางๆของภาครัฐที่สนับสนุนใหมีการดําเนนิงานตลอดมา ในปจจุบันไดมีการนําศาสตร  
ดานตางๆของทั้งแผนปจจุบนัและแผนไทยมาบูรณาการ เพื่อนํามาใชในการดูแลสุขภาพประชาชน 
ซ่ึงกิจกรรมหนึ่งที่สําคัญในการดูแลสุขภาพคือ การออกกําลังกาย  
  
  การออกกําลังกาย (Exercise) เปนการเคลือ่นไหวรางกาย หรือการกระตุนใหสวนตางๆของ
รางกายทํางานมากกวาภาวะปกติอยางเปนระบบระเบียบ โดยคํานึงถึงความเหมาะสมของ เพศ วัย 
และสภาพรางกายของแตละบุคคล การออกกาํลังกายเพือ่สุขภาพเปนวิธีการหนึง่ที่ชวยสงเสริมสุขภาพ
ใหแข็งแรง และชวยชะลอความเสื่อมของอวัยวะตางๆของรางกายไดเปนอยางดี การไมออกกําลังกาย
จะสงผลใหเกดิการเสื่อมของสมรรถภาพรางกาย และยังเปนการเพิ่มความเสี่ยงตอการเกิดโรคเรื้อรัง
ที่ไมติดเชื้อ ในทางการแพทยการออกกําลังกายสามารถนําไปชวยในการบําบัดรักษา และฟนฟูสภาพ
ผูปวยได ปจจบุันมีหลายหนวยงานใหความสําคัญในการออกกําลังกาย มกีารสงเสริมการออกกําลังกาย
ในหลายรูปแบบ เชน การเตนแอโรบิก การวิ่ง การถีบจักรยาน ฝกโยคะ รํามวยจีน รวมถึงการ
ออกกําลังกายตามแนววิถีไทยดวยกายบรหิารแบบไทยฤาษีดัดตน  
 
  กายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนเปนการออกกําลังกายแบบแอโรบิก ที่ตองใชออกซิเจนใน
การออกกําลังกาย มีการฝกการหายใจใหสอดคลองกับการเคลื่อนไหว เปนกายบริหารที่ใชเวลา
ติดตอกันนาน ชวยทําใหปอดและหัวใจทํางานไดเต็มที่ อีกทั้งยังเปนภูมิปญญาของไทยที่มีมาแต
โบราณนานมากกวา 2,000 ป มีบันทึกวา ฤาษี มีการนั่งบําเพ็ญเพียรสมาธิเปนเวลานานจนเกิดอาการ
ปวดเมื่อย จึงมกีารขยับเขยื้อนรางกาย ยดื งอ เกร็ง ดัดตนทําใหเกิดทาดดัตนตางๆแบบไทย เพื่อบรรเทา
อาการปวดเมื่อยตามรางกาย จากประวัติความเปนมาพบวามีการอนุรักษไวโดยพระบาทสมเด็จ
พระพุทธยอดฟาจุฬาโลกทรงพระกรุณาโปรดเกลาฯ ใหปนรูปฤาษีดัดตนไว ตอมามีการชํารุด 
รัชกาลที ่3 พระบาทสมเดจ็พระนัง่เกลาเจาอยูหวัทรงพระกรุณาโปรดเกลาฯ ใหชางหลอรูปฤาษีดดัตน
ทาตางๆพรอมแตงโคลงสี่สุภาพบรรยายสรรพคุณไวอีกดวย กายบริหารแบบไทยฤาษดีัดตน จึงนับ 
เปนภูมิปญญาไทยที่เปนมรดกที่สืบทอดมาจนถึงปจจุบัน กายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนนั้นมี
ประโยชนมากมาย อาทิเชน ชวยใหเกดิการเคลื่อนไหวตามธรรมชาตขิองอวยัวะ กระตุนการไหลเวยีน
ของโลหิต บํารุงรักษาสุขภาพใหมีชีวิตยนืยาว เกิดสมาธยิกระดับจิตใจ นอกจากนี้ ยังมีผลของการ
วิจยัที่สนบัสนนุประโยชนของการออกกาํลังกายดวยกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน เชน กายบริหาร
แบบไทยฤาษีดัดตนชวยใหมีความออนตัวเพิ่มขึ้น ชวยการหายใจดีขึ้น การทรงตัวดีขึ้น มีสมาธิ 
ดีขึ้น ชวยลดความเครียด (ประสิทธ์ิ, 2548; สโรชา, 2551;เพ็ญนภา, 2544) กายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตนเปนทากายบริหารที่ผูเชี่ยวชาญของกระทรวงสาธารณสุขรวมกนัคัดเลือกใหเปนทาพื้นฐาน 



 3 

จํานวน 15 ทา ที่เหมาะสมกับทุกเพศ ทุกวัย เปนทาที่เลียนแบบอิริยาบถของคนไทยที่ใชหลักการ
เคล่ือนไหว การยืน การนั่ง การนอน ที่สอดคลองกับการหายใจ คุณคาของกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตนทีแ่สดงใหเห็นอีกประการหนึ่งคอืในป พ.ศ. 2549 ขาวเกีย่วกับภูมิปญญาของไทยกายบริหาร
แบบไทยฤาษดีดัตนถูกตางชาติชวงชิงไปจดสิทธิบัตร มีการลงขาว ผลการคัดคานของไทยวาเจาหนาที่
กรมทรัพยสินทางปญญาของญี่ปุนเพิกถอนการจดทะเบยีนการคาของนักธุรกิจผูหนึง่ ที่ดําเนินการ
เกี่ยวกับโยคะภายใตช่ือ ฤาษีดัดตน เนื่องจากมีการคัดคานจากไทยและมีหลักฐานยืนยันวาเปน
ภูมิปญญาที่สืบทอดกันมายาวนานในไทย (IPA NEWS, 2006) ทําใหในที่สุดฤาษีดัดตนกลับมาเปน
ของไทยไดอีกครั้ง การที่ตางชาตินําภูมิปญญาของไทยไปจดทะเบียนทรัพยสินทางปญญานั้นแสดง
ใหเห็นไดวา กายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนเปนภูมิปญญาไทยที่มีคุณคาและไดรับความนิยม
ในตางประเทศ ซ่ึงในประเทศไทยนั้น หนวยงานที่มีหนาที่เกี่ยวของในการสงเสริมใหมีการนํา 
กายบรหิารแบบไทยฤาษีดดัตนมาใชในการสงเสริมและปองกนัสุขภาพของประชาชนก็คือ กระทรวง 
สาธารณสุข โดยกรมพัฒนาการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือกที่ เห็นถึงคุณคาและความสําคัญ
ของกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน ที่นําสูการมีพฤติกรรมสุขภาพที่ดีตามแนววิถีไทย จึงมีนโยบาย
ในการนําหลักดูแลสุขภาพดวยวิถีไทยและหลักการปองกนัโรคดวยการแพทยแผนไทย มาใชดแูล
สุขภาพ ซ่ึงในรายละเอียดของทั้ง 2 หลักการนั้น มีประเด็นสําคัญที่เหมือนกันประการหนึ่งคือ 
การออกกําลังกายดวยกายบรหิารแบบไทยฤาษีดัดตน ซ่ึงกลุมที่มีความรูพื้นฐานในการออกกายบริหาร
แบบไทยฤาษดีัดตนคือ ผูใหบริการนวดไทย 
 
 ผูใหบริการนวดไทยในสถานบริการสาธารณสุขเปนอีกกลุมหนึ่งที่มีพฤติกรรมในชีวิต 
ประจําวัน ที่เสี่ยงตอการเกดิภาวะเสยีสมดุลของรางกายจากการใหบริการนวดไทย ที่ใชพละกําลัง
มากเปนเวลานานๆในอิริยาบถเดิมๆซ้ําๆในการประกอบอาชีพประจําวัน รวมถึงกิจกรรมในการ
ประกอบอาชพีทําใหเกิดพฤติกรรมการรับประทานอาหารที่เรงรีบไมมีเวลาในการเลือกรับประทาน
อาหารที่เหมาะสม ขาดการออกกําลังกาย พฤติกรรมที่ไมเหมาะสมเหลานี้ยอมสงผลที่นําสูการเกิด
โรคเร้ือรังที่ไมติดเชื้อได ซ่ึงการสงเสริมสุขภาพและการปองกันโรคดวยการออกกาํลังกายในผูให 
บริการนวดไทยนั้น สามารถนํากายบรหิารแบบไทยฤาษดีัดตนมาใชดแูลสุขภาพตนเองไดเนื่องจาก
กายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนเปนความรูพื้นฐานในหลกัสูตรของการอบรมดานการนวดไทย เชน 
หลักสูตรผูชวยแพทยแผนไทย เปนตน 
 
 จากขอมูลสถิติดานสุขภาพของจังหวัดนครนายก ป 2553 พบโรคเรื้อรังที่ไมติดเชื้ออยูใน
อันดับตนๆ ที่นับเปนปญหาสาธารณสุขของจังหวัดคือ โรคหัวใจและหลอดเลือดอยูในอันดับที่ 2 
โรคมะเร็งอยูในอันดับที่ 3 และโรคหลอดเลือดสมองอยูในอันดับที ่4 ซ่ึงโรคดังกลาวนี้สวนใหญ  
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เปนโรคทีเ่กดิจากการมพีฤตกิรรมในชีวติประจาํวนัทีไ่มถูกตอง ผูใหบริการนวดไทยกน็ับวาเปน   
กลุมเสีย่งตอการเกิดโรคเหลานี้ได จากพฤติกรรมหลายอยางที่ไมเหมาะสมในกจิกรรมของชีวิต 
ประจําวนั  
 
 จากปญหาสาธารณสุขของจังหวัดนครนายก เกี่ยวกับโรคเรื้อรังที่ไมติดเชื้อ ที่สวนใหญ 
เกิดจากการมีพฤติกรรมชีวิตประจําวันที่ไมเหมาะสม จากประวัติความเปนมาและคุณประโยชน
ของการออกกาํลังกายดวยกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน ผลการศึกษาวิจยัที่สนับสนุนประโยชน
ของกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน ผูที่ใกลชิดเกี่ยวของที่สามารถนํากายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน 
มาใชประโยชนไดคือ ผูใหบริการนวดไทย ขาวการชวงชงิภูมิปญญาไทย ทําใหผูวิจยัเห็นถึงคุณคา
ของกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนดังกลาว ซ่ึงเปนทั้งมรดกทางภูมิปญญาอันลํ้าคาของไทยและ
เปนการออกกาํลังกายรูปแบบหนึ่งของไทยที่ควรคาแกการนํามาใชประโยชน อีกทั้งเปนนโยบาย 
ที่สําคัญประการหนึง่ของกระทรวงสาธารณสุข โดยกรมพฒันาการแพทยแผนไทยและการแพทย
ทางเลือกที่ใหระดับจังหวัดนําภูมิปญญาของไทยมาบูรณาการใชในระบบสุขภาพของประชาชน
ผูวิจัยจึงมีความประสงคศึกษาวิจยัปจจยัที่มคีวามสัมพันธตอพฤติกรรมกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน
ของผูใหบริการนวดไทยในจังหวัดนครนายก เพื่อศึกษาปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการ
ออกกายบริหารแบบไทยฤาษดีัดตน และจะนําผลที่ไดจากการศึกษาไปใชเปนแนวทางในการสงเสริม
สุขภาพและปองกันโรคของผูใหบริการนวดไทย และกลุมอ่ืนๆ ตอไป 
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วัตถุประสงคการวิจัย 
 
วัตถุประสงคหลัก 
 
 1.  เพื่อศกึษาปจจยัทางชวีสังคมที่มีความสัมพนัธกับพฤตกิรรมการออกกายบรหิารแบบไทย
ฤาษีดัดตนของผูใหบริการนวดไทยในจังหวัดนครนายก 
 
  2.  เพื่อศึกษาองคประกอบตามแนวคิดรูปแบบจําลองขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม 
(The Transtheoretical Model หรือ TTM) คือ ระยะการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม กระบวนการเปลี่ยนแปลง
พฤติกรรม ความเชื่อในความสามารถของตนเอง และดุลยภาพในการตัดสินใจที่มีความสัมพันธกับ
พฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนของผูใหบริการนวดไทยในจังหวัดนครนายก 
 
วัตถุประสงคเฉพาะ 
 
 1.  เพื่อศึกษา ปจจยัทางชีวสังคม ระยะการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตน กระบวนการเปลีย่นแปลงพฤตกิรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน ความเชื่อ
ในความสามารถของตนเองเกี่ยวกับการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษดีดัตน ดุลยภาพในการตัดสนิใจ
เกี่ยวกับการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษีดดัตน และพฤตกิรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน
ของผูใหบริการนวดไทยในจงัหวัดนครนายก 
 
 2.  เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยทางชีวสังคมกับพฤติกรรมการออกกายบริหาร
แบบไทยฤาษดีัดตนของผูใหบริการนวดไทยในจังหวัดนครนายก  
 
 3.  เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวางระยะการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกกายบริหาร
แบบไทยฤาษดีัดตนกับพฤตกิรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนของผูใหบริการนวดไทย
ในจังหวดันครนายก 
 
 4.  เพื่อศกึษาความสัมพันธระหวางกระบวนการเปลีย่นแปลงพฤตกิรรมการออกกายบริหาร
แบบไทยฤาษดีัดตนกับพฤตกิรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนของผูใหบริการนวดไทย
ในจังหวดันครนายก 
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  5.  เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวาง ความเชื่อในความสามารถของตนเองเกี่ยวกับการออก
กายบรหิารแบบไทยฤาษีดดัตนกับพฤตกิรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนของผูใหบริการ
นวดไทยในจังหวัดนครนายก 
 
 6.  เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวาง ดุลยภาพในการตัดสินใจเกี่ยวกับการออกกายบริหาร
แบบไทยฤาษดีัดตนกับพฤตกิรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนของผูใหบริการนวดไทย
ในจังหวดันครนายก 
 
 7.  เพื่อศึกษากระบวนการเปลีย่นแปลงพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน 
ความเชื่อในความสามารถของตนเองเกีย่วกับการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน ดุลยภาพใน
การตัดสินใจเกี่ยวกับการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษีดดัตน ที่สามารถทํานายพฤตกิรรมการออก
กายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนของผูใหบริการนวดไทยในจังหวดันครนายก 
 

ประโยชนท่ีไดรับ 
 
 1.  ทราบถึงปจจัยที่มีความสัมพนัธตอพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน
ของผูใหบริการนวดไทยในจงัหวัดนครนายก 
 
 2.  นําผลการศึกษาวิจยัที่ไดไปเปนขอมูลพื้นฐานในการวางแผนที่ใชเปนแนวทางในการ
ปฏิบัติงานดานการสงเสริมปองกันสุขภาพ มุงสูการดูแลสุขภาพและการมีพฤติกรรมสุขภาพที่ดี 
ดวยกายบรหิารแบบไทยฤาษีดัดตน ในกลุมที่ทําการศึกษาวิจยั และกลุมอ่ืนๆ 
 

ขอบเขตของการวิจัย 
 
 1.  กลุมประชากรทั้งหมดที่เปนผูใหบริการนวดไทยในสถานบริการสาธารณสุขของรัฐ
ในจังหวัดนครนายก 
 
  2.  ระยะดําเนนิงานวิจยั 1 เมษายน 2554 ถึง 29 กุมภาพนัธ 2555  
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ตัวแปรที่ใชในการวิจัย 

  
 1.  ตัวแปรอิสระ (Independent Variables) หมายถึง ปจจัยทางชีวสังคม และองคประกอบ
ในการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมตามแนวคิดรูปแบบจาํลองขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม 
(The Transtheoretical Model) ที่ประกอบดวย ระยะการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม กระบวนการ
เปลี่ยนแปลงพฤติกรรม ความเชื่อในความสามารถของตนเอง และดุลยภาพในการตัดสินใจ 
 
 2.  ตัวแปรตาม (Dependent Variable) หมายถึง พฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตนของผูใหบริการนวดไทยในจังหวัดนครนายก 
 

นิยามศัพท 
 
  เพื่อความเขาใจในความหมายขอความที่ใช จึงขอนิยามศพัทที่ใชดังนี ้
 
 ระยะการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม หมายถึง ความพรอมในการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการ
ออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน มี 5 ระยะ คือ ระยะที่ 1 กอนการพิจารณา (Precontemplation) 
ระยะที่ 2 พิจารณา (Contemplation) ระยะที่ 3 เตรียมพรอมที่จะปฏิบัติ (Preparation) ระยะที่ 4 
ปฏิบัติ (Action) และระยะที ่5 คงไวซ่ึงการปฏิบัติ (Maintenance) 
 
 กระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม หมายถึง กระบวนการที่เกี่ยวของกับความรูสึกนึกคิด
หรือประสบการณ และกระบวนการที่เกี่ยวของกับพฤตกิรรมที่นํามาใชเพื่อเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม
การออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน สามารถอธิบายถึงลักษณะการเปลี่ยนแปลงได 2 กลุม คือ 
 
  1.  กระบวนการกลุมความรูสึกนึกคิดหรือประสบการณ (Cognitive/Experiental Processes) 
ประกอบดวย 5 ดาน ไดแก การกระตุนใหตื่นตัว (Consciousness raising) การระบายความรูสึก 
(Dramatic relief) การประเมนิสิ่งแวดลอม (Environment re-evaluation) การประเมินตนเอง (Self-
re-evaluation) และการประกาศอิสรภาพตอสังคม (Social- liberation) 
 
  2.  กระบวนการกลุมพฤติกรรม (Behavioral Processes) ประกอบดวย 5 ดาน ไดแก การประกาศ
อิสรภาพตอตนเอง (Self - liberation) การเสริมแรงโดยการจัดการ (Reinforcement management) 
ความสัมพันธแบบชวยเหลือ (Helping relationships) การเผชิญกับเงื่อนไขทางพฤติกรรม (Counter-
conditioning) และการควบคมุส่ิงเรา (Stimulus control) 
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 ความเชือ่ในความสามารถของตนเอง หมายถึง การที่บุคคลคาดหวังเกีย่วกับความสามารถของ
ตนเองในการจัดการกับปญหา อุปสรรคตางๆ เพื่อใหเกิดพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตน  
 
  ดุลยภาพในการตัดสินใจ หมายถึง การที่บุคคลไตรตรอง ตัดสินใจที่จะมีพฤติกรรมการ
ออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนโดยการชั่งน้ําหนักประโยชนที่ไดรับ (Pros) และผลเสียหรือ
อุปสรรค (Cons) ที่เกิดขึ้นกบัตนเองเมื่อมกีารเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม 
 
  พฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน หมายถึง การกระทําที่ทําใหรางกายเกดิ
การเคลื่อนไหวตดิตอกัน ที่เหมาะสมของแตละบุคคล อยางสม่ําเสมอ ซ่ึงจะสงผลใหรางกายมีสุขภาพ
ที่ดี ดวยทากายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน 15 ทา ของกรมพัฒนาการแพทยแผนไทยและการแพทย
ทางเลือก โดยมีการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนอยางสม่ําเสมอ อยางนอยอาทิตยละประมาณ 
3 วัน คร้ังละไมต่ํากวา 30 นาที ซ่ึงคํานึงถึงพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน 4 ดาน
คือ ดานขั้นตอนในการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน ดานเทคนิคในการออกกายบรหิารแบบไทย
ฤาษีดัดตน ดานขอควรปฏิบัติในการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน และดานขอควรระวังใน
การออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน 
 
 ปจจัยทางชวีสังคม หมายถึง เพศ อาย ุสถานภาพสมรส รายไดเฉล่ียตอเดือน โรคประจําตัว 
ประสบการณในการทํางานนวดไทย และจํานวนครั้งที่ไดรับการอบรมกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน
ของผูใหบริการนวดไทย 
 
  ผูใหบริการนวดไทย หมายถงึ บุคลากรที่ใหบริการนวดแผนไทย ทั้งเพศชายและเพศหญิง 
ในสถานบริการสาธารณสุขของจังหวดันครนายก 
 
  สถานบรกิารสาธารณสุข หมายถึง สถานบรกิารสาธารณสขุของรัฐในจงัหวดันครนายกที่เปด
ใหบริการดานการนวดไทย จํานวน 16 แหง คือ  
 
 1.  โรงพยาบาลนครนายก 
 
 2.  โรงพยาบาลบานนา  
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 3.  โรงพยาบาลองครักษ  
 
 4.  โรงพยาบาลปากพลี  
 
 5.  โรงพยาบาลโรงเรียนนายรอยพระจุลจอมเกลา  
 
 6.  โรงพยาบาลศูนยการแพทยสมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ  
 
 7.  โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลบางออ  
 
 8.  โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลเขาเพิ่ม  
 
 9.  โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลละวา  
 
 10. โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลหนองหวัลิงใน  
 
 11. โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลพรหมเพชร  
 
 12. โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลบานนาใหม  
 
 13. โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลเฉลิมพระเกยีรติฯ สาริกา  
 
 14. โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลเฉลิมพระเกยีรติฯ ร.9  
 
 15. โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลบานใน  
 
 16. คลินิกบริการแพทยแผนไทยสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดนครนายก 
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การตรวจเอกสาร 
 
 การตรวจเอกสาร มีเอกสาร ทฤษฎี งานวิจยั ที่เกีย่วของในการศึกษาวิจยัคร้ังนี้ คือ 
   

1. แนวคดิรูปแบบจําลองขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม (The Transtheoretical Model 
หรือ TTM) 
 

2. การดูแลสุขภาพดวยวิถีแพทยแผนไทยและการปองกันโรคดวยการแพทยแผนไทยและ
การแพทยทางเลือก 
 

3. การออกกําลังกาย 
 
4. กายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน 
 
5. ผูใหบริการนวดไทย 
 
6. งานวิจยัที่เกี่ยวของ 

 
แนวคิดรูปแบบจําลองขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม 

  
  รูปแบบจําลองขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม หรือ The Transtheoretical Model (TTM) 
เปนการพัฒนามาจากแนวคิดในการทําจิตบําบัดในโครงการงดสูบบุหร่ี และการควบคุมน้ําหนัก 
ซ่ึงนักจิตวิทยาบําบัดใชเปนแนวทางในการชวยใหบุคคลเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมในดานพุทธิปญญา 
อารมณและการปฏิบัติ (The Transtheoretical Model) ถูกพัฒนาขึ้นโดย Prochaska and DiClemente 
(1983) เพื่อเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมของบุคคล โดยคํานึงถึงความพรอมในการตัดสนิใจ ที่จะกระทํา
พฤติกรรมของบุคคล ตลอดจนกําหนดแนวทางที่ใชในการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม ที่ประกอบดวย         
4 องคประกอบ คือ 
 
 องคประกอบท่ี 1 ระยะการเปล่ียนแปลงพฤติกรรม (Stages of Change) 
 
 เปนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมของบุคคลตามชวงเวลาที่บุคคลดําเนินการเปลี่ยนแปลง
พฤติกรรมของตนเองจากพฤติกรรมเดิม และยอมรับพฤติกรรมใหม ซ่ึงพฤติกรรรมของบุคคล 
แบงออกเปน 5 ระยะ ดังนี ้(Prochaska and DiClemente, 1983) 
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 1.  ระยะกอนพจิารณา (Precontemplation) คือ ระยะที่บุคคลไมมีความตั้งใจที่จะเปลีย่นแปลง
พฤติกรรมที่เปนเปาหมายภายใน 6 เดือน ขางหนา เพราะไมไดรับการบอกขาว ไมมีขอมูลขาวสาร 
ที่เพียงพอ หรืออาจเคยลมเหลวในการเปลีย่นแปลงพฤตกิรรมหลายครั้ง 
 
  2.  ระยะพิจารณา (Contemplation) คือ ระยะที่บุคคลมีความตั้งใจในการเปลี่ยนแปลง
พฤติกรรมที่เปนเปาหมายภายในระยะ 6 เดือนขางหนา โดยมีความรูสึกตระหนกัถึงประโยชนของ
การเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม 
 
  3.  ระยะเตรียมพรอมที่จะปฏิบัติ (Preparation) คือ ระยะที่บคุคลมีความตั้งใจและพรอมที่
จะเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมเปาหมายภายใน 30 วัน  
  
 4.  ระยะปฏิบัต ิ(Action) คือ ระยะที่บุคคลไดกระทําหรือไดปฏิบัติบางแลวในพฤตกิรรมใหม 
แตปฏิบัตินอยกวา 6 เดือน  
  
 5. ระยะคงไวซ่ึงการปฏิบัติ (Maintenance) คือ ระยะที่บุคคลไดกระทําพฤติกรรมใหมใน 
ระยะเวลาที่นานพอควร ซ่ึงยาวนานกวา 6 เดือน 
 
 องคประกอบท่ี 2 กระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม (Processes of Change) 
 
 กระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม เปนกลวิธีที่นํามาใชในการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม
แบงเปนกระบวนการที่เกี่ยวของกับความรูสึกนึกคิดหรือประสบการณ และกระบวนการที่เกี่ยวของ
กับพฤตกิรรม สามารถอธบิายถึงลักษณะการเปลีย่นแปลงได 2 กลุม มี 10 กระบวนการ คือ (Prochaska 
and DiClemente, 1983) 
 
  1.  กระบวนการกลุมความรูสึกนกึคิดหรือประสบการณ (Cognitive/Experiental Processes) 
ประกอบดวย 5 ดาน ไดแก 
 
  1.1  การกระตุนใหตื่นตัว (Consciousness raising) หมายถึง การปลูกจิตสํานึกและการสราง
ความตระหนกัใหเห็นความสําคัญของพฤติกรรมใหม เชน การที่บุคคลแสวงหาขอมลูใหมๆ เพื่อให  
มีความรู มีความเขาใจเกี่ยวกับการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน การที่บุคคลรูวาอานบทความ
เกี่ยวกับการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนชวยใหมีความรู มีความเขาใจ รับรูประโยชนจาก
การออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนเพิม่ขึ้น 
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   1.2  การระบายความรูสึก (Dramatic relief) หมายถึง การที่บุคคลแสดงออกทางอารมณ 
ความรูสึกกลัว วิตกกังวล ในประสบการณพฤติกรรมที่เปนปญหา เชน หากไมออกกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตน จะทําใหเจบ็ปวยไดงาย 
 
   1.3  การประเมินสิง่แวดลอม (Environment re-evaluation) หมายถึง การทีบุ่คคลมีการ
พิจารณาและประเมินวาพฤติกรรมการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษีดดัตน มีผลกระทบตอตนเอง 
บุคคลรอบขางและสิ่งแวดลอมอยางไร เชน บุคคลรูสึกวาการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน
อยางสม่ําเสมอทําใหสุขภาพแข็งแรง ซ่ึงจะชวยลดภาระคาใชจายในการรักษาสุขภาพ และไมเปน
ภาระตอบุคคลอื่น 
 
  1.4  การประเมินตนเอง (Self-re-evaluation) หมายถึง การทีบุ่คคลสะทอน ขอดี ขอเสีย
ปญหา อุปสรรค ประโยชนของการกระทําพฤติกรรม หรือการทบทวนประสบการณที่ผานมาในเรือ่ง
ของความรู ความเขาใจของผลที่เกดิขึ้นจากพฤติกรรม เชน บุคคลรูสึกวาการออกกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตน ทําใหคลายอาการปวดเมื่อยรางกาย ทําใหมีสมาธิดขีึ้น 
 
   1.5  การประกาศอิสรภาพตอสังคม (Social-liberation) หมายถึง การที่บุคคลประกาศให
สังคมรับรูถึงความตระหนัก ประโยชน และยอมรับตอการเลือกออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน 
เชน การที่บุคคลรูสึกวาการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษดีดัตนเปนสิ่งที่ควรทําใหเปนนสัิยของคนไทย 
การพูดคุย แนะนํา ชักจูงบุคคลอื่นใหออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน 
 
 2.  กระบวนการกลุมพฤติกรรม (Behavioral Processes) ประกอบดวย 5 ดาน ไดแก 
 
   2.1  การประกาศอสิรภาพตอตนเอง (Self - liberation) หมายถงึ การที่บุคคลใหสัญญา
วาตนเองสามารถเขารวมในกิจกรรมการดแูลสุขภาพตนเองไดตามความเชื่อนั้น เชน บุคคลสัญญา
วาจะออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนอยางสม่ําเสมอ บุคคลสัญญาวาจะตั้งใจออกกายบรหิาร
แบบไทยฤาษดีัดตนตามขัน้ตอน เทคนิค อยางถูกตอง 
 
  2.2  การเสริมแรงโดยการจัดการ (Reinforcement management) หมายถึง การที่บุคคล
ไดรับรางวัลสําหรับความสําเร็จในพฤตกิรรมตามเปาหมายที่กําหนดไว เชน การใหรางวัลแกตนเอง 
เมื่อออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนไดตามที่ตั้งใจไว   
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  2.3  ความสัมพันธแบบชวยเหลือ (Helping relationships) หมายถึง การที่บุคคลไดรับ
ความชวยเหลือจากบุคคลรอบขางที่มีความจริงใจ เอื้อประโยชน สนับสนุนทีใ่หบคุคลนั้นมีสวนรวม
ในกจิกรรมเปนแรงสนับสนนุทางสังคม เชน การที่หนวยงานใหการสนบัสนุนดวยการจัดเวลาให
ออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน มีสถานที่ใหออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนในหนวยงาน 
มีเพื่อนคอยชวยเหลือ คอยแนะนําในการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษดีดัตน 
 
  2.4  การเผชิญเงื่อนไขทางพฤติกรรม (Counter-conditioning) หมายถึง การที่บคุคลเลือก
พฤติกรรมทีเ่ปนประโยชนมาปฏิบัติแทนพฤติกรรมทีเ่ปนปญหา เชน บุคคลเลือกการออกกายบรหิาร
แบบไทยฤาษดีัดตนแทนการนั่งดูโทรทัศน แทนการนอนเลน แทนการออกไปเที่ยวเตร 
 
   2.5  การควบคุมส่ิงเรา (Stimulus control) หมายถึง การควบคุมสาเหตุหรือสถานการณ
ตางๆ ที่เกี่ยวกับการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน การควบคุมส่ิงเราเปนกระบวนการจัด
เงื่อนไขสภาพแวดลอมเพื่อที่จะทําใหพฤติกรรมที่ไมพึงประสงคนั้นไมสามารถเกิดขึ้นได เชน 
บุคคลจัดเวลาไวสําหรับการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนไมกอนก็หลังการทํางาน  
 
ตารางที่ 1  กระบวนการเปลีย่นแปลงพฤตกิรรมและระยะการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม 
 
กอนพิจารณา  พิจารณา       เตรียมพรอมท่ีจะปฏิบัติ  ปฏิบตัิ      คงไวซ่ึงการปฏิบัต ิ
 การกระตุนใหตื่นตัว 
 การระบายความรูสึก 
 การประเมินสิง่แวดลอม 
              การประเมินตนเอง 
                                การประกาศอสิรภาพตอตนเอง 
                   การเผชิญเงื่อนไขทางพฤติกรรม 
                   ความสัมพันธแบบชวยเหลือ 
                   การเสริมแรงโดยการจัดการ 
                   การควบคุมส่ิงเรา 

 
หมายเหตุ: การประกาศอิสรภาพตอสังคมไมกลาวถึงเนือ่งจากความสมัพันธไมชัดเจนของขั้นตอน 
 
ท่ีมา: Prochaska et al. (2008: 105)  
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องคประกอบท่ี 3 ความเชื่อในความสามารถของตนเอง (Self-Efficacy) 
 
  องคประกอบนี้มีแนวคิดมาจากทฤษฎีความเชื่อในความสามารถของตนเองของ Bandura 
เปนความเชื่อวาตนมีความสามารถในการปฏิบัติงานเฉพาะอยางตอสถานการณที่คาดหวังไว เมื่อทํา
แลวจะไดผลลัพธตามที่บุคคลนั้นตองการทั้งโดยสวนตัวและสังคม Bandura เสนอแนวคิดของ
ความคาดหวังความสามารถของตนเอง (Efficacy Expection) โดยใหความหมายวา เปนความคาดหวัง
ที่เกี่ยวของกับความสามารถของตนเอง ในลักษณะที่เฉพาะเจาะจง และความคาดหวังนี้เปนตัวกําหนดการ
แสดงออกของพฤติกรรม (Bandura, 1979) แตตอมาป 1986 ไดใชคําวา การรับรูความสามารถของ
ตนเอง (Percieved Self- Efficacy) โดยใหความหมายวา การที่บุคคลตัดสินใจเกี่ยวกบัความสามารถ
ของตนเอง ที่จะจัดการและดําเนินการกระทําพฤติกรรมใหบรรลุเปาหมายที่กําหนดไว และเชื่อวา
การรับรูความสามารถของตนเองนั้นมีผลตอการกระทําของบุคคล บุคคล 2 คนอาจมีความสามารถ
ไมตางกัน แตอาจแสดงออกในคุณภาพทีแ่ตกตางกันได ถาพบวาคน 2 คนนี้มีการรับรูความสามารถ
ของตนเองแตกตางกัน ในคนคนเดยีวก็เชนกันถารับรูความสามารถของตนเองในแตละสภาพการณ
แตกตางกนักอ็าจแสดงพฤติกรรมออกมาไดแตกตางกนั ความสามารถของคนเรานั้นไมคงที ่หากแตจะ
ยืดหยุนตามสภาพการณ ดังนั้นสิ่งที่กําหนดประสิทธิภาพของการแสดงออก จึงขึ้นอยูกับการรับรู
ความสามารถของตนเองในสภาวะนั้น  ๆนั่นเอง นั่นคือถาเรามีการรับรูวา เรามีความสามารถ เราแสดงออก
ถึงความสามารถนั้นออกมา คนที่รับรูวาตนเองมีความสามารถจะมีความอดทน อุตสาหะ ไมทอถอย 
และจะประสบความสําเร็จในที่สุด  
 
  การรับรูความสามารถของตนเองเปนการตดัสินความสามารถของตนเองวาจะสามารถทํางาน
ไดในระดับใด ในขณะที่ผลที่จะเกิดขึ้นนั้น เปนการตัดสินวาผลกรรมใดจะเกิดขึ้นจากการกระทาํ
พฤติกรรมดังกลาว เชน นักกีฬามีความเชือ่วา เขากระโดดไดสูงถึง 6 ฟุต ความเชื่อดังกลาวเปนการ
ตัดสินความสามารถของตนเองที่จะกระโดดไดสูงถึง 6 ฟุต เปนความคาดหวังผลที่จะเกดิขึ้น แตผล
ที่เกิดขึ้นในทีน่ี้หมายถึงผลของการกระทาํพฤติกรรมนั้นจะพจิารณาวาพฤติกรรมนั้นสามารถทําได
ตามการตัดสินความสามารถของตนเองหรือไม นั่นคือการกระโดดไดถึง 6 ฟุตหรือไม ซ่ึงการที่
จะกระโดดไดถึง 6 ฟุต หรือไมนั้น มิใชเปนการคาดหวังผลที่จะเกิดขึ้น ซ่ึงมุงถึงผลที่จะไดจาก
การกระทําพฤติกรรมดังกลาว การรับรูความสามารถของตนเองและความคาดหวังผลที่จะเกิดขึ้น
นั้นมคีวามสัมพันธกนัมาก  โดยที่ความสัมพันธระหวางตวัแปรทัง้สองนี ้มีผลตอการตดัสินใจที่จะ
กระทําพฤติกรรมของบุคคลนั้นๆ ซ่ึงจะเห็นไดจากความคาดหวังเกี่ยวกบัผลที่จะเกิดขึ้นสูงหรือต่ํา  
ถาสูงมีแนวโนมที่การรับรูการจะทําแนนอน ต่ํามีแนวโนมที่จะไมทําแนนอน  
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  ปจจัยที่ทําใหเกิดความสามารถของตนเอง ปจจัยที่เกี่ยวของกับการรับรูความสามารถของ
ตนเองนั้น Bandura (1978) ไดกลาววาปจจยัที่ทําใหเกดิความสามารถของตนเองมีอยูดวยกัน 4 ปจจยั
ดังนี ้คือ 
 
 1.  แหลงของความเชื่อในความสามารถ (Sourses of Self -Efficacy Beliefs) การพัฒนาการ
รับรูความสามารถตนเอง Bandura ไดเสนอไว 4 วิธี ดังนี ้  
 
  1.1  ประสบการณที่ประสบความสําเร็จ (Mastery Experiences) ซ่ึง Bandura เช่ือวาเปน
วิธีการที่มีประสิทธิภาพมากที่สุดในการพัฒนาการรับรูของตนเอง เนื่องจากวาเปนประสบการณ
โดยตรงของความสําเร็จ ทําใหเพิ่มความสามารถของตนเอง บุคคลเชื่อวาตนเองสามารถที่จะทําได 
ดังนั้นในการที่จะพัฒนาการรับรูความสามารถของตนเองจําเปนจะตองฝกใหมีทักษะที่เพียงพอ 
ที่จะประสบความสําเร็จไดพรอมๆกับการทําใหรับรูวาความสามารถของตนเองจะกระทําเชนนั้นได 
จะทําใหใชทกัษะที่ไดรับการฝกไดอยางมีประสิทธิภาพมากที่สุด บุคคลที่รับรูวามีความสามารถนั้น
จะไมยอมแพอะไรงายๆ แตจะพยายามทํางานตางๆ เพื่อใหบรรลุถึงเปาหมายที่ตองการ 
 
  1.2  การใชตวัแบบ (Modeling) การที่ไดสังเกตตวัแบบแสดงพฤติกรรมที่มคีวามซับซอน
และไดรับผลทีพ่ึงพอใจ ก็จะทําใหผูสังเกตฝกความรูสึกวาตนเองก็สามารถที่จะประสบความสําเรจ็ได 
ถามีความพยายามจริงและไมยอทอ ลักษณะของการใชตัวแบบที่สงผลตอความรูสึกที่วาตนเองมคีวาม 
สามารถที่จะทําไดนั้น ไดแก การแกปญหาของบุคคลที่มีความกลัวตอส่ิงตางๆ โดยที่ใหดูตวัแบบที่
มีลักษณะคลายกบัตนเอง ก็สามารถทาํใหลดความกลวัตางๆ เหลานัน้ได และถาบุคคลไดเหน็ตวัแบบ
ที่คลายคลึงกับตนเอง และเมือ่ใชความพยายามแลวประสบความสําเร็จ ก็จะทําใหบุคคลคนนั้นเกิด
ความเชื่อวาตนเองก็มีความสามารถที่ประสบผลสําเร็จได 
 
  1.3  การใชคําพูดชกัจงู(Verbal Persuasion) เปนการบอกวาบคุคลมีความสามารถที่จะ
ประสบความสําเร็จได วิธีการดังกลาวนัน้คอนขางใชงายและใชกันทัว่ไป ซ่ึง Bandura ได กลาววา
การใชคําพูดชกัจูงนั้นไมคอยจะไดผลนัก ในการที่จะทําใหบุคคลพัฒนาการรับรูความสามารถของ
ตนเอง ซ่ึงจะใหไดผลควรจะใชรวมกับการทําใหบุคคลมีประสบการณของความสําเร็จ ซ่ึงอาจจะ
ตองคอยๆ สรางความสามารถใหกับบุคคลอยางคอยเปนคอยไปและใหเกิดความสําเร็จตามลําดับ
ขั้นตอนพรอมทั้งการใชคําพดูชักจูงรวมกนั ก็ยอมทีจ่ะไดผลดีในการพัฒนาการรับรูความสามารถ
ของตนเอง แตหากใชคาํพูดเกินความจริงจะทําใหไดผลตรงกันขาม เพราะจะสรางใหเกิดความ
ผิดหวัง ซ่ึงรูสึกวาไมมีความสามารถเพียงพอ จะเกิดการหลีกเลี่ยงกิจกรรมที่ยาก และยอมแพตอ
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อุปสรรคการใชกิจกรรมที่ยุงยาก และไมมีการชักจูงใจ ทําใหเกิดความสงสัยในความสามารถของ
ตนเอง การเพิ่มความเชื่อของบุคคลในความสามารถของตนเอง การใหตัวอยางบุคคลที่กระทําแลว    
เกิดความสําเร็จ และควรจะวดัผลของความสําเร็จโดยวดัจากมีพัฒนาการของตนเองมากกวาการที่
จะเอาชนะผูอ่ืน 
   
  1.4  การกระตุนทางอารมณ (Emotional Arousal) เปนการใชสภาวะทางรางกายและอารมณ
เพื่อตดัสินความสามารถของตนเอง ประเมนิวาความเครยีดและเหนื่อยลาของตนเอง เปนสิ่งที่บั่นทอน
การแสดงพฤตกิรรมของตนเองใหลดลง และการกระตุนทางอารมณมีผลตอการรับรูความสามารถของ
ตนเอง โดยอารมณทางบวกจะกระตุนการรับรูความสามารถ บุคคลที่ถูกกระตุนอารมณทางลบ เชน 
การอยูในสภาพที่ถูกขมขู จะทําใหเกิดความวิตกกังวล และเกิดความเครียด นอกจากนี้จะทําใหเกิด
ความกลัว และจะนําไปสูการรับรูความสามารถของตนเองต่ําลง ถาอารมณลักษณะดงักลาวเกดิขึ้น
อยางมากกจ็ะทําใหบุคคลไมสามารถแสดงออกได ดังนั้นการเพิ่มการรับรูความสามารถของตนเองโดย
ลดความเครียดและเปลี่ยนอารมณทางลบใหเปนอารมณทางบวกจะทําใหการรับรูความสามารถดีขึ้น
อันจะทําใหการแสดงออกถึงความสามารถของตนดีขึ้นดวย 
 
 2. กระบวนการกระตุนความสามารถมีปจจัย 4 ประการ ที่เกี่ยวของกับความเชื่อในความ 
สามารถของตนเองที่มีผลตอพฤติกรรมมนุษย ไดแก 
 
   2.1  กระบวนการรูคิด (Cognitive Processes) ความเชื่อในความสามารถตนเอง
ตอกระบวนการรูคิดนั้น ไดมีรูปแบบที่หลากหลาย พฤติกรรมจะถูกบังคับโดยการตั้งเปาหมายที่มี
คานิยมเปนตวักําหนด และจากการประเมนิความสามารถของตนเอง ซ่ึงในบุคคลที่มีความเชื่อใน
ความสามารถสูงจะมองวาความสําเร็จจะเปนแนวทางและจะชวยสนับสนุนการกระทํากิจกรรม
ตางๆ ใหสําเร็จ แตบุคคลที่มีความไมแนใจในความสามารถของตนเองและมองภาพความลมเหลว
กอนส่ิงอ่ืน ซ่ึงจะทําใหเขาประสบความสําเร็จไดยากโดยเฉพาะในขณะที่ยังตองสูกับความสงสัยใน
ตนเองอยู หนาที่สําคัญของความคิดคือ ชวยใหบุคคลคาดเดาเหตุการณและพัฒนาหนทางในการที่
จะควบคุมส่ิงที่มีผลตอวิถีชีวิตของตนเอง ทักษะดังกลาวนั้น ตองผานกระบวนการทางความคิดที่มี
ประสิทธิภาพที่สามารถจัดการกับขอมูลขาวสารที่ไมชัดเจนและไมแนนอน  
  
  2.2  กระบวนการจูงใจ (Motivational Processes) การจูงใจมนุษยนั้น เกิดจากการรูคิด 
บุคคลจะจูงใจตนเองและมีความคาดหวังในกิจกรรมที่ตนกระทําลงไป โดยการฝกความคิดลวงหนา
จะสรางความเชื่อเกี่ยวกับความสามารถวาจะทําอะไรได จะคาดหวังผลที่เกิดขึ้นในกิจกรรมนั้นๆ  
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สรางเปาประสงค เพื่อตนเองและวางแผนที่จะกระทําใหสําเร็จตามเปาหมายที่ไดตั้งไวในอนาคต
แรงจูงใจจะขึ้นอยูกับเปาประสงค หรือมาตรฐานสวนบุคคลนั้นๆ ที่จะถูกควบคุมโดยอิทธิพลของ
ตนเอง มี 3 แบบ ไดแก ความพอใจ และความไมพอใจตนเอง ในปฏิกิริยาที่มีตอพฤติกรรมของ
บุคคลอื่นและความสามารถของตนเอง การเชื่อในความสามารถของตนเองจะมีผลตอการจูงใจ 
ที่จะเผชิญความยากลําบาก และการปรับตัวกับความลมเหลวไดเมื่อเผชญิอุปสรรค บุคคลที่ไมแนใจ
ในความสามารถของตนเองจะมีความพยายามนอยและยกเลิกกิจกรรมในไมชา บุคคลทีม่ีความเชื่อใน
ความสามารถตนเองจะมีความพยายามมากขึ้นเมื่อลมเหลว และเปนตวัทํานายของความทาทายให
เกิดความอุตสาหะที่เขมแข็งและจะชวยใหกระทําการไดสําเร็จ 
 
  2.3  กระบวนการความรูสึก (Affective Processes) บุคคลที่มีความเชื่อในความอดทน
ของตนเองตอความเครียดและความรูสึกต่าํตอยเมื่ออยูในสถานการณที่ยากลําบาก หรือเปนอันตราย 
เชนเดยีวกับระดับของแรงจงูใจ และการรบัรูความสามารถตนเองที่จะเขาควบคุมความเครียดก็เปน
บทบาทสําคัญในการกระตุนใหบุคคลเชื่อวาตนเองสามารถควบคุมอันตรายได อันตรายนั้นๆ กจ็ะ
ไมสามารถทําใหแบบแผนความคิดของเขาออนแอลง แตถาบุคคลที่คิดวาตนเองไมสามารถควบคุม
อันตรายได กจ็ะมีความวิตกกังวลสูงบุคคลเหลานี้มีความอดทนต่ํา จะมองสิ่งแวดลอมวาเต็มไปดวย
อันตราย จะมองเหตุการณตางๆ เหลานั้นรายแรงเกินจากความเปนจริงจากความคิดอยางไมมี
ประสิทธิภาพนี้ ทําใหเกดิความเครยีดและลดระดับความสามารถของการรับรูความสามารถตนเองนั้น
จะทําใหเกดิพฤติกรรมหลีกเลี่ยงได เชนเดยีวกับการเกดิความวิตกกังวล ดังนั้น ความรูสึกในความ 
สามารถตนเองมีมากเทาไร บุคคลก็จะสามารถทํากิจกรรมที่เปนอันตรายได  
  
  2.4  กระบวนการเลอืกสรร (Selection Processes) ความเชื่อในความสามารถตนเองสามารถ
ปรับแตงใหเกดิขึ้น โดยมีอิทธิพลของกิจกรรมและสิ่งแวดลอมที่เลือก บุคคลจะหลีกเลี่ยงกิจกรรมและ
สถานการณที่เชื่อวาเกินความสามารถของตนเอง แตพรอมที่จะกระทาํกิจกรรมที่ทาทายและเลือก
ที่จะพจิารณาดวยตนเองวา สามารถจดัการกบัการเลือกกจิกรรมของตนเอง ซ่ึงจะกอใหเกดิการแขงขนั
ตางๆกัน ความสนใจและเครือขายทางสังคมที่ตัดสินใจ การดํารงชีวิต ซ่ึงปจจัยตางๆ ที่มีผลตอ
พฤติกรรมจะมผีลตอทิศทางการพัฒนาบุคลิกภาพ ทั้งนี้เพราะสังคมมีอิทธพิลในการเลือกส่ิงแวดลอม
ที่จะสงผลตอเนื่องไปสูการสงเสริมการแขงขันที่มั่นคง คานิยม และความสนใจ ตราบเทาที่ทําการ
ตัดสินใจจะกระทําไดอยางมปีระสิทธิภาพ 
 
 3.  ประโยชนในการรับในแงที่มีตอความเชื่อในความสามารถตนเอง (Adaptive Benefits of 
Optimistic Self -Beliefs of Efficacy) 
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   จากการศึกษาที่แสดงถึงความสําเร็จและความผาสุกนั้นคือ การตองการความรูสึกที่ดตีอ
ความสําเร็จของตนเอง ทั้งนี้เนื่องจากในสงัคมปจจุบันนัน้เต็มไปดวยความแตกแยก ความคับของ
และความไมเทาเทียมกนั บุคคลจึงตองมีความรูสึกทางดานในความสามารถสวนตัวที่เขมแข็งพอ
เพื่อใหความพยายามทีจ่ะกระทําไดสําเร็จนั้นยั่งยืน เมื่อเผชิญกับอุปสรรคจะทําใหลดความพยายาม  
 
  4. การพัฒนาและการฝกหัดการมีความสามารถของตนเองตลอดชีวิต (Development of 
Efficacy over the Lifespan) Bandura ไดเสนอแนวคิดเพิ่มเติมวา ความคาดหวังเกีย่วกับความสามารถ
ของบุคคลอาจแตกตางกันไปขึ้นอยูกับมิต ิ(Dimension) 3 มิติ คือ (Bandura, 1977) 
 
  4.1  มิติตามระดับความคาดหวัง (Magnitude) หมายถึง ระดับความคาดหวงัของบุคคล
ในการจะกระทําส่ิงตางๆ ซ่ึงจะผันแปรตามความยากงายของงานที่จะตองทํา บุคคลที่มีคาดหวังใน
ความสามารถของตนเองต่ําหรือขีดความสามารถจํากัด ทํางานไดเฉพาะเรื่องงายๆ ถามอบหมายให
ทํากิจกรรมที่ยากเกินความสามารถก็จะพบความลมเหลว ดั้งนั้นการมอบหมายงานตองพิจารณา
ไมใหยากเกินความสามารถ ควรเปนงานทีม่ีความยากระดับปานกลาง  
 
  4.2  มิติความเขมแข็งของความมั่นใจ (Strength) หมายถึง ความสามารถที่จะพิจารณา
ตัดสินความเปนไปไดในความสามารถของบุคคลที่จะปฏิบัติงาน โดยใชกระบวนการ 2 ขั้นตอน
ประการแรก คือ การมอบหมายรายการกิจกรรมที่จะปฏบิัติงาน ซ่ึงจะสะทอนทําใหมองเห็นระดับ
ความยากงายของแตละกจิกรรม ประการที่สองคือ ใหไดซักถามถึงแนวทางรูปแบบของกิจกรรม
เหลานั้น  
 
  4.3  มิติความเปนสากล (Generality) เปนความคาดหวังเกีย่วกบัความสามารถของตน
ในการนําไปปฏิบัติในสถานการณนัน้ ซ่ึงประสบการณการปฏิบัติงานบางอยางกอใหเกดิความสามารถ
ในการนําไปปฏิบัติในสถานการณอ่ืนที่คลายคลึงกัน แตในปริมาณทีแ่ตกตางกันได ประสบการณ
บางอยางไมทาํใหเกิดความคาดหวังเกีย่วกับความสามารถในการนําไปปฏิบัติในสถานการณอ่ืนได 
  
 ความเชือ่ในความสามารถของตนเองเกี่ยวกบัการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนภายใต
เงื่อนไขและสิง่แวดลอมทีเ่ปนอุปสรรค 6 ประการ ไดแก การมภีาวะเครยีด ไมมีเวลางานยุง ตองออก
กายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนเพียงลําพัง สถานที่อุปกรณไมเอ้ืออํานวย ไมไดรับการสนับสนุน 
จากบุคคลรอบขาง และอากาศไมเปนใจ (Blaney et al., 2010) 
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องคประกอบท่ี 4 ดุลยภาพในการตัดสนิใจ (Decisional Balance) 
 
  เปนการชั่งใจ ไตรตรอง ใหน้ําหนกัขอด ีขอเสีย ในการกระทําพฤติกรรมใหมและสามารถ
ตัดสินใจหาทางเลือก เพื่อเปนแนวทางการปฏิบัติไปสูเปาหมายทีว่างไวบนพืน้ฐานของจิตสํานึกการ
พิจารณาดวยดลุยพินิจจากความรอบรูและประสบการณในการประเมนิทางเลือก และสามารถเลือก
ทางที่ดีที่สุดไดอยางรอบคอบ นําไปสูการปฏิบัติพฤติกรรมใหมได งานของ Bandura ที่เกี่ยวกับการ
ตัดสินใจไดใหความหมายวาการตัดสินใจไมสงผลใดๆตอบุคคล ถาพฤติกรรมที่ตัดสินใจนัน้ยังไมมี
คุณคาพอแกความสนใจของบุคคลทันที แตถาพฤติกรรมนั้นมีคุณคาการประเมินตนเอง ก็จะสงผล
ตอการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมของบุคคลทันที แตการที่บุคคลจะตอบสนองตอการตัดสินใจนั้น
ยอมขึ้นอยูกับสาเหตุในการกระทําของตน และจะรูสึกไมพึงพอใจ ถาการกระทํานัน้ขึ้นอยูกับปจจยั
ภายนอก ดังนั้นการตัดสินใจที่จะนําไปสูการปฏิบัติพฤติกรรมใหมมีพื้นฐานมาจากความสัมพันธ
ของการใหน้ําหนักประโยชนที่ไดรับ (Pros) และผลเสียหรืออุปสรรค (Cons) จากการเปลี่ยนแปลง
พฤติกรรมเพื่อลดปจจัยเส่ียง ประโยชนของการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม ที่แสดงออกในรูปของผล
ทางบวกนัน้หมายถึง ความพึงพอใจตอการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม สวนผลเสียหรืออุปสรรค คือ 
การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมที่แสดงออกในผลดานลบหมายถึง ความคิดที่เปนอุปสรรคในการ
เปลี่ยนแปลงพฤติกรรม (รัตนาภรณ, 2554) 
 
  ความสัมพันธระหวางองคประกอบของแนวคิดรูปแบบจําลองขั้นตอนการเปลี่ยนแปลง
พฤติกรรมนั้น Burkholder and Nigg ไดอธิบายถึงความสัมพันธระหวางองคประกอบของแนวคดิ
รูปแบบจําลองขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม ซ่ึงมีความสัมพันธ ไดแก (Boonchuaykuakul, 
2005) 
 
  1.  ความสัมพันธของระยะการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมกับกระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม 
Burkholder and Nigg กลาววา Prochaska and DiClemente ซ่ึงเปนผูที่พัฒนาขั้นตอนการเปลี่ยนแปลง
พฤติกรรม พบวา ความสัมพันธของระยะการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมกับกระบวนการเปลี่ยนแปลง 
พฤติกรรมมีความสัมพันธในแตละระยะดงันี้ 
 
  1.1  ระยะกอนการพิจารณา (Precontemplation) กระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมที่
เปนประโยชนมากของบุคคลในระยะนี้ ไดแก การกระตุนใหตื่นตัว ความสัมพันธแบบชวยเหลือ 
การประกาศอสิรภาพตอสังคม ผูที่อยูในระยะกอนการพิจารณาใชกระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม
มาเปนประโยชนไดนอยกวาผูที่มีอยูในระยะอื่นๆ ของระยะการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม   
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  1.2  ระยะพิจารณา (Contemplation) วิธีการหลายอยาง ที่จะชวยใหบุคคลที่อยูในระยะนี้
มีความตระหนกัมากที่สุดเกี่ยวกบัพฤตกิรรมที่เปนปญหาและมีวิธีทีจ่ะเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมมากขึน้ 
บุคคลที่อยูในระยะนี้มักเลือกใชกระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมดังนี้ การกระตุนใหตื่นตัว 
การประเมนิตนเอง และการระบายความรูสึก นอกจากนี ้การประกาศอสิรภาพตอสังคมมีความสําคญั
ดวยเชนกนั เนือ่งจากแรงกดดันทางสังคมสามารถนํามาใชในการปรับเปลี่ยนพฤตกิรรมที่เปนปญหา 
  
  1.3  ระยะเตรียมพรอมที่จะปฏิบัติ (Preparation) การประเมนิตนเอง เปนกลวิธีที่ดีที่สุด
สําหรับการชวยใหบุคคลที่อยูในระยะนี้มีการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม สวนการประกาศอิสรภาพ
ตนเองและการเสริมแรงโดยการจัดการจะเปนประโยชนสําหรับบุคคลที่อยูในระยะนีเ้ชนเดยีวกัน 
   
  1.4  ระยะปฏิบัติ (Action) มีกระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมที่ถูกใชมากที่สุด
ในระยะนี้ ไดแก การประกาศอิสรภาพตนเอง การควบคมุส่ิงเรา การเสริมแรงโดยการจัดการและ    
การเผชิญกับเงือ่นไขทางพฤติกรรม การปรับปรุงส่ิงแวดลอมโดยการเสริมพฤติกรรมทางบวก เชน 
การใหรางวัลสําหรับการกระทําที่ประสบความสําเร็จอยางตอเนื่อง ซ่ึงเปนกลวิธีที่ถูกใชในระยะนี ้ 
 
  1.5  ระยะคงไวซ่ึงการปฏิบัติ (Maintenance) การประเมินตนเองที่ทําอยางตอเนื่องและ
ความสัมพันธแบบชวยเหลือ เปนสิ่งที่เปนประโยชนในการชวยใหบุคคลที่อยูในระยะนี้เกิดความ
มุงมั่นเกีย่วกับการเปลีย่นแปลงพฤตกิรรมตามที่ตองการ ในระยะนีก้ระบวนการเปลี่ยนแปลงที่ควร
ลดลงคือ การควบคมุส่ิงเรา การเผชิญกับเงื่อนไขทางพฤตกิรรม การเสริมแรงโดยการจัดการ 
 
  2. ความสัมพันธของดุลยภาพในการตัดสินใจกับระยะการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม Burkholder 
and Nigg กลาววาลําดับความสัมพันธของการใหน้ําหนกัของประโยชนที่ไดรับและไดรับผลเสีย
จากการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมมีอยูทั่วไปในลําดับแรกของระยะการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม ไดแก 
ระยะกอนการพิจารณา ระยะพิจารณา ระยะเตรียมพรอมที่จะปฏิบัติซ่ึงความสัมพันธดังกลาวคือ 
ระยะกอนการพิจารณา บุคคลมีความเชื่อวาตองเสียคาใชจายมากจากการที่ไดรับประโยชนในการ
ปฏิบัติตนเพื่อปองกันและรกัษาโรค ระยะเตรียมพรอมที่จะปฏิบัติบุคคลมีแนวโนมของการใหน้ําหนัก 
ประโยชนทีไ่ดรับ และผลเสียหรืออุปสรรคที่ไดรับเทาๆ กนั อยางไรก็ตามบุคคลจะไดรับประโยชน
ของการมีพฤติกรรมสุขภาพที่ดีเพิ่มขึ้นและการไดรับผลเสียลดลง จากระยะแรกๆไปสูระยะตอๆไป 
บุคคลจะใหน้าํหนักของการไดรับประโยชนพฤติกรรมที่เปนปญหานอย สวนในระยะปฏิบัติและ
ระยะคงไวซ่ึงการปฏิบัติจะใหน้ําหนักมากขึ้น ซ่ึงในระยะดังกลาวดุลยภาพในการตัดสินใจไมไดใช
ทํานายความกาวหนาของการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมมีหลักฐานยืนยันวาประโยชนที่ไดรับลดลง 
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และผลเสียหรืออุปสรรคที่ไดรับเพิ่มขึ้นของการมีพฤติกรรมสุขภาพที่ไมเหมาะสม ดังนั้นควรที่จะ
ตั้งเปาหมายในการใหบุคคลผานพนในระยะแรก ๆ ของการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม  
 
 3.  ความสัมพันธของความเชื่อในความสามารถของตนเองกบัระยะการเปลีย่นแปลงพฤติกรรม 
Prochaska and Marcus กลาววา ความเชื่อในความสามารถของตนเอง จะมีความสัมพนัธไปในทาง
เดียวกับระยะการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม เชน ระยะกอนการพิจารณาจะมีความเชื่อในความสามารถ
ของตนเองต่ํามากในการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมที่เปนปญหา และจะมีความเชื่อในความสามารถ
ของตนเองสูงที่สุดในระยะคงไวซ่ึงการปฏิบัติ  
 
 สรุปวา รูปแบบจําลองขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม หรือ The Transtheoretical Model 
(TTM) ถูกพัฒนาขึ้นโดย Prochaska และ DiClemente เพื่อเปล่ียนแปลงพฤติกรรมของบุคคล 
โดยคํานึงความพรอมในการตัดสินใจทีจ่ะกระทําพฤติกรรมของบุคคล ตลอดจนกําหนดแนวทางที่
ใชในการเปลีย่นแปลงพฤตกิรรม ประกอบดวย 4 องคประกอบ คือ ระยะการเปลีย่นแปลงพฤตกิรรม 
(Stages of Change) กระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม (Processes of Change) ความเชื่อในความ 
สามารถของตนเอง (Self-Efficacy) และดลุยภาพในการตัดสินใจ (Decisional Balance) เปนทฤษฎี
ที่สามารถประเมินไดวาบุคคลอยูขั้นตอนใดของการเปลี่ยนแปลงพฤตกิรรม ซ่ึงจะเปนประโยชนตอ
ผูวิจัยทีจ่ะนําไปเปนแนวทางในการศึกษาวจิัยตอไป 
 

การดูแลสุขภาพดวยวิถีแพทยแผนไทยและการปองกันโรคดวยการแพทยแผนไทย 
และการแพทยทางเลือก 

 
การดูแลสุขภาพดวยวิถีแพทยแผนไทย 
  
 กรมพัฒนาการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก (2551)  มีแนวคิดของทฤษฎีการแพทย
แผนไทยที่ตองการใหประชาชนมีสุขภาพดแีบบองครวมทั้งดานการสงเสริมสุขภาพ การปองกันโรค 
การรักษา และการฟนฟูสภาพ ดูแลสุขภาพทั้งกาย จิต สังคมและสิ่งแวดลอม เปนการดูแลที่นํา
หลักธรรมทางพุทธศาสนามาประยุกตใชในการดูแลสุขภาพ ที่เรียกวา “ การดูแลสุขภาพดวยหลัก
ธรรมานามัย ” ซ่ึงประกอบดวยหลัก 3 ประการคือ กายานามัย จิตตานามยัและชวีิตานามัย 
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 1.  กายานามยั แนวทางการดแูลสุขภาพที่เกีย่วของกับทางกาย คือ 
 
  1.1  อาหาร ควรรับประทานอาหารหลากหลายเหมาะสมตามธาตุเจาเรือน ชวยปรับ
สมดุลของธาตุในรางกาย ธาตุเจาเรือนหมายถึง ลักษณะ บุคลิก อุปนิสัย ที่ติดตัวมาตั้งแตแรกเกิด 
อาจเปลี่ยนแปลงไดภายหลัง ซ่ึงไดรับอิทธิพลจากพฤติกรรมการเลี้ยงดแูละส่ิงแวดลอม ส่ิงมีชีวิต
ประกอบดวยธาตุทั้ง 4 คือ ดิน น้ํา ลม ไฟ  
 
    อาหารประจําธาตุดิน ควรรับประทานผัก ผลไม ที่มีรสฝาด หวาน มัน เคม็ เชน หัวปลี 
เผือก มัน ฟกทอง ผักกะเฉด ผักหวาน กลวยน้ําหวา มะมวง เงาะ ลําไย เปนตน  
 
    อาหารประจําธาตุน้ํา ควรรับประทานผัก ผลไม รสเปรี้ยว เชน มะเขือเปรี้ยว 
ยอดมะกอก สมโอ สับปะรด เปนตน 
 
    อาหารประจําธาตุลม ควรรับประทานผัก ผลไม ที่มีรสเผ็ดรอน เชน กะเพรา 
โหระพา ตะไคร ขมิ้นขาว ขิง ขา กระเทียม เปนตน 
 
    อาหารประจําธาตุไฟ ควรรับประทานผัก ผลไม ที่มีรสขม เยน็ จืด เชน สะเดา ผักบุง 
ผักโขม แตงกวา แตงโม ชมพู เปนตน  
 
  1.2  กายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน เปนการออกกายบริหารที่ใชหลักของการดัด 
สวนตาง ๆ ของรางกายและบริหารระบบการหายใจเปนหลัก ชวยใหเกิดการเคลื่อนไหวตามธรรมชาติ
ของแขน ขา ขอตอตางๆ โลหิตไหลเวยีนด ีมีสมาธิ ยกระดับจิตใจคลายเครียด ชวยเพิม่ประสิทธิภาพ
ของระบบการหายใจ 
  
 2.  จิตตานามยั เปนการดูแลสุขภาพที่เกีย่วของกับทางจิต  
 
  จิตสามารถทําใหรูปกายเกดิการแปรปรวนเกิดพยาธิสภาพได ดังนั้นการดูแลจิตใหสงบ 
จะชวยใหสุขกาย สุขจิต วิธีทีท่ําใหจิตสงบคือ 
 
  2.1  การนั่งสมาธิ ความตั้งมั่นของจิตที่แนวแนตอส่ิงที่กาํหนด ไมฟุงซานจะชวยให
ผอนคลาย จิตใจเขมแข็ง 
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  2.2  การสวดมนตภาวนา เปนวิธีหนึ่งที่ชวยใหจิตสงบ เกิดสมาธิ เกิดปญญา จัดสถานที่
ในบานเปนมมุสงบตามอัตภาพ  
 
 3.  ชีวิตานามยั เปนการดูแลสุขภาพที่เกีย่วของกับการดําเนนิชีวิตในทางสายกลาง มีอาชีพ
สุจริต ส่ิงแวดลอมสะอาด สรางสัมพันธในครอบครัว  
 
  กายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนเปนการดูแลสุขภาพในหลักกายานามัย ซ่ึงเปนแนวทางใน
การดูแลสุขภาพทางกายดวยการเคลื่อนไหวรางกายตามธรรมชาติของ แขน ขา และขอตอตางๆ     
แตเนื่องจากในการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน มีการทําสมาธิดวยการกําหนดลมหายใจเขา 
และลมหายใจออกใหสอดคลองกับการเคลื่อนไหวรางกาย ทําใหเกิดสมาธิซ่ึงเปนความตั้งมั่นของ
จิตที่แนวแนตอส่ิงที่กําหนดคือ ลมหายใจ จึงเกีย่วของในหลักของจิตตานามัยดวย ทําใหสงผลดีตอ   
ทั้งรางกายและจิตใจ 
 
การปองกันโรคดวยการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก 
 
 กรมพัฒนาการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก (2552ก) กลาวถึงสมดุลแหงสุขภาพ
ตามทฤษฎกีารแพทยแผนไทยวา เปนองครวมทีเ่ปนธรรมชาติ เนนการทีท่ําใหรางกายมสีมดุล แมมไิด
กลาวถึงเชื้อโรคแตก็เนนพฤติกรรมที่เกิดโรคอยางทันสมัย เนนระบาดวิทยา อายุ ฤดูกาล เวลา ทีอ่ยู
อาศัย และพันธุกรรม (ธาตุเจาเรือน) เนนการสงเสริมสุขภาพมากกวาการรักษา จะชวยใหเกิดการ
พัฒนาพฤติกรรมสุขภาพที่ดอียางยั่งยืน และเปนทางเลือกที่เปนรูปธรรมการสรางเสริมสุขภาพดวย
วิธีธรรมชาติ โดยใหความสําคัญตอส่ิงที่เปนผลกระทบตอสุขภาพ ซ่ึงเปนการมองสุขภาพในแบบ
องครวม ทําใหบุคคลมีสุขภาพที่ดีทั้งดานกายและใจ มีรางกายแข็งแรง จิตใจสงบ สามารถชวยเหลือ
ตนเองและสังคมได  
 
 ธาตุเจาเรือน เปนธาตุประจําตัวของแตละบุคคล ซ่ึงแตกตางกันไป ศาสตรทางดานแพทย
แผนไทยระบวุารางกายจะประกอบดวยธาตุ 4 ธาตุ คือ  
 
  1.  ธาตุดิน ควบคมุความสมบรูณของหวัใจ อาหารที่รับประทาน กากอาหารที่อยูในลําไสใหญ 
เมื่อเสียสมดุลรางกายมกัเจ็บปวยดวยโรคของอวยัวะโครงสรางหลักของรางกาย เชน หวัใจ เบาหวาน 
ริดสีดวงทวาร เปนตน 
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   2.  ธาตุน้ํา ควบคุมน้ําภายในรางกาย เชน น้ํามูก เสมหะ น้าํยอยกระเพาะอาหาร น้ําดี 
ปสสาวะ เมื่อเสียสมดุลรางกายมักเจ็บปวยดวยโรคระบบทางเดินหายใจ ระบบทางเดินอาหาร 
ระบบการขับถาย 
 
 3.  ธาตุลม ควบคุมระบบประสาท การไหลเวยีนโลหิต อารมณจิตใจ เมื่อรางกายเสียสมดุล
มักเกิดการเจ็บปวยดวยอาการวิงเวยีนหนามืด ออนเพลีย ไมมีแรง 
 
 4.  ธาตุไฟ ควบคุมอุณหภูมิรางกาย การทํางานของน้ําดี เมื่อเกิดการเสียสมดุลในรางกาย
มักเจ็บปวยดวยโรคทอน้ําดีอุดตัน ตับอักเสบ ตัวเหลืองตาเหลือง ทองอืด เปนไข  
 
 กระบวนการปฏิบัติเพื่อลดปญหาสุขภาพทีก่อใหเกิดโรค การสงเสริมพฤติกรรมสุขภาพที่ดี
ดวยการแพทยแผนไทย ตามหลัก 8 อ. ซึ่งมีรายละเอียดดังนี้ (กรมพัฒนาการแพทยแผนไทยและการแพทย 
ทางเลือก, 2552ข) 
 
 หลัก อ. ที ่1 คือ อาหาร เปนการรับประทานอาหารถูกตองตามธาตุเจาเรือน การรับประทาน
อาหารตามหลกั 5 หมู เลือกอาหารที่มีสรรพคุณปรับธาตุคืนสูสภาพสมดุลรางกาย 
 
 หลัก อ. ที่ 2 คือ อิริยาบถ เปนการปรับสมดุลของโครงสรางรางกาย และเพิ่มสมรรถภาพ
รางกาย ดวยกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน 15 ทา ซ่ึงเปนภูมิปญญาของไทย 
 
 หลัก อ. ที่ 3 คือ อากาศ เปนการปรับสภาพที่อยูอาศัยใหเหมาะสม มีบรรยากาศ และอากาศ
ที่สะอาด อากาศที่ปลอดโปรง การใชสมุนไพรในการปรับอากาศแทนสารเคมี มีการปลูกตนไม 
เปนการสงเสริมการเกิดสมดลุรางกาย 
 
 หลัก อ. ที่ 4 คือ อโรคยา เปนการมีพฤติกรรมที่เหมาะสม ไดแก การไมอดอาหาร ไมอดน้ํา 
ไมอดนอนไมขาดอาหาร ซ่ึงกอใหเกิดการเสียสมดุลรางกาย การผอนคลาย ชวยใหหางไกลโรค 
 
 หลัก อ. ที ่5 คือ อาจิณ เปนการฝกการควบคุมการขบัถาย เพื่อใหมกีารขับถายอยางสม่าํเสมอ 
มีการใสใจดแูลการขับถาย ไมกล้ันอุจจาระ ไมกล้ันปสสาวะ รับประทานผัก ผลไม มีการออกกําลังกาย
สม่ําเสมอ ชวยกระตุนการขับถายและจะชวยลดการสะสมของสารพิษในรางกาย 
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 หลัก อ. ที่ 6 คือ อุเบกขา เปนการฝกเพื่อใหบุคคลสามารถควบคุมอารมณ ควบคุมความคิด 
ควบคุมความรูสึก การไมควบคุมอารมณมักทําใหขาดสติ สงผลกระทบตอจิตใจ รางกาย ฝกสมาธิ 
ฝกการหายใจที่ถูกตอง 
 
 หลัก อ. ที่ 7 คือ อุดมปญญา เปนการฝกปญญาดวยสมาธิ การรูเทาเหตุการณ รับรูไดถึงการมี
พฤติกรรมเส่ียง คิดเปน แกปญหาเปน มีจติใจทีเ่ขมแข็ง สงผลชวยใหความเครยีดลดลง ปรับเปลี่ยน
พฤติกรรมที่ไมเหมาะสม 
 
 หลัก อ. ที่ 8 คือ อาชีพ เปนการปฏิบัติตนตามอายุ ตามวยั ไมทํางานมากเกินไป การมีวนิัย
ในการดําเนินชีวิต มีพฤติกรรมเหมาะสมตามวัย การทํางานหนักเกินกําลังเกินวัย กอใหเกิดการ
เจ็บปวย 
 
 นํามาเปนแนวคิดมาเชื่อมโยงสัมพันธกันของทั้ง 2 หลักการคือดูแลสุขภาพดวยวิถีแพทย
แผนไทย และหลักการปองกนัโรคดวยการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก ดังภาพตอไปนี ้
 
 
      การดูแลสุขภาพดวยวิถแีพทยแผนไทย       การปองกันโรคดวยการแพทยแผนไทยฯ  
 
 หลักธรรมานามัย หลัก 8 อ.  

 กายานามยั        อาหาร 
           อิริยาบถ 
           อโรคยา 
           อาจิณ 

จิตตานามยั        อุเบกขา 
ชีวิตานามยั        อาชีพ 

           อากาศ 
           อุดมปญญา 
 
ภาพที่ 1  การเชื่อมโยงสัมพันธกันของหลกัการดูแลสุขภาพดวยวิถีแพทยแผนไทย และหลักการ 
  ปองกันโรคดวยการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลอืก  
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 จะเห็นไดวากายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนเปนกจิกรรมการออกกําลังกายที่สําคัญประการ
หนึ่งของทั้งในหลักของการดแูลสุขภาพดวยวิถีแพทยแผนไทยดานกายานามัย และหลักของการปองกัน
โรคดวยการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก ดานหลัก อ. ที ่2 อิริยาบถ ในการศึกษาวจิยัครั้งนี้ 
เนนการศกึษาการออกกําลังกายดวยกายบรหิารแบบไทยฤาษีดดัตน ซ่ึงเมือ่นํามาใชประโยชนในการ
ดูแลสุขภาพ จะชวยสงเสริมและปองกันการเกิดโรค เพื่อเปนการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพที่ดี 
ดวยการเคลื่อนไหวรางกาย ทีช่วยใหโครงสรางรางกายคนืสูภาวะสมดุล เพิ่มสมรรถภาพทางรางกาย 
สงผลใหมีสุขภาพที่ด ี
  

การออกกําลังกาย 
 
ความหมายการออกกําลังกาย 
 
 การออกกําลังกายตรงกับคําในภาษาอังกฤษวา “ Exercise ” มีความหมายตามพจนานกุรม
ฉบับราชบัณฑิตยสถาน พ.ศ. 2525 หมายถึง การใชกําลังแบงแรง บริหารรางกาย เพื่อใหแข็งแรง
(นิตยา, 2553) 
 
 การออกกําลังกาย หมายถึง การเคลื่อนไหวทางรางกายตามแบบแผนที่ไดวางไว เพื่อให
เกิดความสมบรูณของรางกาย เพื่อการมีสุขภาพที่ดี และถูกตองตามหลกัการออกกําลังกาย (ธราดล 
และมณฑา, 2546) 
 
 การออกกําลังกาย หมายถึง การกระทําใดๆ ที่ทําใหมีการเคลื่อนไหวสวนตางๆของรางกาย
เพื่อเสริมสรางสุขภาพ เสริมสรางความอดทนของหัวใจ ปอด และระบบไหลเวียนโลหิต รวมทั้ง
ความแข็งแรงของกลามเนื้อ โดยมีการออกกําลังกายสม่ําเสมอ อยางนอยสัปดาหละ 3 วัน คร้ังละ
อยางนอย 30 นาที (กรมอนามัย, 2551) 
 
 การออกกําลังกาย หมายถึง การเคลื่อนไหวรางกายที่มีการวางแผน หรือการเตรยีมตวัโดยเปน
กิจกรรมที่ทําซ้ําๆ เพื่อเพิ่มหรือคงไวซ่ึงสมรรถภาพทางรางกาย (วิศาล, 2546ก) 
 
 สรุปไดวา การออกกําลังกาย หมายถึง การทําใหรางกายเกิดการเคลื่อนไหวตามแบบแผน   
ที่วางไวอยางสม่ําเสมอ อยางนอยสัปดาหละ 3 วัน คร้ังละอยางนอย 30 นาที เพื่อเสริมสรางสุขภาพ  
ซ่ึงเปนการเพิม่หรือคงไวซ่ึงสมรรถภาพทางรางกาย 
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ความสําคัญของการออกกําลังกาย 
   
 การออกกําลังกายมีประโยชนมากมาย ทั้งดานการปองกนั การสงเสริมสุขภาพ ชวยทาํให
สมรรถภาพในการทํางานของหัวใจและปอดดีขึ้น กลามเนื้อ เอ็นขอตอ กระดกู ผิวหนังแข็งแรงขึ้น 
ชวยลดความเครียด ชวยทําใหนอนหลับพักผอนไดดี อีกทั้งยังทําใหมีความเชื่อมั่นในตนเองเพิ่มขึ้น 
ชวยชะลอความชรา ชวยใหผูสูงอายุมีสุขภาพที่ดีขึ้น ประหยัดคาใชจายในการรักษาพยาบาล อีกทัง้
ยังชวยลดเวลาในการหยุดงานจากการเจ็บปวย (นิตยา, 2553) 
 
 การออกกําลังกายใหเกิดประโยชนแกสุขภาพคือ การจัดชนิดของความหนัก ความนาน 
และความบอยของการออกกําลังกายใหเหมาะสมกับ เพศ วัย สภาพรางกาย สภาพแวดลอมและ
จุดประสงคของแตละคน เปรยีบไดกับการใชยาซึ่งถาหากสามารถจัดไดเหมาะสมกจ็ะใหคุณประโยชน
ดังตอไปนี้ (รัตนาภรณ, 2554) 
 
 1.  การเจริญเติบโต การออกกาํลังกายจัดเปนปจจัยสําคัญอันหนึ่งที่มีผลกระทบตอการ
เจริญเติบโต เด็กที่ไมคอยไดออกกําลังกายแตมีอาหารกนิอุดมสมบูรณ อาจมีสวนสูงและน้ําหนกัตัว
มากกวาเด็กในวัยเดียวกันโดยเฉลี่ย แตสวนใหญแลวจะมีไขมันมากเกินไป มีกระดูกเล็ก หัวใจ 
มีขนาดเล็กเมื่อเทียบกับน้ําหนักตัว และรูปรางอาจผิดปกติได เชน เขาชิดกัน อวนแบบฉุ เปนตน
ตรงกนัขามกับเดก็ที่ออกกาํลังกายถกูตองสม่ําเสมอ รางกายจะผลติฮอรโมนทีเ่กีย่วกบัการเจริญเตบิโต
อยางถูกสวน จงึกระตุนใหอวยัวะตาง ๆ เจรญิขึ้นพรอมๆกนัไปทั้งขนาด รูปราง และหนาที่การทํางาน 
และเมื่อประกอบกับผลของการออกกําลังกายที่ทําใหเจริญอาหาร การยอยอาหารและการขับถายดี 
เด็กที่ออกกําลังกายอยางถูกตองและสม่ําเสมอ จึงมีการเจริญเติบโตดีกวาเดก็ที่ขาดการออกกําลังกาย  
 
 2.  รูปรางและทรวดทรง เมื่อเตบิโตเต็มที่แลวยังขาดการออกกําลังกาย ก็จะทําใหทรวดทรง
เสียไปได เชน ตัวเอียง หลังงอ พุงปอง ซ่ึงทําใหเสียบุคลิกภาพไดอยางมาก ในระยะนี้ ถากลับมา
ออกกําลังกายอยางถูกตอง เปนประจาํสม่ําเสมอ ยังสามารถแกไขใหทรวดทรงกลับดีขึ้นมาได แตการ
แกไขบางอยางอาจตองใชเวลานานเปนเดือน เปนป แตบางอยางอาจจะเหน็ผลภายในเวลาไมถึง 1 เดือน 
เชน พุงปอง การบริหารรางกายเพื่อเพิ่มความแข็งแรงของกลามเนื้อหนาทองเพียง 2 สัปดาห ก็ทําให
กลามเนื้อหนาทองมีความตึงตัวเพิ่มขึ้นจนกระชับอวยัวะภายในไวไมใหดันออกมาเห็นพุงปองได  
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 3.  สุขภาพทั่วไป เปนที่ยอมรับกันโดยทั่วไปวา การออกกาํลังกายมีประโยชนตอสุขภาพ
ถึงแมวาจะไมมีหลักฐานแนชัดวา การออกกําลังกายจะสามารถเพิ่มภูมติานทานโรค ที่เกิดจากการ  
ติดเชื้อได แตมีหลักฐานที่พบบอยครั้งวา เมื่อนักกฬีาเกดิอาการเจ็บปวย จากการติดเชือ้จะสามารถ   
หายไดเร็วกวา และมีโรคแทรกซอนนอยกวา ขอที่ทําใหเชื่อไดแนวาผูที่ออกกําลังกายยอมมีสุขภาพ
ดีกวาผูขาดการออกกําลังกายคือ การที่อวัยวะตางๆ ของรางกายมีการพฒันาทั้งขนาด รูปราง และหนาที่
ในการทํางาน โอกาสของการเกิดโรคที่ไมใชโรคติดเชื้อ เชนโรคเสื่อมสมรรถภาพในการทํางานของ
อวัยวะจึงมีนอยกวา  
 
 4.  สมรรถภาพทางกาย ถาจดัการออกกําลังกายเปนยาบํารุง การออกกําลังกายถือเปน ยาบํารุง
เพียงอยางเดียวที่สามารถเพิ่มสมรรถภาพทางกายได เพราะไมมียาใด ๆ ที่สามารถทําใหรางกาย 
มีสมรรถภาพเพิ่มขึ้นไดอยางแทจริงและถาวร ยาบางอยางอาจทําใหผูใชสามารถทนทํางานบางอยาง
ไดนานกวาปกติ แตเมื่อทําไปแลวรางกายก็จะออนเพลียกวาปกติจนตองพักผอนนานกวาปกติหรือ
รางกายทรุดโทรมลงไป ในทางปฏิบัติเราสามารถเสริมสรางสมรรถภาพทางกายของบุคคลในทุก ๆ 
ดานได เชน ความแข็งแรงของกลามเนื้อ ความออนตัว ความอดทนของกลามเนื้อ ความอดทน
ของระบบไหลเวียนเลือด ความคลองตัว ฯลฯ  
 
 5.  การปองกันโรค การออกกําลังกายนั้นสามารถปองกันโรคไดหลายชนดิ โดยเฉพาะโรค    
ที่เกิดจากการเสื่อมสภาพของอวัยวะอันเนือ่งจากการมีอายุที่เพิ่มมากขึ้น ซ่ึงประกอบกับปจจยัอ่ืนๆ 
ในชีวิตประจําวัน เชน การรับประทานอาหารที่มากเกินความจําเปน ความเครงเครียด การสูบบุหร่ีมาก  
โรคเหลานี้ ไดแก โรคประสาทเสียดุลยภาพ โรคหลอดเลือดหวัใจเสื่อมสภาพ โรคความดันโลหิตสูง 
โรคอวน โรคเบาหวาน โรคขอตอเส่ือมสภาพ เปนตน ผูที่ออกกําลังกายเปนประจําทาํใหมีโอกาส
เกิดโรคเหลานีไ้ดชากวาผูที่ขาดการออกกําลังกาย หรืออาจไมเกิดขึ้นเลยจนชั่วชีวิต ฉะนั้นการ
ออกกําลังกายจึงชวยชะลอชรา  
 
 6.  การรักษาโรคและฟนฟูสภาพ โรคตางๆที่กลาวในขอ 5 หากเกิดขึ้นแลว การเลือกวิธี
ออกกําลังกายที่เหมาะสม จัดเปนวิธีรักษาและฟนฟูสภาพที่สําคัญในปจจุบัน แตในการจัดการ
ออกกําลังกายที่เหมาะสมมปีญหามาก เพราะบางครั้งโรคกําเริบรุนแรงจนการออกกาํลังกาย แมแต
เพียงเบา ๆ กเ็ปนขอหาม ในกรณีดังกลาว การควบคุมการออกกําลังกายโดยใกลชิดจากแพทยผูทําการ
รักษาและการตรวจสอบสภาพรางกายโดยละเอียดเปนระยะเปนสิ่งจําเปนอยางยิ่ง  
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ชนิดของการออกกําลังกาย 
 
 การกีฬาแหงประเทศไทย (2540) ไดแบงชนิดของการออกกําลังกายไวดังนี ้
 
 1.  การออกกําลังกายแบไอโซเมตริก (Isometric Exercise or Static Exercise) หมายถึง 
การออกกําลังกายแบบที่มีการหดตัวของกลามเนื้อ ชนิดที่ความยาวของกลามเนื้อคงที่ แตมีการเกรง็
หรือตึงตัว (Tension) ของกลามเนื้อเพื่อตานกับแรงตานทาน ดังนั้นเมื่อมีการออกกาํลังกายชนิดนี้ 
อวัยวะตางๆ จงึไมมีการเคลื่อนไหว แตมกีารเกร็งของกลามเนื้อในลักษณะที่ออกแรงเต็มที่ในระยะ 
เวลาสั้น ๆ เชน ออกแรงดนัผนังกําแพง ออกแรงบีบวัตถุหรือกําหมัดไวแนน หรือในขณะนั่งทํางาน
เอว ฝามือ กดลงบนโตะเต็มที่ เปนตน การออกกําลังกายแบบไอโซเมตริกนี้ หากไดกระทําบอย ๆ 
เปนประจาํจะมีผลตอการเพิม่ขนาดของกลามเนื้อ ซ่ึงทาํใหกลามเนือ้มีความแขง็แรงเพิม่ขึ้น แตมีผล
นอยมากในการเพิ่มสมรรถภาพทางกายของหัวใจ หรือระบบไหลเวยีนโลหิต ในการออกกําลังกายแบบ    
ไอโซเมตริกนี้ เหมาะสําหรับผูที่ไมคอยมีเวลา หรือไมมีสถานที่สําหรับการออกกําลังกายดวยวิธีอ่ืน ๆ 
เพราะเปนการออกกําลังที่ใชเวลานอย และสามารถกระทาํไดเกอืบทกุสถานที่ นอกจากนัน้ยงัเหมาะ
สําหรับนกักฬีาที่เพิง่ฟนจากการบาดเจ็บ เพราะไมสามารถเคลื่อนไหวอวัยวะบางสวนไดเต็มที่  
  
 2.  การออกกําลังกายแบไอโซโทนิก (Isotonic Exercise or Dynamic Exercise) หมายถึง 
การออกกําลังกายแบบมีการหดตวัของกลามเนื้อ ชนิดที่ความยาวของกลามเนื้อมีการเปลี่ยนแปลง 
และอวยัวะมีการเคลื่อนไหว เปนการบริหารกลามเนื้อตามสวนตาง ๆ ของรางกายโดยตรง  
  
  3.  ไอโซคิเนติก (Isokinetic Exercise) หมายถึง การออกกําลังกายชนิดที่การทํางานของ
กลามเนื้อเปนไปอยางสม่าํเสมอตลอดชวงเวลาของการเคลื่อนไหว เชน การขี่จกัรยานวัดงาน การกาว
ขึ้นลงตามแบบทดสอบของฮารวารด (Harvard Step Test) หรือการใชเครื่องมืออ่ืนๆ เขาชวย  
 
 4.  การออกกําลังกายแบบแอนแอโรบิก (Anaerobic Exercise) หมายถึง การออกกําลังกาย
แบบไมตองใชออกซิเจน หรือในขณะที่ออกกําลังกายแทบไมตองหายใจเอาอากาศเขาสูปอดเลย 
เชน การวิ่งเร็วระยะสั้น หรือการวิ่งในกฬีาบางอยาง เชน การวิ่งเต็มที่เพือ่เขาไปรับลูกเทนนิสที่ขาม
ตาขายมา การกระโดดสูง กระโดดไกล ขวางจักร พุงแหลน ทุมน้ําหนกั ซ่ึงผลจากการออกกําลังกาย
แบบแอนแอโรบิก คลายกับการออกกําลังกายแบบไอโซเมตริก  
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 5.  การออกกําลังกายแบบแอโรบิก (Aerobic Exercise) หมายถึง การออกกาํลังกายชนิดที่
ตองใชออกซิเจน หรือมีการหายใจในขณะออกกําลังกาย เปนการบรหิารใหรางกายเพิม่ความสามารถ
สูงสุดในการรบัออกซิเจน ในการออกกําลังกายนี้รางกายจะตองใชออกซิเจนเพิ่มขึ้น ดังนั้นในการ
ขนสงออกซิเจนไปยังเซลลของกลามเนื้อ และอวัยวะที่เกี่ยวของและการใชออกซิเจนเพิ่มขึ้นนี้ 
ระบบการลําเลียงออกซิเจนไปยังจดุหมายปลายทางก็คือ ระบบไหลเวียนโลหิต และระบบหายใจ 
จําเปนตองทํางานเพิ่มขึ้นดวย  
 
  ดังนั้นการออกกําลังกายเปนประจําจึงทําใหระบบการไหลเวยีนเลือดและระบบหายใจปรับตัว
ในทางดีขึ้น โดยสามารถเพิ่มการขนสงออกซิเจนไปยังเซลลกลามเนื้อและอวยัวะทีเ่กีย่วของไดมากขึ้น 
ซ่ึงเปนผลกลับกันกบัการขาดการออกกําลังกายทีก่ลาวขางตน ตวัอยางเชน เคยทํางานหนึ่งซึ่งเปนงาน
ในขณะที่ไมเคยออกกําลังกาย ตองใหอัตราการเตนของหัวใจขณะออกกําลังกายมากถึง 170 คร้ังตอนาที
แตหลังจากออกกาํลังกายเปนประจําระยะหนึ่งแลว อัตราการเตนของหวัใจ ขณะออกกําลังกายอาจลด
เหลือเพียง 130 คร้ังตอนาที และถาจะใหอัตราการเตนของหัวใจขณะออกกําลังกายมากถึง 170 คร้ัง
ตอนาท ีกจ็ะตองเพิม่ความหนักของงานขึน้อีกมาก ซ่ึงแสดงวารางกายยงัมีกําลังสํารองอยูมาก ผลของ
การออกกําลังกายเปนประจําจะทําใหขณะพัก หัวใจทํางานอยางประหยัดหรือไมหนักโดยบีบตัว
นอยคร้ังลง ผูที่เคยมีอัตราการเตนของหัวใจขณะพัก 70 คร้ังตอนาที หลังจากการออกกําลังกายเปน
ประจําที่ทาํใหหัวใจเตนเพิ่มขึ้นเพียง 1,500-2,000 คร้ังตอวันติดตอกันเพียง 2-3 เดือน อัตราการ
เตนของหวัใจขณะพกัอาจลดลงเหลือ 60 ครั้งตอนาที ซ่ึงทําใหประหยดัการทํางานของหัวใจไดกวา 
10,000 คร้ังตอวัน ผลคือหัวใจมีอายุยนืยาวขึ้น 
 
สิ่งที่ตองคํานงึถึงในการออกกําลังกาย  
  
 กรมอนามัย (2553) ไดกลาวถึงส่ิงที่ตองคํานึงถึงในการออกกําลังกาย คอื  
 
 1.  ชนิดการออกกําลังกาย (Type of exercise) กิจกรรมที่เหมาะสมกับสภาพรางกายจะเปน
ประโยชนมากตอระบบรางกายผูที่ไมคอยไดออกกําลังกาย ไมควรเลือกกิจกรรมที่หนักเกินไป 
เพราะขีดความสามารถ ยังไมพรอมตอการใชพลังงานอยางหนกั 
 
 2.  ความหนกัเบาและชวงเวลา กอนเร่ิมออกกาํลังกายหรือกายบรหิารควรมกีารอบอุนรางกาย
กอนอยางนอย 5-10 นาที และเริ่มดวยการใชเวลานอยแลงจึงเพิ่มเวลาการบริหารมากขึ้น 
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  3.  ความถี่การออกกําลังกาย (Frequency) ควรฝกอยางสม่ําเสมอ โดยฝกวันเวนวันหรือ
สัปดาหละ 3 คร้ัง จนรางกายสามารถปรับตัวไดดีแลวจึงฝกทุกวัน ซึ่งจะชวยในการสงเสริมให
เกิดการเปลี่ยนแปลงสมรรถภาพทางกายเปนอยางด ี
 
 4.  องคประกอบอืน่ๆที่สําคัญ เชน สภาพรางกาย เครื่องแตงกาย รองเทา ถุงเทา สถานที่ เวลา
ที่ออกกําลังกาย อุปกรณประกอบในการออกกําลังกาย  
 
ขอแนะนําท่ัวไปสําหรับการออกกําลังกาย  
 
 กรมอนามัย (2553) มีขอแนะนําทั่วไปสําหรับการออกกําลังกาย คือ 
 
 1.  ออกกําลังกายเมื่อสภาวะรางกายปกตดิี หากมีอาการเจ็บปวย เชน เปนหวัด หรือมีไข 
ควรรอจนกระทั่งอาการที่มีอยูหายเสียกอน อยางนอยสัก 2-3 วัน 
 
 2.  ไมออกกําลังกายอยางหนักทันทีหลังจากรับประทานอาหารใหมๆ ควรรอหลังจาก
รับประทานอิม่อยางนอย 2 ช่ัวโมง เพราะอาจเกิดอาการปวดทอง คล่ืนไส หรือเปนลมหมดสติได 
 
 3.  ดื่มน้าํใหเพียงพอ โดยทั่วไปการดื่มน้ําที่เหมาะสมทําไดโดยการดื่ม กอน ระหวางและ
หลังจากการออกกําลังกาย โดยเฉพาะเมื่อออกกําลังกายทีม่ีความหนกัพอควร นานเกนิกวา 30 นาที
ขึ้นไป  
 
  4.  การออกกําลังกายควรคํานึงถึงสภาพอากาศ ใหระมดัระวัง เมื่อออกกําลังกายในสภาวะ
อากาศที่รอนทําใหเสียเหงื่อเพิ่มขึ้นอยางมากได ควรดื่มน้ําใหพอเพียงทั้งกอนออก ขณะออกและ
หลังออกกําลังกายแตละครั้ง อาการตอไปนีอ้าจเกิดขึน้จากอันตรายที่รางกายไดรับความรอนสูงเกิน 
ปวดศีรษะ วิงเวียน หนามดืเปนลม คล่ืนไส เปนตะคริว ใจสั่น หากมีอาการดังกลาวควรหยดุทําการ
ออกกําลังกายในขณะนัน้ทนัที และไปอยูในที่ที่มีอากาศเย็นกวา  
 
 5.  หากเดินหรือวิ่งออกกําลังกายบนทางชัน ควรลดความเร็วลงเพื่อมิใหรางกายออกแรง
หนักมากจนเกินไป ความหนักในการออกกําลังกายในชวงที่ความเร็วในการเดินหรือวิ่งลดลง ควรยึด
จากความรูสึกเปนหลัก ความเร็วเมื่อเดนิหรือวิ่งบนทางชนั ควรกอใหเกิดความรูสึกเหนื่อยพอๆกับ
เมื่อเดินหรือวิง่บนทางราบที่ใชความเรว็มากกวา 



 32 

  6.  สวมเสื้อผาและรองเทาที่เหมาะสม เส้ือผาไมควรรัดแนนเกินไป เส้ือผาที่หลวมสวมใส
สบายจะเหมาะสมกวา เนื้อผาควรทําจากวสัดุที่เหมาะกับอากาศ ในหนาหนาวควรสวมเสื้อผาที่ชวย
รักษาความอบอุนของรางกาย หากออกกําลังกายในที่ทีไ่ดรับแสงแดดโดยตรง ก็ควรสวมเสื้อผาที่มี  
สีออนและสวมหมวก รองเทาที่สวมใสก็ควรเลือกใหเหมาะสมกับประเภทของการออกกําลังกาย เชน 
เลือกรองเทาสําหรับวิ่งเมื่อตองการวิ่งออกกําลังกาย หรือรองเทาที่ออกแบบสําหรบัเดนิเพื่อตองการ
เดินออกกําลังกาย เปนตน 
 
 7.  ตระหนักถึงขอจํากัดของตนเอง หากเปนไปไดควรไปรับการตรวจสุขภาพสม่ําเสมอ ถารูสึก
ไมแนใจควรถามแพทยผูดแูลเกี่ยวกับขอจาํกัดในการออกกําลังกายของตนกอน 
 
 8.  เลือกชนิดการออกกําลังกายใหเหมาะสม การฝกออกกําลังกายชนิดอดทนเพื่อปอดและ
หัวใจเปนสิ่งสําคัญ ผูที่มีอายุมากกวา 40 ปขึ้นไป ควรระมัดระวังหรือหลีกเลี่ยงกิจกรรมที่หนัก
หรือตองใชแรงปะทะมากเพราะอาจกอใหเกิดการบาดเจ็บไดงาย หากเลอืกทีจ่ะรวมกจิกรรมดังกลาว 
ควรเริ่มที่ระดับความหนักนอยๆกอน แลวคอยๆ เพิ่มความหนักขึ้นอยางชาๆ คอยๆเปน คอยๆไป 
ควรมีวันหยุดพักที่ไมไดออกกาํลังกาย เพื่อใหรางกายไดมีเวลาในการปรับตัวตอความเครียดและ
ความเหน็ดเหนื่อยที่เกดิขึ้น ควรใหความสนใจและทําการอบอุนรางกาย (warm up) และผอนหยดุ 
(cool down) กอนและหลังการออกกําลังกาย โดยการยืดกลามเนื้อ (stretching) โยคะ ไท-ช่ี หรือ
ออกกําลังแบบแอโรบิกเบาๆ การออกกําลังกายแบบแอโรบิคที่เหมาะสมไดแก การเดินเร็ว วายน้ํา 
ขึ้นบันได พายเรือ ปนจักรยาน เปนตน 
 
 9.  ใสใจกับอาการตางๆ ที่เกิดขึ้น หากมีอาการตอไปนี้ ควรปรึกษาแพทยกอนที่จะทําการ
ออกกําลังกายตอ  
  
   9.1 รูสึกอึดอัด รูสึกไมสบายกับรางกายสวนบน ไดแก อก แขน คอ คาง ขากรรไกร 
ในขณะออกกาํลังกาย ความรูสึกผิดปกติดงักลาวจะเปนมากหรือนอยก็ตาม หรือความรูสึกอาจ
ออกมาในรูปของความเจ็บปวดแสบรอนแนนๆ หรือรูสึกคลายๆ อ่ิมอาหารก็ได 
 
   9.2 หากมีอาการหนามืดเปนลมขณะออกกาํลังกาย ควรหยุดออกกําลังกายนั้นจนกวาจะ
ไดรับคําปรึกษาหรือตรวจวนิิจฉัยจากแพทย 
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    9.3 รูสึกอึดอัดหายใจไมเพียงพอในขณะออกกําลังกาย โดยปกติแลวในขณะที่ทําการ
ออกกําลังกายจะมีอัตราการหายใจเร็วขึน้และแรงขึ้น แตไมควรมีความรูสึกอึดอัด ภายหลังการออก
กําลังกายไมควรใชเวลาเกินกวา 5 นาที ทีก่ารหายใจจะกลับคืนสูสภาวะเดิม 
 
    9.4 ความผิดปกติที่เกดิขึ้นกบักระดกูหรือขอตอ ไมวาจะเปนในขณะหรือหลังจากการ
ออกกําลังกายอาจเกิดขึน้ได เชน อาการปวดเมื่อยกลามเนื้อเล็กนอย แตถาหากอาการที่เกิดขึ้นคือ 
การปวดขอหรือปวดหลัง ควรหยุดออกกําลังกายและพบแพทยเพื่อตรวจวินิจฉยั 
 
 10.  ระมัดระวังไมออกกําลังกายมากเกินไป ดังตอไปนี ้
 
  10.1  ไมสามารถออกกําลังกายจนจบได ที่ถูกแลวเมื่อออกกําลังกายเสร็จสิ้นลงรางกาย
ยังควรที่จะมีความสามารถเหลือที่จะออกกําลังกายตอได 
 
   10.2  ไมสามารถที่จะพูดคยุในขณะออกกําลังกาย เนื่องจากการหายใจเปนอปุสรรค 
เปนสิ่งแสดงวาการออกกําลังกายนัน้หนกัเกินไป 
 
   10.3  มีอาการคลื่นไส หรือหนามดืเปนลมหลังออกกําลังกาย อาจเกิดจากการออกกําลัง
ที่หนักเกินไป หรือหยดุออกกําลังกายกะทนัหันเกินไป (ใชเวลา cool down ไมเพียงพอ) 
 
   10.4  เหนื่อยออนแรงเรื้อรัง ในชวงเวลาของวนัทีเ่หลือหลังจากออกกาํลังกายแลวไมควร 
มีความรูสึกเหน็ดเหนื่อย ตรงกันขามควรจะรูสึกกระปรี้กระเปรา หากยงัคงมีความรูสึกเหนื่อยอยู
เปนประจําภายหลังจากการออกกําลังกายแสดงวาความหนักในการออกกําลังกายอาจมากเกนิไป 
 
    10.5 นอนไมหลับ ถาไมสามารถนอนหลับไดดีทั้งๆที่มีความรูสึกวาเหนื่อยหมดแรง 
ควรลดปริมาณการออกกําลังกายลง จนกระทั่งอาการนอนไมหลับนั้นหายไป ในการออกกําลังกาย
ที่เหมาะสมควรเปนการออกกําลังกายที่ทําใหการนอนหลับงายขึ้น ไมใชหลับยากขึ้น เพื่อใหการ
นอนหลับพักผอนที่เพียงพอเกิดขึ้นได  
 
    10.6 อาการเจบ็หรือปวดในขอ จริงๆ แลว อาการปวดเมือ่ยกลามเนื้ออาจเกิดขึน้ไดจาก
การออกกําลังกาย แตอาการปวดขอหรือขอยึดไมควรมีจากการออกกําลังกายที่ถูกตอง ควรปรับ
เทคนิคการออกกําลังกายใหเหมาะสม โดยเฉพาะเทคนิคการยืดเหยียดกลามเนื้อและการอบอุน
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รางกายกอนออกกําลังกาย อาการปวดหลัง หรือเปนตระคริวกลามเนื้อ อาจบงบอกถึงการใชเทคนิค
ที่ไมถูกตองได หากมกีารปรับปรุงเทคนิคแลวยังมีอาการอยูควรปรึกษาแพทย 
 
 11.  ออกกําลังกายควรทําอยางคอยเปนคอยไป เพื่อใหรางกายมีเวลาสําหรับการปรับตัว 
 
ขอควรระวังในการออกกําลังกาย  
 
 กองวิทยาศาสตรการกีฬา (2546) กลาวถึง ขอควรระวังในการออกกําลังกายไวดังนี ้
 

1. ผูมีโรคประจําตัว ควรปรึกษาแพทยกอน 
 
2. หยุดออกกําลังกายเมื่อมีอาการ 

 
  2.1 เหนื่อยมาก แนนหนาอก 
 
  2.2 ใจสั่น (ผูสูงอายุชีพจรเกนิ 140 คร้ัง/นาที คนทั่วไปชพีจรเกิน 170 คร้ัง/นาที) 
 
  2.3 หายใจไมทั่วทอง 
 
  2.4 คล่ืนไส เวยีนศีรษะ 
 
  2.5 ควบคุมการเคลื่อนไหวไมได 
  
ขอหามสําหรับการออกกําลังกาย  
 
 กองวิทยาศาสตรการกีฬา (2546) กลาวถึง ขอหามสําหรับการออกกําลังกาย ไวดังนี ้
 
 1. ขณะเจ็บปวย 
 
 2. หลังฟนไขใหมๆ 
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 3. หลังรับประทานอาหารใหมๆ (ออกกําลังกายหลังรับประทานอาหาร 2 ช่ัวโมง) 

 
 4. ขณะอากาศรอนอบอาวมาก 
 
 5. พักผอนไมเพยีงพอ เชน อดนอน ดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล ทํางานหนกั 
 
  การออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนเปนการเคลื่อนไหวรางกายแบบไทยที่เปนรูปแบบ
หนึ่งของการออกกาํลังกายแบบแอโรบกิ ทีต่องใชออกซิเจนในการออกกําลังกาย มกีารฝกการหายใจ
เขาออกที่ใหสอดคลองกับการเคลื่อนไหว เปนกายบรหิารที่ใชเวลาติดตอกันนาน ชวยใหปอดและ
หัวใจทํางานไดเต็มที่ ดังนัน้กอนการออกกายกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน ควรคาํนึงถึงส่ิงที่ตอง
คํานึงถึงในการออกกําลังกาย ขอแนะนําทัว่ไปสําหรับการออกกําลังกาย ขอควรระวังในการออก
กําลังกาย และขอหามสําหรับการออกกําลังกาย เชนเดยีวกับการออกกําลังกาย 
 

กายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน 
 
ประวัติความเปนมา  
 
 กรมพัฒนาการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก (2547ก) ไดกลาวถึง ประวัติความ
เปนมาทีเ่กีย่วกบักายบริหารแบบไทยฤาษดีดัตนไววา ฤาษ ีหมายถึง นกัพรตหรือนักบวช อยูตามปาเขา
ลําเนาไพร แสวงหาความสงบ สันโดษ บําเพ็ญเพียรสมาธินานๆจนเกิดอาการเมื่อยขบจงึขยับเขยื้อน
รางกาย ยดื งอ เกร็ง ดัดตน ทาํใหเกิดเปนทาดัดตนตางๆ อาการเมื่อยขบจงึหายไป จึงไดขอสรุปจาก
ประสบการณบอกสืบตอกันมา  
  
   พระบาทสมเด็จพระพุทธยอดฟาจุฬาโลก ทรงปฏิสังขรณวัดโพธาราม (วัดพระเชตุพน
วิมลมังคลารามราชวรมหาวหิารหรือวัดโพธิ์ ) ปพ.ศ. 2331 ทรงโปรดเกลาฯใหรวบรวมการแพทย
แผนโบราณและปนทาฤาษดีัดตนไวเปนทานอันเปนการพักผอนอิริยาบถ แกเมื่อยขบตามสวนตางๆ 
ของรางกาย เพื่อใหราษฎรทั่วไปไดศึกษาเลาเรียน และรักษาโรคไดอยางกวางขวาง สมัยแรกของ
การสรางนั้น ปนดวยดิน ตอมาในสมัยรัชกาลที่ 3 ในป พ.ศ.2379 พระบาทสมเด็จพระนั่งเกลา
เจาอยูหัวทรงปฏิสังขรณใหมทั้งวัดและโปรดเกลาฯใหกรมหมื่นณรงคหริรักษ (พระราชโอรสใน
รัชกาลที่ 1 พระนามเดิมพระองคเจาดวงจักร) เปนผูกํากับชางหลอรูปฤาษีทาดัดตน ดวยสังกะสีผสม
ดีบุก เรียกวา “ ชิน ” จํานวน 80 ทา แลวโปรดใหพระราชวงศเสนาอํามาตยและนักปราชญ ราชบณัฑติ
รวมกันแตงโคลงประกอบรูปฤาษีดัดตน โดยพระองคเองก็ทรงพระราชนิพนธดวย 6 บทและจารึก
โคลงเหลานั้น ลงบนแผนศาลาติดไวตามผนังศาลารายรอบ  



 36 

   นอกจากนี้ ผูเชีย่วชาญดานภาษาโบราณ สํานักหอสมดุแหงชาตกิรมศิลปากรใหความเหน็วา 
นับเวลาจากปที่สรางรูปฤาษีดัดตนเปนลําดบัมาจนถึงปจจุบันยาวนานถึง 170 ป จึงกลาวไดวาฤาษี
ดัดตนเปนมรดกอันลํ้าคาของคนไทยทั้งชาต ิที่พระบาทสมเด็จพระเจาอยูหวัรัชกาลที ่3 ไดโปรดเกลาฯ 
พระราชทานแกประชาชนทัง้ประเทศ 
 
   ที่เรียกวา ฤาษีดัดตน คือ การพักผอนอิริยาบถ แกเมื่อย แกขบ ของระบบตามรางกายของ
เหลาฤาษีชีไพร ผูที่ไดบาํเพญ็พรต เจริญภาวนามานานวนัละหลายๆชัว่โมง การดัดตนเปนการบริหาร
รางกายหรือกายกรรม เพื่อใหสุขภาพสมบรูณทั้งรางกายและจิตใจ อีกทั้งมีผลพลอยไดคือเพื่อบําบดั
โรคภัยไขเจ็บตางๆ เชน แกโรคลมทั้งสรรพางคกาย แกเมื่อย แกปวด เปนตน  
 
  สถาบันการแพทยแผนไทย ไดคัดเลือกทาของกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน จากจาํนวน
ทา 127 ทา มาประยุกตใหเกดิความตอเนือ่งของการเคลื่อนไหวรางกาย เปนทาหลักๆ 15 ทา ซ่ึงทัง้   
15 ทา จะมปีระโยชนในการปรับสมดุลโครงสรางรางกายเกือบทกุสวน มีทั้งทายืน ทานอน ทานั่ง 
และในปจจุบนัไดเผยแพรใหหนวยงานตางๆ ทั้งภาครัฐและเอกชนไดนําไปใชเปนทากายบริหาร
สําหรับประชาชน 
 
การคัดเลือกทาพื้นฐาน 15 ทา 
 
 สถาบันการแพทยแผนไทย ไดดําเนนิการคดัเลือกทาฤาษดีัดตนพืน้ฐาน 15 ทา จากทีร่วบรวม
ไวทั้งหมด 127 ทา โดยมีแนวคิดและหลักการคัดเลือกดังนี้ (กรมพัฒนาการแพทยแผนไทยและการแพทย
ทางเลือก, 2546)  
 
 1.  เปนทาที่เปนตวัแทนของอิริยาบถตางๆและสามารถบริหารรางกายไดครอบคลุมทกุสวน 
ตั้งแตคอ ไหล แขน อก ทอง เอว เขาไปจนถึงเทา  
 
 2.  เปนทาพื้นฐานทั่วไปสําหรบัการเริ่มตนฝกปฏิบัติทาฤาษีดัดตนใหเกดิความเคยชินและ
ชวยใหเห็นความสําคัญของการจัดโครงสรางรางกายของตนเองใหสมดุล  
 
  3.  เปนทาที่เลือกมาจากทาฤาษดีัดตน ซ่ึงมีมาแตดั้งเดิมแลวปรับประยุกตใชในทาตาง ๆ 
เชน นั่ง นอน หรือยืน มีการสรุปความเคลื่อนไหวตอเนื่องหรือนําทาเดมิหลายทามาเคลื่อนไหว
ตอเนื่องกัน  



 37 

  4.  การคัดเลือกทาฤาษีดัดตนตางๆ ใชแนวคิดเกี่ยวกับความสมดุลของโครงสรางรางกาย
และการบริหารรางกายตามแนวตางๆ เชน แนวดิ่ง แนวราบ แนวเฉียง โดยเพิ่มเตมิการตรวจรางกาย 
อยางงายๆ เพื่อใหทราบถึงโครงสรางของรางกายที่ไมสมดุล โดยอาศัยแนวคิดดานดุลยภาพของ 
รศ.พญ.ลดาวัลย สุวรรณกิตติ มาใชในการคัดเลือกทาที่เหมาะสม เพื่อใหสามารถฝกหัดทําได
โดยไมทําใหโครงสรางรางกายที่เสียสมดุลอยูเดิมมีความเสียหายเพิ่มมากขึ้น  
 
  5.  ในการคัดเลือกทากายบรหิารแบบไทยฤาษีดัดตนไดเพิม่ทาบริหารกลามเนื้อบนใบหนา 
ซ่ึงคิดคนโดย ร.ศ.นพ.กรุงไกร เจนพาณิชย ซ่ึงเปนแพทยผูเชี่ยวชาญทางดานกระดูกและขอ และได
เคยศึกษาการนวดไทยจาก อาจารยณรงคสักข บุญรัตนหิรัญ หมอนวดราชสํานัก กอนที่จะเสียชีวิต
สามารถคิดคนทานวดกลามเนื้อ บนใบหนา 7 ทา ขึ้นมา  
 
  6.  การคัดเลือกทาตางๆ ไมเนนการรักษาเฉพาะโรค แตเปนการเตรียมพรอมในการปรบั
สมดุลโครงสรางรางกายอยางงายดวยตนเอง  
 
   7.  ทาที่คัดเลือกไวนี้ แมจะมีการวิเคราะหโดยใชความรูทางการแพทยแผนปจจุบัน ทั้งในแง 
ประสิทธิภาพและประสิทธิผลแลวก็ตาม สถาบันการแพทยแผนไทย ก็ยังมีแนวคดิที่จะสนับสนนุ
ใหเกิดการวิจยัควบคูไปกับการสงเสริมใหมีการฝกปฏิบัติดวยตนเอง  
 
ลักษณะทาทาง  
 
  ในปจจุบนัทากายบรหิารแบบไทยฤาษีดดัตน เปนการนําทาตางๆ จากตนฉบับที่มีการบนัทึก
ไวที่วัดโพธิ์มาคัดเลือกทาที่ปลอดภัยและเหมาะสม มาเปนทากายบริหารโดยเปนทากายบริหารที่
มีการเคลื่อนไหวรางกายอยางชาๆ ควบคูกับการหายใจเขาและหายใจออกอยางชาๆ และมีสติ  
 
ประโยชนกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน 
 
   การบริหารรางกายดวยกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน นอกจากใชเปนทาในการบริหาร
รางกายแลว ทําใหรางกายตื่นตัว แข็งแรงและเปนการพักผอน ทาตางๆที่ใชยังมีสรรพคุณที่ชวย
ในการรักษาโรคเบื้องตนไดอีกดวย นับวามีประโยชนเปนอันมาก ซ่ึงไดแก (กรมพัฒนาการแพทย 
แผนไทยและการแพทยทางเลือก, 2547ข)  
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  1.  ชวยใหเกิดการเคลื่อนไหวตามธรรมชาติของแขน ขา หรือขอตางๆ เปนไปอยางคลองแคลว 
มีการเนนการนวด โดยบางทาจะมีการกดหรือบีบนวดรวมไปดวย  
 
 2.  ทําใหโลหิตหมุนเวยีนเลือดลมเดินไดสะดวก นับเปนการออกกําลังกาย สามารถทําได
ในทุกอิริยาบถของคนไทย  
 
  3.  เปนการตอตานโรคภัย บํารุงรักษาสุขภาพใหมีอายยุืนยาว  
 
  4.  มีการใชสมาธิรวมดวย จะชวยยกระดับจิตใจใหพนจากอารมณที่ขุนมัว หงุดหงดิ ความงวง 
ความทอแท ความเครียด และชวยเพิ่มประสิทธิภาพของการหายใจ  
 
 กายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน เปนการบริหารระบบการหายใจดวยการออกกําลังกายกลามเนื้อ
และกระบงัลมในหนาทอง ซ่ึงในการหายใจนั้นเปนการนาํออกซิเจนในกระแสโลหิตไปเลี้ยงอวยัวะ
สวนตางๆของรางกาย พรอมชวยขับของเสียออกจากรางกาย ทาของกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน
ไมใชทาที่โลดโผน หรือฝนรางกายจนเกินไป ปลอดภัยตอระบบขอตอ กระดูก กลามเนื้อสงผล
ในการสรางเสริมสุขภาพรางกายใหแข็งแรง (จินตนาภรณ, 2554) 
 
การฝกลมหายใจ  
 
 การฝกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนนั้น ใหความสําคัญเกี่ยวกับการกําหนดลมหายใจ
และการกลั้นลมหายใจ ดังนั้นกอนที่จะบริหารรางกายดวยทาฤาษีดัดตน ควรเริ่มตนนั่งสมาธิและ
การฝกการหายใจใหถูกตองกอน (กรมพัฒนาการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก, 2546) 
ซ่ึงมีวิธีการหายใจคือ  
 
  การหายใจเขา สูดลมหายใจเขาอยางชาๆ คอยๆ เบงชองทอง ใหทองปองออก อกขยาย ซ่ีโครง
สองขางจะขยายออกปอดขยายใหญมากขึ้น ยกไหลขึ้น จะเปนการหายใจเขาใหลึกที่สุด กล้ันลมหายใจ
ไวสักครู ในชวงนี้ผนังชองทองจะยุบเล็กนอยหนาอกจะยืดเต็มที่  
 
   การหายใจออก คอยๆ ผอนลมหายใจออกอยางชาๆ โดยยุบทอง หุบซี่โครงสองขางเขามา 
แลวลดไหลลง จะทําใหหายใจออกไดมากทีสุ่ด  
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   กายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนเปนการออกกําลังกายดวยการบริหารรางกายของคนไทยที่
มีมาแตโบราณ ซ่ึงเนนการฝกลมหายใจและมีการใชสมาธิรวมดวย จึงเปนทั้งการบรหิารรางกายและ
บริหารจิตใจ รวมทั้งชวยในการบําบัดอาการเจ็บปวยเบื้องตนไดในระดบัหนึ่ง  
 

ทากายบริหารแบบไทยฤาษดีัดตน 15 ทา 
 
 สถาบันการแพทยแผนไทยไดดําเนินการคัดเลือกทาฤาษีดดัตนพืน้ฐาน 15 ทาไว (กรมพฒันา
การแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก, 2551) ดังนี ้  
 
 ทาที่ 1 ทานวดบริเวณกลามเนื้อใบหนา 7 ทา เปนการนวดกลามเนื้อบริเวณใบหนาเพือ่ชวย
ถนอมสายตาและคลายความเมื่อยลาของกลามเนื้อบริเวณใบหนา ประกอบดวย ทาเสยผม ทาทาแปง 
ทาเช็ดปาก ทาเช็ดคาง ทากดใตคาง ทาถูหนาและหลังหู และทาตบทายทอย 
 
 ทาที่ 2 ดัดตนแกลมขอมือ และลมในลําลึงค เปนทาเริ่มตน เตรียมความพรอมของรางกาย 
และฝกการหายใจ เปนการบริหารขอมือและฝเย็บ เพื่อแกลมขอมือดวยการบริหารขอมือ และลมใน
ลําลึงคดวยการขมิบกนและบริเวณฝเย็บ 
 
 ทาที่ 3 ดัดตนแกปวดทองและขอเทา และแกลมปวดศีรษะ เปนการบริหารไหล คอ อก ทอง 
เพื่อการเคลื่อนไหวที่ดีของไหล กระตุนการไหลเวยีนของโลหิตที่ศีรษะและแขน 
 
 ทาที่ 4 ดัดตนแกลมเจ็บศีรษะ ตามัวและแกเกียจ เปนทาที่ใชบอย บริหารสวนแขนใชทา
บิดขี้เกียจประยุกตการเคลื่อนไหวครบทุกดาน หนา ขวา ซาย บน เพื่อแกความเมื่อยลา 
 
 ทาที่ 5 ดัดตนแกแขนขัดและแกขดัแขน เปนการบริหารไหล แขนเพื่อชวยลดอาการแขนขัด 
ซ่ึงพบไดบอย 
 
 ทาที่ 6 ดัดตนแกกลอน และแกเขาขัด เปนการบริหาร เขา หลัง เอว เพือ่ลดอาการเขาขัด 
 
 ทาที่ 7 ดัดตนแกกรอนปตคาด และแกเสนมหาสนุกระงบั (สมรรถภาพทางเพศเสื่อมลง) 
เปนการบริหารอก และขา เพื่อลดอาการขัด เจ็บของกลามเนื้อ 



 40 

  กลอนปตคาต หมายถึง ภาวะอาการขัดเจ็บ ของกลามเนื้อ บริเวณตางๆ อันเนื่องมาจาก
ความเสื่อมจากการใชงานผดิปกติของกลามเนื้อและเสนเลือดภายใน  
 
 ทาที่ 8 ดัดตนแกลมในแขน เปนการบริหารแขน ขอมือ และนิว้มือ เพือ่เพิ่มการเคลื่อนไหว
แขน ขอมือ นิว้มือ 
 
 ทาที่ 9 ดัดตนดํารงกายอายุยนื เปนการบรหิารสวนขา เพือ่ยืดกายตามแนวดิ่งใหสมดลุ 
 
 ทาที่ 10 ดัดตนแกไหล ขา และแกเขา ขา เปนการบริหารเอว อก ขา ไหล แบบบิดเกลยีว 
เพื่อลดอาการปวดเอว อก ขา ไหล 
 
 ทาที่ 11 ดัดตนแกโรคในอก เปนการบริหารอก ไหล เพื่อการผายปอด  
 
 ทาที่ 12 ดัดตนแกตะคริวมือ ตะคริวเทา เปนการบริหารสวนขา เพื่อทดสอบการทรงตัว  
 
  ทาที่ 13 ดัดตนแกตะโพกสลักเพชร และแกไหลตะโพกขัด เปนการบริหารไหล สะโพก
และหลัง เพื่อการเคลื่อนไหวของไหล สะโพก ขอหามคอืในผูที่ปวดหลัง ปวดราว ชาลงไปตามขา  
เสียวแปลบที่หลัง ควรหลีกเลี่ยงทานี ้
 
  ตะโพกสลักเพชร หมายถึง โครงสรางกระดูกบริเวณขอบางขอ สวมเขาดวยกัน เชน ขอตอ
บริเวณขอบกระดกูเชิงกรานตรงสะโพกกบัหัวกระดูกตนขา ทําใหกางออกได (กรมพฒันาการแพทย
แผนไทยและการแพทยทางเลือก, 2553ก) 
 
 ทาที่ 14 ดัดตนแกลมเลือดนัยนตามัว และแกลมอันรัดทั้งตัว เปนการบริหารสวนคอ ขา 
หนาอก เพื่อแกลมเลือดนัยนตามัว ขอหามคือ ผูมีอาการเวียนศีรษะหรอืชาแขน ควรหลีกเลี่ยงทานี ้
 
 ทาที่ 15 ดัดตนแกเมื่อยปลายมือ ปลายเทา เปนการบริหาร เอว เขา ขา คอ เพื่อชวยแกเมื่อย 
ปลายมือ ปลายเทา  
 
 อีกทั้งคณะกรรมการองคการศึกษาวิทยาศาสตรและวัฒนธรรมแหงสหประชาชาติ (United 
Nation Education Scientific and Culture Organization)หรือ UNESCO ไดจัดประชุมที่ประเทศ
ออสเตรเลีย มีมติรับรองศิลาจารึกวัดโพธ์ิ ขึ้นทะเบียนเปนเอกสารมรดกความทรงจําโลกในสวน
ภูมิภาคเอเซียแปซิฟก คณะกรรมการแหงชาติวาดวยแผนงานความทรงจําแหงโลกประเทศไทยจึงได
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ขอใหศูนยเทคโนโลยีอิเล็กทรอนิกสและคอมพิวเตอรแหงชาติ (เนคเทค) ดําเนินการจัดทําทากายบริหาร
แบบไทยฤาษดีัดตนเปนฉบบัดิจิทัล เพื่อเผยแพรทาการออกกําลังกายนี้ สูสาธารณชนใหแพรหลาย
ยิ่งขึ้น (สํานกังานพัฒนาวิทยาศาสตรและเทคโนโลยีแหงชาติ และกรมพัฒนาการแพทยแผนไทย 
กระทรวงสาธารณสุข, 2552) 
 
หลักการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน  
 
 การบริหารรางกายดวยทาของกายบริหารแบบไทยฤาษดีดัตน มีความสาํคัญอยางยิง่ทีจ่ะตอง 
ทราบถึงหลักของการบริหารที่ถูกวิธี โดยเริ่มจากการหายใจเขาลึกๆ พรอมกับทาการบริหารรางกาย 
อยางชาๆ กลั้นลมหายใจไวสักครู (ประมาณ 10 วินาที) ผอนลมหายใจออก และคลายกลับเขาสู 
ทาเตรียม แลวจึงเริ่มบริหารจังหวะตอไป ทาบริหารในบางทาทําสลับกันซายขวา ซ่ึงนับเปน 1 คร้ัง 
ทั้งนี้ผูที่จะออกกายบรหิารควรอบอุนรางกายกอนทกุครั้ง ประมาณ 15 ถึง 20 นาที เพื่อใหกลามเนื้อ
มีความยืดหยุน ปองกันการบาดเจ็บจากการบริหารรางกาย (กรมพัฒนาการแพทยแผนไทยและ
การแพทยทางเลือก, 2553ข ) 
 
 สรุปไดวากายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน เปนทากายบริหารที่ผูเชี่ยวชาญของกระทรวง
สาธารณสุขรวมกันคัดเลือกใหเหมาะสมกบัทุกเพศ ทุกวยั เปนทาที่เลียนแบบอิริยาบถของคนไทย 
ที่ใชหลักของการเคลื่อนไหวในการยืน การนั่ง การนอน หลักของกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน
เนนการเคลื่อนไหวรางกายเปนไปตามทาทางตางๆ ที่อาศัยการยดืเหยียดของกลามเนือ้ เสนเอ็นและ   
ขอตอ มีการเคลื่อนไหวรางกายอยางชาๆ ไมทําอยางรีบเรง พรอมกันนี้ยังตองมีฝกการหายใจชาๆ 
ที่สอดคลองกับทาของการบริหารรางกายดวย ชวยทําใหเกิดการบริหารของรางกายในหลายๆสวน   
ไปพรอมๆกันอยางเปนระบบ สงผลดีตอรางกายเปนอยางมาก ทาํใหอวัยวะเกิดความแข็งแรงและ
เกิดความยืดหยุน ทําใหปอดและหัวใจทํางานไดเต็มที่ กระตุนการไหลเวียนของโลหิต ชวยใหมี
การถายเทของเสียที่ดีขึ้น ชวยใหโลหิตไปเลี้ยงรางกายไดดี อีกทั้งยังเปนกายบรหิารแบบไทยที่
ไดรับการยอมรับและขึ้นทะเบียนในระดับโลก 

  
ผูใหบริการนวดไทย 
 
 ผูใหบริการนวดไทย แบงออกเปน 2 ลักษณะคือ ผูใหบริการนวดไทยเพื่อการบําบัดรกัษา
และฟนฟูสภาพ และผูใหบริการนวดไทยเพื่อการสงเสริมสุขภาพและการปองกันโรค ดังนี้   
(กรมพัฒนาการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก, 2553ค) 
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1. ผูใหบริการนวดไทยเพื่อการบําบัดรักษาและฟนฟูสภาพ  
 
  1.1 ผูประกอบวิชาชีพเวชกรรม (แพทยแผนปจจุบัน) 
 
  1.2  ผูประกอบโรคศิลปะสาขาแพทยแผนไทยประยุกต สาขาแพทยแผนไทยประเภท
เวชกรรมไทย สาขาแพทยแผนไทยประเภทนวดไทย 
 
   1.3  บุคคลผูไดรับมอบหมายใหประกอบโรคศิลปะสาขาแพทยแผนไทย หรือแพทย 
แผนไทยประยุกต ในความควบคุมของเจาหนาที่ซ่ึงเปนผูประกอบโรคศิลปะ หรือประกอบวิชาชพี 
เวชกรรม ตามระเบียบกระทรวงสาธารณสุข พ.ศ. 2545 โดยตองผานการอบรมหลักสูตรการแพทย
แผนไทยของกระทรวงสาธารณสุข หรือหลักสูตรที่ไดรับการรับรองจากคณะกรรมการวิชาชีพ
สาขาแพทยแผนไทย ที่สามารถใหบริการนวดไทยเพื่อการบําบัดรักษาและฟนฟูสภาพได 
 
   1.4  เปนนักเรียน นักศึกษาดานการแพทยแผนไทยหรือแผนไทยประยุกต หรือผูเขารับ
การฝกอบรมเพื่อบําบัดรักษาหรือฟนฟูสภาพ ซ่ึงทําการฝกหัดหรืออบรมในความควบคุมของผูประกอบ
โรคศิลปะ 
 
  2.  ผูใหบริการนวดไทยเพื่อการสงเสริมสุขภาพและการปองกันโรค  
 
   2.1 ผูใหบริการนวดไทยเพื่อการบําบัดรักษาและฟนฟูสภาพ 
  
   2.2  บุคคลผูไดรับมอบหมายใหประกอบโรคศิลปะ สาขาแพทยแผนไทย หรือแพทย
แผนไทยประยุกต ในความควบคุมของเจาหนาที่ ซ่ึงเปนผูประกอบโรคศิลปะ หรือประกอบวิชาชีพ
เวชกรรม ตามระเบียบกระทรวงสาธารณสุข พ.ศ. 2545 โดยตองผานการอบรมหลักสูตรการแพทย
แผนไทยของกระทรวงสาธารณสุข หรือหลักสูตรที่ไดรับการรับรองจากคณะกรรมการวิชาชีพ
สาขาแพทยแผนไทยที่สามารถใหบริการนวดไทย เพื่อการสงเสริมสุขภาพและปองกนัโรค 

 
   2.3  บุคคลผูซ่ึงผานการอบรมหลักสูตรการนวดเพื่อสุขภาพที่ไดรับการรับรองจาก 
คณะกรรมการตรวจและประเมินผลมาตรฐานสถานประกอบการกลาง สํานักงานสงเสริมธุรกิจ
บริการสุขภาพ กรมสนับสนุนบริการ 
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   2.4  บุคคลซึ่งผานการอบรมหลักสูตรการนวด เพื่อการสงเสริมสุขภาพและ การปองกันโรค 
ซ่ึงทําการฝกหดัหรืออบรมในความควบคมุของผูประกอบโรคศิลปะ  
 
  ผูใหบริการนวดไทยสามารถใหบริการนวดไทยเพื่อการบําบัดรักษา ฟนฟูในสถานบรกิาร
สาธารณสุขไดตามแบบแผนของการนวดไทย ซ่ึงการนวดไทยหมายถึง การตรวจ การประเมิน 
การวินจิฉัย การบําบัดโรค การปองกันโรค การสงเสริม และการฟนฟสุูขภาพ ดวยการกด การคลึง 
การบีบ การดดั การดึง การประคบ การอบ หรือวิธีการนวดอืน่ใดตามศิลปะการนวดไทย หรือการ
ใชยา ดวยกรรมวิธีการแพทยแผนไทย (กรมพัฒนาการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก, 
2553ง)  
 
ประเภทการนวดไทย 
 
  การนวดเปนภูมิปญญาของคนไทยที่สืบทอดกันมา เปนการรักษาโรคที่พัฒนามาจากการ
ชวยเหลือตัวเองในครอบครัวแบงเปน 2 แบบ (กรมพัฒนาการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก, 
2547ข)  
 
 1.  การนวดแบบทั่วไปหรือการนวดพื้นบาน (เชลยศักดิ)์ หมายถึงการนวดแบบสามัญชน  
มีการสืบทอดกันมาตามวัฒนธรรมของทองถ่ิน เหมาะกับชาวบานนวดกันเอง ที่รูจักกันวาจับเสน 
เพื่อใหเลือดลมเดินไดสะดวก นวดโดยใชสวนตาง ๆ ของรางกายชวยในการนวด เชน ศอก เขา 
เปนตน ซึ่งตรงกับหมอแผนปจจุบันคือ การนวด เพื่อเพิ่มหรือสงเสริมการไหลเวยีนของโลหิตและ
น้ําเหลือง    
 
 2.  การนวดแบบราชสํานักเปนการนวดไทย เพื่อถวายกษัตริยเจานายชั้นสงูของราชสํานัก 
ผูนวดตองเดินเขาเขาหาผูรับการนวดที่นอนอยูบนพื้น เมื่ออยูหางราว 2 ศอก ผูนวดจึงนั่งพับเพียบ
และคารวะขออภัยผูรับการนวด จากนั้นจะคลําชีพจรขอมือและหลังเทาขางเดียวกัน เพื่อตรวจดู
อาการของโรค ตําแหนงของการวางมือ องศาแขนของผูนวดที่ทํากับผูรับการนวดและทาทางตอง
กระทําการนวดอยางสุภาพ เนนที่มือและนิว้ ดังนัน้มือตองแข็งแรง 
    
  การนวดไมใชเพื่อรักษาความเจ็บปวยเทานั้น แตมีคณุคาตอสุขภาพ เปนกระบวนการดูแล
สุขภาพและรักษาโรค โดยอาศัยการสัมผัสอยางมีศิลปะ มีหลักการระหวางผูใหบริการนวดไทย 
และผูรับบริการ การนวดจะสงผลโดยตรงตอรางกายและจิตใจ  
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  ผูวิจยัมีความประสงคศกึษาพฤติกรรมการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษีดดัตนในผูใหบริการ
นวดไทยของสถานบริการสาธารณสุขของจังหวดันครนายก เนื่องจากผูใหบริการนวดไทยเปนผูที่มี
ความรูพื้นฐานเกี่ยวกับกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน ซ่ึงเปนศาสตรดานการแพทยแผนไทยที่มใีน
หลักสูตรของการนวดไทย ผูใหบริการนวดไทยสามารถนํามาใชประโยชนในการดแูลสุขภาพดวย
การออกกําลังกายได เพื่อใหเกิดประโยชนตอรางกายและจิตใจ  อีกทั้งพฤติกรรมในการใชชีวิตประจําวัน
ของผูใหบริการนวดไทยมีความเสีย่งตอการเกิดโรคไรเชื้อที่ไมติดตอ จงึมีความจาํเปนในการสงเสริม
ใหมีการดูแลสุขภาพของผูใหบริการนวดไทยดวยการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน อีกทั้งยัง
สามารถสงเสริมสนับสนุนใหผูใหบริการนวดไทยเปนแบบอยางของการออกกายบรหิารแบบไทย
ฤาษีดัดตนแกบุคคลอื่นๆไดอีกดวย 
 

งานวิจัยท่ีเก่ียวของ 

 
งานวิจัยเก่ียวกับแนวคิดรปูแบบจําลองขัน้ตอนการเปลีย่นแปลงพฤตกิรรม 
 
 จากการคนควาไมพบงานวิจัยเกี่ยวกับแนวคิดรูปแบบจาํลองขั้นตอนการเปลี่ยนแปลง
พฤติกรรม (The Transtheoretical Model) ที่ศึกษาเกี่ยวกบัการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน 
ผูวิจัยจึงนํางานวิจยัที่ใกลเคียงคือ งานวจิัยเกี่ยวกับแนวคิดรูปแบบจําลองขั้นตอนการเปลี่ยนแปลง
พฤติกรรมกับการออกกําลังกาย มาเปนแนวทางในการวจิัย 
  
 กุลธิดา และสุนียรัตน (2549) ไดศึกษาพฤติกรรมการเคลื่อนไหวออกแรง/ออกกําลังกาย
ของพนักงานโรงงานปูนซิเมนตไทย (แกงคอย) จํากัด ตามกรอบแนวคิดของโมเดลการปรับเปลี่ยน
พฤติกรรม (The Transtheoretical Model) จํานวน 343 คน โดยใชแบบสอบถาม ขอมูลสวนบุคคล
และพฤติกรรมการเคลื่อนไหวออกกําลังกาย ขั้นความพรอมในการปรบัเปลีย่นพฤตกิรรม กระบวน 
การปรับเปลี่ยนพฤตกิรรม การรับรูสมรรถนะแหงตน และความสมดุลในการตดัสินใจเพื่อปรับเปลีย่น
พฤติกรรม ผลศึกษาพบวา ขัน้ความพรอมในการเปลี่ยนพฤติกรรม กลุมตัวอยางอยูในขั้นกอนพจิารณา  
นอยท่ีสุด (รอยละ 7.6) และขั้นคงไวซ่ึงการปฏิบัติมากทีสุ่ด (รอยละ 25.7) เพศ  อายุ สถานภาพสมรส 
และความสมดลุในการตัดสินใจดานผลเสียของการเคลื่อนไหวออกกําลังกาย ไมมีความสัมพันธกับ
ขั้นความพรอมในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการเคลื่อนไหวออกกําลังกายอยางมนียัสําคัญทางสถติิ 
ในทางตรงกันขาม เวลาทีใ่ชในการเคลื่อนไหวออกกาํลังกายใน 1 สัปดาห (r =.12) กระบวนการ
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการเคลื่อนไหวออกกําลังกาย ในสวนกระบวนการใชความรูสึกนึกคิดหรอื
ประสบการณ (r=.39*) กระบวนการทางพฤติกรรม (r=.38*) การรับรูสมรรถนะแหงตน (r=.23*) และ
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ความสมดุลในการตัดสินใจดานผลดี (r=.32*) มีความสัมพนัธ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ กับขั้นความ
พรอมในการปรับเปลี่ยนพฤตกิรรม การเคลื่อนไหวออกกําลังกาย ปจจัยทีม่ีผลตอความพรอมในการ
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการเคลื่อนไหวออกกําลังกายของพนักงาน ไดแก กระบวนการเปลี่ยนแปลง
พฤติกรรม การรับรูสมรรถนะแหงตนในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม ความสมดุลในการตัดสินใจเพื่อ
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมในดานผลดี โดยสามารถระบุขั้นความพรอมในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมได
ถูกตอง รอยละ 39.5  
 
  สมจิตต และคณะ (2549) ศึกษาพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูปวยเบาหวานชนิดที่ 2 
ตามแบบจําลองการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม กลุมตัวอยางผูปวยเบาหวานชนิดที่ 2 จํานวน 370 คน 
รวบรวมขอมลูโดยใชแบบสอบถามขอมูลสวนบุคคลและพฤติกรรมการออกกําลังกาย ขั้นของการ
เปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกกําลังกาย กระบวนการเปลี่ยนแปลงการออกกําลังกาย การรับรู
สมรรถนะแหงตนในการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม และความสมดุลในการตัดสินใจเปลี่ยนแปลง
พฤติกรรมการออกกําลังกาย วิเคราะหขอมูลดวยสถิติเชิงพรรณนา การทดสอบดวยสถิติไคสแควร
สัมประสิทธิสหสัมพันธเพียรสัน ทดสอบคาที วิเคราะหความแปรปรวน และการวิเคราะหใน   
การจําแนกกลุมในระดับนัยสําคัญทางสถิติที่ .05 ผลการศึกษาพบวา 1) กลุมตัวอยางสวนใหญเปน
เพศหญิง อายุเฉลี่ย 59.14 ป สถานภาพสมรสคู การศึกษาระดับประถมศึกษา รอยละ 60 โดยมีภาวะ 
แทรกซอนความดันโลหิตสูง รอยละ 57.3  และมีดรรชนมีวลกายมากกวา 25 กิโลกรัม/ตารางเมตร     
ขั้นของการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกกาํลังกาย พบมีขั้นกอนพจิารณารอยละ 20.8 ขั้นเริ่มคดิ
พิจารณา รอยละ 15.1 ขั้นทดลองปฏิบัติ รอยละ 19.7 ขั้นปฏิบัติ รอยละ 15.7 และมีขัน้คงไวซ่ึงการ
ปฏิบัติ รอยละ 28.6 โดยมีคาเฉลี่ยเวลาที่ใชในการออกกําลังกายใน 1 สัปดาห 102.64 นาที 2) เพศ 
สถานภาพสมรส และการศึกษาไมมีความสมัพันธ กับขั้นของการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออก   
กําลังกาย อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ อายุ (r= .119) เวลาที่ใชในการออกกําลังกายใน 1 สัปดาห (r = .698) 
กระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกกําลังกายในสวนกระบวนการใชความรูสึกนึกคิดหรือ
ประสบการณ (r = .752) กระบวนการทางพฤติกรรม (r = .779) การรับรูสมรรถนะแหงตน (r = 
.703) และความสมดุลในการตัดสินใจเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมระหวางผลดี (r = .683) และผลเสีย 
(r= .683) มีความสัมพันธกับขั้นของการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกกาํลังกายอยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติ 3) อายุเฉลี่ยกลุมตัวอยางในขั้นเริ่มคิดพิจารณา และขั้นทดลองปฏิบัติ นอยกวา ขั้นปฏิบัติ 
แตคาเฉลี่ยของระดับการศึกษาในแตละขัน้ไมมีความแตกตางกนั คาเฉลี่ยของระยะเวลาที่ใชในการ
ออกกําลังกายใน 1 สัปดาหมคีาเพิ่มขึน้ อยางมีนยัสําคัญทางสถิติ จากคาเฉลี่ยในขั้นเริ่มคิดพิจารณา
ไปขั้นปฏิบัติ คาเฉลี่ยของกระบวนการเปลี่ยนแปลงการออกกําลังกาย ในกระบวนการใชความรูสึก
นึกคดิหรือประสบการณ กระบวนการทางพฤติกรรม การรับรูสมรรถนะแหงตนและความสมดุลใน
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การตัดสินใจเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมระหวางผลดี มีลักษณะเดยีวกันคือ เพิ่มขึ้นอยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติ จากขั้นกอนพิจารณาไปขั้นคงไวซ่ึงการปฏิบัติ สวนคาเฉลี่ยความสมดุลในการตัดสินใจ
เปลี่ยนแปลงพฤติกรรมระหวางผลเสีย ขั้นคงไวซ่ึงการปฏิบัตินอยกวาขัน้กอนพจิารณา ขั้นเริ่มคิด
พิจารณา และขั้นทดลองปฏิบัติ 4) อายุ กระบวนการทางพฤติกรรม การรับรูสมรรถนะแหงตนและ 
ความสมดุลในการตัดสินใจเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม สามารถระบุขั้นการเปลีย่นแปลงพฤตกิรรมการ
ออกกําลังกายไดถูกตองรอยละ 62.7 ผลการศึกษาครั้งนี้ แสดงใหเห็นวา ควรมีการนําแบบจําลองการ
เปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกกําลังกายมาประยุกตใช เพื่อใหเกิดการสงเสริมการออกกําลังกาย
ในผูปวยเบาหวานชนิดที่ 2 อยางตอเนื่อง จะสงผลใหควบคุมระดับน้าํตาลในเลือด และลดอัตรา
การเสียชีวิตจากโรคเบาหวานได 
 
 อัจฉรี (2550) ไดศึกษาปจจยัที่มีความสัมพนัธตอพฤติกรรมการออกกําลังกายของบุคลากร
ทางการพยาบาลในกองอายุรกรรม โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา ประชากรที่ศึกษาคือบุคลากรทาง 
การพยาบาล จาํนวน 232 คน ผลการวิจยัพบวาบุคลากรทางการพยาบาลในกองอายุรกรรม โรงพยาบาล
พระมงกุฎเกลา มีกระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกกําลังกาย ความเชื่อในความสามารถ
ของตนเองเกี่ยวกับการออกกําลังกาย ดุลยภาพในการตัดสินเกี่ยวกับการออกกําลังกายและพฤติกรรม
การออกกําลังกายอยูในระดับปานกลาง ระยะการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมออกกําลังกายมคีวามสัมพันธ
กับพฤติกรรมการออกกําลังกายอยางมีนัยสําคัญที่ระดับ .01 กระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม
การออกกําลังกาย ความเชื่อในความสามารถของตนเอง และดุลยภาพในการตัดสินใจเกี่ยวกับการ
ออกกําลังกายมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกําลังกาย อยางมีนยัสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01 
ปจจัยทางชวีสังคม ไดแก อายุ สถานภาพการสมรส ระดับการศึกษา รายได ดัชนีมวลกาย ระยะเวลา
ในการปฏิบัติงานไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกําลังกาย อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ 
ระดับ .05 ระยะการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมออกกําลังกาย กระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการ
ออกกําลังกาย ดุลยภาพในการตัดสินใจเกีย่วกบัการออกกาํลังกาย ทั้ง 3 ตัวแปรสามารถรวมกนัทํานาย
พฤติกรรมการออกกําลังกายได รอยละ 49 ที่ระดับนยัสําคัญทางสถิติ .05 
 
 นิตยา (2553) ไดทําการศกึษาการประยกุตทฤษฎีขั้นตอนการเปลีย่นแปลงในการสงเสริมการ
ออกกําลังกายของนักศึกษาพยาบาล วิทยาลัยพยาบาลเกือ้การุณย สํานกัการแพทย กรุงเทพมหานคร 
เปนการศกึษาผลโปรแกรมการออกกาํลังกาย จํานวน 118 คน เปนระยะเวลา 6 สัปดาห การใหขอมูล
ความรู การเสนอตัวแบบที่มรูีปรางสุขภาพดี การอภิปรายกลุม การกระตุนโดยการสรางกลุมเพื่อน 
การกําหนดเปาหมาย การใหคาํสัญญา การสาธิตการออกกาํลังกายและ การใหรางวัล รวบรวมขอมูล
โดยใชแบบสอบถามกอนและหลังการทดลอง ทําการวิเคราะหขอมูลโดยแจกแจงความถี่เปนคารอยละ 
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คาเฉลี่ย คาสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ทดสอบความแตกตาง ทางสถิติดวย paired t – test ผลการวิจัย
พบวาภายหลังการทดลอง 6 สัปดาห กลุมตัวอยาง สวนใหญมีการเปลี่ยนแปลงความสมดุลในการ
ตัดสินใจเกี่ยวกับการออกกําลังกาย การรับรูความสามารถตนเองในการออกกําลังกายและพฤติกรรม
การออกกําลังกายดีขึน้กวากอนการทดลองอยางมีนัยสําคญัทางสถิติที่ระดับ .05  
 
 รัตนาภรณ (2554) ศึกษาปจจยั ที่มีความสัมพันธตอพฤติกรรมการออกกาํลังกายของนกัเรยีน
โรงเรียนเบญจมเทพอุทิศ จังหวัดเพชรบุรี จาํนวน 317 คน เครื่องมือที่ใชในการวจิัยคือ แบบสอบถาม 
วิเคราะหขอมูลโดยใชโปรแกรมคอมพิวเตอรสําเร็จรูป คาสถิติที่ใช ไดแก การหาความถี่ คารอยละ 
คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน สถิติไคสแควร คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธของเพียรสัน และสถิติ
การวิเคราะหถดถอยพหุคูณ ผลการศึกษา พบวา 1) นักเรียนโรงเรียนเบญจมเทพอุทิศในจังหวัด
เพชรบุรี มีกระบวนการเปลีย่นแปลงพฤตกิรรมการออกกําลังกาย มีความเชือ่ในความสามารถตนเอง
เกีย่วกบัการออกกําลังกาย และพฤติกรรมการออกกําลังกาย อยูในระดบัปานกลาง และมีดุลยภาพ 
ในการตัดสนิใจเกี่ยวกบัการออกกําลังกาย อยูในระดับมาก 2) ระยะการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการ
ออกกําลังกายมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกําลังกายของนกัเรยีน โรงเรียนเบญจมเทพอุทศิ
จังหวดัเพชรบรีุ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01 3) กระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม ความเชื่อ
ในความสามารถของตนเองเกีย่วกับการออกกําลังกาย และดุลยภาพในการตัดสินใจเกี่ยวกับการออก
กําลังกายมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกําลังกายของนักเรียนโรงเรียนเบญจมเทพอุทิศ 
จังหวัดเพชรบุรี อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01  4) กระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออก
กําลังกาย ดุลยภาพในการตัดสินใจเกี่ยวกับการออกกําลังกาย สามารถรวมกันทํานายพฤติกรรมการ
ออกกําลังกายได รอยละ 21.40 อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
 
 จากการทบทวนงานวจิัยเกี่ยวกับแนวคิดรูปแบบจําลองขั้นตอนการเปลีย่นแปลงพฤตกิรรม
พบวา ปจจัยทางชีวสังคม (เพศ อายุ การศึกษา สถานภาพสมรส) ไมมีความสัมพันธกับการเปลี่ยนแปลง
พฤติกรรม สวนระยะการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม กระบวนการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม ความเชื่อใน
ความสามารถตนเอง ดุลยภาพในการตัดสินใจ มีความสัมพันธและมีอํานาจในการทํานายตอการ
เปลี่ยนแปลงพฤติกรรม ดังนั้นการใชแนวคิดรูปแบบจาํลองขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม 
จึงสามารถชวยประเมินวาบุคคลอยูในขั้นตอนใดของการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม และควรจัดกิจกรรมใด
ใหกับบุคคลไดอยางเหมาะสมตอไป 
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งานวิจัยเก่ียวกับกายบริหารแบบไทยฤาษดีัดตน 
 
 เพ็ญนภา (2544) ศึกษาการฝกกายบรหิารฤาษีดัดตนกับรําวงมาตรฐาน ที่มีตอความเครียด
ของนักเรียนชั้นมัธยมที่ 2 กลุมตัวอยางเปนนักเรียนชั้นมัธยมปที่ 2 ที่มีความเครียดสูงหรือผูที่มี
ความตึงตัวของกลามเนื้อระหวาง 9.0 - 16.7 ไมโคลโวลท จํานวน 18 คน สุมอยางงาย เพื่อเขากลุม
ทดลอง 2 กลุมและกลุมควบคุม 1 กลุม เปนกลุมละ 6 คน โดยกลุมทดลองกลุมแรกรับการฝกฤาษี
ดัดตน กลุมที่สองรับการฝกรําวงมาตรฐาน ทําการวจิัยโดยใชแบบแผนการวจิัยเชิงทดลองสองตัว
ประกอบแบบวัดซ้ําหนึง่ตัวประกอบ โดยการทดลองแบงเปนระยะกอนการทดลอง ระยะหลังการ
ทดลองและระยะติดตามผล ประเมินและเปรียบเทียบระดับความเครียดจากคาความตึงตัวของ
กลามเนื้อดวยเครื่อง อีเอ็มจีไบโอฟตแบค การวิเคราะหขอมูลใชวิเคราะหความแปรปรวนแบบ
วัดซํ้าประเภทหนึ่งตวัแปรระหวางกลุมและหนึ่งตวัแปรภายในกลุม ผลการวิจัยพบวา 1) ผูไดรับการ
ฝกกายบริหารฤาษีดดัตนกบัผูไดรับการฝกรําวงมาตรฐานมีความเครียดลดลงในระยะหลังการทดลอง
ที่ไมแตกตางกนั ทั้งสองกลุมมีระดบัความเครียดลดลงมากกวากลุมควบคุม อยางมีนยัสําคัญทางสถติิที่ 
ระดบั .05 2) ผูไดรับการฝกกายบริหารฤาษีดัดตนกับผูไดรับการฝกรําวงมาตรฐาน มีความเครียด
ลดลงในระยะติดตามที่ไมแตกตางกัน ทั้งสองกลุมมีความเครียดลดลงมากกวากลุมควบคุมอยางมี
นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 3) ผูไดรับการฝกกายบริหารฤาษีดัดตนมีความเครียดในระยะหลัง
การทดลองและระยะติดตาม ลดลงกวาระยะกอนการทดลอง อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
แตไมพบความแตกตางระยะหลังการทดลองและระยะการติดตาม 4) ผูไดรับการฝกรําวงมาตรฐาน
มีระดับความเครียดในระยะหลังการทดลองและระยะตดิตามลดลงกวาระยะกอนการทดลอง อยางมี
นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 แตไมพบความแตกตางระยะหลังการทดลองและระยะการติดตาม  
  
 ประสิทธิ์ (2548) ศึกษาผลของการฝกฤาษีดดัตนประยุกตที่มีตอความออนตัว และสุขภาพ 
กลุมตัวอยางเปนพนักงานหญงิในบริษัททองดี (ช่ือสมมติ) จํานวน 30 คน อายุ 35 - 49 ป อาสาสมัครเขา
รวมการทดลอง จากนั้นสุมแบบมีระบบโดยเรียงลําดับคาความออนตัวแลวทําการแบงกลุมตวัอยาง 
เปน 2 กลุมๆ ละ 15 คน กลุมควบคุมไมไดรับการฝกฤาษีดดัตน กลุมทดลองรับการฝกฤาษีดดัตนตาม
โปรแกรมที่สรางขึ้น โดยใชเวลาฝกจํานวน 8 สัปดาห ทําการฝกสัปดาหละ 3 วัน จันทร พุธ ศุกร 
ในชวงเวลา 11.30 - 12.30 น. แบงขอมูลออกเปน 2 สวนคือ ขอมูลเชิงปริมาณที่ไดจากการวัด
ความออนตัวของลําตัวในทานั่งกมตัว นําขอมูลที่ไดมาวิเคราะหขอมูลสถิติโดยหาคาเฉลี่ย หาคา
สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ทดสอบคาที่เทส และทดสอบความแตกตางของคาเฉลี่ยของการออนตัว
กอนและหลังของการฝกสัปดาหที่ 4 และฝกสัปดาหที่ 8 ในกลุมทดลอง วิเคราะหความแปรปรวน
ทางเดียวกนัแบบวัดซ้ํา สวนขอมูลเชิงคุณภาพไดจากการสังเกตแบบมีสวนรวม และการสัมภาษณ
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กลุมทดลองอยางเปนทางการ ผลการวิจัยพบวา 1) คาเฉลี่ยของความออนตัวหลังการฝกฤาษีดัดตน
สัปดาหที่ 4 และสัปดาหที่ 8 ของกลุมทดลองเพิ่มขึ้นมากกวากลุมควบคุมอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่
ระดับ .05 ซ่ึงสอดคลองกับขอมูลเชิงคุณภาพที่สรุปไดวามีความออนตัวของกลุมทดลองเพิ่มขึ้นหลัง
การฝกฤาษีดัดตนมาเปนเวลา 8 สัปดาห 2) การฝกฤาษีดดัตน ชวยใหมคีวามออนตัว ชวยการหายใจ 
ชวยการไหลเวยีนโลหติดีขึ้น เพิ่มความแข็งแรง มีการทรงตัวที่ดีขึน้ มีสมาธิดีขึ้น ซ่ึงเปนการสอดคลอง
กับสมมติฐานที่วาการฝกฤาษีดัดตนประยกุตชวยทําใหความออนตวัและมีสุขภาพดีขึน้  
 
  ชนิดา (2549) ศึกษาการพัฒนากายบรหิารแบบไทยฤาษดีัดตนของประชาชนในเขตองคการ
บริหารสวนตําบลทาวุง เปนการพัฒนากระบวนการเรียนรูที่ตั้งอยูบนพื้นฐานซึ่งมีความเชื่อมั่นวา 
ประชาชนซึ่งเปนผูมีสวนสําคัญ จํานวน 15  คน ผูมีสวนเกี่ยวของในการพัฒนา จาํนวน 9 คน กอนการ
พัฒนาประชาชนสวนใหญมคีวามรูเกี่ยวกับกายบรหิารแบบไทยฤาษีดดัตนอยูในระดบันอย และทักษะ
ในการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษีดดัตนที่ไมถูกตอง แนวทางและวิธีการพฒันากายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตนใชยุทธศาสตร การสรางเสริมพลังอํานาจใชกลยุทธดานความรู และดานการปฏิบตัิใชกิจกรรม
พัฒนา 3 วิธีการที่สําคัญคือ การอบรมความรู การศึกษาดูงาน การเรียนรู การหายใจเขาหายใจออกที่
ถูกวิธี และการปฏิบัติกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนอยางสม่ําเสมอและถูกตอง ผลการวิจัยพบวา 
การจัดกิจกรรมการพัฒนากายบรหิารแบบไทยฤาษีดดัตนครบทั้ง 3 วิธี ประชาชนผูทีป่ฏิบัติกายบรหิาร
แบบไทยฤาษดีัดตน มีความรูเพิ่มขึ้นมากกวากอนการพฒันา อยางมีนยัสําคัญทางสถิติ ที่ .022 และมี
รอยละ 73.3 ของผูปฏิบัติกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน ที่สามารถปฏิบัติกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตนอยางสม่ําเสมอและถูกตอง รอยละ 100 ของผูที่ปฏิบัติกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน
สามารถหายใจเขาออกไดอยางถูกตอง อีกทั้งพบอาการปวดเมื่อยลดลง การเคลื่อนไหวของแขน 
ขา ขอตางๆคลองแคลวมากขึ้น รูสึกผอนคลาย มีอารมณดีขึ้น และมกีารขับถายของรางกายดีขึ้น 
 
 วีระพงษ และคณะ (2550) ศกึษาผลของการฝกบริหารกายดวยฤาษดีัดตนตอความแข็งแรง
ของกลามเนื้อหายใจในเพศหญิงสุขภาพด ีจํานวน 29 คน อายุเฉล่ีย 20.3 + 0.14 ป โดยสุมจับฉลาก 
ผูรวมวิจยัออกเปน 2 กลุม คือกลุมควบคุม จาํนวน 14 คน และกลุมฝกฤาษดีัดตน จํานวน 15 คนในกลุม
ควบคุมทํากิจวัตรประจําวันตามปกติแตไมไดรับการฝก สวนกลุมฝกฤาษีดัดตนทําการฝกฤาษีดัดตน
จํานวน 15 ทา ๆ ละ 5 คร้ัง เปนเวลา 30 นาที สัปดาหละ 3 ครั้ง ระยะเวลา 4 สัปดาห ทําการวัด
คาแรงดันหายใจเขาสูงสุด (maximum inspiratory pressure; MIP) และแรงดันหายใจออกสูงสุด 
(maximum expiratory pressure; MEP) โดยใชเครื่องวัดความแข็งแรงของกลามเนื้อหายใจในชวง
กอนการศึกษาและเมื่อฝกครบ 4 สัปดาห ผลการศึกษาพบวากอนทําการศึกษา ผูรวมวิจัยท้ังสองกลุม
มีคุณลักษณะทางกายประกอบดวย อายุ น้าํหนัก สวนสูง เปอรเซ็นตไขมันในรางกาย ดัชนีมวลกาย



 50 

และคาความแข็งแรงของกลามเนื้อหายใจไมแตกตางกัน (P > 0.05) และหลังการฝกครบ 4 สัปดาห 
พบวากลุมฝกฤาษีดดัตนมีคา MIP เทากับ 80.73 + 3.26 cmH2O คา MEP เทากบั 96.33 + 3.19 cmH2O 
คาแรงดันหายใจเขาสูงสุดสัมพัทธ (relative MIP) เทากับ 1.62 + 0.05 cmH2O/ kg และคาแรงดัน
หายใจออกสูงสุดสัมพัทธ (relative MEP) เทากับ 1.94 + 0.07 cmH2O/ kg มากกวากลุมควบคุม 
(MIP = 66.57 + 3.46 cmH2O ; MEP = 75.07 + 2.28 cmH2O ; relative MIP = 1.33 + 0.04 cmH2O/ kg 
และ relative MEP = 1.51 + 0.04 cmH2O/ kg) อยางมีนยัสําคัญทางสถิติ (p < 0.01) เมื่อเปรียบเทียบ
กอนและหลังฝกพบวากลุมฝกฤาษีดัดตนมีคา MIP (กอนฝก = 68.60 + 2.95 และหลังฝกครบ 
4 สัปดาห = 80.73 + 3.26 cmH2O) คา MEP (กอนฝก = 80.60 + 3.10 และหลังฝกครบ 4 สัปดาห = 
96.33 + 3.19 cmH2O) คา relative MIP (กอนฝก = 1.37 + 0.05 และหลังฝกครบ 4 สัปดาห = 1.62 + 
0.05 cmH2O/ kg) คา relative MEP (กอนฝก = 1.61 + 0.06 และหลังฝกครบ 4 สัปดาห = 1.94 + 
0.07 cmH2O/ kg) เพิ่มขึ้นอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p < 0.01) สวนกลุมควบคุมพบวาไมมีความ
แตกตางกัน (p>0.05) ระหวางกอนฝกและหลังฝกครบ 4 สัปดาห การศกึษานี้สรุปวาผลของการฝก
ฤาษีดัดตน สามารถเพิ่มความแข็งแรงของกลามเนื้อหายใจไดในเพศหญิงสุขภาพด ี
 
 ผุสดี (2550) ศกึษาผลการฝกฤาษีดดัตนประยุกตกับการฝกความยดืหยุนทีม่ีตอความออนตัว
และการทรงตวัของนักเรยีนมัธยมศึกษาปที่ 1 โดยกลุมตวัอยางเปนนักเรียนหญิงโรงเรียนสายน้ําผ้ึง
ในพระอุปถัมถฯ จาํนวน 40 คน เลือกแบบเจาะจง แบงเปน 2 กลุมๆละ 20 คนคือ กลุมทดลองที่ 1 
ฝกฤาษีดัดตนประยุกต และกลุมทดลองที่ 2 ฝกการยืดหยุน โดยฝกสัปดาหละ 3 วัน จันทร พุธ ศุกร 
เปนเวลา 8 สัปดาห เก็บขอมลูใชวิธีเก็บการทดสอบความออนตัว การทรงตัว กอนการฝก และหลัง
การฝกสัปดาหที่ 2,  4, 6 และ 8 พบวา คาเฉลี่ยของความออนตัวหลังการฝกใน กลุมที่ 1 ที่ใหฝก
ฤาษีดัดตนประยุกตมีความออนตัวเพิ่มขึน้มากกวากลุมที ่2 ฝกการยืดหยุน อยางมนีัยสําคัญทางสถิติ
ที่ระดับ .05 และคาเฉลีย่การทรงตวัหลังการฝกในกลุมที่ 1 ที่ฝกฤาษีดดัตนประยกุตมกีารทรงตวัดกีวา
กลุมที่ 2 ฝกการยืดหยุน อยางมีนัยสําคัญที่ระดับ .05 
 
 สโรชา (2551) ศึกษาผลของการออกกําลังกายทาฤาษีดัดตนที่มีตอความออนตัว และการทรงตัว
ของผูสูงอายุ กลุมตัวอยางที่ใชในการทําวิจัยเปนผูสูงอายุ อําเภออูทอง จังหวัดสุพรรณบุรี มีอายุอยู
ระหวาง 60 - 83 ป จาํนวน 40 คน สุมเขากลุมทดลอง 20 คนและเขากลุมควบคุม 20 คน กลุมทดลองให
ออกกําลังกายทาฤาษีดัดตน เปนเวลา 12 สัปดาหๆละ 3 วันๆละ 50 นาท ีกลุมควบคุมใหดําเนินชีวิต
ตามปกติ ทําการทดสอบความออนตัวและการทรงตัว ของกลุมทดลองและกลุมควบคุม กอนการ
ทดลอง หลังการทดลอง 6 สัปดาหและหลงัการทดลอง 12 สัปดาห แลวนําผลมาวิเคราะหหาคาเฉลี่ย 
สวนเบีย่งเบนมาตรฐาน โดยวิเคราะหความแปรปรวนรวม (analysis of covariance) วิเคราะหคาความ
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แปรปรวนทางเดียวแบบชนดิวัดซํ้า (one-way analysis of variance with repeated measures) พบมีความ
แตกตางจงึเปรยีบเทียบความแตกตางเปนรายคู ตามวิธีของแอลเอสดี (LSD) โดยไดทดสอบความมี
นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ผลการวิจัยพบวา 1) หลังการทดลอง 6 สัปดาห คาเฉลี่ยความออนตัว
ของลําตัว ขอไหล ขอสะโพก และการทรงตัว ทั้งแบบอยูกับที่และแบบเคลื่อนที่ ของกลุมที่ทดลอง
แตกตางจากกลุมควบคุม อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 2) หลังทําการทดลองใน 12 สัปดาห 
คาเฉลีย่ความออนตวัของลําตวั ขอไหล ขอสะโพก และการทรงตวัทั้งแบบอยูกบัที่ และแบบเคลื่อนที่ 
ของกลุมทดลองแตกตางจากกลุมควบคุมอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 3) เมื่อเปรียบเทียบ
ภายในกลุมทดลอง ความออนตัวของลําตวั ขอไหล ขอสะโพก และการทรงตัวทั้งแบบอยูกับที่และ
แบบเคลื่อนที่ กอนการทดลองกับหลังการทดลอง 6 สัปดาหและหลังการทดลอง 12 สัปดาห แตกตางกัน
อยางมีนยัสําคญัทางสถิติที่ระดบั .05 ผลการวิจยัครั้งนี้ช้ีใหเหน็วาการออกกาํลังกายดวยทาฤาษีดดัตน 
เปนการออกกาํลังกายที่สามารถเพิ่มความออนตัวและการทรงตัวของผูสูงอายุใหดีขึน้ได 
 
 Channavirat et al. (2007) ศึกษาผลการบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนที่มีตอการขยายของ
ทรวงอก ในกลุมคนไทยที่มีสุขภาพดี กลุมอายุ 18 – 25 ป จํานวน 30 คน โดยแบงเปน 2 กลุม คือ
กลุมควบคมุ และกลุมทดลองที่ฝกกายบริหารแบบไทยฤาษดีัดตน 9 ทา ทาํนาน 20 นาท ีจํานวน 3 ครั้ง
ตอสัปดาห นานเปนเวลา 6 สัปดาห กอนและหลังการศึกษา ไดทําการตรวจรางกาย วดัคาความดันโลหติ 
วัดอัตราการหายใจ อัตราการเตนหวัใจ อุณหภูมิรางกาย และวดัรอบอก 3 ระดบั คือ ระดบับน (Rib 4) 
ระดบักลาง (Xiphoid process) และระดับลาง (Costal cartilage 10) ผลการวิเคราะหทางสถิติ พบวา
หลังการฝกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน 6 สัปดาห มคีวามแตกตางของการขยายตัวของทรวงอก 
อยางมีนัยสําคญัทางสถิติที่ระดับ .05 คือ สามารถเพิ่มการขยายตวัของทรวงอกในระดบับนและใน
ระดับกลาง 
 
 จากการทบทวนงานวจิัยเกี่ยวกับกายบรหิารแบบไทยฤาษดีัดตน มีผลการวิจัยที่สนับสนุน
ประโยชนของกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน ดานรางกาย คือ ชวยใหการเคลื่อนไหวดีขึ้น ทําใหมี
ความออนตัวและการทรงตัวดีขึ้น เพิ่มความแข็งแรงของกลามเนื้อในการหายใจ ทรวงอกขยายเพิ่มขึ้น 
สงผลใหมีประสิทธิภาพในการหายใจดีขึน้ ดานจติใจ คอื ชวยผอนคลาย ลดความเครียด จึงควรนํา
กายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน มาใชประโยชนในการดูแลสุขภาพในดานการออกกําลังกาย โดยเฉพาะ
อยางยิ่ง ในกลุมผูใหบริการนวดไทย ซ่ึงมคีวามรูพื้นฐานเกี่ยวกับทาตางๆของกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตน  
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งานวิจัยเก่ียวกับปจจัยท่ีมีความสัมพันธตอการออกกําลังกาย 
 
 พวงเพชร (2545) ศึกษาการรับรูความสามารถแหงตนกบัพฤติกรรมการออกกําลังกายของ
ประชาชนกลุมวัยทํางาน ในจังหวัดขอนแกน โดยศึกษาปจจัยพื้นฐานที่สัมพันธกับพฤติกรรมการ
ออกกําลังกายและการรับรูความสามารถแหงตน ความสมัพันธระหวางการรับรูความสามารถแหงตน 
กับพฤติกรรมการออกกําลังกายของประชาชนกลุมวยัทํางานในชุมชนแออัด เขตพื้นที่ ศูนยแพทย
เทพารักษ อําเภอเมือง จังหวดัขอนแกน ทีม่ีอายุระหวาง 15 – 59 ป จํานวน 150 คน รวบรวมขอมลู
โดยใชแบบสัมภาษณ วิเคราะหขอมูลเชงิสถิติพรรณนา ทดสอบความแตกตาง ใชสถิติ t–test ทดสอบ
ความแปรปรวน (Analysis of Variance, ANOVA) วิเคราะหความสัมพันธโดยใชคาสัมประสิทธิ์
สหสัมพันธของเพียรสัน (Pearson’s Product Moment Correlation Coefficient) ผลการศึกษาพบวา 
กลุมตัวอยาง สวนใหญ มีการออกกําลังกายในชวงเวลา 30 – 60 นาทีตอคร้ัง รอยละ 56.60 เกือบ 1  
ใน 3 ออกกําลังกาย 3 – 5 วันตอสัปดาห พิจารณาความแรงในการออกกาํลังกายพบวา มีการหายใจ
ที่เร็วและแรงขึ้นทุกครั้ง รอยละ 30.00 และมีเหงื่อออกมากกวาปกติ ทกุครั้ง รอยละ 53.30 การรับรู
ความสามารถแหงตนโดยรวมและดานทั่วไป อยูในระดับคอนขางสูง การรับรูความสามารถแหง
ตนดานสังคม อยูในระดับปานกลาง กลุมตัวอยางมีระดับการศึกษาที่แตกตางกันมีพฤติกรรมการ
ออกกําลังกายที่แตกตางกัน อยางมีนัยสําคญัทางสถิติที่ .05 กลุมตัวอยางที่มีอายุที่แตกตางกันมีการ
รับรูความสามารถแหงตนทีแ่ตกตางกัน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ .05 และการรับรูความสามารถ
แหงตนโดยรวมและรายไดไมมีความสัมพนัธกับพฤติกรรมการออกกําลังกายอยางมนีัยสําคัญทาง
สถิติที่ .05 ผลการศึกษาวิจยันี้แสดงใหเหน็วา การรับรูความสามารถแหงตนไมมีผลตอพฤติกรรม
การออกกําลังกายของประชาชนกลุมวยัทํางานในชุมชนแออัด เขตพื้นที่ ศูนยแพทยเทพารักษ 
 
 สุภา (2546) ศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยคัดสรรกับพฤติกรรมการออกกําลังกายของ
ผูใหญวัยกลางคน ในจังหวัดนครสวรรค โดยทําการศึกษาความสัมพันธและความสามารถในการ
ทํานายของปจจัยสวนบุคคล ไดแก อายุ เพศ สถานภาพสมรส การศึกษาและรายได พฤติกรรมการ
ออกกําลังกายในอดีต การรับรูอุปสรรคตอการออกกําลังกาย การรับรูประโยชนการออกกําลังกาย 
การรับรูความสามารถของตนเองตอการออกกําลังกาย ความรูสึกนึกคดิที่สัมพันธกบัพฤติกรรมการ
ออกกําลังกาย อิทธิพลของครอบครัว อิทธิพลดานสถานการณ กับพฤติกรรมการออกกําลังกายของ
ผูใหญวยักลางคน โดยใชรูปแบบการสงเสริมสุขภาพของเพนเดอร เปนกรอบแนวคดิในการทําวิจยั
กลุมตัวอยางเปนผูใหญวยักลางคนในจังหวัดนครสวรรค จํานวน 180 คน เลือกโดยวิธีการสุมแบบ
หลายขั้นตอนเครื่องมือที่ใชในการวจิัยเปนแบบสอบถามจํานวน 9 ชุดคือ แบบสอบถามขอมูลสวน
บุคคล แบบสอบถามพฤติกรรมการออกกาํลังกายในอดตี แบบสอบถามการรับรูอุปสรรคตอการออก
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กําลังกาย แบบสอบถามการรับรู ประโยชนของการออกกาํลังกาย แบบสอบถามการรับรูความสามารถ
ของตนเองตอการออกกําลังกาย แบบสอบถามความรูสึกนึกคดิที่สัมพนัธกับพฤตกิรรมออกกําลังกาย 
แบบสอบถามอิทธิพลของครอบครัว แบบสอบถามอิทธิพลดานสถานการณ และแบบสอบถามของ
พฤติกรรมการออกกําลังกาย ซ่ึงผานการตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาโดยผูทรงคุณวฒุิ หาความเทีย่ง
ของแบบสอบถาม จํานวน 8 ชุดหลัง โดยวธีิของครอนบาค ไดคาเทากับ .95, .87, .94, .78, .87, .74, 
.87, .96 ตามลําดับ วิเคราะหขอมูลโดยการหาคารอยละ คาเฉลี่ย คาสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน คาสถิติ
ไคสแควร และการวเิคราะหถดถอยแบบลอจีสติก ผลการวิจัยพบวา 1) กลุมตัวอยางมคีะแนนเฉลี่ย
ของพฤติกรรมการออกกําลังกาย เทากับ 2.34 (+ - 1.12) คะแนน และมพีฤติกรรมการออกกําลังกาย     
รอยละ 62 โดยเปนการออกกําลังกายที่ถูกตอง รอยละ 13.7 2) ปจจยัสวนบุคคล ไดแก การศึกษา
รายได พฤติกรรมการออกกําลังกายในอดตี การรับรูอุปสรรคตอการออกกําลังกาย และอิทธิพลของ
ครอบครัว มีความสัมพันธกบัพฤติกรรมการออกกําลังกาย อยางมีนยัสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05  
สวนปจจยัสวนบุคคล ไดแก เพศ อายุ สถานภาพสมรส และการรับรูประโยชนในการออกกําลังกาย 
การรับรูความสามารถของตนเองตอการออกกําลังกาย ความรูสึกนึกคดิที่สัมพันธกบัพฤติกรรมการ
ออกกําลังกาย อิทธิพลดานสถานการณ ไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกําลังกาย อยางมี
นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 3) พฤติกรรมการออกกาํลังกายในอดีต (OR = 1.14) และการรับรู
อุปสรรคตอการออกกําลังกาย (OR = .926) สามารถรวมกันทํานายพฤติกรรมการออกกาํลังกาย
ของผูใหญวัยกลางคนไดรอยละ 46.1 (Nagelkerke R[superscript 2] = .461) 
 

 วรรณิภา (2547) ไดทําการศึกษาวิจยัปจจัยทีม่ีอิทธิพลตอการออกกําลังกายของผูสูงอายุในเขต
ตําบลแสนสุข ชลบรีุ กลุมตัวอยาง มีจํานวน 259 คน โดยสุมตัวอยางแบบงายจากประชากรผูสูงอายุ 
60 ปขึ้นไป ในเขตตําบลแสนสุข ชลบุรี เครื่องมือที่ใชเปนแบบสัมภาษณ แบงเปน 4 สวนคือ ขอมูล
สวนบุคคล ขอมูลการออกกาํลังกาย แบบวดัการรับรูประโยชนและอุปสรรคการออกกําลังกาย และ
แบบสัมภาษณการรับรูเกี่ยวกับสิ่งแวดลอมในการออกกําลังกาย วิเคราะหขอมูลโดยโปรแกรม
สําเร็จรูป ผลการวิเคราะหถดถอยเชิงชั้นแสดงใหเห็นวา ปจจัยสวนบุคคล (รายได การศึกษา) และ
ความรูสึกนึกคิดเกี่ยวกับการออกกําลังกาย (การรับรูประโยชน การรับรูอุปสรรคการออกกําลังกาย 
การรับรูส่ิงแวดลอม) มีความสัมพันธและสามารถรวมกันทํานายการออกกําลังกายของผูสูงอายุได 
โดยปจจัยสวนบุคคล (รายได การศึกษา) อธิบายการผันแปรของการออกกําลังกาย เพียงรอยละ 23 
แตเมือ่นําตัวแปรดานความรูสึกนกึคิดเกีย่วกับการออกกําลังกาย (การรับรูประโยชน การรับรูอุปสรรค
การออกกําลังกาย การรับรูส่ิงแวดลอม) เขามาวิเคราะหดวยปรากฎวาสามารถอธิบายความผันแปร
ของการออกกาํลังกายเพิ่มขึน้เปนรอยละ 68 และตัวแปรทุกตัวสามารถรวมทํานายความผันแปรของ
การออกกําลังกายได อยางมนีัยสําคัญทางสถิติที่ระดบั .05 การรับรูส่ิงแวดลอม รายได การรับรูตอ



 54 

อุปสรรคการออกกําลังกาย การศึกษาการรบัรูประโยชน และการศึกษามีคาสัมประสิทธิ์ถดถอย     
ตอการออกกําลังกายเปน .356, .234, .164, .135  และ .122 ตามลําดับ 
 
 สุภาภรณ และคณะ (2548) ไดทําการศึกษาปจจัยทํานายการออกกําลังกาย ของอาสาสมัคร
สาธารณสุขประจาํหมูบาน ตาํบลสนามชยั จังหวดัสุพรรณบุรี เปนการประยกุตใชทฤษฎกีารสงเสริม
สุขภาพของเพนเดอร (Pender) เก็บขอมูลประชากร จํานวน 121 คนใชสถิติเชิงพรรณนา และวเิคราะห
การถดถอยสหสัมพันธในการวิเคราะหขอมูล ผลการวจิัยพบวาปจจยัสวนบุคคล (อาย ุเพศ) ไมสามารถ
ทํานายการออกกําลังกาย ในขณะเดียวกับพบวา ปจจัยการทํานายดานการรับรูประโยชนตอการออก
กําลังกาย การรับรูอุปสรรคการออกกําลังกาย สามารถอธิบายความผันแปรของการออกกําลังกายได
รอยละ 60.60 อยางมีนัยสําคญัทางสถิติที่ระดับ .01 
 
  ธัญชนก (2548) ไดทําการศกึษาปจจัยที่มผีลตอพฤติกรรมการออกกําลังกายของบุคลากร 
กรมวิทยาศาสตรการแพทย กระทรวงสาธารณสุข เปนการวิจัยเชิงพรรณนา โดยใชกลุมตัวอยาง
จํานวน 260 คน พบวา ปจจัยทางสังคมที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกําลังกายของ
บุคลากร กรมวิทยาศาสตรการแพทย กระทรวงสาธารณสุข อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
คือ อายุ สถานภาพสมรส รายไดเฉล่ียตอเดอืน ปจจยันํา ดานความรู และดานทัศนคติเกี่ยวกับการ
ออกกําลังกาย และปจจยัสนบัสนุนดานการออกกําลังกาย ไมมีความสมัพันธกับพฤตกิรรมการออก
กําลังกายอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ปจจัยเอ้ือที่มีความสัมพนัธกับพฤติกรรมการออก
กําลังกายอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 คือ นโยบายของกระทรวงสาธารณสุข สถานที่และ
อุปกรณ ปจจยัเสริมที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกําลังกายอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่
ระดับ .05 คือ การไดรับขาวสาร แรงสนับสนุนจากบุคคล ตัวแปรที่มีอํานาจจําแนกสงูสุดในการ
ทํานายคือ ปจจัยเสริมเกีย่วกบัพฤติกรรมการออกกําลังกาย ตัวแปรที่รวมทํานายคือ สถานภาพสมรส 
และอายุ โดยสามารถรวมทํานายไดรอยละ 20.6  
 
 อัญนิกา (2548) ไดทําการศึกษาปจจัยที่สงผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกายของสมาชิก
ชมรมสรางสุขภาพ จังหวดัราชบุรี จํานวน 383 คนพบวา ปจจัยสวนบุคคล ความรู เจตคติ และปจจยั
สนับสนุนดานการออกกําลังกาย สามารถรวมกันทํานายพฤติกรรมการออกกําลังกายของสมาชิก 
ชมรมสรางสุขภาพ จังหวดัราชบุรี ไดเพียงรอยละ 12.40 สวนปจจยัที่สงผลตอพฤติกรรมการออก
กําลังกายอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ไดแก รายได ความรู เจตคติ เกี่ยวกับประโยชนของ
การออกกําลังกาย ระดับการศึกษา และเพศ 
 
 สมศักดิ์ (2552) ไดทาํการศึกษาปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการออกกาํลังกายของเจาหนาที่
สังกัดสํานักงานสาธารณสุข จังหวัดอํานาจเจริญ เปนการศึกษาระหวาง ปจจัยสวนบุคคล ปจจัยนํา 
ปจจัยเสริม และปจจยัสนับสนุนกับพฤตกิรรมการออกกําลังกายของเจาหนาที่ ในสังกดัสํานักงาน
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สาธารณสุขจังหวัดอํานาจเจริญ กลุมตัวอยางโดยวิธีสุมอยางงาย จาํนวน 300 คน เครื่องมือที่ใชเปน
แบบสอบถามแบบมาตรวัดความรู และมาตรวัดประมาณคา ใชสถิติเชิงพรรณนา และวิเคราะหการ
ถดถอยสหสัมพันธในการวิเคราะหขอมูล ผลการศึกษาพบวา ปจจยัที่มคีวามสัมพันธกับพฤติกรรม
การออกกําลังกายของเจาหนาที่ในสังกดัสํานักงานสาธารณสุขจังหวดัอํานาจเจริญ อยางมีนัยสําคญั
ทางสถิติที่ระดับ .05 ไดแก เพศ อายุ ระยะเวลาการปฏิบัติงาน ปจจยันําดานความเชื่อ ปจจัยนําดาน
ทัศนคติ ปจจยัเสริมและปจจัยสนับสนุน ตัวแปรพยากรณทีด่ีในการทํานายพฤติกรรมการออกกําลังกาย
ของเจาหนาทีใ่นสังกัดสํานกังานสาธารณสุขจังหวัดอํานาจเจริญ มี 4 ตัว เรียงตามลาํดับความสําคญั 
ไดแก เพศชาย ปจจัยเสริม ระยะเวลาการปฏิบัติงาน และปจจัยนําดานทัศนคติ สามารถอธิบายความ
แปรปรวนของพฤติกรรมการออกกําลังกายของเจาหนาที่ ในสังกัดสํานักงานสาธารณสุข ในจังหวดั
อํานาจเจริญ ไดรอยละ 16.80  
 
 จากการทบทวนงานวิจัยเกี่ยวกับปจจัยที่มีผลตอการออกกําลังกาย สวนใหญพบวาปจจัย
สวนบุคคลหรือปจจัยทางชวีสังคม (รายได การศึกษา) มีความสัมพันธกบัพฤติกรรมการออกกําลังกาย 
แตผลการวิจยัของสุภาภรณ และคณะ (2548) พบวาปจจยัสวนบุคคลไมมีผลตอพฤติกรรมการออก
กําลังกาย สวนปจจัยความรู เจตคติ การรับรูประโยชน การรับรูอุปสรรค สามารถทํานายพฤติกรรม
การออกกําลังกายได แตผลการวิจัยของ พวงเพชร (2545) และสุภา (2546) พบวา การรับรูความสามารถ
แหงตนไมมีความสัมพันธกบัพฤติกรรมการออกกําลังกาย ผลการวิจยัขางตนนี้ ทําใหทราบถึงปจจัย
ที่มีความสัมพนัธกับการออกกําลังกาย ซ่ึงนํามาเปนแนวทางในการสงเสริมใหมีการออกกําลังกาย
โดยใชกายบรหิารแบบไทยฤาษีดัดตน เนือ่งจากกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนนับเปนรูปแบบหนึ่ง
ในการออกกําลังกายของไทย  
 
 จากการทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวของ ไดแก ทฤษฎีตางๆ งานวิจยั และแนวคิดรูปแบบจําลอง
ขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม (The Transtheoretical Model) ประโยชนที่ไดจากการออก
กายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน ทําใหผูวิจยันําขอมูลมากาํหนดกรอบแนวคิดในการวจิัย คร้ังนี้ ดังนี ้
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กรอบแนวคิดในการวิจัย 
 
                                 ตัวแปรอสิระ                                                           ตัวแปรตาม 
 
 

 
 
 
 
 
   
 
 
    
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ภาพที่ 2  กรอบแนวคดิในการวิจัย 
 
 
 

    พฤติกรรมการออก 
    กายบริหารแบบไทย 
    ฤาษีดัดตน 
- ดานขั้นตอนการออกกาย
บริหาร แบบไทยฤาษีดัดตน 
- ดานเทคนิคในการออก
กายบริหาร แบบไทยฤาษี
ดัดตน 
- ดานขอควรปฏิบัติใน
การออกกายบริหารแบบ
ไทย ฤาษีดดัตน 
- ดานขอควรระวังในการ
ออกกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตน 

 

รูปแบบจําลองขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม(TTM) 
- ระยะการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม 

 ระยะกอนพจิารณา  
 ระยะพิจารณา  
 ระยะเตรียมพรอมที่จะปฏิบัติ  
 ระยะปฏิบัต ิ 
 ระยะคงไวซ่ึงการปฏิบัติ  

- กระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม 
 กลุมความรูสึกนึกคิดหรือประสบการณ 
 กลุมพฤติกรรม  

- ความเชื่อในความสามารถของตนเอง 
- ดุลยภาพในการตัดสินใจ 

 ดานประโยชนที่ไดรับ 
 ดานผลเสยีหรืออุปสรรค 

ปจจัยทางชีวสงัคม 
- เพศ 
- อายุ 
- สถานภาพสมรส 
- รายไดเฉล่ียตอเดือน 
- โรคประจําตัว 
- ประสบการณในการทํางานนวดไทย 
- จํานวนครั้งที่ไดรับการอบรมกายบริหารแบบไทย

ฤาษีดัดตน 



 57 

สมมติฐานการวิจัย 
 
 จากการศึกษา ทบทวนเอกสาร และงานวจิัยที่เกี่ยวของ ผูวจิัยจึงไดตั้งสมมติฐานของการศึกษา
ปจจยัที่มีความสัมพันธตอพฤติกรรมการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษดีดัตนของ ผูใหบริการนวดไทย
ในจังหวดันครนายก ดังนี ้
 
 1.  ปจจัยทางชวีสังคมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษดีัดตน
ของผูใหบริการนวดไทยในจงัหวัดนครนายก ไดแก เพศ อาย ุสถานภาพสมรส รายไดเฉลี่ยตอเดือน 
โรคประจําตัว ประสบการณในการทํางานนวดไทย และจํานวนครั้งที่ไดรับการอบรมกายบริหาร
แบบไทยฤาษดีัดตน 
 
 2.  ระยะของการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน มีความสัมพันธ
กับพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนของผูใหบริการนวดไทย ในจงัหวัดนครนายก 
 
 3.  กระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนมีความสัมพันธ
กับพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนของผูใหบริการนวดไทยในจังหวัดนครนายก 
 
 4.  ความเชื่อในความสามารถของตนเองเกี่ยวกับการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน  
มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนของผูใหบริการนวดไทย 
ในจังหวัดนครนายก 
 
 5.  ดุลยภาพในการตัดสินใจเกีย่วกบัการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนมีความสัมพนัธ
กับพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนของผูใหบริการนวดไทยในจังหวัดนครนายก 
 
 6.  กระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษีดดัตน ความเชื่อมั่น
ในความสามารถของตนเองเกี่ยวกับการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษดีดัตน ดุลยภาพในการตัดสนิใจ
เกี่ยวกับการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษีดดัตน สามารถทํานายพฤติกรรมการออกกายบรหิารแบบไทย
ฤาษีดัดตนของผูใหบริการนวดไทยในจังหวัดนครนายก มากกวาปจจยัตัวใดตัวหนึ่งเพียงตัวเดยีว 
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อุปกรณและวิธีการ 
 
 ในการศึกษาปจจัยที่มีความสัมพันธตอพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน
ของผูใหบริการนวดไทยในจังหวัดนครนายก มีรูปแบบการวิจัย ประชากรที่ใชในการศึกษาและ
เครื่องมือที่เกี่ยวของดังนี ้
 

รูปแบบการวิจัย 
 
 การวิจัยคร้ังนี้ เปนการวิจัยเชิงพรรณนา (Descriptive Research) ประเภทการศึกษาเชิง
สหสัมพันธ (Correlational Study) เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยทางชีวสังคม ระยะการ
เปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษีดดัตน กระบวนการเปลีย่นแปลงพฤตกิรรม
การออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน ความเชื่อในความสามารถของตนเองเกี่ยวกับการออก 
กายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน และดุลยภาพในการตดัสินใจเกี่ยวกับการออกกายบรหิารแบบไทย
ฤาษีดัดตนมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนของผูใหบริการ
นวดไทยในจังหวัดนครนายก 
 

ประชากรที่ใชในการศึกษา 
 
  กลุมประชากรคือ ผูใหบริการนวดไทยในสถานบริการสาธารณสุขในจงัหวัดนครนายก 
ทั้งหมด จํานวน 133 คนไดแก  
 
 1. โรงพยาบาลนครนายก      จํานวน 14 คน 
 
 2. โรงพยาบาลบานนา      จํานวน 20 คน 
 
 3. โรงพยาบาลองครักษ      จํานวน 11 คน  
  
 4. โรงพยาบาลปากพลี      จํานวน 37 คน 
 
  5. โรงพยาบาลศูนยการแพทยสมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ  จํานวน 5 คน 
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 6. โรงพยาบาลโรงเรียนนายรอยพระจุลจอมเกลา   จํานวน 13 คน 
 
 7. โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลบางออ   จํานวน 1 คน 
 
 8. โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลเขาเพิม่   จํานวน 2 คน 
  
 9. โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลละวา    จํานวน 1 คน 
 
 10. โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลหนองหัวลิงใน  จํานวน 1 คน 
 
 11. โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลพรหมเพชร   จํานวน 1 คน 
 
 12. โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลบานนาใหม   จํานวน 1 คน 
 
 13. โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตาํบลบานใน   จํานวน 1 คน 
 
 14. โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลเฉลิมพระเกยีรติฯ สาริกา  จํานวน 2 คน 
 
 15. โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลเฉลิมพระเกยีรติฯ ร.9  จํานวน 1 คน 
 
 16. คลินิกแพทยแผนไทยสาํนักงานสาธารณสุขจังหวดันครนายก  จํานวน 22 คน 
              

เคร่ืองมือท่ีใชในการวิจัย 
  
 1.  เครื่องมือที่ใชในการวิจัยในครั้งนี้ เปนแบบสอบถาม ซ่ึงมีรายละเอียดดังนี้  
 
  ตอนที่ 1 แบบสอบถามดานปจจัยชีวสังคม เปนการตรวจสอบรายการ (Check List) และ 
เติมขอความ (Open ended) มีจํานวน 7 ขอ ไดแก เพศ อายุ สถานภาพสมรส รายไดเฉลี่ยตอเดือน 
โรคประจําตัว ประสบการณในการทํางานนวดไทยและ จํานวนครั้งที่ผานการอบรมกายบริหาร
แบบไทยฤาษดีัดตน 
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  ตอนที่ 2  แบบสอบถาม ระยะการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตน เปนการตรวจสอบรายการ (Check List) เลือกตอบเพียงจํานวน 1 ขอ จากคําตอบที่
ประกอบดวย 5 รายการ ไดแก ระยะที่ 1 กอนการพิจารณา (Precontemplation) ระยะที ่2 พิจารณา 
(Contemplation) ระยะที ่3 เตรียมพรอมที่จะปฏิบัติ (Preparation) ระยะที่ 4 ปฏิบัติ (Action) และ
ระยะที ่5 คงไวซ่ึงการปฏิบัติ (Maintenance) 
 
  ตอนที ่3 แบบสอบถาม กระบวนการเปลีย่นแปลงพฤตกิรรมการออกกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดดัตน เปนแบบมาตรประเมินคา (Rating Scale) มีจํานวน 5 ระดับ คือ เปนประจาํ บอย บางครั้ง 
นานๆ คร้ัง และไมเคยเลย โดยใชแนวทางของกระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมใน 10 กระบวนการ 
ซ่ึงแบงเปนแบบสอบถามกระบวนการเปลีย่นแปลงพฤตกิรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน
ดานความรูสึกนึกคิดหรือประสบการณ (Cognitive/Experiental Processes) จํานวน 15 ขอ ไดแก 
การกระตุนใหตื่นตัว (Consciousness raising) การระบายความรูสึก (Dramatic relief) การประเมิน
ส่ิงแวดลอม (Environment re-evaluation) การประเมินตนเอง (Self-re-evaluation) และการประกาศ
อิสรภาพตอสังคม (Social- liberation) และแบบสอบถามกระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการ
ออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน ดานพฤติกรรม(Behavioral Processes) จํานวน 15 ขอ ไดแก 
การประกาศอิสรภาพตอตนเอง (Self - liberation) การเสริมแรงโดยการจัดการ (Reinforcement 
management) ความสัมพันธแบบชวยเหลือ (Helping relationships) การเผชิญกับเงื่อนไขทางพฤติกรรม 
(Counter-conditioning) และการควบคุมสิ่งเรา (Stimulus control) รวมทั้งหมดจํานวน 30 ขอ โดยมี
เกณฑการใหคะแนนคือ 
 
  ขอคําถามดานบวก    ขอคําถามดานลบ 
  เปนประจํา  คะแนนเทากบั 5  เปนประจํา  คะแนนเทากบั 1 
  บอย   คะแนนเทากบั 4   บอย   คะแนนเทากบั 2  
  บางครั้ง   คะแนนเทากบั 3  บางครั้ง   คะแนนเทากบั 3 
  นานๆ คร้ัง  คะแนนเทากบั 2  นานๆ คร้ัง  คะแนนเทากบั 4 
  ไมเคยเลย  คะแนนเทากบั 1  ไมเคยเลย  คะแนนเทากบั 5 
 
  การประเมนิระดับของกระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤตกิรรมการออกกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตน พิจารณาจากคะแนนเฉลี่ยของคะแนนที่ได แบงระดับของกระบวนการเปลี่ยนแปลง
พฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนออกเปน 3 ระดับ ดวยคาสถิติคะแนนเฉลี่ย 
กําหนดชวงการวัดดังนี้ (วเิชยีร, 2538) 
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  ระดับมาก   มีชวงคะแนนเฉลี่ย 3.67 – 5.00 
  ระดับปานกลาง มีชวงคะแนนเฉลี่ย 2.34 – 3.66 
  ระดับนอย   มีชวงคะแนนเฉลี่ย 1.00 – 2.33 
 
  ตอนที่ 4 แบบสอบถาม ความเชื่อในความสามารถของตนเองเกี่ยวกับการออกกายบรหิาร
แบบไทยฤาษดีัดตน เปนแบบมาตรประเมนิคา (Rating Scale) จํานวน 5 ระดับคือ เชือ่มั่นอยางมาก 
เชื่อมั่น ไมแนใจ ไมเชื่อมัน่ และไมเชื่อมัน่อยางมาก โดยใชแนวทางในการสรางแบบสอบถามของ
ความเชื่อในความสามารถของตนเอง ภายใตเงื่อนไขและสิ่งแวดลอมที่เปนอุปสรรคทั้ง 6 ประการ
ไดแก การมีภาวะเครียด ไมมีเวลางานยุง ตองออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนเพียงลําพัง 
สถานที่อุปกรณไมเอื้ออํานวย ไมไดรับการสนับสนุนจากบุคคลรอบขาง และอากาศไมเปนใจ มีจาํนวน 
18 ขอ โดยมีเกณฑการใหคะแนนคือ 
 
  ขอคําถามดานบวก  ขอคําถามดานลบ 
 เชื่อมั่นอยางมาก คะแนนเทากับ 5 เชื่อมั่นอยางมาก  คะแนนเทากบั 1 
 เชื่อมั่น คะแนนเทากับ 4 เชื่อมั่น  คะแนนเทากบั 2  
 ไมแนใจ คะแนนเทากับ 3 ไมแนใจ  คะแนนเทากบั 3 
 ไมเชื่อมั่น คะแนนเทากับ 2 ไมเชื่อมั่น  คะแนนเทากบั 4 
 ไมเช่ือมั่นอยางมาก   คะแนนเทากับ 1 ไมเช่ือมั่นอยางมาก   คะแนนเทากบั 5 
 
  การประเมนิระดับ ความเชือ่ในความสามารถของตนเองเกีย่วกบัการออกกายบรหิารแบบไทย
ฤาษีดัดตน พิจารณาจากคะแนนเฉลี่ยของคะแนนที่ได แบงระดับของความเชื่อในความสามารถของ
ตนเองเกีย่วกบัการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนออกเปน 3 ระดับ ดวยคาสถิติคะแนนเฉลี่ย 
กําหนดชวงการวัดดังนี้  
 
 ระดับมาก  มีชวงคะแนนเฉลี่ย 3.67 – 5.00 
 ระดับปานกลาง มีชวงคะแนนเฉลี่ย 2.34 – 3.66 
 ระดับนอย  มีชวงคะแนนเฉลี่ย 1.00 – 2.33 
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  ตอนที่ 5 แบบสอบถาม ดุลยภาพในการตัดสินใจเกีย่วกับการออกกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดดัตน เปนแบบมาตรประเมินคา (Rating Scale) มีจํานวน 5 ระดับ คือ มากที่สุด มาก ปานกลาง 
อาจจะ และไมอยางแนนอน โดยใหพิจารณาขอความ เพื่อการตัดสินใจในการที่จะออกกายบริหาร
แบบไทยฤาษดีัดตน ดานขอดีคือ ประโยชนที่ไดรับ จํานวน 6 ขอ และดานขอเสียคือ ผลเสียหรือ
อุปสรรค จํานวน 6 ขอ รวมทั้งหมดจํานวน 12 ขอ โดยมีเกณฑการใหคะแนนคือ 
 
  ขอคําถามดานบวก    ขอคําถามดานลบ 
  มากที่สุด   คะแนนเทากับ 5 มากที่สุด คะแนนเทากับ 1 
  มาก    คะแนนเทากับ 4 มาก  คะแนนเทากับ 2  
  ปานกลาง    คะแนนเทากับ 3 ปานกลาง คะแนนเทากับ 3 
  อาจจะ    คะแนนเทากับ 2 อาจจะ   คะแนนเทากับ 4 
  ไมอยางแนนอน คะแนนเทากับ 1 ไมอยางแนนอน คะแนนเทากับ 5 
 
  การประเมินระดับดุลยภาพในการตัดสินใจเกีย่วกับการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน 
พิจารณาจากคะแนนเฉลี่ยของคะแนนที่ได แบงระดับของดุลยภาพในการตัดสินใจเกี่ยวกับการ 
ออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนออกเปน 3 ระดับ ดวยคาสถิติคะแนนเฉลี่ย กําหนดชวงการวดั
ดังนี้  
 
  ระดับมาก   มีชวงคะแนนเฉลี่ย 3.67 – 5.00 
  ระดับปานกลาง มีชวงคะแนนเฉลี่ย 2.34 – 3.66 
  ระดับนอย   มีชวงคะแนนเฉลี่ย 1.00 – 2.33 
 
  ตอนที่ 6 แบบสอบถาม พฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน เปนแบบ
มาตรประเมินคา (Rating Scale) มีจํานวน 5 ระดับคือ เปนประจาํ บอย บางครั้ง นานๆ คร้ัง และ 
ไมเคยเลย โดยแบบสอบถามพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษดีัดตน แบงเปนดานขัน้ตอน
ในการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน ดานเทคนิคในการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน 
ดานขอควรปฏิบัติในการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษดีัดตน และดานขอควรระวังในการออก   
กายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน มีทั้งหมดจํานวน 20 ขอ โดยมีเกณฑการใหคะแนนคือ 
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  ขอคําถามดานบวก   ขอคําถามดานลบ 
  เปนประจํา  คะแนนเทากบั 5 เปนประจํา คะแนนเทากับ 1 
  บอย   คะแนนเทากบั 4  บอย  คะแนนเทากับ 2  
  บางครั้ง   คะแนนเทากบั 3 บางครั้ง  คะแนนเทากับ 3 
  นานๆ คร้ัง  คะแนนเทากบั 2 นานๆ คร้ัง คะแนนเทากับ 4 
  ไมเคยเลย  คะแนนเทากบั 1 ไมเคยเลย คะแนนเทากับ 5 
 
  การประเมินระดับของพฤตกิรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน พิจารณาจาก
คะแนนเฉลี่ยของคะแนนที่ได และแบงระดับของพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน
ออกเปน 3 ระดับ ดวยคาสถิติคะแนนเฉลี่ย กําหนดชวงการวัดดังนี้  
 
  ระดับมาก   มีชวงคะแนนเฉลี่ย 3.67 – 5.00 
  ระดับปานกลาง มีชวงคะแนนเฉลี่ย 2.34 – 3.66 
  ระดับนอย   มีชวงคะแนนเฉลี่ย 1.00 – 2.33 
 
 2.  การสรางเครื่องมือที่ใชในการวิจัย 
 
   2.1  ศึกษาทฤษฎีที่เกี่ยวของคือ แนวคิดรูปแบบจําลองขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม 
(The Transtheoretical Model หรือ TTM) การดูแลสุขภาพดวยวิถีแพทยแผนไทยและการปองกัน
โรคดวยการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก การออกกําลังกาย กายบรหิารแบบไทยฤาษีดดัตน 
และงานวิจยัที่เกี่ยวของ แลวกาํหนดเนือ้หาแบบสอบถามครอบคลุม วัตถุประสงค และกรอบแนวคิด
ของการวิจยั 
 
  2.2  เสนอแบบสอบถาม ตอประธานกรรมการที่ปรึกษาวิทยานิพนธ เพื่อตรวจแนะนํา 
ปรับเนื้อหาใหมีความชัดเจนขึ้น 
 
  2.3  นําเครื่องมือที่ใชในการวิจยั ตรวจสอบคุณภาพโดยผูเชี่ยวชาญ จํานวน 3 ทานเพื่อ
ตรวจความตรงตามโครงสรางของทฤษฎี (Construct Validity) และตรวจสอบความตรงของเนื้อหา 
(Content Validity) 
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   2.4  นําเครือ่งมือทีใ่ชในการวิจยั ตรวจสอบความเชื่อมัน่โดยนาํแบบสอบถามไปทดลอง
ใชกับกลุมผูใหบริการนวดไทยในสถานบริการสาธารณสุขของจังหวัดขางเคียง ซ่ึงมีลักษณะที่
คลายคลึงกับกลุมประชากรคือ จังหวดัปราจีนบุรี จํานวน 60 คน ตรวจสอบความเชื่อมั่นในแบบวดั
ประเมินคาดวยคาสัมประสิทธิ์แอลฟา (Alpha coefficient) ดวยวิธีของ Cronbach  
 

การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ 
 
  นําเครื่องมือที่ใชในการศึกษาวิจยัมาตรวจสอบคุณภาพโดยวิธีการดังนี ้
 
 1.  การตรวจความตรงตามโครงสรางของทฤษฎี (Construct Validity) ของเครื่องมือที่ใช 
เปนการตรวจสอบความถูกตองและความครอบคลุมทางทฤษฎี และการตรวจสอบความตรงของ
เนื้อหา (Content Validity) เปนการตรวจสอบความถูกตองของเนื้อหาและภาษาที่ใช โดยผูเชี่ยวชาญ 
จํานวน 3 ทาน ประเมินคาดชันีความสอดคลองของแบบสอบถาม (Index of consistency หรือ IOC) 
มีผลการประเมินดังนี ้
 
   1.1  ปจจัยทางชวีสังคม คาดัชนีความสอดคลอง (IOC) เทากับ 0.91 
  
   1.2  ระยะการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน คาดัชนี
ความสอดคลอง (IOC) เทากับ 1.00 
 
   1.3  กระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษีดดัตน คาดัชนี
ความสอดคลอง (IOC) เทากับ 0.82 
 
   1.4  ความเชือ่ในความสามารถของตนเองเกี่ยวกบัพฤตกิรรมการออกกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตนคาดัชนีความสอดคลอง (IOC) เทากับ 0.85 
 
   1.5  ดุลยภาพในการตัดสินใจเกีย่วกบัพฤตกิรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน
คาดัชนีความสอดคลอง (IOC) เทากับ 0.97 
 
   1.6  พฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษดีัดตนคาดัชนีความสอดคลอง (IOC) 
เทากับ 0.92 
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  2.  เมื่อพิจารณาคาดัชนีความสอดคลอง (IOC) พบคาที่นอยกวา 0.66 นําแบบสอบถามที่ใช
ในการวิจัยมาปรับปรุงแกไข ตามขอเสนอแนะของผูเชีย่วชาญ และประธานกรรมการที่ปรึกษา
วิทยานิพนธ ดังนี้ 
 
   2.1  แบบสอบถาม ตอนที่ 3 กระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกกายบริหาร
แบบไทยฤาษีดัดตน จํานวน 2 ขอ คือ ขอ 23 ปรับเนื้อหาใหมีความชัดเจนเพิ่มมากขึ้น และขอ 27 
เพิ่มตัวอยางเพือ่ใหมีความชดัเจนเพิ่มขึ้น 
 
   2.2  แบบสอบถาม ตอนที่ 4 ความเชื่อในความสามารถของตนเองเกี่ยวกับพฤติกรรม
การออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน จํานวน 1 ขอ คือ ขอ 4 เพิ่มเงื่อนไขของความยากในการ
ออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนเพื่อใหมีความชัดเจนเพิ่มขึ้น 
 
 3.  ขอที่มีคาดัชนีความสอดคลอง (IOC) พบคามากกวา 0.66 แตปรับปรุงแกไขขอความ
ตามขอเสนอแนะของผูเชี่ยวชาญ และประธานกรรมการที่ปรึกษาวิทยานิพนธ ดังนี้ 
 
   3.1  แบบสอบถาม ตอนที ่1 ปจจยัทางชวีสังคม จาํนวน 2 ขอ คอื ขอ 6 และขอ 7 ปรับ
เนื้อหาใหมีความชัดเจนเพิ่มขึ้น ทั้ง 2 ขอ 
 
   3.2  แบบสอบถาม ตอนที่ 3 กระบวนการเปลีย่นแปลงพฤติกรรมการออกกายบริหาร
แบบไทยฤาษดีัดตน จํานวน 5 ขอ คือ ขอ 5 ขอ 12 ขอ 14 ขอ 17 และขอ 21 ปรับเนื้อหาใหมีความ
ชัดเจนเพิ่มขึ้น ทั้ง 5 ขอ 
 
   3.3  แบบสอบถาม ตอนที่ 4 ความเชื่อในความสามารถของตนเองเกี่ยวกับพฤติกรรม
การออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน จํานวน 1 ขอ คือ ขอ 7 ปรับเนื้อหาใหมีความชัดเจนเพิ่มขึน้   
 
   3.4  แบบสอบถาม ตอนที่ 5 ดุลยภาพในการตัดสินใจเกีย่วกับพฤติกรรมการออก     
กายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน จํานวน1 ขอ คือ ขอ 9 ปรับเนื้อหาใหมีความชัดเจนเพิม่ขึ้น  
 
   3.5  แบบสอบถาม ตอนที่ 6 พฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน จํานวน 
1 ขอ คือ ขอ 20 ปรับเพิ่มตัวอยางอาการผิดปกติที่อาจเกดิขึ้น เพื่อใหมีความชัดเจนเพิม่ขึ้น 
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 4.  การตรวจสอบความเชือ่มั่น (Reliability) นําแบบสอบถามที่ตรวจสอบและแกไขปรับปรุง
แลวไปทดลองใช (Try out) กับกลุมผูใหบริการนวดไทยในสถานบริการสาธารณสุขของจังหวัด
ขางเคยีงในเขตพื้นที่เดยีวกนั ซ่ึงมีลักษณะทีค่ลายคลึงกับกลุมประชากรคอื จังหวัดปราจนีบุรี จํานวน 
60 คน ตรวจสอบความเชื่อมัน่ในแบบวดัประเมินคารวม ดวยวิธีหาคาสัมประสิทธิ์แอลฟา (Alpha 
coefficient) วธีิของ Cronbach ไดคาความเชื่อมั่นของแบบสอบถามดังนี้  
 
   4.1  แบบสอบถามภาพรวมของกระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกกายบรหิาร
แบบไทยฤาษดีัดตน มีคาความเชื่อมั่น เทากับ .931 และแยกรายดานดังนี้ 
 
    ดานความรูสึกนึกคิดหรือ ประสบการณ มีคาความเชื่อมั่น เทากับ .856 
 
   ดานพฤติกรรม มีคาความเชือ่มั่น เทากับ .892 
  
   4.2  แบบสอบถามความเชื่อในความสามารถของตนเองเกี่ยวกับพฤติกรรมการออก 
กายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน มีคาความเชื่อมั่น เทากับ .943 
  
   4.3  แบบสอบถามภาพรวมของดุลยภาพในการตัดสินใจเกี่ยวกับพฤติกรรมการออก
กายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน มีคาความเชื่อมั่น เทากับ .810 และแยกรายดานดังนี ้
 
    ดานขอดี ประโยชนที่ไดรับ มีคาความเชื่อมั่น เทากับ .879 
 
    ขอเสีย ผลเสียหรืออุปสรรค มีคาความเชื่อมั่น เทากับ .767 
  
   4.4  แบบสอบถามพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน มีคาความเชื่อมั่น
เทากับ .757  
 
   4.5  แบบสอบถามที่ตรวจสอบความเชือ่มั่น (Reliability) พบวาเปนคาทีย่อมรับได จึงนํา 
ไปใชจริงกับกลุมประชากรที่ทําการวิจยั 
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วิธีการเก็บและรวบรวมขอมูล 
 
 1.  ประสานงานขอหนังสือจากคณะศกึษาศาสตร มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร เพื่อทําการ
ขออนุญาตเกบ็ขอมูลในการวิจัย ในสถานบริการสาธารณสุขของจังหวัดนครนายก ดังนี ้
 
  1.1  สถานบริการสาธารณสุขของรัฐในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข จาํนวน 14 แหง 
ทําหนังสือขออนุญาตตอนายแพทยสาธารณสุขจังหวัดนครนายก เพื่อเก็บขอมูล ในระหวางวันที่ 
1 พฤศจิกายน 2554 ถึง 30 ธันวาคม 2554 ไดแก โรงพยาบาลนครนายก โรงพยาบาลบานนา โรงพยาบาล
องครักษ โรงพยาบาลปากพลี โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลบางออ โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ
ตําบลเขาเพิ่ม โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลละวา โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล
หนองหัวลิงใน โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลพรหมเพชร โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล
บานนาใหม โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลเฉลิมพระเกียรตฯิ สาริกา โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ
ตําบลเฉลิมพระเกยีรติฯ ร.9 โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลบานใน และคลินิกงานบริการแพทย
แผนไทยสํานกังานสาธารณสุขจังหวัดนครนายก 
 
  1.2  สถานบริการสาธารณสุขของรัฐนอกสังกัดกระทรวงสาธารณสุข จาํนวน 2 แหง 
ทําหนังสือขออนุญาตเก็บขอมูลใน ระหวางวันที่ 1- 30 พฤศจิกายน 2554 คือ หนังสือขออนุญาตตอ
ผูอํานวยการโรงพยาบาลศูนยการแพทยสมเด็จพระเทพรัตนราชสุดาฯ และผูอํานวยการโรงพยาบาล
โรงเรียนนายรอยพระจุลจอมเกลา      
 
 2.  ประสานงานผูรับผิดชอบงานแพทยแผนไทยในสถานบริการสาธารณสุขของจังหวัด
นครนายก ทั้ง 16 แหง เพื่อขออนุญาตเขาดําเนินการเก็บขอมูลการวิจัยกับกลุมประชากรที่เปน 
ผูใหบริการนวดไทย พรอมนดัหมายเวลาในการเขาเก็บขอมูลในแตละแหง 
 
  3.  จัดเตรียมแบบสอบถามที่ใชในการวิจัยตามจํานวนผูใหบริการนวดไทยของแตละสถาน
บริการสาธารณสุข รวมทั้งหมดจํานวน 133 ชุด เพื่อออกดําเนนิการตามกําหนดการที่ไดนัดหมาย 
 
  4.  ออกพืน้ทีเ่ก็บขอมูลในจังหวดันครนายกดวยตนเอง สัปดาหละ 2 วนั ใชเวลาในการออก
เก็บขอมูลจํานวน 6 สัปดาห จึงเก็บขอมูลไดครบตามเปาหมาย ในการเก็บขอมูลการวจิัยผูวจิัยไดทํา
การชี้แจงรายละเอียดของแบบสอบถามที่ใชในการวิจยัแกกลุมประชากรเปนรายกลุมกอนทําการ
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ตอบแบบสอบถาม และในขณะตอบแบบสอบถามหากผูใหบริการนวดไทยมีขอสงสัยสามารถซกัถาม
ผูวิจัยไดตลอดเวลา 
 
 5.  ผูวิจยัตรวจสอบความครบถวนสมบรณูถูกตองในการตอบแบบสอบถามของผูใหบริการ
นวดไทยทกุคน กอนออกจากสถานบริการสาธารณสุขที่ขออนุญาตเขาเก็บขอมูล นําแบบสอบถาม
มาเก็บรวบรวม เพื่อทําการวเิคราะหขอมูล 
 

การวิเคราะหขอมูล 
 
 1.  รวบรวมแบบสอบถามของกลุมประชากรไดครบตามจํานวน 133 คน ซ่ึงเปนขอมูลที่มี
การตอบที่ครบถวน รอยละ100 
 
 2.  บันทึกขอมูลที่ไดลงในโปรแกรมคอมพิวเตอรสําเร็จรูป  
 
 3.  วิเคราะห ประมวลผลและสรุปผล ตามหลักสถิติ คือ 
 
   3.1  ขอมูลดานปจจัยทางชวีสังคม วิเคราะหโดยใชคาแจกแจงความถี่ (Frequency)  
คารอยละ (Percentage) คาเฉลี่ย (Mean) สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (Standard Deviation) 
 
   3.2  ขอมูลระยะการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน 
วิเคราะหโดยใช คารอยละ (Percentage) ในสวนกระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกกายบรหิาร
แบบไทยฤาษีดดัตน ความเชื่อในความสามารถตนเองเกีย่วกับพฤตกิรรมการออกกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตน ดุลยภาพในการตัดสินใจเกี่ยวกับพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน 
และพฤตกิรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนของผูใหบริการนวดไทยในจงัหวดันครนายก 
วิเคราะหโดยใช คาแจกแจงความถี่ (Frequency) คารอยละ (Percentage) คาเฉลีย่ (Mean) สวนเบีย่งเบน
มาตรฐาน (Standard Deviation) 
 
  3.3  หาความสัมพนัธขอมูลปจจัยทางชีวสังคมกับพฤติกรรมการออกกายบรหิารแบบไทย
ฤาษีดัดตน วิเคราะหโดยหลักสถิติไคสแควร (Chi-Square) ที่ระดับนยัสําคัญเทากับ .05  
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   3.4  หาความสัมพันธระยะการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตน กับพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน วิเคราะหโดยหลักสถิติไคสแควร 
(Chi-Square) ที่ระดับนยัสําคัญเทากับ .05  
 
   3.5  หาความสัมพนัธกระบวนการเปลีย่นแปลงพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตน ความเชื่อในความสามารถของตนเองเกี่ยวกับการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน 
ดุลยภาพในการตัดสินใจเกี่ยวกับการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน กับพฤติกรรมการออก  
กายบรหิารแบบไทยฤาษีดดัตน วิเคราะหโดยใชหลักสถิตสัิมประสิทธ์ิสหสัมพนัธของเพียรสัน
(Pearson’s  Product Moment Correlation Coefficient) ทีร่ะดับนยัสําคัญเทากับ .05  
  
  3.6  ปจจัยที่มีอํานาจทํานายในการพยากรณพฤติกรรมการออกกายบรหิารแบบไทย
ฤาษีดัดตน วิเคราะหโดยสถิติถดถอยพหุคณู (Multiple Regression Analysis) ดวยวิธี Stepwise 
Method   
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ผลการวิจัยและวิจารณ 
 

ผลการวิจัย 
 
  การวิจยัเร่ืองปจจัยที่มีความสัมพันธตอพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน 
ของผูใหบริการนวดไทย ในจังหวดันครนายก เปนการศกึษาวิจยัเชงิพรรณนา (Descriptive Research) 
ประเภทการศึกษาเชิงสหสัมพันธ (Correlational Study) มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาปจจัยทางชวีสังคม
ที่มีความสัมพนัธกับพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนของผูใหบริการนวดไทยใน
จังหวดันครนายก และเพื่อศกึษาองคประกอบตามแนวคิดรูปแบบจําลองขั้นตอน การเปลี่ยนแปลง
พฤติกรรม (The Transtheoretical Model หรือ TTM) คือ ระยะการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออก
กายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน กระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตน ความเชื่อในความสามารถของตนเองเกี่ยวกับพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตน และดุลยภาพในการตัดสินใจเกีย่วกับพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน 
ที่มีความสัมพนัธกับพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนของผูใหบริการนวดไทยใน
จังหวดันครนายก โดยศึกษาจากกลุมประชากรคือ ผูใหบริการนวดไทยในสถานบริการสาธารณสุข
ของรัฐ ในจังหวัดนครนายก จํานวน 133 คน เครื่องมือที่ใชในการวิจยัคือ แบบสอบถาม วิเคราะห
ขอมูลดวยโปรแกรมคอมพิวเตอรสําเร็จรูป สถิติที่ใชในการวิเคราะหขอมูลเชิงพรรณาคือ คาเฉลี่ย 
(Mean) คารอยละ (Percentage) สวนเบีย่งเบนมาตรฐาน (Standard Deviation) สถิติที่ใชในการวิเคราะห
ขอมูลเพื่อหาความสัมพันธของตัวแปรคือ สถิติไคสแควร (Chi-Square) สถิติสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ
ของเพียรสัน (Pearson’s Product Moment Correlation Coefficient) และสถิติที่ใชในการหาอํานาจ
การทาํนายคือ สถิติถดถอยพหุคูณ (Multiple Regression Analysis) นําเสนอในรปูของตารางประกอบ
คําอธิบาย โดยแบงออกเปน 3 ตอน ดังนี ้
 
  ตอนที่ 1 ปจจัยทางชีวสังคม ไดแก เพศ อายุ สถานภาพสมรส รายไดเฉล่ียตอเดือน โรคประจําตัว 
ประสบการณในการทํางานนวดไทยและจาํนวนครั้งที่ผานการอบรมกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน 
 
 ตอนที่ 2  ระยะการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน กระบวนการ
เปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษีดดัตน ความเชื่อในความสามารถของตนเอง
เกี่ยวกับพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน และดุลยภาพในการตัดสินใจเกี่ยวกับ
พฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนและพฤติกรรมการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษี
ดัดตนของผูใหบริการนวดไทยในจังหวัดนครนายก 
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 ตอนที่ 3 ความสัมพันธระหวางตัวแปร และวิเคราะหตัวแปรในการทํานายเพื่อทดสอบ
สมมติฐาน 
 
ตอนที ่1 ปจจัยทางชีวสังคม ไดแก เพศ อายุ สถานภาพสมรส รายไดเฉล่ียตอเดือน โรคประจําตัว 
ประสบการณในการทํางานนวดไทย และจํานวนครัง้ท่ีผานการอบรมกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน 
 
  ปจจัยทางชีวสังคม ไดแก เพศ อายุ สถานภาพสมรส รายไดเฉลี่ยตอเดือน โรคประจําตัว 
ประสบการณในการทํางานนวดไทยและจาํนวนครั้งที่ผานการอบรมกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน
ของผูใหบริการนวดไทย ในจังหวดันครนายก จํานวน 133 คน มีผลการวิเคราะหดังนี ้
 
ตารางที่ 2  จํานวนและรอยละของประชากร จําแนกตามลักษณะปจจยัชีวสังคม ไดแก เพศ อาย ุ  
     สถานภาพสมรส รายไดเฉลี่ยตอเดือน โรคประจําตัว ประสบการณในการทํางานนวดไทย 
     และจํานวนครั้งที่ไดรับการอบรมกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน 
 

 (N = 133)  

 ปจจัยทางชีวสงัคม         จํานวน (คน)               รอยละ 

เพศ 
 ชาย          9     6.77 
 หญิง      124   93.23 
อายุ 
 21 – 30 ป       10      7.52 
 31 – 40 ป        38    28.57 
 41 – 50 ป        47    35.34 
 51 – 60 ป        33    24.81 
 61 – 70 ป          5      3.76 

μ = 44.65, σ = 9.926, สูงสุด 70 ป, ต่ําสุด 21 ป 
สถานภาพสมรส  
 โสด         34     25.56 
 คู         56     42.11 
 หยา/หมาย/แยกกันอยู       43    32.33 
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ตารางที่ 2  (ตอ)  
 

 (N = 133) 

 ปจจัยทางชีวสงัคม         จํานวน (คน)                รอยละ 

รายไดเฉล่ียตอเดือน 
 นอยกวา 5,000 บาท      6      4.51 
  5,001 – 10,000 บาท    89      66.92 
 10,001 – 15,000 บาท    32    24.06 
 มากกวา 15,000 บาท      6      4.51 

μ = 9657.14, σ = 4277.82, สูงสุด 35,000 บาท, ต่ําสุด 3,000 บาท 
โรคประจําตัว   
 ไมมีโรคประจาํตัว     98     73.68 
 มีโรคประจําตัว      35    26.32 
  ผูมีโรคประจําตัว จํานวน 35 คน แยกรายโรค 10 โรค ดังนี้ 
  ความดันโลหติสูง   14    34.15 
  ไขมันในเสนเลือด     7    17.07 
  ภูมิแพ       6    14.63 
  ไทรอยด       5    12.19 
  เบาหวาน       3      7.32 
  แผลในกระเพาะอาหาร      2      4.88  
  มะเร็งเตานม       1      2.44 
  ไวรัสตับอักเสบ บี      1      2.44 
  กอนเนื้อในมดลูก      1      2.44 
  กระดกูทับเสนประสาท      1      2.44  
ประสบการณในการทํางานนวดไทย 
 1 – 5 ป         70    52.63 
 6 – 10 ป       54    40.60 
 มากกวา 10 ป          9       6.77 

μ = 5.73, σ = 3.44, สูงสุด 20 ป, ต่ําสุด 1 ป 
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ตารางที่ 2  (ตอ)  
 

 (N = 133) 

 ปจจัยทางชีวสงัคม         จํานวน (คน)               รอยละ 

จํานวนครั้งท่ีผานการอบรมกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน  
 1 – 2 ครั้ง        80    60.15 
 3 – 4 ครั้ง        41     30.83 
 มากกวา 4 คร้ัง       12       9.02 

μ = 2.58, σ = 1.447, สูงสุด 10 ครั้ง, ต่ําสุด 1 คร้ัง 

 
 จากตารางที ่2 พบวา ประชากรสวนใหญ เปนเพศหญิง จํานวน 124 คน คิดเปนรอยละ 93.23 
อายุ 41–50 ป จํานวน 47 คน คิดเปนรอยละ 35.34 สถานภาพสมรส คู จํานวน 56 คน คิดเปนรอยละ 
42.11 รายไดเฉล่ียตอเดือน 5,001–10,000 บาท จํานวน 89 คน คดิเปนรอยละ 66.92 ไมมโีรคประจาํตัว 
จํานวน 98 คน คิดเปนรอยละ 73.68 ประสบการณในการทํางานนวดไทย 1–5 ป จํานวน 70 คน 
คิดเปนรอยละ 52.63 และจํานวนครั้งที่ผานการอบรมกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน 1–2 ครั้ง 
จํานวน 80 คน คิดเปนรอยละ 60.15  
 
ตอนที่ 2 ระยะการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน กระบวนการ
เปล่ียนแปลงพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษดีัดตน ความเชื่อในความสามารถของ
ตนเองเกี่ยวกับพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน และดุลยภาพในการตัดสินใจ
เก่ียวกับพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนและพฤติกรรมการออกกายบริหาร
แบบไทยฤาษีดัดตนของผูใหบริการนวดไทยในจังหวัดนครนายก 
 
  การวิเคราะหขอมูล ตามแนวคิดรูปแบบจําลองขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม 
(The Transtheoretical Model) คือ ระยะการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตน กระบวนการเปลีย่นแปลงพฤตกิรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน ความเชื่อ
ในความสามารถของตนเองเกี่ยวกับพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน และดุลยภาพ
ในการตัดสนิใจเกี่ยวกบัพฤตกิรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน และวิเคราะหพฤติกรรม 
การออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนของผูใหบริการนวดไทยในจงัหวดันครนายก จํานวน 133 คน 
มีผลการวิเคราะหดังนี ้
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ตารางที่ 3 จํานวนและรอยละของระยะการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทย 
      ฤาษีดัดตนของประชากรที่เปนผูใหบริการนวดไทย ในจังหวดันครนายก 
 

(N = 133) 
ระยะการเปล่ียนแปลงพฤติกรรม (Stages of Change) จํานวน (คน)  รอยละ 
ระยะกอนการพิจารณา (Precontemplation)          5       3.76 
ระยะพิจารณา (Contemplation)         18     13.53 
ระยะเตรียมพรอมที่จะปฏิบัติ (Preparation)       51    38.35 
ระยะปฏิบัต ิ(Action)            9      6.77 
ระยะคงไวซ่ึงการปฏิบัติ (Maintenance)       50    37.59 
  
 จากตารางที่ 3 พบวา ประชากรสวนใหญ มีระยะการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกกายบริหาร
แบบไทยฤาษดีัดตน อยูในระยะเตรียมพรอมที่จะปฏิบัต ิ(Preparation) จํานวน 51 คน คิดเปนรอยละ 
38.35  
  
ตารางที่ 4  จํานวนและรอยละของกระบวนการเปลีย่นแปลงพฤตกิรรมการออกกายบรหิารแบบไทย 
       ฤาษีดัดตนของประชากรที่เปนผูใหบริการนวดไทย ในจังหวดันครนายก 
 

(N = 133) 
กระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม (Processes of Change)     จํานวน (คน)             รอยละ 
กลุมความรูสึกนึกคิดหรือประสบการณ  
(Cognitive/Experiental Processes) 
 ระดับมาก         105  78.95   
 ระดับปานกลาง           28  21.05   
 ระดับนอย               0    0.00 
 μ =3.99 , σ = 0.495 
กลุมพฤติกรรม 
(Behavioral Processes) 
 ระดับมาก             56  42.11   
  ระดับปานกลาง           66  49.62  
 ระดับนอย            11    8.27 
μ  = 3.48 , σ = 0.666 
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ตารางที่ 4  (ตอ)  
 

(N = 133) 
กระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม (Processes of Change)      จํานวน (คน)             รอยละ 
ภาพรวมของกระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม  
(Processes of Change) 
 ระดับมาก           81  60.90   
  ระดับปานกลาง        50  37.60  
 ระดับนอย            2    1.50 

 μ  = 3.74 , σ = 0.535 

  
 จากตารางที่ 4 พบวา ประชากรสวนใหญ มีกระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออก
กายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน กลุมความรูสึกนึกคิดหรือประสบการณ (Cognitive/Experiental 
Processes) อยูในระดบัมาก จํานวน 105 คน คิดเปนรอยละ 78.95 โดยกระบวนการเปลี่ยนแปลง
พฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน กลุมความรูสึกนึกคิดหรือประสบการณ มีคา

คะแนนเฉลี่ย (μ) เทากับ 3.99 และสวนเบีย่งเบนมาตรฐาน(σ) เทากับ 0.495 
 
 ประชากรสวนใหญ มีกระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตน กลุมพฤติกรรม (Behavioral Processes) อยูในระดับปานกลาง จํานวน 66 คน คิดเปน 
รอยละ 49.62 โดยกระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน 

กลุมพฤติกรรม มีคาคะแนนเฉลี่ย (μ) เทากับ 3.48 และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (σ) เทากับ 0.666 
 
 ประชากรสวนใหญ ในภาพรวมของกระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤตกิรรมการออกกายบริหาร
แบบไทยฤาษีดัดตน (Processes of Change) อยูในระดับมาก จํานวน 81 คน คิดเปนรอยละ 60.90 
โดยภาพรวมของกระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน มีคา

คะแนนเฉลี่ย (μ) เทากับ 3.74 และสวนเบีย่งเบนมาตรฐาน (σ) เทากับ 0.535 
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ตารางที่ 5  คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับของกระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม 
       การออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน ของประชากรที่เปนผูใหบริการนวดไทย  
      ในจังหวดันครนายก จําแนกตามรายกลุม รายดานและรายขอ 
 

(N = 133) 

กระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม (Processes of Change)   μ   σ   ระดับ 

1. กลุมความรูสึกนึกคิดหรือประสบการณ 
 (Cognitive/Experiental Processes) 
 1.1 กระตุนใหตื่นตวั (Consciousness Raising)     
 ขอ 1. ทานไดรับขาวสารเกี่ยวกับกายบริหาร   3 .28 1.189  ปานกลาง 
           แบบไทยฤาษีดัดตน 
 ขอ 11. ทานรูสึกเหมือนไดรับการกระตุนให   3.68  0.956  มาก 
 อยากออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน 
 เมื่อไดรับขาวสารประชาสัมพันธ เกี่ยวกับ 
 กายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน 
 ขอ 21. ทานศึกษาขอมูลเพิ่มเติม เกี่ยวกบั    3.25 1.240  ปานกลาง 
 กายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน 

1.2 ระบายความรูสึก แสดงอารมณ (Dramatic relief) 
 ขอ 2. ทานเคยมีอาการเจ็บปวด หรือเคยไดรับ  4.74  0.626  มาก 
           บาดเจ็บจากการออกกายบริหารแบบไทย 
       ฤาษีดัดตน 
 ขอ 12. ทานคิดวาหากไมออกกายบรหิารแบบไทย   3.50 1 .204  ปานกลาง 
             ฤาษีดัดตนจะทําใหเจ็บปวยไดงาย 
 ขอ 22. ทานรูสึกกังวลในการจําทาตางๆ ของ  3.66  1.267  ปานกลาง 
             การออกกายบรหิารแบบไทยฤาษีดดัตน 
 1.3 ประเมินสิง่แวดลอม ผลกระทบคนรอบขาง 
 (Enviroment re-evaluation) 
 ขอ 3. ทานคิดวา การออกกายบริหารแบบไทย  3.98  1.076  มาก  
           ฤาษีดัดตนทําใหสุขภาพแข็งแรง ซ่ึงชวย 
      ลดภาระคาใชจายในการรักษาสุขภาพ 
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ตารางที่ 5  (ตอ)  
 

(N = 133) 

กระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม (Processes of Change)    μ   σ     ระดับ 

 ขอ 13. ทานรูสึกวาเกดิความสนิทสนมกบัเพื่อน  3.93  1.074    มาก  
         มากขึ้น เมื่อออกกายบรหิารแบบไทยฤาษี 
         ดัดตนดวยกัน 
 ขอ 23. ทานคิดวาการออกกายบริหารแบบไทย  4.03  0.992    มาก 
         ฤาษีดัดตนชวยใหสุขภาพแข็งแรง ทําให 
             ครอบครัวไมตองหวงเร่ืองสุขภาพ 
 1.4 ประเมินตนเอง (Self re-evaluation) 
 ขอ 4. ทานรูสึกวาหายใจไดดีขึ้นเมื่อออก   4.24  0.939    มาก 
      กายบริหารแบบไทยฤาษดีัดตน 
 ขอ14. ทานรูสึกวาการออกกายบริหารแบบไทย  4.58  0 .709    มาก 
        ฤาษีดัดตนทําใหคลายอาการปวดเมื่อยรางกาย  
 ขอ 24. ทานรูสึกวามีสมาธิดขีึ้นเมื่อออก   4.29  0.805    มาก  
        กายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน 
1.5 ประกาศอสิรภาพตอสังคม (Social libeation) 
 ขอ 5. ทานรูสึกวาการออกกายบริหารแบบไทย  4.44  0.801    มาก 
       ฤาษีดัดตนเปนการทําใหสังคมรูวา 
       กายบริหารแบบไทยฤาษดีัดตน 
           เปนสิ่งมีคุณคา 
 ขอ 15. ทานรูสึกวาการออกกายบริหาร   4.54  0 .764    มาก 
         แบบไทยฤาษีดัดตนเปนสิ่งที่ควรทํา 
         ใหเปนนสัิยของคนไทย 
 ขอ 25. ทานพูดคุย แนะนํา ประโยชน   3.76  1.074    มาก 
        ของการออกกายบรหิารแบบไทย 
        ฤาษีดัดตนกับบุคคลอื่น 

 รวมกลุมความรูสึกนึกคิดหรือประสบการณ  3.99  0.495    มาก 
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ตารางที่ 5  (ตอ)  
 

(N = 133) 

กระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม (Processes of Change)    μ   σ     ระดับ 

2.  กลุมพฤติกรรม (Behavioral Processes) 
     2.1 การประกาศอิสรภาพตอตนเอง (Self - liberation) 
 ขอ 6. ทานสัญญากับตนเองวาจะออกกายบริหารแบบไทย 3.98  1.052    มาก 
           ฤาษีดัดตนตามขั้นตอน เทคนิคอยางถูกตอง 
 ขอ 16. ทานสัญญาวาจะเปนคนหนึ่งที่ชวย   4.40  0.816    มาก 
        อนุรักษการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน 
 ขอ 26. ทานใหสัญญากับตนเองวาจะออก   3.67  1.140    มาก 
        กายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนอยางสม่ําเสมอ 
    2.2 การเสริมแรงโดยการจัดการ (Reinforcement management) 
 ขอ 7. ทานใหรางวัลกับตนเองเมื่อออกกายบริหาร  3.22  1.305    ปานกลาง 
      แบบไทยฤาษีดัดตนไดตามที่ตั้งใจ 
 ขอ 17. ทานรูสึกสนุกสนานเมื่อออกกายบริหาร  4.35  0.769    มาก 
             แบบไทยฤาษีดัดตนกับเพื่อนๆ 
 ขอ 27. ทานจะลงโทษตนเอง เชน อดอาหาร  4.24  1.081    มาก 
        ที่ชอบ ฯลฯ หากออกกายบริหารแบบไทย 
            ฤาษีดัดตนไมไดตามที่ตั้งใจ  

    2.3 ความสัมพันธแบบชวยเหลือ (Helping relationships) 
 ขอ 8. ญาติของทานมีสวนสนับสนุน ชักชวนทาน  2.61  1.481    ปานกลาง 
      ในการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน 
 ขอ 18. เพื่อนรวมงานของทานมีสวนสนับสนุน  3.73  1.169     มาก 
        ชักชวนทานในการออกกายบริหารแบบไทย 
        ฤาษีดัดตน 
 ขอ 28. ในหนวยงานของทานมีอุปกรณ   3.05  1.544    ปานกลาง 
         ชวยสนับสนุนในการออกกายบรหิาร 
         แบบไทยฤาษีดัดตน เชน น้ําดื่ม ผาเยน็  
         สถานที่ อ่ืนๆ 
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ตารางที่ 5  (ตอ)  
 

(N = 133) 

กระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม (Processes of Change)    μ   σ    ระดับ 

   2.4 เผชิญเงื่อนไขทางพฤติกรรม (Counter-conditioning)  
 ขอ 9. ทานเลือกออกกายบริหารแบบไทยฤาษี  2.77  1.247   ปานกลาง 
      ดัดตนแทนการนั่งดูโทรทศัน นั่งกินขนม 
 ขอ 19. ทานเลือกออกกายบริหารแบบไทย   3.41  1.207    ปานกลาง 
        ฤาษีดัดตนแทนการนอนเลน 
 ขอ 29. ทานเลือกออกกายบริหารฤาษีดัดตน  2.77  1.363   ปานกลาง 
        แทนการออกไปเที่ยวเตรกับเพื่อน 
   2.5 ควบคุมส่ิงเรา (Stimulus control)  
 ขอ 10. ทานจัดเวลาสําหรับการออกกายบริหาร  3.07  1.274     ปานกลาง 
         แบบไทยฤาษีดัดตน ไมกอนการทํางาน 
        ก็หลังการทํางาน 
 ขอ 20. ทานเตรียมชุดสําหรบัการออกกายบริหาร  2.93  1.473  ปานกลาง 
         แบบไทยฤาษีดัดตนไวพรอมเสมอ 
 ขอ 30. ทานเตรียมรางกาย เตรียมใจ พรอมที่จะ  3.94  1.133   มาก 
         ออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน 

 รวมกลุมพฤติกรรม     3.48  0.666  ปานกลาง 
ภาพรวมของกระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม    3.74  0.535  มาก 
 
 จากตารางที่ 5 พบวา กระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษี
ดัดตน กลุมความรูสึกนึกคิดหรือประสบการณ (Cognitive/Experiental Processes) ที่มีคะแนนเฉลี่ย
มากที่สุดคือ ขอ 2. ทานเคยมอีาการเจ็บปวด หรือเคยไดรับบาดเจ็บจากการออกกายบริหารแบบไทย

ฤาษีดัดตน มีคาคะแนนเฉลี่ย (μ) เทากับ 4.74 และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (σ) เทากับ 0.626 และ
ขอที่มีคะแนนเฉลี่ยนอยที่สุด คือ ขอ 21. ทานศึกษาขอมูลเพิ่มเติม เกีย่วกบักายบริหารแบบไทยฤาษี

ดัดตน มีคาคะแนนเฉลี่ย (μ) เทากับ 3.25 และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (σ) เทากับ 1.240  
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 กระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษีดดัตน กลุมพฤตกิรรม 
(Behavioral Processes) ที่มีคะแนนเฉลี่ยมากที่สุดคือ ขอ 16. ทานสัญญาวาจะเปนคนหนึ่งที่ชวย

อนุรักษการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษดีดัตน มีคาคะแนนเฉลีย่ (μ) เทากับ 4.40 และสวนเบีย่งเบน
มาตรฐาน (σ) เทากบั 0.816 และขอที่มีคะแนนเฉลีย่นอยทีสุ่ดคือ ขอ 8. ญาติของทานมีสวนสนับสนุน

ชักชวนทานในการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน มีคาคะแนนเฉลี่ย (μ) เทากบั 2.61 และ
สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (σ) เทากับ 1.481  
 
 ภาพรวมของกระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน 
ขอที่มีคะแนนเฉลี่ยมากที่สุดคือ ขอ 2. ทานเคยมีอาการเจบ็ปวด หรือเคยไดรับบาดเจบ็จากการออก 

กายบรหิารแบบไทยฤาษีดดัตน มีคาคะแนนเฉลี่ย (μ) เทากบั 4.74 และสวนเบีย่งเบนมาตรฐาน (σ) 
เทากับ 0.626 ซ่ึงอยูในกระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษี
ดัดตน กลุมความรูสึกนึกคิดหรือประสบการณ (Cognitive/Experiental Processes) ขอที่มีคะแนน
เฉลี่ยนอยที่สุดคือ ขอ 8. ญาติของทานมีสวนสนับสนุนชักชวนทานในการออกกายบริหารแบบไทย

ฤาษี ดัดตน มีคาคะแนนเฉลี่ย (μ) เทากับ 2.61 และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (σ) เทากับ 1.481     
ซ่ึงอยูในกระบวนการเปลีย่นแปลงพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนกลุมพฤติกรรม 
(Behavioral Processes) 
 
ตารางที่ 6  จํานวนและรอยละของความเชื่อในความสามารถของตนเองเกี่ยวกับพฤติกรรมการออก 
      กายบริหารแบบไทยฤาษดีัดตนของประชากรที่เปนผูใหบริการนวดไทย ในจังหวดั 
      นครนายก  
 

(N = 133) 

ความเชื่อในความสามารถของตนเอง (Self-Efficacy) จํานวน(คน)  รอยละ 

ระดับมาก             110   82.71   
ระดับปานกลาง             23   17.29   
ระดับนอย                0     0.00 

μ = 4.08 , σ = 0.515 
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 จากตารางที่ 6 พบวา ประชากรสวนใหญ มีความเชื่อในความสามารถของตนเองเกี่ยวกับ
พฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน อยูในระดับมาก จํานวน 110 คน คิดเปนรอยละ 
82.71 โดยความเชื่อในความสามารถของตนเองเกีย่วกับพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษี

ดัดตน มีคาคะแนนเฉลี่ย (μ) เทากับ 4.08 และสวนเบีย่งเบนมาตรฐาน (σ) เทากับ 0.515 
 
ตารางที่ 7  คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับของความเชื่อในความสามารถของตนเอง 
      เกี่ยวกับพฤติกรรมการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษีดดัตนของประชากรที่เปนผูให    
    บริการนวดไทย ในจังหวดันครนายก จาํแนกตามรายขอ 
 

(N = 133) 

ความเชื่อในความสามารถของตนเอง (Self-Efficacy)    μ    σ     ระดับ 

 
ขอ 1. แมทานจะรูสึกเหนื่อย เมื่อยลา    3.81  0 .854     มาก 
          ทานก็สามารถออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนได 
ขอ 2. ทานสามารถออกกายบริหารแบบไทย   4.22  0 .873     มาก 
          ฤาษีดัดตนไดแมจะรูสึกวาไมทันสมัย 
ขอ 3. ทานออกกายบรหิารแบบไทยฤาษีดดัตนได   4.23  0.673     มาก  
          แมจะเปนการออกกายบริหารเพียงคนเดียว 
ขอ 4. แมการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษดีัดตน   4.46  0.544     มาก 
          จะมีถึง 15 ทาก็ไมใชเรื่องยากสําหรบัทาน 
ขอ 5. แมครอบครัวจะไมสนับสนุน ทานก็สามารถ   4.24  0.809     มาก 
          ออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนได 
ขอ 6. แมอากาศหนาว ทานกส็ามารถออก    4.23  0 .794     มาก 
          กายบรหิารแบบไทยฤาษีดัดตนได 
ขอ 7. แมทานจะรูสึกวาตนเองทําทาไดไมสวยงาม   4.29  0.705     มาก 
          หรือดูตลกในสายตาคนอื่น เมื่อพยายามออก 
          กายบรหิารแบบไทยฤาษีดัดตน ทานก็สามารถ 
          ออกกายบริหารได 
ขอ 8. แมมีเวลานอย ทานกส็ามารถออกกายบริหาร   4.25  0.679     มาก 
          แบบไทยฤาษีดัดตนได 
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ตารางที่ 7  (ตอ)  
 

(N = 133) 

ความเชื่อในความสามารถของตนเอง (Self-Efficacy)    μ    σ       ระดับ 

ขอ 9. แมไมมีเพื่อนสนิท ออกกายบรหิารแบบไทย   4.32  0.597      มาก 
          ฤาษีดัดตนดวย ทานกส็ามารถออกกายบริหาร  
          แบบไทยฤาษีดัดตนได 
ขอ 10. แมทานจะรูสึกวาบางทาของการออก   4.22  0 .732      มาก 
            กายบรหิารแบบไทยฤาษีดัดตน จะทําไดยาก 
           ทานกพ็ยายามจนทําได 
ขอ 11. ทานออกกายบรหิารแบบไทยฤาษดีัดตนได   4.17  0 .790      มาก 
            แมจะอยูทามกลางเพื่อนๆ ที่ไมออกกายบรหิาร 
            แบบไทยฤาษีดัดตน 
ขอ 12. แมจะมีเสียงดังรบกวน ทานก็สามารถ   4.14  0.824      มาก 
            ออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนได 
ขอ 13. เมื่อทานรูสึกเบื่อ เครียด ทานจะไมสามารถ   3.18  1.180     ปานกลาง 
            ออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนได 
ขอ 14. ทานสามารถออกกายบริหารแบบไทย   3.73  0.897     มาก 
            ฤาษีดัดตนได แมจะทําใหรูสึกวามเีวลา 
            อยูกับครอบครัวนอยลง 
ขอ 15. แมทานจะเดินทางไปตางจังหวัด     4.07  0.881     มาก 
            ทานกส็ามารถออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนได 
ขอ 16. แมสถานที่ไมเอื้ออํานวย ทานก็สามารถ   4.03  0.904     มาก 
            ออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนได 
ขอ 17. แมคนใกลชิดหามไมใหทานออกกายบริหาร  4.02  0.929     มาก 
            แบบไทยฤาษีดัดตน ทานก็สามารถออกกายบริหาร 
            แบบไทยฤาษีดัดตนได 
ขอ 18. ถึงแมฝนตกหนกั ทานก็สามารถ    3.91  1.048     มาก 
            ออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนได 

รวมความเชื่อในความสามารถของตนเอง    4.08  0.515     มาก 
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 จากตารางที่ 7 พบวา ความเชือ่ในความสามารถของตนเองเกี่ยวกับพฤตกิรรมการออก   
กายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน ขอที่มีคะแนนเฉลี่ยมากที่สุดคือ ขอ 4. แมการออกกายบริหาร

แบบไทยฤาษีดัดตน จะมีถึง 15 ทาก็ไมใชเรื่องยากสําหรบัทาน มีคาคะแนนเฉลี่ย (μ) เทากับ 4.46 
และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (σ) เทากับ 0.544 และขอที่มีคะแนนเฉลี่ยนอยที่สุดคือ ขอ 13. เมื่อทาน

รูสึกเบื่อ เครียด ทานจะไมสามารถออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนได มีคาคะแนนเฉลี่ย (μ) 
เทากับ 3.18 และสวนเบีย่งเบนมาตรฐาน (σ) เทากับ 1.180  
 
ตารางที่ 8  จํานวนและรอยละของดุลยภาพในการตดัสินใจเกี่ยวกับพฤติกรรมการออกกายบรหิาร 
       แบบไทยฤาษีดัดตนของประชากรที่เปนผูใหบริการนวดไทยในจังหวัดนครนายก  
 

(N = 133) 

ดุลยภาพในการตัดสินใจ  (Decisional Balance)       จํานวน (คน)                รอยละ 

ดานประโยชนที่ไดรับ (pros) 
 ระดับมาก        126   94.74   
 ระดับปานกลาง         7     5.26   
 ระดับนอย          0     0.00 

μ =4.46, σ = 0 .506 
ดานผลเสียหรืออุปสรรค (cons) 
 ระดับมาก        120   90.23   
 ระดับปานกลาง        11     8.27   
 ระดับนอย          2     1.50 

μ =4.44, σ = 0 .663  
ภาพรวมของดลุยภาพในการตัดสินใจ (Decisional Balance) 
 ระดับมาก        122   91.73   
 ระดับปานกลาง       11     8.27   
 ระดับนอย          0     0.00 

μ =4.45, σ = 0.481 
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 จากตารางที ่8 พบวา ประชากรสวนใหญ มีดุลยภาพในการตัดสินใจเกี่ยวกับพฤติกรรมการ
ออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนดานประโยชนที่ไดรับ (pros) อยูในระดับมาก จาํนวน 126 คน 
คิดเปนรอยละ 94.74 โดยดุลยภาพในการตัดสินใจเกี่ยวกบัพฤติกรรมการออกกายบรหิารแบบไทย

ฤาษีดัดตนดานประโยชนที่ไดรับ (pros) มีคาคะแนนเฉลี่ย (μ) เทากับ 4.46 และสวนเบี่ยงเบน
มาตรฐาน (σ) เทากับ 0.506 
 
 ประชากรสวนใหญ มีดุลยภาพในการตดัสินใจเกีย่วกับพฤติกรรมการออกกายบรหิารแบบไทย
ฤาษีดดัตนทางดานผลเสยีหรืออุปสรรค (cons) อยูในระดบัมาก จาํนวน 120 คน คดิเปนรอยละ 90.23 
โดยดุลยภาพในการตัดสินใจเกี่ยวกับพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนทางดาน

ผลเสียหรืออุปสรรค (cons) มคีาคะแนนเฉลีย่ (μ) เทากับ 4.44 และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (σ) 
เทากับ 0.663 
 
 ภาพรวมของดลุยภาพในการตัดสินใจเกี่ยวกับพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษี
ดัดตน สวนใหญอยูในระดบัมาก จํานวน 122 คน คิดเปนรอยละ 91.73 โดยภาพรวมของดุลยภาพ

ในการตัดสนิใจเกี่ยวกบัพฤตกิรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนมีคาคะแนนเฉลี่ย (μ) 
เทากับ 4.45 และสวนเบีย่งเบนมาตรฐาน (σ) เทากับ 0.481 
 
ตารางที่ 9  คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับ ของดุลยภาพในการตัดสินใจเกี่ยวกบั 
      พฤติกรรมการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษีดัดตนของประชากรที่เปนผูใหบริการ 
      นวดไทย ในจังหวัดนครนายก จําแนกตามรายดานและรายขอ 
 

(N = 133) 

ดุลยภาพในการตัดสินใจ(Decisional Balance)     μ    σ     ระดับ 
ดานประโยชนท่ีไดรับ (Pros) 
 ขอ 1. การออกกายบรหิารแบบไทยฤาษีดดัตนเปนประจํา  4.48  0.755     มาก 
           อยางสม่ําเสมอชวยปรับสมดุลของรางกายไดหลายระบบ 
 ขอ 2. การออกกายบรหิารแบบไทยฤาษีดดัตนเปนประจํา  4.03  1.051     มาก 
           อยางสม่ําเสมอ จะชวยชะลอความชราได 
 ขอ 5. การออกกายบรหิารแบบไทย    4.35  0.946     มาก 
           ฤาษีดัดตนเปนประจํา เปนการทําใหมีสติมีสมาธิดีขึ้น 
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ตารางที่ 9 (ตอ) 
(N = 133) 

ดุลยภาพในการตัดสินใจ(Decisional Balance)     μ    σ      ระดับ 

ขอ 7. ทานรูสึกภูมิใจที่ไดออกกายบรหิารแบบไทย   4.45  0 .668      มาก 
           ฤาษีดัดตน เพราะเปนกายบริหารของไทย 
 ขอ 9. กายบรหิารแบบไทยฤาษีดัดตนเปน    4.74  0 .559      มาก 
           ภูมิปญญาไทยที่ควรอนุรักษ และถายทอดตอไป 
           ใหแพรหลาย 
 ขอ 11. การออกกายบรหิารแบบไทยฤาษดีัดตน   4.68  0.556      มาก 
             เปนประจํา ชวยใหกลามเนื้อแข็งแรง มีการ 
 เคล่ือนไหวไดคลองตัว ซ่ึงชวยใหทานทํางาน 
 นวดไทยไดดขีึ้น 

รวมดุลยภาพในการตัดสนิใจทางดานประโยชนท่ีไดรับ   4.46  0.506     มาก 

ดานการไดรับผลเสียหรืออุปสรรค (Cons) 
 ขอ 3. ทานคิดวา การนวดไทยเปนการออกกําลังกาย  4.38  1.140    มาก 
           แลวจึงไมจําเปนตองออกกายบริหารแบบไทย 
           ฤาษีดัดตน 
 ขอ 4. ทานคิดวา กายบริหารแบบไทยฤาษดีัดตน   4.44  0.916     มาก 
           นาเบื่อเพราะมีทาของการบริหารมากเกินไป 
 ขอ 6. ทานคิดวา กายบริหารแบบไทยฤาษดีัดตน   4.14  1.175     มาก 
           นั้นยุงยาก เพราะตองฝกการหายใจใหสอดคลอง 
            กับทาตาง ๆ ไปดวย 
 ขอ 8. ทานคิดวา กายบริหารแบบไทยฤาษดีัดตน   4.07  1.053     มาก 
            เปนการออกกายบริหารที่ใชเวลามากเกินไป 
 ขอ 10. ทานรูสึกอายที่ออกกายบริหารแบบไทย   4.83  0.525     มาก 
              ฤาษีดัดตนเพราะไมทันสมัย 
 ขอ 12. การออกกายบรหิารแบบไทยฤาษดีัดตน   4.74  0.755     มาก 
             ทําใหทานเสียเวลาในการหารายได 

รวมดุลยภาพในการตัดสนิใจทางดานผลเสยีหรืออุปสรรค  4.44  0.663     มาก 

 ภาพรวมของดุลยภาพในการตัดสินใจ     4.45  0.481     มาก 
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 จากตารางที ่9 พบวา ดุลยภาพในการตดัสนิใจเกีย่วกบัพฤติกรรมการออกกายบรหิารแบบไทย
ฤาษีดัดตน ดานประโยชนทีไ่ดรับ (Pros) ที่มีคะแนนเฉลี่ยมากที่สุด คอื ขอ 9. กายบริหารแบบไทย

ฤาษีดัดตนเปนภูมิปญญาไทยที่ควรอนุรักษ และถายทอดตอไปใหแพรหลาย มีคาคะแนนเฉลี่ย (μ) 
เทากับ 4.74 และสวนเบีย่งเบนมาตรฐาน (σ) เทากับ 0.559 และขอที่มีคะแนนเฉลี่ยนอยที่สุด คือ 
ขอ 2. การออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนเปนประจําอยางสม่ําเสมอ จะชวยชะลอความชราได 

มีคาคะแนนเฉลี่ย (μ) เทากบั 4.03 และสวนเบีย่งเบนมาตรฐาน (σ) เทากับ 1.051  
 
 ดุลยภาพในการตัดสินใจเกีย่วกบัพฤตกิรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนในดาน
การไดรับผลเสียหรืออุปสรรค (Cons) ขอที่มีคะแนนเฉลี่ยมากที่สุด คือ ขอ 10. ทานรูสึกอายที่

ออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน เพราะไมทันสมัย มีคาคะแนนเฉลี่ย (μ) เทากับ 4.83 และ  
สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (σ) เทากับ 0.525 และขอที่มีคะแนนเฉลี่ยนอยที่สุด คือ ขอ 8. ทานคิดวา       

กายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนเปนการออกกายบรหิารที่ใชเวลามากเกนิไป มีคาคะแนนเฉลี่ย (μ) 
เทากับ 4.07 และสวนเบีย่งเบนมาตรฐาน (σ) เทากับ 1.053  
 
 ภาพรวมของดลุยภาพในการตัดสินใจเกี่ยวกับพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษี
ดัดตน ที่มีคะแนนเฉลี่ยมากที่สุด คือ ขอ 10. ทานรูสึกอายที่ออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน

เพราะไมทันสมัย มีคาคะแนนเฉลี่ย (μ) เทากับ 4.83 และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (σ) เทากับ 0.525 
ซ่ึงอยูในดุลยภาพในการตดัสินใจเกี่ยวกับพฤติกรรมการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษดีัดตนในดาน
การไดรับผลเสียหรืออุปสรรค (Cons) และขอที่มีคะแนนเฉลี่ยนอยที่สุด คือ ขอ 2. การออกกาย
บริหารแบบไทยฤาษีดัดตนเปนประจําอยางสม่ําเสมอ จะชวยชะลอความชราได มีคาคะแนนเฉลี่ย 
(μ) เทากับ 4.03 และสวนเบีย่งเบนมาตรฐาน (σ) เทากับ 1.051 ซ่ึงอยูในดุลยภาพในการตัดสินใจ
เกี่ยวกับพฤตกิรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน ดานประโยชนที่ไดรับ (Pros)  
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ตารางที่ 10  จาํนวนและรอยละของพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนของประชากร 
    ที่เปนผูใหบริการนวดไทย ในจังหวดันครนายก  
 

(N = 133) 

พฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษดีัดตน      จํานวน (คน)  รอยละ 

ดานขั้นตอนในการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน  
 ระดับมาก          69   51.88   
 ระดับปานกลาง        57   42.86   
 ระดับนอย           7    5.26 

μ = 3.68, σ = 0.887 
ดานเทคนิคในการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน  
 ระดับมาก         54  40.60   
 ระดับปานกลาง        76  57.14   
 ระดับนอย           3    2.26 

μ = 3.57, σ = 0.559 
ดานขอควรปฏิบัติในการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษดีัดตน  
 ระดับมาก         108  81.20   
 ระดับปานกลาง         25  18.80   
 ระดับนอย            0    0.00 

μ = 4.24, σ = 0.588 
ดานขอควรระวังในการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน  
 ระดับมาก          93  69.92   
 ระดับปานกลาง        40  30.08   
 ระดับนอย           0    0.00 

μ = 4.00, σ = 0.621 
ภาพรวมของพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน 
 ระดับมาก           89  66.92   
 ระดับปานกลาง         44  33.08   
 ระดับนอย            0    0.00 

μ = 3.87, σ = 0.476 
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 จากตารางที่ 10 พบวา ประชากรสวนใหญ มีพฤติกรรมการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษี
ดัดตน ดานขั้นตอนการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน อยูในระดบัมาก จํานวน 69 คน คิดเปน
รอยละ 51.88 โดยพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนดานขั้นตอนในการออก 

กายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน มีคาคะแนนเฉลี่ย (μ) เทากับ 3.68 และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (σ) 
เทากับ 0.887 
 
 ประชากรสวนใหญ มีพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนดานเทคนิคในการ
ออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน อยูในระดับปานกลาง จํานวน 76 คน คิดเปนรอยละ 57.14  
โดยพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนดานเทคนิคในการออกกายบริหารแบบไทย

ฤาษีดัดตน มีคาคะแนนเฉลี่ย (μ) เทากับ 3.57 และสวนเบีย่งเบนมาตรฐาน (σ) เทากับ 0.559 
 
 ประชากรสวนใหญ มีพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนดานขอควรปฏิบัติ
ในการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน อยูในระดับมาก จํานวน 108 คน คิดเปนรอยละ 81.20 
โดยพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนดานขอควรปฏิบัติในการออกกายบรหิาร    

แบบไทยฤาษดีัดตน มีคาคะแนนเฉลี่ย (μ) เทากับ 4.24 และสวนเบีย่งเบนมาตรฐาน (σ) เทากับ 
0.588 
 
 ประชากรสวนใหญ มีพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนดานขอควรระวัง
ในการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน อยูในระดับมาก จํานวน 93 คน คิดเปนรอยละ 69.92     
โดยพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนดานขอควรระวังในการออกกายบริหาร       

แบบไทยฤาษดีัดตน มีคาคะแนนเฉลี่ย (μ) เทากับ 4.00 และสวนเบีย่งเบนมาตรฐาน (σ) เทากับ 
0.621 
 
 ภาพรวมของพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนสวนใหญ อยูในระดบัมาก 
จํานวน 89 คน คิดเปนรอยละ 66.92 โดยภาพรวมของพฤติกรรมการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษี

ดัดตน มีคาคะแนนเฉลี่ย (μ) เทากับ 3.87 และสวนเบีย่งเบนมาตรฐาน (σ) เทากับ 0.476 
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ตารางที่ 11  แสดงคาเฉลี่ย สวนเบีย่งเบนมาตรฐานและระดับของพฤตกิรรมการออกกายบริหาร 
    แบบไทยฤาษดีัดตนของประชากรที่เปนผูใหบริการนวดไทยในจังหวัดนครนายก 
    จําแนกตามรายดานและรายขอ 
 

(N = 133) 

พฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษดีัดตน      μ    σ      ระดับ 

ดานขัน้ตอนในการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน 
 ขอ 1. ทานสํารวจตนเองวามีความพรอม     3.56  1.469      ปานกลาง 
  กอนออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน 
  เชน ไมอดนอน ไมเปนไข ฯลฯ 
 ขอ 2. ทานทบทวนขั้นตอน เทคนิคของทาตางๆ   3.50  1.112      ปานกลาง 
  กอนการออก กายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน 
 ขอ 3. ทานฝกการหายใจ และทําสมาธิ    3.79  1.309      มาก 
  กอนการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน 
 ขอ 4. ทานออกกายบรหิารแบบไทยฤาษีดดัตน   3.87   1 .109      มาก 
  เรียงตามลําดบัทาของกายบริหาร 15 ทา 
 ขอ 5. ทานออกกายบรหิารแบบไทยฤาษีดดัตน   3.66  1.353      ปานกลาง 
  ครบทั้ง 15 ทา 

รวมดานขัน้ตอนในการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน  3.68   0.887      ปานกลาง 

 ดานเทคนิคในการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน 
 ขอ 6. ขณะเกร็งกลามเนื้อในการออกกายบริหาร   3.18   1.072      ปานกลาง 
  แบบไทยฤาษดีตน ทานมกัลืมกําหนดลมหายใจ 
  เขาออกตามการเคลื่อนไหวของกายบริหาร 
  แบบไทยฤาษดีัดตน 
 ขอ 7. ขณะฝกการผอนลมหายใจออก    3.35  1.462      ปานกลาง 
  หนาทองของทานจะปอง 
 ขอ 8. ทานใชเวลาในการหายใจออกนานกวา   2.82  1.186      ปานกลาง 
  การหายใจเขา 
 ขอ 9. ทานออกกายบรหิารแบบไทยฤาษีดดัตน   4.08  1.185      มาก 
  ดวยการเคลื่อนไหวรางกายที่รวดเร็ว 
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ตารางที่ 11  (ตอ)  
 

(N = 133) 

พฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษดีัดตน     μ    σ       ระดับ 

 ขอ 10. เมื่อเร่ิมทาใหม ในการออกกายบรหิาร   4.42  0.855      มาก 
  แบบไทยฤาษดีัดตน ที่มกีารยืดเหยยีดอวัยวะ 
  ทีละขาง ทานทําดานซายกอนดานขวา 

รวมดานเทคนคิในการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน  3.57   0.559      ปานกลาง 

ดานขอควรปฏิบัติในการออกกายบริหารแบบไทยฤาษดีดัตน 
 ขอ 11. ทานออกกายบรหิารแบบไทยฤาษดีัดตน   3.83  1.070      มาก 
 คร้ังละไมต่ํา กวา 30 นาท ี
 ขอ 12. ทานสวมรองเทาในการออกกายบริหาร   4.68  0.812      มาก 
 แบบไทยฤาษดีัดตน 
 ขอ 13. ในการออกกายบริหารแบบไทย    3.86  1.173      มาก 
  ฤาษีดัดตน ทานใสเสื้อผาที่ระบายความรอนไดด ี
 ขอ 14. ทานออกกายบรหิารแบบไทย    4.27  0.880      มาก 
  ฤาษีดัดตนในสถานที่ ที่มีอากาศถายเทสะดวก 
 ขอ 17. ทานออกกายบรหิารแบบไทยฤาษดีัดตนอยางหนัก   4.55  0.996      มาก 
  เพื่อตองการใหไดประโยชนโดยเรว็ 

รวมดานขอควรปฏิบัตใินการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน 4.24  0.588       มาก 

ดานขอควรระวังในการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน 
 ขอ 15. ทานออกกายบรหิารแบบไทยฤาษดีัดตน   4.50  0.804      มาก 
 ในชวงเวลาทีอ่ากาศรอนจัด 
 ขอ 16. ทานออกกายบรหิารแบบไทยฤาษดีัดตน   4.42  1.031      มาก 
 หลังรับประทานอาหารใหม ๆ ไมเกิน 30 นาที 
 ขอ 18. ขณะออกกายบรหิารแบบไทยฤาษดีัดตนเมื่อรูสึกตึง  3.28  1.164     ปานกลาง 
 หรือปวดกลามเนื้อมากๆ ทานจะหยดุแลวคอยๆ 
  ฝกใหม ในครั้งตอไป 
 ขอ 19. ทานออกกายบรหิารแบบไทยฤาษดีัดตน   4.48  0.982     มาก 
 จนรูสึกเหนื่อยมากและนอนไมหลับ 
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ตารางที่ 11  (ตอ)  
 

(N = 133) 

พฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษดีัดตน      μ    σ       ระดับ 

 ขอ 20. ทานใสใจและคอยสังเกตอาการผิดปกติที่อาจเกดิขึ้น  3.32  1.534      ปานกลาง 
 ขณะออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน 
 เชน หนามดื หายใจไมทันฯลฯ 

รวมดานขอควรระวังในการออกกายบริหารแบบไทยฤาษดีัดตน 4.00  0.621      มาก 

ภาพรวมของพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษดีัดตน  3.87  0.476      มาก 

 
 จากตารางที่ 11 พบวา พฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนดานขั้นตอนใน
การออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน ที่มีคะแนนเฉลี่ยมากที่สุดคือ ขอ 4. ทานออกกายบริหาร

แบบไทยฤาษดีัดตนเรยีงตามลําดับทาของกายบริหาร 15 ทา มีคาคะแนนเฉลี่ย (μ) เทากับ 3.87 และ
สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (σ) เทากับ 1.109 และขอที่มีคะแนนเฉลี่ยนอยที่สุดคือ ขอ 2. ทานทบทวน

ขั้นตอนเทคนิคของทาตางๆ กอนการออก กายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน มีคาคะแนนเฉลี่ย (μ) 
เทากับ 3.50 และสวนเบีย่งเบนมาตรฐาน (σ) เทากับ 1.112  
 
 พฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษดีัดตนดานเทคนิคในการออกกายบรหิารแบบไทย
ฤาษีดัดตน ที่มีคะแนนเฉลี่ยมากที่สุดคือ ขอ 10. เมื่อเร่ิมทาใหมในการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษี

ดัดตน ที่มีการยืดเหยียดอวัยวะทีละขาง ทานทําดานซายกอนดานขวา มีคาคะแนนเฉลี่ย (μ) เทากับ 
4.42 และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (σ) เทากบั 0.855 และมคีะแนนเฉลีย่นอยที่สุดคือ ขอ 8. ทานใชเวลา

ในการหายใจออกนานกวาการหายใจเขา มคีาคะแนนเฉลี่ย (μ) เทากับ 2.82 และสวนเบี่ยงเบน
มาตรฐาน (σ) เทากับ 1.186  
 
 พฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษดีัดตนดานขอควรปฏิบัติในการออกกายบริหาร
แบบไทยฤาษดีัดตน ที่มีคะแนนเฉลี่ยมากทีสุ่ดคือ ขอ 12. ทานสวมรองเทาในการออกกายบริหาร

แบบไทยฤาษีดัดตน มีคาคะแนนเฉลี่ย (μ) เทากับ 4.68 และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (σ) เทากับ 
0.812 และขอที่มีคะแนนเฉลี่ยนอยที่สุดคอื ขอ 11. ทานออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนครั้งละ

ไมต่ํากวา 30 นาที มีคาคะแนนเฉลีย่ (μ) เทากับ 3.83 และสวนเบีย่งเบนมาตรฐาน (σ) เทากบั 1.070  
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 พฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนดานขอควรระวังในการออกกายบริหาร
แบบไทยฤาษดีัดตน ขอ 15. ทานออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน ในชวงเวลาทีอ่ากาศรอนจัด    

มีคาคะแนนเฉลี่ย (μ) เทากบั 4.50 และสวนเบีย่งเบนมาตรฐาน (σ) เทากับ 0.804 และที่มีคะแนน
เฉลี่ยนอยที่สุดคือ ขอ 18. ขณะออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน เมื่อรูสึกตึงหรือปวดกลามเนื้อ

มากๆ ทานจะหยุด แลวคอยๆ ฝกใหมในครั้งตอไป มีคาคะแนนเฉลี่ย (μ) เทากับ 3.28 และ  
สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (σ) เทากับ 1.164 
 
 ภาพรวมของพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนมีคะแนนเฉลี่ยมากทีสุ่ดคือ 

ขอ 12. ทานสวมรองเทาในการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน มคีาคะแนนเฉลี่ย (μ) เทากับ 
4.68 และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (σ) เทากับ 0.812 ซ่ึงอยูในพฤติกรรมการออกกายบริหาร   
แบบไทยฤาษีดัดตนดานขอควรปฏิบัติในการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน และขอที่มี
คะแนนเฉลี่ยนอยที่สุดคือ ขอ 8. ทานใชเวลาในการหายใจออกนานกวาการหายใจเขา มีคาคะแนน

เฉล่ีย (μ) เทากับ 2.82 และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (σ) เทากับ 1.186 ซ่ึงอยูในพฤตกิรรมการออก
กายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนดานเทคนคิในการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน  
 
ตอนที ่3 ความสัมพันธระหวางตัวแปร และวิเคราะหตัวแปรในการทํานาย เพื่อทดสอบสมมติฐาน 
 
   สมมติฐานที่ 1 คือ ปจจัยทางชีวสังคมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกายบริหาร
แบบไทยฤาษดีัดตนของผูใหบริการนวดไทยในจังหวัดนครนายก ไดแก เพศ อาย ุสถานภาพสมรส 
รายไดเฉล่ียตอเดือน โรคประจําตัว ประสบการณในการทํางานนวดไทย และจํานวนครั้งที่ไดรับ
การอบรมกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน 
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ตารางที่ 12  คาความสัมพันธระหวางปจจยัทางชีวสังคมไดแก เพศ อาย ุสถานภาพสมรส รายได 
    เฉล่ียตอเดือน โรคประจําตัว ประสบการณในการทํางานนวดไทย และจํานวนครั้ง 
    ที่ไดรับการอบรมกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนกับพฤติกรรมการออกกายบรหิาร  
    แบบไทยฤาษดีัดตนของผูใหบริการนวดไทยในจังหวัดนครนายก  
 

 (N = 133)   

 ปจจัยทางชีวสงัคม   คน  df     χ2  p-value 

เพศ         1  2.380   .123 
 ชาย         9   
 หญิง     124 
อายุ         4 11.543*   .021 
 21 – 30 ป      10        
 31 – 40 ป      38       
 41 – 50 ป      47      
 51 – 60 ป      33      
 61 – 70 ป       5      
สถานภาพสมรส       2  9.981**   .007 
 โสด       34      
  คู        56        
 หยา/หมาย/แยกกันอยู    43       
รายไดเฉล่ียตอเดือน      3   1.189    .756 
 นอยกวา 5,001 บาท      6      
   5,001 – 10,000 บาท    89        
 10,001 – 15,000 บาท    32     
 มากกวา 15,000 บาท     6   
โรคประจําตัว       1  0.307    .580 
 ไมมีโรคประจาํตัว     98      
 มีโรคประจําตัว      35      
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ตารางที่ 12  (ตอ)  
 

 (N = 133)   

 ปจจัยทางชีวสงัคม   คน  df     χ2  p-value 

ประสบการณในการทํางานนวดไทย   2   0.967    .617 
 1 – 5 ป       70    
 6 – 10 ป      54   
 มากกวา 10 ป       9      
จํานวนครั้งท่ีผานการอบรมกายบริหาร    2   0.311    .856 
แบบไทยฤาษดีัดตน  
 1 – 2 ครั้ง     80   
 3 – 4 ครั้ง        41     
 มากกวา 4 คร้ัง     12     

    
 จากตารางที่ 12 พบวาปจจัยทางชีวสังคม อายุ และสถานภาพสมรส มีความสัมพันธกับ
พฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนของผูใหบริการนวดไทยในจังหวัดนครนายก 
อยางมีนัยสําคญัทางสถิติที่ระดับ .05 เปนการยอมรับสมมติฐานที่ 1 ในตัวแปร อายุ และสถานภาพ
สมรส 
 
 สวน เพศ รายไดเฉลี่ยตอเดือน โรคประจําตัว ประสบการณในการทํางานนวดไทยและจํานวน
ครั้งที่ผานการอบรมกายบรหิารแบบไทยฤาษีดัดตน มีความสัมพันธกบัพฤติกรรมการออกกายบริหาร
แบบไทยฤาษีดดัตนของผูใหบริการนวดไทยในจังหวดันครนายก อยางไมมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 
.05 เปนการปฏิเสธสมมติฐานที่ 1 ในตวัแปร เพศ รายไดเฉล่ียตอเดือน โรคประจําตัว ประสบการณ
ในการทํางานนวดไทยและจาํนวนครั้งที่ผานการอบรมกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน 
 
  สมมติฐานที่ 2 คือ ระยะของการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษี
ดัดตนมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษดีดัตนของผูใหบริการนวดไทย
ในจังหวดันครนายก 
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ตารางที่ 13  คาความสัมพันธระหวางระยะของการเปลีย่นแปลงพฤตกิรรมการออกกายบริหาร 
    แบบไทยฤาษดีัดตนกับพฤตกิรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนของ 
       ผูใหบริการนวดไทยในจงัหวัดนครนายก  
 

(N = 133) 

ระยะของการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม  คน  df      χ2  p-value 
             (Stages of Change) 

ระยะกอนการพิจารณา        5 
(Precontemplation)     
ระยะพิจารณา        18 
(Contemplation)     
ระยะเตรียมพรอม     51    4   27.808***    .000 
ที่จะปฏิบัต(ิPreparation)       
ระยะปฏิบัต ิ       9 
(Action)        
ระยะคงไวซ่ึงการปฏิบัติ     50 
(Maintenance)     

         
*** p < .001 
 
 จากตารางที่ 13 พบวาระยะของการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตนมีความสัมพันธกบัพฤติกรรมการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษีดัดตนของผูใหบริการ
นวดไทยในจังหวัดนครนายก อยางมีนยัสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 เปนการยอมรับสมมติฐานที่ 2 
 
 สมมติฐานที่ 3 คือ กระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษี
ดัดตนมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษดีัดตนของผูใหบริการ       
นวดไทยในจังหวัดนครนายก  
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ตารางที่ 14  คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางกระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออก 
  กายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนกับพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน 
  ของผูใหบริการนวดไทยในจงัหวัดนครนายก  
 

(N = 133) 
        คาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ (ρ)    
 กระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม พฤติกรรมการออกกายบริหาร  p-value 
   (Processes of Change)       แบบไทยฤาษีดัดตน    
กระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม    .433***     .000 
การออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน 
  
*** p < .001 
 
 จากตารางที่ 14 พบวา กระบวนการเปลีย่นแปลงพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตนมีความสัมพันธกบัพฤติกรรมการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษีดัดตนของผูใหบริการ
นวดไทยในจังหวัดนครนายก อยางมีนยัสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 เปนการยอมรับสมมติฐานที่ 3 
 
 สมมติฐานที ่4 คือ ความเชื่อในความสามารถของตนเองเกีย่วกบัการออกกายบรหิารแบบไทย
ฤาษีดัดตนมีความสัมพันธกบัพฤติกรรมการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษีดัดตนของผูใหบริการ
นวดไทยในจังหวัดนครนายก 
 
ตารางที่ 15  คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางความเชือ่ในความสามารถของตนเองเกี่ยวกับ 
    การออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนกับพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทย 
    ฤาษีดัดตนของผูใหบริการนวดไทยในจังหวัดนครนายก 
 

(N = 133) 
        คาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ (ρ)  
 ความเชื่อในความสามารถของตนเอง พฤติกรรมการออกกายบริหาร          p-value 
   (Self-Efficacy)           แบบไทยฤาษีดัดตน  
 
ความเชื่อในความสามารถของตนเองเกีย่วกับ             .139        .110 
การออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน 
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  จากตารางที่ 15 พบวา ความเชื่อในความสามารถของตนเองเกี่ยวกับการออกกายบริหาร
แบบไทยฤาษดีัดตนมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษดีัดตนของ        
ผูใหบริการนวดไทยในจังหวดันครนายกอยางไมมีนัยสําคญัทางสถิติที่ระดับ .05 เปนการปฏิเสธ
สมมติฐานที่ 4 
 
 สมมติฐานที ่5 คือ ดุลยภาพในการตดัสินใจเกีย่วกบัการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษดีดัตน 
มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนของผูใหบริการนวดไทยใน
จังหวดันครนายก 
 
ตารางที่ 16  คาสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธระหวางดุลยภาพในการตดัสินใจเกีย่วกบัการออกกายบรหิาร 
    แบบไทยฤาษดีัดตนกับพฤตกิรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนของผูใหบริการ 
    นวดไทยในจงัหวัดนครนายก  
 

(N = 133) 

         คาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ (ρ)   
 ดุลยภาพในการตัดสินใจ    พฤติกรรมการออกกายบริหาร   p-value 
  (Decisional Balance)             แบบไทยฤาษีดัดตน 

ดุลยภาพในการตัดสินใจเกี่ยวกับ           .293**      .001 
การออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน 

  
** p < .01 
 
 จากตารางที ่16 พบวา ดุลยภาพในการตดัสนิใจเกีย่วกบัการออกกายบริหารแบบไทยฤาษี    
ดัดตน มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษดีัดตนของผูใหบริการ      
นวดไทยในจังหวัดนครนายก อยางมีนยัสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 เปนการยอมรับสมมติฐานที่ 5 
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 สมมติฐานที่ 6 คือ กระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษี
ดัดตน ความเชื่อมั่นในความสามารถของตนเองเกี่ยวกับการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน 
ดุลยภาพในการตัดสินใจเกี่ยวกับการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนสามารถทํานายพฤติกรรม
การออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนของผูใหบริการนวดไทยในจังหวัดนครนายกมากกวาปจจยั
ตัวใดตัวหนึ่งเพียงตัวเดยีว 
 
ตารางที่ 17  ผลการวิเคราะหถดถอยพหุคูณแบบขั้นตอนของตัวแปรที่สามารถทํานายพฤติกรรม 
    การออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนของผูใหบริการนวดไทยในจงัหวัดนครนายก  
 

(N = 133) 

 ตัวแปรทํานาย       R    R2   R2 Change      F        p-value 

กระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม .433  .187     .187  30.146***       .000 
การออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน 

 
*** p < .001  
 
 จากตารางที่ 17 ผลการวิเคราะหถดถอยพหุคูณโดยใชวธีิการเพิ่มขั้นตอน 
 
 ผลการวิเคราะห พบวา กระบวนการเปลีย่นแปลงพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตน สามารถทํานายพฤติกรรมการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษดีัดตนได อยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติที่ระดับ .05 โดยมีคาสัมประสิทธิ์การพยากรณ (R2) เทากับ .187 หมายถึง กระบวนการ
เปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน สามารถพยากรณพฤติกรรม
การออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนของผูใหบริการนวดไทยในจังหวัดนครนายก ไดรอยละ 
18.70 
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ตารางที่ 18  คาสัมประสิทธิ์การถดถอยของตัวแปรทํานายในรูปคะแนนดิบ (b) และในรูปคะแนน 
    มาตรฐาน (Beta) คาความคลาดเคลื่อนมาตรฐานของสัมประสิทธิ์ถดถอย (SEb) และ 
    คาคงที่ของสมการทํานายพฤติกรรมการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษดีัดตนของผูให   
    บริการนวดไทยในจังหวัดนครนายก  
 

(N = 133) 

ตัวแปรทํานาย          B    SEb    Beta      p-value 

Constant     48.649   5.291      .000 
กระบวนการเปลี่ยนแปลง    .257   .047    .433    .000 
พฤติกรรมการออกกายบริหาร 
แบบไทยฤาษดีัดตน 

 
*** p < .001  
 
 จากตารางที่ 18 เมื่อพิจารณาคาสัมประสิทธิ์ถดถอยในรูปมาตรฐาน (Beta) พบวากระบวนการ
เปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนมีความสามารถในการพยากรณ
พฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษดีัดตนของของผูใหบริการนวดไทยในจงัหวดันครนายก 
โดยมีคาสัมประสิทธ์ิถดถอยมาตรฐาน (Beta) เทากับ  .433 สามารถเขยีนสมการถดถอยที่ใชในการ
พยากรณ มีดังนี้ 
  
  สมการทํานายในรูปคะแนนดิบ 
 
 พฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษดีัดตน = 48.649 +  .257 (กระบวนการเปลีย่นแปลง
พฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน)  
 
  สมการทํานายในรูปคะแนนมาตรฐาน 
 
 พฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษดีัดตน =  .433 (กระบวนการเปลี่ยนแปลง
พฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน)  
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  สรุปผลการวิเคราะหสมมตฐิานที่ 6 มีตัวแปรกระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออก
กายบรหิารแบบไทยฤาษีดดัตนเพยีงตวัเดียว ที่สามารถทาํนายพฤตกิรรมการออกกายบรหิารแบบไทย
ฤาษีดัดตนของผูใหบริการนวดไทยในจังหวัดนครนายก อยางมีนัยสําคญัทางสถิติ ที่ระดับ .05    
เปนการปฏิเสธสมมติฐานที่ 6 
 
  ขอพิจารณาดังกลาวแสดงใหเห็นวา ตัวแปรอิสระเพียงตวัเดียวคือกระบวนการเปลี่ยนแปลง
พฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนที่สามารถทาํนายพฤติกรรมการออกกายบริหาร
แบบไทยฤาษดีัดตนของผูใหบริการนวดไทยในจังหวัดนครนายกได  
 
  จากผลการวิเคราะหขอมูลที่ไดจากการศึกษาวิจยั นํามาสรุปผลการวิเคราะหตามสมมติฐาน
ที่ตั้งไว มีดังนี ้
 
  สมมติฐานที ่1. ปจจยัทางชวีสังคมมีความสัมพันธกับพฤตกิรรมการออกกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดดัตนของผูใหบริการนวดไทยในจงัหวดันครนายก ไดแก เพศ อาย ุสถานภาพสมรส รายไดเฉล่ีย
ตอเดือน โรคประจําตัว ประสบการณในการทํางานนวดไทย และจํานวนครั้งที่ไดรับการอบรม   
กายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน 
 
  ผลการวิเคราะหขอมูลปจจัยทางชีวสังคมตามสมมติฐานที่ 1 พบวา ปจจัยทางชวีสังคม อายุ
และสถานภาพสมรส มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนของผูให 
บริการนวดไทยในจังหวัดนครนายก อยางมนีัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ  .05  เปนการยอมรบัสมมติฐาน 
ที่ 1 ในตัวแปร อายุ และสถานภาพสมรส 
 
 สวน เพศ รายไดเฉลี่ยตอเดือน โรคประจําตัว ประสบการณในการทํางานนวดไทย และจํานวน
คร้ังที่ไดรับการอบรมกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกายบริหาร
แบบไทยฤาษีดดัตนของผูใหบริการนวดไทยในจังหวดันครนายก อยางไมมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 
.05 เปนการปฏิเสธสมมติฐานที่ 1ในตวัแปรเพศ รายไดเฉลี่ยตอเดือน โรคประจําตัว ประสบการณ
ในการทํางานนวดไทย และจํานวนครั้งที่ไดรับการอบรมกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน 
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 สมมติฐานที่ 2 คือ ระยะของการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษี
ดัดตนมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษดีัดตนของผูใหบริการ       
นวดไทยในจังหวัดนครนายก 
 
  ผลการวิเคราะหขอมูลตามสมมติฐานที่ 2 พบวา ระยะของการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการ
ออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษี
ดัดตนของผูใหบริการนวดไทยในจังหวัดนครนายก อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 เปนการ

ยอมรับสมมติฐานที่ 2 (χ2 = 27.808, p-value = .000) 
 
  สมมติฐานที่ 3 คือ กระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตนมีความสัมพันธกบัพฤติกรรมการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษีดัดตนของผูใหบริการ 
นวดไทยในจังหวัดนครนายก 
 
  ผลการวิเคราะหสมมติฐานที่ 3 พบวา กระบวนการเปลีย่นแปลงพฤติกรรมการออกกายบริหาร
แบบไทยฤาษดีัดตน มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษดีัดตนของผูให 
บริการนวดไทยในจังหวดันครนายก อยางมนีัยสําคัญทางสถิติที่ระดบั .05 เปนการยอมรับสมมตฐิาน 
ที่ 3 (ρ = .433, p-value = .000) 
 
 สมมติฐานที ่4 คือ ความเชื่อในความสามารถของตนเองเกีย่วกบัการออกกายบรหิารแบบไทย
ฤาษีดัดตน มีความสัมพันธกบัพฤติกรรมการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษีดัดตนของผูใหบริการ
นวดไทยในจังหวัดนครนายก 
 
 ผลการวิเคราะหสมมตฐิานที่ 4 พบวา ความเชื่อในความสามารถของตนเองเกีย่วกับการออก
กายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน มีความสัมพนัธกับพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน
ของผูใหบริการนวดไทยในจงัหวัดนครนายก อยางไมมนียัสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 เปนการ
ปฏิเสธสมมติฐานที่ 4 (ρ = .139, p-value = .110) 
 
 สมมติฐานที ่5 คือ ดุลยภาพในการตดัสินใจเกีย่วกบัการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษดีดัตน 
มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนของผูใหบริการนวดไทยใน
จังหวดันครนายก 
 



 102 

 ผลการวิเคราะหสมมติฐานที ่5 พบวา ดุลยภาพในการตัดสินใจเกีย่วกับการออกกายบริหาร
แบบไทยฤาษดีัดตน มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษดีัดตนของผูให 
บริการนวดไทยในจังหวัดนครนายก อยางมนีัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 เปนการยอมรบัสมมติฐาน   
ที่ 5 (ρ = .293, p-value = .001) 
 
 สมมติฐานที่ 6 คือ กระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษี
ดัดตน ความเชื่อมั่นในความสามารถของตนเองเกี่ยวกับการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน 
ดุลยภาพในการตัดสินใจเกี่ยวกับการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน สามารถทํานายพฤติกรรม
การออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนของผูใหบริการนวดไทยในจังหวัดนครนายกมากกวาปจจยั
ตัวใดตัวหนึ่งเพียงตัวเดยีว 
 
 ผลการวิเคราะหสมมติฐานที่ 6 พบวา มีปจจัยเพียงตัวเดียวคือ กระบวนการเปลี่ยนแปลง
พฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนที่สามารถทํานายพฤติกรรมการออกกายบริหาร
แบบไทยฤาษดีัดตนได อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 โดยมีอํานาจในการทาํนาย รอยละ 
18.70 เปนการปฏิเสธสมมติฐานที่ 6  
 

วิจารณ 
 
 จากการศึกษาปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษดีัดตน 
ของผูใหบริการนวดไทยในจังหวัดนครนายก ศึกษาจากกลุมประชากร จํานวน 133 คน เครื่องมือ 
ที่ใชในการวิจัยคือ แบบสอบถามที่สรางตามรูปแบบจําลองขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม 
(The Transtheoretical Model ) พบขอมูลจากการวิเคราะหที่นํามาเปนขอวิจารณ ซ่ึงมีสาระสําคัญ 
ดังนี ้
 
 จากสมมติฐานที่ 1. ปจจัยทางชีวสังคมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกายบริหาร
แบบไทยฤาษดีัดตนของผูใหบริการนวดไทยในจังหวัดนครนายก ไดแก เพศ อาย ุสถานภาพสมรส 
รายไดเฉล่ียตอเดือน โรคประจําตัว ประสบการณในการทํางานนวดไทย และจํานวนครั้งที่ไดรับ
การอบรมกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน จากการศกึษาพบวา ปจจยัทางชวีสังคม อายุและสถานภาพ
สมรส มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนของผูใหบริการนวดไทย
ในจังหวดันครนายก อยางมนีัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 สวนปจจยัทาง ชีวสังคม เพศ รายไดเฉลี่ย
ตอเดือน โรคประจําตัว ประสบการณในการทํางานนวดไทย และจํานวนครั้งที่ไดรับการอบรม   
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กายบรหิารแบบไทยฤาษีดดัตนมีความสัมพนัธกับพฤตกิรรมการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษีดดัตน
ของผูใหบริการนวดไทยในจงัหวัดนครนายก อยางไมมนียัสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 โดยมีการ
วิจารณตามผลของการวิจยัทีพ่บ รายละเอียดคือ 
 
 อายุของประชากรที่ทําการศกึษา จากการศกึษาพบวา อายุมีความสัมพนัธกับพฤติกรรมการ
ออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนของผูใหบริการนวดไทยในจังหวัดนครนายก อยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติที่ระดับ .05 กรมอนามัย มีการทบทวนขอมูลจากผลรายงานการศึกษาวิจัยจํานวนมาก
ไดใหขอสรุปวา อายุเปนปจจัยสวนบุคคลประการหนึ่งที่มีผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกายของ
บุคคล (วิศาล, 2546ข) ประชากรที่ทําการศกึษามีอายุที่มีความแตกตางกนั ทําใหพฤติกรรมการออก
กายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนของผูใหบริการนวดไทยในจังหวดันครนายก ทีแ่ตกตางกันไปดวย  
ซ่ึงมีผลการวิจัยนี้สอดคลองกับการศึกษาของสมศักดิ์ (2552) ศึกษาปจจยัที่มีผลตอพฤติกรรมการ
ออกกําลังกายของเจาหนาทีใ่นสังกัดสํานกังานสาธารณสุข จังหวัดอํานาจเจริญ ที่พบวา ปจจยั อายุ 
มีความสัมพันธกับพฤตกิรรมการออกกาํลังกาย อยางมนียัสําคัญทางสถติิที่ระดับ .05 และของธัญชนก 
(2548) ศกึษาปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกายของบุคลากร กรมวิทยาศาสตรการแพทย 
กระทรวงสาธารณสุข ที่พบวา อายุมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกาํลังกายอยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติที่ระดับ .05 แตไมสอดคลองกับงานวิจยัของสุภา (2546) ศึกษาความสัมพนัธระหวางปจจัย
คัดสรรกับพฤติกรรมการออกกาํลังกายของผูใหญวัยกลางคน ในจังหวัดนครสวรรค ที่พบวา อายุ
ไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกําลังกาย อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 และอัจฉรี 
(2550) ศึกษาปจจัยที่มีความสัมพันธตอพฤติกรรมการออกกําลังกาย ของบุคลากรการพยาบาล 
ในกองอายุรกรรม โรงพยาบาลพระมงกฎุเกลา ที่พบวา อายุไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการ
ออกกําลังกาย อยางมีนัยสําคญัทางสถิติที่ระดับ .05  
 
 สถานภาพสมรสของประชากร จากการศึกษาพบวา สถานภาพสมรสมีความสัมพันธกับ
พฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนของผูใหบริการนวดไทยในจังหวัดนครนายก 
อยางมีนัยสําคญัทางสถิติที่ระดับ .05 กรมอนามัยมีการทบทวนขอมูลจากผลรายงานการศึกษาวิจยั
จํานวนมากไดใหขอสรุปวา ครอบครัว เปนปจจยัทางสิ่งแวดลอมประการหนึ่งที่มีผลตอพฤติกรรม
การออกกําลังกายของบุคคล (วศิาล, 2546ข) ครอบครวันับเปนสิ่งสําคัญของชีวติบุคคล ครอบครวัเปน
สถาบันหลักที่บุคคลจําเปนตองดูแลซึ่งกันและกัน รวมถึงการมีความจาํเปนในการหารายได เพื่อที่
นํามาเลี้ยงดูครอบครัว การมีพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษดีัดตนทีแ่ตกตางกัน อาจมีผล
มาจาก ภาระทีต่องดูแลบุคคลในครอบครัว บุคคลในครอบครัวไมสนับสนุน ซ่ึงผลการศึกษาในครั้งนี้
สอดคลองการศึกษาของธัญชนก (2548) ศึกษาปจจยัที่มีผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกายบุคลากร 
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กรมวิทยาศาสตรการแพทย กระทรวงสาธารณสุข ที่พบวา สถานภาพสมรส มีความสัมพันธกับ
พฤติกรรมการออกกําลังกาย อยางมนีัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 แตไมสอดคลองกับงานวิจยัของ
สุภา (2546) ศึกษาความสัมพันธระหวางปจจยัคัดสรรกับพฤติกรรมการออกกําลังกาย ของผูใหญ     
วัยกลางคน ในจังหวัดนครสวรรค ที่พบวา สถานภาพการสมรส ไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรม
การออกกําลังกาย อยางมนีัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 และการศึกษาของอัจฉรี (2550) ศึกษาปจจัย
ที่มีความสัมพันธตอพฤติกรรมการออกกําลังกาย ของบุคลากรทางการพยาบาล ในกองอายุรกรรม 
โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลาที่ ที่พบวา สถานภาพการสมรส ไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการ
ออกกําลังกาย อยางมีนัยสําคญัทางสถิติที่ ระดับ .05  
 
 เพศของประชากรที่ทําการศกึษา สวนใหญเปนเพศหญิง รอยละ 93.23 จากการศึกษาพบวา 
เพศมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนของผูใหบริการนวดไทย
ในจังหวัดนครนายก อยางไมมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 เนื่องจากการออกกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดดัตน ไมมีขอจํากดัเกีย่วกับเพศ เพราะเปนทากายบรหิารที่ผูเชี่ยวชาญของกระทรวงสาธารณสุข
รวมกันคัดเลือกใหเหมาะสมกับทุกเพศ เปนทาที่เลียนแบบอิริยาบถของคนไทยที่ใชหลักการเคลื่อนไหว 
การยืน การนั่ง การนอน เนนการเคลื่อนไหวรางกายไปตามทาทางตางๆ ที่อาศัยการยดืเหยยีดกลามเนื้อ 
เสนเอ็นและขอตอ โดยมีการเคลื่อนไหวรางกายอยางชาๆไมทําอยางรีบเรง (กรมพัฒนาการแพทย
แผนไทยและการแพทยทางเลือก, 2546) อีกทั้งประชากรที่ทําการศึกษาเปนเพศหญิงจํานวนมาก 
จึงทําใหมีพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนที่ไมแตกตางกัน การศึกษาครั้งนี้
สอดคลองกับงานวิจยัของ สุภา (2546) ศึกษาความสัมพนัธระหวางปจจัยคัดสรรกับพฤติกรรมการ
ออกกําลังกายของผูใหญ วัยกลางคน ในจังหวัดนครสวรรค ที่พบวา เพศ ไมมีความสัมพันธกับ
พฤติกรรมการออกกําลังกาย อยางมีนัยสําคญัทางสถิติที่ระดับ .05 และสุภาภรณและคณะ (2548) 
ศึกษาปจจัยทํานายการออกกําลังกายของอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน ตําบลสนามชัย 
จังหวดัสุพรรณบุรี ที่พบวา เพศไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกําลังกาย อยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติที่ระดับ 0.05 แตไมสอดคลองกับงานวิจยัของอัญนิกา (2548) ศึกษาปจจยัที่สงผลตอพฤติกรรม
การออกกําลังกายของสมาชกิชมรมสรางสุขภาพ จังหวดัราชบุรี ที่พบวา เพศ เปนปจจัยหนึ่งที่สงผล
ตอพฤตกิรรมการออกกําลังกาย อยางมีนยัสําคัญทางสถติิที่ระดับ .05 และสมศกัดิ ์(2552) ศึกษาปจจยั
ที่มีผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกายของเจาหนาทีใ่นสังกัดสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดอํานาจเจริญ 
ที่พบวา เพศ มคีวามสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกําลังกายอยางมนีัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
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 รายไดเฉล่ียตอเดือนของประชากรที่ทําการศึกษา จากการศึกษาพบวา รายไดเฉล่ียตอเดือน
มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน ของผูใหบริการนวดไทยใน
จังหวัดนครนายก อยางไมมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 เนื่องจากการออกกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตน เปนการออกกําลังกายที่ไมมีคาใชจาย ไมตองลงทุน ไมมีอุปกรณที่ตองใชจาย อีกทั้งใน
หนวยงานสาธารณสุขที่ผูใหบริการนวดไทยสังกัดอยู ใหการสงเสริม สนับสนุนในการออกกายบรหิาร
แบบไทยฤาษีดัดตน นับเปนการเปดโอกาสใหผูใหบริการนวดไทยไดสงเสริมสุขภาพของตนเอง 
โดยไมตองเสียคาใชจาย รายไดเฉลี่ยตอเดือน จึงไมมีผลตอการมีพฤติกรรมการออกกายบริหาร
แบบไทยฤาษีดัดตน ซ่ึงผลการศึกษาครั้งนี้ สอดคลองกับงานวิจัยของพวงเพชร (2545) ศึกษาการรับรู
ความสามารถแหงตนกับพฤติกรรมการออกกําลังกาย ของประชาชนกลุมวัยทํางาน จังหวัดขอนแกน 
ที่พบวา รายได ไมมีความสมัพันธกับพฤตกิรรมการออกกําลังกาย อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ .05 
และอัจฉรี (2550) ศึกษาปจจยัที่มีความสัมพันธตอพฤติกรรมการออกกําลังกายของบคุลากรทาง 
การพยาบาลในกองอายุรกรรม โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา ที่พบวา รายได ไมมีความสัมพันธกับ
พฤติกรรมการออกกําลังกาย อยางมีนัยสําคญัทางสถิติที่ .05 แตไมสอดคลองกับงานศึกษาวจิัยของ       
อัญนิกา (2548) ศึกษาปจจยัที่สงผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกายของสมาชิกชมรมสรางสุขภาพ 
จังหวดัราชบุรี ที่พบวา รายไดมีความสัมพนัธกับการออกกําลังกายอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 
.05 และวรรณภิา (2547) ศึกษาวิจัยปจจัยที่มีอิทธิพลตอการออกกําลังกายของผูสูงอายุ ในเขตตําบล
แสนสุข ชลบุรี ที่พบวา รายได มีความสัมพันธกับการออกกําลังกาย อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่
ระดับ .05  
 
 โรคประจาํตวัของประชากรที่ทําการศึกษา จากการศกึษาพบวา โรคประจําตวัมีความสัมพันธ
กับพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนของผูใหบริการนวดไทยในจังหวัดนครนายก 
อยางไมมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ทั้งนี้เนื่องมาจากประชากรสวนใหญ ไมมีโรคประจําตัว 
และโรคประจาํตัวของประชากรที่พบ ไมใชโรคที่เปนขอจํากัดในการออก กายบรหิารแบบไทยฤาษี
ดัดตน อีกทัง้การออกกายบรหิารแบบไทยฤาษีดดัตนเปนวธีิหนึ่งที่ชวยสงเสริมสุขภาพ เพราะนอกจาก
จะใชเปนทาในการบริหารรางกายแลว ยังชวยทําใหรางกายตื่นตวั สุขภาพแข็งแรง และชวยคลายเครยีด 
ทําใหรูสึกเกดิการผอนคลาย ทาตางๆที่ใชยงัมีสรรพคุณในการรักษาโรคเบื้องตนไดอีกดวย นับวามี
ประโยชนเปนอันมาก (กรมพัฒนาการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก, 2547ก) จึงสามารถ
นําการออกกายบริหารฤาษีดัดตนมาชวยดูแลสุขภาพได ทั้งบุคคลที่ไมมีโรคประจําตัวและมีโรค
ประจําตัว  
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 ประสบการณในการทํางานนวดไทยของประชากรที่ทาํการศึกษา จากการศึกษาพบวา 
ประสบการณในการทํางานนวดไทยมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษี
ดัดตนของผูใหบริการนวดไทยในจังหวัดนครนายก อยางไมมีนยัสําคัญทางสถิติที่ระดบั .05 จากการที่
หนวยงานในสวนกลาง สวนภูมภิาค มีนโยบายสงเสริมใหนํากายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนมาใช
ในการดแูลสุขภาพ ดังจะเหน็ไดจากการทีก่รมพัฒนาการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือกได
จัดทําคูมอืในการดแูลสุขภาพดวยวิถีแพทยแผนไทยและคูมอืการปองกันโรคดวยการแพทยแผนไทย
และการแพทยทางเลือก ซ่ึงมีการสงเสริมใหออกกําลังกายดวยกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน ทําให
ประชากรไดรับขาวสารประชาสัมพันธเกี่ยวกับกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน และมีการเขารวม
กิจกรรมของหนวยงาน อีกทัง้กายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนมีทาของการบริหารที่ทําไดไมยากนกั 
พรอมประโยชนที่ไดรับมีมากมาย เหลานี้ จึงทําใหทั้งผูทีม่ีประสบการณในการทํางานนวดไทยนอย 
และผูที่มีประสบการณในการทํางานนวดไทยมาก สามารถศึกษาขอมูลและเขารวมกิจกรรมของ
หนวยงานในการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนไดไมแตกตางกนั 
 
 จํานวนครั้งที่ไดรับการอบรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนของประชากรที่
ทําการศึกษา จากการศึกษาพบวา จํานวนครั้งที่ไดรับการอบรมการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษี 
ดัดตนมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษดีดัตนของผูใหบริการนวดไทย
ในจังหวัดนครนายก อยางไมมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 จากการที่ไดรับการสนับสนุนจาก
หนวยงานสวนกลาง จดัทําคูมอืที่เปนการเพิม่ความรู กระตุนใหเกดิการตืน่ตวัในการออกกายบรหิาร
แบบไทยฤาษีดัดตน การมีกิจกรรมของหนวยงานในการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน 
ผูรวมงานมีสวนสนับสนุน ทาของกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนที่ทําไดไมยากนัก ประชากรมี
ความสนใจในออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน ลวนทําใหประชากรที่ถึงแมจะผานการอบรมมา
นอยคร้ังก็สามารถออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนได  
 
  จากสมมติฐานที่ 2 ระยะการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน
มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนของผูใหบริการนวดไทยใน
จังหวัดนครนายก จากการศึกษาพบวา ระยะการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตนมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน ของผูใหบริการ

นวดไทยในจังหวดันครนายก อยางมีนยัสําคญัทางสถิติที่ระดบั .05 (χ2 = 27.808, p = .000) ระยะการ
เปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน ที่อยูในระยะกอนการพิจารณา 
(Precontemplation) เปนระยะที่บุคคลไมมีการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน ไมมีความตั้งใจ
ที่จะเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม อาจเนื่องมาจากการไมไดรับขาวสารประชาสัมพันธที่เพียงพอ 
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ระยะพิจารณา (Contemplation) เปนระยะที่บุคคลไมมีการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษีดัดตนแตมี
ความสนใจในการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม ภายในระยะ 6 เดือนขางหนา โดยบุคคลมีการตระหนักถึง
ประโยชนของการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม (Prochaska and DiClemente, 1983) ซ่ึงอาจเปนผลมาจาก
คิดวาตนเองมสุีขภาพดีไมจําเปนตองออกกายบริหาร มีภาระครอบครัว เกิดความเหนื่อยเมื่อยลาจาก
การทํางาน ภาวะเบื่อเครียด ระยะเตรียมพรอมที่จะปฏิบัติ (Preparation) เปนระยะที่บคุคลมีการออก
กายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนบางบางครั้ง แตไมสม่ําเสมอ ตั้งใจวาจะเปนประจาํในระยะเวลา 
1 เดือนขางหนา ระยะปฏิบตัิ (Action) เปนระยะที่บุคคลไดออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนเปน
ประจําแลว แตปฏิบัติมานอยกวา 6 เดือน และระยะคงไวซ่ึงการปฏิบัติ (Maintenance) ซ่ึงเปนระยะ
ที่บุคคลมีการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนเปนประจาํ ในระยะนานพอควร ซ่ึงยาวนานกวา 
6 เดือน (Prochaska and DiClemente, 1983) อาจเปนผลมาจากไดรับการสนับสนุนจากหนวยงานให
มีกิจกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน การมปีระสบการณที่ไดจากการประเมินตนเองที่
เมื่อออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนแลว คลายอาการปวดเมื่อยทํางานนวดไทยไดดีขึ้น ในการ
เปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษีดดัตน เขาสูระยะคงไวซ่ึงการปฏิบัติ ซ่ึงเปน
การออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนอยางเปนประจําสม่ําเสมอนั้น ไมสามารถที่จะเปลี่ยนแปลง
ไดในการคิดแคเพียงครั้งเดียว แตจะมีการพัฒนาจากขั้นตอนของระยะการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมใน
ระยะแรก จนถึง ระยะคงไวซ่ึงการปฏิบัติ เปนการสอดคลองกับแนวคดิของรูปแบบจําลองขั้นตอน
การเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม (The Transtheoretical Model หรือ TTM) ที่นํามาใชในการเปลี่ยนแปลง
ใหมีพฤติกรรมมากขึ้น ผลการศึกษาครั้งนีส้อดคลองกับงานศึกษาวิจยัของอัจฉรี (2550) ศึกษาปจจยั
ที่มีความสัมพนัธตอพฤติกรรมการออกกําลังกายของบุคลากรทางการพยาบาล ในกองอายุรกรรม
โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา ที่พบวา ระยะการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกกําลังกาย มีความ 
สัมพันธกับพฤติกรรมการออกกําลังกาย อยางมีนัยสําคัญที่ระดับ .01 และรัตนาภรณ (2554) ศึกษา
ปจจัยที่มีความสัมพันธตอพฤติกรรมการออกกําลังกายของนักเรียนโรงเรียนเบญจมเทพอุทิศ 
จังหวดัเพชรบรีุ ที่พบวา ระยะการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกกําลังกาย  มีความสัมพนัธกับ
พฤติกรรมการออกกําลังกาย อยางมีนัยสําคญัที่ระดับ .01 
 
  จากสมมติฐานที่ 3 กระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษี 
ดัดตนมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนของผูใหบริการนวดไทย
ในจังหวดันครนายก จากการศึกษาพบวา กระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกกายบรหิาร
แบบไทยฤาษีดัดตน มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนของ      
ผูใหบริการนวดไทยในจังหวดันครนายก อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 (ρ = .433, p-value  
= .000) แสดงวาประชากรที่เปนผูใหบริการนวดไทยในจังหวัดนครนายกมีการใชกระบวนการ
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เปลี่ยนแปลงพฤติกรรมมาก จะมีพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนมากตามไปดวย 
กระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม แบงออกเปน 2 กลุม กลุมแรกคือ กลุมความรูสึกนึกคิดหรือ
ประสบการณ (Cognitive/Experiental Processes) ประกอบดวยกระบวนการ 5 ดาน คือ การกระตุน
ใหตื่นตวั การระบายความรูสึก การประเมนิสิ่งแวดลอม การประเมินตนเอง และการประกาศ
อิสรภาพตอสังคม พบวา ประชากรที่ศึกษา มีประสบการณที่เมื่อมีการออกกายบริหารแบบไทยฤาษี
ดัดตนแลว ชวยคลายอาการปวดเมื่อยของกลามเนื้อ มีการหายใจที่ดีขึ้น มีสมาธิที่ดีขึ้น อีกทั้งการที่
ไมเคยไดรับการบาดเจ็บจากการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน ลวนเปนการใชกระบวนการ
เปลี่ยนแปลงพฤติกรรม ที่จะชวยทําใหบุคคลเกิดพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน 
และกลุมที่สองคือ กลุมพฤติกรรม (Behavioral Processes) ประกอบดวยกระบวนการ 5 ดาน คือ 
การประกาศอิสรภาพตอตนเอง การเสริมแรงโดยการจัดการ การเผชิญเงื่อนไขทางพฤติกรรม
ความสัมพันธแบบชวยเหลือ และการควบคุมสิ่งเรา พบวา ประชากรที่ศึกษา เห็นถึงคุณคาของการ
ออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน ที่เปนภูมิปญญาของคนไทยและพรอมที่จะชวยกนัอนุรักษไว 
อีกทั้งมีความสุข สนุกที่ไดรวมกิจกรรมกบัเพื่อนในกิจกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน 
เหลานี้นับเปนสิ่งที่ชวยใหมพีฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน ดังนัน้ในการที่จะทํา
ใหเกิดพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนมากขึ้นและสม่ําเสมอนั้น จึงควรมีการนาํ
กระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมมาใช ซ่ึงผลการศึกษาครั้งนี้ สอดคลองกับการศกึษาของอัจฉร ี
(2550) ที่ศกึษาปจจยัที่มีความสัมพันธตอพฤติกรรมการออกกําลังกายของบุคลากรทางการพยาบาล ใน
กองอายุรกรรม โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา ที่พบวา กระบวนการเปลีย่นแปลงพฤติกรรมการออก
กําลังกายมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกําลังกาย อยางมีนัยสําคญัทางสถิติที่ระดับ .01 และ
การศึกษาของ รัตนาภรณ (2554) ศึกษาปจจยัที่มีความสัมพันธตอพฤติกรรมการออกกําลังกายของ
นักเรียนโรงเรียนเบญจมเทพอุทิศ จังหวัดเพชรบุรีที่พบวา กระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมมี
ความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกําลังกายของนกัเรยีนโรงเรียนเบญจมเทพอุทิศ จังหวดัเพชรบรีุ 
อยางมีนัยสําคญัทางสถิติที่ระดับ .01  
 
 สมมติฐานที ่4 คือ ความเชื่อในความสามารถของตนเองเกีย่วกบัการออกกายบรหิารแบบไทย
ฤาษีดัดตนมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนของผูใหบริการ
นวดไทยในจังหวัดนครนายก จากการศึกษาพบวา ความเชื่อในความสามารถของตนเองเกีย่วกับการ
ออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษี
ดัดตนของผูใหบริการนวดไทยในจังหวัดนครนายก อยางไมมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
(ρ = .139, p-value = .110) แมวาตามทฤษฎีจะกลาววาการที่บุคคลมีความเชื่อมั่นในความสามารถ
ของตนเองมากแลว จะสงผลทําใหมีพฤติกรรมออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนมากนั้น จําเปนตอง
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พิจารณาถึงปจจัยอ่ืนๆ ที่อาจมีผลตอพฤติกรรมออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนของผูใหบริการ
นวดไทยดวย เนื่องจากในจังหวดันครนายกมีหลายหนวยงานของสาธารณสุขที่มีขอกาํหนดใหผูให
บริการนวดไทยเขารวมกิจกรรมการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษีดดัตนของหนวยงานในทกุสัปดาห 
จึงทําใหประชากรที่ทําการศกึษาไมวามีความเชื่อมั่นในความสามารถตนเองระดับใด ก็มีพฤติกรรม
การออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนไมแตกตางกัน อีกทั้งการอยากเขารวมกจิกรรมของสังคมก็
เปนไดอีกสิ่งหนึ่งที่แมจะมีความเชื่อมั่นในความสามารถของตนเองที่ตางกัน ก็ทําใหเกิดพฤติกรรม
ออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนไดเนือ่งจากเปนกิจกรรมของกลุมเพื่อนๆ ผลการศึกษาครั้งนี้
สอดคลองกับงานวิจัยของพวงเพชร (2545) ศึกษาการรับรูความสามารถแหงตนกับพฤติกรรมการ
ออกกําลังกายของประชาชนในกลุมวัยทํางาน จังหวัดขอนแกน ที่พบวา การรับรูความสามารถของ
ตนเองตอการออกกําลังกาย ไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกําลังกาย อยางมีนัยสําคัญทาง
สถิติที่ระดับ  .05 และงานวิจัยสุภา  (2546) ที่ศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยคัดสรรกบัพฤติกรรม
การออกกําลังกายของผูใหญวัยกลางคน ในจังหวัดนครสวรรค ที่พบวา การรับรูความสามารถของ
ตนเองตอการออกกําลังกาย ไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกําลังกาย อยางมีนัยสําคัญทาง
สถิติที่ระดับ .05 แตไมสอดคลองกับการศึกษาวจิัยของอจัฉรี (2550) ศึกษาปจจัยที่มีความสัมพันธ
ตอพฤติกรรมการออกกําลังกายของบุคลากรทางการพยาบาลในกองอายุรกรรม โรงพยาบาล
พระมงกุฎเกลา ที่พบวา ความเชื่อในความสามารถของตนเอง มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการ
ออกกําลังกาย อยางมีนัยสําคญัทางสถิติที่ระดับ .01  
 
 สมมติฐานที่ 5 คือ ดุลยภาพในการตัดสินใจเกี่ยวกับการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน 
มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนของผูใหบริการนวดไทยใน
จังหวดันครนายก จากการศกึษาพบวา ดุลยภาพในการตัดสินใจเกีย่วกับการออกกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตนมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนของผูใหบริการ
นวดไทยในจังหวัดนครนายก อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 (ρ = .293, p-value = .001) 
แสดงวา ประชากรที่ทําการศึกษามีดุลยภาพในการตดัสินใจเกี่ยวกับการออกกายบรหิารแบบไทย
ฤาษีดัดตนมาก ทําใหมพีฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนมากตามไปดวย ดุลยภาพ
ในการตัดสนิใจเปนการที่ประชากรกลุมทีท่ําการศึกษาทาํการชั่งใจ ไตรตรอง ขอดี ขอเสีย ในการที่
จะออกกายบรหิารแบบไทยฤาษีดัดตน โดยพิจารณาจากความรอบรู และประสบการณ สงผลใหมี
การตัดสินใจที่จะออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน ในการพิจารณาประโยชนที่ไดรับของการ
ออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนที่นํามาประกอบการตัดสินใจมีมากมายคือ ชวยใหเกดิการเคลื่อนไหว
ตามธรรมชาติ แขน ขา หรือขอตางๆ เปนไปอยางคลองแคลว บํารุงรักษาสุขภาพใหมีอายุที่ยืนยาว 
มีการใชสมาธิรวมดวย ซ่ึงจะชวยยกระดับจิตใจใหพนจากอารมณที่ขุนมัว ความหงุดหงิด ความงวง 
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ความทอแท ความเครียด และชวยเพิ่มประสิทธิภาพของการหายใจ (กรมพัฒนาการแพทยแผนไทย
และการแพทยทางเลือก, 2547ก) อีกทั้งมีผลการศึกษาวจิยั ที่เปนหลักฐานเชิงประจกัษ ที่สนับสนุน
ประโยชนของการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน เชน เพ็ญนภา (2544) ที่พบวา ความเครียด
ลดลง ประสิทธิ์ (2548) และผุสดี (2550) ทีพ่บวา มีความออนตัวดีขึน้ วรีะพงษ และคณะ (2550) 
และ Channavirat et al. (2007) ที่พบวา การหายใจดีขึ้น เปนตน จากประสบการณที่ไดรับประโยชน
จากการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน หลักฐานเชงิประจักษที่เหน็ประโยชนอยางชัดเจนนัน้
ชวยกระตุนใหเกิดพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนมากขึ้นได การศกึษาในครั้งนี้
สอดคลองกับการศึกษาวิจยัของ อัจฉรี (2550) ไดศึกษาปจจยัที่มีความสัมพันธตอพฤตกิรรมการออก
กําลังกายของบุคลากรทางการพยาบาลในกองอายรุกรรม โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา ที่พบวา ดุลยภาพ
ในการตัดสินใจมีความสัมพนัธกับพฤติกรรมการออกกําลังกาย อยางมนีัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01 

และของรัตนาภรณ (2554) ศกึษาปจจยัที่มคีวามสัมพนัธตอพฤตกิรรมการออกกําลังกายของนกัเรยีน
โรงเรยีนเบญจมเทพอุทิศ จังหวดัเพชรบุรี พบวา ดุลยภาพในการตดัสินใจเกี่ยวกับการออกกําลังกาย
มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกําลังกาย อยางมีนยัสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01  
  
  สมมติฐานที่ 6 คือ กระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษดีัดตน 
ความเชื่อมั่นในความสามารถของตนเองเกีย่วกับการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน ดุลยภาพ
ในการตัดสนิใจเกี่ยวกบัการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน สามารถทํานายพฤติกรรมการออก
กายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนของผูใหบริการนวดไทยในจังหวัดนครนายก มากกวาปจจัยตัวใด
ตัวหนึ่งเพยีงตวัเดยีว  จากการศึกษาพบวา กระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมออกกายบรหิารแบบไทย
ฤาษีดัดตน สามารถทํานายพฤติกรรมการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษดีัดตนได อยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติที่ระดับ .05 โดยมีอํานาจในการทํานาย รอยละ 18.70 สวนดุลยภาพในการตัดสินใจเกีย่วกับ
พฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน ไมสามารถรวมทํานายพฤติกรรม ผลเนื่องจากมี
คาของสัมประสิทธิ์สหสัมพันธนอย (ρ = .293)  
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สรุปและขอเสนอแนะ 
 

สรุป 
 
  การวิจยัเร่ืองปจจัยที่มีความสัมพันธตอพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน 
ของผูใหบริการนวดไทย ในจงัหวัดนครนายก  เปนการศกึษาวิจยัเชิงพรรณนา (Descriptive Research) 
ประเภทการศึกษาเชิงสหสัมพันธ (Correlational Study) โดยมีวัตถุประสงค เพื่อศึกษาปจจัยทาง
ชีวสังคมที่มีความสัมพันธกบัพฤติกรรมการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษีดัดตนของผูใหบริการ
นวดไทยในจังหวัดนครนายก และเพื่อศึกษาองคประกอบตามแนวคิดรูปแบบจําลองขั้นตอน 
การเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม (The Transtheoretical Model หรือ TTM) คือ ระยะการเปลี่ยนแปลง
พฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน กระบวนการเปลีย่นแปลงพฤติกรรมการออก 
กายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน ความเชื่อในความสามารถของตนเองเกีย่วกับพฤติกรรมการออก 
กายบรหิารแบบไทยฤาษีดดัตน และ ดุลยภาพในการตดัสนิใจเกีย่วกบัพฤติกรรมการออกกายบริหาร
แบบไทยฤาษีดัดตน ที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนของ 
ผูใหบริการนวดไทยในจังหวัดนครนายก โดยศึกษาจากกลุมประชากรคือ ผูใหบริการนวดไทย
ในสถานบริการสาธารณสุขของรัฐที่มีการบริการนวดไทย จํานวน 16 แหงในจังหวัดนครนายก 
ประชากรจํานวน 133 คน เครื่องมือที่ใชในการศึกษาวิจัยคือ แบบสอบถามที่ผานการตรวจสอบ  
ตรวจความตรงตามโครงสรางของทฤษฎี (Construct Validity) ตรวจสอบความตรงของเนื้อหา 
(Content Validity) จากผูเชี่ยวชาญจํานวน 3 ทานและนําไปทดลองใช (Try out) กับกลุมผูใหบริการ
นวดไทยในสถานบริการสาธารณสุขของจังหวดัขางเคียง ซ่ึงมีลักษณะที่คลายคลึงกับกลุมประชากร
คือ จังหวดัปราจีนบุรี จํานวน 60 คน นําขอมูลจากการทดลองใชมาวิเคราะหตรวจสอบความเชื่อมัน่
ในแบบวัดประเมินคารวม ดวยวิธีหาคาสัมประสิทธิ์แอลฟา (Alpha coefficient) วิธีของ Cronbach 
ไดคาความเชือ่มั่นของแบบสอบถามที่ใชในการวิจัยอยูระหวาง .757 - .943 โดยวิเคราะหขอมูลดวย
โปรแกรมคอมพิวเตอรสําเรจ็รูป สถิติที่ใชในการวิเคราะหขอมูลคือ คาเฉลี่ย (Mean) คารอยละ 
(Percentage) สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (Standard Deviation) สถิติไคสแควร (Chi-Square) สถิติ
สัมประสิทธ์ิสหสัมพันธของเพียรสัน (Pearson’s Product Moment Correlation Coefficient) และ
สถิติถดถอยพหุคูณ (Multiple Regression Analysis) ดําเนินการศึกษาวิจัย ตั้งแต1 เมษายน 2554 ถึง 
29 กุมภาพันธ 2555 ซ่ึงผลจากการศึกษาวิจัยครั้งนี้ จะไดนําไปเปนขอมูลพื้นฐานในการวางแผนที่
ใชเปนแนวทางในการปฏิบัติงานดานการสงเสริมสุขภาพและปองกนัโรค มุงสูการดูแลสุขภาพและ
การมีพฤติกรรมสุขภาพที่ดี ดวยการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน ในกลุมที่ไดทําการศึกษา
และกลุมอ่ืนๆ 
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 การวิเคราะหขอมูลที่ไดจากการศึกษา ปจจยัท่ีมีความสัมพนัธตอพฤติกรรมการออกกายบริหาร
แบบไทยฤาษดีัดตนของผูใหบริการนวดไทย ในจังหวดันครนายก สามารถสรุปตามวัตถุประสงค
ของการวิจยัไดดังนี ้
 
สรุปผลตามวตัถุประสงคหลักของการวิจัย 
 
 1.  เพื่อศกึษาปจจยัทางชวีสังคมที่มีความสัมพนัธกับพฤตกิรรมการออกกายบรหิารแบบไทย
ฤาษีดัดตนของผูใหบริการนวดไทยในจังหวัดนครนายก 
 
   จากการศึกษา พบวา ปจจัยทางชีวสังคมไดแก อายุ สถานภาพสมรส มีความสัมพันธกบั
พฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนของผูใหบริการนวดไทยในจังหวัดนครนายก 
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 สวนปจจัยทางชีวสังคมไดแก เพศ รายไดเฉลี่ยตอเดือน 
โรคประจําตัว ประสบการณในการทํางานนวดไทยและจํานวนครั้งที่ผานการอบรมกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตนของผูใหบริการนวดไทย มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตน อยางไมมีนัยสําคญัทางสถิติที่ระดับ .05  
 
 2.  เพื่อศึกษาองคประกอบตามแนวคดิรูปแบบจําลองขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม 
(The Transtheoretical Model หรือ TTM) คือ ระยะการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม กระบวนการ
เปล่ียนแปลงพฤติกรรม ความเชื่อในความสามารถของตนเอง และดุลยภาพในการตัดสินใจที่มีความ 
สัมพันธกับพฤติกรรมการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษดีัดตนของผูใหบริการนวดไทยในจังหวัด
นครนายก 
 
   จากการศึกษา พบวา ระยะการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน 
กระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน และดุลยภาพในการตัดสินใจ 
เกี่ยวกับกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนมคีวามสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตนของผูใหบริการนวดไทยในจังหวัดนครนายก อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
สวนความเชื่อในความสามารถของตนเองเกี่ยวกับกายบรหิารแบบไทยฤาษีดัดตนมีความสัมพันธ
กับพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนของผูใหบริการนวดไทยในจังหวัดนครนายก 
อยางไมมีนยัสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05  
 
 



 113 

 สรุปตามวตัถปุระสงคเฉพาะของการวิจัย 
 
 1.  เพื่อศึกษาปจจยัทางชีวสังคม ระยะการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตน กระบวนการเปลีย่นแปลงพฤตกิรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน ความเชื่อ
ในความสามารถของตนเองเกี่ยวกับการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษดีดัตน ดุลยภาพในการตัดสินใจ
เกี่ยวกับการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษีดดัตน และพฤตกิรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน
ของผูใหบริการนวดไทยในจงัหวัดนครนายก 
 
  ประชากรสวนใหญ เปนเพศหญิง รอยละ 93.23 อายุ 41–50 ป รอยละ 35.34 สถานภาพ
สมรส คู รอยละ 42.11 รายไดเฉล่ียตอเดือน 5,001–10,000 บาท รอยละ 66.92 ไมมีโรคประจําตัว 
รอยละ 73.68 ประสบการณในการทํางานนวดไทย 1–5 ป รอยละ 52.63 และจํานวนครั้งที่ผานการ
อบรมกายบรหิารแบบไทยฤาษีดัดตน 1–2 คร้ัง รอยละ 60.15  
 
  ระยะการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนของประชากร
ที่เปนผูใหบริการนวดไทย ในจังหวัดนครนายก พบวา ระยะกอนพิจารณา (Precontemplation) 
รอยละ 3.76 ระยะพจิารณา (Contemplation) รอยละ 13.53 ระยะเตรยีมพรอมที่จะปฏิบตัิ (Preparation) 
รอยละ 38.35 ระยะปฏิบัต ิ(Action) รอยละ6.77 และระยะคงไวซ่ึงการปฏิบัติ (Maintenance) รอยละ 
37.59  
  
  กระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษดีัดตนของผูให 

บริการนวดไทยในจังหวัดนครนายก สวนใหญอยูในระดับมาก รอยละ 60.90 (μ = 3.74 , σ = 
0.535) โดยมีกระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม กลุมความรูสึกนึกคิดหรือประสบการณ 

(Cognitive/ Experiental Processes) ที่สวนใหญอยูในระดับมาก รอยละ 78.95 (μ = 3.99 , σ = 
0.495) และกลุมพฤติกรรม (Behavioral Processes) ที่สวนใหญอยูในระดับปานกลาง รอยละ 

49.62 (μ = 3.48, σ = 0.666)  
 
  ความเชื่อในความสามารถของตนเองเกีย่วกับพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทย

ฤาษีดัดตน พบวา สวนใหญ อยูในระดับมาก รอยละ 82.71 (μ = 4.08, σ = 0.515)  
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  ดุลยภาพในการตัดสินใจเกี่ยวกับพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน 

พบวาสวนใหญ อยูในระดับมาก รอยละ 91.73 (μ = 4.45, σ = 0.481) โดยดุลยภาพในการตัดสินใจ
เกี่ยวกับพฤตกิรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนดานประโยชนที่ไดรับ (pros) ที่สวนใหญ

อยูในระดับมาก รอยละ 94.74  (μ = 4.46, σ = 0.506) และดานผลเสียหรืออุปสรรค (cons) ที่สวนใหญ

อยูในระดับมาก รอยละ 90.23 (μ = 4.44, σ = 0.663)  
  
  พฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษดีัดตนพบวา สวนใหญ อยูในระดับมาก รอยละ 

66.92 (μ = 3.87, σ = 0.476)  
 
 2.  เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยทางชีวสังคมกับพฤติกรรมการออกกายบริหาร
แบบไทยฤาษดีัดตนของผูใหบริการนวดไทยในจังหวัดนครนายก 
 
  ปจจัยทางชวีสังคม อายุ และสถานภาพสมรส มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการออก 
กายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนของผูใหบริการนวดไทยในจังหวดันครนายกอยางมนีัยสําคัญทาง

สถิติที่ระดับ .05 เปนการยอมรับสมมตฐิานที่ 1 ในตัวแปร อาย ุ(χ2 = 11.543, p-value  = .021) และ

สถานภาพสมรส (χ2=  9.981, p-value = .007) 
 
  สวน เพศ รายไดเฉล่ียตอเดือน โรคประจําตัว ประสบการณในการทํางานนวดไทยและ
จํานวนครั้งที่ผานการอบรมกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน มีความสัมพนัธกับพฤติกรรมการออก
กายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนของผูใหบริการนวดไทยในจังหวัดนครนายก อยางไมมีนัยสําคัญ

ทางสถิติที่ระดบั .05  เปนการปฏิเสธสมมตฐิานที่  1 ในตวัแปร เพศ (χ2= 2.38, p-value = .123) รายได 

เฉล่ียตอเดือน (χ2= 1.189, p-value = .756) โรคประจําตัว (χ2= 0.037, p-value = .580)ประสบการณ

ในการทํางานนวดไทย (χ2= 0.967, p-value = .617) และจํานวนครั้งที่ผานการอบรมกายบริหารแบบไทย

ฤาษีดัดตน (χ2= 0.311, p-value = .856) 
 
  3.  เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวางระยะการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกกายบริหาร
แบบไทยฤาษดีัดตนกับพฤตกิรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนของผูใหบริการนวดไทย
ในจังหวดันครนายก 
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   ระยะการเปลี่ยนแปลงพฤตกิรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนมีความสัมพนัธ
กับพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนของผูใหบริการนวดไทยในจังหวัดนครนายก 

อยางมีนัยสําคญัทางสถิติที่ระดับ .05 (χ2 = 27.808, p-value = .000) 
 
 4.  เพื่อศกึษาความสัมพันธระหวางกระบวนการเปลีย่นแปลงพฤตกิรรมการออกกายบริหาร
แบบไทยฤาษดีัดตนกับพฤตกิรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนของผูใหบริการนวดไทย
ในจังหวดันครนายก 
 
  กระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนมีความสัมพันธ
กับพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนของผูใหบริการนวดไทยในจังหวัดนครนายก 
อยางมีนัยสําคญัทางสถิติที่ระดับ .05 (ρ = .433, p-value = .000)  
 
 5.  เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวาง ความเชื่อในความสามารถของตนเองเกี่ยวกับการออก
กายบรหิารแบบไทยฤาษีดดัตน กบัพฤตกิรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนของผูใหบริการ
นวดไทยในจังหวัดนครนายก 
 
   ความเชื่อในความสามารถของตนเองเกีย่วกับการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนมี
ความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษีดัดตนของผูใหบริการนวดไทยในจังหวัด
นครนายก อยางไมมีนัยสําคญัทางสถิติที่ระดับ .05 (ρ = .139, p-value = .110)  
 
 6.  เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวาง ดุลยภาพในการตัดสินใจเกี่ยวกับการออกกายบริหาร
แบบไทยฤาษดีัดตน กับพฤติกรรมการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษีดดัตนของผูใหบริการนวดไทย
ในจังหวดันครนายก 
 
   ดุลยภาพในการตัดสินใจเกี่ยวกับการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนมีความสัมพันธ
กับพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนของผูใหบริการนวดไทยในจังหวัดนครนายก 
อยางมีนัยสําคญัทางสถิติที่ระดับ .05 (ρ = .293, p-value = .001) 
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  7.  เพื่อศึกษากระบวนการเปลีย่นแปลงพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน 
ความเชื่อในความสามารถของตนเองเกีย่วกับการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน ดุลยภาพใน
การตัดสินใจเกี่ยวกับการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษีดดัตน ที่สามารถทํานายพฤตกิรรมการออก
กายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนของผูใหบริการนวดไทยในจังหวดันครนายก 
 
 ตัวแปรที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษดีดัตนของผูใหบริการ
นวดไทยในจังหวดันครนายก มีจํานวน 2 ตัวคือ กระบวนการเปลีย่นแปลงพฤตกิรรมออกกายบรหิาร
แบบไทยฤาษดีัดตน และดุลยภาพในการตัดสินใจเกี่ยวกบัพฤติกรรมออกกายบรหิารแบบไทยฤาษี
ดัดตน ผลการวิเคราะหถดถอยพหุคูณ พบวา มีตัวแปรเพียงตัวเดียวคือ กระบวนการเปลี่ยนแปลง
พฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนที่สามารถทํานายพฤติกรรมการออกกายบรหิาร
แบบไทยฤาษีดัดตนของผูใหบริการนวดไทยในจังหวัดนครนายกได อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่
ระดับ .05 โดยมีคาสัมประสิทธิ์การพยากรณ (R2) เทากับ .187 หมายถึง กระบวนการเปลี่ยนแปลง
พฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนสามารถพยากรณพฤติกรรมการออกกายบรหิาร
แบบไทยฤาษดีัดตนของผูใหบริการนวดไทยในจังหวัดนครนายก ไดรอยละ 18.70 
  

ขอเสนอแนะ 
 
ขอเสนอแนะจากผลการวิจัย 
 
 1. จากการศึกษา ที่พบวา ประชากร มีระยะการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกกายบริหาร
แบบไทยฤาษดีัดตน ที่อยูในระยะคงไวซ่ึงการปฏิบัติ (Maintenance) เพียงรอยละ 37.59  
 
  ในการพัฒนาพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนใหเขาสูระยะคงไว
ซ่ึงการปฏิบัติที่เปนการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนเปนประจํา สม่ําเสมอนั้น หนวยงานที่
เกี่ยวของ ควรมีการนํากระบวนการเปลีย่นแปลงพฤติกรรมตามรูปแบบจาํลองขั้นตอนการเปลี่ยนแปลง
พฤติกรรม (The Transtheoretical Model) คือ  
 
  1.1  ประชาสัมพันธใหขอมูลขาวสาร เกี่ยวกับกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนแกผูให 
บริการนวดไทยอยางตอเนื่อง 
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  1.2  เปดโอกาสใหผูใหบริการนวดไทยมีสวนรวมในการแสดงความคิดเหน็ สะทอน
ความคิดเหน็ในการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน พิจารณาผลที่จะไดรับจากการออกกายบรหิาร
แบบไทยฤาษดีัดตน และแนวทางในการอนุรักษกายบรหิารแบบไทยฤาษีดัดตน 
 
  1.3  จัดเวลา จัดสถานที่ ใหพรอมในการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนในหนวยงาน
สาธารณสุข 

 

  1.4  การพดูคยุ ใหสัญญากับตนเอง ในการเขารวมกิจกรรมการออกกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตนภายในหนวยงานสาธารณสุข 
 
 2.  จากการศึกษา พบวา ปจจัยทีม่ีความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตนของผูใหบริการนวดไทยในจังหวัดนครนายกคอื กระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม
ออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน และดุลยภาพในการตัดสินใจเกี่ยวกับพฤติกรรมการออก 
กายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน จึงควรพจิารณาแนวทางการดําเนนิงานดังนี้  
 
  2.1  สํานักงานสาธารณสุขจังหวดั ใชกระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออก  
กายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน โดยมีนโยบายกระตุนใหหนวยงานสาธารณสุขในสังกัดจัดกิจกรรม
สงเสริมการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษดีดัตน เตรียมสถานที่ เตรียมสิ่งอํานวยความสะดวก  เชน      
น้ําดื่ม ผาเยน็ จดัเวลาใหออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน อยางนอยสัปดาหละ 3 คร้ัง 
 
  2.2  สํานักงานสาธารณสุขจังหวดั ใชกระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออก  
กายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน ดวยการสนับสนุน ส่ือ เอกสาร วัสดุ อุปกรณในการจัดบอรดในการ
ประชาสัมพันธ แผนบันทึกขอมูล แผนพับในการใหความรูเกี่ยวกับการออกกายบริหารแบบ
ไทยฤาษีดัดตนแกหนวยงานสาธารณสุข อีกทั้งเปนการชวยเพิ่มดุลยภาพในการตดัสินใจเกี่ยวกับ
การออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนเนือ่งจากการที่ไดรับรูประโยชนของการออกกายบริหาร
แบบไทยฤาษดีัดตน 
 
  2.3  สํานักงานสาธารณสุขจังหวดั ใชกระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออก  
กายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน ดวยการเสรมิแรงโดยการจดัการ ดวยการมอบรางวัลแกผูที่มีการออก
กายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนอยางสม่ําเสมอ และจัดประกวดการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน 
เพื่อคัดสรรใหเปนตัวแทนในการเผยแพรความรู ทักษะ ในพื้นที่ชุมชน 
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 3. จากการศึกษาพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษดีัดตนของผูใหบริการนวดไทย
ในจังหวัดนครนายก พบวา ยังมีพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนที่อยูในระดับ
ปานกลาง รอยละ 33.08 และเมื่อพิจารณารายขอยังพบอกีวา ประชากรจําเปนตองไดรับการพัฒนา
คือ เทคนิคในการทบทวนทา เทคนิคการหายใจ เทคนิคในการหายใจทีถู่กตอง การทําสมาธิและ  
ขอควรระวังเมื่อเกิดอาการผิดปกติ จึงควรมีการจัดกิจกรรม ดังนี้ 
 
  3.1  สํานักงานสาธารณสุขจังหวดั จัดการอบรมการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษีดดัตน 
ที่มีการทบทวนเทคนิค ขั้นตอนตางๆในการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนใหกับผูใหบริการ
นวดไทย เพื่อใหมีพฤติกรรมที่ถูกตอง ซ่ึงจะชวยสงผลใหไดรับประโยชนจากการออกกายบรหิาร
แบบไทยฤาษดีัดตนมากที่สุด 
 
  3.2  ตัวแทนของหนวยงานสาธารณสุขที่ไดจากการคัดสรร เปนผูคอยดูแล แนะนํา 
ช้ีแนะ ทักษะที่ถูกตองในการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน 
 
ขอเสนอแนะในการทําวิจัยคร้ังตอไป 
 
 1.  ควรศึกษาปจจยัที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน
ในกลุมผูใหบริการนวดไทยในพื้นที่สาธารณสุขเขต 3 เพื่อเปรียบเทียบผลการศึกษา 
 
 2.  ควรศึกษาวิจยัเชิงทดลอง การประยุกตใชกระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมในการพัฒนา
ระยะการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน ตามแนวคิดรูปแบบจําลอง
ขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม (The Transtheoretical Model)ในกลุมผูใหบริการนวดไทย 
ในจังหวดันครนายก ซ่ึงเปนการจัดโปรแกรมที่นํากระบวนการเปลีย่นแปลงพฤติกรรมการออกกาย
บริหารแบบไทยฤาษีดัดตนมาใชในกลุมผูใหบริการนวดไทยในจังหวัดนครนายก เพือ่เปรียบเทียบ
การเปลี่ยนแปลงของระยะการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน 
กอนและหลังการทดลอง  
 
 3.  ควรศึกษาปจจยัที่สงผลตอการมีพฤติกรรมการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษีดัดตนที่คงอยู
ในระยะคงไวซ่ึงการปฏิบัติ (Maintenance) ในผูใหบริการนวดไทยในพื้นที่สาธารณสุขเขต 3      
เพื่อศึกษาปจจยัที่ชวยให ผูใหบริการนวดไทยมีพฤติกรรมการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษีดัดตน        
ที่คงอยูในระยะคงไวซ่ึงการปฏิบัติ (Maintenance) 



 119 

เอกสารและสิ่งอางอิง 

 
กรมพัฒนาการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก.  2546.  ขยับกาย สบายชีวี ดวยกายบริหาร 
 แบบไทยทาฤาษีดัดตนพืน้ฐาน 15 ทา.  พิมพคร้ังที่ 3.  บริษัทสามเจริญพาณิชย จํากดั, 
 นนทบุรี.  
 
 .  2547ก.  เอกสารประกอบการอบรมการแพทยแผนไทยเบื้องตน.  โรงพิมพองคการ 
  สงเคราะหทหารผานศึก, กรุงเทพฯ. 
 
  . 2547ข.  คูมือประชาชนในการดูแลสุขภาพดวยการแพทยแผนไทย. โรงพิมพองคการ 
  สงเคราะหทหารผานศึก, กรุงเทพฯ. 
 
 .  2551.  คูมือการดูแลสุขภาพดวยวิถีแพทยแผนไทยสําหรับประชาชน.  บริษัทสามเจริญ 
  พาณิชยจํากดั, นนทบุรี.  
 
  .  2552ก.  แนวทางการดําเนนิงานในศูนยปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพดวยการแพทย 
 แผนไทย 8 อ.   บริษัทสามเจริญพาณิชยจํากัด, นนทบุรี.  
 
 .  2552ข.  คูมือการปองกันโรคดวยการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก.  พมิพครัง้ที่ 2. 
   บริษัทสามเจริญพาณิชย จํากัด, นนทบุรี.  
 
  .  2553ก.  พจนานุกรมศัพทแพทยและเภสัชกรรมแผนไทย.  พิมพคร้ังที่ 2.  โรงพิมพองคการ 
  สงเคราะหทหารผานศึก, กรุงเทพฯ. 
 
  .  2553ข.  ทา การบริหารรางกาย ดวยทาฤาษีดัดตน เพื่อลดอาการปวดเมื่อยจากการทํางาน  
  (คอ บา ไหล สะบัก).  แมทซพอยท, กรุงเทพฯ.  
 
  .  2553ค.  มาตรฐานงานบริการดานการนวดไทยในสถานบริการสาธารณสุขของรัฐ.  
 โรงพิมพองคการสงเคราะหทหารผานศึก, กรุงเทพฯ. 
 



 120 

กรมพัฒนาการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก. 2553ง.  พระราชบัญญัติคุมครองและ 
  สงเสริมภูมิปญญาการแพทยแผนไทย พ.ศ.2542 และกฎหมายที่เก่ียวของ. โรงพิมพชุมชน 
  สหกรณการเกษตรแหงประเทศไทย, กรุงเทพฯ. 
 
กรมอนามัย.  2551.  คูมือสงเสริมการออกกําลังกายเพื่อสุขภาพ. โรงพิมพองคการสงเคราะหทหาร 
  ผานศึก, กรุงเทพฯ. 
 
 . 2553.  ขอแนะนําการออกกําลังกายสาํหรับเจาหนาท่ีสาธารณสุข. โรงพิมพองคการ 
 สงเคราะหทหารผานศึก, กรุงเทพฯ. 
 
กระทรวงสาธารณสุข.  2553.  สธ.ชี้คนไทย4 ลานคน "รํ่ารวยโรค" ไมยอมออกกําลังกาย  
 กินอาหารรสจัด เค็ม ไขมันสงู ทําใหอายุขยัสั้นลง.  แหลงที่มา: http://www.matichon . 
 co.th/news_detail.php?newsid=1283052883&grpid=00&catid=00, 1 เมษายน 2554. 
 
กุลธิดา  พานิชกุล และ สุนียรัตน  บุญศิลป. 2549.  การศึกษาพฤติกรรมการเคล่ือนไหวออกแรง / 
 ออกกําลังกาย ของพนักงานโรงงานปนูซิเมนตไทย (แกงคอย) จํากัด. วิทยาลัยพยาบาล 
 บรมราชชนนี, สระบุรี. 
 
กองวิทยาศาสตรการกีฬา. 2546.  แบบทดสอบสมรรถภาพทางกายอยางงายของการกีฬาแหง 
 ประเทศไทย.  การกีฬาแหงประเทศไทย, กรุงเทพฯ.  
 
การกีฬาแหงประเทศไทย.  2540.  เกณฑการประเมินสมรรถภาพทางกาย.  เมดิคัลมิเดยี, กรุงเทพฯ.  
 
จินตนาภรณ  วัฒนธร.  2554.  การออกกําลังกายและโยคะเพิ่มประสิทธิภาพการทํางานของสมอง. 
 แหลงที่มา: http://home.kku.ac.th /rghpcam/journal/Yoga, 4 มิถุนายน 2554. 
 
ชนิดา  ดํารงศกัดิ์.  2549.  การพัฒนากายบริหารฤาษีดัดตนของประชาชนในเขตองคการบริหาร 
  สวนตําบลทาวุง จังหวัดลพบุรี.  วิทยานิพนธปริญญาโท, มหาวิทยาลัยราชภัฎเทพสตรี. 
 



 121 

ธัญชนก  ขุมทอง.  2548.  ปจจัยท่ีมีผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกายของบุคลากร กรมวิทยาศาสตร  
  การแพทย กระทรวงสาธารณสุข. ปริญญานิพนธปริญญาโท, มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร. 
 
ธราดล  เกงการพานิช และ มณฑา  เกงการพานิช.  2546.  ขอแนะนําการออกกําลังกายสําหรับ 
 เจาหนาท่ีสาธารณสุข.  กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข, นนทบุรี. 
 
นิตยา  สุขชัยสงค.  2553.  การประยุกตทฤษฎีขัน้ตอนการเปลีย่นแปลงพฤตกิรรมในการออกกาํลังกาย 
  ของนักศึกษาพยาบาล วิทยาลัยเก้ือการุณย สํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร. 
 วิทยานิพนธปริญญาโท, มหาวิทยาลัยมหิดล. 
 
ประสิทธิ  ปปทุม.  2548.  ผลการฝกฤาษีดดัตนประยุกตท่ีมีตอความออนตัวและสุขภาพ. 
 วิทยานิพนธปริญญาโท, มหาวิทยาลัยศรีนครนทรวิโรฒ. 
 
ผุสดี  ไชยบุรี.  2550.  ผลการฝกฤาษีดดัตนประยุกตกับการฝกความยดืหยุนท่ีมีตอความออนตัว 
  และการทรงตัวของนักเรียน ชั้นมัธยมปท่ี 1.  วิทยานพินธปริญญาโท, มหาวิทยาลัย 
  ศรีนครินทรวโิรฒ. 
 
พวงเพชร  เฟองฟูเกียรติคณุ.  2545.  การรับรูความสามารถแหงตนกับพฤติกรรมการออกกําลังกาย 
 ของประชาชนกลุมวัยทํางาน.  วิทยานิพนธปริญญาโท, มหาวิทยาลัยเชยีงใหม. 
 
เพ็ญนภา  ไทยภูมิ.  2544.  ผลการฝกกายบริหารฤาษีดัดตนกับรําวงมาตรฐานที่มีตอความเครียด 
  ของนักเรียนชัน้มัธยมศึกษาปท่ี 2 โรงเรียนในโครงการขยายโอกาสทางการศึกษา 
  ขั้นพื้นฐาน อําเภอศรีราชา ชลบุรี.  วิทยานพินธปริญญาโท, มหาวิทยาลัยบูรพา. 
 
รัตนาภรณ  ลัธธนันท.  2554.  ปจจัยท่ีมีความสัมพันธตอพฤติกรรมการออกกําลังกายของนักเรียน 
 โรงเรียนเบญจมเทพอุทิศ จังหวัดเพชรบุรี. วิทยานิพนธปริญญาโท, มหาวิทยาลัย 
  เกษตรศาสตร. 
 
วิเชียร  เกตุสิงห.  2538.  คาเฉลี่ยกับการแปลความหมายเรื่องงายๆที่บางครั้งกพ็ลาดได.  สํานักงาน 
 คณะกรรมการแหงชาติ.  (อัดสําเนา) 



 122 

วรรณิภา  อัศวชัยสุวิกรม.  2547.  ปจจัยท่ีมีอิทธิพลตอการออกกําลังกาย ของผูสูงอายุในเขตตําบล 
 แสนสุข จังหวดัชลบุรี.  มหาวิทยาลัยบูรพา, ชลบุรี. 
 
วีระพงษ  ชิดนอก, โอปอร  วีระพนัธ, จันทรจิรา  วสุนธราวัฒน, ปริญญา  เลิศสินไทย และ 
 เอกวีร  ศรีปริวุฒิ.  2550.  ผลของการฝกบริหารกายดวยฤาษีดัดตนตอความแข็งแรง 
  ของกลามเนื้อหายใจในเพศหญิง.  วารสารกายภาพบําบดั  29(3) : 126–136. 
 
วิศาล  คันธารัตนกุล.  2546ก.  การออกกําลังกายในวยัทํางาน.  กองออกกําลังกาย กรมอนามัย 
 กระทรวงสาธารณสุข, นนทบุรี. 
 
 .  2546ข.  แนวทางการสงเสริมการออกกําลังกายสําหรับศูนยสุขภาพชมุชน.  
 กองออกกําลังกาย กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข, นนทบุรี. 
 
สุภา  อินทร.  2546.  ความสัมพันธระหวางปจจัยคดัสรรกับพฤติกรรมการออกกําลังกาย ของผูใหญ 
 วัยกลางคนในจังหวัดนครสวรรค.  วิทยานิพนธปริญญาโท, จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย. 
 
สุภาภรณ  วรอรุณ, อาคม  โพธ์ิสุวรรณ, อุมากร  ใจยั่งยนื และ พรพจน  บุญญสิทธิ์. 2548.  ปจจัย 
  ทํานายการออกกําลังกาย ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน ตําบลสนามชัย 
 อําเภอเมือง จังหวัดสุพรรณบรีุ. วารสารการพยาบาลและการศึกษา 4(1): 52–61. 
 
สมจิตต  สินธุชัย, กุลธิดา  พานิชกุล และ สุดา  เดชพิทักษศริิกุล.  2549.  พฤติกรรมการออกกําลังกาย 
 ของผูปวยเบาหวานชนดิท่ี 2 ตามแบบจาํลองการเปลี่ยนแปลงพฤตกิรรม.  วิทยาลัยพยาบาล 
  บรมราชชนนี, สระบุรี. 
 
สมศักดิ์  หอมชื่น.  2552.  ปจจัยท่ีมีผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกายของเจาหนาท่ีในสังกัด 
  สํานักงานสาธารณสุขจังหวดัอํานาจเจริญ.  วิทยานิพนธปริญญาโท, มหาวิทยาลัยราชภัฎ 
  อุบลราชธานี. 
 
สโรชา  สุทธิจิต.  2551.  ผลการออกกําลังกายทาฤาษีดดัตนที่มีตอความออนตัวและการทรงตัว 
 ผูสูงอายุ.  วิทยานิพนธปริญญาโท, จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย. 



 123 

สํานักงานพัฒนาวิทยาศาสตรและเทคโนโลยีแหงชาตแิละกรมพัฒนาการแพทยแผนไทย กระทรวง 
 สาธารณสุข.  2552.  ฤาษีดัดตนฉบบัดิจิทัล.  แหลงที่มา: http://www.rusiedotton.thai.net/ 
 main_page.php, 14 มีนาคม 2554. 
 
สํานักนโยบายและยุทธศาสตร กระทรวงสาธารณสุข. 2553.  สถิติการตาย 10 อันดับการตาย  
 ป 2552.  แหลงที่มา: http://bps.ops.moph.go.th, 1 เมษายน 2554. 
 
อัจฉรี  ออนแกว.  2550.  ปจจัยท่ีมีความสัมพันธตอพฤติกรรมการออกกําลังกายของบุคลากร  
  ทางการพยาบาลในกองอายุรกรรมโรงพยาบาลพระมงกฎุเกลา.  วิทยานิพนธปริญญาโท,  
  มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร. 
 
อัญนิกา  งามเจริญ.  2548.  ปจจัยท่ีมีผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกาย ของสมาชิกชมรมสราง 
 สุขภาพ.  วิทยานิพนธปริญญาโท, มหาวทิยาลัยศิลปากร. 
 
Bandura, A.  1977.  Social Learning Theory.  Englewood Cliffs, Prentice-Hall, New Jersey. 
 
  .  1978.  The self-system in reciprocal determinism.  American Psychologist.  
  33: 344-358. 
 
  .  1979.  Social Foundations of Thought and Action.  Englewood Cliffs, Prentice-Hall,  
  New Jersey.  
 
Blaney, C., M.L. Robbins, A.L. Paiva, C. Reedding, J.S. Roossi, R. Blissmer, C. Burditt and 
 K. Oatley.  2010.  Validation of the TTM Decisional. Balance and Self-Efficacy 
 Measures for. Exercise in an Adult African American Sample.  Available Source:  
 http://www.Sbm.org /meeting/2010, October 17, 2011. 
 
Boonchuaykuakul, J.  2005.  Effectiveness of Applying the Transtheoretical Model to 
  Improve Physical Activity Behavior of University Students. Unpublished doctoral 
  dissertation, Oregon State University Corvallis. (Mimeographed) 



 124 

Chanavirat, R., R. Katasila, W. Tasangkar, A. Jawjaidet and K. Promdee.  2007.  Effect of the 
  Hermit‘s Body Twist Rusiedutton on Chest Expansion in Normal Healthy Thais. 
 Available Source: http://www.ers-education.org/pages/default.aspx?id=922  
 &idBrowse=58290&det=1, December 5, 2011. 
 
IPA NEWS.  2006.  Japan revokes trademarks on Thai traditional “Hermit” yoka postures. 
 Journal of Intellectual Property Rights. 11: 301. 
 
Prochaska, J.O. and C.C. DiClemente.  1983.  Stages and processes of self- change in smoking:  
  toward an integrative model of change.  Journal of Consulting and Clinical Psychology.  
  51: 390-395. 
 
  , C.A. Reading and K.E. Evers.  2008.  The Transtheoretical Model and Stages of 
 Change Health Behavior and Health Education: Theory, Research and Practice. 
  JOSSEY- BASS A Wiley Imprint, San Francisco. (Mimeographed)  
 
 
 
 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 125 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก 
 
 
 
 
 
 

  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 126 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก ก 
รายนามผูเชี่ยวชาญตรวจเครือ่งมือ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 127 

รายนามผูเชี่ยวชาญตรวจเครื่องมือ 

 
1. ดร.ปารัณกุล ตั้งสุขฤทัย รองผูอํานวยการดานวิชาการ 
        สถาบันการแพทยแผนไทย 
       กระทรวงสาธารณสุข นนทบุรี 
 
2. ดร.กุลธิดา พานิชกุล   อาจารยประจําวิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี สระบุรี 
        จังหวดัสระบุรี 
 
3. นางบุษบา ใจกลา   นักวิชาการสาธารณสุข 
       (ดานบริการทางวิชาการ)เชี่ยวชาญ  
       สํานักงานสาธารณสุขจังหวดันครนายก  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 128 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

ภาคผนวก ข 
แบบสอบถามในการวิจัย 

 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 129 

แบบสอบถามงานวิจัย 
เร่ืองปจจัยท่ีมีความสัมพันธตอพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน 

ของผูใหบริการนวดไทย ในจังหวัดนครนายก 
 
คําชี้แจงในการตอบแบบสอบถาม 
 1. แบบสอบถามนี้แบงออกเปน 6 ตอน 
  ตอนที่ 1 แบบสอบถามปจจัยทางชีวสังคม 
  ตอนที่ 2 แบบสอบถาม ระยะการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตน 
  ตอนที่ 3 แบบสอบถาม กระบวนการเปลีย่นแปลงพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบ
ไทยฤาษีดดัตน 
  ตอนที่ 4 แบบสอบถาม ความเชื่อในความสามารถของตนเองเกีย่วกับพฤติกรรมการ
ออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน 
  ตอนที่ 5 แบบสอบถาม ดุลยภาพในการตัดสินใจเกีย่วกับพฤติกรรมการออกกายบริหาร
แบบไทย ฤาษดีัดตน 
  ตอนที่ 6 แบบสอบถามพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน 
 2. โปรดอานคําชี้แจงในการตอบแบบสอบถามในแตละตอนใหเขาใจกอนการตอบ 

 3. โปรดตอบแบบสอบถามใหครบทุกตอนและครบทุกขอ ตามความเปนจริง 
 4. การตอบแบบสอบถามในครั้งนี้จะไมมีผลกระทบใดๆ กบัผูตอบแบบสอบถาม ผูวิจัยจะ
นําผลที่ไดไปใชในงานวิจยัเทานั้น 
 การวิจยัครั้งนีจ้ะสําเรจ็ไมได หากผูวิจยัไมไดรับความรวมมือจากผูใหบริการนวดไทยทกุทาน 
ผูวิจัยจึงขอขอบพระคุณทกุทาน ไว ณ ที่นี ้ที่ใหความรวมมือในการตอบแบบสอบถามเปนอยางด ี
 
                   นางชไมพร อนสวาง 
            นิสิตปริญญาโทสาขาสุขศึกษา 
          คณะศึกษาศาสตร มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร 
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คําชี้แจง   แบบสอบถามมีทัง้หมด 6 ตอนในการตอบแบบสอบถาม โปรดอานคําชีแ้จง ในแตละตอน 
   ใหเขาใจกอนการตอบ และกรุณาตอบใหครบทุกตอนและครบทุกขอ ตามความเปนจริง 
  
ตอนที่ 1  แบบสอบถามปจจัยทางชีวสังคม  
 
คําชี้แจง  โปรดทําเครื่องหมาย  ในชอง ( ) และเติมขอมูลในชองวางใหสมบูรณ 
    และขอความกรุณาโปรดตอบทุกขอ 
 
1. เพศ   
  ( ) ชาย   ( ) หญิง 
 
2. อายุปจจุบนั ..................ป 
 
3. สถานภาพสมรส 
  ( ) โสด   ( ) คู   ( ) หยา/หมาย/แยกกันอยู 
 
4. รายไดเฉล่ีย ............................. บาท ตอเดือน 
 
5. โรคประจําตัว 
  ( ) ไมม ี
  ( ) มี โปรดระบุ .............................................................................................. 
 
6. ทานทํางานนวดไทยมาเปนเวลา..........................ป 
 
7. ทานเคยไดรับการอบรมการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษีดัดตน มาแลวจํานวน ..................คร้ัง 
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ตอนที่ 2 แบบสอบถาม ระยะการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน 
 
คําชี้แจง  
 พฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน หมายถึง การที่ทําใหรางกายเกิดการ
เคล่ือนไหวตดิตอกัน ดวยทากายบริหารฤาษีดัดตน 15 ทา ของกรมพัฒนาการแพทยแผนไทยและ
การแพทยทางเลือก 
  เปนประจํา หมายถึง การออกกายบรหิารแบบไทยฤาษีดดัตนอยางสม่ําเสมอ อยางนอย 
อาทิตยละประมาณ 3 วัน คร้ังละไมต่ํากวา 30 นาที  
 โปรดทําเครื่องหมาย  ในชอง ( ) หนาขอความที่ตรงกับทานมากที่สุด เกี่ยวกับการ 
ออกกายบริหารฤาษีดัดตน และเลือกตอบเพียงขอเดียว 
 
( )  ทานไมเคยออกกายบรหิารแบบไทยฤาษีดดัตนเลย และไมเคยคิดจะออกกายบรหิารแบบไทย 
  ฤาษีดัดตนเปนประจํา ในระยะเวลา 6 เดอืนขางหนา 
( )  ทานไมเคยออกกายบรหิารแบบไทยฤาษีดดัตน แตตัง้ใจไววา จะเริ่มออกกายบรหิารแบบไทย 
  ฤาษีดดัตนเปนประจํา ภายในระยะเวลา 6 เดือนขางหนานี้ 
( )  ทานออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนบางบางครั้ง แตไมสม่ําเสมอ ตั้งใจวาจะเริ่มออก 
  กายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนเปนประจําในระยะเวลา 1 เดือนขางหนา 
( )  ทานออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน เปนประจํา ตดิตอกันนาน นอยกวา ระยะเวลา 6 เดือน 
( )  ทานออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน เปนประจํา ตดิตอกันนาน มากกวา ระยะเวลา 6 เดือน 
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ตอนที่ 3 แบบสอบถาม กระบวนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน 
 
คําชี้แจง  โปรดนกึถึงความรูสึก ประสบการณที่ผานมาของทานเกี่ยวกบัการออกกายบริหารแบบไทย 
    ฤาษีดัดตน พจิารณาขอคําถามแตละขอแลวใหทําเครื่องหมาย  ในชองวางของขอความ 
    ที่ตรงกบัทานมากที่สุด เลือกตอบเพยีงขอเดยีวในแตละคําถาม และโปรดกรุณาตอบทกุขอ 

 

ขอความ 
เปน
ประจํา 

บอย บางครัง้ นานๆ
คร้ัง 

ไมเคย
เลย 

1. ทานไดรับขาวสารเกีย่วกับกายบรหิาร 
    แบบไทย ฤาษีดัดตน  

     

2. ทานเคยมีอาการเจ็บปวด หรือเคยได 
    รับบาดเจ็บ จากการออกกายบริหาร 
    แบบไทยฤาษีดัดตน 

     

3. ทานคิดวา การออกกายบริหารแบบไทย 
     ฤาษีดัดตน ทําใหสุขภาพแข็งแรง ซ่ึง 
    ชวยลดภาระคาใชจาย ในการรักษา 
    สุขภาพ 

     

4. ทานรูสึกวาหายใจไดดีขึ้น เมื่อออก 
    กายบริหารแบบไทยฤาษดีัดตน 

     

5. ทานรูสึกวาการออกกายบริหาร แบบ 
    ไทยฤาษีดดัตนเปนการทําให สังคมรู 
    วากายบริหารแบบไทยฤาษี ดัดตน  
    เปนสิ่งมีคุณคา 

     

6. ทานสัญญากับตนเองวาจะออก กาย 
    บริหารแบบไทยฤาษีดดัตน ตาม 
    ขั้นตอน เทคนิค อยางถูกตอง 

     

7. ทานใหรางวัลกับตนเอง เมื่อออก  
    กายบริหารแบบไทยฤาษดีัดตน  
   ไดตามที่ตั้งใจ 
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ขอความ 
เปน 
ประจํา 

บอย บาง 
คร้ัง 

นานๆ 
คร้ัง 

ไมเคย 
เลย 

8. ญาติของทานมีสวนสนับสนุน ชักชวน 
    ทานในการออกกายบริหาร แบบไทย 
    ฤาษีดัดตน 

     

9. ทานเลือกออกกายบรหิารแบบไทยฤาษ ี
    ดัดตน แทนการนั่งดูโทรทศัน นั่งกิน 
    ขนม 

     

10. ทานจัดเวลาสําหรับการออก กายบรหิาร 
       แบบไทยฤาษีดัดตน ไมกอนการ 
       ทํางานก็หลังการทํางาน 

     

11. ทานรูสึกเหมือนไดรับการกระตุน ให 
       อยากออกกายบริหารแบบไทยฤาษ ี
       ดัดตนเมื่อไดรับขาวสารประชาสัมพันธ  
       เกี่ยวกับกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน 

     

12. ทานคิดวาหากไมออกกายบริหารแบบ 
     ไทยฤาษีดดัตนจะทําใหเจ็บปวย ไดงาย 

     

13. ทานรูสึกวาเกิดความสนทิสนมกับ 
       เพื่อนมากขึ้น เมื่อออกกายบริหาร  
       แบบไทยฤาษีดัดตนดวยกัน 

     

14. ทานรูสึกวาการออกกายบริหาร แบบ 
     ไทยฤาษีดดัตนทําใหคลายอาการ 
     ปวดเมื่อยรางกาย  

     

15. ทานรูสึกวาการออกกายบริหารแบบ 
      ไทยฤาษีดดัตน เปนสิ่งทีค่วรทําให  
      เปนนิสัยของคนไทย 

     

16. ทานสัญญาวาจะเปนคนหนึ่งที่ชวย 
       อนุรักษการออกกายบรหิารแบบไทย 
       ฤาษีดัดตน 
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ขอความ 
เปน
ประจํา 

บอย บางครัง้ นานๆ
คร้ัง 

ไมเคย
เลย 

17. ทานรูสึกสนุกสนาน เมื่อออกกาย 
      บริหารแบบไทยฤาษีดดัตน  
      กับเพื่อนๆ 

     

18. เพื่อนรวมงานของทานมสีวน 
      สนับสนุน ชักชวนทานในการ  
      ออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน 

     

19. ทานเลือกออกกายบริหารแบบไทย 
      ฤาษีดัดตน แทนการนอนเลน 

     

20. ทานเตรียมชุดสําหรับการออกกาย 
      บริหารแบบไทยฤาษีดดัตน  
      ไวพรอมเสมอ 

     

21. ทานศึกษาขอมูลเพิ่มเติมเกี่ยวกับ  
      กายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน 

     

22. ทานรูสึกกงัวลในการจําทาตางๆ 
      ของการออกกายบรหิารแบบไทย 
      ฤาษีดัดตน 

     

23. ทานคิดวาการออกกายบริหาร แบบ 
      ไทยฤาษีดดัตนชวยใหสุขภาพ 
      แข็งแรง ทาํใหครอบครัวไมตอง 
      หวงเรื่องสขุภาพ 

     

24. ทานรูสึกวามีสมาธิดีขึ้น เมื่อออก  
      กายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน 

     

25. ทานพูดคุย แนะนํา ประโยชนของ 
      การออกกายบริหารแบบไทยฤาษ ี
      ดัดตนกับบุคคลอื่น 

     

 
 
 



 135 
 

ขอความ 
เปน
ประจํา 

บอย บางครัง้ นานๆ
คร้ัง 

ไมเคย
เลย 

26. ทานใหสัญญากับตนเองวาจะออก 
      กายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน 
      อยางสม่ําเสมอ 

     

27. ทานจะลงโทษตนเอง เชน อดอาหาร 
      ที่ชอบ ฯลฯ หากออกกายบริหารแบบ 
      ไทยฤาษีดัดตนไมไดตามที่ตั้งใจ  

     

28. ในหนวยงานของทานมอุีปกรณชวย 
       สนับสนุนในการออกกายบริหาร  
       แบบไทยฤาษีดัดตน เชน น้ําดื่ม  
       ผาเย็น สถานที่ อ่ืนๆ 

     

29. ทานเลือกออกกายบริหารฤาษีดดัตน 
      แทนการออกไปเที่ยวเตรกับเพื่อน 

     

30. ทานเตรียมรางกาย เตรียมใจ พรอม 
      ที่จะออกกายบริหารแบบไทยฤาษ ี
      ดัดตน 

     

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 136 

ตอนที่ 4  แบบสอบถาม ความเชื่อในความสามารถของตนเองเกี่ยวกับพฤติกรรมการออกกายบริหาร
แบบไทยฤาษดีัดตน 
 
คําชี้แจง   แบบสอบถามตอนที่ 4 ถามเพื่อประเมิน ความเชื่อในความสามารถของตนเองเกี่ยวกับ 
    พฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน ภายใตเงื่อนไขและสิ่งแวดลอมตางๆ 
    ที่เปนอุปสรรคในการออกกายบริหารตามขอคําถาม  
  โปรดพิจารณาขอคําถามแต ละขอ แลวใหทําเครื่องหมาย  ในชองวางของขอความที่ตรงกับ 
    ระดับความมัน่ใจของทานมากที่สุด เลือกตอบเพียงขอเดียวในแตละคําถาม และโปรด 
    กรุณาตอบ ทกุขอ 

 

ขอความ 
เชื่อม่ัน
อยางมาก 

เชื่อม่ัน ไม 
แนใจ 

ไม
เชื่อม่ัน 

ไมเชื่อม่ัน
อยางมาก 

1. แมทานจะรูสึกเหนื่อย เมื่อยลา ทานก ็
    สามารถออกกายบรหิารแบบไทย 
    ฤาษีดัดตนได  

     

2. ทานสามารถออกกายบรหิารแบบ 
    ไทยฤาษีดดัตนได แมจะรูสึกวาไม 
    ทันสมัย 

     

3. ทานออกกายบริหารแบบไทยฤาษี  
    ดัดตนได แมจะเปนการออกกาย 
   บริหารเพียงคนเดียว  

     

4. แมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษ ี
    ดัดตนจะมถึีง 15 ทา ก็ไมใชเร่ืองยาก 
    สําหรับทาน 

     

5. แมครอบครัวจะไมสนับสนุน ทานก ็
    สามารถออกกายบรหิารแบบไทย 
    ฤาษีดัดตนได  

     

6. แมอากาศหนาว ทานก็สามารถออก 
    กายบริหารแบบไทยฤาษดีัดตนได 
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ขอความ เชื่อม่ัน
อยาง
มาก 

เชื่อม่ัน ไม 
แนใจ 

ไม
เชื่อม่ัน 

ไมเชื่อม่ัน
อยางมาก 

7.  แมทานจะรูสึกวาตนเองทําทาได  
    ไมสวยงามหรือดูตลกในสายตา 
     คนอื่น เมื่อพยายามออกกายบริหาร 
     แบบไทยฤาษีดัดตน ทานก็สามารถ 
     ออกกายบรหิารได 

     

8. แมมีเวลานอย ทานก็สามารถออก  
    กายบริหารแบบไทยฤาษดีัดตนได 

     

9. แมไมมีเพื่อนสนิท ออกกายบริหาร 
    แบบไทยฤาษีดัดตนดวย ทานก ็
    สามารถออกกายบรหิารแบบไทย 
    ฤาษีดัดตนได 

     

10. แมทานจะรูสึกวาบางทาของการ 
      ออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน  
     จะทําไดยาก ทานก็พยายามจนทําได 

     

11. ทานออกกายบริหารแบบไทยฤาษ ี
      ดัดตนได แมจะอยูทามกลางเพื่อนๆ 
      ที่ไมออกกายบริหารแบบไทยฤาษ ี
      ดัดตน 

     

12. แมจะมเีสียงดังรบกวน ทานก ็
      สามารถออกกายบรหิารแบบไทย 
      ฤาษีดัดตนได 

     

13. เมื่อทานรูสึกเบื่อ เครียด ทานจะ ไม 
      สามารถออกกายบรหิารแบบไทย 
      ฤาษีดัดตนได 

     

14. ทานสามารถออกกายบริหารแบบ 
      ไทยฤาษีดดัตนได แมจะทําใหรูสึก 
      วามีเวลาอยูกับครอบครัวนอยลง 
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ขอความ เชื่อม่ัน
อยาง
มาก 

เชื่อม่ัน ไม 
แนใจ 

ไม
เชื่อม่ัน 

ไมเชื่อม่ัน
อยางมาก 

15. แมทานจะเดินทางไปตางจังหวดั  
      ทานก็สามารถออกกายบริหารแบบ 
      ไทยฤาษีดดัตนได 

     

16. แมสถานที่ไมเอื้ออํานวย ทานก ็
      สามารถออกกายบรหิารแบบไทย 
      ฤาษีดัดตนได 

     

17. แมคนใกลชิดหามไมใหทานออก 
      กายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน  
     ทานก็สามารถออกกายบริหาร 
     แบบไทยฤาษีดัดตนได 

     

18. ถึงแมฝนตกหนกั ทานกส็ามารถ 
      ออกกายบริหารแบบไทยฤาษ ี
      ดัดตนได 
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ตอนที่ 5 แบบสอบถาม ดุลยภาพในการตดัสินใจเกี่ยวกับพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตน 
 
คําชี้แจง   ใหทานพิจารณา ขอดี และขอเสีย ของการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน เพื่อการ 
     ตัดสินใจทีจ่ะออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนหรือไม  
   โปรดพิจารณาตามความสาํคัญของแตละขอคําถามแลวทําเครื่องหมาย  ในชองวางของ
ขอความที่ตรงกับทานมากทีสุ่ด เลือกตอบเพียงขอเดยีวในแตละคําถาม และโปรดกรณุาตอบ ทุกขอ 

 

ขอความ 
 

มาก 
ท่ีสุด 

มาก ปาน 
กลาง 

อาจจะ ไมอยาง
แนนอน 

1. การออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน 
    เปนประจํา อยางสม่ําเสมอ ชวยปรับ 
    สมดุลของรางกายไดหลายระบบ  

     

2. การออกกายบริหารแบบไทยฤาษี ดดัตน 
    เปนประจําอยางสม่ําเสมอ จะชวยชะลอ 
    ความชราได 

     

3. ทานคิดวา การนวดไทยเปนการออก 
    กําลังกายแลว จึงไมจําเปนตองออก 
    กายบริหารแบบไทยฤาษดีัดตน 

     

4. ทานคดิวา กายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน  
     นาเบื่อเพราะมีทาของการบริหารมาก 
     เกินไป 

     

5. การออกกายบริหารแบบไทยฤาษี ดดัตน 
    เปนประจํา เปนการทําใหมีสติ มีสมาธิ 
    ดีขึ้น 

     

6. ทานคิดวา กายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน 
    นั้น ยุงยากเพราะตองฝกการหายใจให 
    สอดคลองกับทาตางๆไปดวย 

     

7. ทานรูสึกภมูิใจที่ไดออกกายบริหารแบบ 
   ไทยฤาษีดดัตน เพราะเปนกายบริหาร 
    ของไทย 
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ขอความ 
 

มาก 
ท่ีสุด 

มาก ปาน 
กลาง 

อาจจะ ไมอยาง
แนนอน 

8. ทานคิดวา กายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน  
     เปนการออกกายบรหิารที่ใชเวลา 
    มากเกินไป 

     

9. กายบริหารแบบไทยฤาษดีัดตนเปน 
    ภูมิปญญาไทยที่ควรอนุรักษ และ 
    ถายทอดตอไปใหแพรหลาย 

     

10. ทานรูสึกอายที่ออกกายบริหาร แบบไทย 
      ฤาษีดัดตนเพราะไมทันสมัย 

     

11. การออกกายบริหารแบบไทยฤาษี ดดัตน 
      เปนประจาํ ชวยใหกลามเนื้อแข็งแรง 
     มีการเคลื่อนไหวไดคลองตัว ซ่ึงชวยให 
     ทานทํางานนวดไทยไดดขีึ้น 

     

12. การออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน  
      ทําใหทานเสียเวลาในการ หารายได 

     

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 141 

ตอนที่ 6  แบบสอบถามเกี่ยวกับพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน  
 
คําชี้แจง  ใหทานพิจารณาเหตกุารณที่เกิดขึ้นในแตละขอคําถาม ที่เกี่ยวกับพฤตกิรรมการออก 
   กายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนของทาน  
   โปรดทําเครื่องหมาย  ในชองวางของขอความที่ตรงกบัทานมากที่สุด เลือกตอบเพยีง 
 ขอเดียว ในแตละขอคําถาม และโปรดกรณุาตอบทุกขอ 

 

ขอความ 
เปน
ประจํา 

บอย บาง 
คร้ัง 

นานๆ
คร้ัง 

ไมเคย
เลย 

1. ทานสํารวจตนเองวามีความพรอม กอน 
    ออกกายบรหิารแบบไทยฤาษี ดัดตน  
    เชน ไมอดนอน ไมเปนไข  

     

2. ทานทบทวนขั้นตอน เทคนิคของทา 
    ตางๆ กอนการออก กายบริหารแบบ 
    ไทยฤาษีดดัตน 

     

3. ทานฝกการหายใจ และทําสมาธิ กอน 
    การออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน 

     

4. ทานออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน 
     เรียงตามลําดับทาของกายบริหาร 15 ทา 

     

5. ทานออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน  
    ครบทั้ง 15 ทา 

     

6. ขณะเกร็งกลามเนื้อในการออกกายบรหิาร 
      แบบไทยฤาษี ดดัตน ทานมักลืมกาํหนด 
     ลมหายใจเขาออกตามการเคลื่อนไหว 
    ของกายบรหิารแบบไทยฤาษีดัดตน 

     

7. ขณะฝกการผอนลมหายใจออก หนาทอง 
     ของทานจะปอง 

     

8. ทานใชเวลาในการหายใจออก นานกวา 
     การหายใจเขา 

     

9. ทานออกกายบรหิารแบบไทยฤาษีดดัตน   
ดวยการเคลื่อนไหวรางกาย ที่รวดเร็ว 
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ขอความ เปน
ประจํา 

บอย บาง 
คร้ัง 

นานๆ
คร้ัง 

ไมเคย
เลย 

10. เมื่อเร่ิมทาใหม ในการออกกายบรหิาร 
      แบบไทยฤาษีดัดตนที่มีการยืดเหยียด 
     อวัยวะทีละขางทานทําดานซายกอน 
     ดานขวา  

     

11. ทานออกกายบริหารแบบไทยฤาษ ี
      ดัดตน คร้ังละไมต่ํากวา 30 นาที 

     

12. ทานสวมรองเทาในการออกกายบรหิาร 
      แบบไทยฤาษีดัดตน 

     

13. ในการออกกายบรหิารแบบไทยฤาษ ี
       ดัดตน ทานใสเสื้อผาที่ระบายความ 
       รอนไดด ี

     

14. ทานออกกายบริหารแบบไทยฤาษ ี
      ดัดตนในสถานที่ ที่มีอากาศถายเท 
      สะดวก 

     

15. ทานออกกายบริหารแบบไทยฤาษ ี
      ดัดตน ในชวงเวลาที่อากาศรอนจัด  

     

16. ทานออกกายบริหารแบบไทยฤาษ ี
      ดัดตน หลังรับประทานอาหารใหม ๆ  
     ไมเกิน 30 นาที 

     

17. ทานออกกายบริหารแบบไทยฤาษ ี
      ดัดตนอยางหนัก เพื่อตองการใหได 
      ประโยชนโดยเร็ว 

     

18. ขณะออกกายบริหารแบบไทยฤาษ ี
      ดัดตน เมื่อรูสึกตึง หรือปวดกลามเนื้อ 
      มากๆ ทานจะหยดุ แลวคอยๆฝกใหม  
      ในครั้งตอไป 

     

19. ทานออกกายบริหารแบบไทยฤาษ ี
      ดัดตน จนรูสึกเหนื่อยมาก และ 
     นอนไมหลับ 

     

20. ทานใสใจและคอยสังเกตอาการผิดปกต ิ
       ที่อาจเกิดขึ้น ขณะออกกายบริหารแบบ 
      ไทยฤาษีดดัตน เชน หนามืด หายใจ 
     ไมทันฯลฯ 
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ภาคผนวก ค 
แบบประเมินความสอดคลองแบบสอบถาม 
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แบบประเมินความสอดคลองของแบบสอบถามงานวิจัย 
เร่ืองปจจัยท่ีมีความสัมพันธตอพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน 

ของผูใหบริการนวดไทย ในจังหวัดนครนายก 

 
คําชี้แจง 
 
 แบบประเมินฉบับนี้ มีวัตถุประสงค เพื่อใหผูเชี่ยวชาญตรวจเครื่องมือไดกรุณาพิจารณา 
ความสอดคลองของแบบสอบถามงานวิจยัที่เปนเครื่องมือในการเก็บขอมลู เรื่องปจจัยทีม่ีความสัมพันธ
ตอพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตนของผูใหบริการนวดไทยในจังหวัดนครนายก 
ของนางชไมพร อนสวาง นิสิตปริญญาโท หลักสูตรวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต สาขาวิชาสุขศึกษา 
(ภาคพิเศษ) คณะศกึษาศาสตร มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร  
 
 ขอโปรดพจิารณาความสอดคลองตามระดับความคิดเหน็ของทานผูเชีย่วชาญตรวจเครือ่งมือ 
และทําเครื่องหมาย  ลงในชองที่ตรงกบัความคิดเหน็ของทานมากที่สุด ดังนี ้
 

 ชอง +1 ทานแนใจวาแบบสอบถามขอนั้นมีความสอดคลองตามเนื้อหาที่ไปในทางเดียวกัน 
 ชอง 0 ทานไมแนใจวาแบบสอบถามขอนั้นมีความสอดคลองตามเนื้อหาที่ไปในทางเดียวกัน 
 ชอง - 1 ทานแนใจวาแบบสอบถามขอนั้นไมมีความสอดคลองตามเนื้อหาที่ไปในทางเดียวกัน 
 
  ผลรวม คือ คาคะแนนการพจิารณาของผูเชี่ยวชาญตรวจเครื่องมือ ทั้ง 3 ทาน คา IOC คือ คา
ผลรวมหารดวย จํานวนผูเชีย่วชาญตรวจเครื่องมือ (เทากบั 3 ทาน) ซ่ึงคา IOC ที่ใชควรมากกวา 0.66 
คะแนน 
 
 ผลการประเมินความสอดคลองของแบบสอบถาม(Index of consistency หรือ IOC) มีคา
คะแนนการพิจารณารายขอของผูเชีย่วชาญทั้ง 3 ทาน ที่ทาํการตรวจแบบสอบถามและมกีารปรบัปรงุ
แกไขรายละเอยีดดังนี ้
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ตอนที่ 1  แบบสอบถามปจจัยทางชีวสังคม  
 

คะแนนการพจิารณา 

ขอความ คนท่ี 
1 

คนท่ี 
2 

คนท่ี 
3 

 
ผล 
รวม 

 
คา 

IOC 

 
หมายเหตุ 

1. เพศ ( ) ชาย  ( ) หญิง 1 1 1 3 1  

2. อายุปจจุบนั..................ป 1 1 1 3 1  

3. สถานภาพสมรส  
 ( ) โสด ( ) คู 
 ( ) หยา/หมาย/แยกกันอยู 

1 1 1 3 1  

4.รายไดเฉล่ีย .................. บาท 
ตอเดือน 

1 1 1 3 1  

5.โรคประจําตัว 
 ( ) ไมม ี
 ( ) มี  
 โปรดระบุ ............... 

1 1 1 3 1  

6.ประสบการณในการ 
ทํางานนวดไทย 
 .............ป 

0 1 1 2 0.67 ปรับ:ทานทํางาน
นวดไทยมาเปน 
เวลา....ป 

7.จํานวนครั้งที่ทานไดรับการ
อบรมกายบรหิารแบบไทย 
ฤาษีดัดตน ............คร้ัง 
 

1 0 1 2 0.67 ปรับ: “ทานเคย
ไดรับการอบรมการ
ออกกายบริหารแบบ
ไทยฤาษีดดัตน 
มาแลวจํานวน 
.............คร้ัง” 
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ตอนที่ 2 ระยะการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน 
 

คะแนนการพจิารณา 
ขอความ คนท่ี 

1 
คนท่ี 

2 
คนท่ี 

3 

 
ผล 
รวม 

 
คา 

IOC 

 
หมายเหตุ 

( ) ทานไมเคยออกกายบริหารแบบ
ไทยฤาษีดดัตนเลย และไมเคยคิด
จะออกกายบรหิารแบบไทยฤาษี
ดัดตนเปนประจํา ในระยะเวลา 6 
เดือนขางหนา 

1 1 1 3 1  

( ) ทานไมเคยออกกายบริหารแบบ
ไทยฤาษีดดัตน แตตั้งใจไววา จะ
เร่ิมออกกายบริหารแบบไทยฤาษี
ดัดตนเปนประจํา ภายใน
ระยะเวลา 6 เดือนขางหนานี ้

1 1 1 3 1  

( ) ทานออกกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตนบางบางครั้ง แตไม
สม่ําเสมอ ตั้งใจวาจะเริ่มออกกาย
บริหารแบบไทยฤาษีดัดตนเปน
ประจําในระยะเวลา 1 เดือน
ขางหนา 

1 1 1 3 1  

( ) ทานออกกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตน เปนประจํา ตดิตอกัน
นาน นอยกวา ระยะเวลา 6 เดือน 

1 1 1 3 1  

( ) ทานออกกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตน เปนประจํา ตดิตอกัน
นาน มากกวา ระยะเวลา 6 เดือน 

1 1 1 3 1  
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ตอนที่ 3  กระบวนการเปลีย่นแปลงพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน 
 

คะแนนการพจิารณา 

ขอความ คนท่ี 
1 

คนท่ี 
2 

คนท่ี 
3 

 
ผล 
รวม 

 
คา 
IOC 

 
หมายเหตุ 

1. ทานไดรับขาวสารเกี่ยวกับ กาย
บริหารแบบไทยฤาษีดัดตน  

1 1 1 3 1  

2. ทานเคยมีอาการเจ็บปวด หรือ
เคยไดรับบาดเจ็บจากการออก กาย
บริหารแบบไทยฤาษีดัดตน 

1 1 0 2 0.67 คงเดิม 

3. ทานคิดวา การออกกายบริหาร
แบบไทยฤาษดีัดตน ทําใหสุขภาพ
แข็งแรง ซ่ึงชวยลดภาระคาใชจาย
ในการรักษาสุขภาพ 

1 1 0 2 0.67 คงเดิม 

4. ทานรูสึกวาหายใจไดดีขึ้น เมื่อ
ออกกายบริหารแบบไทย ฤาษีดัด
ตน 

1 1 1 3 1  

5. ทานรูสึกวาการออกกายบริหาร
แบบไทยฤาษดีัดตนเปนการชวย
ประกาศใหสังคมรูวากายบรหิาร
แบบไทยฤาษดีัดตน เปนสิ่งมี
คุณคา 

0 1 1 2 0.67 ปรับ “ทานรูสึก
วาการออกกาย
บริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตนเปน
การทําใหสังคม 
รูวากายบรหิาร 
แบบไทยฤาษี 
ดัดตน เปนสิ่ง 
มีคุณคา” 
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คะแนนการพจิารณา 

ขอความ คนท่ี 
1 

คนท่ี 
2 

คนท่ี 
3 

 
ผล 
รวม 

 
คา 

IOC 

 
หมายเหตุ 

6.ทานสัญญากับตนเองวาจะออก
กายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน 
ตามขั้นตอน เทคนิคอยางถูกตอง 

0 1 1 2 0.67 คงเดิม 

7. ทานใหรางวัลกับตนเอง เมื่อ
ออกกายบริหาร แบบไทยฤาษี ดัด
ตนไดตามที่ตัง้ใจ 

1 0 1 2 0.67 คงเดิม 

8. ญาติของทานมีสวนสนับสนุน 
ชักชวนทานในการออกกาย
บริหารแบบไทยฤาษีดัดตน 

1 1 1 3 1  

9. ทานเลือกออกกายบรหิาร แบบ
ไทยฤาษีดดัตนแทนการนั่งดู
โทรทัศน นั่งกนิขนม 

1 1 1 3 1  

10. ทานจัดเวลาสําหรับการออก
กายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน  
ไมกอนการทํางานก็หลังการ
ทํางาน 

1 1 1 3 1  

11. ทานรูสึกไดรับการกระตุนให
ออกกายบริหารแบบไทยฤาษี 
ดัดตน เมื่อไดรับขาวสาร 
ประชาสัมพันธ 

1 1 1 3 1  
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คะแนนการพจิารณา 

ขอความ คนท่ี 
1 

คนท่ี 
2 

คนท่ี 
3 

 
ผล 
รวม 

 
คา 

IOC 

 
หมายเหตุ 

12. ทานคิดวาจะเจ็บปวยไดงาย 
หากไมออกกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตน 

1 1 0 2 0.67 ปรับ “ทานคิดวา
หากไมออกกาย
บริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตนจะทํา
ใหเจ็บปวยได
งาย” 

13. ทานรูสึกวาเกิดความสนทิ
สนมกับเพื่อนมากขึ้น เมื่อออก 
กายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน
ดวยกัน 

1 1 0 2 0.67 คงเดิม 

14. ทานรูสึกวาคลายอาการปวด
เมื่อยรางกาย เมื่อออกกายบรหิาร
แบบไทยฤาษดีัดตน 

1 1 0 2 0.67 ปรับ “ทานรูสึก
วาการออกกาย
บริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตนทําให
คลายอาการปวด
เมื่อยรางกาย”  

15. ทานรูสึกวาการออกกาย
บริหารแบบไทยฤาษีดัดตน เปน
ส่ิงที่ควรทําใหเปนนิสัย ของคน
ไทย 

1 1 1 3 1  
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คะแนนการพจิารณา 

ขอความ คนท่ี 
1 

คนท่ี 
2 

คนท่ี 
3 

 
ผล 
รวม 

 
คา 

IOC 

 
หมายเหตุ 

16. ทานสัญญาวาจะเปนคนหนึ่งที่
ชวยอนุรักษการออกกายบริหาร
แบบไทยฤาษดีัดตน 

1 0 1 2 0.67 คงเดิม 

17. ทานรูสึกมี ความสุข สนุก จาก
การเขารวมกจิกรรมออกกาย
บริหารแบบไทยฤาษีดัดตนกับ
เพื่อนๆ  

1 1 0 2 0.67 ปรับ “ทานรูสึก
สนุกสนานเมือ่
ออกกายบริหาร
แบบไทยฤาษี 
ดัดตนกับ
เพื่อนๆ” 

18. เพื่อนรวมงานของทานมสีวน
สนับสนุน ชักชวนทาน ในการ
ออกกายบริหารแบบไทยฤาษี  
ดัดตน 

1 1 1 3 1  

19. ทานเลือกออกกายบริหารแบบ
ไทยฤาษีดดัตนแทนการ นอนเลน 

1 1 1 3 1  

20. ทานเตรียมชุดสําหรับการออก
กายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนไว
พรอมเสมอ 

1 1 1 3 1  
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คะแนนการพจิารณา 

ขอความ คนท่ี 
1 

คนท่ี 
2 

คนท่ี 
3 

 
ผล 
รวม 

 
คา 

IOC 

 
หมายเหตุ 

21. ทานไดศึกษาขอมูลเพิ่มเติม
เกี่ยวกับกายบริหารแบบไทยฤาษี
ดัดตน 

1 0 1 2 0.67 ปรับ “ทานศึกษา
ขอมูลเพิ่มเติม
เกี่ยวกับกาย
บริหารแบบไทย
ฤาษี ดัดตน” 

22. ทานรูสึกกงัวลในการจําทา
ตางๆของการออกกายบริหาร 
แบบไทยฤาษดีัดตน 

1 1 0 2 0.67 คงเดิม 

23. ทานคิดวาครอบครัวจะไมตอง
หวงเรื่องสุขภาพ เมื่อทานออกกาย
บริหารแบบไทยฤาษีดัดตน 

1 0 0 1 0.33 ปรับ “ทานคิดวา
การออกกาย
บริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตนชวย
ใหสุขภาพ
แข็งแรง ทําให
ครอบครัว ไม
ตองหวงเรื่อง
สุขภาพ” 

24. ทานรูสึกวามีสมาธิดีขึ้น เมื่อ
ออกกายบริหารแบบไทยฤาษี  
ดัดตน 

1 1 1 3 1  
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คะแนนการพจิารณา 

ขอความ คนท่ี 
1 

คนท่ี 
2 

คนท่ี 
3 

 
ผล 
รวม 

 
คา 

IOC 

 
หมายเหตุ 

25. ทานพูดคุย แนะนํา ประโยชน
ของการออกกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตนกับบุคคลอื่น 

1 1 1 3 1  

26. ทานใหสัญญากับตนเองวา จะ
ออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัด
ตนอยางสม่ําเสมอ 

1 1 1 3 1  

27. ทานจะลงโทษตนเองหากออก
กายบริหารแบบไทยฤาษี ดดัตน
ไมไดตามที่ตั้งใจ 

0 0 1 1 0.33 ปรับ “ทานจะ
ลงโทษตนเอง 
เชน อดอาหารที่
ชอบ ฯลฯ หาก
ออกกายบริหาร
แบบไทยฤาษดีัด
ตนไมไดตามที่
ตั้งใจ”  

28. ในหนวยงานของทานมี
อุปกรณชวยสนับสนุนในการ ออก
กายบริหารแบบไทยฤาษี ดดัตน 
เชน น้ําดื่ม ผาเย็น สถานที่ อ่ืนๆ 

1 1 1 3 1  

29. ทานเลือกออกกายบริหารฤาษี
ดัดตนแทนการออกไปเที่ยวเตรกับ
เพื่อน 

1 1 1 3 1  

30. ทานเตรียมรางกาย เตรียมใจ 
พรอมที่จะออกกายบรหิารแบบ
ไทยฤาษีดดัตน 

1 1 1 3 1  
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ตอนที่ 4  ความเชื่อในความสามารถของตนเองเกีย่วกับพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษี 
   ดัดตน 
 

คะแนนการพจิารณา 

ขอความ คนท่ี 
1 

คนท่ี 
2 

คนท่ี 
3 

 
ผล 
รวม 

 
คา 

IOC 

 
หมายเหตุ 

1. แมทานเหนือ่ยเมื่อยลา ทานก็
สามารถออกกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตนได 

1 0 1 2 0.67 คงเดิม 

2. ทานสามารถออกกายบรหิาร
แบบไทยฤาษดีัดตนไดแมจะรูสึก
วาไมทันสมยั 

1 1 1 3 1  

3. ทานออกกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตนได แมจะเปนการออก
กายบริหารเพยีงคนเดยีว  

1 1 1 3 1  

4. การออกกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตนไมใชเร่ืองยากสําหรับ
ทาน 

1 1 -1 1 0.33 ปรับ “แมการ
ออกกายบริหาร
แบบไทยฤาษดีัด
ตน จะมีถึง 15 
ทา ก็ไมใชเร่ือง
ยากสําหรับ
ทาน” 

5. แมครอบครัวจะไมสนับสนุน 
ทานก็สามารถออกกายบริหาร
แบบไทยฤาษดีัดตนได  

1 1 1 3 1  

6. แมอากาศหนาว ทานก็สามารถ
ออกกายบริหารแบบไทยฤาษี 
ดัดตนได 

1 1 1 3 1  
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คะแนนการพจิารณา 

ขอความ คนท่ี 
1 

คนท่ี 
2 

คนท่ี 
3 

 
ผล 
รวม 

 
คา 

IOC 

 
หมายเหตุ 

7. แมทานรูสึกวาตนเองจะดตูลก 
เมื่อพยายามออกกายบรหิารแบบ
ไทยฤาษีดดัตน ทานก็สามารถออก
กายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนได 

1 0 1 2 0.67 ปรับ “แมทาน
จะรูสึกวาตนเอง 
ทําทาไดไม
สวยงามหรือดู
ตลกในสายตา
คนอื่น เมื่อ
พยายามออกกาย
บริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตน ทาน
ก็สามารถออก
กายบริหารได” 

8. แมมีเวลานอย ทานก็สามารถ
ออกกายบริหารแบบไทยฤาษี  
ดัดตนได 

1 1 1 3 1  

9. แมไมมีเพื่อนสนิท ออกกาย
บริหารแบบไทยฤาษีดัดตนดวย 
ทานก็สามารถออกกายบริหาร
แบบไทยฤาษดีัดตนได 

1 1 1 3 1  

10. แมทานจะรูสึกวาบางทาของ
การออกกายบริหารแบบไทยฤาษี
ดัดตน จะทําไดยาก ทานก็พยายาม 
จนทําได 

1 1 1 3 1  
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คะแนนการพจิารณา 

ขอความ คนท่ี 
1 

คนท่ี 
2 

คนท่ี 
3 

 
ผล 
รวม 

 
คา 

IOC 

 
หมายเหตุ 

11. ทานออกกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตนได แมจะอยูทามกลาง
เพื่อนๆ ที่ไมออกกายบรหิาร แบบ
ไทยฤาษีดดัตน 

1 1 1 3 1  

12. แมจะมเีสียงดังรบกวน ทานก็
สามารถออกกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตนได 

1 1 1 3 1  

13. เมื่อทานรูสึกเบื่อ เครียด ทาน
จะไมสามารถออกกายบริหารแบบ
ไทยฤาษีดดัตนได 

1 0 1 2 0.67 คงเดิม 

14. ทานออกกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตนแมจะทําใหมีเวลาอยูกับ
ครอบครัวนอยลง 

1 0 1 2 0.67 คงเดิม 

15. แมทานจะเดินทางไป
ตางจังหวัด ทานก็สามารถออกกาย
บริหารแบบไทยฤาษีดัดตนได 

1 1 1 3 1  

16. แมสถานที่ไมเอื้ออํานวย ทาน
ก็สามารถออกกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตนได 

1 0 1 2 0.67 คงเดิม 

17. แมคนใกลชิดหามไมใหทาน
ออกกายบริหาร แบบไทยฤาษีดัด
ตน ทานก็สามารถออกกายบริหาร
แบบไทยฤาษดีัดตนได 

1 0 1 2 0.67 คงเดิม 

18. ถึงแมฝนตก ทานก็สามารถ
ออกกายบริหารแบบไทยฤาษี 
ดัดตนได  

1 1 1 3 1  
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ตอนที่ 5  ดุลยภาพในการตัดสินใจเกีย่วกับพฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน 
 

คะแนนการพจิารณา 

ขอความ คนท่ี 
1 

คนท่ี 
2 

คนท่ี 
3 

 
ผลรว
ม 

 
คา 

IOC 

 
หมายเหตุ 

1. การออกกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตนเปนประจําอยาง
สม่ําเสมอ ชวยปรับสมดุลของ
รางกายไดหลายระบบ  

1 1 1 3 1  

2. การออกกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตนเปนประจําอยาง
สม่ําเสมอ จะชวยชะลอความ ชรา
ได 

1 1 1 3 1  

3. ทานคิดวา การนวดไทยเปนการ
ออกกําลังกายแลว จึงไม
จําเปนตองออกกายบรหิาร แบบ
ไทยฤาษีดดัตน 

1 1 1 3 1  

4. ทานคิดวา กายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตน นาเบื่อเพราะมีทาของ
การบริหารมากเกินไป 

1 1 1 3 1  

5. การออกกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตน เปนประจํา เปนการทํา
ใหมีสติ มีสมาธิดีขึ้น 

1 1 1 3 1  

6. ทานคิดวา กายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตนนั้น ยุงยากเพราะตอง
ฝกการหายใจใหสอดคลองกับทา
ตางๆไปดวย 

1 1 1 3 1  
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คะแนนการพจิารณา 

ขอความ คนท่ี 
1 

คนท่ี 
2 

คนท่ี 
3 

 
ผลรว
ม 

 
คา 

IOC 

 
หมายเหตุ 

7. ทานรูสึกภมูิใจที่ไดออกกาย
บริหารแบบไทยฤาษีดัด ตน เพราะ
เปนกายบริหารของไทย 

1 1 1 3 1  

8. ทานคิดวา กายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตน เปนการออกกาย
บริหารที่ใชเวลามากเกินไป 

1 1 1 3 1  

9. กายบริหารแบบไทยฤาษดีัดตน
เปนกายบริหารของไทยที่คนไทย
ควรไดรับการถายทอด 

1 1 0 2 0.67 ปรับ “กาย
บริหารแบบไทย
ฤาษีดัด-ตนเปน
ภูมิปญญา-ไทย
ที่ควรอนุรักษ
และถายทอด
ตอไปให
แพรหลาย” 

10. ทานรูสึกอายที่ออกกายบริหาร
แบบไทยฤาษดีัดตน เพราะไม
ทันสมัย 

1 1 1 3 1  

11. การออกกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตน เปนประจํา ชวยให
กลามเนื้อแข็งแรง มีการ
เคล่ือนไหวไดคลองตัว ซ่ึงชวยให
ทานทํางานนวดไทยไดดีขึ้น 

1 1 1 3 1  

12. การออกกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตน ทําใหทานเสยีเวลาใน
การหารายได 

1 1 1 3 1  
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ตอนที่ 6  พฤติกรรมการออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน  
 

คะแนนการพจิารณา 

ขอความ คนท่ี 
1 

คนท่ี 
2 

คนท่ี 
3 

 
ผล 
รวม 

 
คา 

IOC 

 
หมายเหตุ 

1. ทานสํารวจตนเองวามีความ
พรอม กอนออกกายบรหิาร แบบ
ไทยฤาษีดดัตน เชน ไมอดนอน 
ไมเปนไข ฯลฯ 

1 1 1 3 1  

2. ทานทบทวนขั้นตอน เทคนิค
ของทาตางๆ กอนการออก กาย
บริหารแบบไทยฤาษีดัดตน 

1 1 1 3 1  

3. ทานฝกการหายใจ และทําสมาธิ 
กอนการออกกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตน 

1 1 1 3 1  

4. ทานออกกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตนเรียงตามลําดับทาของ
กายบริหาร 15 ทา 

1 1 1 3 1  

5. ทานออกกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตน ครบทั้ง 15 ทา 

1 1 1 3 1  

6. ขณะเกร็งกลามเนื้อในการออก
กายบริหารแบบไทยฤาษี ดดัตน 
ทานมักลืมกําหนดลมหายใจเขา
ออก ตามการเคลื่อนไหวของกาย
บริหารแบบไทยฤาษีดัดตน 

1 0 1 2 0.67 คงเดิม 

7. ขณะฝกการผอนลมหายใจออก 
หนาทองของทานจะปอง 

1 0 1 2 0.67 คงเดิม 
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คะแนนการพจิารณา 

ขอความ คนท่ี 
1 

คนท่ี 
2 

คนท่ี 
3 

 
ผล 
รวม 

 
คา 

IOC 

 
หมายเหตุ 

8. ทานใชเวลาในการหายใจออก
นานกวาการหายใจเขา 

1 0 1 2 0.67 คงเดิม 

9. ทานออกกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตน ดวยการเคลื่อนไหว
รางกายที่รวดเร็ว 

1 1 1 3 1  

10. เมื่อเร่ิมทาใหม ในการออกกาย
บริหารแบบไทยฤาษีดัดตน ที่มี
การยืดเหยยีดอวัยวะทีละขาง ทาน
ทําดานซายกอนดานขวา  

1 1 1 3 1  

11. ทานออกกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตน คร้ังละไมต่ํากวา  
30นาที 

1 1 1 3 1  

12. ทานสวมรองเทาในการออก
กายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตน 

1 1 1 3 1  

13. ในการออกกายบรหิารแบบ
ไทยฤาษีดดัตนทานใสเสื้อผาที่
ระบายความรอนไดด ี

1 1 1 3 1  

14. ทานออกกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตนในสถานที่ ที่มีอากาศ
ถายเทสะดวก 

1 1 1 3 1  

15. ทานออกกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตน ในชวงเวลาที่อากาศ
รอนจัด  

1 1 1 3 1  

 
 
 
 



 160 
 

คะแนนการพจิารณา 

ขอความ คนท่ี 
1 

คนท่ี 
2 

คนท่ี 
3 

 
ผล 
รวม 

 
คา 

IOC 

 
หมายเหตุ 

16. ทานออกกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตน หลังรับประทานอาหาร
ใหม ๆ (ไมเกนิ 30 นาที) 

1 1 1 3 1  

17. ทานออกกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตนอยางหนัก เพื่อตองการ
ใหไดประโยชนโดยเรว็ 

1 1 1 3 1  

18. ขณะออกกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตน เมือ่รูสึกตึงหรือปวด
กลามเนื้อมากๆ ทานจะหยุด แลว
คอยๆ ฝกใหมในครั้งตอไป 

1 1 1 3 1  

19. ทานออกกายบริหารแบบไทย
ฤาษีดัดตนจนรูสึกเหนื่อยมากและ
นอนไมหลับ 

1 0 1 2 0.67 คงเดิม 

20. ทานใสใจกับอาการผิดปกติที่
อาจเกิดขึน้ ขณะออกกายบริหาร
ฤาษีดัดตน 

1 1 0 2 0.67 ปรับ “ทานใสใจ
และคอยสังเกต
อาการผิดปกตทิี่
อาจเกิดขึน้ขณะ
ออกกายบริหาร
แบบไทยฤาษี 
ดัดตน เชน หนา
มืด หายใจ-ไม
ทัน ฯลฯ” 
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ภาคผนวก ง 
วิธีออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน 15 ทา 
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   วิธีออกกายบริหารแบบไทยฤาษีดัดตน 15 ทา 
 
 สถาบันการแพทยแผนไทย ไดคัดเลือกทาฤาษีดัดตนจากจํานวน 127 ทา มาประยุกตใหเกิด
ความตอเนื่องของการเคลื่อนไหวเปนทาหลักๆ 15 ทา ซ่ึงทัง้ 15 ทา จะมีประโยชนในการปรับสมดุล
โครงสรางรางกายเกือบทุกสวน มีทั้งทายืน ทานอน ทานัง่ กายบริหารแบบไทยฤาษีดดัตนเปนการ
ออกกําลังกายดวยการบริหารรางกายของคนไทยที่มีมาแตโบราณ ซ่ึงเนนการฝกลมหายใจและใชมี
การสมาธิรวมดวย จึงเปนทั้งการบริหารรางกายและบริหารจิตใจ รวมทั้งชวยในการบําบัดอาการ
เจ็บปวยเบื้องตนไดในระดบัหนึ่ง (สถาบนัการแพทยแผนไทย, 2546)  
 
ทาท่ี 1 นวดบริเวณกลามเนื้อใบหนา 7 ทา 
 
 เปนการนวดกลามเนื้อบริเวณใบหนาเพื่อนวดถนอมสายตา และคลายความเมื่อยลาของ
กลามเนื้อบริเวณใบหนา ประกอบดวย ทาเสยผม ทาทาแปง ทาเช็ดปาก ทาเช็ดคาง ทากดใตคาง 
ทาถูหนาและหลังหู และทาตบทายทอย 
 
ทาเตรียม  
 

 
นั่งขัดสมาธิลําตัวตรง 
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ทาบริหารใบหนา 7 ทา 
 
 1.1 ทาเสยผม 
 
  

 
 

  ใชปลายนิว้ช้ี นิ้วกลาง นิว้นาง กดขอบกระบอกตาบนทัง้สองขางพรอม ๆ กัน 
 
 

 
 

 คอย ๆ กด พรอมกับเลื่อนนิว้มือทั้ง 3 นิว้ เร่ือยขึ้นไปบนศีรษะตอเนื่องไปจนถึงทายทอย 
ในทาเสยผม ทําซํ้า 10 ครั้ง 
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 1.2 ทาทาแปง  
 

 
 
   ใชนิ้วกลางทั้งสองขางกดดานขางดั้งจมูกพรอมกัน  
 
 

 
 

 คอย ๆ กดพรอมกับเลื่อนนิว้ขึ้นไปจนถึงหนาผาก โดยใหปลายนิว้กลางจรดกันที่ กลาง
หนาผาก  
 

 
 

 จากนั้นลูบมือทั้งสองขางไปทางหางคิ้ว ผานแกม ตอเนื่องไปจนถึงคาง ทําซํ้า 10 ครั้ง  
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 1.3 ทาเช็ดปาก  
 

 
 

  ใชฝามือซายวางทาบบนปากโดยใหปลายนิว้กอยวางอยูทีป่ลายติ่งหูขางขวา 
 
 

 
 

  ลากมือมายังดานซายพรอมกบัเมมริมฝปาก โดยใหฝามือกดแนบสนิทขณะทํา 
 
     

  
 

สลับเปนมือขวา ทําซํ้าขางละ 10 ครั้ง 
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 1.4 ทาเช็ดคาง 
 

 
 

ใชหลังมือซายวางทาบใตคางโดยใหปลายนิ้วอยูทีต่ิ่งหูขวา 
 
 

 
 

ลากมือตั้งแตติง่หูขวาไปตามคาง จนถึงใตหูซาย โดยใหหลังมือกดแนบสนิทขณะทํา 
 

 
 

สลับมือทําแบบเดียวกัน ทาํซ้ําขางละ 10 ครั้ง 
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 1.5 ทากดใตคาง  
 
 

 
 

 ใชปลายนิว้หวัแมมือทั้งสองขางกดตรงกลางคาง โดยใหปลายนิ้วหัวแมมือตั้งฉากกบัคาง 
กมหนาเลก็นอย เพื่อตานนิว้มือ ใชแรงกดพอสมควร นิง่สักครู นับ 1-10 ในใจ 
 
 

 
 

เล่ือนจุดใหทั่วบริเวณใตคาง โดยเลื่อนทีละนิ้วมือ ทําซํ้า 5 คร้ัง 
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 1.6 ทาถูหนาหูและหลังหู  
 
 

 
 

 ใชนิ้วช้ีและนิว้นางทั้งสองขางคีบหูหลวมๆ โดยใหฝามอืแนบกับแกม ถูนิ้วมือข้ึนลงแรงๆ 
นับเปน 1 คร้ัง ทําซํ้า 20 ครั้ง 
  
 1.7 ทาตบทายทอย  
 
 

 
 

ใชสนมือทั้งสองขางปดหูไว ใหปลายนิว้ทัง้สองขางวางบริเวณทายทอยปลายนิว้กลางจรดกัน 
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กระดกนิ้วมือสองขางใหมากที่สุด แลวตบที่ทายทอยพรอมกันโดยไมยกฝามือ ทําซํ้า 10 ครั้ง 

 
ทาท่ี 2  ดัดตนแกลมขอมือ และลมในลําลึงค 
 
 เปนทาเริ่มตน เตรียมความพรอมของรางกาย และฝกการหายใจ เปนการบริหารขอมือและ 
ฝเย็บ เพื่อแกลมขอมือดวยการบริหารขอมือและลมในลําลึงค ดวยการขมบิกนและบรเิวณฝเย็บ 
 
ทาเตรียม  
 

 
 

นั่งขัดสมาธิพนมมือในทาเทพพนม โดยใหมือที่พนมตั้งอยูหางจากหนาอก แขนตั้งฉากกับลําตัว 
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ทาบริหาร  
 

 
 

 ใชมือดานซายดันมือขวา มือขวาตานแรงมอืซาย พรอมกบัดัดปลายนิว้ใหโนมไปดานตรง
ขามในขณะดนัมือคอยๆ สูดลมหายใจเขาใหลึกที่สุด กล้ันลมหายใจ แขมวทอง ขมิบกนไวสักครู 
ผอนลมหายใจออกพรอมกับคอยๆ คลายมือ  
 
  

  
 

 กลับมาอยูในทาเตรียม ทําสลับกันระหวางมือซายกับมือขวา ขางละ 5-10 คร้ัง 
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ทาท่ี 3 ดัดตนแกปวดทองและขอเทา และแกลมปวดศีรษะ 
 
 เปนการบริหารไหล คอ อก ทอง เพื่อการเคลื่อนไหวทีด่ขีองไหล กระตุนการไหลเวยีนของ
โลหิตที่ศีรษะและแขน 
 
ทาเตรียม  
 

 
 

  นั่งขัดสมาธิ มือทั้งสองขางประสานกันประมาณระดับล้ินป 
 
ทาบริหาร  
 

 
 

 สูดลมหายใจเขาใหลึกที่สุด พรอมกับคอยๆ ชูมือขึ้นเหนอืศีรษะแขนทัง้สองขางเหยียดตรง
แนบชิดใบห ู
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 กล้ันลมหายใจไวสักครู พรอมกับดัดมือที่ประสานกันเหนอืศีรษะใหหงายขึ้น  
 
 

 
 

 ผอนลมหายใจออกพรอมกับคอยๆ วาดมือทั้งสองขางออกจากกันไปทางดานหลัง 
 
 

  
 

 คอยๆ งอแขนกําหมัดมาวางไวที่บั้นเอวทั้งสองขาง ใชกําปนกดบริเวณเอวทั้ง 2 ขาง ขณะ
กดสูดลมหายใจเขาใหลึกทีสุ่ด 
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 กล้ันลมหายใจไวสักครูพรอมกับกดเนน ผอนลมหายใจออก พรอมกับคลายการกดกําปน 
เล่ือนตําแหนงที่กดไปทางกลางหลังทีละนอย จนกําปนชดิกันที่บริเวณกลางบั้นเอว ทาํซํ้า 5-10 ครั้ง 
 
ทาท่ี 4 ดัดตนแกลมเจ็บศีรษะและตามัว และแกเกียจ 
 
 เปนทาที่ใชบอย บริหารสวนแขน แกลมเจบ็ศีรษะ ตามวัและแกเกยีจ เปนทาที่ใชบอย 
บริหารสวนแขนใชทาบิดขี้เกียจประยกุตการเคลื่อนไหวครบทุกดาน หนา ขวา ซาย บน เพื่อแก
ความเมื่อยลา 
  
ทาเตรียม  
 

 
 

   นั่งขัดสมาธิ มือทั้งสองขางประสานกันประมาณระดับล้ินป 
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ทาบริหาร  
 

 
 

 สูดลมหายใจเขาใหลึกที่สุดพรอมกับเหยียดแขนดดัใหฝามือยื่นไปทางดานซายใหมากที่สุด 
โดยใหลําตัวตรง หนาตรง แขนตึง กล้ันลมหายใจไวสักครู 
 

 
 

  ผอนลมหายใจออกพรอมกบังอแขนทั้งสองขางกลับมาอยูในทาเตรียม ทําซํ้าเชนเดมิแต
เปลี่ยนเปนเหยียดแขนดัดใหฝามือยื่นไปทางดานขวา 
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   ทําซํ้าเชนเดิม แตเปลี่ยนเปนเหยยีดแขนดดัใหฝามือยื่นไปทางขางหนา  
 

 
 

 ทําซํ้าเชนเดิม แตเปลี่ยนเปนเหยยีดแขนตัดใหชูขึ้นเหนือศีรษะ แขนทั้งสองขางเหยียดตรง
แนบชิดใบห ู
 

 
 

  ผอนลมหายใจออก พรอมลดแขนลงใหมือทั้งสองขางพักไวบนศีรษะ ในลักษณะหงายมือ 
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  และคอยๆ ลดมือลงมาอยูในทาเตรียม เร่ิมตนทําซํ้าใหม โดยเหยียดแขนไปทางดานซาย 
ดานขวา ดานหนา และดานบนตามลําดับ นับเปน 1 คร้ัง ทําซํ้า 5-10 ครั้ง 
 
ทาท่ี 5 ดัดตนแกแขนขัด และแกขัดแขน 
 
 เปนการบริหารไหล แขน เพือ่ชวยลดอาการแขนขัด ซ่ึงมักพบไดบอย 
 
 ทาเตรียม  
 

 
 

 นั่งขัดสมาธิ ลําตัวตรง ยกศอกขางซายใหตัง้ฉากกับลําตัวโดยใหฝามือวางไวแนบแกมซาย 
มือขางขวากุมใตศอกซายที่ตัง้ขึ้น 
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ทาบริหาร  
 

  
 

  สูดลมหายใจใหลึกที่สุด พรอมกับใชมือขวาที่กุมศอกดึงขอศอกซายมาทางแขนขางขวา ให
มากที่สุด พรอมกับเกร็งขอศอกซายดานมือขวาไว ขณะดงึขอศอก ฝามือขางที่จะตั้งศอกจะถูกดึงให
ไลไปตามแนวคาง กล้ันลมหายใจไวสักครูผอนลมหายใจออกพรอมกับปลอยมือใหกลับมาอยูในทา
เตรียม 
 
 

  
  

ทําซํ้าเชนเดิมแตเปลี่ยนจากมือซายแนบแกมซาย 
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  เร่ิมตนทําซํ้าใหม แตเปลี่ยนเปนยกศอกขางขวาใหตั้งฉากกับลําตัว โดยใหฝามือวางไว
แนบแกมขวา มือขางซายกุมใตศอกขวาทีต่ัง้ขึ้น ทําซํ้าเชนเดิม เริ่มตนทําซ้ําใหมสลับซายและขวา
นับเปน 1 คร้ัง ทําซํ้า 5-10 ครั้ง 
 
ทาท่ี 6 ดัดตนแกกลอน และแกเขาขัด 
 
 เปนการบริหาร เขา หลัง เอว เพื่อลดอาการเขาขัด (กรอน หมายถึงโรคเรื้อรัง มีความเสื่อม
ของอวัยวะ)  
 
 ทาเตรียม  
 

 
 

 นั่งเหยียดขาทัง้สองขาง เทาชิดกัน มือทั้งสองขางวางไวบริเวณหนาขา หนาตรง หลังตรง 
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ทาบริหาร 
 

  
 

 สูดลมหายใจเขาใหลึกที่สุดพรอมกับใชมอืทั้งสองขางนวด ตั้งแตตนขาตอเนื่องไปจนถึง
ปลายเทา  
 
 

 
 

  ใชมือจับปลายเทาและกมหนาใหมากที่สุด กล้ันลมหายใจไวสักครู  
 
 

 
 

 ผอนลมหายใจออกพรอมกับคลายมือจากปลายเทา นวดจากขอเทากลับขึ้นมาจนถึงตนขา  
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   แลวกลับมาอยูในทาเตรียมเริ่มตนทําซํ้า จนครบ 5-10 ครั้ง 
 
 ทาท่ี 7 ดัดตนแกกลอนปตคาด และแกเสนมหาสนุกระงับ 
 
 เปนการบริหารอก และขา เพื่อลดอาการขัด เจ็บของกลามเนื้อ (กลอนปตคาต หมายถึง 
ภาวะอาการขดัเจ็บ ของกลามเนื้อ บริเวณตางๆ อันเนื่องมาจากความเสื่อมจากการใชงานผิดปกติ
ของกลามเนื้อและเสนเลือดภายใน) 
  
ทาเตรียม 
 

 
 

 นั่งเหยียดขาขางซายใหเฉยีงออกไปทางดานซาย งอเขาขวาใหฝาเทาชิดตนขาซาย กําหมัด 
ทั้งสองขางใหขนานกันไวทีร่ะดับอก โดยใหหางจากอก 
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ทาบริหาร 
  

 
 

 สูดลมหายใจเขาใหลึกที่สุด พรอมกับยื่นกาํปนซายเหยียดออกไปทางปลายเทาซาย  
 
 

 
 

 หันหนาไปตามกําปนในลักษณะเล็งเปาหมาย ดึงกําปนและศอกขางขวาไปทางดานหลังให
เต็มที่จนรูสึกตงึสะบักและหลัง กล้ันลมหายใจไวสักครู ผอนลมหายใจออก พรอมกับเปลี่ยนกลับมา
อยูในทาเตรียม 
 
 

 
 

 เร่ิมตนทําซํ้าใหม แตเปลี่ยนเปนเหยียดขาขวาและกําปนขวา ทําสลับกันซาย ขวา นับเปน 1 
คร้ัง ทําซํ้า 5-10 ครั้ง 
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ทาท่ี 8 ดัดตนแกลมในแขน  
 
 เปนการบริหารแขน ขอมือ และนิว้มือ เพือ่เพิ่มการเคลื่อนไหวแขน ขอมือ นิ้วมือ 
 
ทาเตรียม 
 

  
 

 นั่งชันเขาขางซายและยืน่แขนขางซายออกไปขางหนาใหอยูในระดับเดยีวกันกับหัวไหล
โดยไมพกัมือไวบนเขา ใชมอืขางขวาจับมอืขางซายที่ยื่นออกไปใหฝามือตั้งขึ้น  
 
ทาบริหาร  
 

 
 

 สูดลมหายใจเขาใหลึกที่สุดพรอมกับออกแรงดันมือขางซายที่ยื่นออกไป ตานกับการดึง
บริเวณนิ้ว มือขางขวาเขาหาตัว โดยแขนทัง้สองขางเหยียดตึง กล้ันลมหายใจไวสักครู  
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 ผอนลมหายใจออกพรอมกับปลอยมือที่จับไว กางนิ้วมือขางซายที่ยื่นออกไปใหเต็มที ่ 
 
 

  
 

  กรีดนิว้หรือพบันิ้วมือลงทีละนิว้จนครบ หกัขอมือลงและลดมือมาไวขางลําตัว  
 
 

 
 

 ทําซํ้าเชนเดิม โดยเปลี่ยนเปนนั่งชันเขาขวา และยืน่แขนขวา ทําสลับกันซายขวานับเปน 1 
คร้ัง ทําซํ้า 5-10 ครั้ง 
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ทาท่ี 9 ดัดตนดํารงกายอายุยนื 
 
 เปนการบริหารสวนขา เพื่อยดืกายตามแนวดิ่งใหสมดุล 
 
ทาเตรียม  
 

 
 

 ยืนแยกขาแบะปลายเทาออก มือทั้งสองขางกําหมัดวางซอนกันที่ระดับอก แขนตั้งฉากกับ
ลําตัว โดยมือหางจากอก  
 
ทาบริหาร 
 

 
 

  สูดลมหายใจเขาใหลึกที่สุด พรอมกับยอตวัลงชาๆ กล้ันลมหายใจไวสักครู พรอมกับ แขมว
ทอง ขมิบกน  
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 ผอนลมหายใจออกพรอมกับคอยๆ ยืดตวัใหกลับมาอยูในทาเตรียม ทําซ้ํา 5-10 ครั้ง 
 
ทาท่ี 10 ดัดตนแกไหล ขา และแกเขา ขา 
 
 เปนการบริหารเอว อก ขา ไหล แบบบิดเกลียว เพื่อลดอาการปวดเอว อก ขา ไหล 
 
ทาเตรียม 
 

 
 

 ยืนกาวขาขางซายเฉียงออกไปทางซาย มอืขางเดียวกันวางแนบหนาขา มือขวาทาวอยูบน
สะโพกในลกัษณะคว่ํามือ สันมือดันสะโพก ปลายมือเฉียงไปทางดานหลัง 
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ทาบริหาร 
 
 

   
 

  สูดลมหายใจเขาใหลึกที่สุด พรอมกับคอยๆ ยอตัว ทิ้งน้ําหนักลงไปบนขาขางซายที่กาว
ออกไป ขณะยอตัวคอยๆ บิดตัวใหหันหนาไปทางดานขวาชาๆ โดยขาซายจะยอ ขาขวาจะตึง กล้ัน
ลมหายใจไวสักครู พรอมกับกดเนนสนมือที่ทาวอยูบนสะโพก ผอนลมหายใจออก พรอมกับคอยๆ 
เปลี่ยนกลับมาอยูในทาเตรียม ทําซ้ําเชนเดิม แตเปลี่ยนเปนกาวขาขางขวา ทําสลับกันซายขวานับเปน  
1 คร้ัง ทําซํ้า 5-10 คร้ัง 
 
ทาท่ี 11 ดัดตนแกโรคในอก 
 
 เปนการบริหารสวนอก ไหล เพื่อการผายปอด แกโรคในอก 
 
จังหวะที่ 1 ทาเตรียม 
 

 
 

นอนหงาย ขาและลําตัวเหยยีดตรง แขนทัง้สองขางวางแนบลําตัว มือคว่ําลง 
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ทาบริหาร  
 

 
 

 สูดลมหายใจเขาใหลึกที่สุด พรอมกับยกแขนทั้งสองขาง ไปวางไวเหนอืศีรษะในลักษณะ
เหยยีดตรง  
 

 
 

ใหแขนแนบชดิใบหู กล้ันลมหายใจไวสักครู 
 
 

  
 

ผอนลมหายใจออก พรอมกับยกแขนกลับมาอยูในทาเตรียม ทําซํ้า 5-10 ครั้ง 
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จังหวะที่ 2 ทาเตรียม 
 

 
 

  ประสานมือทั้งสองขางในลักษณะคว่ํามืออยูบนหนาทอง ขาและลําตัวเหยยีดตรง 
  
ทาบริหาร  
 

 
 

 สูดลมหายใจเขาใหลึกที่สุด พรอมกับยกมอืที่ประสานกนั ตัดใหฝามือหงายแขนเหยยีดตรง 
คอยๆ ยกมือข้ึนไปวางไวเหนือศีรษะ  
 

 
 

  ขาเหยยีดตรง แขนทั้งสองขางแนบชิดใบหู กล้ันลมหายใจไวสักครู  
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 ผอนลมหายใจออกพรอมกับลดมือที่ประสานกันมาวางบนหนาผากในลักษณะหงายมือ 
 
 

 
 

  สูดลมหายใจเขาใหลึกที่สุด พรอมกับดัดเหยยีดมือที่ประสานไวไปทางทองนอย จนไหลตึง 
คางยกขึ้น ขาเหยยีดตรง ปลายเทางุมลง  
 

 
 

ผอนลมหายใจออกพรอมกับเปลี่ยนกลับมาทาเตรียม เร่ิมตนทําใหม ทําซํ้า 5-10 ครั้ง 
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ทาท่ี 12 ดัดตนแกตะคริวมือ ตะคริวเทา 
 
 เปนการบริหารสวนขา เพื่อทดสอบการทรงตัว แกตะคริวมือ ตะคริวเทา 
 
 จังหวะที่ 1 ทาเตรียม 

 

 
 

 ยืนแยกขาใหปลายเทาแบะออก ยอตัวเล็กนอย กางศอก คว่ํามือวางไวที่หนาขาทั้ง 2 ขาง 
โดยหันสนัมือออกดานขาง 
 
 ทาบริหาร 
 

 
 

 สูดลมหายใจเขาใหลึกที่สุดพรอมกับยกขาขางซายลอยข้ึนเหนือพืน้ และดานการกดของ 
มือซาย โดยใหหลังตรง เขางอ ปลายเทากระดกขึ้นกล้ันลมหายใจไวสักครูพรอมกับกดมือทั้งสอง
ขางเนนนิ่ง  
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ผอนลมหายใจออกพรอมกับวางขาใหอยูในทาเตรียม 
 

 
 

 เร่ิมตนทําใหม แตเปลี่ยนเปนยกขาขางขวา ทําซํ้าเชนเดิมสลับซายขวา นับเปน 1 คร้ัง ทําซํ้า 
5-10 คร้ัง 
 
 ทาท่ี 13 ดัดตนแกตะโพกสลักเพชร และแกไหลตะโพกขดั 
 
  เปนการบริหารไหล สะโพกและหลัง เพื่อเคล่ือนไหวไหล สะโพก ขอควรระวังสําหรับทา
นี้คือ ในผูที่ปวดหลัง ปวดราว ชาลงไปตามขา เสียวแปลบที่หลังควรหลีกเลี่ยงทานี้ (ตะโพกสลัก
เพชรหมายถึง โครงสรางกระดูกบริเวณขอบางขอ สวมเขาดวยกัน เชน ขอตอบริเวณขอบกระดูกเชิง
กรานตรงสะโพกกับหัวกระดูกตนขา ทําใหกางออกได) 
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จังหวะที่ 1 ทาเตรียม 
 

 
 

  ยืนใหขาทั้งสองขางขนานกนัหรือเทาชิดกนั มือทั้งสองจับที่ตนขา 
 
 ทาบริหาร  
  

  
 

 สูดลมหายใจเขาใหลึกที่สุด พรอมกับใชมอืบีบนวดจากตนขาไปจนถงึขอเทา จนสามารถ
กมแตะ หรือวางฝามือลงที่พื้นได โดยขาทัง้สองขางเหยียดตรง  
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 ผอนลมหายใจออก พรอมกับบีบนวดจากขอเทายอนกลับขึ้นมาจนถึงตนขา แลวกลับมาอยู
ในทาเตรียม ระยะเริ่มตนอาจแยกขาใหมากแลวจงึขยับขาใหเล่ือนเขามาชิดกันทีละนอยในแตละ
คร้ังของการกมแตะหรือวางฝามือ ทําซํ้า 5-10 ครั้ง 
 
ทาท่ี 14 ดัดตนแกลมเลือดนัยนตามัว และแกลมอันรัดท้ังตัว 
 
  เปนการบริหารสวนคอ ขา หนาอก เพื่อแกลมเลือดนัยนตามัว ขอหามสําหรับทานี้คือ ผูมี
อาการเวยีนศีรษะ หรือชาแขน ควรหลีกเลีย่งทานี ้
  
 จังหวะที่ 1 ทาเตรียม 
 

 
 

 นอนคว่ํา ขาทัง้สองขางเหยียดตรง สนเทาชดิกัน มือทั้งสองขางประสานกัน วางบนพื้นใน
ระดับคาง 
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 ทาบริหาร  
 
 

  
 

 สูดลมหายใจเขาใหลึกที่สุด พรอมกับยกศรีษะขึ้นเต็มที่ งอขาทั้งสองขาง ใหปลายเทางุม ช้ี
มาทางสวนหลังใหมากที่สุด สวนของมือ หนาทองและหนาขาใหแนบพื้น เขาชิดกนั กล้ันลมหายใจ
ไวสักครู 
 

 
 

  ผอนลมหายใจออกพรอมกับลดศีรษะและขาสองขางกลับมาอยูในทาเตรียมทําซํ้า 5-10 คร้ัง  
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ทาท่ี 15 ดัดตนแกเม่ือยปลายมือปลายเทา 
 
 เปนการบริหาร เอว เขา ขา คอ เพื่อแกเมื่อยปลายมือ ปลายเทา แกเมื่อยปลายมือ ปลายเทา 
 
จังหวะที่ 1 ทาเตรียม 
 

 
 

 นอนตะแคง เทาสองขางชิดกับลําตัวเหยยีดตรง แขนขางซาย เหยยีดตรงขนานกับลําตัว มือ
คว่ําลงกับพื้น ศีรษะหนุนตนแขนซาย แขนขางขวาเหยียดตรง คว่ํามือลงแนบลําตัว 
 
 
ทาบริหาร  
 

 
 

 สูดลมหายใจเขาใหลึกที่สุด พรอมกับยกศรีษะขึ้นใหมากที่สุด ในลักษณะหนาตรงและใช
มือขางที่แนบลําตัว เล่ือนไปจับขอเทาขางเดียวกับมือ เหนี่ยวขอเทาใหยกขึ้น จนหวัเขาแยกออกจาก
กันโดยใหแขนตึง กล้ันลมหายใจไวสักครู  
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 ผอนลมหายใจออกพรอมกับปลอยมือที่จับขอเทาหรือปลายเทาลงชาๆ ลดศีรษะลง กลับมา
อยูในทาเตรียม  
 

 
 

 ทําซํ้าเชนเดิม โดยพลิกตะแคงขวา ทําสลับกันซายขวานับเปน 1 คร้ัง ทําซํ้า 5-10 ครั้ง 
 
 ท่ีมา: สถาบันการแพทยแผนไทย กรมพฒันาการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก (2546) 
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ประวัติการศึกษา และการทํางาน 
  
ชื่อ – นามสกุล นางชไมพร อนสวาง 

วัน เดือน ปเกิด 16 พฤษภาคม 2508 

สถานที่เกิด นนทบุรี 

ประวัติการศึกษา พยาบาลศาสตรบัณฑิต มหาวิทยาลัยสุโขทยัธรรมาธิราช 

 สาธารณสุขศาสตรบัณฑิต มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช 

ตําแหนง นักวิชาการสาธารณสุขชํานาญการ 

สถานที่ทํางานปจจุบัน   สํานักงานสาธารณสุขจังหวดันครนายก 
  
 

 
 
 
 


