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The objective of this study was examined the effects of basic Muay Thai Chaiya 
exercise training on health related physical fitness in young female adolescence. The 
participants included sixty, healthy and young female adolescence volunteered from Institute of 
Technology Ayothaya, Pranakhonsriayutthaya, Thailand to participate in this study. All 
participants were randomly assigned to two groups a training group and a control group. The 
training group (n=30) participated in basic Muay Thai Chaiya exercise training a three day per 
week on Monday, Wednesday, and Friday and not to change or increase other exercise during of 
the study. In control group (n=30) did not participate in basic Muay Thai Chaiya exercise 
training and to only activities of normal daily. Both groups were tested before and after the basic 
Muay Thai Chaiya exercise training period on body composition, flexibility, muscle strength, 
muscle endurance and cardiovascular endurance were selected as testing variables to evaluate 
the training program.  

 
The results of this study showed that participants in training group perform in body 

composition, flexibility, muscle strength, muscle endurance and cardiovascular endurance 
significantly difference better than the participants in control group. In conclude that 8 weeks of 
basic Muay Thai Chaiya exercise training can improves all the components of health related 
physical fitness in young female adolescence. 
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ผลของการฝกทาบริหารรางกายพื้นฐานมวยไทยไชยาที่มีตอสมรรถภาพทางกายที่
สัมพันธกับสุขภาพในวยัรุนเพศหญิง 

 
The Effect of Basic MuayThai Chaiya Exercise Training on Health Related 

Physical Fitness in Young Female Adolescence 
 

คํานํา 
 

มวยไทย (Thai Boxing) เปนศิลปะการตอสูปองกันตัวที่สามารถนําไปใชไดทั้งในการตอสู
และในการกีฬา ศิลปะประเภทนี้บรรพบุรุษของชาติไทยใชอบรมสั่งสอนสืบทอดกันมาใหดํารงอยู
ตลอดไป ประวัติและความเปนมาของมวยไทยนั้นเริ่มขึ้นในสมัยใดไมปรากฏและไมมีหนังสือเลม
ใดเขียนไววาเกิดขึ้นในสมัยใด แตเทาที่ปรากฏมวยไทยไดเกิดขึ้นมานานแลวและอาจเกิดขึ้นมา
พรอมๆ กับชาติไทย เพราะมวยไทยนั้นเปนศิลปะประจําชาติของไทย ยากที่ชาติอ่ืนจะเลียนแบบได 
มวยไทยในอดีตเทาที่ทราบจะมีการฝกฝนอยูในบรรดาหมูทหารเพราะในอดีตไทยเราไดมีการรบพุง
และสูรบกับประเทศเพื่อนบานบอยๆ การสูรบในสมัยนั้นยังไมมีอาวุธปนที่จะใชในการสูรบกัน  
มีแตเพียงดาบสองมือและมือเดียว เมื่อเปนเชนนี้การสูรบจะมีการประชิดตัวมากเกินไป บางครั้ง 
คูตอสูอาจจะเขามาทํารายไดงายขึ้นทําใหเกิดการพายแพตอคูตอสูได ตอมาในหมูทหารไดรับ 
การฝกการถีบและเตะขึ้นและมีผูคิดวาทําอยางไรจึงจะใชการถีบและเตะนั้นมาเปนศิลปะสําหรับ
การตอสูดวยมือได จึงไดมีผูที่คิดจะฝกหัดการตอสูปองกันตัวสําหรับใชแสดงเวลามีงานเทศกาล
ตางๆ ไวอวดชาวบานหรือคนไทยไดเห็นการถีบเตะอยางแพรหลายและบอยเขา จึงทําใหชาวบาน 
มีการฝกหัดมวยไทยกันมากจนถึงกับตั้งเปนสํานักฝกกันมากมาย  (รังสฤษฏิ์, 2550)  

 
มวยไทยไชยา (MuayThai Chaiya)เปนกีฬาที่เปนศิลปะปองกันตัวที่มีช่ือเสียงมากประจํา

ถ่ินอําเภอไชยามีช่ือเสียงโดงดังมานานเทากับมวยลพบุรีและมวยโคราช จากหลักฐานและคําบอก
เลามวยไทยไชยาเริ่มจากพอทานมา (หลวงพอมา) ไมมีใครทราบวาทานมีช่ือจริงทราบแตเพียงวา
ทานเปนครูมวยใหญจากพระนคร บางก็วาเปนขุนศึกแมทัพแหงกรุงรัตนโกสินทร แตเมืองไชยาจะ
เรียกทานวา “พอทานมา” ทานไดเดินทางมาที่เมืองไชยาและไดถายทอดวิชาการตอสูไวใหแก
ชาวเมืองและศิษยที่ทําใหมวยไชยาเปนที่รูจักมากที่สุดในสมัยรัชกาลที่ 5 คือ พระยาวจีสัตยารักษ 
ขํา ศรียาภัย) ปรมาจารยเขตร ศรียาภัย ซ่ึงเปนบุตรชายพระยาวจีสัตยารักษ  (จัตุชัย, 2550)  
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ในปจจุบันความเจริญกาวหนาทางวิทยาศาสตรและเทคโนโลยีไดเขามามีบทบาทตอวิถี
ชีวิตของคนเราอยางมากมาย มีการนําเครื่องจักร เครื่องทุนแรงมาใชแทนแรงงานของมนุษย ทําให
มนุษยมีการใชกําลังกายในชีวิตประจําวันลดนอยลง อวัยวะตางๆของรางกาย  เชน กลามเนื้อ หัวใจ 
ปอด หลอดเลือด และเสนประสาท จึงไมไดรับการกระตุนใหมีการทํางานอยางเพียงพอ เปนเหตุให
เกิดความเสื่อมโทรมทั้งในดานรูปรางและสมรรถภาพที่ไมเหมาะสมอันเปนสาเหตุสําคัญ 
ที่กอใหเกิดปญหาสุขภาพตางๆ ตามมา เชน การบริโภคอาหารที่มากเกินไป และไมมีคุณคาทาง
โภชนาการ  ภาวะความเครียด การขาดการพักผอน การดื่มสุรา ส่ิงมึนเมา การสูบบุหร่ี การสัมผัส
สารเคมี รวมทั้งปญหาสิ่งแวดลอมเปนพิษ ส่ิงเหลานี้ลวนเปนสาเหตุสําคัญที่กอใหเกิดการเสื่อม
โทรมของอวัยวะตางๆ อยางรวดเร็ว จนทําใหรางกายไมอยูในภาวะปกติหรือทําใหเกิดโรคภัยไข
เจ็บ และความบกพรองของรางกายได   เชน การเกิดความเครียด การเปนอัมพฤกษอัมพาต การเกิด
โรคมะเร็งตางๆ โรคความดันโลหิตสูง โรคหัวใจ โรคภูมิแพ โรคหอบหืด และโรคกระเพาะอาหาร 
เปนตน (ฉัตรทิราภรณ  และ คณะ,2550) 
 
 จากขอมูลจํานวนการเสียชีวิตของคนไทยในป  พ .ศ .2548 ของสํานักนโยบายและ
ยุทธศาสตร กระทรวงสาธารณสุข พบวา สาเหตุการเสียชีวิตอันดับ 1 คือ การเกิดมะเร็งและเนื้องอก
ทุกชนิด เปนจํานวนถึง 395,374 ราย นอกจากนี้ยังพบวา โรคเร้ือรังหรือโรคประจําตัวอันดับ 1 ของ
คนไทยในป พ.ศ.2548 คือ โรคหัวใจและหลอดเลือด รอยละ 28 ซ่ึงโรคในกลุมหัวใจและหลอด
เลือดนั้นประกอบไปดวยโรคหัวใจขาดเลือด และโรคสมองขาดเลือดจากหลอดเลือดตีบหรือหลอด
เลือดแตก ซ่ึงไดคราชีวิตคนไทยปละกวา 65,000 คน กลุมโรคนี้เกิดจากปจจัยเส่ียงหลายดานรวมกัน 
เชน ความดันโลหิตสูง โคเลสเตอรอลในเลือดสูง การสูบบุหร่ี การมีเสนรอบเอวหรือน้ําหนักเกิน   
กวามาตรฐานกิจกรรมทางกายไมเพียงพอ และโรคเบาหวาน  เปนตน จากสภาพการณและ 
ความเปนอยูในปจจุบันแมวามนุษยโดยทั่วไปตางก็เห็นความจําเปนและความสําคัญของการออก
กําลังกายเพื่อสนองความตองการของรางกายแตมนุษยก็ยังมีการออกกําลังกายไมมาก ที่เปนเชนนี้
สาเหตุหนึ่งอาจจะเปนเพราะวามนุษยนั้นมีความตองการในความสะดวกสบาย ทั้งทางดานรางกาย
และจิตใจ ทําใหตองหาวิถีทางเพื่อจะใหไดมาซึ่งการออกกําลังกายและจิตใจของตนเองใหนอยที่สุด
เทาที่จะนอยได ดังจะเห็นไดจากประวัติศาสตรของมนุษย ที่ตั้งแตมนุษยเกิดขึ้นมาในโลก มนุษยได
พยายามใชสมองที่ชาญฉลาดของตัวเอง เพื่อศึกษาดัดแปลงธรรมชาติหรือส่ิงแวดลอมรอบๆ ตัว
เพื่อใหไดมาซึ่งความสะดวกสบาย เวลานี้การกีฬานับวามีความสําคัญในทางอื่นดวย ในทางสังคม
ทําใหคนในประเทศชาติไดหันมาปฏิบัติในสิ่งที่มีประโยชนในทางสุขภาพของรางกายและจิตใจทํา
ใหสามารถอยูในสังคมไดอยางมีความสุข ทั้งยังเปนสิ่งที่กอใหเกิดความเจริญของบานเมืองอีกดวย 
กีฬามีหลายประเภทและกีฬาประเภทตอสูดวยมือเปลาก็เปนกีฬาประเภทหนึ่งที่ไดรับความนิยม
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เพราะนอกจากจะไดประโยชนตางๆเหมือนกับกีฬาประเภทอื่นๆ แลวยังมีผลพลอยไดในเรื่องของ
การตอสูปองกันตัวในยามจําเปน โสภา (2543) ไดกลาววา เด็กและเยาวชนซึ่งจะเปนผูที่จะ
เจริญเติบโตขึ้นเปนผูใหญในอนาคต และจะเปนกําลังที่สําคัญยิ่งตอการพัฒนาประเทศ สุขภาพ 
จึงเปนส่ิงที่จําเปนอยางยิ่งสําหรับการเจริญเติบโตของเยาวชนที่จะทําใหเด็กเจริญเติบโตอยางมี
คุณภาพ นฤมล, 2545) การออกกําลังกายที่ถูกวิธีและกระทําเปนประจําสม่ําเสมอจะกอใหเกิด
สมรรถภาพทางกายที่ดีขึ้น สามารถมีชีวิตอยูอยางมี คุณภาพและมีความสุข (ถนอมวงศ, 2531) 
กลาวถึง สมรรถภาพทางกายโดยรวม  หมายถึง สมรรถภาพทางกายทั้งหมดรวมกัน ไดแก 
สมรรถภาพทางกาย ทางจิตใจ ทางอารมณ ทางสังคม  และความมีน้ําใจ สมรรถภาพทางกาย
ประกอบดวย 2 องคประกอบ ไดแก สมรรถภาพทางกายเพื่อสุขภาพ (Health – Realated Physical 
Fitness) และสมรรถภาพทางกายที่สัมพันธกับทักษะกีฬา (Skill-Related Physical Fitness) 
สมรรถภาพทางกายที่สัมพันธกับสุขภาพ หมายถึง สมรรถภาพทางกายที่สนับสนุนใหบุคคลมี
สุขภาพที่ดีและชวยปองกันโรคภัยไขเจ็บ เชน โรคหลอดเลือดหัวใจอุดตัน โรคความดันโลหิตสูง 
โรคปวดหลัง ตลอดจนปญหาสุขภาพที่เกิดจากการขาดการออกกําลังกาย สมรรถภาพทางกายที่
สัมพันธกับสุขภาพ มีองคประกอบดังนี้ ความทนทานของระบบหายใจและไหลเวียนโลหิต ความ
แข็งแรงและความทนทานของกลามเนื้อ สัดสวนของรางกาย ความออนตัว (ศราวุธ, 2545) จาก
เหตุผลดังกลาวจะเห็นไดวาการออกกกําลังกายหรือเลนกีฬา นอกจากจะชวยทําใหมีเทคนิคและ
ทักษะทางกีฬาดีขึ้นแลว ยังจะสงผลทําใหมีสมรรถภาพทางกายที่สัมพันธกับสุขภาพดีขึ้นอีกดวย 

 
ขอเสนอแนะจากรายงานการศึกษาวิจัยของ (บุญรอด, 2543) กลาววาในปจจุบันประเทศ

ตางๆ ทั่วโลกไดมีการอนุรักษศิลปะประจําชาติของตนมากขึ้นจึงสมควรที่จะหันมาสนใจในกีฬา
มวย ซ่ึงการฝกแมไมมวยไทยเปนเอกลักษณที่สําคัญอยางหนึ่งของชาติไทย เปนศิลปะการปองกัน
ตัวที่แตกตางจากศิลปะของชาติอ่ืนๆ เพราะแสดงถึงความสามารถเฉพาะตัวความออนชอยจาก 
การฝกฝน ตลอดจนการใชสมาธิ เชาวปญญาในการรุกรับ และการปองกันในการแกกลเม็ดตางๆ 
ในขณะทําการตอสูและเปนการตอสูที่มีความตื่นเตน จนกระทั่งชาวตางชาติไดชมมวยไทยแลว
ถึงกับกลาววาเปนการตอสูที่แปลกประหลาดตื่นเตนยิ่งกวาการตอสูของชาติใด การเคลื่อนไหวดวย
กายบริหารแมไมมวยไทยนั้นเปนการออกกําลังกายอีกรูปแบบหนึ่งที่ใชระบบการทํางานของ
กลามเนื้อเปนสวนสําคัญ ที่ทําใหกลามเนื้อเกิดการหดตัวในลักษณะยืดเหยียดออก หดตัวส้ันเขา 
และเกิดการเกร็งของกลามเนื้อ ซ่ึงลักษณะการหดตัวของกลามเนื้อดังกลาวเปนการหดตัวของ
กลามเนื้อที่มีการเปลี่ยนแปลงความยาว (Isotonic Contraction) และไมมีการเปลี่ยนแปลงความยาว 
(Isometric Contraction) ในการออกกําลังกายดวยกายบริหารทาแมไมมวยไทย ถามีการกําหนด
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น้ําหนักความนานละความถี่อยางถูกตองเหมาะสม นาจะสงผลดีตอระบบตางๆ ของรางกายใหทํา 
งานไดอยางมีประสิทธิภาพ เมื่อระบบตางๆ ของรางกายสามารถทํางานไดอยางมีประสิทธิภาพยอม
สงผลตอความสามารถทางกลไกดานตางๆ เชน ความแข็งแรงของ กลามเนื้อ ความอดทนของ
กลามเนื้อ ความออนตัว ความเร็ว ความคลองตัว ความทนทานของระบบไหลเวียนของโลหิตระบบ
หายใจ และการทํางานประสานสัมพันธของสวนตางๆ ในรางกาย  

 
ปจจุบันไมมีรายงานการศึกษาวิจัยที่ดําเนินการศึกษาวิจัยที่ใหความสําคัญเกี่ยวกับรูปแบบ

และผลที่จะไดรับอยางชัดเจนของสมรรถภาพของรางกายจากผลของการฝกมวยไทยไชยาสําหรับ 
ผูที่เขารวมทําการฝกมวยไทยไชยา ซ่ึงมีแนวโนมเพิ่มจํานวนมากขึ้นเรื่อยๆ อยางไรก็ตามมีความ
เปนไปไดที่จะเกิดการตอบสนองทางดานสรีรวิทยาในทิศทางที่ดีขึ้นเมื่อมีการฝกมวยไทยไชยา  
ในทํานองเดียวกันก็พบวาไมมีรายงานการศึกษาวิจัยที่ดําเนินการศึกษาเกี่ยวกับการตอบสนอง
ทางดานสมรรถภาพทางกายหลังการฝกทาบริหารรางกายพื้นฐานมวยไทยไชยา ทําใหเปนไปไดยาก
ที่จะสามารถชี้ ชัดไดอยางถูกตองและมีความแมนยําถึงผลของการฝกมวยไทยไชยาที่มีตอ
สมรรถภาพทางกาย ดังนั้นวัตถุประสงคของการศึกษาวิจัยในครั้งนี้ตองการศึกษาผลของการฝกมวย
ไทยไชยาที่มีตอการตอบสนองทางดานสมรรถภาพทางกายใชเปนขอมูลพ้ืนฐาน และการศึกษาวิจัย
ที่มีความเกี่ยวของกับการฝกมวยไทยไชยาในอนาคตตอไป 
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วัตถุประสงค 
 

1. เพื่อศึกษาการเปลี่ยนแปลงของสมรรถภาพทางกายที่สัมพันธกับสุขภาพในวัยรุนเพศ
หญิง  ระหวางกลุมควบคุมและกลุมทดลองภายหลังการฝกทาบริหารรางกายพื้นฐานมวยไทยไชยา 
กอนการทดลองและภายหลังการทดลองสัปดาหที่ 8  

 
2. เพื่อเปรียบเทียบผลของสมรรถภาพทางกายที่สัมพันธกับสุขภาพในวัยรุนเพศหญิง

ระหวางกลุมควบคุมกับกลุมทดลองภายหลังการฝกทาบริหารรางกายพื้นฐานมวยไทยไชยา  
กอนการทดลองและภายหลังการทดลองสัปดาหที่ 8 

 
ประโยชนท่ีจะไดรับ 

 
1.  ทราบถึงผลของการฝกทาบริหารรางกายพื้นฐานมวยไทยไชยาที่มีตอสมรรถภาพทาง

กายที่สัมพันธกับสุขภาพในวัยรุนเพศหญิง 
 
2.  เพื่อเปนแนวทางในการศึกษาคนควาวิจัยที่เกี่ยวของกับมวยไทยไชยาตอไป 

สมมติฐานการวิจัย 
 

1. การฝกทาบริหารรางกายพื้นฐานมวยไทยไชยา สงผลตอสมรรถภาพทางกายที่สัมพันธ
กับสุขภาพในวัยรุนหญิงภายในกลุมควบคุมและกลุมทดลองแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 
ที่ระดับ 0.05 
  

2. การฝกทาบริหารรางกายพื้นฐานมวยไทยไชยา สงผลตอสมรรถภาพทางกายที่สัมพันธ
กับสุขภาพในวัยรุนหญิง ระหวางกลุมควบคุมกับกลุมทดลองแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 
ที่ระดับ 0.05  
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ขอบเขตของการวิจัย 
 
 1.  ประชากรที่ใชในการศึกษาครั้งนี้ คือ นักศึกษา เพศหญิง ของสถาบันเทคโนโลยีแหง 
อโยธยาที่ลงทะเบียนเรียนในรายวิชา กีฬาเพื่อสุขภาพ อายุระหวาง 18-21 ป จํานวน 75 คน 
 
 2.  การศึกษาวิจัยครั้งนี้เปนการวิจัยเชิงทดลอง (Experimental Study) เพื่อศึกษาผลของ 
การฝกทาบริหารรางกายพื้นฐานมวยไทยไชยาที่สงผลตอสมรรถภาพรางกายในวัยรุนเพศหญิงและ
เปรียบเทียบผลการทดลองระหวางกลุมทดลองและกลุมควบคุม 
 
 3.  ระยะเวลาที่ใชในการฝกทาบริหารรางกายพื้นฐานมวยไทยไชยา ในการศึกษาวิจัยคร้ังนี้
ใชระยะเวลาทั้งสิ้น 8 สัปดาหดําเนินการฝกสัปดาหละ 3 วัน ทําการฝกในวันจันทร พุธ และวันศุกร 
ชวงเวลา 17.00-18.00 น. 
 
 4.  ตัวแปรที่ใชในการศึกษาวิจยั 
   
  4.1  ตัวแปรอิสระ (independent variable) ไดแก รูปแบบการฝกทาบริหารรางกาย
พื้นฐานมวยไทยไชยา 10 ทา  
 
  4.2  ตัวแปรตาม (dependent variable) ไดแก  
 
   4.2.1  องคประกอบของรางกาย  
 
   4.2.2  ความแข็งแรงของกลามเนื้อ 
 
   4.2.3  ความทนทานของกลามเนื้อ 
 
   4.2.4  ความทนทานของระบบหายใจและไหลเวียนเลือด  
 
   4.2.5  ความออนตัว 
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ขอตกลงเบื้องตน 
 
 ผูวิจัยควบคุมกลุมตัวอยางในเรื่องตอไปนี ้
 
 1. มีสุขภาพรางกายแข็งแรง และไมเปนโรคที่เปนอันตรายตอการออกกําลังกาย 
 
 2.  กลุมตัวอยางที่ใชในการศึกษาวิจัยมีกิจวัตรประจําวัน และโปรแกรมการฝกซอมเปน
โปรแกรมเดียวกันทุกคน  
 
 3.   เขารวมการวิจัยไดจนสิ้นสุดการวิจัย 

 
นิยามศัพท 

 
 มวยไทยไชยา (MuayThai  ChaiYa) หมายถึง กีฬาที่เปนศิลปะปองกันตัวที่มีช่ือเสียงมาก
ประจําถ่ินอําเภอไชยา จังหวัดสุราษฏรธานี มีช่ือเสียงโดงดังมานานเทากับมวยลพบุรีและ 
มวยโคราช  
 
 ทาบริหารรางกายพื้นฐานมวยไทยไชยา (exercise muaythai chaiya) หมายถึง รูปแบบ 
ในการฝกพื้นฐานการบริหารรางกายมวยไทยไชยาของครูเล็ก กฤดากร สดประเสริฐ จํานวน 10 ทา 
ไดแก   ปนหมัด พันแขน พันหมัด พันหมัดยกเขา พันหมัดยกเขายอยืด พันหมัดยกเขาโดด พันหมัด
ยกเขาดีดแขง พันหมัดพลิกเหล่ียม พันหมัดพลิกเหลี่ยมดีดแขงสลับขา  และพันหมัดยกเขาโดดดีด
แขง  
 
 องคประกอบของรางกาย (body composition) หมายถึง เปนดรรชนีประมาณคาที่ทําให
ทราบถึงเปอรเซ็นตของน้ําหนักที่เปนสวนของไขมันที่มีอยูในรางกายซึ่งอาจจะหาคําตอบที่เปนน
สัดสวนกันไดระหวางไขมันในรางกายกับน้ําหนักของสวนอื่นๆที่เปนองคประกอบ  
 
 ความทนทานของระบบหายใจและไหลเวียนเลือด (cardiorespiratory endurance) หมายถึง 
ความสามารถของหัวใจ ปอดและหลอดเลือด ในการที่จะลําเลียงออกซิเจนและสารอาหารไปยัง
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กลามเนื้อที่ใชในการออกแรง และขณะเดียวกันก็นําสารที่ไมตองการ ซ่ึงเกิดขึ้นภายหลังการทํางาน
ของกลามเนื้อออกจากกลามเนื้อที่ใชในการออกแรง  
 
 ความออนตัว (Flexibility) หมายถึง ความสามารถในการเคลื่อนไหวของสวนแขน สวนขา
หรือสวนตางๆของรางกายใหเต็มขีดจํากัดของการเคลื่อนไหวนั้นๆ  
 
 ความแข็งแรงของกลามเนื้อ (muscle strength) หมายถึง ความสามารถของกลามเนื้อ ซ่ึงทํา
ใหเกิดความตึงตัวเพื่อใชแรงในการยกหรือดึงส่ิงของตางๆ  
 
 การออกกําลังกายแบบใชออกซิเจน (aerobic exercise) หมายถึง การออกกําลังกายประเภท
การเคลื่อนไหวของกลามเนื้อมัดใหญๆ อยางตอเนื่องชวงระยะเวลาหนึ่ง  
 
 โปรแกรมในการออกกําลังกาย (exercise  programe) หมายถึง รูปแบบของการออกกําลังกาย 
ที่ตองคํานึงถึง ความหนัก เบา ระยะเวลา รูปแบบ ความถี่และวัตถุประสงคของการออกกําลังกาย  
 
 สมรรถภาพทางกายที่สัมพันธกับสุขภาพ  (health related physical  fitness) หมายถึง  
ความสามารถของระบบตางๆ ในรางกายประกอบดวย ความสามารถเชิงสรีรวิทยาดานตางๆ ที่ชวย
ปองกันบุคคลจากโรคที่มีสาเหตุจากภาวการณขาดการออกกําลังกาย นับเปนปจจัยหรือตัวบงชี้
สําคัญของการมีสุขภาพดี ความสามารถหรือสมรรถนะเหลานี้สามารถปรับปรุงพัฒนาและคงสภาพ
ไดโดยการออกกําลังกายอยางสม่ําเสมอ สมรรถภาพทางกายเพื่อสุขภาพมีองคประกอบดังนี้         
คือความอดทนของระบบหัวใจและไหลเวียนเลือด  ความแข็งแรงและความทนทานของกลามเนื้อ  
ความออนตัว องคประกอบของรางกาย 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

9

การตรวจเอกสาร 
 
 ผูวิจัยไดทําการคนควาเอกสารและงานวิจยัที่เกีย่วของมหีัวขอตางๆดังนี้ 
 
 1.  ประวัตแิละความเปนมาของมวยไทย 
 2.  สมรรถภาพทางกายที่สัมพันธกับสุขภาพ 
 3.  องคประกอบของสมรรถภาพ  
 4.  งานวิจยัที่เกี่ยวของ 
 

ประวัติและความเปนมาของมวยไทย 
 

 มนุษยรูจักคําวา ตอสู มาตั้งแตกําเนิด ตองสูกับทุกส่ิงที่อยูรอบตัวเองและกับตนเอง ทั้งภัย
ธรรมชาติและสัตวรายนานาชนิด เพื่อความอยูรอดและเสรีภาพของตนเอง มนุษยไดพยายามคิดคน
ศึกษามาทดลอง ดัดแปลงแกไขเพื่อหาแนวทางที่จะตอสูและปองกันตัวทั้งมีอาวุธและไมมีอาวุธ     
ทําใหเกิดศิลปะปองกันตัวขึ้นมา โดยการใชอวัยวะทุกสวนของรางกาย เชน มือ เทา เขา ศอก และ
ศีรษะ เพื่อปดปองสวนที่ออนแอของรางกายตนเองไว การตอสูมือเปลาของคนไทยเปนศิลปะแหง
การตอสูประจําชาติเรียกวา “มวยไทย” 
 
 มวยไทย เร่ิมขึ้นในสมัยใดไมปรากฏ แตเทาที่ปรากฏนั้น มวยไทยไดเกิดขึ้นมานานแลว 
และจะอาจเกิดมาพรอมๆกับชนชาติไทยของเรา คนไทยสมัยสุโขทัยไดฝกฝนศิลปะการตอสูดวย
อาวุธและมือเปลา แมแตเด็กชายที่ยางเขาสูวัยรุนก็ไดรับการฝกอบรมวิชาการรบดวยอาวุธ และ 
การตอสูดวยมือเปลา 
 
 สมัยสุโขทัย พ.ศ.1781-1921 มีการตอสูดวยมือเปลาดวยวิชามวยไทย มีใชอยูในการตอสู
กับขาศึก สวนใหญก็ยังใชอาวุธชนิดตางๆเพื่อการกอบกูประเทศชาติ สถานที่ที่เปนสํานักประสิทธ
ประสาทวิชามวยไทยแบงออกเปน วัด จากครูอาจารย ที่บวชเปนพระภิกษุ และมีฝมือในการตอสู 
บาน จากผูมีความรูเปนผูถายทอดวิชามวยไทยใหกุลบุตร กุลธิดาที่สนใจ สํานักราชบัณฑิต ใหเรียน
วิชาการตอสูปองกันตัว มีการใชอาวุธบนหลังมา ชาง วัว ควาย 
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 สมัยกรุงศรีอยุธยา  พ.ศ.1893-2310 ยังมีการถายทอดวิชาการตางๆ มาจากสมัยสุโขทัยอยาง
ตอเนื่อง เชน การลาสัตว การคลองชาง การฟอนรํา และการละเลนตางๆ และวัดยังคงเปนสถานที่
ใหความรูทั้งวิชาสามัญ และฝกความชํานาญในเชิงดาบ กระบี่ กระบอง กริช มวยไทย ธนู เปนตน 
ในชวงป พ.ศ.1910-2173 ประชาชนในกรุงศรีอยุธยานิยมเลนกีฬากลางแจงกันมากโดยเฉพาะ 
การเลนวาว จนตองออกกฎมณเฑียรบาล หามประชาชนเลนวาวเหนือพระราชฐาน พ.ศ.2174-2233 
สมัยสมเด็จพระนารายณมหาราช นับวาเจริญที่สุด เพราะมีกีฬาหลายอยาง เชน การแขงเรือ การชก
มวย สมัยพระเจาเสือหรือขุนหลวงสรศักดิ์ พระองคชอบกีฬาชกมวย คร้ังหนึ่งพระองคไดเสด็จไป 
ที่ตําบลราดรวด พระองคพรอมดวยมหาดเล็กอีก 4 คน แตงกายแบบชาวบานออกไปเที่ยวงาน
มหรสพ แลวพระองคก็สมัครชกมวยโดยไมเกี่ยงวาคูตอสูจะเปนใคร พอทางสนามรูวาพระองคเปน
นักมวยมาจากอยุธยา จึงไดจัดนักมวยฝมือดีจากเมืองวิเศษไชยชาญเทาที่มีอยูซ่ึงไดแก นายกลาง
หมัดมวย นายใหญหมัดเหล็กและนายเล็กหมัดหนัก ชกกับพระเจาเสือ พระองคชนะทั้งสามคนรวด 
 
 ในปพ.ศ.2310 หลังจากกรุงศรีอยุธยาแตก คนไทยถูกจับไปเปนเชลยมาก และเมื่อไปถึง
พมาก็จัดมหาเจดียใหญเพื่อฉลองชัยชนะ สุกี้พระนายกองก็ไดคัดเลือกนายขนมตมสงไปชกมวย 
ที่พมา นายขนมตมซ่ึงไดใชวิชามวยไทยตอสูกับพมาถึง 10 คน และพมาไดแพนายขนมตมหมด 
ทุกคน จนถึงกับพระเจากรุงอังวะตรัสชมเชยวา คนไทยถึงแมจะไมมีอาวุธในมือเพียงมือเปลา 2 ขาง 
ก็ยังมีพิษรอบตัว เสร็จแลวพระเจากรุงอังวะไดมอบเงินและภรรยาให 2 คน เปนรางวัลแกนายขนม
ตม นายขนมตมจึงเปรียบเสมือนบิดาผูสอนมวยไทย เพราะทําใหไทยมีช่ือเสียงเกี่ยวกับวิชามวยไทย
เปนอันมากในสมัยนั้น และชื่อเสียงไดเล่ืองลือมาจนถึงสมัยปจจุบัน อนึ่งในสมัยกรุงศรีอยุธยาตอน
ปลาย มวยไทยชกกันดวยการ คาดเชือก เรียกวามวยคาดเชือก ซ่ึงใชเชือกหรือผาพันมือ บางครั้ง 
การชกอาจถึงตายเพราะเชือกที่คาดมือนั้นบางครั้งใชน้ํามันชุบเศษแกวละเอียดชกตรงไหนเปนแตก    
ไดเลือด จะเห็นวาสมัยนั้นการชกมวยคาดเชือกมีอันตรายมาก 
 
 สมัยกรุงธนบุรี พ.ศ.2314 พมายกทัพมาตีเมืองเชียงใหมและตีเมืองพิชัย พระยาพิชัย จึงนํา
ทัพออกตะลุมบอนกับพมาจนดาบทั้งสองหัก และปองกันเมืองไวได พระยาพิชัยเปนผูมีฝมือ 
ในเรื่องการชกมวย กระบี่กระบอง และฝมือในการรบ พระเจากรุงธนบุรี จึงไดใหไปครองเมืองพิชัย 
จากการตอสูของพระยาพิชัยจนดาบหัก และสามารถปองกันเมืองพิชัยไวไดนี้ประชาชนจึงเรียกวา 
พระยาพิชัยดาบหัก 
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 สมัยกรุงรัตนโกสินทร ในชวงระยะตน พ.ศ.2325 คือ รัชกาลที่ 1 รัชกาลที่ 5 กษัตริยไทย
ทรงโปรดการกีฬามาก เชน สมเด็จพระจอมเกลาเจาอยูหัวไดโปรดใหลูกยาเธอหลายพระองคหัด
เลนกระบี่กระบอง สวนใหญประชาชนก็นิยมเลนกีฬากันมาก โดยฝกกันตามบานและสํานักตางๆ
พระบาทสมเด็จพระจุลจอมเกลาฯ ทรงแตงตั้งผูที่มีฝมือในทางกีฬาตางๆใหเปนหัวหนาในการจัด
กีฬา ใหมียศและตําแหนงดวย  คร้ันตั้งแตสมัยรัชกาลที่ 6 เปนตนมา การแขงขันชกมวยมีผูนิยมมาก
ยิ่งขึ้น ซ่ึงพอจะแยกกลาวไดมีอยู 5 ชวงสมัยดวยกันคือ 
 
 -  สมัยสวนกุหลาบ  ในสมัยนี้ประชาชนนิยมการชกมวย และชมการชกมวยกันเปนจํานวน
มาก การชกมวยกันในสมัยนี้ยังนิยมการคาดเชือกอยู การชกไดกําหนดจํานวนยกไวแนนอนแลว 
และมีกรรมการผูช้ีวัด ผูตัดสินสวนมากนี้อยูขางเวที และใหอาณัติสัญญาณใหนักมวยหยุดชกมวย
ดวยเสียงหรือนกหวีด 
 
 -  สมัยทาชาง  ในสมัยนี้เปนสมัยหัวเล้ียวหัวตอ จากคาดเชือกมาเปนสวมนวม ไดจัดการ
แขงขันขึ้นเปนระยะเวลาพอสมควร สนามที่ใชในการแขงขันก็เลิกไป กรรมการผูช้ีขาดในสมัยนี้
นับวามีช่ือเสียงก็คือ นายทิม อติเปรมานนท และนายนิยม ทองชิตร  
 
 -  สมัยสวนสนุก  การจัดการแขงขันในสมัยนี้ รูสึกวาเจาของสนามไดจัดการแขงขันและได
จัดการแขงขันอยูเปนเวลาหลายปทําใหนักมวยไทยมีช่ือเสียงขึ้นหลายคน เชน นายสมาน ดิลกวิลาส 
นายสมพงษ  เวชสิทธ์ิ เปนตน กรรมการที่ช้ีขาดการตัดสินในขณะนั้นและนับวามี ช่ือเสียงควร
กลาวคือ หลวงพิพัฒน พลกาย นายสุนทร ทวีสิทธิ์ และนายนิยม ทองชิตร 
 
 -  สมัยหลักเมืองและสวนเจาเชษฐ  การแขงขันชกมวยในสมัยนี้นับวาเขมแข็งดีมาก เพราะ
ทางราชการทหารไดเขาจัดการเพื่อเก็บเงินบํารุงราชการทหาร คณะกรรมการและนักมวยไดรวมมือ
กันเปนอยางดี จนเก็บเงินสงบํารุงราชการทหารไดเปนจํานวนมากสมความประสงคของราชการ
ทหาร ตลอดจนทําใหนักมวยที่มีช่ือเสียงเกิดขึ้นอีกหลายคน เชน ผล พระประแดง,เพิก สิงหพัลลภ, 
ถวัลย วงศเทเวศร, ประเสริฐ ส.ส. และทองใบ ยนตรกิจ ไดจัดการแขงขันอยูเปนเวลาหลายป จึงได
เลิกการแขงขันเมื่อใกลๆ สงครามโลกครั้งที่ 2 กรรมการผูช้ีขาดไดทําการตัดสินอยูเปนประจําตลอด
นั้น มีอยู 3 คนดวยกันคือ นายสังเวียน หิรัญเลขา นายเจือ จักษุรักษ นายวงศ หิรัญเลขา 
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 -  สมัยปจจุบัน  ไดทําการแขงขัน ณ เวทีราชดําเนิน และเวทีลุมพินีเปนประจําทุกวัน
สลับกันไป ยังมีเวทีช่ัวคราว เชน เวทีกองทัพอากาศ เวทีกองทัพเรือ และตามตางจังหวัดทุกจังหวัด          
การแขงขันมีทั้งมวยไทย และมวยสากล ตลอดจนไดจัดสงใหนักมวยตางประเทศเขามาแขงขัน และ
จัดสงนักมวยไทยไปแขงขัน ณ ตางประเทศ 
 
 มวยไทยเปนกีฬาที่เกาที่สุดของเรา และเปนที่นิยมของประชาชนทุกชั้นทุกสมัยในชั้นตน
การแขงขันมวยไทยไมไดมีกติกาเปนลายลักษณ นายสนามตองชี้แจงใหนักมวยคูแขงขันทราบถึง
หลักเกณฑในการแขงขันนั้นๆ หลักเกณฑตางๆ เหลานี้เมื่อใชกันมากขึ้นก็กลายเปนจารีตประเพณี 
ซ่ึงใชเปนหลักสําหรับการแขงขันสืบมา 
 
 ในป พ.ศ. 2470 กระทรวงมหาดไทยมีความประสงคจะออกกฎกระทรวงวาดวยเงื่อนไข 
ในการอนุญาตใหเลนการพนัน มวยชก มวยปลํ้า ตามพระราชบัญญัติการพนัน พ.ศ.2470 และขอให
กรมพลศึกษาปรับปรุงแกไขกติกาเหลานี้ใหรัดกุมยิ่งขึ้น กรมพลศึกษาเห็นชอบดวยจึงแจงให
เจาหนาที่กรมพลศึกษารวมมือกันพิจารณารางกติกามวยไทย มวยฝรั่งและมวยปล้ําขึ้นใหมซ่ึงสําเร็จ           
เมื่อ วันที่ 10 มีนาคม พ.ศ. 2477 และเริ่มใชกติกาใหมนี้ตั้งแต วันที่ 1 เมษายน พ.ศ. 2480 เปนตนมา 
และไดจัดพิมพเผยแพรคร้ังแรก เมื่อป พ.ศ.2482  
 
 มวยอาชีพ ทางบริษัทมวยเวทีราชดําเนินไดวางระเบียบขอบังคับและกติกาการแขงขันขึ้น
โดยไดอาศัยระเบียบขอบังคับ และกติกามวยสากล (อาชีพ)ของประเทศฟลิปปนสเขาเทียบเคียง
เพื่อใหเขากับระเบียบขอบังคับของสหพันธมวยตะวันออกซึ่งประเทศไทยเราไดเปนภาคีอยูดวย 
ทางเวทีราชดําเนินไดปฏิบัติตามระเบียบขอบังคับกติกาใหมนี้ตั้งแตเดือนมิถุนายน พ.ศ. 2498 เปน
ตนมาจนปจจุบัน 
 
 ในปจจุบันการแขงขันมวยไทยเปนอาชีพโดยสิ้นเชิง โดยเฉพาะในกรุงเทพฯ มีการแขงขัน
เปนประจําเกือบทุกวันวันละ 2 รอบก็มี สําหรับการควบคุมมวยอาชีพข้ึนอยูกับกฎขอบังคับของ
กระทรวงมหาดไทย ที่มิใชอาชีพก็มีเพียงการฝกสอนในสถาบันการพลศึกษาเทานั้น ทั้งนี้เพื่อมิให
ศิลปะมวยไทยสูญหายไป  และเพื่อรักษาไวซ่ึงการกีฬาประจําชาติอันเปนศิลปะในการตอสูชาว
ตางประเทศที่มีโอกาสไดมาทองเที่ยวในประเทศไทยก็มักจะไมยอมพลาดโอกาสที่จะไปชม 
การแขงขันมวยไทย จะตองพยายามเขาชมการแขงขันมวยไทย ปรากฏวาเปนที่นาสนใจของชาว
ตางประเทศมาก เพราะมวยไทยมีวิธีชกที่แปลกที่สุดในโลก และยิ่งกวานั้นนักมวยไทยยังไดเคย
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เดินทางไปแสดงในตางประเทศหลายครั้ง จนเปนที่รูจักกันแพรหลายทั่วไป มีศิลปะการตอสูของ
ชาติตางๆไดขอเขามาตอสูแบบมวยไทย เปนวิธีการตอสูที่มีพิษสงรอบดาน จึงพากันสนใจเรียนมวย
ไทยกันมากดวย อีกทั้งมีคนไทยที่มีความรูดานมวยไทยเปนอยางดี ซ่ึงอาจเปนครูสอนมวยไทยมา
กอนหรือบางคนเปนนักมวยที่มีฝมือและมีช่ือเสียงมากอนไปอาศัยในตางประเทศ ไดเปดสอนมวย
ไทยในประเทศที่ตนเองไปอาศัยอยูนั้น ซ่ึงไดรับการสนใจเปนอันมาก ปจจุบันมวยไทยอาชีพได
เผยแพรเปนที่รูจักทั่วกัน จนมีการจัดการแขงขันมวยไทยในตางประเทศบอยๆ เชน อังกฤษ อเมริกา 
แคนาดา เนเธอรแลนด ญี่ปุน เปนตน เปนการแขงขันมวยไทยระหวางนักมวยไทยกับนักมวย
ตางชาติที่ฝกและนิยมมวยไทย  หรือการแขงขันระหวางนักมวยไทยดวยกันเองในตางแดน  
จากความสนใจของชาวตางชาติที่ฝกมวยไทยนี้เอง จึงมีนักมวยตางชาติเขาใจและมีฝมือในการตอสู
แบบมวยไทยเปนอยางดีขึ้น  (การกีฬาแหงประเทศไทย, 2541) 
 

สมรรถภาพทางกายที่สัมพนัธกับสุขภาพ 
 

 เฉลิมพล (2541) กลาวไววา สุขภาพ คือ ภาวะแหงความสมบูรณทางกาย จิตใจ รวมทั้ง 
การมีคุณภาพชีวิตที่ดี แมสุขภาพกายและสุขภาพจิตจะรวมกันเปนสุขภาพรวมหนึ่งเดียวก็ตาม  
แตเราอาจพิจารณาแยกออกมาเพื่อประโยชนในการศึกษาและเปรียบเทียบโดยสรุปไดวา สุขภาพ
ของรางกายที่มีความเจริญเติบโตและพัฒนาการสมวัย สะอาด แข็งแรงสมบูรณ ปราศจากโรคภัยไข
เจ็บและทุพพลภาพ พรอมทั้งมีภูมิคุมกันโรคหรือความตานทานโรคเปนอยางดี (สุชาติ, 2541)
สุขภาพจิต หมายถึง ความสามารถในการปรับตัวของคนเราใหเขากับสถานการณปจจุบัน รวมทั้ง
สถานการณในอดีตและอนาคตดวย (พจนานุกรมฉบับราชบัณฑิตสถาน, 2542)ใหความหมาย
สุขภาพ คือ ภาวะที่ปราศจากโรคภัยไขเจ็บ (อําพล, 2544) กลาววา สุขภาพ หมายถึง สุขภาวะหรือ
สภาวะที่เปนสุขทั้ง กาย จิตวิญญาณ และอยูในสังคมไดอยางเปนปกติสุข สุขภาพเกี่ยวพันเชื่อมโยง
กับเรื่องตางๆที่กวางขวางกวาเรื่องระบบบริการดานการแพทยเทานั้น สุขภาพยังเกี่ยวของกับระบบ
คิดของสังคม ระบบความเชื่อ ประเพณี วัฒนธรรม ระบบการศึกษา ระบบสังคม เศรษฐกิจ 
และการเมืองอยางแยกกันไมได องคการอนามัยโลก ใหความหมายของสุขภาพ หมายถึง ภาวะ
ความสมบูรณของรางกายและจิตใจ รวมถึงการดํารงชีวิตอยูในสังคมดวยดี และคําวาสุขภาพนี้มิได
หมายความเฉพาะเพียงแตปราศจากโรคหรือปราศจากทุพพลภาพเทานั้น (ชาญชัย, 2547) กลาววา 
สุขภาพ หมายถึง ภาวะความสุขของมนุษยดานรางกายและจิตใจ ดังนี้ รางกาย พิจารณาเกี่ยวกับ
ความสมประกอบ ทรวดทรวง สมรรถภาพของรางกายและโรคภัยไขเจ็บรวมถึงบาดแผลตางๆ 
จิตใจ พิจารณาเกี่ยวกับอารมณความนึกคิด ความผิดปกติทางจิต อารมณและความสามารถในการ
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ปรับตัวเขากับสิ่งแวดลอมในสังคม กลาวโดยสรุป ไดวา สุขภาพ หมายถึง ภาวะที่รางกาย จิตใจ 
อารมณ รวมถึง ปฏิสัมพันธตอสังคมของตัวบุคคล โดยภาพรวมอยูในทิศทางที่ดี 
 
 การประเมินภาวะสุขภาพ เปนการกําหนดภาวะสุขภาพที่เปนความตองการความชวยเหลือ
ที่สามารถกระทําได ซึ่งเปนกระบวนการสําคัญและเปนขั้นตอนแรกของการสรางเสริมและปองกัน
สุขภาพ สามารถกระทําไดทุกสถานที่  ทั้งที่บานโรงเรียนที่ทํางาน สถานพยาบาลหรือโรงพยาบาล 
ภาวะสุขภาพมักจะกําหนดในลักษณะของปญหา อาจเปนปญหาทางกายภาพ จิต สังคม อารมณ    
จิตวิญญาณ หรือสภาพแวดลอม ซ่ึงอาจเปนปญหาของบุคคล ครอบครัว หรือชุมชน อีกทั้ง 
การประเมินภาวะสุขภาพของบุคคล จําเปนตองมีการประเมินสภาวะทางจิตใจ สังคม และ 
จิตวิญญาณ  
 
 การประเมินภาวะสุขภาพทางกายทั่วไป หมายถึง การตรวจสุขภาพของประชาชน
โดยทั่วไป ไดแก การชั่งน้ําหนักวัดสวนสูง วัดความดันโลหิต และการเจาะเลือด เปนตน  เมื่อทราบ
ผลการประเมินภาวะสุขภาพทางกายวาไมเปนโรคก็สบายใจ แตในความเปนจริงหากบุคคลอยูใน
ความเสี่ยงของการเกิดโรคก็จะตองปองกันเพื่อมิใหโรคนั้นเปนกับตนเอง การประเมินสุขภาพทาง
กายสามารถประเมินไดจากการวัดสุขภาพในดานตางๆ ดังนี้ 
 
 ความดันโลหิต หมายถึง แรงดันที่อยูในระบบหลอดเลือด เกิดจากการที่หัวใจตองสูบฉีด
เลือดออกจากหัวใจไปหลอเล้ียงสวนตางๆของรางกาย การวัดความดันโลหิตจึงเปนการวัด 
การทํางานของหัวใจและแรงดันในหลอดเลือด คาที่วัดไดจะมี 2 คา คือ คาความดันสูงสุด เรียกวา 
ความดันโลหิตซิสโตลิค (systolic ) คาความดันโลหิตตัวบน  หมายถึง การประเมินภาวะความดัน
โลหิตในหลอดเลือดที่เกิดขึ้นขณะที่หัวใจบีบตัวไลเลือดออกจากหัวใจ ความดันโลหิตไดแอสโตลิค 
(diastolic)คาความดันโลหิตตัวลาง หมายถึง การประเมินภาวะความดันของเลือดที่ยังคางอยูใน
หลอดเลือดขณะที่หัวใจคลายตัว คาความดันจะบอกทั้งสองตัว โดยบอกตัวบนกอน และตามดวยตัว
ลาง และมีหนวยเปนมิลลิเมตรปรอท เชน 120/80 140/90 เปนตน คาทั้งสองตัวอาจมี 
การเปลี่ยนแปลงไดตามเพศ อายุ เชื้อชาติ ภาวการณเจ็บปวย ความเครียด น้ําหนักตัวจากขอตกลง 
ของคณะกรรมการ เรื่อง ความดันโลหิตสูงขององคการอนามัยโลก กําหนดคาความดันโลหิต  
ดังตารางตอไปนี้ 
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 การแบงระดับความดันโลหติ แบงออกได ดังนี ้
 

ระดับความดนัโลหิต คาความดนับน (มม.ปรอท) คาความดนัลาง (มม.ปรอท) 
ระดับที่เหมาะสม < 120 80 
ระดับปกต ิ < 130 < 85  
ระดับปกติที่สูง 130-139  85-89 
ความดันโลหติสูงระดับ 1 140-159 90-99 
ความดันโลหติสูงระดับ 2 160-179 100-109 
ความดันโลหติสูงระดับ 3 180-189 110-119 
ความดันโลหติสูงระดับ 4 ≥210 >120 

 
หมายเหตุ  < หมายถึง นอยกวา > หมายถึง มากกวา ≥ หมายถึง มากกวาหรือเทากบั 
 

อัตราการเตนของชีพจร (Pulse Rate) หมายถึง จํานวนครั้งของการเตนของหัวใจใน 1 นาที 
วัดโดยใชเครื่องวัด คือ มือจับชีพจร  น้ําหนักตัว หมายถึง ตัวเลขที่แสดงถึงปริมาณน้ําหนักของ   
รางกายที่รวมถึงมวลกลามเนื้อ กระดูก ไขมัน และองคประกอบของรางกายอื่นๆ สามารถทําการวัด
โดยการใชเครื่องมือ คือ เครื่องชั่งน้ําหนักตัว มีหนวยเปนกิโลกรัม 
 

ไขมันในเลือด (สถาบันเวชศาสตรผูสูงอายุ,  2545) กลาววาไขมันในเลือดที่ถูกกลาวถึง
เสมอๆคือ โคเลสเตอรอล (Cholesterol) และไตรกลีเซอไรด (Triglyceride) แตโคเลสเตอรอลยัง
แบงยอยออกไดอีก 2 ชนิด คือแอลดีแอล โคเลสเตอรอล (LDL-Cholesterol) และเอชดีแอล 
โคเลสเตอรอล (HDL-Cholesterol) โคเลสเตอรอล (Cholesterol) เปนสารอาหารประเภทไขมันที่มี
สูตรโครงสรางเปนสเตอรอล ไมสามารถใหพลังงานแกรางกายพบไดในเนื้อเยื่อและอวัยวะของ
สัตวทุกชนิด  ลักษณะคลายขี้ ผ้ึงสีขาว  รางกายมนุษยได รับโคเลสเตอรอล  2 ทาง  คือ  จาก 
การสังเคราะหขึ้นเอง และไดรับจากอาหาร  

 
ไตรกลีเซอไรด (Triglyceride) (สถาบันเวชศาสตรผูสูงอายุ, 2545) เปนไขมันชนิดหนึ่ง 

ในเลือด มักจะอยูในคนอวน ผูที่กินน้ําตาลและไขมันอิ่มตัวมากๆ ผูที่ดื่มสุรา รวมทั้งผูปวยเบาหวาน    
ที่คุมน้ําตาลไมดี ภาวะไตรกลีเซอไรดในเลือดสูง จะมีสวนเกี่ยวของกับปญหาหลอดเลือดตีบ          
ระดับไตรกลีเซอไรดที่เหมาะสมไมควรสูงเกิน 150 มิลลิกรัมเปอรเซ็นต  
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แอลดีแอล โคเลสเตอรอล (LDL- Cholesterol) ยอมาจาก Ligh-Density Lipoproteins)  
เปนไขมันที่มาจากกรดไขมันอิ่มตัว (จากน้ํามันสัตว เชน หมูไก จากพืช เชนน้ํามันมะพราวและ           
น้ํามันปาลม) ซ่ึงเปนไขมันไมดี ถามีอยูมากจะเขาไปเกาะรวมตัวกันใตเยื่อบุหลอดเลือดแลวดันผนัง
หลอดเลือดใหโปงเขาไปในหลอดเลือด ทําใหเลือดเดินไมสะดวก ถาไขมันเหลานี้ไปรวมตัวกัน
มากๆจะทําใหเกิดหลอดเลือดตีบจนทําใหเลือดไมสามารถไปเลี้ยงสวนตางๆ เชน ทําใหกลามเนื้อ
หัวใจตายและผูปวยอาจถึงแกความตายกะทันหัน หรือ ถาเสนเลือดที่สมองตีบตันจะทําใหเปน
อัมพาตครึ่งซีกได การสะสมของไขมันทําใหหลอดเลือดตีบเล็กลงจนทําใหเกิดอาการนี้ ซ่ึงอาจตอง
ใชเวลานาน ระดับแอลดีแอลในเลือดไมควรเกินกวา 130 มิลลิกรัมเปอรเซ็นต 

 
เอชดีแอล โคเลสเตอรอล ((HDL-Cholesterol) ยอมาจาก High – Density Lipoproteins) 

เปนไขมันชนิดดี ที่รางกายสรางขึ้นมาจากการออกกําลังกายอยางสม่ําเสมอ เพราะจะไปขัดขวาง 
การสะสมของแอลดีแอล โคเลสเตอรอลที่ผนังหลอดเลือด ซ่ึงเปนตัวขัดขวางการหนาตัวของผนัง
หลอดเลือด และลดภาวะเสี่ยงตอโรคหัวใจขาดเลือด ระดับเอชดีแอล โคเลสเตอรอลควรจะเปน   
คือ ควรจะมากกวา 40 มิลลิกรัมเปอรเซ็นต 

 
ดัชนีมวลกาย หมายถึง การประเมินความเหมาะสมของขนาดรูปราง โดยการชั่งน้ําหนัก  

ตัวเปนกิโลกรัม และวัดสวนสูงเปนเมตรแลวคํานวณหาคาดัชนีมวลกายโดยใชสูตรอัตราสวนของ
น้ําหนักตัว (หนวยเปนกิโลกรัม) แลวหารดวยสวนสูงยกกําลังสอง (หนวยเปนเมตร)  

 
กลาวโดยสรุปวา การประเมินภาวะสุขภาพ เปนการประเมินผลระดับภาวะสุขภาพเทียบกับ

เกณฑเพื่อคัดกรองบุคคลที่เสี่ยงตอปญหาสุขภาพ รวมทั้งเปนขอมูลที่ใชในการสรางเสริมสุขภาพ
ของบุคคล และหนวยงานตางๆไดอีกดวย โดยท่ัวไปแลวการตรวจสุขภาพของบุคคลจะประเมิน
ภาวะสุขภาพในเรื่องของการชั่งน้ําหนัก การวัดสวนสูงการวัดระดับความดันโลหิตละ การตรวจ
เลือด เพื่อประเมินระดับไขมันในเสนเลือด ( ฉัตรทิราภรณ และคณะ 2550) 

 
สมรรถภาพทางกาย หมายถึง ความสามารถของราง กายในการที่จะปฏิบัติหนาที่ประจําวัน

ในสังคมไดอยางมีประสิทธิภาพ โดยไมมีความเหนื่อยออนจนเกินไป สามารถสงวนและถอนกําลัง
งานไวใชยามฉุกเฉิน และใชเวลาวางเพื่อความสนุกสนานและความบันเทิงในชีวิตของตนเองดวย 
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สุชาติ (2546) กลาววา สมรรถภาพทางกาย หมายถึง ความสามารถของรางกายในการ
ประกอบกิจกรรมไดอยางมีประสิทธิภาพติดตอกันเปนระยะเวลายาวนาน โดยไมเกิดความเมื่อยลา
หรือออนเพลียทั้งนี้มิไดหมายความเพียงรางกายมีความแข็งแรงทนทาน กลามเนื้อและระบบตางๆ
ของรางกายมีการทํางานประสานกันอยางดีเทานั้น แตยังรวมถึงรางกายตองมีสุขภาพดี สามารถ
ปฏิบัติงานใหเสร็จลุลวงไปดวยดี มีพลังและความแข็งแรงเหลือพอที่จะประกอบกิจกรรมพิเศษ 
หรือกิจกรรมที่ตองทํางานในกรณีฉุกเฉินไดอยางมีประสิทธิภาพอีกดวย 

 
จรูญ (2536) สมรรถภาพทางกาย หมายถึง ความสามารถของบุคคลในการทํางานตองมี

สุขภาพดีทั้งทางดานรางกาย จิตใจ อารมณ และสังคมที่ดีดวย สุขภาพดีนั้น หมายถึง สุขภาพรางกาย
สมบูรณมีสุขปฏิบัติที่ดี รูจักหลักการโภชนาการ ถนอมรักษาสุขภาพของตัวเอง ไมมีโรคภัยไขเจ็บ 
มีภูมิตานทานโรคสูงกวาผูที่สุขภาพไมดี เพื่อเสริมสรางรางกายมีการออกกําลังกายอยางสม่ําเสมอ  
ก็จะทําใหสมรรถภาพทางกายดีขึ้น ระบบการทํางานของอวัยวะตางๆ ของรางกายมีประสิทธิภาพ 
ในการทํางานไดมากกวาปกติ 

 
สํานักวิทยาศาสตรการกีฬา(2548) ไดใหความหมายไววา ความสามารถในการดํารงชีวิต

ประจําวันไดอยางราบรื่น สามารถประกอบกิจกรรม เลนกีฬา หรือออกกําลังกายไดอยางมี
ประสิทธิภาพ โดยปราศจากความเหนื่อยลาและกลับคืนสูภาวะปกติไดอยางรวดเร็ว และมีความ
พรอมรับภาวะฉุกเฉินที่คาดไมถึง 

 
สํานักพัฒนาการพลศึกษา  สุขภาพและนันทนาการ  (2539) ไดใหความหมายของ

สมรรถภาพทางกายไววา ความสามารถทางกาย คือ ความสามารถของรางกายในการประกอบ
กิจกรรมหรือการงานอยางหนึ่งอยางใดไดอยางมีประสิทธิภาพและไมเหนื่อยออนจนเกินไป  
ในขณะเดียวกันก็สามารถที่จะถนอมกําลังกายที่เหลือไวในกิจกรรมที่จําเปนและสําคัญในชีวิต 
รวมทั้งกิจกรรมเพื่อความสนุกสนานในชีวิตประจําวันไดดวย 

 
วิภาวรรณ (2547) กลาววา สมรรถภาพทางกาย คือ ความสามารถในการปฏิบัติภารกิจ

ประจําอยางตอเนื่องดวยความกระฉับกระเฉงและตื่นตัว ปราศจากความเหนื่อยลา และยังมีพลังงาน
มากพอที่จะทํากิจกรรมยามวาง และสามารถเผชิญหนากับภาวะฉุกเฉินที่คาดไมถึงได 
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กลาวโดยสรุป สมรรถภาพทางกายหมายถึง ประสิทธิภาพของรางกายที่สามารถปฏิบัติ
กิจกรรมตางๆ เชน การทํางาน การออกกําลังกายไดอยางเต็มความสามารถ 

 
องคประกอบของสมรรถภาพทางกาย  (จรูญ,2536) กลาวถึง องคประกอบพื้นฐาน  

5 ประการของสมรรถภาพทางการตามหลักสรีรวิทยาไว ดังนี้ 
 
ระบบไหลเวียนของโลหิต เปนองคประกอบที่สําคัญที่ใชทดสอบสมรรถภาพทางกายตาม

หลักของสรีรวิทยา กิจกรรมการออกกําลังกายตามหลักของสรีรวิทยา กิจกรรมการออกกําลังกาย
ทางพลศึกษาเปนสวนสําคัญในการตรวจสอบระบบไหลเวียนโลหิตซ่ึงจะแสดงผลถึงความ
เปลี่ยนแปลง ความคงที่ภายในรางกาย อัตราการเพิ่ม-ลด การลําเลียงออกซิเจนไปยังกลามเนื้อ 
ในสวนตางๆของรางกาย และเปนเสมือนวิธีปองกันโรคที่เกี่ยวกับระบบไหลเวียนไดเปนอยางดี 
การออกกําลังกายเปนการเพิ่มจํานวนของการกระจายโลหิตไปสูกลามเนื้อ ทําใหรางกายสามารถ
ทํางานไดหนักและยาวนานขึ้น นอกจากนั้นยังปองกันความเหนื่อย และออนเพลียไดอีกดวย  
การที่จะประเมินผลของหัวใจ ระบบการไหลเวียนของโลหิตจะตองมีการวัดหาระดับความเที่ยงตรง
ดวยเครื่องมือและรายงานผลดวยคอมพิวเตอร 

 
ไขมันในรางกาย เปนองคประกอบที่จะกําหนดสมรรถภาพของคนเราโดยยึดหลักของ 

การมีสุขภาพที่ดี ความสัมพันธระหวางเปอรเซ็นตไขมันและเปอรเซ็นตของกรดไขมันตอน้ําหนัก
ตัวที่ มีอยูในรางกาย จะมีสวนสัมพันธกับการไหลเวียนของโลหิต ไขมันในรางกายถามีมากจะเปน
อุปสรรคตอการเคลื่อนไหวของรางกายและการทํางาน คนอวนผอมใชพลังงานมากกวาคนปกติ 
การไหลเวียนของโลหิตจะทํางานเพิ่มมากขึ้นกวาปกติ โดยที่มีปริมาณไขมันในเลือดมาก จะทําให
เกิดอาการเสนเลือดอุดตัน ซ่ึงเปนสาเหตุโดยตรงของการเกิดโรคหัวใจวาย และอาจจะมีปญหา
สุขภาพอื่นๆ เชน โรคตับ โรคเบาหวาน และความสามารถในความทนทานของการทํางานลดลง 

 
ความแข็งแรงของกลามเนื้อ สุขภาพดี หมายถึง ความสามารถของกลามเนื้อในการทํางาน 

ความสามารถในการแสดงออก การเลนกีฬา และการใชชีวิตประจําวัน นักกีฬามักมีกลามเนื้อ 
ที่สามารถทํางานไดสูงเพราะออกกําลังกาย กลามเนื้อถาถูกใหทํางานบอยๆ กลามเนื้อจะแข็งแรง
และชวยปองกันการบาดเจ็บของขอตอในรางกาย ทําใหกระดูกมีการเรียงตัวตามปกติและชวย
ปองกันโรคปวดหลัง 
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ความออนตัว ตามหลักวิชาการของพลศึกษา หมายถึง จํานวนองศาของการเคลื่อนไหวของ
ขอตอสูงสุด ซ่ึงอยูในระดับการเคลื่อนไหวปกติ การเคลื่อนไหวของรางกายนั้นขึ้นอยูกับขอตอเอ็น
บริเวณขอตอและเยื่อหุมขอตอ ถาขอตอทํางานผิดปกติไมสามารถงอหรือเหยียดได อาจมีสาเหตุมา
จากความผิดปกติของเนื้อเยื่อหุมขอตอทําใหเสียทรวดทรงจากสภาพปกติธรรมดา เชน อาการของ
ไหลหอ ไมสามารถกมลงเอาฝามือแตะหลังเทาได 

 
พิชิต (2535) กลาววา องคการอนามัยโลกไดใหความหมายไววา สมรรถภาพทางกาย  

เปนความสามารถหรือประสิทธิภาพในการแสดงออกทางรางกายสูงสุด โดยมีองคประกอบ ดังนี้ 
 
1. สามารถอออกกําลังกายอยางหนักได 
 
2. มีความแข็งแรงและความทนทานของกลามเนื้อสูงสุด 
 
3. มีความสามารถในการใชออกซิเจนสูงสุด 
 
4. มีความทนทานในระบบไมใชออกซิเจน ทําใหการออกกําลังกายไดนาน 
 
5. มีความสัมพันธระหวางระบบประสาท และระบบกลามเนื้อเปนอยางดี 
 
จากองคประกอบดังกลาว (พิชิต,2535) สรุปวา ผูที่มีสมรรถภาพทางกายดี จะประกอบดวย 

องคประกอบในแตละดาน ดังตอไปนี้ 
 
 1.  ความแข็งแรงของกลามเนื้อ (Muscular Strength) 
 
 2.  ความทนทาน (Endurance) แบงออกเปน 2 ดาน คือ  
 
  2.1  ความทนทานของกลามเนื้อแตละสวน (Local Muscular Endurance) 
 
  2.2 ความทนทานของระบบไหลเวียนโลหิตและระบบหายใจ (Cradiorespiratory 
Endurance)  
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 3.  ความเร็วของกลามเนื้อและเวลาการตอบสนอง (Speed and Reaction Time) 
 
 4.  กลามเนื้อมีพลังหรืออํานาจบังคับตัวดี (Muscular Power) 
 
 5.  มีความยืดหยุน (Flexibility)  ของขอตอ หรือมีความออนตัวดี 
 
 6.  มีความคลองแคลววองไว (Agility) 
 
 7.  มีความสามารถในการทรงตัว (Balance) ดี ไดแก การทรงตัวขณะที่รางกายอยูกับที่ และ
การทรงตัวขณะที่รางกายเคลื่อนที่  
 
 8.  การทํางานประสานกันดีระหวางประสาทกับกลามเนื้อ (Neuromuscular Coordination)  
 

คณะกรรมการนานาชาติ เพื่อจัดมาตรฐานทดสอบความสมบูรณทางกาย (International  
Committee for the Standradization of Physical Fitness) ไดจําแนกความสมบูรณทางกายทั่วไป
ออกเปน 7 ประเภท (สํานักพัฒนาการพลศึกษา สุขภาพและนันทนาการ, 2539) คือ 
 
 ความเร็ว (Speed) หมายถึง ความสามารถของกลามเนื้อที่ทํางาน (เคล่ือนที่) ไดอยางรวดเร็ว 
ไปสูเปาหมายโดยใชเวลานอยที่สุด เชน การวิ่ง 100 เมตร วิ่ง 50 เมตร เปนตน 
 
 พลังกลามเนื้อ (Muscle Power) หมายถึง ความสามารถของกลามเนื้อที่หดตัวไดแรงและ 
ทําใหวัตถุหรือรางกายเคลื่อนที่ออกไปไดระยะทางมากที่สุดในเวลาที่จํากัดหรือหมายถึงการหดตัว
ของกลามเนื้อเพื่อทํางานในระยะเวลาสั้น เชน ยืนกระโดดไกล ยืนกระโดดสูง การทุมหรือพุง  
เปนตน 
 
 ความแข็งแรงของกลามเนื้อ (Muscle Strength) หมายถึง ความสามารถของกลามเนื้อท่ีหด
ตัว เพื่อเคล่ือนน้ําหนักหรือตานน้ําหนักเพียงคร้ังเดียว โดยไมจํากัดเวลา เชน การบีบมือ แรงเหยียด 
ขา เปนตน 
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 ความอดทนของกลามเนื้อ (Muscle Endurance) หมายถึง ความสามารถของกลามเนื้อที่
ทํางานซ้ําๆ ไดนานโดยไมเสื่อมประสิทธิภาพ เชน ลุก-นั่ง ดึงขอราวเดียว โดยทําซ้ําๆ ไดจํานวน 
คร้ังมากที่สุด เปนตน 
 
 ความออนตัว (Flexibility) หมายถึง ความสามารถของรางกายในการเคลื่อนไหวใหไดมุม
ของการเคลื่อนไหวอยางเต็มที่ หรือพิสัยของการเคลื่อนที่ หรือความยืดหยุนของกลามเนื้อที่มีจุดเริ่ม
จากขอตอ ทําใหระยะทางในการยืดตัวเพิ่มขึ้น และการเคลื่อนไหวคลองตัวขึ้น เชน ยืนขาตรง  
เขาตรง แลวกมตัวลงยืดแขนและมือใหต่ําลงมากที่สุด 
 
 ความคลองตัว (Agility) หมายถึง ความสามารถของรางกายในการควบคุมการเปลี่ยนทิศ
ทางการเคลื่อนไหวไดอยางรวดเร็วและตรงเปาหมาย เชน วิ่งซิกแซก เปนตน 
 
 ความอดทนทั่วไป  หรือความทนทาน  ในการทํางานของระบบไหลเวียน  (General 
Endurance Aerobic Capacity) หมายถึง ความสามารถของรางกายที่ทนตอการทํางานที่มี 
ความเขมขนในระดับปานกลางไดนาน โดยเกิดความเมื่อยลาและเหนื่อยชา แตไดปริมาณงานมาก 
มักจะวัดดวยเวลาที่ทํางานโดยมีความหนักของงานเปนตัวกําหนด 
 
 วิภาวรรณ (2547) กลาวไววา สมรรถภาพทางกาย (Physical Fitness) สามารถแบงได  
2 กลุม ดังนี้ 
 
 1.  สมรรถภาพทางกายดานสุขภาพ (Health-Related Physical Fitness) ประกอบดวย
องคประกอบของสมรรถภาพทางกาย ซ่ึงสัมพันธกับการมีสุขภาพที่ดีจะประกอบดวย สัดสวนของ
รางกาย (Body Composition) สมรรถภาพของหัวใจและหลอดเลือด (Cardiovascular Fitness)  
ความออนตัว (Flexibility) ความทนทานของกลามเนื้อ (Muscular Endurance) และความแข็งแรง
ของกลามเนื้อ (Muscular Strength)  
 
  1.1  สัดสวนของรางกาย (Body Composition) เปนองคประกอบหนึ่งของสมรรถภาพ
ทางกายดานสุขภาพ ซ่ึงสัมพันธกับปริมาณของกลามเนื้อ ไขมัน กระดูก และอวัยวะอ่ืนๆในรางกาย 
การทดสอบ ไดแก การวัด ความหนาของไขมันใตผิวหนัง และการหาคาดัชนีมวลรางกาย (BMI) 
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  1.2  สมรรถภาพของหัวใจและหลอดเลือด (Cardiovascular Fitness) เปนองคประกอบ
หนึ่งของสมรรถภาพทางกายดานสุขภาพ ซ่ึงสัมพันธกับความสามารถของระบบไหลเวียนโลหิต
และระบบการหายใจเพื่อสงออกซิเจนใหกับอวัยวะตางๆขณะมีการเคลื่อนไหวทางกาย การทดสอบ
ไดแก1 Mile Run Test,The 12 Minute Run Test,The Mile Walk Test, Bicycle Test, Step Test, 
Treadmill Test 
 
  1.3  ความออนตัว (Flexibility) เปนองคประกอบหนึ่งของสมรรถภาพทางกายดาน
สุขภาพที่สัมพันธกับการเคลื่อนไหวของขอตอตางๆ การทดสอบ Sit and Reach Test  
 
  1.4  ความทนทานของกลามเนื้อ (Muscular Endurance) เปนองคประกอบหนึ่งของ
สมรรถภาพทางกายดานสุขภาพ ซ่ึงสสัมพันธกับความสามารถของกลามเนื้อที่จะทํางานซ้ําๆ     
หรือเคลื่อนไหวไดอยางตอเนื่องโดยไมออนลา การทดสอบ  ไดแก ดึงขอ งอแขนหอยตัว  
วิดพื้น  ลุก-นั่ง 
 
  1.5  ความแข็งแรงของกลามเนื้อ (Muscular Strength) เปนองคประกอบหนึ่งของ
สมรรถภาพทางกายดานสุขภาพ ซ่ึงสัมพันธกับความสามารถของกลามเนื้อในการที่จะออกแรง  
เพื่อตานกับแรงตานไดมากที่สุดในชวงเวลาหนึ่ง การทดสอบ ไดแก แรงบีบมือ (Grip Strength 
Test) แรงเหยียดหลัง แรงเหยียดขา (Back – Leg Strength Test)  
 
 2.  สมรรถภาพทางกายดานทักษะ (Skill-Related Physical Fitness) ประกอบดวย 
องคประกอบของสมรรถภาพทางกายที่สัมพันธกับการแสดงความสามารถทางกายในกีฬาและ
ทักษะตางๆจะประกอบดวย ความคลองตัว (Agility) การทรงตัว (Balance) การประสานงานของ
กลามเนื้อ (Coordination) ความเร็ว (Speed) กําลัง (Power) และปฏิกิริยาตอบสนอง (Reaction 
Time)  
 
  2.1  ความคลองตัว (Agility) เปนองคประกอบหนึ่งของสมรรถภาพทางกายดานทักษะ 
ซ่ึงสัมพันธกับความสามารถในการเปลี่ยนตําแหนงของรางกายไดอยางรวดเร็วในทิศทางตางๆ ดวย
ความเร็วและแมนยํา การทดสอบ ไดแก วิ่งเก็บของ วิ่งหลบหลีก 
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  2.2  การทรงตัว (Balance) เปนองคประกอบหนึ่งของสมรรถภาพทางกายดานทักษะ 
ซ่ึงสัมพันธกับการรักษาความสมดุลของรางกายขณะอยูนิ่งหรือกําลังเคลื่อนไหว 
 
  2.3  การประสานงานของกลามเนื้อ (Coordination) เปนองคประกอบหนึ่งของ
สมรรถภาพทางกายดานทักษะ ซ่ึงสัมพันธกับความสามารถในการใชระบบสัมผัสตางๆ เชน  
การมองเห็น การไดยิน รวมกับสวนตางๆของรางกายในการทํากิจกรรมไดอยางราบรื่นและแมนยํา 
 
  2.4  ความเร็ว (Speed) เปนองคประกอบหนึ่งของสมรรถภาพทางกายดานทักษะที่
เกี่ยวของกับความสามารถในการทําการเคลื่อนไหวไดในเวลาอันสั้น การทดสอบ ไดแก วิ่งเก็บของ 
วิ่งเร็ว 50 เมตร  
 
  2.5  กําลัง (Power) เปนองคประกอบหนึ่งของสมรรถภาพทางกายดานทักษะที่เกี่ยวกับ
ความสามารถในการออกแรงในอัตราที่คนคนหนึ่งสามารทําได การทดสอบ ไดแก การยืนกระโดด
ไกล ยืนกระโดดสูง 
 
  2.6  ปฏิกิริยาตอบสนอง (Reaction Time) เปนองคประกอบหนึ่งของสมรรถภาพทาง
กายดานทักษะที่เกี่ยวของกับชวงเวลาระหวางการกระตุนกับจุดเริ่มตนของการมีปฏิกิริยาการ
ตอบสนอง 
 
 กลาวโดยสรุป องคประกอบของสมรรถภาพทางกายมีหลายอยางดวยกัน เชน ระบบ
ไหลเวียนของโลหิต ไขมันในรางกาย ความแข็งแรงของกลามเนื้อ ความออนตัว ความเร็ว กําลัง 
อิทธิพลของอารมณ และความเครียดหรือวิตกกังวล เปนตน 
 
 ความมุงหมายของสมรรถภาพทางกาย (สุเนต, 2524) กลาวโดยสรุปถึง ความมุงหมาย
เฉพาะ (Specific Objective) ของการสรางสมรรถภาพทางกายไว ดังนี้ 

 
1. การบริหารสวนขา เพื่อชวยเกี่ยวกับการเคลื่อนไหวของขอเทา เขา และขอตอท่ีสะโพก

เพื่อสรางความแข็งแรงของขา 
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2. การบริหารสวนแขนและไหล  เพื่อชวยใหแขนและไหลมีความออนตัว และชวยให
กลามเนื้อหนาอกไดยึดและคลายตัวไดสะดวก 

 
3. การบริหารขอตอสะโพก เพื่อชวยการเคลื่อนไหวของขอตอที่สะโพกใหหมุนไป 

ใน ทิศทางตางๆไดสะดวกขึ้นและสรางความแข็งแรงใหกับกลามเนื้อหนาขา ชวยกระดูกเชิงกราน 
ที่เอียง และปองกันความผิดปกติของสวนเอวในลักษณะเอวยื่นไปขางหนา 

 
4. การบริหารลําตัวทางดานขาง เพื่อชวยปรับปรุงความออนตัวของกระดูกสันหลังในการ

เอียงไปมาทางดานขาง โดยการบริหารใหกลามเนื้อไดยืดตัวออก และใหกลามเนื้อทางดานขางของ
ลําตัวมีความแข็งแรง ซ่ึงจะชวยใหการเอียงตัวไปทางซาย – ขวาไดดี 

 
5. การบริหารลําตัวดานหลัง เพื่อสรางความแข็งแรงใหกับกลามเนื้อสวนหลังของลําตัว 

เพื่อใหกลามเนื้อหนาอกไดยืด และคลายออก เพื่อชวยแกความผิดปกติในลักษณะหลังโกง 
 
6. การบริหารลําตัวดานหนา เพื่อสรางความแข็งแรงใหกับกลามเนื้อทอง ใหกลามเนื้อ

สวนหลังยึดและคลายออก 
 
7. การบริหารลําตัวโดยท่ัวไป เพื่อรักษาและปรับปรุงความออนตัวของกระดูกสันหลัง 

ในการเคลื่อนไหวทุกทิศทาง เพื่อสรางความแข็งแรงสําหรับกลามเนื้อที่เกี่ยวของกับการรักษา
ทรวดทรงของลําตัว  

 
8. การบริหารศรีษะหรือคอ เพื่อชวยพัฒนาเกี่ยวกับการเคลื่อนไหวของศรีษะและคอ  

ชวยใหศรีษะตั้งอยูในตําแหนงที่ถูกตอง เพื่อชวยใหพัฒนาความแข็งแรงของกลามเนื้อคอ 
 
9. การบริหารเปนจังหวะ เพื่อเสริมสรางความมีจังหวะกลมกลืน และประสานงานกัน

ระหวางอวัยวะตางๆของรางกาย สรางประสาทความรูสึกเกี่ยวกับจังหวะจะโคน 
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กลาวโดยสรุป ความมุงหมายของการสรางสมรรถภาพทางกาย คือ การบริหารรางกายทุก
สวน ไดแก การบริหารศรีษะ ลําคอ หัวไหล แขน ลําตัว และขา เพื่อใหสวนตางๆ ของรางกายมี
ความแข็งแรง ความทนทานและมีระบบไหลเวียนโลหิตที่ดีขึ้น 

 
ความมุงหมายของสมรรถภาพทางกาย (สํานักพัฒนาการพลศึกษา สุขภาพและนันทนาการ 

2539) กลาววา 
 

 1.  การออกกําลังกายเปนประจํานั้นจะชวยกระตุนใหรางกายไดมีการเจริญเติบโตไดอยาง
เต็มที่โดยเฉพาะวัยเด็กซึ่งเปนวัยที่อยูในระหวางการเจริญเติบโต กลามเนื้อสวนตางๆ ของรางกาย
เจริญเติบโต กลามเนื้อสวนตางๆ ของรางกายมีการพัฒนาอยางเต็มที่และไดสัดสวน ทําใหมี
สมรรถภาพมากขึ้นในจํานวนงานที่เทากัน กลามเนื้อที่มีสมรรถภาพสูง จะทํางานสําเร็จไดโดยใช
แรงงานที่นอยกวาและเหนื่อยนอยกวา ประหยัดกวา ทําใหสามารถนํากําลังงานที่เหลือไปใชในงาน
อ่ืนไดอีกตอไป 
 
 2.  ผูมีสมรรถภาพทางรางกายดีจะชวยใหมีบุคลิกลักษณะสงาผาเผย  สามารถที่จะ
เคลื่อนไหวหรือเดินเหินไดอยางสงางามคลองแคลว และกระฉับกระเฉง เปนไปตามจังหวะหรือ
ลีลาของการเคลื่อนไหวนั้นๆ การเคลื่อนไหวของรางกายในลักษณะดังกลาวนี้ นอกจากจะเปน 
การประหยัดแรงงานไดเปนอยางดีแลว ยังจะเปนการสงเสริมความเปนสงาราศีใหแกตัวเองไดเปน
อยางดีอีกดวย 
 
 3.  ผูที่มีสมรรถภาพทางรางกายดีจะเปนผูที่มีสุขภาพดี มีประสิทธิภาพในการประกอบ
กิจการงานตางๆในประจําวัน ถาเปนผูที่อยูในวัยศึกษาเลาเรียนจะทําใหมีสมาธิในการศึกษาเลาเรียน
ไดดีกวา เปนระยะเวลานานกวา ทําใหมีผลการเรียนที่ดีกวาผูที่มีสมรรถภาพทางกายต่ํา 
 
 4.  กลามเนื้อหลังตอนลางมีความสําคัญในการปองกันโรคปวดหลัง เมื่อมีอายุสูงขึ้นแตถา
มีการออกกําลังกายเพื่อทําใหกลามเนื้อสวนนี้ไดมีการพัฒนาอยางถูกตองตั้งแตวัยเด็กแลว จะเปน
การชวยปองกันโรคปวดหลังไดเปนอยางดีอีกทางหนึ่ง 
 
 5.  สําหรับวัยเด็กนั้น การมีสรรถภาพทางกายดี จะชวยใหเปนเด็กที่มีความกระตือรือรนมี
ความตองการที่จะเคลื่อนไหวและมีความเชื่อมั่นในตนเองสูง 
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 6.  การออกกําลังกายเพื่อใหรางกายมีสมรรถภาพนั้น เปนวิธีที่ดีอยางหนึ่งในการที่จะชวย
รักษาและควบคุมน้ําหนักตัวการควบคุมน้ําหนักตัวดวยวิธีการลดอาหารอยางเดียวนั้นเปนวิธีการที่ 
ไมถูกตองอยางมาก โดยเฉพาะในวัยเด็กที่อยูในระหวางการเจริญเติบโต วิธีที่ดีที่สุดและถูกตองนั้น 
ควรจะเปนการควบคุมดวยการออกกําลังกาย และดูแลอาหารควบคูกันไป 
 
 7.  การออกกําลังกายเพื่อใหรางกายมีสมรรถภาพนั้น เปนการเพิ่มประสิทธิภาพในการ
ทํางานประสานกันระหวางระบบไหลเวียนโลหิตกับระบบหายใจ ซ่ึงเปนการปองกันโรคหัวใจ
เสื่อมสมรรถภาพไดเปนอยางดี และในปจจุบันมีความเชื่อวาโรคเสื่อมสมรรถภาพนี้เปนตนเหตุของ
โรคหัวใจวาย ที่กําลังเปนโรครายที่นากลัวยิ่งในสังคม วิธีปองกันที่ดีอยางหนึ่งก็คือ การออกกําลังกาย
เปนประจําเพื่อรักษาสมรรถภาพทางกายนั่นเอง 
 
 8.  คํากลาวของกรีกโบราณที่วา จิตใจที่ผองใสอยูในเรือนรางที่สมบูรณ นั้น เพื่อใหมี
ความหมายชัดเจนยิ่งขึ้น ควรจะขยายความตอไปวา เรือนรางที่สมบูรณนั้น คือ เร่ือนรางที่มี
สมรรถภาพทางกายที่ดี ฉะนั้นเมื่อรางกายมีสมรรถภาพดี สุขภาพสมบูรณก็ยอมจะมีผลตอ
ประสิทธิภาพทางจิตใจดวย 

 
กลาวโดยสรุป คุณคาของสมรรถภาพทางกายนั้นชวยกระตุนใหรางกายมีการเจริญเติบโต

ไดอยางเต็มที่ ชวยใหมีบุคลิกลักษณะสงาผาเผย ประกอบกิจการงานตางๆประจําวันไดอยางมี
ประสิทธิภาพ สรางเสริมสุขภาพและปองกันโรคภัยไขเจ็บ เปนตน 

 
การทดสอบสมรรถภาพทางกาย (พิชิต,2535) กลาววา การทดสอบสมรรถภาพทางกาย 

(Physical FitnessTest) มีจุดประสงคเพื่อตรวจสอบดูวากอนและหลังการเขารวมกําหนด 
การเสริมสรางสมรรถภาพทางกาย  ผู เขารวมมีการเปลี่ยนแปลงอะไรบางเกิดขึ้นกับตัวเอง 
สมรรถภาพดานใดมีการพัฒนาขึ้นหรือยังบกพรองอยู การทดสอบแตละแบบจะมีเกณฑปกติ  
ซ่ึงสามารถนําไปใชเปรียบเทียบสมรรถภาพไดอยูแลวแตผูทดสอบอาจสรางเกณฑขึ้นมาเองเพื่อใช
กับนักกีฬาหรือประยุกตเอาเกณฑปกติที่มีอยูแลวมาใชก็ได โดยคํานึงถึงองคประกอบตอไปนี้คือ 
อายุ สวนสูง และน้ําหนักตัว ตลอดจนลักษณะความยากงายของรายการทดสอบเพื่อใหสอดคลอง
กับเกณฑที่มีอยู การทดสอบสมรรถภาพทางกาย มีวิธีการที่นิยมใชกัน ดังตอไปนี้ 
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 1.  การตรวจรางกายทั่วไป เปนการตรวจสุขภาพของนักกีฬาวา มีโรคที่ขัดตอการเลนกีฬา
หรือออกกําลังกายหรือไม 
 
 2.  การวัดสัดสวนของรางกาย เปนการวัดขนาดรูปรางและสัดสวนของรางกายวาเหมาะสม
กับกีฬานั้นๆ หรือไม 
 
 3.  การทดสอบกลามเนื้อ ไดแก 
 
  3.1  ความแข็งแรงของกลามเนื้อ โดยวัดความแข็งแรงของกลามเนื้อมือ แขน หลังและ
ขา 
 
  3.2  พลังกลามเนื้อ โดยวัดพลังงานกลามเนื้อที่ใชในการยืนกระโดดไกล ยืนกระโดด
สูงเตะผนัง 
 
  3.3  ความทนทานของกลามเนื้อโดยการทดสอบดึงขอ ลุก-นั่ง และวิ่งทางไกล เปนตน 
 
  3.4  ความคลองแคลววองไว โดยการทดสอบวิ่งกลับตัว 
 
  3.5  ความเร็ว โดยการทดสอบวิ่งเร็ว 
 
 4. วัดสมรรถภาพของระบบหายใจ ไดแก 
 
  4.1 วัดความจุปอด โดยใชมาตร อากาศหายใจ (Spirometer) 
 
  4.2 วัดสมรรถภาพการหายใจสูงสุด 
 
 5. วัดสมรรถภาพของระบบไหลเวียนโลหิต ไดแก 
 
  5.1  วัดชีพจรและความดันโลหิต 
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  5.2  วัดปริมาตรของหัวใจ และความสามารถในการทํางานของหัวใจ 
 
  5.3  วัดคล่ืนไฟฟาหัวใจ โดยใชเครื่องวัดคล่ืนหัวใจไฟฟา  
 
 6.  วัดความทนทาน โดยใช จักรยานวัดงาน ลูกล แบบทดสอบการกาวขึ้น-ลง บนมานั่ง 
 
 7.  การตรวจทางหองปฏิบัติการ ไดแก การตรวจหาปริมาณฮีโมโกบิน การตรวจนับจาํนวน
เม็ดเลือดแดง การตรวจหาปริมาณน้ําตาลในเลือด  
 
 ประโยชนของการทดสอบสมรรถภาพทางกาย สํานักพัฒนาการพลศึกษา สุขภาพและ
นันทนาการ (2539) กลาววา  
 
 1.  เปนแนวทางในการพัฒนาความสามารถของรางกาย  หรือสวนที่บกพรองใหมี 
ความสมบูรณและมีประสิทธิภาพอยางเต็มที่ 
 
 2.  เปนแนวทางในการตัดสินความสามารถของรางกาย เพื่อนําไปสูการเลนกีฬาประเภท
ตางๆ 
 
 3. เปนสื่อในการกระตุนผูออกกําลังกายหรือนักกีฬา ไดพัฒนาความสามารถของรางกาย
และรักษาความสมบูรณของรางกายใหคงที่อยางสม่ําเสมอ 
 
 4.  การทดสอบสมรรถภาพทางกายนอกจากจะทําใหทราบระดับความสามารถของรางกาย
ในแตละดานแลว ในนักกีฬาผลการทดสอบยังสามารถนําไปวิเคราะหผลการฝกซอม ขอดี ขอเสีย
ของการฝกซอม ทําใหผูฝกสอนสามารถปรับปรุงแบบฝกและกิจกรรมการฝกใหเหมาะสมนักกีฬา
แตละประเภท และสามารถนําไปปรับปรุงสมรรถภาพในสวนที่บกพรองตอไป 
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องคประกอบของสมรรถภาพทางกาย 
 

 องคประกอบของสมรรถภาพทางกายที่สัมพันธกับสุขภาพ มีดังนี ้
 
 1.  ความอดทนของระบบหัวใจและไหลเวียนเลือด (cardiorespiratory  endurance) เปน
ความสามารถของหัวใจ หลอดเลือด เม็ดเลือดและระบบหายใจที่จะนําเชื้อเพลิง โดยเฉพาะ
ออกซิเจนไปเลี้ยงกลามเนื้อรวมถึงความสามารถของกลามเนื้อที่จะใชออกซิ เจนอยางมี
ประสิทธิภาพ ผูที่มีความสมบูรณแข็งแรง จะสามารถเคลื่อนไหวออกกําลังกายไดคอนขางยาวนาน 
โดยไมเหนื่อยลางาย ความทนทานของระบบหายใจและไหลเวียนเลือด เปนองคประกอบที่สําคัญ
ที่สุดของสุขภาพที่แข็งแรง เนื่องจากมีคุณคาอยางมากในการตอสูปองกันโรคหัวใจและหลอดเลือด
ความดันโลหิตสูง ความเครียด และยังมีความสําคัญตอการทํางานหลายๆ อยางในชีวิตประจําวัน 
การเลนและกิจกรรมทางการกีฬา 
 
 2.  ความแข็งแรงและความอดทนของกลามเนื้อ (muscular strength and endurance) 
หมายถึง  ความสามารถของกลามเนื้อมัดหนึ่งมัดใด  หรือกลุมกลามเนื้อเมื่อหดตัวซํ้ากัน  
เปนระยะเวลานาน จําเปนในการออกแรงทํางานในทาซํ้าๆกันถากลามเนื้อมีความแข็งแรงและ 
ทนทานไมเพียงพอผูนั้นจะไมสามารถทํากิจกรรมตางๆไดตามตองการ ความอดทนของกลามเนื้อ 
หมายถึง  แรงสูงสุดที่เกิดขึ้นจากการหดตัวหรือเกร็งของกลามเนื้อมัดหนึ่งมัดใดหรือกลุมกลามเนื้อ 
ซ่ึงจําเปนในการออกแรงดึง ดัน ยก หิ้ว แบกหามสิ่งของ 
 
 3.  ความออนตัวของกลามเนื้อ (muscular  flexibility) หมายถึง ชวงกวางการเคลื่อนไหว
ของขอตอหรือกลุมขอตอ ปจจัยที่มีผลตอความออนตัวคือกระดูก และกระดูกออนบริเวณขอตอ 
ความยาวและความยืดหยุนของกลามเนื้อ เสนเอ็นบริเวณรอบขอตอ ความออนตัวของกลามเนื้อเปน
องคประกอบที่มักจะถูกละเลยหรือมองขามมากที่ สุด  การยืดเหยียดกลามเนื้อ  (stretching 
excercisse) บอยๆ จะสงเสริมความออนตัว ลดความตึงเครียดของกลามเนื้อ และผอนคลาย 
ความเจ็บปวด ทําใหการเคลื่อนไหวดีขึ้น 
 
 4.  องคประกอบของรางกาย (body composition) หมายถึง องคประกอบที่มีอยูในรางกาย
แบงเปน 2 สวน คือ เนื้อแทหรือน้ําหนักรางกายปราศจากไขมัน (lean body mass) เปนเนื้อเยือ่ทีไ่มมี
ไขมัน ไดแก น้ํา แรธาตุ  กระดูกและกลามเนื้ออีกสวนหนึ่งคือไขมันและเนื้อเยื่อไขมัน (Body fat) 
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เปนไขมันสวนใหญ ไดแก เลซิทีนและฟอสโฟลิปดและสวนที่ไมใชไขมัน (กระดูก กลามเนื้อและ
เนื้อเยื่ออ่ืน) ผูที่มีสุขภาพแข็งแรง จะมีสัดสวนของไขมันต่ําแตต่ําก็ไมต่ําเกินไปการวัดองคประกอบ
ของรางกายมักใชจากการประมาณคาเปอรเซ็นตของไขมัน 
 

ความอดทนของระบบหัวใจและไหลเวียนเลือด 
 

 ความอดทนของระบบหัวใจและไหลเวียนเลือด  (cardiorespiratory endurance) เปน
ความสามารถของหัวใจ หลอดเลือด เม็ดเลือดและระบบหายใจที่จะนําเชื้อเพลิง  โดยเฉพาะ
ออกซิเจนไปเลี้ยงกลามเนื้อรวมถึงความสามารถของกลามเนื้อที่จะใชออกซิ เจนอยางมี
ประสิทธิภาพ ผูที่มีความสมบูรณแข็งแรง จะสามารถเคลื่อนไหวออกกําลังกายไดคอนขางยาวนาน 
โดยไมเหนื่อยลางาย ความอดทนของระบบหายใจและไหลเวียนเลือด  เปนองคประกอบที่สําคัญ
ที่สุดของสุขภาพที่แข็งแรง เนื่องจากมีคุณคาอยางมากในการตอสูปองกันโรคหัวใจและหลอดเลือด  
ความดันโลหิตสูง  ความเครียด และยังมีความสําคัญตอการทํางานหลายๆ อยางในชีวิตประจําวัน 
การเลนและกิจกรรมทางการกีฬา 
 
 สมรรถภาพการใชออกซิเจน (oxygen cnsumption,VO2) หมายถึง อัตราการใชออกซิเจน
ขณะใดขณะหนึ่งโดยกาซออกซิเจนจะถูกนําไปสันดาปกับกลูโคส ไขมัน โปรตีนเพื่อใหได
พลังงานATP (adenosine triphosphate) ซ่ึงถูกนําไปใช ดังนั้น ถาเซลลมีเมตาบอลิซึมสูง อัตราการ
ใชออกซิเจนก็จะสูงขึ้นดวย หนวยที่ใชวัดอัตราการใชออกซิเจน คือ ลิตร/นาที หรือมิลลิลิตร/
กิโลกรัม(น้ําหนักตัว)/นาที ซ่ึงโดยเฉลี่ยคนทั่วไปในทานั่งขณะพัก อัตราการใชพลังงานจะมี
คาประมาณ 200-300 มล./นาที  หรือ 3.5 มล./กก./นาที (Sharon, 2004)  
 
 รางกายใชออกซิเจนในระยะพักประมาณ 250 มล./นาที/กก. อัตราการใชกาซออกซิเจนของ
รางกายจะสูงหรือต่ําขึ้นอยูกับความสามารถของระบบในรางกายที่เกี่ยวของ ไดแก 
 
 1.  ระบบหัวใจ ในการบีบเลือด (pump generator) เพื่อนํากาซออกซิเจนและสารอาหารไป
เล้ียงสวนตาง ๆ ของรางกาย 
 
 2.  ระบบหายใจ ในการแลกเปลี่ยนกาซ (gas exchange) อยางเพียงพอสําหรับความตองการ
ของเซลล 
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 3.  ระบบเลือด ที่มีหนาที่รวมตัวกับกาซออกซิเจนและนําไปสูเซลล (oxygen carrying  
capacity or oxygen transportation) 
 
 4.  ระบบกลามเนื้อที่เปนระบบปลายทาง และสกัดเอากาซออกซิเจนไปใช (oxygen 
extraction capacity) เซลลทุกเซลลในรางกายไมวาจะเปนกลามเนื้อหรือไมตองมี metabolism 
ทั้งส้ิน ทุกเซลลจึงมีสวนตออัตราการใชออกซิเจนแตระบบกลามเนื้อมีสัดสวนการใชออกซิเจน
มากกวาระบบอื่น ๆ ทั้งในระยะพัก และออกกําลังกาย 
 
 ดังนั้นจึงสรุปไดวา ระบบหัวใจ และไหลเวียนเลือดทําหนาที่สูบฉีดโลหิต เพื่อนําออกซิเจน
ไปยังเนื้อเยื่อตางๆของรางกาย โดยเฉพาะกับนักกีฬา ถือวาเปนเรื่องสําคัญในการออกกําลังกายนั้น
เกี่ยวของกับ คือหนาที่ (function) ของสวนประกอบทั้ง 4 ประการ คือ หัวใจ หลอดเลือด ปอดและ
เลือดในการพัฒนาความอดทนของระบบหัวใจและไหลเวียนเลือดและระบบหายใจ ดังนั้นในการ
ฝกนั้นจะเกิดขึ้นจากความชํานาญในการทํางานที่เพิ่มขึ้นของแตละสวนประกอบ ในการลําเลียง
ออกซิเจนไปยังเนื้อเยื่อ (tissue) ที่ทํางานหรืออัตราการลําเลียงออกซิเจนสูงสุดไปใชในขณะที่มี 
การออกกําลังกายหรือคาสมรรถภาพการจับออกซิเจนสูงสุด (maximal oxygen consumption,VO2) 
(เพ็ญพิมล, 2537) 
 
 สมรรถภาพการใชออกซิเจนสูงสุด (maximum O2 uptake หรือ Vo2 max) หมายถึงปริมาณ
กาซออกซิเจนสูงสุดที่รางกายใชไปในเวลา 1 นาทีตอน้ําหนักตัว 1 กิโลกรัมโดยมีหนวยเปน 
มิลลิลิตร/กิโลกรัม/นาที ในภาวะที่รางกายออกกําลังจนถึงจุดที่อัตราการใชออกซิเจนสูงสุด
หมายความวา  
 
 ก.  กลามเนื้อหัวใจทําหนาที่บีบตัวดวยแรงและอัตราการเตนสูงสุด (maximal contraction 
and rate) แลว ไมสามารถเพิ่มการบีบตัวและการเตนไดอีก 
 
 ข.  อัตราการหายใจและการขยายของปอดถึงจุดสูงสุด ถุงลมทุกถุงเกิดการแลกเปลี่ยนกาซ
ดวยอัตราที่สูงสุดแลว (maximal gas exchange)  
 
 ค.  เม็ดเลือดแดงทุกเม็ดมีโมเลกุลของออกซิเจนมาเกาะอยูอยางเต็มที่ครบหมดแลว 
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 ง.  เซลลกลามเนื้อทุกเซลลสามารถแลกเปลี่ยนกาซออกซิเจนไดอยางเต็มที่แลว 
 
 เมื่อใดที่ออกกําลังกายจนเกิดภาวะทั้ง 4 ประการขางตนหมายความวา ทุกระบบไมสามารถ
ใหออกซิเจนตอบสนองตอความตองการของรางกายไดมากกวานี้อีกแลว เราจึงตองทดสอบจน
แนใจไดวาถึงภาวะของ Vo2 max จริง ๆ นักวิทยาศาสตรการกีฬาจะใชหลักการวา Vo2 max เกิดขึ้นเมื่อ
ชีพจรถึงจุดสูงสุดแลวไมวาจะเพิ่มงาน (workload) ไปอีกเทาใดก็ตาม คา Vo2 max นี้เปนดัชนีหลัก 
ที่ใชในการบอกสมรรถภาพรางกายของแตละคนและเนื่องจากเปนการสะทอนหนาที่สูงสุดของ  
4 ระบบหลักของรางกาย คา Vo2 max จึงเปนดัชนีทั้งทางแอโรบิกของรางกาย (aerobic index) และ
ดัชนีความทนทานของหัวใจ (cardiac endurance) 
 
 ประสิทธิภาพในการใชออกซิเจนเพื่อผลิตพลังงานมีความสําคัญอยางยิ่งตอความสามารถ
ของรางกายในอันที่จะออกกําลังกายไดอยางตอเนื่องเปนระยะเวลานาน ๆ โดยที่ออกซิเจนจะไดรับ
การลําเลียงเขาสูเนื้อเยื่อ บริเวณไมโตรคอนเดรีย (mitochondria) ของเซลลและในขบวนการ
เดียวกันนี้คารบอนไดออกไซดจะถูกขจัดออกจาก ทํางานเร็วขึ้นและมากขึ้นจนในที่สุด และเนื้อเยื่อ
จะไมสามารถสกัด และรับออกซิเจนมาใชไดอีกตอไปแลว ถึงแมวาความหนักของงานหรือการออก
กําลังกายจะมีความหนักเพิ่มมากขึ้นเมื่อนั้นรางกายก็ไดออกกําลังกายที่ระดับความสามารถในการ
ใชออกซิเจนสูงสุด (maximum O2 uptake หรือ Vo2 max) (สมหมาย,2531) 

 
ความแขง็แรงและความอดทนของกลามเนือ้ 

 
 ความแข็งแรงของกลามเนื้อและความอดทนของกลามเนื้อ (muscular strength and 
endurance) ความแข็งแรงของกลามเนื้อ หมายถึง แรงสูงสุดที่เกิดขึ้นจากการหดตัวหรือเกร็งของ
กลามเนื้อมัดหนึ่งมัดใดหรือกลุมกลามเนื้อ ซ่ึงจําเปนในการออกแรงดึง ดัน  ยกหิ้ว แบกหามสิ่งของ 
สวนความอดทนของกลามเนื้อ หมายถึง ความสามารถของกลามเนื้อมัดหนึ่งมัดใด หรือ กลุม
กลามเนื้อ เมื่อหดตัวซํ้ากันเปนเวลานานจําเปนในการออกแรงทํางานในทาที่ซํ้าๆกันถากลามเนื้อ  
แข็งแรงและทนทาทานไมเพียงพอผูนั้นจะไมสามารถทํากิจกรรมตางๆ ไดตามตองการ 
 
 อภิลักษณ (2549) กลาวไววา ความแข็งแรงและความอดทนของกลามเนื้อท่ีไมเพียงพอจะ
กอใหเกิดปญหากับระบบกลามเนื้อและโครงสรางได เชน ปญหาหลังสวนลาง อาการปวดเมื่อย
กลามเนื้อและขอตอในทางกลับกันหากมีความแข็งแรงและความอดทนของกลามเนื้อที่ดี ยอมทําให
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ปญหาดังกลาวไมเกิดขึ้นหรือเกิดขึ้นไดนอยลงอีกทั้งยังเปนสิ่งสําคัญที่ทําใหการปฏิบัติกิจกรรมตาง 
ๆ เปนไปไดดวยดีและมีประสิทธิภาพ เชนเดียวกันกับ Westcott (1993) ไดรายงานวา การฝกความ
แข็งแรงของกลามเนื้อ ชวยพัฒนาบุคลิกภาพทาทางความสามารถทางกาย ชวยลดไขมันที่สะสม 
ในรางกายและโอกาสเสี่ยงตอการบาดเจ็บอันเนื่องมาจากการเลนกีฬาชวยเพิ่มกําลัง ความแข็งแรง
และความหนาแนนของกลามเนื้อรวมทั้งเอ็นกลามเนื้อและกระดูกเพิ่มขึ้น 
 

ความออนตัว 
 
 ความออนตัว (flexibility) หมายถึง ความสามารถของขอตอตางๆ ในรางกาย ที่จะสามารถ
เคล่ือนไหวโดยมีขอบเขตในการการเคลื่อนไหว  (rang of motion)  มากที่สุด โดยที่ไมกอใหเกิด
อันตรายตอขอนั้นเลย (การกีฬาแหงประเทศไทย, 2537) เปนการยืดหยุนตัวของกลามเนื้อท่ีทําใหยืด
เพิ่มมากขึ้น ทําใหการเคลื่อนไหวคลองตัวดีขึ้น เชน ความสามารถในการเคลื่อนไหวของขอมือ 
ทุกทิศทุกทางในขณะที่ขอตอของกระดูกสันหลังของคนเคลื่อนไดเพียงทิศทางเดียว ถาขอตอมีการ
เคล่ือนไหวที่ไมเพียงพอ จะเปนสาเหตุทําใหลดความสามารถของขอนั้นๆ ความสามารถ 
ในการเคลื่อนไหวของขอใหไดเต็มที่เปนส่ิงที่สามารถคงอยูไดตลอดชีวิต ในวัยเด็กเราสามารถ
เคลื่อนไหวยืดหยุนไดตามธรรมชาติ แตเมื่ออายุสูงขึ้นความออนตัวจะลดลง การไมใชงาน  
ความอวน และความไมสมดุลของกลามเนื้อเปนสาเหตุที่พบบอย ที่ทําใหชวงของการเคลื่อนไหว
ของขอตอลดลง เราสามารถคงความออนตัวที่ดีในวัยหนุมสาว โดยการยืดเหยียดกลามเนื้อเปน
ประจํา ซ่ึงการออกกําลังกายโดยการยืดเหยียดกลามเนื้อนี้จะชวยเพิ่มความสามารถที่จะเคลื่อนไหว
ไดอยางอิสระ และสะดวก ลดความเสี่ยงตอภยันตรายตางๆ ชวยลดการเจ็บปวดของหลังได   
 
 ความออนตัว เปนองคประกอบ ของสมรรถภาพทางกายที่สําคัญอยางหนึ่งที่บุคคลแตละ
คนมีขีดความสามารถไดไมเทากัน ผูที่ออกกําลังกายเปนประจําจะมีความออนตัวของขอตอตางๆ 
ดีกวาผูที่ไมออกกําลังกายเลยความออนตัวเปนปจจัยหนึ่งที่สงผลทําใหนักกีฬาสามารถใชความเร็ว
ไดดีขึ้นเนื่องจากการที่มุมของขอตอที่ใชในการเคลื่อนไหวเพิ่มขึ้น ทําใหการเคลื่อนไหวเปนไป
อยางมีประสิทธิภาพ สาลี่ (2545) กลาวไววา ความออนตัว หมายถึง ความสามารถของขอตอสวนใด
สวนหนึ่งหรือหลายๆ สวนของรางกายในการที่จะเคลื่อนไปไดระยะ (มุม) การเคลื่อนไหว (ROM) 
ที่มากกวาปกติ ผูที่ขอตอเคลื่อนไหวไปไดมุมมาก เรียกวา มีความออนตัวดี 
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ปจจัยท่ีมีผลตอความออนตวั 
 

 ชูศักดิ์ และ กันยา (2536) รายงานวา การฝกเพื่อพัฒนาความออนตัวขึ้นอยูกับปจจัยดังนี้  
 
 1.  อายุและเพศ ความออนตัวที่มากที่สุดมีไดในเด็กระดับประถม และจะคอยๆ ลดลงเมื่อ
อายุ 11-12 ป หลังจากนั้นความออนตัวจะเพิ่มขึ้นอยางชาๆ จนถึงวัยหนุมสาว ตอมาความออนตัวจะ
ลดลงตามอายุ ในเด็กพบวา เด็กหญิงจะมีความออนตัวมากกวาเด็กชาย ในผูใหญก็เชนเดียวกัน 
 
 2.  อุณหภูมิของรางกาย (ชูศักดิ์ และกันยา, 2536) สรุปไววา เมื่อทําใหรางกายมีอุณหภูมิ
สูงขึ้นถึง 113 ฟาเรนไฮนจะทําใหความออนตัวเพิ่มขึ้นประมาณ 20 เปอรเซนต เชื่อกันวา การเพิ่ม
อุณหภูมิรางกายจากการออกกําลังกายจะทําใหกลามเนื้อยืดไดมากขึ้น นอกจากนั้นการเพิ่ม
ความสามารถในการยืดเหยียด จะทําใหความเสี่ยงตอการบาดเจ็บของเนื้อเยื่อลดนอยลง 
 
 3.  ระดับของการออกกําลังกาย การไมออกกําลังกายเปนประจําจะทําใหกลามเนื้อและ
เนื้อเยื่อตาง ๆ สูญเสียความสามารถในการยืดหยุน ถาไมไดมีการเคลื่อนไหวเลย เชน ถูกเขาเฝอก
เมื่อกระดูกหัก จะทําใหความออนตัวลดลงไปมาก นอกจากนั้นการไมคอยไดออกกําลังกายจะทําให
มีไขมันสะสมมากขึ้น ความออนตัวจึงลดลง ในทางกลับกันการออกกําลังกายอยูเปนประจําจะชวย
ทําใหความออนตัวคงที่อยูเปนปกติหรือดีกวาเดิม 
 
 4.  ลักษณะรูปรางของรางกายและสัดสวนของรางกายผลการวิจัยที่ผานมา สรุปไดวา ความ
ออนตัวมีความสัมพันธกันนอยกับรูปรางของรางกาย แตการงอสะโพก และลําตัว มีความสัมพันธ
มากกับความออนตัว ไขมันของรางกายมีความสัมพันธในทางลบกับความออนตัว ผูที่มีไขมันสะสม
ที่หนาทองเปนจํานวนมาก จะเปนขีดจํากัดการเคลื่อน ไหวของขอตอชวงสุดทายของการกมตัว ทําให
ไมสามารถกมตั วได เต็มช วงของการ เคลื่ อนไหว  จํ านวนของกล าม เนื้ อของร า งกาย 
ไมเกี่ยวกับความออนตัว และความออนตัวกับความยาวของแขนขา และลําตัวไมมีความสัมพันธกัน  
 
 5.  การฝกดวยน้ําหนักการฝกดวยน้ําหนักไมมีอันตรายตอความออนตัว ถากระทํา อยางถูก 
ตองการฝกดวยน้ําหนักทําใหความออนตัวเพิ่มมากขึ้นในบริเวณที่มีการออกกําลังกายตลอดชวงขอ
งงการเคลื่อนไหว แตความออนตัวอาจจะลดลงในบริเวณที่ไมไดออกกําลังกาย 
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 6.  รีเฟล็กซยืด (stretching reflex) เมื่อกลามเนื้อถูกยืดโดยทันที จะเกิดการหดตัวของ
กลามเนื้อซ่ึงเกิดจากรีเฟล็กซยืด แนวแรงของการหดตัวขึ้นอยูกับความเร็วและความแรงของการยืด          
รีเฟล็กซยืดที่ใชรักษาทาทางของรางกายมีความจําเปนที่ทําใหลําตัวตั้งตรงอยูได ตัวอยางที่เห็นได
ชัดคือ ในขณะที่นั่งอยูดวยการงวงนอน ศีรษะเอียงไปขางหนึ่งซึ่งเปนผลใหกลามเนื้อถูกยืดทันที         
และรีเฟล็กซทํางาน จึงเปนผลทําใหศีรษะเคลื่อนไหวแบบกระตุกกลับมาตั้งตรงใหม รีเฟล็กซยืด 
ยังเกี่ยวของกับการเคลื่อนไหวอยูในอํานาจจิตใจ  เชน  การงอขากอนการกระโดดสูง หรือ 
การเคลื่อนไหวแขนและไหลไปขางหลังกอนการตีลูกบอล เปนตน 
 

องคประกอบของรางกาย 
 

 องคประกอบรางกาย (body composition) หมายถึง สวนประกอบทางเคมีตางๆ ที่มีทั้งหมด
ในรางกายทั้งในสวนเนื้อเยื่อและของเหลว โดยอาจพิจารณาในระดับอะตอม โมเลกุล เซลล และ
เนื้อเยื่อทั้งรางกาย เมื่อรวมองคประกอบตางๆ ทั้งหมดแลว จะเทากับน้ําหนักตัวของแตละคน  
การจําลองรูปแบบการศึกษาองคประกอบรางกายในลักษณะตางๆดังนี้Heyward & Wagner (2004)  
 
 1. องคประกอบแบบ 2 สวน หมายถึง รางกายประกอบดวยสวนของไขมันและสวนที่ไมมี
ไขมัน (fat free body : FFB) เปนการพิจารณาองคประกอบรางกายในระดับโมเลกุล 
 
 2.  องคประกอบแบบ 3 สวน หมายถึง รางกายประกอบดวยสวนของไขมัน น้ําและของ 
แข็งเชน โปรตีน และสวนประกอบของแรธาตุ เปนการพิจารณาองคประกอบรางกายในระดับ
โมเลกุล 
 
 3.  องคประกอบแบบ 4 สวน หมายถึง รางกายประกอบดวยสวนของไขมัน น้ําแรธาตุ และ
โปรตีน เปนการพิจารณาองคประกอบรางกายในระดับโมเลกุล 
 
 4.  องคประกอบแบบ 6 สวน หมายถึง การวิเคราะหถึงองคประกอบทางเคมีที่สําคัญภายใน
สวนตาง ๆ ของรางกาย ไดแก แคลเซียม โซเดียม คลอไรด ฟอสฟอรัส ไนโตรเจน เปนตน  
แลวแบงเปน  6 สวน ดังนี้ น้ําไนโตรเจนแคลเซียมโพแทสเซียมโซเดียมและคลอไรดเปน 
การพิจารณาองคประกอบรางกายในระดับอะตอม 
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องคประกอบรางกายประกอบดวย 
 
 องคประกอบรางกายประกอบดวย 2 สวน สวนที่ 1 คือ เนื้อเยื่อปราศจากไขมัน (lean body 
mass) ซ่ึงไดแก น้ํา (water) ประมาณ 70-72 % แรธาตุ (mineral) ประมาณ 7 % อวัยวะและกลามเนื้อ 
(organ and muscle) ประมาณ 20-30 %  และสวนที่ 1 คือ เนื้อเยื่อไขมัน (fat mass) ประทุม (2527) 
 
 อัจฉา (2527) กลาววา รางกายจะไดรับไขมันจากการรับประทานเขาไป และอาจจะมี
ประมาณ 5-15 % ที่การไดรับไขมันขึ้นอยูกับเชื้อชาติ ภูมิประเทศ ภูมิอากาศ ฐานะทางเศรษฐกิจ 
และรสนิยมในการรับประทานอาหารของแตละบุคคล  กรวิภา (2534) กลาวไววา ในภาวะที่รางกาย
ไดรับไขมันจากอาหารต่ําจะเปลี่ยนสารอาหารอื่นมาใชแทน เชน คารโบไฮเดรต โปรตีน ถารางกาย
ไดรับไขมันมากจะเก็บสะสมไวในรางกายในรูปของไขมันใตผิวหนังและไขมันในเลือด  ปริมาณ
ไขมันในรางกายควรมีไมต่ํากวา 3% ของน้ําหนักตัวสําหรับเพศชายและไขมันควรมีไมต่ํากวา 12% 
ของน้ําหนักตัว ในเพศหญิงจะมีไขมันมากกวาชายเพราะมีเนื้อเยื่อพิเศษอื่นๆ ไดแก  เนื้อเยื่อนม  
และรอบมดลูก  
 
 
ปจจัยท่ีมีผลตอองคประกอบรางกาย  
 
 1.  พันธุกรรม การถายทอดลักษณะตางๆ ผานทางยีนส 
 
 2.  ฮอรโมน การหลั่งฮอรโมนจากตอม Endocrine ซ่ึงเปนฮอรโมนเกี่ยวกับการเจริญเติบโต 
. 
 3.  สภาพแวดลอม เชน การออกกําลังกาย โภชนาการ และความเครียดทางอารมณ 
 
 Heyward and Wagner (2004) ไดกลาวถึงวิธีการวัดองคประกอบรางกายไว 2 ลักษณะ
ใหญๆ คือ การวัดที่ใชในหองทดลอง และการวัดที่ใชในภาคสนาม  
 
 1.  วิธีการวัดที่ใชในหองทดลองเปนวิธีการที่ไดคาการวัดเที่ยงตรง แมนยําสูง แตคาใชจาย
แพง กระบวนการวัดไมสะดวกมากนัก ใชเวลานาน ไดแกวิธี 
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  1.1  การชั่งน้ําหนักใตน้ํา (hydrodensitometry or hydrostatic weighing or underwater 
weighing) เปนการประมาณคาปริมาตรรางกายทั้งหมด โดยใชหลักการแทนที่น้ําเนื่องจากน้ําหนัก 
ของรางกายที่ลดลงขณะชั่งในน้ําจะมีคาเทากับน้ําหนักของน้ําที่มีปริมาตรเทากับรางกายที่อยูใน     
น้ํานั้น ซ่ึงจะรวมถึงปริมาตรอากาศที่มีอยูในปอดดวย (residual lung volume) เมื่อทราบปริมาตร
ของรางกายแลว สามารถคํานวณหาความหนาแนนของรางกาย (body density) ปริมาณไขมัน 
ในรางกาย และปริมาณเนื้อเยื่อตางๆ ที่ไมใชไขมันได (fat free body) วิธีนี้จะใหขอมูลที่ใกลเคียงกับ
ความเปนจริงมากที่สุด 
 
  1.2  การแทนที่ดวยอากาศ (air displacement plethysmography: ADP) เปนการ
ประมาณหาคาปริมาตรรางกาย โดยใชการแทนที่ดวยอากาศ แทนการแทนที่ดวยน้ําใชเวลาวัด
ประมาณ 5-10 นาที สะดวก ใชเจาหนาที่ที่ไมตองมีความชํานาญสูงมากและมีความเที่ยงตรงในการ
วัดสูง ใชหลักการของความสัมพันธระหวางความดัน การแทนที่อากาศและปริมาตรอากาศ โดยนํา
ผูถูกทดสอบมานั่งในเครื่องวัด ซ่ึงจะมีหอง 2 หอง วัดการเปลี่ยนแปลงของอุณหภูมิและความดัน
กาชที่เกิดขึ้นภายในหอง นํามาเปรียบเทียบกับกอนที่จะมีผูถูกทดสอบผูที่นั่งอยูในหองจะปลอย
ความรอนออกจากรางกาย ทําใหอุณหภูมิและความดันเปลี่ยนแปลงนําคาที่วัดไดมาคํานวณตามสตูร
เพื่อหาปริมาตรรางกาย 
 
  1.3  การวัดปริมาณน้ําในรางกาย (hydrometry) ใชหลักการของการเจือจางน้ํา (isotope 
dilution principle) โดยปริมาตรของน้ําในรางกายเทากับจํานวนของสารประกอบที่อยูใน น้ําใน
รางกาย (isotopic tracer) หารดวยความเขมขนน้ําของสารประกอบที่อยูในน้ําในรางกาย ซ่ึงจะวัด
ความเขมขนของไฮโดรเจน หรือออกซิเจน ที่มีอยูในน้ําลาย พลาสมา หรือปสสาวะ แลวนําคา  
มาคํานวณ  เพื่อประมาณคาน้ํ าหนักทั้งหมดของรางกายวิ ธีการนี้   เกิดจากแนวคิดที่วาน้ํ า  
เปนสวนประกอบที่มีมากที่สุดของรางกาย ประมาณ 60% ของน้ําหนักตัวและประมาณ 73% ของ
สวนที่ไมใชไขมัน มีทั้งน้ําในเซลล และนอกเซลล ปริมาณน้ําขึ้นกับระดับอายุ ระดับไขมัน 
ในรางกาย และสุขภาพของแตละคน 
 
  1.4  การใชวิธีปลอยคล่ืนรังสี (dual energy x-ray absorptiometry : DXA) เปนวิธีการ 
ที่ใชเทคโนโลยีขั้นสูง ดวยหลักการปลอยคลื่นรังสี X ที่มีพลังงานโฟตอน มากและนอยผานสวน
ตางๆ ของรางกาย แลววัดการดูดซับพลังงาน (attenuation) ตามสวนตางๆ ของรางกาย ใชเวลา
ประมาณ 12 นาที ซ่ึงคลื่นรังสีที่ผานสวนของไขมัน สวนที่ไมใชไขมันและกระดูกจะแตกตางกัน
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ตามความหนา ความหนาแนนและองคประกอบทางเคมีของเนื้อเยื่อแตละชนิด ใชในการบงบอกถึง
ประเภทเนื้อเยื่อของรางกายได นอกจากนี้ยังสามารถวัดความหนาแนนของแรธาตุในกระดูก (bone 
mineral density) และจํานวนแรธาตุในกระดูกทั้งหมดของรางกาย (total body bone mineral: 
TBBM) นําคาที่วัดไดเขาโปรแกรมคอมพิวเตอรเพื่อหาปริมาณของเนื้อเยื่อแตละประเภท ในรางกาย 
(spinal osteoporosis) ภาวะผิดปกติของกระดูก และดูผลของการออกกําลังกาย และไมไดออกกําลังกาย 
 
 2.  วิธีการวัดที่ใชในภาคสนาม 
 
  เปนวิธีการที่ใชกับกลุมคนจํานวนมาก ใชเวลาในการวัดไมมาก เคล่ือนยายเครื่องมือได
สะดวกและรวดเร็ว ไดแกวิธี  
 
  2.1  การวัดความหนาไขมันใตผิวหนัง  (skinfold method) เปนการวัดความหนาของ
ช้ันไขมันใตผิวหนัง (subcutaneous fat) ตามจุดตางๆ ในรางกาย นําผลที่ไดมาแทนคาในสมการ
ประมาณคา เพื่อคํานวณหาความหนาแนน และเปอรเซ็นตไขมันในรางกาย ซ่ึงมีหลายสมการ  
การวัดวิธีนี้เปนการวัดทางออม ทําไดงาย คาใชจายไมสูง เหมาะที่จะใชกับกลุมคนจํานวนมาก  
ใชวัดการเปลี่ยนแปลงของไขมันที่สะสมไวใตผิวหนังกอนและหลังเมื่อออกกําลังกาย หรือเขา
โปรแกรมควบคุมน้ําหนัก  เครื่องมือที่ใชวัดความหนาของชั้นไขมันใตผิวหนังมีทั้งแบบ  
โลหะ (metal) และพลาสติก (plastic) เชน Fat-O-meter, Lasayette, Lange caliper, Ross 
adipometer, Body caliper, McGaw caliper, Skyndex, Slimguide, Harpenden caliper, Holtain 
caliper, Accu-measure caliper, Fat track caliper  โดยมีวิธีการพื้นฐานสําหรับการวัดไขมันใต
ผิวหนัง ดังนี้ 
 
   1. วัดไขมันใตผิวหนังทุกตําแหนงที่ดานขวาของรางกาย 
 
   2. ทําเครื่องหมายตําแหนงที่จะวัดแตละจุดของรางกายดวยความระมัดระวัง 
 
   3. ใชนิ้วหัวแมมือและนิ้วช้ีมือซาย ดึงชั้นไขมันใตผิวหนังขึ้นมา ที่ตําแหนงเหนือ
จุดที่ทําเครื่องหมายไวประมาณ 1 เซนติเมตร 
 
   4. มือซายที่ดึงชั้นไขมันขึ้นมานั้น ตั้งฉากกับแกนตามยาวของชั้นไขมันใตผิวหนัง 
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   5. มือขวาจับเครื่องวัดไขมันใตผิวหนัง นําปลายของเครื่องวัดหนีบที่ช้ันไขมันตรง
ตําแหนงที่ทําเครื่องหมายไว ปลอยมือเบาๆ คางไว 4 วินาที อานคา 
 
   6. บีบเครื่องใหปลายเปดออก นําเครื่องออก ปดปลายเครื่องเบาๆ เพื่อปองกันความ
เสียหาย 
 
  2.2  การวัดสัดสวนรางกาย (antropometric method)  
 
   2.2.1  การวัดดัชนีมวลกาย (body mass index: BMI) เปนวิธีการที่นิยมใชอยาง
กวางขวาง ในการบอกถึงภาวะของแตละบุคคลวาอวน (obese) น้ําหนักเกิน (overweight) น้ําหนักก
นอย (underweight) และน้ําหนักปกติ ตลอดจนบอกถึงภาวะเสี่ยงของความอวนที่กอให เกิดโรค 
และสามารถใชวัดการเปลี่ยนแปลงของไขมันในรางกายได ใชทํานายแนวโนมการเปนโรคหัวใจ
และหลอดเลือด และโรคเบาหวาน ประเภทที่ 2 วิธีการวัดนี้ไมสามารถบอกถึงองคประกอบภายใน
รางกายของแตละบุคคล เพียงแตตัวช้ีวัดที่บอกถึงภาวะอวนเทานั้น ปจจัยที่มีผลตอความสัมพันธ
ระหวางคาดัชนีมวลกายกับเปอรเซ็นตไขมัน เชน อายุ เชื้อชาติ เพศ ขนาดโครงสรางรางกาย (frame 
size) และการฝกความแข็งแรงในเชิงเพาะกาย (body build) เปนตน BMI เปนวิธีการที่ดีในการวัด
ปริมาณไขมันที่อยูใตผิวหนังบริเวณหนาทองและบริเวณอื่น ไมใชการวัดปริมาณไขมันที่อยูใน
อวัยวะภายใน (visceral fat) ผูใหญจะมีเปอรเซ็นตไขมันมากกวาเด็ก ผูที่มีอายุเทากัน เพศชายมี
เปอรเซ็นตไขมันนอยกวาเพศหญิง 
 
การคํานวณคาดัชนีมวลกาย 
 ดัชนีมวลกาย (กิโลกรัม/เมตร2)          =   น้ําหนกัตัว (กิโลกรัม) 
                                                              สวนสูง2 (เมตร2) 
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งานวิจัยท่ีเก่ียวของ 
 

 สุดา (2543) ไดศึกษาเกี่ยวกับการเปรียบเทียบผลของการเตนแอโรบิกแบบศิลปะมวยไทย
กับการเตนแอโรบิกแบบแรงกระแทกต่ําที่มีตอสมรรถภาพทางกาย กลุมตัวอยางเปนนิสิตหญิงที่พัก
อยูในหอพักของจุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย อายุ 18-22 ป ที่มีสุขภาพดี จํานวน 40 คน โดยใชวิธีการ
จับคู (Matched group) จากการทดสอบสมรรถภาพการจับออกซิเจนสูงสุด แบงเปน 2 กลุมๆ ละ 20 คน 
กลุมที่ 1 ฝกเตนแอโรบิกแบบศิลปะมวยไทย กลุมที่ 2 เปนกลุมเตนแอโรบิก แบบแรงกระแทกต่ํา 
ใชเวลาในการทดลอง 10 สัปดาห และนํามาเปรียบเทียบวิเคราะหทางสถิติ ผลพบวา 1) กลุมฝกเตน
แอโรบิก แบบศิลปะมวยไทย กอนการทดลอง หลังการทดลอง 5สัปดาห และหลังการทดลอง       
10 สัปดาห มีความดันโลหิตขณะหัวใจบีบตัวขณะพัก เปอรเซ็นตไขมัน สมรรถภาพการจับ
ออกซิเจน ความจุปอด ความแข็งแรงของกลามเนื้อแขนและขา และอัตราการเตนของหัวใจสูงสุด
ขณะปนจักรยานแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 (2) กลุมฝกเตนแอโรบิกแบบแรง
กระแทกต่ํากอนการทดลอง 5 สัปดาห และหลังการทดลอง 10 สัปดาห มีอัตราการเตนของหัวใจ
สูงสุดขณะปนจักรยานแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 (3) หลังการทดลอง  
10 สัปดาห กลุมฝกเตนแอโรบิกแบบศิลปะมวยไทย มีเปอรเซ็นตไขมันลดลงและสมรรถภาพการ
จับออกซิเจนสูงสุดเพิ่มขึ้นมากกวากลุมฝกเตนแอโรบิกแบบแรงกระแทกต่ําอยางมีนัยสําคัญทาง
สถิติ ที่ระดับ .05  
 
  นพวรรณ (2546) ไดทําการวิจัยศึกษาเปรียบเทียบ ผลของการฝกการเตนแอโรบิก และ 
แอโรบิก แบบศิลปะมวยไทยที่มีตอสมรรถภาพทางกลไกและเปอรเซนตไขมันของรางกายของ
นิสิตหญิงมหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร จํานวนทั้งส้ิน 60 คน โดยใชกลุมตัวอยางแบบเจาะจง จากกลุม
ประชากรจํานวน180 คน  แบงนิสิตออกเปน  2 กลุม  คือ  กลุมเตนแอโรบิก  และกลุมเตน                 
แอโรบิกแบบศิลปะมวยไทยกลุมละ 30 คน ฝกโดยใชโปรแกรมเตนแอโรบิกและโปรแกรมเตน   
แอโรบิกแบบศิลปะมวยไทยที่ผูวิจัยสรางขึ้นใชเวลาในการฝก 8 สัปดาห หลังจากนั้นทดสอบ
สมรรถภาพทางกลไก และวัดเปอรเซ็นตไขมัน นําขอมูลมาวิเคราะหผลวิเคราะหคาทางสถิติ 
เปรียบเทียบความแตกตางภายในกลุมและระหวางกลุมโดยใช t-test   
 
 ผลการวิจัยพบวา สมรรถภาพทางกลไกและเปอรเซ็นตไขมันในกลุมเตนแอโรบิก หลังการ
ฝก 8 สัปดาหรายการ วิ่ง 1 ไมล นั่งพับตัวไปขางหนา วัดความแข็งแรงของขา วัดความแข็งแรงของ
หลัง วัดความแข็งแรงของมือวิ่งวนขวาแบบมูมเมอแรง ยืนกระโดดไกล ลุก-นั่ง 30 วินาที วัดความ
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หนาของไขมันตนแขนนองและสะบักหลัง หลังจากเขาโปรแกรมการฝกทุกรายการดีขึ้น และ 
มีความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
 
 สมรรถภาพทางกลไกและเปอรเซ็นตไขมันในกลุมเตนแอโรบิกแบบศิลปะมวยไทยการฝก 
8 สัปดาห รายการ วิ่ง 1 ไมล วัดความแข็งแรงของขา วัดความแข็งแรงของหลัง วัดความแข็งแรง
ของมือ วิ่งวนขวาแบบบูมเมอแรง ยืนกระโดดไกล ลุก – นั่ง 30 วินาที วัดความหนาของไขมันตน
แขน นอง และสะบักหลัง หลังจากเขาโปรแกรมการฝกทุกรายการดีขึ้น มีความแตกตางกันอยางมี
นัยสําคัญที่ระดับ .05 ยกเวนรายการ นั่งพับตัวไปขางหนา ที่ไมแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ
ที่ระดับ .05 
 
 เมื่อเปรียบเทียบสมรรถภาพทางกลไกและเปอรเซ็นตไขมันของกลุมเตนแอโรบิกและ 
กลุมเตนแอโรบิกแบบศิลปะมวยไทยหลังการฝก 8 สัปดาห รายการ วิ่ง 1 ไมล วัดความแข็งแรงของ
หลัง ยืนกระโดดไกล และวัดความหนาของไขมันที่สะบักหลัง มีความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติที่ระดับ .05 ยกเวนรายการนั่งพับตัวไปขางหนา วัดความแข็งแรงของขาวัดความแข็งแรง
ของมือวิ่งบนขวาแบบบูมเมอแรง ลุก – นั่ง 30 วินาที วัดความหนาไขมันที่ตนแขน และนอง  
มีการพัฒนาขึ้นแตไมแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
 
 อุษา (2545 ) ไดศึกษาวิจัย ผลของการบริหารรางกายแบบทาฤาษีดัดตนและรํามวยไทเก็ก 
ที่มีตอความออนตัวของหญิงวัยรุน การวิจัยครั้งนี้มีวัตถุประสงค เพื่อศึกษาและหาคาความแตกตาง
ผลของการบริหารรางกายแบบฤาษีดัดตนและรํามวยไทเก็กที่มีตอความออนตัวของหญิงวัยรุน  
กลุมตัวอยางที่ใชในการวิจัยครั้งนี้ เปนนักศึกษาหญิงสาขาพาณิชยการปที่ 2 วิทยาลัยพลศึกษา 
จังหวัดสุพรรณบุรี อายุ 16-17 ป จํานวน 30 คน ไดมาโดยการสุมแบบจําเพาะเจาะจง แบงเปน  
3 กลุมๆ ละ 10 คน คือ กลุมทดลองที่ 1 ปฏิบัติบริหารรางกายแบบทาฤาษีดัดตน กลุมทดลองที่ 2 ฝก
ปฏิบัติบริหารรางกายรํามวยไทเก็ก และกลุมควบคุมปฏิบัติกิจวัตรประจําวันปกติ เปนระยะเวลา 12 
สัปดาหๆ ละ 5 วัน ทําการเก็บรวบรวมขอมูลโดยการทดสอบความออนตัวของลําตัว ขอไหล ขอเทา 
อัตราการเตนของหัวใจขณะพัก ความดันโลหิต และความจุปอดกอนการฝก หลังการฝกสัปดาหที่ 8 
และหลังการฝกสัปดาหที่ 12 สถิติที่ใชในการวิเคราะหขอมูล คือคาเฉลี่ย  สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
ทดสอบความแตกตางโดยการวิเคราะหความแปรปรวนทางเดียว วิเคราะหความแปรปรวนรูปแบบ
การทดลองวัดซํ้าแบบสองมิติ และวิเคราะหความแปรปรวนรูปแบบการทดลองวัดซํ้า มิติเดียว
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เปรียบเทียบความแตกตางเปน รายคูโดยวิธีของ Tukey ใชการทดสอบความมีนัยสําคัญทางสถิติ 
ที่ระดับ .05 
 
 ผลการวิจัยพบวา ภายหลังการฝกสัปดาหที่ 12 กลุมทดลองที่ 1 และกลุมทดลองที่ 2  
มีคาเฉลี่ยความออนตัวของลําตัว แตกตางจากกลุมควบคุมอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ.05 และ
คาเฉลี่ยความออนตัวของลําตัวระหวางกลุมทดลองที่ 1 และกลุมทดลองที่ 2 ไมแตกตางกัน  
สวนภายในกลุมทดลองที่ 1 และกลุมทดลองที่ 2 มีคาเฉลี่ยความออนตัวของลําตัวขอไหล ขอเทา 
และความจุปอดหลังการฝกสัปดาหที่ 12 แตกตางกับกอนการฝกอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 
.05 
 
  บุญรอด (2543 ) ผลการฝกกายบริหารชุดรําแมไมมวยไทยที่มีตอสมรรถภาพทางกลไก
ของนักเรียนระดับประถมศึกษา อายุ 10-12 ป โรงเรียนวัดจันทราวาส จังหวัดสุพรรณบุรี การวิจัย
คร้ังนี้มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาเปรียบเทียบผลการฝกกายบริหารชุดรําแมไมมวยไทยที่มีตอ
สมรรถภาพทางกลไก ของนักเรียนระดับประถมศึกษา อายุ 10-12 ป โรงเรียนวัดจันทราวาส จังหวัด
สุพรรณบุรี 
  
 กลุมตัวอยางที่ใชในการวิจัยคร้ังนี้ เปนนักเรียนชายและนักเรียนหญิงระดับประถมศึกษา 
อายุ 10-12 ป โรงเรียนวัดจันทราวาส จังหวัดสุพรรณบุรี จํานนวน 60 คน โดยการสุมตัวอยางแบบ
งาย จากประชากร 85 คน แบงเปนกลุมควบคุมและกลุมทดลอง กลุมละ 30 คน เครื่องมือที่ใช 
ในการวิจัยคร้ังนี้ ประกอบดวยแบบทดสอบสมรรถภาพทางกลไกของเขมชาติ วิริยาภิรมย และแบบ   
ฝกกายบริหารชุดรําแมไมมวยไทยของสํานักงานคณะกรรมการการประถมศึกษาแหงชาติ โดยทํา
การฝกสัปดาหละ 4 วัน เปนระยะเวลา 8 สัปดาห นําผลการทดสอบสมรรถภาพทางกลไกกอน 
การฝก และหลังการฝกมาหาคาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน แลวเปรียบเทียบสมรรถภาพทาง
กลไกของกลุมทดลองและกลุมควบคุม โดยใช t-test ผลการวิจัยพบวา สมรรถภาพทางกลไกของ
กลุมที่ผานการฝกกายบริหารชุดรําแมไมมวยไทย 8 สัปดาหกับกลุมที่ไมผานการฝกกายบริหารชุด
รําแมไมมวยไทย รายการดันขอกับมานั่ง นั่งกมตัวไปขางหนา กระโดดแตะผนัง วิ่งและเดิน  
400 เมตร ไมแตกตางกัน สวนรายการลุกนั่งงอขา 30 วินาที และวิ่งเก็บของแตกตางกันอยางมี
นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
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  นันทวัน (2550) ไดศึกษาวิจัย ผลของการเตนแอโรบิกชกมวยกับการฝกโยคะที่มีตอระดับ
ความเครียดของผูตองขังหญิง  กลุมตัวอยางที่ใชในการวิจัยคร้ังนี้เปนผูตองขังหญิงทัณฑสถาน
บําบัดพิเศษหญิงธัญบุรี ถนนนครนายกคลอง 5 จังหวัดปทุมธานี มีอายุเฉลี่ย 30.33 ป จํานวน 30 คน 
โดยการสุมอยางงาย แบงกลุมตัวอยางออกเปน 3 กลุมๆละ 10 คน โดยวิธีการจัดสมาชิกเขากลุม คือ 
กุลมทดลองที่ 1 ฝกเตนแอโรบิกชกมวย กลุมทดลองที่ 2 ฝกโยคะ และกลุมควบคุม ทํากิจวัตร
ประจําวัน เปนระยะเวลา 4 สัปดาหๆละ 3 วัน คือ วันจันทร วันพุธ และวันศุกร ตั้งแตเวลา 09.00-
11.00 น. และวัดระดับความเครียดที่ไดจากเครื่องวัดการใหขอมูลยอนกลับคล่ืนไฟฟากลามเนื้อ 
ของกลุมทดลองทั้ง 3 กลุม กอนการฝก ภายหลังการฝกสัปดาหที่ 1 ภายหลังการฝกสัปดาหที่ 2 
ภายหลังการฝกสัปดาหที่ 3 และภายหลังการฝกสัปดาหที่ 4 นําผลที่ไดมาวิเคราะหขอมูลโดยใชสถิติ 
คาเฉล่ีย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน การวิเคราะหความแปรปรวนรวม การวิเคราะหความแปรปรวน
ทางเดียวแบบวัดซํ้า การวิเคราะหความแปรปรวนสองทางแบบวัดซํ้า  เปรียบเทียบความแตกตาง    
เปนรายคู โดยใชวิธีของ Tuker ทดสอบความมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
 
 ผลการวิจัย พบวา หลังการฝกสัปดาหที่ 4 ระดับความเครียดโดยการใหขอมูลยอนกลับ
คล่ืนไฟฟากลามเนื้อ ของกลุมทดลองที่ 1 กับกลุมทดลองที่ 2 ไมแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทาง
สถิติที่ระดับ .05 แตกลุมทดลองที่ 1 กับกลุมควบคุม และกลุมทดลองที่ 2 กับกลุมควบคุม ใหผลตอ
ระดับความเครียดที่ไดจากเครื่องวัดการใหขอมูลยอนกลับคลื่นไฟฟากลามเนื้อ แตกตางกันอยางมี
นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 การทดสอบภายในกลุม พบวาหลังสัปดาหที่ 4 กลุมทดลองที่ 1 ระดับ
ความเครียดโดยการใหขอมูลยอนกลับคลื่นไฟฟากลามเนื้อมีแนวโนมลดลง กลุมทดลองที่ 2 ระดับ
ความเครียดโดยการใหขอมูลยอนกลับคลื่นไฟฟากลามเนื้อลดลงอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 
.05 และกลุมควบคุม ระดับความเครียดโดยการใหขอมูลยอนกลับคลื่นไฟฟากลามเนื้อเพิ่มขึ้นอยาง
มีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ดังนั้น จึงสรุปไดวา การเตนแอโรบิกชกมวยกับการฝกโยคะมีผลตอ
ระดับความเครียดของผูตองขังหญิง ผลการวิจัยคร้ังนี้ สามารถนําการเตนแอโรบิกชกมวยกับการฝก
โยคะไปใชเพื่อลดระดับความเครียดใหกับผูตองขังหญิงตอไป 
 
 ฤกษชัย (2551) ไดศึกษาวิจัย ผลของการรํามวยไทยโบราณประยุกตและ แอโรบิกพื้นบาน
ที่มีตอการทรงตัวขณะเคลื่อนที่ ความออนตัวและภาวะความกลัวตอการหกลมในผูสูงอายุระหวาง 
60-69 ป จํานวน 30 คน ไดมาจากการสุมแบบงาย (Simple random sampling) และแบงกลุมตัวอยาง
ออกเปน 3 กลุม โดยวิธีจัดเขากลุม (Randomly assignment) คือ กลุมควบคุม ปฏิบัติกิจวัตร
ประจําวันตามปกติ กลุมทดลองที่ 1 ฝกออกกําลังกายแบบรํามวยไทยโบราณประยุกต และกลุม
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ทดลองที่ 2 ฝกออกกําลังกายแบบการเตนแอโรบิกพื้นบาน โดยการฝก 8 สัปดาหๆ ละ 3 วัน คือวัน
จันนทร วันพุธ และวันศุกร ในชวงเวลา 17.00-18.30 น. ทําการทดสอบการทรงตัว ดวยรายการ
ทดสอบการทรงตัว ดวยการการทดสอบนั่งงอตัวไปขางหนา (Sit and Reach) และภาวะความกลัว
ตอการหกลม ดวยระดับคะแนนวัดประสิทธิภาพดวยการหกลม (สุพิตร,2550) ในชวงกอนการ
ทดลอง ภายหลังการทดลองสัปดาหที่ 4 และภายหลังการทดลองสัปดาหที่ 8 นําผลที่ไดมาวิเคราะห
ความแปรปรวนสองทางแบบวัดซ้ํา ผลการวิจัยพบวา ภายหลังการทดลองสัปดาหที่ 8 กลุมตัวอยาง
ทั้ง 3 กลุม มีคาเฉลี่ยความออนตัวและคาเฉลี่ยภาวะความกลัวตอการหกลม ไมแตกตางกันอยางมี
นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 โดยพบวากลุมควบคุม มีคาเฉลี่ยความออนตัวและคาเฉลี่ยภาวะ 
ความกลัวตอการหกลม  ไมแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 โดยพบวากลุมควบคุม 
มีคาเฉลี่ยการทรงตัวขณะเคลื่อนที่แตกตางกับกลุมทดลองที่ 1 และกลุมทดลลองที่ 2 แตระหวาง
กลุมทดลองที่ 1 กับกลุมทดลองที่ 2 ใหผลตอคาเฉลี่ยการทรงตัวขณะเคลื่อนที่ไมแตกตางกันอยางมี
นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 จากการวิจัยครั้งนี้ สรุปวาการออกกําลังกายแบบรํามวยไทยโบราณ
ประยุกตและการเตนแอโรบิกพื้นบานชวยพัฒนาความสามารถในการทรงตัวขณะเคลื่อนที่  
ความออนตัว และภาวะความกลัวตอการหกลมในผูสูงอายุ เพศหญิงได 
 
 ภัทรพร และ ศรีวรรณ (2547) ศึกษาการตอบสนองของระบบหัวใจและปอด ในโปรแกรม
การเตนแอโรบิคที่มีความหนัก 3 ระดับ ในกลุมอายุ 30-69 ป มีวัตถุประสงค เพื่อศึกษา 
การตอบสนองของระบบหัวใจและปอด ในโปรแกรมการเตนแอโรบิคที่มีความหนัก 3 ระดับ 
ในกลุมอายุ 30-69 ป กลุมตัวอยาง จํานวน 70 คน เปนเพศชาย 25 คน และเพศหญิง 45 คน  
อายุ 48.27 + 9.76 ป น้ําหนัก 56.29 + 10.23 กิโลกรัม สวนสูง 156.76 + 7.36 เซนติเมตร โดยจัดทํา
โปรแกรมการเตนแอโรบิคที่มีความหนัก 3 ระดับคือ ระดับเบา ปานกลาง และหนัก  ทําการบันทึก
คาอัตราการเตนของหัวใจ (Heart rate; HR) ทุก 1 นาทีตอเนื่องตลอดการเตนแอโรบิค และวัดคา
ความดันโลหิต (systolic and diastolic blood pressure; SBP and DBP) คาความแข็งแรงของ
กลามเนื้อหายใจเขา (maximum inspiratory pressure; PImax) และ หายใจออก (maximum 
expiratory pressure; PEmax) ขณะพัก หลังหยุดออกกําลังกายทันที และระยะฟนตัวเมื่อกลับสูภาวะ
ปกติ วิเคราะหผลโดยใชสถิติ repeated measurement ANOVA  
 
 ผลการศึกษา การเตนแอโรบิคทั้ง 3 โปรแกรม มีคาเฉลี่ยของ HR ชวงอบอุนรางกายชวง   
แอโรบิค ชวงผอนคลาย ชวงฟนตัว สูงกวาขณะพัก และชวงแอโรบิคมีคาเฉลี่ยของ HR มากกวา 
ทุกชวงขณะออกกําลังกายอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ โดยโปรแกรมการเตนแอโรบิคที่ 1 มีคาเฉลี่ย
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ของ HR ในชวงแอโรบิค รอยละ 53.39 +5.84 ของอัตราการเตนหัวใจสูงสุด (percent of maximum 
heart rate; %MHR) ซ่ึงเปนการออกกําลังกายระดับเบา โปรแกรมการเตนแอโรบิคที่ 2 และ 3  
มีคาเฉลี่ยของ HR ในชวงแอโรบิค 55.18 +5.11 %MHR และ 59.21 +7.08 %MHR ตามลําดับ  
ซ่ึงเปนการออกกําลังกายระดับปานกลาง นอกจากนั้น คา SBP และ DBP ในโปรแกรมการเตน 
แอโรบิคที่ 1 และ 2 ไมมีความแตกตางกันในแตละชวงของการออกกําลังกาย แตในโปรแกรมการ
เตนแอโรบิคที่ 3 มีคาเพิ่มขึ้นเล็กนอยในชวงออกกําลังกาย  แตในชวงฟนตัวมีคาไมแตกตางกับขณะ
พัก และคา PImax ชวงฟนตัวหลังการออกกําลังกายในโปรแกรมการเตนแอโรบิคที่ 2 และ 3 มีคา
เพิ่มขึ้นอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ แตคา PEmaxไมแตกตางกันในแตละชวงของโปรแกรมการเตน 
แอโรบิคทั้ง 3 ระดับ เมื่อแยกกลุมอายุ พบวาโปรแกรมการเตนแอโรบิคที่ 1 จัดเปนการออกกําลัง
กายระดับเบาทุกชวงอายุ โปรแกรมที่ 2 ในกลุมอายุ 30-39 ป จัดเปนการออกกําลังกายระดับเบา  
แตกลุมอายุอ่ืนๆ เปนการออกกําลังกายระดับปานกลาง และโปรแกรมที่ 3 จัดเปนการออกกําลังกาย
ระดับปานกลางทุกกลุมอายุ  
 
 สรุปไดวา โปรแกรมการเตนแอโรบิคที่ 1 เหมาะสมกับผูที่ไมเคยออกกําลังกายมากอนเปน
การเตรียมความพรอมเพื่อการฝกออกกําลังกายตอไป โปรแกรมการเตนแอโรบิคที่ 2 จัดอยูในระดับ
ความหนักปานกลางสําหรับผูที่มีอายุ 40-69 ป เหมาะสมสําหรับผูที่เคยออกกําลังกายมาบางแลว  
ซ่ึงจะมีผลใหหัวใจและปอดทํางานมากขึ้นสงผลดีตอสุขภาพได และโปรแกรมการเตนแอโรบิคที่  
3 เปนระดับความหนักปานกลาง เหมาะสมกับคนอายุ 30-69 ป ที่ตองการพัฒนาระบบหัวใจและ
ปอด รวมทั้งเพิ่มการทํางานประสานสัมพันธของระบบประสาทและกลามเนื้อมากขึ้น 
 
  Rabia (2006) ไดศึกษาผลของการตอบสนองทางดานรางกายและจิตใจในการฝก 
ความสมดุลของรางกายภายในเวลา 12 สัปดาห โดยมีกลุมตัวอยางเขารวมการทดลองในการฝกไทชี 
โยคะ โดยไดมีการทดสอบสมรรถภาพทางกายกอนและหลังการฝก มีการพัฒนาการดีขึ้นในดาน 
ความดันโลหิต ความแข็งแรงของกลามเนื้อดี สัดสวนของรางกาย ความออนตัว สมรรถภาพของ
หัวใจและระบบไหลเวียนเลือดดีขึ้น 
 
 Saitoh et al. (2005) ไดศึกษาเปรียบเทียบการตอบสนองทางสรีรวิทยาระหวางการปน
จักรยานทานั่งตรง (upright) และทานั่งเอนไปขางหลัง (recumbent) ในผูที่มีสุขภาพดี  กลุมตัวอยาง
เปนอาสาสมัครที่มีสุขภาพดี อายุเฉลี่ย  23 ± 2ป โดยทําการออกกําลังกายโดยการปนจักรยานที่
ระดับความหนักของงานในระดับต่ําประเมินความสัมพันธของการใชออกซิเจนโดยใชวิธี  
การทดสอบของ ACSM  Metabolic Equation  
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 ผลการวิจัยพบวา ความดันเลือดขณะหัวใจบีบตัว สมรรถภาพการใชออกซิเจน (VO2) 
oxygen plus , Vco2 และ VE ที่ ความหนักของงาน 15 วัตต ถึง 70 วัตต ของทั้ง 2 กลุมแตกตางกันอยาง
มีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ.05 
 
 สรุปไดวา การตอบสนองทางสรีรวิทยาที่เกิดขึ้นขณะออกกําลังกายจะขึ้นอยูกับการเพิ่ม
ความหนักของงาน และทาที่ใชในการปฏิบัติ 
 
 Blank (2006) ไดทําการศึกษาผลของการตอบสนอง ขณะที่มีการฝกไอเยนกะโยคะผูที่ฝก
เปนประจํา กลุมตัวอยางเปนผูที่มีสุขภาพดีจํานวน  15 คน ฝกไอเยนกะโยคะ ในทาพื้นฐาน 20
ตอเนื่องเปนเวลา  90 นาที ทดสอบโดยการวิเคราะหแกส (gas analysis) พบวาในขณะที่ทําการฝก
ไอเยนกะโยคะ กลุมตัวอยางมีการปรับตอบสนองทางสรีรวิทยา  คือ  อัตราการเตนของหัวใจ 
ความดันโลหิต และอัตราการใชพลังงานในทานั่ง นอน ยืน  บิดตัว  ยืนดวยศรีษะแตกตางกัน และ
ยังมีการจัดแนวกระดูกสันหลังรางกายมีสมดุลดีขึ้น สรุปไดวา การฝกไอเยนกะโยคะสงผลตอ 
การเปลี่ยนแปลงและการตอบสนองทางดานสรีรวิทยา โดยการฝกไอเยนกะโยคะใหไดผลดีนั้น
จําเปนตองมีการเลือกทาในการปฏิบัติใหเหมาะสมกับแตละบุคคล 
 
 Fulcher (2006) ไดทําการศึกษาการตอบสนองทางสรีรวิทยาจากการออกกําลังกายในผูปวย
ที่มีอาการลาของกลามเนื้อ ในกลุมตัวอยางที่เปนผูปวย 30 คน แบงเปนกลุมควบคุม 15 คน (ไมมี
การเคลื่อนไหวรางกาย) และกลุมทดลอง 15 คน ใหกลุมทดลองทําการออกกําลังกาย และ 
วัดประสิทธิภาพการใชออกซิเจน  อัตราการเตนของหัวใจ กรดแลกติก ระยะเวลาที่ใชในการออก
กําลังกาย และพลังงานที่ใชในการออกกําลังกาย โดยการทดสอบโดยการเดินบนบนลูกล (treadmill 
)ผลการทดลอง  พบวา กลุมที่มีการออกกําลังกาย  ประสิทธิภาพการใชออกซิเจน การไหลเวียนของ
โลหิต แตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ.05  หลังจากที่มีการเพิ่มงาน การตอบสนองของ
การอัตราการเตนของหัวใจเพิ่มมากขึ้นตามความหนักของงาน   
 
 สรุปไดวา ในขณะที่ทําการออกกําลังกาย ประสิทธิภาพการใชออกซิเจนจะเพิ่มสูงขึ้น  
เพื่อนําออกซิเจนไปเลี้ยงกลามเนื้อและใชเปนพลังงานในการออกกําลังกาย 
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อุปกรณและวิธีการ 
 

อุปกรณ 
 
 ในการดําเนินการทดสอบสมรรถภาพทางกายครั้งนี้ ไดใชอุปกรณตางๆดังตอไปนี ้
 
 1.  ใบบันทึกผลการทดสอบสมรรถภาพทางกาย 
 
 2.  เครื่องชั่งน้ําหนักและเครื่องวัดสวนสูงยี่หอ detecto ของ ประเทศสหรฐัอเมริกา 
 
 3.  นาฬิกาจับเวลา(ยี่หอ Casioรุน HS-30 W JAPAN) 
 
 4.  เครื่องวัดแรงบีบมือ (Hand Grip Dynamometer) 
 
 5.  เครื่องวัดแรงเหยยีดหลังและขา (Back and Leg Dynamometer)  
 
 6. เครื่องวัดความจุปอดแบบน้ํา (Spirometer) 
 
 7.  กลองวัดความออนตัว (Sit and Reach)  
 
 8.  เครื่องวัดเปอรเซ็นตไขมันใตผิวหนัง (Lange Skinfold caliper) 
 
 9. จักรยานวัดงาน (Bicycle ergometer) 
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วิธีการ 
 
ประชากร 
 
 ประชากรที่ใชในการวิจัยคร้ังนี้ เปนนักศึกษาเพศหญิง อายุระหวาง 18-21 ปที่ลงทะเบียน
เรียนวิชากีฬาเพื่อสุขภาพ ของสถาบันเทคโนโลยีแหงอโยธยา ตําบลวัดตูม อําเภอพระนครศรีอยุธยา 
จังหวัดพระนครศรีอยุธยา มีประวัติทางสุขภาพดี จํานวน 75 คน 
 
กลุมตัวอยาง 
 
 กลุมตัวอยางในการศึกษาวิจัยคร้ังนี้ เปนนักศึกษาเพศหญิง  อายุระหวาง  18-21 ป  
ที่ลงทะเบียนเรียนวิชากีฬาเพื่อสุขภาพ ของสถาบันเทคโนโลยีแหงอโยธยา ตําบลวัดตูม อําเภอ
พระนครศรีอยุธยา จังหวัดพระนครศรีอยุธยา จํานวน 60 คน โดยมีขั้นตอนในการปฏิบัติ ดังนี้ 
 
 1.  รวบรวมรายชื่อนักศึกษาชั้นปที่ 1 ที่กําลังเรียนวิชากีฬาเพื่อสุขภาพ เพศหญิงของ
สถาบันเทคโนโลยีแหงอโยธยา จํานวน 75 คน 
 
 2.  นํานักศึกษาจํานวน 75 คน มาทําการสุมตัวอยางแบบงาย (simple random sampling) ให
ไดมาซึ่งกลุมตัวอยางในการวิจัย จํานวน 60 คน โดยแยกกลุมตัวอยางออกเปน 2 กลุม 
 
    2.1  กลุมควบคุมจํานวน 30 คน ที่ใชการดําเนินชีวิตปกติ 
 
  2.2  กลุมทดลองจํานวน 30 คน เขารับการฝกโปรแกรมทาบริหารรางกายพื้นฐาน 
มวยไทยไชยา ในวัน เวลา และสถานที่เดียวกัน เปนระยะเวลา 8 สัปดาหๆละ 3 วัน คือ วันจนัทร พธุ 
วันศุกร ในชวงเวลา 17.00-18.00 น. 
 
เคร่ืองมือท่ีใชในการวิจัย 
  
 ในการวิจัยคร้ังนี้ ผูวิจยัไดใชเครื่องมือ ดังตอไปนี ้
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 โปรแกรมการฝกทาบริหารรางกายพื้นฐานมวยไทยไชยา จํานวน 10 ทา  ของครูเล็ก 
นายกฤดากร สดประเสริฐ  โดยมีผูวิจัยเปนผูนําในการฝก ไดรับการรับรองเปนผูนําในการฝกจาก
คายมวยครูเล็ก  นายกฤดากร  สดประเสริฐ  สถาบันฝกหัดมวยไทยไชยาแหงบานชางไทย  
(ตามภาคผนวกที่ ข) 
 
วิธีการฝก 
 
 การฝกทากายบริหารพื้นฐานมวยไทยไชยา จํานวน 10 ทา ประกอบดวย 1. ปนหมัด 2 .พันแขน 
3. พันหมัด 4. พันหมัดยกเขา 5. พันหมัดยกเขายอยืด 6. พันหมัดยกเขาโดด 7. พันหมัดยกเขาดีดแขง 
8. พันหมัดพลิกเหล่ียมดีดแขงสลับขา 9. พันหมัดพลิกเหล่ียม 10. พันหมัดยกเขาโดดดีดแขง ทาละ 
3 นาที รวมเปนเวลา 30 นาที กอนและหลังการฝกทําการ ยืดเหยียดกลามเนื้อ 10 นาที  
รวมทั้งหมด 50 นาที ทําการฝก สัปดาหละ 3 วัน เปนเวลา 8 สัปดาห 
 
การเก็บรวบรวมขอมูล 
  
 การวิจยัคร้ังนีม้ีขั้นตอนในการดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูล ดังตอไปนี้ 
  
 1. ศึกษาทําความเขาใจในรายละเอียดของเครื่องมือ วิธีการใชอุปกรณ แบบทดสอบ ตางๆ
ที่เกี่ยวของตลอดจนการเตรียมการดานสถานที่และสิ่งอํานวยความสะดวกอื่นๆ ที่ใชในการวิจัยครั้งนี้ 
  
 2.  ปฐมนิเทศกอนเขาสูโปรแกรมการฝก เพื่ออธิบายและซักซอมความเขาใจเกี่ยวกับ
ขั้นตอนการดําเนินการใหผูชวยวิจัยและกลุมตัวอยางทราบ 
 
 3.  ผูเขารวมการศึกษาวิจัย ทําการฝกในวัน เวลา และสถานที่เดียวกัน เปนระยะเวลา  
8 สัปดาหๆ ละ 3 วัน คือ วันจันทร วันพุธ และวันศุกร ในชวงเวลา 17.00-18.00 น. 
 
 4. ทดสอบสมรรถภาพรางกายในดานตางๆ ดังนี้ 
 
  4.1  การวัดลักษณะทางกายภาพพื้นฐานทางดานรางกาย ประกอบดวย วัดชีพจร 
ขณะพัก การชั่งน้ําหนัก วัดสวนสูง ดชันีมวลกาย และวัดความดันโลหิต 
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  4.2  การวัดองคประกอบของรางกาย เปนการวัดความหนาของชั้นไขมันใตผิวหนัง 
โดยใชเครื่องวัดไขมันใตผิวหนัง (lange skinfold caliper) บริเวณที่วัดมี 4 ตําแหนง ไดแก ตนแขน
ดานหลัง (triceps) ตนแขนดานหนา (biceps) ใตสะบัก (subscapular) แนวเหนือกระดูกเชิงกราน 
(suprailiac) ใชหลักการของ Durnin and Womersley  (1974) (ตามภาคผนวกที่ ค) 
 
  4.3  ความแข็งแรงของกลามเนื้อ ทดสอบดวยเครื่องวัดแรงบีบมือ (Hand Grip 
Dynamometer) และเครื่องวัดแรงเหยียดหลังและขา (Back and Leg Dynamometer) (ตามภาคผนวก
ที่ ค) 
 
  4.4  ความออนตัว ทดสอบดวยเครื่อง (Sit and Reach) (ตามภาคผนวกที่ ค) 
 
  4.5  สรรถภาพของระบบหายใจ  ทดสอบดวย เครื่ องวัดความจุปอดแบบน้ํ า 
(Spirometer) (ภาคผนวก ค) 
 
  4.6  สมรรถภาพของระบบหัวใจและไหลเวียนเลือดทดสอบใชหลักการของAstrand 
and Ryhming การทดสอบดวยจักรยานวัดงาน (Cycle Ergometer Test) (ตามภาคผนวกที่ ค) 
 
  4.7  ความทนทานของกล าม เนื้ อ  ทดสอบด ายการลุกนั่ ง จํ านวน  30 วินาที  
(ตามภาคผนวกที่ ค) 
 
 5. ทําการทดสอบกอนการทดลอง และทดสอบหลังการทดลองเมื่อครบ 8 สัปดาห  

 
การวิเคราะหขอมูลและการใชสถิต ิ

  
 ในการวิเคราะหขอมูล ผูวิจัยไดศึกษารายละเอียดประกอบการวิเคราะหขอมูลจากเอกสาร
ของ บุญเรียง ขจรศิลป (2547) และใชคอมพิวเตอรสําเร็จรูปในการวิเคราะหขอมูล ดังตอไปนี้ 
 
 1.  คํานวณคาเฉลี่ย (mean) และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (standard deviation) ของอายุ 
น้ําหนักสวนสูงและคาองคประกอบรางกาย ของกลุมตัวอยางทั้ง 2 กลุม 
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 2.  เปรียบเทียบผลการทดลองกอนการทดลองและหลังการทดลองระยะเวลา 8 สัปดาห 
โดยใชสถิติ  macth paired  t-test      
 
 3.  เปรียบเทียบระหวางกลุมทดลองกับกลุมควบคุม ใชสถิติ Independent Sample-test 
 

สถานที่และระยะเวลาในการวิจัย 
 
สถานที่ในการวิจัย 
 
 สถาบันเทคโนโลยีแหงอโยธยา  ตําบลวัดตูม  อํา เภอพระนครศรีอยุธยา  จังหวัด
พระนครศรีอยุธยา 
 
ระยะเวลาในการวิจัย 
 
 เดือน สิงหาคม – ตุลาคม 2552 
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ผลและวิจารณ 
 

ผล 
 
 การวิจัยคร้ังนี้ ผูวิจัยไดทําการทดลอง โดยใชกลุมตัวอยางนักศึกษาชั้นปที่ 1 ที่ลงทะเบียน
เรียนวิชากีฬาเพื่อสุขภาพ สังกัดสถาบันเทคโนโลยีแหงอโยธยา จังหวัดพระนครศรีอยุธยา เพศหญิง 
จํานวน 60 คน แบงกลุมตัวอยางออกเปน 2 กลุม ประกอบไปดวยกลุมควบคุมจํานวน 30 คน  
ที่ดําเนินชีวิตประจําวันปกติ และกลุมทดลอง จํานวน 30 คน จะไดรับการฝกทดลองทาบริหาร
รางกายพื้นฐานมวยไทยไชยา เปนระยะเวลา 8 สัปดาหๆละ 3 วัน ใน วันจันทร พุธ และศุกร จากนั้น
นําขอมูลที่ไดรับมาวิเคราะหผลขอมูลแบงออกเปน 2 ตอน ดังนี้ 
 
 ตอนที่ 1  แสดงลักษณะทางกายภาพของกลุมตัวอยาง ประกอบไปดวย อายุ ชีพจรขณะพัก 
น้ําหนัก สวนสูง ดัชนีมวลกาย และความดันโลหิต ของกลุมตัวอยางในชวงกอนการทดลองและ
ภายหลังการทดลองเปนระยะเวลา 8 สัปดาห 
 
 ตอนท่ี 2  แสดงผลความแตกตางของคาเฉลี่ยเปอรเซ็นตไขมันรางกาย  แรงบีบมือ  
แรงเหยียดขา ความออนตัว ความจุปอด ความสามารถในการใชออกซิเจนสูงสุด และความทนทาน
ของกลามเนื้อ ของกลุมตัวอยางในชวง กอนการทดลองและภายหลังการทดลองเปนระยะเวลา  
8 สัปดาห 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

53

ตอนท่ี 1  แสดงลักษณะทางกายภาพของกลุมตัวอยาง ประกอบไปดวย อายุ ชีพจรขณะพัก             
น้ําหนัก สวนสูง ดัชนีมวลกาย และความดันโลหิตของกลุมตัวอยางในชวงกอนการทดลองและภาย 
หลังการทดลองเปนระยะเวลา 8 สัปดาห 
 
ตารางที่ 1  แสดงลักษณะทางกายภาพของกลุมตัวอยาง ประกอบไปดวย อายุ ชีพจรขณะพกั           

น้ําหนกัสวนสงูดัชนีมวลกายและความดันโลหิต กอนการทดลองและหลังการทดลอง
เปนระยะเวลา 8 สัปดาห 

 
 กลุมควบคุม กลุมฝกมวยไชยา 

ตัวแปร 
คาเฉลี่ย 

± สวนเบี่ยงเบน
มาตรฐาน คาเฉลี่ย 

± สวนเบี่ยงเบน
มาตรฐาน 

อายุ (ป) 19.90 ± 1.32 19.33 ± 1.18 
ชีพจรขณะพัก (ครั้ง/นาที)       
 กอนการทดลอง 78.80 ± 10.25 78.50 ± 10.58 
 หลังการทดลอง 80.20 ± 6.11 78.20 ± 10.18 
น้ําหนัก (กิโลกรัม)       
 กอนการทดลอง 49.56 ± 5.28 49.79 ± 6.94 
 หลังการทดลอง 49.55 ± 4.85 49.11 ± 6.15* 
สวนสูง (เซนติเมตร)       
 กอนการทดลอง 157.43 ± 5.22 157.28 ± 5.80 
 หลังการทดลอง 157.43 ± 5.22 157.28 ± 5.80 
ดัชนีมวลกาย (ก.ก/ตร.ม.2)       
 กอนการทดลอง 20.02 ± 2.23 20.09 ± 2.26 
 หลังการทดลอง 20.03 ± 2.12 19.82 ± 1.87* 
ความดันโลหิต บน (มม.ปรอท)       
 กอนการทดลอง 120.83 ± 6.05 121.43 ± 6.21 
 หลังการทดลอง 121.63 ± 5.68 120.40 ± 6.74 
ความดันโลหิต ลาง (มม.ปรอท)       
 กอนการทดลอง 76.37 ± 5.51 77.23 ± 4.02 
 หลังการทดลอง 77.80 ± 3.46 76.13 ± 4.71 

 
หมายเหตุ   * คาเฉลี่ยหลังการทดลองระยะเวลา 8 สัปดาห  แตกตางจากคาเฉลี่ยกอนการทดลอง 

อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
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 จากตารางที่ 1 เมื่อเปรียบเทียบระหวางกลุมโดยใช สถิติ Independent Sample-test พบวา 
อายุ ชีพจรขณะพัก น้ําหนักสวนสูงดัชนีมวลกายและความดันโลหิต ของกลุมทดลองทั้ง 2 กลุม 
กอนและหลังการทดลอง ไมมีความแตกตางกันอยางนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05  
 
 เมื่อเปรียบเทียบผลกอนการทดลองและหลังการทดลองระยะเวลา 8 สัปดาหโดยใชสถิติ 
macth paired t-test พบวา อายุ ชีพจรขณะพัก สวนสูง และความดันโลหิต ของกลุมทดลอง 
ทั้ง 2 กลุม กอนและหลังการทดลอง ไมมีความแตกตางกันอยางนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 และ
ไมพบความแตกตางระหวางน้ําหนักตัวและดัชนีมวลกายในกลุมควบคุมแตพบความแตกตางกัน 
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 เมื่อเปรียบเทียบระหวางน้ําหนักตัวและดัชนีมวลกายในกลุม 
ที่ไดรับการฝกทาบริหารรางกายพื้นฐานมวยไทยไชยา 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

* คาเฉลี่ยหลังการทดลองแตกตางจากคาเฉลี่ยกอนการทดลองที่ระดับ p < .05 
 
ภาพที่ 1  กราฟแสดงคาเฉลี่ยน้ําหนักตัว กอนการทดลองและหลังการทดลองเปนระยะเวลา  8  
 สัปดาห เปรียบเทียบภายในกลุมควบคุมและกลุมฝกมวยไชยา 

 
 จากภาพที่  1 เมื่อเปรียบเทียบคาเฉลี่ยน้ําหนักตัวในกลุมกอนการทดลองและหลังการทด 
ลองระยะเวลา 8 สัปดาห ของทั้ง 2 กลุม พบวาคาเฉลี่ยน้ําหนักตัวหลังการทดลองของกลุมที่ได    
รับการฝกทาบริหารพ้ืนฐานมวยไชยาลดลง และกลุมควบคุมมีคาเฉลี่ยของน้ําหนักคงที่และอัตรา 
การเปลี่ยนแปลงของคาเฉลี่ยน้ําหนักตัวในกลุมฝกมวยไชยาลดลง 

กราฟแสดงคาเฉล่ียน้ําหนัก ของกลุมทดลองท้ัง 2 กลุม
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ภาพที่ 2  กราฟแสดงคาเฉลี่ยน้ําหนักตวั กอนการทดลองและหลังการทดลองระยะเวลา  8 สัปดาห 
เปรียบเทียบระหวางกลุมควบคุมและกลุมฝกมวยไชยา 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาพที่ 3  กราฟแสดงคาเฉลี่ยดัชนีมวลกาย กอนการทดลองและหลังการทดลองระยะเวลา  8  
 สัปดาห เปรียบเทียบภายในกลุมควบคุมและกลุมฝกมวยไชยา 

 
หมายเหตุ  * คาเฉลี่ยหลังการทดลองแตกตางจากคาเฉลี่ยกอนการทดลองที่ระดับ p < .05 
 

กราฟแสดงคาเฉล่ียน้ําหนัก ของกลุมทดลองท้ัง 2 กลุม
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 จากภาพที่  3 เมื่อเปรียบเทียบคาเฉลี่ยดัชนีมวลกาย ภายในกลุม กอนการทดลองและหลัง
การทดลอง 8 สัปดาห ทั้ง 2 กลุม โดยพบวาคาเฉลี่ยดัชนีมวลกาย หลังการทดลองของกลุมฝกทา
บริหารรางกายพื้นฐานมวยไทยไชยา ลดลง และกลุมควบคุมมีคาเฉลี่ยของดัชนีมวลกายคงที่ และ
อัตราการเปลี่ยนแปลงของคาเฉลี่ยดัชนีมวลกายในกลุมที่ไดรับการฝกทาบริหารพื้นฐานมวยไชยา
ลดลง 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาพที่ 4  กราฟแสดงคาเฉลี่ยดัชนีมวลกาย กอนการทดลองและหลังการทดลองระยะเวลา  8
สัปดาห เปรียบเทียบระหวางกลุมกลุมควบคุมและกลุมฝกมวยไชยา 

 
หมายเหตุ  * คาเฉลี่ยหลังการทดลองแตกตางจากคาเฉลี่ยกอนการทดลอง p < .05 
 

 
กราฟแสดงคาเฉลี่ยดัชนีมวลกายของกลุมทดลองทั้ง 2 กลุม 
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ตอนที่ 2  แสดงผลความแตกตางของคาเฉล่ียเปอรเซ็นตไขมันรางกาย แรงบีบมือ แรงเหยียดขา 
ความออนตัว ความจุปอดและความสามารถในการใชออกซิเจนสูงสุด ของกลุมตัวอยางกอนการ
ทดลองและภายหลังการทดลอง 8 สัปดาห 
 
ตารางที่ 2  แสดงผลความแตกตางของคาเฉลี่ยเปอรเซ็นตไขมันรางกาย แรงบีบมือ แรงเหยียดขา 

ความออนตัว ความจุปอด ความสามารถในการใชออกซิเจนสูงสุด และความทนทาน
ของกลามเนื้อ ของกลุมตัวอยาง กอนการทดลองและภายหลังการทดลอง 8 สัปดาห 

 
 กลุมควบคุม กลุมฝกมวยไชยา 

ตัวแปร คาเฉลี่ย ± สวนเบี่ยงเบน
มาตรฐาน คาเฉลี่ย ± สวนเบี่ยงเบน

มาตรฐาน 
เปอรเซ็นตไขมันรางกาย (%)       
 กอนการทดลอง 27.22 ± 3.82 28.57 ± 3.45 
 หลังการทดลอง 27.45 ± 3.33 26.75 ± 3.07* 
แรงบีบมือ (ก.ก.)       
 กอนการทดลอง 23.60 ± 2.98 24.30 ± 4.62 
 หลังการทดลอง 23.60 ± 2.33 30.20 ± 4.51*† 
แรงเหยยีดขา (ก.ก.)       
 กอนการทดลอง 57.47 ± 9.95 59.03 ± 15.99 
 หลังการทดลอง 57.23 ± 8.75 86.23 ± 15.69*† 
ความออนตัว (ซ.ม.)       
 กอนการทดลอง 7.37 ± 5.65 7.57 ± 8.11 
 หลังการทดลอง 7.77 ± 4.85 13.00 ± 6.46*† 
ความจุปอด (มล.ล.)       
 กอนการทดลอง 2463 ± 209 2543 ± 294 
 หลังการทดลอง 2423 ± 185* 2800 ± 240*† 
VO2max  (มล./กก./นาที)       
 กอนการทดลอง 37.27 ± 4.89 37.59 ± 5.82 
 หลังการทดลอง 37.09 ± 4.25 40.46 ± 6.40*† 
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ตารางที่ 2  (ตอ) 
 

 กลุมควบคุม กลุมฝกมวยไชยา 
ตัวแปร คาเฉลี่ย ± สวนเบี่ยงเบน

มาตรฐาน คาเฉลี่ย ± สวนเบี่ยงเบน
มาตรฐาน 

ความทนทานของกลามเนื้อ 
(คร้ัง/นาที)  

 
  

 
 

 กอนการทดลอง 13.87 ± 3.06 13.70 ± 2.78 
 หลังการทดลอง 13.93 ± 2.18 21.90 ± 2.23*† 

 
หมายเหตุ  * คาเฉลี่ยหลังการทดลอง 8 สัปดาห แตกตางจากคาเฉลี่ยกอนการทดลอง อยางมี

นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
  † คาเฉลี่ยของกลุมฝกมวยไชยา แตกตางจากกลุมควบคุม อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 
  ที่ระดับ .05  
 
 จากตารางที่ 2 เมื่อเปรียบเทียบระหวางกลุมควบคุมกับกลุมฝกมวยไชยาโดยใชสถิติ 
Independent Sample-test พบวากอนการทดลอง คาเฉลี่ยเปอรเซ็นตไขมันรางกาย แรงบีบมือ  
แรงเหยียดขา ความออนตัว ความจุปอด ความสามารถในการใชออกซิเจนสูงสุด และความทนทาน
ของกลามเนื้อ ของกลุมทดลองทั้ง 2 กลุม ไมมีความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 
.05 ภายหลังการทดลอง 8 สัปดาหพบวามีความแตกตางกันอยางนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ของ
กลุมควบคุมกับกลุมฝกมวยไชยาในคาเฉลี่ยของแรงบีบมือ แรงเหยียดขา ความออนตัว ความจุปอด 
ความสามารถในการใชออกซิเจนสูงสุด และความทนทานของกลามเนื้อ แตไมพบความแตกตาง 
ในคาเฉลี่ยเปอรเซ็นตไขมันรางกาย 
 
 เมื่อเปรียบเทียบผลกอนการทดลองและหลังการทดลอง 8 สัปดาหโดยใช สถิติ macth 
paired t-test พบวา คาเฉล่ียเปอรเซ็นตไขมันรางกาย แรงบีบมือ แรงเหยียดขา ความออนตัว 
ความสามารถในการใชออกซิเจนสูงสุด และความทนทานของกลามเนื้อ ของกลุมควบคุม กอนและ
หลังการทดลอง ไมมีความแตกตางกันอยางนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 แตพบความแตกตางกัน
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ของคาเฉลี่ยเปอรเซ็นตไขมันรางกาย แรงบีบมือ แรงเหยียดขา 
ความออนตัว ความจุปอด ความสามารถในการใชออกซิเจนสูงสุด และความทนทานของกลามเนื้อ
ในกลุมฝกมวยไชยา และความจุปอด ในกลุมควบคุม 



 

 

59

 
 
 
 
 
 
 
 

 
ภาพที่ 5  กราฟแสดงคาเฉลี่ยเปอรเซ็นตไขมันรางกาย กอนการทดลองและหลังการทดลอง  8  
   สัปดาห เปรียบเทียบภายในกลุมควบคุมและกลุมฝกมวยไชยา 
 
หมายเหตุ  * คาเฉลี่ยหลังการทดลอง 8 สัปดาห แตกตางจากคาเฉลี่ยกอนการทดลอง อยางมี 
             นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
 
 จากภาพที่  5 เมื่อเปรียบเทียบคาเฉลี่ยเปอรเซ็นตไขมันรางกายในกลุม กอนการทดลองและ
หลังการทดลองระยะเวลา 8 สัปดาห ของทั้ง 2 กลุม พบวาคาเฉลี่ยเปอรเซ็นตไขมันรางกายหลังการ
ทดลองของกลุมที่ไดรับการฝกมวยไชยาลดลง กลุมควบคุมมีคาเฉลี่ยของน้ําหนักคงที่และอัตรา 
การเปลี่ยนแปลงของคาเฉลี่ยเปอรเซ็นตไขมันรางกายในกลุมที่ไดรับ การฝกมวยไชยาลดลง 

 

กราฟแสดงคาเฉล่ียเปอรเซ็นตไขมันรางกาย 
ของกลุมทดลองท้ัง 2 กลุม
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ภาพที่ 6  กราฟแสดงคาเฉลี่ยเปอรเซ็นตไขมันรางกาย กอนการทดลองและหลังการทดลอง  8  
  สัปดาห เปรียบเทียบระหวางกลุมควบคุมและกลุมฝกมวยไชยา 
 
หมายเหตุ  * คาเฉลี่ยของกลุมฝกมวยไชยา แตกตางจากกลุมควบคุม อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 

ที่ระดับ .05 
 
 จากภาพที่ 6 เมื่อเปรียบเทียบคาเฉลี่ยเปอรเซ็นตไขมันรางกายระหวางกลุม กอนการทดลอง
และหลังการทดลองระยะเวลา 8 สัปดาห ของทั้ง 2 กลุม พบวากอนการทดลองคาเฉลี่ยเปอรเซ็นต
ไขมันรางกายทั้งสองกลุมไมมีความแตกตางกันทางสถิติที่ระดับ .05 หลังการทดลองระยะเวลา  
8 สัปดาห กลุมที่ไดรับการฝกมวยไชยามีคาเฉลี่ยเปอรเซ็นตไขมันรางกายแตกตางจากกลุมควบคุม 
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
 
 

กราฟแสดงคาเฉล่ียเปอรเซ็นตไขมันรางกาย 
ของกลุมทดลองท้ัง 2 กลุม
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ภาพที่ 7  กราฟแสดงคาเฉลี่ยแรงบีบมือ กอนการทดลองและหลังการทดลองระยะเวลา  8 สัปดาห 
เปรียบเทียบภายในกลุมควบคุมและกลุมฝกมวยไชยา 

 
หมายเหตุ  *คาเฉลี่ยหลังการทดลอง 8 สัปดาห แตกตางจากคาเฉลี่ยกอนการทดลองอยางมี

นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
 
 จากภาพที่  7 เมื่อเปรียบเทียบคาเฉลี่ยแรงบีบมือในกลุม กอนการทดลองและหลังการ
ทดลองระยะเวลา 8 สัปดาห ของทั้ง 2 กลุม พบวาคาเฉลี่ยแรงบีบมือหลังการทดลองของกลุม 
ที่ไดรับการฝกมวยไชยาเพิ่มขึ้น กลุมควบคุมมีคาเฉลี่ยแรงบีบมือคงที่ และอัตราการเปลี่ยนแปลง
ของคาเฉลี่ยแรงบีบมือในกลุมที่ไดรับการฝกมวยไชยาเพิ่มขึ้น 

กราฟแสดงคาเฉล่ียแรงบีบมือ ของกลุมทดลองท้ัง 2 กลุม
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ภาพที่ 8  กราฟแสดงคาเฉลี่ยแรงบีบมือ กอนการทดลองและหลังการทดลอง  8 สัปดาห  
    เปรียบเทียบระหวางกลุมควบคุมและกลุมฝกมวยไชยา 
 
หมายเหตุ   *คาเฉลี่ยของกลุมฝกมวยไชยา  แตกตางจากกลุมควบคุม  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่

ระดับ .05 
 
 จากภาพที่  8 เมื่อเปรียบเทียบคาเฉลี่ยแรงบีบมือระหวางกลุม กอนการทดลองและหลังการ
ทดลองระยะเวลา 8 สัปดาห ของทั้ง 2 กลุม พบวากอนการทดลองคาเฉลี่ยแรงบีบมือทั้งสองกลุม 
ไมมีความแตกตางกันทางสถิติที่ระดับ .05 หลังการทดลองระยะเวลา 8 สัปดาห กลุมที่ไดรับการฝก
มวยไชยามีคาเฉลี่ยแรงบีบมือแตกตางจากกลุมควบคุม อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

กราฟแสดงคาเฉล่ียแรงบีบมือ ของกลุมทดลองท้ัง 2 กลุม
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ภาพที่ 9  กราฟแสดงคาเฉลี่ยแรงเหยยีดขา กอนการทดลองและหลังการทดลองระยะเวลา  8 สัปดาห 

เปรียบเทียบภายในกลุมควบคุมและกลุมฝกมวยไชยา 
 
หมายเหตุ  * คาเฉลี่ยหลังการทดลองระยะเวลา 8 สัปดาห แตกตางจากคาเฉลี่ยกอนการทดลอง 
    อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 

 
 จากภาพที่  9 เมื่อเปรียบเทียบคาเฉลี่ยแรงเหยียดขาในกลุม กอนการทดลองและหลังการ
ทดลองระยะเวลา 8 สัปดาห ของทั้ง 2 กลุม พบวาคาเฉล่ียแรงเหยียดขาหลังการทดลองของกลุม 
ที่ไดรับการฝกมวยไชยาเพิ่มขึ้น กลุมควบคุมมีคาเฉลี่ยแรงเหยียดขาคงที่ และอัตราการเปลี่ยนแปลง
ของคาเฉลี่ยแรงเหยียดขาในกลุมที่ไดรับการฝกมวยไชยาเพิ่มขึ้น 
 
 
 
 
 

 
 
 

กราฟแสดงคาเฉล่ียแรงเหยียดขา ของกลุมทดลองท้ัง 2 กลุม
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ภาพที่  10  กราฟแสดงคาเฉลี่ยแรงเหยียดขา  กอนการทดลองและหลังการทดลองระยะเวลา   8
สัปดาห เปรียบเทียบระหวางกลุมควบคุมและกลุมฝกมวยไชยา 

 
หมายเหตุ  *คาเฉลี่ยของกลุมฝกมวยไชยา แตกตางจากกลุมควบคุม อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ 
    ระดับ .05 
 

จากภาพที่  10 เมื่อเปรียบเทียบคาเฉลี่ยแรงเหยียดขาระหวางกลุม กอนการทดลองและหลัง
การทดลองระยะเวลา 8 สัปดาห ของทั้ง 2 กลุม พบวากอนการทดลองคาเฉลี่ยแรงเหยียดขาทั้งสอง
กลุมไมมีความแตกตางกันทางสถิติที่ระดับ .05 หลังการทดลองระยะเวลา 8 สัปดาห กลุมที่ไดรับ
การฝกมวยไชยามีคาเฉลี่ยแรงเหยียดขาแตกตางจากกลุมควบคุม อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

กราฟแสดงคาเฉล่ียแรงเหยียดขา ของกลุมทดลองท้ัง 2 กลุม
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ภาพที่ 11  กราฟแสดงคาเฉลี่ยความออนตวั กอนการทดลองและหลังการทดลอง  8 สัปดาห     

  เปรียบเทียบภายในกลุมควบคุมและกลุมฝกมวยไชยา 
 
หมายเหตุ  * คาเฉลี่ยหลังการทดลอง 8 สัปดาห แตกตางจากคาเฉลี่ยกอนการทดลอง  
    อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
 

จากภาพที่  11 เมื่อเปรียบเทียบคาเฉลี่ยความออนตัวในกลุม กอนการทดลองและหลังการ
ทดลองระยะเวลา 8 สัปดาห ของทั้ง 2 กลุม พบวาคาเฉลี่ยความออนตัวหลังการทดลองของกลุมที่
ไดรับการฝกมวยไชยาเพิ่มขึ้น กลุมควบคุมมีคาเฉลี่ยความออนตัวคงที่ และอัตราการเปลี่ยนแปลง
ของคาเฉลี่ยความออนตัวในกลุมที่ไดรับการฝกมวยไชยาเพิ่มขึ้น 

 

กราฟแสดงคาเฉล่ียความออนตัว ของกลุมทดลองท้ัง 2 กลุม
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ภาพที่  12  กราฟแสดงคาเฉลี่ยความออนตัว  กอนการทดลองและหลังการทดลองระยะเวลา   8
สัปดาห เปรียบเทียบระหวางกลุมควบคุมและกลุมฝกมวยไชยา 

 
หมายเหตุ   † คาเฉลี่ยของกลุมฝกมวยไชยา แตกตางจากกลุมควบคุม อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 
 ที่ระดับ .05 
 

จากภาพที่  12 เมื่อเปรียบเทียบคาเฉลี่ยความออนตัวระหวางกลุม กอนการทดลองและหลัง
การทดลองระยะเวลา 8 สัปดาห ของทั้ง 2 กลุม พบวากอนการทดลองคาเฉลี่ยความออนตัวทั้งสอง
กลุมไมมีความแตกตางกันทางสถิติที่ระดับ .05 หลังการทดลองระยะเวลา 8 สัปดาห กลุมที่ไดรับ
การฝกมวยไชยามีคาเฉลี่ยความออนตัวแตกตางจากกลุมควบคุม  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 
.05 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

กราฟแสดงคาเฉล่ียความออนตัว ของกลุมทดลองท้ัง 2 กลุม

-10

0
10

20

30

กอนการทดลอง หลงัการทดลอง

เซน
ติเม

ตร กลุมควบคมุ
กลุมฝกมวยไชยา

† 



 

 

67

 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
ภาพที่ 13  กราฟแสดงคาเฉลี่ยความจุปอด กอนการทดลองและหลังการทดลองระยะเวลา  8 สัปดาห 

เปรียบเทียบภายในกลุมควบคุมและกลุมฝกมวยไชยา 
 
หมายเหตุ  * คาเฉลี่ยหลังการทดลอง 8 สัปดาห แตกตางจากคาเฉลี่ยกอนการทดลอง  

อยางมีนัยสําคญัทางสถิติที่ระดับ .05 
 

จากภาพที่  13 เมื่อเปรียบเทียบคาเฉลี่ยความจุปอดในกลุม กอนการทดลองและหลังการ
ทดลองระยะเวลา 8 สัปดาห ของทั้ง 2 กลุม พบวาคาเฉลี่ยความจุปอดหลังการทดลองของกลุม 
ที่ไดรับการฝกมวยไชยาเพิ่มขึ้น กลุมควบคุมมีคาเฉลี่ยความจุปอดคงที่ และอัตราการเปลี่ยนแปลง
ของคาเฉลี่ยความจุปอดในกลุมที่ไดรับการฝกมวยไชยาเพิ่มขึ้น 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

กราฟแสดงคาเฉล่ียความจุปอด ของกลุมทดลองท้ัง 2 กลุม
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ภาพที่ 14   กราฟแสดงคาเฉลี่ยความจุปอด กอนการทดลองและหลังการทดลอง  8 สัปดาห   
เปรียบเทียบระหวางกลุมควบคุมและกลุมฝกมวยไชยา 

 
หมายเหตุ  † คาเฉลี่ยของกลุมฝกมวยไชยา แตกตางจากกลุมควบคุม อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 
 ที่ระดับ .05 

 
จากภาพที่  14 เมื่อเปรียบเทียบคาเฉลี่ยความจุปอดระหวางกลุม กอนการทดลองและ 

หลังการทดลองระยะเวลา 8 สัปดาห ของทั้ง 2 กลุม พบวากอนการทดลองคาเฉลี่ยความจุปอด 
ทั้งสองกลุมไมมีความแตกตางกันทางสถิติที่ระดับ .05 หลังการทดลองระยะเวลา 8 สัปดาห  
กลุมที่ไดรับการฝกมวยไชยามีคาเฉลี่ยความจุปอดแตกตางจากกลุมควบคุม  อยางมีนัยสําคัญ 
ทางสถิติที่ระดับ .05 
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กราฟแสดงคาเฉล่ียอัตราการใชออกซิเจนสูงสุด 
ของกลุมทดลองท้ัง 2 กลุม
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ภาพที่ 15  กราฟแสดงคาเฉลี่ยอัตราการใชออกซิเจนสูงสุด กอนการทดลองและหลังการทดลอง  8

สัปดาห เปรียบเทียบภายในกลุมควบคุมและกลุมฝกมวยไชยา 
 
หมายเหตุ  * คาเฉลี่ยหลังการทดลอง 8 สัปดาห แตกตางจากคาเฉลี่ยกอนการทดลอง  
 อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
 

จากภาพที่ 15 เมื่อเปรียบเทียบคาเฉลี่ยอัตราการใชออกซิเจนสูงสุดในกลุม กอนการทดลอง
และหลังการทดลองระยะเวลา 8 สัปดาห ของทั้ง 2 กลุม พบวาคาเฉลี่ยอัตราการใชออกซิเจนสูงสุด
หลังการทดลองของกลุมที่ไดรับการฝกมวยไชยาเพิ่มขึ้น กลุมควบคุมมีคาเฉลี่ยอัตราการใช
ออกซิเจนสูงสุดคงที่ และอัตราการเปลี่ยนแปลงของคาเฉลี่ยอัตราการใชออกซิเจนสูงสุดในกลุม 
ที่ไดรับการฝกมวยไชยาเพิ่มขึ้น 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

*
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ภาพที่  16  กราฟแสดงคาเฉลี่ยอัตราการใชออกซิเจนสูงสุด  กอนการทดลองและหลังการทดลอง   8
สัปดาห เปรียบเทียบระหวางกลุม 

 
หมายเหตุ   † คาเฉลี่ยของกลุมฝกมวยไชยา แตกตางจากกลุมควบคุม อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 
 ที่ระดับ .05 
 

จากภาพที่  16 เมื่อเปรียบเทียบคาเฉลี่ยอัตราการใชออกซิเจนสูงสุดระหวางกลุม กอนการ
ทดลองและหลังการทดลองระยะเวลา 8 สัปดาห ของทั้ง 2 กลุม พบวากอนการทดลองคาเฉลี่ยอัตรา
การใชออกซิเจนสูงสุดทั้งสองกลุมไมมีความแตกตางกันทางสถิติที่ระดับ .05 หลังการทดลอง
ระยะเวลา 8 สัปดาห กลุมที่ไดรับการฝกมวยไชยามีคาเฉลี่ยอัตราการใชออกซิเจนสูงสุดแตกตาง
จากกลุมควบคุม อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

กราฟแสดงคาเฉล่ียอัตราการใชออกซิเจนสูงสุด 
ของกลุมทดลองท้ัง 2 กลุม
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ภาพที่ 17  กราฟแสดงคาเฉลี่ยความทนทานของกลามเนือ้ กอนการทดลองและหลังการทดลอง  8
สัปดาห เปรียบเทียบภายในกลุม 

 
หมายเหตุ  * คาเฉลี่ยหลังการทดลอง 8 สัปดาห แตกตางจากคาเฉลี่ยกอนการทดลอง อยางม ี

     นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
 

จากภาพที่  17 เมื่อเปรียบเทียบคาเฉลี่ยความทนทานของกลามเนื้อในกลุม กอนการทดลอง
และหลังการทดลองระยะเวลา 8 สัปดาห ของทั้ง 2 กลุม พบวาคาเฉลี่ยความทนทานของกลามเนื้อ
หลังการทดลองของกลุมที่ไดรับการฝกมวยไทยไชยาเพิ่มขึ้น กลุมควบคุมมีคาเฉลี่ยความทนทาน
ของกลามเนื้อคงที่ และอัตราการเปลี่ยนแปลงของคาเฉลี่ยความทนทานของกลามเนื้อในกลุม 
ที่ไดรับการฝกมวยไชยาเพิ่มขึ้น 

 
 
 
 
 
 
 
 

กราฟแสดงคาเฉล่ียความทนทานของกลามเนื้อ ของกลุมทดลองท้ัง 2 กลุม
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ภาพที่ 18  กราฟแสดงคาเฉลี่ยความทนทานของกลามเนือ้ กอนการทดลองและหลังการทดลอง  8

สัปดาห เปรียบเทียบระหวางกลุม 
 
หมายเหตุ  คาเฉลี่ยของกลุมฝกมวยไทยไชยา แตกตางจากกลุมควบคุม อยางมีนัยสําคญัทางสถิติ 

           ที่ระดับ .05 
 

จากภาพที่  18 เมื่อเปรียบเทียบคาเฉลี่ยความทนทานของกลามเนื้อระหวางกลุม กอนการ
ทดลองและหลังการทดลองระยะเวลา 8 สัปดาห ของทั้ง 2 กลุม พบวากอนการทดลองคาเฉลี่ยความ
ทนทานของกลามเนื้อทั้งสองกลุมไมมีความแตกตางกันทางสถิติที่ระดับ .05 หลังการทดลอง
ระยะเวลา 8 สัปดาห กลุมที่ไดรับการฝกมวยไชยามีคาเฉลี่ยความทนทานของกลามเนื้อแตกตางจาก
กลุมควบคุม อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 

 
 
 
 
 
 
 
 

กราฟแสดงคาเฉล่ียความทนทานของกลามเนื้อ ของกลุมทดลองท้ัง 2 กลุม
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วิจารณ 
 
 จากผลการศึกษาผลของการฝกทาบริหารรางกายพื้นฐานมวยไทยไชยาที่มีตอสมรรถภาพ
ทางกายที่สัมพันธกับสุขภาพในวัยรุนเพศหญิง ที่มีอายุระหวาง 18-21 ป ระยะเวลาในการฝก  
8 สัปดาหๆ ละ 3 วัน ในการศึกษาวิจัยคร้ังนี้สามารถวิจารณผลไดดังนี้ 
 
องคประกอบของรางกาย (Body Composition) 

 
 จากผลการศึกษาวิจัยผลของการฝกทาบริหารรางกายพื้นฐานมวยไทยไชยาที่มีตอ
องคประกอบของรางกายในวัยรุนเพศหญิง ซ่ึงกลุมทดลองในครั้งนี้โดยพื้นฐานแลวไมคอยไดมี 
การออกกําลังกายจึงทําใหผลที่ไดมีการเปลี่ยนแปลงของรางกายในทิศทางที่ดีขึ้นเมื่อเปรียบเทียบ
กับกลุมควบคุม ในการฝกมวยไทยไชยาตามโปรแกรมนั้น โดยพลังงานที่จะใชจะเปนระบบ 
แอโรบิกเปนสวนใหญ และมีการทํางานของรางกายอยางตอเนื่องเปนระยะเวลาไมนอยกวา 30 นาที 
ในการทํางานของระบบแอโรบิกนั้น ตองการใชออกซิเจนในการเผาผลาญอาหาร แหลงเชื้อเพลิง 
ที่สําคัญคือ คารโบไฮเดรตและไขมัน ที่เก็บสะสมอยูในรางกาย เปนตนตอที่สําคัญของระบบ
พลังงานแบบแอโรบิก โดยการใชพลังงานดังกลาวขึ้นอยูกับความหนักและระยะเวลาของ 
การออกกําลังกายและสภาพการฝกซอมแตละบุคคล 
 

จากการศึกษาของ (สนธยา, 2547) ไดกลาวไววา การออกกําลังกายที่มีความหนักต่ํากวา 
สูงสุด (Submaximal) ระยะเวลายาวนาน ในตอนแรกคารโบไอเดรตจะเปนเชื้อเพลิงที่สําคัญหรือ
เปนตนตอหลักของพลังงานทั้งหมด แตเมื่อระยะเวลาการออกกําลังกายเพิ่มขึ้นการสํารองพลังงาน
จากการเผาผลาญของไขมันจะเขามามีบทบาททีละนอยและเพิ่มระดับสูงขึ้นเปนตนตอหลักของ 
การผลิตพลังงานทั้งหมด เพราะฉะนั้น ในการฝกมวยไชยานั้น ทาที่ใชฝกในระยะเริ่มแรกจะเบาส
การฝกทาที่หนักมากขึ้น พลังงานที่ใชในระะยะเริ่มแรกจะเปนแหลงพลังงานมาจากคารโบไฮเดรต 
และตอไปก็จะใชแหลงพลังงานไขมัน จึงทําให กลุมทดลองในครั้งนี้ ที่ไมคอยไดมีการออกกําลัง
กายมากนัก เมื่อไดรับการฝกตามระยะเวลาและความหนักตามโปรแกรมแลว จึงทําใหรางกาย
เปลี่ยนแปลงไปในทิศทางที่ดีขึ้น เปอรเซนตไขมันในรางกาย ลดต่ําลงมากกวากลุมควบคุม  
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สรุปไดวา ในกลุมที่ฝกทาบริหารรางกายพื้นฐานมวยไทยไชยา เมื่อเปรียบเทียบกับกลุม
ควบคุมแลว มีความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 กลุมทดลองมีการพัฒนา 
การทางดานสัดสวนของรางกายดีขึ้น เปอรเซนตไขมันในรางกายลดลง เนื่องจาก การออกกําลังกาย
ดังกลาวสวนใหญใชพลังงานระบบแอโรบิกเปนหลักในการเคลื่อนไหว และแหลงพลังงานสําคัญ
ในระยะแรกคือคารโบไฮเดรต เมื่อฝกผานไประยะเวลาหนึ่งรางกายก็จะใชแหลงพลังงานจากไขมัน
มาเปนเชื้อเพลิงของพลังงานระบบแอโรบิกตอไป 

 
ความแข็งแรงของกลามเนื้อ (Muscle Strength)  
 
 จากผลการศึกษาผลของการฝกทาบริหารรางกายพื้นฐานมวยไทยไชยาที่มีตอความแข็งแรง
ของกลามเนื้อในวัยรุนเพศหญิง กอนการทดลองและหลังการทดลองในการฝก 8 สัปดาห  
โดย(สนธยา,2547) ไดศึกษาไววา หลักการการทํางานของกลามเนื้อจะมี 2 ลักษณะ คือ การหดตัว
และคลายตัว เมื่อกลามเนื้อถูกกระตุนโดยกระแสประสาทจากหนวยยนตกลามเนื้อจะหดตัวและ 
เมื่อกระแสประสาทหยุดลงกลามเนื้อจะคลายตัว การหดตัวของกลามเนื้อสามารถแบงได 2 ชนิด
ใหญ ๆ คือ การหดตัวของกลามเนื้อแบบมีการเคลื่อนไหว (ไอโซโทนิก) และการหดตัวของ
กลามเนื้อแบบอยูกับที่ (ไอโซ    เมทริก) ซ่ึงการหดตัวในแตละชนิดจะสามารถสรางแรงไดแตกตาง
กัน  ในการฝกทาบริหารรางกายพื้นฐานมวยไทยไชยานั้น  การหดตัวของกลามเนื้อแบบมี 
การเคลื่อนไหว (ไอโซโทนิก) มีการเพิ่มความตึงของกลามเนื้อในระดับหนึ่งเพื่อควบคุมการ
เคล่ือนไหวของขอตอแลวจะไมมีการเปลี่ยนแปลงในความตึงหรือความเครียดของกลามเนื้อหรือ
อาจจะกลาวไดวาเปนการหดตัวของกลามเนื้อแบบมีการเคลื่อนที่ เพราะมีความตึงของกลามเนื้อ
มากบางนอยบางเปนสาเหตุใหมุมขอตอมีการเปลี่ยนแปลง การหดตัวลักษณะนี้เกิดขึ้นเมื่อกลามเนือ้
มีการพัฒนาแรงขึ้นขณะหดสั้นเขาหรือยืดยาวออก โดยความตึงในการหดตัวของกลามเนื้อจะมี
ความสัมพันธกับมุมการเคลื่อนไหว ตัวอยาง เชน การงอขอศอก พบวา ความตึงจะมีคาสูงสุด
ประมาณ 120 องศา และนอยที่สุดที่มุมประมาณ 20 องศา การหดตัวของกลามเนื้อแบบไอโซโทนิก 
ยังสามารถแบงออกเปนการหดตัวแบบคอนเซนทริก (Concentric) และการหดตัวแบบเอกเซนทริก 
(Excentric) เนื่องจากการพัฒนาแรงของกลามเนื้อมีคามากกวาหรือนอยกวาแรงตานทาน ในการฝก
ทาบริหารรางกายพื้นฐานมวยไทยไชยา ในแตละทานั้น จะมีการหดตัวของกลามเนื้อแบบ ไอโซโท
นิก และมีน้ําหนักตัวปนแรงตาน การออกกําลังกายที่ใชแรงพยายามสูงในการปฏิบัติการเคลื่อนไหว
จะเปนการปรับปรุงทางดานความแข็งแรงของกลามเนื้อ การออกกําลังกายที่ใชแรงพยายาม
ปฏิบัติการเคลื่อนไหวอยางรวดเร็วจะเปนการปรับปรุงทางดานความเร็วในการหดตัวของกลามเนื้อ 
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ขณะที่ออกกําลังกายที่ใชแรงพยายามปฏิบัติการเคลื่อนไหวอยางตอเนื่องยาวนานจะเปนการ
ปรับปรุงทางดานความอดทนของกลามเนื้อ 
 
 การออกกําลังกายประเภทความแข็งแรง ไดมีการแสดงใหเห็นวาการพัฒนาของสภาพ
ชีววิทยา (Biological) จะเกิดขึ้นจากการปรับตัวทางดานประสาท (Neurogenic) และกลามเนื้อ 
(Myogenic) ขององคประกอบภายในกลามเนื้อ การเปลี่ยนแปลงของระบบประสาทจะเกิดขึ้นกอน
และการปรับปรุงเทคนิคจากการเพิ่มขึ้นของอัตราการทํางานของหนวยยนต (Motor Units)  
การระดมหนวยยนต (Recruit) และการปรับปรุงการทํางานอยางประสานสัมพันธ (Synchronize) 
ของหนวยยนต สวนการพัฒนาการของกลามเนื้อจะเกิดขึ้นภายหลังจากการพัฒนาการของระบบ
ประสาทอยางเต็มที่ สงผลใหมีการเพิ่มขึ้นของความสัมพันธ (Coordination) การฝกทาบริหาร
รางกายพื้นฐานมวยไทยไชยานั้น ทําใหระบบประสาทและกลามเนื้อมีความสัมพันธกัน สงผลตอ
กลามเนื้อชนิดหดตัวชา (ST) เปล่ียนเปนชนิดหดตัวเร็ว (FT) และกลามเนื้อมีขนาดใหญขึ้น 
(Hypertrophy) และความแข็งแรงของเสนใยกลามเนื้อเพิ่มขึ้น ทั้งนี้การเพิ่มขึ้นของขนาดกลามเนื้อ
จะเปนผลมาจากปจจัยดังตอไปนี้ 
 

1. จํานวนของใยกลามเนื้อ (Myofibrils) (การเพิ่มขึ้นของขนาดกลามเนื้อ) 

2. ความหนาแนนของหลอดเลือดฝอย (Capillaries Density) ตอเสนใยกลามเนื้อ (Muscle 
Fiber)  

3. จํานวนโปรตีนภายในเสนใยกลามเนื้อ 

4. จํานวนเสนใยกลามเนื้อทั้งหมด (Muscle Fibers) 
 
 สรุปไดวา การออกกําลังกายดวยทาบริหารรางกายพื้นฐานมวยไทยไชยาเปนระยะเวลา  
8 สัปดาหๆ ละ 3 วันๆ นั้น พอที่จะเปลี่ยนแปลงความแข็งแรงกลามเนื้อดีขึ้นดวยการออกกําลังกาย
ดวยโปรแกรมดังกลาว เพราะการฝกโปรแกรมดังกลาวเกิดการตึงตัวของกลามเนื้อ ลักษณะทาที่ใช
ฝกมีการยอยืด เคล่ือนไหวอยูตลอดเวลา ทําใหกลามเนื้อมีการหดสั้นยาวออกแลวแตกลุมกลามเนื้อ 
ทําใหเสนใยกลามเนื้อเพิ่มขึ้นการปรับเปลี่ยนเสนใยกลามเนื้อจาก กลามเนื้อหดตัวชา เปนกลามเนื้อ
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หดตัวเร็วในบางกลุมกลามเนื้อ และทําใหเกิดระบบความสัมพันธของระบบประสาทกับกลามเนื้อ 
สงผลตอความแข็งแรงของกลามเนื้อในกลุมที่ฝกมวยไชยามีการพัฒนาการดีขึ้นจากกลุมควบคุม 
 
ความทนทานของกลามเนื้อ (Muscle Endurance) 
 

จากผลของการศึกษาผลของการฝกทาบริหารรางกายพื้นฐานมวยไทยไชยาสงผลตอ 
ความทนทานของกลามเนื้อในวัยรุนเพศหญิง กอนการทดลองและหลังการทดลองในการฝก  
8 สัปดาห พบวา กลุมที่ฝกมีการพัฒนาการดีขึ้นเมื่อเปรียบเทียบกับกลุมควบคุมอยางมีนัยสําคัญทาง
สถิติที่ระดับ .05 ในการฝกมวยไชยาดังกลาว ตองใชกลุมกลามเนื้อของรางกายทุกสวนหนักเบา
แตกตางกัน (สนธยา, 2547) ไดกลาววา การหดตัวและการคลายตัวของกลามเนื้อเปนผลทําใหเกิด
การเคลื่อนไหวของรางกาย การทํางานของกลามเนื้อจึงถือเปนหัวใจสําคัญในการกําหนดระดับ
ความสามารถในการเคลื่อนไหวของนักกีฬา การทํางานของกลามเนื้อใหไดอยางมีประสิทธิภาพนั้น
จะขึ้นอยูกับปจจัยหลายประการ เชน การกระตุนของระบบประสาท (Neural Stimulus) 
ความสามารถในการตอบสนองของกลามเนื้อ (Muscle Activation) ตอสัญญาณประสาท และระดับ
พลังงานที่มีอยู (Energy) การทํางานของกลามเนื้อท่ีถูกควบคุมโดยระบบประสาทสวนกลาง (CNS) 
โดยสัญญาณประสาทจากสมองและไขสันหลังจะถูกสงมาตามเซลลประสาท (Neuron) ซ่ึงโดยปกติ
กลามเนื้อภายในรางกายจะมีเซลลประสาทมาควบคุม 2 ชนิด คือ ประสาทสั่งการ และประสาทรับ
ความรูสึก  

 
ในการฝกทาบริหารรางกายพื้นฐานมวยไทยไชยา จํานวน 10 ทา ระยะเวลาในการฝก ทาละ 

3 นาที ตอเนื่องกันตลอดการฝกรวมแลว ระยะเวลาการฝก ไมต่ํากวา 30 นาที จึงทําใหกลามเนื้อไดมี
การทํางานอยูตลอดเวลา การหดตัวและคลายตัว เมื่อกลามเนื้อถูกกระตุนโดยกระแสประสาทจาก
หนวยยนตกลามเนื้อจะหดตัวและเมื่อกระแสประสาทหยุดลงกลามเนื้อจะคลายตัว การหดตัวของ
กลามเนื้อสามารถแบงได 2 ชนิดใหญ ๆ คือ การหดตัวของกลามเนื้อแบบมีการเคลื่อนไหว (ไอโซ
โทนิก) และการหดตัวของกลามเนื้อแบบอยูกับที่ (ไอโซเมทริก) ซ่ึงการหดตัวในแตละชนิดจะ
สามารถสรางแรงไดแตกตางกัน ในการฝกทาบริหารรางกายพื้นฐานมวยไทยไชยานั้น การหดตัว
ของกลามเนื้อแบบมีการเคลื่อนไหว (ไอโซโทนิก) มีการเพิ่มความตึงของกลามเนื้อในระดับหนึ่ง
เพื่อควบคุมการเคลื่อนไหวของขอตอ การออกกําลังกายที่ใชแรงพยายามปฏิบัติการเคลื่อนไหวอยาง
ตอเนื่องยาวนานจะเปนการปรับปรุงทางดานความอดทนของกลามเนื้อ ในการฝกทาบริหารรางกาย
พื้นฐานมวยไทยไชยา  จะเปนลักษณะของกลามเนื้อที่มีความแข็งแรงและมีความอดทน  



 

 

77

สืบเนื่องมาจาก ทาที่ใชในการฝกที่กอใหเกิดความอดทนนั้นจะตองใชระยะเวลานานในการฝก 
สงผลใหเสนใยกลามเนื้อมีการเปลี่ยนแปลงเพิ่มขึ้นของไมโตคอนเดรีย ปริมาณหลอดเลือดแดง 
และความแข็งแรง การออกกําลังกายประเภทความอดทนจะเปนผลใหมีการเปลี่ยนแปลงของระบบ
หัวใจไหลเวียนเลือดและระบบหายใจ ซ่ึงจะทําใหกลามเนื้อไดรับออกซิเจนและคารโบไฮเดรต 
มากขึ้น  

 
สรุปไดวา ผลของการศึกษาทาบริหารรางกายพื้นฐานมวยไทยไชยา นั้นจะสงผลตอ

กลามเนื้อแข็งแรงและอดทนมากขึ้นมากกวากลุมควบคุม  และจากรายงานการศึกษาของ           
(เจริญ,2544) ไดอธิบายถึงการปรับตัวของกลามเนื้อหลังจากการฝกดวยแรงตานวาทําใหมีการปรับ
สภาพของเสนใยของกลามเนื้อ โดยเสนใยของกลามเนื้อจะมีขนาดใหญขึ้น (hypertrophy) ซ่ึงเปน
ผลเนื่องมาจากการมีขนาดของเสนใยเล็กๆ (myofibrill) ที่รวมตัวกันเปนมัดกลามเนื้อหรือกลาวอีก
นัยหนึ่งก็คือเปนการเพิ่มจํานวน actin และ myocin ซ่ึงทําหนาที่เปนแหลงกําเนิดของแรงในการหด
ตัวของกลามเนื้อและภายหลังการฝกยังทําใหมีการปรับสภาพของเนื้อเยื่อเกี่ยวพันโดยปฏิกิริยา
ตอบสนองหลังการฝกจะมีผลทําใหเนื้อเยื่อเกี่ยวพันหนาและแข็งแรงเพิ่มมากขึ้นสามารถทนทานตอ
แรงตางๆ ที่มากระทําตอกลามเนื้อและขอตอไดมากขึ้น และยังเปนการชวยใหระบบประสาทการ
เคล่ือนไหวตื่นตัวมากขึ้นผลของการฝกจะชวยใหหนวยควบคุมการเคลื่อนไหว (motor units) ของ
รางกายที่เฉื่อยชากลับมีความตื่นตัวทํางานมากขึ้นดวยผลตางๆ เหลานี้ ภายหลังการฝก จึงทําใหกลุม
ทดลองมีคาฉลี่ยความทนทานของกลามเนื้อหนาทอง เพิ่มขึ้นอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 

 
สมรรถภาพของระบบหัวใจและไหลเวียนเลือด  (Cadiorespiratory) 
 

จากผลการศึกษาผลของการฝกทาบริหารรางกายพื้นฐานมวยไทยไชยาที่มีตอสมรรถภาพ
ของระบบหัวใจและไหลเวียนเลือดในวัยรุนเพศหญิง กอนการทดลองและหลังการทดลองในการ
ฝก 8 สัปดาหๆ (ชูศักดิ์และกันยา, 2536) ไดกลาวไววา ตามหลักการในการออกกําลังกายสม่ําเสมอ 
จะสงผลใหกลามเนื้อหัวใจมีขนาดใหญขึ้น (Hypertrophy) แรงในใการหดตัวของกลามเนื้อหัวใจ
เพิ่มขึ้น ปริมาตรเลือดที่หัวใจบีบตัวแตละครั้งเพิ่มขึ้นและอัตราการเตนของหัวใจลดต่ําลงประมาณ
10 ถึง 15 ครั้ง/นาที หัวใจเปนตัวกําหนดความสามารถของกลามเนื้อท่ีจะออกกําลังกายไดนานมาก
นอยเพียงไร หากสมรรถภาพของระบบหัวใจมีความแข็งแรงและทนทานจะสงผลใหการออกกําลัง
กายนั้นไดดี ในการออกกําลังกายทาบริหารพื้นฐานมวยไทยไชยานั้น เปนการออกกําลังกาย 
ที่ตอเนื่อง ระยะเวลาในการออกกําลังกายไมต่ํากวา 30 นาที ตอครั้ง ความหนักในการออกกําลังกาย
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จะอยูประมาณ 60-65 เปอรเซนต ของอัตราการเตนหัวใจสูงสุด ทาที่ใชในการฝกนั้นจะผสมผสาน
กันของระบบพลังงานที่ใชระหวางระบบ  แอโรบิกและแอนแอโรบิก เพราะทาที่ใชในการฝก
จะตอง มีการกระโดด ยืดยอ ตลอดเวลา ทําใหกลามเนื้อมีการหดตัวเขาออกตลอดเวลา ทําใหหัวใจ
จะตองทํางานหนักเพื่อสงเลือดไปเลี้ยงสวนตางๆของรางกายใหเพียงพอกับความตองการของ
กลามเนื้อเพื่อไดปฏิบัติกิจกรรมนั้นไดอยางตอเนื่อง สงผลใหหัวใจมีการพัฒนาการดีขึ้น คือทําให
กลามเนื้อหัวใจแข็งแรงขึ้น นอกจากนี้จํานวนไมโตคอนเดรีย (Mitochondria) จะมีขนาดใหญขึ้น
และมีจํานวนเพิ่มมากขึ้น ซ่ึงจะทําใหปริมาณของเอนไชมสําหรับการผลิตพลังงานแบบใช
ออกซิเจนเพิ่มขึ้น ฉะนั้น การเพิ่มขึ้นขององคประกอบภายในกลามเนื้อจะเปนผลทําใหมีการเพิ่มขึ้น
ของความสามารถในการผลิตพลังงานแบบใชออกซิเจน 

 
นอกจากนี้แลว การออกกําลังกายจะชวยเพิ่มปริมาตรเลือด (Blood Volume) ใหสูงขึ้นดวย

การเพิ่มขึ้นของพลาสมา (Plasma) และเซลลเม็ดเลือดแดง (Red Blood Cell) และชวยลดความดัน
เลือดใหต่ําลงประมาณ 6-10 มิลลิลิตร 
 

สรุปไดวา การออกกําลังกายดวยทาบริหารรางกายพื้นฐานมวยไทยไชยาเปนระยะเวลา  
8 สัปดาห พอที่จะเปลี่ยนแปลงสมรรถภาพทางกายดานระบบหัวใจและไหลเวียนเลือดดีขึ้นดวย
โปรแกรมการออกกําลังกายตามโปรแกรมดังกลาว สอดคลองกับชูศักดิ์และกันยา (2536) ซ่ึงได
อธิบายถึงอัตราการใชออกซิเจนสูงสุดที่เพิ่มขึ้นภายหลังการฝกแบบแอโรบิคหรือฝกเกี่ยวกับความ
อดทน 8–12 สัปดาห จะทําใหอัตราการใชออกซิเจนสูงสุด เพิ่มขึ้น 5 – 20 เปอรเซ็นต อยางไรก็ตาม
คาของอัตราการใชออกซิเจนสูงสุดยังขึ้นอยูกับปจจัยหลายอยางปจจัยที่มีผล ทั้งนี้อัตราการใช
ออกซิเจนสูงสุดมีคาเทากับปริมาณเลือดที่สูบฉีดออกจากหัวใน1นาทีคูณดวยอัตราการเปลี่ยนแปลง
ออกซิเจนที่บริเวณหลอดเลือดดําและหลอดเลือดแดง ดังนั้นการเพิ่มของอัตราการใชออกซิเจน
สูงสุดนั้นเกิดขึ้นโดยการเปลี่ยนแปลงที่สําคัญสองประการ คือ การขนสงออกซิเจนไปยังกลามเนื้อ
ลายเพิ่มขึ้น  โดยการเพิ่มปริมาณเลือดที่สงออกจากหัวใจใน 1 นาที (cardiac output) และกลามเนื้อ
ลายสกัดออกซิเจนออกมาจากหลอดเลือดของกลามเนื้อลายเพิ่มขึ้น ซ่ึงภายหลังการฝกปริมาตรเลือด
ที่ไหลเขาไปในกลามเนื้อตอน้ําหนักกลามเนื้อนั้นมีปริมาตรนอยลง ทั้งนี้เนื่องจากกลามเนื้อสามารถ
นําออกซิเจนออกจากเลือดไดมากขึ้น เพื่อนําไปใชดังนั้นจึงชดเชยปริมาตรเลือดที่ลดลงได จะเห็น
ไดวาในการออกกําลังกายดวยความหนักที่ต่ํากวาระดับสูงสุดนั้น จะมีคาปริมาตรเลือดที่ออกจาก
กลามเนื้อไมเปล่ียนแปลงแตเลือดไหลไปยังกลามเนื้อลายลดลง ดังนั้นจึงมีเลือดเหลือมากพอที่จะ
สงไปยังอวัยวะสวนอื่นได เชน ผิวหนัง ซ่ึงมีประโยชนในการชวยเพิ่มประสิทธิภาพของรางกาย 
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ในการระบายความรอนทําใหเกิดการลาไดชาลง ซ่ึงความทนในการทํางานของระบบกลามเนื้อนั้น
ขึ้นอยูกับการทํางานของระบบไหลเวียนเลือด ฉะนั้นเมื่อกลามเนื้อออกกําลังทํางานระบบไหลเวียน
เลือดตองเพิ่มการทํางานดวยเพื่อสนองความตองการของกลามเนื้อนั้นคือระดับความทนทานของ
ระบบหัวใจและไหลเวียนเลือดตองทํางานไดดีขึ้นตามไปดวยเชนเดียวกับ (เพ็ญพิมล, 2537)  
ซ่ึงกลาววาความสามารถในการใชออกซิเจนเปนตัวบงชี้ถึงการทําหนาที่ของระบบหัวใจไหลเวียน
เลือด และระบบหายใจ  
 
ความออนตัว (Flexibility) 
 
 จากผลการศึกษาผลของการฝกทาบริหารรางกายพื้นฐานมวยไทยไชยาที่มีตอความออนตัว
ในวัยรุนเพศหญิง กอนการทดลองและหลังการทดลองในการฝก 8 สัปดาห ทั้งนี้ สืบเนื่องมาจาก 
กอนการฝกและหลังการฝก ไดมีการฝกทาในการยืดเหยียดกลามเนื้อกอนการฝกและหลังจาก 
การฝกเปนเวลา 20 นาที และทาที่ใชในการฝกมวยไชยานั้นก็ทําใหกลามเนื้อเอ็นขอตอไดมี 
การเคลื่อนไหวอยูตลอดเวลาและสามารถที่จะเพิ่มมุมในการเคลื่อนไหวมากยิ่งขึ้นสงผลตอกระดูก
ขอตอเอ็นขอตอกลามเนื้อมีการพัฒนาการดีขึ้น ดังที่รายงานการการศึกษาของ (Pollock, 1978) ได
ดําเนินการศึกษาเรื่องความออนตัว พบวา ความออนตัวของรางกายสามารถเพิ่มขึ้นไดจากการฝก
และการฝกความออนตัวจะตองฝกโดยการยืดเหยียดกลามเนื้อ เพราะการฝกลักษณะนี้จะชวยทําให
กลามเนื้อ เอ็น พังผืด รอบๆ ขอตอเคลื่อนไหวไดดียิ่งขึ้น ซ่ึงสอดคลองกับ (ชูศักดิ์, 2536) กลาววา 
การออกกําลังกายเปนประจําจะชวยทําใหความออนตัวคงที่เปนปกติ และความออนตัวที่มากกวา
ปกติสามารถทําใหเกิดขึ้นไดโดยการออกกําลังกายเฉพาะสวน การออกกําลังกายจะสงผลตอความ
เปลี่ยนแปลงของความยืดหยุนของกลามเนื้อขอตอดีขึ้นทําใหประสิทธิภาพของกลามเนื้อ 
ความยืดหยุนของกลามเนื้อขอตอดีขึ้น ขั้นตอนของการยืดเหยียดกลามเนื้อ (stretching exercise)  
จะชวยเพิ่มขีดความสามารถในการทํางานของขอตอ เอ็น และกลามเนื้อใหมีระยะในการเคลื่อนไหว 
สงผลใหกลามเนื้อมีระยะทางในการใชแรงไดเพิ่มขึ้น ชวยลดแรงตานทานภายในของกลามเนื้อ 
และ ขอตอ นําไปสูการพัฒนาความเร็ว ความคลองตัวและความสัมพันธของการเคลื่อนไหวในการ
ปฏิบัติเทคนิคทักษะกีฬาไดเปนอยางดี อีกทั้งชวยปองกันและลดปญหาการบาดเจ็บที่อาจจะเกิด
ขึ้นกับกลามเนื้อ เอ็น และขอตอสวนที่ใชปฏิบัติทักษะกีฬาและทักษะการเคลื่อนไหวซึ่งเทคนิค 
การยืดเหยียดกลามเนื้อเปนอีกส่ิงหนึ่งที่ผูฝกสอนกีฬาและนักกีฬา ควรศึกษาใสใจใหความสําคัญ
พอๆ กับเทคนิคในการอบอุนรางกายอยางไรใหมีประสิทธิภาพทั้งกอนและหลังการฝกซอมหรือ
ออกกําลังกาย เทคนิคในการยืดเหยียดกลามเนื้อมีอยูดวยกัน 4 เทคนิค ดวยกัน คือ 1) การยืดเหยียด
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กลามเนื้อแบบอยูกับที่ หรือหยุดนิ่งคางไว (static stretch) 2) การยืดเหยียดกลามเนื้อแบบเคลือ่นไหว 
(Dynamic Stretch) 3) เทคนิคการยืดกลามเนื้อแบบมีผูอ่ืนกระทําให (passive stretch) 4) การยืด
เหยียดกลามเนื้อแบบกระตุนระบบประสาทภายในกลามเนื้อใหเกิดความคลองตัว (PNF Stretch)  

 
สรุปไดวาการออกกําลังกายดวยทาบริหารรางกายพื้นฐานมวยไทยไชยาเปนระยะเวลา  

8 สัปดาหนั้น กอนการฝกตามโปรแกรมดังกลาว ไดมีการยืดเหยียดกลามเนื้อและหลังการฝกเปน
ประจํา และทาที่ใชในการฝกมวยไชยานั้น เมื่อฝกไปนานๆแลวจะทําใหกลามเนื้อ เอ็น ขอตอ  
มีการพัฒนาการ  ยืดเหยียดได เพิ่มมากขึ้น  จะเห็นวากลุมที่ฝกมวยไชยากับกลุมควบคุม 
มีความแตกตางกันหลังจากการฝกอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05  
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สรุปและขอเสนอแนะ 
 

สรุป 
 

 การวิจัยในครั้งนี้  ผูวิจัยไดทําการทดลองในกลุมตัวอยางนักศึกษาวัยรุนเพศหญิง 
ที่ลงทะเบียนเรียนวิชากีฬาเพื่อสุขภาพของสถาบันเทคโนโลยีแหงอโยธยาอายุระหวาง 18-21 ป 
จํานวน 60 คน โดยไดแบงกลุมตัวอยางออกเปน 2 กลุม คือ กลุมควบคุมจํานวน (30 คน) และกลุม
ทดลองจํานวน (30 คน) เขารับการฝกโปรแกรมการออกกําลังกายดวยทาบริหารรางกายพื้นฐานมวย
ไทยไชยา เปนระยะเวลา 8 สัปดาหๆละ 3 วัน คือวันจันทร พุธ และวันศุกร ระหวางเวลา 17.00-
18.00 น.โดยกอนการทดลองและหลังการทดลองไดมีการทดสอบสมรรถภาพทางกายดาน
องคประกอบของรางกาย ดานความทนทานและความแข็งแรงของกลามเนื้อ ดานความออนตัว  
ดานความทนทานของระบบหัวใจและไหลเวียนเลือด ซ่ึงจากผลการทดลองสามารถสรุปผลการวิจัย
ไดดังนี้ 
 

สรุปจากผลการศึกษาวิจัยเร่ือง ผลของการฝกทาบริหารรางกายพื้นฐานมวยไทยไชยาที่มีตอ
สมรรถภาพทางกายที่สัมพันธกับสุขภาพในวัยรุนเพศหญิง ผลปรากฏวาคาเฉลี่ยสมรรถภาพทางกาย
ทุกดานทั้งกอนฝกและหลังฝกมีความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ.05 จากผลการ
ทดสอบสมรรถภาพทางกายที่สัมพันธกับสุขภาพในทุกดานดีขึ้น เชน ความแข็งแรงและความ
ทนทานของกลามเนื้อ (Muscle Strength and Endurance) เพิ่มมากขึ้น เนื่องจากแตละทาที่ฝกไดมี
การยอยืดกลามเนื้อขาเกือบทุกทาในการฝก การเกิดแรงของกลามเนื้อนั้นกลามเนื้อจะตองมีการ
เคล่ือนตัวแบบยืดยาวออก (Eccentric Action) ติดตามมาอยางทันทีทันใดดวยการเคลื่อนตัวแบบหด
ส้ันเขา (Concentric Action) กลามเนื้อท่ีถูกยืดยาวออกกอนมีการหดตัวส้ันเขานั้นจะกอใหเกิดพลัง 
(Forcefully) และมีความรวดเร็ว (Rapidly) เพิ่มขึ้น ความออนตัว (Flexibility) ดีขึ้น เนื่องจากกอน
การฝกและหลังการฝกจะตองมีการยืดเหยียดกลามเนื้อ ทั้งกอนและหลังการฝกรวม 20 นาที ทําให
กลุมกลามเนื้อและเอ็นขอตอไดมีการพัฒนาการดีขึ้น สงผลตอการเคลื่อนไหวของรางกายหรือเพิ่ม
มุมในการเคลื่อนไหวของกลามเนื้อเอ็นขอตอไดมากขึ้นความคลองแคลววองไวดี สมรรถภาพของ
ระบบหัวใจและไหลเวียนเลือด ซ่ึงประกอบไปดวยปอด หัวใจและหลอดเลือดนั้น ไดมีการ
พัฒนาการดียิ่งขึ้น เนื่องจากทาที่ใชในการฝกแตละทานั้น มีความหนักปานกลาง และมีการฝกอยาง
ตอเนื่อง 30 นาที สงผลตอการพัฒนาการของระบบแอโรบิก (Aerobic) ทําใหหัวใจ ปอด และหลอด
เลือด ทํางานอยางตอเนื่อง สัดสวนของรางกาย (Body Composition) น้ําหนักตัว (Body Weight) 
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ดรรชนีมวลกาย (Body Mass Index) ความดันโลหิต (Blood Pressure) มีการเปลี่ยนแปลงในทิศทาง
ที่ดีขึ้น ในการศึกษาวิจัยคร้ังนี้ สามารถชี้วัดไดวา การออกกําลังกายดวยทาบริหารรางกายพื้นฐาน
มวยไทยไชยาจํานวน 10 ทา นั้น หากทําอยางตอเนื่องเปนประจําเสม่ําเสมอจะสามารถสง ผลดีตอ
สมรรถภาพทางกายที่สัมพันธกับสุขภาพในทุกๆดานไดดี และเปนการปองกันปญหาโรคตางๆ เชน 
โรคอวน โรคความดันโลหิตสูง โรคหลอดเลือดหัวใจ เปนตน เหมาะสําหรับทุกเพศทุกวัยที่สนใจ
การออกกําลังกายแบบศิลปะปองกันตัวของไทย เพื่อสืบทอดวัฒนธรรมของไทยไดถายทอดสูคน
รุนหลังไดอยางภาคภูมิใจตอไป 
 

ขอเสนอแนะ 
 
 1.  การวิจัยคร้ังนี้ดําเนินการศึกษาวิจัยโดยใชกลุมตัวอยางเฉพาะเพศหญิงเทานั้น  
ในการศึกษาวิจัยในอนาคตจึงควรมีการศึกษาจากกลุมตัวอยางเพศชายเพื่อเปนขอมูลที่ใชในการ
ยืนยันผลการศึกษาวิจัยเกี่ยวกับการออกกําลังกายทาบริหารรางกายพื้นฐานมวยไทยไชยาตอไป 
 
 2.  การวิจัยคร้ังนี้ไดศึกษาเฉพาะกลุมตัวอยางเพศหญิงที่มีอายุระหวาง 18-21 ปเทานั้น 
ดังนั้นควรมีการศึกษาจากกลุมตัวอยางที่มีอายุแตกตางออกไปจากการศึกษาวิจัยคร้ังนี้ 
 
 3.  การวิจัยครั้งนี้เปนการวิจัยเฉพาะกลุมตัวอยางที่ออกกําลังกายทาบริหารรางกายพื้นฐาน
มวยไทยไชยาเทานั้น ในการศึกษาในอนาคตควรมีการเปรียบเทียบกับการออกกําลังกายรูปแบบ
อ่ืนๆ 
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ภาคผนวก ก 
โปรแกรมการยืดเหยยีดกลามเนื้อกอนการฝกและหลังการฝก 
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โปรแกรมการออกกําลังกาย 
  
 ชวงที่ 1 การอบอุนรางกาย (Warm up) ใชเวลาประมาณ 10 นาที โดยมีวัตถุประสงคเพื่อ
เพิ่มอัตราการเตนของชีพจรและเพิ่มการไหลเวียนเลือดไปสูกลามเนื้อ ตลอดจนเพิ่มอุณภูมิของ
กลามเนื้อใหสูงขึ้น เพื่อใหกลามเนื้อสามารถทํางานไดอยางมีประสิทธิภาพสูงสุด ซ่ึงจะตองมีการยดื
เหยียดกลามเนื้อสวนที่จําเปนตองใชในกิจกรรมการเคลื่อนไหวดวยทุกครั้ง เชน แขน ขา หลัง 
สะโพก และลําตัว เปนตน 
 
 ชวงที่ 2 การออกกําลังกายตามโปรแกรม ใชเวลาประมาณ 30 นาที โดยมีวัตถุประสงค
เพื่อใหกลามเนื้อไดทํางาน ขอตอตางๆไดมีการเคลื่อนไหว ระบบประสานสัมพันธในการควบคุม 
การทรงตัวเกิดการทํางาน และระบบไหลเวียนโลหิตไดทํางานมากขึ้น 
 
 ชวงที่ 3 การผอนคลาย (cool down) ชวงนี้ใชเวลาประมาณ 10 นาที โดยวัตถุประสงคเพื่อ
ผอนคลายกลามเนื้อและชวยระบายกรดแลคติคออกจากรางกาย นอกจากนี้ยังชวยใหอัตราการเตน
ของหัวใจคอยๆปรับตัวลดลง ซ่ึงเปนผลดีตอการชวยระบายของเสียออกจากรางกาย ทําใหรางกาย
ฟนสภาพกลับคืนสูสภาวะปกติไดเร็วข้ึน โดยกิจกรรมควรเปนการเคลื่อนไหวหรือกายบริหารที่
คอยๆชาหรืเบาลงตามลําดับ 
 
หมายเหตุ 
 
 กอนทําการฝกทุกครั้งจะตองทําการอบอุนรางกายและผอนคลายกลามเนื้อหลังการฝกทุก
คร้ัง ซ่ึงผูรับการฝกทากายบริหารมวยไทยไชยาจะตองอบอุนรางกายและผอนคลายกลามเนื้อทุกครั้ง 

 
โปรแกรมการยืดเหยียดกลามเนื้อกอนการฝกและหลังการฝก 

 
 โปรแกรมการอบอุนและคลายอุนรางกายในการวิจัยครั้งนี้ใชการออกกําลังกายดวยการยืด
กลามเนื้อ ซ่ึงเปนการออกกําลังกายโดยการดึงแยกใยกลามเนื้อออกจากกัน เพื่อทําใหจุดเกาะตนของ
กลามเนื้อหางจากจุดเกาะปลายใหไดมากที่สุดเทาที่สามารถทําไดโดยไมกอใหเกิดอาการเจ็บปวด 
ซ่ึงในกลุมของวัยรุนหญิงที่ฝกโปรแกรมทากายบริหารมวยไทยไชยานั้นควรฝกยืดกลามเนื้อแบบ
คางไว (Static stretch) ในกลุมกลามเนื้อหลักๆ 8-10 กลุม (สมนึก,2549) ดังนี้ 
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1.  กลุมกลามเนื้อดานขางลาํคอ 
 

 

                 
 
ทาเริ่มตน: ยืนแยกเทาพอประมาณชวงหัวไหล ลําตัวตั้งตรง ตามองตรงไปทางดานหนา 
ขั้นตอน: 1.  เอียงศรีษะไปทางดานซาย จนตึงกลามเนื้อคอดานขวา คางไว 10 วินาที 
  2.  ตั้งศรีษะตรง เอียงศรีษะไปทางดานขวา จนรูสึกตึงกลามเนื้อคอดานขวา 
  3.  คางไว 10 วินาที ปฏิบัตสิลับกันประมาณ 5 คร้ัง 
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2.  กลุมกลามเนื้อหัวไหล และแขน 
 

 
 
ทาเริ่มตน:  ยืนตวัตรงแยกเทากวางเทาหวัไหล 
ขั้นตอน: 1.  ประสานมือ เหยยีดแขนทั้งสองขางไปขางหนาจนสดุ  คางไว 10-15 วินาท ี
  2.  ยกแขนขึ้นเหนือศรีษะจนสุด คางไว 10 วินาที ปลอยแขนลง 
  3.  ปฏิบัติซํ้าประมาณ 5 คร้ัง 
 
3.  กลุมกลามเนื้อดานขางลาํตัว 
 

 
 

ทาเริ่มตน: ยืนตวัตรงยกแขนขวาขึ้นแนบใบห ู
ขั้นตอน: 1. ยกแขนซายขึ้นเหนือศรีษะงอศอกลง ปลายแขนคว่ําลงไปทางดานหลัง มือขวา 

จับที่ขอศอกซาย โนมตัวไปทางขวาจนสุดยืดขางไว 10 วินาที 
 2. ปฏิบัติซํ้าประมาณ 5 คร้ัง 
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4.  กลุมกลามเนื้อสะโพก และหลัง 
 

 
 
ทาเริ่มตน: นอนหงาย ชันขาขึ้น (งอเขา งอสะโพก) 
ขั้นตอน: 1.  มือทั้งสองจับที่ขอเขา ดึงเขาชิดอก จนรูสึกตึงที่หลัง และสะโพกทั้งสองขาง 
 2.  ยกศรีษะขึน้เล็กนอย จะทําใหรูสึกตึงหลังมากขึ้น  
 3.  ยืดคางไว 10 วินาที ปฏิบตัิซํ้าประมาณ 5 คร้ัง 
 
5.  กลุมกลามเนื้อลําตัวสวนลาง สะโพก และตนขาดานหลัง 
 

 
 
ทาเริ่มตน: นั่งเหยียดขาทัง้สองขางทางดานหนา 
ขั้นตอน: 1.  ตั้งขาขวาขึ้น ยกเทาขวาวางไขวขาซาย มือซายจับเขาขวาชดิอก 
  2.  หมุนตัวไปทางดานขวา วางแขนขวาหลังสะโพกขวา จนตึงหลัง และสะโพกขวา 
  3.  ยืดคางไว 10 วินาที คลายทา ปฏิบัติซํ้าประมาณ 5 คร้ัง 
  4.  ปฏิบัติเชนเดียวกันในขาขางซาย 
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6.  กลุมกลามเนื้อหลังสวนลาง สะโพก และขาดานหลงั 
 

      
 
ทาเริ่มตน: นั่ง เหยียดขาทัง้สองขางทางดานหนา 
ขั้นตอน: 1.  ดึงฝาเทาซายวางขางขาขวา มือทั้งสองจับที่ขาขวา 
  2.  กมตัวลง จนรูสึกตึงหลัง สะโพก และกลามเนื้อขาขวาดานหลังทั้งหมด 
  3.  ยืดคางไว 10 วินาที คลายทา ปฏิบัติซํ้า 5 คร้ัง 
  4.  ปฏิบัติเชนเดียวกันในขาขางซาย 
 
7.  กลุมกลามเนื้อตนขาดานใน 
 

 
 
ทาเริ่มตน: นั่งเหยียดขาทัง้สองขางทางดานหนา 
ขั้นตอน: 1.  กางขาออกวางเสมอไหล วางมือไวระหวางขาทั้งสอง 
  2.  กมตัวไปทางดานหนา จนรูสึกตึงตนขาทั้งสองขาง 
  3.  ยืดคางไว 10 วินาที คลายทา ปฏิบัติซํ้า 5 คร้ัง 
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8.  กลุมกลามเนื้อตนขาดานหนา 
 

 
 
ทาเริ่มตน: ยืนตรงแยกเทาเทาหัวไหล 
ขั้นตอน: 1.  มือขวาจับขา งอเขาซายขึ้น มือขวาจับขอเทาซาย 
  2.  มือขวาดึงขาซายไปดานหลัง จนตึงตนขาดานหนายืดคางไว 10 วินาท ี
  3.  ปฏิบัติซํ้าประมาณ 5 คร้ัง ปฏิบัติเชนเดียวกันในขาขางขวา 
 
9.  กลุมกลามขาดานใน 
 

 
 

ทาเริ่มตน: 1.  นั่งแยกขาออกแลวใชฝาเทาประกบกนัดึงเขาหาตวัใหมากที่สุด 
ขั้นตอน: 2.  ใชศรีษะกมลงมาที่ฝาเทาใหไดมากที่สุด 

3.  ยืดคางไว 10 วินาที ปฏิบตัิซํ้า 5 คร้ัง  
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ภาคผนวก ข 
โปรแกรมทากายบริหารพื้นฐานมวยไทยไชยา 
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โปรแกรมการฝก ทาบริหารรางกายพื้นฐานมวยไทยไชยา จํานวน 10 ทา 
 
1. ปนหมัด 
 
 ยืนฝาเทาหางเทาหัวไหล ยอขา ฝาเทาขนาน (การยืนลักษณะนี้จะทําใหไมเสียหลักเมื่อถูก
เตะและสามารถปองกันการเตะหวางขาได) ยกแขน 2 ขาง ขึ้นมาขนานกบัพื้น แบมือใหสุด จังหวะ
แรกยดืขึ้นแลวกําหมัดใหนิว้โปงทับนิ้วทัง้ 4 ใหสันมือกับแขนเปนแนวตรง จังหวะ 2 ยอตวัพรอม
แบมือออกเปนทา บริหารหนาขา ฝกสติ ฝกการหลบ แลวออกหมดัใสคูตอสู 
 

              
 
2. พันแขน 
  

ยืนเหมือนทาปนหมัด ฝาเทาขนาน ยกแขน 2 ขางขนานกันเสมอไหล แขนขวาอยูหนา แขน
ซายอยูหลัง จังหวะยืดสงแขนขวาขึ้นเหนือค้ิว สงแขนซายลงตรงตําแหนงล้ินป จังหวะยอใหพัน
แขน แขนขางที่ขึ้นอยูที่หวางคิ้ว แขนขางที่ลงอยูที่ล้ินป โดยหันสันแขนทั้ง 2 ขางออก เปนทาที่
บริหารหนาขาและหัวไหล ฝกสติใหระลึกตําแหนงแขน เปนการฝกกําลังในการปองกันตัวไวปด
หมัดคูตอสู 
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3. พันหมัด 
 
 ยืนเหมือนทาปนหมัด จังหวะยอทําแขนทั้ง 2 เปนเครื่องหมายคูณ 45 องศา ระหวางหนา
ของเราเอง สันหมัดตรงกับตา แขนซายอยูหนา แขนขวาอยูหลัง จังหวะยืดสงแขนซายลง โดยให
หมัดซายอยูที่ตําแหนงครึ่งหนึ่งของแขนขวา สวนแขนขวายังอยูที่เดิม จังหวะยอสงหมัดซายขึ้น สง
หมัดขวาลงครึ่งหนึ่งของแขนซาย ถือเปนทาจรดมวยที่ถูกตองของไชยาเปนการปองกันหนาไมใหคู
ตอสูตอยโดนหนาได  
 

                    
 
4.  พันหมัดยกเขา 
 
 ทาเตรียมเหมอืนพันหมดัแตจะยอขาอยูตลอดเวลา จังหวะที่ 2 ยกเขาขึน้แนวสะดือ พรอม
ทั้งพันหมัด จังหวะตอมาวางขาแตไมตองพนัหมัด (ยกพัน – วางไมพนั) แลวคอยยกจังหวะตอไป 
เปนทายกรับเปรียบเหมือนร้ัวบานกนัไดทัง้เตะและตอย นับเปนทาครขูองไชยา 
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5.  พันหมัดยกเขายอยืด 
 
 ทาเตรียมยืนขาเดียวอีกขางยกเขาขึ้นมาพันหมัดเหมือนทาพันหมัด ยกเขาแลวยอยืดไปดวย
ครบ 10 คร้ังแลวเปลี่ยนขางยก เปนทาที่ชวยในเรื่องกําลังขา พอคูตอสูเตะมาก็ยันขาขางที่ยกใสเขา 
การยอยืดชวยในการสปริงตัวไดดี เปนการยืมแรงคูตอสูที่ออกแรงเตะเรามากระทบกับการยืดฝาเทา
ออกยันขาคูตอสู 
 

           
 
6.  พันหมัดยกเขาโดด 
 
 ทาเตรียมเหมือนทาพันหมัดยกเขายอยืด จังหวะกระโดดหนึ่งทีพรอมพันหมัดไปดวยหนึง่ท ี
โดดครบ 10 คร้ังแลวเปลี่ยนขาง การโดดใหโดดเต็มเทาเปนสปริง และโดดไปขางๆอยาซํ้าจุดเดิม 
ประโยชนของทานี้ชวยใหเลนลูกไมสูงได เชน คูตอสูเตะมาเราก็กระหยดขาขางที่ยืนอยูเปลี่ยนเปน
การเตะขามขาขางที่เตะเขาหาคูตอสู หรือเรียกทานี้วา ทานารายณขามสมุทร 
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7.  พันหมัดยกเขาดีดแขง 
 
 ทาเตรียมเหมือนทาพันหมัดยกเขาโดด พอเริ่มก็ยืดขาออกไปแลวพันหมัดไปดวย จังหวะ
หดขากลับก็พันหมัด ครบ 10 คร้ังแลววางเปลี่ยนขางทําเปนการฝกความสัมพันธระหวางอวัยวุธที่
ออกไปกับการปองกันตัวภายในประโยชนการใชงานคลายกับทาพันหมัดยกเขาโดด 
 

           
 
8. พันหมัดพลกิเหล่ียมดีดแขงสลับขา 
 
 ทาเตรียมเหมอืนทาพันหมดั แตพอเร่ิมจะไมยืดขา แตขาขวาจะดีดไปทางซาย สวนขาซาย
ดีดไปทางขวา แลวพันหมัดไปดวย เปนการปองกันการเตะ เชน คูตอสูเตะขวามาเราก็ยกขาขวาฉัด 
(ภาษามวยไชยา หมายถึงการใชปลายโตง) เขาไปบริเวณขาหนีบขางที่เตะคูตอสู 

-  ปลายโตง คือบริเวณใตนิว้เทาทั้ง 5 นิ้ว ทีไ่มใชฝาเทา และไมใชสนเทา 
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9.  พันหมัดพลิกเหล่ียม 
 
 ทาเตรียมเหมือนทาพันหมัด เร่ิมพันหมัดไปทางซาย ไหลตองพลิกสวนตามองตรง ฝาเทา
หมุนทั้งคู สนหนึ่งเปดอีกสนหนึ่งปด เวลาคูตอสูจับคด เราสามารถพลิกหนีแลวเตะโตตอบได ทานี้
ไมยากแตมีความสําคัญมาก หากทําถูกวิธีจะมีกําลังในการพลิกมาก เชน เวลาคูตอสูจับคอเรา
สามารถพลิกหนีแลวเตะกลับได 

 

               
 
10. พันหมัดยกเขาโดดดดีแขง 
 
 เปนทาที่เหนื่อยที่สุดในทั้ง 10 ทา การเตรียมเหมือนกับทาพันหมัดยกเขา จังหวะเริ่มใหทั้ง
โดดดีดแขงและพันหมัดไปดวยพรอมกัน ครบ 10 คร้ัง ถึงเปลี่ยนขาง ประโยชนสามารถใชงานได
เหมือนกับทาที่ 8 และ 9 แตจะครบเครื่องกวา เปนการฝกกําลังในการออกอาวุธและปองกันตัว 
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ภาคผนวก ค 
โปรแกรมการทดสอบสมรรถภาพทางกายพื้นฐานมวยไทยไชยา 
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แบบทดสอบสมรรถภาพทางกาย  
 

การวัดความดนัโลหิต 
(Blood Pressure) 

เคร่ืองมือ เครื่องวัดความดันแบบปรอท 
วัตถุประสงค เปนการวดัเพือ่แสดงถึงสภาพของหัวใจและหลอดเลือด 
วิธีการ 1.ใชผาพันแขน (Hand cuff) พันรอบตนแขน เหนือตอขอศอกเล็กนอยโดยพันให

แนนพอด ี
 2.วางหูฟงไวบริเวณเหนือตอขอศอกเล็กนอย และเยื้องมาทางดานในตนแขน 
 3.บีบลมเขาผาพันแขนใหแนน จนความดันของปรอทมีคาประมาณ 150-180 มม.

ปรอทแลวจึงคอยๆปลอยลมออกทีละนอย 
 4.ตั้งใจมองที่ระดับของปรอท และฟงเสียง ซ่ึงในขณะที่ระดับของปรอทลดลง

อยางตอเนื่อง จะไดยินเสียงตุบแรกใหจําความดันของปรอท ณ จุดนั้น (ซ่ึงเปน
ระดับความดนัโลหิตขณะหวัใจบีบตัว) จากนั้นจะยังคงไดยินเสยีงตุบเบาลงเรื่อยๆ
จนกระทั่งเสียงขาดหายไป ความดันทีไ่ดยินเสียงตุบสดุทาย คือ ความดันโลหิต
ขณะหัวใจคลายตัว 
5.คลายลมออก และถอดผาพันแขนออก 
จดคาบันทึกทีไ่ด ซ่ึงจะประกอบดวย 2 คา ตัวอยาง เชน 120/80 มม.ปรอท 

การบันทึก 
บันทึกผลการวัดเปนมิลลิเมตรปรอท  

 
การวัดสัดสวนของรางกาย 

(Body Composition) 
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การวัดปริมาณไขมัน โดยใช Skinfold Calipers 
จุดประสงค เพื่อประเมินปริมาณไขมันในรางกาย ( Body fat ) 
เคร่ืองมือ    Lange skinfold caliper  
วิธีการ ใชหลักการของ Durnin and Womersley (1974) และตําแหนงที่วัดไขมนัใตผิวหนัง มี 4 จุด 
คือ Biaps, Triceps, Subscapular และSuprailiac  

Triceps : หยิบผิวหนังใหเปนสันในแนวดิ่ง บริเวณเสนกลางดานหลังตนแขน กึ่งกลาง 
ระหวาง Acromion process และ Olecranon process โดยใชแขนปลอย อิสระขางลําตัว ไมเกร็ง หัน
ฝามือเขาหาลําตัว  

Biceps : หยิบผิวหนังใหเปนสันในแนวดิ่ง บริเวณเสนกลางดานหนาตนแขนระดับเดยีวกับ
ที่วัด Triceps หรืออาจสูงกวา 1 ซม. 

Subscapular : หยิบผิวหนังใหเปนสันในแนวทํามุมกับกระดูกสันหลัง 45 องศา ต่ํากวา 
inferior angle ของ Scapular ประมาณ 1 – 2 ซม. 

Suprailiac : หยิบผิวหนังใหเปนสันตามแนวรอยยนผิวหนังเหนือ iliac crest บริเวณเสน  
anterior axially line  
ทั้งนี้ กอนการวัดอาจใชดินสอ หรือปากกาที่ลบไดทําเครื่องหมายที่บริเวณแตละจดุ ไวกอนก็ได 

1 การวัดทกุจุดใหวัดทีด่านขวาของผูทดสอบ  
2 ใชนิ้วหัวแมมอืและนิว้ช้ีมือซายหยิบผิวหนังใหกระชับขึ้นมาใหตั้งเปนสัน สูง

ประมาณ 1 ซม. โดยไมมีเนือ้เยื่อของกลามเนื้อติด การหยิบใหกางนิว้หวัแมมือและ
ปลายนิ้วช้ีหางกันประมาณ 8 ซม. เปนแนวตั้งฉากกับเสนของผิวหนังทีจ่ะหยิบ  

3 วางปากของ Caliper ใหตั้งฉากกับสันผิวหนัง และหาง หรือต่ําลงมาจากปลายนิว้ 
หัวแมมือและนิ้วช้ีที่หยิบประมาณ 1 ซม. และอยูกึ่งกลางระหวางสันผิวหนังและ
ฐาน 

4 อานคาหลังจากปลอยให Caliper กดผิวหนงัประมาณ 2 วนิาที ขณะทีน่ิว้มือก็หยิบ 
ผิวหนังใหเปนสันไวตลอดชวงของการวดั  

5 ทําการวัดคาอยางนอย จุดละ 2 ครั้ง ถาคาที่อานไดแตกตางกันมากกวา 1 - 2 
มิลลิเมตร (10%) ใหวดัซ้ําครั้งที่สาม  

6 ทําการวัดโดยหมุนตําแหนงไปตามลําดับมากกวาวัดซ้ําจุดนั้นเลย หรือใหเวลากับ 
ผิวหนังในการกลับคืนสูสภาพเดิม  

7 ผิวหนังของผูทดสอบที่จะวดัตองแหง ไมทาโลชั่น และไมทําการวดัทนัทีหลังผู
ทดสอบ หยุดออกกําลังกาย  



 

 

105

การบันทึก 
บันทึกคาความหนาของไขมันทั้ง 4 ตําแหนง (หนวยวดัเปนมิลลิเมตร) นํามารวมกนัแลวหา 

คาเปอรเซ็นตไขมันของรางกาย (% Body Fat) 
สูตรการหา  Body  Density  โดยวิธีการของ (Durnin and Womersley, 1974)   
 

S = Sum of all four folds 
A = age in years 
d = 1,1714 - 0.063 * log(S) - 0.000406*A 

 

 
 

คา C และ m จะเปลี่ยนไปตามอายุและเพศดังนี ้

เพศชาย เพศหญิง อายุ 

c m c m 

16 – 19 1.1620 0.0630 1.1549 0.0678 

20 - 29 1.1631 0.0632 1.1599 0.0717 

30 – 39 1.1620 0.0544 1.1423 0.0632 

40 – 49 1.1422 0.0700 1.1333 0.0612 

50 ปขึ้นไป 1.1715 0.0779 1.1339 0.0645 

 
การคํานวณหาเปอรเซ็นตไขมันในรางกาย  (Siri:1961)  = [(4.95/Db)-4.5]×100 

 
คํานวณหาน้ําหนักปราศจากไขมัน (lean body mass) โดยใชสูตร 
  Lean body mass  =   Body weight –Fat mass 
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Fat  mass  คือ น้ําหนกัไขมันในรางกายมีหนวยเปนกิโลกรัมที่หาไดจาก % Body fat × Body mass 
Body mass คือ น้ําหนกัตัวมหีนวยเปนกิโลกรัม 
Body fat คือ น้ําหนกัไขมันในรางกายมีหนวยเปนกิโลกรัมที่หาไดจาก % Body fat × Body mass 
 

 
 
  

 
 
               
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Biceps Triceps Subscapular Suprailiac 
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การวัดความจปุอด 
(Vital Capacity) 

 
เคร่ืองมือ Spirometer meter 
วัตถุประสงค เปนการวดัถึงปริมาตรของปอดในการสูดลมหายใจเขา-ออก อยางเต็มที ่
วิธีการ               1.ตั้งระดับเข็มบนสเกลใหอยูที่ศนูย 
                            2.ใหผูทดสอบยืนตรงหนาเครื่องมือ จับหลอดเปาอยูระดับปาก 
                            3.หายใจเขาเต็มที่ที่สุด และเปาลมเขาในหลอดใหมากที่สุดเทาที่จะทําได ระวัง 
                            อยาใหตวังอ หรือแขนบบีหนาอก 
                           4.ทดสอบ 2 คร้ังใชคาที่มากกวา 
การบันทึก บันทึกผลการวัดเปนมิลลิลิตร นําผลที่ไดมากหารดวยน้ําหนักตวัผูเขารับ                  
                             การทดสอบ 
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การวัดแรงบีบมือ 
(Grip Strength) 

 
เคร่ืองมือ Hand Grip Dynamometer 
วัตถุประสงค เปนการวดัเพือ่แสดงถึงความสามารถของกลามเนื้อมือ ปลายแขน ในการออกแรง

อยางเต็มที่ โดยไมจํากัดเวลาในการออกแรง 
วิธีการ 1.ปรับระดับทีจ่ับของเครื่องมือใหเหมาะสมกับมือของผูถูกวัด ใชมือขางที่ถนัด 
 2.ใหผูถูกวดัปลอยแขนตามสบายขางลําตัว มือกําที่จับ หามแนบตวั 
 3.ใหออกแรงกํามือใหแรงทีสุ่ด 
 ทําการทดสอบ 2 คร้ัง ใชคาที่ดีกวาจากการทดสอบ 2 คร้ัง 
การบันทึก บันทึกผลการวัดเปนกิโลกรัมนําผลที่ไดมาหารดวยน้ําหนักตัวผูถูกทดสอบ 
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วัดแรงเหยียดขา 
(Leg Strength) 

 
เคร่ืองมือ Back leg Dynamometer 
วัตถุประสงค เปนการวดัเพือ่แสดงถึงความสามารถของกลามเนื้อนอง ตนขา และหลัง ในการ

ออกแรงอยางเต็มที่ โดยไมจาํกัดเวลาในการออกแรง 
วิธีการ 1.ใหผูถูกวดัยนืบนที่วางเทาของเครื่อง 
 2.ยอเขาลงและแยกออก หลังและแขนเหยยีดตรง 
 3.จับที่ดึงในทามือคว่ําระหวางเขาทั้งสองปรับความยาวของโซใหพอเหมาะ 
 4.ออกแรงเหยยีดขาใหเต็มที ่
 ในการวดักําลังขา ผูถูกวัดมกัจะออกแรงโดยดึงใหตวัเอยีงไปขางหลัง ที่ถูกตอง

ควรออกแรงทีข่าโดยเหยียดขาใหเต็มที่ และหลังตองเหยยีดตรงตลอดเวลา 
การบันทึก บันทึกผลการวัดเปนกิโลกรัมนําผลที่ไดมาหารดวยน้ําหนักตัวผูถูกทดสอบ 
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การวัดความออนตัว 
(Flexibility) 

 
เคร่ืองมือ Sit and Reach 
วัตถุประสงค เปนการวดัถึงความยืดหยุนของขอตอ เอ็นกลามเนื้อ  ตลอดจนมุมการเคลื่อนไหว 

โดยเฉพาะขอตอและกลามเนื้อหลังชวงลาง 
วิธีการ 1.ใหผูถูกวดันัง่เหยยีดขาตรง โดยเทาทั้งสองตั้งฉากกับพืน้และชิดกัน ฝาเทาจรด

แนบกับทีย่ันเทา ปลายเทาหมุนออกดานนอกเล็กนอย 
 2.วางแขนทั้ง 2 ขาง ใหมือซอนกัน และเหยียดไปทางดานหนาจนปลายนิ้วสัมผัส

กับแปนวัด 
 3.คอยๆกมตัวผลักแปนวดัไปขางหนาใหมากที่สุด จนไมสามารถกมตอไปได

ตอไปโดยไมงอเขา 
 4.อานคาวัดไดบนหนาปด 
 ทําการทดสอบซ้ํา 2 คร้ัง ใชคาที่ดีกวาจาการวัดทดสอบ 2 คร้ัง 
การบันทึก บันทึกผลการวัดเปนเซนติเมตร ถาเหยียดเลยปลายเทา บันทึกคาเปน + ถาไมถึง

ปลายเทาคาเปน – 
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การวัดสมรรถภาพการใชออกซิเจน 
(Aerobic Capacity) 

 
การวัดสมรรถภาพหรือความอดทนของระบบหายใจและไหลเวียนโลหิต(Cardiorespiratory 

Fitness) ใชหลักการของ Astrand and Ryhming การทดสอบดวยจักรยานวัดงาน (Cycle Ergometer 
Test) 
 
วัตถุประสงค 
 

 เพื่อประเมินความสามารถในการใชออกซิเจนสูงสุด (Aerobic Capacity หรือ VO2max) 
ของรางกายซึ่งสัมพันธกับความสามารถในการทํางานซ้ํา ๆ เปนระยะเวลานานของ กลามเนื้อมัด
ใหญ ๆ ดวยความแรงปานกลางถึงหนัก บงบอกถึงสภาวะการทํางานของ หัวใจหลอดเลือด ปอด
และกลามเนื้อ หรือประเมินความฟต  
 
เคร่ืองมือ 

1. จักรยานวัดงาน (Bibycle ergometer) 
2. เครื่องตั้งจังหวะ (Metronome) 
3. เครื่องชวยหูฟง 
4. นาฬิกาจับเวลา 

 
วิธีการ 

ใหผูทดสอบขึ้นนั่งบนอาน จัดระดับอานใหพอเหมาะ โดยเขาขางที่เทาเหยียบบันไดต่ําสุด 
งอเล็กนอย ประมาณ 5 องศา (หรือกอนขึ้นนั่งใหผูทดสอบยืนขางจักรยานและ จัดระดับอาน
ต่ํากวาะดับสะดือประมาณ 4 นิ้วมือ) ตั้งเครื่องเคาะจังหวะ ที่ความเร็ว 100 ครั้ง หรือ 50 รอบตอนาที 
ใหผูทดสอบ ปนจักรยานตามเสียงจังหวะเพื่อรักษาความเร็วใหคงที่ โดยเทาขางใดขางหนึ่งตองอยูที่
บันไดต่ําสุดขณะเสียงเคาะจังหวะดัง ใหผูทดสอบถีบจักรยาน 2-3 นาที เพื่ออบอุนรางกายและสราง
ความคุนเคยกับ จักรยาน การเลือกน้ําหนักถวงขึ้นอยูกับอายุ เพศสุขภาพละสมรรถภาพของแตละะ
คนโดยทําใหอัตราการเตนของหัวใจอยูระหวาง 120-170 คร้ังตอนาทีโดยทั่วไป 
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ผูชาย ที่ไมออกกําลังกาย : 1-2 กิโลปอนด (300-600 kpm.min-1) 
ผูชาย ที่ออกกาํลังกาย : 2-3 กิโลปอนด (600-900 kpm.min-1) 
ผูหญิง ที่ไมออกกําลังกาย : 1-1คร่ึง กิโลปอนด (300-450 kpm.min-1) 
ผูหญิง ที่ออกกําลังกาย : 1คร่ึง -2 กิโลปอนด (450-600 kpm.min-1) 

 
เร่ิมจับเวลาเมื่อผูทดสอบสามารถปนจักรยานรักษาความเร็วคงที่ 50 รอบตอนาที ตาม

น้ําหนักถวงที่กําหนดให นับและบันทึกอัตราการเตนของหัวใจทุกนาที เปนเวลา 6 นาที (นับจาก
วินาทีที่ 45 ถึงวินาทีที่ 60 ของแตละนาที) โดยใชเครื่องชวยหูฟง ฟงที่บริเวณ Apex หรือ Carotid 
Artery ถาถึงนาทีที่ 2 อัตราการเตนของหัวใจยังต่ํากวา 120 ครั้งตอนาที ใหเพิ่มน้ําหนักถวงอีก 0.5 
กิโลปอนด และขยายเวลาออกไปอีก 1 นาทีหรือมากกวา เพื่อใหอัตราการเตนของหัวใจสม่ําเสมออ
และเขาสูสภาวะคงที่ (Steady state) นําอัตราการเตนของหัวใจชวงนาทีที่ 5 และนาทีที่ 6 มาหา
คาเฉลี่ย ถาอัตราการเตนของหัวใจทั้ง 2 ชวง แตกตางกันมากกวา 5 ครั้งตอนาที ใหขยายระยะเวลา
การทดสอบออกไปอีก 1 นาที หรือมากกวา จนกวาอัตราการเตนของหัวใจจะแตกตางกัน ไมเกิน 5 
ครั้งตอนาที ใหหยุดการทดสอบ ถาอัตราการเตนหัวใจของผูทดสอบมากกวา 85% ของอัตราการ
เตนหัวใจสูงสุด (220 - อายุ (ป) หรือผูทดสอบไมสามารถปฏิบัติตามขอกําหนดการทดสอบได หรือ
ผูทดสอบมีอาการหรืออาการแสดงที่บงบอกวามีปญหาของหัวใจหรือมีภาวะฉุกเฉินหรือผูทดสอบ
รองขอหยุดการทดสอบ  

 
การคํานวณ (จากตารางดานลาง) 

อานคาปริมาณการใชออกซิเจนสูงสุดจากตารางโดยหาความสัมพันธระหวาง อัตราการเตน
หัวใจเฉลี่ยที่นบัไดและน้ําหนักที่ใชถวงทีจ่ักรยานวัดงาน มีหนวยเปนลิตรตอนาที  
เชน 

คา Working Pluse          = 124 
คานํ้าหนกัถวง     = 1200 kpm/min 

 จะไดคาออกซิเจนสูงสุด  = 6.0 ลิตร/นาที 
 
นําคาปริมาณการใชออกซิเจนที่อานไดในขอ1 คูณกับคา Correction Factor ตามอายุ เพื่อ

ปรับแกปริมาณการใชออกซิเจนสูงสุด ทั้งนี้เนื่องจากสมรรถภาพในการใชออกซิเจนสูงสุด จะลดลง 
ตาม อายุที่เพิ่มขึ้น  
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เชน  
 อายุ 26 ป จะมคีา Correction Factor   = 0.987 
 จะไดคาออกซิเจนสูงสุดเมื่อเทียบตามอาย ุ = 6.0 x 0.987 ลิตร/นาที เปรียบเทียบปริมาณ
การใชออกซิเจนสูงสุดกับน้าํหนักตวั 1 กิโลกรัม โดยนําคาที่ได ในขอ 2 คูณดวย 1,000 มิลลิลิตร 
และหารดวยน้าํหนักตวัเปนกโิลกรัมของผูทดสอบ คาที่ไดเปนปริมาณ การใชออกซิเจนสูงสุด มี
หนวย เปน มลิลิลิตร/กิโลกรัม/นาที  
 
เชน  นํ้าหนักตัว 56 kg 
 

 คาออกซิเจนสูงสุดเทียบนํ้าหนักตัว  = 6.0987 x 100/56 
 
การบันทึก 

อานตารางหาค าสมรรถภาพการใชออกซิ เจนจากอัตราการเตนของหัวใจและ 
น้ําหนักถวงเทียบจากน้ําหนักตัว เปนสมรรถภาพการจับออกซิเจนสูงสุดตอน้ําหนักตัว 1 กิโลกรัม  
ตาราง คาทํานายปริมาณการใชออกซิเจนสูงสุดที่สัมพันธกับอัตราการเตนหัวใจขณะที่ออกกําลัง
และน้ําหนักที่ใช ถวงจักรยานวัดงาน (Bicycle Ergometer)  
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คา Correction Factor ตามอายุ สําหรับปรับแกปริมาณการใชออกซิเจนสูงสุด 
  
อายุ  Factor  อายุ  Factor 
15 = 1.10   40 = 0.830 
16 = 1.09   41 = 0.820 
17 = 1.08   42 = 0.810 
18 = 1.07   43 = 0.800 
19 = 1.06   44 = 0.790 
20 = 1.05   45 = 0.780 
21 = 1.04   46 = 0.774 
22 = 1.03   47 = 0.768 
23 = 1.02   48 = 0.762 
24 = 1.01   49 = 0.756 
25 = 1.00   50 = 0.750 
26 = 0.987   51 = 0.742 
27 = 0.974   52 = 0.734 
28 = 0.961   53 = 0.726 
29 = 0.948   54 = 0.718 
30 = 0.935   55 = 0.710 
31 = 0.922   56 = 0.704 
32 = 0.909   57 = 0.698 
33 = 0.896   58 = 0.692 
34 = 0.883   59 = 0.686 
35 = 0.870   60 = 0.680 
36 = 0.862   61 = 0.674 
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37 = 0.854   62 = 0.668 
38 = 0.846   63 = 0.662 
39 = 0.838   64 = 0.656 
        65   0.650  

 
ท่ีมา: Astrand’s Acta Physiol. Scand. 49 (suppl. 169), 1960 by P-O. Astrand in Work Test with 
the Bicycle Ergometer. Varberg, Sweden : Monark (1965) 
 
คามาตรฐานและการแปลผล 
คามาตรฐานปริมาณการใชออกซิเจนสูงสุดของประชาชนไทย (มิลลิลิตร/กิโลกรัม/นาที)  
เพศหญิง 

 
สมรรถภาพการใชออกซิเจน อายุ 
(มล./กก./นาท)ี 17-19 20-29 30-39 40-49 50-59 60-72 
ดีมาก 48.0  45.8  40.2  35.8  30.9  30.8  
ดี 43.9-47.9 41.9-45.7 36.9-40.1 32.4-35.7 28.3-30.8 27.8-30.7 
ปานกลาง 35.6-43.8 34.0-41.8 28.7-36.8 25.5-32.3 23.0-28.2 21.7-27.7 
ต่ํา 31.5-35.5 30.1-33.9 24.9-28.6 22.1-25.4 20.4-22.9 18.7-21.6 
ต่ํามาก 31.4  30.0  24.8  22.0  20.3  18.6   

 
ท่ีมา: ฝายวิทยาศาสตรการกีฬา. เกณฑมาตรฐานสมรรถภาพทางกายประชาชนไทย. การกีฬาแหง
ประเทศไทย.2543  
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เพศหญิง  
 
ระดับสมรรถภาพ อายุ (ป) 
  20-29 30-39 40-49 50-59 60 ป 
ดีเลิศ 42  40 37  33  32  
ดีมาก 38-41 36-39 33-36 30-32 28-31 
ดี 35-37 33-35 31-32 28-29 26-27 
ปานกลาง 32-34 30-32 28-30 25-27 24-25 
ต่ํา 31 29 27 24 23  

 
ท่ีมา: The Physical Fitness Specialist Certification Manual, The Cooper Institute for Aerobics 
Research, Dallas, TX, revised. 1997. อางใน Heyward, VH. Advanced Fitness Assessment and 
Exercise Prescription. 3rd ed.Champaign ,IL.HumanKinetics, 1988.  
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ความทนทานของกลามเนื้อ 
 

ลุก-นั่ง 30 วินาที 
 

 
วัตถุประสงค 
 วัดความทนทานของกลามเนื้อทอง 
อุปกรณ 
 นาฬิกาจับเวลา 1 เรือน เบาะ 
เจาหนาท่ี 
 ผูจัดทาและจับเวลา 1 คน ผูนับจํานวนครั้ง 1 คร้ัง ผูบันทึก 1 คน 
วิธีการทดสอบ 
 จัดผูรับการทดสอบเปนคูใหผูเขารับการทดสอบคนแรกนอนหงายบนเบาะเขางอตั้งเปนมุม
ฉากเทาแยกหางกันประมาณ 30 ซ.ม. ประสานนิ้วมือรองทายทอยไว ผูทดสอบ คนที่ 2 คุกเขาที่
ปลายเทาของผูรับการทดสอบ (หันหนาเขาหากัน) มือท้ังกําและกดขอเทาของผูเขารับการทดสอบ
ไว ใหหลังติดพื้นเมื่อผูใหสัญญาณบอก “เร่ิมตน” พรอมจับเวลาผูรับการทดสอบลุกขึ้นนั่งใหศอก
ทั้งสองแตะเขาทั้งสองแลวกลับนอนลงในทาเดิมจนนิ้วมือจรดเบาะ จึงกลับลุกนั่งใหม ทําเชนนี้
ติดตอไปอยางรวดเร็วจนครบ 30 วินาที 
 ขอควรระวัง นิ้วมือตองประสานที่ทายทอยตลอดเวลา เขางอเปนมุมฉากในขณะที่นอนลง
หลังจากลุกนั่งแลว หลังและคอตองไปอยูที่ตั้งตน และหามเดงตัวขึ้นโดยใชขอศอกดันพื้น 
การบันทึก 
 บันทึกจํานวนครั้งที่ทําถูกตองใน 30 วินาท ี
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ประวัติการศึกษา และการทํางาน 
 
ชื่อสกุล นายวีระศักดิ์  เหมหาชาต ิ
เกิดวันท่ี 30 เมษายน 2512 
สถานที่เกิด / สถานที่ปจจุบัน บานเลขที่ 75 หมูที่ 1 ตําบลหินเหลก็ไฟ อําเภอคูเมือง 

จังหวดับุรีรัมย 31190 
บานเลขที่ 50 หมูที่ 6 หมูบานเจาพระยาวิลลา แขวงศาลา
ธรรมสพน เขตทวีวัฒนา กรุงเทพมหานคร 

ประวัติการศึกษา ครุศาสตรบัณฑิต มหาวิทยาลัยราชภัฏจันทรเกษม 
กรุงเทพมหานคร 

ตําแหนงหนาที่การงานปจจุบัน ผูอํานวยการสํานักงาน อธิการบดี  
สถานที่ทํางานปจจุบัน สถาบันเทคโนโลยีแหงอโยธยา อําเภอพระนครศรีอยุธยา 

จังหวดัพระนครศรีอยุธยา  
ผลงานดานกฬีา  2532-2543 นักฟุตบอลสโมสรราชประชา 

2544-2550 ผูฝกสอนฟุตบอลมหาวิทยาลัยมหิดล 
การฝกอบรมทางกีฬา ผานการฝกอบรมจาก การกฬีาแหงประเทศหลักสูตร 

การบริหารจัดการกีฬาระดับนานาชาติ โดยหลักสูตร 
ICSM 

 




