


 

วิทยานิพนธ 
 

เรื่อง 
 

ผลของการงีบหลับกลางวันในภาวะอดนอนที่มตีอความคลองแคลววองไวเชิงปฏิกิริยา 
 

Effect of Daytime Nap in Sleep Deprivation on Reactive Agility 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

โดย 
 

นางสาวมลฤดี  พงศอมร 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

เสนอ 
 

บัณฑิตวิทยาลัย  มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร 
เพ่ือความสมบูรณแหงปริญญาวิทยาศาสตรมหาบัณฑติ (วิทยาศาสตรการกีฬา) 

พ.ศ. 2557 



 

มลฤดี  พงศอมร  2557: ผลของการงีบหลับกลางวันในภาวะอดนอนที่มีตอความ
คลองแคลววองไวเชิงปฏิกิริยา  ปริญญาวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต (วิทยาศาสตรการกีฬา) 
สาขาวิชาวิทยาศาสตรการกีฬา คณะวิทยาศาสตรการกีฬา                                     
อาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธหลัก: อาจารยพรพล  พิมพาพร, ปร.ด.  83 หนา 

 
 

การวิจัยครั้งนี้มีวัตถุประสงคเพ่ือศึกษาและเปรยีบเทียบผลของการงีบหลับกลางวันและ 
ไมงีบหลับกลางวันในภาวะปกติและภาวะอดนอนที่มีตอความคลองแคลววองไวเชิงปฏิกิริยา 
กลุมตัวอยางเปนนิสติเพศหญงิที่มสีุขภาพดี คณะวิทยาศาสตรการกีฬา มหาวิทยาลัย 
เกษตรศาสตร วิทยาเขตกําแพงแสน อายุระหวาง 18 - 20 ป จํานวน 12 คน ไดมาจากการสุม
อยางงาย (simple random sampling) ซึง่การวิจัยครั้งนีไ้ดออกแบบใหเปนการทดสอบแบบ 
cross over design แบงออกเปน  4 รูปแบบ รูปแบบที่ 1 กลุมตัวอยางจะเขานอนและตื่นนอน
ตามเวลาปกติ คือ 8 ชั่วโมง ใหงีบหลับกลางวันหลังรับประทานอาหารไปแลว 30 นาที คือ ให
งีบตั้งแตเวลา 12.30 – 13.00 น. เปนเวลา 30 นาที รูปแบบที่ 2 กลุมตัวอยางจะเขานอนและตื่น
นอนตามเวลาปกติคือ 8 ชั่วโมง แตไมมีการงีบหลับกลางวัน รูปแบบที่ 3 กลุมตัวอยางจะเขา
นอนและตืน่นอนเวลา 02.00 – 06.00 น. และใหงีบหลับกลางวันหลังรับประทานอาหารไปแลว 
30 นาที คือ ใหงีบตัง้แตเวลา 12.30 – 13.00 น. เปนเวลา 30 นาที รูปแบบที่ 4 กลุมตัวอยางจะ
เขานอนและตื่นนอนเวลา 02.00 – 06.00 น. แตไมมีการงีบหลับกลางวันโดยใชเวลาในการ
ทดลองทั้งสิ้น 4 สัปดาห โดยกลุมตัวอยางแตละคนถูกทําการทดสอบความคลองแคลววองไวเชิง
ปฏิกิริยาหลังการทดลอง และทดสอบภาวะงวงนอนกอนและหลังการทดลอง แลวนําผลทีไ่ดมา
วิเคราะหทางสถติิ โดยใชสถติิ คาเฉลี่ย สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และการวิเคราะหความ
แปรปรวนรูปแบบการทดสอบวัดซ้ํามิติเดียว (Repeated – measure in one – dimensional 
design) โดยใชสถิต ิone way analysis of variance with repeated measure กําหนดความมี
นัยสําคัญทางสถิตทิี่ระดับ 0.05 
 
 ผลการวิจัยพบวา คาเฉลี่ยความคลองแคลววองไวเชิงปฏิกิริยาของกลุมตัวอยางทั้ง 4 
รูปแบบการทดสอบ มีความแตกตางกัน จากผลการวิจัยแสดงใหเห็นวา เมื่อรางกายมีการนอน
หลับพักผอนที่เพียงพอรวมกับมีการงีบหลับกลางวัน สงผลตอการตอบสนองของระบบประสาท
และรางกายมีมากกวาการนอนหลับพักผอนไมเพียงพอ 
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 The objectives of this research were to study and compare effects of daytime 
nap and non daytime nap in  normal sleep and sleep deprivation on reactive agility. The 
subjects consisted of a simple random sampling selection of female healthy students 
from Faculty of Sport Science, Kasetsart University, aged  between 18-20  years old. 
Group 1  Samples  to bed and  wake up time is normally 8 hours  to take a nap after 
eating lunch to nap is 30 minutes from 12.30 - 13.00 for 30 minutes. Group 2 Samples  
to bed  and  wake up time is normally  8 hours, but no daytime nap sleep. Group 3 
Samples to bed  and  wake up at 2:00 to 06:00 am and a nap after eating lunch to nap 
is 30 minutes from 12.30 - 13.00 for 30 minutes. Group 4 Samples  to bed and  wake 
up at 2:00 to 06:00 pm, but  no daytime nap after  lunch time. All subjects completed a 
four - week period of experiment . All subjects were tested for reactive agility after (post 
– test) and  sleepiness before (pre – test) and after (post – test). Data were expressed 
as mean ± standard deviation and statistically analyzed of variance test pattern 
repeated measures one-dimensional (Repeated - measure in one - dimensional design) 
by using one way analysis of variance with repeated measure. Statistical significance  
was set at p < 0.05. 
 
 Results showed that, the Average reactive agility of the 4 sample  were 
significance difference . Our research shows. When the body is  Adequate sleep  with a 
daytime nap. As a result, the response of the nervous system and  the body is more 
than enough sleep. 
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ปฏิกิริยา 

 

Effect of Daytime Nap in Sleep Deprivation on Reactive Agility 

 

คาํนํา 

 

การนอนหลับเปนความตองการพ้ืนฐานของมนษุยที่มีความสําคัญและจําเปนตอรางกาย
อยางมาก ไมเพียงแตเพ่ือการพักผอนของรางกายภายหลังจากความเมื่อยลาจากการทํางาน
เทานั้น แตการนอนหลับพักผอนที่เพียงพอจะทําใหรางกายสดชื่น ชวยเพ่ิมการทํางานของระบบ
ภูมิคุมกัน มีบทบาทตอการเจริญเติบโตและพัฒนาการทั้งทางดานรางกาย จิตใจ อารมณ 
การพัฒนาของสมอง มีผลในดานการเรียนรูและความจํา (Zubia, 2012)  

 
โดยปกติมนษุยทุกคนมีความตองการการนอนหลับเฉลี่ยประมาณ 8 ชั่วโมงตอคืน 

(Ayas et al., 2003; Carskadon and Dement, 2005) แตจํานวนชั่วโมงของการนอนหลับ
อาจจะแตกตางกันไปในแตละบุคคลตามอายุ เพศ และสภาพการใชงานของรางกาย ถึงแมวา
การนอนหลับจะมีความสําคัญตอรางกาย แตในบางครัง้การนอนหลับทีไ่มเพียงพอ หรือมีภาวะ
อดนอน จะนําไปสูภาวะงวงนอน ซึ่งเปนภาวะที่เกิดจากการทํางานของระบบประสาทสวนกลาง 
ที่ทําใหรางกายเกิดความตองการการนอนหลับ โดยรางกายจะแสดงออกทางลักษณะทาทาง
ตางๆ เชน การหาว ตาเริ่มปด สัปหงกศีรษะ ความรูสึกตวัเริ่มลดลง แตเมื่อรางกายไดรับการ
นอนหลับพักผอน ภาวะงวงนอนก็จะลดลงหรือหายไป ซึง่ภาวะที่รางกายมีการพักผอนไม
เพียงพอจะสงผลตอรางกาย จิตใจ และอารมณ ทําใหความสามารถในการเผชิญปญหาลดลง 
เกิดภาวะความบกพรองของความคิด ความจําและความเชื่อมั่นในตนเอง (Brooks and Lack, 
2006) สอดคลองกับ Henaghan (2004) ที่ศึกษาผลของการอดนอนระดับปานกลาง ที่มตีอ
ภาวะงวงนอนและการทํางานของระบบประสาทและกลามเนื้อ โดยใหกลุมตัวอยางลดจํานวน
ชั่วโมงในการนอนหลับลง 2 ชั่วโมงตอคืน เปนเวลา 7 คืน ผลการวิจัย พบวา หลังจากการอด
นอนจะทําใหเกิดภาวะงวงนอนมากข้ึน แตพบวา ไมมผีลตอการทํางานของระบบประสาทและ
กลามเนื้อ4 สอดคลองกับการศึกษาของพรพล ที่พบวา การอดนอนระดับปานกลางติดตอกัน
เปนเวลา 1 สัปดาห สงผลใหเวลาปฏิกิริยาเพ่ิมข้ึนและมภีาวะงวงนอนตอนกลางวันเพ่ิมมากข้ึน 
พรพล (2554)
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ความคลองแคลววองไวเชิงปฏิกิริยา (reactive agility) เปนการเคลื่อนไหวที่เก่ียวของ
กับการเปลี่ยนทิศทางของตําแหนงรางกายหรือสวนใดสวนหนึ่งตอสิง่เราที่มากระตุนไดอยาง
รวดเร็ว ความคลองแคลววองไวเปนสมรรถภาพทางกายที่มีความสําคัญในกีฬาตางๆ เชน 
บาสเกตบอล ฟุตบอล วอลเลยบอล เปนตน ซึ่งเปนการทํางานของระบบประสาทและกลามเนื้อ 
ดังนั้น ถาหากรางกายไดรับพักผอนไมเพียงพอ หรือมีการอดนอนจะทําใหรางกายเกิดความ
เมื่อยลาของระบบประสาทสวนกลางซึง่จะไปขัดขวางการสงกระแสประสาทของเสนประสาทยนต 
ทําใหการทํางานของกลามเนื้อลดลง ซึ่งสงผลตอการฟนตัวของกลามเนื้อ ดังที่ สนธยา (2555) 
ไดเขียนไววา การนอนหลับเปนรูปแบบการพักอยางสมบูรณ ซึ่งจะมผีลตอการเปลี่ยนแปลงทาง
สรีรวิทยาในการที่จะสรางความสามารถในการทํางานของรางกายใหฟนสภาพกลับคืนมา ดังนั้น 
หากรางกายไมไดรับการนอนหลับพักผอนอยางเพียงพอ จะทําใหรางกายเกิดความเมื่อยลา
มากกวาปกติ 
 

จากการศึกษาของ Winston (2010) พบวา เมื่อรางกายไดรับการพักผอนหรือมีการงีบ
หลับระหวางวันหลังมื้ออาหารเปนเวลา 20-30 นาที จะสงผลในทางบวกคือทําใหรางกายมีความ
ตื่นตัวและชวยขจัดภาวะความงวงนอนหรือนอนไมเพียงพอได สอดคลองกับการวิจัยของ 
Waterhouse et al. (2001) ที่ศึกษาบทบาทของการงีบหลับกลางวัน ตอการเพ่ิมความจําของ
ระบบประสาท และประสิทธิภาพการว่ิงระยะสั้นในกลุมผูที่มีภาวะอดนอน โดยใหกลุมตัวอยาง
นอนในเวลา 23.00 – 03.00 น. และใหงีบกลางวัน 30 นาที ในชวง 13.00 – 13.30 น. 
ผลการวิจัย พบวา การงีบหลับกลางวันสามารถเพ่ิมความตื่นตัว สมรรถภาพทางจิตใจ และ
ประสิทธิภาพการว่ิงระยะสั้น ในภาวะอดนอน จากเหตผุลดังกลาว ทําใหผูวิจัยมีความสนใจวาถา
มีการอดนอนในชวงเวลาที่แตกตางกัน และไดรับการงีบหลับกลางวัน จะมีผลอยางไรตอความ
คลองแคลววองไวเชิงปฏิกิริยา โดยการวิจัยครั้งนีม้ีวัตถปุระสงคเพ่ือศึกษาและเปรียบเทียบผล
ของการงีบหลับกลางวันในภาวะปกติและภาวะอดนอนทีม่ีตอความคลองแคลววองไวเชิง
ปฏิกิริยา เพ่ือนําผลที่ไดไปใชในการจัดโปรแกรมการฝกซอมและการพักผอนใหเหมาะสม เพ่ือ
ชวยในการฟนตัวของรางกาย และสามารถนําไปใชประยุกตกับนักกีฬากอนมีการแขงขันหรือ
เลนกีฬาได 
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วตัถปุระสงคข์องการวิจยั 

 
เพ่ือศึกษาและเปรียบเทียบผลของการงีบหลับกลางวันและไมงบีหลับกลางวันในภาวะ

ปกติและภาวะอดนอนที่มีตอความคลองแคลววองไวเชงิปฏิกิริยา 
 

สมมติฐานการวิจยั 

 

การงีบหลับและการไมงีบหลับกลางวันในภาวะปกติและภาวะอดนอนมีผลตอความ
คลองแคลววองไวเชิงปฏิกิริยาแตกตางกัน 

 
ขอบเขตของการวิจยั 

 

1. การวิจัยครั้งนี้เปนการวิจัยเชิงทดลอง (experimental design) เพ่ือศึกษาและ
เปรียบเทียบผลของการงีบหลับกลางวันในภาวะอดนอนที่มีตอความคลองแคลววองไวเชงิ
ปฎิกิริยา ในนสิิตเพศหญงิที่มสีุขภาพดี คณะวิทยาศาสตรการกีฬา มหาวิทยาลัย 
เกษตรศาสตรกําแพงแสน อายุระหวาง 18 - 20 ป 
 

2. กลุมประชากรในการศึกษาครั้งนี้เปนนิสติเพศหญงิที่มสีุขภาพดี คณะวิทยาศาสตร
การกีฬา มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตรกําแพงแสน อายุระหวาง 18 - 20 ป จํานวน 20 คน แลว
สุมตัวอยางดวยวิธีการสุมอยางงาย (simple random sampling) โดยการจับฉลากจํานวน 12 
คน เพ่ือใชเปนกลุมตัวอยางในการวิจัย 

 
3. ตัวแปรที่ใชในการศึกษาคนควา ประกอบดวย 

 
    3.1 ตัวแปรอิสระ (independent variable) ไดแก รูปแบบของระยะเวลาของการนอน

หลับและการงีบ ไมงีบหลับกลางวัน แบงเปน 4 รูปแบบ คือ 
      

                    3.1.1 การนอนหลับปกติและงีบหลับกลางวัน 
 
  3.1.2 การนอนหลับตามปกติและไมงีบหลับกลางวัน 
 
  3.1.3 การอดนอนระดับรุนแรงและงีบหลับกลางวัน 
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  3.1.4 การอดนอนระดับรุนแรงและไมงีบหลับกลางวัน 
      

   3.2  ตัวแปรตาม (dependent variable) คือ 
                           
                    3.2.1 ความคลองแคลววองไวเชิงปฏิกิรยิา 

 

ข้อตกลงเบืÊองต้น 

 
1. กลุมตัวอยางตองไมมีการทานยาหรือสารอาหารตางๆเพ่ือชวยในการนอนหลับ และ

ไมมีเรื่องด่ืมที่มีแอลกอฮอล หรือคาเฟอีนในชวงเย็นหรือกอนนอน 
 
2. กอนถึงชวงเวลาการงีบหลับกลุมตัวอยางสามารถประกอบกิจวัตรประจําวันตางๆได

ตามปกติ โดยความควบคุมของผูวิจัย โดยหามมีการงีบหลับกอนถึงชวงเวลาของการงีบหลับ
กลางวัน 

 
3. ชวงเวลาที่กลุมตัวอยางมีการอดนอนใหมีกิจกรรมทําทดแทนโดยการควบคุมของ

ผูวิจัย เพ่ือไมใหเกิดการหลับกอนเวลาที่กําหนดคือเวลา 02.00 - 06.00 น. 
 
4. การงีบหลับจะใหนอนงีบในหองที่เงียบปราศจากการรบกวนเพ่ือใหรางกายไดพักและ

ผอนคลาย 
 
5. หามใชแรงจงูใจโดยการใชคําพูด ระหวางการทดสอบ โดยใหกลุมตัวอยางทดสอบ

อยางเต็มความสามารถในการทดสอบแตละครั้ง 
 
6. การทดสอบแตละครั้ง กลุมทดสอบจะทดสอบในชวงเวลาเดียวกัน
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นิยามศพัท์ 
 

 1. การนอนหลับ (sleep) เปนชวงที่สภาวะของรางกายไมมีการรับรูตอการเปลี่ยนแปลง
ของสิ่งแวดลอม ระยะเวลาของการนอนหลับในหนึง่คืนโดยเฉลี่ยประมาณ 7 - 9 ชั่วโมง 
 

2. การงีบหลับกลางวัน (daytime nap) คือ เปนภาวะการนอนหลับชวงเวลาสัน้ๆหลัง
มื้ออาหารกลางวันหรือตอนบาย การงีบหลับสั้นๆชวยสงผลทางบวกในเรื่องการตื่นตัว สดชื่น
จากการที่มีการอดนอนหรือนอนไมพอในคืนนั้นๆ ซึ่งในการวิจัยครั้งนี้ใหกลุมตัวอยางงีบหลับ
กลางวันเปนเวลา 30 นาที 
 

3. ภาวะการอดนอนระดับรุนแรง ( severe sleep deprivation) คือการนอนหลับไม
เพียงพอทั้งเชงิปริมาณและคุณภาพ ภาวะอดนอนทั้งระยะยาวและระยะสั้น ลวนแลวแตสงผล 
เสียตอการทํางาน ความจํา อารมณและการเรียนรู ซึง่ในการวิจัยครั้งนี้ใหกลุมตัวอยางอดนอน
ระดับรุนแรง (severe sleep loss) โดยนอนในชวงเวลา 02.00 - 06.00 น 
 

4. การอดนอนระดับรุนแรง (severe sleep loss) คือ การลดจํานวนชั่วโมงในการนอน
หลับประมาณ 4-5 ชั่วโมงตอคืน จากจํานวนชั่วโมงการนอนหลับตามปกต ิ

 
5. ความคลองแคลววองไวเชิงปฏิกิริยา (reactive agility) คือความสามารถของรางกาย

ในการเปลี่ยนทิศทางอยางรวดเร็ว ตอสิง่เราที่มากระตุน 
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การตรวจเอกสาร 

 
ผูวิจัยไดคนควาเอกสารและงานวิจัยที่เก่ียวของ มีหัวขอตางๆ ดังนี ้

 
1. การนอนหลับ (sleep) 

 
2. การงีบหลับกลางวัน (daytime nap) 

   
3. ภาวะอดนอนหรือนอนนอย (sleep deprivation) 
 
4. ภาวะงวงนอนมากกวาปกติ (excessive daytime sleepiness) 

   
5. ความคลองแคลววองไวเชิงปฏิกิริยา (reactive agility) 
 

การนอนหลบั (Sleep) 

 

ความหมายของการนอนหลบั  

 
การนอนหลับ คือ สภาวะทางพฤติกรรมซึ่งมีการหลุดพนของการรับรูและไมตอบสนอง 

ตอสิ่งแวดลอมโดยทีส่ามารถกลับคืนสูสภาพปกติได แมวาการนอนหลับจะเปนภาวะที่มีการ 
เปลี่ยนแปลงของการรูสึกตัวแตก็แตกตางจากภาวะตื่น คือ การนอนมีลักษณะเกิดข้ึนเปนระยะ 
เปนไปตามธรรมชาติ (มาโนชญ, 2548) ซึ่งสามารถปลุกใหตื่นได (Potter and Perry, 2005)  
เปนพฤติกรรมทีเ่กิดข้ึนซ้ําๆ ตามเวลาที่กําหนด ซึ่งถือวาเปนสิ่งปกติ เปนการคืนสูสภาพปกติ 
ในการสญูเสียความสามารถ ในการรับรูและตอบสนองตอสิ่งเราภายนอก การควบคุมกลามเนื้อ
สวนใหญหยุดการทํางาน (Siber et al., 2004) การนอนหลับเปนพฤติกรรมที่จําเปนตอการดํารง
หนาที่และอนุรักษพลงังานของรางกาย ชวยใหเซลลหรืออวัยวะมีการเสริมสรางโปรตนีและ
ซอมแซมฟนคืนสภาพ ชวยใหมีการฟนสภาพทั้งรางกายและจิตใจ (สุดประนอม, 2546) 

 
โดยสรุป การนอนหลับ เปนกระบวนการของพฤติกรรมที่ลดการตอบสนองตอสิง่เรา 

ภายนอก เกิดภาวะหมดสติไปชั่วคราวและกลับคืนเปนปกติเมื่อตื่น และเปนพฤติกรรมที่ม ี
ความสําคัญตอการดํารงชีวิตของมนษุยในการซอมแซม สรางเสริม และเจรญิเติบโตทั้งรางกาย
จิตใจและอารมณ 
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สรีรวิทยาการนอนหลบั 
 

ระบบเรติคิวลาร แอคติเวติง้ (reticular activating system: RAS) อยูที่ตอนบนของกาน 
สมอง (brainstem) มีเซลลพิเศษที่ควบคุมการตื่นตัว (alertness) และการตื่น (wakefulness) 
โดยการมองเห็น การไดยิน ความเจ็บปวด และการสัมผสั รวมทัง้การทํางานของสมองสวนหนา
เก่ียวกับอารมณ และการคิด จะสามารถกระตุนระบบเรตคิิวลาร แอคติเวติ้ง ไดเชนกัน การตื่น
เกิดจากการหลั่งแคทโีคลามีน (cathecolamine) ของเซลลประสาทในระบบเรติคิวลาร  
แอคติเวติ้ง เชน นอรอิพิเนฟริน (norepinephrine) ในขณะที่การนอนหลับเกิดจากการหลัง่สารซี
โรโตนินจากเซลลพิเศษในระบบการนอนหลับของพอนส (pons) และเมดุลลา (medulla) บริเวณ
สมองสวนนี้อาจเรียกวา บริเวณบัลบาร ซินโครไนซิ่ง (bulbar synchronizing region: BSR) การ
ตื่นหรือหลับข้ึนอยูกับสมดุลระหวางสญัญาณที่รับจากศนูยในสมองสวนบน (เชน ความคิด) จาก
ตัวรับความรูสึกสวนปลาย (เชน การกระตุนดวยเสียงหรอืแสง) และระบบลิมบิก (limbic system) 
เชน อารมณ เมื่อบุคคลตองการนอนหลับ จะหลับตาและอยูในทาที่ผอนคลายทําใหการกระตุน
ระบบเรติคิวลาร แอคติเวติง้ ในกานสมองสวนบนลดลง หากหองมืดเงียบ และอุณหภูมหิอง
พอเหมาะ ทําใหการกระตุนระบบเรติคิวลาร แอคติเวติง้ จะย่ิงลดลง เมื่อถงึจุดหนึง่ BSR จะ
ทํางานเดนชัดข้ึน และเขาสูการนอนหลับ และบุคคลจะตืน่ข้ึนอีกครั้งเมื่อครบวงจรการนอนหลับ 
หรือมีสิง่กระตุนจากสิ่งแวดลอมภายนอก เชน เสียงรบกวนตางๆ ไปกระตุนการทํางานของ
ระบบเรติคิวลาร แอคติเวติง้ (Potter and Perry, 2005)  
  

การนอนหลับของบุคคลทั่วไปตองการระยะเวลาการนอนหลับวันละ 7 ชั่วโมง 
(Southwell and Wistow, 1995) หรือประมาณ 4 - 6 วงจรของการนอนหลับ ซึ่งแตละวงจรใช
เวลาประมาณ 90 นาที ประกอบดวยระยะการนอนหลับที่ไมมีการกลอกตาอยางเร็ว (non-rapid 
eye movement sleep: NREM) และระยะการนอนหลับที่มีการกลอกตาอยางเร็ว (rapid eye 
movement sleep: REM) (Carskadon and Dement, 2005) การนอนหลับเปนกลไกที่ซับซอน
เปนกระบวนการที่มีการเปลี่ยนแปลง ตามวงจรชีวภาพของมนุษย ซึง่มีการจัดระบบใหมนษุย
ตองนอนหลับในชวงกลางคืน ตื่นในชวงกลางวัน (สุรชัย, 2536) 
 

วงจรการนอนหลับแบงเปน 2 ระยะ คือ ระยะการนอนหลับที่ไมมีการกลอกตาอยางเร็ว 
และระยะการนอนหลับที่มีการกลอกตาอยางเร็ว เมื่อเริ่มตนนอนหลับคลื่นสมองจะมีการ
เปลี่ยนแปลงเขาสู NREM ระยะที่ 1 ซึ่งใชเวลาประมาณ 1 - 10 นาที แลวตอไปเปนระยะที่ 2, 3 
และ 4 ของ NREM หลังจากนั้นวงจรการนอนหลับจะยอนกลับมาเปนระยะ 3 และ 2 ของ 
NREM (Potter and Perry, 2005) แตถาตื่นข้ึนในระยะใดๆ ก็ตามของวงจรการนอนหลับจะตอง
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เริ่มตนการนอนหลับระยะที่ 1 ของ NREM ทุกครั้ง (Edward and Schuring, 1993) วงจรการ
นอนหลับแตละวงจรใชเวลาประมาณ 70 - 100 นาที ซึ่งวงจรสุดทายจะใชเวลาประมาณ  
90 - 110 นาที (Carskadon and Dement, 2005; Peever and  McGinty, 2007) 
 

ระยะการนอนหลับที่ไมมีการกลอกตาอยางเร็ว (NREM) แบงเปน 4 ระยะ คือ 

 

ระยะที่ 1 (Stage 1) เปนระยะเริ่มแรกของการนอนหลับ เปนการเปลี่ยนแปลงจากการ 
ตื่นตัวไปสูการนอนหลับ ระยะนี้จะเริ่มตนตัง้แตมีการหลบัตา ครึ่งหลับครึ่งตื่น แตยังมีการรับรู
จากสิ่งเราภายนอก ซึ่งชวงนี้จะรูสึกผอนคลายและงวงซมึ ความคิดและความรูสึกจะผานไปอยาง
รวดเร็วระยะนี้คลื่นไฟฟาสมองจะเปนคลื่นอัลฟา (alpha) ที่มีความถี่ 8 - 12 เฮิรต (Closs, 
1998a) ระหวางการนอนหลับระยะที่ 1 จะมีกลามเนื้อกระตุกทีใ่บหนา มือ และเทา อุณหภูมิของ
รางกายและสญัญาณชีพลดลง อัตราการเผาผลาญของรางกายลดลง ระยะที่ 1 จะใชเวลาสัน้ๆ 
คือ ใชเวลาไมนานเกิน 7 นาที (Honkus, 2003) 
 

 ระยะที่ 2 (Stage 2) เปนระยะหลับตื้น (light sleep) ใชเวลาตอจากระยะที่ 1 ประมาณ 
15 - 20 นาที ระยะนี้มักไมมีการกลอกตาหรือมีนอยมาก มีความไวตอการตื่นสามารถปลุกใหตื่น
ดวยเสียงธรรมดา ไมมีการเคลื่อนไหวของรางกาย มีการผอนคลายของกลามเนื้อมากข้ึน อัตรา
การเผาผลาญอาหารอยูในระดับต่ํา อุณหภูมิของรางกายลดลง ระยะนี้ยังไมมีความฝนเกิดข้ึน 
(Carskadon and Dement, 2005) ลักษณะของคลื่นสมองเปลี่ยนเปนคลื่นธตีา (Theta wave) 
(คลื่นไฟฟาสมองทีม่ีขนาดความสูงของคลืน่มากกวา 30 มิลลิโวลท ขนาดความถี่ของคลืน่
ระหวาง 4 - 5 รอบตอนาที) การเปลี่ยนแปลงดังกลาวทําใหเกิดการเปลี่ยนแปลงของคลื่นไฟฟา
สมอง รูปแบบเฉพาะความถี่เปนแบบกระสวย (spindle shape) ลักษณะหัวทายเรียวแหลม
เทากัน สวนกลางกวาง ความแรงของไฟฟาสูงมากกวา ในระยะที่ 1 คือ มีความแรงไมนอยกวา 
0.5 วินาที มีความถีไ่ฟฟา 12 - 14 เฮิรต เรียกวาคลื่นเค - คอมเพล็กซ (K-complex)  
(ณัฐพรพรรณ, 2551; Carskadon and Dement, 2005) 
 

ระยะที่ 3 (Stage 3) เปนระยะที่มีการนอนหลับลึก ใชเวลา 30 - 45 นาที หลงัจากเริ่ม
หลับสนทิ สิง่เราภายนอกไมสามารถทําใหตื่นได จะมีการนอนกรนเกิดข้ึนไดเนื่องจากมีการ
คลายตัวของกลามเนื้อ สัญญาณชีพและการหายใจลดลง อัตราการเผาผลาญอยูในระดับต่ํา 
(Honkus, 2003) ลักษณะคลื่นสมองเปนคลื่นเดลตา (delta wave) ที่มีความแรงไฟฟาสูง
มากกวา 75 มิลลิโวลท ความถี่ของคลืน่ชาที่สุดระหวาง 0.75 - 3 รอบตอนาที (Closs, 1998b) 
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ระยะที่ 4 (Stage 4) เปนระยะที่มีการนอนหลับสนทิทีสุ่ด ใชเวลาหลงัจากเริ่มนอนหลับ 
40 นาที คลื่นสมองที่พบ ไดแก คลื่นเดลตา พบไดรอยละ 50 และที่มีความแรงไฟฟาต่ํากวา 75 
มิลลิโวลท พบการนอนหลับระยะนี้ไดรอยละ 20 - 25 ในวัยผูใหญ ซึ่งจํานวนเปอรเซ็นตจะ
นอยลงเมื่ออายุมากข้ึน ในระยะนี ้จะพบวาอัตราการเผาผลาญต่ําที่สุด ทําใหมีการใชออกซิเจน
ของรางกายลดลง มีการหลั่งของฮอรโมนที่ชวยในการเจริญเติบโต (growth hormone) ชวยใน
การสังเคราะหโปรตีนและการซอมแซมของเนื้อเย่ือที่สึกหรอ ในชวงตื่นนอน สงเสริม
กระบวนการหายของแผล และเนื้อเย่ือตางๆ เพ่ือกักเก็บพลังงานไวใชเมื่อตื่น (Closs, 1999;  
Honkus, 2003) การนอนหลับระยะนี้จะบงบอก ถงึคุณภาพการนอนหลับในคืนนั้น หลังจากอด
นอน การนอนหลับในระยะนี้จะเพ่ิมข้ึน (Carskadon and Dement, 2005; Closs, 1999) 
 

ระยะการนอนหลับที่มีการกลอกตาอยางเร็ว (REM) 
 
ระยะการนอนหลับ REM เปนระยะของการนอนหลับที่เกิดข้ึนตามหลงัการนอนหลับ 

ระยะ NREM ลักษณะของการเกิดคลื่นไฟฟาสมองจะมีลกัษณะคลายชวงตืน่ (paradoxical 
sleep) (กนกวรรณ และ ชัยเลิศ, 2545;  Potter and Perry,  2005) คลื่นไฟฟาสมองเปนคลื่นที่
เล็กและเร็ว เรียกวา คลื่นอัลฟา ที่มีความถี่สูงไมสม่ําเสมอ และความแรงไฟฟาต่ํา (ณัฐพรพรรณ, 
2551; Russo, 2002) ความตึงตัวของกลามเนื้อลดลง มกีารเพ่ิมความดันโลหติและการเตนของ
หัวใจ มีการเพ่ิมการไหลเวียนเลือดในสมองเพ่ิมข้ึน หายใจไมสม่ําเสมอ มีการปลอยฮอรโมน
พวกคอรติซอล และแคทโคลามีน (Reimer, 2003) การนอนหลับ REM เปนชวงที่มีการฟนฟู
ความคิด ความจําและการรับรู หากการนอนหลับระยะนี้เสียไป จะทําใหเกิดความสับสน (Potter 
and Perry, 2005) 
 

บุคคลในวัยตางๆ ตองการระยะเวลาในการนอนหลับแตกตางกัน โดยพบวา ในทารก 
แรกเกิดตองการการนอนหลับประมาณ 14 - 18 ชั่วโมงตอวัน และเด็กอายุ 1 เดือน - 1 ป 
ตองการการนอนหลับประมาณ 12 - 18 ชั่วโมงตอวัน โดยเปนการนอนหลับแบบ REM รอยละ 
50 ของการนอนหลับทั้งหมด และเด็กอายุมากกวา 1 ป ข้ึนไป การนอนหลับแบบ REM จะ
ลดลงประมาณรอยละ 20 - 30 แตในวัยผูใหญตอนตน ใชเวลาในการนอนหลับประมาณ  
6 - 9 ชั่วโมงตอวัน โดยมีการนอนหลับ แบบ REM ประมาณรอยละ 20 - 25 และประมาณรอย
ละ 50 ใชเวลาของการนอนหลับ ระยะ NREM ระยะที่ 2, 3 และ 4 มากกวาการนอนหลับระยะ 
REM (Potter and Perry, 2005) 
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ในแตละคืนจะมีวงจรการนอนหลับประมาณ 4 - 6 วงจร ใชเวลาประมาณวงจรละ 
60 - 110 นาที อยางไรก็ตาม จํานวนวงจร และระยะเวลา ของแตละวงจรอาจแตกตางกันไปใน
แตละบุคคล (Landis, 2002) โดยเวลาเฉลี่ยของการนอนหลับ ในวงจรแรกประมาณ 90 นาที 
และจากวงจรที่ 2 ถงึวงจรที ่4 ใชเวลาประมาณ 100 - 120 นาที โดยวงจรสุดทายของการนอน
หลับ จะเปนชวงเวลาที่นานทีสุ่ด (Guilleminault and Kreutzer, 2003) โดยเวลาหนึ่งในสามของ
การนอนหลับในชวงแรกจะอยูในระยะ NREM ข้ันที่ 3 และ ข้ันที่ 4 เปนสวนใหญ ซึ่งเปนชวงที่
หลับลึก สวนเวลาหนึ่งในสามของชวงทายของการนอนหลับ จะอยูในระยะ NREM ข้ันที่ 2 และ
REM (Landis, 2002) โดยทั่วไปวงจรการนอนหลับจะเริม่จากระยะ NREM ข้ันที่ 1 ถึงข้ันที่ 4 
และจะยอนกลับไปยัง ข้ันที ่3 และข้ันที่ 2 จากนั้นจะเขาสูระยะ REM ดังภาพประกอบ  
 

ระยะเริ่มงวงนอน (presleep sleepiness) 
 

NREM ระยะที่ 1      NREM ระยะที ่2       NREM ระยะที่ 3       NREM ระยะที่ 4 
 

                                      REM 
 

                NREM ระยะที่ 2   NREM ระยะที่ 3 
 
ภาพทีÉ 1  แสดงระยะตางๆ ของวงจรการนอนหลับ (Potter and Perry, 2005) 

 
คณุภาพการนอนหลบั 

 

คุณภาพการนอนหลับเปนพฤติกรรมและความรูสึกเก่ียวกับการนอน ตั้งแตเริม่เขานอน
จนตื่นนอน คุณภาพการนอนข้ึนอยูกับการรับรูของบุคคลแตละบุคคล ซึ่งเปนสิ่งที่ยากตอการ
อธิบายไดอยางชัดเจน และเปนปรากฏการณทีซ่ับซอน (Snyder and Verran, 1987) 
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องคป์ระกอบของคณุภาพการนอนหลบั 

 
Snyder and Verran (1987) ไดแบง ลักษณะของการนอนหลับ (sleep characteristics) 

เปน 4 ลักษณะ ดังนี ้
 
1. การนอนหลับเปนชวงๆ (fragmentation) สามารถประเมินไดจาก 
    
   1.1 การรูสึกตัว ตื่นระหวางการนอนหลับ หมายถึง จํานวนครั้งของการตื่น 

ระหวางชวงของการนอนหลับ ในคนที่นอนหลับอยางมีคุณภาพ จะไมตื่นระหวางการนอนหลับ 
สวนคนที่มีปญหาการนอนหลับจะตื่นบอย 
 

   1.2 การเคลื่อนไหวระหวางการนอนหลับ หมายถึง การรับรูถงึปริมาณการเคลื่อนไหว
รางกาย ระหวางการนอนหลับ คนที่นอนหลับอยางมีคุณภาพ จะรับรูวาตนเองไมมีการ
เคลื่อนไหวรางกาย ระหวางการนอนหลับ หรือมีการเคลือ่นไหวนอย สวนคนที่มีปญหาการนอน
หลับ จะรับรูวาระหวางการนอนหลับ มีการเคลื่อนไหวรางกายบอยหรือตลอดคืน 

 
2. ระยะเวลาของการนอนหลับ ประเมินจากระยะเวลาของการนอนหลับทัง้หมด 

(total sleep period) ซึ่งหมายถึง เวลาทัง้หมด (คิดเปนนาที) ตัง้แตเริ่มเขานอน จนถงึตื่นนอน
ในตอนเชา คนทีน่อนหลับอยางมีคุณภาพสงูสุด จะนอนหลับได 10 ชั่วโมง สวนคนที่มีปญหา
การนอนหลับ จะรับรูวาไมไดนอนหลับเลย หรือนอนหลบัไดนอย 

 
3. ความยากงายของการนอนหลับ ประเมินจากระยะเวลาตั้งแตเริ่มเขานอน จนกระทัง่

นอนหลับ หรือเวลาที่ใชกอนการนอนหลับ (sleep latency) คนที่นอนหลับอยางมีคุณภาพ 
จะสามารถนอนหลับไดทันที หรือหลับงาย สวนคนที่มีปญหาการนอนหลับ จะนอนหลับไมได
เลย หรือหลับยากมาก ตองใชเวลานานกวาจะหลับได 
 
  4. ความลึกของการนอนหลับ สามารถประเมนิไดจาก 

     
4.1 ความลึกของการนอนหลับ คนที่นอนหลับอยางมีคุณภาพ จะรับรูวานอน 

หลับสนทิ สวนคนที่มีปญหาการนอนหลับ จะรับรูวานอนหลับไดตื้นๆ 
 

    



12 
 

 
 

    4.2 ความรูสึกไดพัก หลงัจากตืน่นอน คนที่นอนหลับอยางมีคุณภาพ จะรูสกึสดชื่น
หลังจากตื่นนอน สวนคนทีม่ีปญหาการนอนหลับ จะรูสึกออนเพลียหลังจากตื่นนอน 

     
    4.3 วิธีการตื่นนอน หมายถงึ วิธีการที่ทําใหตื่นนอนในตอนเชา คนที่นอนหลับ

อยางมีคุณภาพ จะสามารถตื่นนอนเอง โดยไมตองมีคนปลุก สวนคนที่มีปญหาการนอนหลับ 
จะตื่นนอนโดยการถูกปลุก 

 
    4.4 ความรูสึกตอคุณภาพของการนอนหลับ หมายถึง การประเมินความรูสึก

พึงพอใจ ตอการนอนหลับ คุณภาพการนอนหลับ และการรบกวนการนอนหลับ คนที่นอนหลับ
อยางมีคุณภาพ จะพึงพอใจตอการนอนหลับ สวนคนที่มปีญหาการนอนหลับ จะไมพึงพอใจตอ
การนอนหลับ 

 

ความสาํคญัของคณุภาพการนอนหลบั 

 

การนอนหลับที่มีคุณภาพ มีผลตอสุขภาพรางกาย และจติใจ ดังนี้ (Guilleminault, 
2003;  Heuther, 2002;  Potter and Perry, 2005) 
   

1. ผลตอการทํางานของหัวใจ การนอนหลับในระยะ NREM ทําใหการทํางานของ
รางกายลดลง โดยพบวาในผูใหญมีอัตราการเตนของหัวใจปกติ 70-80 ครั้งตอนาที แตขณะนอน
หลับจะลดลงเหลือ 60 ครั้งตอนาท ีหรือนอยกวา ซึ่งแสดงวา แตละนาททีี่นอนหลับ  
หัวใจเตนชาลง 10-20 เทา ในแตละชั่วโมง ดังนั้นการนอนหลับทีไ่ดพักผอนเต็มที่ เปนประโยชน
อยางย่ิงตอการทํางานของหัวใจ 
 

2. ผลตอการฟนฟูสภาพ การซอมแซมรางกาย และระบบภูมิคุมกัน โดยพบวาขณะตื่น 
รางกายมีการสูญเสียพลังงาน เนื่องจากมีการนําพลังงาน ATP มาใชมากข้ึน อัตราการเผาผลาญ
อาหารของรางกายและการใชออกซิเจนเพ่ิมมากข้ึน ในตอนกลางวัน และจะลดลงในตอน
กลางคืน โดยลดจากชวงตื่นรอยละ 5-25 และยังพบวาชวงนอนหลับลึกในระยะ NREM ข้ันที่ 3 
และข้ันที่ 4 มีการหลั่งฮอรโมนการเจริญเติบโต (growth hormone) ออกมาเปนจํานวนมาก 
ชวงเวลาที่นอนหลับตอนกลางคืน จึงเปนชวงที่เหมาะสมในกระบวนการสรางเนื้อเย่ือและมีการ
แบงตัวของเซลลอยางมาก ในการสราง ไขกระดูก เม็ดเลอืด เย่ือบุกระเพาะอาหาร นอกจากนี้
ในชวงการนอนมีการสงัเคราะหโปรตีน เพ่ือสรางเนื้อเย่ือมากกวาการทําลายเนื้อเย่ือ พลังงาน 
ATP จึงเพ่ิมข้ึน ดังนัน้ การนอนหลับจึงเปนกระบวนการ ที่ทําใหสวนตางๆของรางกายทั้งหมด
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รวมทั้งระบบประสาทสวนกลางไดรับการฟนฟูกลับสูสภาพเดิม โดยชวยและสงเสริมการทํางาน
ของระบบภูมิคุมกันของรางกาย จงึเปนการปองกันความเจ็บปวยและชวยในการฟนฟูสภาพ 
จากภาวะความเจ็บปวยเขาสูสภาวะเดิม 
 
 3. ผลตอจติใจ การนอนหลับระยะ REM มีความสําคัญ สาํหรับการเคลื่อนยายสารจาก
การสังเคราะหโปรตีน เพ่ือใหมีการเชื่อมตอของเซลลประสาท ในระบบแคททีโคลามนีอยางเปน
ระบบ โดยการทํางานนี ้มีความจําเปนตอการทํางานของสมองทางดานความคิด โดยพบวา การ
ทํางานของสมอง มีความสัมพันธกับการหลั่งของแคททโีคลามีนทําใหมีการจัดเก็บขอมูลของ
ระบบประสาท จึงมผีลตอการเรียนรู ความจํา และการปรบัตัวตามระยะพัฒนาการ และการฝน
ในระยะ REM เปนการทํางานของความคิดที่เกิดข้ึน ระหวางการนอนหลับ เปนการทบทวน
เหตุการณของการรับรู มีการแสดงความรูสึกทางดานอารมณ เชน ย้ิม หัวเราะ รองไห โกรธ 
เปนการเตรียมพรอมทางดานรางกายและจติใจสําหรับการมีกิจกรรมและการทํางานในชวงกลาง 
  

การประเมินคณุภาพการนอนหลบั 

 

การประเมินการนอนหลับมีหลายวิธี ประกอบดวย การประเมินการนอนหลับดวยตนเอง 
การประเมินพฤติกรรม และการประเมินโดยใชเครื่องมือทางกายภาพ (Landis, 2002) 
  

 1. การประเมินการนอนหลับดวยตนเอง (self-report sleep indicators) ประกอบดวย 
 
    1.1 บันทึกการนอนหลับประจําวัน (sleep diary or log) เปนการบันทึกเก่ียวกับแบบ 
แผนการนอนหลับและตื่น เปนการสรุปขอมูลเก่ียวกับแบบแผนการนอนหลับ ซึ่งอาจจะบงชีถ้ึง 
กิจกรรมหรือพฤติกรรม ที่มผีลตอคุณภาพและปริมาณการนอนหลับ ขอมูลที่บันทึกประกอบดวย 
ระยะเวลาตั้งแตเขานอนจนกระทัง่หลับ ปรมิาณการนอนหลับโดยประมาณ จํานวนครั้งและเวลา 
การตื่นในระหวางชวงเวลาของการนอนหลับ เวลาที่ตื่นนอนในตอนเชา รวมทัง้บันทึกขอมูล
เก่ียวกับสิ่งที่บุคคลรับรูวามีผลกระทบตอการนอนหลับ การรับประทานอาหาร เครื่องด่ืม หรือ 
ยา ที่เชื่อวามีผลทางบวก และมผีลทางลบตอการนอนหลบั กิจกรรมตางๆดานรางกาย 
(physical activities) กิจกรรมตางๆ ดานจติใจ (mental activities) กิจกรรมตางๆที่ทํา  
2-3 ชั่วโมง กอนนอน ความรูสึกวิตกกังวล ไมสบายใจ ทีบุ่คคลรับรูวามีผลตอการนอนหลับ 
อยางไรก็ตามหากบุคคลรับรูวาการบันทึกขอมูลเหลานี้ ทําใหเกิดความเครียดมากข้ึน ผูสงัเกต
ควรจะหยุดการบันทึก (Taylor, 2008; Lillis, 2008; LeMone and Lynn, 2008) 
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 1.2 แบบสอบถามการนอนหลับ (sleep questionnaires) ไดมีนักวิจัยพัฒนาและสราง
แบบสอบถามการนอนหลับไวหลายชุด 
           

1.2.1 แบบสอบถามการนอนหลับเวอรแรนและสไนเดอร - ฮาลเพรน (Verran and 
Snyder - Halpern Sleep Scale: VSH Sleep Scale) มีลักษณะเปนเสนตรงยาว 0–100 
มิลลิเมตร ประเมินการนอนหลับโดยรวมจากการเปรียบเทยีบดวยสายตา วิธีนีส้ามารถปฏิบัตไิดงาย 
สะดวกและรวดเร็ว เหมาะกับผูปวยในโรงพยาบาล (Snyder and Verran, 1987) 

 
Snyder and Verran (1987) สรางแบบสอบถามการนอนหลับ โดยการวิเคราะห

องคประกอบ (factor analysis) พบวา มี 2 องคประกอบ คือ การรบกวนการนอนหลับ และ 
ประสิทธิภาพของการนอนหลับ พบวา คุณภาพการนอนหลับ จะเกิดกับบุคคลที่มีความ
แปรปรวนของการนอนหลับนอย หรือไมมีความแปรปรวนเลย และมีประสิทธผิลของการนอน
หลับสูง ซึ่งประกอบไปดวย ขอคําถาม 4 ขอในแตละองคประกอบ และไดเพ่ิมเติมลักษณะของ
การนอนหลับ ซึง่ไดจากการทบทวนวรรณกรรมอีก 3 ขอในแตละองคประกอบ ทําใหแบบวัด
การนอนหลับชุดนี้ม ี14 ขอ 
 

องคประกอบที่ 1 การรบกวนการนอนหลับ (disturbance) หมายถึง การรับรูและ
ความรูสึกไมพึงพอใจ ของบุคคลตอการนอนหลับของตน ประกอบดวยขอคําถาม ดังนี้ 
 

1. การรูสึกตัวตื่นระหวางการนอนหลับ (mid-sleep awakenings) 
 
2. ระยะเวลาที่ใชกอนการนอนหลับ (sleep latency) 
 
3. ความลึกของการนอนหลับ (soundness of sleep) 
 
4. การเคลื่อนไหวรางกายขณะนอนหลับ (movement during sleep) 
 
5. เวลาที่ตื่น (คิดเปนนาที) ระหวางชวงเวลาที่นอนหลับทั้งหมด (wake after 

sleep onset) 
 

6. คุณภาพการรบกวนการนอนหลับ (quality of disturbance) หรือ ความรูสึกไมพึง 
พอใจตอความรุนแรง ของการรบกวนการนอนหลับ 
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7. คุณภาพของระยะเวลากอนการนอนหลับ (quality of latency) หมายถึง ความ 
รูสึกไมพึงพอใจ ตอระยะเวลาตั้งแตเขานอนจนกระทัง่นอนหลับ (sleep latency) 
 

องคประกอบที่ 2 ประสิทธผิล (effectiveness) หมายถึง การรับรูและความรูสึก 
ของบุคคล เก่ียวกับการนอนหลับของตนเองในดานบวก ในเรื่อง 
 

1. ความรูสึกไดพักหลงัจากตืน่นอน (rest upon awakening) 
 
2. ความรูสึกตอคุณภาพของการนอนหลับ (subjective quality of sleep) 
 
3. ระยะเวลาของการนอนหลับทัง้หมด (total sleep period) 
 
4. วิธีการที่ทําใหตื่นนอน (method of awakening) 
 
5. การตื่นนอนหลังจากการถูกปลุกครั้งสุดทาย (wake after final arousal) 

หมายถึง เวลาที่อยูบนเตียงโดยประมาณ นับตั้งแตการถกูปลุกครั้งแรกในตอนเชา (initial 
morning arousal) จนถึงการตื่นนอนครั้งสุดทาย (final awakening) 

 
6. ความรูสึกเพียงพอ (subjective sufficiency evaluation) หมายถงึ ความ 

เพียงพอของเวลาที่นอนหลับ 
 
7. การงีบหลับในเวลากลางวัน (daytime sleep) หมายถึง การนอนหลับ 

นอกเหนือจากชวงเวลาของการนอนหลับปกต ิ
 
แบบสอบถามการนอนหลับที่พัฒนาข้ึนในงานวิจัยของ (Snyder and Verran, 1987) 

เพ่ือใชในกลุมประชากรในชุมชน มีคาสัมประสทิธิ์ความเชื่อมั่น (reliability coefficient) เทากับ 
0.79 ซึ่ง ศิวาภรณ (2538) ไดแปลและดัดแปลง กอนนําไปใชศึกษาในกลุมบุคลากรทางสุขภาพ 
ไดคาความเชื่อมั่นเทากับ 0.82 ตอมา สายใจ (2550) ไดดัดแปลง และนําไปใชในการศึกษาใน
กลุมผูปวยในโรงพยาบาล พบวามีคาความเชื่อมั่นโดยการหาคาสัมประสิทธิ์แอลฟาของ  
ครอนบาค (Cronbach’s alpha coefficient) เทากับ 0.82 นอกจากนี้ วรรณดี (2548) ไดนําไปใช
ในการศึกษาในผูปวยที่ใชเครื่องชวยหายใจ พบวา มีคาความเชื่อมั่นโดยการหาคาสัมประสิทธิ์
แอลฟาของ ครอนบาค (Cronbach’s alpha coefficient) เทากับ 0.83 ซึ่งแสดงวา แบบสอบถาม
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การนอนหลับชุดนีท้ี่ไดดัดแปลงจากแบบสอบถาม (Snyder and Verran, 1987) มีคุณภาพเพียง
พอที่จะนําไปใชในการศึกษา 
 

1.2.2 แบบประเมินคุณภาพการนอนหลับ พิททสเบิรก (The Pittsburgh Sleep 
Quality Index: PSQI) เปนแบบประเมินคุณภาพการนอนหลับ ที่มีประสทิธิภาพและสามารถใช
อยางตอเนื่อง ในการประเมินคุณภาพและแบบแผนการนอนหลับในผูสูงอายุ ในสถานบริการ
สุขภาพตางๆ (Smyth, 1999; Miller, 2004) เปนแบบประเมินคุณภาพการนอนหลับ และการ
รบกวนการนอนหลับในชวง 1 เดือนที่ผานมา ประกอบดวย คําถามตางๆ ในการประเมิน
คุณภาพการนอนหลับในภาพรวม (overall sleep quality) ระยะเวลาที่ใชกอนการนอนหลับ และ
ปญหาเก่ียวกับการนอนหลับใน 1 เดือนที่ผานมา รวมทั้งสาเหตทุี่ทําใหเกิดปญหาการนอนหลับ 
จํานวนชั่วโมงที่ใชในการนอนหลับทัง้หมด ในแตละคืน เวลาที่เขานอน เวลาที่ตื่นนอน การ
รับประทานยาเพ่ือชวยใหนอนหลับ ความรูสึกงวงนอนระหวางทํากิจกรรมตางๆ ในตอนกลางวัน 
(Miller, 2004) 
 
  1.2.3 แบบสอบถามการนอนหลับของโรงพยาบาลเซนตแมรี ่(St.Mary ’s 
Hospital Sleep Questionnaire: SMH Sleep Questionnaire) เปนเครื่องมือวัดคุณภาพและ
ปริมาณการนอนหลับ ซึ่งไดนําไปใชกับอาสาสมัครที่มีสุขภาพดี รวมทั้งผูปวยในโรงพยาบาล
แผนกอายุรกรรมศัลยกรรม และจิตเวช ประกอบดวย คําถาม 14 ขอ เปนแบบเลือกตอบและ 
เติมคํา โดยวัดการนอนหลับ 4 ดาน คือ การรูสึกตัวตืน่ระหวางการนอนหลับ (mid-sleep 
awakenings) ระยะเวลาที่ใชกอนการนอนหลับ (sleep latency) วิธีการที่ทําใหตืน่นอน (method 
of awakening) และความรูสึกตอคุณภาพของการนอนหลับ (subjective quality of sleep) 
แบบสอบถามนี้ไดหาคาความเชื่อมั่นโดยการทดสอบซ้ํา (test-retest reliability) พบวา มีคา
ความเชื่อมั่นตั้งแต 0.70 - 0.96 และ Snyder and Verran (1987) ไดนําแบบสอบถามชุดนี้ไปใช 
พบวามีคาสัมประสิทธิ์ความเชื่อมัน่ (reliability coefficient) ทีตา (theta) เทากับ 0.79 (Snyder 
and Verran, 1987) 
 
 2. การประเมินพฤติกรรมการนอนหลับ (behavioral sleep indicators) การสังเกต 
(observation) การสังเกตพฤติกรรมการนอนหลับเปนระยะๆ หรือสังเกตอยางตอเนื่อง เปนวิธีที่
เกาแกที่สุด และนิยมใชมากที่สุด การนอนหลับมีลักษณะที่สามารถสังเกตไดงาย เชน การ
หลับตา การนอนงอตัว การผอนคลายของรางกายและใบหนา การหายใจสม่ําเสมอและลึก มี
การเคลื่อนไหวรางกายนอย ไมรับรู ไมมีปฏิสัมพันธกับสิง่แวดลอมรอบตัว การสังเกตเปนวิธีที่
งายในการวัดการนอนหลับ แตมีขอจํากัด และใชเวลามาก หากใชสําหรับการทําวิจัย แมวาจะ
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สามารถสังเกตการนอนหลับในระยะ REM ได แตผูสังเกตตองอยูใกลชิดกับผูถูกสงัเกต และตอง
สังเกตอยางตอเนื่อง ตลอดเวลาของการวัด โดยไมรบกวนผูถูกสังเกต(Landis, 2002) 
 
 3. การประเมินการนอนหลับโดยใชเครื่องมือทางกายภาพ (physiological sleep 
indicators) 
 

    3.1 แอคติกราฟ (wrist actigraph) เปนเครื่องมือที่วัดปฏิกิริยาทางกายภาพ แปลผล
จากความถี่ของคลื่นไฟฟา และความแรงของการเคลื่อนไหวของรางกาย (Schwab, 1994) มี
ขนาดเล็ก ใชสวมขอมือคลายนาฬิกา หรืออาจใชกับขอเขาก็ได สามารถวัดปริมาณการนอน
หลับและการตื่นไดดี เครื่องมือชนิดนี้สามารถใชไดทัง้เด็กและผูใหญ สะดวก ไมรบกวนผูปวย 
เสียคาใชจายนอยแตตองอาศัยความชํานาญของผูประเมนิในการแปลผล 

 
    3.2 เครื่องมือโพลีซอมโนกราฟฟ (polysomnography: PSG) เปนการบันทึกการ

นอนตลอดหนึง่คืน ของการทําหนาทีต่างๆ ทางจติใจ และทางกายภาพ ไดแก คลื่นสมอง ความ
ตึงของกลามเนื้อ จังหวะการเตนของหัวใจ และการหายใจ โดยใชเครื่องมือที่ เรียกวา โพลีซอ
มโนกราฟ (polysomnograph) การทดสอบนี้ ไมมีการฉีดยา กรีดผิวหนัง หรือการเอกซเรย 
ผูปวยอาจมีอาการไมสุขสบายอยู แตจะเปนเพียงชวงตนๆ กับแผนข้ัววัดคลื่นตางๆ วางเปนคู
บนผิวหนัง โดยมักจะทาข้ีผึ้งทาผิวบนแผนเพ่ือใหแนบกับผิวหนังไดดีข้ึน แผนข้ัวที่อยูบนศีรษะ
จะบันทึกคลื่นไฟฟาสมอง (electroencephalogram: EEG) แผนข้ัวที่อยูบนขาจะบันทึกการ
เคลื่อนไหว (electromyogram: EMG) แผนข้ัวที่อยูที่มุมตาจะวัดการเคลื่อนไหวของลูกตา
(electrooculogram: EOG) แผนข้ัวที่อยูที่หนาอกจะวัดคลื่นไฟฟาหัวใจ (electrocardiogram: 
ECG) เพ่ือดูจังหวะและอัตราการเตนของหัวใจ (มาโนช, 2548; Besset, 2003) อุปกรณที่วัด
อุณหภูมิจะติดไวใตรจูมูก เพ่ือบันทึกอัตราการหายใจและปริมาณการสูดอากาศเขา เข็มขัดที่
คาดใตอก จะตรวจบันทึกการเคลื่อนไหวของกระบังลม แผนข้ัวเหลานี้จะสงสญัญาณผานสาย
ศูนยกลางไปที่เครื่องโพลซีอมโนกราฟ ซึ่งเครื่องจะแปลงเปนสัญญาณไฟฟาโดยจะปรากฏเปน
รูปคลื่นบนกระดาษที่ยาวตอเนื่อง เครื่องคอมพิวเตอรจะวิเคราะหขอมูลเหลานี้ ซึ่งขอมูลทีไ่ดจาก
การการตรวจ จะสามารถสะทอนถงึชวงเวลาของการนอนหลับ ระยะเวลาการนอนหลับ สามารถ
แยกระหวางการนอนระยะไมมกีารกลอกตาอยางเร็ว และระยะมีการกลอกตาอยางเร็ว เปนการ
บันทึกที่มีเกณฑมาตรฐานจากผูเชี่ยวชาญ ซึง่ผูประเมินตองผานการฝกอบรมทักษะเทคโนโลยี
ในหองปฏิบัติการ มีความเที่ยงในการประเมิน สามารถวัดการเริ่มหลับ พัฒนาการของการหลับ 
ระดับความลึกของการหลับ วงจรการหลับดําเนินไปอยางตอเนื่องดีหรือถูกรบกวน การ
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เคลื่อนไหวของรางกายขณะหลับ ใชในการวินิจฉัยการนอนหลับแปรปรวนและภาวะนอนไม
หลับ (ชนกพร, 2543; มาโนช, 2548; วรกต, 2546) 
 

    3.3 หมวกทีใ่สเวลานอน (night cap) เปนเครื่องมือวัดการนอนหลับขนาดเล็ก 
พัฒนาจากเครื่องวัดอุณหภูมิรางกาย ขอมูลไดจากการเคลื่อนไหวของรางกาย ลูกตา และศีรษะ 
สามารถประเมินแยกชวงระหวางการนอนระยะที่มกีารกลอกตาอยางเร็ว กับการนอนระยะไมมี
การกลอกตาอยางเร็ว ระยะเวลากอนหลับ และระยะตื่น แตไมสามารถประเมินแยกชวงการนอน
ระยะที่ 1 ถึง 4 ในการนอนระยะทีไ่มมีการกลอกตาอยางเร็วได การที่เครื่องมือมีขนาดเล็ก และ
ระบบการใชงานงายกวา สามารถเคลื่อนยายไดงาย เหมาะกับการใชในคลินิก แตไมเหมาะ
สําหรับผูปวยที่ผาตัดสมอง (ชนกพร, 2543) 

 
วิธกีารประเมินการนอนหลับดังกลาวขางตน แตละวิธีมีขอดีและขอเสียแตกตางกัน 

การเลือกใชวิธีใดในการประเมินการนอนหลับนั้น ควรพิจารณาถึงความสะดวก รวดเร็ว และ 
เหมาะสมกับกลุมประชากรที่ศึกษา เพ่ือใหสามารถประเมินไดถูกตองและมีประสิทธิภาพ  

 

การงีบหลบักลางวนั (Daytime nap) 
  

ระยะการนอนของสตัวเลี้ยงลูกดวยนมมากกวา 85% เปนพวกที่มีการนอนหลับเปน
ระยะเวลาสั้นๆตลอดทัง้วัน ซึง่มนษุยเปนชนกลุมนอยทีม่ีระยะของการนอนแบงออกเปน 2 ชวง
ที่แตกตางกันสําหรับการนอนหลับและการนอนไมหลับ ยังไมมีขอมูลยืนยันทีช่ัดเจนในเรื่องการ
นอนสําหรับเด็กเล็กและผูสูงอายุ ตัวอยางเชน การงีบหลบัเปนสิ่งสําคัญที่เปนลักษณะเฉพาะ
ของหลายวัฒนธรรมในหลายประเทศ จะมีภาวะอดนอนนอนเปนสวนใหญ อาจเปนเพราะชีวิตที่
วุนวายจึงทําใหตองมีการงีบหลับ ความจําเปนของการงบีหลับนั้นเปนเพราะมีภาวะอดนอนหรือ
นอนไมเพียงพอในชวงกลางคืน การงีบหลับในระยะสั้นเปนเวลา 20-30 นาทีสามารถชวยเพ่ิม
อารมณความตื่นตัวและประสิทธิภาพการทํางาน การงีบหลับเปนสิง่ที่ดี (Winston, 2010) 
 
ความแตกต่างในแต่ละประเภทของการงีบหลบั (Winston, 2010) 
 

1. Planned napping เปนการงีบหลับกอนที่จะมีการนอนหลับจรงิ มีการใชเทคนิคกอน
เขานอน จะนอนชาหรือนอนปกติ ซึง่ทัง้หมดนี้เปนกลไกเพ่ือคลายความเหนื่อยลาของรางกาย 
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2. Emergency napping เมื่อรางกายรูสึกเหนื่อยลามาก ไมสามารถปฎิบัติกิจวัตร
ประจําวันได คือ ชนิดของการงีบหลับ ที่ใชเพ่ือตอสูกับอาการงวงนอน ขณะขับรถหรืออาการ
ออนเพลีย ขณะที่ใชเครื่องจักรที่หนักและอันตราย  

 
  3. Habitual napping เปนพฤติกรรมที่ปฏิบัตสิม่ําเสมอของการงีบหลับ ในแตละบุคคล 
แตละวัน โดยมีชวงเวลาเดียวกัน วัยเด็กจะใชการงีบหลบัในชวงบายๆ สวนผูใหญจะใชเวลางีบ
หลับสั้นๆ ชวงหลงัมื้ออาหารในแตละวัน                  
  

การงีบหลับชวงเวลาสัน้ๆจะอยูในชวง 20 - 30 นาที เพ่ือชวยในเรื่องของความตืน่ตัวใน
ระยะเวลาสั้นๆ ประโยชนทีส่ําคัญสําหรับการพัฒนาเรื่องความตื่นตัวและประสทิธิภาพการ
ทํางานที่ดีข้ึนโดยปราศจากอาการงุนงง 

 

ประโยชน์ของการงีบหลบั (Winston, 2010) 
 

1. การงีบหลับสามารถสรางความตื่นตัว ความมีประสิทธภิาพ ลดความผิดพลาดและ 
อุบัติเหต ุจากการศึกษาของนาซา เรื่องการนอนหลับของนักบินกองทัพและนักบินอวกาศ 
พบวาการงีบหลับ 40 นาทีชวยเพ่ิมประสทิธิภาพการทํางานได 34% และความตื่นตัว100%  

 
2. การงีบหลับ เปนการเพ่ิมความสามารถ ในเรื่องความตื่นตัวได ในเวลาไมก่ีชั่วโมง

ของวัน  
 
3. การงีบหลับ ตองมีการวางแผนสําหรับผูทีไ่ดรับผลกระทบ จากภาวะงวงนอนที่

รางกายไมสามารถควบคุมได  
 
4. การงีบหลับ มีประโยชนทางดานจติใจ คือ สามารถสรางความพึงพอใจ เหมือนเปน

การหยุดพักรางกายในชวงเวลาสั้นๆ ซึ่งเปนวิธีการ ที่รางกายจะไดรับการผอนคลายและฟนฟู  
 
คนสวนใหญจะทราบวาขณะขับรถถางวงนอนจะเปนอันตรายมาก หากฝนขับรถ เมื่อ

รูสึกงวงนอน จะมคีวามเสี่ยงตอตนเอง และผูอ่ืนในทางเสียหายและเปนอันตรายได  การงีบหลับ
ชวงเวลาสั้นๆ กอนที่จะขับรถ ก็สามารถลดความเสี่ยงของบุคคล ที่มีภาวะงวงนอนได  
ผูเชี่ยวชาญดานการนอนหลับ แนะนําวาถารูสึกงวงนอนขณะขับรถ ควรหาพ้ืนทีห่ยุดพักหรือด่ืม
เครื่องด่ืมที่มคีาเฟอีน และใชเวลางีบหลับประมาณ 20 นาที เพ่ือใหรางกายตืน่ตัวและไมงวงนอน 
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การทํางานเปนชวงเวลา ซึง่หมายความวา การทํางานมทีั้งเวรดึก เวรเชา โดยทํางานจํานวน
ชั่วโมงมากไปจากปกติ คือ 5 - 9 ชั่วโมง อาจกอใหเกิดความเหนื่อยลาและความบกพรองของ
รางกาย ในการปฏิบัตงิาน โดยเฉพาะอยางย่ิง สําหรับคนที่ทํางานเวรกลางคืน (Winston, 2010) 

 
Waterhouse et al. (2001)  ศึกษาบทบาทของการงีบหลบักลางวัน ตอการเพ่ิมความจํา

ของระบบประสาท และประสิทธิภาพ การว่ิงระยะสัน้ในกลุมผูที่มีภาวะอดนอนระดับปานกลาง 
โดยใหกลุมตัวอยางนอน ในเวลา 23.00 – 03.00 น. และใหงีบกลางวัน 30 นาที  ในชวงเวลา 
13.00 – 13.30 น.  ผลการวิจัย พบวา การงีบหลับกลางวันสามารถเพ่ิมความตื่นตัว 
สมรรถภาพทางจติใจและประสิทธิภาพในการว่ิงระยะสั้นในภาวะอดนอนระดับปานกลาง 
 

การศึกษาของนักวิจัย James (2006)  ศึกษาผลของการงีบหลับและการบรโิภคกาแฟ 
เพ่ือจัดการภาวะนอนนอย ระหวางคืนทีต่องมีการควบเวร  ผลการวิจัย พบวา ทั้งการงีบหลับ 
และการบริโภคกาแฟ สามารถเพ่ิม ในเรื่องของความตื่นตัวและประสิทธิภาพการทํางานของ
คนทํางานเวรกลางคืน และการประยุกต รวมทั้งการงีบหลับเขากับการด่ืมกาแฟ ทําใหเกิด
ประโยชนมากทีสุ่ด เปนการเพ่ิมความตื่นตัวและประสิทธภิาพรางกายของคนที่ทํางานเวร
กลางคืนเปนความสามารถที่ทาทาย แมวาจะมีการนอนกลางวันที่เพียงพอ  " การงีบหลับกอนที่
จะทํางานรวมกับด่ืมกาแฟในขณะที่มีการทํางาน เปนกลยุทธที่มีประสิทธิภาพสําหรับการคงไว
ซึ่งความตื่นตัวใหคงอยูสําหรับคนทีต่องทํางานในเวรกลางคืน " 
  
 การศึกษาของนักวิจัย Brooks and Lack, 2006 ศึกษาเก่ียวกับตัวอยางการนอนที่มี
ประโยชนตอการงีบหลับ ซึ่งมีเรื่องของชวงเวลาทีต่างกันหลายชวงเวลาและการไมงีบหลับ ผล
การศึกษา พบวา การงีบหลับ 10 นาที ใหประโยชนมากที่สุด ในแงของการลดภาวะงวงนอน
และเพ่ิมประสิทธิภาพของการรับรู  การงีบหลับนาน 30 นาทีหรือนานกวา จะมีแนวโนมทีท่ําให
เกิดความเฉ่ือยชาหรือภาวะงุนงง บางครัง้ชวงระยะเวลาของการนอนก็มีผลตอการนอนหลับได 
 

ผลกระทบเชิงลบ (Winston, 2010) 
 
1. การงีบหลับไมไดเปนวิธีที่ดีทีสุ่ดสําหรับทุกคน เชน บางคนที่มีปญหาในเรื่องการ

เปลี่ยนสถานทีน่อน ทีไ่มใชสถานทีน่อนของตนเอง การงบีหลับในทีท่ํางานหรือสถานที่อ่ืนใด 
อาจจะไมเหมาะสม บางคนจะมีปญหาในเรื่องของการนอนหลับ ในชวงเวลากลางวัน อาจเปนไป
ไดวา แตละบุคคลจะมีการตอบสนองทีไ่วตอการรับรู ชวงระหวางวัน ลดลง สําหรับคนที่มี
ความรูสึกวามีภาวะงวงนอน และควรหาเวลาเพ่ืองีบหลบัสั้นๆ ในวันหนึ่ง นี่คือบางสวนของ
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ผลกระทบเชิงลบ การงีบหลับ 10 – 20 นาที สามารถชวยขจัดความเฉ่ือยชาออกจากตัวบุคคล
ได ความเฉ่ือยชาจากการนอนหลับไมเพียงพอ เปนตัวกําหนดในเรื่องความรูสึกทีท่ําใหไมมี
กําลังและเกิดภาวะสับสน งุนงง นั่นหมายถึง ภาวะการตืน่ตัว จากการนอนหลับลึก บางทีจะใช
เวลาเพียงไมก่ีนาทีหรือครึ่งชั่วโมง ก็สามารถสงผลตอประสิทธิภาพของรางกายหลงัจากตืน่นอน 
จากการใชเวลา เพ่ือการงีบหลับ หลังจากการงีบหลับจะมีการสูญเสียและสับสนอยางรุนแรง และ
เปนความสามารถที่ยาวนาน  
   

2. การงีบหลับยังสงผลกระทบ ตอระยะเวลาการนอนหลบั หลับยาวหรืองีบหลับที่มาก
เกินไป ในแตละวันอาจสงผลตอ คุณภาพการนอนในระยะยาว หากคุณมีปญหาการนอนหลับ
ตอนกลางคืน การงีบหลับจะเปนตัวชวยเพ่ิมเติมสิ่งที่ขาดได  
 

ผลการศึกษาลาสุดในการวิจัย วารสารเก่ียวกับตัวอยางการนอนที่มีประโยชนตอการงีบ
หลับ ซึ่งมีเรื่องของชวงเวลาทีต่างกันหลายชวงเวลาและการไมงีบหลับ ผลการศึกษา พบวา การ
งีบหลับ 10 นาที ใหประโยชนมากที่สุด ในแงของการลดภาวะงวงนอนและเพ่ิมประสิทธิภาพ
ของการรับรู  การงีบหลับนาน 30 นาทหีรือนานกวา จะมีแนวโนมทีท่ําใหเกิดความเฉ่ือยชาหรือ
ภาวะงุนงง บางครั้งชวงระยะเวลาของการนอนก็มผีลตอการนอนหลับได (Winston, 2010) 

 
ภาวะการอดนอน (Sleep deprivation) 

 
ภาวะการอดนอน (Sleep deprivation) คือ การนอนหลับไมเพียงพอทําใหเกิดอาการ

งวงนอน จนไมสามารถฝนและอาจหลับในได โดยปกติหลังอดนอน รางกายจะมีกลไกชดเชย 
เพ่ือเพ่ิมเวลา หรือความเขมขนของการนอน หรือทัง้สองอยาง ปกติหลังจากการอดนอนนั้น ผล
ที่เกิดตามมาภายหลัง ไดแก ความสามารถในความจํา การตัดสินใจ การประสานกันของ
กลามเนื้อลดลง จนขาดหายไป และนําไปสูอุบัติเหตตุางๆ ไดงายที่สุด แสดงใหเห็นวา ในสมอง
ของคนเรามีขบวนการทางสรีรวิทยา ชีววิทยา หรือโมเลกุลที่เกิดข้ึนทดแทน ถามีภาวะอดนอน
หรือการนอนที่เปลี่ยนแปลงไป (อํานาจ, 2554) 
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ระดบัของการอดนอน (level of sleep loss) (Dinges et al., 1995) 
 

1. Total sleep loss เรียกกันวา ภาวะอดนอนตลอดทัง้คืน คือไมไดนอนติดตอกันอยางนอย 
24 ชั่วโมง  

 
2. Severe sleep loss คือ ภาวะอดนอน 4 - 5 ชั่วโมง ของการนอนในหนึ่งคืน 
  
3. Moderate sleep loss ภาวะอดนอน 2 ชั่วโมง ของการนอนในหนึ่งคืน  

 

ผลจากการอดนอน 

 

การนอนหลับที่เหมาะสมทั้งในเรื่องของจํานวนชั่วโมง และคุณภาพของการนอนหลับ 
มีความจําเปนตอความสามารถสูงสุดและภาวะตื่นตัว (alertness) การลดจํานวนชั่วโมงในการ
นอนหลับลงจะทําให ความสามารถลดลงหรือไมมีประสทิธิภาพได การอดนอน (sleep loss) จะ
ลดระดับความสามารถ ของรางกายรวมไปถงึความจํา (memory) ภาวะตื่นตัว (vigilance) การ
ตัดสินใจ (decision-making) อารมณ (mood) และเวลาปฏิกิริยา (reaction time) การอดนอน 
สามารถเกิดข้ึนไดทั้งแบบทันทีทนัใด (acutely) และสะสม (accumulate) เปนเวลานาน จาก
ขอมูลทางวิทยาศาสตรในปจจุบัน แสดงใหเห็นวา การลดจํานวนชั่วโมงในการนอนหลับลง 
2 ชั่วโมง จากจํานวนชั่วโมงในการนอนหลับทีต่องการตามปกติ จะมผีลตอความสามารถและ
ภาวะตื่นตัว ดังนัน้ คนที่นอนหลับ 8 ชั่วโมง และตองนอนเพียง 6 ชั่วโมงในหนึง่คืน ก็จะมผีลตอ
ความสามารถของรางกาย โดยเฉพาะถามีการอดนอนเปนระยะเวลานาน ก็จะกอใหเกิดการ
สะสม (sleep debt) ถาเราอดนอน 1 ชั่วโมงติดตอกัน 7 คืน จะมผีลทําใหเกิดการสะสมเปนเวลา 
7 ชั่วโมง ซึ่งเทากับตองสญูเสียการนอนไปเกือบหนึ่งคืนเต็ม ซึง่การฟนสภาพ (recovery) จาก
การอดนอน รางกายจะมีการปรับตัวโดยเพ่ิมการนอนหลบัลึกมากข้ึน และการชดเชยจํานวน
ชั่วโมงของ การอดนอน 1 ชั่วโมงไมสามารถชดเชยไดดวยการนอนหลับเพ่ิม 1 ชั่วโมง  
จากการศึกษา พบวา โดยเฉลี่ยทั่วไป ผูใหญจะตองการการนอนหลับประมาณ 8 - 8.25 ชั่วโมง
ตอคืน โดยชวงของความตองการการนอนหลับอยูที่ประมาณ 6 - 10 ชั่วโมง ดังนั้น มันมี
ความสําคัญมากที่จะตองวางแผนและจัดการในเรื่องของการนอนหลับใหถูกตองและเพียงพอตอ
ความตองการ (Neri et al., 1997) 
 

ผลจากการอดนอน ที่เหน็ชัดเจนที่สุดในมนุษยไดแก ภาวะความบกพรองของความจํา 
การรับรู (cognitive impairment) ในแตละประเทศ จะมีความสูญเสียเนื่องจากการอดนอนและ
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ภาวะงวงนอน ที่ทําใหเกิดการเสียชีวิต และบาดเจ็บ รวมถึงสูญเสียคาใชจายอยางมาก 
ย่ิงกวานั้น ดานการจราจร ก็มรีายงานการเกิดอุบัติเหตุจากภาวะงวงนอนเปนจํานวนมาก 
สาเหตุเพราะ ในผูขับข่ีที่อดนอนนั้น การตอบสนองตอสิ่งเรา จะใชเวลาที่นานกวาภาวะปกติ 
ลดความตื่นตัว (alertness) ในงานที่ใช higher cognitive functions เชน การใชเหตุผล (logical 
reasoning) งานที่ซับซอน (complex subtraction tasks) งานทีใ่ชความคิดเชิงเปรียบเทียบ 
(divergent thinking) รวมทั้งทําใหสมาธสิั้นลง การลดลงของ short - term memory, speech 
impairment, perseveration และ inflexible thinking โดยสรุปคือ ภาวะอดนอนทําใหเกิดความ
บกพรองของการทํางานของสมองตามมาภายหลัง (อํานาจ, 2554) 

  
Cognitive impairment ไมไดเกิดจากภาวะการอดนอนเทานั้น แตอาจเกิดจากการจํากัด

การนอน (เชน นอนหลับ 5 ชั่วโมงตอคืน) โดยเฉพาะในผูปวย chronic pain หรือ sleep apnea 
สมองและอวัยวะสวนอ่ืน จะตอบสนองตอภาวะอดนอนที่แตกตางกัน อัตราขบวนการเผาผลาญ 
(peripheral metabolic rate) จะเพ่ิมข้ึนในมนษุย เหมือนกับที่พบในสตัวทดลอง นอกจากนี้ทั้ง
มนุษยและสตัวทดลองภาวะ glucose metabolism จะสงูข้ึนในสมอง ในชวงที่ตืน่มากกวาชวง 
NREM sleep แตโดยสรุป คือ ถงึแมวาขบวนการเผาผลาญสวนนอก (peripheral metabolic 
rate) ยังคงเพ่ิมข้ึนในภาวะอดนอนแตขบวนการเผาผลาญในสมอง (brain metabolic rate) 
ไมเพ่ิมข้ึน ซึ่งเปนขอบงชี้วา สมองไมสามารถรักษาไวในสภาพที่เปน high – energy 
metabolism ไดนานพอ (อํานาจ, 2554) 

  
การอดนอนทีÉมีผลต่อการทาํงานของร่างกาย  

 
ผลของการอดนอนที่มตีอการออกกําลังกายยังมีการศึกษากันนอย และยังมีผลและ

ความคิดเห็นที่แตกตางกันออกไป ในหัวขอนี้จะนําเสนอในสวนของการอดนอนที่มผีลตอการ
ทํางานของรางกายในดานตางๆ เชน เวลาปฏิกิริยา ความแข็งแรง กําลัง ความอดทนของ
กลามเนื้อ และความอดทนของระบบไหลเวียนเลือดและระบบหายใจ เปนตน 
 

การอดนอนกบัเวลาปฏิกิริยา 

 
Buck (1975) ไดศึกษากลุมตัวอยาง โดยการทดสอบ subject-paced step-tracking 

task 3 ครั้ง ทุกๆ 4 ชั่วโมง ใน 2 สถานการณ คือ ใหกลุมตัวอยางนอนเปนเวลา 6.30 ชั่วโมง
และใหอดนอน พบวา เวลาปฏิกิริยาและเวลาการเคลื่อนไหวมีการเพ่ิมข้ึนหลังจากการอดนอน 
นอกจากนี้ Philip et al. (2004) ไดศึกษาเวลาปฏิกิริยา (simple reaction time) ในคนหนุมสาว 
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อายุระหวาง 20 - 25 ป และในผูสูงอายุ อายุระหวาง 52 - 63 ป โดยใหกลุมตัวอยางอดนอน
ติดตอกันเปนเวลา 24 ชั่วโมง จากการวิจัย พบวา เวลาปฏิกิริยาเพ่ิมข้ึนหลังจากอดนอนเปน
เวลา 24 ชั่วโมง 

 

การอดนอนกบัความแขง็แรงและความอดทนของกล้ามเนืÊอ 

 

ความเมืÉอยล้าของกล้ามเนืÊอ 

 

 ความเมื่อยลาของกลามเนื้อ (muscular fatigue) คือ การที่กลามเนื้อไมสามารถทํางาน
ใหมสีมรรถภาพหรือกําลังที่คาดหมายได (ชูศักด์ิ และ กันยา, 2536) ซึ่งอาจมีสาเหตุมาจาก
ความเมื่อยลาของระบบประสาทสวนนอก (peripheral fatigue) หรือจากความเมื่อยลาของระบบ
ประสาทสวนกลาง (central fatigue) ความเมื่อยลาของกลามเนื้อจะมากหรือนอย ข้ึนอยูกับ
ระดับความหนักของงานและระยะเวลาที่กําหนดให 

 
Davis (1995) ไดรายงานไววา ความเมื่อยลาของระบบประสาทสวนกลางจะไปขัดขวาง

หรือจํากัดการสงกระแสประสาทของเสนประสาทยนต ทาํใหการทํางานของกลามเนื้อลดลง จงึ
เปนสาเหตุใหเกิดความเมื่อยลาของกลามเนื้อ ซึ่งสงผลตอแรงในการหดตัวของกลามเนื้อ ทําให
ความสามารถในการออกแรงซํ้ากันหลายครัง้ลดนอยลง ซึ่งกลไกที่เก่ียวของกับความเมื่อยลา
ของระบบประสาทสวนกลางยังไมชัดเจน แตสมมตฐิานทีเ่ปนไปได อาจจะเก่ียวของกับการ
เพ่ิมข้ึนของ Serotonin ในสมองตอการตอบสนองของการเพ่ิมความเขมขนของ Tryptophan ใน
สมอง ซึง่กรดอะมโินนี้ เปนสารตั้งตนของ Serotonin ซึ่งเปนสารสื่อประสาทชนิดหนึง่ที่มี
ความสัมพันธกับภาวะงวงนอน ซึง่เก่ียวของกับการทํางานของระบบประสาทสวนกลาง 
(Kirkendall, 2000) โดยการเพ่ิมระดับของ Serotonin จะเกิดข้ึนในระหวางที่มีการออกกําลังกาย
เพ่ือฝกความอดทน ซึ่งจะเกิดข้ึนพรอมกับภาวะเริ่มตนของความเมื่อยลา (onset of fatigue) ซึ่ง
เปนไปไดวา การเพ่ิมของ Serotonin อาจจะทําใหเกิดการเปลี่ยนแปลงในกระบวนการของสาร
สื่อประสาทตัวอ่ืนดวย เชน Dopamine และ Acetycholine ซึ่งการเปลี่ยนแปลงเหลานี้อาจจะมี
ผลตอภาวะตื่นตัวของรางกาย 

 
สวนความเมื่อยลาของระบบประสาทสวนนอก เปนการลดแรงในการหดตัวของ

กลามเนื้อ ซึ่งเกิดข้ึนจากการเปลี่ยนแปลงภายในกลามเนื้อเอง อาจจะเก่ียวของกับการสงกระแส
ประสาทที่บรเิวณ Neuromuscular Junction นอยลง สงผลใหการหลัง่สาร Acetylcholine ลด
นอยลงดวย หรืออาจเกิดจากกลไกการหดตัวของกลามเนื้อ เชน การสะสมของกรดแลคติกใน
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กลามเนื้อมากข้ึน ทําใหการปลอยแคลเซียมจาก Sarcoplasmic reticulum ลดลง และไปยับย้ัง
การทํางานของเอ็นไซม Phospho Fructokinase ซึ่งเปนเอ็นไซมสําคัญของกระบวนการ 
Aerobic system รบกวนการจับของแคลเซียม ทําใหขัดขวางการทํางานของกลามเนื้อ โดย 
Actin และ Myosin จับตัวกันไดยาก กลามเนื้อหดตัวไดยาก สงผลใหเกิดการเมื่อยลาของ
กลามเนื้อ (Kirkendall, 2000) 

 

Bulbulian et al. (1996) ไดศึกษาความแข็งแรงของกลามเนื้อขาแบบ Isokinetic และ
อาการ เมื่อยลา ถูกวัดในอาสาสมัครที่เปนนาวิกโยธิน ประเทศสหรฐัอเมริกา เพศชาย จํานวน 
24 คน ซึ่งถูกกระตุนดวยการอดนอนและแผนการทํางานที่หนักกวาปกติ การวัดแรงสูงสุด 
(Peak torque) ในทา Knee extension และ flexion วัดที่ความเร็ว Isokinetic 3 ระดับ (1.57, 
2.62 และ 3.66 rad.s-1) ตามดวยการออกแรงตานสงูสุดตอเนื่องกัน 45 ครั้ง ที่ 3.14 rad.s- 1 
เพ่ือวัดดัชนีความเมื่อยลา (Fatigue index) กลุมตัวอยางทั้งหมดจะถูกวัดซํ้าอีก ครั้งใน 2 วัน
ตอมา พรอมกับใหอดนอน 30 ชั่วโมง กลุมทีไ่ดออกกําลังกาย จะเดิน 1.61 กิโลเมตรพรอมกับ
ถวงดวยนํ้าหนัก 50 เปอรเซ็นตของนํ้าหนักตัว สวนกลุมควบคุมไมตองทํากิจกรรมใดๆ จากผล
การวิเคราะหความแปรปรวนแบบวัดซํ้า แสดงใหเหน็วา แรงสงูสุด ในทา Flexion ที ่
1.57 rad.s- 1 ลดลง หลงัจากการอดนอน การออกกําลังกายไมไดมีผลตอดัชนีความเมื่อยลา แต
ทําใหแรงสงูสุดลดลง จากขอมูลดังกลาวสามารถ สรุปไดวา การออกกําลังกายดวยการถวงนํ้า
หนัก 50 เปอรเซ็นตของนํ้าหนักตัว จะลดแรงสูงสุดทั้งในทา Extension และ Flexion แตมีผลตอ
ทา Flexion มากกวา และการอดนอนมีผลตอแรงสงูสุด แตไมมีผลตอดัชนีความเมื่อยลา 

 
จากการศึกษาของ Neri et al. (1997) แสดงใหเห็นวา การลดจํานวนชั่วโมงในการนอน

หลับลง 2 ชั่วโมง จากจํานวนชั่วโมงในการนอนหลับทีต่องการตามปกติ จะมผีลตอ
ความสามารถของรางกาย โดยเฉพาะถามีการอดนอนตดิตอกันเปนระยะเวลานาน ก็จะ
กอใหเกิดการอดนอนสะสม ซึ่งจากการวิจัยของ Henaghan (2004) ที่ศึกษาผลของการอดนอน
ระดับปานกลาง ที่มตีอภาวะงวงนอนและการทํางานของระบบประสาทและกลามเนื้อ กลุม
ตัวอยางเปนเพศชาย จํานวน 9 คน อายุระหวาง 30-50 ป โดยการวิจัยจะใหกลุมตัวอยางลด
จํานวนชั่วโมงในการนอนหลับลง 2 ชั่วโมงตอคืน เปนเวลา 7 คืนติดตอกัน ผลการวิจัย พบวา 
หลังจากการอดนอนจะทําใหเกิดภาวะงวงนอนมากข้ึน ซึง่จะสงผลเสียตอสภาวะทางอารมณ แต
พบวาความแข็งแรงและความอดทนของกลามเนื้อไมมีความแตกตางกัน ถงึอยางไรก็ตามมี
แนวโนมวาความแข็งแรงสงูสุดแบบอยูกับที่ของกลามเนือ้ขาและแขนมีการลดลง 9 และ 2% 
ตามลําดับ 
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การอดนอนกบัระบบไหลเวียนเลือดและระบบหายใจ 
 
จากงานวิจัยที่ผานมา พบวา ยังไมมีความชัดเจนและแนนอนของการศึกษาเก่ียวกับผล

ของการอดนอนที่มีตอปริมาณการใชออกซิเจนสูงสุด 
 
จากการศึกษาการอดนอนตลอดทั้งคืน แสดงใหเห็นวามีการลดลงของปริมาณการใช

ออกซิเจนสูงสุด ดังเชนการทดลองของ Plyley et al. (1987) ที่ศึกษาผลของการอดนอน
ติดตอกันเปน เวลา 64 ชั่วโมง ที่มีตอการทํางานของระบบไหลเวียนเลือดและระบบหายใจ โดย
ศึกษาในกลุมตัวอยาง เพศชาย จํานวน 12 คน ที่มีปริมาณการใชออกซิเจน (VO2max)  
55.5 มิลลิลติรตอกิโลกรัมตอนาที การออกแบบงานวิจัยจะเปนแบบ Cross over design ซึ่งกลุม
ควบคุม ในระหวางการอดนอน ใหทํากิจกรรมตามปกต ิและกลุมที่ออกกําลังกาย จะใหเดินบนลูกล 
ที่ความหนัก 28 เปอรเซ็นตของปริมาณ การใชออกซิเจนสูงสุด เปนเวลา 1 ชั่วโมง ในทุกๆ 
3 ชั่วโมง จากผลการวิจัย พบวา ปริมาณการใชออกซิเจนสูงสุดที่ทดสอบหลังจากการอดนอน
ทันที มีคาลดลงอยางมีนัยสําคัญทางสถติ ิแตไมมีคาแตกตางกันระหวางกลุมออกกําลังกายและ
กลุมควบคุม โดยที่คาอัตราการเตนของหัวใจ คาเศษสวน ของการหายใจ และระดับกรดแลคติก
ในเลือด ไมมีคาแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิตหิลงัจากการอดนอน อยางไรก็ตาม ระดับ
การรับรูความเหนื่อย กลับมีคาเพ่ิมข้ึนอยางมีนัยสําคัญทางสถติิหลังจากการอดนอน 

 

การอดนอนกบัการทาํงานแบบ Anaerobic 
 
Mougin et al. (1996) ไดศึกษาผลของการอดนอนเฉพาะบางชวง ทีม่ีตอการออกกําลัง

กายเกินกวาระดับสูงสุด โดยประเมินจากการทดสอบดวยการปนจักรยานวัดงานโดยวิธีของ 
Wingate 30 วินาที และการฟนตัวหลงัจากการออกกําลังกาย โดยใชกลุมตัวอยางที่เปนนักกีฬา
จํานวน 8 คน ทีไ่ดรับการฝกมาเปนอยางดี โดยจะทดสอบดวยวิธีของ Wingate กอนเริ่มการ
ทดลอง 1 สัปดาห ศึกษาการเปลี่ยนแปลงของการตอบสนองของการระบายอากาศ และ
กระบวนการเผาผลาญสารอาหาร ในระหวางและหลงัสิน้สุดการออกกําลงักาย 30 วินาท ีการทดลอง
โดยใหอดนอน จะใหกลุมตัวอยาง เขานอนชากวาเดิม ชวงเวลาประมาณ 3.00 น. และทดสอบ
ดวยวิธีของ Wingate ในชวงเวลา 9.00-12.00 น. ของวันรุงข้ึน จากการวิจัย พบวา การนอน
ตามปกติและการอดนอน ไมมผีลตอการเปลี่ยน แปลงของการระบายอากาศ ความเขมขนของ
กรดแลคติก และระดับความเปนกรดดาง รวมถงึคา กําลังสูงสุดและกําลงัเฉลี่ยดวย 
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การอดนอนกบัความรู้สึกทีÉมีต่อการออกกาํลงักาย 
 
Myles (1985) ไดศึกษาผลการทดลอง 3 กลุม เพ่ือศึกษาผลของการอดนอนและความ

เมื่อยลาทางกายที่มีตออัตราการรับรูความเหนื่อย สําหรบัการออกกําลังกายระยะสั้น (30 วินาที) 
และระยะยาว (15-50 นาที) ในกลุมแรก กลุมตัวอยาง เปนเพศชาย จํานวน 12 คน โดยใหอด
นอนติดตอกันเปนเวลา 60 ชั่วโมง และใหออกกําลังกายดวยการเดินบนลูกล 50 นาที ทุกๆ  
3 ชั่วโมง ที่ระดับความหนัก 28 เปอรเซ็นตของปรมิาณการใชออกซิเจนสูงสุด อัตราการรับรู
ความเหนื่อยจะถูกบันทึกที่ชวงกลางของชวงการออกกําลังกายในแตละครัง้ ในกลุมที่ 2 กลุม
ตัวอยางเปนเพศหญงิ จํานวน 12 คน ออกกําลังกายดวยการปนจักรยาน 30 วินาทีเปนชวงๆ 
10 ชวง กอนและหลงัการอดนอนติดตอกันเปนเวลา 54 ชั่วโมง ในกลุมที่ 3 ศึกษาผลของความ
เมื่อยลาทางกายที่มีตออัตราการรับรูความเหนื่อย กลุมตวัอยางเปนเพศชาย จํานวน 7 คน ให
ออกกําลังกายดวยการปนจักรยาน จํานวน 2 เซต ของการออกกําลังกายเปนชวงๆ 30 วินาที 
10 ครั้ง กอนและหลังการออกกําลังกายบนลูกล ทีร่ะดับความหนัก 70 เปอรเซ็นตของปรมิาณ
การใชออกซิเจน จนกระทั่งหมดแรง จากผลการทดลอง พบวา ในกลุมแรก อัตราการรับรูความ
เหนื่อยจะเพ่ิมข้ึน ในกลุมที่ 2 ไมมีความแตกตางกันของการเพ่ิมข้ึนของอัตราการรับรูความ
เหนื่อย ในกลุมที่ 3 ในระหวางการว่ิงบนลูกล มีการเพ่ิมข้ึนของอัตราการรับรูความเหนื่อย ซึง่
เปนผลมาจากความเมื่อยลา และความเมื่อยลานี้เปนสาเหตุการเปลี่ยนแปลงเพียงเล็กนอยใน
อัตราการรับรูความเหนื่อยและ Power output สําหรับการออกกําลังกายดวยการปนจักรยาน 
ดังนั้น สามารถสรุปไดวา การออกกําลังกายเปนระยะเวลานานๆ หลายนาที อัตราการรับรูความ
เหนื่อยจะเพ่ิมข้ึนจากการอดนอนและความเมื่อยลาทางกาย ในขณะที่การออกกําลังกายชวง
สั้นๆ ประมาณ 30 วินาที การอดนอนไมมผีลกระทบและความเมื่อยลาทางกายเปนสาเหตุของ
การเปลี่ยนแปลง เพียงเล็กนอยในการรับรูความเหนื่อยในการออกกําลังกาย 

 

การอดนอนกบัระบบต่อมไร้ท่อ  
 
Mougin (2001) ไดทดสอบการตอบสนองทางดานฮอรโมนตอการออกกําลังกาย 

ภายหลัง จากการอดนอนเฉพาะบางชวง และหลงัจากการนอนหลับทีไ่ดรับยานอนหลับ โดยใช
กลุมตัวอยางที่เปนนักกีฬาประเภทความอดทนที่ไดรับการฝกมาเปนอยางดี จํานวน 8 คน 
คาปริมาณการใชออกซิเจนสงูสุดเฉลี่ย 63.5 มิลลิลิตรตอกิโลกรัมตอนาท ีซึ่งมีพ้ืนฐานการนอน
หลับที่เปนปกต ิโดยใหกลุมตัวอยางออกกําลังกายหลังจากการนอนตามปกต ิหลังจากอดนอน
เฉพาะบางชวง 2 คืน โดยใหเขานอนชากวาปกติหรือใหตื่นเร็วข้ึน และสุดทายใหนอน 2 คืน
ตามปกต ิหลังจากใหยานอนหลับ (10 mg Zolpidem) หรือใหสารหลอก (Placebo) จากการ
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บันทึกการนอนหลับ โดยใชคลื่นไฟฟาสมอง พบวา การอดนอนเฉพาะบางชวงทั้ง 2 คืน จะลด
การนอนหลับในระยะที ่2 และชวงที่มีการฝน (REM sleep) ลง การเขานอนชากวาปกต ิจะลด
การนอนในระยะที ่1 ลง โดยยา Zolpidem ไมมีผลตอระดับของการนอนหลับ และในชวงบาย
หลังจากการทดลองแตละครั้ง ใหออกกําลังกายโดยการปนจักรยาน ในระดับคงที ่ที่ความหนัก 
75 เปอรเซ็นตของปริมาณการใชออกซิเจนสูงสุด เปนเวลา 30 นาที และใหเพ่ิมความหนัก
เพ่ิมข้ึนเรื่อยๆจนไมสามารถทําตอได โดยจะมีการเจาะเลือด เพ่ือวัดคา GH, Prolactin, 
Cortisol, Catecholamine และกรดแลคติก ทั้งในขณะพัก ระหวางการออกกําลังกาย และหลัง
การฟนตัว จากการวิจัย พบวา ความเขมขนของ GH และ Catecholamine ไมมผีลกระทบจาก
การอดนอนเฉพาะบางชวง ในขณะที ่Prolactin มีคาสูงกวา ในระหวางการทดลองหลงัจากการ
ตื่นนอนเร็ว Cortisol มีคาตํ่ากวาในระหวางการฟนตัว หลังจากการอดนอนเฉพาะบางชวงทั้ง 2 คืน 
กรดแลคติกมีคาสูงกวา ในระหวางการออกกําลังกายแบบตํ่ากวาสูงสุด ภายหลังจากการอดนอน
เฉพาะบางชวงทั้ง 2 คืน โดย Zolpidem ไมมีผลตอการตอบสนองทางดานฮอรโมนและ
กระบวนการ Metabolism ภายหลังการออกกําลังกาย ดังนั้น สรุปไดวา มีการเปลี่ยนแปลงเพียง
เล็กนอยเทานั้น ในการตอบสนองทางดานฮอรโมนตอการออกกําลังกายภายหลังไดรับการอด
นอนเฉพาะบางชวง 
 

การอดนอนกบัการควบคมุอณุหภมิู 

 

Sawka, Gonzalez, and Pandolf (1984) ไดศึกษากลุมตัวอยาง จํานวน 5 คนที่มี
สุขภาพดี ทําการทดสอบโดยการปนจักรยาน เปนเวลา 40 นาที ที่ระดับ 50 เปอรเซ็นตของ
ปริมาณการใชออกซิเจนสูงสุด ในอุณหภูมิสิง่แวดลอม โดยการวัดอุณหภูมิทาง Esophageal 
(Tes) อัตราการหลั่งเหงื่อ (Local sweat rate: mds) และ Chest thermal conductance (kch) 
ในระหวางการออกกําลังกาย กลุมที่อดนอนมี Tes เทากับ 0.7 กลุมควบคุมมีคาเทากับ 0.5 การ
เพ่ิมข้ึนนี้ใน Tes จากชวงพักจนถึงสิ้นสุดการออกกําลังกาย จะเพ่ิมข้ึนในกลุมที่อดนอนมากกวา
กลุมควบคุม อัตราการหลัง่เหงื่อทั่วรางกาย คํานวณจาก Potter balance กลุมที่อดนอน มีอัตรา
การหลั่งเหงื่อนอยกวา 27% เมื่อเปรียบ เทียบกับกลุมควบคุม ทั้ง mds และ kch กลุมที่อดนอน
มีคาตํ่ากวา 19% เมื่อเปรียบเทียบกับกลุมควบคุม ในระหวางการอดนอน mds sensitivity 
เทากับ 38% และ kch sensitivity เทากับ 42% ตํ่ากวาในระหวางกลุมควบคุม ซึ่งแสดงใหเหน็วา 
การอดนอนจะลดการระบายความรอนออกจาก รางกายและสญูเสียความรอนในระหวางการ
ออกกําลังกายที่ความหนักปานกลาง 
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ภาวะอดนอนยังมีผลตอระบบสรีรวิทยา (physiological systems) เชน ระบบภูมิคุมกัน 
ระบบอัตราที่เพ่ิมข้ึน ของการติดเชื้อแบคทีเรีย การลดลงของ glucose tolerance การเพ่ิมข้ึนใน
การทํางานของ sympathetic nervous system และการเพ่ิมข้ึนของ cortisol levels ซึ่งสิง่เหลานี้
จะนําไปสูการเกิดโรคได เชน เบาหวาน ความดันโลหิตสงู และความอวน ผูปวยที่มีปญหา เรื่อง
นอนไมหลับ มีโอกาสการเกิดปญหาสุขภาพ รวมทัง้โรคหัวใจ มรีายงานวิจัย ที่เสนอวาระการ
หลับชวงสั้นๆ และนอนไมหลับ เก่ียวของกับปจจัยเสี่ยงเล็กนอย ของการเกิดโรคแทรกซอน 
แตยังเปนที่โตแยงกันอยู 

 
ในภาวะอดนอนที่ยาวนานของมนุษยถูกเฝาระวังในผูปวยที่มีผลกระทบจาก fatal 

familial insomnia (FFI) ซึ่งมีสถานะ คือ การอดนอนที่คอนขางสมบูรณ จะเก่ียวของกับอาการ
ทางระบบประสาทหลายอยางและการเสื่อมสภาพในสมองบางสวน ภาวะนอนไมหลับจะคอยๆ 
เกิดข้ึน และภาวะการเสื่อม จะพบในสวนใหญของ cortical region โดยสรุป คือความรุนแรงของ
อาการทางคลินิก จะสัมพันธกับความรุนแรงของการนอนไมหลับมากกวาการเกิดข้ึนของสาร
โปรตีนตัง้ตน (prior protein) ในมนษุยเราสวนใหญจะอดนอนนานไมเกิน 3 - 4 วัน จึงไมทราบ
ผลกระทบที่เกิดจากการอดนอน ชวงเวลานานกวานี้ มีหลักฐานยืนยันชัดเจนวา sleep pressure 
สามารถเอาชนะทุกวิธีการทีใ่ชในการคงสภาพการตื่นทัง้ในมนษุยและสัตว  

 
ปญหาและผลกระทบจากภาวะอดนอนสามารถสงผลทั้งตอรางกาย จิตใจ อารมณ

รวมถึงสังคมคนรอบขางที่เก่ียวของกัน และมีระดับความรุนแรงที่แตกตางกันไปอยางคาดไมถงึ 
การหันมาใหความสําคัญกับปญหานี้ จงึเปนสิง่ที่ควรกระทําใหเปนรูปธรรม จากหนวยงาน  
องคกรและบุคคลที่เก่ียวของ เพ่ือลดปญหาตางๆ และผลกระทบใหมากทีสุ่ด โดยตองมีการ
ประเมินผลการทํางานอยางมีประสิทธิภาพดวย เชนกัน (อํานาจ, 2554) 

 
จากงานวิจัยพบวาในสัตวทดลองที่อดนอน (≤ 30 วัน) จะเสียชีวิตจากภาวะออนลา  

และการทํางานของอวัยวะในรางกายลมเหลว พบบอยวา เก่ียวของกับการควบคุมอุณหภูมิของ
รางกาย สําหรับในมนษุย พบวา สามารถทนตอภาวะอดนอนไดสูงสุดนาน 10 วัน โดยไมม ี
ปญหาตามมาภายหลัง ในภาวะอดนอนที่ไมนานแตเรื้อรังยังไมพบหลักฐานที่จะเกิดตามมา
ภายหลังที่ชัดเจน แตจะเกิดภาวะงวงนอน การทํางานทีล่ดลง และการบกพรองที่มากข้ึนใน 
ดานความสัมพันธกับครอบครัวและสังคมรอบขาง และจากการวิจัย (meta-analysis) พบวา
ภาวะอดนอนมีผลกระทบตออารมณมากกวาดาน cognitive หรือ motor function ในกรณีภาวะ
อดนอนระยะสั้น (< 24 ชั่วโมง) ก็สามารถทําใหเกิดความบกพรองของ psychomotor 
performance ได 
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  จากงานวิจัยในมนษุยที่อดนอนนาน 28 ชั่วโมง หลังจากไดพักผอนเต็มที่มาแลว พบวา 
การทํางานเริ่มลดลงหลงัจาก 17 ชั่วโมงผานไป การตอบสนองของรางกายชาลงหลงัจาก  
22 - 24 ชั่วโมง แตหลังจาก 27 - 29 ชั่วโมง ผานไปการทํางานเริ่มดีข้ึนแสดงใหเห็นถงึ 
activation effects ของ circadian awakening ของรางกาย สิ่งที่นาสนใจในมนษุย คือ ในกลุมผู
ถูกทดลองกลุมเดียวกันนี้ หลงัจากใหนอนหลับพักผอนเต็มที่แลวใหด่ืม alcohol แลว พบวา
ระดับการทํางานจะลดลงเทากับการอดนอนอยางนอย 24 ชั่วโมง เมื่อระดับ alcohol ในเลือด
ของผูถูกทดลองมีความเขมขนเทากับ 0.08 เปอรเซ็นต 
 

จากการวิจัยของ Henaghan (2004) ที่ศึกษาผลของการอดนอนระดับปานกลาง ที่มตีอ
ภาวะงวงนอนและการทํางานของระบบประสาทและกลามเนื้อ โดยใหกลุมตัวอยางลดจํานวน
ชั่วโมงในการนอนหลับลง 2 ชั่วโมงตอคืน เปนเวลา 7 คืน ผลการวิจัย พบวา หลังจากการอด
นอนจะทําใหเกิดภาวะงวงนอนมากข้ึน แตพบวาไมมผีลตอการทํางานของระบบประสาทและ
กลามเนื้อ 
 

พรพล (2012: บทคัดยอ) ศึกษาและเปรียบเทียบผลของการอดนอนและการฝกซอม
ดวยความหนักสูงที่มตีอเวลาปฏิกิริยาและภาวะงวงนอน กลุมตัวอยางเปนนักกีฬาชาย จากคณะ
วิทยาศาสตรการกีฬามหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร ที่มีอายุระหวาง 19 - 22 ป จํานวน 40 คน 
ไดมาจากการสุมอยางงาย แบงออกเปน 4 กลุมๆ ละ 10 คน กลุมที ่1 เปนกลุมทีน่อนหลับ
ตามปกติและไดรับการฝกซอมตามปกติ กลุมที่ 2 เปนกลุมนอนหลับตามปกติและไดรับการ
ฝกซอมดวยความหนักสูง กลุมที ่3 เปนกลุมอดนอนและไดรับการฝกซอมตามปกต ิและกลุมที่ 
4 เปนกลุมอดนอนและไดรับการฝกซอมดวยความหนักสงู โดยใชเวลาในการทดลองทัง้สิ้น 3 
สัปดาห ผลการวิจัยพบวา ในกลุมทดลองที ่3 และ 4 คาเฉลี่ยของเวลาปฏิกิริยาและภาวะงวง
นอน ระหวางกอนและหลงัการทดลอง มีคาแตกตางกัน จากผลการวิจัยแสดงใหเห็นวา การอด
นอนและการฝกซอมดวยความหนักสูง (ที่ระดับความหนกั 75 - 85% VO2max) เปนเวลา 
1 สัปดาห มีผลเสียตอการทํางานของระบบประสาทและกลามเนื้อและกอใหเกิดภาวะงวงนอน 
ซึ่งสงผลใหสมรรถภาพของนักกีฬาลดลงได 
 

ภาวะง่วงนอนมากกว่าปกติ (Excessive daytime sleepiness) 

 

ความผิดปกติของการนอนหลับสามารถพบไดหลายรูปแบบ ไมวาจะเปนเรื่องการนอน
ไมหลับ (insomnia) พฤติกรรมผิดปกตใินขณะหลับ (behavioral abnormalities) การหายใจ
ผิดปกตใินขณะหลับ (respiratory disorders) แตความผดิปกติของการนอนหลับอีกรูปแบบหนึง่
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ที่สามารถพบไดบอย และมีผลกระทบตอชีวิตประจําวันอยางมาก แตมักจะไมคอยไดรับ
ความสําคัญเทาที่ควรก็คือ ภาวะงวงนอนมากกวาปกติ (excessive daytime sleepiness) 

 
ภาวะงวงนอนมากกวาปกตินี้ถือเปนอาการอยางหนึ่งไมใชโรค เชนเดียวกับ เรื่องนอน

ไมหลับ (insomnia) ดังนั้นจึงจําเปนจะตองหาสาเหตุ (underlying cause) เพ่ือเปนแนวทางใน
การจัดการและรักษาตอไป โดยทั่วไปแลว ความงวงจัดวาเปนภาวะปกตขิองรางกายที่พบได
บอย โดยเฉพาะอยางย่ิงในตอนกลางคืนที่เราพรอมจะนอนหรือในตอนชวงบายหลงัจาก
รับประทานอาหารกลางวันแลว เปนตน บางครัง้นับเปนการยากที่จะแยกแยะวาภาวะงวงแบบ
ไหนจัดเปนภาวะปกติ และแบบไหนทีจ่ัดวาเปนภาวะผิดปกติ อยางไรก็ตาม ลักษณะความงวงที่
เกิดข้ึนบอย งาย รุนแรง รบกวนสมาธิ รบกวนการใชชีวิตประจําวันหรือเกิดข้ึนในสถานการณ
และชวงเวลาที่ไมควรงวง เหลานี้ ถือเปนขอบงชี้ และควรใหตระหนักถึงวา ควรตองหาสาเหตทุี่
เก่ียวของรวมดวย นอกจากนี ้อาจใชแบบคัดกรองภาวะความงวงผิดปกติ อันที่ใชกันอยู
แพรหลายคือ Epworth Sleepiness Scale โดยคะแนนตัง้แต 12 จาก 24 คะแนน ถือวาเปนขอ
บงชี้วามีภาวะความงวงที่ผิดปกติ (จักรกฤษณ, 2011) 
 

Ruggle (2003) ไดกลาวไววา สาเหตุของภาวะงวงนอนมากกวาปกตินั้นมักมีจากหลาย
ปจจัย โดยปจจัยตางๆ ทีส่ําคัญม ีดังนี ้

 
1. Sleep deprivation การอดนอนหรือนอนหลับไมเพียงพอ นับเปนปจจัยหนึ่งที่พบ 

เปนสาเหตุไดบอยมากของภาวะงวงนอนมากกวาปกติในทุกวัย ซึ่งโดยทั่วไป มักมผีลมาจากการ
ใชชีวิตประจําวัน การทํางาน และทศันคติทีม่ีตอการนอน การตืน่นอนแตเชามืด เพ่ือเดินทางไป
ทํางาน หรือทศันคติวา การนอนตื่นสายถือเปนนิสัยที่ไมดี มีผลทําใหจํานวนชั่วโมงการนอนที่
รางกายตองการ ถูกลดลงและสะสมไปเรื่อยๆ นอกจากนี ้ความผิดปกติของวงจร circadian 
(circadian rhythm disorders) ซึ่งเปนวงจรที่ควบคุมการหลับ – ตืน่ของคนเรา อยางหนึง่ มีการ
ทํางานที่ผิดปกติไป เชน delayed sleep phase syndrome (DSPS) ซึ่งการนอนหลับอาจอยูใน
ชวงเวลา 05.00 - 13.00 น. หรือ advanced sleep phase syndrome (ASPS) ซึ่ง การนอน
หลับอาจอยูในชวงเวลา 18.00 - 02.00 น. เปนตน การนอนในลักษณะนี้ จะไปมีผลกระทบทําให
เกิด sleep deprivation ได เชน ในคนที่มีลักษณะของ DSPS ที่ตองเขาทํางานตั้งแต 08.00 น. 
เปนตน 

 
2. Sleep fragmentation การขาดความตอเนื่องของการนอนหลับ หรือการนอนหลับถูก

รบกวนอยูเปนระยะไมตอเนื่อง ไมราบรื่นตลอดชวง สงผลทําใหออนเพลียงวงนอน ในตอน
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กลางวันเหมือนนอนหลับไดไมเพียงพอ ถงึแมวา ระยะเวลาที่ใชนอนหลับอยูบนเตียงหรือ
ความรูสึกของผูนั้นวานอนหลับไดตลอดคืนก็ตาม สาเหต ุที่ทําใหเกิด sleep fragmentation ที่
พบบอย ไดแก ปจจัยภายนอก เชน เสียงที่ดังรบกวน แสงไฟที่สวาง อุณหภูมิทีร่อนหรือเย็น
จนเกินไป เปนตน ภาวะผิดปกติที่เกิดข้ึนในขณะนอนหลบั ที่พบบอยและมีความสําคัญไดแก 
obstructive sleep apnea (OSA) เปนภาวะที่มีการอุดก้ันของทางเดินหายใจสวนบน (upper 
airway obstruction) ที่เกิดข้ึนเปนครัง้คราวในขณะนอนหลับ และจะสงผลตอระดับออกซิเจนใน
เลือด ทําใหมีอาการรูสึกตัวของสมอง (arousals) เปนพักๆ ซึ่งทําใหการนอนหลับขาดความ
ตอเนื่อง สงผลใหเกิดความงวงในตอนกลางวัน อาการของ OSA มักจะประกอบดวย ความงวงที่
ผิดปกติ (excessive sleepiness) นอนกรน (snoring) การหยุดหายใจเปนพักๆ (apnia 
episodes) อาการสําลักกรน เหมือนขาดอากาศ (choking or gasping in sleep) ปสสาวะบอย
ตอนกลางคืน (nocturia) และความรูสึกเพลียหลงัตืน่นอน (tiredness upon awakening) 

 
3. Periodic limb movements in sleep (PLMS) เปนกลุมอาการของการเคลื่อนไหวที่

ผิดปกติ ในขณะนอนหลับโดยลักษณะอาการจะมีการกระตุกของขาหรือแขน ซึ่งสวนใหญมักจะ
เปนที่ขา โดยการกระตุกจะเกิดข้ึนทันททีันใด แตละครั้งจะใชเวลาประมาณ 1.5-2.5 วินาท ีมัก
เปนทั้งสองขางพรอมกัน ลักษณะกระตุกจะคลายกับ Babinski response คือ จะพบ extension 
ของนิ้วเทาหัวแมโปง พรอมกับ ankle dorsiflexion knee และ hip flexion รวมดวย การกระตุก
นี้ มักจะเกิดข้ึนเปนบางครั้งคราว (cluster) สวนใหญจะเกิดในชวงติดตอกัน 15-40 วินาที สิ่งที่
มักจะเกิดข้ึนตามมาของการกระตุกแตละครั้งคือการรูสึกตัวของสมอง (arousals) ซึ่งจะทําให
การนอนหลับเกิดความไมตอเนื่อง สงผลใหเกิดอาการงวงงายในชวงกลางวัน 

  
4. Circadian rhythm disorders โดยทั่วไป คําวา circadian rhythm นั้น หมายถงึ วงจร

ของรอบอะไรก็ตามทีเ่กิดข้ึน รอบละในหนึ่งวัน วงจรการนอน – ตื่น ของคนเราจึงจัดอยูใน 
circadian rhythm อยางหนึ่ง ปจจัยที่มีผลตอการทํางานของ circadian rhythm คือ biological 
clock ซึ่งเปรียบเสมือนนาฬิกาในรางกาย 

 
5. Drugs ยาหรือสารเคมี เปนปจจัยทีส่ําคัญ อีกเรื่องหนึง่ที่สงผลใหเกิดภาวะงวงงาย

มากกวาปกติข้ึน ยาทุกตัวที่มีฤทธิ์งวง (sedative effect) รวมถึง opiate analgesics และ 
alcohol ลวนแตสงผลใหเกิดความงวงสะสมไดทัง้สิน้ 
  

6. Neurological disorders rapid eye movement sleep - related disorders เปน
ความผิดปกติอีกกลุมหนึง่ที่ลักษณะอาการแสดง คือ เกิดอาการงวงนอนไดงายมากกวาปกติ  
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โดยทั่วไป โรคที่พบไดบอยและมีความสําคัญของ rapid eye movement sleep-related 
disorders คือ narcolepsy ซึ่งมีลักษณะอาการของการงวงงายมากกวาปกติ และงวงรนุแรงมาก
ไมสามารถตานทานไดจนเกิด sleep attack ข้ึน ในขณะที่มีกิจกรรมทําอยู  

 
7. Systemic disorders ที่พบไดบอยวามีผลตอการนอนหลับและทําใหเกิดภาวะงวงงาย

มากกวาปกติเชน ภาวะไข ความผิดปกติของระบบตอมไรทอ เชน ไธรอยด โรคหรือภาวะที่
รบกวนการนอนหลับ เชน ภาวะปวด โรคหัวใจ โรคระบบทางเดินหายใจ เปนตน 
 
 8. Psychiatric disorders เชน โรคซึมเศรา ที่มาดวยอาการนอนหลับมากข้ึน เปนตน 
 

ภาวะงวงงายมากกวาปกติ (excessive daytime sleepiness) เปนภาวะหนึ่งที่พบได 
และมีความสําคัญในปญหาความผิดปกติของการนอนหลบั ซึ่งสงผลกระทบตอรางกายและการ
ดําเนินชีวิตประจําวัน การตระหนักถึงความสําคัญและการซักประวัตทิี่ครอบคลุม มักจะเพียงพอ
ในการนําไปสูการวินิจฉัย และสาเหตุซึ่งจะเปนแนวทางในการวางแผนการรักษาตอไป 

 

ความคล่องแคล่วว่องไวเชิงปฏิกิริยา (Reactive agility) 

 

ความหมายของความคล่องแคล่วว่องไวเชิงปฏิกิริยา 

 
ความคลองแคลววองไวเชิงปฏิกิริยา (reactive agility) เปนรูปแบบการทดสอบความ

คลองแคลววองไว (agility) โดยเพ่ิมการเคลื่อนไหวที่เฉพาะเจาะจงกับชนิดกีฬาตางๆ ลงไปใน
แบบทดสอบ (Sheppard and Young, 2006) ซึ่งเปนการทดสอบโดยการปฏิบัติทักษะเปด โดย
เก่ียวของกับการทดสอบความคลองแคลววองไวและเวลาปฏิกิริยา ซึ่งประเภทของความ
คลองแคลววองไวมี 2 ประเภท คือ 

 
- Plan รูทิศทางการเคลื่อนไหวลวงหนาและมีแบบแผนการทดสอบที่ปฏิบัติอยางมีแบบ

แผนแนนอน 
 

 - Reactive เปนการเคลื่อนไหวของรางกายที่ไมสามารถคาดเดาหรือรูทศิทางลวงหนา 
   

โดย Young et al. (2010) กลาวถึงเวลาในการทดสอบความคลองแคลววองไวเชิง
ปฏิกิริยาวาประกอบดวย  
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Total time คือ เวลาที่ใชในการทดสอบทั้งหมด 
 

  Tester time คือ เวลาที่เริ่มเคลื่อนไหวออกจากจุดเริ่มตน จนถงึระยะเวลากอนการ
เปลี่ยนทิศทาง 
 
  Decision time คือ เวลาที่กอนการเริ่มกาวเทาจนกระทั่งมีการกาวเทาเคลื่อนไหวเปลี่ยน
ทิศทาง 
 
  Response time คือ เวลาตั้งแตมีการกาวเทาเปลี่ยนทิศทางจนกระทั่งว่ิงจนถึงจุดสิ้นสุด
การทดสอบ 
 

ความคล่องแคล่วว่องไว 

 

ไกรวิชชญ (2553)  กลาววา ความคลองแคลววองไว (agility) เปนการเคลื่อนไหวที่
เก่ียวของกับการเปลี่ยนทิศทางของตําแหนงรางกายหรือสวนใดสวนหนึง่ไดอยางรวดเร็วและ
เปนพ้ืนฐานทางสมรรถภาพทางกายทีส่ําคัญกีฬาตางๆ เชน บาสเกตบอล ฟุตบอล วอลเลยบอล 
เปนตน การฝกความคลองแคลววองไวจําเปนตองม ีความแข็งแรง (strength) ความทนทาน 
(endurance) ความเร็ว (speed) การทรงตัว (balance) และทักษะการเคลื่อนไหว ผลของการ
ฝกจะทําใหนักกีฬาบาสเกตบอล ฟุตบอล ฮอกก้ี ฯลฯ สามารถหลบหลีกเปลี่ยนทิศทางในการรุก
และโตตอบไดอยางรวดเร็วและแมนยํา ขณะเดียวกันสามารถควบคุมตําแหนงรางกายไดอยาง
เหมาะสม เชน การลงจากทีสู่งในกีฬากระโดดสงู กระโดดคํ้าถอ เปนตน (วันใหม, 2549) 
ซึ่งจะตองอาศัยการประสานงานของระบบประสาทกลามเนื้อ ความแข็งแรงของกลามเนื้อ 
ความออนตัวของขอตอ และทักษะในการเคลื่อนไหว นอกจากนี้ Farrow et al. (2005) กลาววา 
ความคลองแคลววองไวในกีฬาประเภททีมเปนการเคลื่อนไหวพ้ืนฐานในการเปลี่ยนทิศทางของ
รางกายเมื่อรางกายเคลื่อนที่อยางรวดเร็ว 
 
 นักกีฬาตองการความคลองแคลววองไวเพ่ือชวยเพ่ิมความเร็วในการเคลื่อนที ่การจัดการ
กับการบาดเจ็บ (manage injuries) การปรับปรุงคุณสมบัติของนักกีฬา และการเพ่ิมสมรรถภาพ
ในระยะยาว (long-term performance) วัตถุประสงคของการฝกความคลองแคลววองไว 
ประกอบดวย การเพ่ิมกําลัง ความสมดุล ความเร็ว และการหดตัวของกลามเนื้อ ซึง่การหดตัวนี้ 
เพ่ือเพ่ิมการทํางานประสานกันของกลามเนื้อภายในรางกาย (intramuscular coordination) 
เมื่อมีการทํางานประสานกันของกลามเนื้อภายในรางกายนี้ดีแลว ก็จะชวยเพ่ิมความเร็วระเบิด 
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(explosive speed) กําลัง และความแข็งแรงที่บรเิวณกลุมกลามเนื้อหลักดวย และยังจะชวย
พัฒนาความคลองตัว (quickness) ชวยเพ่ิมความอดทน หรือความสามารถในการทํางานที่
ความหนักสูงซ้ําๆ กันหลายครั้งได (John et al, 2000) 
 

สมรรถภาพของนักกีฬาในปจจุบันนี้ มีความจําเปนที่จะตองเพ่ิมระดับของความ
คลองแคลววองไวเพ่ือใหประสบความสําเร็จทางสมรรถภาพทางรางกาย โดยมีความสัมพันธกัน
ในทางตรงระหวางการปรับปรุงความคลองแคลววองไว และการพัฒนาของเวลา (timing) 
จังหวะ (rhythm) และการเคลื่อนไหวทางการกีฬา (Costello and Kreis, 1993) แตสิ่งสําคัญใน
การปรับปรุงความคลองแคลววองไว ก็คือ การสูญเสียความเร็วที่นอยที่สุด เมื่อมีการเปลี่ยน
จุดศูนยถวงของรางกาย การฝกปฏิบัตินั้นตองการการเปลี่ยนทิศทางที่รวดเร็ว โดยมีการ
เคลื่อนที่ไปขางหนา (forward) ถอยหลัง (backward) ในแนวด่ิง (vertically) และทางดานขาง 
(laterally) จะชวยใหนักกีฬาพัฒนาความคลองแคลววองไวไดดีเทากับการฝกการทํางาน
ประสานกันของประสาทและกลามเนื้อ โดยจะทําใหการเปลี่ยนทิศทางการเคลื่อนไหวนั้นทําได
อยางรวดเร็วมากข้ึนกวาเดิม (Brittenham, 1996; Murphy and Forney, 1997) 
 

องคป์ระกอบของความคล่องแคล่วว่องไว 

 

ไกรวิชชญ (2553) กลาวถึงองคประกอบของความคลองแคลววองไว ประกอบดวย 
 
  1. การประสานงานของกลามเนื้อ (co - ordination) โดยควรพัฒนาการทํางานรวมกัน
ของกลามเนื้อสวนตางๆ ในการเคลื่อนไหวสําหรับกิจกรรมนั้นๆ 

 
  2. พลังกลามเนื้อ (power) ชวยเพ่ิมในเรื่องของความคลองแคลววองไว และการควบคุม
แรงเฉ่ือยในชวงที่มีการเปลี่ยนทศิทาง โดยจะตองอาศัยทั้งพลังและความแข็งแรงของกลามเนื้อ 
 
  3. เวลาปฏิกิริยา (reaction time) เวลาที่รางกายเคลื่อนไหวเพ่ือตอบสนองตอสิ่งที่มา
กระตุน ซึ่งมีความสําคัญตอความคลองแคลววองไว 
 
  4. ความออนตัว (flexibility) เปนความสามารถในการเคลื่อนไหวไดอยางเต็มมุมการ
เคลื่อนไหวของขอตอและกลามเนื้อ ทําใหการเคลื่อนไหวเปนไปไดอยางมีประสิทธิภาพ 
 
 



36 
 

 
 

เทคนิคของความคล่องแคล่วว่องไว 

 

สิ่งแรก คือ การเนนไปที่การว่ิงสปริน้ท เพราะเปนสิง่สําคัญที่เก่ียวของกับการฝกความ 
คลองแคลววองไว โดยทั่วไป ศีรษะของนักกีฬาควรอยูตาํแหนงก่ึงกลางและตามองตรงไป
ขางหนาเพ่ือเคลื่อนที่ไปขางหนา ถอยหลงั หรือไปดานขาง อยางที่สองคือ การเคลื่อนไหวของ
แขนในการว่ิงสปริ้นท โดยเฉพาะอยางย่ิงในระหวางการเริ่มตนเรงความเร็ว ซึง่เปนสวนสําคัญ
ในการฝกความคลองแคลววองไว นักกีฬาตองเพ่ิมอัตราเรงอยางรวดเร็วมีการเคลื่อนที่เปลี่ยน
ทิศทางใหมและหมนุตัว ในการเริ่มตนการว่ิงสปริ้นท ตองมีกําลังระเบิดของแขน และอัตราการ
กาวเทาอยางรวดเร็วและยาว (Stiff and Verkhoshansky, 1998; Stone, 1993;  Wathen, 1993; 
Zatsiorsky, 1995) 
 

Young et al. (2002) กลาววา ความคลองแคลววองไว ประกอบดวยหลายปจจัย ไดแก 
 
1. การสัมผสัหย่ังรู (perceptual) และการตัดสนิใจ (decision) ประกอบดวย การมอง

อยางละเอียดถี่ถวน (visual scanning) การทํานาย (anticipation) การจดจํารูปแบบ (pattern 
recognition) และความเขาใจในสถานการณ (knowledge of situation) 

 
2. การเปลี่ยนทิศทางทีร่วดเร็ว (change of direction speed) ประกอบดวย 
    
    2.1 เทคนิค เชน การวางเทา (foot placement) การปรับตัวในจงัหวะการกาวเทา

เพ่ือเรงความเร็วและลดความเร็ว (adjustment of strides to accelerate and decelerate) 
 
    2.2 ความเร็วในการว่ิงสปริ้นทระยะทางตรง (straight sprinting speed) 
 
    2.3 ประสทิธิภาพของกลามเนื้อขา (leg muscle qualities) ประกอบดวย ความ 

แข็งแรง กําลงั และความแข็งแรงเชงิปฏิกิริยา (reactive strength) 
 

เทคนิคในการเปลีÉยนทิศทางทีÉรวดเรว็ 

 
ความสามารถในการเปลี่ยนทิศทางและอัตราเร็วอยางรวดเร็วนั้น อาจมีผลมาจาก

ตําแหนงของรางกายที่ถูกปรับเปลี่ยนไปในการว่ิง การเอนตัวไปขางหนาเพ่ือตองการที่จะเรง
ความเร็ว การเอนตัวมาขางหลังเพ่ือที่จะลดความเร็วลงและหยุด และการเอนตัวไปดานขางเพ่ือ
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กอใหเกิดการเปลี่ยนแปลงทศิทางทางดานขาง ตําแหนงของรางกาย เหลานี้ จําเปนตอการ
กอใหเกิดแรงที่กระทํากับพ้ืน ซึ่งจะนําไปสูแรงปฏิกิริยาในการเปลี่ยนทิศทาง ตัวอยางเชน ผูเลน
ตองการเอนตัวไปทางซายและวางเทาขวาไปทางดานขวาของรางกาย ในการผลักสงแรงจากพ้ืน
เพ่ือเปลี่ยนทิศทาง แรงปฏิกิริยาจากพ้ืนนี้จะชักนําใหผูเลนเปลี่ยนทิศทางไปทางซาย (Young 
and Farrow, 2006) 
 

สนธยา (2555) กลาววา เวลาปฏิกิริยาเปนเวลาตั้งแตเริม่มีการกระตุน และนักกีฬาเกิด
การรับรู เชน การไดยิน การมองเห็น และเริ่มมีการตอบสนองตอการกระตุน เชน การเคลื่อนที่
ออกจากแทนปลอยตัวของนักว่ิง สําหรับนักกีฬาการมีเวลาปฏิกิริยามากหรือนอยจะข้ึนอยูกับ
ความสามารถในการทํางานของระบบประสาท  

   

ถนอมวงศ (ม.ป.ป.) กลาววา เวลาปฏิกิริยาเปนชวงระยะเวลาระหวางการกระตุนการ
ตอบสนอง โดยความเร็วในการตอบสนองมสีวนสําคัญตอชัยชนะของนักกีฬา เชนการออกตัว
ของนักกรีฑา เปนตน นอกจากนี้ยังเปนปจจัยหนึง่ของเวลาในการเคลื่อนไหว (movement time) 
 

ถนอมวงศ (ม.ป.ป.) กลาววา ไดกลาวไววาคนที่ออกกําลังกายหรือฝกซอมกีฬาเปน
ประจําจะมีเวลาปฏิกิริยานอยกวาคนทั่วไป นอกจากนี้แลวผูชายจะมีเวลาปฏิกิริยานอยกวา
เพศหญิง 
 

เวลาปฏิกิริยา  

 
เวลาปฏิกิริยา (reaction time) คือ ชวงเวลาตั้งแตมีการกระตุน (stimulus) รีเซปเตอร 

ใหรับรูความรูสึก โดยการสงผานเซลลประสาทหลายตัวเพ่ือสงตอไปยังกลามเนื้อ ความไว
ปฏิกิริยานี ้ตองอาศัยการเดินทางของกระแสประสาทจาก receptor ข้ึนไปสูสมองที่อยูใตอํานาจ
จิตใจ (ชูศักด์ิ และ กันยา, 2536) ไดแบงเวลาปฏิกิริยาออกเปน 3 ระยะคือ  

 
- เวลารับความรูสึก (Sense Time, Reciving of Time) คือ เวลาตั้งแตปลายประสาทรับ 

ความรูสึก แลวเดินทางมาจนกระแสประสาทมาถงึประสาทสวนกลาง 
 
- เวลาตัดสินใจ (Decission, Thought Time) เปนเวลาที่ประสาทสวนกลางตัดสินใจ

เลือกวิธีการตอบสนอง 
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- เวลาประสาทสั่งการเคลื่อนไหว (Initiation of Movement Time) คือ เวลาตั้งแต
ประสาทสวนกลางสัง่งานจนกระแสประสาทเดินทางมาถงึกลามเนื้อ และกลามเนื้อเริ่มหดตัว
ทํางาน เวลาปฏิกิริยาดังกลาวนี ้เปนการทํางานที่อยูในอํานาจของจิตใจ ซึ่งจะใชเวลามากหรือ
นอยข้ึนอยูกับเวลาตัดสินใจวาจะสามารถเลือกพฤติกรรมที่จะตอบสนองไดเร็วเพียงใด สําหรับ
การเคลื่อนไหวของกระแสประสาททัง้รับและสงความรูสกึนั้นจะไมคอยแตกตางกันนัก คือ จะใช
เวลาประมาณ 90–120 เมตรตอวินาที (ชูศักด์ิ, 2525) 

 
เวลาปฏิกิริยา คือ เวลาที่ใชตั้งแตมีการกระตุนรีเซพเตอร ใหรับความรูสึกจนถึง

กลามเนื้อมีการหดตัว ซึง่การตอบสนองตอการกระตุนนัน้เรียกวา เวลาปฏิกิริยา เวลาปฏิกิริยานี้
ตองอาศัยการเดินทางทีน่ําพลังประสาทจาก รีเซพเตอร ข้ึนไปสูสมองสวนที่อยูใตอํานาจจติใจ 
โดยการผานเซลลประสาทหลายตัว แลวจึงสงกลับมายังกลามเนื้อ เวลาปฏิกิริยานั้นเปนเพียง
สวนหนึง่ของเวลาการตอบสนองทั้งหมด ซึง่ประกอบดวยเวลาปฏิกิริยารวมกับเวลาการ
เคลื่อนไหว ซึง่เปนเวลาที่เริ่มจากการเคลื่อนไหวครัง้แรก จนถงึการสิ้นสุดการเคลื่อนไหว  
(ชูศักด์ิ และ กัลยา, 2536) 
 

เวลาปฏิกิริยาเปนชวงเวลาตั้งแตมีการกระตุนจนกระทั่งรางกายเริ่มมีการเคลื่อนไหว 
ซึ่ง (Teichner, 1954) ไดแบงเวลาปฏิกิริยาออกเปน 3 ระยะ คือ (1) ระยะเริ่มการกระตุน 
(Onset of the Stimulus) (2) ระยะลาชาระยะที่ 1 (First Latency Period) ซึ่งเปนระยะของการ
สงผานพลังงานประสาทในสมองสวนกลาง จากเสนประสาทสัมผัสเขาไปจนกระทั่งออกมาที่
เสนประสาทยนตเปนเวลาสวนของความคิด และตัดสินใจ เปนระยะของการทํางานของสมอง
ตั้งแตไดรับความรูสึกถงึเมื่อสัง่การลงมายังกลามเนื้อ (3) ระยะลาชาที่ระบบหนวยยนต (Delay 
in the Motor Process) กอนที่กลามเนื้อหดตัว (ชูศักด์ิ และ กันยา, 2536) 
 

จากที่กลาวมาขางตนพอสรุปไดวา เวลาปฏิกิริยา หมายถึง เวลาที่รางกายเริ่ม
เคลื่อนไหวไดอยางรวดเร็วหลงัจากไดรับการกระตุน ซึง่สามารถวัดไดดวยเครื่องมือวัดเวลา
ปฏิกิริยา 

 
เวลาการเคลื่อนไหว (movement time) เปนเวลาตั้งแตเริม่การกระตุนจนถึงการ

ตอบสนองเสร็จสิ้น ความสามารถในการมีเวลาปฏิกิริยาที่เร็วข้ึนนั้น จะสัมพันธกับความสามารถ
ของเวลาการเคลือ่นไหวที่เร็วข้ึนดวย อยางไรก็ตาม หากผูปฏิบัติไมทราบทิศทางที่จะ
เคลื่อนไหวและจะตองเลือกการตอบสนอง ทําใหไดเวลาที่เรียกวา เวลาปฏิกิริยาที่ตองเลือก 
(choice reaction time) และเวลาตอบสนองทีต่องเลือก (choice movement time) เชน เมื่อมี
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การกระตุนผูปฏิบัติดวยแสงซึ่งอาจจะตองเคลื่อนไหวไปทางซาย, ขวา, หนา, หลัง เมื่อ
เปรียบเทียบเวลาปฏิกิริยาที่ตองเลือกและเวลาเคลื่อนไหวที่ตองเลือก จะพบวา มีความสัมพันธกัน 
กลาวคือ เมื่อมีการเลือก จะตองมีขบวนการในสมองที่เวลาปฏิกิริยาและเวลาการเคลื่อนไหวนั้น
ใชรวมกัน การเคลื่อนไหวอวัยวะตางๆ ของรางกาย และการเคลื่อนไหวอวัยวะตางๆ ในทิศทาง
ที่แตกตางกัน จะมีเวลาปฏิกิริยาและเวลาการเคลื่อนไหวที่แตกตางกัน เชน การที่แขนสามารถ
เคลื่อนไหวและตอบสนองไดเร็ว ก็ไมไดหมายความวา ขาจะเคลื่อนไหวและตอบสนองไดเร็ว
ดวย และในทํานองเดียวกันความสามารถในการเหยียดขาไดเรว็ก็ไมไดหมายความวาจะ
สามารถงอแขนไดเร็วเชนกัน ทัง้นี้เนื่องจากเวลาปฏิกิริยาหรือเวลาการเคลื่อนไหวนั้น มคีวาม
เปนจําเพาะที่สวนหนึ่งของรางกาย ดังนั้น หากตองการลดเวลาปฏิกิริยาหรือเวลาการ
เคลื่อนไหวในการปฏิบัติกิจกรรมใดก็ตองฝกการเคลื่อนไหวที่สวนของรางกายนั้น (ชศูักด์ิ และ 
กันยา, 2536) 

 

ปัจจยัทีÉมีอิทธิพลต่อเวลาปฏิกิริยา 

 

ชูศักด์ิ และ กันยา (2536) กลาววาปจจัยที่สําคัญที่มีอิทธพิลตอเวลาปฏิกิริยามี
ดังตอไปนี ้คือ 

 
- อายุและเพศ ความสําคัญของอายุที่มีตอเวลาปฏิกิริยาไดรับความสนใจกันมากซึ่ง 

คารโปวิช (Karpovich, 1971) อางใน (ชูศักด์ิ และ กันยา, 2536) ไดใหขอมูลไววาในเด็ก 
มีเวลาปฏิกิริยาชาเวลาที่ใชสั้นลงเรื่อยๆ เมื่ออายุเพ่ิมข้ึน เวลาสั้นที่สุด พบไดในนักศึกษาระดับ
วิทยาลัย นอกจากนี้ เฮนรี่ และ ไวทเลย (Henry and Whitley, 1960) อางใน (ชูศักด์ิ และ กันยา 
,2536) ไดเสริมวา เวลาปฏิกิริยาสามารถทําใหลดลงไดจนถึงอายุ 30 ป หลังจากนั้นจะคอยๆ  
ยาวข้ึน เมื่ออายุ 60 ป เวลาปฏิกิริยายังคงเร็วกวาเมื่ออายุ 10 ป คํากลาวนี้สนับสนุน โดย 
ทริปป (Tripp, 1965) อางใน (ชศูักด์ิ และ กันยา, 2536) ซึ่งแสดงไดวา กอนถงึอายุ 60 ป  
นั้นเวลาปฏิกิริยาชาลงไปเพียงเล็กนอยเทานั้น 
 

- เก่ียวกับความแตกตางระหวางเพศ ทิชเนอร (Teichner, 1954) และ ทริปป (Tripp, 
1965) ไดลงความเห็นวาผูชายจะใชเวลาสั้นกวาผูหญิง ในการศึกษาวัดเวลาปฏิกิริยาของการ
เคลื่อนไหวแขนและขา พบวาผูชายใชเวลาสั้นกวาผูหญิงเล็กนอย ความแตกตางนี้อาจเนื่องจาก
ในการดําเนินชีวิตประจําวัน ผูชายตองปฏิบัติกิจกรรมที่ใชความเร็วมากกวาผูหญิง จึงไดผลจาก
การฝกอยูเรื่อยๆ 

 



40 
 

 
 

- ความพรอมที่จะตอบสนอง มีเหตผุลที่ทําใหเชื่อวา เวลาปฏิกิริยาไดรับอิทธิพลมาจาก
ความพรอมที่จะโตตอบดวย อาศัยการศึกษาการว่ิงระยะสั้น เพียรสัน (Pearson, 1963) อางใน 
(ชูศักด์ิ และ กันยา, 2536) ไดลงความเห็นวา การนึกคิดใหกลามเนื้อทํางานกอนการกระตุน
จริงๆ จะเปนการชวยเรงการตอบสนอง ในการศึกษาเก่ียวกับผลของการยืดกลามเนือ้ การตึงตัว 
และการคลายตัวตอเวลาปฏิกิริยา สมิท (Smith,1964) อางใน (ชูศักด์ิ และ กันยา, 2536) พบวา 
ถาใหกลามเนื้อมีความตึงตัวกอนการกระตุน จะทําใหเวลาปฏิกิริยาลดลง 4% เมื่อเปรียบเทียบ
กับการใหกลามเนื้ออยูในสภาพคลายตัวกอน 
 

 - อิทธิพลของสัญญาณเตือนจากการศึกษาของ ทชิเนอร (Teichner, 1954) อางใน  
(ชูศักด์ิ และ กันยา, 2536) พบวา เวลาปฏิกิริยาสั้นเขาเมื่อใหสญัญาณเตือนกอนการกระตุนจรงิ 
สัญญาณเตือนดังกลาวทําใหผูถูกวัดเพงความสนใจเพ่ือรอตัวกระตุนมากข้ึนและเตรียม
กลามเนื้อไวใหพรอมที่จะตอบสนองดวย 
 

- อิทธิพลของความแรงของการกระตุนการเพ่ิมความแรงของการกระตุนทั้งการเห็น การ
ไดยิน ความเจ็บปวด จะทําใหเวลาปฏิกิริยาลดลง มอรเฮาส และ มิลเลอร (Morehouse and 
Miller, 1965) อางใน (ชูศักด์ิ และ กันยา, 2536) เชื่อวา การเพ่ิมความแรงของตัวกระตุนก็มี
ขอจํากัด เพราะเมื่อความแรงของตัวกระตุนเพ่ิมมากไปจะไมทําใหเวลาปฏิกิริยาสั้นลงแตอาจจะ
ทําใหยาวข้ึนก็ได ความเชื่อนี้ยังเปนปญหาอยู คงตองรอการวิจัยตอไป 
 

- อิทธิพลของจํานวนรีเซปเตอรทีถู่กกระตุน เมื่อจํานวนรเีซปเตอรถูกกระตุนเพ่ิมข้ึน  
เปนจํานวนมาก จะชวยทําใหระยะเวลาแฝงสั้นลงและเวลาปฏิกิริยาก็สั้นลงดวย ไดมีการคนพบ
วา เมื่อกระตุนดวยตัวกระตุนตางๆ หลายชนิดพรอมกัน เชน แสง เสียง และการกระแทก จะ
เปนผลใหเวลาปฏิกิริยาสั้นลง Morehouse and Miller, 1965 เชื่อวา เวลาปฏิกิริยาจะยาวข้ึนเมื่อ
ตัวกระตุนมีความซับซอนเกินไป เชน การกระตุนดวยเสยีงเปนพักๆ หรือเสียงที่เปลี่ยนแปลง
ความแหลมและความดัง แตถาตัวกระตุนมีลักษณะงายจะทําใหเวลาปฏิกิริยาสั้น นอกจากนี้ยังมี
หลักฐานวา เมื่อกระตุน 2 ตัวที่ ระยะเวลาใกลกัน การตอบสนองตอตัวกระตุนทีส่อง จะมีเวลา 
ชากวา 

 

วิธีการลดเวลาปฏิกิริยา 

 

การลดเวลาปฏิกิริยาเก่ียวกับการเคลื่อนไหวเฉพาะอยางกระทําไดโดยการฝกซอม
กระทําการเคลื่อนไหวชนิดนัน้บอยๆ การฝกซอมดังกลาวจะลดเวลาที่ตัดสนิใจ (Decision time) 
ลงโดยการกําจัดการตัดสินใจทีไ่มถกูตอง ทําใหการตัดสนิใจทีถู่กตองมีประสิทธิภาพมากข้ึน ถา
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มีการฝกมากเพียงพอ สามารถทําใหเกิดรีเฟล็กซฝก (conditional reflex) ข้ึนได ปฏิกิริยา
ตอบสนองเกิดไดเปนอัตโนมตัิโดยไมตองอาศัยการทํางานของสมองที่อยูในอํานาจจิตใจ เชน 
นักว่ิงเมื่อไดรับการฝกการออกว่ิงอยูบอยๆ จะเกิดการตอบสนองเปนรีเฟล็กซชนิดฝก เมื่อไดยิน
สัญญาณปนทีใ่ชปลอยตัวหรือนักมวยสามารถเกิดรเีฟล็กซ ฝกไดโดยการตอบสนองเปน
อัตโนมตัิในแบบหนึง่ เมื่อเหน็คูตอสูมีการเคลื่อนไหวในอีกแบบหนึ่ง เปนตน ตัวอยางที่เห็นได
ชัดที่ใชในการดําเนนิชีวิตของคนทั่วไป คือ การเหยียบหามลอในการขับรถยนต เมื่อนัยนตาถูก
กระตุนดวยสิง่กีดขวางที่อยูขางหนา ในคนที่ขับรถไมเปน การเหยียบหามลอเปนการกระทําที่
อาศัยคําสั่งของสมองสวนที่อยูในอํานาจจติใจเวลาทีใ่ชจงึเปนเวลาปฏิกิริยา (Reaction time) แต
ในคนที่ขับรถชํานาญนั้น การเหยียบหามลอจะเปนการตอบสนองของรีเฟล็กซฝก (Conditioned 
reflex) คือ การตอบสนองเปนอัตโนมัติและเวลาที่ใชคือเวลารีเฟล็กซ (Reflex time) ก็สั้นเขา
ดวย ไมมีหลักฐานวาเวลาปฏิกิริยาข้ันพ้ืนฐานสามารถทาํใหสัน้เขาโดยวิธีอ่ืน นอกเหนือจากการ
กระทําซ้ําๆ กัน โดยเนนใหกระทําอยางรวดเร็วเปนสําคัญเวลาที่เร็วข้ึนนั้นจะพัฒนาในปฏิกิริยา
เฉพาะอยาง ไมไดเกิดทั่วๆไป คือ เก่ียวของกับเวลาปฏิกิริยาของการกระทําอยางหนึ่ง ซึ่งถา
เปนการกระทําอยางอ่ืน เวลาปฏิกิริยาอาจไมดีข้ึนก็ได ตามทฤษฎีเชื่อวาการใชสมองอยางเดียว
โดยเพียงนึกถงึการกระทําการเคลื่อนไหวก็สามารถทําใหเวลาปฏิกิริยาตอบสนองสั้นลงได แต
ความเชื่อนี้ยังไมไดรับการสนับสนุนจากการวิจัย 
 

ความสามารถทางปฏิกิริยา 

 

ความสามารถทางปฏิกิริยาเปนความสามารถที่มตีอสิ่งเราดวยเวลาที่สั้นที่สุดเทาที่จะ 
เปนไปได ซึง่ไมใชการตอบสนองตอสิง่เราไดรวดเร็วเพียงอยางเดียว แตตองสามารถเลือกทีจ่ะ 
ตอบสนองตอสิ่งเรานั้นๆ ตามสถานการณของกีฬาแตละประเภทไดอยางถูกตองและเหมาะสม
อีกดวย เวลาปฏิกิริยาที่รวดเร็ว จึงมีความสําคัญมากในเกมสและกีฬาที่เปนการตอสู ซึง่เวลา
ปฏิกิริยาไมเหมือนกับความสามารถทางปฏิกิริยา แตเปนสวนประกอบหนึง่ของความสามารถ
ทางปฏิกิริยากลาวคือ เวลาปฏิกิริยาเปนเวลาตั้งแตรับสญัญาณจนกระทั่งเริม่ตนตอบสนอง 
เวลาปฏิกิริยาประกอบดวย 

 
1. เกิดประสาทสมัผสั เชน หู ตา ฯลฯ 
 
2. ไดรับการกระตุนจากสิง่เรา 
 
3. เมื่อไดรับการกระตุนจากสิง่เรา จะสงไปยังประสาทสวนกลาง 
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4. ระบบประสาทสวนกลางไดรับการกระตุนจากสิ่งเรา 
 
5. กลามเนื้อไดรับการกระตุน 
 
6. การหดตัวของกลามเนื้อ 
 
การศึกษาของ Young and Willey (2009) ไดทําการวิเคราะหการทดสอบความ

คลองแคลววองไวเชิงปฏิกิริยาโดยดูความสัมพันธระหวางเวลาทั้งหมดของการทดสอบกับเวลา
ในการทดสอบในชวงตางๆ ประกอบดวย Total time, Tester time, Decision time  และ 
Response time ผลการศึกษาพบวา Decision time เปนชวงระยะเวลาทีส่ําคัญของความ
คลองแคลววองไวเชิงปฏิกิริยา 
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อุปกรณ์และวิธีการ 

 

อปุกรณ์ 

 

1. เครื่องทดสอบสมรรถนะการเคลื่อนไหวของรางกาย (Kinematic Measurement 
System) รุน KMS timing system  

 
2. นาฬิกาจับเวลา ย่ีหอ CASIO รุน FROGMAN ผลติในประเทศญี่ปุน 
 
3.  MARKER  
 
4. แบบทดสอบหาภาวะความผิดปกติของการนอนหลับ Epworth Sleepiness Scale 

(ESS) 
 
5. แบบประเมินความพรอมกอนออกกําลังกาย (PAR – Q) 
 
6. แบบทดสอบภาวะความตืน่ตัวและภาวะงวงนอน VISUAL ANALOG SCALE (VAS) 

OF  ALERTNESS AND WELL - BEING 
 
7. ใบบันทึกผล 

 

วิธีการ 

 

ประชากรและกลุ่มตวัอย่าง 

 

กลุมประชากรในการศึกษาครั้งนีเ้ปนนิสติเพศหญงิที่มสีขุภาพดี คณะวิทยาศาสตรการ
กีฬา มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร กําแพงแสน  อายุระหวาง 18 - 20 ป จํานวน 20 คน แลวสุม
ตัวอยางดวยวิธีการสุมอยางงาย (simple random sampling) โดยการจับฉลากจํานวน 12 คน 
เพ่ือใชเปนกลุมตัวอยางในการวิจัย 
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เกณฑ์การคดัเข้า (Inclusion criteria)  

 
1. เปนนิสิตคณะวิทยาศาสตรการกีฬาเพศหญิงที่มีสุขภาพดี อายุระหวาง 

18-20 ป  
 

2. เปนผูที่มสีุขภาพดี จากการตอบแบบประเมินความพรอมกอนออกกําลังกาย 
(PAR-Q) 
 

3. มีเวลาการนอนหลับปกติเฉลี่ยคืนละ 7-9 ชั่วโมง และตองไมมีภาวะความ 
ผิดปกติของการนอนหลับจากการตอบแบบทดสอบภาวะความผิดปกติของการนอนหลับ 
Epworth Sleepiness Scale (ESS) โดยตองไดคะแนนรวมไมเกินกวา 10 คะแนน จากคะแนน
เต็ม 24 คะแนน 

 
4. มีความสมัครใจและสามารถใหความรวมมือไดตลอดจนสิ้นสุดการวิจัยและ 

ยินดีทําการลงนามในใบยินยอมเขารวมการวิจัย  
 
เกณฑ์การคดัออก (Exclusion criteria) 

 
1. กลุมตัวอยางเกิดเหตสุุดวิสัยทีท่ําใหไมสามารถเขารวมการวิจัยตอได เชนมีอาการ

เจ็บปวย เกิดการบาดเจ็บจากอุบัติเหตุ เปนตน 
 
2. กลุมตัวอยางไมสมัครใจเขารวมการวิจัยตอ 
 

กระบวนการเกบ็รวบรวมข้อมลู 

 

ในการวิจัยครั้งนี้ แตละกลุมจะใชเวลาในการทดลองประมาณ 4 สัปดาห  
 
1. ใหผูเขารวมวิจัยกรอกประวัติขอมูลสวนตัวเบ้ืองตน อธิบายรายละเอียดของโครงการ

การวิจัย ชี้แจงรายละเอียดขอตกลงเบ้ืองตนตอผูเขารวมทําวิจัย เพ่ือยินดีที่จะเขารวม
โครงการวิจัย ใหกลุมตัวอยางลงนามในใบยินยอมเขารวมโครงการ 
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2. กอนการทดลองมีการบันทึกอายุ ชั่งน้ําหนัก วัดสวนสงู ของกลุมตัวอยาง เพ่ือใชเปน
ขอมูลในการทําวิจัย 

 
3. กอนการทดลอง ประมาณ 1 สัปดาห  กลุมตัวอยางจะทําการทดสอบความ

คลองแคลววองไวเชิงปฎิกิริยา (Reactive agility test) ดวยชุด Fitness technology รุน KMS 
timing system เพ่ือใหกลุมตัวอยางไดเรียนรูและสรางความคุนเคยกับวิธีการทดสอบความ
คลองแคลววองไวเชิงปฏิกิริยาและสามารถปฏิบัตไิดอยางถูกตองและใหกลุมตัวอยางเขานอน
และตื่นนอนใหเปนเวลา เปนระยะเวลา 1 สัปดาห  

 
4. ทําการจับฉลากกอนการทดลองเพ่ือสุมรูปแบบการทดลองทั้ง 4 รูปแบบ เพ่ือใหกลุม

ตัวอยางปฏิบัติโดยแตละกลุมจะตองปฏิบัติทัง้ 4 รูปแบบ (cross over design) และการทดสอบ
แตละครัง้ที่ปฏิบัตหิางกัน 1 สัปดาห โดยในแตละสัปดาหจะทดสอบ 2 วัน โดยรูปแบบการ
ทดลอง มีดังนี้  

 
รูปแบบที่ 1 กลุมตัวอยางจะเขานอนและตื่นนอนตามเวลาปกติ คือ 8 ชั่วโมง ใหงีบหลับ

กลางวัน หลังรับประทานอาหารไปแลว 30 นาที คือ ใหงบีตั้งแตเวลา 12.30 – 13.00 น. เปน
เวลา 30 นาท ี
 

รูปแบบที่ 2 กลุมตัวอยางจะเขานอนและตื่นนอนตามเวลาปกติคือ 8 ชั่วโมง แตไมมีการ
นอนงีบหลับกลางวัน 

 
รูปแบบที่ 3 กลุมตัวอยางจะเขานอนและตื่นนอนเวลา 02.00 – 06.00 น. และใหงีบหลับ

กลางวันหลัง รับประทานอาหารไปแลว 30 นาที คือ ใหงบีตั้งแตเวลา 12.30 – 13.00 น. เปน
เวลา 30 นาท ี
 

รูปแบบที่ 4 กลุมตัวอยางจะเขานอนและตื่นนอนเวลา 02.00 – 06.00 น. แตไมมีการ
นอนงีบหลับกลางวัน 
  

ภายหลังการทดลองแตละรูปแบบ กลุมตัวอยางจะทําการทดสอบความคลองแคลว
วองไวเชิงปฏิกิริยา โดยจะทําการทดสอบในชวงบาย ตัง้แตเวลา 13.30 – 14.00 น. และทําการ
ตอบแบบสอบถามภาวะงวงนอนโดยจะทําการทดสอบในชวงบาย ตั้งแตเวลา 13.30 – 14.30 น. 
และทําการตอบแบบสอบถามภาวะงวงนอนในคืนกอนทาํการทดลองดวยแบบทดสอบภาวะ
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ความตื่นตัวและภาวะงวงนอน VISUAL ANALOG SCALE (VAS) OF ALERTNESS AND 
WELL - BEING ซึ่งเปนแบบสอบถามที่ใชวัดภาวะความตื่นตัวของรางกายจะทําการทดสอบ
กอนการงีบหลับและหลังการงีบหลับกลางวัน (หมายเหต ุในกลุมที่ไมมีการงีบหลับจะทําการ
ทดสอบกอนการทดสอบ Reactive Agility) ซึ่งเปนตัวเลข 1–7 ใหผูเขารวมทําการทดสอบ
วงกลมไปทีต่ัวเลขตามความรูสกึ (ภาคผนวก จ.) 

 
5. นําขอมูลที่ไดจากการทดสอบ ไปวิเคราะหผลทางสถติ ิ
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หมายเหต ุ:  A คือ นอนปกติ + งีบหลับกลางวัน  
      B คือ นอนปกติ + ไมงีบหลับกลางวัน  
  C คือ อดนอน + งีบหลับกลางวัน  
  D คือ อดนอน + ไมงีบหลับกลางวัน 
 

ภาพทีÉ 2  แผนผังข้ันตอนการวิจัย 
 

 

กลุมตัวอยางเปนนิสติหญิง
จํานวน 12 คน 

แบงออกเปน 4 รูปแบบ (Cross over design) 

Week  
1 

Week  
2 

Week  
3 

Week  
4 

คนที่ 
1-3 

คนที่ 
10-12 

คนที่ 
7-9 

คนที่ 
4-6 

  A B C D 

วัดความคลองแคลววองไวเชิงปฏิกิริยา 

B 

C 

D 

C D A 

D A B 

A B C 
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การใช้สถิติเพืÉอการวิเคราะหข้์อมลู 

 

การวิเคราะหขอมูลในการวิจัยครัง้นี้ผูวิจัยไดใชโปรแกรมคอมพิวเตอรสําเร็จรูปโดยมี
สถติิทีใ่ชดังตอไปนี ้

 
1. ทดสอบความถูกตองของทฤษฎี (Test goodness of fit) วาขอมูลความคลองแคลว

วองไวเชิงปฏิกิริยา มีการแจกแจงเปนโคงปกติหรือไม โดยใชสถิต ิShapiro Wilk test 
 

2. คํานวณหาคาเฉลี่ย (mean) และสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน (standard deviation) ของ
อายุ น้ําหนัก สวนสงู จํานวนชั่วโมงในการนอนหลับ และคะแนนภาวะความผิดปกติของการ
นอนหลับ 
 

3. การวิเคราะหความแปรปรวนรูปแบบการทดสอบวัดซ้ํามิติเดียว (Repeated – 
measure in one – dimensional design) โดยใชสถติิ one way analysis of variance with 
repeated measure เพ่ือทดสอบความแตกตางของความคลองแคลววองไวเชิงปฏิกิริยาในแตละ
รูปแบบของการทดสอบ 

 
4. ภายหลังการวิเคราะหความแปรปรวน หากพบวามีความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญ

ทางสถิต ิจะทําการเปรียบเทียบความแตกตางเปนรายคู ดวยวิธขีอง Tukey 
 
5. ทดสอบความมีนัยสําคัญทางสถิตทิี่ระดับ 0.05  
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ผลการวิจยัและวิจารณ์ 

 

ผลการวิจยั 

 

การวิจัยครั้งนี้ ผูวิจัยไดทําการทดสอบเรื่องผลของการงีบหลับในภาวะอดนอนที่มตีอ
ความคลองแคลววองไวเชิงปฏิกิริยา โดยแบงการวิเคราะหขอมูลออกเปน 2 ตอน ดังนี ้
 

ตอนที่ 1 ลักษณะทางกายภาพและขอมูลของการนอนหลับของกลุมตัวอยาง 
  
ตอนที ่2 แสดงคาเฉลี่ย สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และการเปรียบเทียบความคลองแคลว

วองไวเชิงปฏิกิริยาของกลุมตัวอยางทั้ง 4 รูปแบบ 
 
ตอนทีÉ ř ลกัษณะทางกายภาพและข้อมลูของการนอนหลบัของกลุ่มตวัอย่าง 

 
ผูวิจัยไดศึกษาลักษณะทางกายภาพของกลุมผูเขารวมทดสอบทัง้หมด 12 คน กอนการ

ทดสอบโดยการหาคาเฉลี่ยและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานของอายุ น้ําหนัก และสวนสูง ตามทีไ่ด
แสดงไว ในตารางที ่1  
 
ตารางทีÉ 1  แสดงลักษณะทางกายภาพของกลุมตัวอยางทั้ง 4 รูปแบบ 
 

 
กลุม 

อายุ  
(ป) 

น้ําหนัก  
(กิโลกรมั) 

สวนสูง (เซนติเมตร) 

 X̅           S.D. X̅           S.D.  X̅          S.D. 
กลุมตัวอยาง 19.83        0.39 50.92        7.43 160.33      5.31 

 
จากตารางที่ 1 แสดงลักษณะทางกายภาพของกลุมตัวอยางทั้ง 12 คน คือ อายุ น้ําหนัก 

และสวนสงู พบวา กลุมตัวอยางทัง้ 12 คน มีอายุเฉลี่ย 19.83 ป สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 0.39 
น้ําหนักเฉลี่ย 50.92 กิโลกรัม สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 7.43 และสวนสงูเฉลี่ย 160.33 
เซนติเมตร สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 5.31 
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ตารางทีÉ 2  ขอมูลของการนอนหลับของกลุมตัวอยาง 

 

 
กลุม 

จํานวนชั่วโมงของการนอนหลับ 
(ชั่วโมง) 

ภาวะความผิดปกติของการนอนหลับ 
(คะแนน) 

           X̅             S.D. X̅                S.D. 
กลุมตัวอยาง 8.00         0.00           7.25              0.45 

 

จากตารางที่ 2 แสดงขอมูลจํานวนชั่วโมงของการนอนหลับของกลุมตัวอยางทั้ง12 คน 
ในภาวะนอนปกติ พบวากลุมตัวอยางทั้ง 12 คน มีจํานวนชั่วโมงในการนอนตอคืน คือ 8 ชั่วโมง 
และจากการทดสอบภาวะความผิดปกติของการนอนหลบัโดยการตอบแบบสอบถามมีคาเฉลี่ย 
7.25 คาสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานเทากับ 0.45 ซึ่งอยูในเกณฑปกต ิ
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ตารางทีÉ 3  ระดับภาวะงวงนอนของผูทดสอบกอนและหลังการงีบหลับ 
 

รูปแบบการนอน ระดับภาวะงวงนอน 
กอนการงีบหลับ หลังการงีบหลับ 
X̅             S.D. X̅             S.D. 

นอนปกติและงีบหลับ 0.875       0.991 2.125       1.125 
นอนปกติและไมงีบหลับ         1.375        1.598         2.000        1.690 
อดนอนและงีบหลับ         3.375        2.133         1.000        1.772 
อดนอนและไมงีบหลับ         4.250        2.659         4.125        2.232 
 
 จากตารางที ่3 แสดงขอมูลระดับภาวะงวงนอนของผูเขารวมการทดสอบทั้ง 4 รูปแบบ
การนอน พบวากลุมตัวอยางทั้ง 12 คน มรีะดับภาวะงวงนอนที่แตกตางกันซึ่งในรูปแบบที่มี
จํานวนชั่วโมงการนอนปกติเมื่อใหงีบหลับจะทําใหเกิดความเฉ่ือยทําใหความตื่นตัวลดลง แตใน
รูปแบบที่มีการอดนอนถามีการงีบหลับจะชวยในเรื่องของความตื่นตัว 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพทีÉ 3  แสดงระดับภาวะงวงนอนทั้ง 4 รูปแบบของผูทดสอบกอนและหลังการงีบหลับ 
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ตารางทีÉ 4  การทดสอบความถูกตองของทฤษฎ ี(Test goodness of fit) ของความคลองแคลว 
     วองไวเชงิปฏิกิริยาโดยใชสถิต ิShapiro Wilk test 

 
ความคลองแคลววองไวเชิงปฏิกิริยา 

(วินาที) 
X̅ S.D. p 

กลุมตัวอยาง 2.48 0.11 0.205 
p > 0.05 
 
 จากตารางที่ 4  การทดสอบความถูกตองของทฤษฎี (Test goodness of fit) ของ 
ความคลองแคลววองไวเชิงปฏิกิริยา พบวา ขอมูลมีการกระจายเปนโคงปกติ อยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิตทิี่ระดับ 0.05 
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ตอนทีÉ 2 แสดงค่าเฉลีÉยและส่วนเบีÉยงเบนมาตรฐานของความคล่องแคล่วว่องไวเชิง

ปฏิกิริยาและการเปรียบเทียบความคล่องแคล่วว่องไวเชิงปฏิกิริยาของกลุ่มตวัอย่าง 

 

ตารางทีÉ 5  แสดงคาเฉลี่ยและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานของความคลองแคลววองไวเชิงปฏิกิริยา 
 

 
รูปแบบการนอน 

ความคลองแคลววองไวเชิงปฏิกิริยา 
(วินาที) 

               X̅                            S.D. 
นอนปกติและงีบหลับ            2.449                        0.086 

นอนปกติและไมงีบหลับ            2.463                        0.129 

อดนอนและงีบหลับ            2.484                        0.072 

อดนอนและไมงีบหลับ            2.525                        0.122 

 
จากตารางที่ 5 แสดงคาเฉลี่ยและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานของความคลองแคลววองไว

เชิงปฏิกิริยา ของกลุมตัวอยางทั้ง 4 รูปแบบ พบวา รูปแบบการนอนปกติและการงีบหลับ มีคา 
เร็วที่สุด คาเฉลี่ยเทากับ 2.449 ± 0.086 วินาที รองลงมา คือ รูปแบบการนอนปกติและไมงีบ
หลับ มีคาเฉลี่ยเทากับ  2.463 ± 0.129 วินาที รูปแบบการอดนอนและงีบหลับ มีคาเฉลี่ยเทากับ 
2.484 ± 0.072 วินาที และรูปแบบการอดนอนและไมงีบหลับ มีคาเฉลี่ยชาทีสุ่ด เทากับ  
2.525 ± 0.122 วินาที 
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ตารางทีÉ 6  แสดงการวิเคราะหความแปรปรวนรูปแบบการทดลองแบบวัดซ้ํามิติเดียว  
     เพ่ือทดสอบคาความแตกตางของคาเฉลี่ยความคลองแคลววองไวเชิงปฏิกิริยา 

 
แหลงความแปรปรวน SS df MS F p 

ระหวางสมาชิก 0.346 11 0.031   

ภายในสมาชิก 0.186 36 0.005   
ระหวางการวัด 0.039 3 0.013 2.930 0.048* 
ปฏิสัมพันธระหวางสมาชิกและการวดั 0.147 33 0.004   
รวม  0.532 47    
* p < 0.05 (F3,33 = 2.92) 
 

จากตารางที่ 6 แสดงการวิเคราะหความแปรปรวนรูปแบบการทดลองแบบวัดซ้ํามิติ
เดียวพบวา คาเฉลี่ยความคลองแคลววองไวเชิงปฏิกิริยาของกลุมตัวอยางทั้ง 4 รูปแบบ มีความ
แตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถติิที่ระดับ 0.05  
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ตารางทีÉ 7  แสดงการวิเคราะหความแตกตางเปนรายคูโดยวิธีของ Tukey ของคาเฉลี่ยความ    
               คลองแคลววองไวเชงิปฏิกิริยา  
 
รูปแบบการทดสอบ 

 
 นอนปกต ิ

และ 
งีบหลับ 

นอนปกต ิ
และ 

ไมงีบหลับ 

อดนอน 
และ 

งีบหลับ 

อดนอน 
และ 

ไมงีบหลับ 
               X̅ 2.449 2.463 2.484 2.525 
นอนปกติและงีบหลับ 2.449 - 0.013 0.035 0.076* 
นอนปกติและไมงีบหลับ 2.463  - 0.021 0.062* 
อดนอนและงีบหลับ 2.484   - 0.041 
อดนอนและไมงีบหลับ 2.525    - 
* แตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถติิทีร่ะดับ 0.05 
 

จากตารางที่ 7 เมื่อทําการเปรียบเทียบความแตกตางเปนรายคูโดยวิธีของ Tukey 
พบวาคาเฉลี่ยความคลองแคลววองไวเชิงปฏิกิริยา ของกลุมนอนปกติและงีบหลับ เทียบกับ  
อดนอนและไมงีบหลับ  และนอนปกติและไมงีบหลับ เทยีบกับ อดนอนและไมงีบหลับ มีความ
แตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถติิที่ระดับ 0.05 
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*แตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถติิทีร่ะดับ 0.05 

 

ภาพทีÉ 4  แสดงคาเฉลี่ย (X̅) และสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน (S.D.) ของความคลองแคลววองไว 
             เชิงปฏิกิริยาในแตละรูปแบบการทดสอบ 
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วิจารณ์ 

 

จากการศึกษาผลของการงีบหลับกลางวันในภาวะอดนอนที่มีตอความคลองแคลววองไว
เชิงปฏิกิริยา ในนิสติหญิงที่มีสุขภาพดี คณะวิทยาศาสตรการกีฬา มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร
กําแพงแสน อายุระหวาง 18 - 20 ป โดยทําการทดลอง 4 สัปดาห จากนั้นนําผลการทดลองที่
ไดมาวิเคราะหขอมูลทางสถติิ ซึ่งปรากฏผลดังตอไปนี ้
 
 จากผลการวิจัย พบวากลุมที่ไดรับการนอนปกติและงีบหลับ มีคาเฉลี่ยความคลองแคลว
วองไวเชิงปฏิกิริยา เร็วที่สุด มีคาเฉลี่ยเทากับ 2.449 ± 0.086 วินาที รองลงมา คือ กลุมนอน
ปกติและไมงีบหลับ มีคาเฉลี่ยเทากับ 2.463 ± 0.129 วินาที กลุมอดนอนและงีบหลับ มีคาเฉลี่ย
เทากับ 2.484 ± 0.072 วินาที และกลุมอดนอนและไมงีบหลับ มีคาเฉลี่ย ชาทีสุ่ด เทากับ  
2.525 ± 0.122 วินาที (ภาพที่ 4) 
 

เมื่อนําผลการวิจัยที่ไดมาทําการวิเคราะหความแปรปรวนรูปแบบการทดลองแบบวัดซ้ํา
มิติเดียว เพ่ือทดสอบคาความแตกตางของคาเฉลี่ยความคลองแคลววองไวเชิงปฏิกิริยา พบวา
กลุมที่ไดรับการนอนปกติและงีบหลับ กลุมนอนปกติและไมงีบหลับ มีคาแตกตางกับ กลุมทีอด
นอนและไมงีบหลับ อยางมีนัยสําคัญทางสถิตทิี่ระดับ 0.05 (p = 0.048) 
 
 ผลจากการวิจัยที่พบวา คาเฉลี่ยความคลองแคลววองไวเชิงปฏิกิริยา ในภาวะนอนปกติ
และงีบหลับ ภาวะนอนปกติและไมงีบหลับ มีคาแตกตางกับ ในภาวะอดนอนและไมงีบหลับ     
(p < 0.05) แสดงใหเห็นวา การอดนอนและไมงีบหลับ สงผลใหความคลองแคลววองไวเชงิ
ปฏิกิริยา มีคาเพ่ิมข้ึน อาจเนื่องมาจากเมื่อรางกายมีการอดนอนและไมงีบหลับ จะทําใหเพ่ิม
ระดับของภาวะงวงนอนในระหวางวัน ทําใหรางกายเกิดความเมื่อยลามากกวาปกต ิซึ่งสงผลตอ
การฟนตัวของกลามเนื้อและมผีลตอการทํางานของระบบประสาท โดยทําใหรางกายมีการ
ตอบสนองตอสิ่งเราชาลง ดังที่ ชูศักด์ิ และกันยา (2536) กลาวไววา ความเมื่อยลาจะทําใหเวลา
ปฏิกิริยายาวออกไป โดยปกติรางกายตองการการนอนหลับพักผอนที่เพียงพอทัง้ในเรื่องจํานวน
ชั่วโมงในการนอนและคุณภาพการนอนหลับ เพ่ือรักษาสมดุลของรางกายและสรางความ 
สามารถในการทํางานของรางกาย แตเมื่อรางกายมีการอดนอน อาจจะทําใหการฟนสภาพของ
รางกายทํางานไดลดลง ทําใหเกิดความเมื่อยลาของระบบประสาทและกลามเนื้อเพ่ิมมากข้ึน 
สอดคลองกับ Davis (1995) ไดรายงานไววา ความเมื่อยลาของระบบประสาทสวนกลางจะไป
ขัดขวางการสงกระแสประสาทของเสนประสาทยนต ทําใหการทํางานของกลามเนื้อลดลง ซึง่
อาจจะเก่ียวของกับการเพ่ิมข้ึนของ Serotonin ในสมอง ซึ่งเปนสารสื่อประสาทที่มีความสัมพันธ
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กับภาวะงวงนอน ซึ่งการเปลี่ยนแปลงเหลานี้อาจจะมผีลตอภาวะตื่นตัวของรางกาย สวนความ
เมื่อยลาที่เกิดข้ึนจากการเปลี่ยนแปลงภายในกลามเนื้อนัน้ อาจจะเก่ียวของกับการสงกระแส
ประสาทที่บรเิวณ  Neuromuscular Junction นอยลง สงผลใหการหลั่งสาร  Acetylcholine  ลด
นอยลงดวย หรืออาจเกิดจากกลไกการหดตัวของกลามเนื้อ ทําใหเกิดการขัดขวางการทํางาน
ของกลามเนื้อ แรงในการหดตัวของกลามเนื้อจึงลดลง (Kirkendall, 2000) สอดคลองกับ Buck 
(1975) ไดศึกษากลุมตัวอยาง โดยการทดสอบ subject-paced step-tracking task 3 ครั้ง ทุกๆ 
4 ชั่วโมง ใน 2 สถานการณ คือ ใหกลุมตัวอยางนอนเปนเวลา 6.30 ชั่วโมงและใหอดนอน พบวา 
เวลาปฏิกิริยาและเวลาการเคลื่อนไหวมีการเพ่ิมข้ึนหลังจากการอดนอน 
 
 ผลจากการวิจัยที่พบวา คาเฉลี่ยความคลองแคลววองไวเชิงปฏิกิริยา ในภาวะนอนปกติ
และงีบหลับ มีคาไมแตกตางกับ ภาวะนอนปกติและไมงบีหลับ (2.449 vs. 2.463 วินาที) และ
คาเฉลี่ยความคลองแคลววองไวเชิงปฏิกิริยา ในภาวะอดนอนและงีบหลับ มีคาไมแตกตางกับ 
ภาวะอดนอนและไมงีบหลับ (2.484 vs. 2.525 วินาที) แสดงใหเห็นวา การไดรับการงีบหลับ
หรือไมงีบหลับ ในภาวะนอนปกติและภาวะอดนอน ไมสงผลตอการเปลี่ยนแปลงของความ
คลองแคลววองไวเชิงปฏิกิริยาที่แตกตางกัน ซึ่งเปนไปไดวา การงีบหลับอาจไมใชวิธีที่ดีทีสุ่ด
สําหรับทุกคน บางคนอาจมีปญหาในเรื่องการนอนหลับในชวงเวลากลางวัน การเปลี่ยนสถานที่
นอน นอกจากนี้การงีบหลับในระยะเวลาที่มากกวา 20 นาที อาจทําใหเกิดการงวงมากข้ึน 
(sleep inertia) (ภาพที่ 3) ทําใหเมื่อตื่นข้ึนมาหลงัจากงีบหลับกลางวัน ทําใหเกิดภาวะมึนงง  
ทําใหผลการศึกษาครั้งนีไ้มคอยเห็นความแตกตางกัน และในการวิจัยครัง้นี้ ผูวิจัยไมไดตรวจ
การนอนหลับดวยเครื่องมือ ซึ่งไมทราบวากลุมตัวอยางนอนหลับจริงแคไหน และอาจ
เนื่องมาจากระยะเวลาในการอดนอนเพียงหนึง่คืนอาจนอยไป ทําใหการตอบสนองทางสรีรวิทยา
ของกลามเนื้อและระบบประสาท ไมเกิดการเปลี่ยนแปลงที่ชัดเจน แตอยางไรก็ตาม พบวา คา
ความคลองแคลววองไวเชิงปฏิกิริยาของกลุมที่ไดรับการงีบหลับมีแนวโนมที่ดีกวาเล็กนอยใน
กลุมที่นอนหลับตามชั่วโมงปกต ิทั้งนี้อาจเนื่องมาจากรางกายมีการนอนหลับพักผอนอยาง
เพียงพอทั้งในชั่วโมงการนอนและคุณภาพการนอนหลับ ทําใหการตอบสนองทางสรีรวิทยาของ
กลามเนื้อและระบบประสาท ไมคอยแตกตางกัน แตในกลุมที่อดนอน จะพบวา การงีบหลับ
กลางวัน มีแนวโนมที่ดีกวาอยางเห็นไดชัด แสดงใหเห็นวา เมื่อรางกายไดรับการอดนอน และมี
การชดเชยดวยการงีบหลับกลางวัน จะชวยใหระบบประสาทและกลามเนื้อฟนสภาพกลับคืนมา 
ดังเชนการทดลองของ Waterhouse et al. (2001) และการศึกษาของ Winston (2010) ที่พบวา 
เมื่อรางกายมีการงีบหลับระหวางวันหลงัมื้ออาหารเปนเวลา 20-30 นาที จะสงผลในทางบวกคือ
ทําใหรางกายมีความตื่นตัว และทําใหการทํางานของระบบประสาทดีข้ึน 
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ผลจากการวิจัยที่พบวา คาเฉลี่ยความคลองแคลววองไวเชิงปฏิกิริยา ในภาวะนอนปกติ
และไมงีบหลับ มีคาไมแตกตางกับ ภาวะอดนอนและงีบหลับ (2.463 vs. 2.484 วินาที) แสดงให
เห็นวา ในภาวะนอนปกติและไมงีบหลับ และภาวะอดนอนและงีบหลับ ไมสงผลตอการเปลี่ยน  
แปลงของความคลองแคลววองไวเชิงปฏิกิริยาที่แตกตางกัน แสดงใหเห็นวา การนอนหลับที่
เหมาะสมทั้งในเรื่องของจํานวนชั่วโมง และคุณภาพของการนอนหลับ มีความจําเปนตอ
ความสามารถสงูสุดและภาวะตื่นตัว ถารางกายมีการอดนอน ถึงแมจะมีการชดเชยดวยการงีบ
หลับกลางวัน ก็ไมชวยใหการทํางานของระบบประสาทและกลามเนื้อดีข้ึนเทากับการนอนหลับ
ตามปกติ ซึง่การอดนอนนั้น จะลดระดับความสามารถของรางกาย รวมไปถงึความจํา ภาวะ
ตื่นตัว การตัดสินใจ อารมณ และเวลาปฏิกิริยา โดยการอดนอน สามารถเกิดข้ึนไดทั้งแบบ
ทันทีทนัใดและสะสมเปนเวลานาน จากขอมูลแสดงใหเหน็วา การลดจํานวนชั่วโมงในการนอน
หลับลง 2 ชั่วโมง จากจํานวนชั่วโมงในการนอนหลับทีต่องการตามปกติ จะมผีลตอความ 
สามารถและภาวะตื่นตัว ดังนั้น คนที่นอนหลับ 8 ชั่วโมง และตองนอนเพียง 6 ชั่วโมงในหนึ่งคืน 
ก็จะมีผลตอความสามารถของรางกาย โดยเฉพาะถามีการอดนอนเปนระยะเวลานาน ก็จะ
กอใหเกิดการสะสม (Sleep debt) ถาเราอดนอน 1 ชั่วโมงติดตอกัน 7 คืน จะมผีลทําใหเกิดการ
สะสมเปนเวลา 7 ชั่วโมง ซึ่งเทากับตองสูญเสียการนอนไปเกือบหนึ่งคืนเต็ม ซึง่การฟนสภาพ
จากการอดนอน รางกายจะมีการปรับตัวโดยเพ่ิมการนอนหลับลึกมากข้ึน และการชดเชยจํานวน
ชั่วโมงของการนอนหลับ โดยที่การอดนอน 1 ชั่วโมงไมสามารถชดเชยไดดวยการนอนหลับเพ่ิม 
1 ชั่วโมง ดังนั้น มันมีความสําคัญมากที่จะตองวางแผนและจัดการในเรื่องของการนอนหลับให
ถูกตองและเพียงพอตอความตองการ Neri et al. (1997) 
  
 
 
  
 
  
 
 
 
 

 

 

 



60 
 

 
 

สรปุและข้อเสนอแนะ 

 

สรปุ 

 
การวิจัยครั้งนี้ครั้งนี้ผูวิจัยไดศึกษาผลของการงีบหลับกลางวันในภาวะอดนอนที่มีผลตอ

ความคลองแคลววองไวเชิงปฎิกิริยา ในนิสติเพศหญงิที่มสีุขภาพดี คณะวิทยาศาสตรการกีฬา 
มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตรกําแพงแสน อายุระหวาง 18-20 ป จํานวน 12 คน แบงการทดลอง
ออกเปน 4 รูปแบบ รูปแบบละ 3 คน เปนการทดลองแบบ cross over design ไดแก รูปแบบที่ 
1 นอนหลับปกติและงีบหลับ รูปแบบที ่2 นอนหลับปกตแิละไมงีบหลับ รูปแบบที่ 3 อดนอนและ
งีบหลับ และรูปแบบที่ 4 อดนอนและไมงีบหลับ ระยะเวลาในการวิจัยครั้งนีใ้ชเวลา 4 สัปดาห 
สัปดาหละ 2 วัน โดยทําการทดลองในวันจันทรและวันพุธ เวลา 12.00- 15.00 น. ทําการ 
ทดสอบความคลองแคลววองไวเชิงปฎิกิริยาของทัง้ 4 รูปแบบการทดสอบ จากนั้นนําผลการ
ทดลองที่ไดมาวิเคราะหขอมูลทางสถติิ ซึง่สามารถสรุปผลการวิจัยไดดังตอไปนี ้

 
1. กลุมที่ไดรับการนอนปกติและงีบหลับ มีคาเฉลี่ยความคลองแคลววองไวเชิงปฏิกิริยา 

เร็วที่สุด มีคาเฉลี่ยเทากับ 2.449 ± 0.086 วินาที รองลงมา คือ กลุมนอนปกติและไมงีบหลับ มี
คาเฉลี่ยเทากับ 2.463 ± 0.129 วินาที กลุมอดนอนและงีบหลับ มีคาเฉลี่ยเทากับ 2.484 ± 
0.072 วินาที และกลุมอดนอนและไมงีบหลับ มีคาเฉลี่ย ชาที่สุด เทากับ 2.525 ± 0.122 วินาที
(ตารางที่ 4) นั่นแสดงวา เมื่อรางกายมีการนอนหลับพักผอนที่เพียงพอรวมกับมีการงีบหลับ
กลางวัน สงผลใหการตอบสนองของระบบประสาทและกลามเนื้อมีมากกวาการนอนหลับ
พักผอนไมเพียงพอ 

 
2. คาความแตกตางของคาเฉลี่ยความคลองแคลววองไวเชิงปฏิกิริยาของกลุมตัวอยาง

ทั้ง 4 รูปแบบ พบวามีความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิตทิี่ระดับ 0.05 (ตารางที ่5) 
 
3. คาความแตกตางของคาเฉลี่ยความคลองแคลววองไวเชิงปฏิกิริยาของกลุมตัวอยาง 

และการเปรียบเทียบความแตกตางเปนรายคู โดยวิธีของ Tukey ระหวางการทดสอบทั้ง 4 
รูปแบบ คือ กลุมที่นอนปกติและงีบหลับ อดนอนและไมงบีหลับ กลุมนอนปกติและไมงีบหลับ 
และกลุมอดนอนและไมงีบหลับ พบวา เมื่อเปรียบเทียบการเปลี่ยนแปลงของความคลองแคลว
วองไวเชิงปฏิกิริยาในกลุมนอนปกติและงีบหลับตางกับ กลุมอดนอนและไมงีบหลับ  และกลุม
นอนปกติและไมงีบหลับตางกับกลุมอดนอนและไมงีบหลบั อยางมีนัยสําคัญทางสถติิทีร่ะดับ 
0.05 (ตารางที่ 6) 
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ข้อเสนอแนะ 
 

ข้อเสนอแนะจากการวิจยัในคร ั ÊงนีÊ 

 
1. ในการวิจัยครั้งนีไ้มสามารถวัดคุณภาพการงีบหลับกลางวันไดวากลุมผูทดลองมีการ

นอนหลับจรงิ 
 
2. ในการวิจัยครั้งนี้กลุมผูทดสอบมีภาวะะการอดนอนเพียงคืนเดียวอาจทําใหผลการ

ทดสอบเห็นคาความแตกตางไดไมชัดเจน 
 

ข้อเสนอแนะจากการวิจยัในคร ั Êงต่อไป 
 
1. ในการวิจัยครั้งตอไป ควรเจาะจงในกลุมตัวอยางที่เปนกลุมนักกีฬา เพ่ือศึกษาความ

แตกตางของสมรรถภาพรางกายที่มผีลตอปฎิกิริยาการตอบสนอง 
 
2. ในการวิจัยครั้งตอไป ควรเพ่ิมตัวแปรในการศึกษาเปรยีบเทียบการทดลอง เชน 

สมรรถภาพกลามเนื้อ เปนตน 
 
3. ในการวิจัยครั้งตอไป ควรศึกษาเปรียบเทียบระดับความรุนแรงของภาวะอดนอนทั้ง 

3 ระดับ เพ่ือศึกษาความแตกตางของระดับความรุนแรงของภาวะอดนอนที่มีตอปฏิกิริยา
ตอบสนอง 
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ใบยินยอมเขารวมการวิจัย (Consent Form)
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ใบยินยอมเข้าร่วมการวิจยั (Consent Form) 
 

โครงการวิจยัเรืÉอง ผลของการงีบหลับกลางวันในภาวะอดนอนที่มีตอความคลองแคลววองไว 
    เชงิปฏิกิริยา  
 

วันที่ใหคํายินยอม วนัทีÉ………………..เดือน……………………..พ.ศ……………………... 

  
กอนที่จะลงนามในใบยินยอมใหทําการวิจัยนี ้ขาพเจาไดรับการอธิบายจากผูวิจัยถึง

วัตถุประสงคของการวิจัย วิธีการวิจัย อันตราย หรืออาการที่อาจเกิดข้ึนจากการวิจัยอยาง
ละเอียดและมีความเขาใจดีแลว ผูวิจัยรับรองวาจะตอบคําถามตาง ๆ ที่ขาพเจาสงสัยดวยความ
เต็มใจ ไมปดบังซอนเรนจนขาพเจาพอใจ  

ขาพเจามีสิทธิที่จะบอกเลิกการเขารวมโครงการวิจัยนี้เมือ่ใดก็ได และเขารวมโครงการ 
วิจัยนี้โดยสมัครใจ และการบอกเลิกการเขารวมการวิจัยนี ้จะไมมีผลกระทบใดๆ ตอขาพเจา  

ผูวิจัยรับรองวาจะเก็บขอมูลเฉพาะเก่ียวกับตัวขาพเจาเปนความลับ จะเปดเผยไดเฉพาะ
ในรูปที่เปนสรุปผลการวิจัย การเปดเผยขอมูลของตัวขาพเจาตอหนวยงานตางๆ ที่เก่ียวของ
กระทําไดเฉพาะกรณีจําเปนดวยเหตุผลทางวิชาการเทานั้น  

ขาพเจาไดอานขอความขางตนแลว และมีความเขาใจดีทกุประการ และไดลงนามใน ใบ
ยินยอมนี้ดวยความเต็มใจ  

 
 
 
 
 

ลงนาม…………………………………………..ผูยินยอม  
(………………………………………………………….)  
ลงนาม…………………………………………..พยาน  
(……………………………………………………….)  
ลงนาม…………………………………………..ผูทําวิจัย  
(………………………………………………………….) 
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ภาคผนวก ข 

แบบทดสอบวัดระดับความผิดปกติของการหายใจขณะนอนหลับ 
The Epworth Sleepiness Scale (ESS) 
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แบบทดสอบวดัระดบัความผิดปกติของการหายใจขณะนอนหลบั 

The Epworth Sleepiness Scale (ESS) 

 

ในสถานการณตางๆ ดังตอไปนี ้ทานมโีอกาสงีบหลับ หรอืเผลอหลับ โดยทีไ่มไดรูสึก
ออนเพลียมากหรือนอยเพียงใด อยูในระดับที่รุนแรงหรือไม 
(0 = ไมเคยเลย, 1 = มีโอกาสเล็กนอย, 2 = มีโอกาสปานกลาง, 3 = มีโอกาสสูงมาก) 

 

สถานการณ 0 1 2 3 
1. ขณะนั่งอานหนังสือ     
2. ขณะดูโทรทัศน     
3. ขณะนั่งเฉยๆ นอกบาน ในทีส่าธารณะ เชน  
       ในหองสมุด หรือโรงภาพยนตร     

4. ขณะเปนผูโดยสารในรถ เรือ รถไฟ เครื่องบิน ติดตอกัน
เปนเวลานาน 

    

5. ขณะนั่งเงียบๆ หลังรับประทานอาหารกลางวัน โดยไมได
ด่ืมเครื่องด่ืมแอลกอฮอล 

    

6. ขณะนั่งเอนหลังพักผอนชวงบายตามโอกาส     
7. ขณะขับรถ (หรือยานพาหนะอ่ืน) แลวรถ (หรือ

ยานพาหนะอ่ืน) ตองหยุดนิง่ 2-3 นาที ตามจังหวะ
การจราจร 

   
 
 

8. ขณะนั่งและพูดคุยกับบางคน     
   

รวมคะแนน___________________________วันที่ _____________ 
 
การประเมินผล 

 
 
 
 

 
ที่มา: Johns, M.W. (1991) 

 

< 7 คะแนน ปกติ 
7 – 9 คะแนน มีแนวโนมของความผิดปกต ิ

> 9 คะแนน ผิดปกติชัดเจน 
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ภาคผนวก ค 
การทดสอบ Reactive agility 
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การทดสอบ Reactive agility 

 

เครื่องทดสอบ Reactive agility test (RAT) ย่ีหอ Fitness technology รุน  KMS 
timing system ประกอบดวย คอมพิวเตอรและอุปกรณตอพวง 

 

วิธีการทดสอบและบนัทึกผล 
 

ใหผูทดสอบยืน ณ ตําแหนงที่มีสญัลักษณกําหนดจุดไว (participant starts on line 
here) เมื่อเห็นสัญญาณเปนลูกศรจากมอนิเตอรใหว่ิงไปตามทิศทางที่ศรกําหนดนั้นตามจุดทีม่ี
กลองตัดสญัญาณตามทิศทางของสัญญาณไฟผาน Speed light ใหเร็วที่สุด ซึ่งสัญญาณไฟจะ
หมุนเวียนอัตโนมตัิตามโปรแกรมของเครื่องโดยทีไ่มสามารถคาดเดาทิศทางได โดยในแตละครัง้
ของการทดสอบผูว่ิงจะมาเริ่ม ณ จุดเริ่มตนทุกครั้ง โดยมกีารพัก 30 วินาที กอนจะเริ่มว่ิงทุกครั้ง 
และจะทําการทดสอบทั้งหมด 7 ครั้ง ตามการสุมการใหสญัญาณจากเครื่องวัด โดยจะใชเวลา
เฉลี่ยของการทดสอบ 2 ครั้งแรกที่ไปทางดานซายและ 2 ครั้งแรกที่ไปทางดานขวา 

                                         

                                      

 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
ภาพผนวกทีÉ ค1  รูปแบบการทดสอบ Reactive Agility 
 
ที่มา: Sheppard et al. (2006) 

จุดเริ่มตน 

Monitor 

3 เมตร 

3 เมตร 

2 เมตร 

2 เมตร 

5 เมตร 5 เมตร 
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ภาคผนวก ง 

แบบประเมินความพรอมกอนออกกําลังกาย 
Physical Activity Readiness Questionnaire (PAR-Q) 
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แบบประเมินความพร้อมก่อนการออกกาํลงักาย  

(Physical Activity Readiness Questionnaire) 

แบบสอบถามนี้ถูกพัฒนาข้ึนครั้งแรกในประเทศแคนาดา และนํามาใชกันอยาง
กวางขวาง เพ่ือเปนการประเมินความพรอมดานรางกายเบ้ืองตนของบุคคล เพ่ือความปลอดภัย
กอนออกกําลังกาย และการทดสอบสมรรถภาพทางกาย ซึ่งมีขอคําถามรวม 7 ขอ สําหรับผูทีม่ี
อายุ 15-69 ป การตอบคําถามในแบบประเมินนีจ้ะชวยประเมินบุคคลนัน้วาสมควรเขารับการ
ตรวจรางกายจากแพทยกอน ทีท่านจะเริม่ตนออกกําลงักายหรือทดสอบสมรรถภาพหรือไม 
สําหรับผูที่อายุเกิน 69 ป แนะนําใหไปพบแพทยกอนทีจ่ะเริ่มออกกําลังกาย หากประเมินแลว 
พบวา มีการตอบ “เคย” แนะนําใหไปพบ แพทย เพ่ือตรวจรางกายและขอคําแนะนํา 

 
แบบประเมินความพร้อมก่อนการออกกาํลงักาย สาํหรบับคุคลอาย ุ15-69 ปี (PAR-Q) 
ชื่อ-นามสกุล............................................อายุ ..... ป นํา้หนัก .... กิโลกรัม สวนสูง.......ซม. 
อัตราการเตนของหัวใจขณะพัก ...... ครั้งตอนาท ีความดันโลหติขณะพัก ...........  
ขอใหทานอานคําถามตอไปนี้อยางใครครวญ และตอบตามความจริง เคย ไมเคย 
1. แพทยที่ตรวจรักษาเคยบอกหรือไมวา ทานมีความผิดปกติของ หัวใจ 
และควรออกกําลังกายภายใตคําแนะนําของแพทยเทานัน้  

  

2. ทานมีความรูสึกเจ็บปวดหรือแนนบริเวณหนาอก ขณะที่ออกกําลังกาย
หรือไม  

  

3. ในเดือนทีผ่านมา ทานมีอาการเจ็บหนาอก ขณะที่อยูเฉยๆโดยไมได 
ออกกําลังกายหรือไม  

  

4. ทานมีอาการสูญเสียการทรงตัว (ยืนหรือเดินเซ) เนื่องจากอาการ 
วิงเวียนศีรษะหรือไม หรือทานเคยเปนลมหมดสตหิรือไม  

  

5. ทานมีปญหากระดูกหรือขอตอ ซึ่งจะมีอาการแยลง ถาออกกําลังกาย
หรือไม  

  

6. แพทยที่ตรวจรักษามีการสัง่ยารักษาความดันโลหติ หรือความผิดปกติ
ของหัวใจใหทานหรือไม 

  

7. เทาที่ทานทราบ ยังมีเหตุผลอ่ืนๆอีกหรือไม ที่ทําใหทานไมสามารถ ออก
กําลังกายได  

  

 

 
ที่มา: Gledhill, N. (2002) 
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                   แบบทดสอบภาวะความตืน่ตัวและภาวะงวงนอน 
 VISUAL ANALOG SCALE (VAS) OF ALERTNESS AND WELL - BEING 
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แบบทดสอบภาวะความตืÉนตวัและภาวะงว่งนอน  

VISUAL ANALOG SCALE (VAS) OF ALERTNESS AND WELL - BEING 

 
วิธีการทดสอบและบันทึกผล 
 
ผูเขารวมการทดลองทําการตอบแบบสอบถามภาวะงวงนอนในคืนกอนทําการทดลอง

ดวยแบบทดสอบภาวะความตื่นตัวและภาวะงวงนอน VISUAL ANALOG SCALE (VAS) OF 
ALERTNESS AND WELL - BEING ซึ่งเปนแบบสอบถามที่ใชวัดภาวะความตื่นตัวของรางกาย
จะทําการทดสอบกอนการงีบหลับและหลังการงีบหลับกลางวัน ซึ่งเปนตัวเลข 1 – 7  ให
ผูเขารวมทําการทดสอบวงกลมไปที่ตัวเลขตามความรูสกึ 

 
 
How alert do you feel ?  Very sleepy  1  2  3  4  5  6  7  Very alert 
 
 
How good do you feel ? Very bad      1  2  3  4  5  6  7  Very good 
 
 
 
 

ที่มา: Olivier et al., 2010.  
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ภาคผนวก ฉ 

ใบบันทึกผลการทดลอง 
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ใบบนัทึกผลการทดลอง 

 

ชื่อ - นามสกุล ...................................................................................... 
 
อายุ .......... ป น้ําหนัก .......... กิโลกรัม สวนสงู ............เซนติเมตร 

 
ตารางบันทึกกิจวัตรตางๆกอนวันทําการทดสอบ  

 
ว/ด/ป เวลา-รายละเอียดการทานอาหาร เวลานอนในชวง

นอนปกต ิ
เวลานอนในชวง

อดนอน 
กิจกรรม

อ่ืน 
 เย็น

กอน
ทดสอบ 

เชา
ทดสอบ 

เที่ยงวัน
ทดสอบ 

เขา
นอน 

ตื่น
นอน 

เขา
นอน 

ตื่น
นอน 

 

         
         
         
         

 
ตารางบันทึกผลการทดสอบ Reactive agility  
 

ผูทดสอบ รูปแบบที่ 1 รูปแบบที่ 2 รูปแบบที ่3 รูปแบบที ่4 
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ประวติัการศึกษาและการทาํงาน 
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