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บทคัดย่อ 
 

การวิจัยในครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาผลการฝึกชิกง ไท้จี๋และโยคะ8 สัปดาห์ที่มีต่อการทรงตัว
และสมรรถภาพทางกายในหญิงสูงอายุ กลุ่มตัวอย่างเป็นอาสาสมัครหญิง 32 คน อายุ 60 – 78 ปี ทําการ
สุ่มเพ่ือแบ่งกลุ่มเป็น 2 กลุ่มเท่าๆ กัน กลุ่มทดลอง (QTY) ทําการฝึกชิกง ไท้จี๋และโยคะตามโปรแกรมซึ่ง
ประกอบไปด้วยการฝึกชิกง ไท้จี๋ และโยคะ กิจกรรมละ 20 นาที รวม 60 นาที 2 ครั้งต่อสัปดาห์ แต่กลุ่ม
ควบคุม (C) ไม่ได้รับการฝึก ทําการทดสอบการทรงตัวและสมรรถภาพทางกายด้านความยืดหยุ่นของลําตัว 
ความยืดหยุ่นของหัวไหล่ ความแข็งแรงของขา และความจุปอด ผลการวิจัย พบว่า หลังการฝึกสัปดาห์ที่ 8 
การทรงตัว ความยืดหยุ่นของลําตัวและไหล่ขวา และความจุปอดของกลุ่มทดลองดีกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมี
นัยสําคัญทางสถิติ (p<0.05) นอกจากนั้น การเปรียบเทียบภายในกลุ่มทดลองพบว่า ทุกตัวแปร หลังการฝึก
สัปดาห์ที่ 8 ดีกว่าก่อนการฝึก สรุปได้ว่า การฝึกออกกําลังกายด้วยชิกง ไท้จี๋และโยคะ 8 สัปดาห์ ช่วย
พัฒนาการทรงตัวและสมรรถภาพทางกายของหญิงสูงอายุได้ 
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Effects of Qigong, Tai Chi and Yoga Training on Balance and Physical 
Fitness in Elderly Females 

 
Bhuvanard Pimboon*, Salee Supaporn**, Prasit Peepathum*** 

 
Abstract 

 
The purpose of this study was to examine the effects of an 8 week qigong-tai chi-

yoga training on elderly balance and physical fitness. Subjects were 32 volunteered 
females, aged 60 – 78 years.They were randomly sampling and divided equally into 2 
groups. The experimental (QTY) group received the 60 minutesof qigong-tai chi-yoga 
training program, (20 minutes for each activity), twice a week, whereas the control (C) 
group did not. Balance and physical fitness, including trunk flexibility, shoulder flexibility, 
leg strength and lung capacity, were measured. Results indicated that after 8 weeks of 
training, balance, trunk and right shoulder flexibility as well as lung capacity in the 
experimental group were significantly improved compared to those in the control group 
(p<0.05). Additionally, when compared within the experimental group, all variables after 8 
weeks of training were better than those prior to training. In conclusion, the 8 weeks of 
qigong-tai chi-yoga exercise intervention helped improve balance and physical fitness 
ofelderly females. 
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ความสําคัญของปัญหาการวิจัย 
 ประชากรสูงอายุมีแนวโน้มเพ่ิมขึ้นเรื่อยๆ ทั้งในประเทศไทยและทั่วโลกทั้งนี้เพราะอัตราการเกิดลดลง 
เทคโนโลยีและวิทยาการทางการแพทย์เจริญก้าวหน้าขึ้น ตลอดจนการรักษาและป้องกันโรคต่างๆ ทําได้ดี
ขึ้น ส่งผลให้คนมีอายุยืนยาว ดังนั้น จํานวนผู้สูงอายุจึงเพ่ิมขึ้น (มูลนิธิสถาบันวิจัยและพัฒนาผู้สูงอายุไทย, 
2560) ซึ่งวัยสูงอายุนั้นร่างกายเริ่มเสื่อมสภาพลง อย่างไรก็ตาม การออกกําลังกายช่วยชะลอความเสื่อมของ
ร่างกาย (Lau, Yu & Woo, 2015) ทําให้ผู้สูงอายุมีสุขภาพดี พ่ึงพาตนเองได้ และช่วยลดค่าใช้จ่ายในการ
รักษาพยาบาลให้น้อยลงซึ่งแนวทางการออกกําลังกายสําหรับผู้สูงอายุนั้น วิทยาลัยเวชศาสตร์การกีฬาแห่ง
อเมริกา (American College of Sports Medicine, 2014) ได้เสนอแนะหลักการไว้ 4 ข้อ คือ (1) มีกิจกรรมที่
ทําต่อเนื่องแบบแอโรบิกอย่างน้อย 2 – 3 ครั้งต่อสัปดาห์ (2) กิจกรรมที่ช่วยเพิ่มความแข็งแรงของกล้ามเนื้อ
มัดใหญ่อย่างน้อย 2 ครั้งต่อสัปดาห์ (3) กิจกรรมที่ช่วยสร้างความยืดหยุ่นอย่างน้อย 2 ครั้งต่อสัปดาห์ และ 
(4) กิจกรรมที่ช่วยพัฒนาการทรงตัวเพ่ือป้องกันการหกล้ม 2 – 3 ครั้งต่อสัปดาห์ อนึ่งหากไม่สามารถออกกําลัง
กาย ตามคําแนะนํานี้ได้ก็ให้ทําตามความสามารถของตนทํานองเดียวกัน สาลี่ สุภาภรณ์ (2561) ได้พบว่า 
หลักการเลือกการออกกําลังกายของผู้สูงอายุคือ เลือกกิจกรรมประเภทที่มีความหนักไม่มาก เหมาะสมกับ
วัยและสภาพร่างกาย ช่วยสร้างเสริมสุขภาพและทําได้ง่าย ปฏิบัติได้หลากหลายรูปแบบ ไม่ซ้ําซาก และมี
แรงกระแทกต่ํา (Low impact) ซึ่งกิจกรรมการออกกําลังกายที่เหมาะสมสําหรับผู้สูงอายุมีหลายอย่าง 
ได้แก่ ขี่จักรยาน เดินเร็ว เต้นรํา ชิกง ไท้จี๋และโยคะฯ จากผลการวิจัยพบว่า แนวโน้มในการออกกําลังกาย
ด้วยชิกง ไท้จี๋ และโยคะ (QTY) เพ่ิมมากข้ึนในกลุ่มผู้สูงวัย (Wang et al., 2019)  
 ชิกง (Qigong) เป็นการออกกําลังกายซึ่งมีท่าการเคลื่อนไหวเพ่ือให้เกิดสมดุลของพลังชี่ในร่างกาย
ทําให้พลังไหลเวียนได้ดี (ประสิทธิ์ รัตนวงศาโรจน์, 2553) การฝึกชิกงจะเน้นการเคลื่อนไหวร่างกายช้าๆ ให้
สอดคล้องกับลมหายใจ ซึ่งท่าชิกงส่วนใหญ่เลียนแบบการเคลื่อนไหวของสัตว์ เป็นท่าที่ฝึกหัดได้ง่ายและมี
หลายแบบ (Jarmey, 2003) แต่ละแบบมีจํานวนท่าย่อยไม่เท่ากัน เช่น ชิกงชุดปรับลมปราณมี 18 ท่า 
ดังนั้น ผู้ฝึกชิกงจึงสามารถเลือกรูปแบบการฝึกได้ตามความสนใจ อนึ่ง ชิกงมีความหนักระดับปานกลางจึง
เหมาะสมสําหรับผู้สูงอายุ (Chan et al., 2011; Kjos & Etnier, 2006) สําหรับไท้จี ๋หรือ ไท้จี๋ฉวน (Tai chi 
chuan) หรือ ไท้เก๊กนั้นเป็นการออกกําลังกายที่ประยุกต์มาจากศิลปะการต่อสู้ของจีน (Jarmey, 2003) มี
การเคลื่อนไหวที่ซับซ้อนและต่อเนื่องมากกว่าชิกง มีทั้งฝึกมือเปล่า เช่น ไท้จี๋พ้ืนฐาน 24 ท่า และฝึกโดยใช้
อุปกรณ์ เช่น กระบี่พัดจีน เป็นต้น การเคลื่อนไหวในท่ารํามีการย่อเข่าและเหยียดเข่าสลับกันไปคล้ายท่า
กึ่งสควอท (Semi-squat) ทําให้มีการถ่ายน้ําหนักอย่างต่อเนื่องและกลมกลืนไปกับท่ารํา ช่วยพัฒนาการ
ทรงตัวและการหายใจได้ดี (Hong, Li & Robinson, 2000; Lan at el., 2013) 
 โยคะ (Yoga) เป็นการฝึกกายและจิต การฝึกกาย หมายถึง การฝึกท่าต่างๆ ของโยคะ ส่วนการฝึก
จิตนั้นคือฝึกให้มีสติจดจ่ออยู่กับลมหายใจเข้าออกในขณะที่อยู่ในท่าและเปลี่ยนท่า อีกทั้งมีการฝึกหายใจ
ด้วยวิธีต่าง ๆ ตามแบบของโยคะซึ่งเรียกว่าพรานายามะ (ปราณ) ได้แก่ การหายใจแบบสุริยะ-จันทรา ฯลฯ
(สาลี่ สุภาภรณ์, 2554) ปัจจุบันมีผู้นิยมฝึกโยคะกันอย่างแพร่หลายเพราะมีประโยชน์ต่อสุขภาพกายและจิต 
เช่น ลดอาการข้อติดและลดความเครียด (วรวุฒิ ธาราวุฒิและคณะ, 2560; Lua, Yu & Wong, 2015)    
  ไท้จี๋ ชิกง มีต้นกําเนิดที่ประเทศจีน ส่วนโยคะมีต้นกําเนิดมาจากอินเดียแต่มีหลักการปฏิบัติที่
คล้ายคลึงกันหลายประการคือ มีการฝึกท่าทางการเคลื่อนไหว (Forms or poses) ฝึกหายใจลึก (Deep 
breathing) และฝึกสมาธิขณะเคลื่อนไหว (Meditation in motion) ดังนั้น ชิกง ไท้จี๋ และโยคะ จึงเป็น
กิจกรรมเพ่ือสร้างเสริมสุขภาพกายและจิต (Body and mind) ไปพร้อมๆ กัน (Wang et al., 2019) ซึ่ง
วงการแพทย์ทางเลือก (Alternative medicine) ได้นําไท้จี๋ ชิกง และโยคะมาใช้ในการรักษาผู้ป่วยแทนการ
ใช้ยา เช่น รักษาเบาหวาน โรคไมเกรน โรคเครียด (Ahn& Song, 2012; Eda et al., 2018) อย่างไรก็ตาม 
งานวิจัยที่ผ่านมาเป็นการศึกษาโดยการใช้กิจกรรมเดี่ยว คือชิกง ไท้จี๋ หรือโยคะ หรือผสมผสาน 2 กิจกรรม
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เข้าด้วยกัน เช่น ไท้จี๋กับชิกง หรือชิกงและโยคะ หรือไท้จี๋กับกิจกรรมอ่ืน การวิจัยซึ่งออกแบบกิจกรรม ชิกง 
ไท้จี๋ และโยคะ ไว้ด้วยกันนั้นมีน้อย ทําให้ไม่สามารถยืนยันได้ว่าการผสมผสานและฝึกกิจกรรมทั้ง 3 ร่วมกัน
จะส่งผลดีต่อสุขภาพอย่างไรบ้าง นอกจากนั้น ผลการวิจัยที่ผ่านมาพบว่าชิกง ไท้จี๋ และโยคะเป็นกิจกรรม
การออกกําลังกายที่ช่วยพัฒนาความสามารถในการทรงตัวจึงช่วยลดความเสี่ยงต่อการหกล้มซึ่งเป็นปัญหา
สําคัญในผู้สูงอายุ (รุ่งกานต์ แซ่แต้ และคณะ, 2561; Yu & Yang, 2012) ดังนั้น ผู้วิจัยจึงออกแบบ
โปรแกรมการฝึกชิกง ไท้จี๋ และโยคะ 60 นาที เพ่ือศึกษาผลของการฝึก 8 สัปดาห์ ที่มีต่อการทรงตัวและ
สมรรถภาพทางกายของผู้สูงอายุ ผลการวิจัยจะเป็นประโยชน์ต่อผู้สูงอายุในการนําโปรแกรมนี้ไปใช้ออก
กําลังกายเพื่อเสริมสร้างและดํารงไว้ซึ่งสุขภาพที่ดีต่อไป 
 
วัตถุประสงค์ของการวิจัย  
 เพ่ือศึกษาและเปรียบเทียบผลการฝึกชิกง ไท้จี๋ และโยคะที่มีต่อการทรงตัวและสมรรถภาพทางกาย
ของหญิงสูงอายุ 
 
กรอบแนวคิดการวิจัยและข้ันตอนการวิจัย  

ผู้สูงอายุ มีความเสื่อมของร่างกายซึ่งวิทยาลัยเวชศาสตร์การกีฬาแห่งอเมริกา (American 
College of Sports Medicine, 2014) ได้เสนอแนะหลักการเลือกกิจกรรมการออกกําลังกายเพ่ือสุขภาพ
ของผู้สูงอายุ คือ เลือกกิจกรรมที่ช่วยพัฒนา (1) การทรงตัว (2) ความยืดหยุ่น (3) ความแข็งแรงของ
กล้ามเนื้อมัดใหญ่ และ (4) กิจกรรมที่ทําต่อเนื่องแบบแอโรบิก สัปดาห์ละ 2-3 ครั้ง ผู้วิจัยจึงออกแบบ
โปรแกรมเพ่ือเสริมสร้างการทรงตัว ความยืดหยุ่น ความแข็งแรง และเป็นกิจกรรมที่ทําต่อเนื่อง เพ่ือศึกษา
ผลการฝึกที่มีต่อการทรงตัวและสมรรถภาพทางกายของผู้สูงอายุโดยมีขั้นตอนการวิจัยดังแสดงในรูปที่ 1  

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

 
 
 
 
 
 
 

รูปที่ 1 แสดงกรอบแนวคิดและขั้นตอนการวิจัย 

ผู้สูงอายุ 

ขาดการออกกําลังกาย/สมรรถภาพเสื่อม 

ทรงตัวไม่ดี ล้ม/กลัวล้ม เกิดการบาดเจ็บ ต้อง
พึ่งพาคนอื่น 

ออกแบบโปรแกรมการฝึกชิกง ไทจี้ และโยคะ 

พัฒนาการทรงตัวและสมรรถภาพทางกายที่จาํเป็นต่อการดําเนิน
ชีวิต (การทรงตัว ความยืดหยุ่น, ความแข็งแรง, ความจุปอด) 

 

ผู้สูงอายุเพศหญิงจํานวน 32 คน (N = 32) 

กลุ่มควบคุม 16 คน (n = 16) กลุ่มทดลอง 16 คน (n = 16) 

 

ทดสอบการทรงตัว ความยืดหยุ่น ความแข็งแรง และความจุปอด  
ก่อนการฝึก และหลังการฝึกสัปดาห์ที่ 4 และ 8  

 
 เปรียบเทียบผลการฝึกระหวา่งกลุ่มทดลองกับกลุ่มควบคุม และ

ภายในกลุ่ม สรุปและอภิปรายผลการวิจยั 
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วิธีดําเนินการวิจัย 
 กลุ่มตัวอย่าง  

กลุ่มตัวอย่าง เป็นผู้สูงอายุที่ศูนย์ผู้สูงอายุแห่งหนึ่งในกรุงเทพมหานครซึ่งไม่ได้เข้าร่วมกิจกรรมออก
กําลังกายอย่างเป็นรูปแบบในช่วง 2 เดือนที่ผ่านมา สมัครใจเข้าร่วมโครงการวิจัย มีอายุ 60 – 78 ปี (อายุ
เฉลี่ย 66.25 ปี) ทุกคนลงนามในหนังสือแสดงความยินยอมเพ่ือเข้าร่วมในโครงการวิจัย โดยมีเกณฑ์ในการ
คัดเข้าคือ (1) ไม่เป็นโรคหัวใจและหลอดเลือดผิดปกติ (2) ไม่เป็นโรคเบาหวาน (3) ไม่มีการบาดเจ็บเกี่ยวกับ
กระดูกและข้อต่อซึ่งอาจเป็นอุปสรรคต่อการฝึก สําหรับเกณฑ์ในการคัดออก คือ (1) มีการเจ็บป่วยรุนแรง 
ได้แก่ มะเร็ง (2) ไม่สามารถทําการฝึกอย่างต่อเนื่องได้ครบ 8 สัปดาห์ ได้กลุ่มตัวอย่างที่ผ่านการคัดเข้า
จํานวน 32 คน ทําการสุ่มเพ่ือแบ่งเป็น 2 กลุ่ม ๆ ละ 16 คนคือกลุ่มทดลอง (QTY) และกลุ่มควบคุม (C) ทํา
การทดสอบการทรงตัวและสมรรถภาพทางกายด้านความยืดหยุ่นของลําตัว ความยืดหยุ่นของหัวไหล่ ความ
แข็งแรงของกล้ามเนื้อขาและความจุปอด โดยวัดก่อนการฝึกและหลังการฝึกสัปดาห์ที่ 4 และ 8 

การพัฒนาและการตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือวิจัย 
1. โปรแกรมประกอบไปด้วยการฝึกชิกง ไท้จี๋ และโยคะ กิจกรรมละ 20 นาที รวม 60 นาที โดย

ผู้วิจัยหลักเป็นผู้นําการฝึกด้วยตนเอง (โปรแกรมการฝึกมีการอบอุ่นร่างกายก่อนการฝึก 5 นาที และคลาย
อุ่นหลังการฝึกด้วยการนอนสมาธิแบบโยคะในท่าศพ 5 นาที) สําหรับโปรแกรมการฝึกนี้ได้รับการตรวจสอบ
ความเหมาะสมจากผู้ทรงคุณวุฒิ 5 ท่าน ไดค้่า IOC เท่ากับ 0.8  

1.1 ชิกง ใช้ชุดปรับลมปราณ 18 ท่า แต่ละท่ารําซ้ํา 10 เที่ยว ผู้วิจัยเลือกชิกงชุดปรับลมปราณ
เพราะเป็นท่าท่ีฝึกได้ง่าย โดยมีการใช้เพลงประกอบการรําเพ่ือบอกจังหวะในการหายใจเข้าออก ท่าชุดปรับ
ลมปราณมี 18 ท่า (1. ปรับลมปราณ 2. ยืดอกขยายทรวง 3. เฉิดฉายสายรุ้ง 4. ตะวันเบิกฟ้า 5. ยืนหยัดดัด
แขน 6. พายเรือกลางน้ํา 7. เมขลาล่อแก้ว 8. สาวน้อยชมจันทร์ 9. หมุนกายผลักกร 10. เยื้องย่างบังแสงส่อง 
11. แหวกธารชมเวหา 12. แหวกคลื่นกลางสมุทร 13. วิหคกระพือปีก 14. ยืดแขนปล่อยหมัด 15. อินทรี
ทะยานฟ้า 16. กังหันต้องลม 17. ลีลาพาจร 18. ผ่อนคลายลมปราณ) 

1.2 ไท้จี๋ ใช้ไท้จี๋พ้ืนฐาน 24 ท่า ซึ่งเป็นท่าชุดเบื้องต้น เหมาะสมสําหรับผู้ฝึกใหม่ที่ไม่เคยเรียนไท้จี๋
มาก่อนโดยมีชื่อท่าดังนี้ (1. เตรียมพร้อมเริ่มต้น 2. ม้าป่าสยายแผงคอ 3. กระเรียนขาวขยับปีก 4. คันธนูย่าง
สามก้าว 5. มือดีดพิณ 6. ถอยเท้าผลักมือ 7. ลูบหางนกกระจอกซ้าย 8. ลูบหางนกกระจอกขวา 9. แส้เดี่ยว 
10. มือดั้นเมฆ 11. แส้เดี่ยว 12. ม้าชะเง้อ 13. ถีบเท้าขวา 14. สองหมัดชกกกหู 15. พลิกกายถีบเท้าซ้าย 16. 
กดต่ําชันเข่าซ้าย 17. กดต่ําชันเข่าขวา 18. เทพีร้อยกระสวย 19. งมเข็มใต้สมุทร 20. ภูผาสมานไหล่ 21. พลิก
กายกําหมัดพาด 22. ท่าเสมือนเปิดปิด 23. สองมือกากบาท 24. ยุติกระบวนท่า) 

1.3 โยคะ ผู้วิจัยใช้ท่าโยคะ 16 ท่า โดยมีหลักในการเลือกคือ เป็นท่าที่ต้องมีการแอ่น ก้ม เอียงหรือ
บิดลําตัว เพ่ือบริหารกล้ามเนื้อแกนกลางรอบๆ ลําตัว ซึ่งจะส่งผลดีต่อการเพ่ิมความยืดหยุ่นและลดอาการ
ตึงบริเวณลําตัว โดยมีท่า 4 กลุ่ม ได้แก่ กลุ่มท่ายืน (1-4) คือท่ายืนแอ่นตัว ก้มตัว ต้นไม้ไหว ตรีโกณบิด 
กลุ่มท่านั่ง (5-8) คือ งอเข่าก้มตัว งอเข่าบิดตัว ท่าเรือ และท่าตะวันตกหรือเหยียดขาคู่ก้มตัว กลุ่มท่าคว่ํา 
(9-12) คือท่าแมว สุนัขยืดลง งูและตั๊กแตนยกแขนขาสลับกัน และกลุ่มท่านอนหงาย (13-16) คือ ท่ายกขา
ตั้งฉาก บิดตัวแบบเข่าซ้อน ครึ่งสะพานโค้งและกดเข่าคู่เข้าหาอก ทั้งหมด 16 ท่า (ทําการคลายอุ่น หรือ 
Cool down ด้วยการนอนสมาธิแบบโยคะในท่าศพ 5 นาที) มีการฝึกหายใจขณะปฏิบัติท่าโยคะทุกท่า 
รวมทั้งมีการฝึกปราณ 4 แบบ คือ การหายใจเสียงโอม หายใจลึก หายใจแบบอนุโลมะ-วิโลมะ และหายใจ
แบบสุริยะ-จันทรา 
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เครื่องมือที่ใช้ในการวัดการทรงตัวและสมรรถภาพทางกาย  
1. การทรงตัว เป็นการวัดการทรงตัวแบบเคลื่อนที่ด้วยแบบวัดออสเนส(Osness et al., 1990) ค่า

ความเชื่อมั่นเท่ากับ 0.91 (r=0.91) มีความคล้ายคลึงกับแบบวัด Timed up and go แต่เป็นการเดินอ้อม
กรวยในพ้ืนที่ 1.5 X 3.6 เมตร โดยเริ่มจากนั่งเก้าอ้ีซึ่งตั้งอยู่ตรงกลาง ชิดขอบเส้นด้านใน และเดินไปอ้อม
กรวยที่ตั้งอยู่ในทิศทางแทยงมุมในลักษณะทวนเข็มนาฬิกาและเดินกลับมานั่งเก้าอ้ี จากนั้นลุกขึ้นเดินใน
ลักษณะเดียวกันแต่เดินในทิศทางตามเข็มนาฬิกา แล้วกลับมานั่งที่เก้าอ้ีตัวเดิม นับเป็น 1 เที่ยว ทําซ้ํารวม
เป็น 2 เที่ยว บันทึกเวลาที่ได้เป็นวินาที 

2. ความยืดหยุ่นของลําตัว (ลําตัวและต้นขาด้านหลัง หรือ Lower back & hamstring) วัดโดย
การนั่งก้มตัว และเหยียดแขนไปข้างหน้าให้ไกลที่สุด (Sit and reach) หน่วยเป็นเซนติเมตร  

3. ความยืดหยุ่นของหัวไหล่ซ้ายและขวา วัดโดยการใช้แบบวัดการแตะมือด้านหลัง (Back scratch) 
หน่วยเป็นเซนติเมตร 

4. ความแข็งแรงของกล้ามเนื้อขา วัดโดยการยืน – นั่งบนเก้าอ้ี 30 วินาที (30 sec. Chair stand) 
นับจํานวนครั้งที่ทําได้  

5. ความจุปอด (Lung capacity) วัดด้วยเครื่อง Spirotest ยี่ห้อ Riesterรุ่น 5260 มีหน่วยเป็น
มิลลิลิตร (ml)  

การเก็บรวบรวมข้อมูลและการพิทักษ์สิทธิ์ของกลุ่มตัวอย่าง 
การศึกษานี้เป็นการวิจัยเชิงทดลอง ซึ่งแบ่งกลุ่มตัวอย่างเป็น 2 กลุ่ม คือ กลุ่มทดลองฝึกชิกง ไท้จี๋และ

โยคะตามโปรแกรม 8 สัปดาห์ๆ ละ 2 ครั้งๆ ละ 60 นาที ซึ่งผู้วิจัยหลักเป็นผู้นําการฝึก โดยผู้วิจัยได้ทําการ
ชี้แจงขั้นตอนการวิจัยและตัวแปรที่ต้องการวัดก่อนการฝึกและหลังการฝึกสัปดาห์ที่ 4 และ 8 ทําการวัดการ
ทรงตัวและสมรรถภาพทางกายด้านความยืดหยุ่นของลําตัว ความยืดหยุ่นของหัวไหล่ ความแข็งแรงของ
กล้ามเนื้อขาและความจุปอด ส่วนกลุ่มควบคุมดําเนินชีวิตตามปกติโดยไม่ได้รับการฝึกทั้งนี้ได้เปิดโอกาสให้กลุ่ม
ตัวอย่างซักถามข้อมูลก่อนตัดสินใจและลงนามในหนังสือแสดงความยินยอมเพ่ือเป็นกลุ่มตัวอย่าง ดําเนินการ
เก็บข้อมูลหลังจากที่ได้รับการรับรองจากคณะกรรมการวิจัยในมนุษย์ มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ เลขที่ 
SWUEC-173/61 
 
การวิเคราะห์ข้อมูล  

วิเคราะห์ข้อมูลด้วยการคํานวณหาค่าร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ด้วยสถิติเชิงพรรณา 
ทําการเปรียบเทียบความแตกต่างของตัวแปรระหว่างทั้งสองกลุ่มโดยการทดสอบค่าที (Independent 
samples t-test) วิเคราะห์ความแปรปรวนทางเดียวแบบวัดซ้ํา (One – way analysis of variance with 
repeated measures or ANOVA) ภายในกลุ่มเพ่ือดูความแตกต่างก่อนการฝึกและหลังการฝึกสัปดาห์ที่ 4 
และ 8 และทดสอบความแตกต่างรายคู่ด้วยวิธีของบอนเฟอโรนี (Bonferroni) โดยกําหนดค่าความมี
นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
 
ผลการวิจัย 
 การวิจัยนี้กลุ่มตัวอย่างเป็นหญิงสูงอายุ 32 คน แบ่งเป็น 2 กลุ่ม ๆ ละ 16 คน คือ กลุ่มทดลอง 
(n=16) มีอายุเฉลี่ย 63.44 ± 4.08 ปีน้ําหนักเฉลี่ย 56.76 ± 6.44 กิโลกรัมและ ส่วนสูงเฉลี่ย 153.19 ± 
7.33 เซนติเมตร และ กลุ่มควบคุม (n=16) มีอายุเฉลี่ย 69.06 ± 4.40 ปี น้ําหนักเฉลี่ย 57.35 ± 10.27 
กิโลกรัม และ ส่วนสูงเฉลี่ย 155.81 ± 5.43 เซนติเมตร 
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ตารางที่ 1 เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยการทดสอบค่าทีของแต่ละตัวแปร (การทรงตัวความยืดหยุ่นของลําตัว หัวไหล่ 
ความแข็งแรงของขา และความจุปอด) 

ตัวแปร 
กลุ่มทดลอง กลุ่มควบคุม 

t P 
Mean 

difference  ̅ S.D.  ̅ S.D. 

1. การทรงตัว (Osness test, sec)        
ก่อนการฝึก 27.43 5.52 30.92 7.06 1.55 .13 3.48 
หลังฝึกสัปดาห์ที่ 4 24.62 4.56 31.30 6.66 3.30 .01* 6.67 
หลังฝึกสัปดาห์ที่ 8 24.00 4.57 28.77 6.66 2.36 .012* 4.47 
2. ความยืดหยุ่นของลําตวั (Sit and reach test, cm)      
ก่อนการฝึก 14.81 9.20 12.75 7.12 -1.02 .316 -2.75 
หลังฝึกสัปดาห์ที่ 4 16.31 8.22 13.56 5.73 -1.09 .141 -2.75 
หลังฝึกสัปดาห์ที่ 8 20.00 9.35 12.94 7.03 -2.41 .01* -7.06 
3.1 ความยืดหยุ่นของไหล่ขวา (Back scratch, Right, cm)      
ก่อนการฝึก -0.69 10.28 -9.53 15.97 10.83 .078 -8.81 
หลังฝึกสัปดาห์ที่ 4 .05 11.13 -9.06 16.06 -1.95 .03* -9.56 
หลังฝึกสัปดาห์ที่ 8 3.63 8.88 -9.75 15.32 -3.02 .002* -13.37 
3.2 ความยืดหยุ่นไหล่ซ้าย (Back scratch, Left, cm)      
ก่อนการฝึก -6.69 10.28 -9.0 11.06 -.612 .545 -2.31 
หลังฝึกสัปดาห์ที่ 4 -4.94 10.40 -7.75 9.65 -.793 .217 -2.81 
หลังฝึกสัปดาห์ที่ 8 -3.75 10.63 -9.19 10.84 -1.43 .08 -5.43 
4. ความแข็งแรงของขา (30 sec. Chair stand, reps)      
ก่อนการฝึก 17.94 5.26 19.25 6.44 .631 .533 1.31 
หลังฝึกสัปดาห์ที่ 4 21.19 5.78 18.50 6.68 -1.32 .09 -2.68 
หลังฝึกสัปดาห์ที่ 8 22.75 6.59 19.50 5.56 -1.50 .07 -3.25 
5. ความจุปอด (Lung capacity, ml)        
ก่อนการฝึก 1600.00 467.618 1500.00 447.214 -.618 .27 -100.00 
หลังฝึกสัปดาห์ที่ 4 1775.00 404.145 1618.75 436.988 -1.05 .151 -156.25 
หลังฝึกสัปดาห์ที่ 8 1862.50 384.491 1581.25 400.364 -2.07 .026* -281.25 
*มีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 

ตารางที่ 1 ผลการเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของตัวแปรที่ทําการทดสอบระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่ม
ควบคุม สรุปได้ว่า (1) การทรงตัวของทั้งสองกลุ่มหลังการฝึกสัปดาห์ที4่ และ 8 แตกต่างกันอย่างมีนัยสําคัญ
ทางสถิติ (p = .01, .012) ตามลําดับ (2) ความยืดหยุ่นของลําตัวของทั้งสองกลุ่มหลังการฝึกสัปดาห์ที่8 
แตกต่างกันอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ (p = .01) (3) ความยืดหยุ่นของหัวไหล่ขวาของทั้งสองกลุ่มสัปดาห์ที่4 
และ 8 แตกต่างกันอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ (p = .03, .002) ตามลําดับ (4) ความจุปอดของทั้งสองกลุ่ม
หลังการฝึกสัปดาห์ที8่ แตกต่างกันอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ (p = .026) ส่วนความยืดหยุ่นของไหล่ซ้ายและ
ความแข็งแรงของขาไม่พบความแตกต่าง ทั้งนี้ได้คํานวณความแตกต่างของค่าเฉลี่ย (Mean difference) ไว้
ในตารางที่ 1 ด้วย ซึ่งตัวแปรที่ทําการทดสอบสามารถนํามาเปรียบเทียบเป็นกราฟได้ดังนี้ 
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กราฟท่ี 1 เปรียบเทียบค่าเฉลีย่ของการทรงตัวความยดืหยุ่นของลําตวัและหัวไหล่  
ความแข็งแรงของขาและความจุปอด 

 

ตารางท่ี 2 การวิเคราะห์ความแปรปรวนทางเดียวแบบวัดซ้ําภายในกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม 
แหล่งความแปรปรวน กลุ่มทดลอง กลุ่มควบคุม 

 SS df MS F p SS df MS F p 
1. การทรงตัว (Osnesstest)      
ระหว่างครั้งที่ทดสอบ 106.990 2 53.495 9.899 .000* 59.318 1.369 43.342 6.479 .012* 
ความคลาดเคลื่อน 162.117 30 5.404   137.338 20.529 6.690   
2. ความยืดหยุ่นของลําตัว (Sit and reach)      
ระหว่างครั้งที่ทดสอบ 184.042 2 92.021 7.995 .002* 5.792 2 2.896 .381 .678 
ความคลาดเคลื่อน 345.292 30 11.510   228.208 30 7.607   
3.1 ความยืดหยุ่นของไหล่ขวา (Back scratch, Right)      
ระหว่างครั้งที่ทดสอบ 158.792 2 79.396 9.558 .001* 3.875 1.279 3.030 2.73 .664 
ความคลาดเคลื่อน 249.208 30 8.307   212.792 19.180 11.094   
3.2 ความยืดหยุ่นของไหล่ซ้าย (Back scratch, Left)      
ระหว่างครั้งที่ทดสอบ 69.875 2 34.938 4.103 .027* 19.542 1.405 13.906 .510 .544 
ความคลาดเคลื่อน 255.458 30 8.515   575.125 21.080 27.283   
4. ความแข็งแรงของขา (30 s Chairstand)      
ระหว่างครั้งที่ทดสอบ 192.875 2 96.438 25.425 .000* 8.667 2 4.333 .629 .540 
ความคลาดเคลื่อน 113.792 30 3.793   206.667 30 6.889   
5. ความจุปอด (Lung capacity)      
ระหว่างครั้งที่ทดสอบ 571666.667 2 285833.333 8.917 .001* 11791.667 2 28958.333 3.669 .038* 
ความคลาดเคลื่อน 961666.667 30 32055.556   482083.333 30 16069.444   

*มีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
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ตารางที่ 2 ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนทางเดียวแบบวัดซ้ํา ในกลุ่มทดลองพบว่า (1) การทรง
ตัว ความยืดหยุ่นของลําตัว ความยืดหยุ่นของหัวไหล่ขวา/ซ้าย ความแข็งแรงของขา และความจุปอดก่อน
การฝึกและหลังการฝึกสัปดาห์ที ่4 และ 8 แตกต่างกันอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ ส่วนกลุ่มควบคุมพบว่า การ
ทรงตัว และความจุปอด ก่อนการฝึกและหลังการฝึกสัปดาห์ที่ 4 และ 8 แตกต่างกันอย่างมีนัยสําคัญทาง
สถิติ จึงทําการทดสอบรายคู่ด้วยวิธีการของบอนเฟอโรนี 

 
ตารางท่ี 3 การทดสอบรายคู่ของแต่ละตัวแปรในกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม ก่อนการฝึกและหลังการฝึก
สัปดาห์ที ่4 และ 8 โดยวิธีของบอนเฟอโรนี 
 กลุ่มทดลอง กลุ่มควบคุม 
 Mean Std.error p Mean Std.error p 
1. Osness test        
ก่อนการฝึก หลังสัปดาห์ที่ 4 2.810 .831 .012* -.373 .506 1.00 
 หลังสัปดาห์ที่ 8 3.432 .918 .006* 2.149 .962 .124 
หลังสัปดาห์ที่ 4 หลังสัปดาห์ที่ 8 .622 .702 1.00 2.523 .731 .011* 
2. Sit and reach  test       
ก่อนการฝึก หลังสัปดาห์ที่ 4 -.813 1.069 1.00 -.813 .802 .982 
 หลังสัปดาห์ที่ 8 -4.500 1.375 .015* -.188 1.126 1.00 
หลังสัปดาห์ที่ 4 หลังสัปดาห์ที่ 8 -3.688 1.132 .016* .625 .970 1.00 
3.1 Back scratch, Right       
ก่อนการฝึก หลังสัปดาห์ที่ 4 -1.188 .510 .103 -.438 .474 1.00 
 หลังสัปดาห์ที่ 8 -4.313 1.175 .007* .250 1.074 1.00 
หลังสัปดาห์ที่ 4 หลังสัปดาห์ที่ 8 -3.125 1.214 .063 .688 1.132 1.00 
3.2 Back scratch, Left       
ก่อนการฝึก หลังสัปดาห์ที่ 4 -1.750 .968 .272 -1.250 .915 .576 
 หลังสัปดาห์ที่ 8 -2.938 .834 .009* .188 1.782 1.00 
หลังสัปดาห์ที่ 4 หลังสัปดาห์ที่ 8 -1.188 1.249 1.00 1.438 1.782 1.00 
4. 30 sec. chair stand       
ก่อนการฝึก หลังสัปดาห์ที่ 4 -3.250 .642 .000* .750 .985 1.00 
 หลังสัปดาห์ที่ 8 -4.813 .759 .000* -.250 .849 1.00 
หลังสัปดาห์ที่ 4 หลังสัปดาห์ที่ 8 -1.563 .658 .094 -1.00 .944 .919 
5. Lung capacity       
ก่อนการฝึก หลังสัปดาห์ที่ 4 -175.000 68.617 .067 -118.750 22.765 .000* 
 หลังสัปดาห์ที่ 8 -262.500 67.004 .004* -81.250 53.400 .447 
หลังสัปดาห์ที่ 4 หลังสัปดาห์ที่ 8 -87.500 53.131 .361 37.500 51.539 1.00 
* มีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 

จากตารางที่ 3 ตัวแปรที่พบความแตกต่างในกลุ่มทดลอง ทั้งหมด 5 ตัวแปรนํามาทดสอบรายคู่ 
และพบว่า (1) การทรงตัวหลังการฝึกสัปดาห์ที4่ และ 8 ดีกว่าก่อนการฝึก ส่วนหลังการฝึกสัปดาห์ที่4 กับ 8 
ไม่แตกต่างกัน (2) ความยืดหยุ่นของลําตัวหลังการฝึกสัปดาห์ที่ 8 ดีกว่า 4 และดีกว่าก่อนการฝึก (3.1) 
ความยืดหยุ่นของหัวไหล่ขวา หลังการฝึกสัปดาห์ที่ 8 ดีกว่าก่อนการฝึก (3.2) ความยืดหยุ่นของหัวไหล่ซ้าย
หลังการฝึกสัปดาห์ที8่ ดีกว่าก่อนการฝึก (4) ความแข็งแรงของขาหลังการฝึกสัปดาห์ที่ 4 และ 8 ดีกว่าก่อน
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การฝึกส่วนหลังการฝึกสัปดาห์ที่4 กับ 8 ไม่แตกต่างกัน (5) ความจุปอด หลังการฝึกสัปดาห์ที่ 8 ดีกว่าก่อน
การฝึกสรุปได้ว่า ภายในกลุ่มทดลอง ทุกตัวแปร หลังการฝึกสัปดาห์ที ่8 ดีกว่าก่อนการฝึก 
 สําหรับในกลุ่มควบคุม ตัวแปรที่พบความแตกต่าง 2 ตัวแปรนํามาทดสอบรายคู่ และพบว่า การ
ทรงตัวหลังการฝึกสัปดาห์ที่ 8 ดีกว่า 4 และ ความจุปอด หลังการฝึกสัปดาห์ที ่4 ดีกว่าก่อนการฝึก 
 
การอภิปรายผลการวิจัย  
 1. การทรงตัวก่อนการฝึกทั้งสองกลุ่มไม่แตกต่างกัน แต่หลังการฝีกสัปดาห์ 4 และ 8 กลุ่มทดลอง
ดีกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 นอกจากนั้นยังพบว่าการทรงตัวของกลุ่มทดลองหลัง
การฝึกสัปดาห์ที4่ และ 8 ดีกว่าก่อนการฝึกอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 แสดงว่า การฝึกชิกง ไท้จี๋ 
และโยคะ ส่งผลให้ผู้สูงอายุมีการทรงตัวที่ดีขึ้น (เวลาในการทรงตัวของกลุ่มทดลองหลังการฝึกสัปดาห์ 4 
และ 8 ดีขึ้น 10.2% และ 12.5%) สอดคล้องกับ หยูและหยาง (Yu & Yang, 2012) ซึ่งทําการฝึกไท้จี๋ 60 
นาที 3 ครั้งต่อสัปดาห์ เป็นเวลา 24 สัปดาห์ และพบว่า ผู้สูงอายุสามารถทรงตัวได้ดีขึ้น ทํานองเดียวกัน รุ่ง
กานต์ แซ่แต้และคณะ (2561) ศึกษาพบว่า การฝึกชิกงร่วมกับโยคะสัปดาห์ละ 2 ครั้ง ๆ ละ 60 นาที ทําให้
ผู้สูงอายุหญิงทรงตัวดีขึ้น (ค่าเฉลี่ยเวลาในการทรงตัวก่อนการฝึกและหลังการฝึกสัปดาห์ที่ 4 และ 8 เท่ากับ 
29.08, 25.67, 25.17 วินาที ตามลําดับ) จึงกล่าวได้ว่า การฝึกโปรแกรมผสมผสานกิจกรรมชิกง ไท้จี๋และ
โยคะ ส่งผลดีต่อการทรงตัวเช่นเดียวกับการฝึกโยคะ หรือ ชิกง หรือ ไท้จี๋ เพียงอย่างเดียว โปรแกรมการฝึก
ที่ผู้วิจัยสร้างขึ้นนี้ จึงสามารถนําไปใช้ฝึกเพ่ือพัฒนาการทรงตัวให้แก่ผู้สูงอายุได้ 
 2. ความยืดหยุ่นของลําตัวหลังการฝึกสัปดาห์ที่8 พบว่ากลุ่มทดลองมีความยืดหยุ่นดีกว่ากลุ่ม
ควบคุมอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 (ดีขึ้น 35%) นอกจากนั้น ภายในกลุ่มทดลองหลังการฝึก
สัปดาห์ที่8 ก็ดีกว่าก่อนการฝึกและหลังการฝึกสัปดาห์ที่ 4 อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 แสดงว่า
การฝึกชิกง ไท้จี๋ และโยคะทําให้กลุ่มที่ฝึกมีความยืดหยุ่นเพ่ิมขึ้น ทั้งนี้เพราะโปรแกรมนี้ออกแบบท่าโยคะ 
16 ท่าโดยใช้หลักการเลือกท่าที่ต้องมีการแอ่น ก้ม เอียง หรือบิดลําตัวเพ่ือบริหารกล้ามเนื้อแกนกลางรอบๆ 
ลําตัว ซึ่งจะส่งผลดีต่อการพัฒนาความยืดหยุ่นของลําตัวโดยตรง ผลการวิจัยสอดคล้องกับงานวิจัยที่ผ่านมา
ซึ่งกลุ่มตัวอย่างฝึกโยคะ 12 สัปดาห์ และพบว่า ความยืดหยุ่นของลําตัวดีขึ้น ุ (Lua, Yu & Woo, 2015) 
นอกจากนั้น ยังสอดคล้องกับงานวิจัยเกี่ยวกับการฝึกไท้จี๋ซึ่งพบว่า ความยืดหยุ่นของลําตัวของผู้สูงอายุที่
ได้รับการฝึกดีกว่ากลุ่มควบคุมที่ไม่ได้รับการฝึก (Hong, Li & Robinson, 2000; Manson et al., 2013)
ทั้งนี้เพราะการฝึกโยคะ ไท้จี๋หรือชิกงเป็นการเคลื่อนไหวร่างกายหลายส่วน จึงเป็นการเพ่ิมระยะการ
เคลื่อนไหวของข้อต่อ (Range of motion) ส่งผลให้ความยืดหยุ่นพัฒนาดีขึ้น  
 3. ความยืดหยุ่นของไหล่ขวาและซ้าย พบว่า ความยืดหยุ่นของหัวไหล่ขวาก่อนการทดลองทั้งสอง
กลุ่มไม่แตกต่างกัน แต่หลังการฝึกสัปดาห์ที่ 4 และ 8 กลุ่มทดลองดีกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยสําคัญทาง
สถิติที่ระดับ .05 และภายในกลุ่มทดลองหลังการฝึกสัปดาห์ที8่ ดีกว่าก่อนการฝึกอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่
ระดับ .05 สําหรับความยืดหยุ่นของไหล่ซ้ายของทั้งสองกลุ่มก่อนการฝึกและหลังการฝึกสัปดาห์ที่ 4 และ 8 
ไม่แตกต่างกัน แต่ภายในกลุ่มทดลองหลังการฝึกสัปดาห์ที่8 ดีกว่าก่อนการฝึกอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่
ระดับ .05 สรุปได้ว่า การฝึกชิกง ไท้จี๋ และโยคะ สามารถเพ่ิมความยืดหยุ่นของข้อต่อหัวไหล่ในผู้สูงอายุ 
โดยไหล่ขวามีการพัฒนาที่ดีกว่าไหล่ซ้าย ซึ่งไม่สอดคล้องกับงานวิจัยของ ของวรวุฒิ ธาราวุฒิ และคณะ 
(2560) ที่ศึกษาผลการฝึกโยคะบําบัด (โยคะและไท้จี๋ชุดตันเถียน) ในผู้สูงอายุ โดยทําการฝึก 70 นาที 12 
สัปดาห์ ๆ ละ 2 วัน และพบว่าความยืดหยุ่นของไหล่ขวาและซ้ายในกลุ่มทดลองหลังการฝึกสัปดาห์ที่ 6 
และ 12 ดีกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05  
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 4. ความแข็งแรงของขาทั้งสองกลุ่มไม่แตกต่างกัน และเมื่อเปรียบเทียบภายในกลุ่มพบว่า กลุ่ม
ควบคุมไม่มีความแตกต่าง แต่ในกลุ่มทดลอง พบว่า หลังการฝึกสัปดาห์ที่4 และ 8 ดีกว่าก่อนการฝึกอย่างมี
นัยสําคัญทางสถิติ จึงกล่าวได้ว่า ความแข็งแรงของขาในกลุ่มทดลองที่ได้รับการฝึกมีแนวโน้มดีขึ้นตาม
ระยะเวลาที่เพ่ิมขึ้น คือก่อนการฝึกและหลังการฝึกสัปดาห์ที่ 4 และ 8 ค่าเฉลี่ยการวัดความแข็งแรงขา 30 
วินาที เท่ากับ 17.94, 21.19, 22.75 ครั้งตามลําดับ ซึ่งไม่สอดคล้องกับงานวิจัยของวรวุฒิ ธาราวุฒิ และ
คณะ (2560) ที่ทําการฝึกโยคะและไท้จี๋ชุดตันเถียนในผู้สูงอายุ 70 นาที 12 สัปดาห์ และพบว่า ความ
แข็งแรงของขาในกลุ่มทดลองหลังการฝึกสัปดาห์ที่12 และ 6 ดีกว่าก่อนการฝึกและดีกว่ากลุ่มควบคุมอย่าง
มีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 (ค่าเฉลี่ยการวัดความแข็งแรงขา 30 วินาที เท่ากับ 12.40, 17.88 และ 
20.20 ครั้งตามลําดับ) อย่างไรก็ตาม ในการวิจัยนี้ฝึกไท้จี๋แบบ 24 ท่า ซึ่งงานวิจัยที่ผ่านมาเสนอแนะว่าการ
ฝึกโปรแกรมไท้จี๋ 24 ท่าในกลุ่มผู้สูงอายุนั้น ควรใช้เวลาฝึกต่อเนื่องอย่างน้อย 16 สัปดาห์ จึงจะพบความ
เปลี่ยนแปลงด้านความแข็งแรงของขาที่ชัดเจน (Li, Xu& Hong, 2009) 

5. ความจุปอดของทั้งสองกลุ่มก่อนการฝึกและหลังการฝึกสัปดาห์ที่ 4 ไม่แตกต่างกัน แต่หลังการ
ฝึกสัปดาห์ที8่ กลุม่ทดลองดีกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 นอกจากนั้น ภายในกลุ่ม
ทดลอง ความจุปอด หลังการฝึกสัปดาห์ที่ 8 ก็ดีกว่าก่อนการฝึกทั้งนี้เพราะการฝึกชิกง ไท้จี๋ และโยคะเน้น
เรื่องการฝึกหายใจขณะปฏิบัติกิจกรรม กล่าวคือ การรําชิกงและไท้จี๋ต้องหายใจเข้า – ออก ลึกและยาวให้
สอดคล้องกับท่าทางการเคลื่อนไหว (ประสิทธิ์ รัตนวงศาโรจน์, 2551; Jarmey, 2003) นอกจากนั้น ในการ
ฝึกท่าโยคะกลุ่มตัวอย่างจะทําการฝึกหายใจทั้งขณะเข้าสู่ท่า คงท่าและเปลี่ยนท่า ด้วยเหตุนี้ กลุ่มตัวอย่างจึง
หายใจได้ลึกกว่าเดิม ส่งผลให้มีปริมาณอากาศเข้าสู่ปอดมากขึ้น ความจุปอดจึงเพ่ิมขึ้น สอดคล้องกับ
งานวิจัยที่พบว่าการฝึกโยคะสามารถเพ่ิมการขยายตัวของทรวงอก เพ่ิมความแข็งแรงของกล้ามเนื้อในการ
หายใจ และเพ่ิมความจุปอดให้กับกลุ่มตัวอย่างที่ได้รับการฝึก (สรายุธ มงคล, 2559; Bezerra et al., 
2014) ทํานองเดียวกันกับการวิจัยของ ชาน และคณะ (Chan et al., 2011) ที่ศึกษาพบว่า การฝึกไท้จี๋ 
และชิกง 60 นาที 2 ครั้งต่อสัปดาห์ เป็นเวลา 12 สัปดาห์ ทําให้ผู้ป่วยโรคปอดอุดกั้นเรื้อรั้งมีความจุปอด
เพ่ิมข้ึน  

สําหรับในกลุ่มควบคุมซึ่งพบว่า การทรงตัวหลังการฝึกสัปดาห์ที่ 8 ดีกว่า 4 ( ̅= 28.77, 31.30 
วินาที) และ ความจุปอด หลังการฝึกสัปดาห์ที่ 4 ดีกว่าก่อนการฝึกนั้น ( ̅ =1618.75, 1500.00 ml) ทั้งนี้
เนื่องจากกลุ่มควบคุมไม่ได้รับการฝึกแต่มีการดําเนินชีวิตประจําวันตามปกติซึ่งผู้วิจัยไม่สามารถควบคุม
กิจกรรมในชีวิตประจําวันของกลุ่มนี้ได้ จึงเป็นไปได้ที่กลุ่มควบคุมอาจมีค่าตัวแปรที่ทําการศึกษาเพ่ิมขึ้นหรือ
ลดลงได้ อย่างไรก็ตาม เมื่อพิจารณาตัวแปรทั้ง 5 ภายในกลุ่มทดลองพบว่า ระยะเวลาในการฝึก 8 สัปดาห์ 
ส่งผลให้ตัวแปรทั้ง 5 ดีขึ้นกว่าก่อนการฝึกอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ ซึ่งสอดคล้องกับหลักการออกกําลังกาย
ของวิทยาลัยเวชศาสตร์การกีฬาแห่งอเมริกา (2014) ที่เสนอแนะให้ผู้สูงอายุออกกําลังกายอย่างน้อยสัปดาห์
ละ 2 – 3 ครั้ง และควรปฏิบัติอย่างสม่ําเสมอต่อเนื่องกัน 6 – 8 สัปดาห์ จึงจะสังเกตเห็นความเปลี่ยนแปลง
ได้ชัดเจน 
 
ข้อเสนอแนะจากการวิจัยในครั้งนี้ 
 โปรแกรมการฝึกนี้ประกอบด้วยกิจกรรมชิกง ไท้จี๋และโยคะ ซึ่งชิกงและโยคะนั้นสามารถเรียนรู้และ
ฝึกตามได้ง่าย แต่ไท้จี๋ 24 ท่า มีความซับซ้อนในการเคลื่อนไหว การฝึกแยกท่า ผู้ฝึกสามารถเรียนรู้และทํา
ได้ถูกต้องในเวลา 8 สัปดาห์ แต่หากเน้นการรําท่าต่อเนื่องจากท่า 1 – 24 นั้น ควรใช้เวลาในการฝึกให้นาน
ขึ้น เช่น 12 – 16 สัปดาห์ หรือพิจารณาเลือกโปรแกรมไท้จี๋ชุดอ่ืน ๆ ที่สามารถฝึกได้ง่าย   
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ข้อเสนอแนะการวิจัยในครั้งต่อไป 
โปรแกรมการออกกําลังกายสําหรับผู้สูงอายุที่ผู้วิจัยออกแบบนี้มีความหนักปานกลาง แต่การทํา

กิจกรรมไม่มีความต่อเนื่อง เพราะต้องมีการฝึกหัดไท้จี๋ 24 ท่า ในการวิจัยครั้งต่อไปผู้วิจัยควรเลือกไท้จี๋ชุด
อ่ืนๆ ที่ฝีกหรือรําตามได้ง่าย จะช่วยให้การทํากิจกรรมมีความต่อเนื่องซึ่งจะส่งผลให้สมรรถภาพทางกายด้าน
ต่างๆ มีการพัฒนาที่รวดเร็วขึ้น 

 

………………………………………………………………… 
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