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บทคัดย่อ 
การวิจัยนี้มีวัตถุประสงค์เพ่ือ 1) เปรียบเทียบผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนด้านความรู้ก่อนและหลังเรียน

โดยใช้โมบายแอปพลิเคชัน เรื่อง การนวดไทยเพ่ือรักษาอาการปวดคอ บ่า ไหล่ 2) ประเมินทักษะ เรื่อง การนวดไทย
เพ่ือรักษาอาการปวดคอ บ่า ไหล่ 3) ศึกษาความพึงพอใจการใช้โมบายแอปพลิเคชันเรื่อง การนวดไทยเพ่ือรักษา
อาการปวดคอ บ่า ไหล่ กลุ่มตัวอย่าง คือ นักศึกษาหลักสูตรการแพทย์แผนไทยบัณฑิต มหาวิทยาลัยสุ โขทัย 
ธรรมาธิราช จ านวน 30 คน ที่ลงทะเบียนเรียนในภาคปลาย ปีการศึกษา 2563 เครื่องมือที่ใช้ในการทดลอง คือ 
โมบายแอปพลิเคชัน เรื่อง การนวดไทยเพ่ือรักษาอาการปวดคอ บ่า ไหล่ เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล 
คือ 1) แบบประเมินผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนด้านความรู้โดยใช้โมบายแอปพลิเคชันเรื่อง การนวดไทยเพ่ือรักษา
อาการปวดคอ บ่า ไหล่ 2) แบบประเมินทักษะการฝึกปฏิบัติ เรื่อง การนวดไทยเพ่ือรักษาอาการปวดคอ บ่า ไหล่ 
และ 3) แบบประเมินความพึงพอใจการใช้โมบายแอปพลิเคชัน เรื่อง การนวดไทยเพ่ือรักษาอาการปวดคอ บ่า ไหล่ 
โดยใช้ระยะเวลาทดลอง 2 สัปดาห์ วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานและสถิติทดสอบที
แบบไม่เป็นอิสระต่อกัน ผลการวิจัยพบว่า 1) ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนหลังเรียนสูงกว่าก่อนเรียนอย่างมีนัยส าคัญ
ทางสถิติท่ีระดับ 0.01 2) ทักษะของผู้เรียนอยู่ในระดับมากที่สุด และ 3) ความพึงพอใจการใช้โมบายแอปพลิเคชัน
ในการเรียน เรื่อง การนวดไทย เพ่ือรักษาอาการปวดคอ บ่า ไหล่อยู่ในระดับมากที่สุด 
 
ค ำส ำคัญ: โมบายแอปพลิเคชัน / การนวดไทย / การรักษาอาการปวดคอ บ่า ไหล่  
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Abstract 

The objectives of this research were to 1) compare academic achievement in knowledge 
between pre-post experimental with mobile application on Thai massage for treating neck and shoulder 
pain 2) evaluate skills achievement on Thai massage for treating neck and shoulder pain and 3) evaluate 
satisfaction of mobile application Thai massage for treating neck and shoulder pain. The samples 
were the 30 Thai traditional medicine program students at Sukhothai Thammathirat Open University, 
registered in the second semester, academic year 2020 . The instrument used for the experiment 
consisted of the mobile application on Thai massage for treating neck and shoulder pain. The research 
instruments consisted of the following 1)  the knowledge achievement tests on Thai massage for treating 
neck and shoulder pain 2)  the skill achievement tests on Thai massage for treating neck and shoulder 
pain and 3) the questionnaire on the satisfaction of mobile application Thai massage for treating neck 
and shoulder pain. The trial period two weeks. Data were analyzed by mean standard deviation and 
Pair-Samples t test. The results showed that 1) Academic achievement in knowledge post experimental 
was higher than pre experimental at a statistical significance (p-value ≤0.001) 2)  the learners' skills 
were the highest level and 3)  the satisfaction of using mobile application on Thai massage for treating 
neck and shoulder pain was the highest level. 
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1. บทน ำ 
โทรศัพท์ปัจจัยที่ 5 ในการด ารงชีพ ปัจจุบันโทรศัพท์มือถือเข้ามามีบทบาทส าคัญในการด าเนินชวีิตของ

คนเรา เนื่องจากเป็นอุปกรณ์ที่ใช้ในการติดต่อสื่อสารเป็นแหล่งค้นคว้าหาความรู้และความบันเทิง (ปราโมทย์ 
ประสาทกุล, 2564) ส านักงานสถิติแห่งชาติ (2566) ได้ส ารวจการใช้เทคโนโลยีสารสนเทศและการสื่อสาร
ในประชากรอายุ 6 ปีขึ้นไป พ.ศ. 2565 ช่วงไตรมาสที่ 1 จ านวนประชากร 65.442 ล้านคน พบว่ามีผู้ใช้โทรศัพท์ 
มือถือ 62.279 ล้านคน คิดเป็นร้อยละ 95 นอกจากนั้นยังมีการส ารวจการใช้เทคโนโลยีสารสนเทศและการสื่อสาร
ในครัวเรือนไทย จ านวน 24.747 ล้านครัวเรือน พบว่า มีผู้ใช้โทรศัพท์มือถือ 23.909 ล้านครัวเรือน คิดเป็น
ร้อยละ 97 ส านักงานพัฒนาธุรกรรมทางอิเล็กทรอนิกส์ (องค์การมหาชน) (อ้างใน กาญจนา เทียนลาย, 2561) 
ได้ส ารวจพฤติกรรมการใช้อินเตอร์เน็ตของคนไทย ปี พ.ศ. 2557 พบว่าอุปกรณ์ท่ีคนนิยมใช้มากที่สุด คือ สมาร์ตโฟน 
ร้อยละ 77.1 ในการเข้าถึงอินเทอร์เน็ต โดยพบว่ามีการใช้งานเฉลี่ย 6.6 ชั่วโมงต่อวัน สมาร์ตโฟนจึงเป็นที่นิยมใช้
กันอย่างแพร่หลายเพราะเป็นการสื่อสารแบบจอสัมผัส ใช้งานง่าย พกพาสะดวกท าให้ผู้ใช้สามารถสื่อสารได้ทุกท่ี
ทุกเวลาและในหลายโอกาสมากยิ่งขึ้น (วงหทัย ตันชีวะวงศ์, 2555) เนื่องจากง่ายต่อการพกพาเข้าถึงได้ง่ายและ
เข้าไปถึงกลุ่มคนทุกเพศทุกวัย สมาร์ตโฟนจึงกลายเป็นช่องทางใหม่ที่เปลี่ยนรูปโฉมและกระจายความรู้ให้เข้าถงึ
ไม่ว่าจะอยู่ในชนบทห่างไกลแค่ไหนก็ตาม นอกจากนี้ยังมีผู้น าโทรศัพท์มือถือมาประยุกต์ใช้ด้านการศึกษาอย่าง
หลากหลายมากขึ้น (สายฝน พรมเทพ, กฤติกา สังขวดี และปัญญา สังขวดี, 2559 อ้างถึงใน พิมพ์ปวีณ์ สุวรรณโณ, 
2563) ท าให้เกิดความตื่นตัวในการพัฒนาแอปพลิเคชัน แอปพลิเคชัน คือ ซอฟต์แวร์ที่ช่วยให้เราสามารถกระท า
บางอย่างได้ตามความต้องการแอปพลิเคชันที่ท างานบนเครื่องมืออุปกรณ์พกพา (สมาร์ตโฟน) เรียกว่า โมบาย
แอปพลิเคชัน (Mobile Applications) ผู้ใช้สามารถดาวน์โหลดและติดตั้งลงในมือถือได้ง่าย การใช้งานครั้งต่อไป
ผู้ใช้สามารถศึกษาเนื้อหาได้เลยโดยไม่ต้องท าการเชื่อมต่ออินเทอร์เน็ต ท าให้การเรียนรู้เป็นไปอย่างรวดเร็วยิ่งขึ้น 
แอปพลิเคชันเพื่อการเรียนรู้จึงเข้ามามีบทบาทในการเรียนการสอนมากขึ้น (พิมพ์ปวีณ์ สุวรรณโณ, 2563)  
  ความผิดปกติของกระดูกและกล้ามเนื้อเป็นปัญหาที่พบบ่อยโดยเฉพาะอาการปวดคอ ไหล่จากการท างาน
โดยเฉพาะหากมีการท างานซ้ าๆ ใช้แรงมากที่บริเวณแขนและมือ ปัจจัยที่มีผลต่อภาวะปวดที่เกิดจากการท างาน
หลายอย่าง เช่น การท างานในลักษณะซ้ าๆ มีแรงมากระท ามาก ขณะท างานข้อต่ออยู่ในลักษณะผิดปกติมีแรง
กดดันโดยตรงและการที่แขนหรือมือที่อยู่ในท่าฝืนธรรมชาตินานๆ (ปัญจมา ตันวัฒนะพงษ์, 2560) การรักษา 
คือ ระวังและหลีกเลี่ยงอิริยาบถหรือท่าทางที่ต้องก้มเงยคอบ่อยๆ ใช้กระเป๋าน้ าร้อนหรือผ้าชุบน้ าร้อนประคบ 
การบริหารกล้ามเนื้อ การออกก าลังกาย รับประทานยาแก้ปวดเพ่ือช่วยระงับปวด (สมาคมรูมาติสซั่มแห่งประเทศ
ไทย, ม.ป.ป) โดยพบว่าการบรรเทาอาการปวดโดยการใช้ยาต้านอักเสบชนิดไม่ใช่สเตียรอยด์ (Non-steroidal 
Anti-inflammatory drugs, NSAIDs) เป็นกลุ่มยาที่ใช้กันอย่างแพร่หลายในทางการแพทย์ เนื่องจากการใช้ยา
กลุ่มนี้ในขนาดต่ าสามารถออกฤทธิ์ได้ทั้งลดอาการไข้และอาการปวดทั้งที่เป็นแบบเฉียบพลันและเรื้อรังและถ้าใช้ยา
ขนาดสูงจะสามารถออกฤทธิ์ลดการอักเสบได้ดี ประโยชน์ที่ได้รับจากยาต้านอักเสบชนิดไม่ใช่สเตียรอยด์เกิดขึ้น
พร้อมกับโทษท าให้มีผลข้างเคียงต่อร่างกายโดยเฉพาะในระบบทางเดินอาหารและระบบประสาทส่วนกลาง 
ซึ่งท าให้เกิดอาการคลื่นไส้อาเจียน ปวดท้อง ปวดศีรษะและเวียนศีรษะ (พรทวี เลิศศรีสถิต และสุชีลา จันทร์
วิทยานุชิต, ม.ป.ป) 
  การนวดไทยจึงเป็นทางเลือกหนึ่งส าหรับรักษาอาการปวด การนวดมีหลายเทคนิคในกรณีของกลุ่มอาการ
ที่มีความปวดเรื้อรังที่มีการกล่าวถึงบ่อยที่สุด คือ การนวดแบบกดจุด (acupressure) โดยเฉพาะนวดกดถึงจุด
ขาดเลือด (ischemic compression) ความแรงของแรงกดมีตั้งแต่เริ่มรู้สึกปวดจนถึงปวดมาก แต่แรงกดต้อง
มากกว่าแรงดันหลอดเลือดแดงฝอย คือ 15-32 mm.Hg เวลากดแต่ละครั้งนาน 30-90 วินาที ซึ่งผู้นวดจะท า
การประเมินและปรับตามความเหมาะสม ข้อเด่นอีกประการของการนวดแผนไทย คือ การนวดเป็นพื้นที่กว้าง

https://www.theprachakorn.com/searchIdName.php?idName=111
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ซึ่งครอบคลุมได้ท่ัวถึงและให้เวลานวดนานส่งผลให้เกิดความผ่อนคลายอย่างมาก (deep relaxation) (สมาคม
การศึกษาเรื่องความปวดแห่งประเทศไทย, 2563) พีรดา จันทร์วิบูลย์ และศุภะลักษณ์ ฟักค า (2552) ได้ศึกษา
ประสิทธิผลของการนวดแบบราชส านักในการรักษากลุ่มอาการปวดกล้ามเนื้อหลังส่วนบนของผู้มารับบริการ
ในศูนย์วิชาชีพแพทย์แผนไทยประยุกต์ มหาวิทยาลัยราชภัฏสวนสุนันทา เปรียบเทียบผลก่อนและหลังนวด 
ผลการวิจัยพบว่า ระดับความปวดกล้ามเนื้อหลังส่วนบนของผู้รับการรักษา ภายหลังจากการนวดแบบราชส านัก
เพ่ือรักษาระดับความปวดลดลงอยางมีนัยส าคัญทางสถิติ (P–value<0.001) นพพร ชายหอมรส (2564) ได้ศึกษา
ประสิทธิภาพผลของการนวดไทยแบบทั่วไปกับการนวดแบบราชส านักในการลดอาการปวดบ่า ต้นคอและศีรษะ
โรงพยาบาลนครปฐม พบว่าการนวดไทยทั้งสองแบบสามารถลดระดับความปวดและผู้ป่วยมีความพึงพอใจ
หลังการรักษา  
  มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราชเป็นมหาวิทยาลัยเปิดที่ใช้ระบบการเรียนการสอนแบบสอนทางไกล  
โดยมีกิจกรรมการเรียนการสอนร่วมกันได้โดยอาศัยสื่อประสม ได้แก่ สื่อหลักและสื่อเสริมเติมเต็มในรูปสื่อสิ่งพิมพ์
และสื่อดิจิทัล รวมทั้งกิจกรรมปฏิสัมพันธ์อ่ืนๆ เช่น การสอนเสริม การสัมมนาเสริมและการสัมมนาเข้มผู้เรียน
จะใช้วิธีการเรียนด้วยตนเองในเวลาและสถานที่ที่สะดวก สาขาวิชาวิทยาศาสตร์สุขภาพ หลักสูตรการแพทย์
แผนไทยบัณฑิตได้จัดการเรียนการสอนในชุดวิชานวดแผนไทย ภาคทฤษฎีและปฏิบัติตามมาตรฐานคุณวุฒิ
ระดับปริญญาตรีสาขาการแพทย์แผนไทย พ.ศ.2560 และจากสถิติผู้มารับบริการที่คลินิกแพทย์แผนไทย
สุโขทัยธรรมาธิราช ส่วนใหญ่ผู้มารับบริการมีอาการปวดบ่า คอ ไหล่ ผู้วิจัยได้ตระหนักถึงความส าคัญในการจัด 
การเรียนการสอนให้สอดคล้องแผนพัฒนามหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช ระยะ 20 ปี (พ.ศ. 2561-2580) 
ประเด็นยุทธศาสตร์ที่ 4 พัฒนาการวิจัยและสร้างนวัตกรรมเพ่ือการสนับสนุนการเรียนการสอนทางไกลและ
พัฒนาชุมชน สังคม และประเทศ รายละเอียดเป้าประสงค์ที่ 4.2 เพ่ือส่งเสริมงานวิจัยและนวัตกรรมที่สนับสนุน
การเรียนการสอนทางไกล และวิสัยทัศน์ คือ เป็นมหาวิทยาลัยเปิดชั้นน าของโลกท่ีใช้เทคโนโลยีและนวัตกรรม
การศึกษาทางไกลเพ่ือการเรียนรู้ด้วยตนเองตลอดชีวิตส าหรับทุกคน (มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช, 2563) 
และเน้นการน าไปใช้ประโยชน์ในชีวิตจริงเพื่อพัฒนาความรู้ความสามารถของผู้เรียนได้ตรงกับศักยภาพ 
ความต้องการ ความถนัด ความสนใจ สามารถเรียนรู้ภาคทฤษฎีและฝึกฝนภาคปฏิบัติซ้ าๆ ได้ด้วยตนเอง 
โดยไม่มีข้อจ ากัดในด้านเวลา สถานที่หรือค่าใช้จ่าย อีกท้ังเพ่ือให้การจัดการเรียนการสอนชุดวิชานวดแผนไทย
มีความน่าสนใจมากข้ึน                             

ผู้วิจัยจึงศึกษาผลการใช้โมบายแอปพลิเคชัน เรื่อง การนวดไทยเพ่ือรักษาอาการปวดคอ บ่า ไหล่  
เพ่ือส่งเสริมการจัดการเรียนการสอนโดยการใช้โมบายแอปพลิเคชัน โดยมีวัตถุประสงค์ในการวิจัยเพ่ือเปรียบเทียบ
ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนด้านความรู้ก่อนและหลังเรียนโดยใช้โมบายแอปพลิเคชันเรื่อง การนวดไทยเพ่ือรักษา
อาการปวดคอ บ่า ไหล่ เพ่ือประเมินทักษะการฝึกปฏิบัติ เรื่อง การนวดไทยเพ่ือรักษาอาการปวดคอ บ่า ไหล่  
หลังจากที่เรียนโดยใช้โมบายแอปพลิเคชันและเพ่ือศึกษาความพึงพอใจการใช้โมบายแอปพลิเคชัน เรื่อง การนวดไทย
เพ่ือรักษาอาการปวดคอ บ่า ไหล่ 

 
2. วัตถุประสงค์ 

2.1 เพ่ือเปรียบเทียบผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนด้านความรู้ก่อนและหลังเรียนโดยใช้โมบายแอปพลิเคชัน
เรื่อง การนวดไทยเพ่ือรักษาอาการปวดคอ บ่า ไหล่ 

2.2 เพ่ือประเมินทักษะการฝึกปฏิบัติ เรื่อง การนวดไทยเพ่ือรักษาอาการปวดคอ บ่า ไหล่ หลังจากที่เรียน
โดยใช้โมบายแอปพลิเคชัน 

2.3 เพ่ือศึกษาความพึงพอใจการใช้โมบายแอปพลิเคชันเรื่อง การนวดไทยเพ่ือรักษาอาการปวดคอ บ่า ไหล่ 
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3. วิธีด ำเนินกำรวิจัย 
การวิจัยเป็นแบบวิจัยกึ่งทดลอง (Quasi experimental research) 
3.1 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 

  3.1.1 ประชากร  ได้แก่ นักศึกษาหลักสูตรการแพทย์แผนไทยบัณฑิต 
มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช 
  3.1.2 กลุ่มตัวอย่าง  ได้แก่ นักศึกษาหลักสูตรการแพทย์แผนไทยบัณฑิต มหาวิทยาลัยสุโขทัย  
ธรรมาธิราช ที่ลงทะเบียนเรียนชุดวิชานวดแผนไทย 2 ภาคเรียนที่ 2 ปีการศึกษา 2563 จ านวน 30 คน การสุ่ม
ตัวอย่างแบบเฉพาะเจาะจง (purposive sampling) โดยมีเกณฑ์คัดเข้าและเกณฑ์การคัดออก ดังนี้ 
  เกณฑ์การคัดเข้า คือ  

 1) ไม่มีใบประกอบโรคศิลปะ ประเภทการนวดไทยหรือไม่มีใบประกอบวิชาชีพแพทย์แผนไทย
ด้านการนวดไทย 

 2) ไม่มีความรู้การนวดแบบราชส านักและไม่มีประสบการณ์การนวดไทยเพ่ือรักษาอาการ
ปวดคอ บ่า ไหล่  

 3) ไม่มีปัญหาเกี่ยวกับการได้ยิน การใช้สายตาและไม่มีปัญหาการเคลื่อนไหว  
 4) มีความสามารถในการใช้โทรศัพท์มือถือสมาร์ทโฟน 
 5) สามารถพูดฟังและอ่านภาษาไทยได้ 
 6) สมัครใจเข้าร่วมการวิจัย  

     เกณฑ์การคัดออก คือ ไม่สามารถใช้โมบายแอปพลิเคชันได้ตามช่วงเวลาที่ก าหนด 
 

  จริยธรรมในกำรวิจัย 
  โครงการวิจัยนี้ได้ผ่านการรับรองจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์สาขาวิชาวิทยาศาสตร์
สุขภาพ มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช เลขท่ี IRB-SHS 2020/1004/77  
 3.2 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 

   เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย แบ่งเป็น 2 ประเภท คือ เครื่องมือที่ใช้ในการทดลองและเครื่องมือที่ใช้
ในการเก็บรวบรวมข้อมูล มีรายละเอียด ดังนี้ 

  3.2.1 เครื่องมือที่ใช้ในการทดลอง  ได้แก่ โมบายแอปพลิเคชัน เรื่อง การนวดไทยเพ่ือรักษาอาการ
ปวดคอ บ่า ไหล่  5 บทเรียน ดังนี้ 

  บทเรียนที่ 1  กายวิภาคศาสตร์ของคอ บ่า ไหล่ 
  บทเรียนที่ 2  การนวดเพื่อรักษาอาการปวดคอ บ่า ศีรษะ  
  บทเรียนที่ 3  การนวดเพื่อรักษาอาการปวดคอและโค้งคอ  
  บทเรียนที่ 4  การนวดเพื่อรักษาอาการปวดไหล่ และ 
  บทเรียนที่ 5  การนวดตนเองเพ่ือรักษาอาการปวดคอ บ่า ไหล่  
  โดยเครื่องมือได้รับการพิจารณาโดยผู้ทรงคุณวุฒิจ านวน 7 คน พบว่า มีคุณภาพอยู่ในระดับ

มากที่สุด (Mean±SD = 4.54±0.50) 
  3.2.2 เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล  ได้แก่ 

 1) แบบประเมินผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนด้านความรู้ โมบายแอปพลิเคชันนวด คอ บ่า ไหล่   
5 บทเรียน จ านวน 36 ข้อ  36 คะแนน ลักษณะเป็นแบบเลือกตอบ 4 ตัวเลือก โดยแบบทดสอบเป็นแบบคู่ขนาน 
ก่อนเรียนและหลังเรียน ผลการตรวจสอบความตรงตามเนื้อหา พบว่า มีค่าความสอดคล้องระหว่างข้อค าถาม
และวัตถุประสงค์ เท่ากับ 0.60-1.00 จากนั้นน าไปทดลองใช้กับนักศึกษาหลักสูตรการแพทย์แผนไทยบัณฑิต



 
 

                        วารสารความปลอดภัยและสุขภาพ  
                        ปีที่ 17 ฉบับท่ี 1  ประจ ำเดือนมกรำคม - มิถุนำยน 2567 
 

 

       202 | Thai Journal of Safety and Health: Vol. 17 No. 1 January - June 2024  

 

แล้วน าผลคะแนนมาค านวณ พบว่า แบบทดสอบมีค่าความเที่ยง ค่าความยากง่าย และค่าอ านาจจ าแนกได้
คุณภาพตามเกณฑ์ที่ก าหนด 
 2) แบบประเมินทักษะการฝึกปฏิบัติ เรื่อง การนวดไทยเพ่ือรักษาอาการปวดคอ บ่า ไหล่ 
มีการประเมิน 7 ทักษะ ทักษะละ 10 คะแนน โดยประเมินตามสภาพจริงจากความสามารถการปฏิบัตินวด
โดยผู้ประเมินเป็นอาจารย์ที่มีประสบการณ์การสอนนวดไทย อย่างน้อย 5 ปี ลักษณะแบบประเมินทักษะเป็น
มาตรประเมินค่า 5 ระดับ การแปลผล ดังนี้ 8.51–10.00 คะแนน หมายถึง ทักษะระดับมากท่ีสุด 6.51 – 8.50 
คะแนน หมายถึง ทักษะระดับมาก คะแนน 4.51–6.50 หมายถึง ทักษะระดับปานกลาง 2.51– 4.50 คะแนน 
หมายถึง ทักษะระดับน้อย 0.51–2.50 คะแนน หมายถึง ทักษะระดับน้อยที่สุด ผลการตรวจสอบความตรงตาม
เนื้อหาของแบบประเมินทักษะการฝึกปฏิบัติ พบว่ามีค่าความสอดคล้องระหว่างข้อค าถามและวัตถุประสงค์
เท่ากับ 0.80-1.00 
  3) แบบประเมินความพึงพอใจการใช้โมบายแอปพลิเคชัน เรื่อง การนวดไทยเพ่ือรักษาอาการ 
ปวดคอ บ่า ไหล่  มี 2 ส่วน ประกอบด้วย ความพึงพอใจด้านเนื้อหาและความพึงพอใจด้านคุณภาพโมบาย
แอปพลิเคชัน ลักษณะแบบประเมินความพึงพอใจเป็นมาตรประเมินค่า 5 ระดับ การแปลผล ดังนี้  4.50-5.00 
คะแนน หมายถึง พึงพอใจระดับมากท่ีสุด  3.50-4.49 คะแนน หมายถึง พึงพอใจระดับมาก 2.50-3.49 คะแนน 
หมายถึง พึงพอใจระดับปานกลาง  1.50- 2.49 คะแนน หมายถึง พึงพอใจระดับน้อย 0.50-1.49 หมายถึง พึงพอใจ
ระดับน้อยที่สุด ผลการตรวจสอบความตรงตามเนื้อหา พบว่า มีค่าความสอดคล้องระหว่างข้อค าถามและ
วัตถุประสงค์ เท่ากับ 0.80-1.00 
 3.3 การเก็บรวบรวมข้อมูล 
  ผู้วิจัยด าเนินการวิจัยและเก็บรวบรวมข้อมูล ดังนี้ 
   3.3.1 ผู้วิจัยปฐมนิเทศ ชี้แจงวัตถุประสงค์ของการวิจัย ประโยชน์ของการวิจัย วิธีด าเนินการ
วิจัย สื่อที่ใช้ วิธีการใช้ ก าหนดระยะเวลาการใช้ 
   3.3.2 กลุ่มตัวอย่างศึกษาโมบายแอปพลิเคชันนวดคอ บ่า ไหล่ โดยมีขั้นตอน ดังนี้ 
    1) ท าแบบประเมินผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนด้านความรู้ก่อนเรียน ทั้ง 5 บทเรียน ในโมบาย 
แอปพลิเคชัน เรื่อง การนวดไทยเพ่ือรักษาอาการปวดคอ บ่า ไหล่     
    2) ศึกษาโมบายแอปพลิเคชัน เรื่อง การนวดไทยเพ่ือรักษาอาการปวดคอ บ่า ไหล่ สถานที่
ศึกษา คือ ที่บ้านหรือสถานที่อ่ืนๆ ตามความสะดวก เป็นระยะเวลา 2 สัปดาห์ 
    3) ท าแบบประเมินผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนด้านความรู้หลังเรียน ทั้ง 5 บทเรียน ในโมบาย 
แอปพลิเคชัน เรื่อง การนวดไทยเพ่ือรักษาอาการปวดคอ บ่า ไหล่   
    4) ท าแบบประเมินทักษะการฝึกปฏิบัติ เรื่อง การนวดไทยเพ่ือรักษาอาการปวดคอ บ่า ไหล ่ 
หลังจากศึกษาผ่านโมบายแอปพลิเคชัน นวดคอ บ่า ไหล่ 
     5) ท าแบบประเมินความพึงพอใจการใช้โมบายแอปพลิเคชัน เรื่อง การนวดไทยเพื่อรักษา
อาการปวดคอ บ่า ไหล่  หลังจากศึกษาผ่านโมบายแอปพลิเคชัน นวดคอ บ่า ไหล่  
   3.3.3 น าคะแนนที่ได้จากแบบประเมินผลสมัฤทธิ์ทางการเรยีนด้านความรู้ก่อนเรียนและหลังเรยีน  
แบบประเมินทักษะการฝึกปฏิบัติ เรื่อง การนวดไทยเพ่ือรักษาอาการปวดคอ บ่า ไหล่ และแบบประเมินความ
พึงพอใจการใช้โมบายแอปพลิเคชัน เรื่อง การนวดไทยเพ่ือรักษาอาการปวดคอ บ่า ไหล่ มาวิเคราะห์ข้อมูล 
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3.4 การวิเคราะห์ข้อมูล  โดยใช้โปรแกรมคอมพิวเตอร์ช่วยในการวิเคราะห์ข้อมูล สถิติท่ีใช้ ได้แก่ค่าเฉลี่ย 
(Mean) ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (SD.) และสถิติทดสอบที (Pair-Samples t-test)   

 3.4.1 การประเมินผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนด้านความรู้ก่อนเรียนและหลังเรียน  วิเคราะห์ข้อมูล 
โดยใช้ค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน เปรียบเทียบคะแนนค่าเฉลี่ยก่อนเรียนและหลังเรียนโดยใช้สถิติทดสอบที 
(Pair Samples t-test) 

  3.4.2 การประเมินทักษะการฝึกปฏิบัติ เรื่อง การนวดไทยเพื่อรักษาอาการปวดคอ บ่า ไหล่  
หลังจากศึกษาผ่านโมบายแอปพลิเคชัน นวดคอ บ่า ไหล่ วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้ค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

  3.4.3 การประเมินความพึงพอใจการใช้โมบายแอปพลิเคชัน เรื่อง การนวดไทยเพื่อรักษาอาการ 
ปวดคอ บ่า ไหล ่ วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้ค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

 
4. ผลกำรวิจัย 

4.1 กำรเปรียบเทียบผลสัมฤทธิ์ทำงกำรเรียนด้ำนควำมรู้กอ่นและหลังเรียนโดยใช้โมบำยแอปพลิเคชัน  
เรื่อง กำรนวดไทยเพื่อรักษำอำกำรปวดคอ บ่ำ ไหล่  รายละเอียดดังตารางที่ 1 
 
ตำรำงที่ 1  กำรเปรียบเทียบผลสัมฤทธิ์ทำงกำรเรียนด้ำนควำมรู้ก่อนและหลังเรียนโดยใช้โมบำยแอปพลิเคชัน  
 เรื่อง กำรนวดไทยเพื่อรักษำอำกำรปวดคอ บ่ำ ไหล่ (n = 30) 

บทเรียนที่ 
คะแนนก่อนเรียน  คะแนนหลังเรียน  

p-value 
     Mean±SD Mean±SD 

1. กายวิภาคศาสตร์ของคอ บ่า ไหล่  3.03±0.72 6.87±0.63 ≤0.001 
2. การนวดเพื่อรักษาอาการปวดคอ บ่า  2.80±0.81 6.30±0.47 ≤0.001 
3. การนวดเพื่อรักษาอาการปวดคอ  และโค้งคอ 2.77±0.57 6.10±0.40 ≤0.001 
4. การนวดเพื่อรักษาอาการปวดไหล่  2.77±0.43 5.67±0.66 ≤0.001 
5. การนวดตนเองเพ่ือรักษาอาการปวดคอ บ่า ไหล่ 2.80±0.61 4.73±0.58 ≤0.001 

  รวม   14.17±1.46 29.67±1.04 ≤0.001 
 

 จากตารางที่ 1 ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนด้านความรู้ รวม 5 บทเรียน คะแนนก่อนเรียน ค่าเฉลี่ย  
14.17 ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 1.46 คะแนนหลังเรียน ค่าเฉลี่ย 29.67 ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 1.04 เมื่อเปรียบเทียบ
ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนด้านความรู้ 5 บทเรียนและเปรียบเทียบรายบทเรียนแต่ละบท ผู้เรียนได้คะแนนหลังเรียน
สูงกว่าก่อนเรียนอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.001  

4.2 ผลประเมินทักษะกำรฝึกปฏิบัติ เรื่อง กำรนวดไทยเพื่อรักษำอำกำรปวดคอ บ่ำ ไหล่  รายละเอียด 
ดังตารางที่ 2 
 
ตำรำงที่ 2  ผลประเมินทักษะกำรฝึกปฏิบัติ เรื่อง กำรนวดไทยเพื่อรักษำอำกำรปวดคอ บ่ำ ไหล่ (n=30) 
 ทักษะที่ประเมิน  ผลประเมิน (Mean±SD) ระดับ  
1. นวดพ้ืนฐานบ่า  9.45±0.68 มากที่สุด 
2. นวดพ้ืนฐานโค้งคอ  8.72±0.92 มากที่สุด 
3. นวดสัญญาณ 4 และ 5 หลัง  8.93±1.02 มากที่สุด 
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ตำรำงที่ 2  ผลประเมินทักษะกำรฝึกปฏิบัติ เรื่อง กำรนวดไทยเพื่อรักษำอำกำรปวดคอ บ่ำ ไหล่ (n=30) 
(ต่อ) 
 ทักษะที่ประเมิน  ผลประเมิน (Mean±SD) ระดับ  
4. นวดสัญญาณ 1 ถึง 5 หัวไหล่  8.93±1.02 มากที่สุด 
5. นวดพ้ืนฐานหลัง  8.72±0.82 มากที่สุด 
6. นวดพ้ืนฐานแขนด้านนอก  8.83±0.83 มากที่สุด 
7. นวดพ้ืนฐานแขนด้านใน  8.90±0.86 มากที่สุด 
   รวม 8.93±0.88 มำกที่สุด 
   

 จากตารางที่ 2 ผลประเมินทักษะหลังจากเรียนผ่านโมบายแอปพลิเคชัน นวดคอ บ่า ไหล่  พบว่า 
เฉลี่ยผลประเมินทักษะภาพรวมได้ 8.93 ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.88 ผู้เรียนมทีักษะในระดับมากที่สุด เมื่อพิจารณา
รายทักษะ พบว่า ทักษะการนวดพ้ืนฐานบ่า มีค่าเฉลี่ยสูงสุด 9.45 ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.68 รองลงมา คือ 
ทักษะการนวดสัญญาณ 4 และ 5 หลังและนวดสัญญาณ 1 ถึง 5 หัวไหล่ ค่าเฉลี่ย 8.93 ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
1.02 และทักษะการนวดพ้ืนฐานแขนด้านใน ค่าเฉลี่ย 8.90 ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.86  

4.3 ผลกำรประเมินควำมพึงพอใจกำรใช้โมบำยแอปพลิเคชัน เรื่อง กำรนวดไทยเพื่อรักษำอำกำร
ปวดคอ บ่ำ ไหล่  รายละเอียดดังตารางที่ 3 

 
ตำรำงท่ี 3 ผลกำรประเมินควำมพึงพอใจกำรใช้โมบำยแอปพลิเคชัน เรื่อง กำรนวดไทยเพื่อรักษำอำกำร 
    ปวดคอ บ่ำ ไหล่ (n = 30) 

รำยกำรประเมิน 
 

ผลประเมิน  
Mean±SD 

ระดับ  

ด้ำนเนื้อหำ     
1. เนื้อหาอ่านเข้าใจง่าย ท าให้เข้าใจบทเรียนมากขึ้น      4.58±0.52   มากที่สุด 
2. มีการใช้ภาษาท่ีสามารถสื่อความหมายได้อย่างชัดเจน 
3. สามารถจดจ าและเรียนรู้เนื้อหาภายในแอปพลิเคชันได้ง่าย 
4. เนื้อหามีความเพียงพอและครอบคลุมบทเรียน 

 
                          

4.56±0.51 
4.57±0.51 
4.56±0.52 

มากที่สุด 
มากที่สุด 
มากที่สุด 

   ควำมพึงพอใจด้ำนเนื้อหำในภำพรวม  4.57±0.52 มำกที่สุด 
ด้ำนคุณภำพของแอปพลิเคชัน     
1. แอปพลิเคชันมีการประมวลผลรวดเร็ว 
2. การแสดงเนื้อหาบนหน้าจอครบถ้วนไม่ขาดหาย 
3. รูปภาพประกอบมีความชัดเจน 
4. สีของตัวอักษรและพ้ืนหลังมีความชัดเจน เหมาะสม 
5. ขนาดของตัวอักษรมีความเหมาะสมอ่านสบายตา 
6. เสียงในวีดีโอประกอบมีความชัดเจน 
7. การน าเสนอเนื้อหารูปแบบคลิปวิดีโอการสอนมีความ
เหมาะสมและเกิดความเข้าใจได้ง่าย 

 4.60±0.52 
4.59±0.49 
4.60±0.52 
4.52±0.58 
4.47±0.67 
4.52±0.59 
4.55±0.56 

 

มากที่สุด 
มากที่สุด 
มากที่สุด 
มากที่สุด 

มาก 
มากที่สุด 
มากที่สุด 

8. แอปพลิเคชันใช้งานง่าย ไม่ซับซ้อน   4.47±0.53 มาก 
9. แอปพลิเคชันมีประโยชน์  4.56±0.55 มากที่สุด 
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ตำรำงท่ี 3 ผลกำรประเมินควำมพึงพอใจกำรใช้โมบำยแอปพลิเคชัน เรื่อง กำรนวดไทยเพื่อรักษำอำกำร 
    ปวดคอ บ่ำ ไหล่ (n = 30) (ต่อ) 

 
  จากตารางที่ 3 ผลการประเมินความพึงพอใจการใช้โมบายแอปพลิเคชัน เรื่อง การนวดไทยเพ่ือรักษา
อาการปวดคอ บ่า ไหล่ ด้านเนื้อหาและด้านคุณภาพของแอปพลิเคชันภาพรวม ค่าเฉลี่ย 4.57 ส่วนเบี่ยงเบน
มาตรฐาน 0.56 ผู้เรียนพึงพอใจระดับมากที่สุด เมื่อพิจารณาด้านเนื้อหาในภาพรวม ค่าเฉลี่ย 4.57 ส่วนเบี่ยงเบน
มาตรฐาน 0.52 ผู้เรียนพึงพอใจระดับมากที่สุด เมื่อพิจารณาความพึงพอใจด้านคุณภาพของแอปพลิเคชัน 
ค่าเฉลี่ย 4.55 ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.56 ผู้เรียนพึงพอใจระดับมากท่ีสุด 
 
5. อภิปรำยผล 
 ผลการวิจัยพบว่า กลุ่มตัวอย่างที่เรียนด้วยโมบายแอปพลิเคชัน เรื่อง การนวดไทยเพ่ือรักษาอาการ
ปวดคอ บ่า ไหล่ หลังเรียนสูงกว่าก่อนเรียนอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.001 และมีทักษะการฝึกปฏิบัติ
ของกลุ่มทดลองอยู่ในระดับมากที่สุด ผู้วิจัยมีประเด็นในการอภิปรายผลการวิจัย ดังนี้ 
 5.1 ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนด้านความรู้ เรื่อง การนวดไทยเพ่ือรักษาอาการปวดคอ บ่า ไหล่ นักศึกษา 
ที่เรียนด้วยโมบายแอปพลิเคชัน เรื่อง การนวดไทยเพ่ือรักษาอาการปวดคอ บ่า ไหล่ หลังเรียนสูงกว่าก่อนเรียน
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.001 เนื่องจากในการวิจัยครั้งนี้ ผู้วิจัยได้พัฒนาโมบายแอปพลิเคชันเรื่อง 
การนวดไทยเพ่ือรักษาอาการปวดคอ บ่า ไหล่ ซ่ึงผ่านการตรวจสอบคุณภาพโดยผู้ทรงคุณวุฒิ อีกทั้งมีการน าเสนอ
เนื้อหาเข้าใจง่ายมีวิดีโอประกอบท าให้เห็นเป็นรูปธรรม และมีการตรวจสอบความเข้าใจโดยใช้แบบทดสอบ
ก่อนเรียนและหลังเรียนทุกบทเรียน ดังที่ AlKasasbeh and Amawi (2023) and Wang et al. (2022) กล่าวว่า 
เทคโนโลยีโมบายแอปพลิเคชันแพร่หลายมากขึ้น โดยน าเสนอแพลตฟอร์มที่เข้าถึงได้สะดวกและมีปฏิสัมพันธ์
กับผู้เรียน ท าให้ผู้เรียนเข้าถึงเนื้อหาและมีส่วนร่วมกับเนื้อหาการเรียนรู้ ความก้าวหน้าของเทคโนโลยีนี้เองท าให้
ได้รับความนิยมอย่างต่อเนื่องในหมู่ผู้เรียน มีการน าโมบายแอปพลิเคชันมาใช้เพ่ือการเรียนรู้เพ่ิมมากขึ้น อีกทั้ง
ฐิติชัย รักบ ารุง (2555) กล่าวว่าการใช้คอมพิวเตอร์ผ่านเครือข่ายอินเทอร์เน็ต ในการส่งเสริมการเรียนรู้ โดยการ
น าเสนอเนื้อหา กิจกรรมการเรียนการสอน แบบฝึกทักษะให้ผู้เรียน ตลอดจนเป็นเครื่องมือที่สามารถช่วยสร้าง
ลักษณะของการน าเสนอเนื้อหาบทเรียนที่มีปฏิสัมพันธ์กับผู้เรียนเป็นรายบุคคล นอกจากนี้ยังสามารถช่วยลด
ระยะเวลาในการเรียนภายในชั้นเรียนและผู้เรียนสามารถหาความรู้เพิ่มเติมจากแหล่งการเรียนรู้บนเครือข่าย
อินเทอร์เน็ตได้ ยังเป็นเทคโนโลยีที่ผู้เรียนสนใจที่ช่วยให้การเรียนรู้สะดวก รวดเร็วและเพ่ิมพูนความรู้ได้ทั้งจาก
แหล่งเรียนรู้ภายในและภายนอกสอดคล้องกับงานวิจัยของสมยศ จันทร์บุญ และคณะ (2564) ศึกษาการสร้าง
และพัฒนาโมบายแอปพลิเคชัน S-P-A เพ่ือส่งเสริมการสื่อสารภาษาจีนส าหรับการให้บริการของบุคลากรนวด
เพ่ือสุขภาพ ผลการศึกษาพบว่า กลุ่มตัวอย่างมีความต้องการในการพัฒนาทักษะการสื่อสารภาษาจีนด้วยโมบาย
แอปพลิเคชันที่เน้นฝึกทักษะการฟังและการพูดผ่านเนื้อหาที่ครอบคลุมขั้นตอนการให้บริการ ผลการทดลองใช้
พบว่า กลุ่มตัวอย่างมีคะแนนเฉลี่ยครั้งที่ 2 ของทั้งทักษะการฟังและการพูดเพิ่มขึ้นอย่างมีนัยส าคัญและมีผล
การประเมินความพึงพอใจต่อนวัตกรรมของกลุ่มตัวอย่างอยู่ในระดับดีมาก 

รำยกำรประเมิน 
 

ผลประเมิน  
Mean±SD 

ระดับ  

10. แอปพลิเคชันมีความน่าสนใจ  4.57±0.57 มากที่สุด 
   ควำมพึงพอใจด้ำนคุณภำพของแอปพลิเคชัน  4.55±0.56 มำกที่สุด 
ควำมพึงพอใจด้ำนเนื้อหำและด้ำนคุณภำพของแอปพลิเคชัน  4.57±0.56 มำกที่สุด 
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  5.2 ผลการประเมินทักษะการฝึกปฏิบัติ เรื่อง การนวดไทยเพ่ือรักษาอาการปวดคอ บ่า ไหล่ในภาพรวม  
พบว่า มีทักษะอยู่ในระดับมากท่ีสุด (Mean±SD. = 8.93±0.88) โดยมีคะแนนทักษะปฏิบัติอยู่ในระดับมากที่สุด 
เนื่องจากการประเมินผลผลิตหรือผลงานที่เกิดจากกระบวนการปฏิบัติและประเมินพฤติกรรมการปฏิบัติที่ผู้เรียน
แสดงออกในขณะปฏิบัติงาน ซึ่งการเรียนด้วยโมบายแอปพลิเคชัน เรื่อง การนวดไทยเพ่ือรักษาอาการปวดคอ 
บ่า ไหล่ มีกิจกรรมระหว่างการเรียนแต่ละบทเรียน ท าให้กลุ่มตัวอย่างได้ฝึกปฏิบัติได้อย่างถูกต้องและช านาญ 
จนผู้วิจัยมั่นใจว่ากลุ่มตัวอย่างสามารถปฏิบัติได้ โดยเน้นการให้ผู้เรียนลงมือปฏิบัติจริงและเรียนรู้ผ่านโมบาย
แอปพลิเคชัน ท าให้ผู้เรียนเกิดการเรียนรู้จากการปฏิบัติจริงโดยอาศัยเทคโนโลยีช่วยอ านวยความสะดวกสอดคล้องกับ 
กัลยา แข็งแรง (2552) ที่กล่าวว่า สื่อออนไลน์เป็นสื่อที่ผู้เรียนสามารถเข้าใจเนื้อหาได้ง่ายและเข้าใจสิ่งที่เรียน
ได้อย่างรวดเร็ว อีกท้ังเป็นสื่อเทคโนโลยีที่ทันสมัยท าให้ผู้เรียนมีความสนใจ กระตือรือร้นในการเรียน และเรียน
ด้วยความสนุกสนาน เนื่องจากผู้เข้ารับการฝึกอบรมเป็นนักศึกษาผู้ใหญ่ที่ท างานไปด้วยศึกษาไปด้วย การทบทวน
บทเรียนแบบออนไลน์ที่สามารถเรียนได้ตามวันและเวลาที่สะดวกเป็นสิ่งส าคัญต่อการตอบสนองความต้องการ
ของแต่ละบุคคล สอดคล้องกับงานวิจัยของกรกมล ธนะโรจน์รุ่งเรือง และคณะ (2565) พัฒนาโมบายแอปพลิเคชัน
ภาษาจีน-อังกฤษ ส าหรับการสื่อสารของบุคลากรนวดเพ่ือสุขภาพ พบว่า กลุ่มตัวอย่างสามารถใช้งานได้จริง  
ทั้งภาพ เสียง วิดีโอและเนื้อหาบทสนทนา ค าศัพท์ที่เก่ียวข้องกับการนวดเพ่ือสุขภาพ สามารถน าไปสื่อสารกับ
นักท่องเที่ยวได้จริงและกลุม ตัวอยางมักจะใชชวงเวลาที่เวนวางจากการท างานเรียนรูค าศัพทเพ่ิมเติมดวยตนเอง 
สามารถเรียนรูการใชภาษาจากแอปพลิเคชันลวงหนาและไมถูกจ ากัดไวกับฟงกชันทางการการสื่อสารในเชิงค าศัพท
หรือประโยคสั้นๆ พ้ืนฐาน เป็นประโยชนตอผูใชบริการและผูใหบริการทางการนวดเพ่ือสุขภาพ  
  5.3 ผลการวิเคราะห์ความพึงพอใจในภาพรวม พบว่า มีความพึงพอใจอยู่ในระดับมากที่สุด (Mean±SD. =  
4.57±0.56) ทั้งนี้เนื่องจากโมบายแอปพลิเคชัน เรื่อง การนวดไทยเพ่ือรักษาอาการปวดคอ บ่า ไหล่  น าเสนอ
เนื้อหาน่าสนใจ ใช้งานง่าย สะดวก มีวีดิโอขั้นตอนการนวดให้ดูชัดเจน นอกจากนี้โมบายแอปพลิเคชัน เรื่อง  
การนวดไทยเพ่ือรักษาอาการปวดคอ บ่า ไหล่ สามารถแก้ปัญหาเวลาในการเรียนของนักศึกษาได้ เช่น ความสะดวก
ในการเดินทางและพ้ืนฐานความรู้ที่แตกต่างกัน เป็นต้น สอดคล้องกับงานวิจัยของ พรเพชร ตะเคียนราม และ
รัตนาวดี เถกิงสุขวัฒนา (2562) ศึกษาการพัฒนาแอปพลิเคชันเรื่อง การนวดกดจุดสะท้อนเท้าเพ่ือสุขภาพ  
มีวัตถุประสงค์เพ่ือการพัฒนาแอปพลิเคชัน เรื่องการนวดกดจุดสะท้อนเท้าเพ่ือสุขภาพ และเพ่ือศึกษาความ
พึงพอใจของนักศึกษาที่ได้ทดลองใช้แอปพลิเคชัน เรื่องการนวดกดจุดสะท้อนเท้าเพ่ือสุขภาพ ผลการวิจัยพบว่า 
ความพึงพอใจของนักศึกษาที่ตอบแบบสอบถามโดยทดลองใช้แอปพลิเคชัน เรื่อง  การนวดกดจุดสะท้อนเท้า
เพ่ือสุขภาพอยู่ในระดับมาก และเมื่อพิจารณาเป็นรายข้อพบว่า รูปภาพประกอบมีความเหมาะสม และแอปพลิเคชัน
สามารถน าไปใช้ประโยชน์ต่อได้ อยู่ในระดับมากที่สุด และด ารงศักดิ์ ทรัพย์เขื่อนขันธ์ (2553) ที่พัฒนาชุด
การเรียนรู้ด้วยตนเองเรื่องการนวดไทย พบว่า ความคิดเห็นของผู้เรียนส่วนใหญ่มีความพึงพอใจอยู่ในระดับมาก 
จากการศึกษาข้อมูลความความต้องการและสอบถามสถานภาพของผู้เรียนก่อนเรียนพบว่า ผู้เรียนส่วนใหญ่
มีแตกต่างกันในส่วนบุคคลแต่มีความสนใจวิชาการนวดไทย และต้องการเรียนแต่ไม่มีโอกาสเพราะสถานที่เรียน
อยู่ห่างไกล สิ้นเปลืองค่าใช้จ่ายและเวลา 
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6. ข้อเสนอแนะ 
6.1 ข้อเสนอแะในกำรน ำผลกำรวิจัยไปใช้ 

   6.1.1 แอปพลิเคชันที่น ามาใช้ในการเรียนการสอนจะมีการพัฒนาไปตามเทคโนโลยีคอมพิวเตอร์  
ที่เปลี่ยนแปลงไปอย่างรวดเร็ว ดังนั้นการเลือกแอปพลิเคชันจะสามารถเลือกใช้ได้หลากหลายมากขึ้น ซึ่งควรพิจารณา
เลือกให้มีความเหมาะสมศาสตร์การนวดที่ต้องมีทั้งความรู้และทักษะที่แม่นย า 
   6.1.2 ผู้สอนอาจมีการก าหนดคุณสมบัติของโมบายแอปพลิเคชันของนักศึกษา เนื่องจาก สมาร์ต
โฟน 
ของนักศึกษามีคุณสมบัติและความสามารถในการรองรับการท างานของแอปพลิเคชันแตกต่างกัน อาจท าให้เป็น
อุปสรรคต่อการเรียนรู้เนื้อหาที่เป็นคลิปวิดีโอที่ต้องใช้หน่วยความจ าหรือความเร็วอินเทอร์เน็ต 

6.2 ข้อเสนอแนะในกำรวิจัยครั้งต่อไป 
   6.2.1 การพัฒนาโมบายแอปพลิเคชัน เรื่อง การนวดไทยเพ่ือรักษาอาการปวดคอ บ่า ไหล่ ในครั้งนี้ 
มีเพียงรูปแบบการโต้ตอบจากเมนู ดังนั้นการวิจัยในครั้งต่อไปผู้วิจัยสามารถน าคุณสมบัติการสนทนาโต้ตอบมาใช้
เพ่ือศึกษาว่าผู้เข้าใช้งานสามารถน าองค์ความรู้ที่ได้จากแอปพลิเคชันมาประยุกต์ใช้ได้เพียงใด 
   6.2.2 จากการทดลองใช้โมบายแอปพลิเคชัน เรื่อง การนวดไทยเพ่ือรักษาอาการปวดคอ บ่า ไหล่  
พบว่า ควรให้นักศึกษาได้ทดลองปฏิบัติจริงกับผู้สนใจทั่วไป โดยผู้วิจัยจะเก็บรวบรวมข้อมูลจากการสังเกตการ
ฝึกปฏิบัติ การสัมภาษณ์ และสอบถามความพึงพอใจผู้สนใจที่ได้รับการนวดด้วย 
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