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ABSTRACT 
 The purpose of this study was to investigate the result of an eight week-modified High Intensity Circuit 
Training (HICT) program on core stabilizer, quadriceps, hamstrings, deltoid muscles strength and quality of life 
in obese women. The participants were twenty-two sedentary women between ages of 30 –and 40 years who 
had body mass index (BMI) of 25.0 – 29.9 kg/m2. The participants were randomly divided into two groups of 11 
persons which were trained group and untrained group. The trained group would be trained with the modified 
High Intensity Circuit Training program for eight weeks – three days per week. The exercise time per cycle was 
7.5 minutes by exercising one cycle is the first round, two cycles in the 2-3 round, three cycles in the 4-5 round, 
four cycles in the 6-7 rounds. Both groups were measured by variables which were quadriceps, hamstrings, 
deltoid, core stabilizer muscles and quality of life questionnaire (SF-36 Thai version) at week 0 and week 8. The 
results showed that there was no significant difference between the two groups. However, the trained group 
had significant increases in muscle strength of core stabilizer muscle (p<0.05) while there was no significant 
difference in muscle strength of arms and legs. In addition, the trained group felt less pain on body injury and 
more energetic than before training (p<0.05). In conclusion, exercising with an eight-weeks modified HICT 
program in obese women could help increase the strength of the core stabilizer muscles and had the effect on 
the quality of life in terms of body pain perception and feeling more energetic in the workplace. However, there 
was no significant in the control group. 
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บทคดัย่อ 
 วตัถปุระสงค์ของการศึกษานีค้ือ ศกึษาผลของการฝึกแบบวงจรท่ีมีความหนกัสงูแบบประยกุต์ต่อความแข็งแรง
ของกล้ามเนือ้แกนกลางล าตวั, กล้ามเนือ้งอ-เหยียดเข่า, กล้ามเนือ้หวัไหล่ และคุณภาพชีวิตในผู้หญิงอ้วน เป็นเวลา 8 
สปัดาห์ ผู้ เข้าร่วมวิจัย จ านวน 22 คน อายุระหว่าง 30-40 ปี ที่มีค่าดัชนีมวลกาย 25.0 – 29.9 กิโลกรัม/เมตร2 ถูกแบ่ง
ออกเป็น 2 กลุม่ โดยการสุม่ กลุม่ละ 11 คน คือ กลุม่ที่ได้รับการฝึก และกลุม่ที่ไมไ่ด้รับการฝึก โดยกลุม่ที่ได้รับการฝึกจะท า
การฝึกด้วยโปรแกรมแบบวงจรที่มีความหนกัสงูแบบประยกุต์เป็นเวลา  8 สปัดาห์ สปัดาห์ละ 3 วนั เวลาที่ใช้ในการออก
ก าลงักายต่อรอบ 7.50 นาที โดยสปัดาห์ที่ 1 ออกก าลงักาย 1 รอบ, สปัดาหที่ 2-3 สองรอบ, สปัดาห์ที่ 4-5 สามรอบ, 
สปัดาห์ที่ 6-7 สี่รอบ และสปัดาห์ที่ 8 ห้ารอบ ทัง้ 2 กลุ่มจะถูกวดัตวัแปรทัง้หมด คือ ความแข็งแรงของกล้ามเนือ้หวัไหล่ 
กล้ามเนือ้งอ-เหยียดเข่า กล้ามเนือ้แกนกลางล าตวั  และแบบสอบถามเก่ียวกบัคณุภาพชีวิต (แบบส ารวจสขุภาพ SF-36 
ฉบบัภาษาไทย) ในสปัดาห์ที่ 0 และสปัดาห์ที่ 8 ผลการศึกษาพบว่า ไม่มีความแตกต่างอย่างมีนยัส าคญั ระหว่างกลุม่ที่
ได้รับการฝึกและภายในกลุม่ที่ไมไ่ด้รับการฝึก อยา่งไรก็ตาม ในกลุม่ที่ได้รับการฝึกแบบวงจรที่มีความหนกัสงูแบบประยกุต์ 
เป็นเวลา 8 สัปดาห์ มีการเพิ่มขึน้ของก าลังกล้ามเนือ้แกนกลางล าตัวอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ  (p<0.05)  ส่วนใน
กล้ามเนือ้แขนและขามีแนวโน้มเพิ่มขึน้ แต่ไม่มีความแตกต่างอย่างมีนยัส าคญั และในกลุ่มที่ได้รับการฝึกมีความรู้สึก
เจ็บปวดต่อร่างกายลดลง รวมทัง้รู้สึกมีพลงัมากขึน้อย่างมีนยัส าคญัทางสถิติ  (p<0.05) จึงสรุปได้ว่า หลงัจากการออก
ก าลงักายด้วยโปรแกรมการฝึกแบบวงจรที่มีความหนักสูงแบบประยุกต์ในผู้หญิงอ้วน เป็นเวลา 8 สปัดาห์นัน้ มีการ
เปลีย่นแปลงของความแข็งแรงของกล้ามเนือ้แกนกลางล าตวั และมีผลตอ่การเปลีย่นแปลงของคณุภาพชีวิตในมิติของการ
รับรู้ความรู้สกึเจ็บปวดตอ่ร่างกายและความรู้สกึมีพลงัในการท างาน แตไ่มพ่บการเปลีย่นแปลงนีใ้นกลุม่ควบคมุ 
 

(วารสารวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยีการกีฬา 2562; 19(1): 133-145) 
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บทน า 
 กรมควบคมุโรค กระทรวงสาธารณสขุ (Department of Disease Control, Ministry of Public Health) รายงาน
ว่า ในปี 2556 พบว่า มีประชากรไทย 16 ล้านคน ท่ีมีภาวะอ้วน คิดเป็นร้อยละ 26 ของประชากรทัง้หมด โดยในจ านวน
ประชากรนัน้เป็นผู้หญิง 11.3 ล้านคน มากกว่าผู้ ชายเป็น 2 เท่า ภาวะอ้วนคือภาวะที่มีค่าดชันีมวลกาย (body mass 
index; BMI) อยู่ที่ 25.0 – 29.9 กิโลกรัม/เมตร2 (ตามเกณฑ์ของคนเอเชีย)1 ส่วนใหญ่เกิดจากการรับประทานอาหารที่มี
คาร์โบไฮเดรตและไขมนัสงูมากเกินไปและมีพฤติกรรมเนือยนิ่งร่วมด้วย คือ มีพฤติกรรมที่ใช้พลงังานน้อยกว่า 1.5 METs 
(metabolic equivalents (METs): หน่วยที่ใช้ในการประมาณค่าปริมาณของออกซิเจนที่ร่างกายต้องใช้ระหว่างการออก
ก าลงักาย) เช่น การนัง่ดโูทรทศัน์ การใช้คอมพิวเตอร์ท างานหรือเลน่เกมส์ และการอ่านหนงัสือ เป็นต้น2 หรือท าแค่เพียง
กิจกรรมในชีวิตประจ าวนัที่ไม่ได้มีกิจกรรมการออกก าลงักายเลย  ภาวะอ้วนสามารถน าไปสูโ่รคต่างๆได้อีกมากมาย เช่น 
ความดนัโลหิตสงู ภาวะไขมนัในเลือดสงู นิ่วในถงุน า้ดี ภาวะข้ออกัเสบ เบาหวาน มะเร็ง โรคหวัใจ และท าให้เสียชีวิตก่อน
วยัอนัควร3 นอกจากนีโ้รคอ้วนยงัสง่ผลตอ่ภาวะทางจิตใจ ซึง่เก่ียวข้องกบัเร่ืองของความเครียดที่เกิดจากสขุภาพท่ีไมด่ี4,5,6,7 
ปัจจยัหนึ่งที่ท าให้ผู้ ป่วยโรคอ้วนมีคณุภาพชีวิตที่ไม่ดีคือ โรคทางระบบกระดกูกล้ามเนือ้ที่เกิดจากน า้หนกัตวัที่มากเกินไป 
ในปัจจบุนัโรคทางระบบกระดกูกล้ามเนือ้ที่เกิดจากการท างานและการใช้ชีวิตประจ าวนัมีอตัราเพิ่มขึน้ โดยที่ 5 อนัดบัแรก
ของบริเวณที่เกิดคือ คอร้อยละ 42, หลงัสว่นลา่งร้อยละ 34, หลงัสว่นบนร้อยละ 28, มือและข้อมือร้อยละ 20 และข้อไหล่
ร้อยละ 168,9 ซึ่งสาเหตทุี่ท าให้เกิดโรคระบบกระดกูกล้ามเนือ้ สาเหตุหนึ่งอาจมาจากการออ่นแรงของกล้ามเนือ้เช่น ถ้า
กล้ามเนือ้สะโพกอ่อนแรงจะส่งผลต่อการลงน า้หนักที่ข้อเข่า และน าไปสู่ภาวะเจ็บลูกสะบ้าได้10 หรือเมื่อกล้ามเนือ้
แกนกลางล าตวัอ่อนแรงจะสง่ผลถึงความมัน่คงของกระดกูสนัหลงั ท าให้การเคลื่อนไหวของกระดกูสนัหลงัความผิดปกติ
ได้11 ซึ่งการที่จะหลีกเลี่ยงหรือแก้ไขภาวะอ้วนได้นัน้ นอกจากการควบคมุเร่ืองโภชนาการแล้ว จะต้องมีการออกก าลงักาย
ร่วมด้วย เพื่อท าให้กล้ามเนือ้แข็งแรง มีความยืดหยุน่ ลดความเสี่ยงต่อการบาดเจ็บของข้อต่างๆ มีความคลอ่งตวัมากขึน้ 
อีกทัง้ยงัเพิ่มความมัน่ใจให้กบัตวัเองเมื่อมีรูปลกัษณ์ที่ดีขึน้อีกด้วย12  

วิทยาลยัแพทย์เวชศาสตร์การกีฬาอเมริกนั (The American College of Sports Medicine; ACSM) ได้แนะน า
มาตรฐานการออกก าลังกายว่า ในบุคคลทั่วไปที่มีสุขภาพดีควรออกก าลังกายแบบต่อเนื่องหรือแบบใช้ออกซิเจน 
(Endurance or Aerobic exercise) ที่ความหนกัระดบัปานกลาง เป็นเวลาอยา่งน้อย 30 นาทีตอ่ครัง้ 5 วนัตอ่สปัดาห์ หรือ
ที่ความหนกัระดบัหนกัมาก เป็นเวลาอยา่งน้อย 20 นาทีตอ่ครัง้ 3 วนัตอ่สปัดาห์ การออกก าลงักายแบบสร้างความแข็งแรง
ของกล้ามเนือ้ (Muscle strengthening) เป็นการฝึกกล้ามเนือ้กลุม่เป้าหมายด้วยน า้หนกัต้านสงูสดุเท่าที่จะท าได้ โดยให้
ออก 10 ท่า ท าท่าละ 10-15 ครัง้ 2-4 รอบต่อวนั เป็นเวลา 2-3 วนัต่อสปัดาห์13 และ ACSM ยงัได้กลา่วถึง การออกก าลงั
กายแบบผสมผสาน (Combination exercise) ซึง่มีหลากหลายรูปแบบแตกตา่งกนั เช่น การออกก าลงักายแบบความหนกั
สูงสลบักับช่วงพัก (High Intensity Interval Training; HIIT) การฝึกแบบวงจรที่มีความหนักต ่า (Low Intensity Circuit 
Training; LICT) และการฝึกแบบวงจรที่มีความหนกัสงู (High Intensity Circuit Training; HICT) เป็นต้น14,15 การฝึกแบบ
วงจรท่ีมีความหนกัสงู เป็นการออกก าลงักายท่ีผสมผสานกนัระหว่างการออกก าลงักายแบบใช้ออกซิเจนและแบบใช้แรง
ต้าน โดยจ ากัดช่วงเวลาพัก มีท่าการออกก าลงักายในแต่ละสถานีแตกต่างกัน โดยการฝึก 1 รอบ ใช้เวลา 7-10 นาที 
ประกอบด้วย 9-12 สถานี ซึง่การออกก าลงักายในแตล่ะครัง้อาจท าได้ 2-3 รอบ16 Goedecke และคณะในปีค.ศ. 2014 ได้
ท าการศึกษาเก่ียวกบัการออกก าลงักายในผู้ที่มีภาวะอ้วน พบว่า การออกก าลงักายที่มีประสิทธิภาพโดยที่มีปริมาณและ
ความถ่ีท่ีเหมาะสม สามารถช่วยลดความเสี่ยงต่อการเกิดเบาหวานชนิดที่สองได้ 17 Paoli และคณะในปีค.ศ. 2013 ได้
ท าการศึกษาเปรียบเทียบผลของการฝึกแบบ HICT การฝึกแบบ LICT และการฝึกแบบเพิ่มความทนทาน ในผู้ ชายวยั



วารสารวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยีการกีฬา ปีที่ 19 ฉบับที่ 1, กรกฎาคม  2562 

Journal of Sports Science and Technology Volume 19, No. 1,  2019

136
136 

วารสารวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยีการกีฬา ปีที่ 19 ฉบบัท่ี 1, กรกฎาคม  2562 
Journal of Sports Science and Technology Volume 19, No. 1,  2019 

กลางคนที่มีน า้หนกัเกิน เป็นเวลา 12 สปัดาห์ โดยดูผลของสดัสว่นของร่างกายและผลของภาวะไขมนัในเลือด พบว่า การ
ฝึกแบบ HICT มีผลตอ่การเปลีย่นแปลงตอ่ตวัแปรดีกวา่การฝึกแบบ LICT และการฝึกแบบเพิ่มความทนทาน15 

 อย่างไรก็ตาม การออกก าลงักายแบบ HICT มีข้อจ ากดัในเร่ืองอปุกรณ์ ซึ่งอาจท าให้ไมส่ะดวกในการออกก าลงั
กาย ดงันัน้การออกก าลงักายแบบ HICT โดยการใช้น า้หนกัตวัเป็นแรงต้านมาประยกุต์แทนการใช้อปุกรณ์ จะท าให้เข้าถึง
การออกก าลงักายได้ง่ายขึน้ Miller และคณะในปีค.ศ. 2014 ได้ท าการศึกษาผลของการฝึกแบบวงจรที่มีความหนกัสงู 
(HICT) โดยการใช้น า้หนกัตวัเป็นแรงต้าน เป็นเวลา 4 สปัดาห์ พบวา่ ท าให้ด้านชีวภาพ กายกาพและสดัสว่นของร่างกายดี
ขึน้18 จากการศกึษาที่กลา่วมาข้างต้นพบวา่ ยงัไม่มีการศกึษาผลของการฝึกแบบ HICT ในเพศหญิง ซึ่งพบวา่มีภาวะอ้วน
มากกว่าในเพศชาย และการฝึกแบบ HICT โดยใช้น า้หนกัตวัเป็นแรงต้านจากการศึกษาของ Klika และคณะในปีค.ศ. 
2013 มีท่าการออกก าลงักายบางท่าท่ีค่อนข้างยากส าหรับผู้หญิงอ้วน ดงันัน้ในปีค.ศ. 2017 อมรพนัธ์ และคณะ จึงได้มี
การปรับเปลี่ยนรูปแบบการออกก าลงักายให้เหมาะสมกบัผู้หญิงอ้วนมากขึน้ โดยเรียกโปรแกรมนีว้า่ การฝึกแบบวงจรที่มี
ความหนกัสงูแบบประยกุต์ (modified HICT) พบวา่ สามารถเพิ่มอตัราการใช้พลงังานขณะพกั ในผู้หญิงอ้วนท่ีมีพฤติกรรม
เนือยนิ่งได้19 ดงันัน้ จดุประสงค์ของการศกึษานีค้ือ ต้องการทราบถึงประสิทธิภาพของโปรแกรม modified HICT ตอ่ความ
แข็งแรงของกล้ามเนือ้แกนกลางล าตวั, กล้ามเนือ้งอ-เหยียดเขา่, กล้ามเนือ้หวัไหล ่และคณุภาพชีวิต ในผู้หญิงอ้วนที่ไมม่ี
โรคอื่นร่วมด้วย ที่มีพฤติกรรมเนือยนิ่ง ภายในระยะเวลา 8 สปัดาห์ 
 
วิธีด าเนินการวิจัย 

การวิจยัครัง้นีม้ีผู้ เข้าร่วมวิจยั จ านวน 22 คน เป็นผู้หญิงอ้วนท่ีไมม่ีโรคอื่นร่วมด้วยที่มีพฤติกรรมเนือยนิ่ง ที่ไมไ่ด้มี
การออกก าลงักาย มีอายรุะหวา่ง 30 – 40 ปี มีคา่ดชันีมวลกาย (BMI) ที่ 25.0 – 29.9 กิโลกรัม/เมตร2 และจะถกูคดัออกถ้า
มีการใช้ยาหรืออาหารเสริมที่มีผลต่อกระดูก กล้ามเนือ้หรือไขมนั มีประวตัิบาดเจ็บต่อระบบกระดูกกล้ามเนือ้ มีภาวะ
ผิดปกติของตอ่มไร้ท่อ การรับประทาน หรือมีโรคที่มีผลตอ่การออกก าลงักาย เช่น โรคหลอดเลือดสมอง ความดนัโลหิตสงู 
หรือโรคหัวใจ โดยผู้ เข้าร่วมวิจัยจะถูกแบ่งออกเป็น 2 กลุ่ม โดยการสุ่ม กลุ่มละ 11 คน คือ กลุ่มที่ได้รับการฝึกด้วย 
Modified HICT Program และกลุม่ที่ไมไ่ด้รับการฝึกด้วย Modified HICT Program โดยกลุม่ที่ได้รับการฝึกด้วย Modified 
HICT Program จะได้รับการฝึกเป็นระยะเวลา 8 สปัดาห์ และกลุม่ท่ีไม่ได้รับการฝึกด้วย Modified HICT Program จะถกู
ขอให้ท ากิจวตัรในชีวิตประจ าวนัตามปกติตลอดช่วงระยะเวลา 8 สปัดาห์ 
 
เคร่ืองมือวิจัย 
 ผู้ เข้าร่วมวิจยัทัง้ 2 กลุม่จะได้รับการทดสอบในสปัดาห์ที่ 0 และ 8  ด้วยเคร่ืองมือวิจยั ดงันี ้ 
การทดสอบลดระดับขาสองข้างลง (DOUBLE LEG LOWERING TEST) 

คือ การประเมินความแข็งแรงของกล้ามเนือ้แกนกลางล าตวั โดยให้ผู้ เข้าร่วมวิจยันอนหงายบนเตียง ผู้วิจยัวาง
สายพนัแขน (blood pressure cuff; Riester, Germany) ไว้ใต้กระดกูสนัหลงัสว่นเอว (lumbar spine) ที่ระดบั L4 ถึง L5 
บีบ cuff ให้อยู่ที่ 40 มิลลิเมตรปรอท ผู้วิจยัช่วยยกขาผู้ เข้าร่วมวิจยัขึน้ให้อยู่ในต าแหน่งงอสะโพกที่ 90 องศา เข่าเหยียด
ตรง หลงัจากนัน้ให้ผู้ เข้าร่วมวิจยัค่อยๆลดระดบัขาลง และผู้วิจยัจะบนัทึกค่ามมุของสะโพก โดยดจูาก goniometric grid 
เมื่อปรอทมีการลดลงที่ 10 มิลลิเมตรปรอท โดยวดั 2 ครัง้ แล้วหาค่าเฉลี่ย ถ้ายิ่งได้ค่าองศาของมมุขาน้อยยิ่งบ่งบอกว่า
แข็งแรง20 
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การทดสอบด้วยเคร่ือง ISOKINETIC DYNAMOMETER (Biodex system 4, USA) 
คือ  การประเมินความแข็ งแรงของกล้ามเนื อ้แขนและขา โดย ใ ช้ท่า เหยียด -งอข้อไหล่  (Shoulder 

extension/flexion) คือ ให้ผู้ เข้าร่วมวิจยัยกแขนขึน้แนบหโูดยไม่ให้มีการแอ่นหลงั หลงัจากนัน้จึงกดแขนลง  (รูปที่ 1) และ
ท่าเหยียด-งอข้อเข่า (Knee extension/flexion) คือ ให้ผู้ เข้าร่วมวิจยัเตะขาขึน้ให้เข่าเหยียดจนสดุ หลงัจากนัน้จึงกดขาลง 
(รูปที่ 2) ท่ีความเร็วเชิงมมุ 60 องศาต่อวินาที ผู้วิจยัอธิบายและสาธิตการเคลื่อนไหวของแขนและขาก่อนการทดสอบและ
ให้ซ้อมเสมือนจริงก่อนการทดสอบ และเมื่อมีการวดัจริงให้ผู้ เข้าร่วมวจิยัท าแตล่ะทา่ด้วยความสามารถสงูสดุเทา่ที่จะท าได้ 
โดยแตล่ะทา่ให้ท าทา่ละ 4 รอบ และผู้วิจยัจะบนัทกึคา่เฉลีย่ peak torque ของทา่การเหยียด-งอที่ได้21 

 

    

รูปที่ 1: ทา่การเหยยีด-งอข้อไหล ่(Shoulder extension/flexion) 
 

    

รูปที่ 2: ทา่การเหยยีด-งอข้อเขา่ (Knee extension/flexion) 
 

แบบประเมินการรับรู้ภาวะสุขภาพ SF-36 ฉบับภาษาไทย  
เป็นแบบสอบถามที่ใช้ประเมินเก่ียวกับคุณภาพชีวิตด้านสขุภาพ ประกอบด้วยค าถาม 36 ข้อ ซึ่ง 35 ข้อเป็น

ค าถามเก่ียวกบัสขุภาพและอีกหนึง่ข้อเป็นค าถามเก่ียวกบัเปรียบเทียบสขุภาพ (Reported health transition; HT) ค าถาม
เก่ียวกบัสขุภาพแบง่เป็น 8 มิติ คือ ด้านภาวะการท างานของร่างกาย (Physical functioning: PF) 10 ข้อ, ด้านบทบาทที่
ถกูจ ากดัเนื่องจากสขุภาพทางกาย (Role limitations due to physical problems: RP) 4 ข้อ, ด้านความเจ็บปวด (Bodily 
pain: BP) 2 ข้อ, ด้านสุขภาพทั่วไป (General health perceptions: GH) 5 ข้อ, ด้านการท าหน้าที่ทางสังคม (Social 
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functioning: SF) 2 ข้อ, ด้านพลงังาน (Vitality: VT) 4 ข้อ, ด้านบทบาทหน้าที่ถกูจ ากดัเนื่องจากปัญหาทางอารมณ์ (Role 
limitations due to emotional problems: RE) 3 ข้อ และด้านสขุภาพจิตทัว่ไป (General mental health: MH) 5 ข้อ โดยที่
คะแนนเต็มคือ 100 คะแนน ถ้าได้คะแนนสงูยิ่งบง่บอกวา่มีคณุภาพชีวิตที่ดี22 

กลุม่ท่ีไม่ได้รับการฝึกจะได้รับค าแนะน าให้ท ากิจวิตรประจ าวนัตามปกติ สว่นกลุม่ที่ได้รับการฝึกด้วยโปรแกรม  
modified HICT จะต้องออกก าลงักายเป็นเวลา 8 สปัดาห์ สปัดาห์ละ 3 วนั ในการออกก าลงักายแต่ละครัง้จะต้องออก
ก าลงักายทัง้หมด 12 ทา่ (รูปท่ี 3) ตอ่ 1 รอบท าทา่ละ 30 วินาที (ท าตอ่เนื่องโดยไมเ่ร่งจงัหวะ) พกัระหวา่งทา่ 10 วินาที ใช้
เวลาในการออกก าลงักาย 7.5 นาทีตอ่รอบ ท าการฝึก 3 วนัตอ่สปัดาห์16 โดยที่ สปัดาห์ที่ 1 ออกก าลงักาย 1 รอบ, สปัดาห์
ที่ 2-3 สองรอบ, สปัดาห์ที่ 4-5 สามรอบ, สปัดาห์ที่ 6-7 สีร่อบ และสปัดาห์ที่ 8 ห้ารอบ19 (รูปท่ี 4) 

 

 
รูปที่ 3: ทา่ออกก าลงักายแบบวงจรที่มีความหนกัสงูแบบประยกุต์ (Modified HICT program) 
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รูปที่ 4: โปรแกรมการฝึกแบบวงจรที่มีความหนกัสงูแบบประยกุต์ (Modified HICT program) 8 สปัดาห์ 

 

 

ตารางที่ 1: กล้ามเนือ้ทีถ่กูใช้ในแตล่ะทา่ออกก าลงักายของ Modified HICT program 
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สถิตทิีใ่ช้ในการวเิคราะห์ข้อมูล 
ใช้โปรแกรม SPSS เวอร์ชัน่ 20 ในการหาคา่ทางสถิติของข้อมลู ใช้สถิติ Shapiro-Wilk Test เพื่อหาการแจกแจง

ปกติของข้อมลู จากนัน้ ใช้ Paired t-test เพื่อหาความแตกต่างของผลการฝึกระหว่างสปัดาห์ที่ 0 และสปัดาห์ที่ 8 (ก่อน
และหลงัการฝึก) และใช้ Analysis of Covariance (ANCOVA) เพื่อหาความแตกต่างของผลการฝึกระหว่างกลุ่มที่ได้รับ
การฝึกด้วย Modified HICT program  กบักลุม่ที่ไมไ่ด้รับการฝึก ก าหนดคา่นยัส าคญัทางสถิติที่ระดบั p<0.05 
 
ผลการวิจัย 
ตารางที่ 2 ตารางแสดงคา่เฉลีย่และสว่นเบี่ยงเบนมาตรฐานคณุลกัษณะทัว่ไปของผู้ เข้าร่วมวิจยั 

ตัวแปร กลุ่มที่ได้รับการฝึก 
(จ านวน=11 คน) 

กลุ่มที่ไม่ได้รับการฝึก 
(จ านวน=11 คน) 

อาย ุ(ปี) 35.3±2.6 32.8±3.2 
น า้หนกั (กิโลกรัม) 68.47±5.50 68.06±4.80 
สว่นสงู (เซนติเมตร) 161.0±3.6 160.4±4.7 
ดชันีมวลกาย (กิโลกรัม/เมตร2) 28.0±1.9 26.1±2.4 
ความดนัโลหิตขณะหวัใจบีบตวัสงูสดุ (มิลลเิมตรปรอท) 118.5±12.7 110.5±9.6 
ความดนัโลหิตขณะหวัใจคลายตวัต ่าสดุ (มิลลเิมตรปรอท) 80.7±7.5 76.4±6.6 
อตัราการเต้นของหวัใจขณะพกั (ครัง้/นาท)ี 76.4±4.8 79.5±9.0 

 
จากตารางท่ี 2 พบว่า คุณลกัษณะทัว่ไปของผู้ เข้าร่วมวิจัย ประกอบด้วย อายุ น า้หนกั ส่วนสงู ดชันีมวลกาย 

ความดนัโลหิต และ อตัราการเต้นของหวัใจขณะพกั ไมม่ีความแตกตา่งกนัระหวา่งกลุม่ (p<0.05) 
 

การทดสอบลดระดับขาสองข้างลง (DOUBLE LEG LOWERING TEST) 
จากการศึกษาแสดงให้เห็นว่า กลุม่ที่ได้รับการฝึกแบบวงจรที่มีความหนกัสงูแบบประยกุต์ (Modified HICT) มี

ค่าของความแข็งแรงของกล้ามเนือ้แกนกลางล าตวัดีกว่ากลุม่ที่ไม่ได้รับการฝึก ในสปัดาห์ที่ 8 อย่างมีนยัส าคญัทางสถิติ 
(p-value=0.017) (คา่ของความแข็งแรงของกล้ามเนือ้แกนกลางล าตวั กลุม่ที่ได้รับการฝึก สปัดาห์ที่ 0 เทา่กบั 62.50±6.12 
และ สปัดาห์ที่ 8 เท่ากับ 57.00±9.17 องศา; กลุ่มที่ไม่ได้รับการฝึก สปัดาห์ที่ 0 เท่ากับ 60.68±8.59 และ สปัดาห์ที่ 8 
เท่ากบั 65.68±6.13 องศา ตามล าดบั) และเมื่อเปรียบเทียบความแข็งแรงของกล้ามเนือ้แกนกลางล าตวัระหวา่งสปัดาห์ที่ 
0 และ 8 ภายในกลุม่ที่ได้รับการฝึกและภายในกลุม่ที่ไม่ได้รับการฝึก พบว่าไมม่ีความแตกตา่งกนั แต่พบว่าในกลุม่ที่ได้รับ
การฝึกมีการเปลีย่นแปลงขององศาของมมุสะโพกที่ลดลง (คา่ของความแข็งแรงของกล้ามเนือ้แกนกลางล าตวั สปัดาห์ที่ 0 
เท่ากับ 62.50±6.12 และ สปัดาห์ที่ 8 เท่ากับ 57.00±9.17 องศา ตามล าดบั) ซึ่งค่าที่ลดลงจะบ่งชีถ้ึงความแข็งแรงของ
กล้ามเนือ้แกนกลางล าตวัที่เพิ่มขึน้ แต่ยงัไม่พบความแตกต่างอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติ (p<0.05) เมื่อเทียบสปัดาห์ที่ 0 
กบัสปัดาห์ที่ 8 (รูปท่ี 5) 
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รูปที่ 5: ความแขง็แรงกล้ามเนือ้หน้าท้อง หนว่ยองศา ในสปัดาห์ที่ 0 และสปัดาห์ที่ 8 ของกลุม่ที่ได้รับการฝึกและกลุม่ที่
ไมไ่ด้รับการฝึก 
*ความแตกตา่งระหวา่งกลุม่ (p<0.05) 
 
การทดสอบด้วยเคร่ือง ISOKINETIC DYNAMOMETER  
 ค่าของความแข็งแรงของแขนและขา ประกอบด้วยท่า การเหยียดข้อไหล่, การงอข้อไหล่, การเหยียดข้อเข่า และ
การงอข้อเข่า พบว่า ค่าความแข็งแรงของทัง้ 4 ท่าระหวา่งกลุม่ที่ได้รับการฝึกกบักลุม่ที่ไมไ่ด้รับการฝึก ในสปัดาห์ที่ 0 และ 
8 ไม่มีความแตกต่างกนั และเมื่อเปรียบเทียบความแข็งแรงของแขนและขาระหวา่งสปัดาห์ที่ 0 และ 8 ภายในกลุม่ที่ได้รับ
การฝึกและภายในกลุม่ที่ไม่ได้รับการฝึก พบว่าไม่มีความแตกต่างกนั แต่พบว่าในกลุม่ท่ีได้รับการฝึกมีการเปลี่ยนแปลง
ของคา่ของความแข็งแรงของแขนและขาในทา่เหยียดข้อเขา่ที่เพิ่มขึน้ แตย่งัไมพ่บความแตกต่างอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ 
(p<0.05) เมื่อเทียบสปัดาห์ที่ 0 กบัสปัดาห์ที่ 8 (ตารางที่ 3) 
ตารางที่ 3 คา่เฉลีย่และสว่นเบี่ยงเบนมาตรฐานของคา่ Peak torque จากเคร่ือง isokinetic dynamometer 

Peak Torque  
(นิวตนัเมตร) 

กลุ่มที่ได้รับ
การฝึก 

กลุ่มที่ไม่ได้
รับการฝึก 

 
p-value 

กลุ่มที่ได้รับ
การฝึก 

กลุ่มที่ไม่ได้
รับการฝึก 

 
p-value 

สัปดาห์ที่ 0 สัปดาห์ที่ 0 สัปดาห์ที่ 8 สัปดาห์ที่ 8 
การเหยยีดข้อไหล ่ 41.97±9.94 41.01±12.57 .844 43.45±11.59 37.65±8.91 .204 
การงอข้อไหล ่ 37.13±8.32 35.17±8.40 .589 39.83±7.91 34.80±7.88 .151 
การเหยยีดข้อเขา่ 113.62±29.17 110.75±29.28 .821 120.06±15.89 105.15±24.46 .106 
การงอข้อเขา่ 46.46±13.45 46.28±16.52 .978 50.18±22.98 41.85±15.57 .331 

 

แบบประเมินการรับรู้ภาวะสุขภาพ SF-36 ฉบับภาษาไทย 
 พบว่า ด้านภาวะการท างานของร่างกาย (Physical functioning; PF), ด้านบทบาทที่ถกูจ ากดัเนื่องจากสขุภาพ
ทางกาย  (Role limitations due to physical problems; RP), ด้านสุขภาพทั่วไป  (General health perceptions; GH), 
ด้านการท าหน้าที่ทางสงัคม (Social functioning; SF), ด้านบทบาทหน้าท่ีถูกจ ากัดเนื่องจากปัญหาทางอารมณ์ (Role 
limitations due to emotional problems; RE), ด้านสขุภาพจิตทัว่ไป (General mental health; MH) และการเปรียบเทียบ
สขุภาพ (Reported health transition; HT) สปัดาห์ที่ 0 และ 8 ภายในกลุม่ที่ได้รับการฝึกและกลุม่ที่ไม่ได้รับการฝึก พบวา่
ทัง้ 2 กลุม่ไมม่ีความแตกตา่งกนั แตพ่บวา่ด้านความเจ็บปวด (Bodily pain; BP) และด้านพลงังาน (Vitality; VT) ของกลุม่
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ที่ได้รับการฝึกในสปัดาห์ที่ 8 มีความแตกตา่งอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ (p<0.05) เมื่อเปรียบเทียบกบัสปัดาห์ที่ 0 (ตาราง
ที่ 4) ซึง่ถือได้วา่ในกลุม่ที่ได้รับการฝึกมีความรู้สกึเจ็บปวดตอ่ร่างกายลดลง รู้สกึมีพลงัและกระปรีก้ระเปร่าเพิ่มขึน้ 
ตารางที่ 4 คา่เฉลีย่และสว่นเบี่ยงเบนมาตรฐานของคะแนนจากแบบประเมินการรับรู้ภาวะสขุภาพ SF-36 ฉบบัภาษาไทย 

มิติ 
(ร้อยละ) 

กลุ่มที่ได้รับการฝึก กลุ่มที่ไม่ได้รับการฝึก 
สัปดาห์ที่ 0 สัปดาห์ที่ 8 สัปดาห์ที่ 0 สัปดาห์ที่ 8 

ด้านภาวะการท างานของร่างกาย 90 ± 13 92 ± 12 86 ± 12 89 ± 12 
ด้านบทบาทท่ีถกูจ ากดัเนื่องจากสขุภาพทางกาย 93 ± 12 95 ± 10 86 ± 13 89 ± 13 
ด้านความเจ็บปวด 83 ± 14 89 ± 11# 78 ± 15 80 ± 18 
ด้านสขุภาพทัว่ไป 57 ± 16 68 ± 12 67 ± 13 68 ± 17 
ด้านการท าหน้าที่ทางสงัคม 83 ± 14 89 ± 13 89 ± 17 93 ± 12 
ด้านพลงังาน 66 ± 15 72 ± 15# 68 ± 15 69 ± 13 
ด้านบทบาทหน้าที่ถกูจ ากดัเนื่องจากปัญหาทาง
อารมณ์ 

84 ± 16 91 ± 16 85 ± 15 88 ± 17 

ด้านสขุภาพจิตทัว่ไป 71 ± 14 79 ± 14 73 ± 19 76 ± 13 
การเปรียบเทียบสขุภาพ 50 ± 16 64 ± 17 45 ± 19 55 ± 15 

#ความแตกตา่งระหวา่งสปัดาห์ที่ 0 และสปัดาห์ที่ 8 (p<0.05) 
 
อภปิรายผลการวิจัย 

จากผลการศึกษาความแข็งแรงของกล้ามเนือ้  พบว่าในกลุ่มที่ได้รับการฝึกมีการเพิ่มขึน้ของก าลงักล้ามเนือ้
แกนกลางล าตวัอย่างชัดเจน ส่วนในกล้ามเนือ้หัวไหล่และกล้ามเนือ้เหยียด-งอเข่ามีแนวโน้มเพิ่มขึน้ แต่ยังไม่มีความ
แตกตา่งอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ และพบวา่ในการท าแบบสอบถามคณุภาพชีวิต กลุม่ที่ได้รับการฝึกมีความรู้สกึเจ็บปวด
ตอ่ร่างกายลดลง และรู้สกึมีพลงั มีความกระปรีก้ระเปร่าเพิ่มขึน้ 

เมื่อพิจารณาในสว่นของทา่ออกก าลงักายที่ใช้กล้ามเนือ้หวัไหลค่ือ ในท่า step up on to step aerobic ที่มีการ
ยกแขนขึน้ขณะก้าวขึน้สเตป และ ทา่ half squat ที่มีการยกแขนขึน้ขณะยอ่ตวัลง หากผู้ เข้าร่วมวิจยัใช้แรงเหวี่ยงแขนแทน
การเกร็งกล้ามเนือ้ ก็อาจจะมีผลท าให้กล้ามเนือ้หดตวัน้อยเกินกวา่ที่จะท าให้ก าลงักล้ามเนือ้มีการเปลีย่นแปลง และในทา่ 
half squat กล้ามเนือ้หวัไหล่จะท างานเพียงช่วง middle range ซึ่งการวดัความแข็งแรงด้วยเคร่ือง isokinetic นัน้ จะวดั
ความแข็งแรงในมมุทัง้หมด (full range) อีกสว่นหนึ่งคือ ท่า plank กล้ามเนือ้หวัไหลด้่านหน้ามีการหดตวัแบบ isometric 
และในท่า bending knee triceps dip on chair half bottom กล้ามเนือ้หัวไหล่ด้านหลังก็มีการหดตัวแบบ  isometric 
เช่นกนั ซึ่งแตกต่างจากท่าของการวดัด้วยเคร่ือง isokinetic ที่ได้ท าการวดัเป็นลกัษณะของ isotonic contraction  จึงอาจ
ท าให้ผลของการวดัค่าความแข็งแรงของกล้ามเนือ้หวัไหล่ ไม่พบความแตกต่างอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติ ในส่วนของ
กล้ามเนือ้เหยียดเขา่ จะพบการท างานของกล้ามเนือ้นีใ้นทา่  wall sit, half squat, step up on to step aerobic และ split 
squat เป็นท่าการออกก าลงักายแบบ closed kinetic chain ในช่วง middle range มีการศึกษาการท างานของกล้ามเนือ้
เหยียดเขา่แบบ closed kinetic chain พบว่ากล้ามเนือ้มีการท างานมากในช่วงการเคลื่อนไหวที่เขา่งอเกือบเต็มที่ และ ใน 
opened kinetic chain พบว่ากล้ามเนือ้มีการท างานมากในช่วงที่เหยียดเขา่เต็มที่23 จึงอาจเป็นไปได้วา่การออกก าลงักาย
นัน้เป็นการออกก าลงักายแบบ closed kinetic chain ในช่วง middle range ท าให้ไม่พบการเปลี่ยนแปลงในกล้ามเนือ้
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เหยียดเข่า นอกจากนีใ้นท่า half squat, step up on to step aerobic และ split squat กล้ามเนือ้งอเข่ามีการหดตวัแบบ 
isometric ซึ่งต่างจากการวดัคา่ในเคร่ือง isokinetic ที่วดัการท างานแบบ isotonic จึงท าให้ไมพ่บการเปลี่ยนแปลงอยา่งมี
นยัส าคญัทางสถิติในกล้ามเนือ้งอเขา่ 

ส าหรับการทดสอบความแข็งแรงของกล้ามเนือ้แกนกลางล าตวัพบวา่มีความแข็งแรงเพิ่มขึน้ หลงัจากออกก าลงั
กายด้วย modified HICT program เนื่องจากท่าออกก าลงักายเน้นไปทางกล้ามเนือ้แกนกลางล าตวัค่อนข้างมาก เช่น 
plank with knee, plank rotation, knee side plank, sit-ups hand reach (รูปที่ 3) ซึ่งในการศึกษาของ Miller และคณะ
ในปีค.ศ. 1987 ที่ศึกษาดกูารหดตวัของกล้ามเนือ้ internal abdominal oblique และกล้ามเนือ้ transversus abdominis 
ในท่า curl up (เป็นท่าเดียวกบั sit-up hand reach ในการวิจยันี)้ พบวา่ การท าท่า curl up โดยที่ไม่มีการยดึข้อเท้านัน้ มี
การหดตัวของ internal abdominal oblique และ transversus abdominis ซึ่งเป็นกล้ามเนือ้ที่เป็น core stabilize ของ
ล าตวัอยา่งชดัเจนกวา่การยดึข้อเท้าทัง้สองข้าง24 และมีการศกึษาก่อนหน้าของ Hagins และคณะในปีค.ศ. 1999 ที่ศกึษา
ดคูวามแข็งแรงของกล้ามเนือ้แกนกลางล าตวัในผู้ที่ไมม่ีอาการปวดหลงั อาย ุ20-42 ปี โดยแบง่เป็น 2 กลุม่ คือกลุม่ควบคมุ
และกลุ่มท่ีให้มีการออกก าลงักายกล้ามเนือ้แกนกลางล าตวั โดยที่จะเก็บข้อมลูของความแข็งแรงของกล้ามเนือ้โดยใช้  
pressure gauge ในสปัดาห์ที่ 0 และ สปัดาห์ที่ 4 โดยที่กลุม่ที่ได้รับการออกก าลงักายจะได้รับโปรแกรมการออกก าลงักาย 
lumbar core stabilization ตามระดบัความสามารถซึง่มีทัง้หมด 7 ระดบั และถกูให้โปรแกรมให้กลบัไปท าที่บ้าน ครัง้ละ 
15 นาที ท า 3 ครัง้ต่อสปัดาห์ ผลพบว่า กลุ่มที่ได้รับการแนะน าการออกก าลงักายด้วย lumbar stabilization exercise 
program มีความสามารถในการออกก าลงักายและสามารถปรับทา่การออกก าลงักายให้ยากขึน้ได้มากกวา่กลุม่ที่ไม่ได้รับ
การแนะน าในการออกก าลงักาย ภายใน 4 สปัดาห์ที่ได้รับการทดสอบ 25 จึงสอดคล้องกบัการวิจยันีท้ี่ในกลุม่ที่มีการฝึกของ
กล้ามเนือ้แกนกลางล าตวั 3ครัง้ต่อสปัดาห์ และเป็นเวลา 8 สปัดาห์นัน้มีค่าความแตกต่างอย่างมีนยัส าคญัเมื่อเทียบกบั
กลุม่ที่ไมไ่ด้รับการฝึก 

จากข้อค าถามในแบบสอบถามเก่ียวกบัด้านความเจ็บปวดในร่างกายและความเจ็บปวดนัน้ไมร่บกวนการท างาน
ตามปกติ เนื่องจากการออกก าลงักายนัน้มีการเสริมสร้างความแข็งแรงของกล้ามเนือ้ให้เพิ่มมากขึน้26 ความรู้สกึเจ็บปวดที่
ข้อต่อต้องแบกรับน า้หนกัตวัที่มากก็จะลดลง เพราะกล้ามเนือ้มีความสามารถในการช่วยพยงุข้อต่อมากขึน้และในหวัข้อ
ค าถามของ VT ซึ่งชีไ้ปในความรู้สกึกระปรีก้ระเปร่า มีพลงัมากขึน้นัน้ อาจพิจารณาได้วา่ ผู้ที่มีการออกก าลงักายจะมีการ
ท างานของระบบหวัใจหลอดเลือดและปอดที่ดีขึน้12 จึงท าให้ในกลุม่ที่ได้รับการออกก าลงักายนัน้ เมื่อท ากิจกรรมตา่งๆใน
ชีวิตประจ าวนัก็จะไมเ่หน่ือยง่าย และรู้สกึมีพลงัเพิ่มขึน้ 

 
สรุปผลการวิจัย 
 สรุปได้ว่า การออกก าลงักายด้วยโปรแกรม modified HICT ในกลุ่มผู้หญิงอ้วนนัน้ สามารถเพิ่มความแข็งแรง
ของกล้ามเนือ้แกนกลางล าตวัได้อย่างชดัเจน ในสว่นของกล้ามเนือ้แขนขาถึงแม้จะมีการเปลี่ยนแปลงที่ไมม่ากนกั แต่ก็มี
แนวโน้มที่แข็งแรงเพิ่มขึน้ ซึ่งในการศึกษาต่อๆไปอาจจะพิจารณาตวัชีว้ดัอื่นๆ เช่น EMG เพื่อให้ได้ผลการท างานของ
กล้ามเนือ้ที่ชัดเจนมากขึน้ นอกจากนี ้การใช้แบบสอบถามคุณภาพชีวิตพบว่า มีผลต่อคุณภาพชีวิตในมิติของการรับรู้
ความรู้สกึเจ็บปวดตอ่ร่างกายและความรู้สกึมีพลงัในการท างานมากขึน้ ดงันัน้จึงควรสนบัสนนุให้ผู้หญิงอ้วนที่ไม่คอ่ยได้
ออกก าลงักายหนัมาออกก าลงักายด้วยโปรแกรม modified HICT มากขึน้ 
 
 



วารสารวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยีการกีฬา ปีที่ 19 ฉบับที่ 1, กรกฎาคม  2562 

Journal of Sports Science and Technology Volume 19, No. 1,  2019

144144 
วารสารวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยีการกีฬา ปีที่ 19 ฉบบัท่ี 1, กรกฎาคม  2562 

Journal of Sports Science and Technology Volume 19, No. 1,  2019 
เอกสารอ้างอิง 

1. Weisell RC. Body mass index as an indicator of obesity. Asia Pacific J clin Nutr. 2002;11: S681-4. 
2. Tremblay MS, Aubert S, Barnes JD, Saunders TJ, Carson V, Latimer-Cheung AE, et al. Sedentary 

behavior research network (SBRN) - terminology consensus project process and outcome. Int J 
Behav Nutr Phys Act. 2017;14(1):75. 

3. Nieman D. ACSM’s guidelines for exercise testing and prescription. 7th ed. New York: McGraw-
Hill; 1950. 

4. Marchesini G, Solaroli E, Baraldi L, Natale S, Miqliorini S, Visani F, et al. Health-related quality of 
life in obesity: the role of eating behavior. Diabetes Nutr Metab. 2000;13(3):156-64. 

5. Marchesini G, Bellini M, Natale S, Belsito C, Isacco S, Nuccitelli C. Psychiatric distress and health-
related quality of life in obesity. Diabetes Nutr Metab. 2003;16(3):145-54. 

6. Marchesini G, Natale S, Tiraferri F, Tartaqlia A, Moscatiello S, Marchesini RL. The burden of obesity 
on everyday life: a role for osteoarticular and respiratory disease. Diabetes Nutr Metab. 2003;16(5-
6):284-90. 

7. Corica F, Corsonello A, Apolone G, Lucchetti M, Melchionda N, Marchesini G, et al. Construct 
validity of the Short Form-36 Health Survey and its relationship with BMI in obese outpatients. 
Obesity. 2006;14(8):1429-37. 

8. Krusun M, Chaiklieng S. Prevalence of neck, shoulder and back discomfort among university office 
workers who used desktop computers more than 4 hours per day. Graduate Research 
Conference. 2014:1712-22. 

9. Janwantanakul P, Pensri P, Jiamjarasrangsri V, Sinsongsook T. Prevalence of self-reported 
musculoskeletal symptoms among office workers. Occup Med (Lond). 2008;58(6):436-8. 

10. Bolgla LA, Earl-Boehm J, Emery C, Hamstra-wright K, Ferber R. Pain, function, and strength 
outcomes for males and females with patellofemeral pain who participate in either a hip/core-or 
knee-based  rehabilitation program. Int J Sports Phys Ther.. 2016;11(6):926-35. 

11. Choi HK, Gwon HJ, Kim SR, Park CS, Cho BJ. Effects of active rehabilitation therapy on muscular 
back strength and subjective pain degree in chronic lower back pain patients. J Phys Ther Sci. 
2016;28:2700-2. 

12. Naruemon Leelayuwat. Physiology of exercise. Khon Kaen: Khon Kaen University printing house; 
2010;43-44. 

13. Haskell WL, Lee IM, Pate RR, Powell KE, Blair SN, Franklin BA, et al. Physical activity and public 
health: updated recommendation for adults from the American College of Sports Medicine and 
the American Heart Association. Circulation. 2007;116(9):1081-93. 

14. Gibala MJ, Little JP, Macdonald MJ, Hawley JA. Physiological adaptations to low-volume, high-
intensity interval training in health and disease. J Physiol. 2012;590(5):1077-84. 



วารสารวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยีการกีฬา ปีที่ 19 ฉบับที่ 1, กรกฎาคม  2562 

Journal of Sports Science and Technology Volume 19, No. 1,  2019

145145 
วารสารวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยีการกีฬา ปีที่ 19 ฉบบัท่ี 1, กรกฎาคม  2562 

Journal of Sports Science and Technology Volume 19, No. 1,  2019 

 
 

15. Paoli A, Pacelli QF, Moro T, Marcolin G, Neri M, Battaqlia G, et al. Effects of high-intensity circuit 
training, low-intensity circuit training and endurance training on blood pressure and lipoproteins 
in middle-aged overweight men. Lipids Health Dis. 2013;12(1):131-8. 

16. Klika B, Jordan C. High-intensity circuit training using body weight: maximum results with minimal 
investment. ACSMs Health Fit J.2013;17(3):8-13. 

17. Goedecke JH, Micklesfield LK. The effect of exercise on obesity, body fat distribution and risk for 
type 2 diabetes. Med Sport Sci. 2014;60:82-93. 

18. Miller MB, Pearcey GE, Cahill F, McCarthy H, Stratton SB, Noftall JC, et al. The effect of a short-
term high-intensity circuit training program on work capacity, body composition, and blood profiles 
in sedentary obese men: a pilot study. Biomed Res Int. 2014;2014;176-85. 

19. Amornpan Ajjimaporn, Chutimon Khemtong, Waree Widjaja. Effects of 8 weeks modified high-
intensity circuit training using bodyweight on body weight, body circumference and resting 
metabolic rate in sedentary obese woman. JSST. 2017;17(2):109-20. 

20. Lanning LC, Uhl TL, Ingram CL, Mattacola CG, English T, Newsom S. Baseline values of trunk 
endurance and hip strength in collegiate athletes. JAT. 2006;41(4):427-34. 

21. Kim CG, Jeoung BJ. Assessment of isokinetic muscle function in Korea male volleyball athletes. J 
Exerc Rehabil. 2016;12(5):429-37. 

22. Luermarnkul W, Meetam P. Properties Testing of the Retranslated SF-36 (Thai Version). Thai J 
Pharm Sci. 2005;29(1-2):69-88. 

23. Escamilla RF, Fleisig GS, Zheng N, Barrentine SW, Wilk KE, Andrews JR. Biomechanics of the 
knee during closed kinetic chain and open kinetic chain exercises. Med Sci Sports Exerc. 
1998;30(4):556-569. 

24. Miller MI, Medeiros JM. Recruitment of internal oblique and transversus abdominis muscles during 
the eccentric phase of the curl-up exercise. Phys Ther. 1987;67:1213-7. 

25. Hagins M, Adler K, Cash M, Daugherty J, Mitrani G. Effects of practice on the ability to perform 
lumbar stabilization exercises. J Orthop Sports Phys Ther. 1999;29(9):546-55. 

26. Nongpimol Nimit-arnun. The Epidemiological Situation and Risk Assessment of Knee Osteoarthritis 
among Thai People. JRTAN. 2014;15(3):185-94. 

 
 
 
 
 
 
 




