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บทคัดย่อ

	 หลักการและวัตถุประสงค์: สาเหตุหลักของการล้มในผู้สูงอายุมาจากการท่ีผู้สูงอายุมีกิจกรรมทางกายที่ลดลง 

ส่งผลท�ำให้ระดับความสามารถในการท�ำกิจกรรมต่างๆ โดยเฉพาะความสามารถในการทรงตัวลดลงตามมาด้วย ดังนั้น 

การเลือกการทดสอบที่เหมาะสมและมีประสิทธิภาพเพื่อประเมินระดับความสามารถในการทรงตัวในผู้สูงอายุจะท�ำให้

สามารถลดความเสี่ยงและป้องกันการล้มในผู้สูงอายุได้ วัตถุประสงค์ของการศึกษานี้คือ ศึกษาความน่าเชื่อถือของการ 

วัดซ�้ำของการประเมินทางคิเนเมติกส์ในการเคลื่อนท่ีของจุดศูนย์กลางมวลของล�ำตัวด้วยอุปกรณ์เล่นเกมส์ Kinect ใน 

ผู้สูงอายุ  วิธีการศึกษา: ท�ำการศึกษาในผู้สูงอายุสุขภาพดี อายุ 60 ปีขึ้นไป จ�ำนวน 20 ราย (อายุเฉลี่ย 67.30 ± 5.58 ปี) 

อาสาสมัครทั้งหมดได้รับการทดสอบความสามารถในการทรงตัวในท่ายืนบนขาข้างเดียวขณะลืมตา (Eye-opened OLSB 

test) และขณะหลับตา (Eye-closed OLSB test) พร้อมกับบันทึกข้อมูลทางคิเนเมติกส์ในการเคลื่อนที่ของจุดศูนย์กลาง

มวลของล�ำตวัทัง้หมด 3 ทิศทางด้วยกล้อง Kinect และโปรแกรมทีพ่ฒันาขึน้ ท�ำการทดสอบทัง้หมด 2 ครัง้ โดยการทดสอบ

ทั้ง 2 ครั้งมี ระยะห่างของการวัดซ�้ำ  1 สัปดาห์ ใช้สถิติ Intraclass correlation coefficients (ICC
3,1
) เพื่อวิเคราะห ์

ความน่าเช่ือถอืในการทดสอบซ�ำ้ (test-retest reliability) โดยก�ำหนดระดบันยัส�ำคญัทางสถติทิี ่p < 0.05  ผลการศกึษา: 

ความน่าเชื่อถือของการทดสอบซ�้ำในการวัดการเคล่ือนที่ของจุดศูนย์กลางมวลของล�ำตัวขณะทดสอบความสามารถ 

ในการทรงตัวขณะลืมตา Eye-opened OLSB test และขณะหลับตา Eye-closed OLSB test ทั้ง 3 ทิศทาง อยู่ในระดับ

ดี (good reliability) โดยมีค่า ICC
3,1 

อยู่ระหว่าง 0.75 – 0.87 สรุป: การวัดการเคลื่อนที่ของจุดศูนย์กลางมวลของล�ำตัว

ขณะทดสอบความสามารถในการทรงตัวในท่ายืนบนขาข้างเดียวในผู้สูงอายุด้วยกล้อง Kinect ร่วมกับโปรแกรมที่พัฒนา

ขึ้นเป็นการวัดที่มีความน่าเชื่อถือ สามารถน�ำมาใช้ทดแทนอุปกรณ์วัดอื่นที่มีราคาแพงได้

ค�ำส�ำคัญ: ความน่าเชื่อถือ, ความสามารถในการทรงตัว, การเคลื่อนที่ของจุดศูนย์กลางมวล, ผู้สูงอายุ, ไคเนค

ความน่าเชื่อถือในการทดสอบซ�้ำของการประเมินทางคิเนเมติกส์ในการเคลื่อนที่

ของจุดศูนย์กลางมวลของล�ำตัวด้วยอุปกรณ์เล่นเกมส์ไคเนคในผู้สูงอายุ
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Abstract

	 Background and Objective: The main cause of falling in older adults is decreasing of physical 

activity that affects physical abilities especially balance. Therefore, the selection of appropriated and 

effective assessment for assessing of balance ability in older adults could reduce risks and prevent of 

falling. The purpose of this study was to define the test-retest reliability of kinematics assessment of 

center of mass (COM) sway using Kinect-Based Exergames device in older adults. Methods: Twenty older 

adults who aged more than 60 years (mean age was 67.30 ± 5.58 years) were instructed to performed 

balance performance by Eye-opened one-leg standing balance test (Eye-opened OLSB) and Eye-closed 

one-leg standing balance test (Eye-closed OLSB). While, the COM sway in 3 directions were evaluated 

by Kinect and developed software. The testing was two trials with 1-week resting period. The Intraclass 

correlation coefficients (ICC
3,1
) was used to explore test-retest reliability and significant levels were set 

at p < 0.05. Results: The results showed that test-retest reliability of COM sway during Eye-opened 

OLSB and Eye-closed OLSB testing was good reliability (ICC
3,1
 were between 0.75-0.87). Conclusion: The 

kinematics assessment of center of mass (COM) sway during OLSB testing which were evaluated by 

Kinect and developed software was reliable assessment and can be used to replace other expensive 

measuring devices.

Keywords: Reliability, Balance ability, Center of Mass (COM) sway, Elderly, Kinect
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บทน�ำ

	 ปัจจุบัน ประชากรผู้สูงอายุมีจ�ำนวนเพ่ิมมากขึ้น

เรื่อยๆ และคาดการณ์ว่าประเทศไทยจะก้าวเข้าสู่สังคม 

ผู้สูงอายุอย่างสมบูรณ์ในปี พ.ศ. 2568(1) ความท้าทาย

ประการหนึ่งในการดูแลผู้สูงอายุคือ ปัญหาการล้ม ซึ่งพบ

ว่ามักเกิดข้ึนได้บ่อยในผู้สูงอายุและมีความเสี่ยงต่อการ 

บาดเจ็บได้ง่ายแต่รกัษายากกว่าประชากรวยัอืน่ๆ(2) สาเหตุ

หลกัของการล้มในผูส้งูอายมุาจากการทีผู่ส้งูอายมุกีจิกรรม

ทางกายที่ลดลง ส่งผลท�ำให้ระดับความสามารถในการ 

ท�ำกิจกรรมต่างๆ โดยเฉพาะความสามารถในการทรงตัว 

ลดลงตามมาด้วย(3, 4) ซึ่งการประเมินระดับความสามารถ 

ในการท�ำกิจกรรมดังกล่าวในผู้สูงอายุตั้งแต่เนิ่นๆ จะท�ำให้

สามารถลดความเส่ียงและป้องกันการล้มในผู้สูงอายุได้  

ดงัน้ันการเลอืกการทดสอบทีเ่หมาะสมและมปีระสทิธภิาพ

จึงเป็นสิ่งส�ำคัญในการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุ

	 การประเมินทางคิเนเมติกส์ในการเคลื่อนที่ 

ของจุดศูนย์กลางมวลของล�ำตัว (body center of mass 

(COM) sway) เป็นการประเมินความสามารถในการ

ควบคุมทรงตัววิธีหนึ่งที่มีความส�ำคัญและมีประโยชน ์

ทางคลนิกิ(5, 6) นอกจากนีย้งันิยมใช้ในการท�ำนายความเส่ียง

ต่อการหกล้มได้(7) โดยท่ัวไปข้อมูลทางคิเนเมติกส์ในการ

เคลือ่นทีข่องจดุศนูย์กลางมวลของล�ำตัวสามารถวดัออกมา

เป็นข้อมูลเชิงปริมาณโดยการใช้อุปกรณ์บันทึกภาพของ 

การทรงท่าทางขณะยืนของผู ้ถูกทดสอบ เรียกวิธีการ

ประเมินนี้ว่า posturography(7, 8) การประเมินดังกล่าว

สามารถวัดได้หลากหลายวิธี และวิธีที่นิยมและมีความ

แม่นย�ำมากที่สุดคือการบันทึกภาพและการวิเคราะห  ์

การเคลื่อนไหวแบบ 3 มิติ (3D motion capture sys-

tems) ร่วมกับเครื่องมือวัดแรงปฏิกิริยาจากพื้น (ground 

reaction force; GRF) Kejonen และ Kauranen(9) ในปี 

2002 ได้รายงานความตรงและความน่าเชื่อถือของการวัด

ข้อมลูทางคเินเมตกิส์ในการเคลือ่นทีข่องจดุศนูย์กลางมวล

ของล�ำตัวขณะยืนทรงตัวด้วย 3D motion analysis  

systems พบว่ามคีวามตรงเมือ่เทยีบกบัการวัดด้วย force 

platform และความน่าเชื่อถือในระดับสูง (ICC ≥ 0.79) 

แต่อย่างไรก็ตามการประเมินข้อมูลทางคิเนเมติกส์ในการ

เคลื่อนที่ของจุดศูนย์กลางมวลของล�ำตัวด้วยวิธีดังกล่าว 

ยังมีข้อจ�ำกัดคือเครื่องมือวัดมีราคาแพงมาก ดังนั้นการ 

น�ำการประเมินดังกล่าวมาใช้ในการคัดกรองความเส่ียง 

ต่อการล้มในผู้สูงอายุในชุมชนอาจเป็นไปได้ยาก

	 กล้อง Kinect เป็นอุปกรณ์เสริมการใช้งาน 

เครื่องเล่นเกม Xbox 360 ที่พัฒนาโดย บริษัท Microsoft 

ซึ่งมีความสามารถในการตรวจจับร่างกายและจ�ำแนก

ต�ำแหน่งของข้อต่อในรูปแบบ 3 มิติได้จากการบันทึกภาพ

ความลึก (depth image)(10) ปัจจุบันมีหลายการศึกษา 

ใช้กล้อง Kinect ในการตรวจจับการเคลือ่นไหวของร่างกาย 

Dolatabadi และคณะ(11) ที่ได้ท�ำการศึกษาความตรงตาม

สภาพ (concurrent validity) ของการใช้กล้อง Kinect  

ในการวดัตวัแปลเชิงเวลาของการเดนิ ได้แก่ ช่วงเวลาขณะ

ลงน�้ำหนัก (stance time) ช่วงเวลาขณะก้าวขา (step 

time) ระยะของการก้าว (step length) และความเรว็ของ

การเดิน (gait velocity) เทียบการใช้อุปกรณ์มาตรฐาน 

ที่ใช้วัดตัวแปรการเดินโดยตรง (GAITRite) ในวัยผู้ใหญ่ที่มี

สขุภาพดแีละทดสอบความตรงตามสภาพระหว่างสองวิธนีี ้

(validity between the two methods) ด้วยสถิติ  

intraclass correlation coefficient (ICC
2,1
) พบว่า 

การใช้กล้อง Kinect มีความตรงและเหมาะสมส�ำหรับ 

การวัดตัวแปรการเดินไม่ต ่างกับอุปกรณ์ GAITRite  

(ICC
2,1
 = 0.9-0.98) นอกจากนี้ Clark และคณะ(12) ได้

ท�ำการทดสอบความน่าเช่ือถือและความตรงตามสภาพ 

ของการใช้กล้อง Kinect ในการประเมินความสามารถ 

ในการทรงตวัเทยีบกบัการตรวจมาตรฐานจากการวิเคราะห์

ภาพ 3 มิติ (3D Motion Analysis) พบว่าการใช้กล้อง 

Kinect มคีวามน่าเชือ่ถอืและความตรงส�ำหรบัการทดสอบ

ความสามารถในการทรงตัวในระดับดี โดยมีค่า ICC
3,1  

อยูร่ะหว่าง 0.73 – 0.90  จากผลการศกึษาทีผ่่านมาจะเหน็

ได้ว่ากล้อง Kinect เป็นอุปกรณ์ที่สามารถน�ำมาใช้ในการ

ประเมินการเคลื่อนไหวทดแทนเคร่ืองมือวัดที่มีราคาแพง

ได้ และน่าจะสามารถน�ำมาประเมินข้อมูลทางคิเนเมติกส์

ในการเคลือ่นทีข่องจดุศนูย์กลางมวลของล�ำตวัเพือ่คดักรอง

ความเสี่ยงต่อการล้มของผู้สูงอายุในชุมชนได้ แต่อย่างไร

ก็ตามการศึกษาถึงความน่าเชื่อของการใช้กล้อง Kinect 

ร่วมกับโปรแกรมที่ได้พัฒนาขึ้นในการประเมินความ

สามารถในการทรงตัวในผู ้ สูงอายุยังมีผลการศึกษา 
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ค่อนข้างน้อย ดงันัน้วตัถุประสงค์ของการศึกษานี ้คอืศกึษา

ความน่าเช่ือถอืของการวดัซ�ำ้ของการประเมนิทางคเินเมตกิ

ส์ในการเคลื่อนที่ของจุดศูนย์กลางมวลของล�ำตัวด้วย

อุปกรณ์เล่นเกมส์ Kinect ในผู้สูงอายุ

วัสดุและวิธีการ

	 อาสาสมัครทีเ่ข้าร่วมงานวิจยัเป็นผูส้งูอายทุีม่อีาย ุ

60 ปีขึ้นไป (อายุเฉลี่ย 67.30 ± 5.58 ปี) ในอ�ำเภอเมือง 

จังหวัดพะเยา เข้าร่วมการศึกษาจ�ำนวน 20 ราย (เพศชาย 

5 คน และเพศหญิง 15 คน) เกณฑ์คัดเข้าคือ เป็นผู้สูงอายุ

สุขภาพดีหรือป่วยเป็นโรคเรื้อรังท่ีสามารถควบคุมอาการ

ของโรคได้ เช่นโรคเบาหวาน โรคความดันโลหิตสูง และ

สามารถเดินได้ด้วยตนเอง ส่วนเกณฑ์คัดออกคือ มีปัญหา

เกีย่วข้องกบัระบบกระดกูและกล้ามเนือ้ของรยางค์ส่วนล่าง 

เช่น โรคข้อเสื่อมอักเสบ โรคข้อรูมาตอยด์ กระดูกหักหรือ

เคลื่อนหลุด มีปัญหาเก่ียวข้องกับระบบประสาทที่ส่งผล 

ต่อการทรงตัวและความแข็งแรงของกล้ามเนื้อ เช่น โรค

หลอดเลือดสมองและไขสันหลัง โรคพาร์กินสัน และมี

ปัญหาเกีย่วข้องกบัการสือ่สาร การมองเหน็ และการได้ยนิ 

โดยการศึกษานี้ได้ผ่านการพิจารณาจริยธรรมการท�ำวิจัย 

ในมนุษย์จากมหาวิทยาลัยพะเยา (เลขที่ 2/092/59) 

	 การเก็บข้อมูลอาสาสมัครจะผ่านการทดสอบ 

ความสามารถในการทรงตัวในท่ายืนบนขาข้างเดียวขณะ

ลืมตา (Eye-opened one-leg standing balance test; 

Eye-opened OLSB) และการทรงตัวในท่ายืนบนขา 

ข้างเดียวขณะหลับตา (Eye-closed one-leg standing 

balance test; Eye-closed OLSB) พร้อมกับบันทึก 

ข้อมลูทางคเินเมตกิส์ในการเคลือ่นทีข่องจดุศนูย์กลางมวล

ของล�ำตัวทั้งหมด 3 ทิศทาง ได้แก่ ทิศทางด้านข้าง  

(Mediolateral; ML COM sway), ทิศทางหน้าหลัง  

(Anteroposterior; AP COM sway) และทิศทางขึ้นลง 

(Vertical COM sway) ท�ำการทดสอบทั้งหมด 2 ครั้ง  

โดยการทดสอบทั้ง 2 ครั้ง ระยะห่างของการวัดซ�้ำ  

1 สัปดาห์ ซึ่งมีล�ำดับการวัดตัวแปรและวิธีการวัดตัวแปร 

ดังต่อไปนี้

	 1)	การตั้งกล้อง Kinect ส�ำหรับบันทึกภาพ 

การเคลื่อนไหว(13, 14)

	 	 ผู้วิจัยท�ำการจัดตั้งกล้อง Kinect for Xbox 

360 (Microsoft, United States) ส�ำหรับการจับภาพ 

ขณะทดสอบความสามารถในการทรงตัว โดยใช้กล้อง  

Kinect วางในต�ำแหน่งด้านหน้าต่ออาสาสมัคร ห่างจาก 

ตัวอาสาสมัครเป็นระยะทาง 2 เมตร ดังแสดงในรูปที่ 1  

ตั้งค่าของกล้องและโปรแกรมที่พัฒนาขึ้นบนพื้นฐานของ

โปรแกรม Microsoft Visual Studio version 15 ตามวิธี

ของ Srisen และคณะ (15) ส�ำหรับท�ำการบันทึกภาพ 

การเคลือ่นไหวโดยใช้ความถีข่องการจบัภาพที ่30 Hz และ

ท�ำการวิเคราะห์ข้อมูลทางคิเนเมติกส์โดยการค�ำนวณ

ต�ำแหน่งจุดศูนย์กลางมวลของร่างกายด้วยวิธีของ Leva  

ในปี 1996(16) ดังสูตรต่อไปนี้

19                                     วารสารเทคนิคการแพทยและกายภาพบําบัด  ปท่ี 31 ฉบับท่ี 3  กันยนยน – ธันวาคม 2562 

 

ประเมินขอมูลทางคิเนเมติกสในการเคลื่อนท่ีของจุด

ศูนยกลางมวลของลําตัวเพ่ือคัดกรองความเสี่ยงตอการลม

ของผูสูงอายุในชุมชนได แตอยางไรก็ตามการศึกษาถึงความ

นาเชื่อของการใชกลอง Kinect รวมกับโปรแกรมท่ีได

พัฒนาข้ึนในการประเมินความสามารถในการทรงตัวใน

ผูสูงอายุยังมีผลการศึกษาคอนขางนอย ดังนั้นวัตถุประสงค

ของการศึกษานี้ คือศึกษาความนาเชื่อถือของการวัดซํ้าของ

การประเมินทางคิเนเมติกสในการเคลื่อนท่ีของจุดศูนยกลาง

มวลของลําตัวดวยอุปกรณเลนเกมส Kinect ในผูสูงอายุ 

 

วัสดุและวิธีการ 

  อาสาสมัครท่ีเขารวมงานวิจัยเปนผูสูงอายุท่ีมีอายุ 

60 ปข้ึนไป (อายุเฉลี่ย 67.30 ± 5.58 ป) ในอําเภอเมือง 

จังหวัดพะเยา เขารวมการศึกษาจํานวน 20 ราย (เพศชาย 

5 คน และเพศหญิง 15 คน) เกณฑคัดเขาคือ เปนผูสูงอายุ

สุขภาพดีหรือปวยเปนโรคเรื้อรังท่ีสามารถควบคุมอาการ

ของโรคได เชนโรคเบาหวาน โรคความดันโลหิตสูง และ

สามารถเดินไดดวยตนเอง สวนเกณฑคัดออกคือ มีปญหา

เก่ียวของกับระบบกระดูกและกลามเนื้อของรยางคสวนลาง 

เชน โรคขอเสื่อมอักเสบ โรคขอรูมาตอยด กระดูกหักหรือ

เคลื่อนหลุด มีปญหาเก่ียวของกับระบบประสาทท่ีสงผลตอ

การทรงตัวและความแข็งแรงของกลามเนื้อ เชน โรคหลอด

เลือดสมองและไขสันหลัง โรคพารกินสัน และมีปญหา

เก่ียวของกับการสื่อสาร การมองเห็น และการไดยิน โดย

การศึกษานี้ไดผานการพิจารณาจริยธรรมการทําวิจัยใน

มนุษยจากมหาวิทยาลัยพะเยา (เลขท่ี 2/092/59)  

  การเก็บขอมูลอาสาสมัครจะผานการทดสอบ

ความสามารถในการทรงตัวในทายืนบนขาขางเดียวขณะลืม

ตา (Eye-opened one-leg standing balance test; 

Eye-opened OLSB) และการทรงตัวในทายืนบนขาขาง

เดียวขณะหลับตา (Eye-closed one-leg standing 

balance test; Eye-closed OLSB) พรอมกับบันทึกขอมูล

ทางคิเนเมติกสในการเคลื่อนท่ีของจุดศูนยกลางมวลของ

ลําตัว ท้ังหมด 3 ทิศทาง ไดแก  ทิศทางดานขาง 

(Mediolateral; ML COM sway), ทิศทางหนาหลัง 

(Anteroposterior; AP COM sway) และทิศทางข้ึนลง 

(Vertical COM sway) ทําการทดสอบท้ังหมด 2 ครั้ง โดย

การทดสอบท้ัง 2 ครั้ง ระยะหางของการวัดซํ้า 1 สัปดาห 

ซ่ึงมีลําดับการวัดตัวแปรและวิธีการวัดตัวแปร ดังตอไปนี้ 

1) การตั้งกลอง Kinect สําหรับบันทึกภาพการ

เคล่ือนไหว(13, 14) 

ผูวิจัยทําการจัดตั้งกลอง Kinect for Xbox 360 

(Microsoft, United States) สําหรับการจับภาพขณะ

ทดสอบความสามารถในการทรงตัว โดยใชกลอง Kinect 

วางในตําแหนงดานหนาตออาสาสมัคร หางจากตัว

อาสาสมัครเปนระยะทาง 2 เมตร ดังแสดงในรูปท่ี 1 ตั้งคา

ของกลองและโปรแกรมท่ี พัฒนา ข้ึนบนพ้ืนฐานของ

โปรแกรม Microsoft Visual Studio version 15 ตามวิธี

ของ Srisen และคณะ(15)  สําหรับทําการบันทึกภาพการ

เคลื่อนไหวโดยใชความถ่ีของการจับภาพท่ี 30 Hz และทํา

การวิเคราะหขอมูลทางคิเนเมติกสโดยการคํานวณตําแหนง

จุดศูนยกลางมวลของรางกายดวยวิธีของ Leva ในป 

1996(16) ดังสูตรตอไปนี้ 

 

 

 

โดยท่ี 𝑋𝑋𝑋𝑋𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐 = ตําแหนงจุดศูนยกลางมวลของรางกาย 

%𝑀𝑀𝑀𝑀𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠  = รอยละของมวลในแตละสวนของ

รางกาย 

 𝑋𝑋𝑋𝑋𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠 𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐  = ตําแหนงจุดศูนยกลางมวลในแตละ

 สวนของรางกาย โดยคํานวนไดดังสูตร   

 ตอไปนี้ 

 

 

โดยท่ี 𝑋𝑋𝑋𝑋𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝 = ตําแหนงของขอตอสวนตน 

𝑋𝑋𝑋𝑋𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑    = ตําแหนงของขอตอสวนปลาย

%𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝ℎ   = รอยละของระยะทางในแตละสวน

ของรางกายท่ีแสดงถึงตําแหนงจุดศูนยกลางมวล

ของรางกายสวนนั้นๆ 

 

𝑋𝑋𝑋𝑋𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐 = ��%𝑀𝑀𝑀𝑀𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠 𝑖𝑖𝑖𝑖 ∗ 𝑋𝑋𝑋𝑋𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠 𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐 𝑖𝑖𝑖𝑖�
𝑛𝑛𝑛𝑛

𝑖𝑖𝑖𝑖=1

 

𝑋𝑋𝑋𝑋𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠 𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐 = 𝑋𝑋𝑋𝑋𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝 + [%𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑙𝑙𝑙𝑙ℎ ∗ �𝑋𝑋𝑋𝑋𝑑𝑑𝑑𝑑𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖 − 𝑋𝑋𝑋𝑋𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝�] 

19                                     วารสารเทคนิคการแพทยและกายภาพบําบัด  ปท่ี 31 ฉบับท่ี 3  กันยนยน – ธันวาคม 2562 

 

ประเมินขอมูลทางคิเนเมติกสในการเคลื่อนท่ีของจุด

ศูนยกลางมวลของลําตัวเพ่ือคัดกรองความเสี่ยงตอการลม

ของผูสูงอายุในชุมชนได แตอยางไรก็ตามการศึกษาถึงความ

นาเชื่อของการใชกลอง Kinect รวมกับโปรแกรมท่ีได

พัฒนาข้ึนในการประเมินความสามารถในการทรงตัวใน

ผูสูงอายุยังมีผลการศึกษาคอนขางนอย ดังนั้นวัตถุประสงค

ของการศึกษานี้ คือศึกษาความนาเชื่อถือของการวัดซํ้าของ

การประเมินทางคิเนเมติกสในการเคลื่อนท่ีของจุดศูนยกลาง

มวลของลําตัวดวยอุปกรณเลนเกมส Kinect ในผูสูงอายุ 

 

วัสดุและวิธีการ 

  อาสาสมัครท่ีเขารวมงานวิจัยเปนผูสูงอายุท่ีมีอายุ 

60 ปข้ึนไป (อายุเฉลี่ย 67.30 ± 5.58 ป) ในอําเภอเมือง 

จังหวัดพะเยา เขารวมการศึกษาจํานวน 20 ราย (เพศชาย 

5 คน และเพศหญิง 15 คน) เกณฑคัดเขาคือ เปนผูสูงอายุ

สุขภาพดีหรือปวยเปนโรคเรื้อรังท่ีสามารถควบคุมอาการ

ของโรคได เชนโรคเบาหวาน โรคความดันโลหิตสูง และ

สามารถเดินไดดวยตนเอง สวนเกณฑคัดออกคือ มีปญหา

เก่ียวของกับระบบกระดูกและกลามเนื้อของรยางคสวนลาง 

เชน โรคขอเสื่อมอักเสบ โรคขอรูมาตอยด กระดูกหักหรือ

เคลื่อนหลุด มีปญหาเก่ียวของกับระบบประสาทท่ีสงผลตอ

การทรงตัวและความแข็งแรงของกลามเนื้อ เชน โรคหลอด

เลือดสมองและไขสันหลัง โรคพารกินสัน และมีปญหา

เก่ียวของกับการสื่อสาร การมองเห็น และการไดยิน โดย

การศึกษานี้ไดผานการพิจารณาจริยธรรมการทําวิจัยใน

มนุษยจากมหาวิทยาลัยพะเยา (เลขท่ี 2/092/59)  

  การเก็บขอมูลอาสาสมัครจะผานการทดสอบ

ความสามารถในการทรงตัวในทายืนบนขาขางเดียวขณะลืม

ตา (Eye-opened one-leg standing balance test; 

Eye-opened OLSB) และการทรงตัวในทายืนบนขาขาง

เดียวขณะหลับตา (Eye-closed one-leg standing 

balance test; Eye-closed OLSB) พรอมกับบันทึกขอมูล

ทางคิเนเมติกสในการเคลื่อนท่ีของจุดศูนยกลางมวลของ

ลําตัว ท้ังหมด 3 ทิศทาง ไดแก  ทิศทางดานขาง 

(Mediolateral; ML COM sway), ทิศทางหนาหลัง 

(Anteroposterior; AP COM sway) และทิศทางข้ึนลง 

(Vertical COM sway) ทําการทดสอบท้ังหมด 2 ครั้ง โดย

การทดสอบท้ัง 2 ครั้ง ระยะหางของการวัดซํ้า 1 สัปดาห 

ซ่ึงมีลําดับการวัดตัวแปรและวิธีการวัดตัวแปร ดังตอไปนี้ 

1) การตั้งกลอง Kinect สําหรับบันทึกภาพการ

เคล่ือนไหว(13, 14) 

ผูวิจัยทําการจัดตั้งกลอง Kinect for Xbox 360 

(Microsoft, United States) สําหรับการจับภาพขณะ

ทดสอบความสามารถในการทรงตัว โดยใชกลอง Kinect 

วางในตําแหนงดานหนาตออาสาสมัคร หางจากตัว

อาสาสมัครเปนระยะทาง 2 เมตร ดังแสดงในรูปท่ี 1 ตั้งคา

ของกลองและโปรแกรมท่ี พัฒนา ข้ึนบนพ้ืนฐานของ

โปรแกรม Microsoft Visual Studio version 15 ตามวิธี

ของ Srisen และคณะ(15)  สําหรับทําการบันทึกภาพการ

เคลื่อนไหวโดยใชความถ่ีของการจับภาพท่ี 30 Hz และทํา

การวิเคราะหขอมูลทางคิเนเมติกสโดยการคํานวณตําแหนง

จุดศูนยกลางมวลของรางกายดวยวิธีของ Leva ในป 

1996(16) ดังสูตรตอไปนี้ 

 

 

 

โดยท่ี 𝑋𝑋𝑋𝑋𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐 = ตําแหนงจุดศูนยกลางมวลของรางกาย 

%𝑀𝑀𝑀𝑀𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠  = รอยละของมวลในแตละสวนของ

รางกาย 

 𝑋𝑋𝑋𝑋𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠 𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐  = ตําแหนงจุดศูนยกลางมวลในแตละ

 สวนของรางกาย โดยคํานวนไดดังสูตร   

 ตอไปนี้ 

 

 

โดยท่ี 𝑋𝑋𝑋𝑋𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝 = ตําแหนงของขอตอสวนตน 

𝑋𝑋𝑋𝑋𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑    = ตําแหนงของขอตอสวนปลาย

%𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝ℎ   = รอยละของระยะทางในแตละสวน

ของรางกายท่ีแสดงถึงตําแหนงจุดศูนยกลางมวล

ของรางกายสวนนั้นๆ 

 

𝑋𝑋𝑋𝑋𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐 = ��%𝑀𝑀𝑀𝑀𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠 𝑖𝑖𝑖𝑖 ∗ 𝑋𝑋𝑋𝑋𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠 𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐 𝑖𝑖𝑖𝑖�
𝑛𝑛𝑛𝑛

𝑖𝑖𝑖𝑖=1

 

𝑋𝑋𝑋𝑋𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠 𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐 = 𝑋𝑋𝑋𝑋𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝 + [%𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑙𝑙𝑙𝑙ℎ ∗ �𝑋𝑋𝑋𝑋𝑑𝑑𝑑𝑑𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖 − 𝑋𝑋𝑋𝑋𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝�] 

19                                     วารสารเทคนิคการแพทยและกายภาพบําบัด  ปท่ี 31 ฉบับท่ี 3  กันยนยน – ธันวาคม 2562 

 

ประเมินขอมูลทางคิเนเมติกสในการเคลื่อนท่ีของจุด

ศูนยกลางมวลของลําตัวเพ่ือคัดกรองความเสี่ยงตอการลม

ของผูสูงอายุในชุมชนได แตอยางไรก็ตามการศึกษาถึงความ

นาเชื่อของการใชกลอง Kinect รวมกับโปรแกรมท่ีได

พัฒนาข้ึนในการประเมินความสามารถในการทรงตัวใน

ผูสูงอายุยังมีผลการศึกษาคอนขางนอย ดังนั้นวัตถุประสงค

ของการศึกษานี้ คือศึกษาความนาเชื่อถือของการวัดซํ้าของ

การประเมินทางคิเนเมติกสในการเคลื่อนท่ีของจุดศูนยกลาง

มวลของลําตัวดวยอุปกรณเลนเกมส Kinect ในผูสูงอายุ 

 

วัสดุและวิธีการ 

  อาสาสมัครท่ีเขารวมงานวิจัยเปนผูสูงอายุท่ีมีอายุ 

60 ปข้ึนไป (อายุเฉลี่ย 67.30 ± 5.58 ป) ในอําเภอเมือง 

จังหวัดพะเยา เขารวมการศึกษาจํานวน 20 ราย (เพศชาย 

5 คน และเพศหญิง 15 คน) เกณฑคัดเขาคือ เปนผูสูงอายุ

สุขภาพดีหรือปวยเปนโรคเรื้อรังท่ีสามารถควบคุมอาการ

ของโรคได เชนโรคเบาหวาน โรคความดันโลหิตสูง และ

สามารถเดินไดดวยตนเอง สวนเกณฑคัดออกคือ มีปญหา

เก่ียวของกับระบบกระดูกและกลามเนื้อของรยางคสวนลาง 

เชน โรคขอเสื่อมอักเสบ โรคขอรูมาตอยด กระดูกหักหรือ

เคลื่อนหลุด มีปญหาเก่ียวของกับระบบประสาทท่ีสงผลตอ

การทรงตัวและความแข็งแรงของกลามเนื้อ เชน โรคหลอด

เลือดสมองและไขสันหลัง โรคพารกินสัน และมีปญหา

เก่ียวของกับการสื่อสาร การมองเห็น และการไดยิน โดย

การศึกษานี้ไดผานการพิจารณาจริยธรรมการทําวิจัยใน

มนุษยจากมหาวิทยาลัยพะเยา (เลขท่ี 2/092/59)  

  การเก็บขอมูลอาสาสมัครจะผานการทดสอบ

ความสามารถในการทรงตัวในทายืนบนขาขางเดียวขณะลืม

ตา (Eye-opened one-leg standing balance test; 

Eye-opened OLSB) และการทรงตัวในทายืนบนขาขาง

เดียวขณะหลับตา (Eye-closed one-leg standing 

balance test; Eye-closed OLSB) พรอมกับบันทึกขอมูล

ทางคิเนเมติกสในการเคลื่อนท่ีของจุดศูนยกลางมวลของ

ลําตัว ท้ังหมด 3 ทิศทาง ไดแก  ทิศทางดานขาง 

(Mediolateral; ML COM sway), ทิศทางหนาหลัง 

(Anteroposterior; AP COM sway) และทิศทางข้ึนลง 

(Vertical COM sway) ทําการทดสอบท้ังหมด 2 ครั้ง โดย

การทดสอบท้ัง 2 ครั้ง ระยะหางของการวัดซํ้า 1 สัปดาห 

ซ่ึงมีลําดับการวัดตัวแปรและวิธีการวัดตัวแปร ดังตอไปนี้ 

1) การตั้งกลอง Kinect สําหรับบันทึกภาพการ

เคล่ือนไหว(13, 14) 

ผูวิจัยทําการจัดต้ังกลอง Kinect for Xbox 360 

(Microsoft, United States) สําหรับการจับภาพขณะ

ทดสอบความสามารถในการทรงตัว โดยใชกลอง Kinect 

วางในตําแหนงดานหนาตออาสาสมัคร หางจากตัว

อาสาสมัครเปนระยะทาง 2 เมตร ดังแสดงในรูปท่ี 1 ตั้งคา

ของกลองและโปรแกรมท่ี พัฒนา ข้ึนบนพ้ืนฐานของ

โปรแกรม Microsoft Visual Studio version 15 ตามวิธี

ของ Srisen และคณะ(15)  สําหรับทําการบันทึกภาพการ

เคลื่อนไหวโดยใชความถ่ีของการจับภาพท่ี 30 Hz และทํา

การวิเคราะหขอมูลทางคิเนเมติกสโดยการคํานวณตําแหนง

จุดศูนยกลางมวลของรางกายดวยวิธีของ Leva ในป 

1996(16) ดังสูตรตอไปนี้ 

 

 

 

โดยท่ี 𝑋𝑋𝑋𝑋𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐 = ตําแหนงจุดศูนยกลางมวลของรางกาย 

%𝑀𝑀𝑀𝑀𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠  = รอยละของมวลในแตละสวนของ

รางกาย 

 𝑋𝑋𝑋𝑋𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠 𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐  = ตําแหนงจุดศูนยกลางมวลในแตละ

 สวนของรางกาย โดยคํานวนไดดังสูตร   

 ตอไปนี้ 

 

 

โดยท่ี 𝑋𝑋𝑋𝑋𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝 = ตําแหนงของขอตอสวนตน 

𝑋𝑋𝑋𝑋𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑    = ตําแหนงของขอตอสวนปลาย

%𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝ℎ   = รอยละของระยะทางในแตละสวน

ของรางกายท่ีแสดงถึงตําแหนงจุดศูนยกลางมวล

ของรางกายสวนนั้นๆ 

 

𝑋𝑋𝑋𝑋𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐 = ��%𝑀𝑀𝑀𝑀𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠 𝑖𝑖𝑖𝑖 ∗ 𝑋𝑋𝑋𝑋𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠 𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐 𝑖𝑖𝑖𝑖�
𝑛𝑛𝑛𝑛

𝑖𝑖𝑖𝑖=1

 

𝑋𝑋𝑋𝑋𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠 𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐 = 𝑋𝑋𝑋𝑋𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝 + [%𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑙𝑙𝑙𝑙ℎ ∗ �𝑋𝑋𝑋𝑋𝑑𝑑𝑑𝑑𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖 − 𝑋𝑋𝑋𝑋𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝�] 

19                                     วารสารเทคนิคการแพทยและกายภาพบําบัด  ปท่ี 31 ฉบับท่ี 3  กันยนยน – ธันวาคม 2562 

 

ประเมินขอมูลทางคิเนเมติกสในการเคลื่อนท่ีของจุด

ศูนยกลางมวลของลําตัวเพ่ือคัดกรองความเสี่ยงตอการลม

ของผูสูงอายุในชุมชนได แตอยางไรก็ตามการศึกษาถึงความ

นาเชื่อของการใชกลอง Kinect รวมกับโปรแกรมท่ีได

พัฒนาข้ึนในการประเมินความสามารถในการทรงตัวใน

ผูสูงอายุยังมีผลการศึกษาคอนขางนอย ดังนั้นวัตถุประสงค

ของการศึกษานี้ คือศึกษาความนาเชื่อถือของการวัดซํ้าของ

การประเมินทางคิเนเมติกสในการเคลื่อนท่ีของจุดศูนยกลาง

มวลของลําตัวดวยอุปกรณเลนเกมส Kinect ในผูสูงอายุ 

 

วัสดุและวิธีการ 

  อาสาสมัครท่ีเขารวมงานวิจัยเปนผูสูงอายุท่ีมีอายุ 

60 ปข้ึนไป (อายุเฉลี่ย 67.30 ± 5.58 ป) ในอําเภอเมือง 

จังหวัดพะเยา เขารวมการศึกษาจํานวน 20 ราย (เพศชาย 

5 คน และเพศหญิง 15 คน) เกณฑคัดเขาคือ เปนผูสูงอายุ

สุขภาพดีหรือปวยเปนโรคเรื้อรังท่ีสามารถควบคุมอาการ

ของโรคได เชนโรคเบาหวาน โรคความดันโลหิตสูง และ

สามารถเดินไดดวยตนเอง สวนเกณฑคัดออกคือ มีปญหา

เก่ียวของกับระบบกระดูกและกลามเนื้อของรยางคสวนลาง 

เชน โรคขอเสื่อมอักเสบ โรคขอรูมาตอยด กระดูกหักหรือ

เคลื่อนหลุด มีปญหาเก่ียวของกับระบบประสาทท่ีสงผลตอ

การทรงตัวและความแข็งแรงของกลามเนื้อ เชน โรคหลอด

เลือดสมองและไขสันหลัง โรคพารกินสัน และมีปญหา

เก่ียวของกับการสื่อสาร การมองเห็น และการไดยิน โดย

การศึกษานี้ไดผานการพิจารณาจริยธรรมการทําวิจัยใน

มนุษยจากมหาวิทยาลัยพะเยา (เลขท่ี 2/092/59)  

  การเก็บขอมูลอาสาสมัครจะผานการทดสอบ

ความสามารถในการทรงตัวในทายืนบนขาขางเดียวขณะลืม

ตา (Eye-opened one-leg standing balance test; 

Eye-opened OLSB) และการทรงตัวในทายืนบนขาขาง

เดียวขณะหลับตา (Eye-closed one-leg standing 

balance test; Eye-closed OLSB) พรอมกับบันทึกขอมูล

ทางคิเนเมติกสในการเคลื่อนท่ีของจุดศูนยกลางมวลของ

ลําตัว ท้ังหมด 3 ทิศทาง ไดแก  ทิศทางดานขาง 

(Mediolateral; ML COM sway), ทิศทางหนาหลัง 

(Anteroposterior; AP COM sway) และทิศทางข้ึนลง 

(Vertical COM sway) ทําการทดสอบท้ังหมด 2 ครั้ง โดย

การทดสอบท้ัง 2 ครั้ง ระยะหางของการวัดซํ้า 1 สัปดาห 

ซ่ึงมีลําดับการวัดตัวแปรและวิธีการวัดตัวแปร ดังตอไปนี้ 

1) การตั้งกลอง Kinect สําหรับบันทึกภาพการ

เคล่ือนไหว(13, 14) 

ผูวิจัยทําการจัดตั้งกลอง Kinect for Xbox 360 

(Microsoft, United States) สําหรับการจับภาพขณะ

ทดสอบความสามารถในการทรงตัว โดยใชกลอง Kinect 

วางในตําแหนงดานหนาตออาสาสมัคร หางจากตัว

อาสาสมัครเปนระยะทาง 2 เมตร ดังแสดงในรูปท่ี 1 ตั้งคา

ของกลองและโปรแกรมท่ี พัฒนา ข้ึนบนพ้ืนฐานของ

โปรแกรม Microsoft Visual Studio version 15 ตามวิธี

ของ Srisen และคณะ(15)  สําหรับทําการบันทึกภาพการ

เคลื่อนไหวโดยใชความถ่ีของการจับภาพท่ี 30 Hz และทํา

การวิเคราะหขอมูลทางคิเนเมติกสโดยการคํานวณตําแหนง

จุดศูนยกลางมวลของรางกายดวยวิธีของ Leva ในป 

1996(16) ดังสูตรตอไปนี้ 

 

 

 

โดยท่ี 𝑋𝑋𝑋𝑋𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐 = ตําแหนงจุดศูนยกลางมวลของรางกาย 

%𝑀𝑀𝑀𝑀𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠  = รอยละของมวลในแตละสวนของ

รางกาย 

 𝑋𝑋𝑋𝑋𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠 𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐  = ตําแหนงจุดศูนยกลางมวลในแตละ

 สวนของรางกาย โดยคํานวนไดดังสูตร   

 ตอไปนี้ 

 

 

โดยท่ี 𝑋𝑋𝑋𝑋𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝 = ตําแหนงของขอตอสวนตน 

𝑋𝑋𝑋𝑋𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑𝑑    = ตําแหนงของขอตอสวนปลาย

%𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝ℎ   = รอยละของระยะทางในแตละสวน

ของรางกายท่ีแสดงถึงตําแหนงจุดศูนยกลางมวล

ของรางกายสวนนั้นๆ 

 

𝑋𝑋𝑋𝑋𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐 = ��%𝑀𝑀𝑀𝑀𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠 𝑖𝑖𝑖𝑖 ∗ 𝑋𝑋𝑋𝑋𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠 𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐 𝑖𝑖𝑖𝑖�
𝑛𝑛𝑛𝑛

𝑖𝑖𝑖𝑖=1

 

𝑋𝑋𝑋𝑋𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠𝑠 𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐𝑐 = 𝑋𝑋𝑋𝑋𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝 + [%𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑙𝑙𝑙𝑙ℎ ∗ �𝑋𝑋𝑋𝑋𝑑𝑑𝑑𝑑𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖 − 𝑋𝑋𝑋𝑋𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑖𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝𝑝�] 
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	 หลังจากค�ำนวณต�ำแหน่งจุดศูนย์กลางมวลของ

ร่างกายในแต่ละระนาบตามแนวแกน X, Y และ Z แล้ว 

จึงท�ำการหาระยะทางของการเคลื่อนท่ีของจุดศูนย์กลาง

มวลของล�ำตวัในแต่ละทศิทางโดยการค�ำนวณด้วยต�ำแหน่ง

จุดศูนย์กลางมวลที่มีค่ามากท่ีสุดลบด้วยต�ำแหน่งที่มีค่า 

น้อยที่สุดในช่วง 20 วินาทีตรงกลาง (วินาทีท่ี 6 ถึง 25)  

ขอ งก า รทดสอบยื นบนขาข ้ า ง เ ดี ย ว ขณะลื ม ต า  

(Eye-opened OLSB) เป็นเวลา 30 วินาที และช่วง 6 

วินาทีตรงกลาง (วินาทีที่ 3 ถึง 8) ของการทดสอบ 

ขณะหลับตา (Eye-closed OLSB) เป็นเวลา 10 วินาที

	 2)	การทดสอบความสามารถในการทรงตัว 

ในท่ายืนบนขาข้างเดียว (OLSB test)(17) 

	 	 ผู้วิจัยให้อาสาสมัครยืนตรงบนขาข้างที่ถนัด 

ยกขาข้างตรงข้ามด้วยการงอเข่าไปทางด้านหลังประมาณ 

90 องศา ข้อตะโพกท้ังสองข้างอยู่ในแนวตรง (neutral 

posit ion) แขนทั้ งสองข ้างกอดไว ้บริ เวณหน้าอก  

อาสาสมัครเริ่มท�ำการทดสอบหลังจากได้รับค�ำสั่ง “เริ่ม” 

ทั้งหมด 2 รูปแบบคือ ขณะลืมตา (Eye-opened OLSB) 

และขณะหลบัตา (Eye-closed OLSB) ขณะเดยีวกันผู้วจัิย

เริ่มจับเวลาพร้อมทั้งบันทึกภาพการเคลื่อนไหวด้วยกล้อง 

Kinect เป็นเวลา 30 วนิาท ีส�ำหรบัการทดสอบขณะลืมตา 

(Eye-opened OLSB และ 10 วินาที ส�ำหรับการทดสอบ

ขณะหลับตา (Eye-closed OLSB) ท�ำการทดสอบทั้งหมด 

2 รอบ 

การวิเคราะห์ข้อมูลทางสถิติ

	 ใช้สถิติเชิงพรรณนา (Descriptive) อธิบาย

ลักษณะท่ัวไปของอาสาสมัคร และใช้สถิติ Intraclass 

correlation coefficients (ICC
3,1
) เพื่อวิเคราะห์ความ 

น่าเช่ือถือในการทดสอบซ�้ำ  (test-retest reliability)  

ของการประเมินทางคิเนเมติกส์ในการเคลื่อนที่ของ

จุดศูนย์กลางมวลของล�ำตัวที่ท�ำการทดสอบซ�้ำ  โดยการ

ทดสอบในแต่ละครั้งห่างกันเป็นระยะเวลา 1 สัปดาห์ และ

ก�ำหนดค่านัยส�ำคัญทางสถิติของการทดสอบที่ p < 0.05

ผลการศึกษา

	 ผูเ้ข้าร่วมการศกึษาจ�ำนวน 20 คน (เพศชาย 5 คน 

และเพศหญิง 15 คน) อายุเฉลี่ยเท่ากับ 67.30 ± 5.58 ปี 

น�้ำหนักเฉลี่ยเท่ากับ 54.80 ± 7.56 กิโลกรัม ส่วนสูงเฉลี่ย

เท่ากับ 154.25 ± 7.55 เซนติเมตร และ BMI เฉลี่ยเท่ากับ 

23.07 ± 3.08 กิโลกรัม/เม ดังแสดงในตารางที่ 1 ผลการ

ทดสอบความเชือ่ถอืพบว่าความน่าเชือ่ถอืของการทดสอบ

ซ�้ำในการวัดการเคล่ือนท่ีของจุดศูนย์กลางมวลของล�ำตัว

ขณะทดสอบความสามารถในการทรงตัวในท่ายืนบนขา 

ข้างเดยีวขณะลมืตา (Eye-opened OLSB test) ในทศิทาง

ด้านข้าง (ML COM sway) มีค่า ICC
3,1

 = 0.86 ในทิศหน้า

หลัง (AP COM sway) มีค่า ICC
3,1

 = 0.87 ในทิศขึ้นลง 

(vertical COM sway) มีค่า ICC
3,1

 = 0.82 และความ 

น่าเชื่อถือของการทดสอบซ�้ำในการวัดการเคลื่อนที่ของ

20                                     วารสารเทคนิคการแพทยและกายภาพบําบัด  ปท่ี 31 ฉบับท่ี 3  กันยนยน – ธันวาคม 2562 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

หลังจากคํานวณตําแหนงจุดศูนยกลางมวลของรางกายใน

แตละระนาบตามแนวแกน X, Y และ Z แลวจึงทําการหา

ระยะทางของการเคลื่อนท่ีของจุดศูนยกลางมวลของลําตัว

ในแตละทิศทางโดยการคํานวณดวยตําแหนงจุดศูนยกลาง

มวลท่ีมีคามากท่ีสุดลบดวยตําแหนงท่ีมีคานอยท่ีสุดในชวง 

20 วินาทีตรงกลาง (วินาทีท่ี 6 ถึง 25) ของการทดสอบยืน

บนขาขางเดียวขณะลืมตา (Eye-opened OLSB) เปนเวลา 

30 วินาที และชวง 6 วินาทีตรงกลาง (วินาทีท่ี 3 ถึง 8) ของ

การทดสอบขณะหลับตา (Eye-closed OLSB) เปนเวลา 

10 วินาที 

2) การทดสอบความสามารถในการทรงตัวในทายืน

บนขาขางเดียว (OLSB test)(17)  

ผูวิจัยใหอาสาสมัครยืนตรงบนขาขางท่ีถนัด ยกขา

ขางตรงขามดวยการงอเขาไปทางดานหลังประมาณ 90 

องศา ขอตะโพกท้ังสองข างอยู ในแนวตรง (neutral 

position) แขนท้ังสองขางกอดไวบริ เวณหนาอก 

อาสาสมัครเริ่มทําการทดสอบหลังจากไดรับคําสั่ง “เริ่ม” 

ท้ังหมด 2 รูปแบบคือ ขณะลืมตา (Eye-opened OLSB) 

และขณะหลับตา (Eye-closed OLSB) ขณะเดียวกันผูวิจัย

เริ่มจับเวลาพรอมท้ังบันทึกภาพการเคลื่อนไหวดวยกลอง 

Kinect เปนเวลา 30 วินาที สําหรับการทดสอบขณะลืมตา 

(Eye-opened OLSB และ 10 วินาที สําหรับการทดสอบ

ขณะ 

หลับตา (Eye-closed OLSB) ทําการทดสอบท้ังหมด 2 

รอบ  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
การวิเคราะหขอมูลทางสถิติ 

 ใชสถิติเชิงพรรณนา (Descriptive) อธิบายลักษณะ

ท่ัวไปของอาสาสมัคร และใชสถิติ Intraclass correlation 

coefficients (ICC3,1) เพ่ือวิเคราะหความนาเชื่อถือในการ

ทดสอบซํ้า (test-retest reliability) ของการประเมินทางคิ

เนเมติกสในการเคลื่อนท่ีของจุดศูนยกลางมวลของลําตัวท่ี

ทําการทดสอบซํ้า โดยการทดสอบในแตละครั้งหางกันเปน

ระยะเวลา 1 สัปดาห และกําหนดคานัยสําคัญทางสถิติของ

การทดสอบท่ี P < 0.05 

 

ผลการศึกษา 

ผูเขารวมการศึกษาจํานวน 20 คน (เพศชาย 5 คน และเพศ

หญิง 15 คน) อายุเฉลี่ยเทากับ 67.30 ± 5.58 ป น้ําหนัก

เฉลี่ยเทากับ 54.80 ± 7.56 กิโลกรัม สวนสูงเฉลี่ยเทากับ 

154.25 ± 7.55 เซนติเมตร และ BMI เฉลี่ยเทากับ 23.07 

± 3.08 กิโลกรัม/เมตร2 ดังแสดงในตารางท่ี 1 ผลการ

ทดสอบความเชื่อถือพบวาความนาเชื่อถือของการทดสอบ

ซํ้าในการวัดการเคลื่อนท่ีของจุดศูนยกลางมวลของลําตัว

ขณะทดสอบความสามารถในการทรงตัวในทายืนบนขาขาง

เดียวขณะลืมตา (Eye-opened OLSB test) ในทิศทาง

ดานขาง (ML COM sway) มีคา ICC3,1 = 0.86 ในทิศหนา

หลัง (AP COM sway) มีคา ICC3,1 = 0.87 ในทิศข้ึนลง 

รูปท่ี 1 แสดงการตั้งกลอง Kinect สําหรับบันทึกภาพการเคลื่อนไหวขณะทดสอบ

ความสามารถในการทรงตัวในทายืนบนขาขางเดียว (one-leg standing balance test; 

OLSB) 
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หลังจากคํานวณตําแหนงจุดศูนยกลางมวลของรางกายใน

แตละระนาบตามแนวแกน X, Y และ Z แลวจึงทําการหา

ระยะทางของการเคลื่อนท่ีของจุดศูนยกลางมวลของลําตัว

ในแตละทิศทางโดยการคํานวณดวยตําแหนงจุดศูนยกลาง

มวลท่ีมีคามากท่ีสุดลบดวยตําแหนงท่ีมีคานอยท่ีสุดในชวง 

20 วินาทีตรงกลาง (วินาทีท่ี 6 ถึง 25) ของการทดสอบยืน

บนขาขางเดียวขณะลืมตา (Eye-opened OLSB) เปนเวลา 

30 วินาที และชวง 6 วินาทีตรงกลาง (วินาทีท่ี 3 ถึง 8) ของ

การทดสอบขณะหลับตา (Eye-closed OLSB) เปนเวลา 

10 วินาที 

2) การทดสอบความสามารถในการทรงตัวในทายืน

บนขาขางเดียว (OLSB test)(17)  

ผูวิจัยใหอาสาสมัครยืนตรงบนขาขางท่ีถนัด ยกขา

ขางตรงขามดวยการงอเขาไปทางดานหลังประมาณ 90 

องศา ขอตะโพกท้ังสองข างอยู ในแนวตรง (neutral 

position) แขนท้ังสองขางกอดไวบริ เวณหนาอก 

อาสาสมัครเริ่มทําการทดสอบหลังจากไดรับคําสั่ง “เริ่ม” 

ท้ังหมด 2 รูปแบบคือ ขณะลืมตา (Eye-opened OLSB) 

และขณะหลับตา (Eye-closed OLSB) ขณะเดียวกันผูวิจัย

เริ่มจับเวลาพรอมท้ังบันทึกภาพการเคลื่อนไหวดวยกลอง 

Kinect เปนเวลา 30 วินาที สําหรับการทดสอบขณะลืมตา 

(Eye-opened OLSB และ 10 วินาที สําหรับการทดสอบ

ขณะ 

หลับตา (Eye-closed OLSB) ทําการทดสอบท้ังหมด 2 

รอบ  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
การวิเคราะหขอมูลทางสถิติ 

 ใชสถิติเชิงพรรณนา (Descriptive) อธิบายลักษณะ

ท่ัวไปของอาสาสมัคร และใชสถิติ Intraclass correlation 

coefficients (ICC3,1) เพ่ือวิเคราะหความนาเชื่อถือในการ

ทดสอบซํ้า (test-retest reliability) ของการประเมินทางคิ

เนเมติกสในการเคลื่อนท่ีของจุดศูนยกลางมวลของลําตัวท่ี

ทําการทดสอบซํ้า โดยการทดสอบในแตละครั้งหางกันเปน

ระยะเวลา 1 สัปดาห และกําหนดคานัยสําคัญทางสถิติของ

การทดสอบท่ี P < 0.05 

 

ผลการศึกษา 

ผูเขารวมการศึกษาจํานวน 20 คน (เพศชาย 5 คน และเพศ

หญิง 15 คน) อายุเฉลี่ยเทากับ 67.30 ± 5.58 ป น้ําหนัก

เฉลี่ยเทากับ 54.80 ± 7.56 กิโลกรัม สวนสูงเฉลี่ยเทากับ 

154.25 ± 7.55 เซนติเมตร และ BMI เฉลี่ยเทากับ 23.07 

± 3.08 กิโลกรัม/เมตร2 ดังแสดงในตารางท่ี 1 ผลการ

ทดสอบความเชื่อถือพบวาความนาเชื่อถือของการทดสอบ

ซํ้าในการวัดการเคลื่อนท่ีของจุดศูนยกลางมวลของลําตัว

ขณะทดสอบความสามารถในการทรงตัวในทายืนบนขาขาง

เดียวขณะลืมตา (Eye-opened OLSB test) ในทิศทาง

ดานขาง (ML COM sway) มีคา ICC3,1 = 0.86 ในทิศหนา

หลัง (AP COM sway) มีคา ICC3,1 = 0.87 ในทิศข้ึนลง 

รูปท่ี 1 แสดงการตั้งกลอง Kinect สําหรับบันทึกภาพการเคลื่อนไหวขณะทดสอบ

ความสามารถในการทรงตัวในทายืนบนขาขางเดียว (one-leg standing balance test; 

OLSB) 
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จุดศูนย์กลางมวลของล�ำตัวขณะทดสอบความสามารถ 

ในการทรงตัวในท่ายืนบนขาข ้างเดียวขณะหลับตา  

(Eye-closed OLSB test) ในทิศทางด้านข้าง (ML COM 

sway) มีค่า ICC
3,1

 = 0.85 ในทิศหน้าหลัง (AP COM 

sway) มีค่า ICC
3,1

 = 0.75 ในทิศขึ้นลง (vertical COM 

sway) มีค่า ICC
3,1

 = 0.83 ดังแสดงในตารางที่ 2 

ตารางที่ 1	 ข้อมูลลักษณะทั่วไปของอาสาสมัคร (ค่าเฉลี่ย  

	 ± ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน)

Characteristic data Mean±SD

Total (n=20)

Gender (male/female) 5/15

Age (Years) 67.30 ± 5.58

Weight (Kilograms) 54.80 ± 7.56

Height (Centimeter) 154.25 ± 7.55

BMI (kg/m2) 23.07 ± 3.08

วิจารณ์ผลการศึกษา

	 การศึกษาในครั้งนี้ ได ้ท�ำการศึกษาถึงความ 

น่าเชื่อถือของการทดสอบซ�้ำในการวัดการเคลื่อนที่ของ

จุดศูนย์กลางมวลของล�ำตัวขณะทดสอบความสามารถ 

ในการทรงตัวในท ่ายืนบนขาข ้างเดียวขณะลืมตา  

(Eye-opened OLSB test) และขณะหลบัตา (Eye-closed 

OLSB test) ด้วยการใช้กล้อง Kinect และโปรแกรม 

ที่พัฒนาขึ้นในผู ้สูงอายุสุขภาพดี ผลการศึกษาพบว่า 

ความน่าเชื่อถือของการทดสอบซ�้ำในการวัดการเคล่ือนท่ี

ของจดุศนูย์กลางมวลของล�ำตวัขณะทดสอบความสามารถ

ในการทรงตัวในท ่ายืนบนขาข ้างเดียวขณะลืมตา  

(Eye-opened OLSB test )  และขณะหลับตา  

(Eye-closed OLSB test) อยูใ่นระดบัด ี(good reliability) 

โดยมีค่า ICC
3,1 

อยู่ระหว่าง 0.75 – 0.87  ซึ่งเป็นค่า 

ความน่าเชื่อถืออยู่ในเกณฑ์ที่ยอมรับได้(18) แสดงให้เห็น

ว่าการใช้กล้อง Kinect ร่วมกับโปรแกรมที่พัฒนาข้ึน

สามารถน�ำมาใช้ประเมินความสามารถในการทรงตัวใน 

ผู้สูงอายุได้ เนื่องจากเป็นเครื่องมือที่มีความน่าเช่ือถือ 

ตารางที่ 2	 ความน่าเชื่อถือของการทดสอบซ�้ำในการวัดการเคล่ือนท่ีของจุดศูนย์กลางมวลของล�ำตัวขณะทดสอบ 

	 ความสามารถในการทรงตัว
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(vertical COM sway) มีคา ICC3,1 = 0.82 และความ

นาเชื่อถือของการทดสอบซํ้าในการวัดการเคลื่อนท่ีของจุด

ศูนยกลางมวลของลําตัวขณะทดสอบความสามารถในการ

ทรงตัวในทายืนบนขาขางเดียวขณะหลับตา (Eye-closed 

OLSB test) ในทิศทางดานขาง (ML COM sway) มีคา 

ICC3,1 = 0.85 ในทิศหนาหลัง (AP COM sway) มีคา 

ICC3,1 = 0.75 ในทิศข้ึนลง (vertical COM sway) มีคา 

ICC3,1 = 0.83 ดังแสดงในตารางท่ี 2  

 

ตารางท่ี 1 ขอมูลลักษณะท่ัวไปของอาสาสมัคร (คาเฉลี่ย ± 

สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

วิจารณผลการศึกษา 

การ ศึกษาในครั้ งนี้ ได ทํ าการ ศึกษา ถึงความ

นาเชื่อถือของการทดสอบซํ้าในการวัดการเคลื่อนท่ีของจุด

ศูนยกลางมวลของลําตัวขณะทดสอบความสามารถในการ

ทรงตัวในทายืนบนขาขางเดียวขณะลืมตา (Eye-opened 

OLSB test) และขณะหลับตา (Eye-closed OLSB test) 

ดวยการใชกลอง Kinect และโปรแกรมท่ีพัฒนาข้ึนใน

ผูสูงอายุสุขภาพดี ผลการศึกษาพบวาความนาเชื่อถือของ

การทดสอบซํ้าในการวัดการเคลื่อนท่ีของจุดศูนยกลางมวล

ของลําตัวขณะทดสอบความสามารถในการทรงตัวในทายืน

บนขาขางเดียวขณะลืมตา (Eye-opened OLSB test) และ

ขณะหลับตา (Eye-closed OLSB test) อยูในระดับดี 

(good reliability) โดยมีคา ICC3,1 อยูระหวาง 0.75 – 

0.87  ซ่ึงเปนคาความนาเชื่อถืออยูในเกณฑท่ียอมรับได(18) 

แสดงใหเห็นวาการใชกลอง Kinect รวมกับโปรแกรมท่ี

พัฒนาข้ึนสามารถนํามาใชประเมินความสามารถในการทรง

ตัวในผูสูงอายุได เนื่องจากเปนเครื่องมือท่ีมีความนาเชื่อถือ

ในการ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Characteristic data Mean±SD 

 Total (n=20) 

Gender (male/female) 5/15 

Age (Years) 67.30 ± 5.58 

Weight (Kilograms) 54.80 ± 7.56 

Height (Centimeter) 154.25 ± 7.55 

BMI (kg/m2) 23.07 ± 3.08 

ตารางท่ี 2 ความนาเชื่อถือของการทดสอบซํ้าในการวัดการเคลื่อนท่ีของจุดศูนยกลางมวลของลําตัวขณะทดสอบ

ความสามารถในการทรงตัว 

Variables Day 1 Day 2 
Test – retest reliability 

ICC3,1 p-value 

Kinematics of Eye-opened OLSB test 

Lateral COM sway (cm) 3.02±1.10 2.98±0.88 0.86 <0.001** 

AP COM sway (cm) 3.39±0.79 3.31±0.99 0.87 <0.001** 

Vertical COM sway (cm) 2.52±1.01 2.64±1.12 0.82 <0.001** 

Kinematics of Eye-closed OLSB test 

Lateral COM sway (cm) 3.44±1.74 2.75±2.09 0.85 <0.001** 

AP COM sway (cm) 3.23±0.92 2.99±0.74 0.75 0.002** 

Vertical COM sway (cm) 2.70±1.67 2.62±1.31 0.83 <0.001** 

** Significant at p<0.01 

 
** significant at p<0.01
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ในการวัดซ�้ำในระดับดี สอดคล้องกับการศึกษาของ Clark 

และคณะ(12) ในปี 2015 ที่พบว่าความน่าเชื่อถือของ 

การทดสอบซ�ำ้ในการวดัการเคลือ่นท่ีของจดุศูนย์กลางมวล

ของล�ำตวัขณะทดสอบความสามารถในการทรงตวัในท่ายนื

บนขาข้างเดียวขณะลืมตา (Eye-opened OLSB test)  

ด้วยกล้อง Kinect อยูใ่นระดบัปานกลาง (ICC
 
= 0.73) และ

ขณtหลบัตา (Eye-closed OLSB test) อยูใ่นระดบัดี (ICC
 

= 0.90) โดยค่าท่ีวัดได ้ยังมีความใกล้เคียงกับการ 

ตรวจมาตรฐานจากการวิเคราะห์ภาพ 3 มิติ (3D Motion  

Analysis)

	 นอกจากนี้ เมื่อเปรียบเทียบความน่าเชื่อถือ 

ของการทดสอบซ�ำ้ในการวดัการเคลือ่นทีข่องจดุศนูย์กลาง

มวลของล�ำตัวขณะทดสอบความสามารถในการทรงตัว 

ในผู ้สูงอายุด้วยวิธีอื่นที่ต ้องอาศัยเครื่องมือในการวัด 

ที่มีราคาแพง พบว่าการใช้กล้อง Kinect ร่วมกับโปรแกรม

ทีไ่ด้พฒันาขึน้มคีวามน่าเช่ือถือของการทดสอบซ�ำ้ใกล้เคยีง

กับการวัดด้วยวิธีอ่ืนเป็นอย่างมาก เช่นผลจากการศึกษา

ความน่าเช่ือถอืของเครือ่งมอื swaymeter โดย Sturnieks 

และคณะ(19) ที่ศึกษาในกลุ่มผู้สูงอายุ (อายุเฉลี่ย 78±3 ปี) 

จ�ำนวน 29 ราย พบว่าค่าความน่าเชื่อถืออยู่ในระดับ 

ปานกลางถึงดีทั้งขณะทดสอบความสามารถในการทรงตัว

ในท่ายืนบนขาข้างเดียวขณะลืมตา (Eye-opened OLSB 

test) และขณะขณะหลับตา (Eye-closed OLSB test) 

(ICC
 
= 0.65-0.83) เช่นเดียวกันกับการศึกษาความ 

น่าเชื่อถือของการทดสอบซ�้ำในการวัดการเคลื่อนที่ของ

จุดศูนย์กลางมวลของล�ำตัวขณะทดสอบความสามารถ 

ในการทรงตัวด้วย 3D motion analysis systems  

โดย Kejonen และ Kauranen(9) ในปี 2002 พบว่าม ี

ความตรงเมื่อเทียบกับการวัดด้วย force platform และ

ความน่าเชื่อถือในระดับดี (ICC ≥ 0.79)

	 กล้อง Kinect เป็นอุปกรณ์เสริมการใช้งานเครื่อง

เล่นเกม Xbox 360 ทีพ่ฒันาโดยบรษิทั Microsoft มคีวาม

สามารถในการตรวจจบัภาพส ี(RGB Image) และความลึก 

(Depth Image) ได้ ซึ่งเมื่อน�ำมาใช้งานร่วมกับซอฟต์แวร์

คอมโพเน้นท์ที่เหมาะสม จะสามารถตรวจจับร่างกาย 

ของผู้ใช้ และสามารถจ�ำแนกต�ำแหน่งของข้อต่อต่างๆ  

ของร่างกายผู้ใช้ได้รวมทั้งหมด 20 ข้อต่อ โดยให้ข้อมูล

ต�ำแหน่งของข้อต่อในรปูแบบจดุพกิดั 3 มติิ(10) ดงันัน้เราจงึ

สามารถพัฒนาแล้วน�ำมาประยุกต์ใช้กับการประเมินการ

เคลื่อนไหวและวัดตัวแปรต่างๆ ทางคิเนเมติกส์ของ 

การเคลือ่นไหวด้านการท�ำงานพืน้ฐานง่ายๆ ได้ มกีารศกึษา

ท่ีได้ใช้กล้อง Kinect ในการตรวจจับการเคลื่อนไหว 

และออกแบบโปรแกรมการฟื ้นฟูส�ำหรับผู ้ป ่วยโดย  

Dolatabadi และคณะ(11) ที่ได้ท�ำการศึกษาความตรง 

ตามสภาพ (concurrent validity) ของการใช้กล้อง  

Kinect ในการวัดตัวแปรเชิงเวลาของการเดิน ได้แก่  

ช่วงเวลาขณะลงน�้ำหนัก (stance time) ช่วงเวลาขณะ 

ก้าวขา (step time) ระยะทางของการก้าว (step length) 

และ ความเร็วของการเดิน (gait velocity) เทียบการใช้

อุปกรณ ์มาตรฐานที่ ใช ้วัด ตัวแปรการเดินโดยตรง  

(GAITRite) ในวัยผู้ใหญ่ที่มีสุขภาพดี พบว่าการใช้กล้อง 

Kinect มคีวามตรงและเหมาะสมส�ำหรบัการวดัตวัแปรการ

เดินไม่ต่างกับอุปกรณ์ GAIRite (ICC
2,1 

= 0.90 - 0.98) 

แสดงให้เห็นว่าการน�ำกล้อง Kinect มาประยุกต์ใช  ้

ร่วมกับโปรแกรมที่พัฒนาขึ้นส�ำหรับวัดการเคลื่อนที่ของ

จุดศูนย์กลางมวลของล�ำตัวขณะทดสอบความสามารถ 

ในการทรงตัวในผู้สูงอายุเป็นวิธีการวัดท่ีมีประสิทธิภาพ 

อีกวิธีหนึ่งที่สามารถทดแทนการวัดด้วยเคร่ืองมือวัด

มาตรฐานที่มีราคาแพงได้ เพื่อลดค่าใช้จ่าย และสามารถ 

น�ำไปใช้ตรวจประเมินความสามารถในการทรงตัวในผู้สูง

อายุในชุมชนได้ เนื่องด้วยกล้อง Kinect เป็นอุปกรณ์ 

ที่มีราคาถูกเพียงหลักพันบาท ดังนั้นผลการศึกษาในครั้งนี้

จึงเป็นแนวทางส�ำหรับนักกายภาพบ�ำบัด และบุคลากร

ทางการแพทย์ที่สนใจน�ำกล้อง Kinect ไปประยุกต์ใช้

ประเมินความสามารถในการทรงตัวในผู้สูงอายุได้

	 ข้อจ�ำกดัของการศกึษาในคร้ังนีข้นาดกลุ่มตวัอย่าง

ค่อนข้างน้อย (n=20) แต่อย่างไรก็ตามผู้วิจัยก็ได้ท�ำการ

ค�ำนวณจ�ำนวนอาสาสมัครท่ีต้องการในการศึกษานี้โดยใช้

โปรแกรม G*Power analysis แบบ F-test: Anova  

repeated measure within subjects  ก�ำหนดค่า effect 

size ที่ 0.3, alpha = 0.05, power = 0.8 ซึ่งก็ได้จ�ำนวน

กลุ่มตัวอย่างประมาณ 20 รายเป็นอย่างน้อย ซ่ึงเป็นจ�ำนวน

ที่เพียงพอที่จะทดสอบสมมติฐานได้ 
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สรุปผลการศึกษา

	 การวัดการเคลื่อนท่ีของจุดศูนย์กลางมวลของ 

ล�ำตวัขณะทดสอบความสามารถในการทรงตวัในท่ายนืบน

ขาข้างเดียวขณะลืมตา (Eye-opened OLSB test) และ

ขณะหลับตา (Eye-closed OLSB test) ด้วยการใช้กล้อง 

Kinect และโปรแกรมที่พัฒนาขึ้นในผู้สูงอายุสุขภาพดี 

มีความน่าเชื่อถือในการวัดซ�้ำ  (test-retest reliability)  

อยู่ในระดับดี (good reliability) สามารถน�ำมาใช้ในการ

ทรงตัวในผู้สูงอายุได้อย่างมีคุณภาพ
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