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การเปรียบเทียบผลของการออกกําลังกายแบบผสมผสานฤๅษีดัดตน-ช่ีกง 
และแบบไทชี่ ที่มีตอความแข็งแรงของกลามเนื้อขาและความสามารถในการทรงตัว

ในผูหญิงวัยกลางคนที่ไมไดออกกําลังกายเปนประจํา
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บทคัดยอ
 ผูหญงิวัยกลางคนท่ีไมไดออกกําลงักายเปนประจาํจะมกีารเปลีย่นแปลงของรางกายท่ีสาํคัญไดแกการลดลงของความ
สามารถในการทรงตัวและความแข็งแรงของกลามเนื้อ ทําใหเกิดความเส่ียงตอการหกลม และเกิดกระดูกหักไดงาย หากมีการ
ดูแลสุขภาพโดยการออกกําลังกายอยางสมํ่าเสมอจะทําใหมีการเพิ่มของความแข็งแรงของกลามเนื้อ และความสามารถในการ
ทรงตัวซ่ึงจะสงผลใหมีคุณภาพชีวิตท่ีดีขึ้น ระยะหลังมีการนําเอาการบริหารรางกายและจิตใจมาใชจัดการปญหาเหลาน้ี และที่
ไดรบัการยอมรบัวาเปนวธิกีารมาตรฐานคือไทช่ี แตอยางไรก็ตามจากการศึกษาท่ีผานมาพบวาการออกกําลงักายแบบผสมผสาน
ระหวางฤๅษีดัดตน-ช่ีกง เปนการบรหิารรางกายและจิตใจ ทีง่ายตอการฝกและเหมาะกบัวถิไีทยมากกวา แตยงัไมมกีารศึกษาถึง
ผลตอความแข็งแรงและความสามารถในการทรงตัววาจะใหผลเหมือนไทช่ีหรือไม ดังน้ันการวิจัยนี้จึงมีวัตถุประสงคเพื่ อศึกษา
และเปรียบเทียบผลการออกกําลังกายแบบผสมผสานฤๅษีดัดตน-ช่ีกงและแบบไทชี่ที่มีตอความแข็งแรงของกลามเนื้อขาและ
ความสามารถในการทรงตวัในผูหญงิวัยกลางคนทีไ่มไดออกกําลงักายเปนประจาํ จากชุมชนตางๆ ในเขตจงัหวดัขอนแกน จํานวน 
52 คน และนํามาสุมแบบบลอค (block random allocation) แบงเปนกลุมที่ออกกําลังกายแบบผสมผสานฤๅษีดัดตน-ช่ีกง 
อายุเฉลี่ย 52.28±3.28 ป และกลุมที่ออกกําลังกายแบบไทช่ี อายุเฉลี่ย 51.84±3.65 ป โดยท้ังสองกลุมออกกําลังกายใน
แตละครั้งเปนเวลา 45 นาที ทําการออกกําลังกาย จํานวน 3 ครั้ง/สัปดาห เปนเวลาทั้งหมด 8 สัปดาห กลุมตัวอยางท้ังสองจะ
ไดรับการทดสอบความแข็งแรงของกลามเนื้อขาและความสามารถในการทรงตัว กอนการฝก สัปดาหที่ 4 และ สัปดาหที่ 8 
ตามลําดับ ซ่ึงอาสาสมัครไดรับการประเมินความแข็งแรงของกลามเนื้อขาโดยใช Five times sit to stand test (FTSST) และ
ความสามารถในการทรงตัวโดยใช Timed up and go test (TUGT) จากน้ันนํามาวิเคราะหดวย Repeated measure anova 
พบวาหลังจากการฝกสัปดาหที่ 4 และ 8 ทั้งสองกลุมไมแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญท้ังคา TUGT และ FTSST  (P > 0.05) 
สรุปไดวาการออกกําลังกายแบบผสมผสานฤๅษีดัดตน-ช่ีกงซ่ึงเปนการบริหารรางกายและจิตใจ แบบใหมใหผลไมแตกตางจาก
การออกกําลงักายแบบไทช่ีทีไ่ดรบัการยอมรบัวาเปนวธิกีารมาตรฐานวาสามารถชวยเพิม่ความแข็งแรงของกลามเนือ้ขาและความ
สามารถในการทรงตัว
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Abstract
 Middle-aged women have decrease of muscle strength and balance because of aging. Physical changes 
may lead to reduced quality of life. Middle-aged women need more alternatives for prevention that are both 
safe and effective. Mind-body techniques may be especially promising in this regard because they are designed 
to promote relaxation and improve physical fitness. Taichi is another mind-body practice that may be effective 
in improving coping ability that standard of mind-body techniques, but previous studies in Thailand indicated 
that Ruesidadton and Chikung appropriate with Thai culture more than Taichi. However, there was no research 
concern about Ruesidadton-Chikung combination exercise on muscle strength and balance compare with Taichi. 
Thus, the purpose of this study was comparison of Ruesidadton-Chikung combination exercise and Taichi ex-
ercise on lower extremities strength and balance in 52 sedentary middle-aged women from Khon Kaen province.
A randomized block allocation was used. The average age was 52.28 ± 3.28 years for the Ruesidadton-Chikung 
combination exercise and 51.84 ± 3.65 years for the Taichi exercise. The demographic characteristics were 
homogeneous between the two groups. The Ruesidadton-Chikung combination exercise received an 8-week, 
combination exercise whereas the control group received an 8-week, Taichi exercise. Muscular strength 
measured by five times sit to stand test (FTSST) and balance measured by time up and go test (TUGT) were 
recorded before 4 weeks and 8 weeks, respectively. All data were analyzed using the repeated measure anova. 
The result showed that after training at 4 weeks and 8 weeks, both groups did not differ significantly for both 
the TUGT, FTSST (P > 0.05). The findings of this study demonstrated that 8-week Ruesidadton-Chikung 
combination exercise and Taichi exercise program are associated with improvements on lower extremities 
strength and balance in sedentary middle-aged women.

Keywords: Middle-aged women, Ruesidadton-Chikung combination exercise, Taichi exercise, Lower extremities 
strength, Balance
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บทนํา
 ผูหญิงวัยกลางคนท่ีไมไดออกกําลังกายเปนประจํา
จะมกีารเปลีย่นแปลงของรางกายท่ีสาํคัญไดแกการลดลงของ
ความสามารถในการทรงตวัและความแข็งแรงของกลามเนือ้(1) 
ซ่ึงจะทําเกิดความเสี่ยงตอการหกลม และเกิดกระดูกหักได
งาย(2) ถาหากมีการดูแลสุขภาพโดยการออกกําลังกายอยาง
สมํ่าเสมอก็จะสามารถเพิ่มความแข็งแรงของกลามเนื้อ และ
ความสามารถในการทรงตัวซ่ึงจะสงผลใหมีคุณภาพชีวิตท่ีดี
ขึน้(3) จึงไดมกีารศึกษาท่ีจะหาวธิกีารทีจ่ะชวยปองกัน สงเสรมิ 
แตถงึอยางไรการมสีขุภาพดีนัน้ตองประกอบดวยการมสีขุภาพ
กายและจิตใจท่ีดี สําหรับผูหญิงวัยกลางคนท่ีไมไดออกกําลัง
กายเปนประจําเนื่ องจากมีขอจํากัดหลายอยาง ซ่ึงไมสามารถ
ออกกําลังกายแบบท่ัวๆ ไปได ในระยะหลงัเริม่มกีารนาํเอาการ
ออกกําลังกายแบบการบริหารรางกายและจิตใจมาใชในการ
จัดการปญหาขางตน ไดแก โยคะ ช่ีกง ไทช่ี ซ่ึงเปนการออก

กําลังกายท่ีเปนธรรมชาติ ไมเกิดแรงกระแทกตอขอ เหมาะ

สมกับผูที่ไมไดออกกําลังกายเปนประจํา ผูที่มีภาวะเส่ียงตอ

การบาดเจ็บของขอและกระดูก ผูสูงอายุ ผูปวย(4) และจาก

การศึกษาท่ีผานมาพบวาการฝกฤๅษีดัดตนเปนรูปแบบการ

ออกกําลังกายแบบด้ังเดิมทีม่คีวามหนักระดบัเบาท่ีเหมาะสม

สาํหรบัผูหญงิท่ีไมไดออกกําลงักายเปนประจาํ มลีกัษณะคลาย

การฝกหฐโยคะมีผลตอการผอนคลายของรางกาย ทําใหมี

คุณภาพชีวติท่ีดีขึน้(4,5) สวนช่ีกงเปนการฝกในกลุมเดยีวกบัไท

ช่ีหรือรํามวยจีน มีการศึกษาท่ีผานมาวาการฝกช่ีกงเปนระยะ

เวลา 8 สัปดาหในผูหญิงวัยกลางคนวาสามารถเพิ่มความ
ทนทานและทําใหสัดสวนรางกายดีขึ้นคือมีการลดลงของไข

มนัในรางกาย(6)  แตอยางไรก็ตามจากการศึกษาในกลุมคนไทย

พบวาฤๅษีดัดตนและช่ีกงมคีวามงายตอการฝกและเหมาะกบั
วิถีไทยมากกวาโยคะและไทช่ี และฤๅษีดัดตนกับช่ีกงมีขอดี
และขอดอยท่ีแตกตางกัน และยังใหผลการฝกที่แตกตางกัน

ดวยดังน้ันถาเราสามารถนาํเอาจุดเดนแตละชนดิมารวมกนัได

หรือลดจุดดอย จะทําใหไดการออกกําลังกายแบบผสม
ผสาน(4,5) ในการศึกษาการออกกําลังกายแบบช่ีกงอธิบายไว

วาการออกกําลงักายท่ีเนนการยดืเหยยีดของกลามเนือ้ซ่ึงจาก
การที่กลามเนื้อหดตัวซ้ําๆกัน จะสงผลตอความแข็งแรงของ

กลามเนือ้(6) ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษาท่ีผานมา พบวาการฝก

ช่ีกงและไทช่ีแลวจะมีความแข็งแรงของกลามเนื้อเหยียดเขา
และการทรงตัวที่ดีขึ้น(7-10) และมีการศึกษาในผูหญิงวัยกลาง

คนท่ีไดรบัการฝกช่ีกงพบวาความสามารถในการทรงตัว ความ

สัมพันธของระบบประสาทกับกลามเนื้อ และการทํางานของ
ระบบตางๆของรางกายดีขึ้น(6,11) สวนการศึกษาในฤๅษีดัดตน
ซ่ึงมีการหดตัวแบบไอโซโทนิกที่มีการเพิ่มความตึงตัวของ
กลามเนื้อเพื่ อควบคุมการเคลื่ อนไหวของขอตอ การหดตัว
ลกัษณะนีเ้กดิข้ึนเมื่ อกลามเนือ้มีความแข็งแรงเพิม่ขึน้ขณะหด
สั้นเขาหรือยืดยาวออก โดยความตึงในการหดตัวของกลาม
เนือ้จะมีความสัมพนัธกบัมมุการเคลื่ อนไหว(12) ดังน้ันการออก
กําลังกายแบบผสมผสานฤๅษีดัดตน-ช่ีกงจึงสามารถชวยเพิ่ม
ความแข็งแรงของกลามเนื้อและความสามารถในการทรงตัว
จากหลักการที่ไดกลาวมาขางตน
 การออกกําลังกายแบบผสมผสานของการบริหาร
รางกายและจิตใจท่ีมีประสิทธิภาพในการปองกัน สงเสริมสุข
ภาพไดอยางมีคุณภาพ และจะเปนการสอดคลองกับการดูแล
สุขภาวะแบบองครวมที่ครอบคลุมทั้งทางดาน รางกาย จิตใจ 
สังคม และจิตวิญญาณ เพื่อให้ประชาชนมีคุณภาพชีวิต 

สุขภาพท่ีดีทั้งรางกายและจิตใจ จากการศึกษาของ อรวรรณ 

บรุาณรกัษ ไดนาํเอาฤๅษีดัดตนและช่ีกงมาผสมผสานกันแลว

ประยุกตใชในผูหญิงท่ีไมไดออกกําลังกายเปนประจํา โดยได

ทําการวัดเกี่ยวกับคุณภาพชีวิตและความเครียดพบวา ลด

อาการปวด เมื่ อยลา ลดความเครียดจากการทํางาน รูสึกวา

เปนการออกกําลังกายท่ีไมหนักเกินไป ไดฝกการหายใจ

สมัพนัธกบัการเคลื่ อนไหวของรางกาย(5) ซ่ึงการออกกําลงักาย

แบบผสมผสานมีการยืดเหยียด การประสานสัมพันธกันของ

รางกายในการเคลื่ อนไหวนาจะชวยในเรื่ องของสมรรถภาพ

ทางกายดังน้ันการศึกษาน้ีจึงตองการเปรียบเทียบการออก
กําลังกายแบบผสมผสานแบบใหมกับการออกกําลังกายแบบ

ไทช่ีในดานสมรรถภาพทางกาย ดังน้ันผูวิจัยจึงตองการศึกษา

ผลของการออกกําลังกายแบบผสมผสานฤๅษีดัดตน-ช่ีกงตอ
ความแข็งแรงของกลามเนื้อและความสามารถในการทรงตัว
ในผูหญิงวัยกลางคน และจากการศึกษาและทบทวน
วรรณกรรมเกีย่วกับการออกกําลังกายแบบบริหารรางกายและ
จิตใจท่ีผานมา พบวา การออกกําลังกายแบบไทช่ีเปนชนิดท่ี

ไดรับการยอมรับอยางกวางขวางวาเปนวิธีการมาตรฐานของ

การฝกความแข็งแรงของกลามเนื้อและความสามารถในการ
ทรงตัว(13) จึงไดใชการออกกําลังกายแบบไทช่ีเปนตัวเปรียบ

เทยีบกบัการออกกําลังกายแบบผสมผสานฤๅษีดัดตน-ช่ีกง ดัง
นัน้วตัถุประสงคของงานวิจัยครัง้น้ีจึงตองการศึกษาและเปรยีบ
เทียบผลการออกกําลังกายแบบผสมผสานฤๅษีดัดตน-ช่ีกง

และแบบไทชี่ที่มีตอความแข็งแรงของกลามเนื้อขาและความ
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สามารถในการทรงตัวในผูหญิงวัยกลางคนท่ีไมไดออกกําลัง
กายเปนประจํา

วิธีการศึกษา
 การวจัิยครัง้น้ีเปนงานวิจัยเชงิทดลอง ใชกลุมตวัอยาง 

จํานวน 52 ราย โดยมีเกณฑในการคัดเขาคือ เปนผูหญิง 
มอีายุไมเกนิ 59 ป เปนผูทีม่สีขุภาพดี ออกกําลังกายนอยกวา 
3 ครั้ง /สัปดาห ไมมีโรคประจําตัว และความผิดปกติที่เปน
ขอหามของการออกกําลังกาย และไมเคยไดรับการฝกไทช่ี 

ช่ีกง โยคะและฤๅษดัีดตนมากอน อาสาสมคัรจะไดรบัการแบง
เปนกลุมทีอ่อกกําลงักายแบบผสมผสานฤๅษีดัดตน-ช่ีกง และ
แบบไทช่ี สปัดาหละ 3 วนั วนัละ 45 นาที เปนเวลา 8 สปัดาห 

และทาํการวัดความแข็งแรงของกลามเนือ้ขาและความสามารถ

ในการทรงตัวกอนออกกําลังกาย สัปดาหที่ 4 และสัปดาหที่ 
8 ตามลําดับ จากน้ันดําเนนิการเกบ็รวบรวมและบนัทกึขอมลู

ทั่วไปของกลุมตัวอยางท้ังหมดจํานวน 52 คน และมีการวัด

สวนสูง และช่ังน้ําหนัก ทําการแบงกลุมตัวอยางออกเปน 2 

กลุมโดยวิธีการสุมแบบบลอค (block random allocation) 

คือกลุมที่ออกกําลังกายแบบผสมผสานฤๅษีดัดตน-ช่ีกง 26 

คน และกลุมทีอ่อกกําลงักายแบบไทช่ี 26 คน จํานวน 3 ครัง้/

สัปดาห คร้ังละ 45 นาที ระหวางเวลา 17.00-18.30 น. 

ทําการออกกําลังกายอยางตอเนื่ องเปนเวลา 8 สัปดาห นํา

กลุมตัวอยางท้ังสองกลุมมาทดสอบสมรรถภาพโดยวัดความ

แข็งแรงของขาโดยใช Five times sit to stand test (FTSST) 

และวดัความสามารถในการทรงตวัโดยใช Times up and go 
test (TUGT) กอนการฝกและหลังการฝกสัปดาหที่ 4 และ 
สปัดาหท่ี 8 การประเมนิระดบัความสามารถในการเคลื่ อนไหว 
(Functional mobility) การทรงตัวและกําลังกลามเนื้อขา 

การทดสอบ Timed Up and Go Test (TUGT) ทําการ

ทดสอบโดยการจบัเวลาตัง้แตอาสาสมคัรลกุขึน้ยนืจากเกาอ้ีที่
มีพนักพิง เดินตรงไปดานหนาดวยความเร็วสูงสุดและ
ปลอดภัยระยะทาง 3 เมตร หมุนตัวออมกรวยและเดินกลับ

ไปนัง่ท่ีเกาอ้ีอีกครัง้ และหยดุเวลาเมื่ อหลงัของอาสาสมัครชิด

พนักพิง(14) ทําการทดสอบท้ังหมด 3 ครั้งและบันทึกคาเฉลี่ย
ของเวลาท่ีใชในการทดสอบ การทดสอบ Five Times Sit to 

Stand Test (FTSST) ทาํการทดสอบโดยการจับเวลาทีอ่าสา
สมคัรใชในการลกุขึน้ยนืจากเกาอ้ีทีม่พีนกัพงิจํานวน 5 ครัง้ให
เร็วท่ีสุดและปลอดภัย ทําซ้ําท้ังหมด 3 ครั้ง แลวบันทึกคา
เฉลี่ยของเวลาท่ีใช การทดสอบ FTSST จะสามารถสะทอน
กําลังของกลามเนื้อขาไดดี (15) วิเคราะหขอมูลจากการศึกษา
วจัิยโดยแสดงในรูปของคาเฉลีย่ และสวนเบีย่งเบนมาตรฐาน 
(Mean ± SD) เปรียบเทียบความแตกตางของคาความแข็ง
แรงของกลามเนือ้ขา และความสามารถในการทรงตัว ระหวาง
กลุมกอนการทดลองและหลังการทดลอง สัปดาหที่ 4 และ
สปัดาหที ่8 และทดสอบความแตกตางของคาเฉลีย่ความแข็ง
แรงของกลามเนือ้ขา และความสามารถในการทรงตัว ในกลุม
ตัวอยางแตละกลุม กอนการทดลองและหลังการทดลอง 

สัปดาหที่ 4 และสัปดาหที่ 8 โดยใชสถิติ repeated measures

ANOVA ทดสอบนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05

ผลการศึกษา
 จากการศึกษาวิจัยผลการออกกําลังกายแบบผสม

ผสานฤๅษีดัดตน-ช่ีกง และแบบไทช่ี ทีม่ตีอความแข็งแรงของ

กลามเนื้อขา และความสามารถในการทรงตัวในผูหญิงวัย

กลางคน โดยแบงกลุมตัวอยางออกเปน 2 กลุมๆละ 26 คน 

กลุมทีอ่อกกําลงักายแบบผสมผสานฤๅษดัีดตน-ช่ีกง และกลุม

ทีอ่อกกําลงักายแบบไทช่ี เปนระยะเวลา 8 สปัดาห โดยทําการ

ทดสอบความแข็งแรงของกลามเนื้อขา และความสามารถใน

การทรงตวั ภายหลงัจากการฝกในชวงสปัดาหที ่4 และสปัดาห

ที่ 8 ผลการวิจัยสรุปได ดังน้ี
 ตารางที่ 1 แสดงขอมูลพื้นฐานของกลุมผสมผสาน
ฤๅษีดัดตน-ช่ีกง มีคาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของ

อายุ นํ้าหนักตัว สวนสูง ดัชนีมวลกายตามลําดับดังน้ี คือ 

52.28 ± 3.28 ป, 58.09 ± 8.02 กโิลกรมั 154.14 ± 4.42 

เซนติเมตร และ 24.41 ± 2.71 กโิลกรมั/เมตร2 สาํหรบักลุม

ไทช่ี มีคาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของอายุ นํ้าหนัก
ตัว สวนสูง ดัชนีมวลกายตามลําดับดังน้ี คือ 52.00 ± 4.02 
ป, 56.31 ± 5.39 กิโลกรัม 155.50 ± 5.85 เซนติเมตร 

และ 23.37 ± 2.64 กิโลกรัม/เมตร2
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ตารางที่ 1 คาเฉลี่ย และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของขอมูลพื้นฐานของกลุมตัวอยางท้ัง 2 กลุม

ขอมูลพ้ืนฐาน
กลุมผสมผสานฤๅษีดัดตน-ช่ีกง

(N = 21)
กลุมไทชี่
(N = 19)

P - value

อายุ (ป) 52.28 ± 3.28 51.84 ± 3.65  0.68

นํ้าหนัก (กิโลกรัม) 58.09 ± 8.02 56.31 ± 5.39 0.42

สวนสูง (เซนติเมตร) 154.14 ± 4.42 155.50 ± 5.85 0.41

ดัชนีมวลกาย (BMI) 24.41 ± 2.71 23.37 ± 2.64 0.23

 ตารางที ่2 แสดงความแข็งแรงของกลามเนือ้ขาและ
ความสามารถในการทรงตัว ความแข็งแรงของกลามเนื้อขา 
กลุมผสมผสานฤๅษีดัดตน-ช่ีกง คาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบน
มาตรฐานกอนการฝก เทากับ 12.08 ± 3.49 วนิาที ภายหลัง
การฝกสปัดาหที ่4 เทากับ 9.71 ± 3.11 วนิาที และภายหลัง
การฝกสปัดาหที ่8 เทากับ 8.46 ± 2.18 วนิาที ซ่ึงพบวาแตก

ตางกันอยางมีนยัสาํคัญทางสถิติทรีะดบั 0.05 สาํหรบักลุมไทช่ี

คาเฉลีย่และสวนเบีย่งเบนมาตรฐานกอนการฝกเทากับ 12.37 

± 3.77 วินาที ภายหลังการฝกสัปดาหที่ 4 เทากับ 9.38 ± 
2.31 วินาที และภายหลังการฝกสัปดาหที่ 8 เทากับ 8.20 ± 
1.99 วินาที ซ่ึงพบวาแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่
ระดบั 0.01 เชนเดยีวกนั และเมื่ อเปรยีบเทยีบความแตกตาง
ระหวางกลุมผสมผสานฤๅษีดัดตน-ช่ีกงและกลุมไทช่ี พบวา
ภายหลังการฝกสัปดาหที่ 4 และภายหลังการฝกสัปดาหที่ 8 

พบวาท้ังสองกลุมไมแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่

ระดบั 0.59

ตารางที่ 2  แสดงคาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ความแข็งแรงของกลามเนื้อขา และความสามารถในการทรงตัว ภายหลัง

การฝก 4 สัปดาห และ 8 สัปดาห ของกลุมที่ฝกผสมผสานฤๅษีดัดตน-ช่ีกงและกลุมที่ฝกไทช่ี

ตัวแปร กอนการฝก ฝก 4 สัปดาห ฝก 8 สัปดาห

ความแข็งแรงของกลามเน้ือขา FTSST (วินาที)

กลุมผสมผสานฤๅษีดัดตน-ช่ีกง 12.08 ± 3.49 9.71 ± 3.11a* 8.46 ± 2.18b*

กลุมไทช่ี 12.37 ± 3.77 9.38 ± 2.31a* 8.20 ± 1.99b*

ความสามารถในการทรงตัว TUGT (วินาที)

กลุมผสมผสานฤๅษีดัดตน-ช่ีกง 7.34 ± 0.88 6.58 ± 0.70 6.02 ± 0.72b*

กลุมไทช่ี 7.48 ± 1.29 6.76 ± 0.87 6.15 ± 0.57b*

หมายเหตุ 
a เปรยีบเทยีบภายในกลุมมคีวามแตกตางระหวางกอนการฝกและหลงัการฝกสปัดาหที ่4 อยางมีนยัสาํคัญทางสถิติทีร่ะดบั 0.05
b เปรยีบเทยีบภายในกลุมมคีวามแตกตางระหวางกอนการฝกและหลงัการฝกสปัดาหที ่8 อยางมีนยัสาํคัญทางสถิติทีร่ะดบั 0.05
*มคีวามแตกตางระหวางกลุมผสมผสานฤๅษีดัดตน-ช่ีกง กบักลุมไทช่ี ในชวงเวลาเดียวกนัอยางมีนยัสาํคัญทางสถิติทีร่ะดบั 0.05

 ความสามารถในการทรงตัว กลุมผสมผสานฤๅษี

ดัดตน-ช่ีกง คาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานกอนการฝก 
เทากับ 7.34 ± 0.88 วินาที หลังการฝกสัปดาหที่ 4 เทากับ 

6.58 ± 0.70 วนิาที และหลงัการฝกสปัดาหที ่8 เทากับ 6.02 

± 0.72 วินาที ซ่ึงพบวาแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ
ทีระดับ 0.05 กลุมไทช่ี คาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน
กอนการฝกเทากับ 7.48 ± 1.29 วินาที หลังการฝกสัปดาหที่ 4 

เทากับ 6.76 ± 0.87 วินาที และหลังการฝกสัปดาหที่ 8 
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เทากับ 6.15 ± 0.57 วินาที ซ่ึงพบวาแตกตางกันอยางมีนัย
สําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 และเมื่ อเปรียบเทียบความแตก
ตางระหวางกลุมผสมผสานฤๅษดัีดตน-ช่ีกงและกลุมไทชี ่พบ
วาภายหลังการฝกสัปดาหที่ 4 และภายหลังการฝกสัปดาหที่ 
8 พบวาท้ังสองไมแตกตางกันอยางมีนยัสาํคัญทางสถิติทีร่ะดบั 
0.59

วิจารณผลการศึกษา
 วัตถุประสงคของการศึกษาครั้งนี้เพื่ อศึกษาผลของ
การออกกาํลงักายแบบผสมผสานฤๅษดัีดตน-ช่ีกงและแบบไท
ช่ีตอความแข็งแรงของกลามเนื้อขาและความสามารถในการ
ทรงตัวของผูหญงิวัยกลางคนท่ีไมไดออกกําลงักายเปนประจาํ 
เปนเวลา 8 สัปดาห ผลการศึกษาพบวาผูหญิงวัยกลางคนท่ี
ไมไดออกกําลังกายเปนประจํามีความแข็งแรงของกลามเนื้อ
ขาและความสามารถในการทรงตัวเพิม่มากขึน้โดยท้ังสองกลุม

ไมมีความแตกตางกันในเรื่ องของอายุ นํ้าหนัก สวนสูง และ 

ดัชนีมวลกาย การศึกษาน้ีเลือกใชการทดสอบความสามารถ

ในการเคลื่ อนไหวของอาสาสมัครโดยใช TUGT และ FTSST 

เนื่ องจากผลการทดสอบ TUGT สะทอนความสามารถในการ

ทรงตัว (คานอยท่ีสดุท่ีเหน็การเปลีย่นแปลงทางคลินกิของคา 

TUGT คือ 2.5 วินาที)(16) ซ่ึงในการศึกษาคร้ังน้ีมีการ

เปลี่ยนแปลงทางสถิติหลังการฝกออกกําลังกายท้ังสองแบบ

ในสัปดาหที่ 8 แตไมมีนัยสําคัญในทางคลินิก เพราะวาการ

ทดสอบ TUGT สะทอนความสามารถในการทรงตัวซ่ึงใน

อาสาสมัครจากการศึกษาในครัง้น้ีเปนกลุมผูทีม่สีขุภาพดี และ
เปนกลุมผูหญิงวัยกลางคนที่มีคาความสามารถในการทรงตัว
อยูในเกณฑคอนขางดี ดังน้ันจึงยังไมเห็นการเปลี่ยนแปลงที่
ชัดเจนในสัปดาหที่ 4 แตถาเปนการศึกษาในผูปวยหรือผูสูง

อายุนาจะเหน็การเปลีย่นแปลงทีชั่ดเจนมากขึน้(17) เพราะจาก

การศึกษาท่ีผานมามีการใช TUGT ในการเปนการคัดกรอง
การลมในกลุมผูสูงอายุ และไดแบงผูสูงอายุที่มีอายุ 60-99 
ป มคีาเฉลีย่ของ TUGT 9.4 วนิาที, ผูสงูอายุทีม่อีายุ 60-69 

ป มีคาเฉลี่ยของ TUGT 8.1 วินาที แตในอาสาสมัครที่เรา

ศึกษาเปนผูหญงิวัยกลางคน จึงมคีาเฉลีย่ของ TUGT ทีน่อย
กวา คือ ในกลุมผสมผสานฤๅษีดัดตน-ช่ีกง 7.34 วนิาที, กลุม

ไทช่ี 7.48 วินาที ซ่ึงถือวามีคาความสามารถของการทรงตัวที่
อยูในเกณฑทีดี่ ไมมคีวามเสีย่งในการหกลม ถงึอยางไรก็ตาม
การทีจ่ะสามารถใชเครื่ องมือวัดความสามารถในการทรงตัวใน

ที่นี้คือ TUGT นั้นสําหรับกลุมที่ไมใชผูสูงอายุ และผูที่มีโรค

ประจาํตัวนัน้ ซ่ึงในอนาคตควรจะเพ่ิมระยะเวลาในการฝกออก
กําลังกายท้ังสองแบบ ซ่ึงอาจจะทําใหเห็นผลของการ
เปลีย่นแปลงของความสามารถในการทรงตวัอยางชัดเจนดวย 
นอกจากน้ีในงานวิจัยที่ผานมายังมีการแสดงคาปกติของการ
ทดสอบ TUGT มีหลายคา คาตัดแบงในกลุมของผูสูงอายุที่
ถอืวามีความเส่ียงตอการลม คือ มากกวา 13.5 วนิาทีทีอ่าศัย
อยูในชุมชน มากกวา 15 วินาทีที่รักษาอยูในโรงพยาบาล 
มากกวา 14 วินาทีที่เปนโรคหลอดเลือดสมอง และมากกวา 
10 วินาทีที่เปนขอสะโพกเสื่ อม ซ่ึงในอาสาสมัครที่เราศึกษา
นี้ มีคาเฉลี่ยอยูที่ 7.34 และ 7.48 วินาที ซ่ึงมีคาใกลเคียง
กบักลุมทีเ่ปนขอสะโพกเสื่ อม แตถงึอยางไรก็ยงัมคีาเฉลีย่ของ 
TUGT ที่อยูในเกณฑที่ปกติไมมีความเสี่ยงในการลม(18) ซ่ึง
จากการศึกษาคร้ังน้ีพบวาความสามารถในการทรงตัวไม
เปลีย่นแปลงใน 4 สปัดาหแรก แตจะเพิม่ขึน้เมื่ อทําการฝกไป
แลวเปนระยะเวลา 8 สปัดาหทัง้แบบผสมผสานฤๅษีดัดตน-ช่ี

กงและแบบไทช่ี ซ่ึงผลจะแตกตางจากการศึกษาในผูสูงอายุ 

ที่พบวาการฝกไทช่ีสามารถเพิ่มความสามารถในการทรงตัวที่ 

4 สัปดาห(19) สําหรับการทดสอบ FTSST ชวยสะทอนกําลัง

ของกลามเนื้อขา (คานอยท่ีสุดท่ีเห็นการเปลี่ยนแปลงทาง

คลินิกของคา FTSST คือ 2.3 วินาที)(20) ซ่ึงในการศึกษาคร้ัง

นีม้กีารเปลีย่นแปลงของความแข็งแรงของท้ังสองกลุมทัง้ทาง

สถติิและในทางคลินกิ แสดงใหเหน็วาการออกกําลังกายแบบ

ผสมผสานฤๅษดัีดตน-ช่ีกงและแบบไทชีม่ผีลตอความแข็งแรง

ของกลามเนื้อขาในผูหญิงวัยกลางคนท่ีไมไดออกกําลังกาย

เปนประจํา 
 ผลการศึกษาน้ีจึงแสดงใหเห็นวาอาสาสมัครท้ังสอง
กลุมมคีวามแข็งแรงของกลามเนือ้ขาและความสามารถในการ
ทรงตัวที่ดีขึ้นไมแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 

0.05 ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษาท่ีทดสอบในนิสติหญิงสขุภาพ

ดี มหาวิทยาลัยนเรศวร เปนระยะเวลา 4 สัปดาหพบวา การ
บริหารรางกายดวยฤๅษีดัดตนมีผลตอการเพิ่มความสามารถ
ในการยืนทรงตัวขาเดียว และความแข็งแรงของกลามเนือ้ตน
ขาทางดานหนาได (21) โดยความสามารถในการทรงตัวที่ดีขึ้น

เกดิจากการเพิม่ประสทิธภิาพของระบบประสาทรบัความรูสกึ

ในขณะทรงตัว (vestibular input) และทําใหการรับรูตอการ
ถายเทนํ้าหนักในการทรงตัวเพิ่มขึ้น (22, 23) 
 การศึกษาคร้ังน้ีแสดงใหเห็นวาผูหญิงวัยกลางคนท่ี
ไมไดออกกําลังกายเปนประจํา จะมีความแข็งแรงของกลาม

เนื้อขา และความสามารถในการทรงตัวเพิ่มขึ้น เมื่ อเปรียบ
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เทียบกับการออกกําลังกายแบบไทช่ี ซ่ึงเปนวิธีการมาตรฐาน
และเปนท่ียอมรับ ผลการศึกษาในคร้ังน้ีชวยทําใหเห็นวาการ
ออกกําลังกายแบบผสมผสานฤๅษีดัดตน-ช่ีกงใหผลไดไมแตก
ตางจากการออกกําลงักายแบบไทช่ี ซ่ึงเปนประโยชนตอผูหญงิ
วัยกลางคนโดยเฉพาะผูที่มีขอจํากัดท่ีไมสามารถออกกําลัง
กายแบบท่ัวๆไปไดใหมีทางเลือกในการออกกําลังกายท่ีไม
รุนแรงในการเคลื่ อนไหว มีการปรับเปลี่ยนทาท่ีนุมนวล ไม
รวดเร็ว มีการประสานสัมพันธกันของสวนตางๆอยางเปน
จังหวะ มีการลดแรงกระแทกผานขอตอ สงเสริมการกระ
จายน้ําหนักผานสวนตางๆของรางกาย และมกีารฝกการหายใจ
ควบคูไปดวย ซ่ึงนอกจากจะสงผลดีทางดานรางกาย ยงัสงผล
ดีทางดานจิตใจ และเพื่ อใหเกิดการพัฒนารูปแบบการออก
กําลังกายแบบผสมผสานในอนาคต ควรศึกษาในกลุมอื่ นๆ
และวัดสมรรถภาพทางกายดานอื่ นๆเพิ่มเติม
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