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บทคัดย่อ 
  การวิจัยครั ้งนี ้เป็นการวิจัยกึ่งทดลอง แบบกลุ ่มเดียววัดก่อนและหลังการทดลอง มีวัตถุประสงค์เพื่อ
เปรียบเทียบผลของโปรแกรมการทรงตัวขณะเคลื่อนไหวโดยใช้ Magic Animal Way ต่อการทรงตัวของเด็กวัยเรียนที่
มีความบกพร่องด้านร่างกาย ตัวอย่างเป็นเด็กวัยเรียนที่มีความบกพร่องด้านร่างกายในด้านการทรงตัวขณะเคลื่อนไหว
ของโรงเรียนศึกษาพิเศษชัยนาท อำเภอเมือง จังหวัดชัยนาท จำนวน 20 คน คัดเลือกแบบเฉพาะเจาะจงตามเกณฑ์
คุณสมบัติที่กำหนด เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย คือ 1) โปรแกรมการทรงตัวขณะเคลื่อนไหวโดยใช้ Magic Animal Way 
มีค่าดัชนีความตรงเชิงเนื้อหาอยู่ระหว่าง .94 - .98 และ 2) แบบประเมินการทรงตัว Pediatric balance scale (PBS) 
ซึ่งมีค่าสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาคเท่ากับ .72 วิเคราะห์ข้อมูลด้วยสถิติบรรยาย และเปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ย
การทรงตัวก่อนและหลังเข้าร่วมโปรแกรมด้วยสถิติ t-test แบบ Dependent 

ผลการศึกษาพบว่า เด็กวัยเรียนที่มีความบกพร่องด้านร่างกายหลังได้รับโปรแกรมการทรงตัวขณะเคลื่อนไหว
โดยใช้ Magic Animal Way มีคะแนนเฉลี ่ยการทรงตัวสูงกว่าก่อนได้รับโปรแกรม อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที่  
ระดับ .05 (M = 29.08, SD = 6.29 และ M = 14.60, SD = 4.45 ตามลำดับ, t = - 13.093, p = .000) การวิจัยนี้จึง
เสนอแนะว่า ควรนำโปรแกรมนี้ไปประยุกต์ใช้ในการฝึกการทรงตัวของเด็กวัยเรียนที่มีความบกพร่องด้านร่างกาย จะ
ช่วยให้การทรงตัวขณะเคลื่อนไหวดีขึ้น และสามารถช่วยเหลือตนเองได้มากขึ้น 
คำสำคัญ : เด็กวัยเรียน, ความบกพร่องทางร่างกาย, การทรงตัวขณะเคลื่อนไหว, Magic Animal Way 
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Abstract  
The aim of this quasi-experimental study using a one-group pretest-posttest design was to 

determine the effect of the balancing movement program using Magic Animal Way on the balance 
of school-age children with physical disabilities in balancing movement. The sample group consisted 
of 20 school-age children with physical disabilities in balancing movement, aged between 7 and 12 
years, from Chai Nat Special Education School in Mueang District, Chai Nat Province. They were 
selected based on specified qualification criteria. The research instrument was the balancing program 
"Magic Animal Way" and the Pediatric Balance Scale (PBS) assessment form. The content validity 
values (IOC) ranged from .94 to .98. The Cronbach’s alpha coefficient for the PBS questionnaire was 
.72. Data were analyzed using descriptive statistics, which are frequency, percentage, mean, and 
standard deviation. The dependent t-test was used to compare the PBS scores. 

The results of this study reveal that balancing scores in school-age children with physical 
disabilities in balancing movement improved after receiving the Magic Animal Way program, with 
statistical significance at the .05 level ( M = 29.08, SD = 6.29 and M = 14.60, SD = 4.45, t = - 13.093,  
p = .000) . The results recommend that this program should be utilized to improve the balance of 
school-age children with physical disabilities in balancing movement, enabling them to more 
effectively assist themselves. 
 
Keywords: school-age children, physical disabilities, balancing movement, Magic Animal Way 
 
ความเป็นมาและความสำคัญของปัญหา  

เด็กที ่มีความบกพร่องทางร่างกายด้าน 
การทรงต ัว  หมายถ ึง เด ็กท ี ่ม ีความส ูญเสีย
ความสามารถของอวัยวะในการเคลื่อนไหว เช่น 
มือ เท้า แขน ขา หรือ ลำตัว รวมถึงสูญเสียอวัยวะ
ส่วนใดส่วนหนึ่งของร่างกายทำให้ ไม่สามารถ
เคลื่อนไหวได้ดีเท่าคนปกติ แต่ไม่ได้มีปัญหาด้าน
การมองเห็นหรือการได้ยิน (Ingpoo, 2022) จาก
รายงานของยูนิเซฟ พบว่า มีเด็กพิการจำนวนมาก
ถึง 240 ล้านคน หรือคิดเป็น 1 ใน 10 ของเด็ก 
ทั่วโลก ซึ่งถือเป็นกลุ่มที่ขาดโอกาสในแทบทุกด้าน
ของชีวิตเมื ่อเทียบกับเด็กที ่ไม่พิการ (Thailand 
Development Research Institute (TDRI) & 
UNICEF Thailand, 2022)  

ประเทศไทยมีการสำรวจความพิการโดย
สำนักงานสถิติแห่งชาติ พบว่า มีจำนวนผู้พิการ
มากขึ้นในทุก ๆ ปี หากวิเคราะห์ตามประเภทของ
ความพิการพบว่า มีผ ู ้ท ี ่ม ีความบกพร่องด ้าน
ร่างกายเก่ียวกับการเคลื่อนไหว จำนวน 1,155,339 

คน คิดเป็นร้อยละ 51.57 โดยพบในกลุ่มอายุ   
6 - 15 ปี จำนวน 67,060 คน (Department of 
Empowerment of person with Disabilities, 
2023)  ซึ่ งประชากรผู้พิการในประเทศ ไทย 
ส่วนใหญ่ยังขาดโอกาสในการพัฒนาคุณภาพชีวิต
ทั ้งในเรื ่องการศึกษา การประกอบอาชีพ และ
อุปกรณ์เครื่องช่วยสำหรับผู้พิการ ทำให้กลุ่มคน
เหล่านี้ถูกทอดทิ้งไว้กับครอบครัว และมี ความ
เป็นอยู ่ตามอัตภาพ (Panme, Taechaboonsermsak, 
Nanthamongkocha i ,  P i t i ku l tang ,  & 
Munsawaengsub, 2016)  
 เด็กที ่มีความบกพร่องทางร่างกายด้าน 
การทรงต ัว  ม ักม ีข ้อจำก ัดในการเคล ื ่อนไหว 
ส่วนต่าง ๆ ของร่างกาย เช่น แขน ขา นิ ้ว มือ  
การนั ่ง การยืน การนอน และการเดิน เป็นต้น  
จึงมีความจำเป็นต้องได้ร ับการช่วยเหลือด้าน 
ต่าง ๆ เพื่อช่วยให้สามารถเคลื่อนไหว เดิน หรือทำ
กิจกรรมต่าง ๆ ได้ใกล้เคียงกับคนทั่วไปให้มากที่สุด
เท่าที ่จะทำได้ จึงเป็นเหตุผลที่จำเป็นต้องได้รับ 
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การฟื้นฟูสมรรถภาพตั้งแต่แรกเกิดหรือแรกพบ
ความพิการ และต้องได้รับบริการฟื้นฟูสมรรถภาพ
อย่างต่อเนื่อง ทั้งการฝึกการนั่ง ยืน การทรงตัว 
การเดิน ฝึกการช่วยเหลือตนเองในการประกอบ
กิจวัตรประจำวัน (Chayuthi, 2020)  
  การฟื้นฟูสมรรถภาพของเด็กวัยเรียนที่มี
ความบกพร ่องทางร ่ างกายด ้านการทรงตัว 
จำเป็นต้องได้รับการส่งเสริมสมรรถภาพที่ดี และ
คงความสามารถที่มีอยู่เพื่อให้สามารถทำกิจวัตร
ประจำวันได้ ตลอดจนสามารถเข้าร่วมสังคมได้
อย่างมีความสุข ซึ ่งเป้าหมายในการช่วยเหลือ
บุคคลที่มีความพิการแต่กำเนิดหรือในวัยเด็กเล็ก 
ที่ย ั งไม ่ม ี โอกาสได ้ เร ียนร ู ้ท ักษะด ้านต ่าง  ๆ 
จำเป็นต้องให้การช่วยเหลืออย่างทันทีที่พบความ
พิการ เนื่องจากพัฒนาการในช่วงขวบปีแรก จนถึง 
9 ปี เป็นช่วงที่เด็กมีพัฒนาการสูงสุด หากพ้นจาก
วัยนี้ และไม่เคยรับการฟื้นฟูด้านต่าง ๆ จะส่งผลให้
กล้ามเนื้อบริเวณข้อต่อต่าง ๆ มีอาการเกร็ง หรือ
ยึดติดมากขึ ้น ส่งผลให้การพัฒนาในด้านต่าง ๆ 
อาจไม ่ได ้ผลอย ่างเต ็มที่  ถ ้าได ้ร ับการฟ ื ้น ฟู
สมรรถภาพอย่างรวดเร็วจะส่งผลให้มีพัฒนาการ
เคลื่อนไหว การเดิน หรือการทำกิจกรรมต่าง ๆ ได้
ด้วยตนเองดีและรวดเร็วมากขึ้น (Ingpoo, 2022)  
  การฟื้นฟูสมรรถภาพที่ส่งผลดีต่อพัฒนาการ
เคลื่อนไหว ตามทฤษฎีควบคุมการเคลื่อนไหว (Motor 
control theory) ของ Schmidt (1988 as cited in 
Schmidt & Lee, 2011) กล่าวไว้ว่า การเคลื่อนไหว
และระบบประสาทเป็นสิ ่งที ่มีความสัมพันธ์กัน 
เนื่องจากสมองเป็นตัวควบคุมสั่งงานการเคลื่อนไหว
ของร่างกาย รวมทั้งควบคุมปฏิกิริยาตอบสนอง
ของอวัยวะที ่เกี ่ยวข้องกับการเคลื ่อนไหว ได้แก่  
ตา หู มือ กล้ามเนื ้อ เอ็นและข้อต่อ นอกจากนี้  
การเคลื ่อนไหวยังเกี ่ยวข้องกับสิ ่งแวดล้อม ซึ่ง 
การออกแบบสภาพแวดล้อมที่ส่งเสริมการเคลื่อนไหว
ท ี ่ เหมาะสมจะช ่วยให ้ เก ิดประส ิทธ ิภาพใน 
การควบคุมการเคลื ่อนไหว และการใช้ตาราง 
เก้าช่องที ่เป็นรูปสัตว์แต่ละชนิดเพื ่อฝึกพัฒนา 
ด้านประสาทสัมผัสทางตา จะช่วยส่งเสริมการรบัรู้

ในการควบคุมการเคลื่อนไหวของมือและเท้า โดย
เกิดการกระตุ้นการทำงานของสมองซีกซ้ายและ 
ซีกขวาควบคู่กันไป และรูปแบบการเคลื่อนไหว
พื้นฐานจะเริ่มจากแบบง่ายไปสู่รูปแบบที่ซับซ้อน
ยุ ่งยากมากขึ ้น ม ีท ิศทางในการเคล ื ่อนไหวที่
หลากหลายมากขึ ้น จนเกิดความคล่องต ัวใน 
การเคลื่อนไหวร่างกาย และสามารถรักษาสมดุล
ของการทรงตัวได้อย่างมีประสิทธิภาพ (Youyen, 
2022)  

อย่างไรก็ตาม ในทางทฤษฎีนั้นการทรงตัว
ยังมีความสัมพันธ์กับประสาทสัมผัสหู เมื ่อเด็ก 
ได้ยินเสียงเพลงที่มีเนื้อร้องเป็นชื่อสัตว์ หรือได้ทำ
กิจกรรมทางดนตรี สมองจะเกิดการรับรู ้ และมี  
การทำงานประสานกันของตากับมือ ขาขวากับ 
ขาซ้าย กล้ามเนื้อ เอ็นและข้อต่อ และส่วนต่าง ๆ 
ของร่างกาย ทำให้สามารถเต้นไปพร้อมจังหวะ
เพลงได้ และเด็กที่มีสมาธิจดจ่อกับการฟังจังหวะ
เพลงจะพยายามเคลื ่อนไหวร่างกายให้ถูกต้อง 
ตามจังหวะเพลง (Umphred, Lazaro, Roller, & 
Burton, 2013) จากการประเมินสุขภาพของเด็ก
ว ัยเร ียนของโรงเร ียนการศึกษาพิเศษชัยนาท 
ร่วมกับคณะครูประจำชั้นของโรงเรียน พบปัญหา
ความบกพร่องด้านร่างกายประเภทการทรงตัว  
ซึ ่งเด็กวัยเรียนส่วนใหญ่มีพฤติกรรมนั ่งรถเข็น 
เป็นประจำเวลานาน และครูพี ่ เล ี ้ยงมีจำนวน 
ไม่เพียงพอต่อการดูแล ส่งผลให้พัฒนาการด้าน 
การทรงตัวและการเคลื่อนไหวลดลง หากไม่ได้รับ
การแก้ไขจะส่งผลให้พัฒนาการด้านการทรงตัว
และการเคลื่อนไหวล้าช้า ความสามารถในการใช้
กล้ามเนื้อมัดใหญ่ลดลง ส่งผลให้เกิดปัญหาด้าน
ระบบกล้ามเนื้อ กระดูก และการยึดติดของข้อต่อ
เพิ ่มมากขึ ้น ผู ้ว ิจ ัยเห็นความสำคัญของปัญหา 
การทรงตัวและการเคลื่อนไหวในเด็กวัยเรียนที่มี
ความบกพร่องด้านร่างกาย ทั้งการทรงตัวอยู่กับที่ 
และการทรงตัวในขณะเคลื่อนที่ ผู้วิจัยจึงได้ศึกษา
ค้นคว้าข้อมูลจากงานวิจัย และทฤษฎีที่เกี่ยวข้อง
แล้วนำมาสร้างเป็นโปรแกรมการทรงตัวขณะ
เคลื่อนไหวโดยใช้ Magic Animal Way ที่ประยุกต์ใช้
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ตารางเก้าช่องมาพัฒนาเป็นลู่เดินบนไม้ที่มีการติด
ตารางรูปสัตว์บนทางเรียบควบคู่กับการใช้ดนตรี
บำบัด และใช้เพลงมีเนื้อหาที่มีชื ่อสัตว์ที ่มีความ
สนุกสนานเพลิดเพลิน เพื่อส่งเสริมการทรงตัวของ
เด็กวัยเรียนที ่มีความบอพร่องด้านร่างกายให้
สามารถทรงตัวได้อย่างมีประสิทธิภาพ 

 
วัตถุประสงควิ์จัย    

เพื่อเปรียบเทียบผลของโปรแกรมการทรงตัว
ขณะเคลื ่อนไหวโดยใช้ Magic Animal Way ต่อ
การทรงตัวของเด็กวัยเรียนที่มีความบกพร่องทาง
ร่างกาย 
 
สมมุติฐานวิจัย 

คะแนนเฉลี่ยการทรงตัวของเด็กวัยเรียนที่
มีความบกพร่องทางร่างกาย ภายหลังเข้าร่วม
โปรแกรมการทรงตัวขณะเคลื่อนไหวโดยใช้ Magic 
Animal Way สูงกว่าก่อนเข้าร่วมโปรแกรม 
 
กรอบแนวคิดการวิจัย  
 
 
    
 
 
 

ภาพ 1 กรอบแนวคิดการวิจัย 
 
วิธีดำเนินการวิจัย  

การวิจัยนี้เป็นการวิจัยกึ่งทดลอง (quasi 
experimental research) แบบกลุ่มเดียววัดก่อน
และหลังการทดลอง (one–group pretest posttest 
design)   

ประชากร ได้แก่ เด็กวัยเรียนที ่มีความ
บกพร่องด้านร่างกาย ของโรงเรียนศึกษาพิเศษ
ชัยนาท อำเภอเมือง จ ังหว ัดช ัยนาท ซึ ่งเป็น 
เด็กเรียนแบบประจำ จำนวน 92 คน  

 ตัวอย่าง ได้แก่ เด็กวัยเรียนที่มีอายุ 7 -
12 ปี ท ี ่มีความบกพร ่องด ้านร ่างกายเกี ่ยวกับ 
การทรงตัว ของโรงเรียนศึกษาพิเศษชัยนาท อำเภอ
เมือง จังหวัดชัยนาท จำนวน 20 คน ซึ่งได้มาจาก
กฎ Rule of thumb ของการว ิจ ัยเช ิ งทดลอง 
(Bhattacherjee, 2012) นอกจากนี ้ ตัวอย่างใน
การวิจัยนี ้ยังได้มาจากการสุ ่มและคัดเลือกตาม
เกณฑ ์ดังนี้ 

เกณฑ์การคัดเข้า ได้แก่ 1) มีผลการประเมนิ
ด้วยแบบประเมินการทรงตัว Pediatric balance 
scale (PBS) ระหว่าง 4 - 40 คะแนน 2) ได้รับ
ความยินยอมจากผู ้ปกครองในการเข้าร่วมวิจัย  
3) สามารถติดต่อสื ่อสารและอ่านภาษาไทยได้  
4) ไมม่ีโรคติดต่อร้ายแรง และ 5) ไมม่ีประวัติรักษา
ทางจิตเวชเด็กที่ไม่สามารถควบคุมตัวเองได้ 

เกณฑ์การคัดออก คือ ไม่สามารถเข้าร่วม
โปรแกรมได้ครบทุกขั้นตอน  

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 
1. เครื่องมือที่ใช้ในการทดลอง 

1.1 โปรแกรมการทรงตัวขณะเคลื่อนไหว
โดยใช้ Magic Animal Way ซึ่งผู ้วิจัยพัฒนาขึ้น
ตามทฤษฎ ีควบค ุมการ เคล ื ่ อนไหว (Motor 
Control Theory) (Schmidt, 1988 as cited in 
Schmidt & Lee, 2011) ร่วมกับการใช้ลู ่เดินบน
ไม้ที่ติดตารางรูปสัตว์บนทางเรียบ และฝึกเดิน
ตามเพลงมีปรับจังหวะช้าถึงเร็วตามลำดับ เป็น
ระยะเวลา 4 สัปดาห์ สัปดาห์ละ 4 วัน รวม 16 
ครั้ง ในวันจันทร์ - พุธ - พฤหัสบดี และวันเสาร์ 
ของเดือน มิถุนายน - กรกฎาคม พ.ศ. 2566 มี 
รายละเอียดของกิจกรรมในโปรแกรม ดังนี้ 

สัปดาห์ที่ 1 สร้างสัมพันธภาพ โดยแจ้ง
วัตถุประสงค์และประเมินการทรงตัวด้วย Pediatric 
balance scale (PBS) ร่วมกับทำเปิดเพลงที ่มีเนื้อ
ร้องเกี่ยวกับสัตว์ จากนั้นให้ตัวอย่างเดินไปยังช่อง
ตารางรูปสัตว์ตามที ่ได้ยินในเสียงเพลง โดยใน
สัปดาห์แรกจะใช้จังหวะความเร็วของเพลงเท่ากับ 
60 BPM ทำอย่างต่อเนื่อง 10 รอบ จำนวน 2 ครั้ง
ห่างกันรอบละ 10 นาท ี

โปรแกรมการทรงตัว 
ขณะเคลื่อนไหว โดยใช้ 
Magic Animal Way 

การทรงตัว 
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สัปดาห์ที่ 2 ทำกิจกรรมในโปรแกรม 
เหมือนสัปดาห์ที่ 1 แต่ในเปลี่ยนจังหวะความเร็ว
ของเพลงเป็น 76 BPM  

สัปดาห์ที่ 3 ทำกิจกรรมในโปรแกรม 
เหมือนสัปดาห์ที่ 1 แต่เปลี่ยนจังหวะความเร็วของ
เพลงเป็น 108 BPM  

สัปดาห์ที่ 4 ทำกิจกรรมในโปรแกรม 
เหมือนสัปดาห์ที่ 1 แต่เปลี่ยนจังหวะความเร็วของ
เพลงเป็น 120 BPM และภายหลังทำกิจกรรมมี
การประเม ินการทรงต ัว โดยใช้แบบประเมิน 
การทรงตัว (PBS) 

โปรแกรมการทรงตัวขณะเคลื่อนไหว 
โดยใช้ Magic Animal Way ผ่านการตรวจสอบ
ความตรงเช ิง เน ื ้ อหาว ่ ามีความถ ูกต ้องและ
เหมาะสมในการนำไปใช้ โดยผู้ทรงคุณวุฒิ 3 ท่าน 
มีค่าดัชนีความตรงเชิงเนื้อหาของแต่ละกิจกรรมอยู่
ระหว่าง .94 - .98  ซึ ่งในการนำไปใช้นั ้น ผู ้ว ิจัย 
ได้นำไปทดลองใช้กับกลุ่มที่มีลักษณะใกล้เคียงกับ
ตัวอย่าง จำนวน 5 คน แล้วพบว่า สามารถนำไปใช้
ได้อย่างปลอดภัย 

2. เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล 
2.1 แบบบันทึกข้อมูลส่วนบุคคล ได้แก่ 

เพศ อายุ จำนวนปีที่เข้ามารับการศึกษา รายได้
ของครอบครัวและอาชีพของผู้ปกครอง 

2.2 แบบประเมินการทรงตัว Pediatric 
balance scale (PBS) ของ Franjoine, Gunther, 
and Taylor (2003) ประกอบด้วย 14 หัวข้อ ใน
แต่ละหัวข้อมีการให้คะแนนตั ้งแต่  0 - 4 โดย 
คะแนน 0 หมายถึง ต้องการความช่วยเหลือมาก 
และ คะแนน 4 หมายถึง สามารถทำกิจกรรมนั้นได้
ด้วยตัวเอง ซึ่งมีความยากของการประเมินเพิ่มขึ้น
ตามลำดับคะแนน คะแนนเต็มของแบบประเมิน 
คือ 56 คะแนน แปลผลโดยแบ่งเป็น 3 ระดับ ดังนี้  

คะแนน 0 - 20 หมายถึง มีความเสี่ยงใน
การหกล้มสูง  

คะแนน 21 - 40 หมายถึง มีความเสี่ยง
ในการหกล้มล้มปานกลาง 

คะแนน 41 - 56 หมายถึง มีความเสี่ยง
ในการหกล้มต่ำ 

แบบประเมินการทรงตัว (PBS) ได้ผ่านการ
ตรวจสอบความตรงเชิงเนื ้อหา โดยผู ้ทรงคุณวุฒิ  
3 ท่าน มีค่าดัชนีความตรงเชิงเนื้อหาเท่ากับ .88 
และผู้วิจัยได้นำไปทดลองใช้กับกลุ่มที่ไม่ใช่กลุ่ม
ตัวอย่างแต่มีลักษณะใกล้เคียง จำนวน 30 คน  
ได้ค่าสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s 
alpha coefficient) เท่ากับ .72 แสดงว่าแบบประเมินนี้
มีความเท่ียงอยู่ในเกณฑ์ด ี

การพิทักษ์ส ิทธิ์  โครงการวิจัยนี้ได ้รับ 
การอนุมัติจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยใน
มนุษย์ของวิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี ชัยนาท 
เอกสารรับรองเลขที่ BCNC-IRB 015/2566 รหัส
เลขที่โครงการวิจัย 13/66 ลงวันที่ 30 พฤษภาคม 
พ.ศ. 2566 ตัวอย่างวิจัยทุกคนได้ร ับการชี ้แจง
ว ัตถ ุประสงค ์และรายละเอ ียดการว ิจ ัย ผ ่ าน
ผู ้ปกครองและครูในโรงเรียน และภายหลังจาก
ผู้ปกครองกลุ่มตัวอย่างแสดงความยินยอมเข้าร่วม
การวิจัย ผู้วิจัยจึงคัดเลือกเด็กเข้าร่วมโปรแกรม
ตามเกณฑ์ที่ระบุไว้ ซึ่งข้อมูลการวิจัยทั้งหมดจะถูก
เก็บรักษาไว้ความลับ เด็กวัยเรียนและผู้ปกครองที่
เข้าร่วมโครงการวิจัยมีอิสระในการตัดสินใจถอนตัว
ออกจากการวิจัยได้ตลอดเวลา โดยไม่ผลกระทบ 
ใด ๆ ทั้งสิ้น ข้อมูลทั้งหมดจะนำเสนอเป็นภาพรวม
เพื่อการส่งเสริมการเรียนรู้ให้กับกลุ่มเด็กวัยเรยีนที่
มีความบกพร่องด้านร่างกายและผู้ปกครอง ตลอดจน
เพ่ือการพัฒนาองค์ความรู้ทางด้านสุขภาพเท่านั้น 

การเก็บรวบรวมข้อมูล  
1. ผู้วิจัยมีการเตรียมทีมผู้ช่วยวิจัย จำนวน 

8 คน โดยผู ้ว ิจ ัยเป ็นโค ้ชในการเร ียนร ู ้และใช้
โปรแกรม เครื่องมือวิจัย ตลอดจนจัดชั่วโมงทบทวน
ความรู้และวิธีการใช้โปรแกรมให้กับผู้ช่วยวิจัย ซึ่ง
ประเมินแล้วพบว่าสามารถนำโปรแกรมไปใช้ได้อย่าง
ถูกต้องและในขณะทดลองใช้โปรแกรมจะมีผู้วิจัยอยู่
ด้วยตลอดในการทดลองแต่ละครั้ง 

2. ภายหลังได้รับอนุมัติทำวิจัย ผู้วิจัยทำ
หนังสือขอความอนุเคราะห์ในการเก็บข้อมูลวิจัยไป
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ยังโรงเรียนการศึกษาพิเศษชัยนาท เพื ่อชี ้แจง
ว ัตถ ุประสงค์  ข ั ้นตอน และรายละเอ ียดของ
โครงการวิจัย และขอความร่วมมือในการทำวิจัย 
จากกลุ่มตัวอย่างและผู้ปกครอง 

3. ดำเนินการวิจ ัย โดยทำการรวบรวม
ข้อมูลพื้นฐานของกลุ่มตัวอย่าง ตามแบบสอบถาม
ข้อมูลส่วนบุคคล และให้กลุ ่มตัวอย่างทำแบบ
ประเมินการทรงตัว (PBS)  

4. ดำเน ินการทดลองโดยใช้โปรแกรม 
การทรงตัวขณะเคลื่อนไหวโดยใช้ Magic Animal 
Way ในกลุ่มตัวอย่างเป็นรายบุคคล เป็นระยะเวลา 
4 สัปดาห์ รวม 16 ครั้ง  

5. เมื ่อส ิ ้นสุดโปรแกรมในสัปดาห์ที ่ 4 
ผู้วิจัยทำการประเมินการทรงตัวของกลุ่มตัวอย่าง
ตามแบบประเมินการทรงตัว (PBS)  

การวิเคราะห์ข้อมูล 
1. วิเคราะห์ข้อมูลทั่วไป คะแนนการทรงตัว 

ด ้วยสถ ิติบรรยาย ได ้แก ่  การแจกแจงความถี่   
ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  

2. เปรียบเทียบความแตกต่างของคะแนน
เฉลี่ยการทรงตัวของเด็กวัยเรียนที่มีความบกพร่อง
ทางร ่างกาย ก่อนและหลังเข ้าร ่วมโปรแกรม 
การทรงตัวขณะเคลื่อนไหวโดยใช้ Magic Animal 
Way ด้วยสถิติ t-test แบบ Dependent 

ผลการวิจัย 
1. เด็กว ัยเร ียนที ่ม ีความบกพร่องด้าน

ร่างกาย ส่วนใหญ่เป็นเพศชาย ร้อยละ 70 (14 คน) 
และเพศหญิง ร ้อยละ 30 (6 คน) อาย ุ 12 ปี  
ร ้อยละ 25 (5 คน) รองลงมา คือ อาย ุ 11 ปี  
ร้อยละ 20 (4 คน) อายุ 8 ปี 9 ปี และ 10 ปี  
อย่างละเท่า ๆ กัน คือ ร้อยละ 15 (3 คน) และ
น้อยที่สุด คือ 7 ปี ร้อยละ 10 (2 คน) 

คะแนนการทรงตัวของเด็กวัยเรียนที ่มี
ความบกพร่องด้านร่างกาย มีค่าอยู่ระหว่าง 4 - 20 
คะแนน โดยก่อนการทดลองมีการทรงตัวอยู ่ใน
ระดับเสี่ยงในการหกล้มสูง และหลังการทดลอง มี
การทรงตัวอยู ่ในระดับความเสี ่ยงในการหกล้ม 
ปานกลาง ดังตาราง 1 

2. ผลการเปร ียบเท ียบคะแนนเฉลี่ย 
การทรงตัวของเด็กวัยเรียนที่มีความบกพร่องด้าน
ร่างกายพบว่า หลังได้ร ับโปรแกรมการทรงตัว 
ขณะเคลื ่อนไหวโดยใช้ Magic Animal Way มี
คะแนนเฉลี่ยการทรงตัวสูงกว่าก่อนได้รับโปรแกรม 
อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 (M = 29.08, 
SD = 6.29 และ M = 14.60, SD = 4.45 ตามลำดับ, 
t = -13.093, p = .000) ดังตาราง 2 

 
ตาราง 1 คะแนนการทรงตัวของเด็กวัยเรียนที ่มีความบกพร่องด้านร่างกายก่อนและหลังได้รับโปรแกรม 

การทรงตัวขณะเคลื่อนไหวโดยใช้ Magic Animal Way โดยแสดงคะแนนเป็นรายบุคคล (n = 20) 
 

คนที่ 

คะแนนการทรงตัวของเด็กวัยเรียนที่มีความบกพร่องด้านร่างกาย 
ก่อนการทดลอง 

(คะแนนเต็ม 56 คะแนน) 
หลังการทดลอง 

(คะแนนเต็ม 56 คะแนน) 
ผลต่างของคะแนน 
ก่อนและหลังได้รับ 

โปรแกรม คะแนน 
ระดับของความเสี่ยง 

ในการหกล้ม 
คะแนน 

ระดับของความเสี่ยง 
ในการหกล้ม 

1   20 สูง   24 ปานกลาง   4 
2  20 สูง   39 ปานกลาง   19 
3  4  สูง   27 ปานกลาง   23 
4   15 สูง 35 ปานกลาง   20 
5   19 สูง 33 ปานกลาง   14 
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คนที่ 

คะแนนการทรงตัวของเด็กวัยเรียนที่มีความบกพร่องด้านร่างกาย 
ก่อนการทดลอง 

(คะแนนเต็ม 56 คะแนน) 
หลังการทดลอง 

(คะแนนเต็ม 56 คะแนน) 
ผลต่างของคะแนน 
ก่อนและหลังได้รับ 

โปรแกรม คะแนน 
ระดับของความเสี่ยง 

ในการหกล้ม 
คะแนน 

ระดับของความเสี่ยง 
ในการหกล้ม 

6   11 สูง 26 ปานกลาง   15 
7   15 สูง 28 ปานกลาง   13 
8   9 สูง 21 ปานกลาง   12 
9   19 สูง 35 ปานกลาง   16 
10   17 สูง 37 ปานกลาง   20 
11  20 สูง 30 ปานกลาง   10 
12   15 สูง 35 ปานกลาง   20 
13   15 สูง 33 ปานกลาง   18 
14   11 สูง 26 ปานกลาง   15 
15   15 สูง 28 ปานกลาง   13 
16   10 สูง 21 ปานกลาง   11 
17   20 สูง 35 ปานกลาง   15 
18   14 สูง 30 ปานกลาง   16 
19   13 สูง 24 ปานกลาง   11 
20   10 สูง 22 ปานกลาง   12 

 
ตาราง 2   เปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยการทรงตัวของเด็กวัยเรียนที่มีความบกพร่องด้านร่างกาย ก่อนและหลังไดร้ับ

โปรแกรมการทรงตัวขณะเคลื ่อนไหวโดยใช ้ Magic Animal Way ด้วยสถิติ t-test แบบ 
Dependent (n = 20) 

 
 ก่อนการทดลอง หลังการทดลอง 

MD SD t p 
M SD M SD 

คะแนนการทรงตัว 14.60 4.45 29.08   6.29 14.85 4.42 - 13.093 .000 
 
การอภิปรายผลการวิจัย 

ผลการวิจัยครั้งนี้พบว่าโปรแกรมการทรงตัว
ขณะเคลื ่อนไหวโดยใช้ Magic Animal Way ต่อ
การทรงตัวของเด็กวัยเรียนที่มีความบกพร่องด้าน
ร่างกาย สามารถช่วยให้เด็กวัยเรียนที ่ม ีความ
บกพร่องด้านร่างกายที่มีปัญหาการทรงตัวสามารถ 
ทรงตัวดีขึ้นจากที่อยู่ในระดับเสี่ยงต่อการหกล้มสูง
ลดลงมาอยู่ในระดับเสี่ยงต่อการหกล้มปานกลาง 
และมีคะแนนเฉลี ่ยการทรงตัวสูงกว่าก่อนได้รับ

โปรแกรมการทรงตัวขณะเคลื่อนไหวโดยใช้ Magic 
Animal Way อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที ่ระดับ 
.05 ทั้งนี้ อาจเนื่องจากโปรแกรมการทรงตัวขณะ
เ คล ื ่ อ น ไห ว โ ดย ใ ช ้  Magic Animal Way ที่
พัฒนาขึ ้นนั ้น สร้างจากพื ้นฐานแนวคิดทฤษฎี
ควบคุมการเคลื่อนไหว (Motor Control Theory) 
(Schmidt, 1988 as cited in Schmidt & Lee, 
2011) ร่วมกับการใช้ลู่เดินบนไม้ติดตารางรูปสัตว์
บนทางเรียบ และฝึกเดินตามเพลงมีปรับจังหวะช้า
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ถึงเร ็วตามลำดับ ทำให้เด ็กว ัยเร ียนที ่ม ีความ
บกพร่องด้านร่างกายได้รับการกระตุ้นการทำงาน
ของสมองหรือระบบประสาทที่ทำหน้าที่การรับรู้ 
(sensory neuron) ส่งต่อไปยังสมองส่วนกลาง 
(central nervous system) ซึ ่งทำหน้าที ่สั ่งงาน 
และควบคุมการเคลื่อนไหว จึงทำให้เกิดการเคลื่อนไหว
ร่างกายตลอดจนการทรงตัวที่ดีขึ้น และในขณะที่
เด็กเดินบนทางเดินที ่เป็นตารางรูปสัตว์ จะเกิด 
การเคลื่อนที่หลายทิศทางโดยเริ่มจากเคลื่อนไหว
ช ้าไปจนถึงเพ ิ ่มความเร ็ว ในการเคล ื ่อนไหว
ตามลำดับ จึงก่อเกิดประสิทธิภาพในการทรงตัว
ตลอดการเคลื่อนไหว สอดคล้องกับผลการศึกษา
ของ Charoensuksiri, Danwong, Srijumpa, and 
Unchuen (2022) ที่พบว่า การลุกขึ ้นยืนและ
ความสามารถของการเดินของเด็กสมองพิการหลัง
เข ้าร ่วมโปรแกรมจะใช ้ เวลาน ้อยกว ่ า และ
สอดคล้องการศึกษาการใช้กล้ามเนื้อมัดใหญ่ของ
เด็กกลุ่มอาการดาวน์ซินโดรม โดยการใช้กิจกรรม
การแสดงบทบาทสมมต ิของ Phongniran (2020) 
ที่พบว่าหลังจากแสดงบทบาทด้วยท่าทางของสัตว์
ต ่าง ๆ ทำให้การใช้กล้ามเนื ้อมัดใหญ่ของเด็ก
นักเรียนกลุ่มอาการดาวน์ซินโดรมเพิ่มขึ้นกว่าก่อน
การใช้ก ิจกรรมบทบาทสมมติ ส ่งผลให้การใช้
กล ้ ามเน ื ้ อม ัดใหญ ่ม ีความคล ่องต ัวมากขึ้ น 
สอดคล้องกับการศึกษาของ Sanpet, Thustaro, 
and Boonrat (2023) ที่พบว่า ความแข็งแรงของ
กล้ามเนื้อมัดใหญ่ของเด็กที่มีความบกพร่องทาง
สติปัญญา หลังการใช้โปรแกรมการออกกำลังกาย
ร่วมกับเทคนิคการสอนแบบ 3R เด็กที ่มีความ
บกพร ่องทางสต ิป ัญญามีความแข ็ งแรงของ
กล้ามเนื้อมัดใหญ่เพิ่มสูงขึ้น และการทรงตัวของ
เด็กที่มีความบกพร่องทางสติปัญญาสูงกว่าก่อนใช้
โปรแกรมอย่างชัดเจน สอดคล้องกับ Sangkarit, 
Tapanya, Kumfu, Prangkeaw, and  Arma 
(2019) ที่ศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างการควบคุม
การทำงานของกล้ามเนื้อลำตัวแบบแยกส่วนและ
การทรงตัวในเด็กที่มีภาวะการควบคุมกล้ามเนื้อ
ลำตัวบกพร่อง โดยทำในอาสาสมัครเด็กอายุ 5 - 

14 ปี เมื่อมีการให้กิจกรรมการเคลื่อนไหวร่างกาย
อย่างมีแบบแผนทำให้กล้ามเนื ้อมัดใหญ่ทำงาน 
ได้ดีขึ้น ส่งผลต่อการควบคุมการทรงตัวและการทำ
ทำกิจกรรมต่าง ๆ ในชีวิตประจำวันดีขึ้น 

นอกจากนี ้ ผลการวิจัยครั ้งนี ้ย ังพบว่า 
เพลงประกอบจังหวะที่เป็นชื่อสัตว์และมีการจัดทำ
จังหวะช้าไปหาเร็วตามลำดับ สามารถทำให้เด็กมี
ความสนุกสนานเพลิดเพลิน และสามารถเดินบน
ทางเดินที่เป็นตารางรูปสัตว์ได้อย่างเป็นจังหวะตาม
เสียงดนตรีและเสียงเพลง นำไปสู่การปรับตัว และ
ก่อให้เกิดพัฒนาการในการควบคุมการทรงตัวที่มี
ประสิทธิภาพทั ้งในขณะเคลื ่อนไหวและอยู ่นิ่ง 
สอดคล้องกับผลการวิจ ัยของ Youyen (2022)  
ที่พบว่า การใช้ตารางเก้าช่องประกอบเพลงของ
เด็กพิเศษแบบเรียนร่วม สามารถเพิ่มการทรงตัว
และความคล่องตัวหลังการฝึกได้สูงกว่าก่อนการฝึก
อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ยิ่งไปกว่านั้น 
เพลงประกอบจังหวะจะช่วยกระตุ ้นความสนใจ 
ของเด็ก ทำให้เด็กมีสมาธิจดจ่อ ช่วยผ่อนคลาย
ความตึงเครียด กระตุ้นและเสริมสร้างพัฒนาการ 
มีผลต่อการเปลี ่ยนแปลงทางด้านร่างกาย จิตใจ 
อารมณ์ สังคม สติปัญญา และการเคลื่อนไหวได้ 
ซ ึ ่ งผลการว ิจ ัยคร ั ้ งน ี ้พบว ่า การทำก ิจกรรม
เคลื ่อนไหวร่างกายประกอบเพลงที ่มีแบบแผน 
การฝึกที่ชัดเจน มีการฝึกซ้ำ ๆ อย่างสม่ำเสมอ เป็น
เวลา 4 ครั้งต่อสัปดาห์ ติดต่อกัน 4 สัปดาห์ รวม 
16 ครั้ง สามารถช่วยกระตุ้นให้กล้ามเนื้อมัดใหญ่ 
มีการทำงานอย่างความคล่องตัว และส่งผลให้ 
การทรงตัวของเด็กวัยเรียนที่มีความบกพร่องด้าน
ร่างกาย มีการทรงตัวทีด่ีขึ้น ดังคำพูดของเด็กท่ีเป็น
ตัวอย่างในการว ิจ ัยคร ั ้งน ี ้  ที ่พ ูดไปในทิศทาง
เด ียวกันว ่า เช ่น “หนูอยากเด ินอีก หนูชอบ  
สนุกดี” “อยากเดินอีก เดินแบบไม่มีคนคอย
ประคอง” “หนูเดินได้แล ้วค ่ะ หนูทำได้ค ่ะพ่ี  
หนูเดินได้เร ็วขึ ้นกว่าเดิม” และ “หนูเดินตาม 
ร ูปส ัตว์  ตามเส ียงเพลงได ้ถ ูกท ุกต ัวเลยค ่ะ” 
สอดคล้องกับ Kittikanampol (2017) ที่กล่าวว่า 
การฝึกฝนเพื ่อให้ร่างกายตอบสนองต่อการรับรู้ 
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และเรียนรู้ของระบบกล้ามเนื้อ ร่วมไปถึงระบบ 
ต่าง ๆ จึงจำเป็นต้องมีเครื ่องมือหรืออุปกรณ์ที่
ตอบสนองต่อความต้องการของผู้ใช้ โดยเฉพาะ
อย่างยิ่ง เด็กที่มีความต้องการพิเศษ การนำเข้าสู่
กระบวนการบำบัดโดยทั่วไป เด็กจะไม่ค่อยรับรู้ถึง
ความสนุกสนาน หรือซึมซับความสุนทรีย ์จาก
อุปกรณ์ที่ได้จากการฝึก ดังนั้น โปรแกรมการทรง
ตัวขณะเคลื่อนไหวโดยใช้ Magic Animal Way ที่
มีการใช้ลู่เดินบนไม้ติดตารางรูปสัตว์บนทางเรียบ 
และฝึกเดินตามเพลงที่มีการปรับจังหวะช้าไปเร็ว
ตามลำดับ จึงเป็นสิ ่งที่ออกแบบมาถูกทางแล้ว 
เพราะทำให้เด็กวัยเรียนที ่มีความบกพร่องด้าน
ร่างกาย เกิดความรู ้สึกว่าสิ่งที ่กำลังฝึกฝน หรือ
บำบัดอยู่นั้น เป็นเสมือนกับการเล่นผ่านเครื่องเล่น 
มากกว่ากำลังรู้สึกว่าอยู่ในกระบวนการบำบัด  
 
ข้อเสนอแนะ 

1. ควรนำโปรแกรมการทรงตัวขณะเคลื่อนไหว 
โดยใช้ Magic Animal Way ไปเผยแพร่ให้ผู้ปกครอง
เด็กวัยเรียนที่มีความบกพร่องด้านร่างกาย นำไป
ปรับใช้ให้เหมาะกับเด็กแต่ละคน เพื่อให้เด็กได้รับ
การฝึกฝนอย่างต่อเนื ่อง สม่ำเสมอ และนำไปสู่
พัฒนาการด้านการเดิน การทรงตัว และการเคลื่อนไหว
ที่มีประสิทธิภาพ 

2. อาจนำโปรแกรมการทรงต ัวขณะ
เคลื่อนไหวโดยใช้ Magic Animal Way ไปทดลอง
ใช้ในเด็กที ่มีความบกพร่องประเภทอื ่น ๆ ที ่มี
ลักษณะใกล้เคียงเด็กวัยเรียนที่มีความบกพร่อง
ด้านร่างกาย เช ่น เด็กที ่ม ีความบกพร่องทาง 
การเรียนรู้ และเด็กออทิสติก เป็นต้น 
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