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บทคัดย่อ

	 การวิจัยครั้งน้ีเป็นการวิจัยกึ่งทดลอง (quasi experimental research) มีวัตถุประสงค์เพื่อเปรียบเทียบ

ขนาดของร่างกายผูส้งูอายรุะหว่างก่อนและหลงัการออกก�ำลงักายแบบชีก่ง และเปรยีบเทยีบสมรรถภาพทางร่างกาย

ผู้สูงอายุก่อนและหลังการออกก�ำลังกายแบบชี่กง กลุ่มตัวอย่างเป็นผู้สูงอายุชมรมผู้สูงอายุในเขตรับผิดชอบ 

โรงพยาบาลวัดญาณสังวราราม จ. ชลบุรี ใช้วิธีการสุ่มเลือกแบบเจาะจง (purposive sampling)  ตามคุณสมบัติที่

ก�ำหนดจ�ำนวน 30 คน  เครื่องมือที่ใช้ในการรวบรวมข้อมูลเป็นแบบบันทึกผลการทดสอบ สมรรถภาพทางกายอย่าง

ง่ายของการกีฬาแห่งประเทศไทย ฝ่ายวิทยาศาสตร์การกีฬา น�ำผลการศึกษาที่ได้มาวิเคราะห์ทางสถิติด้วย ค่าเฉลี่ย 

ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และ การทดสอบค่าที (t-test)

	 ผลศึกษาพบว่าผลของสมรรถภาพทางกายของผู้สูงอายุ ชมรมผู้สูงอายุในเขตรับผิดขอบโรงพยาบาล 

วัดญาณสังวราราม จังหวัดชลบุรี ด้านขนาดของร่างกาย ได้แก่ น�้ำหนัก เส้นรอบเอว เส้นรอบสะโพก ค่าดัชนีมวล

กายก่อนและหลงัการออกก�ำลงักายแบบชีก่ง แตกต่างอย่างมนียัส�ำคญัทางสถติทิีร่ะดบั 0.05  โดยค่าเฉลีย่ของร่างกาย

หลังการออกก�ำลังกายแบบชี่กงลดลงกว่าก่อนออกก�ำลังแบบชี่กง และ พบว่า ด้านสมรรถภาพทางร่างกาย ได้แก่  

แตะมอืด้านหลงั นัง่งอตวั ลกุ-นัง่เก้าอี ้ 30 วนิาท ี นัง่ยกน�ำ้หนกั 30 วนิาที  ยนืยกขาข้ึน-ลงอยูก่บัท่ี 2 นาที แตกต่าง

อย่างมนียัส�ำคญัทางสถิตท่ีิระดบั 0.05 โดยค่าเฉลีย่ของสมรรถภาพทางการเคลือ่นไหวร่างกายหลงัการออกก�ำลงักาย

แบบชีก่งเพิม่ขึน้กว่าก่อนออกก�ำลงักายแบบชีก่ง จงึควรส่งเสรมิให้มกีารออกก�ำลงักายแบบชีก่งในเขตต�ำบลห้วยใหญ่

และควรมีการศึกษาผลของการออกก�ำลังกายแบบชี่กงต่อสมรรถภาพทางกายของวัยท�ำงาน

ค�ำส�ำคัญ: การออกก�ำลังกายแบบชี่กง สมรรถภาพทางกาย ผู้สูงอายุ

บทน�ำ

	 สมรรถภาพทางกายเป็นองค์ประกอบท่ีส�ำคญัในการด�ำเนนิชวีติของมนษุย์ เพราะการมสีมรรถภาพทางกายทีด่ี 

สามารถประกอบภารกจิการงานต่าง ๆ  ได้ดอีย่างมปีระสิทธภิาพ ย่อมแสดงถึงการมร่ีางกายแข็งแรงสมบรูณ์ปราศจาก

โรคภัยไข้เจ็บ  ซึ่งเป็นสิ่งที่มนุษย์ทุกคนต้องการ  แต่การที่จะมีสมรรถภาพทางกายที่ดีได้นั้นต้องมีการออกก�ำลังกาย

หรือเล่นกีฬาอย่างสม�่ำเสมอ นอกจากนั้นการมีกิจวัตรประจ�ำวันหรือลักษณะการท�ำงานที่ต้องใช้แรงและการ

เคลื่อนไหวของร่างกายอย่างสม�่ำเสมอ ก็ยังเป็นผลท�ำให้สมรรถภาพทางกายดีได้เช่นกัน1 ในปัจจุบัน พบว่าผู้สูงอายุ

ทีม่อีายมุากกว่า 60 ปีขึน้ไป ในปี พ.ศ. 2550 มจี�ำนวนท้ังหมด 7.02 ล้านคน คดิเป็นร้อยละ 10.7 และเพ่ิมเป็นร้อยละ 

11.5 ของประชากรทั้งหมดในปี พ.ศ.2552 คาดการณ์ว่ามีผู้สูงอายุเพิ่มขึ้นเป็น 16 ล้านคน คิดเป็นร้อยละร้อยละ 25  

ภายในปี พ.ศ. 25782 การมีคุณภาพชีวิตท่ีดีของผู้สูงอายุ ส่วนหนึ่งหมายถึง การสามารถด�ำรงชีวิตได้โดยอิสระ 

สามารถประกอบกจิวตัรประจ�ำวนั หรอืกจิกรรมต่าง ๆ  ได้ด้วยตนเอง ซึง่สิง่เหล่านีเ้ป็นสิง่ทีเ่กีย่วข้องโดยตรงกบัสขุภาพ

ของผู้สูงอายุ เนื่องจากผู้สูงอายุมีการเปลี่ยนแปลงของรูปร่างทรวงอกโดยมีกระดูกสันหลังระดับอกโค้งไปทางด้าน

หลังมากขึ้น  มีการติดแข็งของกระดูกซี่โครงท�ำให้การยืดขยายของทรวงอกลดลง ความแข็งแรงและความทนทาน
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ของกล้ามเนื้อหายใจลดลง นอกจากนี้ยังพบว่ามวลกล้ามเนื้อลดลง ซึ่งเป็นสาเหตุให้กล้ามเนื้อเกิดการฝ่อลีบ ท�ำให้

กล้ามเนือ้มคีวามแข็งแรงลดลง การลดลงของมวลกล้ามเนือ้นีส้ามารถเกดิได้ทัง้กล้ามเนือ้แขนขาและกล้ามเนือ้หายใจ3  

นอกจากนี้เมื่อเข้าสู่วัยสูงอายุร่างกายและระบบการท�ำงานของอวัยวะต่าง ๆ จะเปล่ียนแปลงไป การเปล่ียนแปลง

ภายนอกของร่างกายท่ีเห็นชัด  คอืผวิหนังจะหยาบกร้าน  มรีอยย่น  ส่วนการเปลีย่นแปลงทีไ่ม่อาจเหน็ได้จากภายนอก 

คอืการเปลีย่นแปลงของอวยัวะภายในของระบบต่าง ๆ  ซึง่มกีารเปลีย่นแปลงรปูร่าง องค์ประกอบและหน้าทีก่ารท�ำงาน 

ผูส้งูอายจุะมสีมรรถภาพการเคลือ่นไหวลดลง เพราะกล้ามเนือ้มมีวลน้อยลง มพัีงผืดอืน่ ๆ  แทรกระหว่างเส้นใยกล้ามเนือ้ 

ท�ำให้กล้ามเนื้อยืดท�ำงานได้ไม่เต็มที่ ความแข็งแรงของกล้ามเนื้อลดลง ข้อต่อต่าง ๆ  จะมีการเสื่อมสภาพ ความคล่อง

ตัวในการเคลื่อนไหวลดลง ขณะเดียวกันการประสานงานระหว่างกล้ามเนื้อและระบบประสาทจะเสื่อมลง ท�ำให้การ

ตอบสนองของกล้ามเนือ้ช้าลง ความเรว็ในการหดตัวลดลง ระบบการหายใจเสือ่มสภาพลง ความสามารถในการขยาย

ตัวทรวงอกลดลง ความยืดหยุ่นของปอดลดลง รวมถึงความสามารถในการแลกเปล่ียนก๊าซของถุงลมลดลงด้วย  

ปริมาณเลือดที่ถูกสูบฉีดออกจากหัวใจจะลดลง ปริมาณเลือดที่ไปเลี้ยงอวัยวะลดลง หลอดเลือดมีการแข็งตัว ท�ำให้

แรงดันเลือดสูงขึ้น ซึ่งส่งผลให้ผู้สูงอายุเกิดอาการเหนื่อยได้ง่ายเมื่อมีการท�ำงาน ท�ำให้ท�ำกิจกรรมต่าง ๆ ลดลงรวม

ทั้งความทนทานในการออกก�ำลังกายลดลงด้วย เมื่อผู้สูงอายุไม่สามารถท�ำกิจกรรมต่าง ๆ และต้องมีผู้ดูแล จึงท�ำให้

เป็นภาระต่อครอบครัวและเกิดปัญหาเศรษฐกิจตามมา การเสื่อมสภาพของอวัยวะต่าง ๆ ที่เกิดขึ้นมากหรือน้อยนั้น  

ส่วนหนึ่งขึ้นอยู่กับปัจจัยภายในตัวของบุคคลผู้นั้น หากสนใจที่จะดูแลใส่ใจในสุขภาพของตนเองด้วยการรับประทาน

อาหารที่มีประโยชน์ และออกก�ำลังกายอย่างสม�่ำเสมอ ร่างกายจะแข็งแรงขึ้น และช่วยชะลอการเสื่อมในส่วนต่าง ๆ  

ของร่างกายให้เกิดขึ้นช้าลง หากละเลยในเรื่องของการดูแลตนเอง จะมีผลท�ำให้เกิดการเจ็บป่วยได้ง่าย  และอาจก่อ

ให้เกิดโรคเรื้อรังตามมา หรืออาจก่อให้เกิดความพิการตามมาด้วย ส่งผลให้ไม่สามารถช่วยเหลือตัวเองได้ อันจะเป็น

ภาระของสังคมต่อไป3

	 มาตรการส�ำคัญท่ีใช้เป็นแนวทางในการป้องกันไม่ให้ประชาชนไทยมีสุขภาพลดลงและสมรรถภาพทางกาย

เสื่อมถอย ได้แก่ การส่งเสริมให้มีการออกก�ำลังกายหรือเล่นกีฬาเพิ่มมากขึ้น เพื่อให้ประชาชนไทยมีสุขภาพและ

สมรรถภาพทางกายที่แข็งแรงสมบูรณ์ การทดสอบสมรรถภาพทางกายเป็นกิจกรรมหนึ่ง ที่ช่วยเป็นแนวทางแก้ไขใน

ข้อบกพร่องของร่างกายให้แขง็แรงสมบรูณ์ยิง่ขึน้4 การทีผู้่สูงอายจุะมคีณุภาพชวีติทีดี่นัน้หมายถงึ ผู้สูงอายตุ้องสามารถ

ด�ำรงชีวิตได้โดยอิสระ สามารถประกอบกิจวัตรประจ�ำวัน หรือกิจกรรมต่าง ๆ ได้ด้วยตนเอง แต่ในปัจจุบันพบว่า

สมาชกิชมรมผูส้งูอาย ุจ�ำนวน 2,500 คน คดิเป็นร้อยละ 11.9 ของประชากรทัง้หมดในต�ำบลห้วยใหญ่  มสีมรรถภาพ

ทางกายลดลงท�ำให้มข้ีอจ�ำกดัในการปฏบิตักิจิกรรมต่าง ๆ  ด้วยตนเอง จากการสมัภาษณ์เชงิลกึสมาชกิชมรมผูส้งูอายุ

ต�ำบลห้วยใหญ่ร้อยละ 63.3 ไม่ออกก�ำลังกายเลย ด้วยเหตุผลคือ ต้องใช้แรงมาก ท�ำให้เหนื่อย มีปัญหาเรื่องสุขภาพ 

ไม่รู้จะออกก�ำลังกายแบบไหนและไม่มีเพื่อนออกก�ำลังกาย คณะผู้วิจัยจึงได้น�ำการออกก�ำลังกายแบบชี่กง 18 ท่า 

ซึง่เป็นการออกก�ำลงักายแบบแอโรบคิชนดิปลอดแรงกระแทกทีม่กีารเคล่ือนไหวร่างกายและควบคมุจังหวะการหายใจ

เข้าออกอย่างมสีมาธทิ�ำให้มกีารผ่อนคลายกล้ามเนือ้และจิตใจได้อย่างเป็นธรรมชาติมากทีสุ่ด5 และมคีวามเหมาะสม

กับผู้สูงอายุ

วัตถุประสงค์

	 1. เพื่อเปรียบเทียบขนาดของร่างกายผู้สูงอายุระหว่างก่อนและหลังการออกก�ำลังกายแบบชี่กง

	 2. เพี่อเปรียบเทียบสมรรถภาพทางร่างกายผู้สูงอายุก่อนและหลังการออกก�ำลังกายแบบชี่กง
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วิธีการศึกษาวิจัย

	 การศึกษาครั้งนี้เป็นกึ่งทดลอง (quasi  experimental  research)  แบบทดสอบก่อนและหลังการทดลอง

ในกลุ่มเดี่ยว (one group  pretest-posttest  design )

	 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง

	 1. ประชากร คือ ผู้สูงอายุ  ชมรมผู้สูงอายุต�ำบลห้วยใหญ่  จ�ำนวนรวม  2,500  คน

	 2. กลุ่มตัวอย่าง คือ ผู้สูงอายุจ�ำนวน 30 คน ใช้วิธีการสุ่มเลือกแบบเจาะจงตามคุณสมบัติที่ก�ำหนด

	 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย

	 แบบบันทึกผลการทดสอบสมรรถภาพทางกายของผู้สูงอายุก่อนและหลังการออกก�ำลังกายแบบชี่กง 

ของการกฬีาแห่งประเทศไทย โดยผ่านการตรวจสอบความตรงตามโครงสร้างและเนือ้หาจากผู้เชีย่วชาญแล้วก่อนน�ำ

ไปใช้ ผู้ทรงคุณวุฒิจากทีมวิทยาศาสตร์การกีฬา การกีฬาแห่งประเทศไทยได้ค่า IOC ที่ 0.98 

	 การวิเคราะห์ข้อมูล

	 1. ข้อมูลทั่วไป ได้แก่ เพศ อายุ สถานภาพ โรคประจ�ำตัว ข้อมูลการออกก�ำลังกาย ข้อมูลการใช้ยา ใช้ค่า

ความถี่ ร้อยละ (Percentage)

	 2. ข้อมูลสมรรถภาพทางกาย ใช้ค่าเฉลี่ย (x̄) และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (S.D)

	 3. ข้อมูลการเปรียบเทียบความแตกต่างของสมรรถภาพทางกาย ก่อนและหลังการออกก�ำลังกายแบบชี่กง 

18 ท่าใช้สถิติค่าที ที่ระดับนัยส�ำคัญทางสถิติ  0.05 

ผลการวิจัย

	 การศกึษาครัง้นีเ้ป็นการศกึษาผลการออกก�ำลงักายแบบชีก่งต่อสมรรถภาพทางกายของผูส้งูอาย ุชมรมผูส้งูอายุ

ต�ำบลห้วยใหญ่ ซึ่งได้เก็บข้อมูลโดยวิธี  กึ่งทดลอง จากผู้สูงอายุทั้งหมดจ�ำนวน 30 คน โดยน�ำเสนอผลการวิเคราะห์

ข้อมูลออกเป็น 3 ส่วน ดังนี้

	 1. ผลการศึกษาข้อมูลทั่วไป

	 ผลการศึกษาพบว่าผู้สูงอายุกลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เป็นเพศหญิงคิดเป็นร้อยละ 76.7 อายุ ระหว่าง 70-79 ปี   

คิดเป็นร้อยละ 50.0 อายุระหว่าง 60-69 ปี คิดเป็นร้อยละ 46.7 สถานภาพ สมรส คิดเป็นร้อยละ 70.0  ไม่มีโรค

ประจ�ำตัวคิดเป็นร้อยละ 43.3  เป็นโรคความดันโลหิตสูงคิดเป็นร้อยละ 40.0  ไม่ใช้ยาคลายกล้ามเนื้อคิดเป็นร้อยละ 

80.0  ไม่ได้ออกก�ำลังกายคิดเป็นร้อยละ 63.3  

	 2. ผลการศึกษาสมรรถภาพทางกายก่อนและหลังการออกก�ำลังกายแบบชี่กง

ตารางท่ี 1 ค่าเฉลีย่ (x̄) และส่วนเบีย่งเบนมาตรฐาน (S.D) ของขนาดของร่างกายผู้สูงอาย ุชมรมผู้สูงอาย ุต�ำบลห้วยใหญ่

ระหว่าง ก่อนและหลังการ ออกก�ำลังกายแบบชี่กง (n=30)
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	 ก่อนการออกก�ำลังกาย	 หลังการออกก�ำลังกาย

		  ขนาดของร่างกาย	 ค่าเฉลี่ย		  ส่วนเบี่ยงเบน	 ค่าเฉลี่ย		  ส่วนเบี่ยงเบน

					     มาตรฐาน			   มาตรฐาน

			   (x̄)		  (S.D.)	 (x̄)		  (S.D.)

	 น�้ำหนัก		  57.26		  12.187	 55.86		  12.023

	 เส้นรอบเอว		  32.62		  4.006	 31.41		  3.938

	 เส้นรอบสะโพก		 37.33		  4.822	 36.56		  4.246

	 ค่าดัชนีมวลกาย (BMI)	 23.56		  4.880	 22.96		  4.782

	

	 จากตารางท่ี 1 พบว่าค่าเฉลีย่ขนาดของร่างกายผู้สูงอาย ุชมรมผู้สูงอาย ุต�ำบลห้วยใหญ่ หลังการออกก�ำลงักาย  

ลดลง ได้แก่ ค่าเฉลีย่ของน�ำ้หนกั ก่อนการออกก�ำลงักายเท่ากบั 57.26 กโิลกรมัลดลงเหลอื 55.86 กโิลกรมั เส้นรอบเอว 

(เซนติเมตร) ค่าเฉลี่ยเท่ากับ 32.62 ลดลงเหลือ 31.41 เส้นรอบสะโพก (เซนติเมตร) ค่าเฉลี่ยเท่ากับ 37.3 ลดลงเหลือ 

36.56  ค่าดัชนีมวลกาย(กิโลกรัม/เมตร2) ค่าเฉลี่ยเท่ากับ 23.56 ลดลงเหลือ 22.96 

ตารางที่ 2 ค่าเฉลี่ย (x̄) และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน (S.D.) ของสมรรถภาพทางร่างกายผู้สูงอายุ ชมรมผู้สูงอายุ 

ต�ำบลห้วยใหญ่ ระหว่าง ก่อนและหลังการออกก�ำลังกายแบบชี่กง (n=30)     

	

	 ก่อนการออกก�ำลังกาย	 หลังการออกก�ำลังกาย

	 สมรรถภาพทางร่างกาย	 ค่าเฉลี่ย		  ส่วนเบี่ยงเบน	 ค่าเฉลี่ย		  ส่วนเบี่ยงเบน

					     มาตรฐาน			   มาตรฐาน

			   (x̄)		  (S.D.)	 (x̄)		  (S.D.)

	 แตะมือด้านหลัง (มือขวาอยู่บน)	 -11.16		  8.876	 -1.85		  10.022

	 แตะมือด้านหลัง (มือซ้ายอยู่บน)	 -16.16		  5.996	 -7.86		  9.112

	 นั่งงอตัว		  6.88		  8.626	 14.75		  3.834

	 ลุก-นั่งเก้าอี้ 30 วินาที	 12.40		  2.660	 20.26		  2.258

	 นั่งยกน�ำ้หนัก 30 วินาที	 14.70		  3.621	 21.96		  3.306

	 ยืนยกขาขึ้น-ลงอยู่กับที่ 2 นาที	 69.90		  13.724	 91.13		  10.391

	 จากตารางที่ 2  พบว่าค่าเฉลี่ยของสมรรถภาพทางร่างกายผู้สูงอายุ ชมรมผู้สูงอายุ ต�ำบลห้วยใหญ่ หลังการ

ออกก�ำลังกาย เพิ่มขึ้นเดิมแตะมือด้านหลัง/มือขวาอยู่บน (เซนติเมตร) ค่าเฉลี่ยเท่ากับ -11.16 เพิ่มขึ้นเป็น -1.85 

แตะมือด้านหลัง/มือซ้ายอยู่บน (เซนติเมตร) ค่าเฉลี่ยเท่ากับ -16.16 เพิ่มขึ้นเป็น -7.86 นั่งงอตัว (นิ้ว) ค่าเฉลี่ยเท่ากับ 

6.88 เพิ่มขึ้นเป็น 14.75 ลุก-นั่งเก้าอี้ 30 วินาที (ครั้ง) ค่าเฉลี่ยเท่ากับ 12.40 เพิ่มขึ้นเป็น 20.26 นั่งยกน�้ำหนัก 

30 วินาที (ครั้ง) ค่าเฉลี่ยเท่ากับ 14.70 เพิ่มขึ้นเป็น 21.96 ยืนยกขาขึ้น-ลงอยู่กับที่ 2 นาที (ครั้ง) ค่าเฉลี่ยเท่ากับ 

69.90 เพิ่มขึ้นเป็น 91.13
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	 3. ผลการศึกษาเปรียบเทียบสมรรถภาพทางกายก่อนและหลังออกก�ำลังกายแบบชี่กงของกลุ่มตัวอย่าง

ตารางที่ 3 เปรียบเทียบค่าเฉลี่ย (x̄) ผลของสมรรถภาพทางกายของผู้สูงอายุ ชมรมผู้สูงอายุ ต�ำบลห้วยใหญ่  

ด้านขนาดของร่างกายก่อนและหลัง การออกก�ำลังแบบชี่กง (n=30)             

			   ขนาดของร่างกาย	 ค่าเฉลี่ย	 ส่วนเบี่ยงเบน	 t	 p-value

				    (x̄)	 (S.D.)		

	 น�้ำหนัก

		  ก่อนการออกก�ำลังกาย	 57.26	 12.187	 17.576	 <.001

		  หลังการออกก�ำลังกาย	 55.86	 12.023		

	 เส้นรอบเอว

		  ก่อนการออกก�ำลังกาย	 32.62	 4.006	 23.155	 <.001

		  หลังการออกก�ำลังกาย	 31.41	 3.938		

	 เส้นรอบสะโพก

		  ก่อนการออกก�ำลังกาย	 37.33	 4.822	 2.261	 0.031*

		  หลังการออกก�ำลังกาย	 36.56	 4.246		

	 ค่าดัชนีมวลกาย (BMI)

		  ก่อนการออกก�ำลังกาย	 23.56	 4.880	 15.129	 <.001

		  หลังการออกก�ำลังกาย	 22.96	 4.782		

*p< 0.05

	 จากตารางท่ี 3 พบว่าผลของสมรรถภาพทางกายของผู้สูงอาย ุชมรมผู้สูงอาย ุต�ำบลห้วยใหญ่ ด้านขนาดของ

ร่างกาย ได้แก่ น�ำ้หนกั เส้นรอบเอว เส้นรอบสะโพก ค่าดชันมีวลกายก่อนและหลงัการออกก�ำลงักายแบบชีก่ง แตกต่าง

อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 โดยค่าเฉลี่ยของขนาดของร่างกายหลังการออกก�ำลังกายแบบชี่กงลดลงกว่า

ก่อนออกก�ำลังกายแบบชี่กง

ตารางท่ี 4 เปรียบเทียบค่าเฉลี่ย (x̄) ผลของสมรรถภาพทางกายของผู้สูงอายุ ชมรมผู้สูงอายุต�ำบลห้วยใหญ่ 

ด้านสมรรถภาพทางร่างกายก่อนและหลัง การออกก�ำลังแบบชี่กง  (n=30)             

	

		  สมรรถภาพทางร่างกาย	 ค่าเฉลี่ย	 ส่วนเบี่ยงเบน	 t	 p-value

				    (x̄)	 (S.D.)		

	 แตะมือด้านหลัง (มือขวาอยู่บน)				  

		  ก่อนการออกก�ำลังกาย	 -11.16	 8.876	 -12.933	 <.001

		  หลังการออกก�ำลังกาย	 -1.85	 10.022		

	 แตะมือด้านหลัง (มือซ้ายอยู่บน)				  

		  ก่อนการออกก�ำลังกาย	 -16.16	 5.996	 -7.774	 <.001

		  หลังการออกก�ำลังกาย	 -7.86	 9.112		
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ตารางที่ 4 (ต่อ) 

	 สมรรถภาพทางร่างกาย	 ค่าเฉลี่ย	 ส่วนเบี่ยงเบน	 t	 p-value

				    (x̄)	 (S.D.)

	 นั่งงอตัว				  

		  ก่อนการออกก�ำลังกาย	 6.88	 8.626	 -7.994	 <.001

		  หลังการออกก�ำลังกาย	 14.75	 3.834		

	 ลุก-นั่งเก้าอี้ 30 วินาที				  

		  ก่อนการออกก�ำลังกาย	 12.40	 2.660	 -22.811	 <.001

		  หลังการออกก�ำลังกาย	 20.26	 2.258		

	 นั่งยกน�้ำหนัก 30 วินาที				  

		  ก่อนการออกก�ำลังกาย	 14.70	 3.621	 -21.448	 <.001

		  หลังการออกก�ำลังกาย	 21.96	 3.306		

	 ยืนยกขาขึ้น-ลงอยู่กับที่ 2 นาที				  

		  ก่อนการออกก�ำลังกาย	 69.90	 13.724	 -13.264	 <.001

		  หลังการออกก�ำลังกาย	 91.13	 10.391		

*p< 0.05

	 จากตารางท่ี 4 พบว่าผลของสมรรถภาพทางกายของผูส้งูอาย ุชมรมผูส้งูอาย ุต�ำบลห้วยใหญ่ด้านสมรรถภาพ
ทางร่างกาย ได้แก่  แตะมือด้านหลัง  นั่งงอตัว  ลุก-นั่งเก้าอี้ 30 วินาที  นั่งยกน�ำ้หนัก 30 วินาที  ยืนยกขาขึ้น-ลงอยู่
กบัที ่2 นาท ี แตกต่างอย่างมนียัส�ำคญัทางสถติทิีร่ะดับ 0.05 โดยค่าเฉล่ียของสมรรถภาพทางการเคล่ือนไหวร่างกาย

หลังการออกก�ำลังกายแบบชี่กงเพิ่มขึ้นกว่าก่อนออกก�ำลังกายแบบชี่กง	

อภิปรายผลการวิจัย

	 การเปรยีบเทยีบความแตกต่างสมรรถภาพทางกายในผูส้งูอายกุ่อนและหลงัการออกก�ำลงักายแบบชีก่งออก
เป็น 2  ด้านดังนี้
	 1. ขนาดของร่างกาย ได้แก่  น�ำ้หนัก เส้นรอบเอว เส้นรอบสะโพก ดัชนีมวลกาย ของผู้สูงอายุลดลงหลังได้
ออกก�ำลงักายแบบชีก่ง อย่างมนียัส�ำคญัทางสถติิท่ีระดับ 0.05 แสดงให้เหน็ว่าการออกก�ำลังกายช่วยให้การเผาผลาญ
สารอาหารในร่างกายเพิม่ขึน้ประสทิธภิาพการท�ำงานของกล้ามเนือ้ดีขึน้  สามารถรับออกซิเจนได้มากขึน้สารอาหาร
มาเลี้ยงกล้ามเนื้อได้มากขึ้นรวมทั้งสารเร่งปฏิกิริยาการเผาผลาญสารอาหารท�ำให้มีการสะสมอาหารที่เป็นแหล่ง
พลังงานที่มากขึ้นและเพิ่มการไหลเวียนเลือดไปยังเนื้อเยื้อต่าง ๆ ของร่างกายดีขึ้น  อุณหภูมิในร่างกายสูงขึ้น6  
	 2. สมรรถภาพทางร่างกาย ได้แก่ แตะมือด้านหลัง นั่งงอตัว ลุก-นั่งเก้าอี้ 30 วินาที นั่งยกน�้ำหนัก 30 วินาที  
ยืนยกขาขึ้น-ลงอยู่กับที่ 2 นาที ของผู้สูงอายุหลังได้รับการออกก�ำลังกายแบบชี่กง 18 ท่า เพิ่มขึ้นอย่างมีนัยส�ำคัญ
ทางสถิติที่ระดับ 0.05 เนื่องจากการออกก�ำลังกายมีผลต่อระบบต่าง ๆ ในร่างกายท�ำให้กล้ามเนื้อมีขนาดใหญ่ขึ้นมี
ก�ำลงัเพิม่ขึน้สามารถท�ำงานได้นานและมคีวามทนทานต่อการออกก�ำลงักายเพิม่ขึน้ นอกจากนีก้ารออกก�ำลงักายชนดิ
ฝึกความแข็งแรงจะช่วยเพิ่มความหนาแน่นของกระดูกช่วยลดการเสื่อมของกระดูกได้ การออกก�ำลังกายสม�่ำเสมอ
ช่วยให้กระดกูมคีวามแขง็แรงกว่าเดมิโดยเฉพาะบริเวณท่ีกล้ามเนือ้เกาะและบริเวณข้อต่อต่าง ๆ   ท�ำให้การเคล่ือนไหว

คล่องตัวขึ้น7 
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ข้อเสนอแนะจากการศึกษาครั้งนี้

	 1. จากการศกึษาพบว่าการออกก�ำลงักายแบบชีก่งท�ำให้สมรรถภาพทางร่างกายดีขึน้ กล้ามเนือ้และข้อต่อต่าง ๆ  

มีการเคล่ือนไหวคล่องตวัขึน้ดงันัน้จงึควรส่งเสรมิให้มกีารออกก�ำลงักายแบบชีก่งในเขต ต�ำบลห้วยใหญ่อย่างต่อเนือ่ง

	 2. เป็นกิจกรรมที่เหมาะสมกับชมรมผู้สูงอายุ น�ำไปใช้ปฏิบัติในการรวมกลุ่มกันและลักษณะกิจกรรมไม่ขัด

ต่อศาสนาเนื่องจากต้องใช้สถานที่ของวัดเป็นจุดศูนย์รวมและสอดคล้องกับกิจกรรมของชมรมผู้สูงอายุ

ข้อเสนอแนะในการศึกษาครั้งต่อไป

	 1. ผู้ศึกษาควรมีการศึกษาแบบกลุ่มเปรียบเทียบโดยใช้โปรแกรมการออกก�ำลังกาย ฤาษีดัดตน เพื่อดูความ

เหมาะสมกับกลุ่มผู้สูงอายุ

	 2. ควรศึกษา ผลของรูปแบบการออกก�ำลังกายแบบชี่กงต่อสมรรถภาพทางกายของวัยท�ำงาน
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