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รูปที ่16 แสดþขัน้ตอนการทดสอบก้าวขึ้น-ลþบันได 3 นาที ขั้นตอนที่ 1 26 
รูปที ่17  แสดþขัน้ตอนการทดสอบก้าวขึ้น-ลþบันได 3 นาที ขั้นตอนที่ 2 26 
รูปที ่18  แสดþขัน้ตอนการทดสอบก้าวขึ้น-ลþบันได 3 นาที ขั้นตอนที่ 3 26 
รูปที ่19 แผนการดำเนินการวÿิัย 29 
รูปที ่20 แผนภาพแสดþอาสาสมัครที่ผ่านเกณฑ์คัดเข้าและเข้าร่วม

การศกึษา 
31 

รูปที ่21 แสดþท่าโยคะท่าที่ 1  46 
รูปที ่22 แสดþท่าโยคะท่าที่ 2 46 
รูปที ่23 แสดþท่าโยคะท่าที่ 3 47 
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สารบัญรูป  
 

รูป  หน้า 
รูปที่ 24 แสดþท่าโยคะท่าที่ 4  47 
รูปที่ 25 แสดþท่าโยคะท่าที่ 5 48 
รูปที่ 26 แสดþท่าโยคะท่าที่ 6  48 
รูปที่ 27 แสดþท่าโยคะท่าที่ 7  49 
รูปที่ 28 แสดþท่าโยคะท่าที่ 8  49 
รูปที่ 29 แสดþท่าโยคะท่าที่ 9  50 
รูปที่ 30 แสดþท่าโยคะท่าที่ 10 50 
รูปที่ 31 แสดþท่าโยคะท่าที่ 11  51 
รูปที่ 32 แสดþท่าโยคะท่าที่ 12 51 
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สารบัญตาราþ  
 
ตาราþ  หน้า 
ตาราþที่ 1 เอกสารและþานวิÿัยที่เกี่ยวข้อþ 15 
ตาราþที่ 2 ข้อมูลพื้นฐานขอþอาสาสมัคร 32 
ตาราþที่ 3 การเปรียบเทียบระดับความเครียดและสมรรถภาพทาþกายขอþ

อาสาสมัครภายในกลุ่มทดลอþและกลุ่มควบคุม และระหว่าþ

กลุ่มทดลอþและกลุ่มควบคุม 

33 
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สารบัญคำย่อ  
 
BMI =  Body Mass Index 
cm =  Centimeter 
HPA axis =  Hypothalamic Pituitary Adrenocortical Axis 
HR =  Heart Rate 
mm =  Millimeter 
SD =  Strandard Deviation 
SN =  Surya Namaskar 
SPST-20 =  Suanprung Stress Test-20 
TPSS-10 =  Thai Perceived Stress Scale-10 
VO2max =  Maximal Oxygen Consumption 
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บทคัดย่อ 
 

การออกกำลัþกายด้วยโยคะท่าสุริยนมัสการเป็นกิÿกรรมทาþกายหนึ่þที่ได้รับความ

นิยมในการā่วยส่þเสริมสมรรถภาพทาþกายและลดระดับความเครียด อย่าþไรก็ตาม ผลขอþ

การมีกิÿกรรมทาþกายในผู้มีภาวะน้ำหนักเกินและอ้วนยัþไม่āัดเÿนนัก  วัตถุประสþค์ขอþ

การศึกษาเāิþทดลอþแบบสุ่มนี้  คือ เพื่อเปรียบเทียบผลขอþโยคะท่าสุริยนมัสการต่อ

สมรรถภาพทาþกายและระดับความเครียด โดยมีอาสาสมัครเป็นนิสิตหญิþที่มีภาวะน้ำหนัก

เกินและอ้วนที่กำลัþเรียนอยู่ในสาขากายภาพบำบัด คณะสหเวāศาสตร์ มหาวิทยาลัยพะเยา 

อายุ 18-23 ปี ÿำนวน 44 คน Ăึ่þถูกสุ่มออกเป็น 2 กลุ่ม ได้แก่ กลุ่มทดลอþ 22 คน และกลุ่ม

ควบคุม 22 คน โดยกลุ่มทดลอþÿะได้รับโปรแกรมการฝึกออกกำลัþกายด้วยโยคะท่าสุริยนมัส

การÿำนวน 3 วัน/สัปดาห์ เป็นเวลา 8 สัปดาห์ ทั้þสอþกลุ่มทำการประเมินระดับความเครียด

ด้วยแบบทดสอบความเครียดสวนปรุþ (SPST-20) และแบบประเมินการรับรู้ความเครียดĀบับ

ภาษาไทย (TPSS-10) และได้รับการประเมินสมรรถภาพทาþกาย ได้แก่ อþค์ประกอบขอþ

ร่าþกาย สมรรถภาพขอþระบบกล้ามเนื้อ และสมรรถภาพขอþระบบหัวใÿและหายใÿทั้þก่อน

และหลัþการทดลอþ วิเคราะห์ความแตกต่าþขอþระดับความเครียดและสมรรถภาพทาþกาย

ภายในกลุ่มด้วยสถิติ Dependent t-test หรือ Wilcoxon sign rank และใā้สถิติ Independent t-
test หรือ Mann-Whitney U test ในการเปรียบเทียบตัวแปรต่าþ ๆ ระหว่าþกลุ่มทดลอþและ

กลุ่มควบคุม โดยกำหนดระดับนัยสำคัญทาþสถิติที่ p < 0.05 
ผลการศึกษา พบว่าเมื่อเปรียบเทียบภายในกลุ่มทดลอþมีค่าคะแนน SPST-20 คะแนน 

TPSS-10 และดัāนีมวลกายลดลþเมื่อเทียบกับก่อนทดลอþอย่าþมีนัยสำคัญทาþสถิติ              
(p < 0.05) นอกÿากนี้ยัþมีความยืดหยุ่นขอþลำตัว ความแข็þแรþขอþกล้ามเนื้อบีบมือ ความ

แข็þแรþขอþกล้ามเนื้อขา และความสามารถในการใā้ออกĂิเÿนสูþสุดเพิ่มขึ้นเมื่อเทียบกับก่อน

การทดลอþอย่าþมีนัยสำคัญทาþสถิติที่ (p < 0.05) ภายหลัþการทดลอþเมื่อเปรียบเทียบ

ระหว่าþกลุ่ม พบว่ากลุ่มทดลอþมีค่าคะแนน TPSS-10 ลดลþเมื่อเทียบกับกลุ่มควบคุมอย่าþมี

นัยสำคัญทาþสถิติที่ (p = 0.015) และมีความยืดหยุ่นขอþลำตัวเพิ่มขึ้นเมื่อเทียบกับกลุ่ม

ควบคุมอย่าþมีนัยสำคัญทาþสถิติที่ (p = 0.009) ผลÿากการศึกษานี้สามารถนำไปใā้เป็น

แนวทาþในการออกแบบการออกกำลัþกายเพื่อส่þเสริมสุขภาพในการเพิ่มสมรรถภาพทาþกาย

และลดระดับความเครียดในนิสติหญิþทีม่ีภาวะน้ำหนักเกินและอ้วนได้ 
คำสำคัญ: โยคะท่าสุริยนมัสการ, ระดับความเครียด, ภาวะน้ำหนักเกิน/ภาวะอ้วน, นักศึกษา

มหาวิทยาลัย   
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Abstract   
 

Surya Namaskar yoga is one of the most popular physical activities, which could 
promote physical fitness and stress reduction. However, the effects of Surya Namaskar 
yoga on overweight and obese people remain unclear. This randomized control trial study 
aims to compare the effects of Surya Namaskar yoga program on physical fitness and 
stress levels in overweight and obese female university students with the control group. 
The participants were forty-four healthy female university students, aged 18-22 years, 
from the Physical Therapy Department, School of Allied Health Sciences, University of 
Phayao. They were randomly allocated into 2 groups: the Surya Namaskar (SN) yoga 

group (n = 22) and the control group (n = 22). The SN yoga group received the Surya 
Namaskar yoga program for 3 days/week, 8 weeks. All participants from both groups 
were assessed for their stress levels using the Suanprung Stress Test-20 (SPST-20) and 
Thai Perceived Stress Scale-10 (TPSS-10) before and after the program. In addition, the 
body composition and muscular and cardiorespiratory fitness were measured. To analyze 
the differences of the stress levels and physical fitness within each group, we used the 
dependent t-test, or Wilcoxon sign rank test. An independent t-test, or Mann-Whitney U 
test was used to compare the parameters between both groups. A p-value < 0.05 was 
considered statistically significant.  

The results showed that, in the SN yoga group, the SPST-20 scores, TPSS-10 

scores, and BMI were significantly lower, and flexibility, hand grip, leg strength, and 
maximum oxygen consumption  were significantly higher than before the program (p < 
0.05). After the program, the TPSS-10 scores in the SN yoga group were significantly 
lower than the control group (p = 0.015). In addition, the SN yoga group showed 
significantly higher flexibility than the control group. (p = 0.009). The results from this 
study will be useful for exercise programs aimed at promoting physical fitness and stress 
management.  
 

Keywords: Surya Namaskar yoga, Stress level, Overweight/Obese, University students  
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บทที่ 1 
บทนำ 

 
ความสำคัญและที่มาขอþปัญหา 

ความเครียดสามารถเกิดขึน้ได้กับทุกคน ทุกเพศและทุกวัย Ăึ่þความเครียดมีทั้þส่วนที่ดี

และส่วนที่ไม่ดี โดยส่วนที่ดีคือเป็นตัวผลักดันให้บุคคลทำภารกิÿนั้นบรรลุเป้าหมายที่กำหนดไว้ 

แต่ในทาþกลับกัน ความเครียดก็เป็นผลร้ายสำหรับผู้ที่ ไม่สามารถปรับตัวเอþได้เพราะ

ความเครียดÿะทำให้สภาพร่าþกายและÿิตใÿเปลี่ยนไป ปัญหาความเครียดนับเป็นปัญหาที่พบ

ได้ทั่วไปในนิสิตทุกā้ันปี Ăึ่þปัญหาความเครียดมีผลมาÿากหลายสาเหตุ เā่น เนื้อหาการเรียนที่

ยาก ÿำนวนā่ัวโมþเรียนและภาระþานที่มากเกินไป นอกÿากนี้สภาพแวดล้อมอื่น ๆ ที่ล้อมรอบ

ตัวนิสิตไม่ว่าÿะเป็นสภาวะทาþสัþคม เศรษฐกิÿ ครอบครัว และกลุ่ม เพื่ อน รวมทั้ þ

ความสัมพันธ์ส่วนตัวกับบุคคลระดับต่าþ ๆ ความคาดหวัþในตนเอþ ครอบครัวและÿากบุคคล

อื่น สิ่þเหล่านี้อาÿเป็นปัÿÿัยเสริมใหน้ิสติเกิดภาวะเครียดได้ [1] 
þานวิÿัยที่เกี่ยวข้อþกับความเครียดพบว่า ความเครียดเป็นปฏิกิริยาที่เกิดต่อเนื่อþกับ

ภาวะอารมณ์มีผลทำให้ร่าþกายเกิดการเปลี่ยนแปลþ Ăึ่þความเครียดมีผลต่อทุกระบบ โดยผล

ในทาþสรีรวิทยาÿะส่þผลให้เกิดการหลั่þฮอร์โมนในร่าþกายผิดปกติไป ระบบภูมิคุ้มกันลด

ประสิทธิภาพลþ เā่น ติดเāื้อได้þ่ายขึ้น กระตุ้นโรคทาþกาย เā่น ความดันโลหิตสูþ โรคหัวใÿ 

โรคหอบหืด โรคไขข้อ โรคผิวหนัþ สมรรถภาพทาþกายลดลþเนื่อþÿาก เหþื่อออกมาก āีพÿร

เต้นเร็ว หายใÿไม่ทั่วท้อþ ถอนหายใÿบ่อย ปวดศีรษะ คลื่นไส้วิþเวียน อาเÿียน ท้อþเสีย เกิด

อาการเกร็þขอþกล้ามเนื้อ เสียความสมดุลในกระแสเลือด หากตกอยู่ในความเครียดนาน ๆ ÿะ

ทำให้สุขภาพแย่ลþ และหากมีความเครียดที่รุนแรþมาก อาÿมีผลทำให้เสียāีวิตได้ หรือกรณีมี

โรคประÿำตัวเดิมอยู่แล้ว ความเครียดÿะทำให้โรคกำเริบได้ [2] อีกทั้þยัþพบหลักฐานที่บ่þāี้ว่า

การมีความเครียดที่เพิ่มขึน้มีความเสี่ยþต่อการเกิดภาวะน้ำหนักเกินและโรคอ้วน [3] เนื่อþÿาก

ผูท้ี่มคีวามเครียดÿะมีการหลั่þฮอร์โมนที่ทำให้อยากรับประทานอาหารที่มี ไ ขมั นและน้ ำตาล

สู þ [ 4 ] รวมไปถึþความเครียดมีผลทำใหม้ีภาวะĂึมเศร้าเพิ่มขึ้น ÿึþทำใหผู้้ที่มีภ าว ะĂึ ม เศร้ ามี

ค วาม เสี่ ย þ ใน การการเกิดภาวะน้ำหนักเกินและโรคอ้วนได้มากกว่าผู้ที่ไม่มีภาวะĂึมเศร้า [4, 
5] การศึกษาขอþ Laaugero และคณะ (ค.ศ.2011) พบว่าผู้ที่มีความเครียดมากÿะมีแนวโน้มใน

การบริโภคผักผลไม้ลดลþ การบริโภคขนมขบเคี้ยว ขนมหวานและเค็มเพิ่มขึ้น และการมี

กิÿกรรมทาþกายลดลþ [6] นอกÿากนี้ยัþพบหลักฐานที่บ่þāี้ว่า อุบัติการณ์ขอþภาวะĂึมเศร้า
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และความเครียดนั้นเพิ่มขึน้ÿากภาวะน้ำหนักเกิน การไม่มีกิÿกรรมทาþกายและการสะสมไขมัน

ในอวัยวะภายใน ส่þผลให้ระบบเผาผลาญและหลอดเลือดทำþานผิดปกติไป รวมไปถึþการ

อักเสบ ภาวะดื้อต่ออินĂูลินและเลปติน และความดันโลหิตสูþล้วนเป็นความเสี่ยþหลักขอþภาวะ

Ăึมเศร้าและความเครียด [7] 
ÿากการทบทวนวรรณกรรมพบว่า การมีกิÿกรรมทาþกายสามารถลดความเครียดได้ 

โดยพบว่าภายหลัþการออกกำลัþกายÿะมีการหลั่ þ  beta-endorphins เพิ่ มขึ้น  Ăึ่ þสาร 

endorphins ÿะเกี่ยวข้อþกับการเพิ่มอารมณ์ด้านบวก ลดอารมณ์ทาþด้านลบ เā่น อารมณ์เศร้า 

หดหู่ ā่วยในการคลายกล้ามเนื้อ ควบคุมความรู้สึกเÿ็บปวดทำให้มีความสุข [8] นอกÿากนี้ยัþ

พบว่าการออกกำลั þกายā่วยเพิ่ มการหลั่ þสารสื่ อประสาท  serotonin dopamine และ 

norepinephrine ในกระแสเลือด Ăึ่þมีฤทธิ์ā่วยควบคุมอารมณ์ผ่อนคลายความเครียด บรรเทา

ความĂึมเศรา้และā่วยให้หลับได้ดีขึน้ ตัวอย่าþกิÿกรรมทาþกาย เā่น การออกกำลัþกายแบบแอ

โรบิค พิลาทิส การฝึกควบคุมการหายใÿ และโยคะ เป็นต้น [9] การศึกษาขอþ Godse และ

คณะ (ค.ศ.2015) กล่าวว่าการออกกำลัþกายแบบโยคะท่าสุริยนมัสการเป็นการออกกำลัþกาย

ที่ปลอดภัย ไม่ต้อþใā้อุปกรณ์ ā่วยเพิ่มความยืดหยุ่นและความแข็þแรþขอþกล้ามเนื้อ ā่วยฝึก

การหายใÿทำให้ผ่อนคลาย ลดความเครียดและความวิตกกัþวล [10] อีกทั้þการออกกำลัþกาย

แบบโยคะท่าสุริยนมัสการมีผลในการลดความเครียดได้ดีกว่าการออกกำลัþกายแบบแอโรบิค 

[11] ดัþนั้นโยคะÿึþเป็นเทคนิคการผ่อนคลายที่มีประสิทธิภาพ ทำให้ร่าþกายได้พักผ่อนอย่าþ

เต็มที่ในระยะเวลาอันสัน้ ÿþึถือเป็นต้นแบบขอþเทคนิคที่มผีู้นำมาใā้อย่าþแพร่หลาย [12] 
ในวัยรุ่นเพศหญิþÿะมีระดับกิÿกรรมทาþกายที่ลดน้อยลþเนื่อþÿากอิทธิพลขอþการมี

ประÿำเดือน รูปแบบกิÿกรรมที่โลดโผนน้อย รวมไปถึþแรþÿูþใÿในการมีกิÿกรรมทาþกายที่นอ้ย

กว่าเพศāาย ÿึþทำให้การเผาผลาญลดน้อยลþตามไป ÿนนำไปสู่ภาวะน้ำหนักเกินได้ วิธีการที่

ÿะลดภาวะดัþกล่าวสามารถทำได้ด้วยการออกกำลัþกายหรือการเล่นกีฬาอย่าþเป็นประÿำ 

นอกÿากÿะทำให้ร่าþกายมีการใā้พลัþþานเพิ่มมากขึ้น ยัþเป็นการเพิ่มความแข็þแรþให้กับ

กล้ามเนื้อ และทำใหอ้ัตราการใā้พลัþþานพื้นฐานขอþร่าþกายเพิ่มสูþขึ้นอีกด้วย [13] หากปฏิบัติ

เā่นนี้ต่อเนื่อþกันเป็นเวลา 8 สัปดาห์ ÿะเห็นได้ถึþการเปลี่ยนแปลþขอþสมรรถภาพทาþกายใน

ด้านความทนทานขอþระบบหัวใÿและไหลเวียนเลือด ความทนทานและความแข็þแรþขอþ

กล้ามเนื้อ ความอ่อนตัวขอþกล้ามเนื้อ รวมไปถึþด้านอþค์ประกอบขอþร่าþกายเā่น การเพิ่มขึ้น

มวลกระดูก [14] 
ÿากการศึกษาที่ผ่านมาแสดþให้ เห็นถึþความสัมพันธ์ระหว่าþความเครียดกับ

สมรรถภาพทาþกายโดยพบว่า เมื่อร่าþกายมีความเครียดÿะส่þผลให้เกิดการเปลี่ยนแปลþขอþ
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สมรรถภาพทาþกายที่แย่ลþ [15] อีกทั้þยัþพบว่าการออกกำลัþกายด้วยโยคะท่าสุริยนมัสการ 

เป็นกิÿกรรมทาþกายที่ā่วยลดความเครียดได้ อย่าþไรก็ตาม ผลขอþการมีกิÿกรรมทาþกายในผู้

มีภาวะน้ำหนักเกินและอ้วนยัþไม่āัดเÿนนัก ดัþนั้น þานวิÿัยนี้ÿึþสนใÿที่ÿะศึกษาผลขอþโยคะท่า

สุริยนมัสการต่อสมรรถภาพทาþกายและระดับความเครียดในนิสิตหญิþที่มีภาวะน้ำหนักเกิน

และอ้วน สาขากายภาพบำบัด คณะสหเวāศาสตร์ มหาวิทยาลัยพะเยา โดยมีสมมติฐาน

þานวิÿัย คือสมรรถภาพทาþกายและระดับความเครียดในนิสิตหญิþที่มีภาวะน้ำหนักเกินและ

อ้วน สาขากายภาพบำบัด คณะสหเวāศาสตร์ มหาวิทยาลัยพะเยา ในกลุ่มที่ได้รับโปรแกรม

การฝึกโยคะท่าสุริยนมัสการแตกต่าþกับกลุ่มควบคุม 
 
วัตถุประสþค ์ 

1. เพื่อประเมินสมรรถภาพทาþกายและระดับความเครียดในนิสิตหญิþที่มีภาวะน้ำหนัก

เกินและอ้วน สาขากายภาพบำบัด คณะสหเวāศาสตร์ มหาวิทยาลัยพะเยา 
2. เพื่อเปรียบเทียบผลขอþโปรแกรมการฝึกโยคะท่าสุริยนมัสการที่มีต่อสมรรถภาพทาþ

กายและระดับความเครียดในนิสิตหญิþที่มีภาวะน้ำหนักเกินและอ้วน สาขากายภาพบำบัด 

คณะสหเวāศาสตร์มหาวิทยาลัยพะเยา ที่ได้รับโปรแกรมการฝึกโยคะท่าสุริยนมัสการกับกลุ่ม

ควบคุม 
 

สมมติฐาน 
สมรรถภาพทาþกายและระดับความเครียดในนิสิตหญิþที่มีภาวะน้ำหนักเกินและอ้วน 

สาขากายภาพบำบัด คณะสหเวāศาสตร์ มหาวิทยาลัยพะเยา ในกลุ่มที่ได้รับโปรแกรมการฝึก

โยคะท่าสุรยินมัสการแตกต่าþกับกลุ่มควบคุม 
 

ประโยāน์ที่คาดว่าÿะได้รับ 
1. ทราบผลการทดสอบระดับสมรรถภาพทาþกายและระดับความเครียด ในนิสิตหญิþที่มี

ภาวะนำ้หนักเกินและอ้วน สาขากายภาพบำบัด คณะสหเวāศาสตร์ มหาวิทยาลัยพะเยา 
2. ทราบผลขอþโปรแกรมการฝึกโยคะท่าสุริยนมัสการที่มีต่อสมรรถภาพทาþกายและ

ระดับความเครียดในนิสิตหญิþที่มีภาวะน้ำหนักเกินและอ้วน สาขากายภาพบำบัด คณะสหเวā

ศาสตร์ มหาวิทยาลัยพะเยา 
3. สามารถนำข้อมูลที่ได้ÿากการวิÿัยไปใā้เป็นแนวทาþในการออกแบบการออกกำลัþกาย

ที่ส่þผลต่อการเปลี่ยนแปลþสมรรถภาพทาþกายและระดับความเครียด 
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บทที่ 2 
ทบทวนวรรณกรรม 

 
þานวิÿัยนีเ้ป็นการศึกษาผลขอþโยคะท่าสุริยนมัสการต่อสมรรถภาพทาþกายและระดับ

ความเครียดในนิสติหญิþที่มีภาวะน้ำหนักเกินและอ้วน สาขากายภาพบำบัด คณะสหเวāศาสตร์ 

มหาวิทยาลัยพะเยา ผูว้ิÿัยได้ศึกษาเอกสารและþานวิÿัยที่เกี่ยวข้อþในประเด็นสำคัญ ดัþต่อไปนี้ 
 
ความเครียด 

1. ความหมายขอþความเครียด 
ความเครียดสามารถเกิดได้กับทุกเพศ ทุกวัย ที่บุคคลนั้นเผāิญกับปัญหาหรือ

เหตุการณ์ต่าþ ๆ ที่ทำให้เกิดความไม่สบายใÿ กลัว วิตกกัþวล หรือถูกดดัน Ăึ่þอาการเหล่านี้

เป็นสิ่þกระตุ้นให้เกิดความเปลี่ยนแปลþทาþด้านร่าþกายและÿิตใÿ Ăึ่þแต่ละบุคคลมีวิธีÿัดการ

กับความเครียดให้ผ่านพ้นไป แต่บาþคนไม่สามารถÿัดการกับความเครียดได้ ÿนกลายเป็น

ความทุกข์ทรมานในใÿ ส่þผลกระทบต่อการใā้āีวิตประÿำวัน และเมื่อมีความเครียดที่บ่อยหรือ

รุนแรþมากยิ่þขึน้อาÿÿะพัฒนาเป็นโรคĂึมเศร้า หรอืโรควิตกกัþวลได้  
ความเครียดว่าเป็นการตอบสนอþขอþบุคคลที่ระบุอย่าþāัดแÿ้þ บ่þāี้ต่อสภาวการณ์

บาþอย่าþ ที่คุกคามต่อความมั่นคþหรือความปลอดภัยขอþāีวิต ก่อให้เกิดความไม่สบายใÿ 

สับสน วิตกกัþวล [16] Ăึ่þการตอบสนอþนี้มีลักษณะเĀพาะในแต่ละคน ÿะปรากฏให้เห็นใน

รูปแบบขอþพฤติกรรมการแสดþออกบาþอย่าþ และเป็นต้นเหตุทำให้มีการเปลี่ยนแปลþหลาย ๆ 

อย่าþภายในร่าþกายขอþบุคคลทำให้บุคคลต้อþมีการปรับตัวทั้þทาþด้านร่าþกายและÿิตใÿ 

สภาวะที่ก่อให้เกิดความเครียดในคนหนึ่þ ไม่ÿำเป็นÿะต้อþเหมือนกับอีกคนหนึ่þ สภาวการณ์

อย่าþเดียวกันอาÿทำให้คนหนึ่þเครียด แต่อีกคนหนึ่þไม่เครียดก็ได้ ทั้þนี้ขึ้นอยู่กับประสบการณ์

และการรับรู้ขอþบุคคล และขึน้อยู่กับปัÿÿัยอีกหลาย ๆ อย่าþเā่น เวลา สถานที่ การรับรู้ ความ

เข้มแข็þ ระบบการสนับสนุนภายในขอþบุคคล และรวมถึþระบบสนับสนุนภายนอกที่รับÿาก

บุคคลภายนอก เā่น ครอบครัว เพื่อนฝูþ และอþค์กรต่าþ ๆ ในāุมāน เป็นต้น [17] 
สรุปได้ว่าความเครียด หมายถึþปฏิกิรยิาขอþบุคคลที่เป็นผลมาÿากลักษณะส่วน บุคคล

และสถานการณ์ต่าþ ๆ ที่ได้รับสิ่þเร้า หรือแรþกระตุ้นบาþอย่าþที่เป็นการบีบคั้นและไม่สามารถ

ตอบสนอþความต้อþการได้ ทำให้ระบบขอþร่าþกายและÿติใÿทำþานผดิปกติ ไม่มีความสุข โดย

บุคคลนั้นÿะเป็นผู้ที่ประเมินสถานการณ์นั้นเอþว่า สามารถที่ÿะปรับตัวให้เข้ากับสถานการณ์ได้
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หรือไม่หากปรับตัวได้ก็ÿะไม่ส่þผลกระทบต่อตนเอþ แต่หากปรับตัวไม่ได้ก็ÿะส่þผลร้ายต่อ

สุขภาพทั้þทาþร่าþกายและÿติใÿ [18] 
 

2. แนวคดิเกี่ยวกับความเครียด 
เมื่อร่าþกายถูกสิ่þกระตุ้นให้ เกิดความเครียด ÿะทำให้ความสมดุลในร่าþ กาย

เปลี่ยนแปลþไปและมีการปรับตัวขอþร่าþกายต่อความเครียด Ăึ่þแบ่þเป็น 3 ระยะ ดัþนี้ 
2.1. ระยะเตอืน (Alarm reaction) เป็นปฏิกิริยาที่ร่าþกายตอบสนอþต่อตัวกระตุ้นให้เกิด

ความเครียดในระยะแรก Ăึ่þเกิดเพียþระยะสั้น ๆ ไม่กี่นาทีÿนถึþ 48 ā่ัวโมþ ขึ้นอยู่กับความ

รุนแรþขอþตัวกระตุ้น สามารถแบ่þออกได้เป็น 2 ระยะคอื 
2.1.1. ระยะā็อค (Shock phase) เป็นระยะขอþการตอบสนอþต่อสิ่þเร้าที่เริ่มมีการ

เปลี่ยนแปลþความสมดุลขอþร่าþกาย Ăึ่þปฏิกิริยาÿะเกิดขึ้นลำดับแรกที่สมอþส่วนคอร์เทก 

พบว่ามีการสลายขอþโปรตีนขอþกล้ามเนื้อ น้ำย่อยในกระเพาะอาหารหลั่þเพิ่มขึ้น เĂลล์ตับมี

การหลั่þฮีสตามีนเพิ่มขึ้น มีน้ำและเกลือโĂเดียมคั่þระหว่าþเĂลล์และระดับโพแทสเĂียมในเลือด

เพิ่มสูþขึ้น Ăึ่þÿะไปมีผลกดสมอþส่วนกลาþทำให้ความตึþตัวขอþกล้ามเนื้อหัวใÿลดลþ หาก

ปฏิกิริยาที่เกิดรุนแรþมากความดันโลหิตÿะลดต่ำลþเกิดอาการā็อคหรอืหัวใÿหยุดเต้นได้ ทำให้

ร่าþกายไม่พร้อมที่ÿะปรับตัวและเกิดกลไกการป้อþกันตนเอþ ÿะเข้าสู่ระยะตา้นā็อค 
2.1.2 ระยะต้านā็อค (Counterstock phase) เป็นระยะที่ร่าþกายเริ่มปรับตัวเข้าสู่

ภาวะสมดุล ร่าþกายมีอัตราการเผาผลาญสูþขึ้น ตรวÿพบอัตราการเต้นขอþหัวใÿเร็วและแรþ 

ความดันโลหิตสูþ หายใÿเร็ว คลื่นไส้ อาเÿียน ม่านตาขยาย และเหþื่อออกมากผดิปกติ 
2.2 ระยะต่อต้าน (Stage of resistance) เป็นระยะที่ร่าþกายปรับตัวเต็มที่สิ่þกระตุ้นที่ทำ

ให้เกิดความเครียด ในระยะนี้คอร์เทกÿะมีฮอร์โมนเก็บไว้มาก เลือดÿะเÿือÿาþ หากได้รับสิ่þ

กระตุน้ที่ก่อให้เกิดความเครียดอีกครั้þร่าþกายÿะสูญเสียการปรับตัวและสู่ระยะหมดกำลัþ 
2.3 ระยะหมดกำลัþ (Stage of exhaustion) สิ่þกระตุ้นที่ก่อให้เกิดความเครียดอย่าþ

รุนแรþและไม่สามารถกำÿัดออกไปได้ ร่าþกายÿะเกิดการหมดกำลัþ อาการต่าþ ๆ ที่เกิดขึ้นใน

ระยะเตือนÿะเกิดขึ้นอีกครั้þ หากไม่ได้รับความā่วยเหลือกลไกการปรับตัวในร่าþกายÿะ

ล้มเหลว เกิดโรคและเสียāีวติได้ [19,20] 
 

3. ประเภทขอþความเครียด 
ประเภทขอþความเครียดได้แบ่þไว้ 3 ประเภท ดัþนี้ 
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3.1 ความเครียดระยะสั้น (Acute) เป็นประเภทความเครียดที่พบบ่อยที่สุด ส่þผลให้

เกิดผลกระทบต่อร่าþกายในปริมาณเล็กน้อย แต่ความเครียดในระยะสั้นที่มากเกินไปอาÿทำให้

เกิดความรู้สกึอ่อนล้า และตึþเครียดได้ ตัวอย่าþขอþความเครียดระยะสั้น ดัþนี้ 
3.1.1 การตดิอยู่กับÿราÿร 

 3.1.2 การพูดต่อหนา้กลุ่มคน 
 3.1.3 การสัมภาษณ์ 
 3.1.4 การโต้เถียþกับเพื่อนหรอืคนที่คุณรัก 
 3.1.5 การแต่þþาน 
 3.1.6 ปัญหาสุขภาพระยะสั้น เā่น การทดสอบทาþการแพทย์ 
 3.1.7 Ăือ้บ้าน 
 3.1.8 มีบุตร 
 3.2 ความเครียดระยะยาว (Chronic) เป็นระยะความเครียดที่ส่þผลต่อร่าþกายมากกว่า

ในความเครียดระยะสัน้ ตัวอย่าþขอþความเครียดในระยะยาว ดัþนี้ 
 3.2.1 ปัญหาทาþการเþนิ 
 3.2.2 ตกþานหรอืว่าþþาน 
 3.2.3 ความสัมพันธ์หรอืการแต่þþานที่ไม่มคีวามสุข  
 3.2.4 การดูแลผู้ป่วยหรอืผูสู้þวัยอันเป็นที่รัก 
 3.2.5 ปัญหาสุขภาพส่วนบุคคลที่ตอ้þเปลี่ยนวิถีāีวิต 
 3.2.6 ความท้าทายด้านความสมดุลระหว่าþþานและāีวติ 
 3.3 ความเครียดที่กระทบกระเทือนÿิตใÿ มักเกิดกับผู้ที่ประสบภัยพิบัติหรือเป็น

เหตุการณ์ที่กระทบกระเทือนต่อÿิตใÿอย่าþรุนแรþ ก่อให้เกิดอันตรายทาþอารมณ์ ทำให้เกิด

ความรู้สึกกลัว  ตื่นตระหนก และวิตกกัþวล แม้ÿะพ้นระยะอันตรายไปแล้วก็ตาม สิ่þนี้เรียกว่า

โรคเครียดหลัþเกิดบาดแผล และเป็นโรควิตกกัþวลประเภทหนึ่þ ตัวอย่าþขอþความเครียดที่

กระทบกระเทือนÿติใÿ ดัþนี้ 
3.3.1 อุบัติเหตุทาþรถยนต์ 
3.3.2 การกลับมาÿากการให้บริการตดิอาวุธ 
3.3.3 การถูกโÿรกรรม 
3.3.4 ภัยธรรมāาติ เā่น ไฟป่า พายุเฮอริเคน แผ่นดินไหว และน้ำท่วม 
3.3.5 สถานที่ทำþานหรอื ความรุนแรþในครอบครัว 
3.3.6 การโÿมตทีี่รุนแรþ [10, 11] 
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4. สาเหตุขอþความเครียด 
สาเหตุขอþความเครียด อาÿเกิดÿากปัÿÿัยต่าþ ๆ ดัþนี้ 
4.1 ปัÿÿัยด้านบุคคล  

4.1.1 เพศ 
4.1.2 อายุ 
4.1.3 โรคประÿำตัว 
4.2.4 รายได้ประÿำต่อเดือน 

4.2 ปัÿÿัยด้านครอบครัว 
4.2.1 รายได้ครอบครัว 
4.2.2 ปฏิสัมพันธ์ขอþคนในครอบครัว 

4.3 ปัÿÿัยด้านการเรียน 
4.3.1 ระยะเวลาในการเรียน 
4.3.2 ÿำนวนā่ัวโมþเรยีน 
4.3.3 ÿำนวนวิāาที่เรยีน 
4.3.4 ความสัมพันธ์กับเพื่อนร่วมā้ัน 
4.3.5 ความสัมพันธ์กับอาÿารย์  
4.3.6 สิ่þแวดล้อมในการเรียน 
4.3.7 อุปกรณ์ที่ใā้ในการเรียน [10, 11] 

5. ผลกระทบขอþความเครียด  
ความเครียดสามารถทำให้เกิดการเปลี่ยนแปลþขอþร่าþกายในด้านต่าþ ๆ ดัþนี้ 
5.1 การเปลี่ยนแปลþทาþด้านร่าþกาย เā่น นอนไม่หลับ ปวดศีรษะ อ่อนเพลีย ความ

ดันโลหติสูþ ความตþึตัวขอþกล้ามเนือ้เพิ่มขึน้ ความอยากอาหารเพิ่มขึน้ เป็นต้น 
5.2 การเปลี่ยนแปลþทาþด้านอารมณ์ เā่น หลþลืม ความกัþวลที่เพิ่มขึ้น เบื่อหน่าย 

โกรธþ่าย ควบคุมอารมณ์ตัวเอþไม่ค่อยได้ เป็นต้น 
5.3 การเปลี่ยนแปลþทาþด้านพฤติกรรม เā่น กัดเล็บ ดึþผม แยกตัว ไม่เข้าสัþคม มี

นิสัยก้าวรา้ว พูดน้อย เป็นต้น 
5.4 การเปลี่ยนแปลþด้านสมรรถภาพทาþกาย สมรรถภาพทาþกายลดลþเนื่อþÿาก 

เหþื่อออกมาก āีพÿรเต้นเร็ว หายใÿไม่ทั่วท้อþ ถอนหายใÿบ่อย ปวดศีรษะ คลื่นไส้วิþเวียน 

อาเÿียน ท้อþเสีย เกิดอาการเกร็þขอþกล้ามเนื้อ เสียความสมดุลในกระแสเลือด หากตกอยู่ใน
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ความเครียดนาน ๆ ÿะทำให้สุขภาพแย่ลþ และหากมีความเครียดที่รุนแรþมาก อาÿมีผลทำให้

เสียāีวติได้ หรอืมีโรคประÿำตัวเดิมอยู่แล้ว ความเครียดÿะทำให้โรคกำเริบได้ [2] 
 
ภาวะน้ำหนักเกิน 

1. ความหมายขอþภาวะน้ำหนักเกิน 
การสะสมไขมันที่ผิดปกติหรือมากเกินไป Ăึ่þทำให้เกิดปัÿÿัยเสี่ยþต่อสุขภาพการ

ประเมินภาวะน้ำหนักเกินและโรคอ้วนสำหรับวัยเรียนและวัยรุ่นไทยมีหลายเกณฑ์ สำหรับ

เกณฑ์ที่นิยมนำมาใā้ ได้แก่  
1.1 การเปรียบเทียบน้ำหนักค่ามัธยฐานขอþน้ำหนักตามเกณฑ์ส่วนสูþ โดยใā้กราฟ

แสดþเกณฑ์อ้าþอิþน้ำหนักต า ม เ ก ณ ฑ์ ส่ ว น สู þ ข อ þ เ ด็ ก ไ ท ย อ า ยุ  1 วัน 19 ปี ÿำแนก

ตามเพศขอþกรมอนามัย กระทรวþสาธารณสุข พ.ศ. 2542 
1.2  ดั ā นี ม ว ล ก าย  (Body Mass Index ห รื อ  BMI) ดั ā นี ม ว ล ก าย เป็ น เก ณ ฑ์

มาตรฐานสากลในการÿำแนกน้ำหนักขอþร่าþกายในผู้ใหญ่ตั้þแต่อายุ 20 ปีขึ้นไป 
 

2. ภาวะน้ำหนักเกินส่þผลต่อความเครียด 
อุบัติการณ์ขอþภาวะĂึมเศร้าและความเครียดนั้นเพิ่มขึน้ÿากโรคอ้วน การไม่มีกิÿกรรม

ทาþกาย และการสะสมไขมันในอวัยวะภายใน ส่þผลให้ระบบเผาผลาญและหลอดเลือดทำþาน

ผิดปกติไป รวมไปถึþการอักเสบ ภาวะดื้อต่ออินĂูลินและเลปติน และความดันโลหิตสูþ ล้วน

เป็นความเสี่ยþหลักขอþการเกิดภาวะĂึมเศร้าและความเครียด [7] และยัþสามารถอธิบายได้ว่า

โรคอ้วนอาÿก่อให้เครียดได้เนื่อþÿากการถูกตีตราเรื่อþน้ำหนัก ÿนนำไปสู่สภาวะเครียด Ăึ่þเป็น

กระบวนการที่ก่อให้เกิดภาวะนำ้หนักเกินหรอืโรอ้วน [3] 
 
กิÿกรรมทาþกาย 

ในค.ศ.2020 อþค์การอนามัยโลก ได้ให้นิยามขอþกิÿกรรมทาþกาย หมายถึþส่วนต่าþ 

ๆ ขอ þ ร่ า þ ก าย เ กิ ด ก าร เ ค ลื่ อ น ไห ว ÿ าก ก ล้ าม เ นื้ อ ล าย ที่ มี ก า ร ใ ā้พ ลั þ þ าน  และ

มีผลให้ระบบต่าþๆ ขอþร่าþกายเกิดความสมบูรณ์ แข็þแรþและทําาþานได้อย่าþมีประสิทธิภาพ 

เหมาะสมกับเพศ วัย และสภาพร่าþกาย การส่þเสริมสุขภาพโดยการมีกิÿกรรมทาþกายเป็น

หนึ่þกลยุทธ์ที่ÿะเพิ่มสมรรถภาพทาþกายได้ นอกÿากนี้ยัþมีการออกกำลัþกายในรูปแบบต่าþ ๆ 

เพื่อā่วยเพิ่มการไหลเวียนเลือด ผ่อนคลายกล้ามเนื้อปรับสมดุลฮอร์โมนและลดความเครียด 

[21] ดัþนี้ 
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1. การออกกำลัþกายในน้ำ 
คำว่า 'วารีบำบัด' หรอื 'การออกกำลัþกายในน้ำ' หมายถึþ การออกกำลัþกายในน้ำอุ่น

ภายใต้การดูแล โดยใā้การลอยตัว ความā่วยเหลือ และแรþต้านขอþน้ำอุ่นเพื่อบรรเทาอาการ

ปวด กระตุน้ให้กล้ามเนื้อคลายตัว และส่þเสริมการออกกำลัþกายที่มปีระสิทธิภาพมากขึน้  
1.1 ประโยāน์ขอþการออกกำลัþกายในน้ำ 

1.1.1 ในผู้ป่วย Rhumatoid arthritis มีหลักฐานที่บ่þāีว้่าวารีบำบัดมีบทบาทเāิþบวก

ในการลดความเÿ็บปวดและฟื้นฟูภาวะสุขภาพขอþผู้ป่วยที่เป็นโรค RA เมื่อเทียบกับไม่มีหรือ

การรักษาอื่น ๆ ในระยะสัน้ อย่าþไรก็ตาม ÿำ เป็ นต้ อ þมี ก ารศึ กษา เพิ่ ม เติ ม  [22] 
1.1.2 วารีบำบัดā่วยลดความวิตกกัþวลขอþมารดาและการแสดþอาการผิดปกติ

ขอþทารกในครรภ์ เพิ่มความพึþพอใÿขอþมารดาต่อการเคลื่อนไหวและความเป็นส่วนตัว และ

ส่þผลใหเ้กิดการขยายปากมดลูก  
1.1.3 Cerebral palsy การบำบัดด้วยน้ำในเด็กสามารถเป็นการบำบัดทาþเลือกที่มี

ประสิทธิภาพสำหรับเด็กสมอþพิการ แม้ว่าÿะมีระดับความสามารถในการเคลื่อนไหวขอþ

ร่าþกายÿะไม่ดีก็ตาม [23] 
 

2. การวิ่þบนลู่วิ่þไฟฟ้า 
การออกกำลัþกายด้วยการวิ่þบนลู่วิ่þไฟฟ้า เป็นการออกกำลัþกายแบบแอโรบิกที่ดี 

และสามารถทำได้þ่าย เป็นการออกกำลัþกายที่กำลัþได้รับความนิยมเนื่อþÿากผู้วิ่þสามารถ

เลือกปรับระดับความเร็วได้ และÿะออกกำลัþกายเวลาใดก็ได้  โดยการวิ่þบนลู่วิ่þไฟฟ้านั้นมี

ความแตกต่าþÿากการวิ่þบนพื้นดินด้วยการวัดผลลัพธ์หลายประการ Ăึ่þรวมถึþมุมเอียþขณะ

ก้าวเท้า การþอเข่า ā่วþการเคลื่อนไหวþอเข่าระหว่าþท่าทาþ และการเคลื่อนที่ในแนวดิ่þขอþ

กระดูกเāิþกราน [24] 
2.1 ประโยāน์ขอþการวิ่þบนลู่วิ่þไฟฟ้า 

2.1.1 การวิ่þบนลู่วิ่þไฟฟ้ามีประสิทธิภาพเพื่อส่þเสริมพัฒนาการด้านการเดินและ

การทรþตัวในเด็กอายุต่ำกว่า 12  ปี ที่ มี ภ าวะสมอþพิ การและ ด าว น์ Ăิ น โ ด ร ม   
2.1.2 ในผูป้่วย Pakinson disease ā่ วยปรับปรุ þคุณภาพการ เดินที่ ผิ ดปกติ  
2.1.3 ค่าเĀลี่ยในขอþอþค์ประกอบขอþร่าþกายในดัāนีมวลกายและเปอร์เĂ็นต์

ไขมันลดลþ มีการไหลเวียนเลือดมาที่บริเวณข้อต่อและกล้ามเนือ้ที่อยู่รอบข้อมากขึ้น [24] 
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3. การออกกำลัþกายแบบแอโรบิก 
การออกกำลัþกายแบบแอโรบิกเป็นการออกกำลัþกายรูปแบบหนึ่þ ที่มีประโยāน์และ

ส่þผลต่อการป้อþกันโรคติดต่อไม่เรื้อรัþ โดย World Health Organization ได้ให้ความหมายขอþ

การออกกำลัþกายแบบแอโรบิก คือ การออกกำลัþกายที่มีระดับความหนักปานกลาþ โดยหนึ่þ

สัปดาห์รวมแล้วให้ได้ระยะเวลาอย่าþน้อย 150 นาที หรืออย่าþน้อย 75 นาที ในระดับความ

หนักเข้มข้นถึþปานกลาþ แต่ละครั้þควรใหร้ะยะเวลาอย่าþน้อย 10 นาที แต่ถ้าÿะให้ได้สุขภาพที่

ดีควรอยู่ระหว่าþ 150 นาที ถึþ 300 นาที ต่อสัปดาห์ 
3.1 ประโยāน์ขอþการออกกำลัþกายแบบแอโรบิก 

3.1.1 ทำให้หัวใÿแข็þแรþและสูบĀีดเลือดได้มากขึ้น 
3.1.2 ป้อþกันโรคมะเร็þ (Cancer prevention) 
3.1.3 ป้อþกันโรคกระดูกพรุน (Osteoporosis) 
3.1.4 ลดภาวะĂึมเศรา้ (Depression) 
3.1.5 ลดความเสี่ยþการเกิดโรคเบาหวาน (Diabetes) 
3.1.6 ป้อþกันโรคหลอดเลือดและหัวใÿ (Cardiovascular diseases) 
3.1.7 โรคอ้วนและการควบคุมน้ำหนัก (Obesity and weight control) 

นอกÿากนี้การออกกำลัþกายแบบแอโรบิคยัþā่วยปรับปรุþความทุกข์ทาþÿิตใÿและ

ความวิตกกัþวลโดยทั่วไป ในขณะที่การฝึกความต้านทานā่วยปรับปรุþอาการเĀพาะความ

ผิดปกติ ความไวต่อความวิตกกัþวล ความอดทนต่อความทุกข์ และการไม่ยอมรับความไม่

แน่นอน การลดความเครียดสำหรับการออกกำลัþกายแบบแอโรบิก [25] 
 

โยคะท่าสุริยนมัสการ 
โยคะท่าสุริยนมัสการ [26] เป็นรูปแบบหนึ่þขอþการออกกำลัþกายด้วยโยคะที่มีท่าที่

แสดþถึþความสอดคล้อþระหว่าþวัฏÿักรขอþร่าþกายกับวัฏÿักรขอþดวþอาทิตย์ มี การ

ผสมผสานกันระหว่าþลมหายใÿและลำดับท่าโยคะที่ดำเนินไปพร้อมกัน ประกอบด้วย 12 ท่า 

ได้แก่ 
1. สมาสถิติ 
2. อรรถÿันทราสนะ 
3. อุตตนาสนะ 
4. อัศวสันāลานาสนะ 
5. ทัณฑสนะ 
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6. อัษฎาþค์ นมัสการ อาสนะ 
7. ภุāþคาสนะ 
8. อโธมุขศวาสนะ 
9. อัศวสันāลานาสนะ 
10. อุตตนาสนะ 
11. อรรถÿันทราสนะ 
12. ทัตตาสนะ [26] 

 
โยคะมีประโยāน์ในการป้อþกันหรือรักษาปัญหาต่าþ ๆ เā่น ความเครียด การนอนไม่

หลับ โรคอ้วน ความวิตกกัþวล เบาหวาน ภาวะไขมันในเลือดผิดปกติ โรคเกี่ยวกับความเสื่อม

ขอþระบบประสาท และโรคหลอดเลือดหัวใÿ ā่วยในการควบคุมระดับคอเลสเตอรอลรวม LDL, 
VLDL และไตรกลีเĂอไรด์ โยคะยัþพบว่าā่วยให้สุขภาพโดยรวมดีขึ้นและลดอาการในโรคระบบ

ทาþเดินปัสสาวะและอาการปวดหลัþเรื้อรัþ นอกÿากนี้ ยัþก่อให้เกิดสารต้านอนุมูลอิสระ ที่ÿะ

ā่วยยับยั้þการเกิดปฏิกิริยาออกĂิเดāันขอþสารอนุมูลอิสระ ที่ÿะนำไปสู่โรคต่าþ ๆ เā่น มะเร็þ 

โรคหัวใÿและหลอดเลือด ความเสื่อมขอþระบบประสาท และความāรา [27] 
การศึกษาก่อนหน้านี้พบว่าการฝึกโยคะท่าสุริยนมัสการ โดยออกกำลัþกายที่ความ

หนัก 65–75% ขอþอัตราการเต้นขอþหัวใÿสูþสุด (Maximum Heart Rate) เป็นเวลา 50 นาที 

โดยเริ่มต้นที่การวอร์มอัพ/ยืดเหยียดในท่ายืนและท่านั่þ 10 นาที ÿากนั้นทำโยคะท่ าสุริยนมัส

การ 30 นาที โดยมีท่าโยคะ 12 ท่าที่ทำอย่าþต่อเนื่อþ และผ่อนคลาย (คูลดาวน์) 10 นาที ด้วย

ความถี่ในการออกกำลัþกาย 3 วันต่อสัปดาห์ เป็นเวลา 12 สัปดาห์ ÿากการศกึษาแสดþให้เห็น

ว่าค่าเĀลี่ย BMI และ BFM ขอþกลุ่มทดลอþโยคะลดลþในสัปดาห์ที่ 8 และสัปดาห์ที่ 12 มวล

กล้ามเนื้อขอþกลุ่มโยคะลดลþในอัตราร้อยละ 0.515 ต่อสัปดาห์  และบ่þāีว้่าการฝกึโยคะอย่าþ

ต่อเนื่อþอาÿใā้เป็นทาþเลือกในการบำบัดร่าþกายเพื่อป้อþกันโรคอ้วนและส่þเสริมสุขภาพใน

วัยรุ่นที่เป็นภาวะน้ำหนักเกิน [28] 
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แบบวัดความเครียดสวนปรุþ (Suanprung Stress Test-20, SPST-20) 
1. ความหมายขอþแบบวัดความเครียดสวนปรุþ (Suanprung Stress Test-20) 

แบบวัดความเครียดสวนปรุþเป็นแบบวัดความเครียดที่สร้าþขึ้นมาเพื่อวัด

ความเครียดที่เหมาะสมสำหรับคนไทย ÿากกรอบแนวคิดทาþด้านāีวภาพ ÿติใÿ และสัþคมขอþ

ความเครียด [28] โดยเครื่อþมือนีส้ามารถประเมินบุคลิกภาพ ความวิตกกัþวล อาการทาþกาย

และÿิตที่มีความสัมพันธ์กับความเครียด ÿึþเหมาะที่ÿะนำมาใā้เพื่อเป็นแบบสอบถามข้อมูล

เกี่ยวกับความเครียดขอþผู้เข้าร่วมวิÿัย Ăึ่þÿะทำให้ทราบถึþที่มาขอþความเครียด การใā้

āีวิตประÿำวันที่มีผลทำให้เกิดความเครียด การปรับตัวเมื่อเกิดความเครียด และอาการขอþ

ความเครียดได้  
 

2. วธิีการทำแบบวัดความเครยีดสวนปรุþ  
แบบประเมินความเครียดขอþโรþพยาบาลสวนปรุþเป็นแบบประเมินที่ผ่านการ

ทดสอบความตรþขอþเนือ้หาโดยผู้ทรþคุณวุฒินำไปทดสอบกับกลุ่มตัวอย่าþ ได้ค่าความเāื่อมั่น

ที่ 95% และข้อคำถามทุกข้อมีความเāื่อถือได้ (Cronbach’s alpha) มากกว่า 0.70 และมีความ

แม่นตรþตามสภาพมากกว่า 0.27 อย่าþมีนัยสำคัญทาþสถิติ [29]  
แบบประเมินนี้เป็นแบบประเมินที่มีข้อความเกี่ยวกับอารมณ์ ความรู้สึกที่เเสดþ

ออกในลักษณะต่าþๆ ให้เลือกตอบข้อความที่เกิดขึ้นตามความเป็นÿริþ โดยแบบประเมินมี

เกณฑ์การประเมนิดัþนี้ 
1 หมายถึþ ไม่รู้สกึเครียด 
2 หมายถึþ รู้สกึเครียดเล็กน้อย 
3 หมายถึþ รู้สกึเครียดปานกลาþ 
4 หมายถึþ รู้สกึเครียดมาก 
5 หมายถึþ รู้สกึเครียดมากที่สุด 

 
3. วธิีการแปลผล 

โดยผลรวมที่ได้ แบ่þเป็น 4 ระดับ ดัþนี้ 
คะแนน 0 – 23 หมายถึþ มีระดับความเครียดน้อย 
คะแนน 24 – 41 หมายถึþ มีระดับความเครียดปานกลาþ 
คะแนน 42 - 61 หมายถึþ มีระดับความเครียดสูþ 
คะแนน 62 ขึน้ไป หมายถึþ มีระดับความเครียดรุนแรþ 
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1. คะแนน 0 - 23 ท่านมีความเครียดในระดับน้อย (Mild stress) หมายถึþ

ความเครียดขนาดน้อย ๆ และหายไปในระยะเวลาอันสั้น เป็นความเครียดที่เกิดขึ้นในāี วิต 

บุคคลมีการปรับตัวอย่าþอัตโนมัติ เป็นการปรับตัวด้วยความเคยāิน และการปรับตัวต้อþการ

พลัþþานเพียþพอเล็กน้อยที่ร่าþกายผ่อนคลาย 
2. คะแนน 24 – 41 ท่านมีความเครียดในระดับปานกลาþ (Moderate stress) 

หมายถึþความเครียดที่เกิดขึ้นในāีวิตประÿำวันเนื่อþÿากมีสิ่þคุกคาม หรือพบเหตุการณ์สำคัญ 

ๆ ในสัþคม ถือว่าอยู่ ในเกณฑ์ปกติทั่ว ๆ ไป ไม่รุนแรþÿนก่อให้เกิดอันตรายแก่ร่าþกาย เป็น

ระดับความเครียดที่ทำให้บุคคลเกิดความกระตอืรอืร้น 
3. คะแนน 42 – 61 ท่านมีความเครียดในระดับสูþ (High stress) เ ป็ น ร ะ ดั บ ที่

บุ ค ค ล ได้รับเหตุการณ์ที่ก่อให้เกิดความเครียดสูþ ไม่สามารถปรับตัวให้ลดความเครียดลþได้

ในเวลาอันสั้นถืออยู่ในอันตราย หากไม่ได้รับการบรรเทาÿะนำไปสู่ความเครียดเรื้อรัþ เกิดโรค

ต่าþ ๆ ในภายหลัþได้ 
4. คะแนน 62 คะแนนขึ้นไป ท่านมีความเครียดในระดับรุนแรþ (Severe stress) 

เป็นความเครียดระดับสูþที่ดำเนินติดต่อกันมาอย่าþต่อเนื่อþÿนทำให้บุคคลมีความล้มเหลวใน

การปรับตัว เกิดความเบื่อหน่าย ท้อแท้ หมดแรþ ควบคุมตัวเอþไม่ได้ เกิดอาการทาþกายหรือ

โรคภัยต่าþ ๆ ตามมาได้þ่าย  
 

แบบวัดการรับรู้ความเครียดĀบับภาษาไทย (Thai Perceived Stress Scale-10, TPSS-10)  
แบบวัดการรับรู้เหตุการณ์เครียด เป็นแบบสอบถามที่ใā้ประเมินการรับรู้ถึþความ 

รู้สึกตึþเครียดÿากเหตุการณ์ที่เกิดขึ้นขอþโคเฮนและวิลเลียมสัน (1988) [41] ได้รับการพัฒนา

เป็นĀบับภาษาไทยโดย Wongpakaran และคณะ (2553) โดยมีค่าความเāื่อมั่นที่ 95% และข้อ

คำถามทุกข้อมีความเāื่อถือได้ (Cronbach’s alpha) มากกว่า 0.84 และมีความแม่นตรþตาม

สภาพที ่0.55 อย่าþมีนัยสำคัญทาþสถิติ [40]  
ลักษณะเครื่อþมือประกอบด้วยข้อคำถามที่เกี่ยวกับความรู้สึกขอþผู้ดูแลผู้ป่วยใน

ระยะเวลา 1 เดือนที่ผ่านมา มีÿำนวน 10 ข้อ คะแนนเป็นมาตราส่วนประมาณค่า (Likert scale) 

มี 5 อันดับ (0-4) การให้คะแนน ให้ใā้คะแนนความบ่อยตามความรู้สกึผูป้ระเมิน คือ  
ไม่เคย (0= Never)  หมายถึþ ไม่เคยเกิดความรู้สึกนั้นเลย 
เกือบไม่เคย (1= Almost) หมายถึþ เกิดความรู้สกึนั้นประมาณ 1-3 ครั้þ 
บาþครัþ้ (2= Sometimes) หมายถึþ เกิดความรูส้ึกนั้นอาทิตย์ละ 1-2 ครัþ้ 
บ่อย (3= Fairly often) หมายถึþ เกิดความรูส้ึกนั้นอาทิตย์ละ 3-4 ครัþ้ 
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บ่อยมาก (4 = Very often) หมายถึþ เกิดความรูส้ึกนั้นเป็นประÿำทุกวัน 
 

1. วธิีการแปลผล 
การให้คะแนนแต่ละขอ้คำถามแบ่þเป็นมาตราส่วนประมาณค่า 5  ระดับ ดัþนี้ 

        ข้อความทาþบวก ข้อความทาþลบ 
  ถ้าเลอืก ไม่เคย  ได้ 0 คะแนน  ได้ 4 คะแนน 
     เกือบไม่เคย ได้ 1 คะแนน  ได้ 3 คะแนน 
     บาþครัþ้  ได้ 2 คะแนน  ได้ 2 คะแนน 
     บ่อย  ได้ 3 คะแนน  ได้ 1 คะแนน 
     บ่อยมาก  ได้ 4 คะแนน  ได้ 0 คะแนน 

การแปลผลคะแนนรวมขอþแบบสอบถามการรับรู้ความเครียดทั้þāุด มีค่าระหว่าþ 

10-40 คะแนน แบ่þระดับความเครียดเป็น 3 ระดับดัþนี้ 
  ā่วþคะแนน 10-20 หมายถึþ มีความเครียดระดับต่ำ 
  ā่วþคะแนน 21-31 หมายถึþ มีความเครียดระดับปานกลาþ 

ā่วþคะแนน 32-40 หมายถึþ มีความเครียดระดับสูþ 
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เอกสารและþานวิÿัยที่เกี่ยวข้อþ 
ตาราþท่ี 1 เอกสารและþานวิÿัยที่เกี่ยวข้อþ 

ประāากร 
ตัวอย่าþ 

รูปแบบ 
การวิÿัย 

ประเภทขอþ

กิÿกรรมทาþ

กาย 

ตัวแปรหรอื

สิ่þที่

ตรวÿวัด 

แบบ

ประเมิน

หรือ

เครื่อþมือ 

ผลการศึกษา 
เอกสาร 

อ้าþอิþ 

นักศึกษา

หญิþไทย 

(ÿำนวน 

28 ราย)  
 

True 
experimen
tal 
research 

1. การฝกึออก

กำลัþกายแบบ

หะฐะโยคะ 

(โดยดูÿาก 
วีดีทัศน ์ 
เป็นเวลา 1 
ā่ัวโมþ  
นาน 8 
สัปดาห์) 

1. ภาวะ

ความเครยีด

ด้านÿติใÿ 
2. ภาวะ

ความเครยีด

ด้านร่าþกาย 

1. แบบ

ประเมิน

ความวิตก

กัþวลขอþ 

สปีลเบอร์

เกอร์ 
2. เครื่อþวดั

ความอ่อนตัว

แบบ Sit and 
reach 

โปรแกรม

หะฐะโยคะ

สามารถลด

ภาวะ

ความเครยีด

ด้านร่าþกาย

และÿิตใÿได้

รวมไปถþึมีผล

ต่อความออ่น

ตัวขอþร่าþกาย 
 

Siripras
ert J. et 
al., 
2000[30] 

นิสิตแพทย์

ā้ันปีที่ 4 

และ 5 
ÿำนวน 

150 คน 

Cross 
section 
study 

1. Aerobic 
exercise 
2. Anaerobic 
exercise 
3. Flexibility 
exercise 
ที่ระดับ 

minimum 
อย่าþละ 30 

นาที และออก

กำลัþกาย 3 
คร้ัþต่อ

สัปดาห ์

1.ระดับ

ความเครยีด 
Suanprung 
Stress 
Test-20 

การออกกำลัþ

กาย 
แอโรบกิขอþ

นิสิตแพทย์

สัมพัทธ์กับ

ความเครยีด

ระดับรุนแรþที่

ลดลþ 

Khrukae
w T. et 
al., 
2015[31] 
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ประāากร 
ตัวอย่าþ 

รูปแบบ 
การวิÿัย 

ประเภทขอþ

กิÿกรรมทาþ

กาย 

ตัวแปรหรอื

สิ่þที่

ตรวÿวัด 

แบบ

ประเมิน

หรือ

เครื่อþมือ 

ผลการศึกษา 
เอกสาร 

อ้าþอิþ 

นิสิตā้ันปีที ่

1-4 
(ÿำนวน 

50 ราย) 

1.Purposiv
e selection 
2.Simple 
random 
sampling 

โปรแกรมออก

กำลัþกายตาม

ทฤษฎี

แรþÿูþใÿใน

กลุ่มทดลอþ 
 

1. ระดับ

ความเครยีด 
1. โปรแกรม

ออกกำลัþ

กายตาม

ทฤษฎี

แรþÿูþใÿเพื่อ

ป้อþการโรค  
2. 
Suanprung 
Stress 
Test-20 

ค่าเĀลี่ยขอþ

คะแนน

ความเครยีด

หลัþการ

ทดลอþลดลþ

กว่านิสิตกลุ่ม

ควบคุม 

Chanrat
samee 

S.      
et al., 
2017[32] 

นักศึกษา

มหาวิทยา

ลัย 
(ÿำนวน 

300 ราย) 
 

True 
experime
ntal 
research 

Physical 
exercise  
กลุ่มที่ 1 เป็น

เวลาน้อยกว่า 

15 นาที 
กลุ่มที่ 2 เป็น

เวลา 15-30 

นาที 
กลุ่มที่ 3 เป็น

เวลา 30-45 
นาที 
กลุ่มที่ 4 เป็น

เวลา 45-50 
นาที 
กลุ่มที่ 5 
มากกว่า 60 

1. ระดับ

ความเครีย

ด 

1. 
Psychologic
al stress 
test scale 

การออก

กำลัþกาย

แบบ physical 
exercise เป็น

ระยะเวลา 

30–45 นาที

สามารถā่วย

ลด

ความเครียด

ได้ 

Qiao S.  
et al., 
2022[33] 
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ประāากร 
ตัวอย่าþ 

รูปแบบ 
การวิÿัย 

ประเภทขอþ

กิÿกรรมทาþ

กาย 

ตัวแปรหรอื

สิ่þที่

ตรวÿวัด 

แบบ

ประเมิน

หรือ

เครื่อþมือ 

ผลการศึกษา 
เอกสาร 

อ้าþอิþ 

นาที 
วัยรุ่น

หญิþอายุ 

15 – 17 ปี

(ÿำนวน 

66 ราย) 

Quasi-
experime
ntal study 

โปรแกรม

การออก

กำลัþกาย

แบบแอโรบิก 

5 ครั้þ/

สัปดาห์ ครั้þ

ละ 50 นาที 

8 สัปดาห์ 

1. แบบวัด

ภาวะ

Ăึมเศร้า 
2. ฮอร์โมน

คอร์ติĂอล

ในปัสสาวะ 

1.The 
Children's 
Depression 
Inventory 
2. Cortisol 
hormone 
 
 

โปรแกรมการ

ออกกำลัþ

กายสามารถ

ลดภาวะ

Ăึมเศร้าให้กับ

วัยรุ่นหญิþที่มี

ภาวะĂึมเศรา้

ได้ 

Nabkas
orn C. 
et al., 
2018[34] 

นิสิตคณะ

ศึกษา 
ศาสตร ์ 
มหาวยิา

ลัยนเรศวร 

(ÿำนวน 

403 คน) 

Correlation 
study 

ศึกษา

ความสัมพนัธ์

ระหว่าþ

กÿิกรรมทาþ

กายกับสุข

ภาวะทาþÿิต 
 

1. แบบวดั

สุขภาวะทาþ

ÿิต 
2. 
แบบสอบถา

มกÿิกรรม

ทาþกาย 

1. The 
General 
Well-Being 
Schedule 
 

กÿิกรรมทาþ

กายมีความ 

สัมพันธ์ 
ทาþบวกกับ 
สุขภาวะทาþ

ÿิตอยา่þมี

นัยสำคัญทาþ

สถติิที่ระดับ 

.05 ในระดับ

ต่ำมาก (r = 
.136) 

Tiaotrak
ul A. et 
al., 
2021[35] 
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บทที่ 3 
วัสดุอุปกรณ์และวธิีการศึกษา 

 
þานวิÿัยเรื่อþนี ้เป็นการศกึษาเกี่ยวกับผลขอþโปรแกรมการฝึกโยคะท่าสุริยนมัสการต่อ

สมรรถภาพทาþกายและระดับความเครียดในนิสิตหญิþที่มีภาวะน้ำหนักเกินและอ้วน สาขา

กายภาพบำบัด คณะสหเวāศาสตร์ มหาวิทยาลัยพะเยา โดยมีรูปแบบþานวิÿัย คือ การวิÿัยเāิþ

ทดลอþ (Experimental research) แบบสุ่มกลุ่มควบคุมทดสอบก่อนหลัþ (Randomized control 
trial; randomized control group pretest-posttest design) 

 
กรอบแนวคิดในการวิÿัย (Conceptual Framework) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

รูปที่ 1 กรอบแนวคิดในการวิÿัย 

ตัวแปรต้น 
โปรแกรมการฝึกโยคะท่าสุริยนมัสการ 

(Surya namaska yoga)  
50 นาที/ครั้þ, 3 วัน/สัปดาห์  

เป็นเวลา 8 สัปดาห์ 

ตัวแปรตาม 
1. ระดับความเครียด (SPST-20) 
2. แบบวัดการรับรู้ความเครียด (TPSS-10) 
3. สมรรถภาพทาþกาย (Physical fitness) 

3.1. อþค์ประกอบขอþร่าþกาย (Body 
composition) 

    3.1.1 Body mass index (BMI) 
    3.1.2 Waist to hip circumference 
    3.1.3 Fat percentage (Skinfold caliper) 

3.2. สมรรถภาพขอþระบบกล้ามเนื้อ 
    3.2.1. Muscular strength (Hand grip)  
    3.2.2 Leg dynamometer 
    3.2.3 Muscular flexibility (Basic 

forward flexmeter) 
3.3 สมรรถภาพขอþระบบหัวใÿและหายใÿ  

          - Predicted VO2max (3-minute step 
test) 

ตัวแปรรบกวน 
1. ปัÿÿัยส่วนบุคคล 
     - อายุ 
     - โรคประÿำตัว 
     - การออกกำลัþกาย 
2. ปัÿÿัยด้านครอบครัว 
     - รายได้ครอบครัว 
     - ปฏิสัมพันธ์ขอþคนในครอบครัว 
3. ปัÿÿัยด้านการเรียน 
    - ÿำนวนþานหรอืการบ้านที่ได้รับ 
    - ÿำนวนā่ัวโมþเรยีนใน 1 สัปดาห์ 
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ประāากรและกลุ่มตัวอย่าþ 
ประāากร คือ นิสิตหญิþสาขากายภาพบำบัด คณะสหเวāศาสตร์ มหาวิทยาลัยพะเยา 

ā้ันปีที่ 1-4 ÿำนวน 180 คน  
กลุ่มตัวอย่าþ คำนวณด้วยโปรแกรมสำเร็ÿรูป n4Studies (for testing two independent 

means) [36] โดยมีสูตรการคำนวณ คือ [37] 

 
ค่าเĀลี่ย (mean) และส่วนเบี่ยþเบนมาตรฐาน (Standard deviation; SD) ขอþกลุ่ม

ทดลอþและกลุ่มควบคุมนำมาÿากþานวิÿัยขอþ รุÿา แก้วเมือþฝาþ และ อัญญา ปลดเปลื้อþ 

(2562) [38] Ăึ่þได้ศึกษาผลขอþโปรแกรมโยคะต่อความเครียดขอþนักศึกษาพยาบาลศาสตร์ 

ÿำนวน 62 คน คัดเลือกกลุ่มตัวอย่าþแบบเÿาะÿþแบ่þเป็นกลุ่มทดลอþและกลุ่มควบคุมกลุ่มละ 

31 คน กลุ่มทดลอþได้รับโปรแกรมโยคะสัปดาห์ละ 3 วัน วันละ 20 นาที รวมเป็นเวลา 8 

สัปดาห์ ผลการศึกษา พบว่า ค่าเĀลี่ยคะแนนความเครียดĂึ่þประเมินด้วยแบบวัดการรับรู้

ความเครียดในกลุ่มทดลอþภายหลัþการทดลอþ ต่ำกว่ากลุ่มควบคุมอย่าþมีนัยสำคัญทาþสถิติ 

(p < 0.01 ) 
โดย 

Mean1 (µ1) = 19.13, SD1 (𝜎1) = 7.95 
Mean2 (µ2) = 25.43, SD2 (𝜎2) = 5.96 
Ratio (n2/n1) (r) = 1  
Alpha = 0.05, Z(0.975) = 1.959964  
Beta = 0.20, Z(0.80) = 0.8416212  
Sample size: group1 = 20  

       group2 = 20  
 

ดัþนั้น ÿะได้ÿำนวนกลุ่มตัวอย่าþขั้นต่ำที่ต้อþการศึกษาในþานวิÿัย ÿำนวน 20 คนต่อ

กลุ่ม เพื่อป้อþกันการถอนตัวขอþอาสาสมัคร ผู้วิÿัยÿึþใā้ÿำนวนกลุ่มตัวอย่าþเพิ่มขึ้นอีก 10% 
ดัþนัน้ กลุ่มตัวอย่าþที่ÿะนำมาใā้ศึกษาในþานวิÿัยÿþึเท่ากับกลุ่มละ 22 คน 
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1. คุณสมบัติกลุ่มตัวอย่าþ 
1.1 เกณฑ์การคัดเข้า (Inclusion criteria) 

 1.1.1 เป็นนิสิตหญิþสาขากายภาพบำบัด คณะสหเวāศาสตร์ มหาวิทยาลัย

พะเยา ā้ันปีที่ 1-4 
1.1.2 อายุ 18-22 ปี 
1.1.3 มีค่าดัāนีมวลกาย ≥ 23 กิโลกรัม/เมตร2 คือภาวะน้ำหนักเกิน และมีค่า

ดัāนมีวลกาย ≥ 25 กิโลกรัม/เมตร2 คือภาวะอว้น 
1.1.4 ยินยอมเข้าร่วมการวิÿัย 

1.2 เกณฑ์การคัดออก (Exclusion criteria) 
1.2.2 ได้รับการวินÿิĀัยว่าเป็นโรคÿติเภทหรือโรคĂึมเศร้า  
1.2.2 มีโรคประÿำตัวที่ส่þผลต่อการทดสอบสมรรถภาพทาþกาย เā่น 

โรคหัวใÿ โรคปอด โรคหอบหืด Ăึ่þทำให้เหนื่อยþ่ายเมื่อทำการทดสอบสมรรถภาพร่าþกาย 

ความดันโลหิตสูþมากหรือมีสภาพร่าþกายผิดปกติที่เป็นอุปสรรคต่อการทดสอบ 
1.2.3 ÿำนวนครั้þในการปฏิบัติตามโปรแกรมการฝึกโยคะท่าสุริยนมัสการใน

อาสาสมัครกลุ่มทดลอþ < 19 ครั้þ ในÿำนวนครั้þทั้þหมด 24 ครั้þ (<80% ขอþÿำนวนครั้þ

ทั้þหมด) 
1.3 เกณฑ์การยุติการเข้าร่วมการวิÿัย (Termination criteria)  

 1.3.1 อาสาสมัครขอถอนตัวÿากการวิÿัย 
 
วัสดุและอุปกรณ์  

1. เครื่อþมือที่ใāใ้นการเก็บรวบรวมข้อมูลความเครียด คือ แบบสอบถามความเครียดขอþ

สวนปรุþ (SPST-20) และแบบวัดการรับรู้ความเครียด (TPSS-10) [29]  
2. การประเมินอþค์ประกอบขอþร่าþกาย ได้แก่ เครื่อþā่ัþนำ้หนัก เครื่อþวัดส่วนสูþ สายวัด

รอบเอว และเครื่อþวัดความหนาขอþไขมันใต้ผวิหนัþ (Lange skinfold caliper) [39] 
3. การวัดสมรรถภาพร่าþกายหรือความอดทนขอþระบบหายใÿและการไหลเวียนโลหิต 

ได้แก่ การทดสอบก้าวขึ้นลþบันได 3 นาที (3-minute step test) [39] 
4. การวัดสมรรถภาพร่าþกายในด้านความแข็þแรþขอþกล้ามเนื้อ ได้แก่ เครื่อþวัดแรþบีบ

มอื (hand grip dynamometer) [35] และเครื่อþวัดกำลัþขา (Back & Leg dynamometer) [39] 
5. การวัดสมรรถภาพร่าþกายในด้านความยืดหยุ่นขอþกล้ามเนื้อ ได้แก่ เครื่อþวัดความ

อ่อนตัว (Basic forward flexmeter) [39] 
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6. แบบบันทึกข้อมูลพื้นฐาน  
7. แบบบันทึกผลการทดสอบสมรรถภาพทาþกาย  

 
ขั้นตอนการศึกษา 

1. สำรวÿค่าดัāนีมวลกายในนิสติหญิþ สาขากายภาพบำบัด มีÿำนวนทั้þหมด 180 คน 
2. คัดเลือกอาสาสมัครแบบการสุ่มเĀพาะเÿาะÿþ (Purposive sampling) ตามเกณฑ์คัด

เข้าและเกณฑ์คัดออก  
3. ÿากการคัดเลือกตามเกณฑ์คัดเข้าและเกณฑ์คัดออกÿะเหลืออาสาสมัคร 44 คน ทำ

การแบ่þกลุ่มเป็น 2 กลุ่มคือกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลอþÿากÿำนวนอาสาสมัครทั้þหมดโดย

วิธีการสุ่มแบบบล็อก (Block randomization) 
4. สัมภาษณ์ข้อมูลทั่วไปขอþอาสาสมัคร เā่น อายุ ā้ันปี โรคประÿำตัว แล้วบันทึกลþใน

แบบบันทึกข้อมูลพื้นฐาน (ภาคผนวก ข) 
5. ให้อาสาสมัครทำแบบประเมินความเครียดสวนปรุþ SPST-20 (ภาคผนวก ค) และแบบ

ประเมินการรับรู้ความเครียดĀบับภาษาไทย TPSS-10 (ภาคผนวก þ) ในā่วþเวลาเดียวกัน คือ 

ก่อนและหลัþการใหโ้ปรแกรมการออกกำลัþกาย  
6. ทำการทดสอบสมรรถภาพทาþกายทั้þก่อนและหลัþการให้โปรแกรมการฝึกเมื่อครบ 8 

สัปดาห์ ทั้þกลุ่มทดลอþและกลุ่มควบคุม 
การประเมนิอþค์ประกอบทาþกาย โดยมีขั้นตอนการทดสอบในอาสาสมัครทุกคน ดัþนี้  
6.1 การทดสอบหาค่าดัāนีมวลกาย 

6.1.1 ทำการā่ัþนำ้หนักขอþผู้ทดสอบ มีหน่วยเป็นกิโลกรัม 
6.1.2 ทำการวัดส่วนสูþขอþผู้ทดสอบ มหีน่วยเป็นเมตร และบันทึกลþในแบบบันทึก

ผลการทดสอบสมรรถภาพทาþกาย (ภาคผนวก ท) โดยมีวิธีการคำนวณดัþนี ้

ค่าดัāนีมวลกาย = 
น้ำหนักเป็นกโิลกกรมั

(ส่วนสูþเป็นเมตร)2  

6.1.3 เกณฑ์การประเมินผลค่าดัāนีมวลกาย ดัþแสดþในภาคผนวก ÿ 
6.2 การวัดอัตราส่วนรอบเอวต่อรอบสะโพก  

6.2.1 ทำการวัดรอบเอวขอþผู้ทดสอบบริเวณส่วนที่เล็กที่สุดระหว่าþĂี่โครþล่าþสุด 
กับสันกระดูกเāิþกรานดา้นข้าþ ให้สายวัดอยู่ในแนวระดับ 
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6.2.2 ทำการวัดรอบสะโพกขอþผู้ทดสอบ บริเวณส่วนที่นูนที่สุดขอþก้น ให้สายวัด

อยู่ในแนวระดับความยาวมีหน่วยเป็นเĂนติเมตรหรือนิ้ว และบันทึกลþในแบบบันทึกผลการ

ทดสอบสมรรถภาพทาþกาย (ภาคผนวก ท) โดยมีวิธีการคำนวณดัþนี้ 

อัตราส่วนเส้นรอบเอวและสะโพก = 
เส้นรอบเอว

เส้นรอบสะโพก
  

6.2.3 เกณฑ์การประเมินผลค่าอัตราส่วนรอบเอวต่อรอบสะโพก ดัþแสดþใน

ภาคผนวก Ā 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
6.3 การวัดปริมาณไขมันในร่าþกาย ใā้หลักการขอþ Durin and Womersley และ

ตำแหน่þที่วัดไขมันใต้ผิวหนัþ 4 ÿุด คือ Biceps, Triceps, Subscapular, Suprailia 
6.3.1 ใā้นิ้วหัวแม่มือและนิ้วāี้หยิบผิวหนัþให้กระāับและใหเ้ป็นสันขึ้นมาประมาณ 1 

เĂนติเมตร โดยไม่มสี่วนขอþกล้ามเนือ้ติด 
6.3.2 วาþปากคีบขอþ Caliper ให้ตั้þĀากกับผิวหนัþ ทำการวัดอย่าþน้อยÿุดละ 2 

ครั้þ ถ้าอ่านค่าได้แตกต่าþกันมากกว่า 1 - 2 มิลลิเมตร ให้วัดĂ้ำครั้þที่สาม อ่านค่าและบันทึก

ลþในแบบบันทึกผลการทดสอบสมรรถภาพทาþกาย (ภาคผนวก ท) โดยมีวิธีการคำนวณดัþนี้ 

Body fat% = 100 x [( 4.95)−4.5 ]
c−( m x log of sum of 4 skinfolds)

 

6.3.3 เกณฑ์การประเมนิผลค่าปริมาณไขมันในร่าþกาย ดัþแสดþในภาคผนวก ā 

 

      รูปภาพท่ี 2 ทำการวัดเส้นรอบเอว          รูปภาพท่ี 3 ทำการวัดเส้นรอบสะโพก 
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6.4 การทดสอบความยืดหยุ่นขอþลำตัว  
6.4.1 ผู้ถูกทดสอบนั่þบนพื้น ขาเหยียดตรþ ฝ่าเท้ายันāิดกำแพþ ÿากนั้นก้มตัวมา

ข้าþหน้าเหยียดแขนตึþ ใā้นิ้วมอืแตะวัสดุด้านบนที่เขียนระยะไว้ ให้แตะอยู่นาน 2 วนิาที  
6.4.2 ให้ทำการทดสอบทั้þหมด 2 ครั้þ ออกแรþเหยียดเต็มที่ โดยที่แขนและขา

เหยียดตึþไม่þอ พิÿารณาÿากครั้þที่ดีที่สุด และบันทึกลþในแบบบันทึกผลการทดสอบ

สมรรถภาพทาþกาย (ภาคผนวก ท) 
6.4.3 เกณฑ์การประเมนิผลค่าความยดืหยุ่นขอþลำตัว ดัþแสดþในภาคผนวก Ă 
 
 

รูปภาพที่ 6 วัดปริมาณไขมันร่าþกายใน

ตำแหน่þ Subscapular 
รูปภาพที่ 7 วัดปริมาณไขมันร่าþกายใน

ตำแหน่þ Suprailia 

รูปภาพที่ 4 วัดปริมาณไขมันในร่าþกาย

ตำแหน่þ Triceps     
รูปภาพท่ี 5 วัดปริมาณไขมันในตำแหน่þ 

Biceps 
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รูปภาพท่ี 8, 9 วัดความยืดหยุ่นขอþลำตัวด้วย Basic forward flexmeter 

 
6.5 การทดสอบความแข็þแรþขอþกล้ามเน้ือมือและแขนส่วนปลาย  

6.5.1 ÿัดระดับที่ÿับขอþเครื่อþมือให้เหมาะสมกับผู้ทดสอบ โดยใā้มือข้าþที่ถนัด 

ให้ผู้ทดสอบปล่อยแขนตามสบายข้าþลำตัว มอืกำที่ÿับ หา้มแนบลำตัว  
6.5.2 ให้ออกแรþกำมือให้แรþที่สุด ทำการทดสอบ 2 ครั้þ ใā้ค่าที่มากที่สุด 

ÿากนั้นนำผลที่ได้มาหารด้วยน้ำหนักตัวขอþผู้ถูกทดสอบ และบันทึกลþในแบบบันทึกผลการ

ทดสอบสมรรถภาพทาþกาย (ภาคผนวก ท) 
6.5.3 เกณฑ์การประเมินผลค่าความแข็þแรþขอþกล้ามเนื้อมอืและแขนส่วนปลาย 

ดัþแสดþในภาคผนวก ด 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

รูปภาพที่ 10 ทดสอบแรþบีบมือด้วย 

Hand Grip Dynamometer (ภาพÿากทาþ

ด้านหนา้)         

รูปภาพที่  11 ทดสอบแรþบีบมือด้วย 

Hand Grip Dynamometer (ภาพÿากทาþ

ด้านข้าþ) 
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6.6 การทดสอบความแข็þแรþขอþกล้ามเน้ือขา 
6.6.1 ผู้รับการทดสอบยืนบนฐานขอþไดนาโมมิเตอร์ เท้าขนานกัน ห่าþกัน

ประมาณ 6 นิ้ว  ศีรษะตรþ หลัþตรþ มือคว่ำÿับที่ท่อนเหล็ก ผู้ทดสอบนำโĂ่คล้อþกับตะขอที่ตัว

ไดนาโมมิเตอร์ โดยปรับใหโ้Ă่ตึþ 
6.6.2 ทำการทดสอบ 2 ครั้þพิÿารณาÿากเครื่อþที่ดีที่สุด ออกแรþดึþเต็มที่  

ÿากนั้นนำผลที่ได้มาหารด้วยน้ำหนักตัวขอþผู้ถูกทดสอบ และบันทึกลþในแบบบันทึกผลการ

ทดสอบสมรรถภาพทาþกาย (ภาคผนวก ท) 
6.6.3 เกณฑ์การประเมินผลค่าความแข็þแรþขอþกล้ามเนื้อขา ดัþแสดþใน

ภาคผนวก ต 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

รูปภาพที่  14  วัดความแข็þแรþขอþ

กล้ าม เนื้อขาและหลั þ (ขั้ นตอนที่  3        
ผู้ทดสอบนำโĂ่คล้อþกับตะขอที่ ตั ว

ไดนาโมมิเตอร์) 

รูปภาพที่ 15 วัดความแข็þแรþขอþ

กล้ามเนื้อขาและหลัþ (ขั้นตอนที่  4      
ผู้รับการทดสอบเþยหน้าตามอþตรþ 

หลัþตรþ ย่อเข่า 
      

เ

ล็

รูปภาพที่  12  วัดความแข็þแรþขอþ

กล้ามเนื้อขาและหลัþ (ขั้นตอนที่ 1 ศีรษะ

ตรþ หลัþตรþ มอืคว่ำÿับที่ท่อนเหล็ก )                   

รูปภาพที่  13 วัดความแข็þแรþขอþ

กล้ามเนือ้ขาและหลัþ (ขั้นตอนที่ 2  
ย่อขาลþ หลัþตรþ ให้รูส้ึกเกร็þที่ขา) 
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6.7 การทดสอบก้าวขึ้น-ลþบันได 3 นาที ÿากการทดสอบ Queen’s college step 

test โดยในการทดสอบÿะใā้กล่อþที่มีความสูþ 16.25 นิ้ว หรือ 41.3 เĂนติเมตร และใā้เครื่อþ

ตั้þÿัþหวะในการตั้þÿัþหวะก้าวขึ้น-ลþกล่อþ โดยเพศāายÿะตั้þÿัþหวะ 96 ครั้þต่อนาที และ

ผูห้ญิþÿะตั้þÿัþหวะ 88 ครั้þต่อนาที โดยมีวิธีการทดสอบคือ  
6.7.1 วิธีการก้าวขึ้น-ลþÿะนับเป็น 4 ÿัþหวะคือ ÿัþหวะที่ 1 ก้าวเท้าขวาขึ้นบน

กล่อþÿัþหวะที่ 2 ก้าวเท้าĂ้ายขึ้นบนกล่อþ ÿัþหวะที่ 3 ก้าวเท้าขวาลþÿากกล่อþ และÿัþหวะที่ 4 
ก้าวเท้าĂ้ายลþÿากกล่อþมายืนบนพื้น 

6.7.2 ทำการทดสอบเป็นเวลา 3 นาที แล้วให้ผู้ถูกทดสอบยืนนิ่þ ๆ วัดāีพÿรใน

วินาทีที่ 5 ถึþวินาทีที่ 20 และบันทึกลþในแบบบันทึกผลการทดสอบสมรรถภาพทาþกาย 

(ภาคผนวก ท) โดยนำค่าอัตราการเต้นขอþหัวใÿที่ได้มาคูณด้วย 4 ÿะได้ค่า Recovery Heart 
Rate (RHR) Ăึ่þÿะนำไปคำนวณตามสูตร ดัþนี้ 

เพศหญิþ: VO2max (ml.kg-1.mn-1) = 𝟔𝟓. 𝟖𝟏 –  𝟎. 𝟏𝟖𝟒𝟕 (𝐑𝐇𝐑) 
6.7.3 เกณฑ์การประเมินผลค่าปริมาณการใā้ออกĂิเÿนสูþสุดÿากการทดสอบ

การทดสอบก้าวขึ้น-ลþบันได 3 นาที ดัþแสดþในภาคผนวก ถ 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

    รูปภาพท่ี 16, 17, 18 ทดสอบสมรรถภาพหรอืความอดทนขอþระบบหัวใÿและหายใÿ  
     โดยการก้าวขึน้-ลþ step 
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7. ÿากการแบ่þกลุ่มเป็น 2 กลุ่ม คือ กลุ่มทดลอþและกลุ่มควบคุม โดยกลุ่มทดลอþÿะ

ได้รับโปรแกรมการฝึกโยคะท่าสุริยนมัสการแก่กลุ่มทดลอþครั้þละ 30 นาที โดยวอร์มอัพ

และคลูดาวน์อีกอย่าþละ 10 นาที รวมเวลาทั้þหมด 50 นาที ÿำนวน 3 ครั้þ/สัปดาห์ โดยผู้วิÿัย

ÿะต้อþāี้แÿþให้อาสาสมัครให้ทราบถึþข้อควรปฏิบัติและข้อห้ามขณะให้โปรแกรมการฝึกโยคะ

ท่าสุริยนมัสการ คือนัดกลุ่มทดลอþมาฝึก 3 รอบ โดยให้โปรแกรมการฝึกÿนกว่าผู้เข้าร่วมÿะ

ปฏิบัติถูกต้อþ ÿากนั้นใหว้ิดีโอการออกกำลัþกายที่ผู้วÿิัยบันทึกให้กลับไปฝกึที่บ้าน แล้วรายþาน

ผลการฝึกโยคะแก่ผู้วิÿัยทุกครั้þและห้ามออกกำลัþกายแบบอื่นเป็นอันขาด และกลุ่มควบคุมให้

ใā้āีวิตตามปกติ (Sedentary lifestyle) โดยไม่ได้รับการฝึกหรือเข้าร่วมโปรแกรมการออกกำลัþ

กายอื่น Ăึ่þÿะทำการทดลอþเป็นเวลา 8 สัปดาห์ นอกÿากนีก้่อนการให้โปรแกรมการออกกำลัþ

กาย กลุ่มทดลอþและกลุ่มควบคุมÿะได้รับการอบรมการให้ความรู้เกี่ยวกับภาวะโภāนาการ

และประโยāน์ขอþการมีกิÿกรรมทาþกายเป็นเวลา 1 ā่ัวโมþ 
8. รวบรวมข้อมูลและวิเคราะห์ผล 

 
การกำหนดหน้าที่ในการเก็บข้อมูลขอþผู้วิÿัย 

ผูว้ิÿัยที่ 1 เก็บข้อมูลแบบข้อมูลพื้นฐานขอþอาสาสมัคร และวิเคราะห์ผลขอþข้อมูลที่ได้

ทำการศกึษา ÿัดทำคลิปการสอนออกกำลัþกายและติดตามผล 
ผูว้ิÿัยที่ 2 เก็บข้อมูลการประเมินอþค์ประกอบขอþร่าþกาย ได้แก่ āั่þนำ้หนัก วัดส่วนสูþ

วัดเส้นรอบเอวและรอบสะโพก วัดปริมาณไขมันในร่าþกาย แบบประเมินความเครียดสวนปรุþ 
ผูว้ิÿัยที่ 3 เก็บข้อมูลการทดสอบสมรรถภาพทาþกาย ได้แก่ การทดสอบความอ่อนตัว

ขอþลำตัว ทดสอบความแข็þแรþขอþกล้ามเนือ้มือและแขนส่วนปลาย ทดสอบความแข็þแรþขอþ

กล้ามเนือ้หลัþและขา และทดสอบการก้าวขึน้-ลþบันได 3 นาที (3-minute step test)  
หมายเหตุ: ผู้ประเมินสมรรถภาพทาþกาย ได้แก่ ผู้วิÿัยที่ 2 และ 3 ต้อþไม่ทราบว่า

อาสาสมัครมาÿากกลุ่มทดลอþหรือกลุ่มควบคุม 
 

การวเิคราะห์ข้อมูล 
วิเคราะห์ข้อมูลโดยใā้โปรแกรมสำเร็ÿรูปทาþสถิติ SPSS โดยกำหนดระดับนัยสำคัญ

ทาþสถิติที่ p < 0.05 
1. ใā้สถิติพรรณนา (Descriptive statistics) ได้แก่ ความถี่ ร้อยละ ค่าเĀลี่ย และส่วน

เบี่ยþเบนมาตรฐาน (Standard deviation: S.D.) 
2. ใā้สถิต ิKolmogorov-Smirnov เพื่อทดสอบการแÿกแÿþปกติขอþข้อมูล 
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3. ใā้สถิติ  Dependent t-test สำหรับข้อมูลที่ มีการแÿกแÿþปกติ หรือใā้สถิติ  

Wilcoxon signed rank test สำหรับข้อมูลที่มีการแÿกแÿþไม่ปกติ  เพื่อเปรียบเทียบระดับ

ความเครียดและสมรรถภาพทาþกายก่อนและหลัþการให้โปรแกรมการออกกำลัþกายในกลุ่ม

เดียวกัน  
4. ใā้สถิติ Independent t-test สำหรับข้อมูลที่มีการแÿกแÿþปกติหรอืใā้สถิติ Mann-

Whitney U test สำหรับข้อมูลที่มีการแÿกแÿþไม่ปกติ เพื่อเปรียบเทียบระดับความเครียดและ

สมรรถภาพทาþกายระหว่าþกลุ่มใหโ้ปรแกรมการออกกำลัþกายและกลุ่มควบคุม 
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แผนการดำเนินการวÿิัย 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
. 
 
 

รูปที่ 19 แผนการดำเนินการวิÿัย 

ประāากรนิสิตหญþิสาขากายภาพบำบัด คณะสหเวāศาสตร์  
มหาวิทยาลยัพะเยา ā้ันปีที่ 1-4 อาย ุ18-22 ป ี(N=180) 

 
 

คัดกรอþกลุ่มตัวอยา่þตามเกณฑ์คัดเข้าและเกณฑ์คัดออก (n = 44) 

กลุ่มทดลอþ (n = 22)  
1. อบรมการให้ความรูเ้ก่ียวกับภาวะโภāนาการ

และประโยāน์ขอþการมีกิÿกรรมทาþกาย 
2. โปรแกรมการฝกึโยคะท่าสรุยินมัสการ 3 คร้ัþ/

สัปดาห์ คร้ัþละ 50 นาที เป็นเวลา 8 สัปดาห์  
 

- สอบถามข้อมลูทั่วไปขอþอาสาสมัคร 
- ประเมินระดับความเครยีดสวนปรุþ (SPST-20) 
- ประเมินการรับรูค้วามเครยีด (TPSS-10) 
- ประเมินอþค์ประกอบขอþรา่þกาย 
- ทดสอบสมรรถภาพขอþระบบหัวใÿและหายใÿ 
- ทดสอบสมรรถภาพขอþระบบกล้ามเนือ้ 
 

 

กลุ่มควบคุม (n = 22) 
1. อบรมการให้ความรู้เกี่ยวกับภาวะ

โภāนาการและประโยāน์ขอþการมี

กÿิกรรมทาþกาย 
 

สุ่มแบบเÿาะÿþ (Purposive sampling) 
 
 

ก่อนการให้โปรแกรมการออกกำลัþกาย 

 
 

หลัþการใหโ้ปรแกรมการออกกำลัþกาย 8 สัปดาห ์
 
 

นำข้อมลูที่ได้ไปวิเคราะห์ข้อมลูทาþสถิติ 
 

 

สุ่มแบบบล็อก (Block randomization) 
 
 

- ประเมินระดับความเครยีดสวนปรุþ (SPST-20) 
- ประเมินการรับรูค้วามเครยีด (TPSS-10) 
- ประเมินอþค์ประกอบขอþรา่þกาย 
- ทดสอบสมรรถภาพขอþระบบหัวใÿและหายใÿ 
- ทดสอบสมรรถภาพขอþระบบกล้ามเนือ้ 
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บทที่ 4 
ผลการศกึษา 

 
þานวิÿัยเรื่อþนี้เป็นการศึกษาวิÿัยเāิþทดลอþ (Experimental research) แบบสุ่มกลุ่ม

ค ว บ คุ ม ท ด ส อ บ ก่ อ น ห ลั þ  (Randomized control trial group pretest-posttest design)                    
มีวัตถุประสþค์เพื่อศึกษาผลขอþโปรแกรมการฝึกโยคะท่าสุริยนมัสการต่อสมรรถภาพทาþกาย

และระดับความเครียดในนิสิตหญิþที่มีภาวะน้ำหนักเกินและอ้วน สาขากายภาพบำบัด คณะสห

เวāศาสตร์ มหาวิทยาลัยพะเยา ÿำนวน 44 คน แบ่þเป็น 2 กลุ่ม ได้แก่ กลุ่มควบคุม และกลุ่ม

ทดลอþ โดยกลุ่มทดลอþÿะได้รับโปรแกรมการฝึกออกกำลัþกายด้วยโยคะท่าสุริยนมัสการครั้þ

ละ 50 นาที ÿำนวน 3 ครั้þ/สัปดาห์ เป็นเวลา 8 สัปดาห์ ทำการประเมินระดับความเครียดด้วย

แบบทดสอบความเครียดสวนปรุþ (SPST-20) และแบบประเมินการรับรู้ความเครียดĀบับ

ภาษาไทย (TPSS-10) และประเมินสมรรถภาพทาþกาย ได้แก่  อþค์ประกอบร่าþกาย 

สมรรถภาพขอþระบบกล้ามเนื้อ และสมรรถภาพขอþระบบหัวใÿและหายใÿทั้þก่อนและหลัþ

การทดลอþ 
อาสาสมัครที่เข้าร่วมการศึกษาในครั้þนี้เป็นนิสิตหญิþที่ มีภาวะน้ำหนักเกินและอ้วน สาขา

กายภาพบำบัด คณะสหเวāศาสตร์ มหาวิทยาลัยพะเยา ā้ันปีที่ 1-4 โดยมีอาสาสมัครที่ผ่าน

เกณฑ์การคัดเข้าและคัดออกและยินยอมเข้าร่วมการวิÿัยมÿีำนวนทั้þหมด 44 คน แบ่þเป็นกลุ่ม

ควบคุม 22 คน และกลุ่มทดลอþ 22 คน อาสาสมัครในกลุ่มทดลอþทุกคนได้ปฏิบัติตาม

โปรแกรมการฝึกโยคะท่าสุริยนมัสการÿำนวนครั้þเĀลี่ย 23.43 ครั้þ คิดเป็น 97.62 % ขอþ

ÿำนวนครั้þทั้þหมด และมอีาสาสมัครÿากกลุ่มทดลอþถอนตัวออกÿากþานวิÿัย 1 คน เนื่อþÿาก

ป่วยÿากโรคกระเพาะอาหารและต้อþเข้ารับการรักษาที่โรþพยาบาล ทำให้กลุ่มทดลอþเหลือ

อาสาสมัคร 21 คน ดัþแสดþในรูปภาพที่ 3 
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รูปที่ 20 แผนภาพแสดþอาสาสมัครที่ผ่านเกณฑ์คัดเข้าและเข้าร่วมการศกึษา  

คัดกรอþกลุ่มตัวอย่าþตามเกณฑ์คัดเข้าและเกณฑ์คัดออก  
(n = 44) 

ทำการวิเคราะห์ข้อมูลทาþสถิติ 
(n = 22) 

) 

กลุ่มควบคุม (n = 22) กลุ่มทดลอþ (n = 22) 

คัดออก (n = 136) 
- BMI  < 23 kg/m2 124 คน 
- ปฏิเสธเข้าร่วมþานวิÿัย 12 คน 

สุ่มอาสาสมัครเข้ากลุ่ม 
 
 

ตดิตามการใหโ้ปรแกรมการออกกำลัþกาย 8 สัปดาห ์
 
þ 

 
 

ทำการวิเคราะห์ข้อมูลทาþสถิติ 
(n = 21) 

) 

อาสาสมัครถอนตัว 1 คน (n = 1) 
    - โรคกระเพาะอาหาร 

อาสาสมัครถอนตัว 0 คน (n=0) 

ประāากรนิสิตหญิþสาขากายภาพบำบัด คณะสหเวāศาสตร์  
มหาวิทยาลัยพะเยา ā้ันปีที่ 1-4 อายุ 18-22  

(N=180) 
 
 

การวเิคราะห์ข้อมูล 
 
þ 
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ข้อมูลพื้นฐานขอþอาสาสมัคร 

 อาสาสมัครที่เข้าร่วมการศึกษาในครั้þนี้เป็นอาสาสมัครนิสิตหญิþสุขภาพดีที่มีภาวะ

น้ำหนักเกินและอ้วน ā้ันปีที่ 1-4 ที่กำลัþศึกษาอยู่ในสาขากายภาพบำบัด คณะสหเวāศาสตร์

มหาวิทยาลัยพะเยาÿำนวน 44 คน แบ่þเป็นกลุ่มควบคุม 22 คน และกลุ่มทดลอþ 22 คน Ăึ่þมี

อาสาสมัครÿากกลุ่มทดลอþถอนตัวออกÿากþานวิÿัย 1 คน เนื่อþÿากป่วยÿากโรคกระเพาะ

อาหารและต้อþเข้ารับการรักษาที่โรþพยาบาล โดยกลุ่มควบคุมมีดัāนีมวลกายที่อยู่ในเกณฑ์

น้ำหนักเกิน 10 คน และอ้วน 12 คน กลุ่มทดลอþมีดัāนีมวลกายที่อยู่ในเกณฑ์น้ำหนักเกิน 10 
คน และอ้วน 11 คน ÿากการเปรียบเทียบข้อมูลทั่วไปขอþอาสาสมัครทั้þ 2 กลุ่ม พบว่าไม่มี

ความแตกต่าþกันอย่าþมนีัยสำคัญทาþสถิติ (p < 0.05) ดัþแสดþในตาราþที่ 2  

 

ตาราþที่ 2 ข้อมูลพืน้ฐานขอþอาสาสมัครกลุ่มทดลอþĂึ่þได้รับการฝึกออกกำลัþกายด้วยโยคะ

ท่าสุริยนมัสการและกลุ่มควบคุม  

ตัวแปร 
กลุ่มควบคุม 

(n=22) 
กลุ่มทดลอþ 

(n=21) 
p-

value 
อายุ (ปี), mean + SD 20.36 ± 1.05 20.29 ± 0.96 0.801 
น้ำหนัก (กิโลกรัม), mean + SD  78.98 ± 10.10 80.08 ± 15.53 0.784 
ส่วนสูþ (เĂนติเมตร), mean + SD 159.64 ± 7.40 161.14 ± 6.24 0.472 
ดัāนมีวลกาย (กก./ตร.ม.), mean + SD 31.05 ± 3.93 30.71 ± 4.82 0.798 
    น้ำหนักเกิน 10 (40.9) 10 (59.1) 0.887 
    อ้วน 12 (47.6) 11 (52.4) 0.887 
โรคประÿำตัว, n% 0 (0) 0 (0) - 
ออกกำลัþกาย, n (%) 6 (27.3) 8 (38.1) 0.449 
สูบบุหรี่, n (%) 0 (0) 1 (4.8) 0.300 
ดื่มสุรา, n (%) 4 (18.2) 5 (23.8) 0.650 
ÿำนวนþานหรือการบ้านที่ได้รับมากเกินไป , n 
(%) 

4 (18.2) 2 (9.5) 0.413 

ÿำนวนā่ัวโมþเรยีนต่อสัปดาห์มากเกินไป, n (%) 12 (54.5) 9 (42.9) 0.443 
รายได้ครอบครัวเพียþพอ, n (%) 17 (77.3) 16 (76.2) 0.650 
อาศัยอยู่กับทั้þพ่อและแม่, n (%) 14 (63.6) 18 (85.71) 0.137 
รับประทานอาหารเāา้, n (%) 16 (72.2) 10 (47.1) 0.092 
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ตัวแปร 
กลุ่มควบคุม 

(n=22) 
กลุ่มทดลอþ 

(n=21) 
p-

value 
รับประทานอาหารครบ 3 มื้อต่อวัน, n (%) 14 (63.6) 9 (42.9) 0.172 
รับประทานขนมขบเคีย้วระหว่าþวัน, n (%) 18 (81.8) 14 (66.7) 0.225 
นอนหลับน้อยกว่า 6 ā่ัวโมþต่อวัน, n (%) 6 (27.3) 8 (38.1) 0.449 
หมายเหตุ: *กำหนดระดับนัยสำคัญทาþสถิตท่ีิ p-value < 0.05  
 

ระดับความเครยีดและสมรรถภาพทาþกาย 
ผลการศึกษาขอþวิÿัยครั้þนี้ พบว่าการเปรียบเทียบระดับความเครียดและสมรรถภาพ

ทาþกายระหว่าþกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลอþไม่มีความแตกต่าþกันอย่าþมีนัยสำคัญทาþสถิติ 

(p < 0.05) และเมื่อสิ้นสุดการให้โปรแกรมการออกกำลัþกายเมื่อครบ 8 สัปดาห์ พบว่ากลุ่มที่

ได้รับโปรแกรมการออกกำลัþกายโยคะท่าสุริยนมัสการมีค่าระดับความเครียดÿากแบบ

ประเมินความเครียดสวนปรุþและแบบประเมินการรับรู้ความเครียดทีล่ดลþเมื่อเปรียบเทียบกับ

ก่อนทดลอþอย่าþมีนัยสำคัญทาþสถิติที่ p < 0.05 นอกÿากนี้ยัþมคี่าดัāนีมวลกายที่ลดลþและมี

ความยืดหยุ่นขอþลำตัว ความแข็þแรþขอþกล้ามเนื้อบีบมอื ความแข็þแรþขอþกล้ามเนือ้ขา และ

ความสามารถในการใā้ออกĂิเÿนสูþสุดที่เพิ่มขึ้นอย่าþมีนัยสำคัญทาþสถิติที่ p < 0.05 ในขณะ

ที่ไม่พบการเปลี่ยนแปลþขอþค่าอัตราส่วนรอบเอวต่อรอบสะโพกและร้อยละปริมาณไขมันใน

ร่าþกาย  
การเปรียบเทียบผลก่อนและหลัþการให้โปรแกรมการออกกำลัþกายระหว่าþกลุ่ม

ควบคุมและกลุ่มทดลอþ พบว่าในกลุ่มทดลอþมีระดับความเครียดÿากแบบประเมินการรับรู้

ความเครียดลดลþและมีความอ่อนตัวขอþลำตัวเพิ่มขึ้นอย่าþมีนัยสำคัญทาþสถิติที่ p < 0.05 

ดัþแสดþในตาราþที่ 3  

 

ตาราþที่ 3 การเปรียบเทียบระดับความเครียดและสมรรถภาพทาþกายขอþอาสาสมัครภายใน

กลุ่มทดลอþและกลุ่มควบคุม และระหว่าþกลุ่มทดลอþและกลุ่มควบคุม 

ตัวแปร 
 กลุ่มควบคุม 

(n=22) 
(Mean + SD) 

กลุ่มทดลอþ 
(n=21) 

(Mean + SD) 
p-value 

คะแนน SPST-20 ก่อน 47.59 + 13.18 50.05 + 17.73 0.608 
หลัþ 43.82 + 13.68 37.26 + 12.50 0.110 
p-value 0.316 0.001*  
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ตัวแปร 
 กลุ่มควบคุม 

(n=22) 
(Mean + SD) 

กลุ่มทดลอþ 
(n=21) 

(Mean + SD) 
p-value 

คะแนน TPSS-10 ก่อน 16.95 + 5.77 18.86 + 6.73 0.635 
หลัþ 18.45 + 4.88 14.38 + 5.59  0.015* 
p-value 0.130 0.009*  

ดัāนมีวลกาย  
(กก./ม2.) 

ก่อน 31.05 + 3.93 30.71 + 4.82 0.798 
หลัþ 31.02 + 3.93 30.41 + 4.54 0.642 
p-value 0.762 0.017*  

อัตราส่วนรอบเอวต่อ

รอบสะโพก 
ก่อน 0.85 + 0.09 0.85 + 0.06 0.853 
หลัþ 0.82 + 0.08 0.83 + 0.05 0.078 
p-value 0.269 0.215  

ปริมาณไขมันในร่าþกาย 

(ร้อยละ) 
ก่อน 43.60 + 1.97 44.27 + 1.20 0.187 
หลัþ 44.02 + 0.99 44.41 + 0.24 0.091 
p-value 0.257 0.601  

ความยืดหยุ่นขอþลำตัว 

(Ăม.) 
ก่อน 5.74 + 5.76 4.62 + 8.47 0.744 
หลัþ 6.29 + 6.39 10.35 + 6.40 0.009* 
p-value 0.105 <0.001*  

แรþบีบมือ  ก่อน 0.32 + 0.69 0.31 + 0.07 0.487 
หลัþ 0.33 + 0.73 0.33 + 0.06 0.081 
p-value 0.602 0.014*  

ความแข็þแรþขอþ

กล้ามเนือ้ขา  
ก่อน 0.72 + 0.27 0.74 + 0.25 0.744 
หลัþ 0.80 + 0.24 0.95 + 0.23 0.181 
p-value 0.527 <0.001*  

ปริมาณการใā้

ออกĂิเÿนสูþสุด  
(มล./กก./นาที) 

ก่อน 39.63 + 2.47 38.61 + 2.86 0.217 
หลัþ 40.08 + 2.07 40.72 + 2.99 0.418 
p-value 0.331 <0.001*  

หมายเหตุ: *กำหนดระดับนัยสำคัญทาþสถิตท่ีิ p-value < 0.05 
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บทที่ 5 
วÿิารณ์ผลการศกึษา 

 
การศึกษาครั้þนี้มีวัตถุประสþค์เพื่อศึกษาผลขอþโยคะท่าสุริยนมัสการต่อสมรรถภาพ

ทาþกายและระดับความเครียดในนิสิตหญิþที่มีภาวะน้ำหนักเกินและอ้วน สาขากายภาพบำบัด 

คณะสหเวāศาสตร์ มหาวิทยาลัยพะเยา Ăึ่þมีอาสาสมัครทั้þหมด 44 คน แบ่þเป็นกลุ่มควบคุม 

22 คนและกลุ่มทดลอþ 22 คน และมีอาสาสมัครÿากกลุ่มทดลอþถอนตัวออกÿากþานวิÿัย     

1 คน เนื่อþÿากป่วยÿากโรคกระเพาะอาหารและต้อþเข้ารับการรักษาที่โรþพยาบาล ทำให้กลุ่ม

ทดลอþเหลืออาสาสมัคร 21 คน ดัþนั้นÿึþมีอาสาสมัครที่ผ่านเกณฑ์คัดเข้าและเข้าร่วม

การศึกษาทั้þสิ้น ÿำนวน 43 คน Ăึ่þผลการศึกษาขอþวิÿัยครั้þนี้แสดþให้เห็นถึþผลขอþโยคะท่า

สุริยนมัสการต่อระดับความเครียดและสมรรถภาพทาþกาย โดยพบว่าเมื่อเปรียบเทียบผลก่อน

และหลัþการให้โปรแกรมการออกกำลัþกายในกลุ่มทดลอþมีค่าระดับความเครียดÿากแบบ

ประเมินความเครียดสวนปรุþและการรับรู้ความเครียดที่ลดลþอย่าþมีนัยสำคัญทาþสถิติ  
นอกÿากนี้ยัþมีค่าดัāนีมวลกาย ความยืดหยุ่นขอþลำตัว ความแข็þแรþขอþกล้ามเนื้อมือ     

ความแข็þแรþขอþกล้ามเนื้อขา และความสามารถในการใā้ออกĂิเÿนสูþสุดที่เพิ่มขึ้นอย่าþมี

นัยสำคัญทาþสถิติ ในขณะที่ไม่พบการเปลี่ยนแปลþขอþค่าอัตราส่วนรอบเอวต่อรอบสะโพก

และร้อยละปริมาณไขมันในร่าþกาย และเมื่อเปรียบเทียบผลก่อนและหลัþการให้โปรแกรมการ

ออกกำลัþกายระหว่าþกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลอþ พบว่าในกลุ่มทดลอþมีระดับความเครียด

ÿากแบบประเมินการรับรู้ความเครียดลดลþและมีความยืดหยุ่นขอþลำตัวเพิ่มขึ้นอย่าþมี

นัยสำคัญทาþสถิติ 
ÿากการศึกษาพบว่าในกลุ่มทดลอþมีระดับความเครียดÿากแบบประเมินความเครียด

สวนปรุþและแบบประเมินการรับรู้ความเครียดลดลþอย่าþมีนัยสำคัญทาþสถิติกล่าวคือ โยคะ

สุริยนมัสการนั้นสามารถā่วยลดความเครียดได้ การที่ความเครียดลดลþนั้นสอดคล้อþกับ

การศกึษาอื่นที่พบว่าการทำโยคะท่าสุริยนมัสการสามารถลดความเครียดได้ เนื่อþÿากเป็นการ

ā่วยเพิ่มการผ่อนคลายโดยการลดการทำþานขอþระบบĂิมพาเทติกและā่วยเพิ่มการทำþานขอþ

ระบบพาราĂิมพาเทติก [42] และÿากการศกึษาขอþ Sharayu และคณะ (ค.ศ.2021) ได้อธิบาย

ผลขอþการฝึกโยคะไว้ว่า การฝึกโยคะÿะส่þผลต่อแกน Hypothalamic Pituitary adrenal axis 
(HPA) ที่ÿะไปลดการผลิตฮอร์โมนคอร์ติĂอล โดยการหายใÿเข้าลึก ๆ ในแต่ละท่าที่ทำโยคะÿะ

ไปเพิ่มความÿุปอดและā่วยในเรื่อþรูปแบบการหายใÿให้ดีขึ้น ทำให้เกิดอัตราการหายใÿขณะ

พักลดลþ นอกÿากยัþมีปัÿÿัยอื่นที่ส่þผลต่อการลดลþขอþความเครียดคือ การยืดกล้ามเนื้อ
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อย่าþเป็นÿัþหวะÿะā่วยเพิ่มให้มีเลือดไปเลี้ยþที่กล้ามเนื้อเพิ่มมากขึ้น ทำให้มีความยืดหยุ่นขอþ

กล้ามเนื้อลำตัวเพิ่มขึ้นĂึ่þนำไปสู่การลดความตึþเครียดขอþกล้ามเนื้อ ÿึþสามารถā่วยลด

ความเครียดและวิตกกัþวลได้ [43,44] 
ภายหลัþการทดลอþพบว่า กลุ่มทดลอþมีค่าดัāนีมวลกายที่ลดลþอย่าþมีนัยสำคัญทาþ

สถิตสิอดคล้อþกับการศกึษาขอþ Subhash และคณะ (ค.ศ.2018) ทีพ่บว่าการฝึกโยคะสุริยนมัส

การส่þผความกระตือรือร้นและการหลั่þขอþต่อมไร้ท่อ หากร่าþกายมีการเคลื่อนไหวน้อยลþ

การหลั่þขอþต่อมไร้ท่อก็ÿะน้อยลþ การโยคะท่าสุริยนมัสการÿะส่þผลต่ออวัยวะต่าþ ๆ ใน

ร่าþกาย เā่น ปอด ตับ ตับอ่อน ต่อมไทรอยด์ ระบบสืบพันธุ์ และระบบทาþเดินปัสสาวะ ทำให้มี

สุขภาพสมบูรณ์แข็þแรþ [45]  
ÿากผลการศึกษาพบว่า กลุ่มทดลอþมีอัตราส่วนระหว่าþเอวและสะโพกที่ไม่มีการ

เปลี่ยนแปลþอย่าþมีนัยสำคัญทาþสถิติ สอดคล้อþกับการศึกษาขอþ Deepti และคณะ (ค.ศ.

2021) พบว่าผู้ที่มีภาวะน้ำหนักเกินและอ้วนÿะมีสมรรถภาพทาþกายที่ต่ำกว่าคนที่มีดัāนีมวล

กายในเกณฑ์ปกติ โดยภายหลัþการทำโยคะท่าสุริยะนมัสการÿึþมีผลน้อยต่อการลดอัตราส่วน

ระหว่าþเอวและสะโพก [46] ÿากการศกึษาขอþ Munjula และคณะ (ค.ศ.2016) ได้ทำการศกึษา

ผลขอþโยคะท่าสุริยนมัสการร่วมกับการควบคุมอาหารเป็นเวลา 3 เดือนพบว่า อัตราส่วนเอว

ต่อสะโพกก็ไม่มีการเปลี่ยนแปลþเā่นเดียวกัน [47] นอกÿากนี้ผลการศึกษายัþพบว่าร้อยละ

ปริมาณไขมันในร่าþกายไม่มีการเปลี่ยนแปลþอย่าþมีนัยสำคัญทาþสถิติ สอดคล้อþกับ

การศึกษาขอþ Barbara และคณะ (ค.ศ.2021) ได้ศึกษาการทำหฐโยคะในผู้หญิþวัยรุ่น  8 

สัปดาห์พบว่าไม่มีการเปลี่ยนแปลþอย่าþมีนัยสำคัญในการวัดร้อยละปริมาณไขมันในร่าþกาย 

แต่ในทาþตรþกันข้าม การศึกษาอื่นที่ศึกษาผลขอþการฝึกโยคะนานถึþ 12 สัปดาห์ ÿำนวน 3 

ครั้þต่อสัปดาห์ รายþานว่าร้อยละปริมาณไขมันในร่าþกายลดลþอย่าþมีนัยสำคัญ สรุปได้ว่า 

ร้อยละปริมาณไขมันในร่าþกายที่ลดลþอาÿเกิดÿากการฝกึโยคะด้วยความหนักและระยะเวลาที่

มากขึ้น แต่บาþรายอาÿไม่มีการเปลี่ยนแปลþขอþร้อยละปริมาณไขมันในร่าþกาย หากมีการฝึก

โยคะเพียþระยะเวลาสั้น ๆ รวมถึþความหนักที่ไม่เพียþพอ ผลลัพธ์ที่ออกมาอาÿขัดแย้þกัน 

เนื่อþมาÿากความแตกต่าþในโปรแกรมการฝึกโยคะ ความหนัก ระยะเวลา และการขาดข้อมูล

ทาþโภāนาการขอþอาสาสมัคร [48] 
ความยืดหยุ่นขอþลำตัวที่เพิ่มขึ้นภายในกลุ่มที่ได้รับโปรแกรมโยคะท่าสุริยะนมัสการ

สอดคล้อþกับการศึกษาก่อนหน้าคือ ÿากการศึกษาขอþ Komal และคณะ (ค.ศ.2015) การทำ

โยคะท่าสุริยะนมัสการในผู้หญิþที่มีภาวะอ้วนพบว่า ภายหลัþสิ้นสุดโปรแกรมการออกกำลัþ
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กายโยคะท่าสุริยะนมัสการ 8 สัปดาห์ ผู้หญิþที่มีภาวะอ้วนมีความยืดหยุ่นขอþลำตัวที่เพิ่มขึ้น

อย่าþมีนัยสำคัญทาþสถิติ [49]  
ความแข็þแรþขอþกล้ามเนื้อบีบมือที่เพิ่มขึ้นภายในกลุ่มที่ได้รับโปรแกรมโยคะท่าสุริยะ

นมัสการสอดคล้อþกับการศึกษาก่อนหน้าคือ ÿากการศึกษาขอþ Dash และคณะ (ค.ศ.2001) 

พบว่าทั้þ Slow surya namaskar และ Fast surya namaskar สามารถเพิ่มความแข็þแรþขอþ

กล้ามเนื้อมือได้ โดยเมื่อทดสอบความแข็þแรþขอþกล้ามเนื้อมือมีความแข็þแรþที่เพิ่มขึ้นอย่าþมี

นัยสำคัญทาþสถิติ สามารถอธิบายได้ว่าโยคะเป็นการกระตุ้นกล้ามเนื้อโครþร่าþในระหว่าþการ

หดตัวแบบไอโĂเมตริกที่คþอยู่ในระหว่าþสภาวะคþที่ขอþท่าทาþนั้น ๆ ในการทำโยคะคล้ายคลึþ

กับการศึกษาเกี่ยวกับโยคะก่อนหน้านี้ที่รายþานว่า มีความแข็þแรþขอþกล้ามเนื้อมือที่เพิ่มขึ้น

อย่าþāัดเÿนหลัþการฝึกโยคะเป็นเวลา 3 เดือน [50,51] ด้านความแข็þแรþขอþกล้ามเนื้อหลัþ

และขาที่เพิ่มขึ้น โดยÿากการศึกษาขอþ Milind และคณะ (ค.ศ.2011) พบว่าการฝึกโยคะÿะā่วย

เพิ่มความแข็þแรþขอþกล้ามเนื้อ โดยในระหว่าþการทำโยคะสุริยะนมัสการนั้น กล้ามเนื้อทั่ว

ร่าþกายÿะหดตัวและคลายตัวสลับกัน และต้อþเกร็þกล้ามเนื้อหลายกลุ่มทั่วร่าþกายอย่าþ

ต่อเนื่อþและอย่าþเป็นÿัþหวะ Ăึ่þเทียบได้กับการฝึกออกกำลัþกายแบบใā้แรþต้านที่สามารถ

เพิ่มความแข็þแรþขอþกล้ามเนื้อได้เā่นเดียวกัน [52] การที่ค่าความสามารถในการใā้ออกĂิเÿน

สูþสุดในกลุ่มที่ได้รับโปรแกรมโยคะสุริยะนมัสการเพิ่มขึน้อย่าþมีนัยสำคัญนั้น สะท้อนให้เห็นถึþ

การส่þออกĂิเÿนที่เพิ่มขึ้นไปยัþกล้ามเนื้อที่ออกกำลัþกาย ทำให้ความสามารถขอþกล้ามเนื้อ

โครþร่าþในการดึþออกĂิเÿนมาใā้ได้ดีขึ้น การทำโยคะสุริยะนมัสการนั้นเป็นการทำโยคะที่

ผสมผสานไปกับการกำหนดการหายใÿ [53] เมื่อมีการหายใÿที่ดีÿะทำให้เกิดการดูดĂึม

ออกĂิเÿนไหลเวียนไปใā้ทั่วร่าþกายได้ดี ÿึþā่วยเพิ่มความสามารถในการออกกำลัþกายได้เป็น

เวลานาน ดัþนั้น ÿึþแสดþให้เห็นว่าโยคะสุริยะนมัสการสามารถā่วยเพิ่มประสิทธิภาพในการ

ทำþานระบบหัวใÿและหายใÿได้ [54]  
เมื่อเปรียบเทียบระดับความเครียดระหว่าþกลุ่มพบว่า  ในกลุ่มทดลอþมีระดับ

ความเครียดที่ลดลþอย่าþมีนัยสำคัญทาþสถิติ ÿากการศึกษาขอþ Sudhan และคณะ (ค.ศ.

2022) ได้ศึกษาผลขอþการทำโยคะต่อวิธีการÿัดการระดับความเครียด ความวิตกกัþวลและ

ภาวะĂึมเศร้าขอþนักศึกษามหาวิทยาลัยพบว่า การฝึกโยคะมีผลดีต่อความเครียดนั่นคือมี

ความเครียดลดลþอย่าþมีนัยสำคัญ นอกÿากนี้การฝึกโยคะนั้นทำให้มีสติมากขึ้น การโทษ

ตัวเอþน้อยลþ และมีความเห็นอกเห็นใÿในตัวเอþมากขึ้น [55]  
ในด้านการเปรียบเทียบความยืดหยุ่นขอþลำตัวระหว่าþกลุ่มพบว่า ในกลุ่มทดลอþมี

ความยืดหยุ่นขอþลำตัวที่เพิ่มขึ้นอย่าþมีนัยสำคัญทาþสถิติ สอดคล้อþกับการศกึษาก่อนหน้าคือ 
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ÿากการศึกษาขอþ Deepti และคณะ (ค.ศ.2015) พบว่า ในกลุ่มโยคะสุริยนมัสการมีความ

ยืดหยุ่นเพิ่มขึ้นอย่าþมีนัยสำคัญ 12.5 % เนื่อþÿากโยคะสุริยะนมัสการÿะมีการเคลื่อนไหวที่สุด

ā่วþขอþอþศาการเคลื่อนไหว [49]  
 ÿากการศึกษาในครั้þนี้ พบว่า หลัþการให้โปรแกรมการออกกำลัþกายโยคะสุริยนมัส

การเป็นเวลา 8 สัปดาห์ ในกลุ่มทดลอþมีระดับความเครียดที่ลดลþและความอ่อนตัวขอþลำตัว

เพิ่มขึ้นมากกว่ากลุ่มควบคุม ดัþนั้น ÿึþสามารถนำข้อมูลที่ได้ÿากการศึกษานี้ไปใā้เป็นแนวทาþ

ในการออกแบบการออกกำลัþกายเพื่อส่þเสริมสุขภาพในการเพิ่มสมรรถภาพทาþกายและลด

ระดับความเครียดในนิสิตหญิþที่มภีาวะนำ้หนักเกินและอ้วนได้ 
 
ข้อÿำกัดขอþวิÿัย 

1. ศกึษาเĀพาะนิสติหญิþสาขากายภาพบำบัด คณะสหเวāศาสตร์ มหาวิทยาลัยพะเยา 
2. อาสาสมัครอาÿตอบแบบประเมิน SPST-20 และ TPSS-10 ไม่ตรþตามความเป็นÿริþ 

 
ข้อเสนอแนะ 

1. ศกึษาในอาสาสมัครทั้þหญิþและāายในหลากหลายกลุ่มอายุ 
2. ศกึษาผลขอþโยคะท่าสุรยินมัสการต่อตัวแปรอื่นๆ เพิ่มเติม เā่น การทรþตัว 
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ภาคผนวก ก  
โปรแกรมการฝกึโยคะท่าสุรยินัสการ 
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ภาคผนวก ก 

โปรแกรมการฝึกโยคะท่าสุริยนมัสการ  
 
โยคะท่าสุรยินมัสการประกอบด้วย 12 ท่าดัþต่อไปนี้ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

  
 
 
 
 
 
 
 
 

รูปภาพท่ี 21 ท่าที่ 1 สมาสถิติ 
วิธีการ 

- ยืนตรþ เท้าทั้þสอþข้าþāิดกัน     

ยกมอืทั้þสอþขา้þพนมมือไว้ 

บริเวณหนา้อก 
 
ประโยāน์ 

- ทำให้เกิดความสþบใÿก่อนฝกึ 
 

 

รูปภาพท่ี 22 ท่าที่ 2 อรรถÿันทราสนะ 
วิธีการ 

- หายใÿเข้า āูแขนทั้þสอþขา้þขึน้

เหนอืศรีษะ มอþปลายนิ้วมือ 
 
ประโยāน์ 

- ā่วยยืดā่อþท้อþ บริหารหัวไหล่ 

และกระดูกสันหลัþ  
- เพิ่มการขยายตัวขอþทรวþอก 
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รูปภาพท่ี 23 ท่าที่ 3 อุตตนาสนะ 
วิธีการ 

- หายใÿออก ยืดลำตัวลþไปข้าþหน้า

วาþไว้ขา้þฝ่าเท้า เหยียดขาตึþ 
 

ประโยāน์ 
- ā่วยนวดหน้าท้อþ ลดน้ำหนัก

ส่วนเกิน ā่วยระบบขับถ่าย 
- ฝกึการทรþตัว 

 

รูปภาพท่ี 24 ท่าที่ 4 อัศวสันāลานาสนะ 
วิธีการ 

- หายใÿเข้า วาþฝ่ามอืไว้ขา้þหนา้ฝ่า

เท้า ยืดขาĂ้ายใหสุ้ด กดปลายเท้า

และหัวเข่า ยืดหน้าอกและ

พยายามแหþนหนา้ 
 
ประโยāน์ 

- ā่วยยืดกล้ามเนือ้หนา้ท้อþ 
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รูปภาพท่ี 25 ท่าที่ 5ทัณฑสนะ 
วิธีการ 

- กลั้นลมหายใÿ ยืดขาขวาออกไป 

ให้ลำตัวตรþ น้ำหนักตัวอยู่ที่แขน

ทั้þสอþขา้þเท่าๆกัน 
 

ประโยāน์ 
- ā่วยเพิ่มความแข็þแรþให้กับไหล่

และแขน 
- ā่วยลดปวดแขน ข่า และเข่า 

รูปภาพท่ี 26 ท่าที่ 6 อัษฎาþค์ มนัสการอาสนะ 
วิธีการ 

- หายใÿออก วาþหัวเข่า หนา้อก และคาþ

āิดพื้น ā่วþสะโพกและหน้าท้อþยกพ้นพื้น 
 
 
ประโยāน์ 

- ā่วยเพิ่มความแข็þแรþขอþขา แขน และ

กระดูกสันหลัþ 
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รูปภาพท่ี 27 ท่าที่ 7 ภุāþคาสนะ 
วิธีการ 

- หายใÿเข้า กดā่วþสะโพกāิดพืน้ 

เหยียดแขนขึน้ ยดืā่วþหัวไหล่ คอ 

และศรีษะ 
 

ประโยāน์ 
- ā่วยกระตุ้นกล้ามเนือ้หลัþ 
- ā่วยใหก้ารไหลเวียนเลือดดีขึน้ 
- บริหารตับ ไต ต่อมหมวกไต 

รูปภาพท่ี 28 ท่าที่ 8 อโธมุขศวาสนะ 
วิธีการ 

- หายใÿออก ยกสะโพกขึ้น ÿากนั้น

ยืดหัวไหล่ออก เหยียดแขนและขา

ให้ตรþ กดส้นเท้าāิดพื้น 
 
ประโยāน์ 

- ā่วยเพิ่มความแข็þขอþกล้ามเนือ้ขา

และแขน 
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รูปภาพท่ี 29 ท่าที่ 9 อัศวสันāลานาสนะ 
วิธีการ 

- หายใÿเข้า วาþฝ่ามอืไว้ขา้þหนา้ฝ่า

เท้า ยืดขาขวาให้สุด กดปลายเท้า

และหัวเข่า ยืดหน้าอกและ

พยายามแหþนหนา้ 
 
ประโยāน์ 

- ā่วยยืดกล้ามเนือ้หนา้ท้อþ 
 

รูปภาพท่ี 30 ท่าที่ 10 อุตตนาสนะ 
วิธีการ 

- หายใÿออก ยืดลำตัวลþไปข้าþหน้า

วาþไว้ขา้þฝ่าเท้า เหยียดขาตึþ 
 

ประโยāน์ 
- ā่วยนวดหน้าท้อþ ลดน้ำหนัก

ส่วนเกิน ā่วยระบบขับถ่าย 
- ฝกึการทรþตัว 
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รูปภาพท่ี 31 ท่าที่ 11 อรรถÿันทราสนะ 
วิธีการ 

- หายใÿเข้า āูแขนทั้þสอþขา้þขึน้

เหนอืศรีษะ มอþปลายนิ้วมือ 
 
ประโยāน์ 

- ā่วยยืดā่อþท้อþ บริหารหัวไหล่ 

และกระดูกสันหลัþ  
- เพิ่มการขยายตัวขอþทรวþอก 

รูปภาพท่ี 32 ท่าที่ 12 ทัตตาสนะ 
วิธีการ 

- ยืนตรþ เท้าทั้þสอþข้าþāิดกัน       

ตามอþตรþไปทาþด้านหน้า หายใÿ

เข้ากดท้อþเข้าหากระดูกสันหลัþ 
ประโยāน์ 

- ทำให้เกิดความสþบใÿ 
- ฝกึกำหนดลมหายใÿ 
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ภาคผนวก ข 
แบบบันทึกข้อมูลพืน้ฐาน 



คณะสหเวāศาสตร์  สาขาวิāากายภาพบำบัด 53 

ภาคผนวก ข 
แบบบันทึกข้อมูลพ้ืนฐาน 

 
คำāี้แÿþ โปรดกรอกข้อมูลและทำเครื่อþหมาย  ลþ ในแล้วทำการตรวÿสอบข้อมูล

ให้ครบถ้วนสมบูรณ์และตามความเป็นÿริþ 
 

วันที่กรอกข้อมูล.....................................  
1. āื่อ...............................สกุล............................. เบอร์โทรศัพท์....................................  
2. อายุ..................ปี  เรยีนā้ันปีที่.......................... 
3. น้ำหนัก........................กิโลกรัม  ส่วนสูþ........................เĂนติเมตร   

BMI........................กิโลกรัม/เมตร2 

4. โรคประÿำตัว 
ไม่มี         

   มี  โปรดระบุโรค  

               หอบหืด  ความดัน  เบาหวาน โรคอ้วน 
             โรคอื่นๆโปรดระบุ................ 
5. ยารักษาโรค 

                  ไม่มี         มี โปรดระบุāื่อยา................. 
6. พฤติกรรมสุขภาพ 

6.1 การสูบบุหรี่ 
           ไม่สูบ 

สูบ โปรดระบุ 

                 1-3 มวนต่อวัน 4-6 มวนต่อวัน 

             7-10 มวนต่อวัน     อื่นๆโปรดระบุ................ 
6.1การดื่มสุรา 
           ไม่ดื่ม  

ดื่ม โปรดระบุ 
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                 1-2 กระป๋อþต่อครั้þ         3-4 กระป๋อþต่อครั้þ          

             5-7 กระป๋อþต่อครั้þ         อื่นๆโปรดระบุ................  
 
7. การออกกำลัþกาย 
  ไม่ออกกำลัþกาย 

ออกกำลัþกาย โปรดระบุ 
น้อย กว่าหรอืเท่ากับ 3 วันต่อสัปดาห์ 
      มากกว่า 3 สัปดาห์ 

8. ประเภทการออกกำลัþกาย (เลือกได้หลายคำตอบ) 
การออกกำลัþกายเพิ่มความแข็þแรþขอþกล้ามเนือ้       

เā่น ยกดัมเบล, Ăิทอัพ, ดันพื้น 
การออกกำลัþกายเพื่อเพิ่มความทนทานขอþระบบหายใÿและหัวใÿ  

      เā่น เต้นแอโรบิก, วิ่þ, ปั่นÿักรยาน 
การออกกำลัþกายเพื่อเพิ่มความยดืหยุ่น  

      เā่น โยคะ, พิลาทิส, การยืดเหยียดกล้ามเนื้อ 
             อื่นๆ โปรดระบุ................ 

9. ÿำนวนþานหรอืการบ้านที่ได้รับ 
เหมาะสม (สามารถทำให้เสร็ÿได้ภายใน 1สัปดาห์) 

       ไม่เหมาะสม (ไม่สามารถทำให้เสร็ÿได้ภายใน 1สัปดาห์) 
10. ÿำนวนā่ัวโมþเรยีน ÿำนวน 40 ā่ัวโมþต่อสัปดาห์ มีความเหมาะสมหรอืไม่    

      เหมาะสม     
              มากเกินไป (มีการเรียนนอกตาราþ)           
11.  รายได้ครอบครัว 

เพียþพอ มีเþนิเก็บ 
ไม่เพียþพอ มหีนี้สิน 

12. ท่านอาศัยอยู่กับใคร 
พ่อและแม่ 
พ่อหรอืแม่ เพียþบุคคลใดบุคคลหนึ่þ 
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ผูป้กครอþอื่น ๆ นอกเหนอืÿากข้าþตน้ โปรดระบุ.................. 
13. ท่านรับประทานอาหารเā้าหรือไม่ 

ใā ่
ไม่ใā่ 

 
14. ท่านทานอาหารกี่มื้อต่อวัน 

3 มื้อต่อวัน 
มากกว่า 3 มื้อต่อวัน 
น้อยกว่า 3 มื้อต่อวัน 

15. ท่านรับประทานอาหารว่าþหรอืขนมขบเคี้ยวระหว่าþมื้อหรอืไม่ 
ใā ่
ไม่ใā่ 

16. ÿำนวนการนอนหลับขอþท่านต่อวัน 
6-8 ā่ัวโมþต่อวัน 
น้อยกว่า 6 ā่ัวโมþต่อวัน 
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ภาคผนวก ค  
แบบทดสอบความเครียดสวนปรุþ āุด 20 ข้อ  

(Suanprung stress Test-20, SPST-20) 
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ภาคผนวก ค 
แบบทดสอบความเครียดสวนปรุþ āุด 20 ข้อ (Suanprung stress Test-20) 

 
อ่านข้อคำถามต่อไปนี้ แล้วสำรวÿดูว่าในระยะ 6 เดือนที่ผ่านมา มีเหตุการณ์ในข้อใด

เกิดขึ้นกับตัวคุณบ้าþ ถ้าข้อไหนไม่ได้เกิดขึ้น ให้ข้ามไปไม่ต้อþตอบ แต่ถ้ามีเหตุการณ์ในข้อใด

เกิดขึ้นกับตัวคุณให้ประเมินว่าคุณมีความรู้สึกอย่าþไรต่อเหตุการณ์นั้นแล้วทำเครื่อþหมาย  

ให้ตรþā่อþตามที่คุณประเมิน โดย 
1 หมายถึþ ไม่รู้สึกเครียด  
2 หมายถึþ รู้สกึเครียดเล็กน้อย  
3 หมายถึþ รู้สกึเครียดปานกลาþ  
4 หมายถึþ รู้สกึเครียดมาก  
5 หมายถึþ รู้สกึเครียดมากที่สุด 
 

ข้อที่  คำถามในระยะ 6 เดือน ที่ผ่านมา ระดับความเครยีด 
1 2 3 4 5 

1 กลัวทำþานผดิพลาด      
2 ไปไม่ถึþเป้าหมายที่วาþไว้      

3 
ครอบครัวมีความขัดแย้þในเรื่อþการเþิน  
หรอืเรื่อþþานในบ้าน 

     

4 
เป็นกัþวลกับเรื่อþสารพิษ หรอืมลภาวะในอากาศ น้ำ 

เสียþ และดิน 
     

5 รู้สกึว่าต้อþแข่þขันหรอืเปรียบเทียบ      
6 เþินไม่พอใā้ÿ่าย      
7 กล้ามเนือ้ตึþหรอืปวด      
8 ปวดหัวÿากความเครียด      
9 ปวดหลัþ      
10 ความอยากอาหารเปลี่ยนแปลþ      
11 ปวดศีรษะขา้þเดียว      
12 รู้สกึวิตกกัþวล      
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ข้อที่  คำถามในระยะ 6 เดือน ที่ผ่านมา ระดับความเครยีด 
1 2 3 4 5 

13 รู้สกึคับข้อþใÿ      
14 รู้สกึโกรธ หรอืหþุดหþิด      
15 รู้สกึเศรา้      
16 ความÿำไม่ดี      
17 รู้สกึสับสน      
18 ตั้þสมาธิลำบาก      
19 รู้สกึเหนื่อยþ่าย      
20 เป็นหวัดบ่อย      

คะแนนรวม  
 
ทำการรวมคะแนน โดยผลรวมที่ได้ แบ่þเป็น 4 ระดับ 

  คะแนน 0 – 23   มีระดับความเครียดน้อย 
  คะแนน 24 – 41  มีระดับความเครียดปานกลาþ 
  คะแนน 42 – 61  มีระดับความเครียดสูþ 
  คะแนน 62 ขึน้ไป มรีะดับความเครียดรุนแรþ 
 
 เมื่อรวมคะแนนทุกข้อแล้วนำมาเปรียบเทียบกับเกณฑ์ปกติที่กำหนด ดัþนี้ 

1. คะแนน 0 - 23 ท่านมีความเครียดในระดับน้อย (Mild stress) หมายถึþความเครียด

ขนาดน้อย ๆ และหายไปในระยะเวลาอันสั้น เป็นความเครียดที่เกิดขึ้นในāีวิต บุคคลมีการ

ปรับตัวอย่าþอัตโนมัติ เป็นการปรับตัวด้วยความเคยāิน และการปรับตัวต้อþการพลัþþาน

เพยีþพอเล็กน้อยที่ร่าþกายผ่อนคลาย 
2. คะแนน 24 – 41 ท่านมีความเครียดในระดับปานกลาþ (Moderate stress) หมายถึþ

ความเครียดที่เกิดขึ้นในāีวิตประÿำวันเนื่อþÿากมีสิ่þคุกคาม หรือพบเหตุการณ์สำคัญ ๆ ใน

สัþคม บุคคลÿะมีปฏิกิริยาตอบสนอþออกมาในลักษณะความวิตกกัþวล ความกลัว ฯลฯ ถือว่า

อยู่ ในเกณฑ์ปกติทั่ว ๆ ไป ไม่รุนแรþÿนก่อให้เกิดอันตรายแก่ร่าþกาย เป็นระดับความเครียดที่

ทำให้บุคคลเกิดความกระตอืรอืร้น 
3. คะแนน 42 – 61 ท่านมีความเครียดในระดับสูþ (High stress) เ ป็ น ร ะดั บที่ บุ คคล

ได้รับเหตุการณ์ที่ก่อให้เกิดความเครียดสูþ ไม่สามารถปรับตัวให้ลดความเครียดลþได้ในเวลา
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อันสั้นถืออยู่ในอันตราย หากไม่ได้รับการบรรเทาÿะนำไปสู่ความเครียดเรื้อรัþ เกิดโรคต่าþ ๆ 

ในภายหลัþได้ 
4. คะแนน 62 คะแนนขึ้นไป ท่านมีความเครียดในระดับรุนแรþ (Severe stress) เป็น

ความเครียดระดับสูþที่ดำเนินติดต่อกันมาอย่าþต่อเนื่อþÿนทำให้บุคคลมีความล้มเหลวในการ

ปรับตัว เกิดความเบื่อหน่าย ท้อแท้ หมดแรþ ควบคุมตัวเอþไม่ได้ เกิดอาการทาþกายหรือ

โรคภัยต่าþ ๆ ตามมาได้þ่าย  
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ภาคผนวก þ  
แบบประเมินการรับรู้ความเครียดĀบับภาษาไทย 
(Thai Perceived Stress Scale-10, TPSS-10) 
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ภาคผนวก þ  
แบบประเมินการรับรู้ความเครียดĀบับภาษาไทย  
(Thai Perceived Stress Scale-10, TPSS-10) 

 
คำāี้แÿþ ข้อคำถามต่อไปนีเ้ป็นการถามเกี่ยวกับความรู้สึกและความคิดขอþคุณในระยะ 1 

เดือนที่ผ่านมาในแต่ละข้อคำถามให้คุณเลือกตอบคำถามที่ตรþกับความรูส้ึกขอþท่านมาก 
ที่สุดเพียþคำตอบเดียว 

ไม่เคย (0) หมายถึþ ไม่เคยเกิดความรู้สึกนั้นเลย 
เกือบไม่เคย (1) หมายถึþ เกิดความรู้สกึนั้นประมาณ 1-3 ครั้þ 
บาþครัþ้ (2) หมายถึþ เกิดความรูส้ึกนั้นอาทิตย์ละ 1-2 ครัþ้ 
บ่อย (3) หมายถึþ เกิดความรูส้ึกนั้นอาทิตย์ละ 3-4 ครัþ้ 
บ่อยมาก (4) หมายถึþ เกิดความรูส้ึกนั้นเป็นประÿำทุกวัน 

 
ข้อความ ไม่เคย 

( 0 ) 
เกือบ 
ไม่เคย 
( 1 ) 

บาþครั้þ 
( 2 ) 

บ่อย 
( 3 ) 

บ่อยมาก 
( 4 ) 

สำหรับ

ผู้วิÿัย 

1. ใน 1 เดือนที่ผ่านมา 

คุณรู้สึกอารมณ์เสียกับ

เรื่อþที่เกิดขึน้โดยไม่คาด 

คิดบ่อยแค่ไหน 

      

2. ใน 1 เดือนที่ผ่านมา 

คุณรู้สึกว่าไม่สามารถควบ

คุมสิ่þที่มคีวามสำคัญใน 
āีวติได้บ่อยแค่ไหน   

      

3. ใน 1 เดือนที่ผ่านมา 

คุณรู้สึกกระวนกระวาย  

และเครียดบ่อยแค่ไหน 

      

4. ใน 1 เดือนที่ผ่านมา 

คุณรู้สึกเāื่อมั่นกับความ 
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ข้อความ ไม่เคย 
( 0 ) 

เกือบ 
ไม่เคย 
( 1 ) 

บาþครั้þ 
( 2 ) 

บ่อย 
( 3 ) 

บ่อยมาก 
( 4 ) 

สำหรับ

ผู้วิÿัย 

สามารถในการแก้ปัญหา 

ส่วนตัวได้บ่อยแค่ไหน 
5. ใน 1 เดือนที่ผ่านมา 

คุณรู้สึกว่าสิ่þต่าþๆเป็นไป 

ตามที่คุณต้อþการ 

บ่อยแค่ไหน 

      

6. ใน 1 เดือนที่ผ่านมา 

คุณพบว่าคุณไม่สามารถ 

เผāิญกับทุกสิ่þที่คุณตอ้þ 

ทำได้บ่อยแค่ไหน 

      

7. ใน 1 เดือนที่ผ่านมา 

คุณสามารถควบคุมสิ่þที่ 

รบกวนāวีิตขอþคุณได้บ่อย

แค่ไหน  

      

8. ใน 1 เดือนที่ผ่านมา  

คุณรู้สึกว่า คุณสามารถทำ

ทุกสิ่þทุกอย่าþได้ตามที่ 

กำหนดบ่อยแค่ไหน 

      

9. ใน 1 เดือนที่ผ่านมา 

คุณรู้สึกโกรธเพราะสิ่þ 

เกิดขึ้นอยู่นอกเหนอืการ 

ควบคุมขอþคุณบ่อยแค่ไหน 

      

10. ใน 1 เดือนที่ผ่านมา 

คุณรู้สึกว่าความยุ่þยากมี 

มากÿนคุณไม่สามารถเอา 

āนะมันได้บ่อยแค่ไหน 
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ทำการรวมคะแนนแต่ละข้อคำถาม แบ่þเป็นมาตราส่วนประมาณค่า 5  ระดับ ดัþนี้ 
        ข้อความทาþบวก ข้อความทาþลบ 

ถ้าเลอืก ไม่เคย  ได้ 0 คะแนน  ได้ 4 คะแนน 
    เกือบไม่เคย   ได้ 1 คะแนน  ได้ 3 คะแนน 
    บาþครัþ้  ได้ 2 คะแนน  ได้ 2 คะแนน 
    บ่อย   ได้ 3 คะแนน  ได้ 1 คะแนน 
    บ่อยมาก  ได้ 4 คะแนน  ได้ 0 คะแนน 
 

การแปลผลคะแนนรวมขอþแบบสอบถามการรับรู้ความเครียดทั้þāุด มีค่าระหว่าþ 10-
40 คะแนน แบ่þระดับความเครียดเป็น 3 ระดับดัþนี้ 

ā่วþคะแนน 10-20 หมายถึþ มีความเครียดระดับต่ำ 
ā่วþคะแนน 21-31 หมายถึþ มีความเครียดระดับปานกลาþ 
ā่วþคะแนน 32-40 หมายถึþ มีความเครียดระดับสูþ 
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ภาคผนวก ÿ 
ค่ามาตรฐานและการแปลผลค่าดัāนีมวลกาย 

(Body Mass Index) 
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ภาคผนวก ÿ 
ค่ามาตรฐานและการแปลผลค่าดัāนีมวลกาย (Body mass index) 

 
ค่ามาตรฐานและการแปลผล 

การÿำแนกความเสี่ยþต่อการเกิดโรค โดยใā้ค่าดัāนีมวลกายและค่าเส้นรอบเอว 
ความเสี่ยþต่อการเกิดโรคสัมพัทธ์กับน้ำหนักปกติและค่าเส้นรอบเอว 

 ค่าดัāนีมวลกาย  ผูห้ญิþ < 80 Ăม.  
(<311 2⁄  นิว้) 

ผูห้ญิþ ≥ 80 Ăม.  
(≥311 2⁄  นิว้) 

น้ำหนักน้อย /

ผอม 
<18.5 ต่ำ 

(เสี่ยþขาดสารอาหาร) 
ปกติ 

น้ำหนักปกติ 18.5 – 22.9  ปกติ ความเสี่ยþเพิ่มขึ้น 
น้ ำห นั ก เกิ น /

ท้วม 
23.0 – 29.9 ความเสี่ยþเพิ่มขึ้น-ปาน

กลาþ 
ความเสี่ยþปานกลาþ-สูþ 

อ้วน ≥ 30.0 ความเสี่ยþสูþ ความเสี่ยþสูþมาก 
 
การรายþานผล  

1. น้ำหนักน้อย/ผอม  
ÿากการทดสอบค่าดัāนีมวลกายที่ได้แสดþว่ามีน้ำหนักน้อยหรอืผอม  

2. น้ำหนักปกติ  
ÿากการทดสอบค่าดัāนีมวลกายที่ได้แสดþว่ามีน้ำหนักปกติ 

3. น้ำหนักเกิน/ท้วม 
ÿากการทดสอบค่าดัāนีมวลกายที่ได้แสดþว่ามีน้ำหนักเกิน หรอืท้วม  

4. อ้วน 
ÿากการทดสอบค่าดัāนีมวลกายที่ได้แสดþว่าอ้วนแล้ว มีความเสี่ยþต่อการเกิด

โรคเบาหวาน ความดันโลหิตสูþ โรคหลอดเลือดหัวใÿตีบ และโรคเรือ้รัþอื่น ๆ  
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ภาคผนวก Ā 
ค่ามาตรฐานและการแปลผลค่าอัตราส่วนรอบเอวต่อรอบสะโพก  

(Waist to hip circumference ratio)  
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ภาคผนวก Ā 
ค่ามาตรฐานและการแปลผลค่าอัตราส่วนรอบเอวต่อรอบสะโพก 

(Waist to hip circumference ratio) 
 
ค่ามาตรฐานและการแปลผล  

1. ถ้าเป็นผู้หญิþ อัตราส่วนมากกว่า 0.8 และผูā้ายมากกว่า 0.9 บ่þā้ีว่า มคีวามเสี่ยþ

เพิ่มขึ้นต่อการเป็นโรคหัวใÿละหลอดเลือด โรคเบาหวาน โรคไขมันในเลือดสูþ ความดันโลหิต

สูþถ้ามากกว่า 1.0 มีความเสี่ยþสูþมากต่อการเป็นโรคหลอดเลือดหัวใÿตบี 
2. ถ้าเส้นรอบเอวมากกว่า 102 Ăม. (>40 นิ้ว) และ 88 Ăม. (>35 นิ้ว) ในāายและ

หญิþตามลำดับหรือค่าเĀลี่ยทั้þ 2 เพศ ประมาณมากกว่า 100 Ăม. (>39 นิ้ว) ถือว่าอ้วนและมี

ความเสี่ยþสูþมากต่อการเกิดโรค 
 

ค่ามาตรฐานอัตราส่วนระหว่าþเส้นรอบเอวและสะโพก 

เพศ อายุ 
ความเสี่ยþ 

ต่ำ ปานกลาþ สูþ สูþมาก 
ผู้หญิþ  20-29 

30-39 
40-49 
50-59 
60-69 

< 0.71 
< 0.72 
< 0.73 
< 0.74 
< 0.76 

0.71-0.77 
0.72-0.78 
0.73-0.79 
0.74-0.81 
0.76-0.83 

0.78-0.82 
0.79-0.84 
0.80-0.87 
0.82-0.88 
0.84-0.90 

> 0.82 
> 0.84 
> 0.87 
> 0.88 
> 0.90 

 
การรายþานผล 

1. ความเสี่ยþต่ำ 
ÿากค่าอัตราส่วนระหว่าþเส้นรอบเอวและสะโพก อยู่ในเกณฑ์ความเสี่ยþต่ำโดยทั่วไป

ผูā้ายไม่ควรเกิน 1 และผูห้ญิþไม่ควรเกิน 0.8 
2. ความเสี่ยþปานกลาþ  
ÿากค่าอัตราส่วนระหว่าþเส้นรอบเอวและสะโพก อยู่ในเกณฑ์ความเสี่ยþปานกลาþ

โดยทั่วไปผู้āายไม่ควรเกิน 1 และผู้หญิþไม่ควรเกิน 0.8 แสดþว่ามีความเสี่ยþเพิ่มขึ้นที่ÿะเกิด

โรคเรือ้รัþ 
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3. ความเสี่ยþสูþ  
ÿากค่าอัตราส่วนระหว่าþเส้นรอบเอวและสะโพก อยู่ในเกณฑ์ความเสี่ยþสูþโดยทั่วไป

ผู้āายไม่ควรเกิน 1 และผู้หญิþไม่ควรเกิน 0.8 แสดþว่ามีความเสี่ยþเพิ่มที่ÿะเกิดโรคเบาหวาน 

ความดันโลหิตสูþ โรคหลอดเลือดหัวใÿตีบ หรอืโรคเรือ้รัþอื่น ๆ  
4. ความเสี่ยþสูþมาก   

ÿากค่าอัตราส่วนระหว่าþเส้นรอบเอวและสะโพก อยู่ในเกณฑ์ความเสี่ยþสูþมากโดยทั่วไปผูā้าย 

ไม่ควรเกิน 1 และผู้หญิþไม่ควรเกิน 0.8 แสดþว่ามีความเสี่ยþเพิ่มที่ÿะเกิดโรคเบาหวาน ความ

ดันโลหติสูþ โรคหลอดเลือดหัวใÿตีบ หรอืโรคเรื้อรัþอื่น ๆ  
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ภาคผนวก ā  
ค่ามาตรฐานและการแปลผลค่าปรมิาณไขมันในร่าþกาย  

(Fat percentage)  
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ภาคผนวก ā  
ค่ามาตรฐานและการแปลผลค่าปริมาณไขมันในร่าþกาย (Fat percentage)  

 
ค่ามาตรฐานและการแปลผล 

ค่ามาตรฐานปริมาณไขมันในร่าþกาย (%) ที่สัมพันธ์กับสุขภาพ 
หญิþ 

กลุ่มวัย ไม่แนะนำ ระดับปริมาณไขมันปกติท่ีแนะนำ อ้วน 
  ต่ำ กลาþ สูþ  
วัยผู้ใหญ่ตอนต้น (<35ปี) <20 20 28 35 >35 
วัยผู้ใหญ่ตอนกลาþ (35-
55ปี) 

<25 25 32 38 >38 

วัยผู้ใหญ่ (>55ปี)  <25 25 30 35 >35 
 
การรายþานผล 

1. ดีมาก 
ÿากการทดสอบปริมาณไขมันในร่าþกาย มีสมรรถภาพดีมาก แสดþว่าท่านมี

พฤติกรรมที่ดีในเรื่อþการกินอาหารและการเคลื่อนไหวออกกำลัþกาย ถึþแม้ท่านÿะผอมหรือมี

ปริมาณไขมันน้อย ท่านก็อาÿมีความเสี่ยþต่อารเกิดโรคได้  
2. ด ี 

ÿากการทดสอบปริมาณไขมันในร่าþกาย มีสมรรถภาพดีแสดþว่าท่านมีพฤติกรรมที่ดี

ในเรื่อþการทานอาหารและการเคลื่อนไหวออกกำลัþกาย ถึþแม้ท่านÿะผอมหรอืมีปริมาณไขมัน

น้อย ท่านก็อาÿมีความเสี่ยþต่อการเกิดโรคได้ หากท่านมพีฤติกรรมสุขภาพที่ไม่เหมาะสม  
3. ปานกลาþ 

ÿากการทดสอบปริมาณไขมันในร่าþกายถ้าท่านยัþไม่สนใÿดูแลตนเอþในเรื่อþการทาน

อาหารและออกกำลัþกาย ขอแนะนำให้ท่านเปลี่ยนพฤติกรรมใหม่เพื่อสุขภาพที่ดี 
4. ต่ำ 

ÿากการทดสอบปริมาณไขมันในร่าþกาย มสีมรรถภาพต่ำ แสดþว่าท่านมีปริมาณไขมัน

เกินเกณฑ์แล้วและมีความเสี่ยþสูþ ต่อการเกิดโรคเบาหวาน ความดันโลหิตสูþ โรคหลอดเลือด
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หัวใÿตีบ และโรคเรื้อรัþอื่น ๆ ดัþนั้น ท่านÿำเป็นที่ÿะต้อþปรับเปลี่ยนพฤติกรรมที่สำคัญ

โดยเĀพาะการทานอาหารและการออกกำลัþกาย 
5. ต่ำมาก 

ÿากการทดสอบปริมาณไขมันในร่าþกาย มีสมรรถภาพต่ำมาก แสดþว่าท่านมีปริมาณ

เกินเกณฑ์อย่าþมากและมีความเสี่ยþสูþต่อการเกิดโรคหลอดเลือดหัวใÿตีบและโรคเรื้อรัþอื่น ๆ 

ดัþนั้น ท่านÿำเป็นอย่าþยิ่þที่ÿะต้อþปรับเปลี่ยนพฤติกรรมที่สำคัญ โดยเĀพาะการกินอาหาร

และการออกกำลัþกาย 
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ภาคผนวก Ă  
ค่ามาตรฐานและการแปลผลค่าความยืดหยุ่นขอþกล้ามเนือ้  

(Sit & Reach test) 
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ภาคผนวก Ă  
ค่ามาตรฐานและการแปลผลค่าความยดืหยุ่นขอþกล้ามเนื้อ 

(Sit & Reach test) 
 
ค่ามาตรฐานและการแปลผล 

ตาราþแสดþผลการทดสอบความยืดหยุ่น 
ระดับอายุ (ปี) หญิþ ระดับ

สมรรถภาพ 10-12 13-16 17-19 20-30 31-40 41-50 51-60 
10 ขึน้ไป 16 ขึน้ไป 17 ขึน้ไป 12  ขึน้ไป 15 ขึน้ไป 12 ขึน้ไป 12 ขึน้ไป ดีมาก 

8–9 13–15 14–16 10–11 13–14 10–11 10–11 ดี 
3–7 6–12 6–13 7–9 8–12 3–9 3–9 พอใā้ 
1–2 3–5 3–5 4–6 6–7 0–2 0–2 ค่อนข้าþต่ำ 

0 ลþมา 2 ลþมา 2 ลþมา 3 ลþมา 5 ลþมา -1 ลþมา -1 ลþมา ต่ำ 
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ภาคผนวก ด  
ค่ามาตรฐานและการแปลผลค่าความแขþ็แรþขอþกล้ามเนื้อมอื 

และแขนส่วนปลาย  
(Hand grip dynamometer) 
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ภาคผนวก ด  
ค่ามาตรฐานและการแปลผลค่าความแข็þแรþขอþกล้ามเนื้อมือ 

และแขนส่วนปลาย (Hand grip dynamometer) 
 
ค่ามาตรฐานและการแปลผล 

ค่ามาตรฐานแรþบีบมือต่อน้ำหนักตัว (กก./นน.ตัว) ขอþคนไทย 
ระดับสมรรถภาพ   อายุ    

หญิþ 17-19 20-29 30-39 40-49 50-59 60-72 
ดีมาก ≥ 0.65 ≥ 0.66 ≥ 0.61 ≥ 0.57 ≥ 0.52 ≥ 0.49 
ด ี 0.60-0.64 0.61-0.65 0.57-0.60 0.53-0.56 0.48-0.51 0.45-0.48 
ปานกลาþ 0.49-0.59 0.50-0.60 0.48-0.56 0.44-0.52 0.39-0.47 0.36-0.44 
ต่ำ 0.44-0.48 0.45-0.49 0.44-0.47 0.40-0.43 0.35-0.38 0.32-0.35 
ต่ำมาก ≤ 0.43 ≤ 0.44 ≤ม0.43 ≤ 0.39 ≤ 0.34 ≤ 0.31 

 
การรายþานผล 

1. ดีมาก/ดี  
หมายถึþ ÿากการทดสอบแรþบีบมืออยู่ในเกณฑ์ ดีมาก/ดี  

2. ปานกลาþ  
หมายถึþ ÿากการทดสอบแรþบีบมืออยู่ในเกณฑ์ปานกลาþ  

3. ต่ำ/ต่ำมาก  
หมายถึþ ÿากการทดสอบแรþบีบมืออยู่ในเกณฑ์ต่ำ/ต่ำมาก  
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ภาคผนวก ต  
ค่ามาตรฐานและการแปลผลค่าความแขþ็แรþขอþกล้ามเนื้อขา 

(Leg dynamometer)
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ภาคผนวก ต  
ค่ามาตรฐานและการแปลผลค่าความแข็þแรþขอþกล้ามเนื้อขา 

(Leg dynamometer) 
 
ค่ามาตรฐานและการแปลผล 

ตาราþแสดþผลการวัดแรþขา 
ระดับอายุ (ปี) หญิþ (กิโลกรัม/น้ำหนัก) ระดับ

สมรรถภาพ 10-12 13-16 17-19 20-30 31-40 41-50 51-60 
1.31 ขึน้ไป 1.35 ขึน้ไป 1.28 ขึน้ไป 1.26 ขึน้ไป 1.12 ขึน้ไป 0.80 ขึน้ไป 0.92 ขึน้ไป ดีมาก 
1.12-1.30 1.20-1.34 1.17-1.27 1.08-1.25 0.96-1.11 0.70-0.79 0.78-0.91 ดี 
0.73-1.11 0.89-1.19 0.94-1.16 0.71-1.07 0.63-

0.95 
0.49-0.69 0.49-0.77 พอใā้ 

0.54-0.72 0.74-0.88 0.83-0.93 0.53-0.70 0.47-0.63 0.39-0.48 0.35-0.48 ค่อนข้าþต่ำ 
0.53 ลþมา 0.73 ลþมา 0.82 ลþมา 0.52 ลþมา 0.46 ลþมา 0.38 ลþมา 0.34 ลþมา ต่ำ 
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ภาคผนวก ถ 
ค่ามาตรฐานและการแปลผลค่าการทดสอบก้าวขึ้น-ลþบันได 3 นาท ี

(3-minute step test) 
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ภาคผนวก ถ  
ค่ามาตรฐานและการแปลผลค่าการทดสอบก้าวขึ้น-ลþบันได 3 นาที  

(3-minute step test) 
 
ค่ามาตรฐานและการแปลผล 

ค่ามาตรฐานค่าความสามารถในการใā้ออกĂิเÿนสูþสุดอ้าþอิþตามแบบ 

Queen’s college step test  เพศหญิþ 
ระดับ

สมรรถภาพ 
ระดับอายุ (ปี) (มิลลิลิตร/กิโลกรัม/นาท)ี 

18 – 25 26 – 35 36 – 45 46 – 55 56 – 65 65 + 
ยอดเยี่ยม > 56 > 52 > 45 > 40 > 37 > 32 
ด ี 47 -56 45 - 52  38 - 45  34 - 40  32 - 37  28 -32  
สูþกว่าเกณฑ์ 42 - 46  39 - 44 34 - 37 31 - 33 28 - 31  25 -27 
ปานกลาþ 38 - 41  35 - 38  31 - 33  28 - 30  25 - 27  22 -24  
ต่ำกว่าเกณฑ์ 33 - 37 31 - 34  27 - 30  25 - 27  22 - 24  19 - 21 
แย่ 28 - 32 26 - 30  22 - 26  20 - 24 18 - 21 17 -18  
แย่มาก < 28 < 26 < 22 < 20  < 18  < 17 
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ภาคผนวก ท 
แบบบันทึกการทดสอบสมรรถภาพทาþกาย 
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ภาคผนวก ท 
แบบบันทึกการทดสอบสมรรถภาพทาþกาย 

 āื่อ……………………………….....สกุล…………………………………รหัสนิสติ...................................... 
วันเกิด (วัน/เดือน/ปี) ……………/…………………/………………  อายุ.………ปี 
โรคประÿำตัว    ไม่มี         มี โปรดระบุโรค………………………………………………. 
 

ก่อนการให้โปรกรม สิน้สุดการให้โปรแกรม 
 

รายการทดสอบสมรรถภาพทาþกาย ผลการทดสอบ 
āีพÿรขณะพัก (HR) ครั้þ/นาที 
น้ำหนัก กิโลกรัม(kg) 
ส่วนสูþ เĂนติเมตร(cm) 
Waist circumference  เĂนติเมตร(cm) Waist to hip 

circumference 
ratio  

 
hip circumference เĂนติเมตร(cm) เĂนติเมตร

(cm) 
 
Fat Percentage (Skinfold caliper) 

Biceps                    mm. 
Triceps     mm. 
Subscapular     mm. 
Suprailia     mm. 

Sit & Reach test เĂนติเมตร(cm) 
Hand grip dynamometer กิโลกรัม กิโลกรัม 
Back & Leg dynamometer กิโลกรัม กิโลกรัม 
3-Minute Step test (HR) ครั้þ/นาที 

 
ลþā่ือ…………………………………………………………… 

ผูศ้กึษาวิÿัย 
วันที่ทำการทดสอบ………/………/……… 
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ภาคผนวก ธ 
ข้อมูลคำอธิบายอาสาสมัคร 
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āื่อโครþการวิÿัย  

ผลขอþโยคะท่าสุริยนมัสการต่อสมรรถภาพทาþกายและระดับความเครียดในนิสิต

หญิþที่มีภาวะน้ำหนักเกินและอ้วน สาขากายภาพบำบัด คณะสหเวāศาสตร์ มหาวิทยาลัย

พะเยา 
Effects of Surya Namaska Yoga on Physical Fitness and Stress Levels in 

Overweight and Obese Female University Students of Department of Physical Therapy, 
School of Allied Health Sciences, University of Phayao 
 
ผู้ทำวิÿัย  
āื่อ นายพีรพล สุวรรณสิþหา  
ที่อยู่ คณะสหเวāศาสตร์ สาขากายภาพบำบัด มหาวิทยาลัยพะเยา 
เบอร์โทรศัพท์ 085-029-9042 
ผู้ทำวิÿัย  
āื่อ นาþสาวนภา โกรินทร์   
ที่อยู่ คณะสหเวāศาสตร์ สาขากายภาพบำบัด มหาวิทยาลัยพะเยา 
เบอร์โทรศัพท์ 097-941-3855 
ผู้ทำวิÿัย  
āื่อ นาþสาวรุÿริัตน์ ÿันทร์ศรี 
ที่อยู่ คณะสหเวāศาสตร์ สาขากายภาพบำบัด มหาวิทยาลัยพะเยา 
เบอร์โทรศัพท์ 092-928-5182 
 
เรยีน ผู้เข้าร่วมโครþการวิÿัยทุกท่าน 
 ท่านได้รับ เāิญ ให้ เข้าร่วมในโครþการวิÿัยนี้ เนื่อþÿากท่านเป็นนิสิตหญิ þสาขา

กายภาพบำบัด คณะสหเวāศาสตร์ มหาวิทยาลัยพะเยา ถ้าท่านเข้าร่วมโครþการนี้ ท่านÿะ

ได้รับโปรแกรมการฝึกโยคะท่าสุริยนมัสการการประเมินสมรรถภาพทาþกาย และประเมิน

 

ข้อมูลคำอธิบายสำหรับผู้เข้าร่วม 
ในโครþการวิÿัย 

(Information Sheet for Research 
Participant) 

University of Phayao  
Human Ethics Committee 
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ระดับความเครียดÿากแบบสอบถามความเครียดสวนปรุþ  āุด 20 ข้อและแบบประเมิน

การรับรู้ความเครียด Ăึ่þÿะเป็นประโยāน์ต่อตัวท่านเพื่อเป็นข้อมูลพื้นฐานและเป็นแนวทาþใน

การป้อþกันและแก้ไขปัญหา เพื่อลดความเสี่ยþขอþการเปลี่ยนแปลþสมรรถภาพทาþด้าน

ร่าþกาย ก่อนที่ท่านÿะตัดสินใÿเข้าร่วมในการศึกษาวิÿัยดัþกล่าว ขอให้ท่านอ่านเอกสารĀบับนี้

อย่าþถี่ถ้วน เพื่อให้ท่านได้ทราบถึþเหตุผลและรายละเอียดขอþการศกึษาวิÿัยในครั้þนี ้หากท่าน

มีข้อสþสัยใด ๆ เพิ่มเติม กรุณาĂักถามÿากทีมþานขอþแพทย์ผูท้ำวิÿัย หรอืแพทย์ผู้ร่วมทำวิÿัย

Ăึ่þÿะเป็นผู้สามารถตอบคำถามและให้ความกระÿ่าþแก่ท่านได้ 
 ท่านสามารถขอคำแนะนำในการเข้าร่วมโครþการวิÿัยนี้ÿากครอบครัว เพื่อน หรือ

แพทย์ประÿำตัวขอþท่านได้ ท่านมีเวลาอย่าþเพียþพอในการตัดสินใÿโดยอิสระ ถ้าท่านตัดสินใÿ

แล้วว่าÿะเข้าร่วมในโครþการวิÿัยนี้ ขอให้ท่านลþนามในเอกสารแสดþความยินยอมขอþ

โครþการวิÿัยนี้ 
 
เหตุผลความเป็นมา  

ความเครียดสามารถเกิดขึ้นได้กับทุกคน ทุกเพศและทุกวัย Ăึ่þความเครียดมีทั้þส่วนที่ดี

และส่วนที่ไม่ดี โดยส่วนที่ดีคือเป็นตัวผลักดันให้บุคคลทำภารกิÿนั้นบรรลุเป้าหมายที่กำหนดไว้ 

แต่ในทาþกลับกัน ความเครียดก็เป็นผลร้ายสำหรับผู้ที่ไม่สามารถปรับตัวเอþ ได้ เพราะ

ความเครียดÿะทำให้สภาพร่าþกายและÿิตใÿเปลี่ยนไป ปัญหาความเครียดนับเป็นปัญหาที่พบ

ได้ทั่วไปในนิสิตทุกā้ันปี Ăึ่þปัญหาความเครียดมีผลมาÿากหลายสาเหตุ เā่น เนื้อหาการเรียนที่

ยาก ÿำนวนā่ัวโมþเรียนและภาระþานที่มากเกินไป นอกÿากนี้สภาพแวดล้อมอื่น ๆ ที่ล้อมรอบ

ตัวนิสิตไม่ว่าÿะเป็นสภาวะทาþสัþคม เศรษฐกิÿ ครอบครัว และกลุ่ม เพื่ อน รวมทั้ þ

ความสัมพันธ์ส่วนตัวกับบุคคลระดับต่าþ ๆ ความคาดหวัþในตนเอþ ครอบครัวและÿากบุคคล

อื่น สิ่þเหล่านี้อาÿเป็นปัÿÿัยเสริมใหน้ิสติเกิดภาวะเครียดได้  
ÿากการศึกษาเอกสารและþานวิÿัยที่เกี่ยวข้อþกับความเครียดพบว่า ความเครียดเป็น

ปฏิกิริยาที่เกิดต่อเนื่อþกับภาวะอารมณ์มีผลทำให้ร่าþกายเกิดการเปลี่ยนแปลþ Ăึ่þความเครียด

มีผลต่อทุกระบบ โดยผลในทาþสรีรวิทยาÿะส่þผลใหเ้กิดการหลั่þฮอร์โมนในร่าþกายผิดปกติไป 

ระบบภูมิคุ้มกันลดประสิทธิภาพลþ เā่น ติดเāื้อได้þ่ายขึ้น กระตุ้นโรคทาþกาย เā่น ความดัน

โลหิตสูþ โรคหัวใÿ โรคหอบหืด โรคไขข้อ โรคผิวหนัþ สมรรถภาพทาþกายลดลþเนื่อþÿาก 

เหþื่อออกมาก āีพÿรเต้นเร็ว หายใÿไม่ทั่วท้อþ ถอนหายใÿบ่อย ปวดศีรษะ คลื่นไส้วิþเวียน 

อาเÿียน ท้อþเสีย เกิดอาการเกร็þขอþกล้ามเนื้อ เสียความสมดุลในกระแสเลือด หากตกอยู่ใน

ความเครียดนาน ๆ ÿะทำให้สุขภาพแย่ลþ และหากมีความเครียดที่รุนแรþมาก อาÿมีผลทำให้
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เสียāีวิตได้ หรือกรณีมโีรคประÿำตัวเดิมอยู่แล้ว ความเครียดÿะทำให้โรคกำเริบได้ อีกทั้þยัþพบ

หลักฐานที่บ่þāี้ว่าการมีความเครียดที่เพิ่มขึ้นมีความเสี่ยþต่อการเกิดภาวะน้ำหนักเกินและโรค

อ้วน เนื่อþÿากผู้ที่มีความเครียดÿะมีการหลั่þฮอร์โมนที่ทำให้อยากรับประทานอาหารที่ มี

ไ ขมั น และน้ ำตาลสู þ  รวมไปถึþความเครียดมีผลทำให้มีภาวะĂึมเศร้าเพิ่มขึ้น ÿึþทำให้ผู้ที่มี

ภ าวะĂึ ม เ ศร้ ามี ค วาม เสี่ ย þ ใน การการเกิดภาวะน้ำหนักเกินและโรคอ้วนได้มากกว่าผู้ที่ไม่

มีภาวะĂึมเศร้า การศึกษาขอþ Laaugero และคณะ พบว่า ผู้ที่มีความเครียดมากÿะมีแนวโน้ม

ในการบริโภคผัก ผลไม้ลดลþ การบริโภคขนมขบเคี้ยว ขนมหวานและเค็มเพิ่มขึ้น และการมี

กิÿกรรมทาþกายลดลþ นอกÿากนี้ยัþพบหลักฐานที่บ่þāี้ว่า อุบัติการณ์ขอþภาวะĂึมเศร้าและ

ความเครียดนั้นเพิ่มขึ้นÿากภาวะน้ำหนักเกิน การไม่มีกิÿกรรมทาþกาย และการสะสมไขมันใน

อวัยวะภายใน ส่þผลให้ระบบเผาผลาญและหลอดเลือดทำþานผิดปกติไป รวมไปถึþการอักเสบ 

ภาวะดื้อต่ออินĂูลินและเลปติน และความดันโลหิตสูþ ล้วนเป็นความเสี่ยþหลักขอþภาวะ

Ăึมเศร้าและความเครียด 
ÿากการทบทวนวรรณกรรมพบว่า การมีกิÿกรรมทาþกายสามารถลดความเครียดได้ 

โดยพบว่าภายหลัþการออกกำลัþกายÿะมีการหลั่ þ beta-endorphins เพิ่ มขึ้น  Ăึ่ þสาร 

endorphins ÿะเกี่ยวข้อþกับการเพิ่มอารมณ์ด้านบวก ลดอารมณ์ทาþด้านลบ เā่น อารมณ์เศร้า 

หดหู่ ā่วยในการคลายกล้ามเนื้อ ควบคุมความรู้สึกเÿ็บปวดทำให้มีความสุข นอกÿากนี้ยัþ

พบว่าการออกกำลั þกายā่วยเพิ่ มการหลั่ þสารสื่ อประสาท serotonin dopamine และ 

norepinephrine ในกระแสเลือด Ăึ่þมีฤทธิ์ā่วยควบคุมอารมณ์ผ่อนคลายความเครียด บรรเทา

ความĂึมเศรา้และā่วยให้หลับได้ดีขึน้ ตัวอย่าþกิÿกรรมทาþกาย เā่น การออกกำลัþกายแบบแอ

โรบิค พิลาทิส การฝึกควบคุมการหายใÿ และโยคะ เป็นต้น ÿากþานวิÿัยที่ผ่านมาพบว่า การ

ออกกำลัþกายแบบโยคะท่าสุริยนมัสการเป็นการออกกำลัþกายที่ปลอดภัย ไม่ต้อþใā้อุปกรณ์ 

ā่วยเพิ่มความยืดหยุ่นและความแข็þแรþขอþกล้ามเนื้อ ā่วยฝึกการหายใÿทำให้ผ่อนคลาย ลด

ความเครียดและความวิตกกัþวล อีกทั้þการออกกำลัþกายแบบโยคะท่าสุริยนมัสการมีผลใน

การลดความเครียดได้ดีกว่าการออกกำลัþกายแบบแอโรบิค ดัþนั้นโยคะÿึþเป็นเทคนิคการผ่อน

คลายที่มีประสิทธิภาพ ทำให้ร่าþกายได้พักผ่อนอย่าþเต็มที่ในระยะเวลาอันสั้น ÿึþถือเป็น

ต้นแบบขอþเทคนิคที่มผีูน้ำมาใā้อย่าþแพร่หลาย  
ในวัยรุ่นเพศหญิþÿะมีกิÿกรรมทาþกายระดับที่ลดน้อยลþ การเผาผลาญลดน้อยลþ

ตามไป นำไปสู่ภาวะน้ำหนักเกินได้ วิธีการที่ÿะลดภาวะดัþกล่าวสามารถทำได้ด้วยการออก

กำลัþกายหรือการเล่นกีฬาอย่าþเป็นกิÿวัตร นอกÿากÿะทำให้ร่าþกายมีการใā้พลัþþานเพิ่มมาก

ขึ้น ยัþเป็นการเพิ่มความแข็þแรþให้กับกล้ามเนื้อ และทำให้อัตราการใā้พลัþþานพื้นฐานขอþ
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ร่าþกายเพิ่มสูþขึ้นอีกด้วย หากปฏิบัติเā่นนี้ติดต่อกันเป็นเวลา 6 สัปดาห์ ÿะเห็นได้ถึþการ

เปลี่ยนแปลþขอþสมรรถภาพทาþกายในด้านความทนทานขอþระบบหัวใÿและไหลเวียนเลือด 

ความทนทานและความแข็þแรþขอþกล้ามเนื้อ ความอ่อนตัวขอþกล้ามเนื้อ รวมไปถึþด้าน

อþค์ประกอบขอþร่าþกายเā่น การเพิ่มขึ้นมวลกระดูก  
ÿากการศึกษาที่ผ่านมาแสดþให้ เห็นถึþความสัมพันธ์ระหว่าþความเครียดกับ

สมรรถภาพทาþกายโดยพบว่า เมื่อร่าþกายมีความเครียดÿะส่þผลให้เกิดการเปลี่ยนแปลþขอþ

สมรรถภาพทาþกายที่แย่ลþ อีกทั้þยัþพบว่าการออกกำลัþกายด้วยโยคะท่าสุริยนมัสการ เป็น

กิÿกรรมทาþกายที่ā่วยลดความเครียดได้ อย่าþไรก็ตาม ผลขอþการมีกิÿกรรมทาþกายในผู้มี

ภาวะน้ำหนักเกินและอ้วนยัþไม่āัดเÿนนัก ดัþนั้น þานวิÿัยนี้ÿึþสนใÿที่ÿะศึกษาผลขอþโยคะท่า

สุริยนมัสการต่อสมรรถภาพทาþกายและระดับความเครียดในนิสิตหญิþที่มีภาวะน้ำหนักเกิน 

สาขากายภาพบำบัด คณะสหเวāศาสตร์ มหาวิทยาลัยพะเยา โดยมีสมมติฐานþานวิÿัย คือ

สมรรถภาพทาþกายและระดับความเครียดในนิสิตหญิ þที่มีภาวะน้ำหนักเกิน สาขา

กายภาพบำบัด คณะสหเวāศาสตร์ มหาวิทยาลัยพะเยา ในกลุ่มที่ได้รับโปรแกรมการฝึกโยคะ

ท่าสุริยนมัสการแตกต่าþกับกลุ่มควบคุม 
 

วัตถุประสงค์ของการศึกษา  
1. เพื่อประเมินสมรรถภาพทาþกายและระดับความเครียดในนิสิตหญิþที่มีภาวะ

น้ำหนักเกิน สาขากายภาพบำบัด คณะสหเวāศาสตร์ มหาวิทยาลัยพะเยา 
2. เพื่อเปรียบเทียบผลขอþโยคะท่าสุริยนมัสการที่มีต่อสมรรถภาพทาþกายและระดับ

ความเครียดในนิสิตหญิþที่มีภาวะน้ำหนักเกิน สาขากายภาพบำบัด คณะสหเวāศาสตร์ 

มหาวิทยาลัยพะเยา ที่ได้รับโปรแกรมการฝึกโยคะท่าสุริยนมัสการกับกลุ่มควบคุม 
 

วิธีการท่ีเกี่ยวข้องกับการวิจัย 
 การวิÿัยนี้เกี่ยวกับผลขอþโยคะท่าสุริยนมัสการต่อสมรรถภาพทาþกายและระดับ

ความเครียดในนิสิตหญิþที่มีภาวะน้ำหนักเกิน สาขากายภาพบำบัด คณะสหเวāศาสตร์ 

มหาวิทยาลัยพะเยา ÿำนวน 180 คน โดยวัตถุประสþค์การวิÿัยครั้þนี้ คือ เพื่อศึกษาผลขอþ

โยคะท่าสุริยนมัสการต่อสมรรถภาพทาþกายและระดับความเครียดในนิสิตหญิþที่มีภาวะ

น้ำหนักเกิน  
เมื่อท่านผ่านเกณฑ์คัดเข้าและให้ความยินยอมที่ÿะเข้าร่วมในโครþการวิÿัยนี้ ท่านÿะ

ได้รับเāิญให้พบผู้วิÿัยตามวันเวลาที่ผู้ทำวิÿัยนัดหมาย คือ ในวันÿันทร์ถึþศุกร์ เวลา 16.30-
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17.30 น. ā่วþเดือนมิถุนายน พ.ศ.2566 เป็นÿำนวน 1 ครั้þ เพื่อทำการสัมภาษณ์ข้อมูลทั่วไป

ขอþท่านและทำการประเมินระดับความเครียดด้วยแบบประเมินความเครียดสวนปรุþāุด 20 ข้อ 

และแบบประเมินการรับรู้ความเครียด ÿากนั้นทำการทดสอบสมรรถภาพทาþกาย ณ คณะสห

เวāศาสตร์ มหาวิทยาลัยพะเยา โดยการทดสอบสมรรถภาพÿะประกอบด้วย  
1. ประเมินอþค์ประกอบทาþกาย โดยมีลำดับขั้นตอนการทดสอบดัþนี้ 

1.1 การวัดดัāนมีวลกาย 
1.2 วัดเส้นรอบเอวและรอบสะโพกโดยใā้สายวัด 
1.3 วัดปริมาณไขมันในร่าþกาย โดยใā้เครื่อþวัดความหนาขอþไขมันใต้ผิวหนัþ 

2. ประเมินสมรรถภาพขอþระบบหัวใÿและหายใÿ โดยมีการทดสอบดัþนี้ 
2.1 3-minute step test 

3. ประเมินสมรรถภาพÿอวระบบกล้ามเนือ้ โดยมีลำดับขั้นตอนการทดสอบดัþนี้ 
3.1 Basic forward flexmeter 
3.2 Hand grip dynamometer 
3.3 Back & Leg dynamometer 
 

ÿากนั้นแบ่þกลุ่มเป็น 2 กลุ่มคือกลุ่มทดลอþและกลุ่มควบคุม ใหโ้ปรแกรมการฝึกโยคะ

ท่าสุริยนมัสการแก่กลุ่มทดลอþครั้þละ 30 นาที โดยวอร์มอัพและคลูดาวน์อีกอย่าþละ 10 นาที 

รวมเวลาทั้þหมด 50 นาที ÿำนวน 3 ครั้þ/สัปดาห์ โดยผู้วิÿัยÿะต้อþāีแ้ÿþให้อาสาสมัครให้ทราบ

ถึþข้อควรปฏิบัติและข้อห้ามขณะให้โปรแกรมการฝึกโยคะท่าสุริยนมัสการ คือนัดกลุ่มทดลอþ

มาฝึก 3 รอบ ก่อนให้โปรแกรมการฝึกÿนกว่าผู้เข้าร่วมÿะปฏิบัติถูกต้อþ ÿากนั้นให้วิดีโอการ

ออกกำลัþกายที่ผู้วิÿัยบันทึกให้กลับไปฝึกที่บ้าน แล้วรายþานผลการฝึกโยคะแก่ผู้วิÿัยทุกครั้þ

และห้ามออกกำลัþกายแบบอื่นเป็นอันขาด และกลุ่มควบคุมให้ใā้āีวิตตามปกติ (Sedentary 
lifestyle) โดยไม่ได้รับการฝึกหรือเข้าร่วมโปรแกรมการออกกำลัþกายอื่น Ăึ่þÿะทำการทดลอþ

เป็นเวลา 8 สัปดาห์ นอกÿากนี้ก่อนการให้โปรแกรมการออกกำลัþกาย กลุ่มทดลอþและกลุ่ม

ควบคุมÿะได้รับการอบรมการให้ความรู้เกี่ยวกับภาวะโภāนาการและประโยāน์ขอþการมี

กิÿกรรมทาþกายเป็นเวลา 1 ā่ัวโมþ และผู้วิÿัยÿะทำการนัดอาสาสมัครทุกท่านมาประเมิน

ระดับความเครียดด้วยแบบประเมินความเครียดสวนปรุþāุด 20 ข้อ และแบบประเมินการรับรู้

ความเครียด ÿากนั้นทำการทดสอบสมรรถภาพทาþกาย ณ คณะสหเวāศาสตร์ มหาวิทยาลัย

พะเยา หลัþใหโ้ปรแกรมการออกกำลัþกายครบ 8 สัปดาห ์
 



คณะสหเวāศาสตร์  สาขาวิāากายภาพบำบัด 

   
 

88 

ความรับผิดชอบของอาสาสมัครผู้เข้าร่วมในโครงการวิจัย 
เพื่อให้þานวิÿัยนี้ประสบความสำเร็ÿ ผู้วิÿัยใคร่ขอความร่วมมือÿากท่าน โดยÿะขอให้

ท่านปฏิบัติตามคำแนะนำขอþผู้ทำวิÿัยอย่าþเคร่þครัด รักษาสุขภาพร่าþกายให้แข็þแรþ รวมทั้þ

แÿ้þอาการผิดปกติต่าþ ๆ ที่เกิดขึ้นกับท่านระหว่าþที่ท่านเข้าร่วมในโครþการวิÿัยให้ผู้ทำวิÿัย

ได้รับทราบ 
 
ความเสี่ยงท่ีอาจได้รับ 
 อาÿเกิดอาการปวดและเมื่อยล้าขอþกล้ามเนือ้ เนื่อþÿากการทดสอบสมรรถภาพต้อþมี

การออกแรþขอþกล้ามเนื้อ หากอาสาสมัครไม่ได้ออกกำลัþกายอย่าþสม่ำเสมออาÿÿะเกิด

อาการปวดและเมื่อยล้าขอþกล้ามเนื้อได้ อย่าþไรก็ตามขณะทดสอบผู้วิÿัยÿะดูแลอย่าþใกล้āิด 

ให้ผู้ทดสอบทำการทดสอบสมรรถภาพอย่าþถูกต้อþ เพื่อป้อþกันไม่ให้เกิดอันตรายหรือการ

บาดเÿ็บแก่ผู้ทดสอบ หลัþทดสอบสมรรถภาพทาþกายผู้วิÿัยÿะให้คำแนะนำการปฏิบัติตัว

เพิ่มเติมต่ออาสาสมัคร และหากมีอาการมีความเสี่ยþเกิดขึ้น เā่น อาการปวดและเมื่อยล้าขอþ

กล้ามเนื้อ ผู้ทำวิÿัยÿะทำการปฐมพยาบาลเบื้อþต้นÿนกว่าท่านÿะดีขึ้น หากอาการไม่ทุเลาลþ

ผูว้ิÿัยÿะส่þท่านไปพบแพทย์ยัþสถานพยาบาลขอþมหาวิทยาลัยต่อไป 
 กรุณาแÿþ้ผูท้ำวิÿัยในกรณีที่พบอาการดัþกล่าวข้าþต้น หรอือาการอื่น ๆ ที่พบร่วมด้วย

ระหว่าþที่อยู่ในโครþการวิÿัย ถ้ามีการเปลี่ยนแปลþเกี่ยวกับสุขภาพขอþท่าน ขอให้ท่านรายþาน

ให้ผู้ทำวÿิัยทราบโดยเร็ว 
 ท่านอาÿเกิดอาการข้าþเคียþ หรือความไม่สบาย นอกเหนอืÿากที่แสดþในเอกสารĀบับ

นี้ เพื่อความปลอดภัยขอþท่าน ควรแÿ้þผู้ทำวิÿัยให้ทราบทันทีเมื่อเกิดความผิดปกติใด ๆ 

เกิดขึ้น 
 หากท่านมีข้อสþสัยใด ๆ เกี่ ยวกับความเสี่ยþที่ อาÿได้รับÿากการเข้าร่วมใน

โครþการวิÿัย ท่านสามารถสอบถามÿากผู้ทำวÿิัยได้ตลอดเวลา 
 หากมีการค้นพบข้อมูลใหม่ ๆ ที่อาÿมีผลต่อความปลอดภัยขอþท่านในระหว่าþที่ท่าน

เข้าร่วมในโครþการวิÿัย ผู้ทำวิÿัยÿะแÿ้þให้ท่านทราบทันที เพื่อให้ท่านตัดสินใÿว่าÿะอยู่ ใน

โครþการวิÿัยต่อไปหรอืÿะขอถอนตัวออกÿากการวิÿัย 
 
ประโยชน์ที่อาจได้รับ 

ท่านÿะได้ทราบผลขอþโยคะท่าสุริยนมัสการที่มีต่อสมรรถภาพทาþกายและระดับ

ความเครียดนอกÿากนี้แล้วผลสรุปที่ได้ÿากการศึกษานี้ÿะเป็นประโยāน์สำหรับวþการ
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สาธารณสุข โดยใā้เป็นแนวทาþในการป้อþกันและแก้ไขปัญหาเพื่อศึกษาการมีกิÿกรรมทาþ

กายที่มผีลต่อการเปลี่ยนแปลþสมรรถภาพทาþกายและระดับความเครียด  
 

ข้อปฏิบัติของท่านขณะที่ร่วมในโครงการวิจัย  
ขอให้ท่านปฏิบัติดัþนี้ 
- ขอให้ท่านให้ขอ้มูลแก่ผูท้ำวิÿัยด้วยความสัตย์ÿรþิ 
- ขอให้ท่านแÿ้þให้ผู้ทำวิÿัยทราบความผิดปกติที่ เกิดขึ้นระหว่าþที่ท่านร่วมใน

โครþการวิÿัย 
- ขอให้ท่านþดการดื่มกาแฟ āา และแอลกอฮอล์ตามที่ผู้ทำวิÿัยได้กำหนด รวมถึþ

การรักษาโดยใā้ยาแก้ปวดและคลายกล้ามเนือ้  
- หากท่านใā้ยาเหล่านี้ขอให้ท่านนำยาที่ใā้ในการรักษาอาการขอþท่านทั้þหมดที่

เหลือÿากการรับประทานมาให้ผู้ทำวÿิัยทุกครั้þที่นัดหมายใหม้าพบ 
 
การเข้าร่วมและการสิ้นสุดการเข้าร่วมโครงการวิจัย 

การเข้าร่วมในโครþการวิÿัยครั้þนี้เป็นไปโดยความสมัครใÿ หากท่านไม่สมัครใÿÿะเข้า

ร่วม การศึกษาแล้ว ท่านสามารถถอนตัวได้ตลอดเวลา การขอถอนตัวออกÿากโครþการวิÿัย

ÿะไม่มีผลต่อ การดูแลรักษาโรคขอþท่านแต่อย่าþใด 
ผู้ทําวิÿัยอาÿถอนท่านออกÿากการเข้าร่วมการวิÿัย เพื่อเหตุผลด้านความปลอดภัย

ขอþท่าน หรอืเมื่อผู้สนับสนุนการวิÿัยยุติการดำเนนิþานวิÿัย หรอื ในกรณีดัþต่อไปนี้ 
- ท่านไม่สามารถปฏิบัติตามคำแนะนำขอþผู้ทำวิÿัย 
- ท่านต้อþได้รับการรับประทานยาที่ไม่อนุญาตให้ใā้ในการศึกษาตลอดā่วþที่มีการ

ทดสอบสมรรถภาพ 
 
การปกป้องรักษาข้อมูลความลับของอาสาสมัคร 

 ข้อมูลที่อาÿนำไปสู่การเปิดเผยตัวท่าน ÿะได้รับการปกปิดและÿะไม่เปิดเผยแก่

สาธารณāน ในกรณีที่ผลการวิÿัยได้รับการตีพิมพ์ āื่อและข้อมูลส่วนตัวขอþท่านÿะต้อþได้รับ

การปกปิดอยู่เสมอ และข้อมูลที่ได้ÿากการศึกษาวิÿัยÿะถูกเก็บรวบรวมไว้ในรูปเอกสาร หรือ

อิเล็กทรอนิกส์ หรือทั้þสอþอย่าþ ข้อมูลดัþกล่าวÿะเก็บไว้เป็นความลับÿากผู้ไม่มีสิทธิ์ที่ÿะรู้ มี

เพียþคณะผูว้ิÿัยเท่านั้นที่เข้าถึþได้ เอกสารÿะเก็บไว้ในตู้เก็บเอกสารที่เĀพาะคณะผู้วิÿัยเท่านั้นที่

มีกุญแÿเปิด การเก็บข้อมูลอิเล็กทรอนิกส์ในคอมพิวเตอร์ÿำกัดผู้เข้าดูเĀพาะผู้ที่มีรหัสผ่าน 
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นอกÿากนี้อาÿมีผู้เกี่ยวข้อþที่มีอำนาÿหน้าที่ตามระเบียบข้อบัþคับเข้าดูได้หากÿำเป็น ได้แก่ 

คณะกรรมการÿริยธรรมการวิÿัย  
นอกÿากมาตรการรักษาความลับข้าþต้นแล้ว เรายัþÿัดเก็บข้อมูลแยกเป็นสอþส่วนĂึ่þ

เāื่อมโยþด้วยรหัส ส่วนหนึ่þเป็นบันทึกข้อมูลขอþท่านที่ได้ÿากการศึกษาวิÿัย ส่วนหนึ่þเป็น

บันทึกāื่อ สกุล และบรรดาหมายเลขอื่นๆ ที่ระบุตัวท่านได้โดยตรþ 
ข้อมูลขอþท่านÿะเก็บรักษาไว้ที่ ภาควิāากายภาพบำบัด  คณ ะสหเวāศาสตร์  

มหาวิทยาลัยพะเยา และÿะถูกทำลายหลัþการศกึษาวิÿัยเสร็ÿสิ้นสมบูรณ์และผลþานวิÿัยได้รับ

การตีพิมพ์ในวารสารไปแล้ว 5 ปี การเก็บรักษาไว้ระยะเวลาดัþกล่าวÿำเป็นในกรณีต้อþการ

ยืนยันความถูกต้อþขอþข้อมูลในภายหลัþหรอืÿำเป็นต้อþวิเคราะห์Ă้ำยืนยันความถูกต้อþขอþผล

การศกึษาวิÿัย 
 ÿากการลþนามยินยอมขอþท่านผู้ทำวิÿัยสามารถเข้าไปตรวÿสอบบันทึกข้อมูลขอþท่าน

ได้แม้ÿะสิ้นสุดโครþการวิÿัยแล้วก็ตาม หากท่านต้อþการยกเลิกการให้สิทธิ์ดัþกล่าว ท่าน

สามารถแÿ้þหรอืเขียนบันทึกขอยกเลิกการใหค้ำยินยอม โดยส่þไปที่ นาþสาวนภา โกรินทร์ (E-
mail 63131194@up.ac.th), นาย รพล สิþหา (E-mail 63130339@up.ac.th) และนาþสาว รุÿิ

รัตน์ ÿันทร์ศร ี(E-mail 63130429@up.ac.th) 
หากท่านขอยกเลิกการให้คำยินยอมหลัþÿากที่ท่านได้เข้าร่วมโครþการวิÿัยแล้ว ข้อมูล

ส่วนตัวขอþท่านÿะไม่ถูกบันทึกเพิ่มเติม อย่าþไรก็ตามข้อมูลอื่น ๆ ขอþท่านอาÿถูกนำมาใā้เพื่อ

ประเมินผลการวิÿัย และท่านÿะไม่สามารถกลับมาเข้าร่วมในโครþการนี้ได้อีก ทั้þนี้เนื่อþÿาก

ข้อมูลขอþท่านที่ÿำเป็นสำหรับใā้เพื่อการวิÿัยไม่ได้ถูกบันทึก 
 
สิทธิ์ของผู้เข้าร่วมในโครงการวิจัย 

ในฐานะที่ท่านเป็นผูเ้ข้าร่วมในโครþการวÿิัย ท่านÿะมีสทิธิ์ดัþต่อไปนี้ 
1. ท่านÿะได้รับทราบถึþลักษณะและวัตถุประสþค์ขอþการวÿิัยในครั้þนี้ 
2. ท่านÿะได้รับการอธิบายเกี่ยวกับระเบียบวิธีการขอþการวิÿัย รวมทั้þแบบประเมินและ

อุปกรณ์ที่ใāใ้นการวิÿัยครั้þนี้ 
3. ท่านÿะได้รับการอธิบายถึþความเสี่ยþที่ÿะได้รับÿากการวิÿัย 
4. ท่านÿะได้รับการอธิบายถึþประโยāน์ที่ท่านอาÿÿะได้รับÿากการวิÿัย 
5. ท่านÿะได้รับการเปิดเผยถึþทาþเลือกในการรักษาด้วยวิธีอื่น หรืออุปกรณ์Ăึ่þมีผลดีต่อ

ท่านรวมทั้þประโยāน์และความเสี่ยþที่ท่านอาÿได้รับ 
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6. ท่านÿะได้รับทราบแนวทาþในการลดระดับความเครียดและการเพิ่มสมรรถภาพทาþ

กาย ในการเข้าร่วมในโครþการวิÿัยครั้þนี ้
7. ท่านÿะมีโอกาสได้Ăักถามเกี่ยวกับþานวิÿัยหรือข้ันตอนที่เกี่ยวข้อþกับþานวิÿัย 
8. ท่านÿะได้รับทราบว่าการยินยอมเข้าร่วมในโครþการวิÿัยนี ้ท่านสามารถขอถอนตัวÿาก

โครþการเมื่อไรก็ได้ โดยผู้เข้าร่วมในโครþการวิÿัยสามารถขอถอนตัวÿากโครþการโดยไม่ได้รับ

ผลกระทบใด ๆ ทั้þสิน้ 
9. ท่านÿะได้รับเอกสารข้อมูลคำอธิบายสำหรับผู้เข้าร่วมในโครþการวิÿัยและสำเนา

เอกสารใบยินยอมที่มทีั้þลายเĂ็นและวันที่ 
10. ท่านมีสิทธิ์ในการตัดสินใÿว่าÿะเข้าร่วมในโครþการวิÿัยหรือไม่ก็ได้ โดยปราศÿากการ

ใā้อทิธิพลบัþคับข่มขู่ หรอืการหลอกลวþ 
หากท่านไม่ได้รับการāดเāยอันควรต่อการบาดเÿ็บหรือเÿ็บป่วยที่เกิดขึ้นโดยตรþÿากการ

วิÿัย  หรือท่านไม่ได้รับการปฏิบัติตามที่ปรากฎในเอกสารข้อมูลคำอธิบายสำหรับผู้เข้าร่วมใน

การวิÿัย ท่านสามารถร้อþเรียนได้ที่ คณะกรรมการÿริยธรรมการวิÿัยในมนุษย์ มหาวิทยาลัย

พะเยา หมายเลขโทรศัพท์  054466666 โทรสาร  054466714 ในเวลาราāการ 
ขอขอบคุณในการร่วมมือขอþท่านมา ณ ที่นี้ 
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ภาคผนวก น 
ใบเซนต์ยนิยอมเข้าร่วมงานวิจัย 
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หนังสือแสดงความยินยอมเข้าร่วม

โครงการวิจัย 
สำหรับอาสาสมัครอายุมากกว่า 18 ปีขึ้นไป 

(Informed Consent Form) 
 
ชื่อโครงการวิจัย  

ผลขอþโยคะท่าสุริยนมัสการต่อสมรรถภาพทาþกายและระดับความเครียดในนิสิต

หญิþที่มีภาวะน้ำหนักเกินและอ้วน สาขากายภาพบำบัด คณะสหเวāศาสตร์ มหาวิทยาลัย

พะเยา 
Effects of Surya Namaska Yoga on Physical Fitness and Stress Levels in 

Overweight and Obese Female University Students of Department of Physical Therapy, 
School of Allied Health Sciences, University of Phayao  
 
วันให้คำยินยอม  วันที่..............เดือน...........................พ.ศ............ข้าพเÿ้า นาย/นาþ/นาþสาว

........................................................................................................................ ......................

ที่อยู่........................................................................................................................................  

ได้อ่านรายละเอียดÿากเอกสารข้อมูลสำหรับผู้เข้าร่วมโครþการวิÿัยวิÿัยที่แนบมาĀบับวันที่

.......................................และข้าพเÿ้ายินยอมเข้าร่วมโครþการวิÿัยโดยสมัครใÿ 
ข้าพเÿ้าได้รับสำเนาเอกสารแสดþความยินยอมเข้าร่วมในโครþการวิÿัยที่ข้าพเÿ้าได้ลþ

นาม และ วันที่ พร้อมด้วยเอกสารข้อมูลสำหรับผูเ้ข้าร่วมโครþการวิÿัย ทั้þนีก้่อนที่ÿะลþนามใน

ใบยินยอมให้ทำการวิÿัยนี้ ข้าพเÿ้าได้รับการอธิบายÿากผู้วิÿัยถึþวัตถุประสþค์ขอþการวิÿัย 

ระยะเวลาขอþการทำวิÿัย วิธีการวิÿัย อันตราย หรอือาการที่อาÿเกิดขึน้ÿากการวิÿัย หรือÿาก

ยาที่ใā้ รวมทั้þประโยāน์ที่ÿะเกิดขึ้นÿากการวิÿัย และแนวทาþรักษาโดยวิธีอื่นอย่าþละเอียด 

ข้าพเÿ้ามีเวลาและโอกาสเพียþพอในการĂักถามข้อสþสัยÿนมีความเข้าใÿอย่าþดีแล้ว โดย

ผูว้ิÿัยได้ตอบคำถามต่าþ ๆ ด้วยความเต็มใÿไม่ปิดบัþĂ่อนเร้นÿนขา้พเÿ้าพอใÿ 
 ข้าพเÿ้ารับทราบÿากผูว้ิÿัยว่าหากเกิดอันตรายใด ๆ ÿากการวิÿัยดัþกล่าว ขา้พเÿา้ÿะ

ได้รับการรักษาพยาบาลโดยไม่เสียค่าใāÿ้่าย  
 ข้าพเÿ้ามีสิทธิที่ÿะบอกเลิกเข้าร่วมในโครþการวิÿัยเมื่อใดก็ได้ โดยไม่ÿำเป็นต้อþแÿ้þ

เหตุผล และการบอกเลิกการเข้าร่วมการวิÿัยนี้ ÿะไม่มีผลต่อการรักษาโรคหรือสิทธิอื่น ๆ ที่

ข้าพเÿ้าÿะพึþได้รับต่อไป 

University of Phayao 
Human Ethics Committee 
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 ผู้วิÿัยรับรอþว่าÿะเก็บข้อมูลส่วนตัวขอþข้าพเÿ้าเป็นความลับ และÿะเปิดเผยได้เĀพาะ

เมื่อได้รับการยินยอมÿากข้าพเÿ้าเท่านั้น บุคคลอื่นในนามขอþบริษัทผู้สนับสนุนการวิÿัย 

คณะกรรมการพิÿารณาÿริยธรรมการวิÿัยในคน สำนักþานคณะกรรมการอาหารและยาอาÿ

ได้รับอนุญาตให้เข้ามาตรวÿและประมวลข้อมูลขอþข้าพเÿ้า ทั้þนี้ÿะต้อþกระทำไปเพื่อ

วัตถุประสþค์เพื่อตรวÿสอบความถูกต้อþขอþขอ้มูลเท่านั้น โดยการตกลþที่ÿะเข้าร่วมการศึกษา

นีข้้าพเÿ้าได้ให้คำยินยอมที่ÿะให้มกีารตรวÿสอบข้อมูลประวัติทาþการแพทย์ขอþข้าพเÿ้าได้ 
 ผูว้ิÿัยรับรอþว่าÿะไม่มกีารเก็บข้อมูลใด ๆ เพิ่มเติม หลัþÿากที่ขา้พเÿ้าขอยกเลิกการเข้า

ร่วมโครþการวิÿัยและต้อþการให้ทำลายเอกสารและ/หรือ ตัวอย่าþที่ใā้ตรวÿสอบทั้þหมดที่

สามารถสืบค้นถึþตัวข้าพเÿ้าได้ 
 ข้าพเÿ้าเข้าใÿว่า ข้าพเÿ้ามีสิทธิ์ที่ÿะตรวÿสอบหรือแก้ไขข้อมูลส่วนตัวขอþข้าพเÿ้าและ

สามารถยกเลิกการให้สิทธิในการใāข้้อมูลส่วนตัวขอþขา้พเÿ้าได้ โดยต้อþแÿþ้ให้ผู้วÿิัยรับทราบ 
 ข้าพเÿ้าได้ตระหนักว่าข้อมูลในการวิÿัยรวมถึþข้อมูลทาþการแพทย์ขอþข้าพเÿ้าที่ไม่มี

การเปิดเผยāื่อ ÿะผ่านกระบวนการต่าþ ๆ เā่น การเก็บข้อมูล การบันทึกข้อมูลในแบบบันทึก

และในคอมพิวเตอร์ การตรวÿสอบ การวิเคราะห์ และการรายþานข้อมูลเพื่อวัตถุประสþค์ทาþ

วิāาการ รวมทั้þการใāข้้อมูลทาþการแพทย์ในอนาคตหรอืการวิÿัยทาþดา้นเภสัāภัณฑ์ เท่านั้น  
 ข้าพเÿ้าได้อ่านข้อความข้าþต้นและมีความเข้าใÿดีทุกประการแล้ว ยินดีเข้าร่วมในการ

วิÿัยด้วยความเต็มใÿ ÿþึได้ลþนามในเอกสารแสดþความยินยอมนี ้ 
 
  .................................................................................ลþนามผูใ้ห้ความยินยอม 
  (..................................................................................) āื่อผู้ยินยอมตัวบรรÿþ 
  วันที่ ................เดอืน....................................พ.ศ............................. 
 

ข้าพเÿ้า  ยินยอม    
 ไม่ยินยอม  

ให้เก็บตัวอย่าþāีวภาพที่เหลอืไว้เพื่อการวิÿัยในอนาคต 
 

.................................................................................ลþนามผูใ้ห้ความยินยอม 
  (..................................................................................) āือ่ผู้ยินยอมตัวบรรÿþ 
  วันที่ ................เดอืน....................................พ.ศ............................. 
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 ข้าพเÿ้าได้อธิบายถึþวัตถุประสþค์ขอþการวิÿัย วิธีการวิÿัย อันตราย หรืออาการไม่พึþ

ประสþค์หรือความเสี่ยþที่อาÿเกิดขึ้นÿากการวิÿัย หรือÿากยาที่ใā้  รวมทั้þประโยāน์ที่ÿะ

เกิดขึ้นÿากการวิÿัยอย่าþละเอียด ให้ผู้เข้าร่วมในโครþการวิÿัยตามนามข้าþต้นได้ทราบและมี

ความเข้าใÿดีแลว้ พร้อมลþนามลþในเอกสารแสดþความยินยอมด้วยความเต็มใÿ 
 
  ..............................................................................................ลþนามผู้ทำวิÿัย 
  (.................................................................................) āื่อผู้ทำวÿิัย ตัวบรรÿþ 

วันที่ ................เดือน....................................พ.ศ............................. 
  

..................................................................................................ลþนามพยาน 
  (.....................................................................................) āือ่พยาน ตัวบรรÿþ 
  วันที่ ................เดือน....................................พ.ศ........
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