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บทคดัย่อ  ภาวะข้อไหล่ตดิเป็นปัญหาสขุภาพทีพ่บได้ในผู้สงูอายุ ท�าให้องศาการเคล่ือนไหวของข้อไหล่ลดลงและเป็นอปุสรรค

ต่อกจิวัตรประจ�าวัน ทา่บริหารร่างกายมณเีวชเป็นการบริหารร่างกายเพ่ือผ่อนคลายกล้ามเน้ือที่เป็นทางเลือกหน่ึงของ

การบริหารร่างกาย งานวิจัยกึ่งทดลอง แบบกลุ่มเดียววัดผลก่อนและหลังการทดลองน้ี มีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษา

ประสทิธผิลการใช้ทา่บริหารร่างกายมณเีวช กลุ่มตวัอย่างคัดเลือกจากผู้ทีม่ภีาวะข้อไหล่ตดิทีไ่ม่สามารถเคล่ือนไหวข้อไหล่ 

ทั้ง 5 ทศิทาง สมคัรเข้าร่วมการศกึษาวิจัยและเป็นสมาชิกโรงเรียนผู้สงูอายุ ต�าบลทบัตเีหลก็ อ�าเภอเมอืง จังหวัด

สพุรรณบุรี จ�านวน 30 คน เคร่ืองมอืประกอบด้วย Appley Scratch Test เคร่ืองมอืวัดข้อไหล่ Goniometer ทา่บริหาร

ร่างกายมณเีวช สมุดบนัทกึทา่บริหารร่างกาย แถบไต่ระดบัความสงู และแบบประเมนิความพึงพอใจ สถติทิี่ใช้ในการ

วิเคราะห์ข้อมูล ได้แก่ จ�านวน ร้อยละ ค่าเฉล่ีย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และ Wilcoxon Signed Ranks Test ผลการ-

วิจัยพบว่า หลังจากใช้ท่าบริหารร่างกายมณเีวชระยะเวลา 4 สปัดาห์ ค่าเฉล่ียองศาการเคล่ือนไหวของข้อไหล่ในทา่ 

shoulder flexion ทา่ shoulder extension และท่า internal rotation เพ่ิมขึ้นและแตกต่างอย่างมนัียส�าคัญทางสถติทิี่

ระดบั 0.05 แต่ในทา่ shoulder adduction และทา่ external rotation ไม่แตกต่างระหว่างก่อนและหลังการทดลอง 

และกลุ่มทดลองมีความพึงพอใจต่อการใช้ท่าบริหารร่างกายมณีเวชภาพรวมอยู่ในระดับมากที่สดุ งานวิจัยเสนอให้

องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นน�าท่าบริหารร่างกายมณีเวช ไปเผยแพร่ให้แก่โรงเรียนหรือชมรมผู้สูงอายุอื่นที่สนใจ 

เพ่ือเป็นแนวทางในการบริหารร่างกายเพ่ือผ่อนคลายกล้ามเน้ือไหล่ในผู้สงูอายุ

ค�ำส�ำคัญ: ประสิทธิผล; ผูสู้งอาย;ุ ภาวะขอ้ไหล่ติด; มณีเวช
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บทน�า
โรคข้อไหล่ตดิ เป็นโรคที่พบได้บ่อย เร่ิมมกีารตรวจ

พบและได้รับการวินิจฉัยคร้ังแรกในปี ค.ศ.1934 โดย 

Codman เกดิขึ้นเองโดยไม่ทราบสาเหต ุมอีาการปวดใน

ทุกทิศทางของการขยับข้อไหล่ ร่วมกับมีการขยับของ 

ข้อไหล่ได้ลดลงในทา่ flexion and external rotation และ

ภาพถ่ายรังสข้ีอปกติ(1) สามารถแบ่งภาวะข้อไหล่ติดได้

สามระยะคือ ระยะที่ 1 ผู้ป่วยมอีาการปวดข้อไหล่มากเมื่อ

ขยับ แต่อาจยังสามารถขยับข้อไหล่ได้สดุ ระยะที่ 2 ผู้ป่วย

มีอาการปวดข้อไหล่ร่วมกับเคล่ือนไหวข้อไหล่ได้ลดลง 

ระยะที่ 3 ผู้ป่วยมอีาการปวดลดลงเคล่ือนไหวข้อไหล่ได้

มากขึ้น(2) 

ผู้สูงอายุมักพบปัญหาด้านสุขภาพที่มีการเปล่ียน-

แปลงโครงสร้างร่างกายที่ไม่สมดุลและมีความเสื่อมถอย

ของร่างกาย เช่น ข้อเสื่อม ข้อไหล่ตดิ ปวดเมื่อย และการ

ที่เคล่ือนไหวข้อไหล่น้อยลง(3) งานวิจัยในต่างประเทศพบ

โรคข้อไหล่ตดิมคีวามชุกร้อยละ 2.0-5.0(4) พบได้บ่อย

ในกลุ่มอายุ 40-70 ปี อายุเฉล่ียที่พบคือ 56 ปี(5) ส�าหรับ

ในประเทศไทยมีการศึกษาความชุกโรคข้อไหล่ติดใน 

ผู้ป่วยที่เข้ารับการรักษาที่ศนูย์เวชปฏบิตัคิรอบครัว โรง-

พยาบาลพระนครศรีอยุธยามคีวามชุกร้อยละ 13.4 พบ

มากในอายุ 51 ปีขึ้นไป(6) ผู้ป่วยทีม่อีาการเจบ็ปวดข้อไหล่

ในระยะเร่ิมแรกหากไม่ได้รับการรักษาอาจมอีาการเร้ือรัง

จนส่งผลกระทบต่อการด�ารงชีวิตประจ�าวันของผู้ป่วย เพ่ิม

ค่าใช้จ่าย และท�าให้คุณภาพชีวิตของผู้ป่วยแย่ลง(7-8) ถ้า

ให้อาการดังกล่าวด�าเนินไปจนถึงระยะข้อติด การรักษา

คือการลดความเจบ็ปวดและเพ่ิมพิสยัของการเคล่ือนไหว

ให้สามารถกลับมาเหมือนเดิม ซ่ึงสามารถท�าได้โดยการ

ออกก�าลังกายด้วยตนเองโดยการยืดดดัข้อไหล่ทุกวัน(9) 

จังหวัดสพุรรณบุรี เป็นจังหวัดทีม่ผู้ีสงูอายุสงูเป็นล�าดบั

ที ่21 ของประเทศและก้าวเข้าสูส่งัคมผู้สงูอายุโดยสมบูรณ ์

โดยมจี�านวนผู้สงูอายุอายุ 60 ปีขึ้นไปจ�านวน 167,136 คน 

ร้อยละ 19.7(10) และส่วนใหญ่มโีรคประจ�าตวักลุ่มโรคทีไ่ม่

ตดิต่อเร้ือรังซ่ึงจ�าแนกตามรายโรคจากจ�านวนผู้ป่วยนอก

ทุกแผนกของโรงพยาบาลเจ้าพระยายมราช ปีงบประมาณ 

2556-2558 พบว่า โรค 3 อนัดบัแรกทีเ่ข้ารับการรักษา 

ได้แก่ โรคความดนัโลหิตสงู โรคเบาหวาน และกลุ่มโรค

ระบบกล้ามเน้ือและเน้ือเย่ือเกี่ยวพันมีจ�านวนผู้ป่วย 

14,610 7,799 และ 8,822 รายตามล�าดบั โดยในกลุ่ม-

ผู้สงูอายุทีป่่วยโรคระบบกล้ามเน้ือและเน้ือเย่ือเกีย่วพัน พบ

ปัญหาภาวะข้อไหล่ตดิแขง็ ซ่ึงส่งผลกระทบต่อสขุภาพและ

การใช้ชีวิตประจ�าวัน เช่น การแต่งกาย การขบัรถ รวมถงึ 

ส่งผลกระทบต่อการท�างาน โดยการรักษาน้ันใช้การดดัข้อ

แต่จะไม่หายขาด หากดดัข้อมากเกนิอาจท�าให้กระดูกหัก

หรือเอน็รอบข้อฉีกขาดเพ่ิม ซ่ึงการรักษาด้วยวิธน้ีีมข้ีอจ�ากดั

ในการเข้ารับการรักษา(11) ดงัน้ันเพ่ือป้องกนัไม่ให้มผู้ีทีม่ภีาวะ

ข้อไหล่ตดิแขง็เพ่ิมมากขึ้นจะต้องมกีารป้องกนัและส่งเสริม-

สขุภาพในกลุ่มผู้ทีม่ภีาวะข้อไหล่ตดิโดยการเพ่ิมองศาการ

เคล่ือนไหวของข้อไหล่ให้มากขึ้นกว่าเดมิ จากการทบทวน

วรรณกรรม พบว่า การยืดเหยียดกล้ามเน้ือโดยใช้ทา่บริหาร

ร่างกายมณเีวชช่วยลดอาการตงึบริเวณข้อไหล่ช่วยกระตุ้นการ

ไหลเวียนโลหิตและส่งผลให้กล้ามเน้ือสามารถเคล่ือนไหวได้

มากขึ้ น ท�าให้องศาการเคล่ือนไหวของข้อไหล่เพ่ิมขึ้ น 

ตามมา(12) 

มณเีวชเป็นหน่ึงในวิชาการปรับสมดุลโครงสร้างร่างกาย

คิดค้นขึ้นโดยอาจารย์ประสทิธิ ์มณจิีระประการ เน้นการปรับ

โครงสร้างร่างกายให้อยู่ในสมดุลเพ่ือใช้ในการบ�าบดัรักษา

ตั้งแต่อาการเจบ็ปวดกล้ามเน้ือจนถงึโรคต่างๆ ทีม่สีาเหตุ

มาจากความผดิปกตขิองโครงสร้างร่างกาย(13) การบริหาร

ร่างกายด้วยทา่มณเีวชทีเ่ป็นประจ�าและต่อเน่ืองช่วยลดการ

ปวดเมื่อยกล้ามเน้ือ เพ่ิมความแขง็แรงของกล้ามเน้ือ องศา

การเคล่ือนไหวข้อต่อส่วนต่างๆ ของร่างกายในผู้สงูอายุได้ 

และทา่บริหารมณเีวชหลายทา่สามารถน�ามาใช้ในผู้สงูอายุ 

ส่งผลให้ผู้สงูอายุมคุีณภาพชีวิตทีด่ขีึ้นได้(14) 

ต�าบลทบัตเีหลก็ อ�าเภอเมอืง จังหวัดสพุรรณบุรี ได้

เข้าสู่สงัคมผู้สงูอายุ จากข้อมูลจ�านวนประชากรผู้สงูอายุ 

พ.ศ. 2562 พบว่า ผู้สงูอายุ จ�านวน 881 คน หรือร้อยละ 

24.0 ของประชากรทัง้หมด โดยองค์การบริหารส่วนต�าบล

ทบัตเีหลก็ ได้จัดตั้งโรงเรียนผู้สงูอายุต�าบลทบัตเีหลก็ขึ้น 

รับสมัครสมาชิก ตั้งแต่อายุ 50 ปีขึ้ นไป เพ่ือรองรับ
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ประชากรวัยสูงอายุที่เพ่ิมขึ้ น รวมทั้งช่วยส่งเสริมและ

พัฒนาคุณภาพชีวิตที่ดีของผู้สูงอายุทั้งด้านร่างกายและ

จิตใจ ในโรงเรียนผุ้สูงอายุจะเน้นการส่งเสริมสุขภาพ 

ทางกายโดยการออกก�าลังกายหรือบริหารร่างกายทั่วไป 

เช่น การร�าวง การเต้นแอร์โรบคิ ไม่มกีารบริหารร่างกาย

ด้วยศาสตร์มณเีวชที่เพ่ิมองศาการเคล่ือนไหวของข้อไหล่ 

จากการลงพ้ืนที่เพ่ือส�ารวจและคัดกรองภาวะข้อไหล่ติด

จากสมาชิกโรงเรียนผู้สงูอายุ จ�านวน 49 คน พบผู้สงูอายุ 

30 คน ที่ไม่สามารถท�าทา่ที่ก�าหนดไว้ทั้ง 5 ทศิทางรวม

ทั้งมอีาการปวดเมื่อยร่างกาย ข้อไหล่ หลังส่วนบนซ่ึงเป็น 

อาการที่ส่งผลต่อการด�าเนินกจิกรรมต่างๆ ที่อาจส่งผล

คุณภาพชีวิต และภาวะจ�ากัดการยกแขนซ่ึงไม่สามารถ 

ยกแขนได้สดุความสามารถ ซ่ึงเข้าเกณฑเ์พ่ือเข้าร่วมการ

วิจัยโดยใช้ทา่บริหารร่างกายมณเีวช ด้วยเหตน้ีุ คณะผู้วิจัย

จึงสนใจศึกษาประสทิธผิล และความพึงพอใจต่อการใช้

ท่าบริหารร่างกายมณีเวชในผู้ที่มีภาวะข้อไหล่ติด ซ่ึงผล

การศกึษาน้ีจะเป็นประโยชน์เป็นทางเลือกหน่ึงในการส่ง-

เสริมสุขภาพ ที่สามารถบรรเทาและป้องกันอาการ 

เจ็บปวดที่เกิดจากภาวะข้อไหล่ติด ช่วยให้ผู้สูงอายุมี

คุณภาพชีวิตในด้านการเคล่ือนไหวร่างกายที่ด ี

วิธีการศึกษา
รปูแบบการวิจัย เป็นการวิจัยแบบกึ่งทดลอง (quasi 

experimental research) แบบกลุ่มเดียววัดผลก่อนและ

หลังการทดลอง (one group pretest–posttest experi-

mental design)

ประชากรทีใ่ช้ในการวิจัยคร้ังน้ี คือผู้ทีม่ภีาวะข้อไหล่ตดิ

ในโรงเรียนผู้สงูอายุ ต�าบลทบัตเีหลก็ อ�าเภอเมอืง จังหวัด

สพุรรณบุรี ทั้งหมด 49 คน คัดเลือกเป็นกลุ่มตัวอย่าง

ตามเกณฑก์ารคัดเข้าและการคัดออก ได้จ�านวน 30 คน 

ตามเกณฑท์ี่ก�าหนดดงัน้ี

เกณฑก์ารคดัเขา้

1. เป็นสมาชิกโรงเรียนผู้สูงอายุต�าบลทับตีเหล็ก 

อ�าเภอเมอืง จังหวัดสพุรรณบุรี อายุตั้งแต่ 50 ปีขึ้นไป

2. คัดกรองภาวะข้อไหล่ติดเบื้ องต้นโดยใช้ Apley 

Scratch test แล้วพบว่ามภีาวะข้อไหล่ตดิ

3. วัดองศาการเคล่ือนไหวของข้อไหล่ทั้ง 5 ทศิทาง 

โดยใช้เคร่ืองมอืวัดข้อไหล่ Goniometer ประเมนิองศาไหล่ 

พบว่ามคีวามจ�ากดัการเคล่ือนไหวของข้อไหล่อยู่ในทา่งอ

ข้อไหล่ (Shoulder Flexion) ระหว่าง 120-150 องศา 

ทา่เหยียดข้อไหล่ (Shoulder Extension) ระหว่าง 20-40 

องศา ทา่หุบข้อไหล่ (Shoulder Adduction) ระหว่าง 20-

50 องศา ทา่หมุนข้อไหล่เข้าด้านใน (Shoulder Internal 

Rotation) และ ทา่หมุนข้อไหล่ออกด้านนอก (Shoulder 

External Rotation) ระหว่าง 30-80 องศา ตามเกณฑท์ี่

ก�าหนด จ�านวน 30 คน

4. มีสติสมัปชัญญะดี สามารถสื่อสาร สมัครใจและ

พร้อมเข้าร่วมตลอดระยะเวลาการศกึษาวิจัย

5. ตนเองหรือมีคนในครอบครัวที่สามารถใช้แอป-

พลิเคชันไลน์เพ่ือการตดิต่อสื่อสารระหว่างการวิจัยได้ 

6. ไม่เคยประสบอบุตัเิหตบุริเวณข้อไหล่

เกณฑก์ารคดัออก

1. ผลจากการคัดกรองภาวะข้อไหล่ติดเบื้องต้นด้วย 

Apley Scratch Test ไม่พบภาวะข้อไหล่ตดิ 

2. ผลการวัดองศาการเคล่ือนไหวของข้อไหล่ ทั้ง 5 

ทิศทางข้างต้น โดยใช้เคร่ืองมือ Goniometer พบว่า 

ผู้สงูอายุจ�านวน 19 คน ไม่มีองศาการเคล่ือนไหวของ 

ข้อไหล่เข้าเกณฑภ์าวะข้อไหล่ตดิ 

เครือ่งมือวิจยัทีใ่ชใ้นการวิจยั 

การวิจัยคร้ังน้ีใช้เคร่ืองมอื 2 ประเภท ได้แก่ เคร่ืองมอื

มาตรฐาน และเคร่ืองมอืที่สร้างขึ้นโดยผู้วิจัย

เคร่ืองมอืมาตรฐาน ประกอบด้วย 

1. Apley Scratch test ใช้ในการคัดกรองภาวะข้อไหล่

ติดเบื้ องต้น กรณีไม่สามารถปฏิบัติได้หรือติดขัด จะ

ด�าเนินการประเมนิภาวะข้อไหล่ตดิด้วยเคร่ืองมอืวัดองศา

ข้อไหล่ Goniometer ต่อไป 

2. Goniometer เป็นเคร่ืองมือวัดระดับองศาการ

เคล่ือนไหวของข้อไหล่ มีหน่วยเป็นองศาโดยใช้ในการ 

คัดกรองเบื้องต้น หาความจ�ากดัการเคล่ือนไหวของข้อไหล่ 

5 ทศิทาง ในท่า shoulder flexion ทา่ shoulder extension 
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ท่า shoulder adduction ท่า internal rotation และท่า 

external rotation มีค่าความน่าเช่ือถอือยู่ในเกณฑส์งูมาก 

(ICC >0.84) 

3. ทา่บริหารร่างกายมณเีวชเป็นทา่บริหารร่างกาย ทีม่ี

การจัดสมดุลโครงสร้างร่างกายผสมผสานวิชาแพทย์ 

แผนไทย-จีน ซ่ึงในการวิจัยคร้ังน้ีคณะผู้วิจัยเลือกใช้ท่า

บริหารร่างกายมณเีวช 5 ทา่ แก่ผู้ทีม่ภีาวะข้อไหล่ตดิ ได้แก่ 

ทา่ที่ 1 ทา่ไหว้สวัสด ีหรือร�าละคร ขั้นตอนการปฏบิตัิ

คือ 

1) พนมมอืประสานกลางหน้าอก ประสานกนัให้แน่น

ให้ข้อมอืงอตั้งฉากกบัแขน กดแน่นพอควร หายใจเข้าช้าๆ 

2) สอดประสานน้ิวมือทั้งสองข้างดันมือทั้งสองลง

ตรงๆ จนข้อศอกทัง้สองข้างตรงหายใจออกช้าๆ 

3) เหยียดแขนทัง้สองข้างไปข้างหน้าให้แขนตงึ ข้อศอก

ห้ามงอพร้อมกบัสดูหายใจเข้าช้าๆ 

4) ค่อยๆ ผลักแขนทัง้สองข้างเล่ือนขึ้นไปเหนือศรีษะ

ให้สงูทีส่ดุเทา่ทีจ่ะท�าได้ พร้อมหายใจเข้าช้าๆ ให้เตม็ปอด 

5) แยกมอืทัง้สองข้างออกจากกนั ให้ข้อมอืแอ่นออก 

90 องศา คล้ายทา่ร�าละคร ผายมอืทัง้สองไปด้านหลังให้

มากทีส่ดุเทา่ทีท่ �าได้ พร้อมหายใจออกช้าๆ และลดแขนทัง้

สองข้างลงมาแนบล�าตวัโดยไม่งอข้อศอก 

ทา่ที่ 2 ทา่โม่แป้ง 

1) ก�ามอืทั้งสองตั้งตรงข้างหน้าคล้ายจับทอ่นไม้ที่ตั้ง

ฉากกบัพ้ืน ข้อมือทั้งสองแอ่นออกเลก็น้อย 

2) ยกมอืสงูระดบัไหล่ มอืทั้งสองห่างกนัประมาณ 1 

ฝ่ามือ หายใจเข้าช้าๆ ดันมือ ทั้งสองไปข้างหน้าตรงๆ 

หายใจออกช้าๆ 

3) เมื่อสดุแขนกแ็ยกมือทั้งสอง ออกจากกนัเหมอืน

เปิดม่าน ข้อศอกตงึตรง หายใจเข้าช้าๆ โดยเมื่ออ้าแขน

ออกจากกนัสดุ ให้งอข้อศอกดงึกลับ พยายามให้แขนอยู่

ระดบัไหล่ ตอนดงึกลับ หายใจออกช้า 

4) ดงึมอืและแขนกลับมาทา่เร่ิมต้นใหม่ 

ทา่ที่ 3 ทา่กรรเชียง 

1) ก�ามอืสองข้าง ยกแขน งอข้อศอก 90 องศา ให้

แขนสองข้างขนานกนัและอยู่ระดับเดียวกนั อย่าให้แขน

ซ้อนกนั จะยกแขนข้างไหนอยู่ด้านหน้าก่อนกไ็ด้ 

2) ยกแขนสองข้างช้าๆ ขึ้นเหนือศรีษะ ให้แขนสอง

ข้างอยู่ในระดบัเดยีวกนั อย่าให้แขนซ้อนกนัหรือแยกจาก

กนัให้แขนอยู่ระดบัเดยีวกนัจนถงึกลางศรีษะ หายใจเข้า

ช้าๆ และเล่ือนแขนให้ข้อมอืมาอยู่ใกล้กนัโดยยังก�ามอืไว้ 

3) กระดกข้อมอืขึ้น แบมอืที่ก�าออก แอ่นข้อมอื 90 

องศาเหมือนท่าร�าละครและชูมือขึ้นให้สงูที่สดุแขนแนบ

หู หลังมอืประกบกนั จากน้ันวาดแขนสองข้างไปด้านหลัง

เหมอืนทา่ทีห่น่ึง แต่ปลายน้ิวช้ีลงพ้ืน หายใจออกช้าๆ เมื่อ

ท�าให้ครบ 6 คร้ัง โดยสลับแขนซ้ายและขวาให้มาอยู่ข้าง

หน้าสลับกนัข้างละ 3 ท ี

ทา่ที่ 4 ทา่ปล่อยพลัง 

1) ยืนตรงปล่อยแขนและมอืไว้ข้างตวั ยกมอืเหยียด

ไปข้างหน้าทั้งสองข้าง ให้ฝ่ามอืคว�่ายกแขนขึ้นเหนือศรีษะ

ตรงๆ หายใจเข้าช้าๆ ลึกๆ เหยียดแขนให้สดุ ข้อศอกตรง 

ฝ่ามอืแบไปด้านหน้า หายใจเข้าช้าๆ 

2) งอข้อศอกออกด้านข้าง ให้ฝ่ามอืเล่ือนลงมาตรงๆ 

เหมอืนลูบกระจกลงมาถงึระดบัไหล่ และดนัฝ่ามอืทั้งสอง 

ข้างไปข้างหน้าอย่างเรว็ พร้อมหายใจออกทางปาก เป็น 

การปล่อยพลัง โดยปฏบิตั ิ3 คร้ังต่อวัน คร้ังละ 3 รอบ

ในเวลาเช้า กลางวัน และเยน็อย่างสม�่าเสมอ 

ทา่ที่ 5 ทา่ถอดเสื้อ 

1) ก�ามอืทั้งสองข้าง ยกแขน งอข้อศอก 90 องศา ให้

แขนสองข้างขนานกนัและอยู่ระดับเดียวกนั อย่าให้แขน

ซ้อนกนั จะยกแขนข้างไหนอยู่ด้านหน้าก่อนกไ็ด้ 

2) ยกแขนสองข้างช้าๆ ขึ้นเหนือศรีษะ ให้แขนสองข้าง

อยู่ในระดบัเดยีวกนั อย่าให้แขนซ้อนกนัหรือแยกจากกนั 

ให้แขนอยู่ระดบัเดยีวกนัจนถงึกลางศรีษะ หายใจเข้าช้าๆ 

3) เล่ือนแขนให้ข้อมือมาอยู่ใกล้กนัโดยยังก�ามอืไว้ 

4) กระดกข้อมอืขึ้น แบมอืที่ก�าออก แอ่นข้อมอื 90 

องศาเหมือนท่าร�าละครและชูมือขึ้นให้สงูที่สดุแขนแนบ

หู หลังมอืประกบกนั วาดแขนสองข้างไปด้านหลังเหมอืน

ทา่ที่หน่ึง แต่ปลายน้ิวช้ีลงพ้ืน โดยท�าให้ครบ 6 คร้ัง โดย

สลับแขนซ้ายและขวาให้มาอยู่ข้างหน้าสลับกนัข้างละ 3 ท ี

โดยปฏบิัติ 3 คร้ังต่อวัน คร้ังละ 4-6 รอบในเวลาเช้า 
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กลางวันและเยน็ 

เคร่ืองมอืที่สร้างขึ้น ประกอบด้วย

1. สมุดบนัทกึทา่บริหารร่างกายมณเีวช เป็นคู่มอืทีใ่ห้

กลุ่มทดลองใช้บนัทกึผลการบริหารร่างกาย ประกอบด้วย วิธี

การบนัทกึข้อมูล ตารางบนัทกึการบริหารร่างกาย เกรด็- 

ความรู้ข้อไหล่ตดิ และทา่บริหารร่างกายมณเีวช 5 ทา่และ

การประเมินระดบัองศาข้อไหล่ด้วยตนเอง และน�าผลมา

บนัทกึเพ่ือเป็นการตดิตามการบริหารร่างกาย 

2. แบบประเมินถามความพึงพอใจต่อท่าบริหาร

ร่างกายมณเีวช เป็นแบบมาตราส่วนประเมินค่า (rating 

scale) 5 ตวัเลือก เป็นค�าถามเชิงบวกทั้งหมด ดงัน้ี มาก

ที่สดุ 5 คะแนน มาก 4 คะแนน พอใช้ 3 คะแนน น้อย 2 

คะแนน และควรปรับปรงุ 1 คะแนน ก�าหนดเกณฑใ์นการ

แปลความหมายของระดบัความพึงพอใจ ตามแนวคิดของ 

Best JW(15) ดงัน้ี 

คะแนนระหว่าง 1.00-1.80 ควรปรับปรงุ 

คะแนนระหว่าง 1.81-2.60 ระดบัน้อย 

คะแนนระหว่าง 2.61-3.40 ระดบัปานกลาง 

คะแนนระหว่าง 3.41-4.20 ระดบัมาก 

คะแนนระหว่าง 4.21-5.00 ระดบัมากที่สดุ 

โดยเคร่ืองมอืมาตรฐาน และเคร่ืองมอืที่สร้างขึ้น และ

น�าไปให้ผู้เช่ียวชาญจ�านวน 3 ทา่น ได้แก่ ผู้เช่ียวชาญด้าน

แพทย์แผนไทย ด้านกายภาพบ�าบดั และการสร้างเคร่ือง-

มอื ตรวจสอบความเที่ยงตรงเชิงเน้ือหาทั้งฉบบั (content 

validity for scale, S-CVI) และการตรวจสอบความ-

เที่ยงตรงเชิงเน้ือหารายข้อ (item content validity index, 

I-CVI) พบว่า มค่ีา S-CVI เทา่กบั 0.93 และค่า I-CVI 

ระหว่าง 0.67-1.00 หลังจากน้ันได้น�าเคร่ืองมอืทั้งหมด

ไปทดลองใช้กบัผู้สงูอายุทีม่ลัีกษณะใกล้เคียงกลุ่มตวัอย่าง

จ�านวน 3 คน ด้วยตนเอง เพ่ือน�าข้อบกพร่องที่ได้จากการ

ทดลองใช้มาปรับปรุงแก้ไขให้มีประสทิธภิาพมากย่ิงขึ้น 

โดยพบว่ามีเฉพาะสมุดบนัทกึท่าบริหารร่างกายมณเีวชที่

ต้องปรับปรุงในส่วนของขนาดตัวอักษร และวิธีการลง

บนัทกึข้อมูลให้มคีวามสะดวกและเหมาะสมมากย่ิงขึ้น 

วิธีการเก็บรวบรวมขอ้มูล มขีั้นตอนดงัน้ี

1. ประสานงานองค์การบริหารส่วนต�าบลทบัตเีหลก็ 

เพ่ือขอศกึษาวิจัยในพ้ืนที่ 

2. ประสานโรงพยาบาลส่งเสริมสขุภาพประจ�าต�าบล-

ทบัตเีหลก็เพ่ือขอความอนุเคราะห์นัดหมายอาสาสมคัร-

สาธารณสขุประจ�าหมู่บ้าน (อสม.) ในการพาคณะผู้วิจัยไป

ยังบ้านผู้สงูอายุในโรงเรียนผู้สงูอายุแต่ละหลังคาเรือน

3. ร่วมกับ อสม.คัดกรองภาวะข้อไหล่ติดเบื้ องต้น  

ผู้สงูอายุทั้งหมด 49 คน โดยใช้เคร่ืองมอื Apley Scratch 

test และเคร่ืองมือ Goniometer ในการวัดองศาการ

เคล่ือนไหวของข้อไหล่ ทั้ง 5 ทศิทาง โดยการวัดคร้ังน้ีจะ

น�าผลระดับองศาการเคล่ือนไหวของข้อไหล่เป็นข้อมูล 

คร้ังที่ 1 (pre-test) ซ่ึงพบผู้สงูอายุ 30 คน มอีงศาการ

เคล่ือนไหวของข้อไหล่ผิดปกติทั้ง 5 ทศิทางและทุกคน

ยินดใีนการเข้าร่วมการวิจัย 

4. ด�าเนินการทดลองใช้ท่าบริหารร่างกายมณเีวชใน

กลุ่มทดลอง โดยคณะผู้วิจัยลงพ้ืนที่ไปบ้านของผู้สงูอายุ

กลุ่มตวัอย่างเพ่ือสอนการใช้ทา่บริหารร่างกายมณเีวชเป็น

รายบุคคล แทนการจัดกิจกรรมที่โรงเรียนผู้สูงอายุ 

เน่ืองจากเป็นช่วงเร่ิมแรกของการระบาดของโรคโควิค-

19 มกีจิกรรมสอนสาธติ ดงัน้ี

4.1 ด�าเนินการสอนท่าบริหารร่างกายมณเีวชโดยใช้

สื่อวีดทีศัน์ ปรับสมดุลร่างกายคลายโรคด้วยมณเีวช 5 ทา่ 

จากน้ันมกีารสาธติพร้อมกบัให้กลุ่มทดลองฝึกปฏบิตัติาม

4.2 ช้ีแจงและแนะน�าการใช้สมุดบันทึกการใช้ท่า

บริหารร่างกายมณีเวช วิธีบันทึกการปฏิบัติท่าบริหาร

ร่างกาย 3 คร้ังต่อวัน และวิธกีารประเมนิการเคล่ือนไหว

ข้อไหล่ด้วยตนเองกบัแถบไต่ระดับความสงู ในช่วงเยน็

ของทุกวัน ตลอด 4 สปัดาห์ โดยสปัดาห์ที่ 1 ติดตาม 

เย่ียมบ้านผู้ที่มภีาวะข้อไหล่ตดิ เพ่ือประเมนิความถูกต้อง

ของทา่บริหารร่างกายมณเีวช และความสม�่าเสมอในการ

ใช้ทา่บริหารร่างกาย สปัดาห์ที่ 2-4 สนทนา พูดคุยกบั 

ผู้สงูอายุโดยผ่านทางแอปพลิเคชัน LINE ที่ตั้งขึ้น เพ่ือ

เป็นการกระตุ้นและสอบถามการปฏบิตัทิา่บริหารร่างกาย

จากอาสาสมัครทุกคน รวมทั้งให้ผู้ที่มีภาวะข้อไหล่ติดที่
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สามารถปฏบิตัไิด้ดมีาพูดคุย เพ่ือเป็นแรงจูงใจในการใช้

ท่าบริหารร่างกายมณีเวชเพ่ือเพ่ิมองศาการเคล่ือนไหว

ของข้อไหล่ในกลุ่มไลน์ที่สร้างขึ้น

5. หลังจากครบ 4 สปัดาห์คณะผู้วิจัยออกเกบ็ข้อมูล

โดยวัดองศาการเคล่ือนไหวของข้อไหล่ คร้ังที่ 2 ใน

สปัดาห์ที่ 4 (post-test) หลังการใช้ทา่บริหารร่างกายมณี

เวช โดยใช้เคร่ืองมอืวัดข้อไหล่ Goniometer ทั้ง 5 ทศิทาง 

และประเมนิความพึงพอใจในการใช้ทา่บริหารร่างกายมณี

เวชโดยการสมัภาษณ ์เพ่ือน�าข้อมูลมาวิเคราะห์ โดยการ

ใช้โปรแกรมส�าเรจ็รปู

การวิเคราะหข์อ้มูล ด้วยสถติเิชิงพรรณนา ประกอบ

ด้วย จ�านวน ร้อยละ ค่าเฉล่ีย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และ

เปรียบเทยีบความแตกต่างของค่าการวัดระดับองศาการ

เคล่ือนไหวข้อไหล่ ก่อนและหลัง ก�าหนดระดบันัยส�าคัญ

ทางสถิติที่ระดับ 0.05 โดยใช้สถิติทดสอบ Wilcoxon 

Signed Ranks test (Z) ทั้งน้ีเน่ืองจากการทดสอบการ

แจกแจงข้อมูลองศาข้อไหล่ทั้ง 5 พิสยั โดยการทดสอบ 

Shapiro Wilk Test พบว่ามค่ีา p<0.05 แสดงให้เหน็ว่า

ไม่มกีารกระจายแบบ normal distribution

จริยธรรมการวิจยั 

การศึกษาน้ีได้ด�าเนินการขอจริยธรรมการวิจัยใน

มนุษย์จากวิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร จังหวัด

สพุรรณบุรี เพ่ือเป็นการพิทกัษ์สทิธิ์ของผู้ยินยอมตนให้

ท�าการวิจัยและได้ผ่านการพิจารณาเหน็ชอบจากคณะ-

กรรมการจริยธรรมของวิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร 

จังหวัดสุพรรณบุรี เอกสารรับรองเลขที่  PHCSP- 

S2563/013 วันที่รับรอง 2 มถุินายน 2563 อาสาสมคัร

ผู้เข้าร่วมวิจัยจะได้รับการช้ีแจงรายละเอยีดก่อนเข้าร่วม

โครงการวิจัย ข้อมูลส่วนตวัที่ได้จากอาสาสมคัรจะใช้รหัส

แทนการบนัทกึข้อมูลจริง และข้อมูลต่างๆ จะเกบ็ไว้ในตู้

ที่มกุีญแจและแฟ้มข้อมูลในเคร่ืองคอมพิวเตอร์ซ่ึงมรีหัส

ป้องกนัไม่ให้บุคคลอื่นสามารถเข้าถงึข้อมูลได้ โดยจะเกบ็

ข้อมูลไว้ 1 ปี หลังจากการวิจัยสิ้นสดุข้อมูลทั้งหมดจะถูก

ท�าลาย

ผลการศึกษา
ขอ้มูลทัว่ไปของผูสู้งอายใุนโรงเรียนผูสู้งอายตุ�าบล

ทบัตีเหล็ก

การวิเคราะห์ข้อมูลของผู้สงูอายุทีส่มคัรใจเข้าร่วมการ

วิจัยจ�านวน 30 คน พบว่า ทุกคนเป็นหญิง อายุระหว่าง 

50-85 ปี อายุเฉล่ีย 65.80 ปี ประมาณ 2 ใน 3 ม ี

โรคประจ�าตวั โดยป่วยเป็นโรคเบาหวานและ/หรือความ-

ดันโลหิตสงู มีอาชีพเกษตรกรรม ร้อยละ 40.0 เกอืบ

ทัง้หมดไม่มปีระวัตกิารสบูบุหร่ี ร้อยละ 96.7 และไม่ดื่ม

เคร่ืองดื่มที่มีส่วนผสมของแอลกอฮอล์ ร้อยละ 93.3  

ดงัแสดงในตารางที่ 1 

ประสิทธิผลของการใชท่้าบริหารร่างกายมณีเวช

ประสทิธผิลของการใช้ทา่บริหารร่างกายมณเีวชในระยะ

เวลา 4 สปัดาห์ พบว่า ทา่ shoulder flexion ทา่ shoulder 

extension และทา่ internal rotation แขนขวาและแขนซ้าย

หลังจากทีก่ลุ่มทดลองใช้ทา่บริหารร่างกายมณเีวช มค่ีาเฉล่ีย

องศาการเคล่ือนไหวของข้อไหล่เพ่ิมขึ้นกว่าก่อนการทดลอง

อย่างมนัียส�าคัญทางสถติทิีร่ะดบั 0.05 (p<0.05) ส�าหรับ

ทา่ shoulder adduction และทา่ external rotation แขนขวา

และแขนซ้ายหลังจากที่กลุ่มทดลองใช้ทา่บริหารร่างกาย- 

มณีเวช มีค่าเฉล่ียองศาการเคล่ือนไหวของข้อไหล่ไม่ 

แตกต่างกนั ดงัตารางที ่2

ความพึงพอใจของกลุ่มทดลองที่มีต่อการใชท่้า

บริหารร่างกายมณีเวช

จากการวิเคราะห์ความพึงพอใจของกลุ่มทดลองที่มี

ต่อการใช้ทา่บริหารร่างกายมณเีวช พบว่า 

1) ความพึงพอใจต่อกระบวนการขั้นตอนการจัด

กจิกรรมอยู่ในระดบัมากทีส่ดุ (Mean=4.26, SD=0.14) 

โดยมกีารเรียงล�าดบัขั้นตอนและกจิกรรมทีเ่หมาะสมอกีทัง้

ระยะเวลาในการจัดกจิกรรมทีเ่หมาะสมกบักลุ่มทดลอง 

2) ความพึงพอใจต่อสมุดบันทึกการใช้ท่าบริหาร

ร่างกายมณีเวชอยู่ในระดับมากที่สุด (Mean=4.46, 

SD=0.15) โดยมขีนาดของคู่มอืทีเ่หมาะสม สสีนัน่าใช้งาน 

มกีารระบุวัน จ�านวน คร้ังได้เหมาะสม ในส่วนที่ต้องแก้ไข 

คือด้านการใช้งานที่ง่าย ไม่ซับซ้อน ควรปรับการจัดล�าดบั
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ตารางที ่1 ขอ้มูลทัว่ไปของกลุ่มทดลอง (n=30)

                                       ข้อมูลทั่วไป                                              จ�านวน (คน)     ร้อยละ

อายุ (ปี) 50-59  8 26.7

  60-69  12 40.0

  70 ขึ้นไป 10 33.3

  Mean=65.80 SD=8.29 Min=50 Max=85

โรคประจ�าตวั ไม่มี 12 40.0

  มี 18 60.0

 - โรคเบาหวานและ/หรือความดนัโลหิตสงู 17 94.4

 - โรคไขมนัในหลอดเลือด 1  5.6

อาชีพ เกษตรกรรม 12 40.0

  ไม่ได้ประกอบอาชีพ 10 33.3

  รับจ้างทั่วไป/ค้าขายหรือธุรกจิส่วนตวั 8 26.7

การสบูบุหร่ี ไม่สบู 29 96.7

การดื่มเคร่ืองดื่มที่มส่ีวนผสมของแอลกอฮอล์    ไม่ดื่ม 28 93.3 

ตารางที ่2 การเคลือ่นไหวขอ้ไหล่ 5 ทิศทางก่อนและหลงัการใชท่้าบริหารร่างกายมณีเวช (n=30)

                      องศาการเคล่ือนไหวของ               Mean       SD        Median       IQR     Wilcoxon Signed    p-value

                        ข้อไหล่ 5 ทศิทาง                                                                           Ranks Test (Z)

ทา่ Shoulder Flexion  แขนขวา  ก่อนทดลอง  144.33 8.59 150.00 10.00 -4.347 0.001*
   หลังทดลอง 152.33 7.74 150.00 10.00  
 แขนซ้าย  ก่อนทดลอง  144.33 7.74 150.00 10.00 -4.065 0.001*
   หลังทดลอง 152.00 8.05 150.00 10.00  
ทา่ Shoulder Extension  แขนขวา  ก่อนทดลอง  38.67 3.46 40.00  0.00 -4.264 0.001*
   หลังทดลอง 45.33 5.07 50.00 10.00  
 แขนซ้าย  ก่อนทดลอง  37.67 4.30 40.00  3.00 -3.945 0.001*
   หลังทดลอง 44.00 6.21 40.00 10.00  
ทา่ Shoulder Adduction  แขนขวา  ก่อนทดลอง  46.33 6.15 50.00 10.00 -1.732 0.083
   หลังทดลอง 47.33 6.40 50.00  3.00  
 แขนซ้าย  ก่อนทดลอง  47.00 5.70 50.00 10.00 -0.577 0.564
   หลังทดลอง 47.33 5.83 50.00 10.00  
ทา่ Internal Rotation  แขนขวา  ก่อนทดลอง  70.67 9.03 70.00 13.00 -4.072 0.001*
   หลังทดลอง 79.67 8.50 80.00  3.00  
 แขนซ้าย  ก่อนทดลอง  70.67 9.03 70.00 20.00 -3.954 0.001*
   หลังทดลอง 79.67 7.65 80.00  5.00  
ทา่ External Rotation แขนขวา  ก่อนทดลอง  49.33 9.80 50.00 10.00 -0.577 0.564
   หลังทดลอง 49.00 9.23 50.00 10.00  
 แขนซ้าย  ก่อนทดลอง  49.33 10.49 50.00 10.00 < 0.0001 1.00

   หลังทดลอง 49.33 10.15 50.00 13.00  

*p<0.05
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หน้าเอกสารให้เหมาะสมแก่การบนัทกึข้อมูลทีส่ะดวกมาก

ขึ้น และต้องการให้ขนาดของตวัอกัษรให้มขีนาดใหญ่ขึ้น 

3) ความพึงพอใจต่อแถบไต่ระดับความสูงอยู่ใน

ระดบัมากที่สดุ (Mean=4.43, SD=0.13) ซ่ึงมกีารใช้งาน

ง่ายไม่ซับซ้อน แต่ต้องปรับปรงุในประเดน็ ความคงทน และ

แขง็แรงของอปุกรณ ์ เน่ืองจากเป็นกระดาษท�าให้ช�ารดุได้

ง่ายและอายุการใช้งานสั้น 

4) ความพึงพอใจต่อทา่บริหารร่างกายมณเีวชอยู่ใน

ระดบัมาก (Mean=4.10, SD=0.12) โดยกลุ่มทดลองมี

ความสนใจต่อการบริหารร่างกายด้วยท่าบริหารร่างกาย

มณีเวช และระยะเวลาในการปฏิบัติแต่ละท่ามีความ

เหมาะสม แต่ท่าการบริหารร่างกายมีความยากต่อการ

ปฏบิตั ิ

5) ด้านคุณภาพการจัดกจิกรรม อยู่ในระดบัมากที่สดุ 

(Mean=4.43, SD=0.01) 

6) ความพึงพอใจด้านคณะท�างานอยู่ในระดับมาก

ที่สดุ (Mean=4.83, SD=0.19) ในประเดน็กริิยามารยาท

เรียบร้อยและมีความสามารถในการดูแลและแก้ปัญหา

ระหว่างการวิจัยได้ ดงัแสดงในตารางที่ 3

ตารางที ่3 ระดบัความพงึพอใจของกลุ่มทดลองต่อการใชท่้าบริหารร่างกายมณีเวช (n=30)

                                 รายการประเมนิ                                          Mean           SD  ระดบัความพึงพอใจ

1. ด้านกระบวนการขั้นตอนการจัดกจิกรรม 4.26 0.14 มากที่สดุ

  1.1 ล�าดบัขั้นตอนในการจัดกจิกรรม 4.33 0.48 มากที่สดุ

  1.2 ระยะเวลาที่ใช้ในการจัดกจิกรรม 4.13 0.43 มาก

  1.3 ความเหมาะสมของกจิกรรม 4.30 0.70 มากที่สดุ

2. สมุดบนัทกึการใช้ท่าบริหารร่างกายมณเีวช 4.46 0.15 มากที่สดุ

  2.1 ขนาดตวัอกัษรมีความเหมาะสมชัดเจน 4.40 0.50 มากที่สดุ

  2.2 สามารถบนัทกึได้ด้วยตนเองอย่างสะดวก 4.07 0.69 มาก

  2.3 การใช้งานง่าย ไม่ซับซ้อน 3.97 0.67 มาก

  2.4 ขนาดของคู่มือมีความเหมาะสม 4.90 0.31 มากที่สดุ

  2.5 ระบุวัน จ�านวน คร้ัง ได้เหมาะสม 4.60 0.50 มากที่สดุ

  2.6 ความสวยงาม สสีนัน่าใช้งาน 4.80 0.41 มากที่สดุ

3. แถบไต่ระดบัความสงู 4.43 0.13 มากที่สดุ

  3.1 ขนาดตวัอกัษรมีความเหมาะสมชัดเจน 4.67 0.48 มากที่สดุ

  3.2 การใช้งานง่าย ไม่ซับซ้อน 4.90 0.30 มากที่สดุ

  3.3 ความคงทน และแขง็แรงของอปุกรณ ์ 3.60 0.62 มาก

  3.4 ความสวยงาม สสีนัน่าใช้งาน 4.57 0.50 มากที่สดุ

4. ทา่บริหารร่างกายมณเีวช 4.10 0.12 มาก

  4.1 สามารถปฏบิตัทิ่าการบริหารร่างกายได้สะดวก 4.00 0.74 มาก

  4.2 ความยาก ของทา่บริหารร่างกาย 3.73 0.78 มาก

  4.3 ระยะเวลาในการปฏบิตัแิต่ละทา่ 4.20 0.66 มาก

  4.4 ความสนใจต่อการบริหารร่างกายด้วยทา่บริหารร่างกายมณเีวช 4.47 0.51 มากที่สดุ
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ทดลองใช้ทา่บริหารร่างกายมณเีวชในระยะเวลา 4 สปัดาห์ 

พบว่าค่าเฉล่ียองศาการเคล่ือนไหวของข้อไหล่แขนขวา

และแขนซ้ายไม่แตกต่างระหว่างก่อนและหลังการทดลอง 

ไม่เป็นไปตามสมมตฐิานทีก่ �าหนดไว้ และศาสตร์มณเีวช(17) 

ทั้งน้ีอาจเน่ืองมาจากระยะเวลาในการบริหารร่างกายน้อย

เกินไปที่จะท�าให้องศาการเคล่ือนไหวของข้อไหล่ท่า 

shoulder adduction มกีารเปล่ียนแปลงได้และการใช้ทา่

บริหารร่างกายมณเีวช เพียง 5 ทา่จากทั้งหมด 7 ทา่ น้ัน

ท�าให้ร่างกายไม่เกดิการเปล่ียนแปลงอย่างสมดุลได้ จึง

ท�าให้องศาการเคล่ือนไหวของข้อไหล่ในท่า shoulder 

adduction ไม่แตกต่างกนั อกีทั้งไม่ได้มีการปรับเปล่ียน

กจิวัตรประจ�าวันของกลุ่มทดลองท�าให้องศาการเคล่ือน-

ไหวของข้อไหล่มกีารเปล่ียนแปลงได้น้อย และไม่สามารถ

ติดตามกลุ่มทดลองได้อย่างใกล้ชิดเน่ืองจากสถานการณ ์

COVID-19 ถงึแม้จะมกีารตดิตามผ่านทางแอปพลิเคชัน

ไลน์กลุ่มกต็าม แต่กม็ข้ีอจ�ากดัในการสื่อสาร ไม่สอดคล้อง

กับการศึกษาผลของโปรแกรมการออกก�าลังกายต่อ

อาการปวดและองศาการเคล่ือนไหวในผู้ป่วยที่มีภาวะ 

ข้อไหล่ยึดติดที่รับบริการที่โรงพยาบาลนราธิวาสราช-

นครินทร์ ที่พบว่าหลังจากการบริหารร่างกาย 4 สปัดาห์ 

ค่าเฉล่ียองศาการเคล่ือนไหวของข้อไหล่ในท่าหุบข้อไหล่ 

(shoulder adduction) เพ่ิมมากขึ้นอย่างมีนัยส�าคัญทาง

สถิติ(12) ทั้งน้ีอาจเน่ืองมาจากงานวิจัยดังกล่าวมีการ

วิจารณ์
1. ประสทิธิผลของการใช้ท่าบริหารร่างกายมณีเวช 

พบว่า ทา่บริหารร่างกายมณเีวชท�าให้องศาการเคล่ือนไหว

ของข้อไหล่ในทา่ shoulder flexion ทา่ shoulder extension 

และทา่ internal rotation มค่ีาเฉล่ียองศาการเคล่ือนไหว

ของข้อไหล่แขนขวาและแขนซ้ายเพ่ิมขึ้ นกว่าก่อนการ

ทดลองแตกต่างอย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 

เป็นไปตามสมมตฐิานการวิจัยที่ก�าหนดไว้ สอดคล้องกบั

งานวิจัยที่ศึกษาองศาการเคล่ือนไหวของข้อไหล่โดยใช้

การบริหารร่างกายมณเีวช ผลการศึกษาพบว่า หลังจาก

การบริหารร่างกาย 4 สปัดาห์ มค่ีาเฉล่ียองศาการเคล่ือน-

ไหวของข้อไหล่ในท่างอข้อไหล่ (shoulder flexion) ท่า

เหยียดข้อไหล่ (shoulder extension) และทา่หมุนข้อไหล่

เข้าด้านใน (internal rotation) เพ่ิมมากขึ้นอย่างมีนัย-

ส�าคัญทางสถติิ(12,16) ซ่ึงอธบิายได้ว่า การบริหารร่างกาย

มณเีวช เป็นทา่บริหารร่างกายที่มวัีตถุประสงค์เพ่ือการยืด

กล้ามเน้ือด้านหลังและด้านข้างของล�าตวั ท�าให้กล้ามเน้ือ

รอบสะบักและด้านข้างของล�าตัวมีความยืดหยุ่นดีขึ้ น 

จึงท�าให้องศาการเคล่ือนไหวของข้อไหล่ในท่า shoulder 

flexion ทา่ shoulder extension และ ทา่ internal rotation 

เพ่ิมขึ้น เป็นไปตามศาตร์มณเีวชทีใ่ช้ในการปรับโครงสร้าง

ร่างกายเพ่ือให้สมดุล สามารถรักษาอาการปวดกล้าม-

เน้ือ(17) ผลการศกึษาทา่ shoulder adduction ภายหลังการ

ตารางที ่3 ระดบัความพงึพอใจของกลุ่มทดลองต่อการใชท่้าบริหารร่างกายมณีเวช (n=30) (ต่อ)

                                 รายการประเมนิ                                          Mean           SD  ระดบัความพึงพอใจ

5. ด้านคุณภาพการจัดกจิกรรม 4.43 0.01 มากที่สดุ

  5.1 ได้รับประโยชน์จากการเข้าร่วมกจิกรรมอย่างคุ้มค่า 4.50 0.51 มากที่สดุ

  5.2 สามารถน�าความรู้ที่ได้รับไปประยุกตใ์ช้ในชีวิตประจ�าวันได้ 4.37 0.49 มากที่สดุ

6. ด้านคณะท�างาน 4.83 0.19 มากที่สดุ

  6.1 คณะท�างานมกีริิยามารยาทเรียบร้อย 4.97 0.18 มากที่สดุ

  6.2 คณะท�างานมคีวามสามารถในการดูแลและแก้ปัญหา 4.97 0.18 มากที่สดุ

  6.3 ระยะเวลาตลอดการวิจัย 4.57 0.50 มากที่สดุ

                        ภาพรวมทั้งหมด 4.37 0.49 มากทีสุ่ด



ประสิทธิผลการใชท่้าบริหารร่างกายมณีเวช ของผูที้มี่ภาวะขอ้ไหล่ติดในโรงเรียนผูสู้งอาย ุต�าบลทบัตีเหล็ก จงัหวดัสุพรรณบุรี

วารสารวชิาการสาธารณสขุ 2566 ปีที ่32 ฉบบัที ่2 271

ขนาดของตัวอกัษรให้มีขนาดใหญ่ขึ้น อกีทั้งในส่วนของ

แถบไต่ระดับความสงูน้ันการใช้งานง่ายแต่ต้องปรับปรุง

ประเดน็ความคงทนและแขง็แรงของอปุกรณ ์ และในส่วน

ของท่าบริหารร่างกายมณีเวช กลุ่มทดลองมีความสนใจ

อยู่ในระดับมากที่สดุ และระยะเวลาในการปฏบิัติอยู่ใน

ระดบัมาก แต่ความยากง่ายของทา่การบริหารร่างกายน้ัน

อยู่ระดับมาก หากมีการใช้ท่าบริหารร่างกายมณีเวชใน 

คร้ังถดัไปควรมีการสอนสาธติและให้กลุ่มทดลองปฏบิัติ

ตามจนสามารถปฏบิตัไิด้เองและสาธติย้อนกลับเพ่ิม

ขอ้เสนอแนะทีไ่ดจ้ากการวิจยั

1. ผลการวิจัยพบว่า หลังจากการใช้ทา่บริหารร่างกาย

มณเีวชทัง้ 5 ทา่ ปฏบิตั ิ3 คร้ังต่อวัน ในเวลาเช้า กลางวัน 

และเยน็ ช่วงองศาการเคล่ือนไหวของข้อไหล่เพ่ิมขึ้นในผู้ที่

มภีาวะข้อไหล่ตดิ ในทา่ shoulder flexion ทา่ shoulder 

extension และท่า internal rotation อย่างมีนัยส�าคัญ 

ทางสถติ ิดงัน้ัน ควรน�าทา่บริหารร่างกายมณเีวชไปเผยแพร่

ให้แก่โรงเรียนผู้สูงอายุอื่นที่สนใจ ในผู้สูงอายุที่มีภาวะ 

ข้อไหล่ตดิ เพ่ือเป็นแนวทางในการบริหารร่างกายส�าหรับ 

ผู้สงูอายุ อย่างไรกต็าม ควรมีการปรับระยะเวลาในการ

บริหารร่างกายด้วยทา่บริหารร่างกายมณเีวชให้มากขึ้นเพ่ือ

ให้องศาการเคล่ือนไหวของข้อไหล่ทา่ shoulder adduction 

และท่า external rotation มีการเปล่ียนแปลงอย่างมี 

นัยส�าคัญทางสถติ ิ

2. การน�าทา่บริหารร่างกายมณเีวช ไปใช้ควรมกีารสอน

แบบสาธติพร้อมกบัให้ผู้สงูอายุฝึกปฏบิตัติามจนสามารถ

ปฏบิตัไิด้เองและถูกต้องหรือจะต้องมผู้ีดูแลอยู่ใกล้ชิดและ

มกีารปรับกจิวัตรประจ�าวันของกลุ่มทดลองร่วมด้วย

3. สมุดบันทกึการใช้ท่าบริหารร่างกายมณีเวช ควร

ปรับรูปแบบการใช้งานที่ง่ายไม่ซับซ้อนมีการจัดล�าดับ

หน้ากระดาษโดยน�าส่วนที่ใช้บนัทกึผลการบริหารร่างกาย

ไว้ข้างต้น เพ่ือเป็นการอ�านวยความสะดวกให้ผู้สูงอายุ 

และขนาดของตัวอักษรให้มีขนาดใหญ่ขึ้ น อีกทั้งการ

อธบิายวิธใีช้งานให้ชัดเจนเพ่ือความสะดวกในการบนัทกึ

ด้วยตนเอง 

ประคบร้อนด้วยแผ่นร้อนช้ืน เป็นระยะเวลา 20 นาทแีละ

มกีารนวดคลายกล้ามเน้ือ เพ่ือลดการเกรง็ตวัคลายกล้าม-

เน้ือรอบสะบักและข้อไหล่ก่อนการบริหารร่างกายและมี

การติดตามได้อย่างใกล้ชิดซ่ึงสามารถที่จะใช้ท่าบริหาร

ร่างกายได้อย่างถูกต้องในทุกๆ วัน จึงท�าให้องศาการ

เคล่ือนไหวของข้อไหล่แตกต่างอย่างมีนัยส�าคัญทางสถติ ิ

ส�าหรับผลการศกึษาในทา่ external rotation ภายหลังการ

ทดลองใช้ทา่บริหารร่างกายมณเีวชในระยะเวลา 4 สปัดาห์ 

พบว่า ค่าเฉล่ียองศาการเคล่ือนไหวของข้อไหล่แขนขวา

และแขนซ้ายไม่แตกต่างกันระหว่างก่อนและหลังการ

ทดลอง ไม่เป็นไปตามสมมตฐิานที่ก�าหนดไว้และศาสตร์

มณีเวช(17) ทั้งน้ีอาจเน่ืองจากระยะเวลาในการบริหาร

ร่างกายน้อยเกนิไปที่จะท�าให้องศาการเคล่ือนไหวทา่ Ex-

ternal Rotation มีการเปล่ียนแปลง และอาจเกดิจากการ

ใช้ทา่บริหารร่างกายมณเีวช เพียง 5 ทา่จากทั้งหมด 7 ทา่ 

ซ่ึงท�าให้ร่างกายไม่เกิดการเปล่ียนแปลงอย่างสมดุลได้

และไม่ได้มีการปรับเปล่ียนกิจวัตรประจ�าวันของกลุ่ม

ทดลองท�าให้องศาการเคล่ือนไหวของข้อไหล่มีการ

เปล่ียนแปลงได้น้อย สอดคล้องกบัการศึกษาโปรแกรม

การออกก�าลังกายต่ออาการปวดและองศาการเคล่ือนไหว

ในผู้ป่วยที่มภีาวะข้อไหล่ยึดตดิที่รับบริการที่โรงพยาบาล

นราธิวาสราชนครินทร์ ที่พบว่า กลุ่มทดลองกับกลุ่ม

ควบคุมมอีงศาการเคล่ือนไหวในทา่หมุนข้อไหล่ออกด้าน

นอก (external rotation) ไม่แตกต่างกนัทางสถติิ(12)

2. ความพึงพอใจของกลุ่มทดลองที่มีต่อการใช้ท่า

บริหารร่างกายมณเีวช พบว่า มคีวามพึงพอใจในภาพรวม

อยู่ในระดบัมากทีส่ดุ (Mean=4.37, SD=0.49) เน่ืองจาก

กลุ่มทดลองเหน็ว่า กระบวนการขั้นตอนการจัดกจิกรรมมี

การเรียงล�าดบัขั้นตอนและกจิกรรมทีเ่หมาะสม อกีทั้งสมุด

บนัทกึการใช้ทา่บริหารร่างกายมณเีวชมขีนาดที่เหมาะสม 

สสีนัน่าใช้งาน มกีารระบุวัน จ�านวนคร้ัง ได้เหมาะสม แต่

ต้องปรับปรงุในประเดน็ ความยากง่าย ไม่ซับซ้อน ควร

จัดล�าดับหน้าเอกสารให้เหมาะสม โดยน�าส่วนที่เป็น

เน้ือหาความรู้ไว้ด้านหลังและน�าส่วนที่ใช้ในการจดบนัทกึ

มาไว้ด้านหน้าเพ่ือการจดบันทกึที่สะดวกมากย่ิงขึ้นและ
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ขอ้เสนอแนะในการวิจยัครั้งต่อไป 

1. ควรมีการศึกษาเปรียบเทยีบระหว่างกลุ่มทดลอง

และกลุ่มควบคุมเพ่ือเปรียบเทียบประสิทธิผลของ 

ทา่บริหารร่างกายมณเีวชได้ชัดเจนย่ิงขึ้น 

2. ควรประเมนิผลแบบวัดซ�า้ในสปัดาห์ที ่8 หรือ 12 

กบัสปัดาห์ที่ 4 เพ่ือประเมินประสิทธิผลของท่าบริหาร

ร่างกายมณีเวชว่าส่งผลต่อการเปล่ียนแปลงองศา

เคล่ือนไหวของข้อไหล่แตกต่างหรือไม่อย่างไร

3. ควรมกีารศกึษาประสทิธผิลทา่บริหารร่างกายมณี

เวชทั้ง 7 ทา่ เพ่ือให้มกีารปรับโครงสร้างร่างกายที่สมดุล 

ร่วมกับการปรับท่าทั่วไปในชีวิตประจ�าวัน เช่น ท่าน่ัง  

ทา่ยืน ทา่ลุกจากเตยีงนอนของศาสตร์มณเีวชในผู้ทีม่ภีาวะ
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Abstract:  The Effectiveness of Maneevej Exercise of Elderly with Frozen Shoulder in Elderly School, Thapteelek 
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Frozen shoulder is a common health problem in the elderly which results in the decreased range 

of motion of the shoulder joint and limited daily activities. To prevent this concern, Maneevej exercise 

was used to rehabilitate the patient. However, effectiveness of this approach has not been investigated. 

In this study, we aimed to determine the effectiveness of Maneevej exercise on frozen shoulder patient. 

One group pretest–posttest experimental design was used voluntarily by 30 members of an elderly school 

with frozen shoulder in all directions. Research tools were the Apley Scratch test, Maneevej exercise,  

goniometer, and satisfaction assessment form. The differences of joint movement in pretest and posttest 

patient were analyzed by using Wilcoxon Signed Ranks test. The results demonstrated average degree of move-

ment of the shoulder flexion, shoulder extension and internal rotation were significantly increased after 

4 weeks of Maneevej exercise (p<0.05). But in shoulder adduction and external rotation, there was 

no difference between before and after the exercise. The experimental groups were satisfied with the 

Maneevej exercise at the highest-level overall. Therefore, Maneevej exercises should be a guideline 

for other elderly schools or elderly clubs to have shoulder muscle relaxation in elderly people by local  

government organization.
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