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บทท่ี 2 

 

เอกสารและงานวิจัยท่ีเก่ียวของ 

  

 การวิจัยเรื่อง “การออกกําลังกายรวมกับการฝกสมาธิท่ีสงตอสมรรถภาพและระบบ

ประสาทอัตโนมัติ ” ในครั้งนี้   ผูวิจัยกําหนดประเด็นในการทบทวนเอกสารและงานวิจัยท่ีเก่ียวของ  

เพ่ือเปนฐานความคิดและสรางกรอบแนวคิดในการวิจัย  โดยกําหนดประเด็นในการทบทวน  ดังนี้ 

2.1 การเคลื่อนไหวรางกาย (Physical Activity), การออกกําลังกาย (Exercise), กีฬา 

(Sport)  

2.2 สมรรถภาพทางกาย (Physical Fitness) 

2.3 ประเภทของการออกกําลังกาย (Exercise Classification) 
2.4 การออกกําลังกายแบบ สเต็ปแอโรบิค (Step Aerobics) 

2.5 การออกกําลังกายแบบเกร็งกลามเนื้อ (Isometric Exercise) 
2.6 การฝกหายใจเขาลึก(Deep Breathing Exercise) 

2.7 การฝกสมาธิ (Meditation) 
2.8 ออโตเจนิก เทรนนิ่ง (Autogenic Training) 

2.9 ความแปรปรวนของอัตราการเตนหัวใจ (Heart Rate Variabilty) 

2.10 งานวิจัยท่ีเก่ียวของ 
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2.1  การเคลือ่นไหวรางกาย (Physical Activity), การออกกําลังกาย (Exercise), 

และกีฬา (Sport)  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพท่ี 3.  Physical Activity  Exercise and Sport 

 

 การเคลื่อนไหวรางกาย (Physical Activity), ออกกําลังกาย ( Exercise) การเลนกีฬา 

(Sport) มีความหมายท่ีตางกัน แตก็ยังมีความสับสนและใชผิดกันอยูบอยๆ การเคลื่อนไหวรางกาย 

(Physical Activity) หมายถึงการท่ีกลามเนื้อลายมีการทํางานรวมกับขอตอในรางกายทําใหมีการ

เคลื่อนไหว เพ่ือใหสามารถทํางานและทํากิจวัตรประจําวันได การเคลื่อนไหวของรางกายนี้ 

จําเปนตองใชพลังงานมีหนวยเปนกิโลแคลอรี่ (Calorie)  การออกกําลังกาย (Exercise) เปนสวนหนึ่ง

ของ การเคลื่อนไหวรางกาย โดยมีการวางแผนและมีโครงสรางชัดเจนวาทําเพ่ือเสริมสรางรางกายให

แข็งแรงและมีสุขภาพดี การเลนกีฬา (Sport) เปนการออกกําลังกายเชนกันแตตองมีกฎกติกา 

มารยาท เขามาเก่ียวของ (C J Caspersen et al, 1985) (รูปท่ี 3) 

 การเคลื่อนไหว การออกกําลังกาย และ กีฬา มีความสําคัญอยางยิ่ง สําหรับการดํารงชีวิต

ของคนเราในปจจุบัน เพราะความเจริญกาวหนาทางวิทยาศาสตร และเทคโนโลยีในปจจุบัน ทําให

คนเรานําเอาเครื่องทุนแรงมาใชแทนแรงกายมากข้ึนจนกิจกรรมท่ีเคยใชแรงกายลดลง สงผลให

สมรรถภาพ และสุขภาพรางกายเสื่อมสภาพลงเพราะขาดการออกกําลังกาย ทํา ใหเกิดอัตราเสี่ยงของ

การนําไปสูอาการของโรคตางๆ โดยเฉพาะโรคเก่ียวกับระบบทางเดินหายใจ ระบบไหลเวียนโลหิต 

โรคหวัใจ โรคเครียด และโรคซึมเศราเพ่ิมสูงข้ึน  

 

Physical Activity 

Exercise

 
 Sport 
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2.2  สมรรถภาพทางกาย (Physical Fitness) 
 

 สมรรถภาพทางกาย (Physical fitness) หมายถึง ภาพความสามารถของรางกายในการ

ประกอบการงานหรือ กิจกรรมทางกาย อยางใดอยางหนึ่งเปนอยางดีโดยไมเหนื่อยเร็ว  ( Getnick, 

1968 )  การทดสอบสมรรถภาพทางกาย (Physical Fitness Test) เปนตัวชี้วัดถึงความมีสุขภาวะท่ีดี 

สมรรถภาพทางกายเปนสวนสําคัญในการพัฒนาการทางดานรางกาย ของมนุษย  สมรรถภาพทางกาย

ของบุคคลท่ัวไปจะเกิดข้ึนไดจากการเคลื่อนไหวรางกาย หรือออกกําลังกายอยางสมํ่าเสมอ แตถาหยุด

ออกกําลังกายหรือเคลื่อนไหวรางกายนอยลงเม่ือใด สมรรถภาพทางกายจะลดลงทันที  การท่ีคนเรา

จะทราบไดวา สมรรถภาพทางกายของตนจะดีหรือไมนั้นจะตองพิจารณาท่ีองคประกอบตาง ๆ  ของ

สมรรถภาพทางกาย ซ่ึงกองสงเสริมพลศึกษาและสุขภาพกรมพลศึกษา ไดกลาว  สมรรถภาทางกาย

โดยท่ัวไป ประกอบดวยสมรรถภาพ ดานยอย ๆ 9 ดาน คือ  

         1)  ความแข็งแรงของกลามเนือ้ (Muscle Strength) 

         2)  ความทนทานของกลามเนื้อ (Muscle Endurance) 

         3)  ความทนทานของระบบหมุนเวียนของโลหิต (Cardiovascular Endurance) 

         4)  พลังของกลามเนื้อ (Power) 

         5)  ความออนตัว (Flexibility) 

         6)  ความเร็ว (Speed) 

         7)  การทรงตัว (Balance) 
         8)  ความวองไว (Agilty) 
         9)  ความสัมพันธระหวางมือกับตาและเทากับตา (Eyes Hand Coordination) 
 

2.3  ประเภทของการออกกําลังกาย (Exercise Classification) 
 

 การออกกําลังกาย สามารถทําไดหลายรูปแบบข้ึนอยูกับวัตถุประสงคของการออกกําลังกาย  

และเครื่องมือ การแบงประเภทของการออกกําลังกายสามารถแบงไดหลายประเภท ดังนี้ 

 2.3.1  แบงตามลักษณะการทํางานของกลามเนื้อ  

       2.3.1.1  Isometric Exercise เปนการออกกําลังกายโดยไมมีการเปลี่ยนความยาวของ

กลามเนื้อ และไมมีการเคลื่อนท่ีของขอ แตใชการเกร็งกลามเนื้อ เชน การยืนเอามือออกแรงดันผนัง  

2.3.1.2  Isotonic Exercise เปนการออกกําลังโดยมีการเปลี่ยนแปลงความยาวของ

กลามเนื้อ และมีการเคลื่อนท่ีของขอ โดยแรงตานทานคงท่ี เชน การงอเหยียดของขอศอก หัวเขา ซ่ึง

มี 2 ลกัษณะคือ 
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       1)  กลามเนื้อหดตัวขณะเกร็งสูแรงตานทาน (concentric) เชน การถือตุม

น้ําหนักดวยมือ แลวคอยๆ งอขอศอกเขาหาตัว 

       2)  กลามเนื้อมีการยืดตัวขณะเกร็งสูแรงตานทาน (eccentric) เชน การถือตุม

น้ําหนักดวยมืองอศอกไว แลวคอยๆ เหยียดขอศอกออก  

2.3.1.3 Isokinetic exercise เปนการออกกําลังโดยมีการเปลี่ยนแปลงความยาวของ

กลามเนื้อ และมีการเคลื่อนท่ีของขอตอ โดยมีความเร็วในการเคลื่อนไหวของขอคงท่ี และใหความตึง

ตัวของกลามเนื้อสูงสุดตลอดเวลา ซ่ึงจําเปนตองเครื่องมือและอุปกรณเฉพาะ ในการฝก 

          2.3.2  แบงตามแหลงการใชพลงังาน 

2.3.2.1  แบบใชออกซิเจน (Aerobic Exercise) เชน การเดินไกลๆ การวิ่งระยะยาว 

หรือการทํากิจกรรมท่ีตอเนื่องนานๆ  

2.3.2.2  แบบไมใชออกซิเจน (Anaerobic Exercise) เชน การวิ่ง 100 เมตร หรือ

กีฬาการยกน้ําหนัก 

 2.3.3  แบงตามวัตถุประสงคของการออกกําลังเพ่ือการรักษา  (Therapeutic exercise) 

2.3.3.1  ออกกําลังเพ่ือเพ่ิมพิสัยของขอ (range of motion exercise) ทําใหขอตอ

ทํางานไดดีข้ึน หลังจากมีการบาดเจ็บ หรือยึดติดของขอตอ  

2.3.3.2  ออกกําลังเพ่ือเพ่ิมความแข็งแรง และคงทน (exercise for strength and 

endurance) การออกกําลังกายจะชวยใหอาการบาดเจ็บ หายไดเร็วข้ึน และทําใหกลามเนื้อกลับมา

ทํางานไดตามปกติ 

2.3.3.3  ออกกําลังเพ่ือเพ่ิมความสามารถในการประสานงานของกลามเนื้อ  

(coordination exercise) การออกกําลังกายจะชวยให ระบบประสาทและระบบกลามเนื้อทํางาน

ประสานกันไดดีข้ึน 

2.3.3.4  ออกกําลังเพ่ือการผอนคลาย (relaxation exercise) เชน การเหยียด ยึด

กลามเนื้อ  

            2.3.4  แบงตามผูออกแรง 

2.3.4.1  Active Exercise คือใหผูปวยออกแรงทําเองท้ังหมด มักใชในกรณีท่ีไมมีการ

ติดของขอ 

2.3.4.2  Passive Exercise ผูปวยอยูเฉยๆ โดยจะมีผูบําบัดหรือเครื่องมือชวยในการ

เคลื่อนไหวขอมักจะใชการออกกําลังแบบนี้ในกรณีท่ีพิสัยของขอปกติ  แตผูปวยไมมี

แรงท่ีจะขยับขอไดเอง หรือผูปวยไมรูสึกตัว 

2.3.4.3  Active Assistive Exercise ใหผูปวยทําเองใหมากท่ีสุด แลวจงึใชแรงจาก

ภายนอก ชวยใหเคลื่อนไหวจนครบพิสัยของขอ มักใชในกรณีท่ีผูปวยออนแรง    
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 2.3.4.4  passive stretching exercise ใหผูปวยผอนคลายกลามเนื้อ แลวใชแรง

จากภายนอกดัดขอใหยืดออก 

 

2.4  การออกกําลังกายแบบ สเต็ปแอโรบิค (Step Aerobics) 

 

ปกติการออกกําลังกายแบบแอโรบิคท่ัวไป เชน การเตนแอโรบิค จะเปนการเคลื่อนไหวใน

แนวราบ เพียงอยางเดียว แต สเต็ปแอโรบิค ( Step Aerobics) เปนการออกกําลังกาย ท่ีมีการ

เคลื่อนไหวในแนวตั้งรวมดวย โดยการเคลื่อนไหวในแนวตั้งจะมีมากกวา จึงทําใหใชพลังงานหรือ ออก

แรงมากข้ึน แตมีแรงกระแทกต่ํา ไมทําใหเกิดแรงกดท่ีขอตอตางๆ ใชพ้ืนท่ีในการฝกนอย และไมตอง

ใชทักษะในการเคลื่อนไหวมาก อุปกรณ หรือ สเต็ป จะมีความสูงประมาณ 4-10 นิ้ว ข้ึนอยูกับรูปราง

และความสูงของผูฝก แตเดิมสเต็ปแอโรบิคใชในการ ทดสอบสมรรถภาพ วัดความทนทานของระบบ

ไหลเวียนโลหิต โดยใชอัตราการเตนของหัวใจ แลวคํานวณเปนความสามารถสูงสุดในการใชออกซิเจน 

(Maximum Oxygen Consumption)(Dotson and Caprarola, 1984)  

ตอมาไดพัฒนาข้ึนมาเปนการออกกําลังกายโดยมีการเตนประกอบเสียงดนตรี ( Cory, 

1989) การออกกําลังกายเพ่ือพัฒนาระบบหัวใจและไหลเวียนโลหิต การออกกําลังกายเพ่ือลดน้ําหนัก 

จําเปนตองใชเวลาตอเนื่องและนานพอท่ีจะทําใหอัตราการเตนของหัวใจเตนจนถึงจุดท่ีตองการ ท่ี

เรียกวา “ชีพจรเปาหมาย” (Target Heart Rate) และจะตองรักษาระดับอัตราการเตนของหัวใจ ให

คงท่ีอยูในชวงระยะเวลาหนึ่ง ซ่ึงการออกกําลังกายแบบแอโรบิคโดยท่ัวไปเชน การเตนแอโรบิค จะใช

เวลานานกวาจะทําใหอัตราการเตนของหัวใจข้ึนถึงจุดท่ีตองการ และยังรักษาอัตราการเตนใหคงท่ีได

ยาก แตสเต็ปแอโรบิคจะชวยใหอัตราการเตนของหัวใจข้ึนสูงถึงจุดท่ีตองการไดงายข้ึน และยังชวย

รักษาอัตราการเตนของหัวใจ ท่ีตองการไวไดดีกวา (Michele, 1997)  

ดังนั้นการออกกําลังกายท่ีตองใชเวลาสั้นๆ แตตองการเพ่ิมอัตราการเตนของหัวใจเพ่ือ

ประสิทธิภาพ ในการพัฒนาระบบหัวใจและไหลเวียนโลหิต จึงนํา สเต็ปแอโรบิค มาเปนสวนหนึ่งของ

การสรางตัวแบบการออกกําลังกาย ท่ีงาย สะดวก ประหยัดเวลาและคาใชจาย 

 

2.5  การออกกําลังกายแบบเกร็งกลามเนื้อ (Isometric Exercise) 

 

 การออกแรงเกร็งกลามเนื้ออยูกับท่ี เปนการออกกําลังกายท่ีงาย สะดวก ทําไดทุกท่ี และใช

เวลานอย ซ่ึงการออกกําลังกายโดยวิธีนี้ ใหประโยชนหลายประการ กับรางกายเชน ความแข็งแรง

ความทนทานของกลามเนื้อ และความสามารถของระบบประสาท ( Philip et al, 2009) Philip J. 

และทีมงาน ไดทําการวิจัยท่ี โดยทดลองใหผูสูงอายุ (อายุเฉลี่ย 70±5 ป) ออกกําลงักาย แบบไอโซ

www.ssru.ac.th



12 

 

เมตริก ใชการบีบมือ แฮนดกริบ (Hand Grip) ดวยความหนักประมาณ 30 % ของคาความสามารถ

สูงสุด บีบแลวเกร็งคางไว 2 นาที พัก 1 นาที ฝกวันละ 4 ครั้ง ติดตอกัน 6 อาทิตย ผลจากการวิจัย

พบวา ทําใหความดันของเสนเลือดแดง (Arterial Blood Pressure) ลดลง และทําใหสัญญาณ

ประสาทอัตโนมัติของหัวใจ(Cardiac Autonomic Modulation) ดีข้ึน และเม่ือเปรียบเทียบความเข็ง

แรงของกลามเนื้อแขนจากการทดสอบบีบการแฮนดกริบ  พบวาหลังการฝก มีความแข็งแรงข้ึนอยางมี

นัยสําคัญ การวิจัยนี้นาสนใจอยูท่ี กลุมตัวอยางเปนผูสูงอายุ ซ่ึงปกติจะมีขอจํากัดเรื่องการออกกําลัง

กาย เชน เคลื่อนไหวไมคลองตัว เหนื่อยงาย หรือตองดูแลอยางใกลชิด แตการออกกําลังกายโดยการ

เกร็งกลามเนื้ออยูกับท่ี สามารถทําไดงายดวยตัวเอง กลามเนื้อขา เปนกลามเนื้อมัดใหญ

และใชงานหนักทุกๆ วัน หากไมมีเวลา หรือหาโอกาสออกกําลังกายไมได การออกกําลังกายโดยการ

เกร็งกลามเนื้ออยูกับท่ี (Isometric Exercise) จะชวยเพ่ิมความแข็งแรงของกลามเนื้อ และลดความ

ดันในเสนเลือดแดงได(Jonathan et al, 2009) งานวิจัยนี้ใชเวลานานถึง 8 อาทิตย อาจทําใหมีการ

ปญหาในการฝกได หรือกลุมตัวอยาง อยูไมครบ มีการทดลองฝกแบบเดียวกันแตใชเวลา 4 อาทิตย 

(Gavin, 2010) โดยใชกลุมตัวอยางเปน ชายสุขภาพแข็งแรง (อายุ 21±2.4 ป) ผลการทดลองก็ใหผล 

เชนเดียวกัน คือหลังการฝก 4 อาทิตย คาความดันโลหิตในเสนเลือดแดงของกลุมตังอยางลดลง การ

ออกกําลังกายแบบเกร็งกลามเนื้อ (Isometric Exercise) นอกจากจะสงผลตอดีตอความดันโลหิตแลว 

ยังชวยใหระบบประสาทอัตโนมัติทํางานไดดีข้ึน (Cassandra, 2010)  

 จากงานวิจัยเก่ียวกับการออกกําลังกายแบบเกร็งกลาเนื้อ (Isometric Exercise) ท่ีกลาวมา 

พบวาสงผลดีกับสุขภาพท้ังดานความแข็งแรงของกลามเนื้อและการทํางานของระบบประสาท

อัตโนมัติ การฝกระยะยาวถึง 8 อาทิตย และระยะสั้น 4 อาทิตย ก็ใหผลใกลเคียงกัน อีกท้ังยังไดผลใน

กลุมตัวอยางผูสูงอายุและหนุมสาว ผูวิจัยสนท่ีจะทําการทดลองกับกลุมตัวอยางท่ีมีอายุ 18 ป ท่ีเปน

นักศึกษาชั้นปท่ี 1 ของมหาวิทยาลัย โดยใช การออกกําลังกายแบบเกร็งกลามเนื้อ (Isometric 

Exercise) เปนสวนหนึ่งในการสรางตนแบบโปรแกรมการออกกําลังกาย และการเกร็งกลามเนื้อจะ

เพ่ิมมัดกลามเนื้อเปน เกร็งกลามเนื้อท้ังตัว ตั้งแตศีรษะถึงปลายเทา  

 

2.6   การฝกหายใจลึก (Deep Breathing Exercise) 

 

ระบบประสาทอัตโนมัติ (Autonomic Nervous System) เปนระบบประสาทที่อยู

นอกเหนืออํานาจจิตใจ ควบคุมการทํางานของอวัยวะตางๆ ในรางกายเชน สมอง หัวใจ กระเพาะ

อาหาร ลําไส ปอด เราไมสามารถสั่งงาน หรือควบคุมอวัยวะเหลานี้โดยตรงได การหายใจเปนวิธีเดียว

ท่ีเราสามารถ สั่งการหรือควบคุมระบบประสาทอัตโนมัติได สังเกตจาก เม่ือเวลาเราโกรธ  ตื่นเตน 

หรืออยูในภาวะท่ีตกใจกลัว เราจะมีอาการ หัวใจเตนแรงและเร็ว หายใจหอบถ่ี มือสั่น ตัวสั่น แตถา
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เราตั้งสติแลวพยายามหายใจเขาลึกๆ สัก 5-10 ครั้ง อาการดังกลาว จะคอยๆ ดีข้ึนหรือหายไป  ดังนั้น

จึงมีการนําเอาการหายใจทําเปนแบบฝกท่ีมีรูปแบบท่ีแนนนอน หลากหลาย เรียกวา “Breathing 

Exercise” และนํามาใชในการดูแลสุขภาพ ท้ังทางดานปองกันและรักษา Fulambarker et al 

(2012) ไดทดลองใช Breathing Exercise, โยคะ และการฝกสมาธิ มาใชกับผูปวยโรคทางเดินหายใจ 

โดยใหฝกวันละ 1 ชั่วโมง วันละ 3 ครั้ง ติดตอกัน 6 สัปดาห พบวาอาการของโรคดีข้ึนอยางเห็นไดชัด 

นอกจากนี้ในการดูแลและรักษาคนไขท่ีเปนโรคหัวใจ (Andrew et all, 2003)  คนไขท่ีมีภาวะหลอด

เลือดแข็ง (Westerdahl and Elisabeth, 2004) ผูปวยหลังการผาตัดชองทองสวนบน (Thomas et 

al, 1994) อาการเสนเลือดขอด (Thombosis) (Moses and Campbell, 1951)  การฝก Breathing 

Exercise ชวยทําใหการรักษาเหลานี้ทําไดงาย และชวยใหอาการดีข้ึน รูปแบบ การฝกท่ีหายใจเขา

ลึกๆ อยางชาๆ และผอนคลาย จะชวยใหชวยลดอาการเครียด ความวิตกกังวน และชวยใหปริมาณ

เม็ดเลือดขาวมีจํานวยมากข้ึน (Sang-Dol et al, 2005)  

ในคนปกติ ไดมีกากรนํา Breathing Exercise มาชวยในการดูแลผูสูงอายุ ทําให

ประสิทธิภาพของ ระบบหายใจดีข้ึน ไมเหนื่อยงาย และหลับสบาย (Derulle et at, 2008) ในคน

สุขภาพดีท่ัวไป Breathing Exercise สามารถชวยให ระบบไหลเวียนโลหิตดีข้ึน (Kiser and Devid, 

1982) สําหรับนักกีฬา หลังจากการแขงขันหรือฝกหนัก การฝกการหายใจ จะชวยใหหายเหนื่อย และ

กลับคืนสูสภาพปกติไดเร็วข้ึน (Katharina et al, 2000) 

จะเห็นไดวาการฝกหายใจ (Exercise Breathing) ไมวาจะเปนการหายใจในรูปแบบ ที่

รวดเร็ว ลึก แบบผอนคลาย ชาๆ หรือกลั้นลมหายใจไวครูหนึ่ง ทําใหมีผลดีตอสุขภาพท้ังดานรางกาย

และสภาวะจิตใจ ผูวิจัยจึงนําวิธีการดังกลาว มาทําเปนแบบฝกรวมกับการออกกําลังกาย และฝกสมาธิ 

เปนรูปแบบการดูแลสุขภาพท่ีงาย สะดวก ประหยัดเวลา และคาใชจาย 

 

2.7  การฝกสมาธิ (Meditation) 

 

การฝกสมาธิ เปนการควบคุมดานอารมณ จิตใจ และความรูสึก ทําใหมีความผอนคลาย 

และสงบ และมีสติ การฝกสมาธิ อาจทําไดหลายวิธีเชน หลับตา นั่งนิ่งๆ สวดมนต เพงหรือ กําหนดลม

หายใจ (Cahn, B, 2006) ไดอธิบายและใหคําแนะนํางายๆ เก่ียวกับเรื่องการฝกสมาธิไวแตกตางจาก

คนอ่ืน คือ การสังเกตท่ีตัวเอง รูตัวเองทุกขณะ ท้ังในการเคลื่อนไหว ความรูสึก และความคิด  การ

เจริญสติดวยการฝกสมาธิ เปนท่ีนิยมและรูจักกันอยางแพรหลายไปท่ัวโลก และมีประโยชนมากมายใน

การดูแลสุขภาพ แมการรักษาพยาบาลในการแพทยสมัยใหมยังมีการใช การเจริญสติรวมดวย เชน 

การรักษาโรคมะเร็ง (Ledesma and Kumano, 2009) และใชในศูนยดูแลผูปวยเฉพาะดาน 

(Shapiro et al, 2005), (Krasner et al, 2009) A. Chiesa and A. Serretti (2010) ไดทําการ

www.ssru.ac.th



14 

 

ทดลอง การเจริญสติ และฝกสมาธิในผูปวยท่ีติดเชื้อ HIV พบวาการเจริญสติ ชวยใหระบบภูมิคุมกัน

ของคนไขดีข้ึน  ขณะท่ีการใชรางกาย จิต และวิญญาณ ผสมผสานกันในการดูแลสุขภาพ  ในความเชื่อ

ของซีกโลกตะวันออก มีมากวา 2000 ปแลว ในดานตะวันตกก็มีเริ่มมีการใช การเจริญสติ ฝกสมาธิ 

เพ่ือลดโรคเครียด และใชรวมกับการรักษาโรคท่ัวไป ในศูนยบําบัดของ Jon Kabat (1982) ปจจุบัน 

ศูนยฯ แหงนี้มีผูเขารวมบําบัด นับหม่ืนคน และขยายสาขาออกไปท่ัวโลก (Susan, 2010)   

การใชชีวิตประจําวันของคนเราทุกวันนี้ มีความเครียดกันทุกคน มากนอยข้ึนอยูกับ อาชีพ 

การงาน และการใชชีวิต  ผูท่ีใชการเจริญสติรวมในการดูแลสุขภาพจะทําให ลดความเครียด และมี

คุณภาพชีวิตท่ีดีข้ึน (Kavita et al, 2011) ในดานการกีฬาท่ีตองใชความคิดและสติ การฝกโดยการใช

การเจริญสติรวมดวย ทําใหสถิติและผลาการแขงขันดีข้ึน (Brown, Daniel. 2009)  

ถึงแมวาการเจริญสติ จะใหประโยชนมากมายกับสุขภาพ แตการฝกหรือการบําบัดแตละ

ครั้ง มักจะใชเวลา นาน จึงทําใหคนสวนใหญไมมีโอกาสท่ีจะไปปฏิบัติ หรือเขาฝกอบรม ผูวิจัยจึงสนใจ

นําเอาการเจริญสติแบบงายๆ ของ  Krishnamurti (2011) ท่ีกําหนดตามรู ความรูสึกของรางกายเปน

เวลาสั้นๆ และนํามาฝกรวมกับการออกกําลังกาย และฝกหายใจลึก เพ่ือศึกษาดูผลตอสมรรถภาพ

รางกาย และระบบประสาทอัตโนมัติ 

2.8  ความแปรปรวนของอัตราการเตนหวัใจ (Heart Rate Variabilty) กับการ

ทํางานของระบบประสาทอัตโนมัติ (Autonomic Nervous System)  

  

 Heart Rate Variability (HRV) หมายถึงความแปรปรวนของอัตราการเตนหัวใจ หรือความ

ผันผวนของระยะหางระหวางการเตนของหัวใจในแตละครั้ง (Malik and Camm, 1995) HRV จะ

สะทอนใหเห็นถึงความสามรถในการควบคุมการเตนของหัวใจ การวัดคาของ HRV วัดไดจาก กราฟ

ของคลื่นไฟฟาหัวใจ (ECG) โดยวัดจากปลายของ R Wave ของคลื่นท่ี 1 ไปยังคลื่นท่ี 2 เรียกชวงนี้วา  

R-R intervals  มีหนวยเปน มิลลิเซคค่ัน (ms.) (รูปท่ี 4.) 
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ภาพท่ี  4.   R-R interval และความแปรปรวน (SA-3000P Clinical Manual VER.3.0) 

 

 โดยปกติแลวคาของ HRV จะถูกควบคุมโดยระบบประสารทอัตโนมัติ ผานการบีบตัว และ

การขยายตัวของ หลอดเลือด ตัวแปรท่ีสงผลใหเกิดการเปลี่ยนแปลงของ HRV ไดแก การผันผวนของ

ความดันโลหิต การหายใจ การเปลี่ยนแปลงของอุณหภูมิ  

 การวิเคราะห ความแปรปรวนของอัตราการเตนหัวใจ  (HRV) (Gary, 1997) สามารถนํามา

เปนตัวชี้วัดคาความสามารถของระบบประสาทอัตโนมัติ (ANS) ในเชิงปริมาณได (Suetake et al, 

2010) คา HRV ยังสามารถบอกถึง สมรรถภาพทางกาย (Physical  Fitness) ไดดีกวาวิธีเดิมๆ ท่ีใช

ทดสอบ (Mario et al 2010)  จังหวะการเตน หรืออัตราการเตนของหัวใจ จะถูกควบคุมดวยระบบ

ประสาทอัตโนมัติ (ANS) แบงการทํางานออกเปน 2 ดาน คือ ซิมพาเทติก (Sympathetic) และ พารา

ซิมพาเทติก (Parasympathatic) ซ่ึงท้ังสองจะทําหนาท่ีตรงขามกันเสมอ ซิมพาเทติก จะทํางานเม่ือ

ไดรับการกระตุนท่ีทําให ตกใจ กลัว หรือตื่นเตน ระบบประสาทสวนนี้จะกระตุนให หัวใจเตนเร็ว 

RR1 RR2 RR3 RR4 RR5 
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หายใจถ่ีข้ึน กลามเนื้อมีแรงมากข้ึนกวาปกติ สวน พาราซิมพาเทติก เม่ือถูกกระตุนจะทําให ผอนคลาย 

หัวใจเตนชา หายใจชาลง (Otsuka, 2000) ดังนั้นถาการตอบสนองของระบบประสาทอัตโนมัติท้ัง 2 

ทํางานประสานกันไดดีและมีประสิทธิภาพ จะทําไดคา HRV มีคาสูง ในการวิจัยครั้งนี้ผูวิจัยจึงนํา

หลกัการ ของ HRV ดังกลาวมาใชในการวัดสมรรถภาพทางกายของกลุมตัวอยาง แทนการทดสอบ

แบบเดิม โดยเปรียบเทียบคาของ HRV กอนและหลังการฝก 

 นอกจากนี้ ระบบประสาทอัตโนมัติ (ANS) ยังมีความสัมพันธกับดัชนีมวลกาย (Body Mass 

Index) จากการวิจัยพบวา การกระตุน ระบบประสาท ซิมพาเทติกในคนท่ีลดความอวน จะชวยให

การควบคุมน้ําหนักทําไดงายข้ึน (James, 2010) เพราะการควบคุมระบบประสาทท่ีเก่ียวกับ 

ขบวนการใชพลังงาน และกระตุนความหิว ของสมองจะถูกควบคุมโดยระบบประสาทซิมพาเทติก 

(Nemeroff, 2006)   

 

2.9  ออโตเจนิก เทรนนิ่ง (Autogenic Training) 

 

 ออโตเจนิก เทรนนิ่ง คือการฝกรางกาย และจิตใจเพ่ือการผอนคลาย พัฒนา และประยุกต

มาจากศาสตรการสะกดจิต (Johannes, 1932)  และเปนท่ีนิยมแพรหลายในยุโรปมากกวา 50 ป ใน

ปจจุบันไดมีการนํามาดัดแปลงเพ่ือทําใหประสิทธิภาพในการนําไปใชประโยชนตางๆ ไดดีข้ึน  หลกัของ

การฝกทําไดโดย การนอน นั่งกับพ้ืน หรือนั่งบนเกาอ้ีก็ได แลวจินตนาการถึงการผอนคลายซํ้าๆ โดย

ใชเวลาประมาณ 15 นาที ทําไดท้ังตอนตื่นนอน กอนนอน และระหวางวัน ในทางการแพทยไดนํา

หลักการ ออโตเจนิกมาใช เพ่ือฟนฟูผูปวยท่ีไมสามารถขยับหรือเคลื่อนไหวรางกายได (Walton, 

2005) 

 ปจจุบันไดมีสถาบัน หรือศูนยฝกอบรมเก่ียวกับ การฝก Autogenic Training ข้ึนหลายแหง 

และมีวิธีการและข้ันตอนท่ีแตกตางกันออกไป แตก็มีหลักหรือแกนของการฝกอันเดียวกัน คือมุงเนน 

ใหเกิดการผอนคลายกลามเนื้อท่ัวรางกาย ท้ังระบบกลามเนื้อและระบบประสาท โดยตลอดการฝก

มักจะมีเสียงบรรยาย และออกคําสั่งใหผูปฏิบัติทําตามผูวิจัยเคยเขารวมฝกอบรม Autogenic 

Training กับสถาบันพัฒนาจิตและกาย ท่ีตั้งข้ึน โดย รศ.ดร.นพ.กําพล ศรีวัฒนกุล  

(www.mindbody.co.th) จากขอมูลท่ีไดและผลการปฏิบัติ จึงมีความสนใจท่ีจะนําเอาวิธีการของ 

สถาบันฯ มาใชรวมกับการฝกออกกําลังกายแบบแอโรบิค  
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2.10  งานวิจัยที่เกี่ยวของ 

 

 รางกายและจิตใจของคนเราจะทํางานรวมกันเสมอ การดูแลและเสริมสรางควรทําไป

พรอมๆ กัน (Sukhumpong, 2009) การออกกําลังกายรวมกับฝกสมาธิ ท่ีเห็นชัดเจนและเปนท่ีนิยม

คือ โยคะ (Yoka) มีการทดลองนํากิจกรรมโยคะ การฝกสมาธิ และออกกําลังกายดวยการฝกหายใจ 

(Breathing Exercises) ท้ัง 3 อยางมาฝกรวมกัน ในคนไขท่ีรอดชีวิตจากมะเร็งเตานม พบวา ชวยลด

อาการรอนวูบวาบ (Hot-Flash), เพ่ิมมุมการเคลื่อนไหวและลดอาการปวดขอ , บรรเทาอาการเม่ือยลา

, นอนหลับไดนานข้ึน และลดอาการขางเคียงและความรุนแรงในการรักษาได (James et al, 2009) 

การเลนโยคะแบบมีสติ การนั่งสมาธิแลวกําหนดรูสติท่ัวตัว ชวยทําใหลดอาการเครียด และมีสติดีข้ึน

จากการทําแบบทดสอบ ในผูปวยเบาหวานประเภทไมตองการอินซูลิน (เบาหวาประเภท 2) พบวา 

การเจริญสติ ชวยลดความเครียด และทําใหการควบคุมระดับน้ําตาลในเลือดไดดีข้ึน (Melanie, 

2005)  

 จากการศึกษางานวิจัยท่ีเก่ียวของ สวนใหญการดูแลสุขภาพแบบองครวม ท่ีมีการบูรนาการ

ท้ังดานรางกาย จิตใจ  อารมณ เขาดวยกัน มักจะใชการเคลื่อนไหวชาๆ ควบคูกับการเจริญสติ เชน 

โยคะ รํามวยจีน แตการรวมเอากิจกรรมการเคลื่อนไหวรางกายท่ีจําเปนหลายๆ อยางมาฝกรวมกับ

การเจริญสติยังไมมี ผูวิจัยจึงนําเทคนิคการฝก Autogenic Training ของสถาบันพัฒนาจิตรและกาย 

มาฝกรวมกับการออกกําลังกายแบบแอโรบิก โดยใช สเต็ปแอโรบิค ซ่ึงจะทําใหเกิดเปนตนแบบในการ

ฝกท่ีประกอบไปดวย การอบอุนรางกาย การออกกําลังกายแบบแอโรบิค การฝกหายใจเขาลึก การ

ออกกําลังกายแบบแอนแอโรบิก การผอนคลายกลามเนื้อ และการเจริญสติ ในคราวเดียวกัน โดยใช

เวลารวม ประมาณ 25 นาที 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

www.ssru.ac.th


	บทที่1
	บทนำ
	1.1   ความเป็นมาและความสำคัญของปัญหา
	ภาพที่ 1.   แสดงการควบคุมระบบประสารทอัตโนมัติทางอ้อม ด้วยการหายใจ
	1.2 วัตถุประสงค์ของการวิจัย
	1.3  ขอบเขตของงานวิจัย
	1.4  กรอบแนวความคิดที่ใช้วิจัย
	ภาพที่ 2.  กรอบแนวความคิดในการวิจัย
	ตัวแปรตาม คือ ความเปลี่ยนแปลงทางกายภาพ 2 อย่างคือ
	1.5 ประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับ (out put)
	บทที่ 2
	เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง
	2.1  การเคลื่อนไหวร่างกาย (Physical Activity), การออกกำลังกาย (Exercise), และกีฬา (Sport)
	ภาพที่ 3.  Physical Activity  Exercise and Sport
	2.2  สมรรถภาพทางกาย (Physical Fitness)
	2.3.1  แบ่งตามลักษณะการทำงานของกล้ามเนื้อ
	2.3.2  แบ่งตามแหล่งการใช้พลังงาน
	ภาพที่  4.   R-R interval และความแปรปรวน (SA-3000P Clinical Manual VER.3.0)
	บทที่ 3
	วิธีดำเนินการวิจัย
	ภาพที่ 5.   แสดงขั้นตอนการเก็บข้อมูลเรียงตามลำดับก่อน-หลัง (ดูรายละเอียดในภาคผนวก ข.)
	ภาพที่ 6 แสดงขั้นตอนการฝึก (ดูรายละเอียดในภาคผนวก 3)
	การวิเคราะห์ข้อมูล
	สถิติที่ใช้ในการวิจัย
	วิเคราะห์เปรียบเทียบค่าเฉลี่ย (Mean) และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ของแรงบีบมือ (Grip strength), แรงเหยียดขา (Leg-Back Srength), ความอ่อนตัว (Flexibility), ความจุปอด (Lungs function) และค่าความแปรปรวนของอัตราการเต้นหัวใจ กำหดความแตกต่างอย่างมีนัยสำคัญทางสถ...
	บทที่ 4
	ผลการวิเคราะห์ข้อมูล
	การวิจัยครั้งนี้ ผู้วิจัยได้เก็บรวบรวมข้อมูล ผลของกลุ่มทดลอง ก่อนการทดลอง และหลังการทดลอง 7 สัปดาห์ มาวิเคราะห์ผลตามระเรียบวิธีทางสถิติ แล้วจึงนำมาวิเคราะห์เสนอในรูปตาราง ประกอบความเรียง แบ่งการนำเสนอออกเป็น 2 ตอนดังนี้
	ตอนที่ 1  หาค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และเปรียบเทียบค่าเฉลี่ย โดยใช้ค่า t-test ของผล
	การทดสอบ สมรรถภาพของร่างกาย โดยค่าแรงบีบมือ แรงเหยียดขา ความอ่อนตัว และความ
	จุปอด
	ตารางที่ 1 ค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยโดยใช้ t-test ของผลการ
	ทดสอบสมรรถภาพของร่างกาย ได้แก่แรงบีบมือ แรงเหยียดขา ความอ่อนตัว และความจุ
	ปอด ก่อนและหลังการทดลอง 7 สัปดาห์ ของนักศึกษามหาวิทยาลัยหญิงชั้นปีที่ 1
	ตารางที่ 2 ค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยโดยใช้ t-test ของผลการ
	ทดสอบความแปรปรวนของอัตราการเต้นหัวใจ ก่อนและหลังการทดลอง 7 สัปดาห์ ของ
	นักศึกษามหาวิทยาลัยหญิงชั้นปีที่ 1
	กราฟที่ 1  แสดงค่าแรงบีบมือ(Hand Grip) เป็นเป็นกิโลกรัม
	ก่อนการทดลองและหลังการทดลอง 7 สัปดาห์
	/
	กราฟที่ 2   แสดงค่าแรงเหยียดขา(leg Strength) เป็นเป็นกิโลกรัม
	ก่อนการทดลองและหลังการทดลอง 7 สัปดาห์
	/
	กราฟที่ 3   แสดงค่าความอ่อนตัว (Flexibility) เป็นเซนติเมตร
	ก่อนการทดลองและหลังการทดลอง 7 สัปดาห์
	/
	กราฟที่  4  แสดงค่าความจุปอด (lungs capacity) เป็นมิลลิลิตร
	ก่อนการทดลองและหลังการทดลอง 7 สัปดาห์
	/
	กราฟที่  5  แสดงค่าความแปรปรวนของอัตราการเต้นหัวใจ (SDNN)
	ก่อนการทดลองและหลังการทดลอง 7 สัปดาห์
	บทที่ 5
	สรุปผล อภิปรายผล และข้อเสนอแนะ
	โครงการวิจัย
	ข้อมูลส่วนบุคคล :
	ข้อมูลสุขภาพ :
	การออกกำลังกาย :
	ข้อมูลการวิจัย :
	ภาพที่ 15  ภาพถ่ายแสดงการวัดความดันโลหิต
	กดปุ่ม “Start” ที่เครื่องมือ ขณะในการวัดไม่ควรให้ผู้ป่วยพูดใดๆ
	ภาพที่ 16  ภาพถ่ายแสดง เสื้อ และอุปกรณ์ ตรวจวัดเคลื่อนหัวใจไฟฟ้าแบบไร้สาย
	ทำการวัดคลื่นหัวใจไฟฟ้า ตามขั้นตอนต่อไปนี้
	เปิดเครื่องรับสัญญาณ ตรวจจับคลื่นหัวใจไฟฟ้า เป็นเวลา 5 นาที
	ทำการวัดแรงบีบมือ ตามขั้นตอนต่อไปนี้
	ออกแรงบีบมือ ในลักษณะเหยียดแขนตรง ยืนตัวตรง
	ทำการวัดแรงบีบมือ ตามขั้นตอนต่อไปนี้
	กลุ่มตัวอย่าง ยืนบนที่วางเท้าของเครื่องมือ
	จับที่ดึงในท่าคว่ำมือ เหนือระหว่างเข่าทั้งสอง จัดสายให้พอเหมาะ
	ทำการวัด ความจุปอด ตามขั้นตอนต่อไปนี้
	ทดสอบ 2 ครั้ง ใช้ค่าที่มาก
	ทำการวัด ความอ่อนตัว ตามขั้นตอนต่อไปนี้
	ห้ามโยกตัวหรืองอตัวแรง ๆ กระแทกไม้บรรทัด ขณะก้มตัว เข่าต้องตึง
	ทำการทดสอบ 3 ครั้ง ใช้ค่าที่ดีที่สุด
	ทำการวัด อบอุ่นร่างกายด้วยการบริหารคอ ตามขั้นตอนต่อไปนี้
	ทำการวัด อบอุ่นร่างกายด้วยการบริหารหัวไหล่ ตามขั้นตอนต่อไปนี้
	เปิดเพลงที่เตรียมไว้ ความยาว ต่อเนื่อง 4 นาที
	/
	/
	/
	ภาพที่ 27   แสดงภาพถ่ายการเหยียด ยืดกล้ามเนื้อลำตัวด้านข้าง
	ทำท่ากายบริหารเหยียด ยืดกล้ามเนื้อลำตัวด้านข้าง ตามขั้นตอนต่อไปนี้
	10.4   กล้ามเนื้อลำตัว หน้า-หลัง
	/
	ภาพที่ 28  แสดงภาพถ่ายการเหยียด ยืด กล้ามเนื้อลำตัว หน้า-หลัง
	ทำท่ากายบริหารเหยียด ยืดกล้ามเนื้อลำตัวด้านข้าง ตามขั้นตอนต่อไปนี้
	10.5   กล้ามเนื้อต้นขา
	/
	ภาพที่ 29   แสดงภาพถ่ายการเหยียด ยืดกล้ามเนื้อต้นขา
	ทำท่ากายบริหารเหยียด ยืดกล้ามเนื้อต้นขา ตามขั้นตอนต่อไปนี้
	/
	ภาพที่ 30   ภาพถ่ายแสดงการฝึก Autogenic
	ทำการฝึก Autogenic  ตามขั้นตอนต่อไปนี้
	เปิด เสียงบรรยาย ให้กลุ่มตัวอย่างทำตาม ทีละขั้นตอนดังนี้
	ประวัติคณะผู้วิจัย




