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 This cross-sectional descriptive study aims to study the prevalence and factors of back 
pain in Thai amateur golfers. There are 904 participants completed the questionnaires; 88.8% are 
male and 11.2% are female with average age of 41.81±11.93 years. Average BMI is 23.66±2.99 
kg/m2; years of golf playing are 6.97±7.40 years. Most of them have handicap of 24; 44.9% have 
experienced back pain in their early learning period. 628 of the participants have been measured 
their back muscle strength and flexibility; the result of back muscle strength is 77.77±30.38 kg 
and back muscle flexibility is 1.94±9.99 cm.  

            From this study found that the six months prevalence of back pain was 40%, 86.19% of 
them assumed that their back pain were from playing golf. Percentage of participants who 
suffered from back pain when answering the questionnaires were 11.2%, 86.14% of them 
assumed that the back pain was from playing golf. The phase of swing which mostly caused back 
pain was Follow- through gesture (52.6%). The reasons which caused back pain after playing golf 
were poor swing mechanics, lack or inadequate warm-up, swing too hard and excessive playing 
or practicing.  Concerning factors for back pain, in this study found that personal factors may also 
contribute to the cause of back pain such as height, gender, exercise routines, having history of 
trunk or leg injury. Golf-related factors such as the duration of warm-up and cool-down time also 
contributed to the cause of back pain. Furthermore, person with previous history of back pain 
showed strong relationship towards recurring back pain (OR = 20.292, 95%CI = 14.095–29.215). 
Nonetheless, there is no correlation between back muscle strength, back muscle flexibility, and 
back pain. 
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กิตติกรรมประกาศ 

วิทยานิพนธฉบับนี้สําเร็จลงดวยดี โดยไดรับความกรณุาชวยเหลือจาก รศ.นพ.           
พงศศักดิ์ ยกุตะนันทน อาจารยที่ปรึกษาวทิยานพินธ และอ.นพ.อรรถฤทธิ์ ศฤงคไพบลูย อาจารยที่
ปรึกษาวทิยานิพนธรวม ที่ไดสละเวลาใหคําปรึกษา ขอเสนอแนะ ขอคิดเห็นตาง ๆ ตลอดจนการ
แกไขขอบกพรองและปญหาตาง ๆ เปนอยางดียิง่รวมถึงคณะกรรมการวิทยานพินธ ผศ.นพ.สมพล    
สงวนรังศิริกุล อ.นพ. อ๊ีด ลอประยูร และ อ.นพ.ดร.ภาสกร วัธนธาดา ที่ไดกรุณาใหคําแนะนําแกไข
ปรับปรุงและขอคิดเห็นตาง ๆ รวมถึงอาจารยทุกทานในคณะที่ไดอบรมส่ังสอนใหความรู และ
อาจารยผูทรงคุณวุฒิที่ชวยตรวจสอบ ใหคําแนะนาํ และแกไขแบบสอบถามที่นาํมาใชในการวจิัย 
ผูวจิัยขอกราบขอบพระคุณในความกรุณาเปนอยางยิง่ไว ณ โอกาสนี ้

ขอขอบพระคุณผูเขารวมการวิจัย ผูที่ใหความรวมมอืในการวจิัย ทั้งผูจัดการ
สนามฝกซอมกอลฟ สนามกอลฟ และเจาหนาที่ฝายตาง ๆ ในสนาม รวมถงึเจาหนาที่ของชมรม
กอลฟ และบริษัทตาง ๆ ทีเ่สียสละเวลาอันมีคาใหความรวมมือ ใหความสะดวก และความ
ชวยเหลือในการวิจัยเปนอยางด ีจนทําใหงานวิจยัครั้งนีส้ามารถสาํเรจ็ลุลวงไปไดดวยด ี

ขอขอบคุณบุคคลากรประจําหนวยทดสอบสมรรถภาพทางกาย กองสงเสริม
สุขภาพ โรงพยาบาลอาภากรณเกียรติวงศ โดยเฉพาะรุนพี่เวชศาสตรการกีฬาที่ประจําตําแหนงอยู 
ที่ใหความชวยเหลือ และเปนกําลงัใจที่ดีตลอดมา รวมถึงสนามฝกซอมกอลฟ และสนามกอลฟ
ตาง ๆ ของกองทพัเรือ ที่ใหความกรุณาในการเขาทําการเก็บรวบรวมขอมูล 

ขอขอบคุณทุนโครงการพัฒนาอาจารย สาขาขาดแคลน ของทบวงมหาวิทยาลัย 
ในระดับปริญญาโท-เอก โดยมีสํานักวิชาวทิยาศาสตรการกีฬา จฬุาลงกรณมหาวิทยาลัย เปน
มหาวิทยาลยัตนสังกัด และบัณฑิตวิทยาลัยที่มอบทุนอดุหนนุในการทําวิทยานิพนธคร้ังนี ้

ขอขอบคุณพี่ ๆ นอง ๆ และเพื่อน นิสติเวชศาสตรการกีฬาทกุทาน โดยเฉพาะ
นิสิตเวชศาสตรการกีฬารุนที ่ 6 ทุกคนที่ใหความชวยเหลือ แนะนาํ และเปนกาํลังใจที่ดีตลอดมา
ตั้งแตเร่ิมเขามาเรียนจนกระทั่งทุกวันนี้และตลอดไป  

เหนือส่ิงอื่นใดขอกราบขอบพระคุณคุณพอและคุณแมที่คอยเปนขวัญและ
กําลังใจ รวมถึงใหการสนับสนุนชวยเหลือในทุก ๆ ดาน ตลอดจนญาติ พี่นอง และเพื่อน ๆ ของ    
คุณพอคุณแมทุกทานที่ใหกาํลังใจ และเปนธุระในการติดตอประสานงานตาง ๆ เปนอยางดี ชวย
ใหสามารถผานพนปญหาตาง ๆ มาได ซึ่งผูวิจัยรูสึกซาบซึ้งในความเมตตา กรุณา ของทุกทานดังที่
ไดกลาวมาแลว และผูที่ไมไดกลาวถงึในที่นี ้ ที่มีสวนชวยเหลือต้ังแตเร่ิมตนศึกษาจนสามารถทาํ
วิทยานิพนธนีไ้ดสําเร็จลุลวงไดดวยดี จึงขอกราบขอบพระคุณมา ณ โอกาสนี ้
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บทที่  1 
 

บทนํา 

ความเปนมาและความสําคัญของปญหา 

ปจจุบันกอลฟเปนกฬีาที่ไดรับความนิยมเปนอยางมาก เนื่องจากเปนกฬีาที่ไม
ตองใชแรงมากจนเกินไป และเปนกฬีาที่ไมตองเรงรีบในการเลน สามารถคอย ๆ เดินไปเลนยัง    
จุดตอ ๆ ไปได กอลฟจึงเปนกฬีาที่สามารถเลนไดในทุกเพศและทกุวัย ทําใหมผูีเลนเพิม่จํานวน
มากขึ้นอยางรวดเร็ว และในประเทศไทยมีการประมาณกันวามีคนสนใจเริ่มหัดเลนกอลฟเพิ่มข้ึน            
55-110 คนตอวัน (1) โดยจุดประสงคในการเลนจะแตกตางกนัไปในแตละกลุม บางกลุมเลนเพือ่
สุขภาพ บางกลุมเลนเพื่อธรุกิจ บางกลุมเลนเพื่อการแขงขัน และบางกลุมเลนเพื่อการสงัสรรค 
ดังนัน้กลุมผูเลนจึงเปนกลุมที่มีความหลากหลายในแงของ อายุ เพศ อาชพีการงาน และลักษณะ         
การดําเนินชวีติ ซึ่งกลุมผูเลนมกัเปนกลุมบุคคลทั่วไปที่มีความสนใจ หรือมีผูชกัชวนใหมาเลน          
เพื่อวัตถุประสงคตาง ๆ กนัไป โดยกลุมผูเลนนี้มักจะเปนกลุมคนที่ไมคอยไดมีการออกกาํลังกาย
เปนประจาํ ทําใหสภาพรางกายอาจจะไมพรอมตอการเลนกีฬา ซึง่จะสงผลใหเกิดการบาดเจบ็
ในขณะเลนกฬีาได ถึงแมวากฬีากอลฟจะถูกจัดอยูในกลุมชนิดกฬีาที่ไมรุนแรงกต็าม แตพบวา 
รอยละ 25 ถึง 33 ของผูที่เลนกอลฟเคยไดรับการบาดเจบ็จากการเลนกอลฟ (2) โดยพบวารอยละ 
90 จะเปนการบาดเจ็บที่เกิดตอระบบกลามเนื้อและเอ็น ซึ่งสาเหตทุี่ทาํใหเกิดการบาดเจบ็        
สวนใหญ เกิดจากการฝกซอมที่มากเกนิไป ทาทางการตทีี่ไมถูกตอง การอบอุนรางกายที ่                   
ไมเพียงพอกอนการเลน และการทีก่ลามเนื้อไมมีความแข็งแรงพอตอการเลนกีฬา (3,4) ซึ่งบริเวณ
ที่พบวามกีารบาดเจ็บเกิดขึน้มากที่สุด ไดแก หลงั ขอมอื ขอ ศอก และขอไหล (3,5)  

การบาดเจ็บจากการเลนกอลฟทีพ่บไดมากคืออาการปวดหลัง โดยเฉพาะใน
นักกอลฟสมัครเลนทัง้ชายและหญิงพบอาการปวดหลังไดมาก ในนกักอลฟอาชพีชายจะพบอาการ
ปวดหลงัมากที่สุด สวนนกักอลฟอาชีพหญิงจะพบอาการปวดหลังมากเปนอันดบั 2 รองจาก             
การบาดเจ็บทีม่ือและขอมือ (6) โดยในนกักอลฟสมัครเลนสาเหตทุีท่าํใหเกิดการบาดเจ็บสวนใหญ
เกิดจากการฝกซอมทีม่ากเกนิไป ทาทางการตีที่ไมถกูตอง การอบอุนรางกายที่ไมเพียงพอ หรือ 
การขาดความยืดหยุนและความแข็งแรงของกลามเนื้อ (5,7) ซึ่งในนักกอลฟอาชพีจะไมพบ              
การบาดเจ็บทีเ่กิดจากสาเหตุดังกลาวขางตน (8) เนือ่งจากนักกอลฟอาชพีจะมกีารเตรียมความ
พรอมของรางกายใหพรอมตอการเลน ในขณะที่นกักอลฟสมคัรเลนมักจะไมมีการเตรียมความ
พรอมของรางกายที่ดีพอ รวมถึงเทคนิคและวิธีการในการเลน ซึง่ทําใหสามารถพบการบาดเจบ็          
ในนักกอลฟสมัครเลนไดมากกวานกักอลฟอาชพี 
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อาการปวดหลงัเปนอาการทีพ่บมากที่สุดในการเลนกอลฟนัน้ (3,5,6) สามารถ
พบไดมากในกลุมบุคคลทั่วไปดวยเนื่องจากอาการปวดหลังเปนปญหาหลักทางสุขภาพในสงัคม
การทาํงานในปจจุบัน โดยเฉพาะในกลุมคนในวยัทาํงานซึ่งจะพบมากถึงรอยละ 80 โดยเกิดตอ
กลามเนื้อและเสนเอ็น ซึ่งมกัมีสาเหตุมาจากการที่กลามเนื้อไมแข็งแรง การจัดทาทางการทาํงาน
หรือการใชชีวติประจําวนัที่ไมถูกตอง รวมถึงปจจัยอื่น ๆ เชน อายุ เพศ ความอวน เปนตน (9) โดย
จะพบวาในกลุมคนทาํงานมักเปนกลุมที่เลนกอลฟเพื่อการสังสรรค หรือเลนเพื่อธรุกิจ โดยไมคอย
ใหความสนใจถึงปญหาเกีย่วกับอาการปวดหลังที่อาจจะเกิดขึ้นมากนกั  

อาการปวดหลงัสามารถเกิดขึ้นไดจากสาเหตุ และปจจัยหลาย ๆ อยางเสรมิกัน 
โดยไมไดเกิดจากสาเหตุใดสาเหตหุนึง่ หรือปจจัยใดปจจัยหนึ่งเพียงอยางเดยีว ซึ่งการเลนกอลฟ        
ก็อาจเปนปจจัยเสริมปจจัยหนึ่งที่ทาํใหเกิดอาการปวดหลงัได ดังนั้นเราจึงนาจะศึกษาเพื่อดูความ
แตกตางของการเกิดอาการปวดหลงัที่เกิดขึ้นในกลุมที่มกีารเลนกีฬากอลฟโดยเฉพาะในนกักอลฟ
สมัครเลน ซึง่มีการบาดเจบ็ที่เกิดขึ้นบริเวณหลังคอนขางมาก วามปีจจัยใดบางที่ตางจากกลุมคนที่
ไมมีการบาดเจ็บเพื่อเปนแนวทางในการปองกัน และระวังการเกิดอาการปวดหลงัที่อาจเกดิเพิ่ม
มากขึ้นได  

จากงานวิจยัทีผ่านมาในตางประเทศ จะเปนการศึกษาถึงอตัราการเกิดการ
บาดเจ็บในนักกอลฟอาชพีและนักกอลฟสมัครเลน กลไกที่ทาํใหเกดิการบาดเจ็บตอหลังจากการ
เลนกอลฟ และการแกไขทาทางการตีใหถกูตองเพื่อเพิ่มประสิทธิภาพในการเลนกอลฟในนักกอลฟ
อาชีพ หรือดูการทํางานของ กลามเนื้อหนาทองในนักกอลฟอาชพีทีม่ีอาการปวดหลงัเรื้อรัง ซึ่งไดมี
การศึกษาเกี่ยวกับเร่ืองนี้ในแงตาง ๆ มากขึ้นแลว ในขณะที่ในประเทศไทยยงัมกีารศึกษาถงึเรื่อง
เกี่ยวกับอาการปวดหลังในนกักอลฟสมัครเลนชาวไทยคอนขางนอยมาก ดังนั้นผูวิจัยจงึมีความ
สนใจที่จะศึกษา ถงึความชุกและปจจัยที่ทาํใหเกิดอาการปวดหลังในนกักอลฟสมคัรเลน เพื่อดูวา 
ผูที่เลนกอลฟแลวเกิดอาการปวดหลังจากการเลนกอลฟวามีมากนอยเพียงใด และศกึษาถงึสาเหต ุ
หรือปจจัยใดทําใหเกิดอาการปวดหลงัในกลุมผูที่เลนกอลฟเพื่อจะไดสามารถนําขอมูลที่ไดมาใชใน
การใหคําแนะนําเพื่อปองกันหรือระวังอาการบาดเจ็บที่เกิดขึ้นบริเวณหลัง ในกลุมทีเ่ลนกอลฟได 
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คําถามการวจิัย 

คําถามหลัก
  ความชกุของอาการปวดหลงัในนักกอลฟสมัครเลนชาวไทยมีมากนอยเพียงใด 

คําถามรอง 
1. ปจจัยที่เกี่ยวกบัการเลนกอลฟใดบางที่มีผลตออาการปวดหลังในนักกอลฟ

สมัครเลนชาวไทย 
2. ปจจัยสวนบุคคลใดบางที่มผีลตออาการปวดหลงัในนกักอลฟสมัครเลนชาว

ไทย 

วัตถุประสงคของการวิจยั 

1. เพื่อศึกษาถึงความชกุของอาการปวดหลังในนกักอลฟสมคัรเลนชาวไทย 
2. เพื่อศึกษาวาปจจัยที่เกี่ยวกับการเลนกอลฟใดบางทีม่ีผลตออาการปวดหลัง  

ในนักกอลฟสมัครเลนชาวไทย 
3. เพื่อศึกษาวาปจจัยสวนบุคคลใดบางทีม่ีผลตออาการปวดหลังในนักกอลฟ

สมัครเลนชาวไทย 

ขอบเขตของการวิจัย 

เปนการศึกษาวิจัยเชงิพรรณา (Descriptive research design) แบบ ณ 
ชวงเวลาใดชวงเวลาหนึ่ง (Cross sectional study) ในผูที่เปนนกักอลฟสมัครเลนชาวไทย ซึง่มี
คุณสมบัติดังนี ้

1. ผุเขารวมการวจิัยเลนกอลฟมาแลวอยางนอย 1 ป 
2. ผูเขารวมการวจิัยมีอายุมากกวา 18 ปข้ึนไป 
3. ผูเขารวมการวจิัยสมัครใจ และยินยอมเขารวมการวิจัยดวยควมเต็มใจ 

  การศึกษาวิจัยครั้งนี้  ไดรับอนุมัติจากคณะกรรมการจริยธรรม คณะแพทยศาสตร 
จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย เนื่องจากเปนการศึกษาวิจัยในกลุมตัวอยางที่เปนมนุษย ดังนัน้ผูเขารวม
การศึกษาวิจัยตองไดรับทราบถึงวัตถุประสงคของโครงการ และประโยชนที่จะไดรับ และผูที่เขา
รวมการศึกษาวิจัยตองเซ็นลายมือช่ือยนิยอมเขารวมการศึกษาวิจยัเปนลายลกัษณอักษร โดย
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สามารถขอถอนตัวออกจากการเขารวมการศึกษาวิจยัในชวงเวลาใดๆ ของการศึกษาวิจยัไดไมวา
จะดวยเหตุผลใดก็ตาม 

ขอตกลงเบื้องตน 

1. แบบสอบถามที่ใชในงานวิจยัเปนแบบสอบถามที่ทาํขึ้นเพื่องานวิจัยนี้
โดยเฉพาะ 

2. แบบสอบถามมีความตรงตามเนื้อหา และสามารถตอบคําถามการวจิัยได 
โดยไดผานการทดสอบความเที่ยงตรงและความเชื่อมั่น 

3. ผูเขารวมทาํการวิจัยใหความรวมมืออยางเต็มที่ดวยความเต็มใจตลอดการ
ศึกษาวจิัยพรอมลงนามในใบยินยอมเขารวมโครงการวิจยั 

4. เครื่องมือที่ใชในงานวิจัยเปนเครื่องมือที่ผานการทดสอบความเที่ยงตรง และ
แมนยําตามมาตรฐานการทดสอบของ Takei & Company, LTD และทําการ Calibrate เครื่องมือ
ทุกครั้งกอนการใชงาน 

ขอจํากัดของการวิจัย 

การเก็บรวบรวมขอมูลในการศึกษาวจิัยนี้ เปนขอมูลที่เกดิขึ้นผานไปแลว โดยการ
ตอบแบบสอบถาม ซึ่งอาจทาํใหไดขอมูลทีไ่มตรงกับความเปนจริงทัง้หมด  

คําจํากัดความที่ใชในการวิจัย 

อาการปวดหลัง     หมายถงึอาการปวดหลังที่เกดิตอขอตอกระดูกสันหลัง 
กลามเนื้อ และเอ็น โดยไมมอีาการปวดราวลงขา หรืออาการทางระบบประสาทรวมดวย 

ปจจัยสวนบคุคล      หมายถงึปจจัยทีน่าจะมผีลตออาการปวดหลงั ไดแก 
อายุ เพศ อาชีพ การสูบบุหร่ี การเลนกฬีาชนิดอื่นๆ การออกกาํลังกาย ประวัติอาการปวดหลงั 
ความแข็งแรงและความออนตัวของกลามเนื้อหลัง 

ปจจัยที่เกี่ยวกับการเลนกอลฟ     หมายถึงปจจัยที่นาจะมีผลตออาการปวดหลงั 
ไดแกการอบอุนรางกายกอนและหลังการเลน ระยะเวลาตั้งแตเร่ิมเลน  ความถี่ในการเลน  

ผูทรงคุณวุฒิ     หมายถึงผูทีเ่ปนแพทยทางดานสาขาออรโธปดกิส  หรือแพทย
ทางดานสาขา  เวชศาสตรฟนฟู  หรือแพทยทีท่ําการรักษาในดานการบาดเจ็บ ทางการกีฬา  และมี
ประสบการณและความรูในการเลนกอลฟมาเปนเวลาอยางนอย 5 ป 
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ประโยชนที่คาดวาจะไดรบั 

1. สามารถนําขอมูลที่ไดไปเปนแนวทางในการแนะนําเพื่อปองกันอาการปวด
หลังในผูที่เลนกอลฟ 

2. ทําใหทราบถึงขอมูลที่เกี่ยวกบัความชกุของอาการปวดหลังในนักกอลฟ
สมัครเลนรวมถึงปจจัยที่มีผลทําใหเกิดอาการปวดหลัง 

3. สามารถนําขอมูลที่ไดไปเปนแนวทางในการศึกษาถงึอาการปวดหลงัใน
นักกอลฟสมัครเลนไดตอไป 

4. สามารถนําขอมูลที่ไดไปตั้งเปนสมมติฐานในงานวิจัยตอไปได   

 



บทที่  2 
 

เอกสารและงานวิจัยที่เก่ียวของ 

กีฬากอลฟกบัอาการปวดหลัง 

กอลฟเปนกฬีาที่ไดรับความสนใจ และความนิยมอยางแพรหลายในปจจุบนั  
เนื่องจากเปนกีฬาที่สามารถเลนไดทกุเพศทุกวยั ทั้งการเลนเพื่อการแขงขัน เพื่อธุรกิจ หรือเพื่อ
ความสนุกสนาน และทกุคนมักจะเขาใจวากอลฟเปนกฬีาที่ไมมีความรุนแรง ทั้งยงัเปนกีฬาทีถู่กจัด
ใหอยูในกลุมชนิดกีฬาที่ไมมกีารปะทะและใชกําลังนอย (Non-contact sport / Nonstrenuous) 
(10,11) ซึ่งแมวาในความเปนจริงกอลฟจะเปนกฬีาที่ไมมีการปะทะแตก็มีการเคลื่อนไหวของ
รางกายทุกสวนในขณะที่เลน และในบางจังหวะ เชน ในขณะตีกอลฟ ผูเลนบางคนอาจใชกําลงัมาก
ในการตีทาํใหเกิดการเคลื่อนไหวที่คอนขางรุนแรง โดยเฉพาะในคนทีก่ลามเนื้อลําตวัไมคอยแข็งแรง
ก็อาจจะสงผลใหเกิดการบาดเจ็บข้ึนได นอกจากนี้ทาทางการตทีี่มีการเคลื่อนไหวทีม่ากเกนิกวา   
การเคลื่อนไหวปกติก็จะทาํใหเกิดการบาดเจ็บข้ึนไดโดยเฉพาะที่บริเวณหลังเนื่องจากทาทางการตี
กอลฟจําเปนตองมีการเคลือ่นไหวที่บริเวณกระดูกสันหลังสวนเอวคอนขางมาก  

การบาดเจ็บจากการเลนกอลฟสวนใหญมกัเกิดจากการเลนที่มากเกินไป        
โดยพบวาจะมแีรงกระทําตอหลังในขณะตีกอลฟถงึประมาณ 8 เทาของน้ําหนักตวั ซึง่จะสงผลถึง
กระดูกสันหลงั หมอนรองกระดูก เสนเอน็ และกลามเนื้อ ในนักกอลฟสมัครเลนซึ่งเลนกอลฟเปน
คร้ังคราว โดยไมมีการอบอุนรางกายที่เหมาะสม และมีทาทางการตีที่ไมถูกตอง จะสงผลใหเกดิ
การบาดเจ็บตอกลามเนื้อ มีปญหาตอหมอนรองกระดกู และมีปญหาโรคขออักเสบได เนื่องจาก
การตีกอลฟจะมีการหมนุของสะโพกและกลามเนื้อลําตวัเสมอ เมื่อเทียบกับการงอและเหยยีด
สะโพกที่มีเพียงเล็กนอย ซึ่งมีผลใหกลามเนื้อในกลุมงอและเหยียดสะโพกมีความแข็งแรงลดลง 
หรือกลามเนื้อมีความตงึตัวมากขึ้นไดตลอดเวลา ทาํใหเกิดความไมสมดุลกันของกลามเนื้อสงผล
ใหเกิดอาการปวดหลงัสวนลางขึ้นได นอกจากนี้สาเหตุอ่ืน ๆ ทีอ่าจทาํใหเกิดอาการปวดหลงั
สวนลางขึ้นได ไดแก กลามเนื้อหนาทองไมแข็งแรง และความถี่ในการเดินขึ้นลงเขาในขณะ       
ออกรอบ เปนตน (12) 

อาการปวดหลงัเปนการบาดเจ็บที่พบไดมากในนกักอลฟ (6) นอกจากนี ้ อายุ 
ความสามารถของผูเลน จาํนวนรอบในการเลน สภาพรางกายของผูเลน และการอบอุนรางกาย
กอนการเลน รวมถงึทาทางการตีก็เปนสาเหตุหลัก ๆ ทีท่าํใหเกิดการบาดเจ็บในนักกอลฟและสงผล
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ตออาการปวดหลังได ซึง่หากมีการปองกันก็จะชวยลดหรือชวยไมใหเกิดการบาดเจ็บในระหวาง
การเลนขึน้ได (5,11) 

รูปแบบของการตีกอลฟแบงออกเปน 2 รูปแบบ 

1. วงสวงิแบบดั้งเดิม (Classic swing) เปนวงสวิงที่คอนขางเปนวงระบบ 
(Relatively flat swing) โดยสะโพกจะหมุนไปพอ ๆ กับการหมุนของขอไหล และในชวงสิน้สดุ      
วงสวงิ หลงัจะอยูในทาตรง (I position) ซึ่งเกิดแรงกระทําตอหลังนอยกวาวงสวงิแบบใหม 
(5,11,12,13)  

 
ภาพที ่2.1 แสดงรูปแบบของวงสวงิแบบดั่งเดิม (12) 

2. วงสวงิแบบใหม (Modern swing) ที่มีการหมนุไหลกวาง จาํกัดการหมุน
สะโพกในขณะเงื้อไม (back swing)   ทําใหจบวงสวงิดวยการบิดหลังโคงเปนรูปตัว C กลับหลัง 
(reverse C) และไหลขวาจะอยูต่ํากวาไหลซาย (ในนักกอลฟทีถ่นัดขวา) ในการตีรูปแบบนี้จะทํา
ใหไดกําลังมากแตก็จะสงผลใหมีแรงมากระทําตอกระดกูสันหลังสวนเอวเปนอยางมากดวย
เชนเดียวกนั (12) ซึ่งในปจจุบนัคนสวนใหญที่เลนกอลฟมีความตองการที่จะตีใหลูกไปไดไกล 
ดังนัน้ผูเลนมกัจะเลนดวยวงสวงิแบบใหมเพื่อใหตีไดแรงมากขึ้น ตีไปไดไกลขึ้น ทาํใหมีโอกาสเกดิ
การบาดเจ็บบริเวณหลังสวนลางไดมากกวาวงสวงิแบบดั่งเดิม (11,13,14)  
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ภาพที ่2.2 แสดงรูปแบบของวงสวงิแบบใหม (12) 

นอกจากรูปแบบของการตกีอลฟทีม่ีผลทาํใหเกิดการบาดเจ็บตอหลงัแลว               
ระยะของการตีกอลฟก็อาจจะกอใหเกิดการบาดเจ็บตอหลังเชนเดียวกันได (12)  

วงสวิงของการตีกอลฟแบงออกเปน 3 ระยะ  

ระยะที่ 1 เรียก “Take-away” คือระยะตั้งแตจดไมจนกระทั่งเงื้อไม (back swing) 
ถึงจุดสูงสุด พบวารอยละ 25 ของการบาดเจ็บจากการเลนกอลฟมกัเกิดในระยะนี้ บริเวณที่เกดิ
การบาดเจ็บ ไดแก บริเวณหลัง ไหล และแขน (12,15) 

ระยะที่ 2 เรียก “Impact” คือระยะตั้งแตที่เหวี่ยงไมลง (down swing) จาก
จุดสูงสุดจนถงึขณะทีห่ัวไมกอลฟกระทบกับลูกกอลฟ พบวารอยละ 50 ของการบาดเจ็บจาก    
การเลนกอลฟมักเกิดในระยะนี ้เนื่องจากในระยะนี้เปนเปนชวงทีจ่ะเกดิแรงสูงสุด บริเวณที่เกิดการ
บาดเจ็บ ไดแก บริเวณขาสวนบน หลังสวนลาง ขอมือ และขอเขา (12,15) 

ระยะที ่3 เรียกวา “Follow-through” คือระยะตั้งแตหลงัจากที่หวัไมกอลฟกระทบ
กับลูกกอลฟจนกระทั่งสิน้สดุวงสวงิ พบวารอยละ 25 ของการบาดเจ็บที่เกิดจากการเลนกอลฟ   
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จะเกิดในระยะนี ้ สวนใหญการบาดเจบ็ที่เกิดขึ้นมักเกิดจากการเหยียดหลงัมากเกินไปโดยเฉพาะ
ในผูเลนกอลฟที่เลนดวยวงสวิงแบบใหมที่เมื่อจบวงสวิงหลังจะมกีารบิดโคงมากเกนิกวาระดับปกต ิ
ทําใหเกิดการบาดเจ็บข้ึนได บริเวณทีพ่บวาเกิดการบาดเจ็บมากที่สุด คือบริเวณหลังสวนลาง 
รองลงมาคือ ขอศอก ขอเขา และขอเทา (12,15) 

 
ภาพที ่2.3 แสดงระยะตางๆ  ของการตีกอลฟ (16) 

จากขางตนชวยใหเราทราบวา รูปแบบและทาทางการตีกอลฟที่เปนปจจัยทาํให
เกิดการบาดเจ็บนั้น ในสวนของคนที่เพิ่งเริ่มหัดเลนนัน้ พบวามีจาํนวนไมนอยที่เมือ่เร่ิมหัดเลนแลว
จะมีอาการปวดหลังเกิดขึน้ได (17) เนือ่งจากทาทางการตีกอลฟเปนทาทางการเคลื่อนไหวที่ผิด         
ไปจากการเคลื่อนไหวปกต ิ ซึ่งเปนงานหนักที่สงผลตอกระดูก กลามเนื้อ และเสนเอ็น ดังนั้นเมื่อ       
ตีกอลฟแลวเกดิการเคลื่อนไหวที่ไมไดจังหวะ หรือหนาไมไมกระทบกับลูกกอลฟแตไปกระทบกบั
พื้นสนามหรือวัตถุอ่ืน ๆ แทนก็อาจทาํใหเกิดการบาดเจบ็ข้ึนได ดังนั้นการหลกีเลี่ยงโอกาสที่จะเกดิ
ความผิดพลาดในขณะตีกอลฟก็จะชวยลดโอกาสทีจ่ะเกิดการบาดเจบ็ได ในกลุมคนที่เลนกอลฟ
เพื่อสุขภาพจงึมักจะเริ่มเลนโดยไปหาผูฝกสอนอาชพีใหสอนพืน้ฐานของการตีกอลฟ เพื่อหลีกเลี่ยง
การบาดเจ็บทีอ่าจเกิดขึ้น แตบางกลุมคนที่เลนเพื่อการสังสรรค หรือเพื่อธุรกิจ ก็อาจจะเร่ิมหัดเลน
เองซึ่งถาเริ่มหดัเองโดยทาํการศึกษาและเลนไดอยางไมเสียจังหวะก็จะไมเกิดการบาดเจ็บ แตถา
เร่ิมเลนดวยการทําทาทางเลียนแบบผูเลนอื่น ๆ โดยไมไดทําการศกึษามากอนกอ็าจจะทําใหเกิด
การบาดเจ็บข้ึนได (1)  
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นอกจากนีย้ังพบวาการที่กลามเนื้อไมแขง็แรงก็เปนปจจัยหนึ่งที่สงผลใหเกิด
อาการปวดหลงัได (18) เนือ่งจากในการเลนกอลฟ การตีกอลฟใหไปไดไกลเปนสิ่งที่นกักอลฟทุก
คนตองการ โดยการที่จะตกีอลฟใหไดไกลนั้น จําเปนจะตองใชแรงจากสวนตางๆ ของรางกายมาใช
ในการเพิ่มความเร็วของหัวไมกอลฟ (19) โดยจะใชแรงจาก 5 สวนหลกัโดยเรียงลําดับกอนหลัง
ดวยการเคลื่อนไหว จากชาไปหาเรว็ เร่ิมจากกลามเนื้อชวงลางหรอืขาทั้งสองขางรวมถงึสะโพก         
มีหนาที่เคลื่อนยายน้าํหนักตัวจากเทาขวาไปซายดวยการบิดสะโพก ในแนวทางของการตีกอลฟ 
เพื่อเร่ิมสรางแรง จากนัน้จะสงตอไปยังกลามเนื้อสวนหลังและเอว ที่จะทําการลากลําตัวสวนบน 
ตามมาดวยแรงที่ไดจากการบิดลําตัวและการหมนุสะโพก ในขณะนี้ชวงไหลกจ็ะเร่ิมหมนุเพื่อสง
ความเร็วตอไปยังกลามเนื้อหัวไหลที่กาํลังถูกแรงดึงจากลําตัวใหอยูในตําแหนงทีถู่กกดเต็มที่           
ชวยทําใหแขนมีการเรงความเร็วเพิม่ข้ึน การเรงความเร็วของแขนนี้จะสงแรงตอไปที่ขอมือเพื่อไป
เพิ่มความเร็วใหกับไมกอลฟใหพรอมที่จะเรงความเรว็ของหวัไมกอลฟไปขางหนา ณ จุดกระทบลูก
ไดพอดี (20) 

เพื่อการตีกอลฟอยางมีประสิทธิภาพทกุการเคลื่อนไหว จะตองเกิดขึ้นตามลาํดับ 
โดยการเคลื่อนที่จะเร่ิมจากสวนขา และลําตัวไปยังหัวไมกอลฟ (19) ซึ่งถามกีารเคลื่อนไหวหรือ
ออกแรงผิดจังหวะ จะทาํใหตีกอลฟไดไมดี (20) นอกจากนีถ้าขณะตกีอลฟมีอาการเกร็งกลามเนือ้
บริเวณใดบริเวณหนึ่งก็อาจทําใหเกิดแรงตึงตัวตอบริเวณนั้นมากกวาปกติ ซึ่งจะสงผลใหเกิดการ
จํากัดการเคลื่อนไหวในบางชวงของการตกีอลฟทาํใหเกดิการบาดเจ็บข้ึนได โดยเฉพาะในขณะ        
จดหนาไมเนื่องจากในชวงนีต้องกมตัวอยูเหนือลูกกอลฟถาใชเวลานานมีการเกร็งกลามเนื้อ             
มากเกนิไป จะทําใหเกิดแรงตึงที่มากเกินบริเวณหลัง และระหวางตีกอลฟก็จะมีแรงตึงอยาง
ตอเนื่องตอบริเวณดังกลาวดวย เพราะวามักจะอยูในทาที่มีการกมตัวตลอดการตีกอลฟ ทําให
กลามเนื้อตองทํางานมากขึน้เปนสองหรือสามเทาของการทํางานปกต ิ นอกจากนีก้ารหมนุตัวซ้าํ ๆ 
กันบอย ๆ ในขณะตีกอลฟทําใหกลามเนือ้ทํางานมากขึ้นดวย ทําใหมโีอกาสเกิดการบาดเจ็บข้ึนได       
ถากลามเนื้อยงัไมพรอมตอการเลน นอกจากนี้ในขณะพัตพบวาในผูที่เลนกอลฟบางรายจะกมตัว
มากเกินไปรวมถึงมกีารเกรง็กลามเนื้อดวย ทาํใหกลามเนื้อหลังตองทํางานมากกวาปกต ิ ซึ่งก็เปน
สาเหตุอยางหนึ่งที่ทาํใหเกิดอาการปวดหลงัขึ้นได (18,21) 

  นอกจากสิ่งทีก่ลาวมาขางตน ปจจัยเสี่ยงสวนตัว หรือปจจัยเสี่ยงที่เกีย่วของกับ
การใชชีวิตประจําวนัก็เปนสวนสาํคัญที่ทาํใหเกิดอาการปวดหลงัได 
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ปจจัยเสี่ยงทีส่ําคัญ (22) 

ปจจัยเสี่ยงสวนตัวหรือทัว่ไป ไดแก  
• เพศ  
• อาย ุ
• การสูบบุหรี ่ 
• ความอวน  
• รางกายไมแข็งแรงไมพรอมตอการเลนกฬีา  
• เคยมีประวัติอาการปวดหลงัมากอนหรือไม  
• มีความผิดปกติในโครงสรางของกระดูก  

ปจจัยเสี่ยงทีเ่กี่ยวของกับการใชชีวิตประจําวนั 
• ลักษณะงานเปนงานหนัก งานแบกหาม งานกมๆ เงยๆ หรือเปนงานนัง่โตะ  
• ความถี่ของการทํางาน 
• งานที่ตองนัง่เปนเวลานาน เชน เย็บจักร นัง่ทาํงานกับพืน้  
• งานที่ส่ันสะเทอืน เชน ขับรถยนต จกัรยานยนต  
• ความถี่และความหนกัในการเลนกฬีา รวมถึงการอบอุนรางกายกอนและ

หลังการเลนกฬีาดวย 

ในการเลนกอลฟเพศหญิงจะไดเปรียบเรื่องความออนตวัของกลามเนือ้ และการ
เคลื่อนไหวของขอตอ เปนตน ในขณะที่เพศชายจะไดเปรียบเรื่องกลามเนื้อ และความแข็งแกรง
ของรางกาย ดังนัน้ไมวาจะเปนเพศใด กม็ีโอกาสเกิดการบาดเจ็บข้ึนไดพอ ๆ กนั แมวาในผูสูงอายุ
จะมีโอกาสเกดิการบาดเจ็บไดงายกวาในวัยอื่น ๆ อยางไรก็ตามสิ่งสาํคัญที่สุดในการเลนกอลฟให
ปลอดภัยอยูทีว่ิธีการเลนมากกวาหากเลนอยางหักโหมหรือมากจนเกนิไปก็อาจจะเกดิการบาดเจ็บ
ข้ึนไดไมวาจะอยูในวยัหรือเพศใด (23) 

การอบอุนรางกายกอนการเลนกีฬาเปนการเตรียมความพรอมของรางกายเพื่อให
กลามเนื้อไดเกิดความคุนเคยกับกิจกรรมที่จะกระทํา สวนการอบอุนรางกายหลงัการเลนกีฬาหรือ
การออกกาํลังกายเปนการทาํเพื่อใหรางกายและกลามเนือ้ไดผอนคลายกอนเขาสูภาวะปกติ              
ส่ิงสําคัญประการหนึ่งก็คือ เปนการปองกนัอาการบาดเจ็บจากการเลนกีฬาหรือการออกกําลงักาย
นั่นเอง จากขอมูลของฝายวทิยาศาสตรการกีฬา การกฬีาแหงประเทศไทย บนัทกึวา สาเหตุที่เกิด
อาการบาดเจบ็สวนใหญ จะเกิดจากการที่ไมไดมีการอบอุนรางกายกอนการเลน ทาํใหการหดตัว
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ของกลามเนื้อไมสัมพันธกนั และจะเกิดการยึดกนัเองจนเกิดการฉีกขาดของกลามเนื้อข้ึนได ซึ่ง
อาการที่พบสวนใหญจะพบในคนที่เร่ิมหัดเลนใหม (24) นอกจากนีน้ักกอลฟมืออาชีพสวนใหญก็
แนะนาํใหมกีารอบอุนรางกายกอนการเลนดวย (25) 

สําหรับความพรอมของรางกายตอการเลนกีฬานั้น กฬีาทุกประเภทจะตองมีเร่ือง
สมรรถภาพของรางกายทีพ่รอมตอการเลน ในการแบงกีฬาออกตามความหนกัของการเลนจะแบง
ไดเปน 4 ระดับ ระดับแรกหนักสุด มีการเคลื่อนไหวในทกุอิริยาบท รวมถึงมกีารกระแทกดวย เชน 
รักบี้ ฟุตบอล ระดับนี้สมรรถภาพของรางกายตองสงูมาก ระดับสองคือ มีการเคลื่อนไหวในทกุ
อิริยาบท แตไมมีการกระแทก เชน เทนนิส แบดมินตัน ระดับสามคือ พวกที่กาํหนดการเคลื่อนไหว
ของตัวเองได เชน กอลฟ วิง่จอกกิง้ และระดับส่ี เบาสดุ เชน การเดนิออกกาํลังกาย เปนตน(10)  
อยางที่กลาวไปแลวขางตน วากอลฟเปนกฬีาที่ไมมีความรุนแรง แตสามารถกอใหเกิดการบาดเจบ็
ตอผูเลนได หากไมมีความระมัดระวังในระหวางการเลน นอกจากนี้ความแข็งแรงและความออนตัว
ของกลามเนื้อหลังกม็ีสวนและสงผลใหเกดิการบาดเจ็บได ไมวาจะเลนมานานแลวหรือเพิ่งเริ่มเลน
ก็ตาม จะรูสึกเหมือนกนัวาเมื่อเลนเปนเวลานานๆ ไมวาจะเปนการไดรฟกอลฟ หรือการออกรอบ
เมื่อเลิกเลนกลับมาทีบ่านแลวจะรูสึกมีอาการปวดหลังเกิดขึ้นได เนื่องจากการตีกอลฟเปนการ 
ออกกําลงักายที่มีการเคลื่อนไหวแบบไมสมมาตรกันของซกีซายและขวาของรางกาย ทําใหเกิดการ
ทํางานที่ไมสมดุลกันของมัดกลามเนื้อทัง้สองขางของกลามเนื้อหลงั ดังนั้นเมื่อกลามเนื้อหลัง      
ไมแข็งแรงหรือมีความออนตัวนอยในขณะที่เลน เมื่อเกิดแรงดึงมากระทําตอกลามเนื้อทาํใหมีแรง
ไปกระทําตอขอตอของกระดูกสันหลัง อาจจะสงผลใหเกิดการคดงอของกระดูกสันหลังทําใหเกิด
อาการปวดขึ้นไดมากกวาในคนที่มกีลามเนื้อหลงัที่แข็งแรงและมีความออนตัวที่ดี (12,18,21,25)  

เอกสารและงานวจิัยที่เกีย่วของ 

โดยในป 1990 McCarroll และคณะ ไดทําการศึกษาการบาดเจ็บในนักกอลฟ
สมัครเลนในประเทศสหรัฐอเมริกาจํานวน 1144 คน แบงเปนนักกอลฟชาย 942 คน และนักกอลฟ
หญิง202 คน มีอายุเฉล่ีย 52 ป มีการออกรอบเฉลี่ย2 คร้ังตอสัปดาห มีแตมตอมกีารรายงานวา
เกิดการบาดเจ็บ 708 คน (มีรายงานการบาดเจ็บทัง้หมด 908 ตําแหนงของนักกอลฟ 708 คน โดย
เฉล่ีย 1.28 ตําแหนงตอนกักอลฟ 1 คน) แบงเปนนักกอลฟชาย 584 คน นักกอลฟหญงิ 124 คน 
พบวาเกิดการบาดเจ็บมากที่สุดที่บริเวณหลังสวนลางและขอศอกรอยละ 35 และ 33 ตามลําดับ 
โดยในนกักอลฟชายเกิดการบาดเจ็บที่บริเวณหลงัสวนลางมากที่สุดรอยละ 36 รองลงมาคือ
ขอศอกรอยละ 33 ในขณะที่นกักอลฟหญงิเกิดการบาดเจ็บที่บริเวณขอศอกมากถงึรอยละ 36 
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รองลงมาคือหลังสวนลางรอยละ 27 และยังไดศึกษาถึงสาเหตุของการเกิดการบาดเจ็บที่เกิดขึ้นใน
นักกอลฟสมัครเลนวามีสาเหตุหลักเกิดจากการเลนหรือการฝกซอมทีม่ากเกินไป และทาทางการตี
ที่ไมถูกตอง นอกจากนี้พบวาในการบาดเจ็บตอหลังจะเกิดมากที่สุดในระยะ Follow-through รอย
ละ 29 และระยะ take-away รอยละ 21 ในขณะที่ขอศอกจะเกิดการบาดเจ็บมากที่สุดในระยะ 
impact คือรอยละ 50 (15) 

ในป 1992 Batt ไดทําการศึกษาการบาดเจ็บในนักกอลฟสมัครเลนในประเทศ
อังกฤษจํานวน 193 คน แบงเปนนักกอลฟชาย 164 คน มีอายุเฉล่ีย 49.5 ป แตมตอเฉลี่ย 14.2 มี
ประสบการณในการเลนกอลฟเฉลี่ย 34.2 ป และออกรอบเฉลี่ย 3.2 คร้ังตอเดือน ในนกักอลฟหญิง 
29 คน มีอายเุฉล่ีย 53 ป แตมตอเฉลี่ย 23.4 มีประสบการณในการเลนกอลฟเฉลีย่ 24.4 ป และ   
ออกรอบเฉลี่ย 5.3 คร้ังตอเดือน มีการรายงานวาเกิดการบาดเจ็บ 61 คน แบงเปนนกักอลฟชาย 
53 คน นักกอลฟหญงิ 8 คน พบวานกักอลฟชายเกดิการบาดเจ็บที่ขอมือมากทีสุ่ดรอยละ 28 
รองลงมาคือหลังรอยละ 25 ในขณะทีน่ักกอลฟหญงิเกดิการบาดเจ็บที่ขอศอกมากถึงรอยละ 50 
รองลงมาคือขอไหลรอยละ 25 และพบวาสาเหตุหลักทีท่ําใหเกิดการบาดเจ็บคือทาทางการตทีี่ไม
ถูกตอง และการเลนหรือการฝกซอมที่มากเกินไป (26) 

ในป 1992 Skovron ไดรายงานวากลามเนื้อลําตัวที่ไมแข็งแรง   มคีวามสมัพนัธ
กับการเกิดอาการปวดหลังสวนลาง (27) ซึ่งทาํใหทราบวาถากลามเนื้อลําตัวไมแขง็แรงก็จะทําให
เกิดอาการปวดหลังได และส่ิงที่สําคัญที่สุดสําหรับเร่ืองอาการปวดหลังคือการปองกันไมใหเกิด
อาการปวดหลงัขึ้น เพราะกลามเนือ้ลําตัวเปนกลามเนื้อที่คอยตรึงกระดูกสันหลังไมใหมีการ
เคลื่อนไหวที่มากเกนิไป (28,29) เนื่องจากในการเลนกอลฟตองตีกอลฟซ้ําๆ กนั ทาํใหมีแรงไป
กระทําตอหลังตลอดเวลาที่ตกีอลฟ ดงันัน้ถากลามเนื้อลําตัวไมแข็งแรงก็อาจเปนอกีปจจัยหนึง่ที่
ทําใหเกิดอาการปวดหลงัได (4,30,31,32)  

ในป 1993 Mallon ไดทําการศึกษาการบาดเจ็บในนักกอลฟสมัครเลน 1409 คน 
พบวาเกิดการบาดเจ็บมากที่สุดที่บริเวณหลังสวนลางรอยละ 52 โดยในนกักอลฟชายพบวาเกดิ
การบาดเจ็บทีบ่ริเวณหลังสวนลางรอยละ 53 รองลงมาคอืขอศอกซายรอยละ 24 และขอไหลซาย
รอยละ 9 สวนในนกักอลฟหญงิพบการบาดเจ็บบริเวณหลงัสวนลางรอยละ 45 รองลงมาคือ
ขอศอกซายรอยละ 27 และขอมือซายรอยละ 14 (25) 

ในป 1996 Burdorf และคณะไดทําการศึกษาถงึอาการปวดหลงัในผูที่เร่ิมหัดเลน
กอลฟชายในประเทศสหรัฐอเมริกา จาํนวน 196 คน อายุเฉล่ีย 38.8 ป ติดตามผลเปนเวลา 1 ป 

 



                                                                                                                  
                                                                                    

14 
                          

โดยการใชแบบสอบถามในการเก็บขอมูลที่เกี่ยวกับอาย ุ อาชพี กีฬาที่เลน และอาการปวดหลังใน
อดีตและปจจุบัน เมื่อเร่ิมเขารวมการวจิัยพบวารอยละ 63 เกิดอาการปวดหลังจากการใช
ชีวิตประจําวันโดยรอยละ 95 ของอาการปวดหลงัที่เกิดบริเวณหลังสวนลาง และรอยละ 28 มี
อาการปวดหลงัในชวงระหวาง 1 เดือนกอนที่จะมีการตอบแบบสอบถาม และรอยละ 13 มีอาการ
ปวดหลงัในขณะที่ตอบแบบสอบถาม โดยพบวารอยละ 82 เปนผูที่เคยมีอาการปวดหลังเกิดขึ้น
มากกวา 1 คร้ัง เมื่อครบ 12 เดือนของการสํารวจพบวามีอุบัติการณของการเกิดอาการปวดหลงั
รอยละ 8 และมีอุบัติการณของการเกิดอาการปวดหลงักลับมาใหมอีกถึงรอยละ 45 นอกจากนีย้ัง
ไดศึกษาถึงปจจัยทีม่ีผลตอการเกิดอาการปวดหลัง  โดยพบวาอายแุละการเลนกฬีาอืน่ๆรวมดวย
ไมมีความสมัพันธกับการเกดิอาการปวดหลัง แตถาในอดีตเคยมีอาการปวดหลงัมากกวา 1 คร้ัง 
จะเปนปจจัยที่มีความสัมพนัธกับการเกิดอาการปวดหลงั (RR = 9.78, 95%CI = 4.47-21.41) 
(17) 

ในป 2001 Fradkin และคณะ ทําการศึกษาถงึการอบอุนรางการกอนการเลน
กอลฟในประเทศออสเตรเลียโดยทาํการศึกษาในนกักอลฟมัครเลน 1040 คน เปนนกักอลฟชาย 
852 คน นกักอลฟหญงิ 188 คนมีอายุอยางนอย 18 ป พบวารอยละ 54.3 มีการอบอุนรางกาย
กอนการเลน โดยสวนใหญจะอบอุนรางกายกอนการเลนโดยการสวงิลมบนจุดที่เร่ิมการเลน          
(on tee) รองลงมาคือสวงิลมกอนขึน้ไปยังจุดทีเ่ร่ิมการเลน และการยืดเหยียดกลามเนื้อทัง้แบบ
เคลื่อนไหวและแบบอยูกับทีต่ามลําดับ โดยนักกอลฟสวนใหญจะมีการอบอุนรางกาย 1 รูปแบบ
รอยละ 77   มีการอบอุนรางกาย 2 รูปแบบรอยละ 17.8   และมีการอบอุนรางกายครบทั้ง 4 
รูปแบบรอยละ 0.4 (33) 

ในป 2003 Gosheger และคณะ ทาํการศึกษาถงึการบาดเจ็บและกลุมอาการที่
เกิดจากการใชงานมากเกนิไปในกีฬากอลฟ ในประเทศเยอรมัน นกักอลฟจํานวน 703 คน เปน
นักกอลฟสมัครเลน 643 คน (เปนนักกอลฟชาย 456 คน นักกอลฟหญิง 187 คน) นักกอลฟอาชพี 
60 คน (เปนนกักอลฟชาย 54 คน นักกอลฟหญงิ 6 คน) อายเุฉล่ีย 46.2 ป แตมตอเฉลี่ย 21.5 มี
ประสบการณในการเลนกอลฟเฉลี่ย 9.8 ป โดยในนักกอลฟสมัครเลนมีการรายงานวาเกิดการ
บาดเจ็บ 255 คน (มีรายงานการบาดเจ็บทั้งหมด 527 ตําแหนงของนกักอลฟ 255 คน โดยเฉลี่ย 
2.07 ตําแหนงตอนักกอลฟ 1 คน) โดยพบวาเกิดการบาดเจ็บที่ขอศอกรอยละ 24.9 รองลงมาคือ 
ขอไหลรอยละ 18.6 และหลังรอยละ 16.2 ตามลําดับ จากการศึกษาถงึกลไกของการเกิดการ
บาดเจ็บพบวาสวนใหญเกดิจากการเลนมากเกินไป และบริเวณที่เกดิอาการปวดมากที่สุดจากการ
เลนทีม่ากเกนิไปคือหลัง รองลงมาคือขอไหล ขอศอก และขอเขาตามลําดับ (34) 
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ในประเทศไทยมีการศึกษาของ ธาํรงรัตน ตีพิมพในนิตยสารสมาคมศัลยแพทย
นานาชาติแหงประเทศไทย ในป พ.ศ. 2517 ศึกษาภาวะบาดเจ็บในนักกอลฟ 110 ราย โดยพบการ
บาดเจ็บที่ขอมือ   มากที่สุด รองลงมาคอื หลงั ขอศอก ขอไหล ตามลําดับ และตอมาในป พ.ศ. 
2545 สุภัค ไดมีการทาํการศึกษาถงึภาวะบาดเจ็บในผูที่เลนกอลฟ เพื่อดูอุบัติการณและลักษณะ
การบาดเจ็บในผูที่เลนกอลฟจํานวน 135 คน เปนชาย 103 คน หญิง 32 คน อายุเฉลี่ย 42.16 ป มี
ประสบการณในการเลนเฉลีย่ 12.18 ป แตมตอเฉลี่ย 19.10 ป พบวามีการบาดเจบ็จํานวน 77 คน 
และการบาดเจ็บสวนใหญเกิดที่บริเวณหลังสวนลาง หลังสวนบนและกลามเนื้อบริเวณสะบัก มือ 
ขอมือ และขอศอกตามลําดับ เมื่อดูถึงปจจัยทีท่ําใหเกิดการบาดเจ็บ พบวาไมวาเพศ อายุ 
ระยะเวลาที่เลน แตมตอ ความถี่ในการเลนไมมีความแตกตางกนัระหวางกลุมที่มีและไมมีการ
บาดเจ็บ (35) 

จาการทบทวนวรรณกรรมขางตน กีฬากอลฟมีการเพิ่มข้ึนของกลุมผูเลนอยาง
ตอเนื่อง และพบวาในนักกอลฟมักเกิดการบาดเจ็บบริเวณหลงัไดมาก ซึ่งการปองกันการบาดเจบ็ที่
อาจจะเกิดขึน้ไดนี้ เปนเรื่องที่สําคัญสําหรบัผูที่เลนกอลฟทุกคน ที่ควรจะมีความรูวามีปจจัยใดบาง
ที่อาจทําใหเกดิการบาดเจ็บได เพื่อจะไดหาทางปองกนัที่อาจเกิดขึ้นไดจากการเลนกอลฟ และ
เทาที่ผานมาไดมีการศึกษาถึงการบาดเจบ็จากการเลนกอลฟ และปจจัยทีท่ําใหเกิดการบาดเจบ็ 
แตยังไมคอยมีการศึกษาทีเ่กี่ยวกบัอาการปวดหลงัในนกักอลฟสมัครเลนชาวไทย รวมถงึปจจัยที่
ทําใหเกิดอาการปวดหลงั ดังนัน้การวิจยัครั้งนี้จึงทําการศึกษาถงึความชุกของการเกิดอาการปวด
หลังในนกักอลฟสมัครเลนชาวไทย รวมถึงปจจัยที่มีผลทําใหเกิดอาการปวดหลัง เพื่อที่จะไดนําผล
การศึกษาที่ไดมาใชเพื่อใหคาํแนะนําแกผูที่เลนกอลฟเพือ่ใชในการปองกัน หรือระวังอาการปวด
หลังที่อาจเกิดขึ้นไดจากการเลน 

 



บทที่  3 
 

วิธีดําเนินการวิจัย 

  เปนการศึกษาวิจัยเชงิพรรณนา (Descriptive research design) แบบ ณ เวลา
ใดเวลาหนึง่ (Cross sectional study) เพื่อศึกษาถงึความชุกและปจจัยที่มีผลตออาการปวดหลงัที่
เกิดขึ้นในนักกอลฟสมัครเลนชาวไทย โดยทําการเกบ็รวบรวมขอมูลตางๆเกี่ยวกับขอมูลสวนบุคคล 
การเลนกอลฟ และอาการปวดหลังที่เกิดขึ้นโดยการใชแบบสอบถาม ทําการประเมนิความแข็งแรง
ของกลามเนื้อหลังโดยใชเครื่อง Back and leg dynamometer และความออนตวัของกลามเนือ้
หลังโดยวิธีประเมินทางออม โดยใช Sit and reach test 

ประชากรและกลุมตวัอยาง 

ประชากรทีท่ําการศึกษาวิจัยในครั้งนี้ เปนผูทีเ่ปนนักกอลฟสมัครเลนชาวไทย           
กลุมตัวอยางคือผูที่เปนนักกอลฟสมัครเลนชาวไทยที่สนใจเขารวมการศึกษาวิจัยจากสนามฝกซอม
กอลฟ สนามกอลฟ ชมรมกอลฟ และบริษัทตางๆ ทีท่ําการติดตอเพื่อขอความรวมมอืในการเขาไป
ทําการศึกษาวจิัย มีผูเขารวมการศึกษาวจิัยทัง้หมด 997 คน โดยมีคนทีท่ําการตอบแบบสอบถาม
ครบสมบูรณทั้งหมดจาํนวน 904 คน และในจํานวนคนที่ตอบแบบสอบถามครบสมบูรณมีวัด               
ความแข็งแรงและความออนตัวของกลามเนื้อหลังจาํนวน 628 คน และคัดออกจากการศึกษาวจิัย
ทั้งหมด 93 คน เนื่องจากเลนกอลฟมายังไมถึง 1 ป จํานวน 58 คน มอีาการปวดหลงัที่มีอาการทาง
ระบบประสาทรวมดวยจํานวน 16 คน เปนนกักอลฟอาชีพจาํนวน 5 คน มีอายยุังไมถงึ 18 ป 
จํานวน 2 คน และตอบแบบสอบถามไมครบถวนสมบรูณจํานวน 12 คน โดยแบงการศึกษาวิจยั
ออกเปน 2 สวน สวนที่ 1 ทําการวิเคราะหขอมูลจากแบบสอบถามมจีํานวนทัง้หมด 904 คน  
สวนที่ 2 ดูความสัมพันธของอาการปวดหลังที่เกิดขึ้นกับความแข็งแรงและความออนตัวของ 
กลามเนื้อหลงัจํานวน 628 คน 

เกณฑในการคัดเลือกเขามาศึกษา 

1. เปนนกักอลฟสมัครเลนที่มสัีญชาติไทย 
2. เปนผูทีม่ีอายมุากกวา 18 ปข้ึนไป 
3. เปนผูทีเ่ลนกอลฟมาแลวอยางนอย 1 ป 
4. เปนผูทีย่ินยอมเขารวมการศึกษาวจิัยดวยความเต็มใจ และลงนามในใบ

ยินยอมเขารวมการศึกษาวจิัย 
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เกณฑในการคัดออกจากการศึกษา 

1. เปนนกักอลฟอาชีพ 
2. เปนผูทีม่ีอาการปวดหลังที่มอีาการทางระบบประสาทรวมดวย เชน 

Sciatica เปนตน 
3. เปนผูทีม่ีประวตัิวาเคยไดรับการผาตัดบริเวณหลงั 
4. ตอบแบบสอบถามไมครบถวนสมบูรณ 

วิธีการเลือกกลุมประชากรตัวอยาง 

ใชวิธีการเลือกกลุมประชากรตัวอยางที่ผานเกณฑในการคัดเขาและออกจาก
การศึกษา โดยการเลือกแบบเฉพาะเจาะจง (Purposive sampling) 

ตัวแปรที่ใชในการวิจัย 

ตัวแปรตน ไดแก ปจจัยสวนบุคคล และปจจัยที่เกี่ยวกับการเลนกอลฟ  
ตัวแปรตาม ไดแก อาการปวดหลัง 

เครื่องมือที่ใชในการวจิัย 

1. แบบสอบถามที่ใชในการศึกษาวิจยั แบงเปน 3 สวน 
• สวนที่ 1 ขอมลูสวนบุคคล ไดแก เพศ อายุ น้ําหนกั สวนสูง อาชพี        

ลักษณะงาน ระดับการศกึษา  แขนขางทีถ่นัด โรคประจําตัว และประวัติการบาดเจ็บในอดีต      
เปนตน 

• สวนที่ 2 ขอมูลเกี่ยวกับการเลนกอลฟ ไดแก ระยะเวลาที่เลนกอลฟ  
แตมตอ  ความถี่ในการเลน  การอบอุนรางกายกอนและหลังการเลนกอลฟ  รวมถึงรูปแบบของการ
อบอุนรางกาย เปนตน 

• สวนที ่3 ขอมูลที่เกี่ยวกับอาการปวดหลัง ไดแก อาการปวดหลงัในอดีต
และปจจุบัน สาเหตทุี่ทาํใหเกิดอาการ ลักษณะของอาการ บริเวณที่มอีาการ เปนตน 

2. วัดความแข็งแรงของกลามเนื้อหลงั โดยใชเครื่อง Back and Leg 
Dynamometer เปนตัววัด  ที่บอกคาเปน กิโลกรัม 
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ภาพที ่3.1 แสดงการวัดความแข็งแรงของกลามเนื้อหลงัดวยเครื่อง Back and leg dynamometer 

3. วัดความออนตัวของกลามเนื้อหลงัดวยวธิีประเมินทางออม โดยใชมาวัด
ความออนตัว         ทีม่ีทีย่นัเทา และมาตรวัดระยะทางเปน +30 เซนติเมตร และ -30 เซนติเมตร 
โดยจุด “0”   อยูตรงที่ยนัเทา เปนตัววัดทีบ่อกคาเปน เซนติเมตร 

 
ภาพที ่3.2 แสดงการวัดความออนตัวของกลามเนื้อหลงัดวย Sit and reach test 
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วิธีดําเนินการวิจัย 

ผูวิจัยไดแบงขัน้ตอนการดําเนินการวิจยัออกเปน 2 ชวง คือ 
1. ข้ันตอนการสรางแบบสอบถามเพื่อนําไปใชในการเก็บรวบรวมขอมูลใน

ข้ันตอนตอไป 
2. ข้ันตอนการเกบ็รวบรวมขอมลูเพื่อใชในการศึกษาวิจยั 

ขั้นตอนการสรางแบบสอบถาม(36)   

แบบสอบถามที่ใชในการศึกษาวิจยั เปนแบบสอบถามที่สรางขึน้มาใหมเพื่อเปน
เครื่องมือสําหรับการศึกษาวจิัย โดยมีวัตถปุระสงคเพื่อใชในศึกษาหาความชกุและปจจัยตาง ๆ ที่มี
ผลตออาการปวดหลงั โดยมีข้ันตอนในการสรางแบบสอบถามดังนี ้

1. ทําการสืบคนและรวบรวมขอมูลตาง ๆ ที่เกี่ยวของกับส่ิงที่ตองการศึกษา 
2. ทําการกําหนดขอมูลและตัววัดที่ใชในการศึกษาวิจยั โดยดูจากจุดประสงค

ของการศึกษาวิจัย ซึง่ในทีน่ี้เปนการศึกษาความชุกและปจจัยที่มีผลตออาการปวดหลังในผูที่เลน
กอลฟชาวไทย ซึ่งคําถามหลัก ๆ จะไดมาจากอาการปวดหลังและปจจัยตาง ๆ ทีม่ีผลตออาการ  
ปวดหลงั 

3. ทําการสรางชดุคําถาม ประเด็นหลกัจะเกี่ยวกบัจุดประสงคของการศึกษา 
โดยจะอยูบนพื้นฐานของการศึกษาวิจัย ไดแก ขอมลูปจจัยสวนบคุคล ปจจัยที่เกี่ยวกับการเลน
กอลฟ  

4. ทําการกําหนดชนิดและรูปแบบ โดยเปนแบบสอบถามชนิด Schedule ซึ่ง
เปนแบบสอบถามที่ผูทาํการศึกษาวิจยันาํไปสอบถามดวยตนเอง และกรอกแบบสอบถามดวย
ตนเอง   

5. ทําการรางแบบสอบถาม โดยเขียนขอคําถามตาง ๆ ใหสอดคลองกับหัวขอ
ของปญหา และจุดประสงคที่ไดกําหนดไว 

6. ทําการตรวจสอบแบบสอบถามฉบับรางเพือ่ปรับปรุงแกไขโดยผูทรงคณุวุฒิ 
โดยจะเนนพิจารณาเกี่ยวกับความเที่ยงตรงของขอคําถาม โดยดูวาเนื้อหามีความถูกตองตรงกับ
หัวขอปญหา วัตถุประสงคทีต่องการจะศึกษา และสามารถตอบคําถามการศึกษาวจิัยได 

7. ทําการทดสอบแบบสอบถามกอนการนาํไปใชจริง (pretest) โดยการนํา
แบบสอบถามที่ไดปรับปรุงแกไขในขั้นตนไปทดลองใชกบักลุมตัวอยางที่มีลักษณะเชนเดียวกันกบั
กลุมตัวอยางจริงที่ตองการศึกษา เพื่อนําผลที่ไดมาวิเคราะหคุณภาพของแบบสอบถาม 
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8. ทําการประเมนิแบบสอบถาม จากผลของการทดสอบแบบสอบถามกอน
การนาํไปใชจริงโดยดูความเที่ยงตรงของแบบสอบถาม 

 ทําการทดสอบความเที่ยงตรงตามเนื้อหา (Face validity) เปนการทดสอบ
ความความสอดคลองระหวางเนื้อหาสาระของแบบสอบถามที่สรางขึ้นกับเนื้อหาสาระของสิ่งที่
ตองการศึกษา โดยอาศัยดุลยพินจิของผูทรงคุณวุฒิจํานวน  3 ทาน โดยสามารถวิเคราะหออกมา
เปนเชงิปริมาณไดโดยการหาคาดัชนีความสอดคลองระหวางขอคําถามกับลักษณะเฉพาะกลุม 
โดยการนําแบบสอบถามที่สรางขึ้นไปใหผูทรงคุณวุฒ ิ แตละคนพิจารณาลงความเหน็และให
คะแนน ดังนี ้

+1 เมื่อแนใจวาขอคําถามนัน้เปนตัวแทนลักษณะเฉพาะของกลุม
พฤติกรรมนัน้ 

0 เมื่อไมแนใจวาขอความนั้นเปนตัวแทนลักษณะเฉพาะกลุม
พฤติกรรมนัน้หรือไม 

-1 เมื่อแนใจวาขอคําถามนัน้ไมเปนตัวแทนลักษณะเฉพาะกลุม
พฤติกรรมนัน่ 

นําคะแนนที่ไดมาแทนคาในสูตร 

N 
IC   =   ΣR  

เมื่อ IC หมายถงึ ดัชนีความสอดคลองระหวางขอคําถามกบั
ลักษณะเฉพาะกลุม 

 R หมายถงึ ผลรวมของคะแนนความคิดเห็นของ
ผูทรงคุณวุฒทิั้งหมด 

 N หมายถงึ จํานวนผูทรงคณุวุฒ ิ

ถาคาดัชนี IC ที่คํานวณไดมากกวาหรือเทากับ 0.5 ขอคําถามนั้นก็เปน
ตัวแทนลกัษณะเฉพาะของกลุมพฤตกิรรมนั้น ถาขอคําถามใดมีคาดชันีต่ํากวา 0.5 ขอคําถามนั้น
จะถูกตัดออกไป หรือตองนําไปปรับปรุงแกไขใหมใหดีข้ึน 

จากการผลของการทดสอบแบบสอบถามกอนการนําไปใชจริง (pretest) 
พบวาคาดัชน ี IC ที่คํานวณไดเทากับ 0.9 ซึง่แสดงวาขอคําถามนี้เปนตัวแทนลักษณะเฉพาะกลุม
ของพฤติกรรมนั้น ๆ  
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ขั้นตอนการเก็บรวบรวมขอมูล 

1. ผูเขารวมการวจิัยจะตองตอบแบบสอบถาม โดยผูวจิัยจะเปนผูถามและ         
ทําการกรอกขอมูล 

2. ผูเขารวมการวจิัยจะตองวัดความแข็งแรงของกลามเนื้อหลัง และความ     
ออนตัวของกลามเนื้อหลงั โดยผูวิจัยจะเปนผูทาํการวัดและกรอกขอมลู 

วิธีดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูล 

1. ติดตอสนามฝกซอมกอลฟ สนามกอลฟ และชมรมกอลฟตาง ๆ หรือชมรม
กอลฟในบริษทัตาง ๆ เพื่อขอเขาไปทําการศึกษาวิจยั 

2. หาผูที่สนใจเขารวมการวิจัย แจงวัตถุประสงค ประโยชน และวธิีการ
ดําเนนิการใหผูเขารวมการวจิัยทราบ 

3. ใหผูเขารวมการวิจัยลงลายมือช่ือยินยอมเขารวมการศึกษาวิจัย  
4. ใหผูเขารวมการวิจัยทําการตอบแบบสอบถาม  
5. ทําการวัดความแข็งแรงของกลามเนื้อหลงั และความออนตัวของกลามเนื้อหลัง 

5.1 การวัดความแข็งแรงของกลามเนื้อหลงั (37) 
• ทําการ Calibrate เครื่องมือทุกครั้งกอนการใชงาน 
• ใหผูเขารวมการวิจัยยืนบนที่วางเทาของเครื่องมือ 
• ใหศีรษะตั้งตรง ขาเหยยีดตรง กมตัวโดยหลังเหยียดตรง 
• มือจับที่ดึงในลักษณะมือขวาคว่ํา มือซายหงาย 
• ออกแรงดึงใหเต็มที่โดยเหยียดหลังขึ้น ขณะที่ออกแรงศีรษะ

และลําตัวจะตองตรงอยูตลอดเวลา 
• ทําการวัดซ้าํ 2 คร้ัง โดยใหพัก 1 นาทกีอนการวัดครั้งตอไป 
• บันทกึผลคาทีด่ีที่สุด เปน กโิลกรัม 

5.2 การวัดความออนตัวของกลามเนื้อหลัง ดวยวิธีประเมินทางออม โดย
ใช  Sit and Reach Test (37) 

• ใหผูเขารวมการวิจัย นัง่เหยยีดขาตรงสอดเทาเขาใตมาวดั  
• โดยเทาทัง้ 2 ตั้งฉากกับพืน้และชิดกัน ฝาเทาจรดแนบกบัที่ยนัเทา 
• เหยียดแขนตรงขนานกับพืน้ และคอยๆกมตัวไปขางหนาใหมือ

อยูบนมาวัด จนไมสามารถกมไดตอไป 

 



                                                                                                                  22
 
 
                            

• ใหปลายมือเสมอกัน และรักษาระยะทางไวได 2 วินาทีข้ึนไป 
• อานระยะจากจุด “0” ถึงปลายนิว้มือ (หามโยกตัวหรืองอตัวแรง) 
• ทําการวัดซ้าํ 2 คร้ัง โดยใหพัก 1 นาทกีอนการวัดครั้งตอไป 
• บันทกึผลคาทีด่ีที่สุดเปน เซนติเมตร 

6. นําขอมูลที่ไดมาทาํการวิเคราะหผลทางสถิติ 
6.1 ตรวจสอบความถูกตองของขอมูลเพื่อทาํการวิเคราะห 
6.2 สรางคูมือลงรหัส และแปลขอมูลเปนรหัสตามคูมือการลงรหัส 
6.3 สรางแฟมขอมูล และบันทกึขอมูลลงแฟม 
6.4 วิเคราะหขอมูลทางสถิต ิ

ในการสรุปขอมูลใชสถิติเชิงพรรณนา โดยการแสดงขอมูลที่ไดจาก
การศึกษาวิจัยเปนคาความถี ่คารอยละ คาเฉลี่ย คาฐานนยิม คาสงูสดุ คาต่ําสุด และคาเบี่ยงเบน
มาตรฐาน 

ในการหาความสัมพนัธของปจจัยตางๆ กับอาการปวดหลัง ซึ่งใน
การศึกษาวิจัยครั้งนี ้ ตัวแปรตามเปนตวัแปรเชิงกลุม และตัวแปรอิสระมีทัง้ตัวแปรเชิงปริมาณและ      
ตัวแปรเชิงกลุม  จึงใชการวิเคราะหความถดถอยโลจิสติค (Logistic regression analysis) ในการ
หาความสัมพนัธ และจากที่ตัวแปรตามเปนตัวแปรเชิงกลุมที่มีคาไดเพียง 2 คา (Dichotomous 
Variable) โดย มีคาเปน 0 = ไมมีอาการปวดหลัง และ 1 = มีอาการปวดหลงั ดงันัน้ จึงเลือกใช 
Binary logistic regression (38) 
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ขั้นตอนการดําเนินการวจิัย  แบงออกเปน 2 สวน ดังนี ้
ขั้นตอนการสรางแบบสอบถาม 

ทําการสรางชุดคําถาม 

กําหนดรูปแบบขอคําถาม ทําการรางแบบสอบถาม 

ทําการตรวจสอบแบบสอบถามโดยผูทรงคุณวุฒิ 

ทําการทดสอบแบบสอบถามกอนการนําไปใชจริง 

ทําการประเมินแบบสอบถาม 
เพื่อดูความเที่ยงตรงและความเชื่อม่ัน 

ทําการกําหนดตัววัดที่ใชในการวิจัย 

 ขั้นตอนการเก็บรวบรวมขอมูล 

ผูที่เลนกอลฟ 

เกณฑการคัดเลือกเขา เกณฑการคัดออก 

N = 628 

การคัดเลือกตัวอยางโดยการเลือกแบบเฉพาะเจาะจง 

ทําการตอบแบบสอบถาม  วัดความแข็งแรงและความออนตัวของกลามเนื้อหลัง 

รวบรวมขอมูลและแปรผล 

นําขอมูลที่ไดมาทําการวิเคราะหทางสถิติ 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพที ่3.3 แสดงขั้นตอนการดําเนนิการวิจยั 
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การวิเคราะหขอมูล 

1. แสดงผลความชุกของอาการปวดหลังในนกักอลฟสมัครเลนชาวไทย และ
ขอมูลที่เปนขอมูลเชิงกลุม(Categorical data) เปนคารอยละ และความถี ่
 2. แสดงผลขอมูลที่เปนขอมูลชนิดตอเนื่องดวยคาเฉลีย่ คาฐานนยิม คาสูงสุด   
คาต่ําสุด และคาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
 3. หาความสัมพนัธของปจจัยตางๆ กับอาการปวดหลงั โดย Binary Logistic 
regression 
 4. กําหนดระดับนัยสาํคัญทางสถิติที่ 0.05 (p<0.05) 
 5. หาชวงความเชื่อมั่นที่ 95% (95% Confidence Interval) 

 

 



บทที่  4 
 

ผลการวิเคราะหขอมูล 

  กลุมประชากรตัวอยางเปนนกักอลฟสมัครเลนจํานวน 904 คน ที่ไดทําการตอบ
แบบสอบถาม โดยมีจาํนวน 628 คน ที่ไดทําการตอบแบบสอบถามรวมกับการวดัความแข็งแรง
และความออนตัวของกลามเนื้อหลัง โดยขอมูลที่ไดทั้งหมดจะทําการวิเคราะหขอมูลทางสถิตดิวย
โปรแกรมสถิติสําเร็จรูป และนําเสนอขอมลูดวยคาความถี่ คารอยละ คาฐานนิยม คาสูงสุด และ 
คาต่ําสุด ในขอมูลที่เปนขอมูลเชิงกลุม นําเสนอขอมูลดวยคาเฉลีย่ และคาเบีย่งเบนมาตรฐาน        
ในขอมูลที่เปนขอมูลชนิดตอเนื่อง โดยกําหนดนัยสําคญัทางสถิติที ่ 0.05 (p<0.05) และหาชวง
ความเชื่อมั่นที ่95% (95%CI) และนาํเสนอผลการวิเคราะหขอมูลออกเปน 4 สวนตามลําดับดังนี ้

สวนที ่ 1 เปนการแสดงความชกุและอุบัติการณของการเกิดอาการปวดหลงั 
สวนที ่ 2 เปนการแสดงขอมูลที่ไดจากการตอบแบบสอบถามจาํนวน 904 คน  

2.1 ขอมูลสวนบุคคล 
2.2 ขอมูลเกี่ยวกับการเลนกอลฟ 
2.3 ขอมูลที่เกี่ยวกบัอาการปวดหลัง 

สวนที ่ 3 เปนการแสดงขอมูลที่ไดจากการตอบแบบสอบถามจาํแนกตามอาการปวดหลงั              
ที่เกิดขึ้นจาํนวน 904 คน 
3.1 ขอมูลสวนบุคคล 
3.2 ขอมูลเกี่ยวกับการเลนกอลฟ 
3.3 ขอมูลที่เกี่ยวกบัอาการปวดหลังในอดีต 

สวนที ่ 4 เปนการแสดงขอมูลคาความแข็งแรงและความออนตัวของกลามเนื้อหลังจาํแนกตาม
อาการปวดหลงัที่เกิดขึ้นจํานวน 628 คน  

สวนที ่ 5 ความสัมพันธระหวางปจจัยตาง ๆ กับการเกิดอาการปวดหลัง 
5.1 แสดงความสมัพันธระหวางขอมูลสวนบุคคลกับอาการปวดหลงัที่เกิดขึ้น 
5.2 แสดงความสมัพันธระหวางขอมูลเกี่ยวกับการเลนกอลฟกับอาการปวดหลัง 

ที่เกิดขึ้น 
5.3 แสดงความสมัพันธระหวางขอมูลที่เกี่ยวกบัอาการปวดหลังในอดีตกบัอาการ

ปวดหลงัที่เกิดขึ้น 
5.4 แสดงความสมัพันธระหวางคาความแขง็แรงและความออนตัวของกลามเนื้อ

หลังกบัอาการปวดหลงัที่เกิดขึ้น 
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สวนที่ 1 แสดงความชกุและอุบัติการณของการเกดิอาการปวดหลัง 

ตารางที่ 4.1 แสดงความชุกและอุบัติการณของการเกิดอาการปวดหลงั 

ตัวแปร จํานวน รอยละ 
มีอาการปวดหลังใน 6 เดือนที่ผานมา  
(จํานวนผูตอบ=904) 362 40.0 

มีอาการปวดหลังใน 6 เดือนที่ผานมา                                 
โดยผูตอบแบบสอบถามคิดวาสาเหตุเกิดจากการเลนกอลฟ  
(จํานวนผูตอบ=362) 

307 86.19 

มีอาการปวดหลังในขณะตอบแบบสอบถาม                 
(จํานวนผูตอบ=904) 

101 11.2 

มีอาการปวดหลังในขณะตอบแบบสอบถาม                            
โดยผูตอบแบบสอบถามคิดวาสาเหตุเกิดจากการเลนกอลฟ      
(จํานวนผูตอบ=101) 

87 86.14 

 

  จากการตอบแบบสอบถามเพื่อหาความชกุและอุบัติการณของการเกดิอาการ
ปวดหลงัในนกักอลฟสมัครเลนชาวไทยพบวา นักกอลฟสมัครเลนชาวไทยเกิดอาการปวดหลัง
ในชวง 6 เดือนที่ผานมารอยละ 40.0 โดยผูตอบคิดวามีสาเหตมุาจากการเลนกอลฟรอยละ 86.19 
และมีอาการปวดหลังในขณะที่ตอบแบบสอบถามรอยละ 11.2 โดยผูตอบคิดวามีสาเหตมุาจาก
การเลนกอลฟรอยละ 86.14 (ตามตารางที ่4.1) 
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สวนที ่ 2 เปนการแสดงขอมูลไดจากการตอบแบบสอบถามจํานวน 904 คน  

2.1 ขอมูลสวนบุคคล 

ตารางที่ 4.2 แสดงขอมูลสวนบุคคล ของนกักอลฟสมัครเลนจํานวน 904 คน  

ตัวแปร  Mean SD 
 (จํานวนผูตอบ=904) 
อายุ (ป) 41.81 11.93 
น้ําหนกั (กโิลกรัม) 66.82 10.78 
สวนสงู (เซนตเิมตร) 168.86 6.47 
คาดัชนีมวลกาย (กโิลกรัม/เมตร2) 23.36 2.99 
 

ตารางที่ 4.2 แสดงขอมูลสวนบุคคล ของนกักอลฟสมัครเลนจํานวน 904 คน (ตอ) 

ตัวแปร จํานวน รอยละ 
 (จํานวนผูตอบ=904) 
เพศ 
 ชาย 803 88.8 
 หญิง 101 11.2 
แขนขางทีถ่นดั 
 ซาย 45 5.0 
 ขวา 842 93.1 
 ถนัดซายแตใชไมกอลฟขวา 17 1.9 
การสูบบุหร่ี 
 ไมสูบบุหรี่ 671 74.2 
 สูบบุหรี่ 233 25.8 
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ตารางที่ 4.2 แสดงขอมูลสวนบุคคล ของนกักอลฟสมัครเลนจํานวน 904 คน (ตอ) 

ตัวแปร จํานวน รอยละ 
 (จํานวนผูตอบ=904) 
อาชีพ 
 ไมไดประกอบอาชีพหรือเกษยีณอาย ุ 64 7.1 
 เปนผูบริหารหรือประกอบธุรกิจสวนตัว 166 18.4 
 เปนขาราชการหรือพนกังานบริษัท 524 58.0 
 เปนนกัเรียน นิสิต หรือนักศกึษา 33 3.7 
 อาชีพอิสระ เชน แพทย สถาปนิก วิศวกร 74 8.2 
 อ่ืนๆ 43 4.8 
ลักษณะงาน 
 นั่งมากกวา 4 ชั่วโมง 515 57.0 
 ยืนหรือเดินมากกวา 4 ชั่วโมง 304 33.6 
 นั่ง ยนื หรือเดินมากกวา 4 ชั่วโมง 85 9.4 
การยกของหนกัในการทํากิจวัตรประจําวนัหรือการทาํงาน 
 ไมมี 564 62.4 
 มี  340 37.6 
มีการยกของหนักเปนประจําหรือครั้งคราว                                    (จํานวนผูตอบ=340)* 
 เปนประจาํ 29 8.5 
 เปนครั้งคราว  311 91.5 
การออกกาํลังกาย 
 ไมมี 390 43.1 
 มี 514 56.9 
ความถี่ในการออกกําลงักาย                                                       (จํานวนผูตอบ=514)* 
 นอยกวาสัปดาหละ 1 คร้ัง 59 11.5 
 สัปดาหละ 1-2 คร้ัง 203 39.5 
 สัปดาหละ 3 คร้ัง 112 21.8 
 มากกวาสัปดาหละ 3 คร้ัง 140 27.2 
* ทําการคํานวณคารอยละคิดตามจํานวนผูตอบ 
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ตารางที่ 4.2 แสดงขอมูลสวนบุคคล ของนกักอลฟสมัครเลนจํานวน 904 คน (ตอ) 

ตัวแปร จํานวน รอยละ 
 (จํานวนผูตอบ=904) 
การเลนกีฬาอืน่ ๆ 
 ไมมี 697 77.1 
 มี 207 22.9 
โรคประจําตัว 
 ไมมี 749 82.9 
 มี 155 17.1 
การบาดเจ็บทีเ่กิดบริเวณลําตัวหรือขา 
 ไมมี 708 78.3 
 มี 196 21.7 
การผาตัดบริเวณลําตัวหรือขา 
 ไมมี 813 89.9 
 มี 91 10.1 
 

  จากตารางที่ 4.2 มีอายเุฉล่ีย 41.81±11.93 ป น้าํหนัก 66.82±10.78 กิโลกรัม 
สวนสงู 168.86±6.47 เซนตเิมตร คาดัชนมีวลกาย 23.36±2.99 กิโลกรัมตอเมตร2 สวนใหญเปน
เพศชายรอยละ 88.8 เพศหญิงรอยละ 11.2 ถนัดแขนขวารอยละ 93.1 สวนใหญไมสูบบุหรี่รอยละ 
74.2 ประกอบอาชีพรับราชการหรือพนักงานบริษทัมากที่สุดรอยละ 58 รองลงมาคือผูบริหารหรือ
ประกอบธุรกิจสวนตัวรอยละ 18.4 ลักษณะงานสวนใหญจะนั่งทํางานมากกวา 4 ชั่วโมงตอวัน 
รอยละ 57 ยืนหรือเดินมากกวา 4 ชั่วโมงตอวนัรอยละ 33.6 ในการทาํกิจวัตรประจําวนัหรือ      
การทาํงานไมมีการยกของหนักรอยละ 62.4 มีการออกกําลงักายรอยละ 56.9 โดยสวนใหญจะ
ออกกําลงักายสัปดาหละ 1-2 คร้ัง มีการเลนกฬีาอืน่ ๆ รวมดวยรอยละ 22.9 มโีรคประจําตัว    
รอยละ 17.1 เคยไดรับการบาดเจ็บหรืออุบัติเหตุชวงลําตัวหรือขารอยละ 21.7 และเคยเขารับการ
ผาตัดบริเวณลําตัวหรือขารอยละ 10.1 
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2.2 ขอมูลเกี่ยวกับการเลนกอลฟ 

ตารางที่ 4.3 แสดงขอมูลเกี่ยวกับการเลนกอลฟ ของนักกอลฟสมัครเลนจํานวน 904 คน 

ตัวแปร Mean SD 
 (จํานวนผูตอบ=904) 

ระยะเวลาที่เลน (ป) 6.97 7.40 
จํานวนถาดตอการไดรฟ 1 คร้ัง 3.41 1.81 

 

ตารางที่ 4.3 แสดงขอมูลเกี่ยวกับการเลนกอลฟ ของนักกอลฟสมัครเลนจํานวน 904 คน (ตอ) 

ตัวแปร Mode Max Min 
 (จํานวนผูตอบ=904) 

แตมตอ 24 24 1 
 

ตารางที่ 4.3 แสดงขอมูลเกี่ยวกับการเลนกอลฟ ของนักกอลฟสมัครเลนจํานวน 904 คน (ตอ) 

ตัวแปร จํานวน รอยละ 
 (จํานวนผูตอบ=904) 

เมื่อเร่ิมหัดเลนกอลฟมีโปรสอน 
 ไมมี 642 71.0 
 มี 262 29.0 
การไดรฟกอลฟ 
 ไมมี 39 4.3 
 มี 865 95.7 
ความถี่ในการไดรฟกอลฟ                                                            (จํานวนผูตอบ=865)* 
 นอยกวาสัปดาหละ 1 คร้ัง 189 21.8 
 สัปดาหละ 1-2 คร้ัง 395 43.7 
 สัปดาหละ 3 คร้ัง 121 13.4 
 มากกวาสัปดาหละ 3 คร้ัง 160 17.7 
* ทําการคํานวณคารอยละคิดตามจํานวนผูตอบ 
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ตารางที่ 4.3 แสดงขอมูลเกี่ยวกับการเลนกอลฟ ของนักกอลฟสมัครเลนจํานวน 904 คน (ตอ) 

ตัวแปร จํานวน รอยละ 
 (จํานวนผูตอบ=904) 

การออกรอบ 
 ไมมี 35 3.9 
 มี 869 96.1 
ความถี่ในการออกรอบ                                                                 (จํานวนผูตอบ=869)* 
 นอยกวาสัปดาหละ 1 คร้ัง 352 40.5 
 สัปดาหละ 1-2 คร้ัง 414 47.6 
 สัปดาหละ 3 คร้ัง 57 6.6 
 มากกวาสัปดาหละ 3 คร้ัง 46 5.3 
อบอุนรางกายกอนการเลน 
 ไมมี 240 26.5 
 มี 664 73.5 
ระยะเวลาของการอบอุนรางกายกอนการเลน                                 (จํานวนผูตอบ=664)* 
 ประมาณ 5 นาท ี 412 62.0 
 ประมาณ 5-10 นาท ี 187 28.2 
 ประมาณ 10-15 นาท ี 44 6.6 
 มากกวา 15 นาท ี 21 3.2 
รูปแบบของการอบอุนรางกายกอนการเลน                                  (จาํนวนคําตอบ=1056)** 
 ยืดเหยยีดกลามเนื้อ 538 50.9 
 สวิงลม 488 46.2 
 ออกกําลงักายแบบแอโรบิก 16 1.5 
 อ่ืนๆ 14 2.1 
* ทําการคํานวณคารอยละจากจํานวนผูตอบในวงเล็บ 
** ทําการคํานวณคารอยละจากจํานวนคําตอบในวงเล็บเนื่องจากสามารถตอบไดมากกวา 1 คําตอบ 
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ตารางที่ 4.3 แสดงขอมูลเกี่ยวกับการเลนกอลฟ ของนักกอลฟสมัครเลนจํานวน 904 คน (ตอ) 

ตัวแปร จํานวน รอยละ 
 (จํานวนผูตอบ=904) 

อบอุนรางกายหลังการเลน 
 ไมมี 666 73.7 
 มี 238 26.3 
ระยะเวลาของการอบอุนรางกายหลังการเลน                                (จาํนวนผูตอบ=238)* 
 ประมาณ 5 นาท ี 160 67.2 
 ประมาณ 5-10 นาท ี 66 27.7 
 ประมาณ 10-15 นาท ี 11 4.6 
 มากกวา 15 นาท ี 1 0.4 
รูปแบบของการอบอุนรางกายหลงัการเลน                                     (จํานวนคาํตอบ=310)** 
 ยืดเหยยีดกลามเนื้อ 187 60.3 
 สวิงลม 80 25.8 
 ออกกําลงักายแบบแอโรบิก 40 12.9 
 อ่ืนๆ 3 1.0 
ความแข็งของกานไดรเวอร 
 Ladies 71 7.9 
 Amateur, Senior, or Flexible 42 4.6 
 Regular 603 66.7 
 Stiff 165 18.3 
 Extra Stiff 7 0.8 
 Firm 16 1.8 
* ทําการคํานวณคารอยละจากจํานวนผูตอบในวงเล็บ 
** ทําการคํานวณคารอยละจากจํานวนคําตอบในวงเล็บเนื่องจากสามารถตอบไดมากกวา 1 คําตอบ 
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ตารางที่ 4.3 แสดงขอมูลเกี่ยวกับการเลนกอลฟ ของนักกอลฟสมัครเลนจํานวน 904 คน (ตอ) 

ตัวแปร จํานวน รอยละ 
 (จํานวนผูตอบ=904) 

ความแข็งของกานเหลก็ 
 Ladies 74 8.2 
 Amateur, Senior, or Flexible 47 5.2 
 Regular 613 67.8 
 Stiff 151 16.7 
 Extra Stiff 4 0.4 
 Firm 15 1.7 
ความแรงของวงสวงิที่ตี 
 ไมไดออกแรงเลย 17 1.9 
 ออกแรงเล็กนอย 87 9.6 
 ออกแรงปานกลาง 348 38.5 
 ออกแรงมาก 392 43.4 
 ออกแรงเต็มที ่ 60 6.6 
 

  จากตารางที่ 4.3 ระยะเวลาที่เลนเฉลี่ย 6.97±7.40 ป สวนใหญมแีตมตอ 24        
เมื่อเร่ิมหัดเลนมีโปรสอนรอยละ 29 มีการไดรฟกอลฟรอยละ 95.7 สวนใหญไดรฟสัปดาหละ 1-2 
คร้ัง มกีารออกรอบรอยละ 96.1 สวนใหญออกรอบสัปดาหละ 1-2 คร้ัง มีการอบอุนรางกายกอน
การเลนรอยละ 73.5 สวนใหญใชเวลาประมาณ 5 นาที มีการอบอุนรางกายหลงัการเลนรอยละ 
26.3 สวนใหญใชเวลาประมาณ 5 นาท ีความแข็งของกานไดรเวอรและกานเหลก็ทีใ่ชสวนใหญใช
กาน Regular และในการตีวงสวงิสวนใหญจะออกแรงมาก 
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2.2 ขอมูลเกี่ยวกับอาการปวดหลงั 

ตารางที่ 4.4 แสดงขอมูลเกี่ยวกับอาการปวดหลัง ของนกักอลฟสมัครเลนจํานวน 904 คน 

ตัวแปร จํานวน รอยละ 
 (จํานวนผูตอบ=904) 

เคยมีอาการปวดหลังมากอน 
 ไมเคย 434 48.0 
 เคย 470 52.0 
เคยมีอาการปวดหลังเปนประจําหรือครั้งคราว                               (จาํนวนผูตอบ=470)* 
 เปนประจาํ 55 11.7 
 เปนครั้งคราว 415 88.3 
เคยหยุดงานเนื่องจากอาการปวดหลัง 
 ไมเคย 865 95.7 
 เคย 39 4.3 
เคยมีอาการปวดหลังเมื่อเร่ิมเลนกอลฟ 
 ไมเคย 498 55.1 
 เคย 406 44.9 
มีอาการปวดหลังใน 6 เดือนที่ผานมา 

ไมมี 542 60.0  
มี 362 40.0 

สาเหตทุี่คิดวาทําใหเกิดอาการปวดหลงัที่เกิดใน 6 เดือนที่ผานมา   (จํานวนคําตอบ=582)** 
กิจวัตรประจําวัน 150 25.8 
อาชีพการงาน 92 15.8 
กอลฟ 307 52.7 
กีฬาอืน่ๆ 28 4.8 

 

อ่ืนๆ 5 0.9 
* ทําการคํานวณคารอยละจากจํานวนผูตอบในวงเล็บ 
** ทําการคํานวณคารอยละจากจํานวนคําตอบในวงเล็บเนื่องจากสามารถตอบไดมากกวา 1 คําตอบ 
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ตารางที่ 4.4 แสดงขอมูลเกี่ยวกับอาการปวดหลัง ของนกักอลฟสมัครเลนจํานวน 904 คน (ตอ) 

ตัวแปร จํานวน รอยละ 
 (จํานวนผูตอบ=904) 

รูปแบบของอาการปวดหลงัที่เกิดใน 6 เดือนที่ผานมา                     (จํานวนผูตอบ=362)* 
เปนแลวหาย 153 42.3 
เปนๆ หายๆ 183 50.6 

 

ปวดตลอดเวลา 26 7.2 
อาการปวดที่เกิดใน 6 เดือนที่ผานมาดีข้ึนไดจาก                            (จํานวนคําตอบ=623)** 

พัก 262 42.1 
ทานยาลดปวด 95 15.2 
พบแพทย 33 5.3 
ทํากายภาพบาํบัด 10 1.6 
ออกกําลงักาย/ยืดเหยียดกลามเนื้ออ่ืนๆ 171 27.4 

 

อ่ืนๆ 52 14.4 
บริเวณที่เกิดอาการปวดหลงัใน 6 เดือนที่ผานมา                            (จาํนวนคําตอบ=560)** 
 หลังสวนบนซาย 68 12.1 
 หลังสวนบนขวา 56 10.0 
 หลังสวนบนตรงกลาง 49 8.8 
 หลังสวนลางซาย 107 19.1 
 หลังสวนลางขวา 89 15.9 
 หลังสวนลางตรงกลาง 191 34.1 

* ทําการคํานวณคารอยละจากจํานวนผูตอบในวงเล็บ 
** ทําการคํานวณคารอยละจากจํานวนคําตอบในวงเล็บเนื่องจากสามารถตอบไดมากกวา 1 คําตอบ 
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ตารางที่ 4.4 แสดงขอมูลเกี่ยวกับอาการปวดหลัง ของนกักอลฟสมัครเลนจํานวน 904 คน (ตอ) 

ตัวแปร จํานวน รอยละ 
 (จํานวนผูตอบ=904) 

มีอาการปวดหลังในขณะตอบแบบสอบถาม 
ไมมี 803 88.8  
มี 101 11.2 

สาเหตทุี่คิดวาทําใหเกิดอาการปวดหลงัที่เกิดในขณะตอบแบบสอบถาม (จํานวนผูตอบ=153)* 
กิจวัตรประจําวัน 49 32.0 
อาชีพการงาน 16 10.5 
กอลฟ 87 56.9 

 

อ่ืนๆ 1 0.7 
บริเวณที่เกิดอาการปวดหลงัในขณะตอบแบบสอบถาม                 (จํานวนผูตอบ=167)* 

หลังสวนบนซาย 18 10.8 
หลังสวนบนขวา 17 10.2 
หลังสวนบนตรงกลาง 15 9.0 
หลังสวนลางซาย 36 21.6 
หลังสวนลางขวา 33 19.8 

 

หลังสวนลางตรงกลาง 48 28.7 
เกิดอาการปวดหลังในขณะตีวงสวงิ                                             (จํานวนผูตอบ=378)* 

ไมมี 52 15.9  
มี 275 84.1 

ระยะของวงสวิงที่คิดวาทําใหเกิดอาการปวดหลัง                          (จาํนวนคําตอบ=310)** 
Take Away 65 21.0 
Impact 82 26.5 

 

Follow-Through 163 52.6 
* ทําการคํานวณคารอยละจากจํานวนผูตอบในวงเล็บ 
** ทําการคํานวณคารอยละจากจํานวนคําตอบในวงเล็บเนื่องจากสามารถตอบไดมากกวา 1 คําตอบ 
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ตารางที่ 4.4 แสดงขอมูลเกี่ยวกับอาการปวดหลัง ของนกักอลฟสมัครเลนจํานวน 904 คน (ตอ) 

ตัวแปร จํานวน รอยละ 
 (จํานวนผูตอบ=904) 

อาการปวดหลงัที่เกิดขึ้นจากการเลนกอลฟคิดวามีสาเหตมุาจาก          (จํานวนคําตอบ=947)** 
ทาทางการตีทีไ่มถูกตอง 185 19.5 
การเลนหรือการฝกซอมที่มากเกนิไป 135 14.3 
การตีวงสวิงรุนแรงเกนิไป 142 15.0 
ไมมีการอบอุนรางกายกอนการเลนหรือมแีตไมเพียงพอ 145 15.3 
ในขณะตีวงสวิงหัวไมกระทบกับส่ิงอืน่นอกจากลกูกอลฟ 76 8.0 
การเปลี่ยนแปลงลักษณะการจับไมหรือทาทางการตีวงสวิง 45 4.8 
การเดินเพื่อไปเลนในหลุมตอไป ขณะออกรอบ 25 2.6 
การหมนุตัวขณะตีวงสวงิ 121 12.8 
การกมตัวที่มากเกนิไปขณะพัตลูกกอลฟลงหลุม 53 5.6 

 

อ่ืนๆ 20 2.1 
* ทําการคํานวณคารอยละจากจํานวนผูตอบในวงเล็บ 
** ทําการคํานวณคารอยละจากจํานวนคําตอบในวงเล็บเนื่องจากสามารถตอบไดมากกวา 1 คําตอบ 
 

ตารางที่ 4.4 แสดงขอมูลเกี่ยวกับอาการปวดหลัง ของนกักอลฟสมัครเลนจํานวน 904 คน (ตอ) 

ตัวแปร Mean SD 
 (จํานวนผูตอบ=101) 

ความรุนแรงของอาการปวดหลังที่เกิดขึ้นขณะตอบ (VAS) 2.94 1.40 
 

  จากตารางที่ 4.4 เคยมีอาการปวดหลังมากอนรอยละ 52 สวนใหญจะมีอาการ
ปวดหลงัเปนครั้งคราว และในชวงที่เร่ิมหัดเลนกอลฟมักเกิดอาการปวดหลงัรอยละ 44.9 มีอาการ
ปวดหลงัในชวง 6 เดือนทีผ่านมารอยละ 40.0 โดยคิดวามีสาเหตจุากการเลนกอลฟมากที่สุด    
รอยละ 52.7 รองลงมาเกดิจากการทํากจิวัตรประจําวนัรอยละ 25.8 สวนใหญอาการปวดหลงั      
ที่เกิดขึ้นจะเปนแบบเปนๆ หายๆ และเมือ่มีอาการปวดแลวไดพักอาการปวดหลงัที่เกิดขึ้นก็จะดีข้ึน 
ในสวนของอาการปวดที่เกิดในขณะที่ตอบแบบสอบถามพบรอยละ 11.2 คิดวาเกดิจากการเลน
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กอลฟรอยละ 56.9 รองลงมาเกิดจากการทํากจิวัตรประจําวนัรอยละ 32.0 โดยกลุมที่คิดวาอาการ
ปวดหลงัเกิดจากการเลนกอลฟ เกิดในขณะตีวงสวงิในระยะ Follow-Through มากที่สุดรอยละ 
52.6 รองลงมาคือระยะ Impact รอยละ 26.5 จากการตอบแบบสอบถามคิดวาสาเหตุสวนใหญ   
ที่ทาํใหเกิดอาการปวดหลังจากการเลนกอลฟคือ ทาทางการตทีี่ไมถูกตอง ไมมีการอบอุนรางกาย
กอนการเลนหรือมีแตไมเพียงพอ การตีวงสวงิรุนแรงเกนิไป และการเลนหรือการฝกที่มากเกินไป 
ในสวนของกลุมที่มีอาการปวดหลังในขณะที่ตอบแบบสอบถามมีความรุนแรงของอาการปวด 
(VAS) เฉล่ีย 2.94±1.40 
 

สวนที ่ 3 เปนการแสดงขอมูลทีไ่ดจากการตอบแบบสอบถามจําแนกตามอาการ           
ปวดหลงัที่เกดิขึ้นจํานวน 904 คน แบงเปนกลุมที่ไมมีอาการปวดหลัง      
526 คน   มอีาการปวดหลัง 378 คน 

  3.1 ขอมูลสวนบุคคล 

ตารางที่ 4.5 แสดงขอมูลสวนบุคคล ของนกักอลฟสมัครเลนจํานวน 904 คน  

ไมมีอาการปวด มีอาการปวด ตัวแปร 
 Mean SD Mean SD 

 (จํานวนผูตอบ=526) (จํานวนผูตอบ=378) 
อายุ (ป) 41.56 11.59 42.15 12.39 
น้ําหนกั (กโิลกรัม) 66.31 11.15 67.52 10.20 
สวนสงู (เซนตเิมตร) 168.29 6.72 169.66 6.03 
คาดัชนีมวลกาย (กโิลกรัม/เมตร2) 23.33 3.06 23.40 2.89 
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ตารางที่ 4.5 แสดงขอมูลสวนบุคคล ของนกักอลฟสมัครเลนจํานวน 904 คน (ตอ) 

ไมมีอาการปวด มีอาการปวด ตัวแปร 
จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 

 (จํานวนผูตอบ=526) (จํานวนผูตอบ=378) 
เพศ   
 ชาย 450 85.6 353 93.4 
 หญิง 76 14.4 25 6.6 
แขนขางทีถ่นดั 
 ซาย 29 5.5 16 4.2 
 ขวา 487 92.6 355 93.9 
 ถนัดซายแตใชไมกอลฟขวา 10 1.9 7 1.9 
การสูบบุหร่ี 
 ไมสูบบุหร่ี 394 74.9 277 73.3 
 สูบบุหร่ี 132 25.1 101 26.7 
อาชีพ 
 ไมไดประกอบอาชีพหรือเกษยีณอาย ุ 37 7.0 27 7.1 
 เปนผูบริหารหรือประกอบธุรกิจสวนตัว 91 17.3 75 19.8 
 เปนขาราชการหรือพนกังานบริษัท 289 54.9 235 62.2 
 เปนนกัเรียน นิสิต หรือนักศกึษา 24 4.6 9 2.4 
 อาชีพอิสระ เชน แพทย สถาปนิก วิศวกร 55 10.5 19 5.0 
 อ่ืนๆ 30 5.7 13 3.4 
ลักษณะงาน 
 นั่งมากกวา 4 ชั่วโมง 301 57.2 214 56.6 
 ยืนหรือเดินมากกวา 4 ชั่วโมง 168 31.9 136 36.0 
 นั่ง ยนื หรือเดินมากกวา 4 ชั่วโมง 57 10.8 28 7.4 
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ตารางที่ 4.5 แสดงขอมูลสวนบุคคล ของนกักอลฟสมัครเลนจํานวน 904 คน (ตอ) 

ไมมีอาการปวด มีอาการปวด ตัวแปร 
จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 

 (จํานวนผูตอบ=526) (จํานวนผูตอบ=378) 
การยกของหนกัในการทํากิจวัตรประจําวนัหรือการทาํงาน 
 ไมมี 331 62.9 233 61.6 
 มี  195 37.1 145 38.4 
มีการยกของหนักเปนประจําหรือครั้งคราว (จํานวนผูตอบ=195)* (จํานวนผูตอบ=145)* 
 เปนประจาํ 22 11.3 7 4.8 
 เปนครั้งคราว 173 88.7 138 95.2 
การออกกาํลังกาย   
 ไมมี 255 48.5 135 35.7 
 มี 271 51.5 243 64.3 
ความถี่ในการออกกําลงักาย (จํานวนผูตอบ=271)* (จํานวนผูตอบ=243)* 
 นอยกวาสัปดาหละ 1 คร้ัง 32 11.8 27 11.1 
 สัปดาหละ 1-2 คร้ัง 108 39.9 95 39.1 
 สัปดาหละ 3 คร้ัง 57 21.0 55 22.6 
 มากกวาสัปดาหละ 3 คร้ัง 74 27.3 66 27.2 
การเลนกีฬาอืน่ๆ 
 ไมมี 413 78.5 284 75.1 
 มี 113 21.5 94 24.9 
โรคประจําตัว 
 ไมมี 460 87.5 289 76.5 
 มี 66 12.5 89 23.5 
* ทําการคํานวณคารอยละจากจํานวนผูตอบในวงเล็บ 
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ตารางที่ 4.5 แสดงขอมูลสวนบุคคล ของนกักอลฟสมัครเลนจํานวน 904 คน (ตอ) 

ไมมีอาการปวด มีอาการปวด ตัวแปร 
จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 

 (จํานวนผูตอบ=526) (จํานวนผูตอบ=378) 
การบาดเจ็บทีเ่กิดบริเวณลําตัวหรือขา 
 ไมมี 442 84.0 266 70.4 
 มี 84 16.0 112 29.6 
การผาตัดบริเวณลําตัวหรือขา 
 ไมมี 467 88.8 346 91.5 
 มี 59 11.2 32 8.5 
 

  จากตารางที ่ 4.5 ในกลุมที่ไมมีอาการปวดหลงัมีอายุเฉล่ีย 41.56±11.59 ป 
น้ําหนกั 66.31±11.15 กิโลกรัม สวนสูง 168.29±6.72 เซนติเมตร คาดัชนีมวลกาย 23.33±3.06 
กิโลกรัมตอเมตร2 สวนใหญเปนเพศชายรอยละ 85.6 เพศหญิงรอยละ 14.4 สวนใหญไมสูบบุหรี่
รอยละ 74.9 ประกอบอาชีพรับราชการหรือพนกังานบริษัทมากที่สุดรอยละ 54.9 ลักษณะงาน 
สวนใหญจะนัง่ทาํงานมากกวา 4 ชั่วโมงตอวันรอยละ 57.2 ไมมีการยกของหนักในการทํากิจวัตร
ประจําวนัหรือการทาํงานรอยละ 62.9 มีการออกกาํลงักายรอยละ 51.5 โดยสวนใหญจะมีการ 
ออกกําลงักายสัปดาหละ 1-2 คร้ัง มีการเลนกีฬาอืน่ๆ รวมดวยรอยละ 21.5 มีโรคประจําตัวรอยละ 
12.5 เคยไดรับการบาดเจ็บหรืออุบัติเหตุชวงลําตวัหรือขารอยละ 16.0 และเคยเขารับการผาตัด
บริเวณลําตัวหรือขารอยละ 11.2 

ในกลุมที่มีอาการปวดหลังมีอายุเฉล่ีย 42.15±12.39 ป น้าํหนัก 67.52±10.20 
กิโลกรัม สวนสูง 169.66±6.03 เซนตเิมตร คาดัชนีมวลกาย 23.40±2.89 กิโลกรัมตอเมตร2     
สวนใหญเปนเพศชายรอยละ 93.4 เพศหญิงรอยละ 6.6 สวนใหญไมสูบบุหรี่รอยละ 73.3 ประกอบ
อาชีพรับราชการหรือพนักงานบริษัทมากทีสุ่ดรอยละ 62.2 ลักษณะงานสวนใหญจะนั่งทํางาน
มากกวา 4 ชั่วโมงตอวนัรอยละ 56.6 ไมมีการยกของหนักในการทํากิจวัตรประจําวนัหรอื           
การทาํงานรอยละ 61.6 มกีารออกกาํลังกายรอยละ 64.3 โดยสวนใหญจะมีการออกกําลังกาย
สัปดาหละ 1-2 คร้ัง มีการเลนกฬีาอืน่ๆ รวมดวยรอยละ 24.9 มีโรคประจําตัวรอยละ 23.5         
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เคยไดรับการบาดเจ็บหรืออุบัติเหตุชวงลําตัวหรือขารอยละ 29.6 และเคยเขารับการผาตัดบริเวณ
ลําตัวหรือขารอยละ 8.5 

 

 3.2 ขอมูลเกี่ยวกับการเลนกอลฟ 

ตารางที่ 4.6 แสดงขอมูลเกี่ยวกับการเลนกอลฟ ของนักกอลฟสมัครเลนจํานวน 904 คน 

ไมมีอาการปวด มีอาการปวด ตัวแปร 
Mean SD Mean SD 

 (จํานวนผูตอบ=526) (จํานวนผูตอบ=378) 
ระยะเวลาที่เลน (ป) 6.68 7.20 7.38 7.67 
จํานวนถาดตอการไดรฟ 1 คร้ัง 3.39 1.80 3.44 1.82 
 

ตารางที่ 4.6 แสดงขอมูลเกี่ยวกับการเลนกอลฟ ของนักกอลฟสมัครเลนจํานวน 904 คน (ตอ) 

ไมมีอาการปวด มีอาการปวด ตัวแปร  
 Mode Max Min Mode Max Min 
 (จํานวนผูตอบ=526) (จํานวนผูตอบ=378) 

แตมตอ 24 24 3 24 24 1 
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ตารางที่ 4.6 แสดงขอมูลเกี่ยวกับการเลนกอลฟ ของนักกอลฟสมัครเลนจํานวน 904 คน (ตอ) 

ไมมีอาการปวด มีอาการปวด ตัวแปร 
จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 

 (จํานวนผูตอบ=526) (จํานวนผูตอบ=378) 
เมื่อเร่ิมหัดเลนกอลฟมีโปรสอน 
 ไมมี 379 72.1 263 69.6 
 มี 147 27.9 115 30.4 
การไดรฟกอลฟ 
 ไมมี 21 4.0 18 4.8 
 มี 505 96.0 360 95.2 
ความถี่ในการไดรฟกอลฟ (จํานวนผูตอบ=505)* (จํานวนผูตอบ=360)* 
 นอยกวาสัปดาหละ 1 คร้ัง 100 19.8 89 24.7 
 สัปดาหละ 1-2 คร้ัง 237 46.9 158 43.9 
 สัปดาหละ 3 คร้ัง 79 15.6 42 11.7 
 มากกวาสัปดาหละ 3 คร้ัง 89 17.6 71 19.7 
การออกรอบ 
 ไมมี 19 3.6 16 4.2 
 มี 507 96.4 362 95.8 
ความถี่ในการออกรอบ (จํานวนผูตอบ=507)* (จํานวนผูตอบ=362)* 
 นอยกวาสัปดาหละ 1 คร้ัง 198 39.1 154 42.5 
 สัปดาหละ 1-2 คร้ัง 240 47.3 174 48.1 
 สัปดาหละ 3 คร้ัง 37 7.3 20 5.5 
 มากกวาสัปดาหละ 3 คร้ัง 32 6.3 14 3.9 
* ทําการคํานวณคารอยละจากจํานวนผูตอบในวงเล็บ 
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ตารางที่ 4.6 แสดงขอมูลเกี่ยวกับการเลนกอลฟ ของนักกอลฟสมัครเลนจํานวน 904 คน (ตอ) 

ไมมีอาการปวด มีอาการปวด ตัวแปร 
จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 

 (จํานวนผูตอบ=526) (จํานวนผูตอบ=378) 
อบอุนรางกายกอนการเลน 
 ไมมี 146 27.8 94 24.9 
 มี 380 72.2 284 75.1 
ระยะเวลาของการอบอุนรางกายกอนการเลน (จํานวนผูตอบ=380)* (จํานวนผูตอบ=284)* 
 ประมาณ 5 นาท ี 218 57.4 194 68.3 
 ประมาณ 5-10 นาท ี 122 32.1 65 22.9 
 ประมาณ 10-15 นาท ี 24 6.3 20 7.0 
 มากกวา 15 นาท ี 16 4.2 5 1.8 
รูปแบบของการอบอุนรางกายกอนการเลน (จํานวนคําตอบ=598)** (จํานวนคําตอบ=458)** 
 ยืดเหยยีดกลามเนื้อ 306 51.2 232 50.7 
 สวิงลม 273 45.7 215 46.7 
 ออกกําลงักายแบบแอโรบิก 11 1.8 5 1.1 
 อ่ืนๆ 8 1.3 6 1.3 
อบอุนรางกายหลังการเลน 
 ไมมี 364 69.2 302 79.9 
 มี 162 30.8 76 20.1 
ระยะเวลาของการอบอุนรางกายหลังการเลน (จํานวนผูตอบ=162)* (จํานวนผูตอบ=76)* 
 ประมาณ 5 นาท ี 99 61.1 61 80.3 
 ประมาณ 5-10 นาท ี 55 34.0 11 14.5 
 ประมาณ 10-15 นาท ี 8 4.9 3 3.9 
 มากกวา 15 นาท ี 0 0.0 1 1.3 
* ทําการคํานวณคารอยละจากจํานวนผูตอบในวงเล็บ 
** ทําการคํานวณคารอยละจากจํานวนคําตอบในวงเล็บเนื่องจากสามารถตอบไดมากกวา 1 คําตอบ 
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ตารางที่ 4.6 แสดงขอมูลเกี่ยวกับการเลนกอลฟ ของนักกอลฟสมัครเลนจํานวน 904 คน (ตอ) 

ไมมีอาการปวด มีอาการปวด ตัวแปร 
จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 

 (จํานวนผูตอบ=526) (จํานวนผูตอบ=378) 
รูปแบบของการอบอุนรางกายหลงัการเลน  (จํานวนคําตอบ=205)**  (จํานวนคําตอบ=105)** 
 ยืดเหยยีดกลามเนื้อ 120 58.5 67 63.8 
 สวิงลม 51 24.9 29 27.6 
 ออกกําลงักายแบบแอโรบิก 34 16.6 6 5.7 
 อ่ืนๆ 0 0.0 3 2.9 
ความแข็งของกานไดรเวอร 
 Ladies 44 8.4 27 7.1 
 Amateur, Senior, or Flexible 34 6.5 8 2.1 
 Regular 332 63.1 271 71.7 
 Stiff 110 20.9 55 14.6 
 Extra Stiff 4 0.8 3 0.8 
 Firm 2 0.4 14 3.7 
ความแข็งของกานเหลก็ 
 Ladies 47 8.9 27 7.1 
 Amateur, Senior, or Flexible 36 6.8 11 2.9 
 Regular 342 65.0 271 71.7 
 Stiff 94 17.9 57 15.1 
 Extra Stiff 4 0.8 0 0.0 
 Firm 3 0.6 12 3.2 
ความแรงของวงสวงิที่ตี 
 ไมไดออกแรงเลย 11 2.1 6 1.6 
 ออกแรงเล็กนอย 53 10.1 34 9.0 
 ออกแรงปานกลาง 196 37.3 152 40.2 
 ออกแรงมาก 230 43.7 162 42.9 
 ออกแรงเต็มที ่ 36 6.8 24 6.3 
** ทําการคํานวณคารอยละจากจํานวนคําตอบในวงเล็บเนื่องจากสามารถตอบไดมากกวา 1 คําตอบ 
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  จากตารางที่ 4.6 ในกลุมทีไ่มมีอาการปวดหลังระยะเวลาที่เลนเฉลี่ย 6.68±7.20 
ป สวนใหญมแีตมตอ 24 เมื่อเร่ิมหัดเลนกอลฟมีโปรสอนรอยละ 27.9 มีการไดรฟกอลฟรอยละ 
96.0 สวนใหญไดรฟสัปดาหละ 1-2 คร้ัง มีการออกรอบรอยละ 96.4 สวนใหญออกรอบสัปดาหละ 
1-2 คร้ัง มีการอบอุนรางกายกอนการเลนรอยละ 72.2 ใชเวลาประมาณ 5 นาที มกีารอบอุน
รางกายหลังการเลนรอยละ 30.8 ใชเวลาประมาณ 5 นาที ความแข็งของกานไดรเวอรและ        
กานเหลก็สวนใหญใชกาน Regular   และในการตีวงสวงิสวนใหญจะออกแรงมาก 

  ในกลุมที่มีอาการปวดหลังระยะเวลาที่เลนเฉลี่ย 7.38±7.67 ป สวนใหญม ี          
แตมตอ 24 เมื่อเร่ิมหัดเลนกอลฟมีโปรสอนรอยละ 30.4 มีการไดรฟกอลฟรอยละ 95.2 สวนใหญ
ไดรฟสัปดาหละ 1-2 คร้ัง มกีารออกรอบรอยละ 95.8 สวนใหญออกรอบสัปดาหละ 1-2 คร้ัง มีการ
อบอุนรางกายกอนการเลนรอยละ 75.13 ใชเวลาประมาณ 5 นาที มกีารอบอุนรางกายหลงั       
การเลนรอยละ 20.1 ใชเวลาประมาณ 5 นาท ีความแข็งของกานไดรเวอรและกานเหล็กสวนใหญ
ใชกาน Regular และในการตีวงสวงิสวนใหญจะออกแรงมาก 
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3.3 ขอมูลที่เกี่ยวกบัอาการปวดหลังในอดีต 

ตารางที่ 4.7 แสดงขอมูลที่เกีย่วกับอาการปวดหลังในอดตี ของนักกอลฟสมัครเลนจาํนวน 904 คน 

ไมมีอาการปวด มีอาการปวด ตัวแปร 
จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 

 (จํานวนผูตอบ=526) (จํานวนผูตอบ=378) 
เคยมีอาการปวดหลังมากอน 
 ไมเคย 388 73.8 46 12.2 
 เคย 138 26.2 332 87.8 
เคยมีอาการปวดหลังเปนประจําหรือครั้งคราว (จํานวนผูตอบ=138)* (จํานวนผูตอบ=332)* 
 เปนประจาํ 7 5.1 48 14.5 
 เปนครั้งคราว 131 94.9 284 85.5 
เคยหยุดงานเนื่องจากอาการปวดหลัง 
 ไมเคย 518 98.5 347 91.8 
 เคย 8 1.5 31 8.2 
เคยมีอาการปวดหลังเมื่อเร่ิมเลนกอลฟ 
 ไมเคย 351 66.7 147 38.9 
 เคย 175 33.3 231 61.1 
* ทําการคํานวณคารอยละจากจํานวนผูตอบในวงเล็บ 

  จากตารางที ่ 4.7 ในกลุมที่ไมมีอาการปวดหลังเคยมีอาการปวดหลังมากอน    
รอยละ 26.2 สวนใหญจะปวดหลังเปนครัง้คราว ในชวงที่เร่ิมหัดเลนกอลฟมักเกิดอาการปวดหลงั
รอยละ 33.3 

  ในกลุมที่มีอาการปวดหลังเคยมีอาการปวดหลังมากอนรอยละ 87.8 สวนใหญ   
จะปวดหลงัเปนครั้งคราว ในชวงที่เร่ิมหัดเลนกอลฟมักเกิดอาการปวดหลังรอยละ 61.1 
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สวนที ่ 4 เปนการแสดงขอมูลคาความแข็งแรงและความออนตัวของกลามเนื้อหลัง
จําแนกตามอาการปวดหลังที่เกิดขึ้นจาํนวน 628 คน  

ตารางที่   4.8   แสดงขอมูลคาความแข็งแรงและความออนตัวของกลามเนื้อหลังของนักกอลฟ
สมัครเลนจํานวน 628 คน 

ไมมีอาการปวด มีอาการปวด ตัวแปร 
Mean SD Mean SD 

 (จํานวนผูที่ทาํการวัด=526) (จํานวนผูที่ทาํการวัด=378) 
ความแข็งแรงของกลามเนื้อหลัง 78.6 31.1 76.6 29.3 
ความออนตัวของกลามเนื้อหลัง 2.2 9.7 1.5 10.4 

 

จากตารางที่ 4.8 พบวาในกลุมที่มีอาการปวดหลังมีความแข็งแรง 76.6±29.3 
กิโลกรัม ความออนตัวของกลามเนื้อหลงัเฉลี่ย 1.5±10.4 เซนติเมตร ในขณะทีก่ลุมทีไมมีอาการ
ปวดหลงัมีความแข็งแรง 78.6±31.1 กิโลกรัม ความออนตัวของกลามเนื้อหลงัเฉลี่ย 2.2±9.7 
เซนติเมตร 
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สวนที ่ 5 ความสมัพันธระหวางปจจัยตางๆ กับการเกิดอาการปวดหลัง 

ตารางที่ 4.9 แสดงความสมัพันธระหวางปจจัยสวนบุคคลกับการเกิดอาการปวดหลงั 

95%CI ตัวแปร df Adjust    
Odd Ratio upper lower 

อาย ุ  1.004 0.993 1.015 
น้ําหนกั  1.010 0.998 1.023 
สวนสงู  1.034** 1.012 1.056 
คาดัชนีมวลกาย  1.008 0.965 1.054 
เพศ 1 0.419** 0.261 0.673 
การสูบบุหร่ี 1 1.088 0.805 1.471 
อาชีพ 5 0.832** 0.736 0.939 
ลักษณะงาน 2 0.937 0.767 1.146 
การยกของหนกั 1 1.056 0.804 1.387 
การยกของหนกัเปนประจาํ/คร้ังคราว 1 0.399* 0.166 0.961 
การออกกาํลังกาย 1 1.694** 1.292 2.221 
ความถี่ในการออกกําลงักาย 3 1.020 0.858 1.213 
การเลนกีฬาอืน่ๆ 1 1.210 0.885 1.654 
โรคประจําตัว 1 2.146** 1.511 3.048 
การบาดเจ็บ 1 2.216** 1.607 3.055 
การผาตัด 1 0.732 0.466 1.151 
* p<0.05 
** p<0.01 

  จากตารางที ่ 4.9 พบวามีความสมัพนัธระหวางปจจัยสวนบุคคล ไดแก สวนสงู 
เพศ การออกกําลังกาย โรคประจําตัว และเคยไดรับบาดเจ็บที่บริเวณลําตัวหรือขา กับการเกดิ
อาการปวดหลงัอยางมนีัยสาํคัญทางสถิติ (p<0.01) สวนอาชพี และการยกของหนกัเปนประจํา
หรือเปนครั้งคราวมีความสัมพันธกับการเกดิอาการปวดหลังอยางมีนยัสําคัญทางสถิติ (p<0.05) 
ซึ่งสามารถนาํปจจัยทมีีความสัมพนัธกับการเกิดอาการปวดหลงัมาใชในการ 
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ตารางที่ 4.10 แสดงความสมัพันธระหวางปจจัยที่เกี่ยวกบัการเลนกอลฟกับการเกิดอาการ 
ปวดหลงั 

95%CI ตัวแปร df Adjust    
Odd Ratio upper lower 

ระยะเวลาที่เลน  1.013 0.995 1.031 
แตมตอ  0.995 0.972 1.019 
โปรสอน 1 1.127 0.843 1.507 
ไดรฟกอลฟ 1 0.832 0.437 1.583 
ความถี่ในการไดรฟ 3 0.955 0.834 1.092 
จํานวนถาดตอการไดรฟ 1 คร้ัง  1.015 0.942 1.093 
การออกรอบ 1 0.848 0.430 1.671 
ความถี่ในการออกรอบ 3 0.848 0.713 1.009 
การอบอุนรางกายกอนการเลน 1 1.161 0.859 1.569 
ระยะเวลาที่ใชในการอบอุนรางกาย 3 0.760* 0.614 0.940 
รูปแบบของการอบอุนรางกาย     
     การยืดเหยยีดกลามเนื้อ 1 1.126 0.749 1.691 
     การสวงิลม 1 1.227 0.851 1.770 
     การออกกาํลังกายแบบแอโรบิก 1 0.670 0.226 1.985 
การอบอุนรางกายหลังการเลน 1 0.565** 0.414 0.773 
ระยะเวลาที่ใชในการอบอุนรางกาย 3 0.575* 0.342 0.967 
รูปแบบของการอบอุนรางกาย     
     การยืดเหยยีดกลามเนื้อ 1 3.830* 1.150 12.748 
     การสวงิลม 1 1.384 0.758 2.527 
     การออกกาํลังกายแบบแอโรบิก 1 0.991 0.278 3.537 
ความแข็งของกานไดรเวอร 5 1.169 0.997 1.370 
ความแข็งของกานเหลก็ 5 1.155 0.988 1.351 
ความแรงของการตีวงสวิง 4 1.003 0.855 1.177 
* p<0.05 
** p<0.01 
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  จากตารางที ่ 4.10 พบวามีความสัมพนัธระหวางปจจัยที่เกี่ยวกับการเลนกอลฟ 
ไดแก การอบอุนรางกายหลังการเลน เวลาที่ใชในการอบอุนรางกายทัง้กอนและหลังการเลน  
ความแข็งของกานไมกอลฟมีความสมัพนัธกันอยางมีนยัสําคัญทางสถิติ (p<0.01) ในสวนของ
รูปแบบการอบอุนรางกายหลังการเลนมีความสมัพนัธกบัการเกิดอาการปวดหลงัอยางมนีัยสาํคัญ
ทางสถิติ (p<0.05) 
 

ตารางที ่ 4.11 แสดงความสมัพนัธระหวางปจจัยทีเ่กี่ยวกับอาการปวดหลังในอดีตกับการเกิด
อาการปวดหลงั 

95%CI ตัวแปร df Adjust    
Odd Ratio upper lower 

เคยมีอาการปวดหลังมากอน 1 20.292** 14.095 29.215 
เคยมีอาการปวดหลังประจํา/คร้ังคราว 1 0.316** 0.139 0.718 
เคยหยุดงานเนื่องจากอาการปวดหลัง 1 5.785** 2.628 12.734 
เคยมีอาการปวดหลังเมื่อเร่ิมเลนกอลฟ 1 3.152** 2.394 4.150 
* p<0.05 
** p<0.01 

  จากตารางที่ 4.11 พบวาผูที่เคยมีอาการปวดหลงัมากอนไมวาจะปวดเปนประจํา
หรือเปนครั้งคราว ผูที่เคยตองหยุดงานเนือ่งจากอาการปวดหลงัที่เกิดขึ้น และผูทีเ่คยมีอาการปวด
หลังเมื่อเร่ิมเลนกอลฟมีความสัมพนัธกับการเกิดอาการปวดหลงัอยางมีนัยสาํคัญทางสถิติ 
(p<0.01)  
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ตารางที่ 4.12 แสดงความสัมพนัธระหวางความแข็งแรงและความออนตัวของกลามเนื้อหลงักบั
การเกิดอาการปวดหลัง 

95%CI ตัวแปร df Adjust     
Odd Ratio upper lower 

ความแข็งแรงของกลามเนื้อหลัง 1 0.998 0.993 1.003 
ความออนตัวของกลามเนื้อหลัง 1 0.993 0.978 1.009 
* p<0.05 
** p<0.01 

  จากตารางที ่ 4.12 ไมพบความสัมพนัธระหวางความแข็งแรงและความออนตัว
ของกลามเนื้อหลังกบัการเกดิอาการปวดหลัง 

 



บทที่  5 
 

สรุปผลการวิจัย อภิปรายผล และขอเสนอแนะ 

การศึกษาวิจัยเรื่องความชุกและปจจัยทีม่ผีลตออาการปวดหลงัในนกักอลฟ
สมัครเลนชาวไทย วัตถปุระสงคเพื่อศึกษาถงึขนาดของปญหาเบือ้งตนของอาการปวดหลงักอน          
ที่จะมีปญหาอืน่ๆตามมาและเพื่อหาปจจัยที่มีความสัมพนัธกับปญหานี้ เพื่อนํามาใชในการระวงั
และปองกนัปญหาที่อาจจะเกิดขึ้นได 

เปนการศึกษาเชิงพรรณนา ณ จุดเวลาใดเวลาหนึง่ โดยกลุมประชากรตัวอยางที่
ใชในการศึกษาวิจัยไดแก นกักอลฟสมัครเลนชาวไทยรวม 997 คน เร่ิมดําเนนิการตั้งแต 
 1 ธันวาคม 2547 ถึง 28 กุมภาพนัธ 2548 โดยใชแบบสอบถามในการเกบ็รวบรวมขอมลู                    
ที่เกี่ยวกับขอมลูสวนบุคคล ขอมูลที่เกี่ยวกบัการเลนกอลฟ ขอมูลที่เกีย่วกับอาการปวดหลัง และ   
วัดความแข็งแรงและความออนตัวของกลามเนื้อหลังดวยเครื่องมือวัด แตเนื่องจากการเก็บขอมลู
ทําไดคอนขางลําบากเพราะเปนการเก็บขอมูลนอกสถานที่ทาํใหตองมปีญหาในการติดตอเพื่อขอ
เขาใชสถานที ่ รวมถึงการติดตอผูเขารวมการวิจัยที่ทาํไดคอนขางยาก อีกทั้งในการเก็บขอมลู        
ยังเปนสนามกลางแจงเยอะทําใหเก็บขอมลูไดยากเนื่องจากสภาพอากาศ ซึง่ทาํใหการนัดหมาย
ตองมีการเลื่อนออกไป และเนื่องจากมเีครื่องมือซ่ึงใชในการการวัดความแข็งแรงและความออนตวั
ของกลามเนื้อหลังในการขอเขาใชสถานทีบ่างแหงก็ไมสะดวกใหเขาไปเพื่อทาํการเก็บขอมูล 
รวมถึงผูเขารวมการวิจยัไมสะดวกและไมพรอมที่จะทําการวัดจึงทาํใหไดขอมูลไมครบถวนสมบูรณ 
จึงตองคัดออกจากการศึกษาเนื่องจากไมผานเกณฑจาํนวน 93 คน นาํคาที่ไดมาวิเคราะหดวย
โปรแกรมสถิติสําเร็จรูปและนําเสนอในรูปตาราง 

สรุปผลการวจิัย 

1. ความชกุและอุบัติการณของการเกิดอาการปวดหลงั 

ในนักกอลฟสมัครเลนชาวไทยพบวา มีนักกอลฟสมคัรเลนชาวไทยที่เกิดอาการ           
ปวดหลงัในชวง 6 เดือนทีผ่านมารอยละ 40.0 โดยผูตอบคิดวามสีาเหตุมาจากการเลนกอลฟ          
รอยละ 86.19 และมีอาการปวดหลังในขณะที่ตอบแบบสอบถามรอยละ 11.2 โดยผูตอบคิดวามี
สาเหตุมาจากการเลนกอลฟรอยละ 86.14 
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2. ขอมูลทีไ่ดจากการตอบแบบสอบถามจํานวน 904 คน 

ขอมูลสวนบคุคล มีอายุเฉลี่ย 41.81±11.93 ป น้ําหนกั 66.82±10.78 กิโลกรัม 
สวนสงู 168.86±6.47 เซนตเิมตร คาดัชนมีวลกาย 23.36±2.99 กิโลกรัมตอเมตร2 สวนใหญเปน
เพศชายรอยละ 88.8 เพศหญิงรอยละ 11.2 ถนัดแขนขวารอยละ 93.1 สวนใหญไมสูบบุหรี่รอยละ 
74.2 ประกอบอาชีพรับราชการหรือพนักงานบริษทัมากที่สุดรอยละ 58 รองลงมาคือผูบริหารหรือ
ประกอบธุรกิจสวนตัวรอยละ 18.4 ลักษณะงานสวนใหญจะนั่งทํางานมากกวา 4 ชั่วโมงตอวัน 
รอยละ 57 ยืนหรือเดินมากกวา 4 ชั่วโมงตอวนัรอยละ 33.6 ในการทาํกิจวัตรประจําวนัหรือ      
การทาํงานไมมีการยกของหนักรอยละ 62.4 มีการออกกําลงักายรอยละ 56.9 โดยสวนใหญจะ
ออกกําลงักายสัปดาหละ 1-2 คร้ัง มีการเลนกฬีาอืน่ ๆ รวมดวยรอยละ 22.9 มโีรคประจําตัว    
รอยละ 17.1 เคยไดรับการบาดเจ็บหรืออุบัติเหตุชวงลําตัวหรือขารอยละ 21.7 และเคยเขารับการ
ผาตัดบริเวณลําตัวหรือขารอยละ 10.1 

ขอมูลสวนบคุคลจําแนกตามอาการปวดหลัง 

 ในกลุมที่ไมมอีาการปวดหลงัมีอายุเฉล่ีย 41.56±11.59 ป น้าํหนัก 66.31±11.15 กิโลกรัม 
สวนสงู 168.29±6.72 เซนตเิมตร คาดัชนมีวลกาย 23.33±3.06 กิโลกรัมตอเมตร2 สวนใหญเปน
เพศชายรอยละ 85.6 เพศหญิงรอยละ 14.4 สวนใหญไมสูบบุหร่ีรอยละ 74.9 ประกอบอาชพี        
รับราชการหรอืพนักงานบรษิัทมากที่สุดรอยละ 54.9 ลักษณะงาน สวนใหญจะนัง่ทาํงานมากกวา 
4 ชั่วโมงตอวนัรอยละ 57.2 ไมมีการยกของหนกัในการทํากิจวัตรประจําวนัหรือการทํางานรอยละ 
62.9 มีการออกกําลงักายรอยละ 51.5 โดยสวนใหญจะมีการ ออกกาํลังกายสัปดาหละ 1-2 คร้ัง          
มีการเลนกีฬาอื่นๆ รวมดวยรอยละ 21.5 มีโรคประจําตวัรอยละ 12.5 เคยไดรับการบาดเจ็บหรือ
อุบัติเหตุชวงลาํตัวหรือขารอยละ 16.0 และเคยเขารับการผาตัดบริเวณลําตัวหรือขารอยละ 11.2 

ในกลุมที่มีอาการปวดหลังมีอายุเฉล่ีย 42.15±12.39 ป น้าํหนัก 67.52±10.20 
กิโลกรัม สวนสูง 169.66±6.03 เซนตเิมตร คาดัชนีมวลกาย 23.40±2.89 กิโลกรัมตอเมตร2     
สวนใหญเปนเพศชายรอยละ 93.4 เพศหญิงรอยละ 6.6 สวนใหญไมสูบบุหรี่รอยละ 73.3 ประกอบ
อาชีพรับราชการหรือพนักงานบริษัทมากทีสุ่ดรอยละ 62.2 ลักษณะงานสวนใหญจะนั่งทํางาน
มากกวา 4 ชั่วโมงตอวนัรอยละ 56.6 ไมมีการยกของหนักในการทํากิจวัตรประจําวนัหรอื           
การทาํงานรอยละ 61.6 มกีารออกกาํลังกายรอยละ 64.3 โดยสวนใหญจะมีการออกกําลังกาย
สัปดาหละ 1-2 คร้ัง มีการเลนกฬีาอืน่ๆ รวมดวยรอยละ 24.9 มีโรคประจําตัวรอยละ 23.5         
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เคยไดรับการบาดเจ็บหรืออุบัติเหตุชวงลําตัวหรือขารอยละ 29.6 และเคยเขารับการผาตัดบริเวณ
ลําตัวหรือขารอยละ 8.5 

ขอมูลเกี่ยวกบัการเลนกอลฟ ระยะเวลาที่เลนเฉลี่ย 6.97±7.40 ป สวนใหญ   
มีแตมตอ 24 เมื่อเร่ิมหัดเลนมีโปรสอนรอยละ 29 มีการไดรฟกอลฟรอยละ 95.7 สวนใหญไดรฟ
สัปดาหละ 1-2 คร้ัง มีการออกรอบรอยละ 96.1 สวนใหญออกรอบสัปดาหละ 1-2 คร้ัง มีการอบอุน
รางกายกอนการเลนรอยละ 73.5 สวนใหญใชเวลาประมาณ 5 นาท ี มีการอบอุนรางกายหลงั         
การเลนรอยละ 26.3 สวนใหญใชเวลาประมาณ 5 นาที ความแข็งของกานไดรเวอรและกานเหลก็ 
ที่ใชสวนใหญใชกาน Regular และในการตีวงสวงิสวนใหญจะออกแรงมาก 

ขอมูลเกี่ยวกบัการเลนกอลฟจาํแนกตามอาการปวดหลัง 

ในกลุมที่ไมมอีาการปวดหลงัระยะเวลาที่เลนเฉลี่ย 6.68±7.20 ป สวนใหญมี 
แตมตอ 24 เมื่อเร่ิมหัดเลนกอลฟมีโปรสอนรอยละ 27.9 มีการไดรฟกอลฟรอยละ 96.0 สวนใหญ
ไดรฟสัปดาหละ 1-2 คร้ัง มกีารออกรอบรอยละ 96.4 สวนใหญออกรอบสัปดาหละ 1-2 คร้ัง  
มีการอบอุนรางกายกอนการเลนรอยละ 72.2 ใชเวลาประมาณ 5 นาที มีการอบอุนรางกายหลงั
การเลนรอยละ 30.8 ใชเวลาประมาณ 5 นาท ีความแข็งของกานไดรเวอรและกานเหล็กสวนใหญ
ใชกาน Regular   และในการตีวงสวงิสวนใหญจะออกแรงมาก 

  ในกลุมที่มีอาการปวดหลังระยะเวลาที่เลนเฉลี่ย 7.38±7.67 ป สวนใหญม ี          
แตมตอ 24 เมื่อเร่ิมหัดเลนกอลฟมีโปรสอนรอยละ 30.4 มีการไดรฟกอลฟรอยละ 95.2 สวนใหญ
ไดรฟสัปดาหละ 1-2 คร้ัง มกีารออกรอบรอยละ 95.8 สวนใหญออกรอบสัปดาหละ 1-2 คร้ัง  
มีการอบอุนรางกายกอนการเลนรอยละ 75.13 ใชเวลาประมาณ 5 นาที มีการอบอุนรางกายหลงั       
การเลนรอยละ 20.1 ใชเวลาประมาณ 5 นาท ีความแข็งของกานไดรเวอรและกานเหล็กสวนใหญ
ใชกาน Regular และในการตีวงสวงิสวนใหญจะออกแรงมาก 

ขอมูลเกี่ยวกบัอาการปวดหลัง เคยมีอาการปวดหลังมากอนรอยละ 52  
สวนใหญจะมอีาการปวดหลงัเปนครั้งคราว และในชวงที่เร่ิมหัดเลนกอลฟมักเกิดอาการปวดหลงั
รอยละ 44.9 มีอาการปวดหลังในชวง 6 เดือนที่ผานมารอยละ 40.0 โดยคิดวามีสาเหตุจากการเลน
กอลฟมากที่สุดรอยละ 52.7 รองลงมาเกิดจากการทาํกิจวัตรประจําวันรอยละ 25.8 สวนใหญ
อาการปวดหลงัที่เกิดขึ้นจะเปนแบบเปนๆ หายๆ และเมื่อมีอาการปวดแลวไดพักอาการปวดหลงัที่
เกิดขึ้นก็จะดีข้ึน ในสวนของอาการปวดทีเ่กิดในขณะทีต่อบแบบสอบถามพบรอยละ 11.2 คิดวา
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เกิดจากการเลนกอลฟรอยละ 56.9 รองลงมาเกิดจากการทาํกิจวัตรประจําวนัรอยละ 32.0 โดย
กลุมที่คิดวาอาการปวดหลงัเกิดจากการเลนกอลฟ เกิดในขณะตีวงสวงิในระยะ Follow-Through 
มากที่สุดรอยละ 52.6 รองลงมาคือระยะ Impact รอยละ 26.5 จากการตอบแบบสอบถามคิดวา
สาเหตุสวนใหญที่ทาํใหเกิดอาการปวดหลงัจากการเลนกอลฟคือ ทาทางการตทีี่ไมถูกตอง 
ไมมีการอบอุนรางกายกอนการเลนหรือมแีตไมเพียงพอ การตีวงสวิงรุนแรงเกนิไป และการเลนหรอื
การฝกที่มากเกินไป ในสวนของกลุมทีม่ีอาการปวดหลงัในขณะที่ตอบแบบสอบถามมีความรนุแรง
ของอาการปวด (VAS) เฉล่ีย 2.94±1.40 

ขอมูลเกี่ยวกบัอาการปวดหลังในอดีตจําแนกตามอาการปวดหลัง 

ในกลุมที่ไมมอีาการปวดหลงัเคยมีอาการปวดหลงัมากอนรอยละ 26.24 สวนใหญจะปวดหลงัเปน
คร้ังคราว ในชวงที่เร่ิมหัดเลนกอลฟมักเกดิอาการปวดหลังรอยละ 33.27 

  ในกลุมที่มีอาการปวดหลังเคยมีอาการปวดหลังมากอนรอยละ 87.83 สวนใหญ
จะปวดหลงัเปนครั้งคราว ในชวงที่เร่ิมหัดเลนกอลฟมักเกิดอาการปวดหลังรอยละ 61.11 

3. ขอมูลทีไ่ดจากวัดความแขง็แรงและความออนตัวของกลามเนื้อหลงัจาํนวน 628 คน 

ในกลุมที่มีอาการปวดหลังมีความแข็งแรง 76.6±29.3 กิโลกรัม ความออนตัวของ
กลามเนื้อหลงัเฉลี่ย 1.5±10.4 เซนติเมตร ในขณะทีก่ลุมทีไมมีอาการปวดหลังมีความแข็งแรง 
78.6±31.1 กโิลกรัม ความออนตัวของกลามเนื้อหลงัเฉลี่ย 2.2±9.7 เซนติเมตร 

4. ความสมัพันธระหวางปจจัยตางๆกับการเกิดอาการปวดหลัง 

ความสมัพันธระหวางปจจัยสวนบุคคลกับการเกิดอาการปวดหลัง พบวา         
มีความสมัพนัธระหวางปจจัยสวนบุคคล ไดแก สวนสูง เพศ การออกกาํลังกาย โรคประจําตัว และ
เคยไดรับบาดเจ็บที่บริเวณลาํตัวหรือขา กับการเกิดอาการปวดหลังอยางมีนยัสําคัญทางสถิต ิ
(p<0.01) สวนอาชพี และการยกของหนกัเปนประจาํหรือเปนครั้งคราวมีความสมัพันธกับการเกดิ
อาการปวดหลงัอยางมนีัยสาํคัญทางสถิติ (p<0.05)  

ความสมัพันธระหวางปจจัยที่เกีย่วกับการเลนกอลฟกับการเกิดอาการ
ปวดหลงั พบวามีความสมัพันธระหวางปจจัยที่เกี่ยวกบัการเลนกอลฟ ไดแก การอบอุนรางกาย
หลังการเลน เวลาที่ใชในการอบอุนรางกายทัง้กอนและหลังการเลน ความแข็งของกานไมกอลฟมี

 



                                                                                                                  
                                                                                                             

57 
 

ความสัมพันธกันอยางมีนัยสําคัญทางสถติิ (p<0.01) ในสวนของรูปแบบการอบอุนรางกายหลัง
การเลนมีความสัมพนัธกับการเกิดอาการปวดหลงัอยางมีนัยสาํคัญทางสถิติ (p<0.05) 

ความสมัพันธระหวางปจจัยที่เกีย่วกับอาการปวดหลังในอดีตกบัการเกิด
อาการปวดหลัง พบวาผูทีเ่คยมีอาการปวดหลังมากอนไมวาจะปวดเปนประจาํหรอืเปนครั้งคราว 
ผูที่เคยตองหยดุงานเนื่องจากอาการปวดหลังที่เกิดขึ้น และผูที่เคยมีอาการปวดหลังเมื่อเร่ิมเลน
กอลฟมีความสัมพันธกับการเกิดอาการปวดหลังอยางมนีัยสําคัญทางสถิติ (p<0.01) โดยพบวาถา
เคยมีอาการปวดหลังมากอนจะเปนปจจัยเสี่ยงใหเกิดอาการปวดหลงัได(OR=20.292, 
95%CI=14.095-29.215) 

ความสมัพันธระหวางความแข็งแรงและความออนตัวของกลามเนื้อหลัง
กับการเกิดอาการปวดหลงั ไมพบวามีความสมัพนัธกันของทัง้ความแข็งแรงและความออนตัว
ของกลามเนื้อหลังกบัการเกดิอาการปวดหลัง 

 

อภิปรายผลการวิจัย 

1. ความชกุและอุบัติการณของการเกิดอาการปวดหลงั 

จากการศึกษาพบวานกักอลฟสมัครเลนชาวไทยเกิดอาการปวดหลงัในชวง 6 
เดือนที่ผานมารอยละ 40.0 โดยผูตอบคิดวามีสาเหตุมาจากการเลนกอลฟรอยละ 86.19 และมี
อาการปวดหลงัในขณะที่ตอบแบบสอบถามรอยละ 11.2 โดยผูตอบคิดวามีสาเหตมุาจากการเลน
กอลฟรอยละ 86.14  ซึ่งผลที่ไดใกลเคียงกับการศึกษาของ สุภัค (35) ซึ่งศึกษาในคนที่เลนกอลฟ
จํานวน 135 คน พบการบาดเจ็บทีห่ลงัรอยละ 36 และยังใกลเคียงกับการศึกษาในประเทศ
สหรัฐอเมริกาของ McCarroll (15) ที่ศึกษาในนักกอลฟสมัครเลนจํานวน1144 คน มีการบาดเจบ็ที่
หลังสวนลางรอยละ 34.5 ในขณะที่การศึกษาที่ประเทศอังกฤษของ Batt (26) กลับพบเพียงแค
รอยละ 25 และในประเทศเยอรมันเปนการศึกษาของ Gosheger (34) ก็ทาํการศึกษาในนักกอลฟ
สมัครเลนพบวาเกิดการบาดเจ็บที่หลงัเพยีงรอยละ 16.2  

2. ขอมูลอาการปวดหลงัที่เกดิขึ้น 

  จากการศึกษาครั้งนี้พบวาในชวงที่เร่ิมหัดเลนกอลฟมักเกิดอาการปวดหลังรอยละ 
44.9 ซึ่งมีคาใกลเคียงกับของ Burdorf (17) ที่ทาํการศึกษาถงึอาการปวดหลังในผูที่เร่ิมหัดเลน
กอลฟพบวาเมื่อศึกษาไปครบ  1 ป มีคนเกิดการปวดหลังถึงรอยละ 45   
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นอกจากนีย้ังพบวาในกลุมที่คิดวาอาการปวดหลงัเกิดจากการเลนกอลฟคิดวา   
เกิดในระยะ Follow-through มากที่สุดรอยละ 52.6 รองลงมาคือระยะ Impact รอยละ 26.5           
ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของ McCarroll (15) ที่พบวาในระยะ Follow-through เกิดการบาดเจบ็
ตอหลังมากทีสุ่ดเชนเดียวกนัแตรองลงมาคือระยะ Take-away ซึ่งตางจากการศึกษาในครั้งนี ้         
และในการศึกษายงัพบวาสาเหตุสวนใหญที่ทาํใหเกิดอาการปวดหลงัจากการเลนกอลฟคือ    
ทาทางการตีทีไ่มถูกตอง ไมมีการอบอุนรางกายกอนการเลนหรือมีแตไมเพียงพอ การตีวงสวงิ
รุนแรงเกินไป และการเลนหรือการฝกที่มากเกินไป ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาที่ผานๆมาทีพ่บวา
ทาทางการตีทีไ่มถูกตอง ไมมีการอบอุนรางกายกอนการเลนหรือมีแตไมเพียงพอ และการเลนหรือ
การฝกที่มากเกินไป เปนสาเหตุอันดับตนๆ ทีท่ําใหเกิดการบาดเจ็บตอหลัง (15,26,34) 

3. ขอมูลทีไ่ดจากวัดความแขง็แรงและความออนตัวของกลามเนื้อหลังจาํนวน 628 คน 

   ในกลุมที่มีอาการปวดหลังมีความแข็งแรงของกลามเนือ้หลังเฉลีย่ 76.6±29.3 
กิโลกรัม ในขณะที่กลุมที่ไมมีอาการปวดหลังมีความแข็งแรงของกลามเนื้อหลงัเฉลี่ย 78.6±31.1 
กิโลกรัม พบวากลุมที่ไมมีอาการปวดหลงั       มีความแข็งแรงของกลามเนื้อหลงัเฉลี่ยสูงกวาใน
กลุมที่มีอาการปวดหลังแตไมมีความแตกตางกนั ซึง่สอดคลองกับขอมูลเกี่ยวกับอาการปวดหลังใน
บุคคลทั่วไปทีพ่บวา    ถามคีวามแข็งแรงของกลามเนื้อหลังมากก็จะมีโอกาสเกิดอาการปวดหลงัได
นอยกวาในคนที่มีความแข็งแรงของกลามเนื้อหลังนอย  

   ในกลุมที่มีอาการปวดหลังความออนตัวของกลามเนื้อหลังเฉลี่ย 1.5±10.4 
เซนติเมตร ในขณะที่กลุมที่ไมมีอาการปวดหลังมีความออนตัวของกลามเนื้อหลงัเฉลี่ย 2.2±9.7 
เซนติเมตร ซึ่งจะมีแนวโนมของผลที่ใกลเคียงกับความแข็งแรงของกลามเนื้อหลังคือถามีความ   
ออนตัวของกลามเนื้อหลงัมาก หลังสามารถเคลื่อนไหวไดดี โอกาสทีจ่ะเกิดการบาดเจ็บตอหลังจน
สงผลใหเกิดอาการปวดหลงัก็มีโอกาสนอย 

4. ความสมัพันธระหวางปจจัยตางๆกับการเกิดอาการปวดหลัง 

ความสมัพันธระหวางปจจัยที่เกีย่วกับการเลนกอลฟกับการเกิดอาการ
ปวดหลงั พบวามีความสมัพันธระหวางปจจัยที่เกี่ยวกบัการเลนกอลฟ ไดแก การอบอุนรางกาย
หลังการเลน เวลาที่ใชในการอบอุนรางกายทั้งกอนและหลังการเลน ความแข็งของกานไมกอลฟ   
มีความสมัพนัธกันอยางมีนยัสําคัญทางสถิติ (p<0.01) ในสวนของรูปแบบการอบอุนรางกาย    
หลังการเลนมคีวามสัมพันธกับการเกิดอาการปวดหลังอยางมีนยัสําคญัทางสถิติ (p<0.05) เมื่อ   
ดูแลวจะพบวาระยะเวลาที่ใชในการอบอุนรางกายกอนการเลนมีผลตอการเกิดอาการปวดหลัง

 



                                                                                                                  
                                                                                                             

59 
 

(OR=0.760, 95%CI=0.614-0.940) โดยเมื่อทาํการปรับขอมูลเกี่ยวกับเวลาที่ใชในการอบอุน
รางกายกอนการเลนดวยการแบงกลุมเปนมีการอบอุนรางกายกอนการเลน และไมมีการอบอุน
รางกายกอนการเลนหรือมีแตไมเพียงพอ โดยแบงตามเวลาใหกลุมที่มีการอบอุนรางกายกอนการ
เลนมากกวา 5 นาทเีปนกลุมที่มกีารอบอุนรางกายกอนการเลน และกลุมทีม่ีการอบอุนรางกาย
นอยกวา 5 นาทีเปนกลุมที่ไมมีการอบอุนรางกายหรือมีแตไมเพียงพอจะพบวาในกลุมที่ไมมีการ
อบอุนรางกายหรือมีแตไมเพยีงพอจะมีอาการปวดหลังมากกวาในกลุมที่มีการอบอุนรางกายกอน
การเลน การอบอุนรางกายหลังการเลนมีผลตอการเกิดอาการปวดหลัง (OR= 0.565, 
95%CI=0.414-0.773) ระยะเวลาที่ใชในการอบอุนรางกายหลังการเลนมีผลตอการเกิดอาการ
ปวดหลงั (OR=0.575, 95%CI=0.342-0.967) โดยเมื่อทําการปรบัขอมูลเกี่ยวกบัเวลาที่ใชในการ
อบอุนรางกายหลังการเลนดวยการแบงกลุมเปนมกีารอบอุนรางกายหลงัการเลน และไมมีการ
อบอุนรางกายหลังการเลนหรือมีแตไมเพียงพอ โดยแบงตามเวลาใหกลุมที่มีการอบอุนรางกายหลงั
การเลนมากกวา 5 นาท ีเปนกลุมที่มีการอบอุนรางกายหลังการเลน และกลุมที่มีการอบอุนรางกาย
นอยกวา 5 นาท ี เปนกลุมทีไ่มมีการอบอุนรางกายหรือมีแตไมเพียงพอ จะพบวาในกลุมที่ไมมกีาร
อบอุนรางกายหรือมีแตไมเพยีงพอจะมีอาการปวดหลังมากกวาในกลุมที่มีการอบอุนรางกายหลงั
การเลน ซึง่จากผลที่ไดพบวาการอบอุนรางกายทั้งกอนและหลงัการเลนเปนปจจัยที่ชวยในการลด
โอกาสที่จะเกดิอาการปวดหลังได 

ความสมัพันธระหวางปจจัยที่เกีย่วกับอาการปวดหลังในอดีตกบัการเกิด
อาการปวดหลัง พบวาผูทีเ่คยมีอาการปวดหลังมากอนไมวาจะปวดเปนประจาํหรอืเปนครั้งคราว 
ผูที่เคยตองหยดุงานเนื่องจากอาการปวดหลังที่เกิดขึ้น และผูที่เคยมีอาการปวดหลังเมื่อเร่ิมเลน
กอลฟมีความสัมพันธกับการเกิดอาการปวดหลังอยางมนีัยสําคัญทางสถิติ (p<0.01) โดยพบวาถา
เคยมีอาการปวดหลังมากอนจะเปนปจจัยเสี่ยงใหเกิดอาการปวดหลงัได (OR=20.292, 95%CI= 
14.095-29.215) ซึง่สอดคลองกับการศึกษาของ Burdorf (17) ที่พบวาถาในอดีตเคยมีอาการปวด
หลังมากกวา 1 คร้ังจะเปนปจจัยเสี่ยงตอการเกิดอาการปวดหลัง (RR = 9.78, 95%CI = 4.47-
21.41) 

ความสมัพันธระหวางความแข็งแรงและความออนตัวของกลามเนื้อหลัง
กับการเกิดอาการปวดหลงั ไมพบวามีความสมัพนัธกันของทัง้ความแข็งแรงและความออนตัว
ของกลามเนื้อหลังกบัการเกดิอาการปวดหลัง ซึ่งตางจากการศึกษาที่ผานๆมาที่บอกวาความ
แข็งแรงมคีวามสัมพนัธกับการเกิดอาการปวดหลงั (4,27,30,31,32) แตเนื่องจากความแข็งแรงของ
กลามเนื้อหลงันั้นขึน้กับปจจัยหลายๆ อยาง เชน อาย ุ เพศ และน้ําหนักตัว เปนตน ซึง่ปจจัยตางๆ 
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นี้สงผลใหคาที่ไดเกิดความคลาดเคลื่อนได จากการศึกษาครั้งนี้ถงึแมจะพบวาไมมีความสัมพนัธ
กันแตก็มีแนวโนมที่จะบอกไดวาถามีความแข็งแรงและความออนตัวของกลามเนื้อหลังเพิ่มข้ึนก็จะ
ลดโอกาสการเกิดอาการปวดหลังได  

ในสวนของความแข็งแรงของกลามเนื้อหลงัเมื่อลองมาทาํการปรับคาของขอมูล
ดวยการนําคาน้ําหนกัตัวมาหารคาความแข็งแรงของกลามเนื้อหลงั พบวาในกลุมที่ไมมีอาการ 
ปวดหลงัมีความแข็งแรงของกลามเนื้อหลงัเฉลี่ย 1.20±0.49 กิโลกรัมตอน้ําหนักตวั และในกลุมที่
มีอาการปวดหลังมีความแข็งแรงของกลามเนื้อหลงัเฉลี่ย 1.15±0.45 กิโลกรัมตอน้ําหนักตวัเมื่อ 
นําคาที่ไดมาหาความสัมพนัธระหวางความแข็งแรงของกลามเนื้อกับการเกิดอาการปวดหลังได 
ตามตารางที ่5.1 

ตารางที่ 5.1 แสดงความสัมพันธระหวางความแข็งแรงของกลามเนื้อหลงักับการเกิด              
อาการปวดหลงั 

95%CI ตัวแปร df Adjust     
Odd Ratio upper lower 

ความแข็งแรงของกลามเนื้อหลัง 1 0.786 0.559 1.105 
ความแข็งแรงของกลามเนื้อหลังในเพศชาย 1 0.686* 0.475 0.989 
ความแข็งแรงของกลามเนื้อหลังในเพศหญิง 1 0.883 0.218 3.584 
* p<0.05,** p<0.01 
 

ขอเสนอแนะในการวิจยัครั้งตอไป 

1. ทําการศึกษาวจิัยในการบาดเจ็บอ่ืนๆ นอกเหนือจากการเกิดอาการปวดหลัง 
2. ในนักกอลฟสมัครเลนชาวไทยพบวามีความชุกในการเกิดอาการปวดหลัง

คอนขางมาก ซึ่งนาจะมกีารทําการศึกษาตอไปถึงสาเหตุที่ทําใหเกิดอาการปวดหลงั 
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ภาคผนวก ก 

เอกสารชี้แจงขอมูล/คําแนะนําแกผูเขารวมโครงการ 

(Patient Information Sheet) 
 
ชื่อโครงการ    การศึกษาความชุกและปจจัยที่มีผลตออาการปวดหลังในนกักอลฟสมคัรเลนชาวไทย 

(The Study of Prevalence and Factors of Back Pain in Thai Amateur Golfers) 
 
ชื่อผูวิจัย นางสาวปาริฉัตร ริเร่ิมกุล   ผูวิจัย 
        รศ.นพ. พงศศกัดิ์ ยุกตะนนัทน  อาจารยที่ปรึกษาโครงการวจิัย 
  อ.นพ. อรรถฤทธิ์ ศฤงคไพบลูย  อาจารยที่ปรึกษาโครงการวจิัยรวม 
 
ผูดูแลที่ติดตอได 

1. รองศาสตราจารยนายแพทยพงศศักดิ ์ยุกตะนันทน ภาควิชาออรโธปดิกส             
คณะแพทยศาสตร จุฬาลงกรณมหาวทิยาลัย 

2.  อาจารยนายแพทยอรรถฤทธิ์ ศฤงคไพบูลย ภาควิชาเวชศาสตรฟนฟู                     
คณะแพทยศาสตร จุฬาลงกรณมหาวทิยาลัย 

3. นางสาวปาริฉัตร ริเร่ิมกุล  นสิิตหลักสูตรวทิยาศาสตรมหาบัณฑิตสาขา                        
เวชศาสตรการกีฬา    คณะแพทยศาสตร  จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย  โทร 0-2256-4267 ตอ 127 
    
สถานทีว่ิจยั 

  สนามกอลฟ  สนามซอมไดรฟกอลฟ  และชมรมกอลฟทีเ่ขารวมการวิจยั 
 
ความเปนมาของโครงการ  

ปจจุบันกอลฟเปนกฬีาที่ไดรับความนิยมและมีผูสนใจเปนจํานวนมาก เนื่องจากเปน
กีฬาที่สามารถเลนไดในทุกเพศทุกวัย ทาํใหมีผูเลนกอลฟเปนจาํนวนมาก ซึง่จุดประสงคในการเลนจะ
แตกตางกนัไปในแตละคน บางคนเลนเพือ่ธุรกิจ บางคนเลนเพื่อการแขงขัน หรือบางคนเลนเพื่อ
สุขภาพ ดังนัน้กลุมผูเลนจงึเปนกลุมบุคคลทั่วไปทีม่ีความสนใจหรือมผูีชักชวนใหมาเลน โดยคนกลุม
นี้มักจะไมคอยไดมีการออกกําลังกายเปนประจํา ทาํใหรางกายอาจจะไมพรอมตอการเลนกฬีาซึ่ง
อาจจะทําใหเกิด      การบาดเจ็บตามมาได ถึงแมวากอลฟจะเปนกฬีาที่ไมรุนแรงกต็าม แตพบวารอย
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ละ 25 ถึง 33 ของผูที่เลนกอลฟเคยไดรับการบาดเจ็บจากการเลนกอลฟ โดยรอยละ 90 จะเปนการ
บาดเจ็บที่เกิดตอระบบกลามเนื้อและเอน็ บริเวณที่พบวาเกิดการบาดเจ็บมากไดแก หลัง ขอมือ 
ขอศอก และขอไหล 

การบาดเจ็บจากการเลนกอลฟทีพ่บไดมากคืออาการปวดหลัง โดยเฉพาะใน
นักกอลฟสมัครเลน  พบอาการปวดหลังไดมากที่สุดทั้งในนักกอลฟชายและหญงิ ในขณะทีน่ักกอลฟ
อาชีพพบวานกักอลฟชายจะพบอาการปวดหลังมากทีสุ่ด สวนนกักอลฟหญงิจะพบอาการปวดหลัง
มากเปนอันดบั 2 รองจากการบาดเจ็บที่มอืและขอมือ 

การศึกษาครั้งนี้จึงมีวัตถุประสงคเพื่อที่จะศกึษาวานักกอลฟสมัครเลนชาวไทยมี
อาการปวดหลงัเกิดขึ้นมากนอยเพียงใด และปจจัยใดบางที่มีผลตออาการปวดหลงัที่เกิดขึ้น 
 
วัตถุประสงคการวิจัย (Objectives) 

1. เพื่อศึกษาถึงความชกุของอาการปวดหลังในนกักอลฟสมคัรเลนชาวไทย 
2. เพื่อศึกษาวาปจจัยที่เกี่ยวกับการเลนกอลฟใดบางทีม่ีผลตออาการปวดหลังใน

นักกอลฟสมัครเลนชาวไทย 
3. เพื่อศึกษาวาปจจัยสวนบุคคลใดบางทีม่ีผลตออาการปวดหลังในนักกอลฟ

สมัครเลนชาวไทย 
 
รายละเอียดที่จะปฏิบัติตอผูเขารวมโครงการ 

1. แจงวัตถุประสงค ประโยชน และวิธีการดําเนินการใหผูเขารวมการวิจัยทราบ 
2. ใหผูเขารวมการวิจัยลงลายมือช่ือยินยอมเขารวมการศึกษาวิจัย  
3. ใหผูเขารวมการวิจัยตอบแบบสอบถาม 
4. ทําการวัดความแข็งแรงของกลามเนื้อหลงั และความออนตัวของกลามเนื้อหลัง 
4.1 การวัดความแข็งแรงของกลามเนื้อหลงั 

• ใหผูเขารวมการวิจัยยืนบนที่วางเทาของเครื่องมือ 
• ใหศีรษะตั้งตรง ขาเหยยีดตรง กมตัวโดยหลังเหยียดตรง 
• มือจับที่ดึงในลักษณะมือขวาคว่ํา มือซายหงาย 
• ออกแรงดึงใหเต็มที่โดยเหยียดหลังขึ้น ขณะที่ออกแรงศีรษะและลําตัว

จะตองตรงอยูตลอดเวลา 
• ทําการวัดซ้าํ 2 คร้ัง โดยใหพัก 1 นาทกีอนการวัดครั้งตอไป 
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4.2 การวัดความออนตัวของกลามเนื้อหลังดวยวิธีประเมนิทางออม                    
โดยใช Sit and Reach Test 
• ใหผูเขารวมการวิจัย นัง่เหยยีดขาตรงสอดเทาเขาใตมาวดั  
• โดยเทาทัง้ 2 ตั้งฉากกับพืน้และชิดกัน ฝาเทาจรดแนบกบัที่ยนัเทา 
• เหยียดแขนตรงขนานกับพืน้ และคอยๆกมตัวไปขางหนาใหมืออยูบน   

มาวัด        จนไมสามารถกมไดตอไป 
• ใหปลายมือเสมอกัน และรักษาระยะทางไวได 2 วนิาทีข้ึนไป 
• อานระยะจากจุด “0” ถึงปลายนิว้มือ (หามโยกตัวหรืองอตัวแรง) 
• ทําการวัดซ้าํ 2 คร้ัง โดยใหพัก 1 นาทกีอนการวัดครั้งตอไป 

 
ประโยชนและผลขางเคียงที่จะเกิดแกผูเขารวมโครงการ 

1. สามารถนําขอมูลที่ไดไปเปนแนวทางในการแนะนําเพื่อปองกันอาการปวดหลัง
ในผูที่เลนกอลฟ 

2. ทําใหทราบถึงขอมูลที่เกี่ยวกบัความชกุของอาการปวดหลังในนักกอลฟ
สมัครเลนชาวไทยรวมถงึปจจัยที่มีผลทําใหเกิดอาการปวดหลัง 

3. สามารถนําขอมูลที่ไดไปเปนแนวทางในการศึกษาถงึอาการปวดหลงัใน
นักกอลฟสมัครเลนไดตอไป 

4. ทําใหผูเขารวมการวิจยัทราบถึงความแข็งแรงและความออนตัวของกลามเนื้อ
หลังของตนเอง 
 
การเก็บขอมลูเปนความลบั 

ผูวิจัยขอยนืยนัวา ขอมูลเกีย่วกับตัวทานจะถูกเก็บไวเปนความลับ และจะใชสําหรับ
งานวิจยันี้เทานั้น และชือ่ของทานจะไมปรากฏในแบบฟอรมการเก็บขอมูลและในฐานขอมูลทั่วไป  
ผูวิจัยจะสรางใชฐานขอมูลลับที่มีชื่อของทานไวตางหาก โดยมีผูวจิัยเพียงทานเดียวเทานัน้ทีท่ราบ
รายละเอียดของขอมูลนี ้ผูวจิัยขอกราบขอบพระคุณทานที่ใหความรวมมือมาเขาโครงการวิจยั      
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ภาคผนวก ข 

ใบยินยอมเขารวมการวิจยั (Consent form) 

การวิจัยเรื่อง  การศึกษาความชุกและปจจัยที่มีผลตออาการปวดหลังในนักกอลฟสมัครเลน          
ชาวไทย 

วันใหคํายนิยอม   วนัที ่................... เดือน .......................พ.ศ. .............................. 

กอนทีจ่ะลงนามในใบยินยอมใหทาํการวิจยันี ้  ขาพเจาไดรับการอธิบายจากผูวิจัยถึง
วัตถุประสงคของการวิจัย วิธกีารวิจยั อันตราย หรืออาการที่อาจเกิดขึ้นจากการวิจยั รวมทั้งประโยชน
ที่เกิดขึ้นจากการวิจัยอยางละเอียด  และมคีวามเขาใจดแีลว 

ผูวิจัยรับรองวาจะตอบคําถามตางๆ ที่ขาพเจาสงสยัดวยความเตม็ใจไมปดบังซอนเรนจน 
ขาพเจาพอใจ 

ขาพเจาเขารวมโครงการวิจยันี้โดยสมัครใจ และสามารถบอกเลกิการเขารวมการวิจัยนี้ได
ตลอดเวลา 

ผูวิจัยรับรองวาจะเก็บขอมูลเฉพาะเกี่ยวกบัตัวขาพเจาเปนความลับ  และจะเปดเผยได
เฉพาะในรูปทีเ่ปนสรุปผลการวิจัย  การเปดเผยขอมูลเกี่ยวกับตัวขาพเจาตอหนวยงานตางๆ ที่
เกี่ยวของกระทําไดเฉพาะกรณีจําเปน  ดวยเหตุผลทางวิชาการเทานัน้ 

ผูวิจัยรับรองวาหากเกิดอนัตรายใดๆ จากการวิจัยดงักลาว ขาพเจาจะไดรับการรักษา 
พยาบาลโดยไมคิดมูลคา และจะไดรับการชดเชยรายไดที่สูญเสียไประหวางการรักษาพยาบาล
ดังกลาว 

ขาพเจาไดอานขอความขางตนแลว  และมีความเขาใจดีทุกประการ  และไดลงนามในใบ
ยินยอมนี้ดวยความเต็มใจ 

 
ลงนาม......................................................................ผูยินยอม 

 (........................................................................) 
 

ลงนาม.......................................................................พยาน 
 (........................................................................) 

 
ลงนาม.......................................................................ผูทําวิจัย 

 (........................................................................) 
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ภาคผนวก ค 

รายนามผูทรงคุณวุฒ ิ

 

1. รศ.นพ.พงศศกัดิ์ ยกุตะนันทน    

2. อ.นพ.อรรถฤทธิ์ ศฤงคไพบลูย 

3. รศ.นพ.ทวีชัย เตชะพงศวรชยั 
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ภาคผนวก ง 

แบบสอบถามที่ใชในการวิจัย 
เรื่องการศึกษาความชุกและปจจยัที่มผีลตออาการปวดหลงัในนักกอลฟสมคัรเลนชาวไทย 

 
วันที่ทีท่ําการเก็บขอมูล ……/……/……     ลําดับที…่.…… 
 
ที่อยู ปจจุบัน เลขที่.........……....…………………… ซอย ……...………………………..….…….  
หมูที ่…………….…… ถนน ………………………… แขวง/ตําบล……………………………… 
เขต/อําเภอ …………………………. จังหวัด ……………………….. รหัสไปรษณีย ……….…… 
เบอรโทรศัพท บาน…………………….…………… มือถือ ……………………………..…….…. 
สถานทีท่ี่ทาํการเก็บขอมูล ……………………………………………………………………….…. 
 
 
คําแนะนําในการตอบแบบสอบถาม 
1. แบบสอบถามประกอบดวย 3 ตอน 
 ตอนที่ 1 เกี่ยวกับขอมูลสวนบุคคล 
 ตอนที่ 2 เกี่ยวกับขอมูลการเลนกอลฟ 
 ตอนที่ 3 เกี่ยวกับขอมูลอาการปวดหลงั 
2. การตอบแบบสอบถามในแตละตอนใหใสเครื่องหมาย  ลงในชองที่ตรงกับสภาพความเปนจริง 

และในสวนที่เปนชองวางใหเติมขอความใหครบถวน 
3. ใหทาํการตอบแบบสอบถามใหครบทุกขอ เพื่อใหแบบสอบถามสมบูรณ และสามารถนําผลมา

วิเคราะหได 
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ตอนที่ 1 ขอมูลสวนบุคคล 
1. วันเดือนปเกิด ……/……/………… อาย ุ.................ป    
2. น้ําหนัก ……………….กก.   
3. สวนสูง ......................... ซม. 
4. เพศ       ชาย   หญิง 
5. แขนขางที่ทานถนัด     ซาย   ขวา 
6. ทานสูบบุหรี่      ไมใช  ใช 
7. ปจจุบันทานประกอบอาชีพใด 

 ไมไดประกอบอาชพี หรือเกษยีณอาย ุ  เปนผูบริหาร หรือประกอบธุรกิจสวนตัว 
 เปนขาราชการ หรือพนักงานบริษัท  เปนนักเรียน นิสิต หรือ นักศึกษา 
 อาชพีอิสระ เชน แพทย สถาปนิก วิศวกร  อื่นๆ (โปรดระบ)ุ ..................................... 

8. ลักษณะงานหรือกิจกรรมที่ทานทําในหนึ่งวัน  
  ทานนั่งทํางานมากกวา 4 ชั่วโมงตอวัน  ทานยืนหรือเดินทํางานมากกวา 4 ชั่วโมงตอวัน 
9. ทานมีกิจกรรมที่เกี่ยวกับการยกของหนัก ในการทํางานหรือในชีวิตประจาํวัน  

 ไมม ี      
 ม ี(ถาม ีโปรดระบุ)  เปนครั้งคราว  เปนประจํา 

10. การออกกําลังกาย (การทํากิจกรรมตางๆ เชน การเดิน  เดินเร็ว วิ่ง รํามวยจีน โยคะ ขี่จกัรยาน  เตนแอโรบิก 
การออกกําลังกายดวยการยกน้ําหนัก เปนตน) ของทาน 
10.1 ทานมีการออกกําลังกาย    ไมม ี   ม ี(ถาม ีโปรดระบุ) 

  เฉลี่ยนอยกวาสัปดาหละ 1 คร้ัง   เฉลี่ยสัปดาหละ 1-2 คร้ัง 
  เฉลี่ยสัปดาหละ 3 ครั้ง    เฉลี่ยมากกวาสัปดาหละ 3 คร้ัง 
11. ทานมีการเลนกีฬาชนิดอื่นๆ (เชน วายน้ํา เทนนิส แบดมินตัน เทเบิลเทนนิส ฟุตบอล เปนตน) 
 นอกจากการเลนกอลฟ    ไมม ี   มี (ถาม ีโปรดระบุ)  
 11.1 ......................................................................... ความถี่ในการเลน .................. คร้ังตอเดือน 
  11.1.1 ทานคิดวากีฬาที่ทานเลนสงผลใหเกิดอาการปวดหลัง    ไมใช  ใช 
 11.2 ......................................................................... ความถี่ในการเลน .................. คร้ังตอเดือน 
  11.2.1 ทานคิดวากีฬาที่ทานเลนสงผลใหเกิดอาการปวดหลัง   ไมใช  ใช 
 11.3 ......................................................................... ความถี่ในการเลน .................. คร้ังตอเดือน 
  11.3.1 ทานคิดวากีฬาที่ทานเลนสงผลใหเกิดอาการปวดหลัง    ไมใช  ใช 
12. ทานมีโรคประจาํตัว        ไมม ี  มี  
 ถามี (โปรดระบ)ุ ........................................................................................ 
13. ทานเคยไดรับบาดเจ็บหรือเกิดอุบัติเหตุที่บริเวณลําตัวหรือขา   ไมม ี  มี  
 ถามี (โปรดระบ)ุ ........................................................................................ 
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14. ทานเคยไดรับการผาตัดที่บริเวณลําตัวหรือขา     ไมม ี  มี 
 ถามี (โปรดระบ)ุ ........................................................................................ 
 
ตอนที2่ ขอมูลเกี่ยวกับการเลนกอลฟ 
1. ระยะเวลาในการเลนกอลฟและแตมตอของทาน 

1.1 ทานเลนกอลฟมาเปนระยะเวลา ...................................... ป 
1.2 ทานมีแตมตอ (Handicap) ............................................... (กรณีที่ไมมีแตมตอไมตองระบุ) 

2. ทานเริ่มหัดเลนกอลฟโดยมีผูฝกสอนเปนผูฝกสอนอาชพี (Teaching Pro.) 
  ไมใช  (หัดเลนดวยตนเองหรือมีเพื่อนสอนให)  ใช 
3. ทานมีการซอมไดรฟกอลฟ      
  ไมม ี (ใหขามไปตอบคําถามขอ 4)   มี 
 3.1 ความถี่ในการซอมไดรฟกอลฟ 

  เฉลี่ยนอยกวาสัปดาหละ 1 คร้ัง   เฉลี่ยสัปดาหละ 1-2 คร้ัง 
  เฉลี่ยสัปดาหละ 3 คร้ัง    เฉลี่ยมากกวาสัปดาหละ 3 ครั้ง 

 3.2 จํานวนถาดที่ใชในการซอมไดรฟเฉลี่ย .................... ถาดตอการเลนหนึ่งครั้ง 
4. ทานมีการออกรอบ (18 หลุม)       
  ไมม ี (ใหขามไปตอบคําถามขอ 5)   มี 
 4.1 ความถี่ในการออกรอบ  
   เฉลี่ยนอยกวาสัปดาหละ 1 คร้ัง   เฉลี่ยสัปดาหละ 1-2 คร้ัง 
   เฉลี่ยสัปดาหละ 3 คร้ัง    เฉลี่ยมากกวาสัปดาหละ 3 ครั้ง 
5. ทานมีการอบอุนรางกายกอนการเลนกอลฟในแตละครั้ง (Warm up) 
  ไมม ี (ใหขามไปตอบคําถามขอ 6)   มี 
 5.1 ระยะเวลาในการอบอุนรางกายกอนการเลน 

  ประมาณ 5 นาที     ประมาณ 5-10 นาที 
   ประมาณ 10-15 นาที    มากกวา 15 นาที 
 5.2 รูปแบบของการอบอุนรางกาย 
   การยืดเหยียดกลามเนื้อ    สวิงลม (Air swing) 
   ออกกําลังกายแบบแอโรบิก เชน เดิน วิ่งจอกกิ้ง 
   อื่นๆ (โปรดระบ)ุ ................................................................... 
6. ทานมีการอบอุนรางกายหลังการเลนกอลฟในแตละครั้ง (Warm down หรือ Cool down) 
  ไมม ี (ใหขามไปตอบคําถามขอ 7)   มี 
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6.1 ระยะเวลาในการอบอุนรางกายหลังการเลน   
  ประมาณ 5 นาที     ประมาณ 5-10 นาที 

   ประมาณ 10-15 นาที    มากกวา 15 นาที 
 6.2 รูปแบบของการอบอุนรางกาย 
   การยืดเหยียดกลามเนื้อ    สวิงลม (Air swing) 
   ออกกําลังกายแบบแอโรบิก เชน เดิน วิ่งจอกกิ้ง 
   อื่นๆ (โปรดระบ)ุ ................................................................... 
7. ความแข็งของกานไมกอลฟ (Shaft Flex) ที่ทานใชเปนประจําเปนแบบ 
 (กรณีที่ ความแข็งของกานไดรวเวอร กับกานเหล็ก ตางกัน ใหระบดุวย) 

  Ladies (L)     Amateur, Senior, or Flexible (A) 
  Regular (R)     Stiff (S) 
  Extra Stiff (X)     อื่นๆ (โปรดระบ)ุ ……………… 

8. ลักษณะการตีวงสวิงของทาน 
 ใหทานใสเครื่องหมาย  ในชอง  ที่ทานคิดวาสอดคลองกับความแรงของการตีวงสวิงของทาน 
 

ตีสบายๆตามวงสวิง                                                    ตีแบบรุนแรง 
0 1 2 3 4 

     
 
 
ตอนที่ 3 ขอมูลการเกิดอาการปวดหลัง (ในกรณีนี้จะรวมถึงอาการปวดเมื่อย หรืออาการเมื่อยลา
ดวย) 
1. ในชีวิตของทาน ทานเคยมีอาการปวดหลังมากอน    
  ไมม ี (ใหขามไปตอบคําถามขอ 3)   มี  (ถามี โปรดระบุ) 
  มีอาการปวดหลังบอยๆ (เปนประจํา)   มีอาการปวดหลังบางเปนครั้งคราว 
2. ทานเคยตองหยุดงานเนื่องจากอาการปวดหลัง   ไมเคย  เคย 
3. ทานเคยมีอาการปวดหลังในชวงที่เร่ิมเลนกอลฟ   ไมเคย  เคย 
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 ในการตอบคาํถามตั้งแตขอ 4-14 ถามีอาการใหใสเครื่องหมาย  ลงใน    ในกรณทีี่
ไมมีอาการ     ไมตองทาํเครื่องหมายใดๆทั้งสิ้น 

คําถาม ในชวง 6 เดือน   
ที่ผานมา 

ขณะตอบ
แบบสอบถาม 

4. ทานมีอาการปวดหลัง (โดยรวมถึงอาการปวดเมื่อย  
        หรืออาการเมื่อยลาดวย)   

        ในกรณทีี่ทานตอบคาํถามในขอ 4 วาทานไมมอีาการปวดหลังใหทานไปตอบคําถามที ่ขอ 12  
ซึ่งเปนการถามถึงอาการบาดเจ็บอื่นๆ ที่เกิดจากการเลนกอลฟ 

5. ทานคิดวาอาการปวดที่เกิดขึ้นเกิดจาก (ตอบไดมากกวา 1 ขอ) 
5.1 การทํากิจวัตรประจําวัน    
5.2 จากอาชีพการงาน   
5.3 จากการเลนกอลฟ    

               5.3.1 ทานเริ่มมีอาการปวดหลังเมื่อ         ในขณะที่เลน          หลังจากทีเ่ลนเสร็จแลวทันที 
                                                                             อื่นๆ (โปรดระบ)ุ ................................................. 

5.4 จากการเลนกีฬาอื่นๆ    
5.5 อื่นๆ (โปรดระบ)ุ ………………………………………………………………………..……… 

6.   อาการปวดที่เกิดขึ้นกับทานเปนแบบ 
6.1   อาการปวดของทานเปนแลวหาย   
6.2   อาการปวดของทานเปนๆ หายๆ   
6.3   อาการปวดของทานปวดตลอดเวลา   

7.   ทานหายจากอาการปวดไดโดย (ตอบไดมากกวา 1 ขอ) 
7.1   การพัก   
7.2   ทานยาลดปวด   
7.3   พบแพทย   

แพทยวินิจฉัยวา …………………………………………………………………………….…... 
7.4   พบนักกายภาพบําบัด   
7.5   การบริหารกลามเนื้อ   
7.6   อื่นๆ (โปรดระบุ) ………………………………………………………………………………. 

 
 
 
 
 



 
 

75 

8. บริเวณที่ทานมีอาการปวดหลัง 
 กรุณาใสเครื่องหมาย X หรือแรเงาในบริเวณที่ทานมีอาการปวด (สามารถระบุไดหลายแหง) 
 
        ใน 6 เดือนที่ผานมา             ขณะที่ตอบแบบสอบถาม 
 

                                          
 
 
9. ความรุนแรงของอาการปวดหลังที่เกิดขึ้นกับทาน  (ในกรณทีี่มีอาการปวดหลังขณะตอบแบบสอบถาม) 
 ทานมีอาการปวดรุนแรงมากแคไหน 
 กรุณาใสเครื่องหมาย X บนเสน, ตรงตําแหนงที่คิดวาสอดคลองกับความรนุแรงของอาการปวด 
 

         ไมปวดเลย          ปวดมากที่สดุ 
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ตอบคาํถามขอนี้ในกรณทีีต่อบคาํถามในขอ 5 วาอาการปวดหลังที่เกิดข้ึนเกิดจากการเลนกอลฟใน
ขณะที่ตีวงสวิง 
10. ในขณะที่ตีกอลฟทานคิดวาอาการปวดหลังของทานที่เกิดขึ้นเกิดจากการตีวงสวิงในระยะใด 
  (ตอบไดมากกวา 1 ขอ)  

การแบงวงสวิงออกเปน 3 ระยะ 

 
                                           
 
ตอบคาํถามขอนี้ในกรณทีีท่านตอบวาทานมีอาการปวดหลังที่เกิดจากการเลนกอลฟ 
11. ทานคิดวาอาการปวดหลังที่เกิดขึ้นกับทานเกิดจาก 
 
ทาทางการตีกอลฟที่ไมถูกตอง  
การเลนหรือการฝกซอมที่มากเกินไป  
การตีวงสวิงรุนแรงเกินไป  
การอบอุนรางกายกอนการเลนที่ไมเพียงพอ หรือไมมีการอบอุนรางกายกอนการเลน  
ในขณะตีวงสวิง หัวไมกอลฟไปกระทบกับส่ิงอื่นนอกเหนือจากลูกกอลฟ (เชน  พื้นสนาม  
รากของตนไมเปนตน)   

การเปลี่ยนแปลงลักษณะการจับไมกอลฟ หรือการเปลี่ยนแปลงทาทางการตีวงสวิง  
การเดินเพื่อไปเลนในหลุมตอไป ในขณะที่ออกรอบ  
การหมุนตัวขณะตีวงสวิง  
การกมตัวที่มากเกินไปในขณะพัตลูกกอลฟลงหลุม  

   
อื่นๆ (โปรดระบุ) ........................................................................................................................... 

 ........................................................................................................................... 
 ........................................................................................................................... 
 ........................................................................................................................... 
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ภาคผนวก จ 

แบบบันทึกการวัดความแข็งแรงและความออนตัวของกลามเนือ้หลัง 

ลําดับที…่…..…… 
 
ความแขง็แรงของกลามเนื้อหลัง 
 แรงเหยียดหลงั (มีหนวยเปนกิโลกรัม) 
  ครั้งที่ 1 ……………………………… คร้ังที่ 2 ……………………………… 
  
 
 
 

คาที่ดีที่สุด .................................... กิโลกรัม 

 
ความออนตัวของกลามเนื้อหลัง 
 ความออนตัว (มีหนวยเปนเซนติเมตร)  
  ครั้งที่ 1 ……………………………… คร้ังที่ 2 ………………………………… 
  

คาที่ดีที่สุด .................................... เซนติเมตร 
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ประวัติผูเขียนวิทยานิพนธ 

นางสาวปาริฉัตร ริเร่ิมกุล เกิดเมื่อวนัที ่ 30 พฤศจกิายน พ.ศ. 2519 ณ จังหวัด 
กรุงเทพมหานคร สําเร็จการศึกษาหลักสูตรวิทยาศาสตรบัณฑิต สาขากายภาพบาํบัด                  
คณะแพทยศาสตร มหาวทิยาลยัมหิดล ในปการศึกษา 2541 และเขาศึกษาในหลักสูตร
วิทยาศาสตรมหาบัณฑิต สาขาวิชาเวชศาสตรการกีฬา คณะแพทยศาสตร จุฬาลงกรณ
มหาวิทยาลยั                   ในปการศึกษา 2544 ปจจุบันเปนนักศกึษาทนุโครงการพัฒนาอาจารย
สาขาขาดแคลนของทบวงมหาวิทยาลัย ในระดับปริญญาโท-เอก โดยมีสํานักวิชาวทิยาศาสตรการ
กีฬา จฬุาลงกรณมหาวทิยาลัย เปนมหาวทิยาลยัตนสงักัด   

ผลงานทางวิชาการ ไดแก โครงการพิเศษ หลกัสูตรวิทยาศาสตรบัณฑิต 
(กายภาพบําบัด) เร่ือง "ลักษณะการเดนิในเด็กไทย อายุระหวาง 3-6 ป" เมื่อปการศกึษา 2541 
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