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KEYWORDS: PROPRIOCEPTION TRAINING / OLYMPIC WEIGHTLIFTING / THE SNATCH 

WATCHARIN JONGPINIT: ACUTE EFFECTS OF PROPRIOCEPTION TRAINING ON 
THE CONTROL OF SHOULDER   JOINT ANGLE DURING SNATCH WEIGHTLIFTING. 
ADVISOR: DR. BENJAPOL BENJAPALAKORN {, 117 pp. 

Purpose This study aimed to investigate acute effect of proprioception training 
on control of shoulder joint during snatch weightlifting 

Methods Nine weightlifters from Bangkok Sports School aged 15-20 years old 
were purposive sampled (N=9). All participants performed pre-test of snatch weight 
lifting in 70, 80 and 90 percentage of repetition maximum followed by proprioception 
training and post-test was conducted after five minute rest. Shoulder angles at the 
final position of the lift were recorded and statistically analyzed using mean, standard 
error, t-test and three way ANOVA. Bonferroni Method was employed for Post-hoc 
analysis. 

Results Main effects of shoulder angle were found between test (pre-post) 
and sides of shoulder (left-right), interaction effect was also found between the test 
and load intensity (percentage of repetition maximum) at the level of .05. Additionally, 
the average left shoulder angle was closer to the optimal shoulder angle (155 degree) 
after proprioception training. 

Conclusion Proprioception training might improve the ability to control the 
shoulder joint angle during snatch weightlifting. Shoulder angles became more 
appropriate and close to the optimal angle at 155 degree training. 
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บทท่ี 1  
บทน ำ 

ควำมเป็นมำและควำมส ำคัญของปัญหำ 

กีฬายกน ้าหนักเป็นกีฬาสากลที่ถูกบรรจุไว้ในการแข่งขันกีฬาโอลิมปิก  และเป็นชนิดกีฬาที่

ประสบความส้าเร็จอีกทั งยังสร้างชื่อเสียงให้แก่ประเทศไทยเป็นอย่างมากทั งในระดับโอลิมปิก 

เอเชี่ยนเกมส์ ซีเกมส์ และการแข่งขันในระดับนานาชาติรายการต่าง ๆ ซึ่งจากผลงานและความส้าเร็จ

ของนักกีฬายกน ้าหนักทีมชาติไทยจากท่ีผ่านมาจึงท้าให้มีผู้ให้ความสนใจในกีฬายกน ้าหนักเพ่ิมมากขึ น

ทั งการเข้าชม ติดตามข่าว และการเข้ามาฝึกเพ่ือเป็นนักกีฬา สมาคมยกน ้าหนักสมัครเล่นแห่งประเทศ

ไทย (Thai Amateur Weightlifting Association: TAWA ) จึงเล็งเห็นความส้าคัญ และได้น้าความรู้

ทางด้านวิทยาศาสตร์การกีฬาในแขนงต่าง ๆ มาช่วยในการพัฒนาทักษะ เทคนิค และเพ่ิมศักยภาพ

ให้แก่นักกีฬา นอกจากที่กล่าวมาข้างต้นแล้วสมาคมยกน ้าหนักสมัครเล่นแห่งประเ ทศไทย              

ยังได้มีการจัดอบรมให้ความรู้แก่ผู้ฝึกสอน และผู้ที่สนใจมาอย่างต่อเนื่อง (แอนนิภา มูลธาร์, 2554) ดัง

จะเห็นได้จากการสนับสนุนจากทั งภาครัฐและเอกชน และสถาบันการศึกษาต่าง ๆ สนับสนุนให้

นักเรียนนักศึกษาหันมาเล่นกีฬายกน ้าหนักมากขึ น รวมทั งยังมีการศึกษาและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง

เกี่ยวกับกีฬายกน ้าหนักเพ่ิมขึ นอีกเป็นจ้านวนมาก ดังจะเห็นได้จากจ้านวนของการศึกษาวิจัยเกี่ยวกับ

กีฬายกน ้าหนักที่เพ่ิมมากขึ น ทั งในประเทศและต่างประเทศ 

ในการแข่งขันกีฬายกน ้าหนัก นักกีฬาจะต้องท้าการยกจ้านวน 2 ท่า ได้แก่ ท่าสแนทช์ 

(Snatch) และท่าคลีนแอนด์เจิร์ค (Clean and jerk)  ซึ่งการเคลื่อนไหวร่างกายในกีฬายกน ้าหนักทั ง

สองท่านั นต้องอาศัยความเร็วในการเคลื่อนที่ตั งแต่การดึงบาร์เบลที่มีน ้าหนักไปจนถึงจังหวะสุดท้าย

ของการนั่ งรับบาร์ เบล (DiSanto, Valentine, & Boutagy, 2015) โดยการยกน ้ าหนักทั ง ใน            

ท่าสแนทช์และท่าคลีนแอนด์เจิร์คเป็นการท้างานของกล้ามเนื อ และข้อต่อต่าง ๆ ได้แก่ ข้อเท้า เข่า 

สะโพก และหัวไหล่ในการเคลื่อนไหวตามล้าดับ (Channell & Barfield, 2008) จึงท้าให้นักกีฬา

จ้าเป็นที่จะต้องมีพละก้าลังความแข็งแรงของร่างกายที่เพียงพอ รวมถึงมีทักษะในการยกน ้าหนัก      

ที่ถูกต้องจึงจะแสดงความสามารถในการยกน ้าหนักได้อย่างมีประสิทธิภาพ โดยเฉพาะในท่าสแนทช์ 

ซึ่ งมีความยากของการยกที่มากกว่าท่าคลีนแอนด์เจิร์ค โดยสหพันธ์ยกน ้าหนักนานาชาติ  

(International Weightlifting Federation : IWF) ได้ก้าหนดกติกายกน ้าหนักโดยให้ใช้ท่าสแนทช์
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เป็นท่าแรกในการแข่งขันยกน ้าหนักจากทั ง 2 ท่าในทุกระดับของการแข่งขัน (International 

Weightlifting Federation, 2015) 

ขั นตอนการยกน ้าหนักจะสามารถแบ่งออกเป็นระยะ (Phases) ได้ 4 ระยะ คือ ระยะที่ 1 

เป็นการดึงบาร์เบลจากพื นถึงหัวเข่า (The first pull) จากนั นเข้าสู่ระยะที่ 2 จากหัวเข่าถึงเอว (The 

second pull) ระยะที่ 3 เป็นการดึงบาร์เบลต่อเนื่องมาจากจังหวะที่ 2 คือ การดึงบาร์เบลด้วยแขน

และทิ งตัวนั่งรับบาร์เบลเหนือศีรษะ (The turnover under the barbell and The catch phase) 

ต่อด้วยระยะที่ 4 ซึ่งเป็นระยะสุดท้าย คือ การลุกยืนขึ น (Recovery) ซึ่งระยะต่าง ๆ ที่กล่าวมาข้างต้น

ถือเป็นองค์ประกอบที่ท้าให้การยกท่าสแนทช์สมบูรณ์ หากขาดจังหวะใดจังหวะหนึ่งก็จะส่งผลให้การ

ยกน ้าหนักในท่าสแนทช์ในครั งนั นไม่ผ่าน จากข้อมูลข้างต้นได้มีการศึกษาที่เกี่ยวข้องกับช่วงต่าง ๆ 

ของการยกน ้าหนักท่าสแนทช์อย่างแพร่หลาย เช่น การศึกษาคุณลักษณะทางคิเนมาติกส์แบบสองมิติ

ของนักยกน ้าหนักหญิงไทยในท่าสแนทช์โดยสุนีย์ บวรสุนทรชัย (2545) พบว่า มุมไหล่จะเพ่ิมขึ น

ในช่วงระยะแรกของการยกไปจนถึงช่วงรับบาร์เบลเหนือศีรษะ ค่าเฉลี่ยความเร็วเชิงมุมในจังหวะดึง

และทิ งตัวนั่งรับของหัวไหล่ ข้อสะโพก และข้อเข่าจะมีความเร็วค่อนข้างสูง (สุนีย์ บวรสุนทรชัย, 

2545) นอกจากนี ยังพบการศึกษาของกนกพร จันทวร (2542) ได้ท้าการวิเคราะห์คลื่นไฟฟ้ากล้ามเนื อ

แขน ไหล่ และหลังส่วนบนในท่าสแนทช์ พบว่า ในนักกีฬาที่มีทักษะสูงและนักกีฬาที่มีทักษะต่้าการ

ท้างานของกล้ามเนื อจะมีความแตกต่างกัน เมื่อน ้าหนักที่ยกมีความหนักเพ่ิมมากขึ นการท้างานของ

กล้ามเนื อก็จะเปลี่ยนแปลงเพ่ิมมากขึ น (กนกพร จันทวร, 2542) 

ทั งนี ในการรับบาร์เบลเหนือศีรษะ (The catch phase) เป็นท่าที่ต่อเนื่องมาจากจังหวะที่มี
การดึงบาร์เบลด้วยแขน (The turnover under the barbell) ในจังหวะนี บาร์เบลจะมีการเคลื่อนที่
ด้วยความเร่งสูงมาจากระยะที่ 2 เมื่อล้าตัวตกลงมาจะมีทิศทางสวนกับบาร์เบลเมื่อบาร์เบลเคลื่อน
ผ่านหน้าอกจะใช้ศอกเป็นจุดหมุนให้ศอกชี ลงด้านล่าง สะบัดข้อมือขึ นเหนือศีรษะ หัวไหล่และศอก
เหยียดตรง (งานพัฒนาวิชาการและสื่อการสอน, 2549) 

จากการศึกษาของไครสต์ และคณะ (Christ, Owen, & Hudson, 1996) พบว่า ในช่วง
จังหวะของการนั่งรับบาร์เบลเหนือศีรษะนักกีฬาที่มีทักษะสูงจุดศูนย์กลางแรงดัน (Center of  
Pressure : COP) จะตกอยู่บริเวณด้านหน้าของจุดศูนย์ถ่วง (Center of gravity : COG) ของร่างกาย 
และเมื่อยืนขึ นบาร์เบลที่อยู่เหนือศีรษะจะคงค้างไว้จนกว่าจะเกิดเสถียรภาพความมั่นคงของบาร์
เบลที่อยู่ เหนือศีรษะของผู้ยก (Gourgoulis et al. , 2002) ซึ่งหากนักกีฬาไม่สามารถควบคุม        
การเพ่ิมขึ นของมุมหัวไหล่ได้ดี ก็จะไม่สามารถควบคุมบาร์เบลให้อยู่ในต้าแหน่งที่เหมาะสม และอาจ
ส่งผลให้การยกในครั งนั นไม่ประสบผลส้าเร็จได้  (Christ et al., 1996; Ono, Kubota, & Kato, 
1969) 
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โดยการวางต้าแหน่งของจุดศูนย์กลางแรงดันออกนอกบริเวณด้านหน้าของเท้า หรือช่วง
กระดูก Metatarsal ข้อที่ 1-5 จะส่งผลให้เกิดเสียสมดุลในการยก ร่างกายเกิดการแกว่งไปมาท้าให้
ต้องหาจุดสมดุลและสร้างฐานรองรับขึ นใหม่ในกับยกครั งนั น หรือหากไม่สามารถหาจุดสมดุลและ
สร้างฐานรองรับ (base of support) ได้ ก็จะท้าให้การยกนั นไม่ผ่านจากการที่คานน ้าหนักตกไป
ทางด้านใดด้านหนึ่ง หรือจากการที่นักกีฬาล้มลง โดยสาเหตุของการไม่สามารถควบคุมศูนย์กลาง
แรงดันได้นั นสามารถเกิดขึ นได้จากหลายสาเหตุ เช่น การยกแล้วมุมหัวไหล่มากเกินไป (Over 
flexion) การไม่สามารถคุมวิถีการเคลื่อนไหวบาร์เบลให้สมดุลได้ ความมั่นคงของเข่าและข้อเท้า 
ความเร็ว ความเร่ง และการชะลอความเร็วของบาร์เบลขณะย่อลงนั่งรับบาร์เบลเหนือศีรษะ เป็นต้น 
ซึ่งในนักกีฬาที่สามารถควบคุมต้าแหน่งของจุดศูนย์กลางแรงดันได้ดีกว่านั นร่างกายจะเกิดการแกว่ง
ไปมาน้อยกว่า และสามารถควบคุมร่างกายให้การยกครั งนั นมั่นคงได้มากกว่าผู้ที่ไม่สามารถควบคุม
จุดศูนย์กลางแรงดันของร่างกายได้ (Christ et al., 1996; Ono et al., 1969)  ความเร็วในการยก
บาร์เบลนี เป็นปัจจัยหนึ่งที่จะมีผลท้าให้นักกีฬามีขีดความสามารถที่แตกต่างกัน ทั งนี ยังพบอีกว่าเมื่อ
น ้าหนักของบาร์เบลเพ่ิมมากขึ นความสามารถในการควบคุมกลุ่มกล้ามเนื อ และการเคลื่อนที่ของบาร์
เบลก็จะท้าได้ยากขึ น ซึ่งน ้าหนักที่มากขึ นก็จะส่งผลท้าให้ท่าทางเปลี่ยนแปลงไป การควบคุมกลุ่ม
กล้ามเนื อหรือข้อต่อต่าง ๆ ก็จะท้าได้ยากขึ นเช่นกัน (Connan et al., 1981; ศิริรัตน์ หิรัญรัตน์, 
2553) ดังนั นเพ่ือให้นักกีฬาสามารถควบคุมศูนย์ถ่วงแรงดันให้อยู่ในต้าแหน่งที่เหมาะสมตลอดการยก
ในท่าสแนทช์นักกีฬายกน ้าหนักจึงจ้าเป็นที่จะต้องฝึกซ้อมการรับรู้ข้อต่อต่าง ๆ ของร่างกายซึ่งการ
รับรู้และควบคุมข้อต่อหัวไหล่ให้อยู่ในต้าแหน่งที่เหมาะสมเพ่ือลดการแกว่งไปมาของบาร์ เบลขณะท้า
การรับบาร์เบลเหนือศีรษะ 

จากการศึกษาวิเคราะห์การเคลื่อนไหวและคลื่นไฟฟ้ากล้ามเนื อของระยางค์และกล้ามเนื อ
แขนส่วนบน (upper limb) ในท่าสแนทช์ ของเชนและคณะ (Chen et al., 2013) ที่ได้ศึกษาการ
วิเคราะห์การเคลื่อนไหวและคลื่นไฟฟ้ากล้ามเนื อของระยางค์และกล้ามเนื อแขนส่วนบน (upper 
limb) ในท่าสแนทช์ พบว่า เมื่อน ้าหนักที่ยกมีความหนักที่มากขึ น มุมหัวไหล่ในระยะของการรับ    
บาร์เบลเหนือศีรษะ (The catch phase) จะมีมุมองศามากกว่า 180˚ องศาในช่วงของการลุกขึ น 
ในช่วงระยะของการนั่งรับบาร์เบลมุมองศาของหัวไหล่จะอยู่ประมาณ 155˚ องศา ในเพศหญิง และ 
144˚ องศาในเพศชาย เมื่อวัดจากทางด้านหลัง ทั งนี พบว่าการยกน ้าหนักที่มีความหนักที่มากนั นมุม
หัวไหล่จะมีองศาที่มากกว่าการยกในน ้าหนักที่เบากว่า โดยในระยะของการนั่งรับบาร์เบลที่มีความ
หนักมากนั นกล้ามเนื อ Deltoid จะท้างานหนักขึ นในช่วงจังหวะของการทิ งตัวรับบาร์เบล (Catch 
phase) จนถึงช่วงจังหวะยืน เนื่องจากกล้ามเนื อ Deltoid จะช่วยพยุงและแบ่งถ่ายน ้าหนักขณะ
น ้าหนักของบาร์เบลที่อยู่เหนือศีรษะไว้ (Chen et al., 2013) 
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 จากสถิติของนักกีฬายกน ้าหนักทีมชาติไทยพบว่ามีอาการบาดเจ็บที่หัวไหล่และต้นแขนพบ
มากที่สุด คือ ร้อยละ 12.69 รองลงมา คือ ข้อเข่า ร้อยละ 10.36 และพบปัจจัยเสียงต่อการบาดเจ็บที่
เกิดขึ นจากการฝึกซ้อม ได้แก่ ท่าเทคนิคในการยกไม่ถูกต้อง และการเพ่ิมน ้าหนักหรือเปลี่ยนแปลง
น ้าหนักที่ยกรวดเร็วเกินไป (จันทร์หอม กันทะสอน, 2548) สอดคล้องกับการศึกษาของอะเลบเบด
และมูอิดิ (Alabbad & Muaidi, 2016) พบว่า นักกีฬายกน ้าหนักจะมีการบาดเจ็บที่ไหล่ 36% กระดูก
สันหลัง 24% ศอก 11% และเข่า 9% จากข้อมูลดังกล่าวจึงเป็นสาเหตุส้าคัญหนึ่งที่นักกีฬายกน ้าหนัก
ควรจะต้องได้รับการฝึกซ้อมเพ่ือป้องกันการบาดเจ็บในส่วนดังกล่าว เนื่องจากในทางกายภาพข้อ
หัวไหล่สามารถเคลื่อนไหวได้หลายทิศทาง โครงสร้างของกระดูกของข้อหัวไหล่จึงมีความมั่นคงไม่มาก
นักท้าให้มักจะเกิดอาการบาดเจ็บขึ นได้เมื่อต้องรับน ้าหนักหรือมีสภาพทางสรีระวิทยาที่ไม่เหมาะสม 
ดังจะเห็นได้จากการที่นักกีฬายกน ้าหนักมีการบาดเจ็บที่บริเวณหัวไหล่มากที่สุด (Alabbad & 
Muaidi, 2016) ซึ่งเป็นสาเหตุหนึ่งที่ท้าให้เกิดการบาดเจ็บอาจจะเกิดจากการที่มุมของหัวไหล่มาก
เกินไป (over flexion) ขณะท้าการยก ทั งนี เนื่องจากมีการศึกษาพบว่าในจังหวะของการทิ งตัวรับบาร์
เบล (catch phase) กล้ามเนื อ deltoid จะเป็นกล้ามเนื อหลักที่ใช้พยุงและแบ่งถ่ายน ้าหนักของบาร์
เบลที่อยู่เหนือศีรษะจนถึงช่วงจังหวะการยืน ในกรณีที่มุมของหัวไหล่ขณะยกมากเกินกว่า 180˚ องศา 
จึงท้าให้กล้ามเนื อ deltoid ไม่สามารถรับและพยุงน ้าหนักของบาร์เบลไว้ได้ จนท้าให้เกิดแรงมา
กระท้าจะเพ่ิมภาระให้ข้อต่อและกล้ามเนื อรอบ ๆ บริเวณหัวไหล่ และอาจท้าให้เกิดอาการบาดเจ็บได้ 
(Chen et al., 2013; Ernst & Jensen, 2016; พงศ์ศักดิ์ ยุกตะนันทน์, 2559)  

จากข้อมูลดังกล่าวอาจกล่าวได้ว่านอกจากนักกีฬายกน ้าหนักจะต้องฝึกพลัง และความ

แข็งแรงของร่างกายของกล้ามเนื อส่วนต่าง ๆ ที่จ้าเป็นแล้ว การฝึกให้จังหวะการนั่งรับบาร์เบลมีการ

ควบคุมมุมของข้อต่อหัวไหล่ที่เหมาะสม ก็อาจจะเป็นวิธีหนึ่งที่จะสามารถช่วยให้นักกีฬาสามารถท้า

การยกน ้าหนักในท่าสแนทช์ได้อย่างมีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ น และยังสามารถป้องกันการบาดเจ็บ

บริเวณหัวไหล่และต้นแขนได้จากการฝึกควบคุมมุมข้อต่อหัวไหล่ไม่ให้เกิดการงอมากจนเกินไป (over 

flexion) โดยวิธีหนึ่งที่สามารถน้ามาใช้ได้คือการฝึกโพรไพรโอเซฟชั่น (proprioception) ซึ่งเป็น

วิธีการฝึกที่ท้าให้ผู้ฝึกสามารถรับรู้ถึงต้าแหน่ง มุม ของข้อต่อต่าง ๆ ได้ดีมากยิ่งขึ น (H.-T. Lin et al., 

2014) ในการที่นักกีฬาจะสามารถจัดต้าแหน่งของร่างกายให้อยู่ในต้าแหน่งที่เหมาะสมได้นั นถือว่า

เป็นการเรียนรู้ที่ส้าคัญอย่างหนึ่ง เนื่องจากข้อมูลที่ถูกเก็บไว้ภายใน ( internal) ของระบบประสาท

ส่วนกลางซึ่งเป็นข้อมูลที่มีความซับซ้อน และมีความจ้าเป็นต่อระบบเรียนรู้จะส่งผลต่อระบบการ

เรียนรู้การเคลื่อนไหวของร่างกายให้ถูกต้อง ดังนั นการกระตุ้นให้ระบบประสาทรับความรู้สึกสามารถ

ท้างานได้อย่างดีและมีประสิทธิภาพนั นจะต้องประกอบไปด้วย การมีความเร็วในการเคลื่อนไหวที่ดี มี

ความแม่นย้าในการเคลื่อนไหว และสามารถแสดงการเคลื่อนไหวอย่างมีประสิทธิภาพ โดยในการฝึก
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นั นจะต้องมีการท้าซ ้า ๆ อย่างถูกต้อง และเหมาะสมร่วมด้วย (Wolpert & Landy, 2012; วรินทร์ 

กฤตยาเกียรณ, 2012) 

การฝึกโพรไพรโอเซฟชั่นเป็นการป้อนข้อมูลต่าง ๆ ของระบบประสาทจะพบอยู่บริเวณ

กล้ามเนื อ ข้อต่อ กระดูกอ่อน เอ็นกล้ามเนื อ เอ็นข้อต่อ ปลอกหุ้มข้อต่อ และผิวหนัง  โดยข้อมูลจะถูก

ส่งต่อไปยังระบบประสาทส่วนกลาง (Central Nervous System: CNS) ซึ่งท้าหน้าที่ส้าคัญในการ

ประสานงานเกี่ยวกับการเคลื่อนไหว และกระตุ้นความรู้สึกทางกาย (somatosensory) โดยจะให้ผล

อย่างรวดเร็วในช่วงระยะเวลาหนึ่งหลังจากท้าการฝึก (H.-T. Lin et al., 2014) โพรไพรโอเซฟชั่นมี

ส่วนช่วยในการรับความรู้สึกจากการเปลี่ยนแปลงความตึงของกล้ามเนื อ กลไกการท้างานโดยการ

เปลี่ยนแปลงของรูปร่างและความยาวของกล้ามเนื อจะเป็นตัวกระตุ้นให้เกิดกระแสประสาทส่งไปยัง

เส้นประสาทน้าเข้า (afferent fibers) จากนั นข้อมูลจะถูกส่งไปยังเซลล์ประสาทตัวแรก (primary 

sensory neuron) และส่งต่อไปยังไขสันหลัง (dorsal horn) เข้าสู่สมองส่วนต้น (subcortical part) 

และสมองส่วนรับรู้ข้อมูล โดยจะท้างานประสานกันระหว่างระบบประสาทและกล้ามเนื อ (Lohse & 

Sherwood, 2012; Lohse, Sherwood, & Healy, 2011; Sayenko et al., 2012; วรินทร์ กฤตยา

เกียรณ, 2012) โดยการสูญเสียการรับรู้เกี่ยวกับต้าแหน่งและการเคลื่อนไหวของอวัยวะในร่างกาย 

อาจมีผลต่อการควบคุมกลุ่มกล้ามเนื อ ข้อต่อ และรบกวนการตอบสนองด้านการทรงตัวอย่างมาก 

(Allum, Bloem, Carpenter, Hulliger, & Hadders-Algra, 1998 ; Dietz, 2002 ; Rossignol, 

Dubuc, & Gossard, 2006) สัญญาณประสาทของการรับรู้ต้าแหน่งข้อต่อและความรู้สึกของการ

เคลื่อนไหวที่เพ่ิมขึ นมีผลท้าให้ความสามารถในการควบคุมกลุ่มกล้ามเนื อและระบบประสาทดีขึ น 

ประสิทธิภาพที่ลดลงอาจเกิดขึ นได้จากปัจจัยต่าง ๆ ได้แก่ อายุที่เพ่ิมขึ น ความแข็งแรง ความเมื่อยล้า 

รวมถึงอาการบาดเจ็บอื่น ๆ ร่วมด้วย (ดวงพร  เบญจนราสุทธิ์, 2548)  

การฝึกโพรไพรโอเซฟชั่นถือเป็นสิ่งหนึ่งที่มีความส้าคัญในการควบคุมการเคลื่อนไหว (motor 

control) และความม่ันคงของข้อต่อต่าง ๆ (joint stability) ในระหว่างการท้ากิจกรรมทางกายต่าง ๆ 

ผู้ที่เคยฝึกการรับรู้เกี่ยวต้าแหน่งและการเคลื่อนไหว จะสามารถเคลื่อนไหวได้อย่างมีประสิทธิภาพ

มากกว่าผู้ที่ไม่เคยฝึกมาก่อนในรุ่นอายุใกล้เคียงกัน โดยการฝึกโพรไพรโอเซฟชั่นจะสามารถฝึกได้สอง

รูปแบบ คือ แบบแอ็คทีฟ (active motion sense) และแบบพาสซีฟ (passive motion sense)    

การฝึกโพรไพรโอเซฟชั่นแบบแอ็คทีฟ เป็นการเคลื่อนไหวของข้อต่อด้วยการเคลื่อนไหวด้วยตนเอง 

ในขณะที่การเคลื่อนไหวแบบพาสซีฟเป็นการเคลื่อนไหวที่มีผู้ช่วยให้ข้อต่อนั นมีการเคลื่อนไหว 

(Casadio, Morasso, Sanguineti, & Giannoni, 2009 ; de Oliveira, Cacho, & Borges, 2007 ; 
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Shraga Hocherman, 1993 ; S Hocherman, Aharonson, Medalion, & Hocherman, 1988 ; 

Robin, Toussaint, Blandin, & Vinter, 2004; Wong, Kistemaker, Chin, & Gribble, 2012)  โดย

การเคลื่อนไหวแบบแอ็คทีฟจะมีการรับรู้การท้างานของหน่วยความจ้าเกี่ยวกับสถานที่หรือต้าแหน่ง

ของวัตถุ (spatial memory) มากกว่าแบบพาสซีฟ กิจกรรมการฝึกและการออกก้าลังกายส้าหรับการ

ฝึกโพรไพรโอเซฟชั่นแบบแอ็คทีฟ ยกตัวอย่างเช่น การเดิน การก้าวขึ นบันได (stair-stepping 

exercises) การนั่งและยืน (sit-to-stand exercises) การเดิน วิ่ง หรือกระโดดบนพื นที่เรียบและไม่

เรียบ และการออกก้าลังกายหรือฝึกซ้อมที่เฉพาะเจาะจงในแต่ละชนิดกีฬา (Badke, Sherman, 

Boyne, Page, & Dunning, 2 0 1 1 ; Diracoglu, Aydin, Baskent, & Celik, 2 0 0 5 ; Eils & 

Rosenbaum, 2001 ; Eils, Schroter, Schroder, Gerss, & Rosenbaum, 2010b; Hilberg, 

Herbsleb, Puta, Gabriel, & Schramm, 2003 ; Kynsburg, Halasi, Tallay, & Berkes, 2006 ; 

Kynsburg, Pánics, & Halasi, 2010 ; Panics, Tallay, Pavlik, & Berkes, 2008 ; Risberg, Holm, 

Myklebust, & Engebretsen, 2007; Sekir & Gur, 2005; Westlake & Culham, 2007)    

ในขณะที่การฝึกโพรไพรโอเซฟชั่นแบบพาสซีฟจะเน้นไปที่ข้อต่อเพียงข้อเดียว (single-joint 

movement) หรือการเคลื่อนไหวหลายข้อต่อ (multi-joint movement) โดยอาศัยแรงดึงภายนอก

ที่มาช่วยกระท้าให้ข้อต่อเปลี่ยนแปลงไป (Beets et al., 2012; Carel et al., 2000; Dechaumont-

Palacin et al., 2008; Ju, Wang, & Cheng, 2010) ทั งนี ในการฝึกโพรไพรโอเซฟชั่นในการกีฬาจะ

นิยมน้าการเคลื่อนไหวแบบแอ็คทีฟหรือ active motion sense มาใช้ในการฝึกเพ่ือพัฒนาทักษะ

ความสามารถของนักกีฬา โดยน้ามาประยุกต์ให้สอดคล้องกับทักษะและการเคลื่อนไหวของแต่ละชนิด

กีฬา (Goldscheider, 1898; Ju et al., 2010; Trewartha, Case, & Flanagan, 2015) การทรงตัว

และการรักษาภาวะสมดุลของร่างกายไม่ให้เกิดการแกว่งไปมาจะต้องอาศัยการท้างานประสานกัน 

โดยระบบประสาทจะท้าหน้าที่ในการควบคุมการท้างานของข้อต่อ และกล้ามเนื อต่าง ๆ นักกีฬาจึงมี

การทรงตัวที่ดีขึ น (ณัฐพงษ์ ชัยพัฒน์ปรีชา, 2552) เนื่องจากการฝึกนี มีประโยชน์ในการช่วยเพ่ิม

ความสามารถในการเรียนรู้ทักษะการเคลื่อนไหว (De Santis et al., 2015; Wong et al., 2012) อีก

ทั งยังช่วยให้การกระโดดไปในทิศทางต่าง ๆ สามารถเคลื่อนไหวได้ดีขึ น (Šimek, Milanović, & Jukić, 

2008) ช่วยปรับปรุงฟ้ืนฟูการรับรู้ต้าแหน่งของการเคลื่อนไหวของข้อต่อหัวเข่าได้ดีขึ น  (Alhajaya, 

2015) 

อย่างไรก็ตามแม้จะมีการศึกษาถึงผลของการฝึกโพรไพรโอเซฟชั่นที่มีต่อการรับรู้ข้อต่อต่าง ๆ 

ในนักกีฬาหลายชนิด หากแต่ยังไม่พบว่ามีการศึกษาที่เกี่ยวกับโพรไพรโอเซฟชั่นและการควบคุมมุม
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ของข้อต่อหัวไหล่แต่อย่างใด ท้าให้ขาดข้อมูลที่จะน้ามาประยุกต์เพ่ือใช้ในการพัฒนาขีดความสามารถ

ของนักกีฬานั นอย่างเพียงพอ ดังนั นผู้วิจัยจึงมีความสนใจที่จะท้าการศึกษาผลฉับพลันของการฝึก   

โพรไพรโอเซฟชั่นที่มีต่อความสามารถในการการควบคุมมุมไหล่ในการยกน ้าหนักในท่าสแนทช์ เพ่ือ

เป็นการเสริมให้นักกีฬาได้มีความสามารถในการรับรู้การเปลี่ยนแปลง และสามารถควบคุมมุม

ต้าแหน่งของหัวไหล่ได้เหมาะสมจะช่วยให้นักกีฬาสามารถแสดงทักษะและเทคนิคของการยกน ้าหนัก

ได้อย่างถูกต้องและมีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ น 

 

วัตถุประสงค์ของกำรวิจัย 

 เพ่ือศึกษาผลฉับพลันของการฝึกโพรไพรโอเซฟชั่นที่มีต่อความสามารถในการควบคุมมุม

หัวไหล่ในการยกน ้าหนักท่าสแนทช์ 

 

สมมุติฐำนของกำรวิจัย   

การฝึกโพรไพรโอเซฟชั่นสามารถส่งผลต่อความสามารถในการควบคุมต้าแหน่งมุมของหัวไหล่ 

ในการยกน ้าหนักท่าสแนทช์ของนักกีฬายกน ้าหนักระดับสโมสรได้ดีขึ น เมื่อเปรียบเทียบกันระหว่าง

ก่อนการทดลองและหลังการทดลอง เนื่องจากกลุ่มทดลองได้รับการฝึกการรับรู้ต้าแหน่งมุมของข้อต่อ

บริเวณหัวไหล่มากขึ น  

ขอบเขตของกำรวิจัย   

 1. การวิจัยครั งนี มุ่งศึกษาผลของการฝึกโพรไพรโอเซฟชั่นที่มีต่อความสามารถในการควบคุม

มุมหัวไหล่ในการยกน ้าหนักท่าสแนทช์ ของนักกีฬายกน ้าหนักสังกัดสโมสรศูนย์ฝึกกีฬาเยาวชน 

(โรงเรียนกีฬากรุงเทพมหานคร) อายุระหว่าง 15-20 ปี โดยจะท้าการฝึกโพรไพรโอเซฟชั่น และท้า

การทดสอบผลแบบฉับพลัน  

 2. ตัวแปรที่จะศึกษาครั งนี  ประกอบไปด้วย 

  2.1  ตัวแปรอิสระ หรือตัวแปรต้น ( Independent variables) คือ การฝึก     

โพรไพรโอเซฟชั่น 
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  2.2 ตัวแปรควบคุม (Control variables) ได้แก่ เปอร์เซ็นต์ในการยกน ้าหนัก

ขณะทดสอบที่ 70%, 80% และ 90% ของความหนักท่ียกได้ (สิริลักษณ์ ทัดมั่น, กัมพล ชาด้า, & ชุติ

กาญจน์ ผาลใจ, 28 พฤศจิกายน 2559) 

  2.3 ตัวแปรตาม (Dependent variables) คือ มุมของข้อต่อหัวไหล่ขณะนั่งรับ

บาร์เบลในการยกน ้าหนักท่าสแนทช์  

 

ค ำจ ำกัดควำมของกำรวิจัย 

กำรฝึกโพรไพรโอเซฟชั่น (Proprioception Training) หมายถึง การฝึกที่กระตุ้นการท้างาน

ของตัวรับความรู้สึกเกี่ยวกับต้าแหน่งและการเคลื่อนไหวของร่างกาย ท้าให้การรับรู้และตอบสนอง

ของระบบประสาทต่อทุกส่วนของร่างกายท้างานได้รวดเร็วขึ น ช่วยให้การเคลื่อนไหวต่าง ๆ เกิดความ

สมดุลโดยเป็นการท้างานประสานกันระหว่างระบบประสาทและกล้ามเนื อ 

กีฬำยกน  ำหนัก  (Olympic Weightlifting) หมายถึง กีฬาชนิดหนึ่งที่ผู้แข่งขันต้องยกวัตถุที่มี

น ้าหนักมากที่สุดเท่าที่จะท้าได้ โดยใช้อุปกรณ์ที่ได้รับมาตรฐานจากสหพันธ์ยกน ้าหนักนานาชาติ 

(International Weightlifting Federation : IWF)  

ท่ำสแนทช์ (The Snatch) หมายถึง หนึ่งในสองท่าของการยกในการแข่งขันยกน ้าหนักสากล 

ซึ่งท่าทางที่ใช้ในการแข่งขันยกน ้าหนักผู้ยกจะต้องจับบาร์เบลที่วางอยู่แนวราบตรงบริเวณหน้าแข้ง 

จากนั นดึงขึ นเป็นจังหวะเดียวแยกขาทั งสองข้างย่อตัวลงรับบาร์เบลแขนทั งสองข้างของผู้ยกเหยียดตึง

ขึ นเหนือศีรษะ ห้ามให้อวัยวะส่วนต่าง ๆ หรือส่วนหนึ่งส่วนใดของร่างกายสัมผัสพื น ผู้ยกจะต้องจัด

ท่าทางการยกให้เรียบร้อยแล้วยืนขึ นโดยให้ปลายเท้าทั งสองข้างอยู่ในแนวเดียวกันกับล้าตัวและบาร์

เบล  เมื่อผู้ตัดสินเห็นควรว่านักกีฬานิ่งแล้วจะให้สัญญาณลดบาร์เบลลงทันที 

มุมหัวไหล่ที่ เหมำะสมที่สุด (Optimal shoulder angle) หมายถึง ต้าแหน่งของมุมที่

เคลื่อนที่ไปแล้วไม่ก่อให้เกิดความเสียงต่อการบาดเจ็บ และสามารถท้างานได้อย่างมีประสิทธิภาพ โดย

มุมหัวไหล่ขณะนั่งรับบาร์เบล (Catch phase) เมื่อยกน ้าหนักท่าสแนทช์ในจังหวะนั่งรับบาร์เบลเหนือ

ศีรษะจะมีมุมองศาประมาณ 155˚ องศา ในเพศหญิง และมุมองศาประมาณ 144˚ องศาในเพศชาย 

เมื่อวัดจากทางด้านหลัง (Flexion) (Chen et al., 2013; McKean & Burkett, 2015) 
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ประโยชน์ที่คำดว่ำจะได้รับ 

1. ให้ทราบผลฉับพลันของการฝึกด้วยโปรแกรมโพรไพรโอเซฟชั่นของไหล่ที่มีต่อ
ความสามารถในการก้าหนดมุมไหล่ของการยกน ้าหนักท่าสแนทช์ในนักกีฬายกน ้าหนักระดับสโมสร 

2. ได้รูปแบบโปรแกรมการฝึกเสริมด้วยโปรแกรมโพรไพรโอเซฟชั่นของไหล่  เพ่ือฝึก
เสริมให้นักกีฬามีประสิทธิภาพยิ่งขึ น 

3. เป็นแนวทางให้ผู้ฝึกสอนได้น้าโปรแกรมโพรไพรโอเซฟชั่นของไหล่ไปประยุกต์ใช้ใน
การพัฒนานักกีฬาได้ 
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บทที่ 2  
เอกสำรและงำนวิจัยที่เกี่ยวข้อง 

 จากงานวิจัยเรื่องนี  ศึกษาผลของการฝึกเสริมด้วยโปรแกรมโพรไพรโอเซฟชั่นที่มีต่อ

ความสามารถในการก้าหนดมุมหัวไหล่ในการยกน ้าหนักท่าสแนทช์ ผู้วิจัยจึงได้ท้าการค้นคว้าเอกสาร

งานวิจัยที่เกี่ยวข้องโดยมีหัวข้อต่าง ๆ ดังนี  

1. ความรู้เกี่ยวกับท่าสแนทช์ 
2. ความหมายของโพรไพรโอเซฟชั่น 
3. กายวิภาคและการเคลื่อนไหวของข้อไหล่ 
4. การเคลื่อนไหวและการท้าหน้าที่ของไหล่ 
5. งานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 

 
ควำมรู้เกี่ยวกับท่ำสแนทช์ 

 การยกน ้าหนัก หมายถึง การยกสิ่งของหรือวัตถุท่ีมีน ้าหนักซึ่งได้ก้าหนดเป็นมาตรฐาน ภายใต้

กฎเกณฑ์ท่ีแน่นอนเพ่ือการแข่งขัน การยกน ้าหนักในฐานะที่เป็นกีฬาสากล คือ การแข่งขันยกบาร์เบล

ตามมาตรฐาน และกฎของสหพันธ์ยกน ้าหนักนานาชาติ (International Weightlifting Federation 

: IWF)   

 การยกน ้าหนักในท่าสแนทช์ (Snatch) คือ การใช้มือทั งสองข้างจับคานในลักษณะคว่้ามือ 

(Hook Type Grip) แล้วดึงบาร์เบลขึ นจากพื นด้วยจังหวะเดียวให้บาร์เบลอยู่เหนือศีรษะ แยกขาหรือ

ย่อเข่าลงนั่งรับบาร์เบลน ้าหนัก โดยเหยียดแขนทั งสองให้ตึง หัวไหล่ไม่ยุบหรือดันขึ นหลังจากรับบาร์

เบล ให้บาร์เบลอยู่ในแนวเดียวกันกับล้าตัวและขาของผู้ยก  ผู้ยกจะต้องอยู่ในลักษณะที่นิ่งเช่นนี 

จนกว่าผู้ตัดสินจะให้สัญญาณอนุญาตให้ผู้ยกวางบาร์เบลลงข้างหน้าของนักกีฬา 

 การยกน ้าหนักท่าสแนทช์ หมายถึง การยกบาร์เบลด้วยวิธีการดึงบาร์เบลจากพื นขึ นไปเหนือ

ศีรษะสุดแขนในจังหวะเดียวโดยไม่มีการหยุดพักระหว่างการยก  
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เทคนิคกำรยกน  ำหนักท่ำสแนทช์ 

 เทคนิคในการยกน ้าหนักท่าสแนทช์จ้าเป็นต้องยกขึ นมาจากพื น แขนทั งสองเหยียดตรง อยู่

เหนือศีรษะซึ่ งเป็นการเคลื่อนไหวอย่างต่อเนื่อง (Burdett, 1982 ; Gourgoulis, Aggelousis, 

Mavromatis, & Garas, 2000)โดยปัจจัยหลักที่มีผลต่อความส้าเร็จของผู้ที่ยกน ้าหนักในท่าสแนทช์ 

คือ ความแข็งแรงแบบแรงระเบิด (Explosive Strength) ความยืดหยุ่นของข้อต่อ (flexibility) และ

การมี เทคนิคที่ดี ในการยก (Gourgoulis et al. , 2002 ; Ikeda et al. , 2012 ; Isaka, Okada, & 

Funato, 1996; Schilling et al., 2002; Stone, O'Bryant, Williams, Johnson, & Pierce, 1998) 

ประโยชน์ของการยกน ้าหนักจะช่วยเพ่ิมความแข็งแรง ความหนาแน่นของกระดูก ความยืดหยุ่นของ

ข้อต่อ การรับรู้อากัปกิริยาข้อต่อ (Proprioceptive) และการท้างานในการเคลื่อนไหวส่วนต่าง ๆ ของ

ร่างกาย (Lavallee & Mansfield, 2013) 

ขั นตอนกำรยกน  ำหนักท่ำสแนทช์  

 ในการแข่งขันกีฬายกน ้ าหนักสากล สหพันธ์ยกน ้ าหนักนานาชาติ  ( International 

Weightlifting Federation: IWF) ได้ก้าหนดให้ท่าสแนทช์เป็นหนึ่งในสองท่าของการแข่งขัน ซึ่งมี

ขั นตอนการยก ดังนี  

ขั นตอนที่ 1 ต้าแหน่งเริ่มต้น (Starting Position) 

 ต ำแหน่งของเท้ำ  

 เท้าทั งสองข้างของนักกีฬาแต่ละคนจะกว้างหรือแคบต่างกัน ขึ นอยู่กับรูปร่างขนาดของ

ร่างกายแต่ละคนที่แตกต่างกันไป โดยทั่วไปการวางเท้าแคบสุดของผู้ยกจะมีขนาดประมาณ 15-25 

เซนติเมตร, ปานกลาง 25-35 เซนติเมตร และกว้างสุดประมาณ 35-45 เซนติเมตร การวางเท้าควร

วางให้เป็นแนวเดียวกับหัวไหล่ หลังเท้าอยู่ตรงกับแนวบาร์เบล (งานพัฒนาวิชาการและสื่อการสอน, 

2549)  
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ภำพที่ 1 แสดงต้าแหน่งเริ่มต้น (Starting Position) ของการยกน ้าหนักท่าสแนทช์ 
 

 กำรจับบำร์เบล 

 การจับบาร์เบลโดยทั่วไปจะมีวิธีการจับ 3 แบบ คือ การจับแบบให้นิ วหัวแม่มือกดทับนิ วชี  

(Simple Grip) แบบที่สองจะเป็นการจับบาร์เบลแบบคว่้ามือให้นิ วทั งห้าอยู่ด้านนอกของคาน 

(Thumbless Grip) และแบบสุดท้ายจะได้รับความนิยมมาก คือ การจับแบบนิ วชี และนิ วกลางกดทับ

นิ วหัวแม่มือ (Hook Type Grip) 

 กำรเตรียมตัวยก 

 ให้ผู้ยกยืนหน้าบาร์เบลด้วยการวางเท้าให้เหมาะสมกับความกว้างของไหล่ ย่อตัวลงนั่งจับบาร์
เบล แขนทั งสองเหยียดตรง ศีรษะและหลังของผู้ยกท้ามุมกับพื นประมาณ 16-25 องศา หัวไหล่และ
บาร์เบลอยู่ในแนวเดียวกัน 
 
ขั นตอนที่ 2 การยกน ้าหนักท่าสแนทช์ 

 ระยะที่ 1 (Phases 1) จากพื นถึงหัวเข่า (The first pull) 
 หลังจากท่าเตรียมในต้าแหน่งเริ่ม หายใจเข้า จากนั นถีบเท้าทั งสองลงที่พื นเพ่ือเหยียดเข่าให้
ล้าตัวพร้อมกับบาร์เบลยกขึ น มุมของหลัง คือ ช่วงจากศีรษะถึงสะโพกจะอยู่ในลักษณะเดียวกับใน   
ท่าเตรียมยกจนกว่าบาร์เบลจะเคลื่อนมาจนถึงระดับหัวเข่า มุมของหลังจะเปลี่ยนแปลงไป โดยการดึง
บาร์เบลจะต้องพยายามให้ชิดและขนานไปกับหน้าแข้ง ข้อควรระวังคือไม่ควรดึงบาร์เบลด้วยการ
กระชาก ดังแสดงในภาพที่ 2 
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ภำพที่ 2 แสดงการยกน ้าหนักท่าสแนทช์ระยะที่ 1 (Phases 1) จากพื นถึงหัวเข่า (The first pull) 
 
 ระยะที่ 2 (Phases 2) จำกหัวเข่ำถึงเอว (The second pull) 
 เมื่อบาร์เบลเคลื่อนที่ผ่านหัวเข่าให้ผู้ยกถีบเท้าเหยียดขาเพ่ือยกล้าตัวและบาร์เบลขึ น แอ่น
สะโพกไปด้านหน้าในขณะเดียวกันเขย่งปลายเท้าขึ นให้สุด ไหล่ดึงบาร์เบลขึ นให้สูงที่สุด  ดั ง แสดง ใน
ภาพที่ 3 

 
 

ภำพที่ 3 แสดงการยกน ้าหนักท่าสแนทช์ระยะที่ 2 (Phases 2) จากหัวเข่าถึงเอว (The second 
pull) 

 
 ระยะที่ 3 (Phases 3) การดึงบาร์เบลด้วยแขนและทิ งตัวนั่งรับบาร์เบลเหนือศีรษะ (The 

turnover under the barbell and The catch phase) 

 หลังจากการดึงบาร์เบลในระยะที่ 2 ด้วยความแรง ให้ผู้ยกงอเข่าแยกขาลงรับบาร์เบล 
ระหว่างที่ล้าตัวตกลงมาจะสวนทางกับบาร์เบลที่ก้าลังขึ นด้วยแรงดึง เมื่อบาร์เบลผ่านขึ นมาถึงหน้าอก
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ให้ผู้ยกพลิกศอก สะบัดข้อมือรับบาร์เบลพร้อมกับเหยียดแขนทั งสองข้างให้ตรงเหนือศีรษะ โดย
เหยียดแขนทั งสองข้างเหนือศีรษะอยู่ในศูนย์ถ่วง คือ คาน ไหล่ สะโพก และเท้าอยู่ในแนวเดียวกันบาร์
เบลจะต้องไม่เอนไปข้างหน้าหรือข้างหลัง หากบาร์เบลเอนไปข้างหลังให้ผู้ยกท้าการยกสะโพกแล้วก้ม
ศีรษะลงจะช่วยให้ดึงบาร์เบลให้กลับมาอยู่ในศูนย์ถ่วงได้ และหากบาร์เบลเอนหรือโน้มไปข้างหน้าให้
ลดสะโพกลงและเงยหน้าขึ น เพ่ือให้บาร์เบลกลับมาอยู่ในศูนย์ถ่วงได้  ดังแสดงในภาพที่ 4 

 
 
ภำพที่ 4 แสดงการยกน ้าหนักท่าสแนทช์ระยะที่ 3 (Phases 3) การดึงบาร์เบลด้วยแขนและทิ งตัวนั่ง

รับบาร์เบลเหนือศีรษะ (The turnover under the barbell and The catch phase) 
 
ระยะที่ 4 (Phases 4) การลุกยืนขึ น (Recovery) 

การยืนขึ นต้องกระท้าอย่างระมัดระวังในจังหวะของการยืน ในการควบคุมและรักษา
เสถียรภาพของบาร์เบลในต้าแหน่งที่เหมาะสมได้นั นขึ นอยู่กับความแข็งแรงของสะโพก ล้าตัว และ
ไหล่ (Jones & Taylor, 2010) ดังแสดงในภาพที ่5 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภำพที่ 5 แสดงการยกน ้าหนักท่าสแนทช์ระยะที่ 4 (Phases 4) การลุกยืนขึ น (Recovery) 
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โพรไพรโอเซฟชั่น (Proprioception) 

ควำมหมำยของโพรไพรโอเซฟชั่น 

 การรับรู้ความรู้สึกเกี่ยวกับต้าแหน่งและการเคลื่อนไหวของร่างกาย หรือการรับรู้อากัปกิริยา
ข้อต่อ ในภาษาอังกฤษ เรียกว่า โพรไพรโอเซฟชั่น (Proprioception) มีความหมายร่วมกันระหว่างค้า
ว่าความรู้สึกของข้อต่อ (joint sense) และความรู้สึกเกี่ยวกับการเคลื่อนไหว (kinesthesia) มีการใช้
ค้าอ่ืน ๆ แทนค้าว่าโพรไพรโอเซฟชั่น (proprioception) เช่น kinesthesia, position sense หรือ 
movement sense เป็นต้น โพรไพรโอเซฟชั่น เป็นหนึ่งในสามของความรู้สึกของร่างกาย (somatic 
senses) ซึ่งโพรไพรโอเซฟชั่นนี เป็นการท้างานของระบบประสาทในการเก็บรวบรวมข้อมูลทาง
ประสาทสัมผัสจากร่างกาย ยกเว้นความรู้สึกพิเศษ (มองเห็น การได้ยิน รส การสัมผัส การได้กลิ่น 
และระบบน ้าในหู) หลายวรรณกรรมมีการให้ค้าจ้ากัดความและนิยามความหมายของโพรไพรโอ
เซฟชั่นแตกต่างกันไป เช่น 
 ประวิตร เจนวรรธนะกุล (2551) กล่าวว่า ระบบของโพรไพรโอเซฟชั่น หมายถึง การรับรู้
ต้าแหน่งและการเคลื่อนไหวของส่วนต่าง ๆ ของร่างกาย ซึ่งได้ถูกกล่าวถึ งมาตั งแต่ ค.ศ. 1557 โดย    
จูเลียส ซีซา สคาลิเกอร์ (Julius Caesar Scaliger) ก้าเนิดมาจากตัวรับความรู้สึก (receptor) เรียกว่า 
“mechanoreceptor” เมื่อถูกกระตุ้นตัวรับความรู้สึกนี จะสร้างกระแสประสาท (neural signals) 
ส่งไปยังสมอง โดยตัวรับความรู้สึกนี จะอยู่บริ เวณเนื อเยื อต่าง ๆ ของร่างกาย ได้แก่ กล้ามเนื อ 
(muscle spindle) เอ็นกล้ามเนื อ (tendon) เยื่อหุ้มข้อ (joint capsule) เอ็นข้อต่อ (ligament) และ
ผิวหนัง นอกจากนี ยังมีต้นก้าเนิดมาจากสมองในส่วน motor ที่ท้าหน้าที่ส่งกระแสประสาทไปควบคุม
ส่วนต่าง ๆ ของร่างกาย โดยจะเดินทางตามเส้นประสาท เข้าไปยังไขสันหลัง 
 มีชัย  ศรีใส (2530) ให้ค้านิยามโพรไพรโอเซฟชั่น (proprioception) ไว้ว่า ความรู้สึกจาก
กล้ามเนื อและข้อต่อ (proprioception) เป็นความรู้สึกเกี่ยวกับต้าแหน่งของส่วนต่าง ๆ ของร่างกาย 
ซึ่งรวมไปถึงระยะและทิศทางในการเคลื่อนไหวของข้อต่อจากตัวรับความรู้สึกที่อยู่บริเวณกล้ามเนื อ 
ข้อต่อ เอ็นข้อต่อ  เอ็นกล้ามเนื อ และผิวหนัง โดยจะท้างานร่วมกับความรู้สึกเกี่ยวกับการสัมผัสและ
ความรู้สึกในการสั่นสะเทือน 
 ราตรี  สุดทรวง (2553)  ได้ให้ค้าจ้ากัดความว่า การรับความรู้สึกเกี่ยวกับการเคลื่อนไหวและ
ต้าแหน่งต่าง ๆ ของร่างกาย (proprioception) จะท้าหน้าที่ในการบอกต้าแหน่ง สมดุลการทรงตัว 
และการเคลื่อนไหวของร่างกาย 

บลัน และคณะ (Bruhn, Gollhofer, & Gruber, 2001)  ได้ให้ค้าจ้ากัดความ โพรไพรโอ
เซฟชั่นว่า เป็นแหล่งข้อมูลพื นฐานส้าหรับให้ร่างกายเกิดการเคลื่อนไหวโดยบริบททั่วไปเพ่ือควบคุมให้
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เกิดความสมดุลในการเคลื่อนไหวร่างกายของแขนขา ช่วยให้ข้อมูลที่จ้าเป็นเกี่ยวกับการรักษา
เสถียรภาพความมั่นคงของข้อต่อทั งแบบ active และ passive  

ฟอร์เทียร์และบาสเซ็ท (Fortier & Basset, 2012) โพรไพรโอเซฟชั่น (proprioception) ไว้
ว่าเป็นการป้อนข้อมูลของระบบประสาทที่ส่งต่อไปยังระบบประสาทส่วนกลาง (CNS) จากปลาย
ประสาทโดยเฉพาะ ซึ่งเรียกว่า mechanoreceptors จะพบอยู่ในบริเวณข้อต่อ  เอ็น กล้ามเนื อ เอ็น
กล้ามเนื อ และผิวหนัง เป็นสิ่งส้าคัญในการประสานงานเกี่ยวกับการเคลื่อนไหว เมื่อการรับรู้ความรู้สึก
ของการเคลื่อนไหวเกิดการขาดดุลขึ น เป็นไปไม่ได้ที่จะไม่มีการแนะน้าการมองเห็นต่อเนื่ อง   
ประกอบไปด้วยการรับรู้ทั งหมด 4 ด้าน ได้แก่ การับรู้ความรู้สึกของการเคลื่อนไหว (sense of 
kinesthesia) การรับรู้ความรู้สึกถึงความตึง (sense of tension) การรับรู้ความรู้สึกถึงแรงพยายาม 
(sense of effort) และการรับรู้ความรู้สึกของการทรงตัว (sense of balance) 

แกนดิเวียและคณะ (Gandevia, Refshauge, & Collins, 2002) ให้ความหมายของโพรไพร
โอเซฟชั่นไว้ว่า การรับรู้อากัปกิริยา (proprioception) หมายถึง การรับรู้ต้าแหน่งของร่างกายที่
สัมพันธ์กับพื นที่หรือสิ่งแวดล้อม โดยจะแบ่งออกเป็นการรับรู้อากัปกิริยาแบบอยู่นิ่ง (static) ได้แก่ 
การรับรู้ต้าแหน่งหรือท่าทางของข้อต่อ ( joint position sense) และการรับรู้อากัปกิริยาแบบ
เคลื่อนไหว (dynamic) ได้แก่ การ รับรู้การเคลื่อนไหวของร่างกาย (kinesthetic movement 
sense) 
 โกลชายเดอร์ (Goldscheider, 1898) ให้ความหมายโพรไพรโอเซฟชั่นว่า  หมายถึง การมีสติ
รับรู้ของร่างกายและแขนขา และมีคุณสมบัติแตกต่างอย่างชัดเจน เช่น ความรู้สึกของการเคลื่อนไหว
แบบอยู่กับที่ (passive motion sense) ความรู้สึกของการเคลื่อนไหวแบบมีการเคลื่อนที่ (active 
motion sense) ความรู้สึกต้าแหน่งของแขนขา และความรู้สึกของความหนัก  

คัสเตอร์   (Kuster, Grob, Kuster, Wood, & Gächter, 1999) ให้ค้าจ้ากัดความไว้ว่ า      
โพรไพรโอเซฟชั่น (proprioception) เป็นการสะสมกระแสประสาทป้อนเข้าสู่ระบบประสาท
ส่วนกลาง โดยมีตัวรับความรู้สึกอยู่ที่ผิวหนังกล้ามเนื อ ข้อต่อ และเอ็น 

สก๊อตและคณะ (Scott M Lephart, Pincivero, Giraido, & Fu, 1997) ให้ความหมาย   
โพรไพรโอเซฟชั่น (proprioception) ไว้ว่า เป็นการรับรู้ความรู้สึกสัมผัสพิเศษที่ได้จากความรู้สึกของ
การเคลื่อนไหว (kinesthesia) และความรู้สึกของข้อต่อ (joint sense) ระบบประสาทจะใช้กระแส
ประสาทที่เกี่ยวกับโพรไพรโอเซฟชั่น ใน 2 ลักษณะคือ ใช้ในการวางแผนการเคลื่อนไหวหรือท่าทาง
ของร่างกาย (feedforward mechanism) และใช้ในการปรับปรุงการเคลื่อนไหวที่ก้าลังเกิดขึ น 
(feedback mechanism) 
 สามารถสรุปได้ว่า โพรไพรโอเซฟชั่น (proprioception) หมายถึง การรับรู้ความรู้สึกเก่ียวกับ
ต้าแหน่งและการเคลื่อนไหวของร่างกาย การรับรู้ความรู้สึกสัมผัสชนิดนี เกิดขึ นจากการส่งสัญญาณ
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ความรู้สึกที่อยู่บริเวณกล้ามเนื อ ข้อต่อ เอ็นข้อต่อ เอ็นกล้ามเนื อ และผิวหนังเข้าสู่ระบบประสาท
ส่วนกลาง (CNS) ไปที่เซลิเบลัม (cerebrum) เพ่ือควบคุมท่าทางการเคลื่อนไหวของร่างกาย         
แบ่งออกเป็น การรับรู้อากัปกิริยาแบบอยู่นิ่ง (static)  และการรับรู้อากัปกิริยาแบบเคลื่อนไหว 
(dynamic)  
 
ระบบกำรรับรู้ เกี่ ยวกับต ำแหน่งและกำรเคลื่ อนไหวของร่ำงกำย  (Somatosensory or 

proprioceptive System) 

 ตัวรับความรู้สึกเกี่ยวกับการเคลื่อนไหวของร่างกายจะพบอยู่ที่บริเวณข้อต่อ กล้ามเนื อ       
หูชั นใน และที่ผิวหนัง โดยท้าหน้าที่ในการให้ข้อมูลเกี่ยวกับการเปลี่ยนแปลงต้าแหน่ง การเคลื่อนที่ 
ความเร่งหรือความหน่วงที่เกิดขึ นกับส่วนต่าง ๆ ของร่างกาย สามารถแบ่งออกได้เป็น 4 ชนิดดังนี  
 1. ตัวรับความรู้สึกท่ีผิวหนัง (cutaneous receptor) เป็นตัวรับความรู้สึกเกี่ยวกับการสัมผัส

และตัวรับเชิงกล มีความสัมพันธ์กับต้าแหน่งและการเคลื่อนไหวของร่างกาย ซึ่งจะท้าให้ร่างกายรับรู้

ถึงปฏิสัมพันธ์ที่มีอยู่กับสิ่งแวดล้อมภายนอก 

 2. ตัวรับความรู้สึกท่ีข้อต่อ (joint receptor) อยู่ภายในบริเวณปลอกหุ้มข้อ (joint capsule) 

และรอบ ๆ เอ็นยึดข้อ (ligament) ท้าหน้าที่ในการรับข้อมูลเกี่ยวกับการเปลี่ยนแปลงที่ข้อต่อท้าให้

เกิดความรู้สึกเกี่ยวกับต้าแหน่งของข้อต่อ ความเร็ว ความเร่ง หรือความหน่วงที่เกิดขึ นบริเวณข้อต่อ

และส่วนต่าง ๆ ของร่างกาย ตัวรับความรู้สึกนี จะถูกกระตุ้นโดยการเปลี่ ยนแปลงของความดัน 

(pressure) ซึ่งเกิดจากการเคลื่อนที่ของข้อต่อ  

 3. ตัวรับความรู้สึกที่กล้ามเนื อและเอ็นกล้ามเนื อ (musculotendinous receptor) ตัวรับ

ความรู้สึกนี จะอยู่ที่บริเวณกล้ามเนื อและเอ็นกล้ามเนื อ (tendon) ท้าหน้าที่ให้ข้อมูลเกี่ยวกับความตึง

และความยาวของกล้ามเนื อ ตัวรับความรู้สึกชนิดนี มี 2 ชนิดที่ส้าคัญคือ กอลไจ เทนดอนออร์แกน 

(golgi tendon organ) และกล้ามเนื อรูปกระสวย (muscle spindle) 

 4. ตัวรับความรู้สึกลาไบย์รินทีน (labyrinthine receptor) ตัวรับความรู้สึกชนิดนี จะท้า

หน้าที่ในการรับความรู้สึกเกี่ยวกับการเปลี่ยนแปลงต้าแหน่งของศีรษะและการทรงตัว โดยตัวรับ

ความรู้สึกชนิดนี จะอยู่ในหูชั นใน (inner ear) ซึ่งประกอบไปด้วยตัวรับความรู้สึกภายในท่อครึ่งวงกลม 

(semicircular canal) และตัวรับความรู้สึกที่อยู่ ในส่วนของ ยูทริ เคิล (utricle) และ แซคคูล 

(saccule) 
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ตัวรับควำมรู้สึกของต ำแหน่งและกำรเคลื่อนไหว (Proprioceptor) 

 ส้าหรับการรับรู้การสัมผัสของข้อต่อทั งแบบเคลื่อนที่ (dynamic joint sent) และแบบอยู่นิ่ง 

(static  joint sent) ตัวรับความรู้สึก (Receptor) จะเป็นตัวที่คอยรับส่งข้อมูลเพ่ือใช้ในการบอกถึง

องศาและอัตราการเปลี่ยนแปลงของมุมของข้อต่อในทุกระนาบ โดยตัวรับความรู้สึกของต้าแหน่งและ

การเคลื่อนไหวจะอยู่บริเวณเนื อเยื่อเกี่ยวพันรอบ ๆ ข้อต่อ รวมไปถึงในกระดูกอ่อน (cartilage) ข้อต่อ 

(joint) เอ็นข้อต่อ (ligament) เอ็นกล้ามเนื อ (Tendon) ปลอกหุ้มข้อต่อ (joint capsule) กล้ามเนื อ 

(Muscle) ผิวหนัง (skin) และเนื อเยื่อใต้ผิวหนัง (subcutaneous tissues)  

 ตัวรับความรู้สึก (Receptor) อยู่บริเวณส่วนปลายของเส้นประสาทสัมผัส (sensory nerve) 

เป็นส่วนหนึ่งของระบบประสาทที่ท้าหน้าที่ควบคุมการท้างานต่าง ๆ ของร่างกาย ตัวรับความรู้สึกของ

ต้าแหน่งและการเคลื่อนไหว (Proprioceptor) จะพบในบริเวณของกล้ามเนื อ ข้อต่อ และเนื อเยื่อ

บริเวณรอบ ๆ ข้อต่อ โดยจะท้าหน้าที่ในการบอกต้าแหน่งและการเคลื่อนไหวของร่างกาย และสมดุล

ในการทรงตัว ตัวรับความรู้สึกของต้าแหน่งและการเคลื่อนไหวชนิดนี เป็นตัวรับความรู้สึกเชิงกล 

(mechanoreceptor) ที่รับความรู้สึกจากส่วนลึกของร่างกาย เช่น ความรู้สึกจากความตึงของ

กล้ามเนื อ ต้าแหน่งของข้อต่อ การเคลื่อนไหวของร่างกาย และความสั่นสะเทือน ได้แก่ 

 1. Ruffini ending เป็นปลายประสาทรับความรู้สึกชนิดไม่มีปลอกหุ้ม (Uncapsulated 

sensory nerve ending) แบบ undifferentiated ลักษณะเป็นปลายประสาทที่มีแขนงมาก ซึ่งพบ

ในส่วนลึกของร่างกาย เช่น ข้อต่อ เอ็น พังผืด มีหน้าที่รับความรู้สึกจากข้อต่อและเอ็นกล้ามเนื อ โดยมี

ความส้าคัญเป็นอย่างมากในการบอกความรู้สึกสัมผัสและแรงกดได้ตลอดเวลา 

 2.  Neuromuscular spindle หรือกล้ ามเนื อทรงกระสวย (Muscle spindle)  พบใน

กล้ามเนื อลายมีลักษณะเหมือนกระสวย ขนาดความยาวประมาณ 6 มิลลิเมตร มีเซลล์กล้ามเนื อชนิด 

intrafusal แทรกอยู่ระหว่างใยกล้ามเนื อ extrafusal ประมาณ 2-10 เซลล์ และมีเปลือกบาง ๆ หุ้ม

เซลล์อยู่ โดยจะท้าหน้าที่เก่ียวกับการรับความรู้สึกขอต้าแหน่งและความตึงตัวของกล้ามเนื อ 

 3. Neuro-tendinous spindle หรือ Golgi tendon organ ลักษณะโครงสร้างประกอบไป

ด้วยเส้นใย intrafusal tendon ที่มีเปลือกบาง ๆ หุ้ม ท้าหน้าที่ในการรับรู้ความตึงของเอ็นกล้ามเนื อ 

และจะท้างานตรงข้ามกับกล้ามเนื อทรงกระสวย (muscle spindle) โดยจะพบในบริเวณเอ็น

กล้ามเนื อ 
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 4. Pacinian corpuscles ท้าหน้าที่ในการรับความรู้สึกสัมผัสและแรงกด (pressure) จากฝ่า

มือและฝ่าเท้า พบอยู่ใต้ผิวหนังและในเนื อเยื่อของร่างกายลักษณะเป็นรูปทรงรี ๆ มีหลายชั นแต่ละชั น

มีเปลือกหนานุ่มหุ้มเป็นวงรอบ ๆ แต่ละชั น เมื่อมีการเคลื่อนไหวของเนื อเยื่อเร็ว ๆ Pacinian 

corpuscles จะถูกกระตุ้นได้ง่าย 

 

กำรท ำงำนของระบบประสำทรับรู้ควำมรู้สึกของข้อต่อ 

ในทางประสาทวิทยาศาสตร์ระบบประสาทส่วนกลาง ( Central Nervous System) 

ประกอบด้วย สมอง (Brain) และไขสันหลัง (Spinal cord) โดยในส่วนของสมองนั นจะประกอบไป

ด้วยส่วนที่ส้าคัญ 4 ส่วน ได้แก่ สมองใหญ่ (Cerebrum) โดยมีขนาดใหญ่ที่สุด และมีท้าหน้าที่ในการ

เคลื่อนไหว และ การคิดวิเคราะห์เป็นหลัก ส่วนที่สองได้แก่ สมองน้อย (Cerebellum) เป็นส่วนที่

ส้าคัญในเรื่องของการควบคุมการท้างานให้เกิดการเคลื่อนไหวที่ราบรื่น และช่วยให้การประสาน

สัมพันธ์ (Co-ordination) ระหว่างข้อต่อต่าง ๆ ในร่างกายเคลื่อนไหวได้ดีขึ น ส่วนที่สามได้แก่ ระบบ

ประสาทการควบคุมอารมณ์ และความรู้สึก (Limbic System) และส่วนสุดท้ายได้แก่ ก้านสมอง 

(Brain Stem) สามารถแบ่งก้านสมองออกเป็น 3 ส่วน ได้แก่ 1. สมองส่วนกลาง (Midbrain หรือ 

Mesencephalon) จะมีหน้าที่หลักในการควบคุมการเคลื่อนไหว ช่วยให้มีการเคลื่อนไหวที่ราบรื่น 

(Smooth movement) นอกจากนั นสมองส่วนกลางยังมีส่วนในการควบคุมอารมณ์ความรู้สึกใน

ความพึงพอใจ เป็นต้น 2. สมองส่วนพอนส์ (Pons) จะเชื่อมระหว่างสมองใหญ่ และสมองน้อยอยู่ทาง

ด้านหน้าของเซรีเบลลัมติดต่อกับสมองส่วนกลาง โดยท้าหน้าที่เป็นทางผ่านของกระแสประสาทรับ

ความรู้สึกเข้าจากไขสันหลัง ส่งไปยังสมองทั งสองส่วน อีกทั งสมองส่วนพอนส์ยังเป็นศูนย์กลางในการ

ควบคุมการหายใจอีกด้วย และ 3. เมดุลลาออบลองกาตา (Medullar Oblongata) เป็นสมองส่วนที่

อยู่ท้ายสุด โดยติดต่อกับพอนส์ทางด้านบน และไขสันหลัง ท้าหน้าที่หลักในการควบคุมการท้างาน

ของระบบประสาทอัตโนมัติต่าง ๆ  เช่น  การเต้นของหัวใจ  การหายใจ  การหมุนเวียนเลือด 

(Kandel, Schwartz, Jessell, Siegelbaum, & Hudspeth, 2000; วรินทร์ กฤตยาเกียรณ, 2012) 

 ระบบประสาทรับรู้ความรู้สึกของข้อต่อมีส่วนช่วยในการรับความรู้สึกจากการเปลี่ยนแปลง

ความตึงตัวของกล้ามเนื อ (Muscle tone) และใช้ในการควบคุมการเคลื่อนไหว (Balance of 

movement) หรือการวางต้าแหน่งท่าทางของร่างกาย (Postural Balance) ให้สมดุล (Proske, 

2005; Proske & Gandevia, 2009) โดยตัวรับความรู้สึก ( receptors) ของระบบประสาทรับ

ความรู้สึกของข้อต่อ ซึ่งเป็นส่วนหนึ่งของระบบประสาทส่วนปลาย (Peripheral nerve system) จะ
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วางตัวอยู่ในส่วนของเนื อเยื่อของร่างกาย ได้แก่กล้ามเนื อ (Muscles), เยื่อหุ้มกล้ามเนื อ (Fascia), เอ็น

กล้ามเนื อ (Tendon), เอ็นยึดข้อต่อ (Ligament), เยื่อหุ้มข้อต่อ (Joint capsule) และส่วนของ

ผิวหนัง เป็นต้น 

 การเปลี่ยนแปลงของรูปร่าง หรือความยาวของเนื อเยื่อร่างกายเป็นตัวกระตุ้นให้กระแส

ประสาทส่งไปยังตัวรับความรู้สึกของข้อต่อ ซึ่งกระแสประสาทรับความรู้สึกนี มีหลายส่วนที่ท้าหน้าที่

ในการรับข้อมูลที่เกี่ยวข้องกับการรับรู้ความรู้สึกของข้อต่อ โดยกระแสประสาทจะส่งผ่านทาง

เส้นประสาทน้าเข้า (afferent fibers) เมื่อเนื อเยื่อเกิดการเปลี่ยนแปลงรูปร่าง หรือความยาวแล้ว 

ข้อมูลดังกล่าวที่ได้รับจะถูกส่งผ่านตัวรับความรู้สึกแปลงเป็นสัญญาณกระแสประสาทส่งผ่านไปยัง

เส้นประสาทน้าเข้า (afferent fibers) จากนั นจะส่งกระแสประสาทข้อมูลไปสู่เซลล์ประสาทตัวแรก 

(primary sensory neuron) ซึ่งเซลล์นี จะส่งกระแสประสาทต่อไปยังไขสันหลัง (dorsal horn) 

จากนั นจะถูกส่งไปยังสมองส่วนต้น (subcortical part) และสมองส่วนรับรู้ข้อมูล การควบคุมการรับ

ความรู้สึกของข้อต่อจะเป็นท้างานประสานกันของระบบประสาทและกล้ามเนื อ(Neuromuscular 

coordination)  (Lohse & Sherwood, 2012; Lohse et al. , 2011; Sayenko et al. , 2012; ว ริ

นทร์ กฤตยาเกียรณ, 2012) 

 นอกจากนี ในการศึกษาทางสรีรวิทยาของระบบประสาทยังพบว่า ผู้สู งอายุมีการรับรู้โพรไพร

โอเซฟชั่นบกพร่อง โดยการท้างานของระบบประสาทส่วนปลายพบว่าหน่วยรับความรู้สึกที่อยู่ใน

กล้ามเนื อ (Muscle spindles) ที่ท้าหน้าที่ในการรับรู้ต้าแหน่งและการเคลื่อนไหวของข้อต่อมีการ

เปลี่ยนแปลงซึ่งพบว่าแคปซูลมีการหนาตัวเพ่ิมขึ น เส้นผ่าศูนย์กลางลดลง มีการตอบสนองได้ช้าลง 

จ้านวนเส้นใยกล้ามเนื อ ( intrafusal muscle fibers) น้อยลง และแกนประสาทน้าออก (axonal 

swelling) มีการบวมซึ่งเป็นผลจากการที่เส้นประสาทถูกท้าลาย (Perry, 2006) มีการศึกษาพบว่าการ

ลงน ้าหนักแบบเต็มที่ (full weight bearing) สามารถช่วยเพ่ิมความสามารถในการรับรู้ต้าแหน่งข้อ

ต่อได้ดีขึ น เนื่องมาจากมีการกระตุ้นการรับรู้ของหน่วยรับความรู้สึกจากข้อต่อ ( receptor 

activation) (Bullock-Saxton, Wong, & Hogan, 2001) ในท้านองเดียวกับหน่วยรับความรู้สึกจาก

ข้อต่อ (joint mechanoreceptors) ที่มีจ้านวนลดลงทั งรัฟฟินิ เอนดิง (ruffini ending) พาซิเนียน 

คอพัสเซิล (pacinian corpuscles) และกอลจิ เทนดอน (Golgi tendon organ) (Goble, Coxon, 

Wenderoth, Van Impe, & Swinnen, 2009) 
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กำรฝึกโพรไพรโอเซฟชั่น (proprioception training)  

 การฝึกโพรไพรโอเซฟชั่น (proprioception training) หมายถึง การฝึกให้รับรู้สติและไม่รับรู้

สติของความสมดุลการทรงตัว การรับรู้ความรู้สึกของกล้ามเนื อ และความมั่นคงของข้อต่อร่างกาย 

(Scott M. Lephart & Fu, 2000) เป็นวิธีที่จะปรับปรุงพัฒนาเทคนิคทางการกีฬาให้ดีขึ น เนื่องจาก

ข้อมูลที่ได้รับจะมีความเกี่ยวข้องกับสถานการณ์ต่าง ๆ ของร่างกายที่เกิดขึ น (Behm, 2003; Behm, 

Anderson, & CURNEW, 2002; Yasuda, Nakagawa, Inoue, Iwamoto, & Inokuchi, 1999) 

ณัฐพงษ์ ชัยพัฒน์ปรีชา (2552) ให้ความหมายไว้ว่า การฝึกโพรไพรโอเซฟชั่น หมายถึง การ

ฝึกให้ตัวรับความรู้สึกเกี่ยวต้าแหน่งและการเคลื่อนไหวของร่างกายเกิดการกระตุ้นการท้างานให้ดีขึ น 

เป็นการกระตุ้นการท้างานของทุกส่วนในระบบประสาทกล้ามเนื อ จะมีผลท้าให้มีการรับรู้และ

ตอบสนองได้รวดเร็ว และประสิทธิภาพยิ่งขึ น 

 สัญญาณของการรับรู้เกี่ยวกับต้าแหน่งและการเคลื่อนไหวของร่างกายจากตัวรับความรู้สึก

ของข้อต่อ กล้ามเนื อ เส้นเอ็น และผิวหนังคือหัวใจส้าคัญในการควบคุมระบบประสาทของการ

เคลื่อนไหวให้คงสภาพสมบูรณ์ การสูญเสียการรับรู้เกี่ยวกับต้าแหน่งและการเคลื่อนไหวของอวัยวะใน

ร่างกาย อาจมีผลต่อการควบคุมกลุ่มกล้ามเนื อ ข้อต่อ และรบกวนการตอบสนองด้านการทรงตัวอย่าง

มาก (Allum et al., 1998; Dietz, 2002; Rossignol et al., 2006) ตลอดจนส่งผลให้ลดพื นที่ของ

มุมในการเคลื่อนไหว (Gentilucci, Toni, Chieffi, & Pavesi, 1994; Gordon, Ghilardi, & Ghez, 

1995)  

 การฝึกโพรไพรโอเซฟชั่นจะท้าให้ความสามารถในการท้างานของการรับรู้ความรู้สึกเกี่ยว

ต้าแหน่งและการเคลื่อนไหว ระยะเวลาการฝึกที่นานและต่อเนื่องจะมีผลท้าให้การรับรู้ความรู้สึกเกี่ยว

ต้าแหน่งและการเคลื่อนไหวเปลี่ยนแปลงไปในทางที่ดีขึ น การฝึกที่มีความต่อเนื่องและมีระยะเวลา

ติดต่อกัน 6 สัปดาห์ หรือมากกว่านี มีแนวโน้มที่จะส่งผลท้าให้การรับรู้ความรู้สึกเกี่ยวต้าแหน่งและการ

เคลื่อนไหว (proprioceptive) และ /หรือการท้างานของหน่วยการเคลื่อนไหว (motor function) 

จะถูกปรับปรุงฟ้ืนฟูได้ค่อนข้างสูงกว่า (Cordo et al., 2008 ; Diracoglu et al., 2005 ; Eils & 

Rosenbaum, 2001 ; Eils, Schroter, Schroder, Gerss, & Rosenbaum, 2010 a; Jan et al., 

2008; Kynsburg et al., 2006; D.-H. Lin, Lin, Chai, Han, & Jan, 2007; Panics et al., 2008) 

แม้ว่าการกระตุ้นความรู้สึกทางกาย (somatosensory) จะให้ผลอย่างรวดเร็ว ในครั งแรกหรือไม่กี่

ชั่วโมงที่ฝึกก็ตาม (Conrad, Scheidt, & Schmit, 2011) ซึ่งการฝึกการรับรู้ความรู้สึกเกี่ยวต้าแหน่ง

และการเคลื่อนไหว หรือการฝึกโพรไพรโอเซฟชั่นนี สามารถน้ามาประยุกต์ใช้ได้กับหลายกลุ่ม
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ประชากร นอกจากนี การฝึกโพรไพรโอเซฟชั่นถือเป็นสิ่งหนึ่งที่มีความส้าคัญในการควบคุมการ

เคลื่อนไหว (motor control) และความมั่นคงของข้อต่อต่าง ๆ (joint stability) ในระหว่างการท้า

กิจกรรมทางการกีฬานักกีฬาจะมีการรับรู้ความรู้สึกเกี่ยวต้าแหน่งและการเคลื่อนไหวได้ดีกว่าเมื่อ

เทียบกับผู้ที่ไม่ได้เป็นนักกีฬาในระดับอายุใกล้เคียงกัน ซึ่งจะเห็นได้ว่าการฝึกสมรรถภาพทางกายมีผล

ต่อการรับรู้ความรู้สึกเก่ียวกับต้าแหน่งและการเคลื่อนไหว 

 

กำยวิภำคและกำรเคลื่อนไหวของข้อไหล่ 
หัวไหล่ถือเป็นข้อต่อที่มีความส้าคัญ สามารถเคลื่อนไหวได้มากทั ง การหุบ (adduction) การ

กาง (abduction), การงอ (flexion) การเหยียด (extension) การหมุนเข้าใน (internal rotation) 

การหมุนออกนอก (external rotation) หรือการหมุนเป็นวงกลม(circumduction)  360 องศา      

ในระนาบ sagittal (Quillen DM et al., 2004) 

 

กระดูกบริเวณหัวไหล่ 
หัวไหล่จะประกอบไปด้วยกระดูก 3 ชิ น ได้แก่ 

1. กระดูกสะบัก (Scapula)  

กระดูกสะบักเป็นกระดูกรูปสามเหลี่ยมมีหน้าที่หลักเป็นจุดเกาะของกล้ามเนื อ Rotator cuff  

ได้แก่ supraspinatus, infraspinatus, teres minor และ subscapularis นอกจากนี  trapezius, 

หน้า serratus, rhomboids และ levator กระดูกสะบักมีความเป็นอิสระสามารถเคลื่อนย้ายได้ด้วย

การท้างานของกล้ามเนื อทั ง 4 มัดดังกล่าวมาข้างต้น บริเวณของกระดูกสะบักที่อยู่ acromial 

process มีลักษณะเป็นแอ่ง เรียกว่า glenoid cavity ซึ่งร่องนี จะท้าหน้าที่เป็นเบ้าให้กับส่วนหัวของ

กระดูกต้นแขนเพ่ือประกอบเป็น  glenohumeral joint ซึ่ งเป็นข้อต่อที่ท้าให้ต้นแขนเกิดการ

เคลื่ อนไหวบริ เวณเหนือและใต้แอ่งนี จะมีปุ่ มเล็กๆ  เรียกว่ า supraglenoid tubercle และ 

infraglenoid tubercle เป็นจุดเกาะต้นของกล้ามเนื อต้นแขน  

2. กระดูกไหปลาร้า (Clavicle) 

กระดูกไหปลาร้ามีลักษณะเป็นกระดูกแบบยาวและโค้งงอคล้ายรูปตัว S เชื่อมระหว่างล้าตัว
และแขน กระดูกไหปลาร้ามีข้อต่อ 2 ข้อ, sternoclavicular joint และ acromioclavicular joint 
ข้อต่อ sternoclavicular ท้าหน้าที่ยึดไหล่ไว้กับกระดูกแกนกลางร่างกาย เป็นที่เกาะของกล้ามเนื อ
บริเวณอกและ ไหล่แล้วยังท้าหน้าที่ค้ าจุนกระดูกสะบักและแขนส่วนบนให้ออกห่างจากส่วนอก 
เชื่อมต่อระหว่างโครงกระดูกตามแกนและส่วนบนให้ออกห่างจากส่วนอก นอกจากนี กระดูกไหปลาร้า

https://th.wikipedia.org/wiki/%E0%B8%81%E0%B8%A3%E0%B8%B0%E0%B8%94%E0%B8%B9%E0%B8%81%E0%B8%95%E0%B9%89%E0%B8%99%E0%B9%81%E0%B8%82%E0%B8%99
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ยังช่วยป้องกันหลอดเลือดแดง subclavian เส้นเลือดด้า subclavian และ brachial plexus 
ด้านหลังและด้านล่าง โดยท้าหน้าที่เสมือนไม้ค ้าในการประคองแขนทั งสองข้างไว้ ท้าให้แขนสามารถ
เคลื่อนไหว ได้อย่างเป็นอิสระ 

3. กระดูกต้นแขน (Humeral) 
ส่วนปลายของข้อต่อกระดูกต้นแขนเรียกว่า Humeral head  โดยส่วนหัวของกระดูกต้นแขน

จะมีลักษณะเป็นป้องกลมๆ 25% ของผิวด้านหัวไหล่จะสัมผัสกับเบ้า  glenoid labrum, แหวน 
fibrocartilaginous ติดกับขอบด้านนอกของช่อง glenoid ให้ความลึกและความมั่นคง (Anderson 
BC et al., 2010) โดยส่วนหัวของกระดูกจะมีลักษณะกลมเชื่อมกับส่วน glenoid cavity ของกระดูก
สะบัก ท้าให้ต้นแขนสามารถเคลื่อนไหวได้หลายทิศทางโดยมีจุดหมุนที่หัวไหล่ กระดูกต้นแขนสามารถ
แบ่งตามหลักกายวิภาคออกได้ 3 ส่วน ซึ่งได้แก่ ส่วนหัว (Head of humerus) ส่วนกลาง (Shaft) 
และส่วนปลาย (distal part) กระดูกสะบักจะติดต่อกับกระดูกต้นแขนส่วนหัว ลักษณะกลมมนของข้อ
ต่อ Glenohumeral joint มีไว้เพ่ือสามารถรับกับเบ้าของแอ่ง Glenoid fossa บนมุมด้านข้างของ
กระดูกสะบักได้ กระดูกต้นแขนเป็นจุดเกาะปลายของกล้ามเนื อจากบริเวณไหล่สามมัด ได้แก่  
กล้ามเนื อ Supraspinatus กล้ามเนื อ Infraspinatus และ กล้ามเนื อ Teres minor ส่วนกลางของ
กระดูกต้นแขนมีลักษณะเป็นรูปทรงกระบอกในส่วนต้น และจะเริ่มแบนลงในส่วนล่าง เมื่อตัด
ส่วนกลางของกระดูกต้นแขนตามแนวขวาง จะพบว่ากระดูกต้นแขนส่วนนี จะมีลักษณะคล้าย
สามเหลี่ยม โดยจะมีขอบสามด้าน คือขอบด้านหน้า ขอบด้านข้างล้าตัว และขอบด้านกลางล้าตัว ส่วน
ปลายของกระดูกต้นแขนจะมีลักษณะแบนออกทางด้านข้าง และที่ปลายสุดจะมีพื นผิวส้าหรับข้อต่อ
ต่างๆในบริเวณข้อศอก (elbow joint) โดยปลายที่เป็นพื นผิวข้อต่อนี จะเรียกว่า Condyle ซึ่งจะมี
สองบริเวณ คั่นด้วยแนวสันและร่องแคบๆ Condyle ที่อยู่ทางด้านข้างล้าตัวจะเรียกว่า Capitulum มี
ลักษณะกลมมน และจะรับกับส่วนหัวของกระดูก radius ขณะที่คอนไดล์ที่อยู่ทางด้านแนวกลางล้าตัว
จะมีลักษณะคล้ายรอก เรียกว่า  Trochlear ซึ่งจะรับกับรอยเว้าที่ส่วนหัวของ ulna และประกอบกัน
เป็นข้อต่อแบบบานพับ (hinge joint) 

 
ข้อต่อบริเวณหัวไหล่ 
 ข้อต่อบริเวณหัวไหล่จัดเป็น Synovial Joint ชนิดกลมและเบ้า (Ball and socket) ซึ่ง

สามารถเคลื่อนไหวได้ทุกทิศทาง 

1. ข้อต่อ Sternoclavicular joint 

ข้อต่อ sternoclavicular เชื่อมต่อกับกระดูกหน้าอกส่วนบน โดยข้อต่อ sternoclavicular 

สามารถยกขึ นได้สูง 30-35 องศา และมีการเคลื่อนไหวไปด้านหน้าและด้านหลังประมาณ 35 องศา 

และสามารถหมุนในแกนยาวของกระดูกไหปลาร้าได้ประมาณ 44-50 องศา (Rockwood C., 1998) 

https://th.wikipedia.org/wiki/%E0%B8%81%E0%B8%A3%E0%B8%B0%E0%B8%94%E0%B8%B9%E0%B8%81%E0%B8%AA%E0%B8%B0%E0%B8%9A%E0%B8%B1%E0%B8%81
https://th.wikipedia.org/w/index.php?title=%E0%B8%AA%E0%B9%88%E0%B8%A7%E0%B8%99%E0%B8%81%E0%B8%A5%E0%B8%B2%E0%B8%87%E0%B8%82%E0%B8%AD%E0%B8%87%E0%B8%81%E0%B8%A3%E0%B8%B0%E0%B8%94%E0%B8%B9%E0%B8%81%E0%B8%95%E0%B9%89%E0%B8%99%E0%B9%81%E0%B8%82%E0%B8%99&action=edit&redlink=1
https://th.wikipedia.org/w/index.php?title=%E0%B8%AA%E0%B9%88%E0%B8%A7%E0%B8%99%E0%B8%81%E0%B8%A5%E0%B8%B2%E0%B8%87%E0%B8%82%E0%B8%AD%E0%B8%87%E0%B8%81%E0%B8%A3%E0%B8%B0%E0%B8%94%E0%B8%B9%E0%B8%81%E0%B8%95%E0%B9%89%E0%B8%99%E0%B9%81%E0%B8%82%E0%B8%99&action=edit&redlink=1
https://th.wikipedia.org/w/index.php?title=%E0%B8%AA%E0%B9%88%E0%B8%A7%E0%B8%99%E0%B8%9B%E0%B8%A5%E0%B8%B2%E0%B8%A2%E0%B8%82%E0%B8%AD%E0%B8%87%E0%B8%81%E0%B8%A3%E0%B8%B0%E0%B8%94%E0%B8%B9%E0%B8%81%E0%B8%95%E0%B9%89%E0%B8%99%E0%B9%81%E0%B8%82%E0%B8%99&action=edit&redlink=1
https://th.wikipedia.org/w/index.php?title=%E0%B8%AA%E0%B9%88%E0%B8%A7%E0%B8%99%E0%B8%9B%E0%B8%A5%E0%B8%B2%E0%B8%A2%E0%B8%82%E0%B8%AD%E0%B8%87%E0%B8%81%E0%B8%A3%E0%B8%B0%E0%B8%94%E0%B8%B9%E0%B8%81%E0%B8%95%E0%B9%89%E0%B8%99%E0%B9%81%E0%B8%82%E0%B8%99&action=edit&redlink=1
https://th.wikipedia.org/wiki/%E0%B8%82%E0%B9%89%E0%B8%AD%E0%B8%A8%E0%B8%AD%E0%B8%81
https://th.wikipedia.org/w/index.php?title=%E0%B8%82%E0%B9%89%E0%B8%AD%E0%B8%95%E0%B9%88%E0%B8%AD%E0%B9%81%E0%B8%9A%E0%B8%9A%E0%B8%9A%E0%B8%B2%E0%B8%99%E0%B8%9E%E0%B8%B1%E0%B8%9A&action=edit&redlink=1
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ข้อต่อชนิดนี เป็นข้อต่อที่อยู่ระหว่างส่วนปลายของกระดูกอกของกระดูกไหปลาร้า (Sternal end of 

clavicle) กับรอยเว้า clavicular ที่อยู่บนส่วน manubrium ของกระดูกหน้าอก และบางส่วนของ

กระดูกซี่โครงชิ นที่ 1 โดยที่พื นผิวข้อต่อส่วนใหญ่จะอยู่ทางด้านปลายด้านกระดูกไหปลาร้า ข้อต่อนี มี

ส่วนช่วยในการเคลื่อนที่ของไหล่และต้นแขนที่ต้องอาศัยการเคลื่อนไหวของกระดูกไหปลาร้า แคปซูล

ข้อต่อ (Articular/joint capsule) เป็นพื นที่รอยต่อระหว่างกระดูกที่สามารถท้าให้เกิดการเคลื่อนไหว

ได้ โดยภายในจะเป็นโพรงแคบๆที่ เรียกว่า  โพรงข้อต่อ (articular cavity) ซึ่งจะมีของเหลวที่

เรียกว่า  Synovial fluid คอยช่วยลดแรงเสียดทานระหว่างกระดูกเมื่อเกิดการเคลื่อนไหว เราเรียกข้อ

ต่อที่มีโครงสร้างดังกล่าวว่า ข้อต่อแบบ Synovial joint ข้อต่อ Sternoclavicular เป็นข้อต่อแบบ 

Synovial ลักษณะหนึ่ง ซึ่งมีโครงสร้างของแคปซูลข้อต่อแบบอานม้า (saddle joint) โดยที่โพรงข้อ

ต่อจะถูกแบ่งออกเป็นสองส่วน โดยแผ่นของกระดูกอ่อนที่เรียกว่า แผ่นข้อต่อ (articular disc) ซึ่งเป็น

ลักษณะทั่วไปของข้อต่อแบบ Synovial 

2. ข้อต่อ Acromioclavicular joint 

ข้อต่อ Acromioclavicular (AC) เป็นข้อต่อเฉพาะระหว่างกระดูกไหปลาร้ากับกระดูกสะบัก    

อยู่บริเวณส่วนปลายของกระดูกไหปลาร้าที่เชื่อมกับปล้อง acromion ของกระดูกสะบัก มีการ

เคลื่อนไหวเพียงเล็กน้อยในข้อต่อนี  โดยข้อต่อ AC จะถูกห่อหุ้มไว้ในแคปซูล และเอ็นยึดข้อต่อ 

coracoacromial ยึดไว้  

3. ข้อต่อ Glenohumeral joint 

ข้อต่อ Glenohumeral เป็นข้อต่อที่ส้าคัญที่สุดของบริเวณไหล่ และเกี่ยวข้องโดยตรงกับการ

เคลื่อนไหวของต้นแขน ข้อต่อนี เป็นข้อต่อ Synovial joint ชนิดเบ้า (ball and socket) โดยมีแอ่งกลี 

glenoid fossa ของกระดูกสะบัก ท้าหน้าที่เป็นเบ้ารองรับส่วนหัวของกระดูกต้นแขน และยังมี

โครงสร้างของเอ็นรอบกระดูกและกล้ามเนื อ rotator cuff คอยค ้าจุน 

4. กระดูกอ่อน glenoid labrum  

โดยรอบของแอ่งกลีนอยด์จะนูนขึ นมาเป็นขอบของกระดูกอ่อน ซึ่งเรียกว่า glenoid labrum 

จะช่วยลดการเสียดสีระหว่างพื นผิวของกระดูก ท้าให้การเคลื่อนไหวของข้อ ต่อเป็นไปอย่าง

ราบรื่น  (Rockwood C., 1998) 

 

เอ็นรอบข้อต่อ (Ligament) 
โดยทางด้านหน้าของข้อได้รับการ เสริมความแข็งแรงจากเส้นเอ็น 3 ชนิด ได้แก่  

Coracoclavicular, Glenohumeral และ Coracohumeral ligament เอ็นกล้ามเนื อที่ทอดข้ามข้อ

https://th.wikipedia.org/wiki/%E0%B8%82%E0%B9%89%E0%B8%AD%E0%B8%95%E0%B9%88%E0%B8%AD
https://th.wikipedia.org/wiki/%E0%B8%81%E0%B8%A3%E0%B8%B0%E0%B8%94%E0%B8%B9%E0%B8%81%E0%B9%84%E0%B8%AB%E0%B8%9B%E0%B8%A5%E0%B8%B2%E0%B8%A3%E0%B9%89%E0%B8%B2
https://th.wikipedia.org/wiki/%E0%B8%81%E0%B8%A3%E0%B8%B0%E0%B8%94%E0%B8%B9%E0%B8%81%E0%B8%AD%E0%B8%81
https://th.wikipedia.org/wiki/%E0%B8%81%E0%B8%A3%E0%B8%B0%E0%B8%94%E0%B8%B9%E0%B8%81%E0%B8%8B%E0%B8%B5%E0%B9%88%E0%B9%82%E0%B8%84%E0%B8%A3%E0%B8%87
https://th.wikipedia.org/w/index.php?title=%E0%B8%9E%E0%B8%B7%E0%B9%89%E0%B8%99%E0%B8%9C%E0%B8%B4%E0%B8%A7%E0%B8%82%E0%B9%89%E0%B8%AD%E0%B8%95%E0%B9%88%E0%B8%AD&action=edit&redlink=1
https://th.wikipedia.org/wiki/%E0%B9%84%E0%B8%AB%E0%B8%A5%E0%B9%88
https://th.wikipedia.org/w/index.php?title=%E0%B8%95%E0%B9%89%E0%B8%99%E0%B9%81%E0%B8%82%E0%B8%99&action=edit&redlink=1
https://th.wikipedia.org/w/index.php?title=%E0%B9%81%E0%B8%84%E0%B8%9B%E0%B8%8B%E0%B8%B9%E0%B8%A5%E0%B8%82%E0%B9%89%E0%B8%AD%E0%B8%95%E0%B9%88%E0%B8%AD&action=edit&redlink=1
https://th.wikipedia.org/w/index.php?title=%E0%B9%81%E0%B8%84%E0%B8%9B%E0%B8%8B%E0%B8%B9%E0%B8%A5%E0%B8%82%E0%B9%89%E0%B8%AD%E0%B8%95%E0%B9%88%E0%B8%AD&action=edit&redlink=1
https://th.wikipedia.org/w/index.php?title=%E0%B9%82%E0%B8%9E%E0%B8%A3%E0%B8%87%E0%B8%82%E0%B9%89%E0%B8%AD%E0%B8%95%E0%B9%88%E0%B8%AD&action=edit&redlink=1
https://th.wikipedia.org/w/index.php?title=%E0%B9%81%E0%B8%9C%E0%B9%88%E0%B8%99%E0%B8%82%E0%B9%89%E0%B8%AD%E0%B8%95%E0%B9%88%E0%B8%AD&action=edit&redlink=1
https://th.wikipedia.org/wiki/%E0%B8%82%E0%B9%89%E0%B8%AD%E0%B8%95%E0%B9%88%E0%B8%AD
https://th.wikipedia.org/wiki/%E0%B9%84%E0%B8%AB%E0%B8%A5%E0%B9%88
https://th.wikipedia.org/w/index.php?title=%E0%B8%95%E0%B9%89%E0%B8%99%E0%B9%81%E0%B8%82%E0%B8%99&action=edit&redlink=1
https://th.wikipedia.org/wiki/%E0%B8%81%E0%B8%A3%E0%B8%B0%E0%B8%94%E0%B8%B9%E0%B8%81%E0%B8%AA%E0%B8%B0%E0%B8%9A%E0%B8%B1%E0%B8%81
https://th.wikipedia.org/wiki/%E0%B8%81%E0%B8%A3%E0%B8%B0%E0%B8%94%E0%B8%B9%E0%B8%81%E0%B8%95%E0%B9%89%E0%B8%99%E0%B9%81%E0%B8%82%E0%B8%99
https://th.wikipedia.org/wiki/%E0%B9%80%E0%B8%AD%E0%B9%87%E0%B8%99
https://th.wikipedia.org/wiki/%E0%B8%81%E0%B8%A3%E0%B8%B0%E0%B8%94%E0%B8%B9%E0%B8%81%E0%B8%AD%E0%B9%88%E0%B8%AD%E0%B8%99
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ไหล่ที่ช่วยในการเสริมความแข็งแรงให้กับข้อไหล่ประกอบด้วย เอ็นกล้ามเนื อ Biceps brachii (ส่วน 

long head) และเอ็นกล้ามเนื อกลุ่ม rotator cuff (กล้ามเนื อที่อยู่รอบข้อไหล่และเชื่อมต่อกับ 

Articular capsule) ได้แก่ เส้นเอ็นกล้ามเนื อ Subscapularis, Supraspinatus, Infraspinatus และ 

Teres minor 

1. Coracoclavicular 

Coracoclavicular เป็นเอ็นที่ยึดระหว่างกระดูกไหปลาร้ากับปุ่ม conoid บนกระดูกสะบัก 

และประกอบด้วยเอ็นสองส่วน คือ conoid ligament และ trapezoid ligament เอ็นนี จะช่วยยึดให้

กระดูกไหปลาร้ากับกระดูกสะบักอยู่ใกล้มากขึ น (Bigliani LU et al., 1986) 

2. Glenohumeral 

มีเอ็นแบบ glenohumeral อยู่สามสาย ได้แก่ SGHL, MGHL และ IGHL โดยเอ็น SGHL มี

ต้นก้าเนิดแตกต่างกันแทรกตัวอยู่บนกระดูกอ่อนที่อยู่ใกล้กับ tubercle อยู่ทางด้านหน้าของข้อต่อ 

สามารถแยกออกได้เป็นสามส่วน คือส่วนบน ส่วนกลาง และส่วนล่าง โดยเอ็นนี จะยึดเกาะระหว่าง  

glenohumeral lubum และปุ่มเหนือแอ่ง glenoid ไปยังส่วนคอของกระดูกต้นแขน 

3. Coracohumeral 

เอ็น Coracohumeral (CHL) มีต้นก้าเนิดมาจากฐานและขอบด้านข้างของกระบวนการ

คอรัปชั่นของกระดูกสะบักและสอดตัวไปที่ท่อที่ใหญ่กว่า ฟังก์ชั่นทางชีวกลศาสตร์ของเอ็นนี ไม่เข้าใจ

อย่างเต็มที่ แต่ดูเหมือนว่าจะมีหน้าที่ suspensory ของหัว humeral ป็นเอ็นที่อยู่ทางด้านบนของข้อ

ต่อ โดยจะพาดจากฐานของ coracoid proces บนกระดูกสะบัก ไปยังทางด้านหน้าปุ่มใหญ่บน

กระดูกต้นแขน (greater tubercle of humerus) 

 

กล้ำมเนื อบริเวณ Shoulder gridle 
 เป็นกล้ามเนื อที่มีความแข็งแรงมาก กล้ามเนื อที่ท้าหน้าที่ในการเคลื่อนไหวแขนนั นมีจุดเกาะ

ต้นอยู่ที่กระดูกสะบักและมีจุดเกาะปลายที่กระดูกต้นแขน โดยขณะที่มีการเคลื่อนไหวแขนนั นกระดูก

สะบักจะถูกตรึงให้อยู่กับที่ โดยประกอบไปด้วย 

1. กล้ามเนื อ Serratus anterior จุดเกาะต้นอยู่บริเวณกระดูกซี่โครงซี่บนท่อนที่ 8 ถึง 

9 จุดเกาะปลายอยู่บริเวณขอบด้านในของกระดูกสะบัก  ท้าหน้าที่ดึงกระดูกสะบักมาด้านหน้าและ

ด้านข้าง 

2. กล้ามเนื อ Trapezius จุดเกาะต้นอยู่บริเวณกระดูก occipital และ spines ของ 

กระดูกสันหลัง ระดับคอที่ 7 และระดับอกทั งหมด จุดเกาะปลายอยู่บริเวณกระดูกไหปลาร้า และ 
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spine ของ กระดูกสะบัก และ Acromian process ท้าหน้าที่ยกกระดูกสะบัก ดึงศีรษะมาด้านหลัง 

ดึง กระดูกสะบักมาด้านใน 

3. กล้ามเนื อ Pectoralis minor จุดเกาะต้นอยู่บริเวณกระดูกซี่โครงซี่ที่ 2-5 จุดเกาะ

ปลายอยู่บริเวณ Coracoid process ของกระดูกสะบัก ท้าหน้าที่ดึงกระดูกสะบัก มาทางด้านหน้า 

และด้านล่าง 

4. กล้ามเนื อ Levator scapulae จุดเกาะต้นอยู่บริเวณจุดเกาะต้นกระดูกสันหลัง

ระดับคอที่ 1-4 จุดเกาะปลายอยู่บริเวณขอบด้านในของกระดูกสะบัก ท้าหน้าที่ยกกระดูกสะบักขึ น 

5. กล้ามเนื อ Rhomboideus major จุดเกาะต้นอยู่บริเวณ Spines ของกระดูกสัน

หลังระดับอกท่ี 2-5  จุดเกาะปลายอยู่บริเวณขอบด้านในของกระดูกสะบัก ท้าหน้าที่ยกและดึงกระดูก

สะบักเข้า มาในแนวกลาง 

6. กล้ามเนื อ Rhomboideus minor จุดเกาะต้นอยู่บริเวณกระดูกสันหลังระดับคอ

ท่อนที่ 7 และระดับอกท่อนที่ 1 จุดเกาะปลายอยู่บริเวณขอบด้านในของกระดูกสะบัก ท้าหน้าที่ยก

และดึงกระดูกสะบักเข้า ด้านใน 

 

กำรเคลื่อนไหวและกำรท ำหน้ำที่ของข้อไหล่   

การเคลื่อนไหวของข้อไหล่เกิดจากท้างานประสานระหว่างกล้ามเนื อ กระดูก และ

เส้นประสาท จึงสามารถท้าให้ข้อไหล่เคลื่อนไหวได้รอบทิศทาง แบ่งออกเป็น 6 ทิศทาง คือ ท่ากาง

แขน (abduction), ท่าหุบแขน (adduction),ท่างอแขน (flexion), ท่าเหยียดแขน (extension), ท่า

หมุนข้อไหล่เข้า (internal rotation), และท่าหมุนหัวไหล่ออก (external rotation) (Palastanga & 

Soames, 2012)  

1. ท่ากางแขน (Abduction of arm at shoulder joint) ที่บริ เวณข้อไหล่มีองศาการ

เคลื่อนไหวข้อไหล่โดยปกติ 180 องศา ใช้กล้ามเนื อ Supraspinatus ท้าหน้าที่ในการยกต้นแขนขึ น 

และท้าให้กระดูกต้นแขนหมุนไปด้านข้าง โดยจะท้าหน้าที่ร่วมกับกล้ามเนื อ deltoid ในการกางแขน

ออกจากล้าตัว เส้นประสาทที่มาเลี ยงบริ เวณข้อไหล่ คือ เส้นประสาทเหนือกระดูกสะบัก 

(Suprascapular nerve) และเส้นประสาทที่รักแร้ (Axillary nerve) (Cael, 2010; Jenkins, 2009; 

Palastanga & Soames, 2012; Sueki & Brechter, 2009)  

2. ท่าหุบแขน (Adduction of arm at shoulder joint) ที่บริ เวณข้อไหล่มีองศาการ

เคลื่อนไหวข้อไหล่โดยปกติประมาณ 50 องศา กล้ามเนื อ Coracobrachialis จะท้างานร่วมกับ

กล้ามเนื อหน้าอก (pectoralis major) ในการงอและดึงแขนเข้ามาหาล้าตัว เส้นประสาทที่มาเลี ยง 
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คือ musculocutaneous nerve และท้างานร่วมกล้ามเนื อ Latissimus dorsi, กล้ามเนื อ Teres 

major ท้าให้สามารถเอื อมแขนไปด้านตรงข้ามได้ (Cael, 2010; Jenkins, 2009; Palastanga & 

Soames, 2012; Sueki & Brechter, 2009) 

3. ท่างอแขน (flexion of arm at shoulder joint) ที่บริเวณข้อไหล่มีองศาการเคลื่อนไหว

ข้อไหล่ปกติ 180 องศากล้ามเนื อที่ใช้ คือ กล้ามเนื อหน้าอกมัดใหญ่ (pectoralis major) ท้าหน้าที่ใน

การงอต้นแขนเส้นประสาทที่มาเลี ยง คือ medial and lateral anterior thoracic nerve โดย

ท้างานร่วมกับกล้ามเนื อ deltoid ส่วนหน้า, กล้ามเนื อ biceps brachii ส่วนหัวยาว (long head) 

และกล้ามเนื อ coracobrachialis สามารถใช้แขนในการท้าหน้าที่ ยก แขนขึ นเหนือศีรษะ (Cael, 

2010; Jenkins, 2009; Palastanga & Soames, 2012; Sueki & Brechter, 2009)  

4. ท่าเหยียดแขน (extension of arm at shoulder joint) ที่บริเวณข้อไหล่มีองศาการ

เคลื่อนไหวข้อไหล่ปกติ 50 องศา กล้ามเนื อ Latissimus dorsi ท้าหน้าที่ในการเหยียดแขน และดึง

แขนลงไปทางด้านหลังในขณะที่มีการหนุนแขนเข้าด้านใน เส้นประสาทที่มาเลี ยง คือ thoracodosal 

nerve ท้างานร่วมกับกล้ามเนื อ deltoid ส่วนหลัง กล้ามเนื อ triceps ส่วนหัวยาว (long head) 

กล้ามเนื อ teres major และกล้ามเนื อหน้าอก (pectoralis major) (Cael, 2010; Jenkins, 2009; 

Palastanga & Soames, 2012; Sueki & Brechter, 2009)  

5. ท่าหมุนแขนเข้า (internal rotation of arm at shoulder joint) ที่บริเวณข้อไหล่มีองศา

การเคลื่อนไหวข้อไหล่โดยปกติที่ 90 องศา กล้ามเนื อ Subscapularis ท้าหน้าที่ในการตรึงข้อไหล่ 

และท้าให้เกิดการหมุนแขนเข้าทางด้านใน เส้นประสาทที่มาเลี ยง คือ suprascapular nerve โดย

ท้างานร่วมกับกล้ามเนื อ teres major กล้ามเนื อหน้าอก (pectoralis major) กล้ามเนื อ Latissimus 

dorsi และ  กล้ า ม เ นื อ  ( Cael, 2010; Jenkins, 2009; Palastanga & Soames, 2012; Sueki & 

Brechter, 2009)  

6. ท่าหมุนแขนออก (external rotation of arm at shoulder joint) ที่บริเวณข้อไหล่มี

องศาการเคลื่อนไหวข้อไหล่ปกติ 90 องศา กล้ามเนื อ Teres minor จะท้างานร่วมกับกล้ามเนื อ 

Infraspinatus ในการหมุนแขนออกไปด้านนอก เส้นประสาทที่มาเลี ยง คือ Lower suprascapular 

nerve โดยท้างานร่วมกับกล้ามเนื อ deltoid ส่วนหน้า (Cael, 2010; Jenkins, 2009; Palastanga 

& Soames, 2012; Sueki & Brechter, 2009) 
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งำนวิจัยท่ีเกี่ยวข้อง  

งำนวิจัยภำยในประเทศ 

 กนกพร จันทวร (2542) ศึกษาการวิเคราะห์คลื่นไฟฟ้ากล้ามเนื อแขน ไหล่ และหลังส่วนบน

ในท่า สแนทช์ของนักกีฬายกน ้าหนักเยาวชน ท้าการวิเคราะห์การท้างานของกล้ามเนื อดังต่อไปนี  

กล้ามเนื อขาด้านหน้า กล้ามเนื อต้นขาด้านหลัง กล้ามเนื อหลังส่วนบน และกล้ามเนื อหัวไหล่ ที่ความ

หนัก 80% และ 100% ของ 1RM กลุ่มตัวอย่างเป็นเพศชาย อายุระหว่าง 16-20 ปี มีทักษะในการ

เล่นกีฬายกน ้าหนักแตกต่างกัน โดยแบ่งออกเป็น 2 กลุ่ม คือ กลุ่มที่มีทักษะสูงซึ่งเป็นนักกีฬาเยาวชน

ทีมชาติไทย และกลุ่มที่มีทักษะต่้าซึ่งเป็นนักกีฬาทีมโรงเรียนกีฬานครศรีธรรมราช จ้านวนทั งสิ น 9 คน 

ผลการศึกษาพบว่า ในนักกีฬาที่มีทักษะสูง และนักกีฬาที่มีทักษะต่้าการท้างานของกล้ามเนื อจะมี

ความแตกต่างกัน นักกีฬาที่มีทักษะสูงจะมีการท้างานของกล้ามเนื อหัวไหล่ กล้ามเนื อต้นแขนด้านหน้า 

และกล้ามเนื อต้นแขนด้านหลังมีการท้างานในระยะที่ 2 เพ่ิมขึ น ในขณะที่ระยะที่ 2 นักกีฬาที่มีทักษะ

ต่้ากว่าจะมีการเพิ่มการท้างานของกล้ามเนื อหลายมัดกว่า ในระยะท่ี 3-4 นักกีฬาที่มีทักษะสูงจะมีการ

ท้างานของกล้ามเนื อหัวไหล่ และกล้ามเนื อต้นแขนด้านหน้ามากขึ น ในขณะที่นักกีฬาที่มีทักษะต่้ากว่า

จะเพ่ิมการท้างานของกล้ามเนื อต้นขาทุกมัด จะเห็นได้ว่าเมื่อน ้าหนักที่ยกเพ่ิมมากขึ นการท้างานของ

กล้ามเนื อก็จะเปลี่ยนแปลงเพ่ิมมากขึ น  

จันทร์หอม กันทะสอน (2548) ศึกษาเรื่องอุบัติการณ์การบาดเจ็บของนักกีฬายกน ้าหนักทีม

ชาติไทย พบว่าการบาดเจ็บของนักกีฬายกน ้าหนักทีมชาติไทย สูงถึงร้อยละ 68.9 (จากนักกีฬาจ้านวน 

45 คน) การบาดเจ็บที่หัวไหล่และต้นแขนพบมากสุดร้อยละ 12.69 และรองลงมาคือ ข้อเข่า ร้อยละ 

10.36 ปัจจัยเสี่ยงด้านร่างกายเกิดจากการอบอุ่นร่างกายไม่เพียงพอก่อนการยกน ้าหนัก ร้อยละ 86.7 

รองลงมาคือ กล้ามเนื อไม่มีความแข็งแรงเพียงพอ ร้อยละ 68.9 ปัจจัยเสียงต่อการบาดเจ็บที่เกิดขึ น

จากการฝึกซ้อม ได้แก่ ท่าเทคนิคในการยกไม่ถูกต้อง พบร้อยละ 75.6 และรองลงมาคือ การเพ่ิม

น ้าหนักและเปลี่ยนแปลงน ้าหนักที่ยกรวดเร็วเกินไป พบร้อยละ 57.8 (Nattapong Chaipatpreecha, 

2009) ได้ท้าการศึกษาผลการฝึกโพรไพรโอเซฟชั่นที่มีต่อความคล่องแคล่วว่องไว และการทรงตัวใน

นักกีฬาฟุตบอล โดยให้กลุ่มทดลองท้าการฝึกโพรไพรโอเซฟชั่นก่อนท้าการฝึกแบบปกติในขณะที่กลุ่ม

ควบคุมท้าการฝึกแบบปกติเพียงอย่างเดียว หลังจากท้าการฝึก 8 สัปดาห์ พบว่า ความคล่องแคล่ว

ว่องไวและการทรงตัวในกลุ่มทดลองเพ่ิมขึ นหลังจากฝึกโพรไพรโอเซฟชั่น เนื่องจากการทรงตัว และ

การรักษาภาวะสมดุลของร่างกายไม่ให้เกิดการแกว่งไปมาจะต้องอาศัยการท้างานประสานกัน โดย
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ระบบประสาทจะท้าหน้าที่ในการควบคุมการท้างานของข้อต่อ และกล้ามเนื อต่าง ๆ นักกีฬาจึงมีการ

ทรงตัวที่ดีขึ น  

ปนิก อวิรุทธการ และคณะ (2548) ศึกษาความแตกต่างด้านโครงสร้างของร่างกายนักกีฬา

ยกน ้าหนักหญิง และความเร็วในการยกบาร์เบล จากภาพถ่ายวีดีโอแบบ 2 มิติ กลุ่มตัวอย่างคือ นักยก

น ้าหนักหญิงไทย จ้านวน 17 คน พบว่า นักกีฬามีความสูงเฉลี่ย 158.5 เซนติเมตร ยกบาร์เบลที่ความ

หนัก 80 เปอร์เซ็นต์ ของความสามารถสูงสุด พบความเร็วเฉลี่ยในการยกบาร์เบล เท่ากับ 2.61  

เมตร/วินาที น ้าหนักบาร์เบลที่ยกได้กับความเร็วในการยกมีค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ เท่ากับ .35 

และในการแข่งขันยกน ้าหนักเยาวชนชิงแชมป์แห่งโลก เมืองปูซาน ประเทศเกาหลีใต้ พบว่า ผู้ชนะเลิศ

ล้าดับที่ 1 จากประเทศจีน มีความเร็วในการยกบาร์เบลเฉลี่ยเท่ากับ 1.49 เมตร/วินาที ในการยก

น ้าหนักท่าสแนทช์ นอกจากนี ยังพบว่า ผู้ที่มีล้าตัวช่วงบนยาว และมีความสามารถในการยกบาร์เบล

ได้เร็วจะมีส่วนช่วยให้ได้รับชัยชนะในการแข่งขันได้ 

สุนีย์ บวรสุนทรชัย (2545) ศึกษาคุณลักษณะทางคิเนมาติกส์แบบสองมิติของนักยกน ้าหนัก

หญิงไทยในท่าสแนทช์ 5 รุ่น (48, 53, 58, 63 และ 69 ก.ก.) จ้านวน 27 คน โดยศึกษาตัวแปร ได้แก่ 

มุมการเคลื่อนไหว ค่าเฉลี่ยความเร็วเชิงมุมของหัวไหล่ ข้อสะโพก และข้อเข่า ระยะห่างระหว่าง

ศูนย์กลางของไหล่และบาร์เบล การเคลื่อนที่ของบาร์เบลในแนวดิ่ง เวลาที่ใช้ในการยก และรูปแบบ

การเคลื่อนที่ของบาร์เบล พบว่า ตัวแปรทางคิเนมาติกส์ของนักยกน ้าหนักทั ง 5 รุ่น มีลักษณะ

คล้ายคลึงกัน มุมไหล่จะเพ่ิมขึ นในช่วงแรกของการยกไปจนถึงช่วงรับบาร์เบลเหนือศีรษะ เช่นเดียวกับ

ข้อสะโพกจะเพ่ิมขึ นเรื่อย ๆ ในช่วงแรกเช่นกัน และจะลดลงในช่วงของการนั่งรับบาร์เบล ความเฉลี่ย

ความเร็วเชิงมุมในจังหวะดึงและทิ งตัวนั่งรับของหัวไหล่ ข้อสะโพก และข้อเข่าจะค่อนข้างสูง ค่าเฉลี่ย

ความเร็วของบาร์เบลในแกนดิ่งเรียงล้าดับจากมากไปน้อย ได้แก่ ช่วง Third pull, Second pull, 

First pull, Drop under barbell และ Squatting ใช้ระยะเวลาในการยกมากสุดในช่วง  Squatting 

และใช้ระยะเวลาน้อยสุดในช่วง Second pull เนื่องจากระดับความสามารถของนักยกน ้าหนักไม่

แตกต่างกัน ตัวแปรทางคิเนมาติกส์จึงเป็นไปในทิศทางเดียวกัน แม้ว่าจะอยู่ในรุ่นที่ต่างกัน  

 

งำนวิจัยต่ำงประเทศ 

กาจานานา  (Gajanana, 2013) ท้าการศึกษาผลของการฝึกโพรไพรโอเซฟชั่นในการรับรู้

ความรู้สึกในการเปลี่ยนแปลงต้าแหน่งของข้อต่อและการทรงตัวในนักเรียนชาย โดยมีผู้เข้าร่วมวิจัย
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จ้านวน 5 คน เพศชาย อายุระหว่าง 23 – 29 ปี มีอาการบาดเจ็บที่หัวเข่าจากการแข่งขันกีฬาระดับ

มหาวิทยาลัยและอยู่ในระหว่างการฟ้ืนฟูการบาดเจ็บ โดยให้ผู้เข้าร่วมวิจัยท้าการฝึกโพรไพรโอเซฟชั่น 

3 ครั งต่อสัปดาห์ ทั งหมด 8 สัปดาห์  

ท้าการทดสอบก่อนการทดลอง และหลังการทดลองดังต่อไปนี  

1. Weight-Bearing Joint Reposition Sense 
2. Non-Weight-Bearing Joint Reposition Sense 
3. Romberg's test- Bilateral 
4. Romberg's test- Unilateral 
ขณะทดสอบโดยการให้ผู้เข้าร่วมวิจัยเปิดตามองไปยังผนังด้านหน้าที่มีระยะห่าง 2 เมตร ตาม

โปรแกรมต่างท่ีก้าหนด ดังต่อไปนี  

 

ภำพที่ 6 แสดงโปรแกรมการออกก้าลังการโพรไพรโอเซฟชั่น  (Gajanana, 2013) 
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ผลการทดลองพบว่า การฝึกโพรไพรโอเซฟชั่นส่งผลต่อการรับรู้ความรู้สึกในการเปลี่ยน

ต้าแหน่งของมุมข้อต่อหัวเข่า โดยโปรแกรมการฝึกโพรไพรโอเซฟชั่นแบบหลายสถานีจะมีผลต่อ

สมรรถภาพการท้างานของความรู้สึกนึกคิดเมื่อรู้สึกเจ็บปวดบริเวณหัวเข่า และผลต่อการท้างานของ

ตัวรับความรู้สึก (sensorimotor function) การฝึกนี จะช่วยให้การท้างานของหัวเข่าของนักกีฬา

กลับมาเหมือนเช่นในช่วงก่อนการได้รับบาดเจ็บ และเรียกความเชื่อม่ันในตนเองกลับมา  

ไคร์สและคณะ (Christ et al., 1996) ได้ส้ารวจความสมดุลและทักษะในการยกน ้าหนัก โดย

ให้กลุ่มตัวอย่างเพศชาย 2 คน คนแรกเป็นนักกีฬายกน ้าหนักที่มีระดับทักษะสูง (น ้าหนักตัว 97.7 

กก.) มีความเชี่ยวชาญในการยกน ้าหนัก และนักกีฬายกน ้าหนักมือสมัครเล่น (น ้าหนักตัว 86.4 กก.) 

ได้รับการฝึกซ้อมออกก้าลังกายในฟิตเนส และเพ่ือการพักผ่อนหย่อนใจ คุ้นเคยกับการยกน ้าหนักใน

ระดับปานกลางเท่านั น ท้าการยกน ้าหนักในท่า high-hang-power snatch โดยเริ่มการดึงบาร์เบล

จากพื นผ่านหัวเข่าไปจนถึงการนั่งรับบาร์เบลในท่าสควอช์ กลุ่มตัวอย่างยกทั งหมด 5 ครั ง ที่ความ

หนัก 75 เปอร์เซ็นต์ของความสามารถสูงสุดที่ยกได้ (Maximum weight) นักกีฬายกน ้าหนักท่ีมีระดับ

ทักษะสูงยกด้วยน ้าหนัก 75 กก. และนักกีฬายกน ้าหนักมือสมัครเล่นยกด้วยน ้าหนัก 39.2 กก.       

วัดด้วยเครื่องวัดแรง (force plate) ขนาด 40 x 60 x 4 cm 250 HZ. วัดช่วงการแกว่งไปด้านหน้า

ด้านหลัง (Anteroposterior : A-P) วัดช่วงการแกว่งไปด้านข้างซ้ายขวา (Mediolatera l: M-L) 

ต้าแหน่งของแรงและจุดศูนย์กลางแรงดัน (COP) โดยตั งกล้องวีดี โอความละเอียด 60 Hz.             

ทางด้านขวาของผู้ยก ใช้โปรแกรมในการค้านวณวิเคราะห์ 5 ตัวแปร ได้แก่ จุดศูนย์กลางและจุดสิ นสุด 

ของบาร์เบล ต้าแหน่งในแนวนอน (horizontal positions) ความเร็วของน ้าหนัก (W) และ

จุดศูนย์ถ่วงของร่างกาย (LOG) การแกว่งไปด้านหน้าด้านหลังที่ฐานรองรับ (A-P BOS) จะอ้างอิงจาก

เส้นแนวแรงของเท้า (forefoot line: FFL)    



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

32 

 

ภำพที่ 7 แสดงผลการวางต้าแหน่งของท่า high-hang power snatch ของนักกีฬายกน ้าหนักท่ีมี
ระดับทักษะสูง (ข้างบน) และนักกีฬายกน ้าหนักมือสมัครเล่น (ข้างล่าง) (Christ et al., 1996) 

 พบว่า ในช่วงจังหวะของการเริ่มต้นดึงบาร์เบลจนถึงการยกเสร็จ นักกีฬายกน ้าหนักท่ีมีระดับ

ทักษะสูง วัดช่วงการแกว่งไปด้านหน้าด้านหลัง (A-P) ของฐานรองรับมีขนาดเท่ากับ 28 ซม. และ 22 

ซม. ในนักกีฬายกน ้าหนักมือสมัครเล่น จุดศูนย์ถ่วงของร่างกาย (LOG) ของนักกีฬายกน ้าหนักที่มี

ระดับทักษะสูง เท่ากับ 6 ซม. และในนักกีฬายกน ้าหนักมือสมัครเล่น เท่ากับ 8 ซม. การวัดช่วงการ

แกว่งไปด้านข้างซ้ายขวา (M-L) ฐานรองรับของนักกีฬาทั งสองเท่ากับ 55 ซม. และแต่ละคนมีการ

เบี่ยงเบนจากเส้น COP 9 ซม. ในนักกีฬาที่มีทักษะสูงการเคลื่อนที่ของบาร์เบลค่อนมาทางด้านหลัง 

10 ซม. ระหว่างการยกในช่วงที่ 2 และจากนั นบาร์เบลถูกเคลื่อนไปด้านหน้าในระหว่างยกด้วยแรง

ระเบิด ซึ่งรูปแบบการยกนี คล้ายคลึงกับการยกของนักกีฬายกน ้าหนักชั นน้า (Barabas & Fabian, 

1989; Garhammer, 1985) การดึงบาร์เบลที่เหมาะสมคือการดึงให้เข้าใกล้สะโพก (Enoka, 1979) 

ในนักกีฬายกน ้าหนักมือสมัครเล่นไม่ได้ยกตามรูปแบบการยกที่แนะน้ามาข้างต้นของการเคลื่อนไหว

ของบาร์เบลในระนาบด้านหน้าและด้านหลัง บาร์เบลค่อนข้างจะเคลื่อนที่มาทางด้านหลังมากกว่าใน

นักกีฬาที่มีทักษะสูง โดยทั่วไปบาร์เบลและล้าตัวจะถูกเคลื่อนไปในทิศทางเดียวกันในเวลาเดียวกัน  

 สามารถสรุปได้ว่า กลุ่มตัวอย่างทั งสองมีความมั่นคงของ M-L ดี โดยนักกีฬาที่มีทักษะสูงมี

ความมั่นคงของ A-P  ดีกว่าในนักกีฬายกน ้าหนักมือสมัครเล่น และนักกีฬายกน ้าหนักมือสมัครเล่นมี
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ความมั่นคงของ A-P น้อย การเคลื่อนไหวในช่วงต้นของการยกโดยเฉพาะอย่างยิ่งในการดึงบาร์เบล

ช่วงจังหวะที่สองและมีการเคลื่อนไหวมีการแกว่งมากเกินไปในช่วงสุดท้ายของการยกน ้าหนัก 

ซีเมค และคณะ (Šimek et al., 2008) ท้าการศึกษาผลของการฝึกโพรไพรโอเซฟชั่นที่มีต่อ

ความสามารถในการกระโดด และความคล่องแคล่วว่องไว ในนักเรียนที่มีสุขภาพดีจ้านวน 75 คน แบ่ง

ออกเป็นกลุ่มควบคุม จ้านวน 38 คน และกลุ่มทดลอง จ้านวน 37 คน โดยกลุ่มทดลองจะท้าการฝึก

ยืนขาเดียว และฝึกยืนสองขาแบบอยู่กับที่และเคลื่อนที่ใช้อุปกรณ์ Balance boards ที่มีรูปร่างและ

ขนาดแตกต่างกัน ในขณะที่กลุ่มควบคุมไม่ได้รับการฝึกและด้าเนินชีวิตตามปกติ ท้าการทดสอบพลัง

ระเบิดด้วยวิธีการกระโดดขาคู่ในแนวดิ่ง (double-leg vertical jumps test: CMJ) การยืนกระโดด

ขาเดียวสลับซ้ายขวา (single leg – right: CMJR and the single leg – left vertical jump test: 

CMJL) ทดสอบความคล่องแคล่วว่องไวด้วยการวิ่ง 20 หลา วัดช่วงก้าวสไลด์ข้าง และกระโดดสไลด์

ข้าง 10 วินาที  จากการทดลองพบว่า กลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมมีความแตกต่างกันอย่างมี

นัยส้าคัญทางสถิติ ผลการทดสอบหลังจากฝึกโพรไพรโอเซฟชั่นโดยการกระโดดขึ นในแนวดิ่งและ

ความคล่องแคล่วว่องไวในการเคลื่อนตัวไปด้านหน้ามีผลที่ดีขึ น นอกจากนี ยังมีการศึกษาการเชื่อมโยง

ระหว่างการเรียนรู้ทักษะ (motor learning) และการท้างานของประสาทสัมผัส (sensory function) 

ในการควบคุมการเคลื่อนไหวแขน พบว่า การเรียนรู้ทักษะมีความเกี่ยวข้อง และสอดคล้องกับการ

เปลี่ยนแปลงของประสาทสัมผัส การฝึกโพรไพรโอเซฟชั่นมีประโยชน์ในการช่วยเพ่ิมความสามารถใน

การเรียนรู้ทักษะการเคลื่อนไหวได้ดีขึ น (De Santis et al., 2015; Wong et al., 2012)   

ยิ ง เชนริน  และคณะ (Ying Chen Lin, Ching Ting Hsu, & Wei Hua Ho, 2015)  ได้

ท้าการศึกษาลักษณะทางคิเนเมติกส์และความแตกต่างของการยกน ้าหนักท่าสแนทช์ของนักกีฬายก

น ้าหนักหญิง รุ่นน ้าหนักไม่เกิน 53 กิโลกรัม ท้าการบันทึกภาพวีดีโอการแข่งขันรายการ  Taiwan 

College Cup weightlifting competition ในท่ าสแนทช์ โ ดยตั ง กล้ อ ง ไ ว้ ด้ านข้ า งของผู้ ย ก              

ในการศึกษาผลการทดลองแบ่งออกทั งหมดสามส่วน ส่วนแรก ได้แก่ การยกในแต่ละจังหวะ ส่วนที่

สอง คือ การยกเปรียบเทียบระหว่างการยกที่ประสบผลส้าเร็จกับการยกที่ไม่ประสบผลส้าเร็จ และ

สุดท้าย คือ เปรียบเทียบระหว่างผู้ยกที่มีความโดดเด่นกับผู้ยกท่ัวไป ผลการทดลองพบว่า ช่วงจังหวะ

เส้นทางการเคลื่อนที่ของบาร์เบลในการเปลี่ยนทิศทางของบาร์เบลมาสู่การนั่งรับบาร์เบล ถึงแม้ว่าผู้

ยกทั งสองจะประสบความส้าเร็จในการยก แต่ผู้ยกทั่วไปมีเส้นทางการเคลื่อนที่ของบาร์เบลไปทาง

ด้านหลังมากกว่า ในจังหวะของการนั่งรับบาร์เบลระยะทางการเคลื่อนที่ของบาร์เบลในผู้ยกท่ีโดดเด่น

จะสั นกว่ายกทั่วไป ซึ่งจะช่วยลดระยะเวลาในการเคลื่อนไหวและระยะเวลาในการรองรับน ้าหนัก
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ทั งหมดของบาร์เบลที่ส่งมายังล้าตัวได้ การศึกษาครั งนี สรุปได้ว่าความคล่องแคล่วในการเคลื่อนที่ของ

บาร์เบลมีความส้าคัญกับนักกีฬายกน ้าหนักมาก หากการเคลื่อนไหวเกิดความไม่ราบรื่นอาจจะส่งผล

ให้การยกครั งนั นไม่ส้าเร็จผล หรือก่อให้เกิดการบาดเจ็บขึ นได้ 

อันฮาจายา (Alhajaya, 2015) ที่ได้ท้าการศึกษาโปรแกรมการฝึกโพรไพรโอเซฟชั่นบนการ

รับรู้ต้าแหน่งของข้อต่อหัวเข่าในนักกีฬาฟุตบอลชาย จ้านวน 30 คน ด้วยการฝึก 3 ครั งต่อสัปดาห์ 

เป็นระยะเวลามากกว่า 6 สัปดาห์ ด้วยโปรแกรมการฝึกท่ีก้าหนดขึ น 8 ระดับ ได้แก่ 1. ยืนขาเดียวบน

พื น (1-leg stance on the ground) 2. ยืนแบบไม่กางแขนลืมตาและหลับตาลง 3. กระโดดไป

ระหว่างช่องที่ก้าหนดเน้นการเคลื่อนไหวที่ถูกต้อง 4. ยืนไม่กางแขนระหว่างพื นที่ก้าหนดไว้ 8 รูปแบบ 

5. ยืนไม่กางแขนระหว่างพื นที่ก้าหนดไว้แต่จะมีระยะแคบกว่าในระดับที่ 4 6. กระโดดขึ นลอยบน

อากาศและลงอย่างนุ่มนวลไปยังกล่องที่ก้าหนดไว้ 7. กระโดดไปอยู่ตรงกลางกล่องและค้างไว้จดจ้าใน

ท่าที่ถูกต้อง 8. กระโดดไปอยู่ตรงกลางกล่องและค้างไว้จดจ้าในท่าที่ถูกต้องและความสูงของการ

เคลื่อนที่ ก่อนการฝึกท้าการอบอุ่นร่างกายเป็นระยะเวลา 5 นาที ทดสอบการรับรู้การเคลื่อนไหวข้อ

ต่อ (Joint position sense: JPS) ด้วยการใช้ Goniometer วัดมุมของหัวเข่า  ผลการทดลองพบว่า 

การฝึกโพรไพรโอเซฟชั่นมีความแตกต่างอย่างมีนัยส้าคัญของมุมข้อต่อหัวเข่าที่ได้รับการท้าซ ้าระหว่าง

ก่อนฝึกและหลังการฝึก โดยการฝึกโพรไพรโอเซฟชั่นมีความส้าคัญในการช่วยปรับปรุงฟ้ืนฟูการรับรู้

ต้าแหน่งของการเคลื่อนไหวของข้อต่อหัวเข่าได้ดีขึ น  นอกจากนี การฝึกโพรไพรโอเซฟชั่นยังมีส่วนช่วย

ในการลดระดับการบาดเจ็บระหว่างการเล่นกีฬาได้อีกด้วย   

อะเลบเบด และมูอิดิ  (Alabbad & Muaidi, 2016) ได้ศึกษาเกี่ยวกับกรณีของการบาดเจ็บ 

และสาเหตุที่เกี่ยวข้องกับการบาดเจ็บของยกน ้าหนักในการยกน ้าหนัก พบว่าในนักกีฬายกน ้าหนักมี

อาการบาดเจ็บที่บริเวณหัวไหล่ กระดูกสันหลัง หัวเข่า ข้อศอก มือ ศีรษะ และข้อมือ โดยการบาดเจ็บ

ที่พบมากที่สุดอยู่ที่บริเวณหัวไหล่ที่ 36 เปอร์เซ็นต์ กระดูกสันหลัง 24 เปอร์เซ็นต์ ข้อศอก 11 

เปอร์เซ็นต์ หัวเข่า 9 เปอร์เซ็นต์ และบริเวณอ่ืน ๆ ซึ่งกีฬายกน ้าหนักถือเป็นกีฬาที่ปลอดภัยหากมีการ

เทียบกับกีฬาอ่ืน ๆ นักยกน ้าหนักที่อายุน้อยจะได้รับการบาดเจ็บจากการที่มีเทคนิคและทักษะในการ

เล่นที่ต่้า ในขณะที่วัยผู้ใหญ่จะเกิดจากการที่กล้ามเนื อมีความตึงเครียด และข้อเคล็ดข้อแพลงเกิดขึ น 

โอโน และคณะ (Ono et al., 1969) ท้าการศึกษาชีวกลศาสตร์ของการยกน ้าหนักท่าสแนทช์ 

ในการแข่งขันกีฬาโอลิมปิค ในปี 1964 ณ กรุงโตเกียว บันทึกภาพการยกน ้าหนักจากกล้องวีดีโอ และ

น้าภาพมาวิเคราะห์การเคลื่อนไหว ผลการศึกษาพบว่า ในช่วงจังหวะที่สองของการยกน ้าหนักในท่า 

สแนทช์นักกีฬายกน ้าหนักมีการดึงบาร์เบลด้วยความเร็วสูงสุดเพ่ือเอาชนะแรงต้าน แต่หลังจากยก   
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ในจังหวะที่สองเข้าสู่การย่อตัวนั่งรับท่าสควอช์ มีการลดความเร็วของบาร์เบลลง เนื่องจากบาร์เบล

เคลื่อนที่ด้วยความเร่งจะท้าให้ผู้ยกไม่สามารถควบคุมการเคลื่อนที่ของบาร์เบลให้หยุดอยู่ในต้าแหน่งที่

เหมาะสมที่สุดได้ และอาจจะส่งผลให้การยกในครั งนั นไม่ประสบความส้าเร็จ 
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บทที่ 3  
วิธีด ำเนินกำรวิจัย 

การวิจัยเรื่อง “ผลฉับพลันของการฝึกโพรไพรโอเซฟชั่นที่มีต่อความสามารถในการควบคุม 

มุมหัวไหล่ในการยกน ้าหนักท่าสแนทช์” ได้ด้าเนินการตามขั นตอนดังต่อไปนี  

ประชำกร : ประชากรที่ใช้ในการศึกษาครั งนี เป็นนักกีฬายกน ้าหนักรุ่นเยาวชนระดับสโมสรเพศหญิง  

กลุ่มตัวอย่ำง : นักกีฬายกน ้าหนักรุ่นเยาวชนเพศหญิง สังกัดสโมสรศูนย์ฝึกกีฬาเยาวชน (โรงเรียน

กีฬากรุงเทพมหานคร) อายุระหว่าง 15-20 ปี  

 เนื่องจากกลุ่มตัวอย่างเป็นนักกีฬายกน ้าหนักรุ่นเยาวชนเพศหญิง สังกัดสโมสรศูนย์ฝึกกีฬา

เยาวชน (โรงเรียนกีฬากรุงเทพมหานคร) มีจ้านวนจ้ากัด ทั งนี ผู้วิจัยมีความจ้าเป็นต้องศึกษาในนักกีฬา

ที่มาจากสโมสรเดียวกัน และมีการฝึกซ้อมด้วยโปรแกรมการฝึกซ้อมเดียวกันเพ่ือลดปัจจัยแทรกซ้อนที่

อาจเกิดขึ นได้ ดังนั น ผู้วิจัยจึงเลือกกลุ่มตัวอย่างแบบเฉพาะเจาะจง (Purposive sampling) จ้านวน

ทั งสิ น 9 คน 

 

ขั นตอนกำรวิจัยและกำรเก็บรวบรวมข้อมูล  

งานวิจัยในครั งนี  มีขั นตอนการด้าเนินการวิจัยดังนี  

1. สร้างแบบสอบถามข้อมูลทั่วไปของผู้เข้าร่วมวิจัย 
2. ท้าการตรวจคุณภาพของโปรแกรมการฝึกโดยผู้เชี่ยวชาญเพ่ือหาดัชนีความสอดคล้องของ

วัตถุประสงค์ (IOC) ซึ่งคะแนนที่ได้เท่ากับ 0.92 
3. คัดเลือกกลุ่มตัวอย่างเพ่ือเข้าร่วมการทดลอง 

3.1 ผู้วิจัยได้รับอนุญาตจากสโมสรศูนย์ฝึกกีฬาเยาวชน (โรงเรียนกีฬากรุงเทพมหานคร) 

เพ่ือท้าการติดต่อประสานงานกับผู้เข้าร่วมงานวิจัยที่โรงเรียนกีฬากรุงเทพมหานคร ถนนมิตรไมตรี 

แขวงดินแดง เขตดินแดง กรุงเทพมหานคร  

3.2 ผู้วิจัยอธิบายวัตถุประสงค์การเก็บข้อมูล และชี แจงรายละเอียดเกี่ยวกับขั นตอนการ

คัดกรองผู้มีส่วนร่วมในการวิจัย 

3.3 เมื่อผู้เข้าร่วมวิจัยทราบรายละเอียดในการท้าวิจัย จะให้ผู้ที่ยินดีเข้าร่วมการทดลอง

ลงนามยินยอมเข้าร่วมการทดลอง 
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3.4 ผู้วิจัยเชิญผู้เข้าร่วมวิจัยเข้ารับการทดสอบร่างกายในการเป็นกลุ่มตัวอย่างส้าหรับ

การวิจัย ทั งนี ผู้วิจัยเป็นผู้ด้าเนินการด้วยตนเอง โดยท้าการทดสอบและเก็บข้อมูลเกี่ยวกับการวัด

น ้าหนัก ส่วนสูง ค่าดัชนีมวลกาย (body mass index) ณ ห้องวิทยาศาสตร์การกีฬา โรงเรียนกีฬา

กรุงเทพมหานคร ถนนมิตรไมตรี แขวงดินแดง เขตดินแดง กรุงเทพมหานคร 

เกณฑ์กำรคัดเลือกเข้ำร่วมกำรวิจัย (Inclusion criteria) 

1. เป็นนักกีฬารุ่นเยาวชน อายุระหว่าง 15 – 20 ปี สังกัดสโมสรศูนย์ฝึกกีฬาเยาวชน (โรงเรียน
กีฬากรุงเทพมหานคร) เพศหญิง 

2. เป็นกีฬายกน ้าหนักมาแล้วอย่างน้อย 1 ปี และมีการฝึกซ้อมอย่างสม่้าเสมอ อย่างน้อย 5 วัน
ต่อสัปดาห์ ครั งละไม่ต่้ากว่า 3 ชั่วโมง ตามโปรแกรมการฝึกที่สโมสรศูนย์ฝึกกีฬาเยาวชน (โรงเรียน
กีฬากรุงเทพมหานคร) ก้าหนด 

3. ไม่มีประวัติการบาดเจ็บเรื อรังจากโรคทางกระดูกกล้ามเนื อจากการวินิจฉัยของแพทย์
ผู้เชี่ยวชาญ เช่น การบาดเจ็บบริเวณข้อต่อไหล่ ศอก เข่า หรือบาดเจ็บที่บริเวณหลัง ซึ่งจะส่งผลต่อ
การยกน ้าหนักได้ 

4. ผู้ร่วมการวิจัยได้รับการเซ็นยินยอมจากผู้ปกครองในการอนุญาตให้เข้าร่วมการวิจัย 
 

เกณฑ์ในกำรคัดออกจำกกำรศึกษำ (exclusion criteria) 

1. ผู้ร่วมวิจัยขอถอนตัวจากการศึกษาวิจัย 

2. ผู้ร่วมวิจัยเกิดเหตุสุดวิสัยที่ท้าให้ไม่สามารถเข้าร่วมงานวิจัยต่อไปได้ เช่น ผู้เข้าร่วมวิจัยเกิด

การบาดเจ็บจนเป็นอุปสรรคต่อการวิจัย หรือถูกเรียกตัวจากสมาคมให้เข้าฝึกซ้อมเพ่ือไปแข่งใน

รายการระดับนานาชาติ 

 

เครื่องมือที่ใช้ในกำรวิจัย  

เครื่องมือส ำหรับกำรฝึก  

1. อุปกรณ์ส้าหรับการฝึกโพรไพรโอเซฟชั่นที่หัวไหล่  
2. เครื่องวัดมุมองศาแบบดิจิตอล รุ่น AG-822018-00 ยี่ห้อ Sunwin ประเทศจีน 
3. แบบบันทึกข้อมูลระหว่างฝึก  

 

https://www.bumrungrad.com/th/orthopedic-surgery-care-center-bangkok-thailand
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เครื่องมือส ำหรับทดสอบ  

1. เครื่องชั่งน ้าหนัก และวัดส่วนสูง รุ่น BW-1110H ยี่ห้อ Nagata ประเทศไต้หวัน 
2. นาฬิกาจับเวลา ยี่ห้อ FBT รุ่น NO.F606 ประเทศไทย 
3. กล้องความเร็วสูงจ้านวน 6 เครื่อง ความถี่ 250 เฮิรตซ์ ยี่ห้อ Proreflex MCU 1000 และ

โปรแกรม Qualisys Track Manager 2.0.387 (Qualisys Motion Capture Systems, Qualisys 
AB, Sweden) ส้าหรับวิเคราะห์ข้อมูลมุมองศาของหัวไหล่ในการทดสอบ 

4. ตัวสะท้อนแสงส้าหรับก้าหนดจุด (Markers) ขนาดเส้นผ่าศูนย์กลาง 19 มิลลิเมตร แบบทรง
กลมฐานแบน 

5. สาย power ต่อกับกล้อง จ้านวน 6 เส้น 
6. สายส่งข้อมูลระหว่างกล้อง จ้านวน 6 เส้น 
7. คีย์การ์ดโปรแกรมท่ีต่อกับเครื่องคอมพิวเตอร์ 
8. อุปกรณ์ก้าหนดพิกัดอ้างอิง ส้าหรับบอกต้าแหน่งพื นที่ที่ต้องการท้าวิจัย (calibration set : 

wand and L frame) จ้านวน 1 ชุด 
9. ขาตั งกล้อง ยี่ห้อ Manfrotto รุ่น 475 B/MG 31 ประเทศอิตาลี จ้านวน 6 ตัว 
10.  เครื่องคอมพิวเตอร์พกพา ระบบปฏิบัติการ Windows 2010 
11.  ชุดอุปกรณ์ยกน ้าหนัก ประกอบไปด้วย บาร์เบล แผ่นน ้าหนัก และปลอกยึดบาร์เบล (Eleiko 

IWF 185kg Weightlifting Competition Set Womens) ยี่ห้ออิลิโก (Eleiko)  ประเทศสวีเดน 
12.  แบบบันทึกข้อมูลระหว่างทดสอบ 

 

ขั นตอนกำรเก็บรวบรวมข้อมูล 

การเก็บข้อมูลประกอบด้วยการทดสอบทั งสิ น 2 ครั ง คือ 

 ทดสอบครั งที่ 1 (Pre-test) เป็นการทดสอบก่อนการทดลอง 

 ทดสอบครั งที่ 2 (Post-test) เป็นการทดสอบหลังการทดลอง 
ก้าหนดให้มุมไหล่ที่เหมาะสมที่สุดในการวิจัยครั งนี อยู่ที่  155±5˚ องศา โดยวัดจากทาง

ด้านหลัง (Chen et al., 2013; McKean & Burkett, 2015)  

สถานที่ในการเก็บข้อมูลวิจัยได้แก่  

1.โรงเรียนกีฬากรุงเทพมหานคร ถนนมิตรไมตรี แขวงดินแดง เขตดินแดง กรุงเทพมหานคร 

เพ่ือทดสอบร่างกายและเก็บข้อมูลเบื องต้น และทดสอบเพ่ือหาความหนักสูงสุดที่ยกได้ ในการยก

น ้าหนักท่าสแนทช์ก่อนท้าการเก็บข้อมูล   
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2.  ห้องปฏิบัติการวิทยาศาสตร์การกีฬากอล์ฟ อาคารนิมิบุตร กรมพลศึกษา เพื่อเป็นสถานที่

ในการทดสอบและเก็บข้อมูลระหว่างก่อนการทดลอง ระหว่างฝึก และหลังการทดลอง  

ในการศึกษานี มีผู้ช่วยวิจัยจ้านวน 2 คน คุณสมบัติ เพศหญิง เป็นนิสิตคณะวิทยาศาสตร์การ

กีฬา จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย ผ่านการเรียนวิชาชีวกลศาสตร์การกีฬา และวิชาการประเมิน

สมรรถภาพทางกาย โดยท้าหน้าที่เป็นจัดเตรียมและติดตั งอุปกรณ์และเครื่องมือวิจัยต่าง ๆ เป็นผู้น้า

อบอุ่นร่างกายและยืดเหยียดกล้ามเนื อก่อนและหลังการทดลอง จดบันทึกข้อมูลระหว่างทดสอบและ

ระหว่างฝึก ช่วยติดตัวสะท้อนแสงบนร่างกายผู้เข้าร่วมวิจัย ประสานงานล้าดับการทดสอบและการฝึก

กับผู้เข้าร่วมวิจัย 

 

ขั นตอนกำรทดสอบหำเปอร์เซ็นต์ของควำมหนักสูงสุดที่ยกได้ในท่ำสแนทช์ 

1. ก่อนการทดสอบหาเปอร์เซ็นต์ของความหนักสูงสุดที่ยกได้ในท่าสแนทช์ ผู้เข้าร่วมวิจัยจะต้อง

ท้าการชั่งน ้าหนักตัว เพ่ือจ้าแนกรุ่นพิกัดน ้าหนักก่อนการยกเป็นระยะเวลา 2 ชั่วโมง และผู้เข้าร่วม

วิจัยต้องแจ้งน ้าหนักบาร์เบลที่ตนต้องการจะยกในครั งแรกกับผู้วิจัย 

2. หลังจากชั่งน ้าหนัก 2 ชั่วโมงแล้ว ให้ผู้เข้าร่วมวิจัยเริ่มท้าการอบอุ่นร่างกาย และเริ่มยก

น ้าหนักตั งแต่เบา ๆ ก่อน จากนั นค่อย ๆ เพ่ิมน ้าหนักบาร์เบลขึ นไปเรื่อย ๆ จนใกล้ถึงน ้าหนักที่

ต้องการใช้ในการทดสอบ โดยมีล้าดับการอบอุ่นร่างกายและการยก ดังนี  ผู้เข้าร่วมวิจัยอบอุ่นร่างกาย 

(Warm up) และยืดเหยียดกล้ามเนื อ (Stretching) ก่อนการทดสอบประมาณ 10 - 15 นาที ด้วย

โปรแกรมของ  เอเวอร์เรต (Everett, 2012) จากนั นท้าการอบอุ่นร่างกายด้วยการยกบาร์เบลเปล่าที่มี

น ้าหนัก 15 kg. และใส่น ้าหนักเพ่ิมขึ นครั งละ 5 kg. จ้านวน 2 ครั ง 2 ชุด ไปจนถึงน ้าหนักเปอร์เซ็นต์ที่

ผู้เข้าร่วมวิจัยต้องการยก โดยมีระยะเวลาพักระหว่างชุด 1 นาท ี

3. ในการทดสอบนี ผู้เข้าร่วมวิจัยจะท้าการยกน ้าหนักในท่าสแนทช์ทั งหมด 3 ครั ง โดยผู้เข้าร่วม

วิจัยเป็นผู้เรียกน ้าหนักที่ตนเองต้องการจะยกทั ง 3 ครั ง 

4. บาร์เบลจะมีน ้าหนักเพ่ิมขึ นโดยล้าดับ ผู้เข้าร่วมวิจัยที่ขอยกด้วยน ้าหนักท่ีน้อยที่สุดจะต้องขึ น

ยกก่อน ผู้เข้าร่วมวิจัยแต่ละคนจะมีเวลายก 1 นาที หลังจากผู้วิจัยเรียกชื่อจนถึงขณะเริ่มยกบาร์เบล

ขึ นจากพื น ในกรณีที่เป็นนักกีฬาคนเดิมต้องยกติดต่อกันจะมีเวลายก 2 นาท ี

5. เมื่อผู้เข้าร่วมวิจัยยกได้ส้าเร็จจะต้องเพ่ิมน ้าหนักในการยกครั งต่อไปไม่น้อยกว่า 1 กิโลกรัม 

file:///C:/Users/User/OneDrive/MASTER%20DEGREE/อ.เบญ/CD%20จริยธรรม/โครงร่างวิทยานิพนธ์%20แก้ที่ร้านถ่ายเอกสาร.docx%23_ENREF_30
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6. ในการยกน ้าหนักท่าสแนทช์ครั งสุดท้ายจะถือว่าเป็นเปอร์เซ็นต์ของความหนักสูงสุดที่ยกได้

ของผู้เข้าร่วมวิจัยแต่ละคน 

 

ขั้นตอนการทดสอบก่อนการทดลอง (Pre - Test) 

1. ให้ผู้เข้าร่วมการวิจัยอบอุ่นร่างกาย (Warm up) และยืดเหยียดกล้ามเนื อ (Stretching) ก่อน

การทดสอบประมาณ 10 - 15 นาที โดยมีโปรแกรมดังต่อไปนี   (Everett, 2012) (ภาคผนวก ข) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภำพที่ 8 แสดงท่าอบอุ่นร่างกายและยืดเหยียดกล้ามเนื อ ก่อนการทดลอง 

2. ผู้วิจัยท้าการติดอุปกรณ์ส้าหรับเก็บข้อมูลการเคลื่อนไหว 2 มิติให้กับผู้เข้าร่วมวิจัย โดยการ

ติดตัวสะท้อนแสง (Markers) ทั งหมด 16 จุดบนร่างกาย ได้แก่ Acromioclavicular joint, 7th 

cervical , Medial epicondyle of the humerus, Styloid process of ulna, Sacrum, Greater 

trochanter, Lateral epicondyle of the femur, 3rd metatarsal, Calcaneus และจุดปลายทั ง

สองด้านของบาร์เบล  

 

 

ท่าอบอุ่นร่างกาย ครั ง วินาที 
Walking lunge 10 - 
Upright Rotations 10 - 
Shoulder circles 10 - 
Over & Backs 10 - 
Upright & Bent Torso Rotations 10 - 
Leg Swings – Front & Back 10 - 
Leg Swing – Side 10 - 
Bow & Bend - 15 
Hip circles 10 - 
Cossack - 15 
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ภำพที่ 9 แสดงต้าแหน่งของการติดตัวสะท้อนแสง (Markers) ทั งหมด 16 จุดบนร่างกาย 
 

3. ผู้เข้าร่วมวิจัยท้าการวอร์มอัพการยกน ้าหนักในท่าสแนทช์ โดยค่อย ๆ เพ่ิมน ้าหนักบาร์เบลขึ น

เรื่อย ๆ จนใกล้ถึงน ้าหนักที่ต้องการใช้ในการทดสอบ ยกน ้าหนักละ 2 ครั ง โดยเริ่มจากบาร์เบลเปล่า

น ้าหนัก 15 kg. และใส่น ้าหนักเพ่ิมขึ นครั งละ 5 kg. ไปจนถึงน ้าหนักที่ต้องการยก  

4. ผู้เข้าร่วมวิจัยท้าการทดสอบก่อนการทดลองด้วยการยกน ้าหนักท่าสแนทช์ที่ความหนัก

แตกต่างกัน จ้านวน 3 ชุดน ้าหนัก ชุดน ้าหนักละ 3 ครั ง น ้าหนักที่ใช้ในการทดสอบ ได้แก่ 70, 80  

และ 90 เปอร์เซ็นต์ของความหนักสูงสุดที่ยกได้ เป็นไปตามแนวทางการแบ่งระดับน ้าหนักของเกรก 

เอเวอเรตต์ (Everett, 2012) ผู้เข้าร่วมวิจัยจะมีระยะเวลาพักระหว่างการยกในแต่ละชุดน ้าหนักเป็น

เวลา 3 นาที และมีระยะเวลาพักระหว่างชุดน ้าหนัก 10 นาที  ในระหว่างการทดสอบผู้วิจัยท้าการ

บันทึกภาพวิดีโอจากกล้องความเร็วสูงจ้านวน 6 ตัว ความถ่ี 250 เฮิรตซ์ และวิเคราะห์การเคลื่อนไหว

แบบ 2 มิติ  ด้ ว ย โปรแกรม Qualisys Track Manager 2.0.387 (Qualisys Motion Capture 

Systems, Qualisys AB, Sweden) โดยกล้องความเร็วสูงจะถูกตั งไว้บริเวณด้านข้างของบริเวณที่ใช้

ทดสอบ (ภาคผนวก ค) 

5. พักเป็นระยะเวลา 5 นาที เพ่ือให้กล้ามเนื อพร้อมเข้าสู่ช่วงของการฝึก โดยตัวสะท้อนแสง

ทั งหมดยังคงอยู่บนร่างกายของผู้เข้าร่วมวิจัย 
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ขั นตอนกำรฝึก (Training) 

ในการศึกษานี ผู้ เข้าร่วมวิจัยจะเข้ารับการฝึก ณ ห้องปฏิบัติการวิทยาศาสตร์การกีฬา

กอล์ฟ อาคารนิมิบุตร กรมพลศึกษา โดยมีโปรแกรมการฝึกโพรไพรโอเซฟชั่นที่บริเวณหัวไหล่

ประกอบด้วยขั นตอนดังต่อไปนี  

1. ในขณะที่ท้าการฝึกหลังจากเข้ารับการทดสอบก่อนการทดลองแล้วผู้เข้าร่วมวิจัยยังคงติดตัว

สะท้อนแสง (Markers) ทั งหมด 16 จุดบนร่างกาย จากนั นผู้เข้าร่วมวิจัยนั่งบนเก้าอี มีพนักพิงที่ไม่

ขัดขวางการหมุนของหัวไหล่และหันหลังให้กับก้าแพง โดยระยะห่างจากก้าแพงถึงหลังของผู้เข้าร่วม

วิจัย (วัดจากบริเวณก้าแพงถึงกระดูก cervical ข้อที่ 7) เป็นระยะทาง 1 เมตร ให้ผู้เข้าร่วมวิจัยจับ

อุปกรณ์ฝึกโพรไพรโอเซฟชั่นและปรับระดับความยาวของก้านจับให้เหมาะสมกับความยาวของแขน

ผู้เข้าร่วมการวิจัย  

2. ผู้วิจัยอนุญาตให้ผู้เข้าร่วมวิจัยมองไปยังแนวของโซนที่ยอมรับได้ (155˚± 5˚) เป็นระยะเวลา 

20 วินาที เพื่อให้ผู้เข้าร่วมวิจัยจดจ้าถึงบริเวณท่ีตนจะต้องหมุนแขนขึ นไปให้ถึง 

3. จากนั นให้ผู้เข้าร่วมวิจัยหลับตาลง เมื่อผู้วิจัยให้สัญญาณเริ่ม ผู้เข้าร่วมวิจัยท้าการยกแขนขึ น

ในลักษณะคล้ายกับการรับบาร์เบลในช่วงนั่งรับ (Catch phase) โดยการจับอุปกรณ์ส้าหรับการฝึก

แบบ Hook type grip (การจับแบบบาร์เบลแบบนิ วชี และนิ วกลางกดทับนิ วหัวแม่มือ) (งานพัฒนา

วิชาการและสื่อการสอน, 2549) ดึงอุปกรณ์ส้าหรับการฝึกด้วยแขนโดยหักศอกชี ไปด้านข้าง จากนั น

พลิกศอกลงแขนเคลื่อนไปจนถึงจุดที่ผู้เข้าร่วมวิจัยรู้สึกว่าอยู่ในช่วงโซนที่เป็นเป้าหมาย แขนทั งสอง

ข้างเหยียดตรงเหนือศีรษะ มุมองศาของไหล่ที่เหมาะสมที่สุดจะมีค่าอยู่ในช่วง 155˚± 5˚ (เมื่อวัดจาก

ด้านหลัง) และคงค้างไว้เป็นระยะเวลา 3 วินาที  (ในการแข่งขันยกน ้าหนักเมื่อผู้ยกท้าการยกน ้าหนัก

ในท่าสแนทช์สมบูรณ์จะคงค้างไว้ประมาณ 3 วินาทีหรือจนกว่าผู้ตัดสินจะอนุญาตให้ลดบาร์เบลลง) 

ผู้วิจัยให้สัญญาณให้ผู้เข้าร่วมการวิจัยลืมตาเพ่ือตรวจสอบว่าการหยุดนั นอยู่ในโซนที่เป็นเป้าหมาย

หรือไม ่

4. ผู้วิจัยอนุญาตให้ผู้เข้าร่วมวิจัยเอาแขนลงได้ และหลังจากนั น 5 วินาทีผู้วิจัยให้สัญญาณ

เตรียมพร้อมกับผู้เข้าร่วมวิจัยเพื่อเริ่มฝึกครั งต่อไป 

5. ผู้เข้าร่วมวิจัยท้าการฝึกโพรไพรโอเซฟชั่นที่หัวไหล่ ชุดละ 20 ครั ง จ้านวน 3 ชุด โดยมีเวลา

พักระหว่างชุด 3 นาที เมื่อผู้เข้าร่วมวิจัยท้าการฝึกเสร็จสิ น จะพัก 5 นาที จากนั นจะท้าการทดสอบ

หลังการทดลอง (Post - Test)  
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70 เปอร์เซ็นต์ของ 

ควำมหนักสูงสุดท่ียกได้ 

80 เปอร์เซ็นต์ของ 

ควำมหนักสูงสุดท่ียกได้ 

90 เปอร์เซ็นต์ของ 

ควำมหนักสูงสุดท่ียกได้ 

ทดสอบก่อนการทดลอง ทดสอบก่อนการทดลอง ทดสอบก่อนการทดลอง 

พัก 3 นาที พัก 3 นาที พัก 3 นาที 

ทดสอบก่อนการทดลอง ทดสอบก่อนการทดลอง ทดสอบก่อนการทดลอง 

พัก 3 นาที พัก 3 นาที พัก 3 นาที 

ทดสอบก่อนการทดลอง ทดสอบก่อนการทดลอง ทดสอบก่อนการทดลอง 

พัก 5 นาที พัก 5 นาที พัก 5 นาที 

ฝึกโพรไพรโอเซฟชั่น  

20 ครั ง 

ฝึกโพรไพรโอเซฟชั่น  

20 ครั ง 

ฝึกโพรไพรโอเซฟชั่น  

20 ครั ง 

พัก 3 นาที พัก 3 นาที พัก 3 นาที 

ฝึกโพรไพรโอเซฟชั่น  

20 ครั ง 

ฝึกโพรไพรโอเซฟชั่น  

20 ครั ง 

ฝึกโพรไพรโอเซฟชั่น  

20 ครั ง 

พัก 3 นาที พัก 3 นาที พัก 3 นาที 

ฝึกโพรไพรโอเซฟชั่น  

20 ครั ง 

ฝึกโพรไพรโอเซฟชั่น  

20 ครั ง 

ฝึกโพรไพรโอเซฟชั่น  

20 ครั ง 

พัก 5 นาที พัก 5 นาที พัก 5 นาที 

ทดสอบหลังการทดลอง ทดสอบหลังการทดลอง ทดสอบหลังการทดลอง 

พัก 3 นาที พัก 3 นาที พัก 3 นาที 

ทดสอบหลังการทดลอง ทดสอบหลังการทดลอง ทดสอบหลังการทดลอง 

พัก 3 นาที พัก 3 นาที พัก 3 นาที 

ทดสอบหลังการทดลอง ทดสอบหลังการทดลอง ทดสอบหลังการทดลอง 

พัก 10 นาที พัก 10 นาที พัก 10 นาที 

 
ตำรำงท่ี 1 แสดงโปรแกรมการฝึกโพรไพรโอเซฟชั่นที่หัวไหล่ 
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ขั นตอนกำรทดสอบหลังกำรทดลอง (Post - Test) 

1. ผู้วิจัยท้าการตรวจสอบว่าตัวติดสะท้อนแสง (Marker) ทุกต้าแหน่งยังคงติดอยู่บนร่างกายของ

ผู้เข้าร่วมวิจัย 

2. ผู้เข้าร่วมวิจัยท้าการวอร์มอัพการยกน ้าหนักในท่าสแนทช์ โดยค่อย ๆ เพ่ิมน ้าหนักขึ นเรื่อย ๆ 

จนใกล้ถึงน ้าหนักที่ต้องการทดสอบ เริ่มจากบาร์เบลเปล่าน ้าหนัก 15 kg. และใส่น ้าหนักเพ่ิมขึ นครั ง

ละ 5 kg. ไปจนถึงน ้าหนักที่ต้องการยก 

3. ผู้เข้าร่วมวิจัยท้าการทดสอบหลังการทดลองด้วยการยกน ้าหนักท่าสแนทช์ที่ความหนัก

แตกต่างกันจ้านวน 3 ชุด ชุดละ 3 ครั ง และมีระยะเวลาพักในแต่ละครั ง 3 นาที น ้าหนักที่ใช้ในการ

ทดสอบ ได้แก่ 70,  80และ 90 เปอร์เซ็นต์ของความหนักสูงสุดที่ยกได้ในท่าสแนทช์ โดยมีระยะเวลา

พักระหว่างชุด 10 นาที  ในขณะทดสอบผู้วิจัยท้าการบันทึกภาพวิดีโอจากกล้องความเร็วสูงจ้านวน 6 

ตัว ความถี่ 250 เฮิรตซ์ และวิเคราะห์การเคลื่อนไหวแบบ 2 มิติ ด้วยโปรแกรม Qualisys Track 

Manager 2.0.387 (Qualisys Motion Capture Systems, Qualisys AB, Sweden) 

4. เมื่อท้าการทดสอบหลังการทดลองเสร็จสิ นจนครบทั ง 3 ชุดการทดสอบ ให้ผู้เข้าร่วมวิจัยท้า

การคลายอุ่น (Cool down) และยืดเหยียดกล้ามเนื อ (Stretches) ตามโปรแกรมดังต่อไปนี  

(ภาคผนวก ข) 

 

 

 

 

 

 

 

 

ตำรำงท่ี 2 แสดงท่าคลายอุ่น และยืดเหยียดกล้ามเนื อหลังการทดลอง 
 

ท่าคลายกล้ามเนื อ ครั ง วินาที 
Shoulder dislocates 10 - 
Wrist flexor & Wrist extensor 10 - 
Cossack - 15 
Lunge stretch - 15 
Straddle - 15 
Butterfly - 15 
Lateral hip - 15 
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5. ท้าการวิเคราะห์ผลการทดลอง เลือกเฟรมภาพขณะนั่งรับบาร์เบลเหนือศีรษะก่อนที่ผู้ยกจะ

ยืนขึ น (โดยสังเกตเฟรมที่ต้าแหน่งของ Sacrum มีการเคลื่อนไหว จากนั นนับถอยหลังมา 3 เฟรม) 

ประมวลผลจากตัวสะท้อนแสงที่อยู่ติดอยู่ ณ ข้อต่อ Acromioclavicular joint, Medial epicondyle 

of the humerus และ Greater trochanter  

 

กำรวิเครำะห์ข้อมูล 

1. วิเคราะห์ค่าเฉลี่ย (Mean) และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (Standard deviations) ของมุม
หัวไหล่ในท่าสแนทช์ก่อนการทดลอง และหลังการทดลองของกลุ่มทดลอง 

2. ทดสอบค่าเฉลี่ยกรณีกลุ่มตัวอย่าง 1 กลุ่ม เปรียบเทียบระหว่างก่อนการทดลอง และหลังการ
ทดลอง ใช้สถิติการทดสอบค่าที (Dependent t-test) แบบรายคู่ (Paired T-test) 

3. วิเคราะห์ความแปรปรวนสามทางชนิดวัดซ ้า (Three-way analysis of variance with 
repeated measures) เพ่ือเปรียบเทียบความแตกต่างของค่าเฉลี่ยของกลุ่มทดลอง ก่อนการทดลอง 
และหลังการทดลอง และความหนักที่ 70,  80 และ 90 เปอร์เซ็นต์ของความหนักสูงสุดที่ยกได้ 
ทดสอบความแตกต่างเป็นรายคู่ โดยใช้วิธีของ Bonferroni 

4. ทดสอบความมีนัยส้าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
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กรอบแนวคิดกำรวิจัย 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

การยกน ้าหนักท่าสแนทช์ 

เกิด Over flexion ของหัวไหล่ใน

จังหวะนั่งรับบาร์เบลเหนือศีรษะ 

เป็นสาเหตุของการบาดเจ็บ 

มี Sense of kinesthesia ดีขึ น การฝึกโพรไพรโอเซฟชั่นที่หัวไหล่ 

ความสามารถในการควบคุมมุมหัวไหล่ 

ในน ้าหนักท่ีต่างกัน 

น ้าหนัก 70 

เปอร์เซ็นต์ของความ

หนักสูงสุดที่ยกได้ 

? 

น ้าหนัก 90 

เปอร์เซ็นต์ของความ

หนักสูงสุดที่ยกได้ 

? 

น ้าหนัก 80 

เปอร์เซ็นต์ของความ

หนักสูงสุดที่ยกได้ 

? 
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บทที่ 4 
ผลกำรวิเครำะห์ข้อมูล 

การวิจัยครั งนี  ผู้วิจัยได้ท้าการเก็บรวบรวมข้อมูลการเปรียบเทียบผลฉับพลันของการฝึกโพร

ไพรโอเซฟชั่นที่มีต่อความสามารถในการควบคุมมุมหัวไหล่ในการยกน ้าหนักท่าสแนทช์ ก่อนการ

ทดลองและหลังการทดลอง ของนักกีฬายกน ้าหนักสโมสรโรงเรียนกีฬากรุงเทพมหานคร เพศหญิง 

จ้านวน 9 คน ท้าการวิเคราะห์ผลตามระเบียบวิธีทางสถิติ จากนั นน้าผลการวิเคราะห์ข้อมูลน้าเสนอ

ในรูปแบบของตารางประกอบความเรียงและแผนภูมิ แบ่งการน้าเสนอออกเป็น 5 ขั นตอน ดังนี  

ตอนที่ 1 ค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของข้อมูลเบื องต้นของกลุ่มตัวอย่าง 

ตอนที่ 2 เปรียบเทียบค่าเฉลี่ย ของมุมองศาของหัวไหล่ข้างซ้ายและข้างขวาก่อนการทดลอง

และหลังการทดลองของความหนักที่แตกต่างกัน ที่ 70, 80 และ 90 เปอร์เซ็นต์ของความหนักสูงสุดที่

ยกได ้

ตอนที่ 3 ผลเปรียบเทียบการวิเคราะห์ความแปรปรวนสามทางชนิดวัดซ ้า (Three-way 

analysis of variance with repeated measures) ทดสอบความแตกต่างเป็นรายคู่โดยใช้วิธีของ 

Bonferroni 

ตอนที่ 4 วิเคราะห์ข้อมูลเปรียบเทียบแบบรายคู่ (Pairwise Comparisons) ระหว่างการ

ทดสอบก่อนการทดลองต่อการทดสอบหลังการทดลอง ระหว่างความหนักที่ 70, 80 และ 90 

เปอร์เซ็นต์ของความหนักสูงสุดที่ยกได้ และระหว่างมุมหัวไหล่ข้างซ้ายต่อมุมหัวไหล่ข้างขวา 

ตอนที่ 5 แสดงการเปรียบเทียบค่าเฉลี่ย ค่าความคลาดเคลื่อน และการทดสอบค่า “ที”    (t-

test) ของระยะห่างจากมุม 155 องศา ต่อมุมหัวไหล่ข้างซ้ายและมุมหัวไหล่ข้างขวา ขณะท้าการ

ทดสอบก่อนและหลังการทดลอง  

 

สัญลักษณ์ที่ใช้ในกำรน ำเสนอผลกำรวิเครำะห์ข้อมูล 

 N คือ จ้านวนตัวอย่าง 

  คือ ค่าเฉลี่ย  

 n คือ ตัวอย่างคนที่ 
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 SD คือ ค่าเบี่ยงเบนมาตรฐาน (Standard Deviation)  

 SE คือ ค่าความคลาดเคลื่อนมาตรฐาน (Standard Error) 

 df คือ ค่า Degree of freedom  

 Mean Square คือ ค่าเฉลี่ยก้าลังสอง 

 F คือ ค่าท่ีใช้พิจารณาใน f-distribution 

 t คือ ค่าท่ีใช้พิจารณาใน t-distribution 

        คือ ค่าสถิติที่แตกต่างอย่างมีนัยส้าคัญที่ระดับ .05 

 Test คือ การทดสอบก่อน-หลังการทดลอง 

Side  คือ มุมหัวไหล่ข้างซ้าย-ข้างขวา 

  Pre  คือ การทดสอบก่อนการทดลอง 

  Post  คือ การทดสอบหลังการทดลอง 

  Left  คือ มุมหัวไหล่ข้างซ้าย 

  Right  คือ มุมหัวไหล่ข้างขวา 

 70  คือ 70 เปอร์เซ็นต์ของความหนักสูงสุดที่ยกได้ 

80  คือ 80 เปอร์เซ็นต์ของความหนักสูงสุดที่ยกได้ 

90  คือ 90 เปอร์เซ็นต์ของความหนักสูงสุดที่ยกได้ 
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ตอนที่ 1 เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของข้อมูลเบื องต้นของกลุ่มตัวอย่าง 

ตำรำงท่ี 3 ค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของข้อมูลเบื องต้นของกลุ่มตัวอย่าง 

 

จำกตำรำงที่ 1 แสดงให้เห็นว่า กลุ่มตัวอย่างที่เข้าร่วมวิจัยมีจ้านวนทั งสิ น 9 คน ทุกคนมี

ความถนัดขวา โดยมีอายุเฉลี่ยเท่ากับ 17.3 (±1.94) ปี น ้าหนักเฉลี่ยเท่ากับ 60.58 (±9.28) กิโลกรัม 

ส่วนสูงเฉลี่ยเท่ากับ 159.87 (±6.64) เซนติเมตร  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

กลุ่ม

ตัวอย่ำง 

จ ำนวน 

(n) 

ถนัด

ขวำ 

(n) 

อำยุ น  ำหนัก ส่วนสูง 

(ปี) (กิโลกรัม) (เซนติเมตร) 
 

SD 
 

SD 
 

SD 

9 9 17.3 1.94 60.58 9.28 159.87 6.64 
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ตอนที่ 2 เปรียบเทียบค่าเฉลี่ย และค่าคลาดเคลื่อนมาตรฐาน ของมุมองศาของหัวไหล่ข้างซ้ายและ

ข้างขวาก่อนการทดลองและหลังการทดลองของความหนักที่แตกต่างกั น ที่  70, 80 และ 90 

เปอร์เซ็นต์ของความหนักสูงสุดที่ยกได้ 

 

ตำรำงที่ 4 แสดงข้อมูลการทดสอบมุมหัวไหล่ข้างซ้าย ที่ระหว่างความหนักที่ 70, 80 และ 90 
เปอร์เซ็นต์ของความหนักสูงสุดที่ยกได้ 

 Left 

 70% 80% 90% 

n 

Pre-Test 

�̅�±SE 

Post-Test 

�̅�±SE 

Pre-Test 

�̅�±SE 

Post-Test 

�̅�±SE 

Pre-Test 

�̅�±SE 

Post-Test 

�̅�±SE 

1 170.75±2.03 168.62±2.12 165.01±1.07 157.86±12.50 166.82±2.40 164.84±2.27 

2 167.91±.54 156.12±2.83 161.52±4.16 151.95±2.22 170.14±6.06 162.25±3.39 

3 147.36±1.46 142.91±3.06 150.27±1.00 147.78±3.49 144.37±2.62 146.76±2.80 

4 177.55±0.35 177.08±1.27 173.94±0.30 176.37±1.61 176.78±0.84 174.65±1.49 

5 170.58±4.87 174.44±1.97 173.73±1.44 170.40±1.45 168.05±5.02 172.73±4.83 

6 140.14±2.94 131.44±2.43 130.91±2.97 150.20±2.77 159.74±4.97 146.80±3.14 

7 137.71±0.23 140.94±1.63 141.66±0.48 141.56±2.86 144.85±1.14 146.71±1.91 

8 162.71±1.97 161.25±2.32 155.38±2.11 154.15±2.29 159.09±2.58 155.52±2.15 

9 151.21±2.59 151.86±2.40 152.71±0.61 148.32±2.47 148.71±0.32 146.26±2.72 

�̅� 158.44±2.33 156.16±2.23 156.13±1.57 155.40±3.52 159.84±2.88 157.23±2.75 

 

จำกตำรำงท่ี 2 พบว่า ในการทดสอบที่ความหนัก 70 เปอร์เซ็นต์ของความหนักสูงสุดที่ยกได้ 

หัวไหล่ข้างซ้ายก่อน-หลังการทดลองมีค่าเฉลี่ยมากสุดเท่ากับ 177.55±0.35 และ 177.08±1.27 องศา 

ตามล้าดับ และค่าเฉลี่ยมุมหัวไหล่ก่อน-หลังการทดลองที่มีค่าน้อยสุดเท่ากับ 137.71±0.23 และ 

131.44±2.43 องศา ตามล้าดับ ในการทดสอบที่ความหนัก 80 เปอร์เซ็นต์ของความหนักสูงสุดที่ยก
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ได้ หัวไหล่ข้างซ้ายก่อน-หลังการทดลองมีค่าเฉลี่ยมากสุดเท่ากับ 173.94±0.30 และ 176.37±1.61 

องศา ตามล้าดับ และค่าเฉลี่ยมุมหัวไหล่ก่อน-หลังการทดลองที่มีค่าน้อยสุดเท่ากับ 130.91±2.97 

และ 141.56±2.86 องศา ตามล้าดับ และในการทดสอบที่ความหนัก 90 เปอร์เซ็นต์ของความหนัก

สูงสุดที่ยกได้ หัวไหล่ข้างซ้ายก่อน-หลังการทดลองมีค่าเฉลี่ยมากสุดเท่ากับ 176.78±0.84 และ 

174.65±1.49องศา ตามล้าดับ และค่าเฉลี่ยมุมหัวไหล่ก่อน-หลังการทดลองที่มีค่าน้อยสุดเท่ากับ 

144.37±2.62 และ 146.26±2.72 องศา ตามล้าดับ 

 

ตำรำงที่ 5 แสดงข้อมูลการทดสอบมุมหัวไหล่ข้างขวา ที่ความหนักท่ี 70, 80 และ 90 เปอร์เซ็นต์ของ
ความหนักสูงสุดที่ยกได้ 

  Right 

  70% 80% 90% 

n 

Pre-Test 

�̅�±SE 

Post-Test 

�̅�±SE 

Pre-Test 

�̅�±SE 

Post-Test 

�̅�±SE 

Pre-Test 

�̅�±SE 

Post-Test 

�̅�±SE 

1 158.01±1.55 160.11±2.66 160.12±1.23 164.36±4.03 156.67±1.76 161.07±4.01 

2 169.80±5.24 171.71±1.12 168.33±5.24 174.14±2.29 170.38±4.78 169.64±2.05 

3 154.76±4.03 158.02±2.28 164.78±3.07 165.11±1.50 164.42±1.41 162.97±2.26 

4 168.09±1.82 165.44±1.62 166.10±1.18 169.48±2.70 172.08±0.81 167.70±3.01 

5 153.74±3.69 149.29±1.47 152.79±1.18 152.27±3.23 155.62±4.03 149.17±1.84 

6 178.14±1.11 169.53±5.48 167.05±0.74 168.87±2.81 156.76±1.47 155.82±0.88 

7 162.52±1.63 159.00±2.68 160.17±1.12 161.12±2.95 164.61±1.10 166.32±0.95 

8 156.88±0.53 155.54±0.66 159.61±1.61 168.23±3.60 167.65±3.45 169.19±1.83 

9 167.90±1.34 164.26±3.92 164.38±2.32 167.16±3.10 168.61±1.27 164.40±2.79 

�̅� 163.32±2.33 161.38±2.43 162.59±1.96 165.64±2.91 164.09±2.23 162.98±2.18 
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จำกตำรำงท่ี 3 พบว่า ในการทดสอบที่ความหนัก 70 เปอร์เซ็นต์ของความหนักสูงสุดที่ยกได้ 

หัวไหล่ข้างขวาก่อน-หลังการทดลองมีค่าเฉลี่ยมากสุดเท่ากับ 178.14±1.11 และ 171.71±1.12 องศา 

ตามล้าดับ และค่าเฉลี่ยมุมหัวไหล่ก่อน-หลังการทดลองที่มีค่าน้อยสุดเท่ากับ 153.74±3.69 และ 

155.54±0.66 องศา ตามล้าดับ ในการทดสอบที่ความหนัก 80 เปอร์เซ็นต์ของความหนักสูงสุดที่ยก

ได้ หัวไหล่ข้างขวาก่อน-หลังการทดลองมีค่าเฉลี่ยมากสุดเท่ากับ 168.33±5.24 และ 174.14±2.29 

องศา ตามล้าดับ และค่าเฉลี่ยมุมหัวไหล่ก่อน-หลังการทดลองที่มีค่าน้อยสุดเท่ากับ 152.79±1.18 

และ 152.27±3.23 องศา ตามล้าดับ และในการทดสอบที่ความหนัก 90 เปอร์เซ็นต์ของความหนัก

สูงสุดที่ยกได้ หัวไหล่ข้างขวาก่อน-หลังการทดลองมีค่าเฉลี่ยมากสุดเท่ากับ 172.08±0.81 และ 

169.64±2.05 องศา ตามล้าดับ และค่าเฉลี่ยมุมหัวไหล่ก่อน-หลังการทดลองที่มีค่าน้อยสุดเท่ากับ 

155.62±4.03 และ 155.82±0.88 องศา ตามล้าดับ 

 

ตอนที่ 3 ผลเปรียบเทียบการวิเคราะห์ความแปรปรวนสามทางชนิดวัดซ ้า (Three-way analysis of 

variance with repeated measures) ทดสอบความแตกต่างเป็นรายคู่โดยใช้วิธีของ Bonferroni 

ตำรำงที่ 6 แสดงผลเปรียบเทียบการวิเคราะห์ความแปรปรวนสามทางชนิดวัดซ ้า (Three-way 
analysis of variance with repeated measures) ของมุมหัวไหล่ต่อการทดสอบ ที่
ความหนักที่ 70, 80 และ 90 เปอร์เซ็นต์ของความหนักสูงสุดที่ยกได้ วิเคราะห์ความ
แปรปรวนกรณีกลุ่มตัวอย่างเดียว ทดสอบความแตกต่างเป็นรายคู่ โดยใช้วิธีของ 
Bonferroni 

แหล่งของความแปรปรวน df Mean Square F  
 

Test 1 69.056 4.289 .048* 

RM 

Side 

2 

1 

50.812 

3033.439 

2.058 

5.092 

.138 

.033* 

Test*RM 

Test*Side 

RM*Side 

Test*RM*Side 

2 

1 

2 

2 

88.564 

68.853 

101.259 

19.905 

3.456 

1.702 

1.238 

.583 

.039* 

.203 

.298 

.562 

*𝑝 < .05 มีความแตกต่างอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ 
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จำกตำรำงที่ 4 แสดงผลเปรียบเทียบการวิเคราะห์ความแปรปรวนสามทางชนิดวัดซ ้า 

(Three-way analysis of variance with repeated measures) ของมุมหัวไหล่ต่อการทดสอบ     

ที่ความหนักที่ 70, 80 และ 90 เปอร์เซ็นต์ของความหนักสูงสุดที่ยกได้ ทดสอบความแตกต่างเป็นราย

คู่โดยใช้วิธีของ Bonferroni เลือกใช้ Sphericity Assumed พบว่า ผลการทดสอบปฏิสัมพันธ์ระหว่าง 

Test, RM และ Side (Interaction effect) ค่า F = .583 ค่า p = .562 แสดงว่าไม่มีปฏิสัมพันธ์ต่อ

กัน และทดสอบปฏิสัมพันธ์รายคู่ พบ มีปฏิสัมพันธ์ต่อกันระหว่าง Test * RM ค่า F = 3.456         ค่า 

p = .039 ส่วนคู่ Test * Side ไม่มีปฏิสัมพันธ์ต่อกัน 

  

แผนภูมิที่ 1 แสดงการเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยมุมหัวไหล่ก่อน-หลังการทดลองที่เปอร์เซ็นต์ความหนักท่ี 
70, 80 และ 90 เปอร์เซ็นต์ของความหนักสูงสุดที่ยกได้ 
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แผนภูมิที่ 2 แสดงค่าเฉลี่ยมุมหัวไหล่ข้างซ้าย-ขวาที่ความหนักที่ 70, 80 และ 90 เปอร์เซ็นต์ของ
ความหนักสูงสุดที่ยกได้ 

 

 
แผนภูมิที่ 3 แสดงค่าเฉลี่ยมุมหัวไหล่ข้างซ้าย-ขวาที่เปอร์เซ็นต์ความหนักท่ี 70, 80 และ 90 

เปอร์เซ็นต์ของความหนักสูงสุดที่ยกได้ ของการทดสอบก่อนการทดลอง 
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แผนภูมิที่ 4 แสดงค่าเฉลี่ยมุมหัวไหล่ข้างซ้าย-ขวาที่เปอร์เซ็นต์ความหนักท่ี 70, 80 และ 90 
เปอร์เซ็นต์ของความหนักสูงสุดที่ยกได้ ของการทดสอบหลังการทดลอง 

 

 

ตอนที่ 4 วิเคราะห์ข้อมูลเปรียบเทียบแบบรายคู่ (Pairwise Comparisons) ระหว่างการทดสอบก่อน

การทดลองต่อการทดสอบหลังการทดลอง ระหว่างความหนักท่ี 70, 80 และ 90 เปอร์เซ็นต์ของความ

หนักสูงสุดที่ยกได้ และระหว่างมุมหัวไหล่ข้างซ้ายต่อมุมหัวไหล่ข้างขวา 

ตำรำงท่ี 7 แสดงการวิเคราะห์ข้อมูลเปรียบเทียบแบบรายคู่ (Pairwise Comparisons) ระหว่าง   
การทดสอบก่อน-หลังการทดลอง 
กำรทดสอบ �̅� SE t 

 

ข้างซ้าย      

Pre70-Post70 2.36 1.31 1.81 .08 

Pre80-Post80 0.73 2.02 0.36 .72 

Pre90-Post90 2.45 1.59 1.53 .14 

ข้างขวา      

Pre70-Post70 1.88 1.35 1.40 .17 

Pre80-Post80 -3.05 1.21 -2.52 .02* 

Pre90-Post90 1.17 1.20 0.98 .34 

*𝑝 < .05 มีความแตกต่างอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ 
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จำกตำรำงที่ 5 จากการทดสอบระหว่างก่อน-หลังการทดลอง พบว่า มุมหัวไหล่ข้างซ้าย     

ที่ความหนัก 70, 80 และ 90 เปอร์เซ็นต์ของความหนักสูงสุดที่ยกได้ มีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 2.36±1.31     

(𝑝 = .08), 0.73±2.02 (𝑝 = .72) และ 2.45±1.59 (𝑝 = .14) ตามล้าดับ มุมองศาของมุมหัวไหล่

ข้างขวาระหว่างการทดสอบก่อนการทดลองต่อหลังการทดลองที่ความหนัก  70, 80 และ 90 

เปอร์เซ็นต์ของความหนักสูงสุดที่ยกได้ มีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 1.88±1.35 (𝑝 = .17) , -3.05±1.21          

(𝑝 = .02*) และ 1.17±1.20 (𝑝 = .34) ตามล้าดับ 

เมื่อเปรียบเทียบข้อมูลแบบรายคู่ พบว่า มุมหัวไหล่ข้างขวาของการทดสอบก่อน-หลังการ

ทดลองที่ความหนัก 80 เปอร์เซ็นต์ของความหนักสูงสุดที่ยกได้ มีความแตกต่างกัน 

 

ตำรำงท่ี 8 แสดงการวิเคราะห์ข้อมูลเปรียบเทียบแบบรายคู่ (Pairwise Comparisons) ระหว่างมุม
หัวไหล่ข้างซ้าย-ขวา 

มุมหัวไหล่ 
 

 
SE t 

 

 

ก่อนการทดลอง     

Left70-Right70 -4.88 3.67 -1.33 .20 

Left80-Right80 -6.47 3.25 -1.99 .06 

Left90-Right90 -4.25 2.86 -1.49 .15 

หลังการทดลอง      

Left70-Right70 -5.36 3.74 -1.43 .16 

Left80-Right80 -10.24 3.17 -3.23 .00* 

Left90-Right90 -5.53 2.85 -1.94 .06 

*𝑝 < .05 มีความแตกต่างอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ 

จำกตำรำงที่ 6 พบว่า ในการทดสอบก่อนการทดลองมุมหัวไหล่ข้างซ้าย-ขวาที่ความหนัก 

70, 80 และ 90 เปอร์เซ็นต์ของความหนักสูงสุดที่ยกได้ มีค่าเฉลี่ยเท่ากับ -4.88±3.67 (𝑝 = .20),     

-6.47±3.25 (𝑝 = .06) และ -4.25±2.86 (𝑝 = .15) ตามล้าดับ การทดสอบหลังการทดลองมุม

หัวไหล่ข้างซ้าย-ขวาที่ความหนัก 70, 80 และ 90 เปอร์เซ็นต์ของความหนักสูงสุดที่ยกได้ มีค่าเฉลี่ย

เท่ากับ -5.36±3.74 (𝑝 = .16), -10.24±3.74 (𝑝 = .00*) และ -5.53±2.85 (𝑝 = .06) ตามล้าดับ 
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เมื่อเปรียบเทียบข้อมูลแบบรายคู่ พบว่า การทดสอบหลังการทดลองมุมหัวไหล่ข้างซ้าย-ขวา

ที่ความหนัก 80 เปอร์เซ็นต์ของความหนักสูงสุดมีความแตกต่างกัน  

 

ตำรำงท่ี 9 แสดงการวิเคราะห์ข้อมูลเปรียบเทียบแบบรายคู่ (Pairwise Comparisons) ระหว่างการ
ทดสอบก่อน-หลังการทดลองต่อเปอร์เซ็นต์ของความหนักสูงสุด 

กำรทดสอบ*เปอร์เซ็นต์ควำมหนัก

สูงสุด 

 

 
SE t  

 

ข้างซ้าย      

 Pre70 - Pre80 2.31 1.31 1.77 .09 

 Pre70 - Pre90 -1.40 1.75 -0.80 .43 

 Pre80 - Pre90 -3.71 2.37 -1.56 .13 

 Post70 - Post80 0.67 2.34 0.29 .78 

 Post70 - Post90 -1.32 1.60 -0.82 .42 

 Post80 - Post90 -1.99 2.03 -0.98 .34 

ข้างขวา      

 Pre70 - Pre80 0.72 1.39 0.52 .61 

 Pre70 - Pre90 -0.77 1.96 -0.39 .70 

 Pre80 - Pre90 -1.50 1.62 -0.93 .36 

 Post70 - Post80 -4.21 1.22 -3.46 .00* 

 Post70 - Post90 -1.49 1.62 -0.92 .37 

 Post80 - Post90 2.72 1.37 1.98 .06 

*𝑝 < .05 มีความแตกต่างอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ 

จำกตำรำงที่ 7 พบว่า  ในมุมหัวไหล่ข้างซ้ายก่อนการทดลองที่ความหนัก 70 เปอร์เซ็นต์   

ต่อความหนัก 80 เปอร์เซ็นต์ของความหนักสูงสุดที่ยกได้ และ ก่อนการทดลองที่ความหนัก 70 

เปอร์เซ็นต์ต่อความหนัก 90 เปอร์เซ็นต์ของความหนักสูงสุดที่ยกได้ มีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 2.31±1.31    

(𝑝 = .09) และ  -1.40±1.75 (𝑝 = .43) ตามล้าดับ ก่อนการทดลองที่ความหนัก 80 เปอร์เซ็นต์    

ต่อความหนัก 90 เปอร์เซ็นต์ของความหนักสูงสุดที่ยกได้ มีค่าเฉลี่ยเท่ากับ -3.71±2.37 (𝑝 = .13)    
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ในการทดสอบหลังการทดลองที่ความหนัก 70 เปอร์เซ็นต์ต่อความหนัก 80 เปอร์เซ็นต์ และการ

ทดสอบที่ความหนัก 70 เปอร์เซ็นต์ต่อความหนัก 90 เปอร์เซ็นต์ของความหนักสูงสุดที่ยกได้              

มีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 0.67±2.34 (𝑝 = .78) และ -1.32±1.60 (𝑝 = .42) ตามล้าดับ และการทดสอบ

หลังการทดลองที่ความหนัก 80 เปอร์เซ็นต์ต่อความหนัก 90 เปอร์เซ็นต์ของความหนักสูงสุดที่ยกได้ 

มีค่าเฉลี่ยเท่ากับ -1.99±2.03 (𝑝 = .34)  

นอกจากนี ยังพบว่ามุมหัวไหล่ข้างขวาก่อนการทดลองที่ความหนัก 70 เปอร์เซ็นต์ต่อความ

หนัก 80 เปอร์เซ็นต์ของความหนักสูงสุดที่ยกได้ และ ก่อนการทดลองที่ความหนัก 70 เปอร์เซ็นต์     

ต่อความหนัก 90 เปอร์เซ็นต์ของความหนักสูงสุดที่ยกได้ มีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 0.72±1.39 (𝑝 = .61) 

และ -0.77±1.96 (𝑝 = .70) ตามล้าดับ ก่อนการทดลองที่ความหนัก 80 เปอร์เซ็นต์ต่อความหนัก 90 

เปอร์เซ็นต์ของความหนักสูงสุดที่ยกได้ มีค่าเฉลี่ยเท่ากับ -1.50±1.62 (𝑝 = .36) ในการทดสอบ    

หลังการทดลองที่ความหนัก 70 เปอร์เซ็นต์ต่อความหนัก 80 เปอร์เซ็นต์ และการทดสอบที่ความหนัก 

70 เปอร์เซ็นต์ต่อความหนัก 90 เปอร์เซ็นต์ของความหนักสูงสุดที่ยกได้ มีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 4.21±1.22 

(𝑝 = .00*) และ -1.49±1.62 (𝑝 = .37) ตามล้าดับ และการทดสอบหลังการทดลองที่ความหนัก 80 

เปอร์เซ็นต์ต่อความหนัก 90 เปอร์เซ็นต์ของความหนักสูงสุด มีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 2.72±1.37 (𝑝 = .06)  

จากการเปรียบเทียบข้อมูลแบบรายคู่ พบว่า การทดสอบหลังการทดลองของมุมหัวไหล่ข้าง

ขวาที่ความหนัก 70 เปอร์เซ็นต์ต่อความหนัก 80 เปอร์เซ็นต์ของความหนักสูงสุดที่ยกได้ มีความ

แตกต่างกัน 
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ตอนที่ 5 แสดงการเปรียบเทียบค่าเฉลี่ย ค่าความคลาดเคลื่อน และการทดสอบค่า “ที” (t-test) ของ

ระยะห่างจากมุม 155 องศา ต่อมุมหัวไหล่ข้างซ้ายและมุมหัวไหล่ข้างขวา ขณะท้าการทดสอบก่อน

และหลังการทดลอง  

ตำรำงท่ี 10 แสดงการเปรียบเทียบค่าเฉลี่ย ค่าความคลาดเคลื่อน และการทดสอบค่า “ที” (t-test) 
ของระยะห่างจากมุม 155 องศา ต่อมุมหัวไหล่ข้างซ้าย-ขวา ขณะท้าการทดสอบก่อน-หลัง
การทดลอง 

ตัวแปร �̅� SE t 
 

ก่อนกำรทดลอง     

มุม 155 องศา-หัวไหล่ซ้าย -3.13 1.51 -2.08 .041* 

มุม 155 องศา-หัวไหล่ขวา -8.33 .81 -10.27 .000* 

หลังกำรทดลอง     

มุม 155 องศา-หัวไหล่ซ้าย -1.29 1.48 -0.87 .388 

มุม 155 องศา-หัวไหล่ขวา -8.33 .85 -9.82 .000* 

∗ 𝑝 < .05 มีความแตกต่างอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ 

จำกตำรำงที่ 8 พบว่า ก่อนการทดลองมุมหัวไหล่ข้างซ้าย-ขวามีค่าเฉลี่ยเข้าใกล้มุม 155 

องศา เท่ากับ -3.13±1.51 (p= .041) และ -8.33 (p= .000) ตามล้าดับ หลังการทดลองมุมหัวไหล่

ข้างซ้าย-ขวามีค่าเฉลี่ยเข้าใกล้มุม 155 องศา เท่ากับ -1.29±1.48 (p= .388) และ -8.33±.85       

(p= .000) ตามล้าดับ  

จากการทดสอบค่า“ที” (t-test) ของระยะห่างจากมุม 155 องศา ต่อมุมหัวไหล่ข้างซ้าย-ขวา 

ขณะท้าการทดสอบก่อน-หลังการทดลอง พบว่า ในการทดสอบก่อนการทดลองมุมหัวไหล่ข้างซ้าย 

และข้างขวาต่อมุม 155 องศา มีความแตกต่างกัน และในการทดสอบหลังการทดลองมุมหัวไหล่      

ข้างขวามีความแตกต่างจากมุม 155 องศา 
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แผนภูมิที่ 5 แสดงการเปรียบเทียบระยะห่างจากมุม 155 องศา ของมุมหัวไหล่ข้างซ้ายและมุมหัวไหล่
ข้างขวา ขณะท้าการทดสอบก่อนและหลังการทดลอง 

 

จำกแผนภูมิที่ 5 พบว่า มุมหัวไหล่ข้างซ้ายในการทดสอบก่อนการทดลองมีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 

158.13 องศา มุมหัวไหล่ข้างขวาในการทดสอบก่อนการทดลองมีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 163.33 องศา     

มุมหัวไหล่ข้างซ้ายในการทดสอบหลังการทดลองมีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 156.29 องศา มุมหัวไหล่ข้างขวา      

ในการทดสอบหลังการทดลองมีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 163.33 องศา จะเห็นได้ว่ามุมหัวไหล่ข้างซ้ายหลัง  

การทดลองมีการเปลี่ยนแปลงจากในก่อนการทดลองโดยมุมองศาของหัวไหล่ข้างซ้ายมีค่าเฉลี่ยเข้าใกล้   

มุม 155 องศามากกว่าในการทดสอบก่อนการทดลอง แม้จะเพียงเล็กน้อยก็ตาม ในขณะที่ค่าเฉลี่ย        

มุมหัวไหล่ข้างขวามีระยะห่างจากมุม 155 องศา มากกว่าหัวไหล่ข้างซ้ายทั งก่อนและหลังการทดลอง  

 

 

 

155 157 159 161 163 165

Pre - Left

Post - Left

Pre - Right

Post - Right

ระยะห่างจากมุม 155 องศา ของมุมหัวไหล่ข้างซ้ายและมุมหัวไหล่ข้างขวา 
ขณะท้าการทดสอบก่อนและหลังการทดลอง
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บทที่ 5 
สรุปผลกำรวิจัย อภิปรำยผล และข้อเสนอแนะ 

สรุปผลกำรวิจัย 

 การวิจัยครั งนี เป็นการวิจัยเชิงทดลอง ซึ่งมีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาผลฉับพลันของการฝึกโพร

ไพรโอเซฟชั่นที่มีต่อความสามารถในการควบคุมมุมหัวไหล่ในการยกน ้าหนักท่าสแนทช์ กลุ่มตัวอย่างที่

ใช้ในการวิจัยครั งนี เป็นกีฬายกน ้าหนักรุ่นเยาวชนเพศหญิง สังกัดสโมสรศูนย์ฝึกกีฬาเยาวชน (โรงเรียน

กีฬากรุงเทพมหานคร) อายุระหว่าง 15 – 20 ปี จ้านวนทั งสิ น รวม 9 คน ซึ่งได้รับการคัดเลือกแบบ

เฉพาะเจาะจง (Purposive sampling) จากนั นด้าเนินการทดสอบหาความน ้าหนักสูงสุดที่ยกได้ใน

ท่าสแนทช์ ในการทดสอบนี ผู้เข้าร่วมวิจัยจะท้าการยกน ้าหนักในท่าสแนทช์ทั งหมด 3 ครั ง เมื่อเสร็จ

สิ นให้ผู้เข้าร่วมวิจัยท้าการพักเป็นระยะเวลา 2 วัน จากนั นจะเข้ารับการทดสอบก่อนการทดลอง     

ท้าการฝึกโพรไพรโอเซฟชั่นตามโปรแกรมที่ก้าหนด และทดสอบหลังการทดลองเสร็จสิ นทันที        

โดยโปรแกรมการฝึก และการทดสอบก่อนการทดลองและหลังการทดลองจะมีเปอร์เซ็นต์ความหนักที่

แตกต่างกัน ได้แก่ ความหนักที่ 70, 80 และ 90 เปอร์เซ็นต์ของความหนักสูงสุดที่ยกได้ 

น้าผลที่ได้มาวิเคราะห์ค่าเฉลี่ย (Mean) และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (Standard deviations) 

ของมุมหัวไหล่ในท่าสแนทช์ก่อนการทดลอง และหลังการทดลองของกลุ่มทดลอง 

ทดสอบความแตกต่างของค่าเฉลี่ยด้วยการทดสอบค่าที (t-test) ใช้สถิติทดสอบค่าเฉลี่ยกรณี

กลุ่มตัวอย่าง 1 กลุ่ม เปรียบเทียบระหว่างก่อนการทดลอง และหลังการทดลอง ใช้สถิติการทดสอบค่า

ที (Dependent t-test) แบบรายคู่ (Paired T-test) และวิเคราะห์ความแปรปรวนสามทางชนิดวัดซ ้า 

(Three-way analysis of variance with repeated measures) เพ่ือเปรียบเทียบความแตกต่าง

ของค่าเฉลี่ยของกลุ่มทดลอง ก่อนการทดลอง และหลังการทดลอง และ70, 80 และ 90 เปอร์เซ็นต์

ของความหนักสูงสุด ทดสอบความแตกต่างเป็นรายคู่  โดยใช้วิธีของ  Bonferroni ที่ ระดับ            

ความมีนัยส้าคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 

 

ผลกำรวิจัยพบว่ำ 

1. จากการวิเคราะห์ข้อมูลเบื องต้นของกลุ่มตัวอย่าง พบว่า กลุ่มตัวอย่างที่เข้าร่วมวิจัยมีจ้านวน
สิ น 9 คน ทุกคนมีความถนัดข้างขวา อายุเฉลี่ยเท่ากับ 17.3 (±1.94) ปี น ้าหนักเฉลี่ยเท่ากับ 60.58 
(±9.28)  กิโลกรัม ส่วนสูงเฉลี่ยเท่ากับ 159.87 (±6.64) เซนติเมตร  
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2. จากการวิเคราะห์ข้อมูลค่าเฉลี่ย และค่าความคลาดเคลื่อนมาตรฐาน พบว่า ในการทดสอบที่
ความหนัก 70 เปอร์เซ็นต์ของความหนักสูงสุดที่ยกได้ หัวไหล่ข้างซ้ายก่อน-หลังการทดลองมีค่าเฉลี่ย
เท่ากับ 158.44±2.33 และ 156.16±2.23 องศา ตามล้าดับ ในขณะที่มุมหัวไหล่ข้างขวาก่อน-หลังการ
ทดลองมีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 163.32±2.33 และ 161.38±2.43 องศา ตามล้าดับ การทดสอบที่ความหนัก 
80 เปอร์เซ็นต์ของความหนักสูงสุดที่ยกได้ หัวไหล่ข้างซ้ายก่อน-หลังการทดลองมีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 
156.13±1.57 และ 155.40±3.52 องศา ตามล้าดับ ในขณะที่มุมหัวไหล่ข้างขวาก่อน-หลังการทดลอง
มีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 162.591.96 และ 165.64±2.91 องศา ตามล้าดับ และในการทดสอบที่ความหนัก 
90 เปอร์เซ็นต์ของความหนักสูงสุดที่ยกได้ หัวไหล่ข้างซ้ายก่อน-หลังการทดลองมีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 
159.84±2.88 และ 157.23±2.75 องศา ตามล้าดับ ในขณะที่มุมหัวไหล่ข้างขวาก่อนและหลังการ
ทดลองมีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 164.09±2.23 และ 162.98±2.18 องศา ตามล้าดับ 

3. การวิเคราะห์ความแปรปรวนสามทางชนิดวัดซ ้า (Three-way analysis of variance with 
repeated measures) พบว่า มีความแตกต่างกันระหว่างการทดสอบก่อน -หลังการทดลอง           

(𝑝 = .048) โดยก่อนการทดลองมีค่าเฉลี่ยมุมหัวไหล่มากกว่าหลังการทดลอง จากการวิเคราะห์ความ

แปรปรวนของมุมหัวไหล่ข้างซ้าย-ข้างขวา พบว่า มุมหัวไหล่ทั งสองข้างมีความแตกต่างกัน             (𝑝 
= .033) โดยมุมหัวไหล่ข้างซ้ายมีค่าเฉลี่ยน้อยกว่ามุมหัวไหล่ข้างขวา เมื่อท้าการวิเคราะห์ความ
แปรปรวนระหว่างการทดสอบก่อน-หลังการทดลองต่อเปอร์เซ็นต์ความหนัก พบว่า มีความแตกต่าง

กัน (𝑝 = .039) ในขณะที่การวิเคราะห์ความแปรปรวนสามทางชนิดวัดซ ้า ระหว่างการทดสอบ   
ก่อน-หลังการทดลองต่อเปอร์เซ็นต์ความหนักต่อมุมหัวไหล่ข้างซ้าย-ข้างขวาไม่พบความแตกต่าง  
อย่างมีนัยส้าคัญ  

4. จากการวิเคราะห์ข้อมูลเปรียบเทียบแบบรายคู่ (Pairwise Comparisons) ของการทดสอบ

ระหว่างก่อน-หลังการทดลอง พบว่า มุมหัวไหล่ข้างขวาของการทดสอบที่ความหนัก 80 เปอร์เซ็นต์

ของความหนักสูงสุดที่ยกได้ มีความแตกต่างระหว่างก่อน-หลังการทดลอง (𝑝 = .02*) โดยก่อนการ

ทดลองมีค่าเฉลี่ยน้อยกว่าหลังการทดลอง แต่ไม่พบความแตกต่างของอิทธิพลหลักตัวแปรอื่นๆ   

5. จากการวิเคราะห์ข้อมูลเปรียบเทียบแบบรายคู่ (Pairwise Comparisons) ระหว่างมุม
หัวไหล่ข้างซ้าย-ข้างขวา พบว่า หลังการทดลองมุมหัวไหล่ข้างซ้าย-ข้างขวาที่ความหนัก 80 เปอร์เซ็นต์

ของความหนักสูงสุดที่ยกได้มีความแตกต่างกันอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ (𝑝 = .00*) โดยมุมหัวไหล่
ข้างซ้ายมีค่าเฉลี่ยน้อยกว่ามุมหัวไหล่ข้างขวา แต่ไม่พบความแตกต่างของอิทธิพลหลักตัวแปรอ่ืนๆ   

6. จากการวิเคราะห์ข้อมูลเปรียบเทียบแบบรายคู่ (Pairwise Comparisons) ระหว่างการ
ทดสอบก่อน-หลังการทดลองต่อเปอร์เซ็นต์ของความหนักสูงสุด พบว่า มุมหัวไหล่ข้างขวาในการ
ทดสอบหลังการทดลองระหว่างความหนักที่ 70 - 80 เปอร์เซ็นต์ของความหนักสูงสุดที่ยกได้ มีความ



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

63 

แตกต่างกันอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ (𝑝 = .00*) โดยการทดลองที่ความหนัก 70 เปอร์เซ็นต์ของ
ความหนักสูงสุดมีค่าเฉลี่ยน้อยกว่าการทดลองที่ความหนัก 80 เปอร์เซ็นต์ของความหนักสูงสุดที่ยกได้  
แต่ไม่พบความแตกต่างของอิทธิพลหลักตัวแปรอ่ืนๆ   

7. การเปรียบเทียบค่าเฉลี่ย ค่าความคลาดเคลื่อน และการทดสอบค่า “ที” (t-test) ของ
ระยะห่างจากมุม 155 องศา ต่อมุมหัวไหล่ข้างซ้ายและข้างขวา พบว่า ก่อนการทดลองมุมหัวไหล่ข้าง
ซ้าย และข้างขวา และหลังการทดลองมุมหัวไหล่ข้างขวามีความแตกต่างอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ    
(p= .041), (p= .000) และ (p= .000) ตามล้าดับ ยกเว้นมุมหัวไหล่ข้างซ้ายหลังการทดลอง-มุม 155 
องศาไม่พบความแตกต่าง  
 

อภิปรำยผลกำรวิจัย 

สมมติฐานการวิจัยครั งนี ตั งไว้ว่า การฝึกโพรไพรโอเซฟชั่นสามารถส่งผลต่อความสามารถใน

การควบคุมต้าแหน่งมุมของหัวไหล่ ในการยกน ้าหนักท่าสแนทช์ของนักกีฬายกน ้าหนักระดับสโมสรได้

ดีขึ น เมื่อเปรียบเทียบกันระหว่างก่อนการทดลองและหลังการทดลอง เนื่องจากผู้เข้าร่วมวิจัยได้รับ

การฝึกการรับรู้ต้าแหน่งของมุมข้อต่อบริเวณหัวไหล่มากขึ น โดยจากผลการวิจัยครั งนี แสดงให้เห็นว่า

ผู้เข้าร่วมวิจัยมีการควบคุมมุมองศาของหัวไหล่หลังการทดลองได้เข้าใกล้มุมที่เหมาะสมมากขึ น      

โดยในการทดสอบก่อนและหลังการทดลองก็พบว่ามีมุมองศาที่แตกต่างเช่นเดียวกันมุมหัวไหล่ข้างขวา

และมุมหัวไหล่ข้างซ้ายอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 โดยมีรายละเอียดดังต่อไปนี  

เมื่อเปรียบเทียบผลการทดสอบก่อน-หลังการทดลอง พบว่า มีความแตกต่างกันในการ

ทดสอบก่อน-หลังการทดลอง โดยมุมหัวไหล่ทั งสองข้างของการทดสอบก่อนการทดลองมีค่าเฉลี่ยสูง

กว่าหลังการทดลอง ซึ่งในก่อนการทดลองบาร์เบลจะตกค่อนไปทางด้านหน้าแต่มุมหัวไหล่น้อยกว่ามุม

ที่เหมาะสม การทดสอบที่ความหนัก 70 และ 90 เปอร์เซ็นต์ของความหนักสูงสุดที่ยกได้ มีค่าเฉลี่ยสูง

กว่าการทดสอบที่ความหนัก 80 เปอร์ เซ็นต์ของความหนักสูงสุดที่ยกได้  อาจเป็นไปได้ว่ า                 

ในการทดสอบก่อนการทดลองที่ความหนัก 70 เปอร์เซ็นต์ของความหนักสูงสุดที่ยกได้ ซึ่งเป็นชุดการ

ทดสอบแรก ผู้เข้าร่วมวิจัยยังไม่เคยได้รับการฝึกโพรไพรโอเซฟชั่นเพ่ือควบคุมมุมหัวไหล่ จึงท้าให้มุม

หัวไหล่หยุดอยู่ในต้าแหน่งที่ไม่เหมาะสมถึงอย่างนั นผู้เข้าร่วมวิจัยก็ยังคงยกบาร์เบลไว้เหนือศีรษะได้

เนื่องจากบาร์เบลมีน ้าหนักที่ค่อนข้างเบา ในทางตรงกันข้ามการทดสอบก่อนการทดลองที่ความหนัก  

80 เปอร์เซ็นต์ของความหนักสูงสุดที่ยกได้ มีค่าเฉลี่ยต่้ากว่าในการทดสอบชุดอ่ืนๆ (วัดจากทาง

ด้านหลัง) และมุมหัวไหล่ค่อนข้างโน้มไปทางด้านหลังมากขึ นนั น อาจเป็นข้อสันนิฐานได้ว่าส่วนหนึ่ง

เป็นผลจากการถ่ายโยงการเรียนรู้ทางบวก (Positive transfer of learning) จากชุดการทดลองก่อน
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หน้า โดยการเรียนรู้การฝึกโพรไพรโอเซฟชั่นเพ่ือควบคุมมุมหัวไหล่ในชุดการทดสอบก่อนหน้าจะช่วย

ส่งเสริมการเรียนรู้ให้สามารถแสดงทักษะในการฝึกชุดต่อไปได้ใกล้เคียงกับการฝึกที่ผ่านมา ในขณะที่

การทดสอบก่อนการทดลองที่ความหนัก 90 เปอร์เซ็นต์ของความหนักสูงสุดที่ยกได้ต้าแหน่งของมุม

หัวไหล่มีค่าเฉลี่ยสูงกว่าในการทดสอบที่อ่ืน เนื่องจากน ้าหนักที่ยกมีความหนักมากกว่าเปอร์เซ็นต์

ความหนักอ่ืนๆและมีความหนักสูงและใกล้เคียงกับน ้าหนักสูงสุดที่ผู้เข้าร่วมวิจัยยกได้ในท่าสแนทช์ 

การควบคุมมุมหัวไหล่ให้หยุดในต้าแหน่งที่เหมาะสมนั นจึงท้าได้ยากขึ น  

 หลังจากได้รับการฝึกโพรไพรโอเซฟชั่นแล้วมุมหัวไหล่เกิดการเปลี่ยนแปลงเข้าใกล้มุมที่

เหมาะสม (155±5˚ องศา) มากขึ น นั่นหมายความว่าหลังจากผู้เข้าร่วมวิจัยได้รับการฝึกโพรไพรโอ

เซฟชั่นที่มุมหัวไหล่แล้ว ส่งผลให้การควบคุมมุมหัวไหล่ให้มุมสุดท้ายของการยกอยู่ในต้าแหน่งที่

เหมาะสมและเกิดการพัฒนามากขึ น แม้ว่าในการทดสอบหลังการทดลองที่ความหนัก 80 เปอร์เซ็นต์

ของความหนักสูงสุดที่ยกได้ จะมีค่าเฉลี่ยสูงและมีระยะห่างจากมุมที่เหมาะสมมากกว่าการทดลองที่

ความหนัก 70 และ 90 เปอร์เซ็นต์ของความหนักสูงสุดที่ยกได้ อาจสันนิษฐานได้ว่าความหนัก 80 

เปอร์เซ็นต์ของความหนักสูงสุดที่ยกได้ เป็นเปอร์เซ็นต์ความหนักที่ผู้เข้าร่วมวิจัยมักจะใช้ในการ

ฝึกซ้อมอยู่เสมอจึงมีความคุ้นชินกับการยก อีกทั งยังเป็นน ้าหนักท่ีเหมาะสมไม่หนักหรือเบามากเกินไป

ผู้เข้าร่วมวิจัยจึงสามารถควบคุมต้าแหน่งสุดท้ายของการยกได้ดีกว่าแม้ว่ามุมหัวไหล่จะมีต้าแหน่งอยู่

ในโซนด้านหน้าแต่ก็ยังคงยันบาร์เบลไว้เหนือศีรษะได้ ในขณะที่การทดลองที่ความหนัก  70 และ 90 

เปอร์เซ็นต์ของความหนักสูงสุดที่ยกได้ ต้าแหน่งสุดท้ายของมุมหัวไหล่จะมีค่าเฉลี่ยน้อยกว่า และ    

บาร์เบลตกค่อนไปทางด้านหลังมากกว่ามุมหัวไหล่ที่ความหนัก 80 เปอร์เซ็นต์ของความหนักสูงสุดที่

ยกได้ แต่จะเห็นได้ว่าค่าเฉลี่ยมุมหัวไหล่ทั งสองเปอร์เซ็นต์นี มีการพัฒนาเข้าใกล้มุม 155 องศา ซึ่งเป็น

มุมที่เหมาะสมในการยกน ้าหนักมากขึ น  

จากกราฟผลการวิเคราะห์ข้อมูลค่าเฉลี่ยของการทดสอบหลังการทดลองข้างต้น พบว่า        

มีความสอดคล้องและคล้ายคลึงกับการศึกษาของเชน และคณะ (Chen et al., 2013) ซึ่งพบว่า         

ในจังหวะของการรับบาร์เบลของชุดการทดสอบที่เบานั น มีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 155.19 องศา ในขณะที่

ชุดการทดสอบที่มีความหนักปานกลาง มุมหัวไหล่มีค่าเท่ากับ 162.91 และในการทดสอบที่มีความ

หนักมากมีค่าเฉลี่ยมุมองศาเท่ากับ 155.24 เมื่อเปรียบเทียบการศึกษาชิ นนี และการศึกษาของเชน     

จะเห็นได้ว่าในชุดการทดลองที่มีความหนักปานกลางหรือการทดลองที่ความหนัก 80 เปอร์เซ็นต์ของ

ความหนักสูงสุดที่ยกได้ จะมีค่าเฉลี่ยที่สูงกว่าในการทดสอบที่มีน ้าหนักเบาและการทดสอบที่มีความ

หนักมาก 
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ถึงแม้ว่าค่าเฉลี่ยในการทดสอบหลังการทดลองจะมีความแตกต่างกันเล็กน้อยจากก่อนการ

ทดลองแต่ก็สามารถสรุปว่าการฝึกโพรไพรโอเซฟชั่นนี สามารถส่งผลต่อความสามารถในการควบคุม

ต้าแหน่งของมุมหัวไหล่ในการยกน ้าหนักท่าสแนทช์ได้ดีขึ น เนื่องจากการฝึกโพรไพรโอเซฟชั่นมีส่วน

ช่วยในการเชื่อมโยงระหว่างการเรียนรู้ทักษะ และการท้างานของประสาทสัมผัสในการเคลื่อนไหวได้

เกิดการพัฒนายิ่งขึ น ส่งผลให้สามารถควบคุมต้าแหน่งของมุมข้อต่อหัวไหล่ได้ดีขึ น (De Santis et al., 

2015) โดยการฝึกโพรไพรโอเซฟชั่นเป็นวิธีการฝึกให้สามารถรับรู้ถึงต้าแหน่งมุมของข้อต่อต่างๆ ได้ดี  

(H.-T. Lin et al., 2014) การที่ผู้เข้าร่วมวิจัยได้รับการฝึกโพรไพรโอเซฟชั่นของมุมหัวไหล่ให้ต้าแหน่ง

สุดท้ายหยุดอยู่ใกล้เคียงกับมุม 155 องศามากที่สุดอย่างแม่นย้า กระท้าซ ้า ๆ สม่้าเสมอนั น จะช่วย

กระตุ้นระบบประสาทรับความรู้สึกให้จดจ้าต้าแหน่งนั น ๆ สามารถท้างานได้อย่างมีประสิทธิภาพ 

และส่งผลต่อระบบการเรียนรู้การเคลื่อนไหวของร่างกายให้แสดงทักษะออกมาได้อย่างถูกต้อง 

(Wolpert & Landy, 2012; วรินทร์ กฤตยาเกียรณ, 2012) ทั งนี ในการยกน ้าหนักนั นมีความสัมพันธ์

กับระบบโพรไพรโอเซฟชั่น โดยระบบโพรไพรโอเซฟชั่นช่วยเพ่ิมความสามารถในการโค้ชหรือ          

ในการสอนทักษะการเล่นกีฬา การประสานงานและการเคลื่อนไหวของมนุษย์แต่ละคนแตกต่างกันมี

สาเหตุมาจากการมีระบบโพรไพรโอเซฟชั่นที่แตกต่างกัน ในการฝึกนักกีฬาแต่ละคนนักกีฬาจะมี

ความสามารถในการเรียนรู้ทักษะใหม่ ๆ ได้แตกต่างกัน โดยเฉพาะผู้ที่ได้รับการฝึกสมรรถภาพทาง

กาย และการมีทักษะกีฬาที่หลากหลาย ขีดความสามารถที่เพ่ิมขึ นของสมองในการตีความเกี่ยวกับ

การรับรู้ต้าแหน่งและการเคลื่อนไหวของร่างกาย  โดยการปรับตัวของสมองและระบบประสาท

ส่วนกลางจะช่วยให้สมองสามารถเรียนรู้ทักษะทางกายภาพใหม่ๆได้ง่ายขึ น นอกจากนี ระบบโพรไพร

โอเซฟชั่นยังเป็นการรับรู้ความรู้สึกในการเรียนรู้รูปแบบทักษะการเคลื่อนไหวของนักกีฬายกน ้าหนัก 

ให้สามารถรู้สึกและควบคุมต้าแหน่งของร่างกายได้ถูกต้อง ซึ่งถือเป็นสิ่งที่ส้าคัญในทุก ๆ ขั นตอนของ

การยก ในการเรียนรู้ในช่วงต้นของการฝึกของนักกีฬายกน ้าหนัก  ควรมีรูปแบบการฝึกซ้อม              

ที่หลากหลายขึ นหรืออาจมีรูปแบบการเคลื่อนไหวที่ไม่เกี่ยวกับการยกน ้าหนักโดยตรง เพ่ือให้ระบบ   

โพรไพรโอเซฟชั่นในช่วงเริ่มต้นเกิดการพัฒนา เช่น การฝึกการทรงตัวเพ่ือเพ่ิมความสมดุล และฝึกการ

รับรู้การเคลื่อนไหวทักษะที่อยู่ในกีฬาอ่ืน ๆ ทั งนี รูปแบบการเคลื่อนไหวที่หลากหลายอาจเพ่ิม

ความสามารถในรับรู้ระบบโพรไพรโอเซฟชั่นของนักกีฬาได้ (Gollhofer, 2003) 

เมื่อเปรียบเทียบผลการทดลองของมุมหัวไหล่ข้างซ้าย-ข้างขวา พบว่า มุมหัวไหล่ข้างซ้ายมี

ค่าเฉลี่ยต่้ากว่ามุมหัวไหล่ข้างขวา จะสังเกตเห็นว่ามุมหัวไหล่ทั งสองข้างมีความแตกต่างกัน โดยการ

ควบคุมมุมหัวไหล่ข้างซ้ายจะอยู่ใกล้มุม 155±5˚ องศามากกว่าข้างขวา และในการทดสอบก่อนการ
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ทดลองที่ความหนัก 70, 80 และ 90 เปอร์เซ็นต์ของความหนักสูงสุดที่ยกได้ มุมหัวไหล่ข้างขวามีมุม

องศาที่ห่างจากมุม 155 องศา ในขณะที่หลังการทดลองมุมหัวไหล่ในการทดสอบที่ความหนัก 70 และ 

80 เปอร์เซ็นต์ของความหนักสูงสุดที่ยกได้ มีค่าเฉลี่ยเข้าใกล้มุม 155 องศามากขึ น ทั งนี ในการทดลอง

ที่ความหนัก 70, 80 และ 90 เปอร์เซ็นต์ของความหนักสูงสุดที่ยกได้ หัวไหล่ข้างซ้ายซึ่งเป็นข้างที่    

ไม่ถนัดมีความแม่นย้าในการหยุดที่ต้าแหน่งสุดท้ายได้ดีกว่าหัวไหล่ข้างขวา  ในขณะที่หัวไหล่ข้างขวา

ซึ่งเป็นข้างที่ผู้เข้าร่วมวิจัยมีความถนัดจะมีการปรับเปลี่ยนต้าแหน่งมุมหัวไหล่ในรูปแบบใหม่ ๆ         

ได้ดีกว่าหัวไหล่ข้างซ้าย ซึ่งการทดลองที่ความหนัก 80 เปอร์เซ็นต์ของความหนักสูงสุดที่ยกได้           

มีปริมาณความหนักที่เหมาะสมและผู้เข้าร่วมวิจัยยังไม่เกิดความเมื่อยล้าในการฝึกจึงสามารถควบคุม

การเคลื่อนไหวให้หยุดในต้าแหน่งอื่น ๆ ได้ดีกว่า ซึ่งเป็นไปตามที่ วังและซิลเบอร์ กล่าวไว้ว่าแขนข้างที่

ถนัดจะมีความโดดเด่นในด้านการประสานงานในการเคลื่อนไหว และสามารถปรับตัวให้เข้ากับ

สถานการณ์หรือรูปแบบในการเคลื่อนไหวแบบไดนามิครูปแบบใหม่ ๆ ได้ดี ในขณะที่การท้างานของ

แขนข้างที่ไม่ถนัดมักจะมีความแม่นย้าในการหยุดอยู่ที่ต้าแหน่งสุดท้ายของการเคลื่อนไหวได้ดีกว่า

แขนข้างถนัด โดยจะไม่ค้านึงถึงรูปแบบหรือข้อผิดพลาดที่เกิดขึ นระหว่างมีการเคลื่อนไหว ซึ่งในความ

เป็นจริงแล้วนั น ในการปรับตัวให้เข้ากับการเคลื่อนไหวในรูปแบบแปลกใหม่แขนข้างที่ไม่ถนัดจะมี

ความแม่นย้าในต้าแหน่งสุดท้ายโดยไม่มีการเปลี่ยนแปลงไปจากต้าแหน่งเดิมมากนัก (Wang & 

Sainburg, 2007) 

จากการเปรียบเทียบผลการทดลองของเปอร์เซ็นต์ความหนัก 70, 80 และ 90 เปอร์เซ็นต์

ของความหนักสูงสุดที่ยกได้ เมื่อตัดตัวแปรความแตกต่างของมุมหัวไหล่และความแตกต่างของการ

ทดสอบไม่พบความแตกต่างอย่างมีนัยส้าคัญ  

 

ข้อเสนอแนะจำกกำรท ำวิจัยครั งนี  

 ผลจากการทดสอบต้ าแหน่ งของมุมหัว ไหล่ ในการยกน ้ าหนักท่ าสแนทช์  พบว่ า                 

หลังการทดลองมีการควบคุมมุมองศาของหัวไหล่ให้เข้าใกล้มุม 155±5˚ องศาได้ดีขึ น เนื่องจาก

ผู้เข้าร่วมวิจัยได้รับการฝึกโพรไพรโอเซฟชั่นมากขึ นท้าให้มีความสามารถในการควบคุมต้าแหน่งของ

มุมหัวไหล่ได้ดีขึ น นอกจากนี ยังพบว่าการวางต้าแหน่งของมุมหัวไหล่ข้างซ้ายและมุมหัวไหล่ข้างขวามี

ความแตกต่างกัน มุมหัวไหล่ข้างซ้ายของผู้เข้าร่วมวิจัยเป็นข้างที่ไม่ถนัดจึงมีความสามารถในการหยุด

อยู่ในต้าแหน่งสุดท้ายได้ดีกว่ามุมหัวไหล่ข้างขวาซึ่งเป็นข้างที่ถนัดแต่ไม่มีความมั่นคงในการหยุดอยู่ใน

ต้าแหน่งสุดท้ายได้ดีเท่าข้างที่ไม่ถนัด อีกทั งในการทดสอบที่ชุดความหนัก 90 เปอร์เซ็นต์ของความ
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หนักสูงสุดที่ยกได้ พบว่าผู้เข้าร่วมวิจัยเกิดความเมื่อยล้าจากการฝึกที่มากเกินไปดังนั น ควรมีการ

พิจารณาปริมาณในการฝึกแต่ละครั ง และระยะเวลาการพักระหว่างชุดน ้าหนักให้เหมาะสมยิ่งขึ น 

 

ข้อเสนอแนะในกำรท ำวิจัยครั งต่อไป 

1. ควรมีการศึกษาเพ่ิมเติมในนักกีฬาที่มีทักษะสูงขึ น และควรมีการเปรียบเทียบระหว่างกลุ่ม

ควบคุมและกลุ่มทดลอง 

2. ควรมีการศึกษาผลการฝึกแบบระยะยาว (Long term effect) เพ่ือศึกษาและพัฒนา

ความสามารถในการควบคุมต้าแหน่งของมุมข้อต่อหัวไหล่ได้มากยิ่งขึ น 
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ภาคผนวก ก  
อุปกรณ์และการฝึกโพรไพรโอเซฟชั่น 

 

อุปกรณ์ในการฝึกโพรไพรโอเซฟชั่นสร้างขึ นเองจากท่อ PVC โดยบริเวณคานที่จับจะมีความ

ยาว 135 เซนติเมตร และมีขนาดเส้นผ่าศูนย์กลาง 1 นิ ว หรือ 25 มิลลิเมตรซึ่งเป็นขนาดเดียวกันกับ

ขนาดของบาร์เบลยกน ้าหนักของเพศหญิง จุดหมุนของเครื่องมือฝึกนี จะอยู่แนวเดียวกันที่หัวไหล่ของ

ผู้เข้าร่วมการวิจัย โดยสามารถปรับเปลี่ยนความสูงได้หากผู้เข้าร่วมวิจัยมีความยาวของล้าตัวไม่เท่ากัน 

นอกจากนี แขนของมุมทั งสองข้างยังสามารถปรับให้เหมาะสมกับความยาวของช่วงแขนของผู้เข้าร่วม

วิจัยแต่ละคนได้ คานจะสามารถหมุนได้เพียง 155˚±5 ˚ (วัดจากด้านหลัง) ผู้วิจัยจะทราบค่ามุมองศา

ได้จากแถบตัวเลขที่แสดงบนหน้าจอของเครื่องวัดองศาแบบดิจิตอล 
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การฝึกโพรไพรโอเซฟชั่น 

 

 ผู้เข้าร่วมวิจัยทุกคนจะต้องท้าการอบอุ่นร่างกาย เมื่อเสร็จสิ นผู้วิจัยจะท้าการติดตัวสะท้อน

แสงบนร่างกาย จากนั นท้าการทดสองตามโปรแกรมที่ก้าหนด โดยผู้เข้าร่วมวิจัยนั่งบนเก้าอี มีพนักพิงที่

ไม่ขัดขวางการหมุนของหัวไหล่และหันหลังให้กับก้าแพง ให้ผู้เข้าร่วมวิจัยจับอุปกรณ์ฝึกโพรไพรโอ

เซฟชั่น และปรับระดับความยาวของก้านจับให้เหมาะสมกับความยาวของแขนผู้เข้าร่วมการวิจัย 

ผู้วิจัยให้สัญญาณเริ่ม ผู้เข้าร่วมวิจัยท้าการยกแขนขึ นในลักษณะคล้ายกับการรับบาร์เบลในช่วงนั่งรับ 

(Catch phase) และคงค้างไว้เป็นระยะเวลา 3 วินาที  ผู้วิจัยอนุญาตให้ผู้เข้าร่วมวิจัยเอาแขนลงได้ 

และหลังจากนั น 5 วินาทีผู้วิจัยให้สัญญาณเตรียมพร้อมกับผู้เข้าร่วมวิจัยเพื่อเริ่มฝึกครั งต่อไป 
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ภาคผนวก ข   
ท่าอบอุ่นร่างกายและท่ายืดเหยียดกล้ามเนื้อ 

ท่า Walking lunge 

 

 

 

 

1. ให้ผู้เข้าร่วมวิจัยยืนตรงโดยที่วางเท้าทั งสองข้างกว้างพอดีกับหัวไหล่ และมือทั งสองข้างจับที่
เอว 

2. ให้ผู้เข้าร่วมวิจัยก้าวเท้าขวาไปข้างหน้าพร้อมย่อตัวจนต้นขาขวาขนานกับพื น และขาซ้ายอยู่
ด้านหลัง ต้นขาจะเกือบตั งฉากกับพื น  

3. จากนั นให้ผู้เข้าร่วมวิจัยก้าวเท้าซ้ายไปข้างหน้าจนเลยขาขวา และย่อตัวจนต้นขาซ้ายขนาน
กับพื นและขาขวาอยู่ด้านหลัง ต้นขาจะเกือบตั งฉากกับพื น โดยท้าข้างละ 10 ครั ง จากนั น
เปลี่ยนข้าง 

 
ท่า Upright Rotations 
 

 

 

 

 

 

1. ให้ผู้เข้าร่วมวิจัยยืนตรงโดยที่วางเท้าทั งสองข้างกว้างพอดีกับหัวไหล่ 

2. ผู้เข้าร่วมวิจัยท้าการบิดล้าตัวไปด้านข้าง ซ้าย และ ขวา โดยท้าสลับกันไป ด้านละ 10 ครั ง  
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ท่า Shoulder circles 

 

 

 

 

 

 

 

1. ให้ผู้เข้าร่วมวิจัยยืนตรงโดยที่วางเท้าทั งสองข้างกว้างพอดีกับหัวไหล่ 

2. ผู้เข้าร่วมวิจัยเหวี่ยงแขนทั งสองข้างไปด้านหน้า แล้ววนกลับมาด้านหลังคล้ายวงกลม ท้า

ทั งหมด 10 รอบ 

ท่า Over & Backs  

 

 

 

 

 

 

 

1. ให้ผู้เข้าร่วมวิจัยยืนตรงโดยที่วางเท้าทั งสองข้างกว้างพอดีกับหัวไหล่ 

2. ผู้เข้าร่วมวิจัยชูแขนทั งสองข้างขึ นเหนือศีรษะ จากนั นเหวี่ยงแขนลงมาข้างล่างทางด้านหน้า

ของตนเอง ทั งหมด 10 ครั ง 
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ท่า Upright & Bent Torso Rotations 

 

 

 

 

 

 

 

1. ให้ผู้เข้าร่วมวิจัยยืนตรงโดยที่วางเท้าทั งสองข้างกว้างพอดีกับหัวไหล่ 

2. ผู้เข้าร่วมวิจัยโน้มตัวไปด้านหน้าประมาณ 45˚องศา 

3. จากนั นบิดล้าตัว และเหวี่ยงแขนไปด้านข้างโดยเริ่มจากด้านซ้ายไปด้านขวา ท้าสลับกันด้าน

ละ 10 ครั ง 

 

ท่า Leg Swings – Front & Back  

 

 

 

 

 

 

1. ให้ผู้เข้าร่วมวิจัยยืนตรงโดยที่วางเท้าทั งสองข้างกว้างพอดีกับหัวไหล่ และมือทั งสองข้างจับที่

เอว 

2. เตะขาซ้ายไปด้านหน้า และเหวี่ยงขากลับมาด้านหลัง ท้าสลับกันซ้ายขวา ข้างละ 10 ครั ง 
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ท่า Leg Swing – Side 

 

 

 

 

 

 

1. ให้ผู้เข้าร่วมวิจัยยืนตรงโดยที่วางเท้าทั งสองข้างกว้างพอดีกับหัวไหล่ และมือทั งสองข้างจับที่

เอว 

2. เตะขาไปทางด้านขวาของล้าตัว และหุบขากลับมาในท่าเดิมจากนั นเตะขาออกไปด้านข้าง

ใหม่ ท้าสลับกันซ้ายขวา ข้างละ 10 ครั ง 

 

ท่า Bow & Bend 

 

 

 

 

 

 

1. ให้ผู้เข้าร่วมวิจัยยืนตรงโดยที่วางเท้าทั งสองข้างกว้างพอดีกับหัวไหล่ 

2. ผู้เข้าร่วมวิจัยโน้มตัวไปด้านหน้าประมาณ 45˚องศา มือแตะที่ปลายเท้า 

3. ไขว้ขาซ้ายมาทับขาขวา จากนั นท้าสลับโดยให้ขาขวาทับขาซ้าย ค้างไว้เป็นระยะเวลา 15 

วินาที 
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ท่า Hip circles 

 

 

 

 

 

 

 

1. ให้ผู้เข้าร่วมวิจัยยืนตรงโดยที่วางเท้าทั งสองข้างกว้างพอดีกับหัวไหล่ และมือทั งสองข้างจับที่

เอว 

2. หมุนสะโพกไปด้านซ้าย ด้านหน้า ด้านขวา และด้านหลัง ในลักษณะหมุนเป็นวงกลม ทั งหมด 

10 รอบ 

ท่า Cossack  

 

 

 

 

 

 

 

1. ให้ผู้เข้าร่วมวิจัยนั่งงอเข่าด้านซ้าย และเหยียดขาด้านขวาไปด้านข้างล้าตัว 

2. จากนั นโน้มตัวให้มือแตะที่ปลายเท้าด้านขวา ค้างไว้ 15 วินาที จากนั นสลับข้าง  
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ท่า Shoulder dislocates 

 

 

 

 

 

 

 

1. ให้ผู้เข้าร่วมวิจัยยืนตรงโดยที่วางเท้าทั งสองข้างกว้างพอดีกับหัวไหล่ 

2. ผู้เข้าร่วมวิจัยชูแขนทั งสองข้างขึ นเหนือศีรษะ จากนั นเหวี่ยงแขนลงมาข้างล่างทางด้านหน้า

ของตนเอง ทั งหมด 10 ครั ง 

 

ท่า Wrist flexor & Wrist extensor 

 

 

 

 

 

 

1. ให้ผู้เข้าร่วมวิจัยนั่งในท่าคลาน ปลายนิ วมือชี ไปด้านหน้า ถ่ายน ้าหนักไปด้านหน้า ค้างไว้ 15 

วินาที 

2. เปลี่ยนท่าทางโดยสลับให้ปลายนิ วมือชี ไปทางด้านหลัง ถ่ายน ้าหนักมาด้านหลังเล็กน้อย ค้าง

ไว้ 15 วินาที 
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ท่า Lunge stretch 

 

 

 

 

 

 

1. ให้ผู้เข้าร่วมวิจัยยืนตรงโดยที่วางเท้าทั งสองข้างกว้างพอดีกับหัวไหล่ และมือทั งสองข้างจับที่

เอว 

2. จากนั นก้าวเท้าขวาไปข้างหน้าพร้อมย่อตัวจนต้นขาขวาขนานกับพื น และขาซ้ายอยู่ด้านหลัง 
ต้นขาจะเกือบตั งฉากกับพื น ค้างไว้ 15 วินาที จากนั นสลับข้าง 

 

ท่า Straddle 

 

 

 

 

 

 

 

ให้ผู้เข้าร่วมวิจัยนั่งฝ่าเท้าประกบกัน ยืดอก ค้างไว้ 15 วินาที 
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ท่า Butterfly 

 

 

 

 

 

1. ให้ผู้เข้าร่วมวิจัยนั่งฝ่าเท้าทั งสองข้างประกบกัน 

2. จากนั นโน้มตัวไปด้านหน้า ค้างไว้ 15 วินาที 

 

ท่า Lateral hip 

 

 

 

 

 

 

 

1. ให้ผู้เข้าร่วมวิจัยนั่งเหยียดขาไปด้านหน้า จากนัน้ใช้มือทัง้สองข้างดึงเขา่ขวาพบัเข้ามาแนบอก ยืด

อก และคงค้างไว้ 15 วินาที จากนัน้สลบัข้าง 
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ภาคผนวก ค 
ต าแหน่งการวางกล้องความเร็วสูงเพื่อวิเคราะห์ข้อมูล 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

กล้องตวัที่ 1 

กล้องตวัที่ 2 

กล้องตวัที่ 3 กล้องตวัที่ 4 

กล้องตวัที่ 5 

กล้องตวัที่ 6 

ด้านหน้า 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

89 

ภาคผนวก ง  
แบบสอบถามข้อมูลทั่วไปของผู้เข้าร่วมวิจัย 

แบบสอบถามข้อมูลทั่วไปของผู้เข้าร่วมวิจัย 

 

เลขรหัส............................. 
วัน/เดือน/ปีเกิด...............................อายุ...................สัญชาติ........ ...............ศาสนา............................... 
ภูมิล้าเนา................................................ก้าลังศึกษาอยู่ชั น....................... เกรดเฉลี่ย............................ 
น ้าหนัก..........................ส่วนสงู.........................BMI..........................แข่งขันในรุ่นน ้าหนัก..................... 
ฝึกซ้อมกีฬายกน ้าหนักมาแล้ว......................ปี   เริ่มเล่นกีฬายกน ้าหนักเมื่ออายุ.........................ปี 
มีการฝึกซ้อมอย่างน้อย...................วัน/สัปดาห์ อย่างน้อยวันละ........................ชั่วโมงขึ นไป 
สถิติสูงสุดที่ยกได ในท่าสแนทช์.....................รายการแข่งขันล่าสุดที่เคยเข้าร่วมการแข่งขัน
................................................. รายการแข่งขันสูงสุดที่เคยเข้าร่วมการแข่งขัน............................... ....... 
ในระยะเวลา 1 ปีที่ผ่านมา ท่านเคยมีประวัติการบาดเจ็บเรื อรังจากโรคทางกระดูกกล้ามเนื อ        
จากการวินิจฉัยของแพทย์ผู้เชี่ยวชาญเชี่ยวชาญหรือไม 
  ไม่เคย       เคย (โปรดระบุ) 
.................................................................................................................  
ท่านเคยยกน ้าหนักไมผ่าน เนื่องจากบารเบลตกทางด้านหน้าหรือไม่ 
 ไม่เคย       เคย (โปรดระบุ) 
..................................................................................................................  
ท่านเคยยกน ้าหนักไมผ่่าน เนื่องจากบารเบลตกทางด้านหลังหรือไม่ 
 ไม่เคย       เคย (โปรดระบุ) 
.................................................................................................................. 
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ภาคผนวก จ  
แบบบันทึกข้อมูลระหว่างการทดสอบและการฝึก 

แบบบันทึกมุมองศาหัวไหล่ขณะฝึกโพรไพรโอเซฟชั่น 

(ท่ีความหนัก 70 เปอร์เซ็นต์ของความหนักสูงสุดที่ยกได้) 

เลขรหัส........................อายุ...........ปี  รุ่นน ้าหนัก............Kg. สถิติสูงสุดในท่าสแนทช์............Kg. 

คร้ังท่ีฝึก 

มุมองศาหัวไหล่ชุดที่ 

1 

มุมองศาหัวไหล่ชุดที่ 

2 

มุมองศาหัวไหล่ชุดที ่

3 หมายเหตุ 

ซ้าย ขวา ซ้าย ขวา ซ้าย ขวา  

1         

2         

3            

4            

5            

6            

7            

8            

9            

10            

11            

12            

13            

14            

15            

16            

17            

18            

19            

20            
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แบบบันทึกมุมองศาหัวไหล่ขณะฝึกโพรไพรโอเซฟชั่น 

(ที่ความหนัก 80 เปอร์เซ็นต์ของความหนักสูงสุดท่ียกได้) 

เลขรหัส........................อายุ...........ปี  รุ่นน้ าหนัก............Kg. สถิติสูงสุดในท่าสแนทช์............Kg. 

คร้ังท่ีฝึก 

มุมองศาหัวไหล่ชุดที่ 

1 

มุมองศาหัวไหล่ชุดที่ 

2 

มุมองศาหัวไหล่ชุดที ่

3 หมายเหตุ 

ซ้าย ขวา ซ้าย ขวา ซ้าย ขวา  

1         

2         

3            

4            

5            

6            

7            

8            

9            

10            

11            

12            

13            

14            

15            

16            

17            

18            

19            

20            
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แบบบันทึกมุมองศาหัวไหล่ขณะฝึกโพรไพรโอเซฟชั่น 

(ที่ความหนัก 90 เปอร์เซ็นต์ของความหนักสูงสุดท่ียกได้) 

เลขรหัส........................อายุ...........ปี  รุ่นน้ าหนัก............Kg. สถิติสูงสุดในท่าสแนทช์............Kg. 

คร้ังท่ีฝึก 

มุมองศาหัวไหล่ชุดที่ 

1 

มุมองศาหัวไหล่ชุดที่ 

2 

มุมองศาหัวไหล่ชุดที ่

3 หมายเหตุ 

ซ้าย ขวา ซ้าย ขวา ซ้าย ขวา  

1         

2         

3            

4            

5            

6            

7            

8            

9            

10            

11            

12            

13            

14            

15            

16            

17            

18            

19            

20            
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แบบบันทึกมุมองศาหัวไหล่ขณะทดสอบก่อนและหลังการทดลอง 

เลขรหัส........................อายุ...........ปี  รุ่นน้ าหนัก............Kg. สถิติสูงสุดในท่าสแนทช์............Kg. 

 

จ านวนครั้ง มุมองศาในการทดสอบท่ีความหนัก 

ในการทดสอบ 70% 1RM 80% 1RM 90% 1RM หมายเหตุ 

ก่อนการทดลอง ซ้าย  ขวา ซ้าย  ขวา ซ้าย  ขวา   

ครั งที่ 1           

ครั งที่ 2           

ครั งที่ 3           

หลังการทดลอง ซ้าย  ขวา ซ้าย  ขวา ซ้าย  ขวา   

ครั งที่ 1           

ครั งที่ 2           

ครั งที่ 3           
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ภาคผนวก ฉ  
รายนามผู้ทรงคุณวุฒิตรวจสอบโปรแกรมการฝึก 

 

1.ศาสตราจารย์ ดร. ประวิตร เจนวรรธนะกุล อาจารย์ประจ้าคณะสหเวชศาสตร์  
      จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย  
 
2.อาจารย์ ดร. พิชิต เมืองนาโพธิ์   อาจารย์ประจ้าคณะวิทยาศาสตร์การกีฬา 
      มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ 
 
3.ส.ต.ท. หญิง ชุติกาญจน์ ผาลใจ   วิทยากรเชี่ยวชาญกีฬายกน ้าหนัก  

โรงเรียนกีฬากรุงเทพมหานคร 
 

4.อาจารย์ ดร. ทศพร ยิ มลมัย   อาจารย์ประจ้าคณะวิทยาศาสตร์การกีฬา                
      จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย 
 

 5.อาจารย์ ดร. คนางค์ ศรีหิรัญ   อาจารย์ประจ้าคณะวิทยาศาสตร์การกีฬา                
       จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย 
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ภาคผนวก ช  
การทดสอบความตรงเชิงเนื้อหาของเครื่องมือวิจัย โดยวิธีหาค่าดัชนีความสอดคล้อง 

(IOC: Item-Objective Congruence Index) 

ค าชี้แจงของการวิจัย 

เกณฑ์การให้คะแนนนของผู้ทรงคุณวุฒิและผู้เชี่ยวชาญในการพิจารณาถึงความเหมาะสมด้าน

องค์ประกอบของเนื้อหา โดยก าหนดเกณฑ์การให้คะแนน ดังต่อไปนี้ 

  +1  หมายถึง เห็นด้วยว่าเครื่องมือวิจัยสอดคล้องกับวัตถุประสงค์หรือ 

    ตรงตามเนื อหา 

  0    หมายถึง  ไม่แน่ใจว่าเครื่องมือสอดคล้องกับวัตถุประสงค์หรือ 

    ตรงตามเนื อหา 

  -1   หมายถึง ไม่เห็นด้วยว่าเครื่องมือวิจัยสอดคล้องกับวัตถุประสงค์ 

    หรือตรงตามเนื อหา 

วิธีการค านวนหาด่าดัชนีความสอดคล้อง 

IOC = ∑R / N  เมื่อ  IOC  หมายถึง    ค่าดัชนีความสอดคล้อง 

  ∑R  หมายถึง   ผลรวมคะแนนจากผู้ทรงคุณวุฒิและผู้เชี่ยวชาญ  

  

  N  หมายถึง   จ้านวนผู้ทรงคุณวุฒิและผู้เชี่ยวชาญ 

 เครื่องมือวิจัยจะต้องมีค่า IOC ≥  0.6 จึงจะถือได้ว่ามีความตรงเชิงเนื อหาในระดับดี 

สามารถน้าไปใช้ในการเก็บข้อมูลการวิจัยได้ 

 หากมีค่าต่้ากว่า 0.6 ผู้วิจัยจะต้องท้าการปรับปรุงแก้ไขให้ถูกต้องตามข้อเสนอแนะของ

ผู้ทรงคุณวุฒิและผู้เชี่ยวชาญ 

ให้ผู้ทรงคุณวุฒิและผู้เชี่ยวชาญท้าเครื่องหมาย √ ในช่อง +1 เมื่อท่านเห็นด้วยว่าเครื่องมือ

วิจัยสอดคล้องกับวัตถุประสงค์หรือตรงตามเนื อหาเพ่ือศึกษาผลฉับพลันของการฝึกโพรไพรโอเซฟชั่นที่

มีต่อความสามารถในการควบคุมมุมหัวไหล่ในการยกน ้าหนักท่าสแนทช์ 
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ให้ผู้ทรงคุณวุฒิและผู้เชี่ยวชาญท้าเครื่องหมาย √ ในช่อง 0 เมื่อท่านไม่แน่ใจว่าเครื่องมือ

สอดคล้องกับวัตถุประสงค์หรือตรงตามเนื อหาเพ่ือศึกษาผลฉับพลันของการฝึกโพรไพรโอเซฟชั่นที่มี

ต่อความสามารถในการควบคุมมุมหัวไหล่ในการยกน ้าหนักท่าสแนทช์ 

ให้ผู้ทรงคุณวุฒิและผู้เชี่ยวชาญท้าเครื่องหมาย √ ในช่อง -1 เมื่อท่านไม่เห็นด้วยว่าเครื่องมือ

วิจัยสอดคล้องกับวัตถุประสงค์หรือตรงตามเนื อหาเพ่ือศึกษาผลฉับพลันของการฝึกโพรไพรโอเซฟชั่นที่

มีต่อความสามารถในการควบคุมมุมหัวไหล่ในการยกน ้าหนักท่าสแนทช์ 

หากท่านมีความคิดเห็นหรือข้อเสนอแนะในการปรับปรุงพัฒนาเนื อหาแต่ละข้อ โปรดแสดง

ความคิดเห็นในช่องข้อเสนอแนะเพ่ิมเติม  

 

แบบประเมินความสอดคล้องของการฝึกโพรไพรโอเซฟชั่นที่มีต่อความสามารถในการ

ควบคุมมุมหัวไหล่ในการยกน้ าหนักท่าสแนทช์ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

เนื้อหา 

เกณฑ์การพิจารณาคะแนนของ

ผู้ทรงคุณวุฒิ 

เหมาะ

สม 

(+1) 

ไม่

แน่ใจ 

(0) 

ไม่

เหมาะส

ม 

(-1) 

 

ค่าดัชนี

ความ

สอดคล้

อง

(IOC) 

1. อบอุ่นร่างกาย (Warm up) และยืด
เหยียดกล้ามเนื้อ (Stretching) ก่อน
การทดสอบ 

   
 

อบอุ่นร่างกายก่อนการทดสอบประมาณ 

10 - 15 นาที โดยมีโปรแกรมการอบอุ่น
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ร่างกายทั งหมด 10 ท่า ตามโปรแกรม

ของเกรก เอเวอเรตต์  (Everett, 2012) 

1.1. ท่า Walking lunge 10 ครั ง      

1.2. ท่า Upright Rotations 10 ครั ง     

1.3. ท่า Shoulder circles 10 ครั ง     

1.4. ท่า Over & Backs 10 ครั ง     

1.5. ท่ า  Upright & Bent Torso 
Rotations 10 ครั ง 

   
 

1.6. ท่ า  Leg Swings –  Front & Back 
10 ครั ง 

   
 

1.7. ท่า  Leg Swing – Side 10 ครั ง     

1.8. ท่า Bow & Bend 15 วินาที     

1.9. ท่า Hip circles 10 ครั ง     

1.10. ท่า  Cossack 15 วินาที     

2. การอบอุ่นร่างกายแบบมีน้ าหนักก่อน
การทดสอบ 

    

ค่อย ๆ เพ่ิมน ้าหนักบาร์เบลขึ นเรื่อย ๆ 
จนใกล้ถึงน ้าหนักที่ต้องการใช้ในการ
ทดสอบ ยกน ้าหนักละ 2 ครั ง  โดยเริ่ม
จากบาร์เบลเปล่าน ้าหนัก 15 kg. และใส่
น ้าหนักเพ่ิมขึ นครั งละ  5 kg. ไปจนถึง
น ้าหนักที่ต้องการยก ที่ 70, 80 และ90
เปอร์เซ็นต์ของน ้าหนักสูงสุดที่ยกได้ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

3. การทดสอบหาเปอร์เซ็นต์ของน้ าหนัก
สู ง สุ ด  (  1 Repetition Maximum : 
1RM ) 

    

ผู้เข้าร่วมวิจัยจะได้รับการทดสอบเพ่ือหา
เปอร์เซ็นต์น ้าหนักสูงสุดก่อน โดยวัน
ทดสอบนั นจะถูกทดสอบก่อนการฝึก
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อย่างน้อย 2 วัน การทดสอบนี จะจ้าลอง
คล้ายกับการแข่ งขันโดยให้ผู้ที่ เรียก
น ้าหนักน้อยกว่าขึ นยกก่อน การอบอุ่น
ร่างกายจะคล้ายกับการอบอุ่นร่างกาย
ก่อนการทดสอบ 

    

4. การทดสอบมุมหัวไหล่ก่อนและหลังการ
ทดลอง 

    

4.1. วัดมุมหัวไหล่โดยใช้กล้องความเร็ว
สูงจ้านวน 6 ตัว ความถี่ 250 เฮิรตซ์ 
ยี่ห้อ Proreflex MCU 1000  และ 
โ ป ร แ ก ร ม  Qualisys Track 
Manager 2. 0. 387 ( Qualisys 
Motion Capture Systems, 
Qualisys AB, Sweden)  ใ นก า ร
วิเคราะห์มุมหัวไหล่ 

   

 

 

 

4.2. ตัวสะท้อนแสงส้าหรับก้าหนดจุด 
(Markers) ขนาดเส้นผ่าศูนย์กลาง 
19 มิลลิเมตร จ้านวน 16 จุดบน
ร่างกาย และจุดปลายทั งสองด้าน
ของบาร์เบล ได้แก่ 

   

 

 

4.2.1.1. Acromioclavicular joint     

4.2.1.2. 7th cervical     

4.2.1.3. Medial epicondyle of 
the Humerus 

   
 

4.2.1.4. Styloid process of ulna     

4.2.1.5. Sacrum     

4.2.1.6. Greater trochanter     

4.2.1.7. Lateral epicondyle of 
the Femur 

   
 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

99 

4.2.1.8. 3rd metatarsal     

4.2.1.9. Calcaneus     

4.3. มุมที่วัดจากมุมหัวไหล่ คือ  Medial 
epicondyle ไปยัง  
Acromioclavicular joint และ  
Greater trochanter 

   

 

 

4.4. มุมที่วัดจะวัดจากมุมด้านหลัง     

4.5. วัดช่วงจังหวะนั่งรับบาร์เบลเหนือ
ศีรษะ (Catch phase)  
ในท่าสแนทช์ 

 

 

 

 

 

 

 

 

4.6. การทดสอบก่อนการทดลองและ
หลังการทดลองผู้เข้าร่วมวิจัยจะยก
น ้ าหนักท่าสแนทช์ที่ ความหนัก
แตกต่างกันจ้านวน 3 ชุด ชุดละ 3 
ครั ง  คงค้ า ง ไว้  3 วินาที  และมี
ระยะเวลาพักในแต่ละครั ง 3 นาที 
น ้าหนักที่ใช้ในการทดสอบ ได้แก่ 
70, 80 และ 90 เปอร์ เซ็นต์ของ
น ้ า ห นั ก สู ง สุ ด ที่ ย ก ไ ด้ โ ด ย มี
ระยะเวลาพักระหว่างชุด 10 นาท ี

   

 

 

 

 

5. โปรแกรมการฝึกโพรไพรโอเซฟชั่น     

5.1. ฝึกโพรไพรโอเซฟชั่นที่หัวไหล่ ชุดละ 
20 ครั ง มีระยะเวลาพักระหว่างครั ง 
5 วินาที จ้านวนทั งหมด 3 ชุด โดย
มีระยะเวลาพักระหว่างชุด 3 นาท ี

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

5.2. ผู้เข้าร่วมวิจัยนั่งบนเก้าอี มีพนักพิงที่
ไม่ขัดขวางการหมุนของหัวไหล่และ
หันหลังให้กับก้าแพง โดยระยะห่าง
จากก้าแพงถึงหลังของผู้เข้าร่วมวิจัย 
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(วัดจากบริเวณก้าแพงถึงกระดูก 
cervical ข้อที่ 7) เป็นระยะทาง 1 
เมตร 

5.3. การจับอุปกรณ์ส้าหรับการฝึกแบบ 
Hook type grip (การจับแบบบาร์
เบลแบบนิ วชี และนิ วกลางกดทับ
นิ วหัวแม่มือ) (งานพัฒนาวิชาการ
และสื่อการสอน, 2549) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

5.4.  ผู้วิจัยอนุญาตให้ผู้เข้าร่วมวิจัยมอง
ไปยั งแนวของโซนที่ ยอมรับ ได้  
(155˚± 5˚)  เป็ นระยะ เวลา  20 
วินาที จากนั นหลับตาลง เมื่อผู้วิจัย
ให้สัญญาณเริ่ม ผู้ เข้าร่วมวิจัยท้า
การยกแขนขึ นเมื่อถึงต้าแหน่งที่เป็น
โซนเป้าหมายให้ค้างไว้ 3 วินาที 
จากนั นลืมตาขึ นมองไปยังมุมที่
ตนเองยกได้เพ่ือตรวจสอบว่าการ
หยุดนั นอยู่ในโซนที่เป็นเป้าหมาย
หรือไม่ พร้อมกับได้รับผลย้อนกลับ 
(Feedback) จากผู้วิจัยว่ามุมไหล่
ข ณ ะ นั น อ อ ก น อ ก โ ซ น ที่ เ ป็ น
เป้าหมายมากน้อยเพียงใด 

   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

5.5. ผู้วิจัยอนุญาตให้ผู้เข้าร่วมวิจัยเอา
แขนลงได้ และหลังจากนั น 3 นาที
ผู้วิจัยให้สัญญาณเตรียมพร้อมกับ
ผู้เข้าร่วมวิจัยเพ่ือเริ่มฝึกครั งต่อไป 
โดยผู้วิจัยจะใช้สัญญาณ “พร้อม” 
เพ่ือให้ผู้ เข้าร่วมวิจัยเตรียมความ
พร้อมก่อนที่จะฝึก และสัญญาณ 
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ข้อเสนอแนะ……………………………………………………………………………………………………………
……………………………..……………………………………………………………………………………………………………
……………………………..……………………………………………………………………………………………………………
……………………………..……………………………………………………………………………………………………………
……………………………..…………………………………………………………………………………………………………… 

 
(…………………………………………………..) 

ผู้ทรงคุณวุฒิ 

“ยก” ให้ผู้เข้าร่วมวิจัยท้าการฝึก
ครั งต่อไปได ้

5.6. หลังจากฝึกเสร็จสิ น จะพัก 5 นาที 
จากนั นจะท้าการทดสอบหลังการ
ทดลอง (Post - Test) 

    

6. การคลายอุ่น (Cool down) และยืด
เหยียดกล้ามเนื้อ (Stretches) หลังการ
ทดสอบ  

    

คลายอุ่นหลังการทดสอบประมาณ 10 - 
15 นาที โดยมีโปรแกรมการคลายอุ่น
ร่างกายทั งหมด 7 ท่า ตามโปรแกรมของ
เกรก เอเวอเรตต์ (Everett, 2012) 

    

6.1. ท่า Shoulder dislocates 10 ครั ง     

6.2. ท่ า  Wrist flexor & Wrist 
extensor 10 ครั ง 

    

6.3. ท่า  Cossack 15 วินาที     

6.4. ท่า Lunge stretch 15 วินาที     

6.5. ท่า Straddle 15 วินาที     

6.6. ท่า Butterfly 15 วินาที     

6.7. ท่า Lateral hip 15 วินาที     

ค่าเฉลี่ย     
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ตารางสรุปผลการพิจารณาจากผู้ทรงคุณวุฒิ และผู้เชียวชาญ 

 

เนื อหาการพิจารณา 

คะแนนการพิจารณาจาก
ผู้ทรงคุณวุฒิและผู้เชี่ยวชาญ 

คะแ
นน

เฉลี่ย 

สรุปผล
การ

ประเมิน 1 2 3 4 5 

1.      อบอุ่นร่างกาย (Warm up) และยืด
เหยียดกล้ามเนื อ (Stretching) ก่อนการ
ทดสอบ 

  

อบอุ่นร่างกายก่อนการทดสอบประมาณ 10-
15 นาที โดยมีโปรแกรมการอบอุ่นร่างกาย
ทั งหมด 10 ท่า  

1 1 1 1 1 1 ผ่าน 

1.1.    ท่า Walking lunge 10 ครั ง  1 1 1 1 1 1 ผ่าน 

1.2.    ท่า Upright Rotations 10 ครั ง 1 1 1 1 1 1 ผ่าน 

1.3.    ท่า Shoulder circles 10 ครั ง 1 1 1 0 1 0.8 ผ่าน 

1.4.    ท่า Over & Backs 10 ครั ง 1 1 1 0 1 0.8 ผ่าน 

1.5.    ท่า Upright & Bent Torso 
Rotations 10 ครั ง 

1 1 1 1 1 1 ผ่าน 

1.6.    ท่า Leg Swings – Front & Back 10 
ครั ง 

1 1 1 1 1 1 ผ่าน 

1.7.    ท่า  Leg Swing – Side 10 ครั ง 1 1 1 1 1 1 ผ่าน 

1.8.    ท่า Bow & Bend 15 วินาที 1 1 1 1 1 1 ผ่าน 

1.9.    ท่า Hip circles 10 ครั ง 1 1 1 1 1 1 ผ่าน 

1.10.  ท่า  Cossack 15 วินาที 1 1 1 1 1 1 ผ่าน 

2.      การอบอุ่นร่างกายแบบมีน ้าหนักก่อน
การทดสอบ 
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ค่อย ๆ เพ่ิมน ้าหนักบาร์เบลขึ นเรื่อย ๆ จน
ใกล้ถึงน ้าหนักท่ีต้องการใช้ในการทดสอบ ยก
น ้าหนักละ 2 ครั ง  โดยเริ่มจากบาร์เบลเปล่า
น ้าหนัก 15 kg. และใส่น ้าหนักเพ่ิมขึ นครั งละ 
5 kg. ไปจนถึงน ้าหนักท่ีต้องการยก ที่ 70, 80 
และ90 เปอร์เซ็นต์ของน ้าหนักสูงสุดที่ยกได้ 

1 1 1 0 1 0.8 ผ่าน 

3.      การทดสอบหาเปอร์เซ็นต์ของน ้าหนัก
สูงสุดที่ยกได้ 

              

ผู้เข้าร่วมวิจัยจะได้รับการทดสอบเพ่ือหา
เปอร์เซ็นต์น ้าหนักสูงสุดก่อน โดยวันทดสอบ
นั นจะถูกทดสอบก่อนการฝึกอย่างน้อย 2 วัน 
การทดสอบนี จะจ้าลองคล้ายกับการแข่งขัน
โดยให้ผู้ที่เรียกน ้าหนักน้อยกว่าขึ นยกก่อน 
การอบอุ่นร่างกายจะคล้ายกับการอบอุ่น
ร่างกายก่อนการทดสอบ 

1 1 1 0 1 0.8 ผ่าน 

4.      การทดสอบมุมหัวไหล่ก่อนและหลัง
การทดลอง 

              

4.1.    วัดมุมหัวไหล่โดยใช้กล้องความเร็วสูง
จ้านวน 6 ตัว ความถ่ี 250 เฮิรตซ์ ยี่ห้อ 
Proreflex MCU 1000  และ โปรแกรม 

Qualisys Track Manager 2.0.387 
(Qualisys Motion Capture Systems, 

Qualisys AB, Sweden) ในการวิเคราะห์มุม
หัวไหล่ 

1 1 1 1 1 1 ผ่าน 
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4.2.    ตัวสะท้อนแสงส้าหรับก้าหนดจุด 
(Markers) ขนาดเส้นผ่าศูนย์กลาง 19 
มิลลิเมตร จ้านวน 16 จุดบนร่างกาย และจุด
ปลายทั งสองด้านของบาร์เบล ได้แก่ 

1 1 1 1 1 1 ผ่าน 

4.2.1.1.     Acromioclavicular joint 1 1 1 1 1 1 ผ่าน 

4.2.1.2.     7th cervical 1 1 1 1 1 1 ผ่าน 

4.2.1.3.     Medial epicondyle of the 
Humerus 

1 1 1 1 1 1 ผ่าน 

4.2.1.4.     Styloid process of ulna 1 1 1 1 1 1 ผ่าน 

4.2.1.5.     Sacrum 1 1 1 1 1 1 ผ่าน 

4.2.1.6.     Greater trochanter 1 1 1 1 1 1 ผ่าน 

4.2.1.7.     Lateral epicondyle of the 
Femur 

1 1 1 1 1 1 ผ่าน 

4.2.1.8.     3rd metatarsal 1 1 1 1 1 1 ผ่าน 

4.2.1.9.     Calcaneus 1 1 1 1 1 1 ผ่าน 

4.3.    มุมที่วัดจากมุมหัวไหล่ คือ 
Acromioclavicular joint ไปยัง Medial 
epicondyle และ  Greater trochanter 

1 1 1 1 0 0.8 ผ่าน 

4.4.    มุมที่วัดจะวัดจากมุมด้านหน้า 
(Extension) 

0 1 1 1 1 0.8 ผ่าน 

4.5.    วัดช่วงจังหวะนั่งรับบาร์เบลเหนือ
ศีรษะ (Catch phase) ในท่าสแนทช์ 

1 1 1 1 1 1 ผ่าน 
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4.6.    การทดสอบก่อนการทดลองและหลัง
การทดลองผู้เข้าร่วมวิจัยจะยกน ้าหนักท่า 
สแนทช์ที่ความหนักแตกต่างกันจ้านวน 3 ชุด 
ชุดละ 3 ครั ง คงค้างไว้ 3 วินาที และมี
ระยะเวลาพักในแต่ละครั ง 3 นาที น ้าหนักที่
ใช้ในการทดสอบ ได้แก่ 70,  80และ 90 
เปอร์เซ็นต์ของน ้าหนักสูงสุดที่ยกได้ โดยมี
ระยะเวลาพักระหว่างชุด 10 นาท ี

1 1 1 1 1 1 ผ่าน 

5.      โปรแกรมการฝึกโพรไพรโอเซฟชั่น               

5.1.    ฝึกโพรไพรโอเซฟชั่นที่หัวไหล่ ชุดละ 
20 ครั ง มีระยะเวลาพักระหว่างครั ง 5 นาที 
จ้านวนทั งหมด 3 ชุด โดยมีระยะเวลาพัก
ระหว่างชุด 3 นาที 

0 1 1 0 1 0.6 ผ่าน 

5.2.    ผู้เข้าร่วมวิจัยนั่งบนเก้าอี มีพนักพิงที่ไม่
ขัดขวางการหมุนของหัวไหล่และหันหลัง
ให้กับก้าแพง โดยระยะห่างจากก้าแพงถึงหลัง
ของผู้เข้าร่วมวิจัย (วัดจากบริเวณก้าแพงถึง
กระดูก cervical ข้อที่ 7) เป็นระยะทาง 1 
เมตร 

0 1 1 1 0 0.6 ผ่าน 

5.3. การจับอุปกรณ์ส้าหรับฝึกแบบ Hook 
grip (การจับบาร์เบลแบบนิ วชี และนิ วนางกด
ทับนิ วหัวแม่มือ) 

0 1 1 0 1 0.6 ผ่าน 
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5.4.     ผู้วิจัยอนุญาตให้ผู้เข้าร่วมวิจัยมองไป
ยังแนวของโซนที่ยอมรับได้ (155˚± 5˚) เป็น
ระยะเวลา 20 วินาที จากนั นหลับตาลง เมื่อ
ผู้วิจัยให้สัญญาณเริ่ม ผู้เข้าร่วมวิจัยท้าการยก
แขนขึ นเมื่อถึงต้าแหน่งที่เป็นโซนเป้าหมายให้
ค้างไว้ 3 วินาที จากนั นลืมตาขึ นมองไปยังมุม
ที่ตนเองยกได้เพ่ือตรวจสอบว่าการหยุดนั นอยู่
ในโซนที่เป็นเป้าหมายหรือไม่ พร้อมกับได้รับ
ผลย้อนกลับ (Feedback) จากผู้วิจัยว่ามุม
ไหล่ขณะนั นออกนอกโซนที่เป็นเป้าหมายมาก
น้อยเพียงใด 

0 1 1 1 0 0.6 ผ่าน 

5.5.    ผู้วิจัยอนุญาตให้ผู้เข้าร่วมวิจัยเอาแขน
ลงได้  และหลังจากนั น 5 วินาทีผู้ วิจัยให้
สัญญาณเตรียมพร้อมกับผู้เข้าร่วมวิจัยเพ่ือ
เริ่มฝึกครั งต่อไป โดยผู้วิจัยจะใช้สัญญาน 
“พร้อม” เพ่ือให้ผู้เข้าร่วมวิจัยเตรียมความ
พร้อมก่อนที่จะฝึก และสัญญาณ “ยก” ให้
ผู้เข้าร่วมวิจัยท้าการฝึกครั งต่อไปได ้

0 1 1 1 1 0.8 ผ่าน 

5.6.    หลังจากฝึกเสร็จสิ น จะพัก 5 นาที 
จากนั นจะท้าการทดสอบหลังการทดลอง 
(Post - Test) 

0 1 1 1 1 0.8 ผ่าน 

6.      การคลายอุ่น (Cool down) และยืด
เหยี ยดกล้ าม เนื อ  (Stretches) หลั งการ
ทดสอบ  

              

คลายอุ่นหลังการทดสอบประมาณ 10 - 15 
นาที  โดยมี โปรแกรมการอบอุ่นร่างกาย
ทั งหมด 7 ท่า 
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6.1.    ท่า Shoulder dislocates 10 ครั ง 1 1 1 1 1 1 ผ่าน 

6.2.    ท่า Wrist flexor & Wrist extensor 
10 ครั ง 

1 1 1 1 1 1 ผ่าน 

6.3.    ท่า  Cossack 15 วินาท ี 1 1 1 1 1 1 ผ่าน 

6.4.    ท่า Lunge stretch 15 วินาที 1 1 1 1 1 1 ผ่าน 

6.5.    ท่า Straddle 15 วินาที 1 1 1 1 1 1 ผ่าน 

6.6.    ท่า Butterfly 15 วินาที 1 1 1 1 1 1 ผ่าน 

6.7.    ท่า Lateral hip 15 วนิาที 1 1 1 1 1 1 ผ่าน 

รวมค่า IOC เฉลี่ย 0.92 ผ่าน 
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ภาคผนวก ซ  
งบประมาณในการวิจัย 

งบประมาณการใช้จ่ายแบ่งแยกตามหมวด   
หมวดค่าตอบแทน : 

- ค่าตอบแทนผู้เข้าร่วมวิจัย (10 คน x 200 บาท)      4,000 บาท 
- ค่าตอบแทนผู้ช่วยวิจัย (2 คน  x 1,000 บาท)        2,000 บาท 

หมวดวัสดุ : 
- ค่าวัสดุคอมพิวเตอร์ (แผ่นซีดีเปล่า, หมึกพิมพ์, แฟลตไดร์ฟ, battery)        500 บาท 
- ค่าวัสดุส้านักงาน (ปากกา, กระดาษ, แฟ้มเอกสาร)                 200 บาท 
- ค่าวัสดุอุปกรณ์ส้าหรับประดิษฐ์เครื่องมือในการฝึก ประกอบไปด้วย 

ค่าท่อ PVC, สเปรย์พ่นสีด้า, น็อต, ลูกตุ้มน ้าหนัก ตลับลูกปืน และอ่ืนๆ    3,000 บาท 
    ค่าเครื่องวัดมุมแบบดิจิตอล (เครื่องละ 2,600 บาท x 2 เครื่อง)   5,200 บาท
    

หมวดค่าใช้สอยอ่ืน ๆ : 
- ค่าถ่ายเอกสาร         300 บาท 
- ค่าพาหนะเดินทางขณะท้าการทดสอบและเก็บข้อมูล     3,200 บาท 
- ค่าอาหารและเครื่องดื่ม         1,000 บาท 
- ค่าของที่ระลึก         1,000 บาท 
- ค่าเบ็ดเตล็ด (เช่น ค่าโทรศัพท์ ค่าไปรษณีย์ )        500 บาท

   
ค่าใช้จ่ายทั งสิ น                                     20,900   บาท 
ค่าใช้จ่ายทั งสิ นที่เป็นตัวอักษร                สองหมื่นเก้าร้อยบาทถ้วน 
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ประวัติผู้เขียนวิทยา นิพนธ์ 
 

ประวัติผู้เขียนวิทยานิพนธ์ 

 

ประวัติผู้เขียนวิทยานิพนธ์ 

ชื่อ-สกุล   : นางสาววัชรินทร์ จงพินิจ 

เกิดวันที่   : 24 พฤศจิกายน 2535 

ที่อยู่ปัจจุบัน         : 629/15 หมู่ 6 หมู่บ้านทานตะวัน ถนนสุรนารายณ์  

                                        ต้าบลจอหอ อ้าเภอเมือง จังหวัดนครราชสีมา 30310 

ประวัติการศึกษา :  

ส้าเร็จการศึกษาปริญญาวิทยาศาสตร์บัณฑิต  

จากคณะวิทยาศาสตร์การกีฬา  

สาขาการโค้ชกีฬาและจิตวิทยาการกีฬา 

จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย เมื่อปีการศึกษา 2558 

เข้าศึกษาต่อปริญญาวิทยาศาสตร์มหาบัณฑิต  

แขนงวิชาวิทยาศาสตร์การกีฬา  

คณะวิทยาศาสตร์การกีฬา  

จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย เมื่อปีการศึกษา 2558 
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