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บทคัดัย่่อ

    การวิจิัยัครั้้ �งนี้้�มีวีัตัถุุประสงค์เ์พื่่�อศึกึษาปััจจัยัที่่�มีคีวามสัมัพันัธ์์กับัสมรรถภาพทางกายของบุุคลากรโรงพยาบาลใน 

จังัหวัดักาญจนบุุรี ี โดยมีกีลุ่่�มตัวัอย่่างเป็็นบุุคลากรสังักัดัโรงพยาบาลค่่ายสุรุสีหี์ ์อำำ�เภอเมืืองกาญจนบุุรี ีจังัหวัดักาญจนบุุรี ี

จำำ�นวน 62 คน และได้ด้ำำ�เนิินการเก็บ็ข้อ้มูลูระหว่่างเดืือนมีนีาคม - พฤษภาคม ปีี พ.ศ. 2563 โดยใช้แ้บบประเมินิ Physical 

Activity Readiness Questionnaire (PAR-Q) แบบสอบถามสำำ�หรับับุุคลากรโรงพยาบาลในจังัหวัดักาญจนบุุรี ีแบบทดสอบและ

เกณฑ์ม์าตรฐานสมรรถภาพทางกายของประชาชน อายุ ุ19 - 59 ปีี ซึ่่�งวิเิคราะห์ข์้อ้มูลูโดยใช้ค้วามถี่่� ร้อ้ยละ และค่่าสัมัประสิทิธิ์์ �

สหสัมัพันัธ์แ์บบพอยท์ไ์บซีเีรียีล จากผลการศึกึษากลุ่่�มประชาชนเพศชาย จำำ�นวน 16 คน และเพศหญิงิ จำำ�นวน 46 คน  

พบว่่า ปััจจัยัด้า้นความรู้้�มีคีวามสัมัพันัธ์ก์ับัดัชันีีมวลกายและแรงบีบีมืืออย่่างมีนีัยัสำำ�คัญัทางสถิติิ ิส่่วนปััจจัยัด้า้นทัศันคติแิละ

ปััจจัยัด้า้นการปฏิบิัตัิไิม่่มีคีวามสัมัพันัธ์ก์ับัสมรรถภาพทางกาย จากผลการศึกึษาดังักล่่าว จึงึควรมีกีารส่่งเสริมิให้แ้พทย์แ์ละ

บุุคลากรทางการแพทย์ข์องโรงพยาบาลในจังัหวัดักาญจนบุุรีไีด้ม้ีกีารดำำ�เนิินการหรืือจัดัโครงการ โดยเน้้นส่่งเสริมิความรู้้�ด้า้น

การสร้า้งเสริมิสมรรถภาพทางกายของบุุคลากร เจตคติดิ้า้นการสร้า้งเสริมิสมรรถภาพทางกายและลักัษณะของการออกกำำ�ลังักาย

และการรับัประทานอาหารที่่�ช่่วยสร้า้งเสริมิสมรรถภาพทางกาย เพื่่�อให้แ้พทย์แ์ละบุุคลากรทางการแพทย์ม์ีสีุขุภาพแข็ง็แรง 

และเป็็นตัวัอย่่างที่่�ดีใีห้ก้ับับุุคคลอื่่�นต่่อไป

คำำ�สำำ�คัญั : 1. สมรรถภาพทางกาย 2. บุุคลากรโรงพยาบาล 3. กาญจนบุุรีี
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Abstract

        This research aims to study factors related to physical fitness of hospital personnel in Kanchanaburi Province. 

The sample group consisted of 62 personnel under Surasi Camp Hospital, Muang Kanchanaburi District,  

Kanchanaburi Province. Data was collected from March to May 2020 by using the assessment form Physical  

Activity Readiness Questionnaire (PAR-Q) which is the questionnaire for hospital personnel in Kanchanaburi Province. 

Along with the questionnaire, a test and the criteria for physical fitness standard of people aged 19-59 years were 

used. The data were analyzed by using frequency, percentage, and point-biserial correlation coefficient. The results 

of the study showed that 16 males, and 46 females. The point-biserial correlation coefficient between factors and 

physical fitness found that the knowledge factor was related to body mass index and hand grip strength statistically 

significant at the 0.05 level, and the attitude factor and the performance factor were not related to physical fitness. 

According to the results of the research, there are recommendation that hospital personnel in Kanchanaburi should 

be organized or created the project with an emphasis on promoting in three parts such as; knowledge of physical 

fitness enhancement, the attitude of supporting physical fitness and practice in the nature of exercise and eating 

foods related to enhancing physical performance. That would support hospital personnel to have good physical 

performance and can be a good model for others.

Keywords: 1. Physical fitness 2. Hospital personal 3. Kanchanaburi Province
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บทนำำ�

        นอกเหนืือจากการสอนและให้ค้วามรู้้� การบริกิารชุมุชน 

และการส่่งเสริมิให้ป้ระชาชนทุุกกลุ่่�มมีสีุุขภาพที่่�ดี ี และรักั 

การออกกำำ�ลังักาย ยังัถืือเป็็นบทบาทหน้าที่่�หนึ่่�งของอาจารย์์

พลศึกึษาและวิทิยาศาสตร์ก์ารกีฬีา ซึ่่�งสอดคล้อ้งกับัอัตัลักัษณ์์

มหาวิทิยาลัยัราชภัฏักาญจนบุุรีทีี่่�ว่่า “แหล่่งเรียีนรู้้� สู่่�การพัฒันา

ท้อ้งถิ่่�น” ซึ่่�งเป็็นการพัฒันาให้พ้ื้้�นที่่�โดยรอบเจริญิงอกงามขึ้้�น 

ทั้้ �งนี้้� การทำำ�ให้ท้้อ้งถิ่่�นพัฒันาขึ้้�นนั้้ �น สามารถทำำ�ได้โ้ดยยึดึ

ตามพันัธกิจิของมหาวิทิยาลัยั 4 ด้า้น คืือ การพัฒันาท้อ้งถิ่่�น 

การผลิติและพัฒันาครู ูการยกระดับัคุณุภาพการศึกึษาและ

การพัฒันาระบบบริหิารจัดัการ (The Meeting of President 

of Rajabhat University, 2018) ควบคู่่�ไปกับัการพัฒันา

คุณุภาพชีวีิติและความเข้ม้แข็ง็ของชุมุชน 

     การมีสีุุขภาพที่่�ดีจีึงึเป็็นองค์ป์ระกอบสำำ�คัญัที่่�ส่่งเสริมิ 

ให้ม้นุุษย์ส์ามารถดำำ�เนิินชีวีิติประจำำ�วันั มีคีวามพร้อ้มที่่�จะ

ประกอบกิจิกรรมตามอาชีพีของตนเอง และเป็็นปััจจัยัสำำ�คัญั

ของการพัฒันาคุุณภาพของบุุคคลเพื่่�อส่่งเสริมิให้เ้กิดิการ

พัฒันาประเทศอย่่างยั่่ �งยืืน ดังันั้้ �น การส่่งเสริมิและสนับัสนุุน

ให้ป้ระชาชนมีสีุุขภาพดีทีั้้ �งกายและใจ จึงึเป็็นกระบวนการ

สำำ�คัญัที่่�ช่่วยผลักัดันัให้้เกิิดการเติิบโตทางเศรษฐกิิจและ 

การเพิ่่�มระดับัความสามารถในการแข่่งขันัของประเทศ

   แต่่ในปััจจุุบันัสภาพแวดล้้อมที่่�อยู่่�รอบตััวเรามีีการ

เปลี่่�ยนแปลงไปอย่่างรวดเร็ว็ เน่ื่�องจากการพัฒันาทางด้า้น

เทคโนโลยี ี โดยเฉพาะสิ่่�งอำำ�นวยความสะดวกที่่�มีมีากขึ้้�น 

สภาพสัังคมปััจจุุบัันมีีความเจริิญก้้าวหน้าทางด้้าน

วิทิยาศาสตร์แ์ละเทคโนโลยีเีพิ่่�มมากขึ้้�น อันัเป็็นผลมาจาก

อิทิธิพิลแห่่งยุคุโลกาภิวิัตัน์์ ทำำ�ให้ว้ิถิีชีีวีิติของมนุุษย์เ์กิดิการ

เปลี่่�ยนแปลง เกิดิสังัคมเมืืองและมีสีิ่่�งอำำ�นวยความสะดวก

เพิ่่�มมากขึ้้�น มีกีารใช้ร้ถแทนการเดินิ ใช้ล้ิฟิท์แ์ทนการขึ้้�นบันัได 

ทำำ�งานแบบนั่่ �งหน้าโต๊๊ะคอมพิวิเตอร์์ตลอดทั้้ �งวันั ทำำ�ให้้

ร่่างกายออกแรงและใช้้พลังังานน้้อยลง ซึ่่�งปััจจัยัเหล่่านี้้� 

ส่่งผลให้ส้มรรถภาพทางกายลดต่ำำ��ลง (Sangiamjit, 2007) 

ด้้วยเหตุนี้้�จึึงทำำ�ให้้การเคลื่่�อนไหวร่่างกายของมนุุษย์ ์

ลดน้้อยลงและอยู่่�ในท่่าใดท่่าหนึ่่�งเป็็นเวลานาน เช่่น การนั่่ �ง

ตรวจคนไข้้ของหมอ การยืืนเจาะเลืือดของเจ้้าหน้าที่่� 

เจาะเลืือด เป็็นต้้น รวมถึึงพฤติิกรรมการบริิโภค 

ที่่�เปลี่่�ยนแปลงไป เช่่น การรับัประทานอาหารจานด่่วน (fast 

food) และที่่�สำำ�คัญั คืือ การไม่่ออกกำำ�ลังักาย จึงึเป็็นเหตุให้เ้กิดิ

ปััญหาสุขุภาพ สอดคล้อ้งกับัการศึกึษาความสัมัพันัธ์ข์องการ

เล่่นกีฬีาหรืือออกกำำ�ลังักายของผู้้�ป่่ วย พบว่่า จากจำำ�นวน

ประชากรอายุ ุ11 ปีีขึ้้�นไป ทั้้ �งหมด 57.7 ล้า้นคน มีอีาการ

ป่่ วยในรอบ 1 เดืือนที่่�ผ่่านมา จำำ�นวน 17.1 ล้า้นคน โดย 

ในจำำ�นวนนี้้�เป็็นผู้้�ที่่�ไม่่เล่่นกีฬีาหรืือออกกำำ�ลังักายในรอบ 1 

เดืือนที่่�ผ่่านมา ร้อ้ยละ 73.1 ซึ่่�งอาจเป็็นเพราะเล่่นไม่่ไหว  

ไม่่ต้อ้งการเล่่น และไม่่เคยเล่่น เป็็นต้น้ ส่่วนผู้้�ที่่�เข้า้พักัรักัษา

ในสถานพยาบาลในช่่วง 12 เดืือน ก่่อนวันัสัมัภาษณ์์  

มีจีำำ�นวน 3.1 ล้า้นคน ซึ่่�งในจำำ�นวนนี้้�เป็็นผู้้�ที่่�ไม่่เล่่นกีฬีา 

หรืือออกกำำ�ลังักายในรอบ 1 เดืือน ที่่�ผ่่านมาถึงึร้อ้ยละ 76.0 

(National Statistical Office Ministry of Information  

Technology, 2012)

      ดังันั้้ �นในยุคุปััจจุบุันัเรื่่�องสมรรถภาพทางกาย จึงึไม่่ได้้

เกี่่�ยวข้อ้งเฉพาะกับัเด็ก็นักัเรียีน ครู ูและอาจารย์พ์ลศึกึษา

เหมืือนในอดีตีที่่�ผ่่านมาเท่่านั้้ �น แต่่จะเกี่่�ยวข้อ้งกับัประชาชน

ทั่่ �วไป แพทย์ ์พยาบาล เจ้า้หน้าที่่�สาธารณสุขุ ตำำ�รวจ และ

ทหารเช่่นกันั (Gatiwong, & Banchonhattakit, 2013) 

สมรรถภาพทางกายจึงึเป็็นองค์์ประกอบสำำ�คัญัของการมีี

สุขุภาพที่่�ดี ีเป็็นสิ่่�งจำำ�เป็็น และมีคีวามสำำ�คัญัอย่่างยิ่่�ง สำำ�หรับั

การประกอบชีพีในปััจจุบุันั เมื่่�อบุุคคลมีคีวามสมบูรูณ์์ทั้้ �งทาง

ด้า้นร่่างกายและจิติใจแล้ว้ ก็จ็ะดำำ�เนิินชีวีิติได้อ้ย่่างมีคีวามสุขุ

และมีปีระสิทิธิภิาพ ซึ่่�งนั่่ �นคืือ การมีสีมรรถภาพทางกายที่่�ดี ี

อันัเป็็นผลทำำ�ให้ม้ีสีุุขภาพที่่�ดี ี ร่่างกายเจริญิเติบิโตแข็ง็แรง 

ระบบหายใจและไหลเวียีนเลืือดทำำ�งานอย่่างมีปีระสิทิธิภิาพ

และประสานสัมัพันัธ์ก์ันัดี ีและลดอัตัราการเสี่่�ยงเป็็นโรคต่่าง ๆ  

อีกีทั้้ �งยังัส่่งผลต่่อการมีทีรวดทรงของร่่างกายที่่�ได้ส้ัดัส่่วน 

โดยเฉพาะอาชีพีหมอ พยาบาล และบุุคลากรทางการแพทย์์

ที่่�มีีบทบาทหน้าที่่�ซึ่่�งเปรีียบเสมืือนเสาหลัักในการดููแล

สุขุภาพของประชาชน โดยเฉพาะคนไข้ ้เพราะพยาบาลเป็็น

ผู้้�ที่่�อยู่่�ใกล้ช้ิดิผู้้�ป่่ วยมากที่่�สุดุ โดยผลัดัเปลี่่�ยนกันัดูแูลผู้้�ป่่ วย

อย่่างต่่อเน่ื่�องตลอด 24 ชั่่ �วโมง เริ่่�มตั้้ �งแต่่การประเมินิปััญหา

ภาวะสุขุภาพที่่�ต้อ้งการการดูแูล และให้ก้ารช่่วยเหลืือเพื่่�อให้้

ผู้้�ป่่ วยปรับัตัวั นำำ�แผนการรักัษาของแพทย์์สู่่�การปฏิิบัตัิ ิ

ป้้องกันัการเกิดิภาวะแทรกซ้อ้น และให้ก้ารฟื้้�นฟููและสร้า้ง

เสริมิสุขุภาพโดยคำำ�นึงถึงึความเป็็นองค์ร์วมและความเป็็น

ปััจเจกบุุคคลที่่�มีคีวามต้อ้งการที่่�แตกต่่างกันัของผู้้�ป่่วยแต่่ละคน 

ทั้้ �งนี้้� เพื่่�อให้้ผู้้�ป่่ วยสามารถดููแลตนเองได้้ และกลับัคืืนสู่่�

ครอบครัวัและสังัคมได้ ้(Phop Mo Rama, 2017) เน่ื่�องด้ว้ย

บทบาทหน้าที่่�ที่่�กล่่าวมาข้า้งต้น้ พยาบาลจึงึไม่่มีเีวลาในการ

ออกกำำ�ลังักาย ด้ว้ยเหตุนี้้�ในระยะ 10 ปีีที่่�ผ่่านมา กระทรวง

สาธารณสุขุจึงึได้ใ้ห้ค้วามสำำ�คัญักับัเรื่่�องนี้้� ซึ่่�งเห็น็ได้จ้ากการ

จัดัตั้้ �งหน่่วยงานที่่�มีชีื่่�อเรียีกว่่า สำำ�นักังานกองทุุนสนับัสนุุน



ความรู้้�ด้้านการสร้า้งเสริมิสมรรถภาพทางกาย

ของบุุคลากร (knowledge)

ทัศันคติเิกี่่�ยวกับัการสร้า้งเสริมิสมรรถภาพ

ทางกาย (attitude)

ลักัษณะของการออกกำำ�ลังักายและการรับัประทาน

อาหารที่่�ช่่วยสร้้างเสริิมสมรรถภาพทางกาย 

(practice)

สมรรถภาพทางกาย (physical fitness)

- องค์ป์ระกอบของร่่างกาย (body composition)

- ความอ่่อนตัวั (flexibility)

- ความแข็ง็แรงและความอดทนของกล้า้มเนื้้�อ

(muscle strength and endurance)

- ความอดทนของระบบหัวัใจและไหลเวียีดเลืือด

(cardiovascular endurance)

ภาพท่ี่ � 1 กรอบแนวคิดิการวิจิัยั

ปีีที่่� 41 ฉบับัที่่� 4 (กรกฎาคม - สิงิหาคม) พ.ศ. 2564
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การสร้า้งเสริมิสุขุภาพ หรืือ สสส. และจัดัตั้้ �งกองออกกำำ�ลังั

กายเพื่่�อสุขุภาพ ซึ่่�งหน่่วยงานหรืือองค์ก์รดังักล่่าว มีบีทบาท

สำำ�คัญัในการรณรงค์แ์ละส่่งเสริมิให้ค้นไทยทุุกเพศ ทุุกวัยั  

ทุุกอาชีพี ออกกำำ�ลังักายอย่่างเหมาะสม เพื่่�อสร้้างเสริมิ

สมรรถภาพทางกายและการพัฒันาสุขุภาพโดยองค์ร์วม ซึ่่�ง

สอดคล้อ้งกับันโยบายของสาขาวิชิาพลศึกึษาที่่�ส่่งเสริมิให้้

อาจารย์แ์ละนัักศึกึษามีสี่่วนร่่วมในการส่่งเสริมิให้บุุ้คลากร

ทั้้ �งภายในและภายนอกมหาวิิทยาลััยมีีสุุขภาพและ

สมรรถภาพทางกายที่่�ดีโีดยองค์ร์วม สมรรถภาพทางกาย 

ที่่�ดีเีป็็นปััจจัยัสำำ�คัญัในการดำำ�เนิินชีวีิติประจำำ�วันัของมนุุษย์ ์

เน่ื่�องจากสมรรถภาพทางกายเป็็นตัวับ่่งชี้้�ว่่า บุุคคลนั้้ �นมีี

สุุขภาพดีีหรืือไม่่ และโดยเฉพาะอย่่างยิ่่�งบุุคลากรทาง 

การแพทย์ ์เพราะถ้า้หากมีสีมรรถภาพทางกายที่่�ดี ีนอกจาก

จะสามารถใช้แ้รงกายในการปฏิบิัตัิหิน้าที่่�ช่่วยเหลืือคนไข้ใ้น

แต่่ละวันัหรืือยามฉุุกเฉินิแล้ว้ ยังัแสดงถึงึการเป็็นแบบอย่่าง

ที่่�ดีใีห้ก้ับับุุคคลอื่่�นในการดูแูลสุขุภาพอีกีด้ว้ย ซึ่่�งสอดคล้อ้งกับั

ข้อ้มูลูระดับัสมรรถภาพทางกายของบุุคลากรที่่�ปฏิบิัตัิงิาน 

ในกระทรวงสาธารณสุขุ (ส่่วนกลาง) พบว่่า บุุคลากรส่่วนใหญ่่

มีรีะดับัสมรรถภาพของหัวัใจและปอดอยู่่�ในระดับัปานกลาง 

มีคีวามอ่่อนตัวัหรืือความยืืดหยุ่่�นของร่่างกายอยู่่�ในระดับั 

ต่ำำ��มาก และมีคีวามแข็ง็แรงของกล้้ามเนื้้�ออยู่่�ในระดับัต่ำำ��  

(Gatiwong, & Banchonhattakit 2013) ด้ว้ยเหตุผลดังักล่่าว

จึงึทำำ�ให้้ผู้้�วิจิัยัสนใจที่่�จะศึกึษาปััจจัยัที่่�มีคีวามสัมัพันัธ์์กับั

สมรรถภาพทางกายของบุุคลากรโรงพยาบาลในจังัหวัดั

กาญจนบุุรีทีี่่�มีภีารกิจิให้บ้ริกิารทางการแพทย์ใ์นพื้้�นที่่�รับัผิดิชอบ

และในพื้้�นที่่�อื่่�นที่่�ขอรับัการสนับัสนุุน

จุดุประสงค์ข์องงานวิิจัยั

  เพื่่�อศึึกษาปััจจััยที่่�มีีความสััมพัันธ์์กัับสมรรถภาพ 

ทางกายของบุุคลากรโรงพยาบาลในจังัหวัดักาญจนบุุรีี

กรอบแนวคิิดการวิิจัยั

       ในการวิจิัยัครั้้ �งนี้้� ผู้้�วิจิัยัได้ก้ำำ�หนดกรอบแนวคิดิการวิจิัยั 

ได้ด้ังัภาพที่่� 1 

วิิธีีการดำำ�เนิินงานวิิจัยั

       1. ประชากรและกลุ่่�มตัวัอย่่าง

      ประชากรที่่�เป็็นกลุ่่�มตัวัอย่่างในการวิจิัยั คืือ บุุคลากรที่่�

สังักัดัโรงพยาบาลตั้้ �งอยู่่�ในจังัหวัดักาญจนบุุรี ีจำำ�นวนทั้้ �งสิ้้�น 

16 โรงพยาบาล

       กลุ่่�มตัวัอย่่างที่่�ใช้ใ้นการวิจิัยัได้ม้าโดยการสุ่่�มแบบไม่่อาศัยั

ความน่่าจะเป็็น (non-probability sampling) ด้ว้ยวิธิีกีาร

เลืือกแบบเจาะจง (purposive sampling) ทั้้ �งนี้้�ลักัษณะเฉพาะ

ของกลุ่่�มที่่�เลืือกเป็็นไปตามวัตัถุุประสงค์ข์องการวิจิัยั อีกีทั้้ �ง

โรงพยาบาลค่่ายสุุรสีีห์์ยังัตั้้ �งอยู่่�ในเขตพื้้�นที่่�บริิการทาง

วิชิาการของมหาวิทิยาลัยัรัชัภัฏักาญจนบุุรีี

    บุุคลากรในสังักัดัโรงพยาบาลค่่ายสุุรสีหี์ป์ระกอบด้ว้ย 

กองเภสัชักรรม กองตรวจโรคผู้้�ป่่ วยนอก กองศัลัยกรรม 

กองออร์โ์ธปิดิกิส์ ์กองบังัคับัการ กองร้อ้ย กองสวัสัดิกิาร  

กองธุรุการ กองงบประมาณ กองทันัตกรรม และกองสำำ�นักังาน 

โดยมีจีำำ�นวนบุุคลากรทั้้ �งสิ้้�น 130 คน (Administration and 
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Personnel Department, 2019) ซึ่่�งในการวิจิัยัครั้้ �งนี้้� มีกีลุ่่�ม

ตัวัอย่่างจำำ�นวน 62 คน เน่ื่�องจากกลุ่่�มตัวัอย่่างมีจีำำ�นวน 

ต่ำำ��กว่่าหนึ่่�งพันัคน จึงึต้อ้งการสัดัส่่วนประมาณร้อ้ยละ 30  

(Pitakthepsombat, 2009)

       ทั้้ �งนี้้� ผู้้�วิจิัยัได้ม้ีวีิธิีกีารคัดัเลืือกกลุ่่�มตัวัอย่่างในการวิจิัยั

โดยใช้เ้กณฑ์ ์ดังันี้้�

      1.1 เกณฑ์ค์ัดัเข้า้ (inclusion criteria)

      1.1.1 อายุรุะหว่่าง 20 - 59 ปีี

    1.1.2 เป็็นผู้้�ที่่�ไม่่มีภีาวะเสี่่�ยงต่่ออันัตรายในระหว่่าง 

การทดสอบสมรรถภาพทางกาย โดยใช้้แบบประเมิิน 

ความพร้อ้มก่่อนออกกำำ�ลังักายหรืือการทดสอบสมรรถภาพ

ทางกาย (the physical activity readiness questionnaire 

for everyone) (Warburton, Jamnik, Bredin, Shephard, & 

Gledhill, 2019) ซึ่่�งมีขี้อ้คำำ�ถามทั้้ �งหมด 7 ข้อ้ เป็็นการประเมินิ

ตนเองเพื่่�อใช้บ้่่งชี้้�ว่่า ถ้า้หากประเมินิผ่่านทั้้ �ง 7 ข้อ้แล้ว้ จะถืือว่่า

ไม่่มีภีาวะเสี่่�ยง 

      1.2. เกณฑ์ค์ัดัออก (exclusion criteria)

   ผู้้�ที่่�มีภีาวะเสี่่�ยงต่่ออันัตรายในระหว่่างการทดสอบ

สมรรถภาพทางกาย โดยใช้้แบบประเมิินความพร้้อม 

ก่่อนออกกำำ�ลังักายหรืือการทดสอบสมรรถภาพทางกาย (the 

physical activity readiness questionnaire for everyone 

(Warburton et al., 2019) ซึ่่�งมีขี้อ้คำำ�ถามทั้้ �งหมด 7 ข้อ้ 

เป็็นการประเมินิตนเองเพื่่�อใช้บ้่่งชี้้�ว่่า ถ้า้หากประเมินิไม่่ผ่่าน

เพียีงข้อ้ใดข้อ้หนึ่่�ง จะถืือว่่ามีภีาวะเสี่่�ยง

       2. เครื่่�องมืือท่ี่�ใช้้ในการวิิจัยั 

     เครื่่�องที่่�ใช้ใ้นการวิจิัยัได้ผ้่่านการรับัรองโครงการวิจิัยั 

ตามแนวทางหลักัจริยิธรรมการวิจิัยัในมนุุษย์จ์ากสำำ�นักังาน

คณะกรรมการจริยิธรรมการวิจิัยัในคน จากสถาบันัวิจิัยัและ

พัฒันา มหาวิทิยาลัยัราชภัฏักาญจนบุุรี ีCOA No.008/2564 

ซึ่่�งประกอบด้ว้ย

   2.1 แบบสอบถามเรื่่�องปััจจัยัที่่�มีคีวามสัมัพันัธ์์กับั 

สมรรถภาพทางกายของบุุคลากรโรงพยาบาลในจังัหวัดั

กาญจนบุุรี ี

   2.2 แบบทดสอบและเกณฑ์์มาตรฐานสมรรถภาพ 

ทางกายของประชาชนอายุุ 19 - 59 ปีี (Office of Sport 

Science, Department of Physical Education, Ministry of 

Tourism and Sports, 2019)

      3. การสร้้างและหาคุณุภาพเครื่่�องมืือวิิจัยั

   3.1 ศึึกษาความสำำ�คัญัและความเป็็นมาของปััญหา 

ที่่�เกี่่�ยวกับัสมรรถภาพทางกาย รวมถึึงแนวคิดิ ทฤษฎี ี

เกี่่�ยวกับัปัจจัยัที่่�มีผีลต่่อพฤติกิรรมสุุขภาพ และงานวิจิัยั 

ที่่�เกี่่�ยวข้อ้งกับัสมรรถภาพทางกาย เพื่่�อนำำ�มาสร้า้งกรอบ

แนวคิดิในการวิจิัยั

      3.2 สร้า้งแบบสอบถามเรื่่�องปััจจัยัที่่�มีคีวามสัมัพันัธ์ก์ับั

สมรรถภาพทางกายของบุุคลากรโรงพยาบาลในจังัหวัดั

กาญจนบุุรีี โดยสร้้างให้้สอดคล้้องกับัวัตัถุุประสงค์์และ 

กรอบแนวคิดิในการวิจิัยั

        3.3 นำำ�แบบสอบถามที่่�ผู้้�วิจิัยัสร้า้งขึ้้�นไปให้ผู้้้�เชี่่�ยวชาญ

ตรวจสอบความตรงตามเนื้้�อหา (content validity) และ 

ตรวจสอบโครงสร้า้งทางภาษาด้ว้ยการหาค่่าความสอดคล้อ้ง

ระหว่่างข้อ้คำำ�ถามกับัวัตัถุุประสงค์ ์(Index of item Objective 

Congruence: IOC) โดยผ่่านการพิจิารณาจากผู้้�เชี่่�ยวชาญ 

จำำ�นวน 3 ท่่าน เพื่่�อตรวจสอบความถููกต้อ้งของข้อ้คำำ�ถาม

และพิิจารณาค่่าดัชันีีความสอดคล้้องของแบบสอบถาม 

ตั้้ �งแต่่ 0.6 ขึ้้�นไป ซึ่่�งค่่าดััชนีีความสอดคล้้องของ

แบบสอบถาม (IOC) มีคี่่าเท่่ากับั 0.97 

     3.4 ทำำ�การทดสอบคุณภาพของเครื่่�องมืือ โดยการนำำ�

แบบสอบถามไปสอบถามกัับกลุ่่�มที่่�คล้้ายคลึึงกัับกลุ่่�ม

ตัวัอย่่างแต่่ไม่่ใช่่กลุ่่�มตัวัอย่่างการวิจิัยั จำำ�นวน 30 คน จากนั้้ �น

นำำ�มาวิเิคราะห์ห์าค่่าความเชื่่�อมั่่ �น (reliability) โดยใช้ว้ิธิีกีาร

หาค่่าสัมัประสิทิธิ์์ �แอลฟา (alph-coefficient) ซึ่่�งเป็็นวิธิีกีารของ

ครอนบาค (cronbach) โดยคะแนนแต่่ละข้อ้ได้ไ้ม่่ต่ำำ��กว่่า 0.70 

       3.5 จัดัพิมิพ์แ์บบสอบถามแล้ว้นำำ�ไปเก็บ็ข้อ้มูลู

       4. วิิธีีเก็บ็รวบรวมข้อมูลู

    การวิจิัยัในครั้้ �งนี้้�ได้้ดำำ�เนิินการเก็็บข้อ้มููลในระหว่่าง 

เดืือนมีนีาคม - พฤษภาคม ปีี พ.ศ. 2563 วิธิีดีำำ�เนิินการวิจิัยั

มีรีายละเอียีดในการดำำ�เนิินการดังัต่่อไปนี้้�

    4.1 ชี้้�แจ้ง้วัตัถุุประสงค์ข์องการวิจิัยักับักลุ่่�มตัวัอย่่าง 

ในการเก็บ็ข้อ้มูลูวิจิัยั

    4.2 นำำ�แบบสอบถามไปเก็็บข้อ้มููลกับักลุ่่�มตัวัอย่่าง 

ด้้วยตนเอง พร้้อมทั้้ �งนััดหมายวัันสำำ�หรัับการทดสอบ

สมรรถภาพทางกาย

    4.3 ทดสอบสมรรถภาพทางกายกัับกลุ่่�มตััวอย่่าง 

ด้ว้ยตนเองตามวันัที่่�นัดัหมาย

    4.4 นำำ�คะแนนที่่�ได้้จากการตอบแบบสอบถามและ 

การทดสอบสมรรถภาพทางกายมาวิเิคราะห์ข์้อ้มูลูด้ว้ยวิธิีกีาร

ทางสถิติิติ่่อไปนี้้�

       5. วิิธีีการวิิเคราะห์ข้์้อมูลู

     คณะผู้้�วิจิัยัได้ท้ำำ�การวิเิคราะห์ข์้อ้มูลูโดยการวิเิคราะห์์

หาความสัมัพันัธ์์ระหว่่างปััจจัยันำำ� ปััจจัยัเอื้้�อ และปััจจัยั 
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ที่่�เสริิมกัับสมรรถภาพทางกาย ทั้้ �งด้้านความอ่่อนตััว  

ด้า้นความแข็ง็แรงของกล้า้มเนื้้�อ และด้า้นความอดทนของ

ระบบหัวัใจและการไหลเวียีนเลืือดของบุุคลากร โดยใช้ส้ถิติิิ

นอนพาราเมตริกิในการวิเิคราะห์ค์่่าสัมัประสิทิธิ์์ �สหสัมัพันัธ์์

แบบพอยท์์ไบซีีเรีียล (point biserial correlation  

coefficient)

       6. สถิติิท่ี่�ใช้้ในการวิิเคราะห์ข้์้อมูลู

      6.1 สถิติิติรวจสอบคุณุภาพของเครื่่�องมืือวิจิัยั ได้แ้ก่่

      6.1.1 ความตรงตามเนื้้�อหา

      6.1.2 ความเชื่่�อมั่่ �น

      6.2. สถิติิติรวจสอบสมมติฐิาน

     ค่่าสัมัประสิทิธิ์์ �สหสัมัพันัธ์แ์บบพอยท์ไ์บซีเีรียีล (point 

biserial correlation coefficient) ระหว่่างปััจจัยัที่่�มี ี

ความสัมัพันัธ์ก์ับัสมรรถภาพทางกาย และนำำ�มาเปรียีบเทียีบ

กับัเกณฑ์ค์่่าสัมัประสิทิธิ์์ �สหสัมัพันัธ์ ์ดังันี้้�

   - ค่่าสัมัประสิทิธิ์์ �สหสัมัพันัธ์์ระหว่่าง 0.00 - 0.19  

มีคีวามสัมัพันัธ์ใ์นระดับัต่ำำ��

   - ค่่าสัมัประสิทิธิ์์ �สหสัมัพันัธ์์ระหว่่าง 0.20 - 0.39  

มีคีวามสัมัพันัธ์ใ์นระดับัค่่อนข้า้งต่ำำ��

   - ค่่าสัมัประสิทิธิ์์ �สหสัมัพันัธ์์ระหว่่าง 0.40 - 0.59  

มีคีวามสัมัพันัธ์ใ์นระดับัปานกลาง

   - ค่่าสัมัประสิทิธิ์์ �สหสัมัพันัธ์์ระหว่่าง 0.60 - 0.79 

มีคีวามสัมัพันัธ์ใ์นระดับัค่่อนข้า้งสูงู

   - ค่่าสัมัประสิทิธิ์์ �สหสัมัพันัธ์์ระหว่่าง 0.80 - 1.00 

มีคีวามสัมัพันัธ์ใ์นระดับัสูงูหรืือสูงูมาก 

ผลการวิิเคราะห์ข้์้อมูลู

       จากการศึกึษาความสัมัพันัธ์ร์ะหว่่างสมรรถภาพทางกาย 

ซึ่่�งประกอบด้ว้ย 4 ปััจจัยั ได้แ้ก่่ องค์ป์ระกอบของร่่างกาย 

ความอ่่อนตัวั ความแข็ง็แรงและความอดทนของกล้า้มเนื้้�อ 

(แรงบีบีมืือ) ความแข็ง็แรงและความอดทนของกล้า้มเนื้้�อ 

(ยืืน-นั่่ �งบนเก้า้อี้้� 60 วินิาที)ี และความอดทนของระบบหัวัใจ

และไหลเวียีนเลืือด กับัความรู้้� ทัศัคติ ิ และลักัษณะของ 

การออกกำำ�ลังักายและการรับัประทานอาหาร ผลการวิเิคราะห์์

ข้้อมููลพบว่่า มีปัีัจจัยัสมรรถภาพร่่างกาย 2 ปััจจัยัที่่�มี ี

ความสัมัพันัธ์์กัันกัับความรู้้� ทััศคติิ และลัักษณะของ 

การออกกำำ�ลังักายและการรับัประทานอาหาร ดังัรายละเอียีด

ในตารางที่่� 1

ตารางท่ี่ � 1 แสดงความสัมัพันัธ์ร์ะหว่่างสมรรถภาพทางกายกับัความรู้้� ทัศัคติ ิและลักัษณะของการออกกำำ�ลังักายและ 

              การรับัประทานอาหาร

ปััจจัยัสมรรถภาพทางกาย ความรู้้� (knowledge) ทัศันคติิ (attitude) ลักัษณะของการออกกำำ�ลังักาย

และการรับัประทานอาหาร

(practice)

r Sig r Sig r Sig

องค์ป์ระกอบของร่่างกาย -0.45** 0.01 0.16 0.37 -0.34 0.06

ความอ่่อนตัวั -0.12 0.50 0.18 0.32 -0.29 0.10

ความแข็็งแรง และความอดทน 

ของกล้า้มเนื้้�อ : แรงบีบีมืือ

0.45* 0.01 -0.01 0.93 0.26 0.14

ความแข็ง็แรง และความอดทนของ

กล้า้มเนื้้�อ : ยืืน-นั่่ �งบนเก้า้อี้้� 60 วินิาทีี

-0.04 0.79 -0.16 0.38 0.07 0.70

ความอดทนของระบบหััว ใจและ 

ไหลเวียีนเลืือด

0.23 0.21 -0.24 0.18 0.16 0.38

* นัยัสำำ�คัญัทางสถิติิทิี่่�ระดับั 0.05
** นัยัสำำ�คัญัทางสถิติิทิี่่�ระดับั 0.01
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        จากตารางที่่� 1 พบว่่า ผลการศึกึษาสมรรถภาพทางกาย  

ในปััจจัยัด้า้นองค์ป์ระกอบของร่่างกาย (body composition) 

กับัปัจจัยัด้า้นความรู้้� มีคีวามสัมัพันัธ์ท์างลบอย่่างมีนีัยัสำำ�คัญั

ทางสถิติิทิี่่�ระดับั 0.01 ส่่วนปััจจัยัด้้านความแข็ง็แรงและ 

ความอดทนของกล้า้มเนื้้�อ (muscle strength and endurance) 

(แรงบีบีมืือ) กับัปัจจัยัด้า้นความรู้้� มีคีวามสัมัพันัธ์ท์างบวก

อย่่างมีนีัยัสำำ�คัญัทางสถิติิทิี่่�ระดับั 0.05

สรุปุผลการวิิจัยั

   1. ความสัมัพันัธ์์ระหว่่างองค์์ประกอบของร่่างกาย  

(body composition) กัับความรู้้�ด้้านการสร้้างเสริิม

สมรรถภาพทางกายของบุุคลากร (knowledge) มีคีวามสัมัพันัธ์์

ทางลบอย่่างมีนีัยัสำำ�คัญัทางสถิติิทิี่่�ระดับั 0.01

    2. ความสัมัพันัธ์์ระหว่่างองค์์ประกอบของร่่างกาย 

(body composition) กับัทัศันคติเิกี่่�ยวกับัการสร้า้งเสริมิ

สมรรถภาพทางกาย (attitude) ไม่่มีีความสัมัพันัธ์์กันั 

อย่่างมีนีัยัสำำ�คัญัทางสถิติิทิี่่�ระดับั 0.05

    3. ความสัมัพันัธ์์ระหว่่างองค์์ประกอบของร่่างกาย 

(body composition) กับัลักัษณะของการออกกำำ�ลังักายและ

การรับัประทานอาหารที่่�ช่่วยสร้า้งเสริมิสมรรถภาพทางกาย 

(practice) ไม่่มีคีวามสัมัพันัธ์ก์ันัอย่่างมีนีัยัสำำ�คัญัทางสถิติิทิี่่�

ระดับั 0.05

    4. ความสัมัพันัธ์์ระหว่่างความอ่่อนตัวั (flexibility)  

การนั่่ �งงอตัวัไปข้า้งหน้า (sit and reach) กับัความรู้้�ด้า้น 

การสร้า้งเสริมิสมรรถภาพทางกายของบุุคลากร (knowledge) 

ไม่่มีคีวามสัมัพันัธ์ก์ันัอย่่างมีนีัยัสำำ�คัญัทางสถิติิทิี่่�ระดับั 0.05

    5. ความสัมัพันัธ์์ระหว่่างความอ่่อนตัวั (flexibility) 

การนั่่ �งงอตัวัไปข้า้งหน้า (sit and reach) กับัทัศันคติเิกี่่�ยวกับั

การสร้้างเสริิมสมรรถภาพทางกาย (attitude) ไม่่มี ี

ความสัมัพันัธ์ก์ันัอย่่างมีนีัยัสำำ�คัญัทางสถิติิทิี่่�ระดับั 0.05

    6. ความสัมัพันัธ์์ระหว่่างความอ่่อนตัวั (flexibility) 

การนั่่ �งงอตัวัไปข้า้งหน้า (sit and reach) กับัลักัษณะของ 

การออกกำำ�ลัังกายและการรัับประทานอาหารที่่�ช่่วย 

สร้า้งเสริมิสมรรถภาพทางกาย (practice) ไม่่มีคีวามสัมัพันัธ์์

กันัอย่่างมีนีัยัสำำ�คัญัทางสถิติิทิี่่�ระดับั 0.05

        7. ความสัมัพันัธ์ร์ะหว่่างความแข็ง็แรงและความอดทน

ของกล้า้มเนื้้�อ (muscle strength and endurance) แรงบีบีมืือ 

(hand grip strength) กัับความรู้้�ด้้านการสร้้างเสริิม

สมรรถภาพทางกายของบุุคลากร (knowledge) มีคีวามสัมัพันัธ์์

ทางบวกอย่่างมีนีัยัสำำ�คัญัทางสถิติิทิี่่�ระดับั 0.05

        8. ความสัมัพันัธ์ร์ะหว่่างความแข็ง็แรงและความอดทน

ของกล้า้มเนื้้�อ (muscle strength and endurance) แรงบีบีมืือ 

(hand grip strength) กับัทัศันคติเิกี่่�ยวกับัการสร้า้งเสริมิ

สมรรถภาพทางกาย (attitude) ไม่่มีคีวามสัมัพันัธ์ก์ันัอย่่าง

มีนีัยัสำำ�คัญัทางสถิติิทิี่่�ระดับั 0.05

        9. ความสัมัพันัธ์ร์ะหว่่างความแข็ง็แรงและความอดทน

ของกล้า้มเนื้้�อ (muscle strength and endurance) แรงบีบีมืือ 

(hand grip strength) กับัลักัษณะของการออกกำำ�ลังักายและ

การรับัประทานอาหารที่่�ช่่วยสร้า้งเสริมิสมรรถภาพทางกาย 

(practice) ไม่่มีคีวามสัมัพันัธ์ก์ันัอย่่างมีนีัยัสำำ�คัญัทางสถิติิทิี่่�

ระดับั 0.05

       10. ความสัมัพันัธ์ร์ะหว่่างความแข็ง็แรงและความอดทน

ของกล้า้มเนื้้�อ (muscle strength and endurance) การยืืน-นั่่ �ง

บนเก้า้อี้้� 60 วินิาที ี(60 seconds chair stand) กับัความรู้้�

ด้้านการสร้้างเสริิมสมรรถภาพทางกายของบุุคลากร 

(knowedge) ไม่่มีคีวามสัมัพันัธ์ก์ันัอย่่างมีนีัยัสำำ�คัญัทางสถิติิิ

ที่่�ระดับั 0.05

       11. ความสัมัพันัธ์ร์ะหว่่างความแข็ง็แรงและความอดทน

ของกล้า้มเนื้้�อ (muscle strength and endurance) การยืืน-นั่่ �ง

บนเก้า้อี้้� 60 วินิาที ี(60 seconds chair stand) กับัทัศันคติิ

เกี่่�ยวกับัการสร้า้งเสริมิสมรรถภาพทางกาย (Attitude) ไม่่มีี

ความสัมัพันัธ์ก์ันัอย่่างมีนีัยัสำำ�คัญัทางสถิติิทิี่่�ระดับั 0.05

       12. ความสัมัพันัธ์ร์ะหว่่างความแข็ง็แรงและความอดทน

ของกล้า้มเนื้้�อ (muscle strength and endurance) การยืืน-นั่่ �ง

บนเก้า้อี้้� 60 วินิาที ี(60 seconds chair stand) กับัลักัษณะ

ของการออกกำำ�ลังักายและการรับัประทานอาหารที่่�ช่่วย 

สร้า้งเสริมิสมรรถภาพทางกาย (practice) ไม่่มีคีวามสัมัพันัธ์์

กันัอย่่างมีนีัยัสำำ�คัญัทางสถิติิทิี่่�ระดับั 0.05

     13. ความสัมัพันัธ์ร์ะหว่่างความอดทนของระบบหัวัใจ 

และไหลเวียีนเลืือด (cardiovascular endurance) การยืืน 

ยกเข่่าขึ้้�นลง 3 นาที ี(3 minutes step up and down) กับั

ความรู้้�ด้า้นการสร้า้งเสริมิสมรรถภาพทางกายของบุุคลากร 

(knowledge) ไม่่มีคีวามสัมัพันัธ์ก์ันัอย่่างมีนีัยัสำำ�คัญัทางสถิติิิ

ที่่�ระดับั 0.05

     14. ความสัมัพันัธ์ร์ะหว่่างความอดทนของระบบหัวัใจ 

และไหลเวียีนเลืือด (cardiovascular endurance) การยืืน 

ยกเข่่าขึ้้�นลง 3 นาที ี(3 minutes step up and down) กับั

ทััศนคติิเกี่่�ยวกัับการสร้้างเสริิมสมรรถภาพทางกาย  

(attitude) ไม่่มีคีวามสัมัพันัธ์ก์ันัอย่่างมีนีััยสำำ�คัญัทางสถิติิ ิ

ที่่�ระดับั 0.05



ปีีที่่� 41 ฉบับัที่่� 4 (กรกฎาคม - สิงิหาคม) พ.ศ. 2564

62

     15. ความสัมัพันัธ์ร์ะหว่่างความอดทนของระบบหัวัใจ 

และไหลเวียีนเลืือด (cardiovascular endurance) การยืืน 

ยกเข่่าขึ้้�นลง 3 นาที ี(3 minutes step up and down) กับั

ลักัษณะของการออกกำำ�ลังักายและการรับัประทานอาหาร 

ที่่�ช่่วยสร้้างเสริิมสมรรถภาพทางกาย (practice) ไม่่มี ี

ความสัมัพันัธ์ก์ันัอย่่างมีนีัยัสำำ�คัญัทางสถิติิทิี่่�ระดับั 0.05

อภิิปรายผล

      จากผลการวิจิัยัความสัมัพันัธ์ร์ะหว่่างสมรรถภาพทางกาย

กัับความรู้้�ด้้านการสร้้างเสริิมสมรรถภาพทางกายของ

บุุคลากร (knowledge) พบว่่า ทัศันคติเิกี่่�ยวกับัการสร้า้งเสริมิ

สมรรถภาพทางกาย (attitude) และลักัษณะของการ 

ออกกำำ�ลังักายและการรับัประทานอาหารที่่�เกี่่�ยวกับัการสร้า้ง

เสริมิสมรรถภาพทางกาย (practice) เป็็นสิ่่�งที่่�สำำ�คัญัและ 

มีคีวามจำำ�เป็็นอย่่างยิ่่�งสำำ�หรับัทุกุเพศ ทุกุวัยั และทุกุอาชีพี  

โดยเฉพาะอย่่างยิ่่�ง ปััจจัยัที่่�ส่่งผลต่่อการมีีสมรรถภาพ 

ทางกายที่่�ดีนีั้้ �น เกิดิจากการนำำ�ความรู้้� ทัศัคติแิละการปฏิบิัตัิ ิ

ไปประยุกุต์ใ์ช้ใ้นการประกอบกิจิกรรมในชีวีิติประจำำ�วันั ทั้้ �งนี้้�

ผลจากการวิจิัยันำำ�มาอภิปิรายผล ดังันี้้�

  1. ด้้านองค์์ประกอบของร่่างกายกัับความรู้้�ด้้าน 

การสร้า้งเสริมิสมรรถภาพทางกายของบุุคลากร (knowledge) 

มีคีวามสัมัพันัธ์ท์างลบอย่่างมีนีัยัสำำ�คัญัทางสถิติิทิี่่�ระดับั 0.01 

เน่ื่�องจากบุุคลากรทางการแพทย์ ์ โดยเฉพาะโรงพยาบาล

สังักัดักองทัพับกมีคีวามรู้้�เกี่่�ยวกับัการสร้า้งเสริมิสมรรถภาพ

เป็็นอย่่างดีี ซึ่่�งสอดคล้้องกัับงานวิิจััยของ Butnark,  

Sanghirun, Sooksai, & Chimwong (2020) ที่่�พบว่่า 

องค์ป์ระกอบของร่่างกายในเพศชายและเพศหญิงิในช่่วงอายุุ

ระหว่่าง 19 - 24 ปีี ที่่�อยู่่�ในเกณฑ์อ์้ว้น คิดิเป็็นร้อ้ยละ 66.7 

ความรู้้�ของบุุคลากรทางการแพทย์ส์ามารถบอกองค์ป์ระกอบ

ที่่�เกี่่�ยวข้อ้งกับัน้ำำ��หนัักตัวัของร่่างกายแต่่ละบุุคคลได้ ้ทั้้ �งนี้้�

สามารถแบ่่งน้ำำ��หนักัตัวัออกเป็็น 2 ส่่วน ได้แ้ก่่ ส่่วนที่่�เป็็น 

ไขมันั (fat mass) และส่่วนที่่�ปราศจากไขมันั (fat-free mass) 

ซึ่่�งโดยทั่่ �วไปแล้้วองค์์ประกอบของร่่างกายจะเป็็นดัชันีี

ประมาณค่่าที่่�ทำำ�ให้ท้ราบถึงึร้อ้ยละของน้ำำ��หนัักที่่�เป็็นส่่วน

ของไขมันัในร่่างกาย ซึ่่�งอาจจะหาคำำ�ตอบที่่�เป็็นสัดัส่่วน

ระหว่่างไขมันัในร่่างกายกับัน้ำำ��หนักัของส่่วนอื่่�น ๆ ได้ ้ เช่่น 

ส่่วนของกระดูกู กล้า้มเนื้้�อ และอวัยัวะต่่าง ๆ  โดยการรักัษา

องค์ป์ระกอบของร่่างกายให้อ้ยู่่�ในระดับัที่่�เหมาะสมจะช่่วยลด

โอกาสเสี่่�ยงในการเกิดิโรคอ้ว้น ซึ่่�งโรคอ้ว้นจะเป็็นจุดุเริ่่�มต้น้

ของการเป็็นโรคที่่�เสี่่�ยงต่่ออัันตรายต่่อไปอีีกมาก เช่่น  

โรคหลอดเลืือดหัวัใจตีบี ภาวะหัวัใจวาย และโรคเบาหวาน 

เป็็นต้น้ (Office of Sport Science, Department of Physical  

Education, Ministry of Tourism and Sports, 2019) 

สอดคล้อ้งกับัการศึกึษาของ Khunphasee (2010) ที่่�พบว่่า 

บุุคลากรหรืือกำำ�ลังัพลกองเวชศาสตร์์ฟื้้� นฟููโรงพยาบาล

พระมงกุุฎเกล้า้ มีคี่่าเฉลี่่�ยคะแนนทัศันคติติ่่อการออกกำำ�ลังักาย

เท่่ากับั 4.769 อย่่างไรก็ต็าม บุุคลากรยังัมีทีัศันคติเิกี่่�ยวกับั

เรื่่�องการลดน้ำำ��หนักัด้ว้ยวิธิีกีารลดมื้้�ออาหารลงให้เ้หลืือวันัละ 

2 มื้้�อ ในระดับัปานกลาง

        2. ด้า้นความอ่่อนตัวั พบว่่า เป็็นด้า้นที่่�ไม่่มีคีวามสัมัพันัธ์์

อย่่างมีนีัยัสำำ�คัญัทางสถิติิทิี่่�ระดับั 0.05 กับัความรู้้� ทัศันคติิ

และการปฏิิบััติิเลย ซึ่่�งอาจเกี่่�ยวข้้องกัับระดัับความรู้้� 

ด้้านการออกกำำ�ลังักายที่่�โดยส่่วนใหญ่่อยู่่�ในระดับัต่ำำ��มาก 

รวมถึงึการไม่่มีเีวลาในการออกกำำ�ลังักาย จึงึเป็็นเหตุทำำ�ให้้

ความอ่่อนตัวัต่ำำ��มาก ซึ่่�งขัดัแย้ง้กับัการศึกึษาของ Gatiwong, 

& Banchonhattakit (2013) ที่่�พบว่่า ปััจจัยัระดับัความรู้้� 

ด้้านการสร้้างเสริิมสมรรถภาพทางกายมีีความสัมัพันัธ์ ์

กับัสมรรถภาพทางกายด้า้นความอ่่อนตัวัของบุุคลากรสังักัดั

กระทรวงสาธารณสุุข ซึ่่�งความอ่่อนตััวเป็็นช่่วงของ 

การเคลื่่�อนไหวสููงสุุดของร่่างกายเท่่าที่่�จะทำำ�ได้ข้องข้อ้ต่่อ

หรืือกลุ่่�มข้อ้ต่่อของแต่่ละบุุคคล ทั้้ �งนี้้� จากการศึกึษาของ 

Sports Authority of Thailand (2003) พบว่่า สมรรถภาพ

ทางกายด้า้นความอ่่อนตัวัจะดีใีนช่่วงอายุุ 20 - 30 ปีี แต่่ 

เมื่่�ออายุมุากขึ้้�น กิจิกรรมทางกายลดลง จะทำำ�ให้ค้วามยืืดหยุ่่�น

ของเนื้้�อเยื่่�อ เส้น้เอ็น็ และข้อ้ต่่อลดลงเช่่นกันั สอดคล้อ้งกับั

การศึกึษาของ Gore (2002) ที่่�พบว่่าประชาชนออสเตรเลียี

มีีแนวโน้้มค่่าความอ่่อนตััวเฉลี่่�ยลดลงเมื่่�ออายุุมากขึ้้�น  

รวมถึงึการศึกึษาของ Zhang (2011) ที่่�พบว่่าปััจจัยัด้า้นเพศ

มีคีวามสัมัพันัธ์เ์พียีงเล็ก็น้้อยต่่อระดับัสมรรถภาพทางกาย 

ในขณะที่่�ปััจจัยัด้า้นอายุมุีคีวามสัมัพันัธ์ก์ับัระดับัสมรรถภาพ

ทางกายในผู้้�ใหญ่่ในเมืืองกานซูมูากขึ้้�น

       3. ด้า้นความแข็ง็แรงและความอดทนของกล้า้มเนื้้�อกับั

ความรู้้�ด้า้นการสร้า้งเสริมิสมรรถภาพทางกายของบุุคลากร 

(knowledge) มีคีวามสัมัพันัธ์์ทางบวกอย่่างมีนีััยสำำ�คัญั 

ทางสถิติิทิี่่�ระดับั 0.05 ซึ่่�งอาจเกี่่�ยวข้อ้งกับัการที่่�บุุคลากร

ทางการแพทย์ท์ี่่�เป็็นทหารจะต้อ้งมีกีารฝึึกร่่างกายอยู่่�ตลอด

สอดคล้อ้งกับัการศึกึษาของ Gatiwong, & Banchonhattakit 

(2013) ที่่�พบว่่า ความแข็ง็แรงและความอดทนของกล้า้มเนื้้�อ

มีคีวามสัมัพันัธ์ก์ับัสมรรถภาพทางกายของบุุคลากรสังักัดั

กระทรวงสาธารณสุขุ ทั้้ �งนี้้� สิ่่�งที่่�มีอีิทิธิพิลต่่อการทำำ�งานของ
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กล้้ามเนื้้�อ คืือ อัตัราการเผาผลาญและผลิติพลังังานของ

ร่่างกาย (metabolic rate) ซึ่่�งจากรายงานการวิจิัยัพบว่่า 

อัตัราการเผาผลาญและผลิติพลังังานของร่่างกายจะลดลง

ประมาณ 3 - 5 เปอร์เ์ซ็น็ต์์ทุุก ๆ 10 ปีี แต่่สภาวการณ์์ 

ดังักล่่าวไม่่สามารถเปลี่่�ยนแปลงได้จ้ริงิ เน่ื่�องจากสภาวะ 

การเผาผลาญและการผลิิตพลังังานของร่่างกายมีคีวาม

เกี่่�ยวข้อ้ง และสัมัพันัธ์์กับัการทำำ�งานของกล้้ามเนื้้�อหรืือ

ร่่างกายโดยตรงมากกว่่าที่่�จะผันัแปรตามอายุทุี่่�เพิ่่�มขึ้้�นของ

แต่่ละบุุคคล (chronological age) นอกจากนี้้� น้ำำ��หนักัของ

กล้า้มเนื้้�อที่่�ลดลง (muscle loss) จะมีสี่่วนทำำ�ให้ก้ารเผาผลาญ

และผลิติพลังังานของร่่างกายลดลง ในขณะเดียีวกันั น้ำำ��หนักั

ของกล้้ามเนื้้�อที่่�เพิ่่�มขึ้้�น (muscle gain) จะส่่งผลให้ ้

การเผาผลาญ และผลิติพลังังานของร่่างกายเพิ่่�มขึ้้�นเช่่นกันั 

(Sanghirun, 2015)

       4. ด้า้นความอดทนของระบบหัวัใจและไหลเวียีนเลืือด 

พบว่่า เป็็นด้้านที่่�ไม่่มีคีวามสัมัพันัธ์์กันัอย่่างมีนีััยสำำ�คัญั 

ทางสถิติิทิี่่�ระดับั 0.05 กับัความรู้้� ทัศันคติแิละการปฏิบิัตัิเิลย 

ซึ่่�งอาจเกี่่�ยวข้อ้งกับัเวลาในการออกกำำ�ลังักายของบุุคลากร

ทางการแพทย์ส์่่วนใหญ่่ที่่�ต้อ้งอยู่่�ในโรงพยาบาลรักัษาคนไข้้

จึงึทำำ�ให้ไ้ม่่มีเีวลาเพียีงพอสำำ�หรับัการออกกำำ�ลังักายที่่�ต้อ้งใช้้

เวลานาน ซึ่่�งสอดคล้้องกับัการศึึกษาของ Jareonpol,  

Paisanpattanasakul, & Chottidao (2010) ที่่�พบว่่า ค่่าของ 

ความอดทนของระบบหัวัใจและไหลเวียีนเลืือดทั้้ �งบุุคลากร

ชายและหญิงิอยู่่�ในเกณฑ์ป์านกลางถึงึเกณฑ์ด์ีเีมื่่�อเทียีบกับั

เกณฑ์ส์มรรถภาพทางกายของประชากรไทย ทั้้ �งนี้้�สมรรถนะ

เชิงิปฏิบิัตัิขิองระบบไหลเวียีน (หัวัใจ หลอดเลืือด) และระบบ

หายใจในการลำำ�เลียีงออกซิเิจนไปยังัเซลล์ก์ล้า้มเนื้้�อทำำ�ให้้

ร่่างกายสามารถยืืนหยัดัที่่�จะทำำ�งานหรืือออกกำำ�ลังักายที่่�ใช้้

กล้า้มเนื้้�อมัดัใหญ่่เป็็นระยะเวลายาวนานได้ ้แต่่จากการศึกึษา

ความสัมัพันัธ์ร์ะหว่่างสมรรถภาพทางกาย ความอดทนของ

ระบบหัวัใจและไหลเวียีนเลืือด (cardiovascular endurance) 

(ยืืน - นั่่ �งบนเก้า้อี้้� 60 วินิาที)ี กับัความรู้้� ทัศัคติแิละการปฏิบิัตัิ ิ

ไม่่มีคีวามสัมัพันัธ์ก์ันัอย่่างมีนีัยัสำำ�คัญัทางสถิติิทิี่่�ระดับั 0.05 

ซึ่่�งไม่่สอดคล้อ้งกับัการศึกึษาของ Robbins (2000) ที่่�พบว่่า 

เพศชายมีสีมรรถภาพทางกายด้า้นความอดทนของระบบ

หัวัใจและไหลเวียีนเลืือดดีกีว่่าเพศหญิงิ

ข้้อเสนอแนะ

     1. ควรมีกีารส่่งเสริมิให้บุุ้คลากรโรงพยาบาลในจังัหวัดั

กาญจนบุุรีมีีกีารดำำ�เนิินการหรืือจัดัโครงการ โดยเน้้นส่่งเสริมิ

ความรู้้�ด้า้นการสร้า้งเสริมิสมรรถภาพทางกายของบุุคลากร 

(knowledge) ทัศันคติเิกี่่�ยวกับัการสร้า้งเสริมิสมรรถภาพ 

ทางกาย (attitude) และลักัษณะของการออกกำำ�ลังักายและ

การรับัประทานอาหารที่่�ช่่วยสร้า้งเสริมิสมรรถภาพทางกาย 

(practice)

    2. ควรมีกีารศึกึษาสมรรถภาพทางกายของบุุคลากร 

โรงพยาบาลในจังัหวัดักาญจนบุุรีทีุกุปีี เพื่่�อนำำ�ผลการทดสอบ

มาออกแบบกิจิกรรมในการสร้า้งเสริมิสมรรถภาพทางกาย

    3. จากผลการวิจิัยั บุุคลากรส่่วนใหญ่่มีคีวามรู้้�ด้้าน 

การสร้า้งเสริมิสมรรถภาพทางกายของบุุคลากร (knowledge) 

ทัศันคติเิกี่่�ยวกับัการสร้า้งเสริมิสมรรถภาพทางกาย (attitude) 

และลักัษณะของการออกกำำ�ลังักายและการรับัประทาน

อาหารที่่�ช่่วยสร้า้งเสริมิสมรรถภาพทางกาย (practice) และ

สมรรถภาพทางกายบางประเด็็นอยู่่�ในระดับัต่ำำ�� ดังันั้้ �น 

บุุคลากรควรได้ร้ับัการทบทวนความรู้้�ที่่�จำำ�เป็็นและเน้้นย้ำำ��

อย่่างต่่อเน่ื่�องในการออกกำำ�ลังักายเพื่่�อการมีสีมรรถภาพ 

ทางกายที่่�ดีี
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