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บทคัดย่อ 
บุคคลวัยผู้ใหญ่ท่ีมีนํ้าหนักเกินเกณฑ์มาตรฐานมีความเส่ียงในการเกิดโรคเรื้อรังสูงกว่าบุคคลที่มีนํ้าหนักเป็นไป 

ตามเกณฑ์มาตรฐาน แม้ว่ากระทรวงสาธารณสุขจะมีการรณรงค์เพื่อป้องกัน แต่พบว่า บุคคลวัยผู้ใหญ่ยังคงมีโรคอ้วนเพ่ิมขึ้น
โดยเฉพาะสตรีวัยผู้ใหญ่ ดังน้ัน การวิจัยคร้ังน้ีเป็นการวิจัยกึ่งทดลอง มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาผลการกํากับตนเองโดยการออก
กําลังกายด้วยยางยืดและการควบคุมอาหารต่อการควบคุมนํ้าหนักของสตรีวัยผู้ใหญ่ ท่ีมีนํ้าหนักเกินเกณฑ์มาตรฐาน  
กลุ่มตัวอย่างเป็นสตรีวัยผู้ใหญ่ท่ีมีอายุ 35-59 ปี ท่ีมีนํ้าหนักเกินเกณฑ์มาตรฐาน จํานวน 50 คน โดยการเลือกตัวอย่างเป็นการ
สุ่มแบบหลายขั้นตอน แบ่งเป็นกลุ่มทดลอง 25 คน และกลุ่มควบคุม 25 คน กลุ่มทดลองได้รับโปรแกรมการกํากับตนเอง ซ่ึง
ประกอบด้วยคู่มือการควบคุมอาหารด้วยธงโภชนาการ คู่มือการออกกําลังกายด้วยยางยืด แบบบันทึกการกํากับตนเองในการ
ออกกําลังกายด้วยยางยืด แบบบันทึกการกํากับตนเองในการควบคุมอาหาร ท้ังกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมจะได้รับการ
ประเมินด้วยแบบสัมภาษณ์ข้อมูลส่วนบุคคล แบบวัดพฤติกรรมการออกกําลังกายด้วยยางยืด แบบวัดพฤติกรรมการควบคุม
อาหาร และการช่ังนํ้าหนักก่อนหลังการทดลอง การวิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้การแจกแจงความถี่ ค่าเฉล่ีย ค่าเบ่ียงเบนมาตรฐาน 
นํามาเปรียบเทียบกันด้วยการวิเคราะห์ความแปรปรวนร่วม  

ผลการวิจัย พบว่า หลังการทดลอง กลุ่มตัวอย่างในกลุ่มทดลองมีพฤติกรรมการออกกําลังกายด้วยยางยืด (1.57± 0.51) 
และพฤติกรรมการควบคุมอาหาร (1.99± 0.30) ดีกว่ากลุ่มควบคุม (0.00 ± 0.00 และ 1.36± 0.28) อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ
ท่ีระดับ .05 และมีนํ้าหนักตัว (62.46 ± 7.85) น้อยกว่ากลุ่มควบคุม (66.20 ± 7.48) อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ.05  
จากผลการวิจัยครั้งน้ีสามารถนํารูปแบบการกํากับตนเองโดยการออกกําลังกายด้วยยางยืดและการควบคุมอาหารไปใช้ในการ
ดูแลสุขภาพของสตรีวัยผู้ใหญ่ท่ีมีนํ้าหนักเกินเกณฑ์มาตรฐาน เพื่อป้องกันการเจ็บป่วยด้วยโรคเร้ือรังจากภาวะนํ้าหนักเกินเกณฑ์
มาตรฐาน  
 
คําสําคัญ : การออกกําลังกายด้วยยางยืด  การควบคุมอาหาร   สตรีวัยผู้ใหญ่ นํ้าหนักเกินเกณฑ์มาตรฐาน 
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Abstract 
 Overweight adults are at increased risk for many chronic diseases, compared to adults who meet 
weight standards.  Although the Ministry of Public Health established campaigns for obesity prevention, 
obesity rates for adults have increased gradually, particularly female adults.  Thus, this quasi-experimental 
study aimed to investigate the effects of self-regulatory skill usage with rubber chain exercise and dietary 
control on weight management in overweight female adults. Fifty female adults aged 35-59 years old with 
overweight were recruited to participate in the study using a multistage sampling procedure. Each twenty-
five participants were assigned to experimental and control groups. The experimental group received the 
self-regulatory skill usage program consisting of the nutrition flag for the dietary control handbook, the 
rubber chain exercise handbook, the self-regulation record of rubber chain exercise, and the self-
regulation record of dietary control.  Both groups were measured using the demographic, the rubber chain 
exercise behavior, the dietary control behavior questionnaires. Moreover, participants’ body weights were 
measured at pre-post intervention.  Data were analyzed using frequency, mean, standard deviation, and 
ANCOVA. The findings revealed that the mean scores of the experimental group were significantly higher  
in rubber chain exercise behavior (1.57± 0.51), dietary control behavior (1.9 9 ± 0.3 0 ), and body weight 
(mean=62.46 ± SD=7.85, p = .05) at the end of the intervention than the control group (0.00±0.00) 
(1.36±0.28 and 66.20±7.48). Per the findings of the study, the self-regulatory skill usage with rubber chain 
exercise and dietary control program should be implemented in female adults with overweight in order to 
prevent them from obesity-related chronic diseases. 
 

Keywords: Rubber Chain Exercise, Dietary Control, Female Adults, Overweight  
 

บทนํา 
โรคอ้วนหรือภาวะนํ้าหนักเกินเกณฑ์มาตรฐาน เป็น

โรคท่ีอาจมีสาเหตุมาจากการดําเนินชีวิตท่ีไม่ถูกต้องหรือ
เรียกว่า โรควิถีชีวิต (Department of Health: Ministry of 
Public Health, 2007)  

องค์การอนามัยโลก (WHO, 2016) กล่าวถึงความ
อ้วนหรือภาวะนํ้าหนักเกินว่าเป็นการระบาดท่ีเป็นสากลท่ัว
โลกในประเทศต่าง ๆ 90 ประเทศ พบว่า ความชุกของภาวะ
นํ้าหนักเกินมีต้ังแต่ร้อยละ 5 ในประเทศเวียดนามและอินเดีย 
จนกระท่ังสูงก ว่าร้อยละ 50 ในประเทศสหรัฐอเมริกา 
นิวซีแลนด์ และออสเตรเลีย สําหรับสถิติในประเทศไทย 
ความชุกของภาวะนํ้าหนักเกิน (Body Mass Index, BMI ≥ 
23 กก./ ม2 หรือใช้เกณฑ์เส้นรอบเอวของคนเอเชียใน NCEP 
ATPIII > 90 ซม.หรือ 36 น้ิวในผู้ชาย และ > 80 ซม.หรือ 32 
น้ิวในผู้หญิง) โดยศึกษาในประชากรไทยท่ัวประเทศท่ีอายุ
ตั้งแต่ 35 ปีขึ้นไปจํานวน 5,091 ราย พบความชุกร้อยละ 
29.3 โดยเพศหญิ งจะพบมากกว่าเพศชายโดยเฉพาะใน
ผู้สูงอายุ (Dirojanawong, 2009) และจากฐานข้อมูลด้าน
โภชนาการ การประเมินรอบเอวประชาชนอายุ 15 ปีขึ้นไป 
(Obesity) ในปี พ.ศ. 2558 พบว่า จังหวัดตรัง มีสถิติความอ้วน

คิดเป็นร้อยละ 46.13 ซ่ึงเป็นอันดับหน่ึงในเขตสุขภาพ 12 
และเป็นจังหวัดท่ีมีคนอ้วนมากท่ีสุดในภาคใต้ (Department 
of Health, 2016) โดยเฉพาะอําเภอเมือง จังหวัดตรัง ท่ีมี
สถิติ ผู้ ท่ีมีรอบเอวเกินเกณฑ์มาตรฐานสูงเป็นอันดับหนึ่ง 
คิดเป็นร้อยละ 31.73 (Trang Public Health, 2016) 

ซ่ึงโรคอ้วนมีผลเสียต่อสุขภาพอย่างมากท่ีส่งผล
กระทบท้ังทางด้านร่างกายและจิตใจ เช่น โรคระบบทางเดิน
หายใจ การนอนหลับผิดปกติ คอเลสเตอรอลในเลือดสูง 
โรคหัวใจและหลอดเลือด โรคเบาหวานและโรคข้อเส่ือม  
เป็นต้น โดยเฉพาะโรคหัวใจและหลอดเลือดพบ 1 ใน 3  
ของผู้ป่วยเพศหญิง และคร่ึงหน่ึงของผู้ป่วยเพศหญิ งเป็น
โรคเบาหวานซ่ึงมีสาเหตุมาจากภาวะอ้วน (Department of 
Health, 2016) ความอ้วนยังส่งผลต่อการเดิน คือ มีท่าเดิน 
ท่ี ผิดปกติ ปวดขา ปวดสะโพกและทําให้เดินลําบาก และทําให้
ระบบฮอร์โมนผิดปกติ ทําให้ประจําเดือนมาผิดปกติ คนไข้ 
บางรายมีประจําเดือนทุก 2 หรือ 3 เดือน ทําให้หน้ามัน  
มีหนวด สิวขึ้น มีปัญหาผิวหนังแตกลาย คนอ้วน มีโอกาส
เสียชีวิตจากโรคมะเร็งเพิ่มมากขึ้นด้วยโดยมะเร็งท่ีพบมาก 
ในผู้หญิง คือ มะเร็งถุงนํ้าดี มะเร็งทางเดินนํ้าดี มะเร็งเต้านม 
มะเร็งปากมดลูก มะเร็งปีกมดลูกและรังไข่ (Kittiwat, 2016) 
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 สาเหตุท่ีทําให้คนไทยมีภาวะอ้วนเน่ืองจากส่วนหน่ึง
เกิดจากวิถีชีวิตท่ีเปล่ียนแปลงไปทําให้บุคคลมีรูปแบบการ
ดําเนินชีวิตท่ีเปล่ียนไปใช้เครื่องอํานวยความสะดวกมากขึ้น  
มีกิจกรรมทางกายและการออกกําลังกายน้อยลง วิถี ชีวิต
ดังกล่าวเป็นปัจจัยส่งเสริมให้ เกิดภาวะนํ้าหนักเกินและ 
ภาวะอ้วน และสาเหตุท่ีสําคัญอีก ก็คือ การไม่รู้จักยับย้ังตัวเอง 
รับประทานท้ังท่ียังไม่ หิว เดินผ่านตู้เย็นก็หยิบอาหารมา
รับประทาน และขาดวินัยในเรื่องการออกกําลังกาย ไม่พยายาม
เผาผลาญพลังงานชอบใช้บันไดเล่ือนและลิฟต์แทนการขึ้นลง
ด้วยบันได (Kittiwat, 2016) ดังน้ันจึงต้องมีการหาแนวทางใน
การควบคุมเพ่ือลดภาวะนํ้าหนักเกินมาตรฐานและโรคอ้วน
เพื่อให้สตรีวัยผู้ใหญ่ท่ีมีนํ้าหนักเกินมาตรฐานมีสุขภาพแข็งแรง
และมีคุณภาพชีวิตท่ีดีต่อไป 

การออกกําลังกายท่ีดีมีคุณค่าและก่อให้เกิดประโยชน์
ต่อร่างกายสามารถทําได้หลายรูปแบบ ได้แก่ การวิ่ง การเดิน 
การเต้นแอโรบิค โยคะ รํามวยจีน จ้ีกง หรือการออกกําลังกาย
ท่ีมีอุปกรณ์ช่วยในการออกกําลังกาย ได้แก่ ลูกบอล ห่วงยาง 
ม้าน่ัง เชือกสปริง เชือก ซ่ึงอุปกรณ์เหล่าน้ีบางช้ินมีราคา
ค่อนข้างแพง และไม่สะดวกต่อการนํามาออกกําลังกาย การ
ออกกําลังกายด้วยยางยืด (Rubber Chain) เป็นการออกกําลัง
กายท่ีสะท้อนภาพความเป็นไทยในยุคเศรษฐกิจพอเพียงท่ี
สะดวกประหยัดค่าใช้จ่าย แต่ให้ผลตอบแทนต่อสุขภาพ
ร่างกายคุ้มค่า สามารถนําติดตัวไปใช้ในการออกกําลังกายได้
ทุกสถานท่ี และทุกเวลาท่ีมีโอกาสออกกําลังกาย การออก
กําลังกายด้วยยางยืดเป็นแนวคิดประยุกต์ใช้เป็นอุปกรณ์
สําหรับการออกกําลังกายเพื่อช่วยพัฒนาสร้างเสริมความ
แข็งแรงและความอดทนของกล้ามเน้ือ สามารถออกกําลังกาย
หรือบริหารร่างกายได้ทุกส่วนหรือเฉพาะส่วนท่ีต้องการ ช่วย
กระตุ้นให้เกิดการไหลเวียนเลือดและเผาผลาญไขมันในร่างกาย 
ยางยืดมีคุณสมบัติพิเศษจะมีปฏิกิริยาสะท้อนกลับหรือมีแรงดึง
กลับจากการดึงให้ยืดออก คือ Stretch Reflex ท่ีจะส่งผลต่อ
การช่วยกระตุ้นระบบประสาทรับรู้ความรู้สึกของกล้ามเน้ือให้มี
ปฏิกิริยาการรับรู้และตอบสนองต่อแรงดึงของยางท่ีกําลังถูกยืด 
ซ่ึงจะเป็นผลดีต่อการพัฒนาและบําบัดรักษาระบบการทํางาน
ของระบบประสาทกล้ามเน้ือ ช่วยป้องกันการเส่ือมสภาพของ
ระบบประสาทกล้ามเน้ือ เอ็นกล้ามเน้ือ เอ็นข้อต่อและกระดูก 

การควบคุม นํ้ าห นักใน ผู้ ให ญ่ ท่ี มี นํ้ าห นัก เกิ น
มาตรฐานนับว่าเป็นการส่งเสริม ป้องกันและฟ้ืนฟูสภาพท่ีดี
เพื่อลดความเส่ียงต่อการเกิดโรคต่าง ๆ จําเป็นต้องมีการ
ควบคุมอาหารและการออกกกําลังกาย การปรับเปล่ียน
พฤติกรรมการควบคุมนํ้าหนักให้ได้ผลและมีประสิทธิภาพน้ัน
จําเป็นต้องอาศัยความรู้ความเข้าใจและความตั้งใจในการ
ปฏิบัติซ่ึงจะทําให้เกิดการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมได้  

แนวคิดการกํากับตนเอง (Self–regulation) ซ่ึงเป็น
กระบวนการควบคุมดูแลตนเองในเร่ืองการปรับเปล่ียน
พฤติกรรม ทําให้เกิดพฤติกรรมท่ีต่อเน่ืองและย่ังยืน ซ่ึงแนวคิด
หลักประกอบด้วยการกํากับตนเองโดยการบันทึก ติดตาม
พฤติกรรม  (Self –monitoring) การประเมินผลท่ี ได้จาก
พฤติกรรม (Self -evaluation) และการเสริมแรงตนเองท่ีเป็น
วิธีการท่ีจะทําให้เกิดการเรียนรู้ปัญหาและวิธีการแก้ไขด้วย
ตนเองทําให้เกิดการรับรู้และปรับเปล่ียนพฤติกรรมอย่างย่ังยืน 
(Kanfer, 1989) ซ่ึงแนวคิดน้ีสามารถให้กลุ่มเป้าหมาย มีการ
วางแผนและตั้งเป้าหมายการควบคุมนํ้าหนัก โดยการออก
กําลังกายและการควบคุมอาหารร่วมกับการสังเกต บันทึก
พฤติกรรมการออกกําลังกายและพฤติกรรมการควบคุมอาหาร
และการประเมินผลท่ีเกิดขึ้นจากพฤติกรรมตนเองและการ
เสริมแรงตนเองเม่ือกระทําได้สําเร็จหรือได้รับการเสริมแรงจาก
สังคม   

รพสต .นาท่ามเหนือ ซ่ึงเป็นหน่วยงานหน่ึงของ
กระทรวงสาธารณสุขท่ีได้มีการดําเนินการคัดกรองภาวะ
นํ้าหนักเกินมาตรฐานในประชาชนกลุ่มอายุ 35 ปีข้ึนไปและให้
ความรู้เก่ียวกับการควบคุมภาวะนํ้าหนักเกินในเร่ืองการ
ควบคุมอาหารและการออกกําลังกายเพื่อลดการเกิดภาวะอ้วน 
แต่จากผลการดําเนินงาน พบว่า กลุ่มเป้าหมายยังไม่สามารถ
ปรับเปล่ียนพฤติกรรมสุขภาพในการออกกําลังกายและการ
ควบคุมอาหารได้ จากแนวคิดดังกล่าวผู้วิจัยจึงได้บูรณาการ
แนวคิดการกํากับตนเองของ Kanfer (1989) ช่วยในการ
กําหนดรูปแบบการกํากับตนเองโดยการออกกําลังกายด้วยยาง
ยืดและการควบคุมอาหารในสตรีวัยผู้ใหญ่ ท่ีมี นํ้าหนักเกิน
เกณฑ์มาตรฐานในกลุ่มอายุ 35-59 ปี เพื่อให้กลุ่มตัวอย่างมี
การปรับเปล่ียนพฤติกรรมการควบคุมอาหารและพฤติกรรม
การออกกําลังกายท่ีเหมาะสมและสมํ่าเสมอเพ่ือให้พฤติกรรม
น้ันคงอยู่ตลอดไป ซ่ึงผลการวิจัยจะเป็นแนวทางให้กับพยาบาล
เวชปฏิบัติชุมชนในการส่งเสริม ป้องกัน ฟื้นฟูสุขภาพสตรีวัย
ผู้ใหญ่ท่ีมีนํ้าหนักเกินเกณฑ์มาตรฐานเพื่อลดความเส่ียงการเกิด
โรคจากพฤติกรรมสุขภาพท่ีไม่เหมาะสม โดยเน้นท่ีการคงไว้ซ่ึง
สุขภาพดีอันจะเป็นผลต่อสุขภาพท่ีดีในอนาคต 

จากข้อมูลดังกล่าวข้างต้น ผู้วิจัยจึงสนใจศึกษาผล
การกํากับตนเองโดยการออกกําลังกายด้วยยางยืดและการ
ควบคุมอาหารต่อการควบคุมนํ้าหนักของสตรีวัยผู้ใหญ่ท่ีมี
นํ้าหนักเกินเกณฑ์มาตรฐาน 
 

วัตถุประสงค์การวิจัย 
เพ่ือศึกษาผลการกํากับตนเองโดยการออกกําลังกาย

ด้วยยางยืดและการควบคุมอาหารต่อการควบคุมนํ้าหนักของ
สตรีวัยผู้ใหญ่ท่ีมีนํ้าหนักเกินมาตรฐาน 
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 สมมติฐาน 
1. ภายหลังการทดลอง กลุ่มท่ีมีการกํากับตนเอง

โดยการออกกํ าลังกายด้วยยางยืดและควบคุมอาหารมี
พฤติกรรมการควบคุมอาหารและพฤติกรรมการออกกําลังกาย
ด้วยยางยืดดีกว่ากลุ่มควบคุม 
 2. ภายหลังการทดลอง กลุ่มท่ีมีการกํากับตนเอง
โดยการออกกําลังกายด้วยยางยืดและควบคุมอาหาร มีนํ้าหนัก
ตัวน้อยกว่ากลุ่มควบคุม 
 
ประโยชน์ท่ีได้รับ 

1. เป็นแนวทางสําหรับเจ้าหน้าท่ีผู้รับผิดชอบในการ
ให้บริการสร้างเสริมสุขภาพของประชาชนท่ีมีนํ้าหนักเกิน
เกณฑ์ได้ดีย่ิงขึ้น 

2. สามารถลดอัตราเส่ียงต่อการเกิดโรคท่ีมีปัจจัย
เส่ียงจากภาวะนํ้าหนักเกินเกณฑ์ในกลุ่มท่ีเข้าร่วมกิจกรรม 
 
วิธีการวิจัย 

การวิจัยครั้ งน้ี เป็นการวิจัยกึ่ งทดลอง (Quasi-
Experimental Research) แบบสองกลุ่มวัดผลก่อนและหลัง
การทดลอง (The Pretest-Posttest Control Group Design) 

ประชากร คือ สตรีวัยผู้ใหญ่ท่ีมีอายุ 35-59 ปี ท่ีมี
ภาวะโภชนาการเกิน ท่ีอาศัยอยู่ในพ้ืนท่ีความรับผิดชอบของ
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบลนาท่ามเหนือ อําเภอเมือง 
จังหวัดตรังจํานวน 863 คน จากจํานวนประชากรสตรีวัย
ผู้ใหญ่ท่ีมีภาวะโภชนาการเกิน (รพสต.นาท่ามเหนือ อําเภอเมือง 
จังหวัดตรัง 2559) 

กลุ่มตัวอย่าง คือ สตรีวัยผู้ใหญ่ อายุ 35-59 ปี ท่ีมี
ภาวะโภชนาการเกินซ่ึงใช้เกณฑ์ประเมินจากค่าดัชนีมวลกาย
ตั้ งแต่  23 กิ โลกรัมต่อตารางเมตรขึ้นไป  (Department  
of Health, 2016)  อาศัยอ ยู่ ในพื้ น ท่ีความรับ ผิดชอบ 
ของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบลนาท่ามเหนือ กําหนด
ขนาดกลุ่มตัวอย่างโดยใช้สูตรของ Glass (1967 cited in 
Sresatidnaragun, 2010) d = (XE  - XC)   

                     SDC 
 โดยกําหนดขนาดอิทธิพลเท่ากับ 0.75 มาประมาณ
ขนาดตั วอ ย่าง Cohen (1988 cited in Thato, 2013) ท่ี
ระดับนัยสําคัญทางสถิติ ท่ี .50 ระดับค่าอํานาจทดสอบ 
(Power of Test) เท่ากับ .80 ได้ขนาดในแต่ละกลุ่มเท่ากับ 
20 คน เพื่อป้องกันการสูญหายของกลุ่มตัวอย่างขณะศึกษา 
ผู้วิจัยได้เพิ่มขนาดตัวอย่างอีกร้อยละ 25 ตามแนวคิดของ  
Polit, & Beck (2014) ดั ง น้ั น จึ ง มี จํ าน วน ตั วอ ย่ างก ลุ่ ม
ตัวอย่างกลุ่มละ 25 คน ใช้ วิธีการสุ่มตัวอย่างอย่างง่าย 

(Sample Random Sampling) หลังจากใช้เกณฑ์ คัดเข้ า 
คัดออกประชากร ได้ประชากร 4 หมู่บ้านท่ีมีคุณสมบัติครบ
ตามเกณฑ์ สุ่มหมู่บ้านท้ัง 4 หมู่ เพื่อเลือกเป็นกลุ่มทดลอง
และกลุ่มควบคุมโดยใช้วิธีการจับฉลากแบบไม่ใส่คืน แล้ว
หมู่บ้านมาเพียง 2 หมู่ โดยการสุ่มคร้ังท่ี 1 เป็นกลุ่มควบคุม 
และสุ่มคร้ังท่ี 2 เป็นกลุ่มทดลอง จากน้ันจับคู่กลุ่มตัวอย่างให้
ได้ 25 คู่ โดยให้มีคุณสมบัติใกล้เคียงกันมากท่ีสุด คํานึงถึง
ระดับการศึกษา อาชีพ ระดับฐานะทางเศรษฐกิจและนํ้าหนัก
ตัวของทั้งสองกลุ่ม 
 เครื่องมือท่ีใช้ประกอบด้วย 2 ส่วน คือ  

1. เครื่องมือท่ีใช้ในการทดลอง ได้แก่ 1) แผนการ
สอนเร่ืองการออกกําลังกายด้วยยางยืดและการควบคุมอาหาร 
2) คู่มือการออกกําลังกายด้วยยางยืดและคู่มือการควบคุม
อาหาร 3) แบบบันทึกการกํากับตนเองด้วยยางยืดและแบบ
บันทึกการกํากับตนเองเรื่องการรับประทานอาหาร โดยให้ผู้ถูก
วิจัยเป็นผู้บันทึกตารางการออกกําลังกายด้วยยางยืดและ
ควบคุมอาหารด้วยตนเอง เม่ือปฏิบัติตามข้อท่ีได้กําหนดใน
แบบบันทึก 4) ยางยืด โดยยางยืด 1 เส้น ใช้ยางวงขนาดเล็ก
เส้นผ่านศูนย์กลาง 3 เซนติเมตร จํานวน 6 เส้นมาร้อยต่อกัน
เป็นลักษณะเหมือนโซ่ ให้ได้จํานวน 36 ข้อ และ 5) เคร่ืองช่ัง
นํ้าหนักระบบดิจิทัล เป็นเคร่ืองมือท่ีผ่านการทดสอบมาตรฐาน
โดยผู้ผลิต โดยใช้เครื่องเดิมตลอดการวิจัยเพื่อประเมินนํ้าหนัก
ของกลุ่มทดลอง และกลุ่มควบคุม 

2. เคร่ืองมือท่ีใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล ผู้วิจัยได้
พัฒนาจากเครื่องมือของ (Manonom, 2009) ประกอบด้วย 
3 ส่วน ดังน้ี 1) ข้อมูลส่วนบุคคล เป็นแบบบันทึกท่ีผู้วิจัยสร้าง
ขึ้น โดยกําหนดขอบเขตของตัวแปรท่ีจะศึกษาให้มีลักษณะท่ี
ตรงกัน ประกอบด้วยอายุ ระดับการศึกษา จํานวน 7 ข้อ  
2) พฤติกรรมเกี่ยวกับการควบคุมอาหาร เป็นชนิดของอาหาร
และความถ่ีท่ีรับประทานอาหารเป็นประจํา และรูปแบบการ
รับประทานอาหารใน 1 เดือนท่ีผ่านมา เฉล่ียปฏิบัติก่ีวันต่อ
สัปดาห์ มีข้อคําถาม 24 ข้อ ลักษณะคําตอบเป็นมาตราส่วน
ประมาณค่า Rating Scale 3 ระดับ คือ ปฏิบัติเป็นประจํา 
ปฏิบัติบางครั้ง และไม่เคยปฏิบัติเลย เกณฑ์การแปลความหมาย
คะแนนพฤติกรรมการควบคุมอาหาร แบ่งเป็น 3 ระดับ คือ 
คะแนน 1.51-2.00 หมายถึง ระดับดี คะแนน 0.51 – 1.50 
หมายถึง ระดับปานกลาง และคะแนน 0.00 – 0.50 หมายถึง 
ระดับไม่ดี และ 3) พฤติกรรมการออกกําลังกายด้วยยางยืด 
ซ่ึงแบบสอบถามประกอบด้วยข้อคําถามทางบวกและทางลบ 
ลักษณะคําตอบเป็นมาตราส่วนประมาณค่า Rating Scale 3 
ระดับ คือ ปฏิบัติสม่ําเสมอ ปฏิบัติไม่สม่ําเสมอ และไม่เคย
ปฏิบัติเลย เกณฑ์การแปลความหมายคะแนนพฤติกรรมการ
ออกกําลังกายด้วยยางยืด แบ่งเป็น 3 ระดับ คือ คะแนน 1.51 
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 – 2.00 หมายถึง ระดับดี คะแนน 0.51 – 1.50หมายถึง ระดับ
ปานกลาง และคะแนน 0.00 – 0.50 หมายถึง ระดับไม่ดี 
 การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ 
 1. ความตรงของเนื้อหา (Content Validity) การหา
ความตรง (Validity) โดยผู้วิจัยนําเคร่ืองมือท่ีใช้ในการเก็บ
รวบรวมข้อมูล คือ แบบสอบถามการกํากับตนเองด้วยการ 
ออกกําลังกายด้วยยางยืด แบบสอบถามการรับประทานอาหาร 
เครื่องมือ คือ คู่มือการออกกําลังกายด้วยยางยืด คู่มือการ
ควบคุมอาหาร แบบบันทึกการกํากับควบคุมตนเองในการออก
กําลังกายด้วยยางยืด แบบบันทึกปริมาณการรับประทานอาหาร
ประจําวันด้วยตนเอง โดยนําเครื่องมือไปตรวจสอบความตรง
ของเน้ือหาโดยปรึกษาผู้ทรงคุณวุฒิ จํานวน 3 ท่าน ซ่ึงเป็น
ผู้ทรงคุณวุฒิด้านการแพทย์ 2 ท่าน และด้านการพยาบาล  
1 ท่าน ท่ีมีความรู้และประสบการณ์ท่ีเก่ียวข้องกับการควบคุม
นํ้าหนักพิจารณาตรวจสอบความเท่ียงตรงของเน้ือหา ความ
ชัดเจน และความครอบคลุมของแบบสอบถาม คํานวณค่าดัชนี
ความตรงของเน้ือหา (Content Validity Index) ได้ เท่ากับ 
0.80 จากน้ันผู้วิจัยนําแบบสอบถามมาปรับปรุงแก้ไขตาม
ข้อเสนอแนะของผู้ทรงคุณวุฒิก่อนนําไปหาความเช่ือมั่น 

2) การหาความเช่ือมั่ น  (Reliability) ผู้ วิ จัย นํ า
เคร่ืองมือท่ีได้รับการปรับปรุงแก้ไขไปหาความเช่ือมั่นโดยการ
ทดลองใช้ (Try Out) กับประชากรท่ีมีลักษณะคล้ายคลึงกับ
กลุ่มตัวอย่างท่ีจะศึกษา คือ สตรีวัยผู้ใหญ่ ท่ีมีนํ้าหนักเกิน
เกณฑ์มาตรฐานชุมชนหลังควนหาญ 15 คน จากน้ันนําข้อมูล
ท่ีได้มาการวิเคราะห์หาความเชื่อม่ันจากการหาค่าสัมประสิทธ์ิ
แอลฟาตามวิธีของครอนบาค (Cronbach’s Alpha Coefficient) 
ได้ค่าความเช่ือมั่นรวมท้ังฉบับเท่ากับ 0.88 ดังน้ีแบบสอบ
พฤติกรรมเกี่ยวกับการควบคุมอาหาร มีค่าความเช่ือม่ัน 0.87
และแบบสอบถามเกี่ยวกับพฤติกรรมการออกกําลังกายด้วย
ยางยืด มีค่าความเช่ือม่ัน 0.88 ตามลําดับ 
 การพิทักษ์สิทธ์ิของกลุ่มตัวอย่าง 

การวิจัยครั้งน้ีได้ผ่านการรับรองจากคณะกรรมการ
จริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ของวิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี 
ตรัง โดยยึดหลักเกณฑ์ตามประกาศเอลซิกิ เลขท่ี 21/2560 
ลงวันท่ี 20 พฤษภาคม 2560 

 
 
 
 
 

การเก็บรวบรวมข้อมูล  
1. ทีมผู้วิจัยขอหนังสือจากวิทยาลัยพยาบาลบรม

ราชชนนี ตรัง ถึงผู้อํานวยการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ตําบลนาท่ามเหนือ เพ่ือขออนุญาตดําเนินการวิจัย  

2. ทีมผู้วิจัยติดต่อประสานงานกับเจ้าหน้าท่ีใน
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบลนาท่ามเหนือ เพื่อประสาน
ถึงการขอพบกลุ่มตัวอย่าง ในการขอความร่วมมือในการทํา
วิจัยพร้อมท้ังแจ้งวัตถุประสงค์ รายละเอียดของการวิจัยและ
ระยะเวลาในการศึกษาวิจัย รวมท้ังรายละเอียดการพิทักษ์
สิทธ์ิของกลุ่มตัวอย่าง      
 3. การวิจัยและเก็บรวบรวมข้อมูล โดยทีมผู้วิจัย 
มีการทํากิจกรรมท้ังส้ิน 16 สัปดาห์ในกลุ่มทดลอง โดยใน
สัปดาห์ท่ี 1-4 ทีมผู้วิจัยจะพบกลุ่มทดลองสัปดาห์ละ 1 ครั้ง 
ใช้เวลา 2 ช่ัวโมงเพื่อทํากิจกรรมต่าง ๆ ตามโปรแกรมการ
กํากับตนเองท่ีได้ทําแผนไว้ในแต่ละสัปดาห์ และสัปดาห์ท่ี 5-
16 ให้กลุ่มตัวอย่างกํากับตนเองในการออกกําลังกายและ
ควบคุมอาหารด้วยตนเองท่ีบ้านและส่งแบบบันทึกการกํากับ
ตนเองในการออกกําลังกายด้วยยางยืดและการควบคุมอาหาร
ทุกสัปดาห์ โดยทีมผู้วิจัยให้คําปรึกษาสําหรับสมาชิกกลุ่มท่ีมี
ปัญหาและอุปสรรคในการควบคุมอาหารและการออกกําลังกาย 
และในสัปดาห์ท่ี 17 ทีมผู้วิจัยนัดกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม
มาเพื่อรวบรวมข้อมูลหลังการทดลอง เพ่ือตอบแบบสอบถาม
ชุดเดิมและช่ังนํ้าหนักโดยใช้เวลา 20-30 นาที  
 การวิเคราะห์ข้อมูลใช้โปรแกรมคอมพิวเตอร์สําเร็จรูป
หาค่าเฉล่ีย ค่าเบ่ียงเบนมาตรฐานและวิเคราะห์ความแตกต่าง
ด้วยสถิติวิเคราะห์ความแปรปรวนร่วม (ANCOVA)  
 

ผลการวิจัย 
1. ข้อมูลท่ัวไป กลุ่มตัวอย่างเป็นสตรีวัยผู้ใหญ่ท่ีมี

นํ้าหนักเกินเกณฑ์มาตรฐานในกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม 
จํานวนกลุ่มละ 25 คน พบว่า ส่วนใหญ่มีอายุระหว่าง 40–44 
ปี ร้อยละ 26.67 สถานภาพสมรส ร้อยละ 76.67 นับถือ
ศาสนาพุทธ ร้อยละ 96.67 ระดับการศึกษาส่วนใหญ่อยู่ใน
ระดับประถมศึกษา ร้อยละ 40.00 กลุ่มทดลองและกลุ่ม
ควบคุมมีนํ้าหนักตัวก่อนการทดลองเฉล่ีย 67 กิโลกรัม และ 
66.32 กิโลกรัม ตามลําดับ  
 2. คะแนนพฤติกรรมการกํากับตนเองด้วยการออก
กําลังกายด้วยยางยืดของสตรีวัยผู้ใหญ่ท่ีมีนํ้าหนักเกินเกณฑ์
มาตรฐานหลังการทดลอง (ตารางท่ี 1)  
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 ตารางท่ี  1 ค่าเฉล่ียและค่าเบ่ียงเบนมาตรฐานของคะแนนพฤติกรรมการออกกําลังกายด้วยยางยืดกลุ่มทดลองและ 
 กลุ่มควบคุมหลังการทดลอง  (n= 25)   
 

คะแนนพฤติกรรมการกํากับตนเองด้วยการออกกําลังกาย 
ด้วยยางยืด 

กลุ่มควบคุม (n=25) กลุ่มทดลอง (n=25) 
X  S.D. ผลการ

ปฏิบัติ 
X  S.D. ผลการ

ปฏิบัติ 
1.ออกกําลังกายด้วยยางยืดมากกว่าหรือเท่ากับ 3 วันต่อสัปดาห์ 0 0 ไม่ดี 1.56 0.51 ดี 
2.ก่อนออกกําลังกายด้วยยางยืดมีการยืดเหยียดกล้ามเน้ือประมาณ 3-5 นาที 0 0 ไม่ดี 1.56 0.51 ดี 
3.มีการออกกําลังกายกลุ่มกล้ามเน้ือทั่วไป ได้แก่ กลุ่มกล้ามเน้ือไหล่ 
กล้ามเน้ือหลัง ต้นแขน ปลายแขน อย่างน้อย 1 รอบ 

0 0 ไม่ดี 1.56 0.51 ดี 

4.มีการออกกําลังกายโดยการบริหารร่างกายเฉพาะส่วน ได้แก่ หน้าท้อง ต้น
ขา สะโพก อย่างน้อย 3 คร้ัง 

0 0 ไม่ดี 1.60 0.50 ดี 

5.ออกกําลังกายด้วยยางยืดอย่างน้อย 30 นาทีต่อคร้ัง 0 0 ไม่ดี 1.56 0.51 ดี 
6.หลังจากออกกําลังกายเต็มที่แล้วมีการผ่อนคลายกล้ามเน้ือทุกคร้ัง 0 0 ไม่ดี 1.56 0.51 ดี 
          
 จากตารางท่ี 1 พบว่า กลุ่มทดลองมีพฤติกรรม
การกํากับตนเองด้วยการออกกําลังกายด้วยยางยืด โดยมีผล
การปฏิบัติในระดับดี คือ มากกว่า 3 ครั้งต่อสัปดาห์ โดยมี
คะแนนพฤติกรรมออกกําลังกายโดยการบริหารเฉพาะส่วน 
มากท่ีสุด (X =1.60, S.D=0.50) และพฤติกรรมด้านอื่น ๆ ท้ัง 

5 ด้านรองลงมาเท่ากัน (X =1.56, S.D.=0.51) โดยภาพรวม 
กลุ่มทดลองสามารถออกกําลังกายด้วยยางยืดเป็นอย่างดี    

3 คะแนนพฤติกรรมการกํากับตนเองด้วยการ
ควบคุมอาหารของสตรีวัยผู้ใหญ่ ท่ีมี นํ้าหนักเกินเกณฑ์
มาตรฐาน ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมหลังการ
ทดลอง (ตารางท่ี 2) 
 

ตารางท่ี 2 ค่าเฉล่ียและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของคะแนนพฤติกรรมการควบคุมอาหารของกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมก่อนและ
   หลังการทดลอง (n= 25)   

คะแนนพฤติกรรมการ 
ควบคุมอาหาร 

กลุ่มทดลอง (n=25) กลุ่มควบคุม (n=25) 
X S.D. ระดับ X S.D. ระดับ 

ก่อนการทดลอง 1.20 0.20 ปานกลาง 1.13 0.21 ปานกลาง 
หลังการทดลอง 1.99 0.30 มาก 1.36 0.28 ปานกลาง 

 

จากตารางท่ี 2 พบว่า กลุ่มทดลองมีค่าคะแนน
เฉล่ียพฤติกรรมการควบคุมอาหารก่อนทดลองอยู่ในระดับ
ปานกลาง ( X =1.20, S.D.=0.20) และหลังการทดลองอยู่
ในระดับมาก (X =1.99, S.D.=0.30) โดยมีค่าคะแนนเฉล่ีย
พฤติกรรมการควบคุมอาหารเพ่ิมข้ึน ส่วนกลุ่มควบคุมมีค่า
คะแนนเฉล่ียก่อนและหลังการทดลองอยู่ในระดับปานกลาง 

( X =1.1 3 , S.D.=0.2 1  แ ล ะ  ( X  =1.3 6 , S.D.=0.2 8 ) 
ตามลําดับ โดยกลุ่มทดลองมีคะแนนพฤติกรรมการควบคุม
อาหารดีกว่ากลุ่มควบคุม 
 4. ค่าเฉล่ียนํ้าหนักตัวของสตรีวัยผู้ใหญ่ท่ีมีนํ้าหนัก
เกินเกณฑ์มาตรฐาน ก่อนและหลังการทดลองระหว่างกลุ่ม
ทดลองและกลุ่มควบคุม (ตารางท่ี 3) 

 

ตารางที่ 3 ค่าเฉล่ียและค่าเบ่ียงเบนมาตรฐานของนํ้าหนักตัวก่อนและหลังการทดลองของกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม 
 (n=25)   

นํ้าหนักตัว (กิโลกรัม) กลุ่มทดลอง (n=25) กลุ่มควบคุม (n=25) 
X S.D. X  S.D. 

ก่อนการทดลอง 67 7.82 66.32 7.44 
หลังการทดลอง 62.46 7.85 66.20 7.48 
 

จากตารางท่ี 3 พบว่า กลุ่มทดลองมีค่าเฉล่ียของ
นํ้าหนักตัวก่อนทดลอง ( X =67, S.D.=7.82) และหลังการ
ทดลองมีค่าเฉล่ียของนํ้าหนักตัว ( X =62.46, S.D.=7.85) 
โดยมีค่าเฉล่ียของนํ้าหนักตัวลดลง ส่วนกลุ่มควบคุมมี

ค่าเฉล่ียของนํ้าหนักตัวก่อนทดลอง (X =66.32, S.D=7.44) 
และหลังการทดลองมีค่าเฉล่ียของนํ้าหนักตัว ( X =66.20, 
S.D.=7.48) ซ่ึ งก ลุ่มทดลองมี ค่าเฉ ล่ียนํ้าหนักตัวลดลง
มากกว่ากลุ่มควบคุม 
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  5. เปรียบเทียบค่าเฉล่ียคะแนนพฤติกรรมการ
ควบคุมอาหาร นํ้าหนักตัวด้วยการออกกําลังกายด้วยยางยืด

หลังการทดลองระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมด้วย
การวิเคราะห์ความแปรปรวนร่วม (ANCOVA) (ตารางท่ี 4) 
 

ตารางท่ี 4 เปรียบเทียบค่าเฉล่ียคะแนนพฤติกรรมการควบคุมอาหาร นํ้าหนักตัวด้วยการออกกําลังกายด้วยยางยืดหลังการ
   ทดลองระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมด้วยการวิเคราะห์ความแปรปรวนร่วม (ANCOVA) (n=25)    
 

ตัวแปร Adj.Mean F df P 
พฤติกรรมการควบคุมอาหาร 
     กลุ่มทดลอง 
 
     กลุ่มควบคุม 

 
1.51 

 
1.27 

 
 

6.65 

 
 

(1, 47) 

 
 

0.01* 

นํ้าหนักตัว (กิโลกรัม) 
     กลุ่มทดลอง 
 
     กลุ่มควบคุม 

 
62.12 

 
66.54 

 
 

152.78 

 
 

(1, 47) 

 
 

0.01* 

P* <.05         
 จากตารางท่ี 4 พบว่า เมื่อควบคุมอิทธิพลของ
คะแนนพฤติกรรมการควบคุมอาหาร นํ้าหนักตัวก่อนการ
ทดลองระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมแล้ว หลังการ
ทดลอง พบว่า คะแนนพฤติกรรมการควบคุมอาหารแตกต่าง
กันอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 (F1,47=6.65, P.01) 
ค่าเฉล่ียนํ้าหนักตัว แตกต่างกันอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ 
ท่ีระดับ .05 (F1,47=152.78, P.01)   
 

อภิปรายผลการวิจัย 
จากการศึกษาผลการกํากับตนเองโดยการออก

กําลังกายด้วยยางยืดและการควบคุมอาหารต่อการควบคุม
นํ้ าห นักของสต รี วัย ผู้ ใหญ่ ท่ี มี นํ้ าห นัก เกิน เกณ ฑ์  ซ่ึ ง
ผลการวิจัยดังกล่าวเป็นไปตามสมมติฐานการวิจัยข้อท่ี 1 
และ 2 ซ่ึงสามารถอภิปรายผลได้ ดังน้ี 

เน่ืองจากสตรีวัยผู้ใหญ่ ท่ีมีนํ้าหนักเกินเกณฑ์ท่ี
ได้รับโปรแกรมการกํากับตนเองท่ีผู้วิจัยจัดข้ึน โดยการนํา
แนวคิดการกํากับตนเองของ Kanfer, Ackcrman, & Cudeck 
(1989) มาใช้ในการกํากับและควบคุมตนเองในการออกกําลัง
กายด้วยยางยืดในกลุ่มทดลอง จากแนวคิดของเคนเฟอร์ ท่ี
พบว่า การกํากับตนเองสามารถทําให้เกิดการปรับเปล่ียน
พฤติกรรมและการทําให้พฤติกรรมน้ันยังคงดําเนินอยู่ 
เน่ืองจากการกํากับตนเองเป็นกระบวนการท่ีทําให้เกิดการ
เรียนรู้ปัญหาและวิธีการแก้ปัญหาด้วยตนเอง ซ่ึงประกอบด้วย
กระบวนการท่ีสําคัญ 3 ประการคือ 1) การเตือนตนเอง 
(Self–Monitoring) 2) การประเมินผล (Self-Evaluation) 
และ 3) การเสริมแรง (Self-Reinforcement)  โดยการ
เตือนตนเองเป็นขั้นตอนท่ีกลุ่มตัวอย่างสังเกตและบันทึก
พฤติกรรมตนเองหลังจากท่ีได้ตั้งเป้าหมายในการกระทํา
พฤติกรรม ขั้นตอนน้ีกลุ่มตัวอย่างจะได้ตรวจสอบพฤติกรรม

ของตนเองทุกคร้ังท่ีได้บันทึก ได้เรียนรู้ว่าตนเองกระทํา
พฤติกรรมตามเป้าหมายมากน้อยเพียงใด ถ้าต่างไปจาก
เป้าหมายก็จะแก้ไขพฤติกรรมให้บรรลุตามเป้าหมาย และ
ยังนําข้อมูลมาใช้เป็นข้อมูลย้อนกลับเพื่อประเมินตนเองเพ่ือ
นําไปสู่การเสริมแรงตนเอง รวมท้ังใช้เป้าหมายให้เหมาะสม
ด้วย (Kazdin, 2000) นอกจากน้ีการสังเกตและการบันทึก
พฤติกรรมตนเองส่งผลให้กลุ่มตัวอย่างเกิดความตระหนักใน
การควบคุมพฤติกรรม ในงานวิจัยคร้ังน้ีกลุ่มตัวอย่างต้อง
บันทึกพฤติกรรมการออกกําลังกายด้วยยางยืดและพฤติกรรม
การควบคุมอาหารตามธงโภชนาการ ใน 1 สัปดาห์ การบันทึก
น้ีกลุ่มตัวอย่างต้องเอาใจใส่และระมัดระวังในพฤติกรรมของ
ตนเอง เกิดการเรียนรู้อย่างเป็นระบบ เริ่มรู้ตัวและแยกแยะ
ได้ว่า ตนกําลังทําอะไร ในสภาพการณ์ใดทําให้เกิดการควบคุม
ภายในตนเองข้ึนและนําไปสู่การเปล่ียนแปลงพฤติกรรม
เป้าหมายในท่ี สุด (Ayamuang, Namwong, Bakasatae, & 
Jariyasin, 2013)  สําหรับขั้นตอนท่ีสอง คือ ข้ันตอนการ
ประเมินผล เป็นขั้นตอนท่ีมีผลต่อการจูงใจให้กลุ่มตัวอย่าง
ปรับปรุงพฤติกรรมของตนเอง เมื่อกลุ่มตัวอย่าง พบว่า 
ตนเองทําได้สําเร็จตามเป้าหมาย ก็จะกระตุ้นให้เกิดความ
ภาคภูมิใจในตนเองกับความสําเร็จของตนซ่ึงผลที่เกิดขึ้นน้ี
จะนําไปสู่การเสริมแรงตนเอง คือ ความพยายามท่ีจะ
กระทําพฤติกรรมน้ันให้บรรลุเป้าหมายในระดับท่ีสูงขึ้น 
ไปอีก แต่หากไม่สามารถทําให้บรรลุเป้าหมาย ได้กลุ่ม
ตัวอย่างก็จะพยายามปรับปรุงตนเองเพ่ือให้บรรลุตาม
เป้าหมายครั้งต่อไปได้ (Meepien, 2008) งานวิจัยครั้งน้ี 
พบว่า ในสัปดาห์แรกกลุ่มตัวอย่างไม่สามารถกระทํา
พฤติกรรมได้ตามเป้าหมายท่ีกําหนดไว้ แต่ในระยะต่อมา
กลุ่มตัวอย่างได้เพิ่มความพยายามจนมีพฤติกรรมใกล้เคียง
กับเป้าหมายและสามารกระทําพฤติกรรมจนบรรลุเป้าหมาย
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 ได้ส่วนใหญ่  ซ่ึงในขั้นการประเมินผลน้ี กลุ่มตัวอย่างได้
ประเมินพฤติกรรมการควบคุมอาหารและการออกกําลังกาย
โดยยางยืดเทียบกับเป้าหมายท่ีตั้ งไว้ จึงส่งผลให้ เกิด
พฤติกรรมเพิ่มขึ้น การประเมินผลน้ีจึงเป็นขั้นตอนท่ีสําคัญ
อย่างมากท่ีจะเพิ่มประสิทธิภาพของเทคนิคการกํากับ 
ขั้นตอนสุดท้ายของการกํากับตนเอง คือ ขั้นตอนการ
เสริมแรง โดยกลุ่มตัวอย่างเป็น ผู้กํ าหนดเง่ือนไขการ
เสริมแรงตนเองและจะเป็นตัวกระตุ้นท่ีเป็นแรงเสริมให้แก่
ตนเองเม่ือกระทําพฤติกรรมได้บรรลุตามเป้าหมายท่ีกําหนด
ไว้เพื่อทําให้พฤติกรรมน้ันเพิ่มขึ้น โดยกลุ่มตัวอย่างเป็น
ผู้ดําเนินการเพ่ือให้ ได้แรงเสริมด้วยตนเอง (Meepien, 
2008) ซ่ึง งานวิจัยน้ีเม่ือกลุ่มตัวอย่างได้ประเมินตนเอง
หลังจากสังเกตและบันทึกพฤติกรรมแล้ว พบว่า ตนเองมี
พฤติกรรมเท่ากับเป้าหมายหรือสูงกว่าเป้าหมายก็จะได้รับ
การเสริมแรงให้กับตนเองทันทีซ่ึงเป็นการเสริมแรงจาก
ภายใน  คือ  ความภาคภู มิ ใจใน ตัวเองท่ี ทํ าได้ สํ าเร็จ 
นอกจากน้ียังมีการเสริมแรงจากสังคม ได้แก่ การได้รับคํา
ชมเชยจากผู้วิจัยและสมาชิกในกลุ่มในการทํากลุ่มแต่ละคร้ัง
ท่ีกลุ่มตัวอย่างทําได้ตามเป้าหมาย จึงได้เพิ่มความพยายาม
ในการกระทําพฤติกรรมการรับประทานอาหารและการออก
กําลังกายด้วยยางยืด ส่งผลให้กลุ่มตัวอย่างมีนํ้าหนักลดลง
ซ่ึงเป็นแรงจูงใจเพ่ือการควบคุมนํ้าหนักต่อไป การกํากับ
ตนเองจึงเป็นกระบวนการ ท่ี มีประสิท ธิภาพ ในการ
ปรับเปล่ียนพฤติกรรมของบุคคลและจะทําให้พฤติกรรมน้ัน
คงอยู่และแผ่ขยายได้ และการท่ีกลุ่มตัวอย่างรับประทาน
อาหารตามความต้องการของร่างกาย จึงน่าจะส่งผลให้
พลังงานท่ีได้รับน้ันมีความเพียงพอกับความต้องการของ
ร่างกายและไม่เหลือเก็บสะสมเป็นไขมันในร่างกาย ดังน้ัน
พฤติกรรมการรับประทานอาหารจึงมีความสัมพันธ์กันกับ
นํ้าหนักท่ีลดลง (Ayamuang et al., 2013) อีกประการ ท่ี
น่าจะทําให้ค่าเฉล่ียนํ้าหนักของกลุ่มทดลองลดลง คือ กลุ่ม
ทดลองได้มีการเพิ่มการเคล่ือนไหวร่างกายโดยการกํากับ
ตนเองด้วยการออกกําลังกายด้วยยางยืด ซ่ึงการเคล่ือนไหว
โดยการออกกําลังกายด้วยยางยืดจะช่วยเผาผลาญปริมาณ
พลังงานท่ีร่างกายได้รับจากอาหารอีกด้วย (Manonom, 
2009) และการออกกําลังกายด้วยยางยืดยังช่วยให้เกิด
ความกระชับสัดส่วนเพราะช่วยเพิ่มมวลกล้ามเน้ือ จึงส่งผล
ให้ก ล้ามเน้ือกระชับได้รูปทรงและ  สัด ส่วนสวยงาม  
ช่วยเผาผลาญและลดไขมันในร่างกายทําให้ระบบการ 
เผาผลาญพลังงานเร็วขึ้น และต่อเน่ือง (Burn Fat Fast) 
(Boromtanarat, 2017) การออกกําลังกายอย่างสมํ่าเสมอ
ควบคู่กับการรับประทานอาหารท่ีเหมาะสมกับความ
ต้องการของร่างกายจะช่วยรักษาสมดุลพลังงานและนํ้าหนัก

ตัวให้คงท่ีช่วยให้มีสุขภาพท่ีดี ดังน้ันจึงส่งผลให้ค่าเฉล่ียของ
นํ้าหนักตัวลดลง  
 ผลการวิ จั ย น้ี สอดค ล้อ งกั บ การศึ กษ าของ 
Ayamuang et al., (2013) ท่ีรายงานผลของการควบคุม
ตน เองต่อพฤติกรรมการรับประทานอาหารตามธง
โภชนาการและพฤติกรรมการออกกําลังกายของนักศึกษาท่ี
มีเส้นรอบเอวเกินมาตรฐาน พบว่า ค่าเฉล่ียร้อยละของ
พฤติกรรมการรับประทานอาหารตามธงโภชนาการและ
ค่าเฉล่ียร้อยละของพฤติกรรมการออกกําลังกายในระยะ
ทดลองสูงกว่าระยะเส้นฐานอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติท่ี
ระดั บ  .05 และสอดคล้องกับงาน วิ จั ยของ  Youkong, 
Sompopcharoen, Kengganpanich, & Rawiworrakul 
(2015) ท่ี ศึกษาผลของโปรแกรมการกํากับตนเองต่อ
พฤติกรรมการควบคุมอาหารในผู้ป่วยเบาหวานชนิดท่ี 2 
พบว่า กลุ่มทดลองมีพฤติกรรมการควบคุมอาหารดีขึ้นกว่า
ก่อนการทดลองอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 
นอกจากน้ียังสอดคล้องกับงานวิจัยอื่น ๆ ท่ีใช้วิธีการกํากับ
ตนเองในการเพิ่มพฤติกรรม ต่าง ๆ เช่น พฤติกรรมการลด
นํ้าหนัก การควบคุมอาหาร การออกกําลังกาย การบริโภค
อาหารอย่างถูกสุขลักษณะ (Eriksson, 2006; Chomboon, 
2012; Yodrach, & Choowattanapakorn, 2014)  แ ล ะ
สอดคล้องกับ Kaenphueak, Junprasert, & Asawachai- 
suwikrom (2014) ศึกษาผลลัพธ์การกํากับตนเองในการ
รับประทานอาหารและการเดินเร็วเพื่อควบคุมนํ้าหนักของ
หญิ งท่ี มี นํ้ าห นักเกิน  พบว่า การกํ ากับตนเองในการ
รับประทานอาหารและการเดินเร็ว มีผลทําให้กลุ่มทดลองมี
ค่าเฉล่ียนํ้าหนัก ค่าดัชนีมวลกาย และเส้นรอบเอวน้อยกว่า
กลุ่มควบคุมอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ.05 นอกจากน้ี
ยังมีผลการศึกษาของ Khongphianthum, Rattanagree- 
thakul, & Toonsiri (2016) ท่ีศึกษาผลของโปรแกรมการ
กํากับตนเองต่อการออกกําลังกายด้วยห่วงฮูลาฮูป การ
ควบคุมอาหารและเส้นรอบเอวของอาสาสมัครสาธารณสุขท่ี
มีภาวะอ้วนลงพุง พบว่า ภายหลังการทดลอง กลุ่มทดลองมี
ค่าเฉล่ียผลต่างคะแนนการออกกําลังกายด้วยห่วงฮูลาฮูป 
การควบคุมอาหารและเส้นรอบเอวมากกว่ากลุ่มควบคุม
อย่างมนัียสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05  
 

สรุป 
 การส่งเสริมให้สตรีวัยผู้ใหญ่ท่ีมีนํ้าหนักเกินเกณฑ์
มาตรฐาน สามารถควบคุมนํ้าหนักของตนเองได้น้ัน จําเป็น
อย่างย่ิงจะต้องมีการกํากับตนเองอย่างเคร่งครัดในด้านการ
ออกกํ าลั งกายด้ วยยางยืดและการควบคุมอาหารซึ่ ง
ประกอบด้วยกระบวนการท่ีสําคัญ 3 ประการ คือ 1) การ
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 เตือนตนเอง (Self–Monitoring) 2) การประเมินผล (Self-
Evaluation) และ 3) การเสริมแรง (Self-Reinforcement) 
โดยการเตือนตนเองเป็นการสังเกตและบันทึกพฤติกรรม
ตนเองหลังจากท่ีได้ตั้งเป้าหมายในการกระทําพฤติกรรม มี
การตรวจสอบพฤติกรรมของตนเองทุกครั้งท่ีได้บันทึก ได้
เรียนรู้ ว่าตนเองกระทําพฤติกรรมตามเป้าหมายมากน้อย
เพียงใด ถ้าต่างไปจากเป้าหมายก็จะแก้ไขพฤติกรรมให้
บรรลุตามเป้าหมาย และยังนําข้อมูลมาใช้เป็นข้อมูล
ย้อนกลับเพื่อประเมินตนเองเพื่อนําไปสู่การเสริมแรงตนเอง 
รวมท้ังใช้เป้าหมายให้เหมาะสมด้วย การประเมินผล เป็น
ขั้ นตอน ท่ีมีผลต่อการจูงใจให้ก ลุ่ม ตัวอย่างป รับปรุง
พฤติกรรมของตนเอง เมื่อผลการประเมินของกลุ่มตัวอย่าง 
พบว่า ตนเองทําได้สําเร็จตามเป้าหมาย ก็จะกระตุ้นให้เกิด
ความภาคภูมิใจในตนเองกับความสําเร็จของตนซ่ึงผลท่ี
เกิดขึ้นน้ีจะนําไปสู่การเสริมแรงตนเอง คือ ความพยายามท่ี
จะกระทําพฤติกรรมน้ันให้บรรลุเป้าหมายในระดับท่ีสูงขึ้น
ไปอีก 
 

ข้อเสนอแนะในการวิจัย 
1. ด้านการปฏิบัติการพยาบาล พยาบาลเวชปฏิบัติ

ชุมชน สามารถนําการกํากับตนเองด้วยการออกกําลังกาย
ด้วยยางยืดและการควบคุมอาหาร ไปใช้ในการปฏิบัติการ
พยาบาลผู้ท่ีมีนํ้าหนักเกินเกณฑ์มาตรฐานซ่ึงเน้นให้มีการ
ควบคุมตนเองในการปรับเป ล่ียนพฤติกรรมด้ านการ
รับประทานอาหาร การออกกําลังกาย ทําให้มีพฤติกรรมการ
ดูแลตนเองดีขึ้น และลดภาวะนํ้าหนักเกินเกณฑ์ลงให้อยู่ใน
เกณฑ์ปกติท้ังน้ีเพื่อเป็นการป้องกันการเกิดโรคเรื้อรังต่าง ๆ  

2. ด้านการบริหารการพยาบาล ผู้บริหารทางการ
พยาบาล สามารถนําผลการกํากับตนเองด้วยการออกกําลัง
กายด้วยยางยืด โดยกําหนดนโยบายแนวทางการกําหนด
รูปแบบหรือแนวทางปฏิบัติเพื่อป้องกันโรคอ้วนในชุมชน
ต่อไป เน่ืองจากเป็นรูปแบบท่ีเรียบง่าย สอดคล้องกับวิถีการ
ดําเนินชีวิตประจําวัน การบริโภคอาหารท่ีเหมาะสม และ
การออกกําลังกายท่ีเพียงพอ  

3. ด้านการศึกษาพยาบาล คณาจารย์ในสถาบัน 
การศึกษาทางการพยาบาล สามารถนําผลการกํากับตนเอง
ด้วยการออกกําลังกายด้วยยางยืดและการควบคุมอาหารไป
ใช้ในการเรียนการสอนแก่นักศึกษาพยาบาล ซ่ึงเป็นรูปแบบ
หน่ึงในการให้การพยาบาลเพ่ือป้องกันการเป็นโรคอ้วนได้ 

4. ด้านการวิจัย ผู้วิจัยนําผลการกํากับตนเองด้วย
การออกกําลังกายด้วยยางยืดไปเป็นแนวทางในการ
ศึกษาวิจัยประชากรกลุ่มอื่น ๆ ท่ีมีภาวะนํ้าหนักเกินเกณฑ์
มาตรฐาน  
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