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ความเปนมาและความสําคัญของปญหา 

 การฟนฟูสภาพรางกายของนักกฬีา ที่ไดรับบาดเจ็บจากการเลนกีฬามคีวามแตกตาง

จากกลุมบุคคลทั่วไป ในแงของความเขมขน เอาจรงิเอาจัง (Irvin, Iversen, & Roy, 1998, p. 137) 

โดยมีเปาหมายคือ ใหรางกายฟนคืนสภาพ สามารถทํางานไดเหมือนเดมิใหมากที่สุด และใชระยะเวลา

นอยที่สุดเทาที่จะทาํได (Allman, 1974 cited in Irvin et al., 1998; Denegar, Hertel & Fonseca, 

2002, p.166) การฟนฟูสภาพของรางกายจนหายจากอาการบาดเจ็บ มีผลตอการแสดงสมรรถนะ

ทางกฬีาเมื่อกลับไปเลน (Macchi & Crossman, 1995) ซึ่งผลของการฟนฟูสภาพ มคีวามสัมพันธ

ทางบวกกับพฤติกรรมการใหความรวมมอืในการฟนฟ ู(Brewer et al., 2003; Kolt & Brewer, 2007; 

Mendonza, Patel, & Bassett, 2007) จึงเปนที่ยอมรับวา ความรวมมือในการฟนฟูสภาพเปนหัวใจ

สําคัญตอการฟนฟูการบาดเจ็บทางกฬีา (Bassett, 2003; Bassett & Prapavessis, 2010; Kolt, 

& Brewer, 2007)  

 ความรวมมือ (Adherence) หมายถึง พฤติกรรมของผูปวยทีป่รับเขากบัคําแนะนํา 

ที่ไดรับจากบคุลากรทางสุขภาพ (Horn, Weinman, Barber, Elliott, & Morgan, 2006) สําหรับ

พฤติกรรมความรวมมือในการฟนฟูสภาพ ไดแก ความตัง้ใจในการบริหารกลามเนื้อ การปฏิบัติตาม

คําแนะนาํ และการยอมรับตอการปรับโปรแกรมการฟนฟู ใหสอดคลองกับแผนการรกัษาเมื่ออยูที่

คลินิกฟนฟ ูหรือการทําตามคําแนะนําของผูรักษาเมื่ออยูที่บาน (Bassett & Prapavessie, 2010; 

Brewer et al., 2000a; Meichenbaum & Turk, 1987) แตในสถานการณจริงพบวา ผูที่เขารับ 

การฟนฟูสภาพมีอัตราการไมใหความรวมมือสูงถงึ 2 ใน 3 สวนจากจํานวนของผูเขารับบริการ

ทั้งหมด (Sluijs, Kok & van der Zee, 1993) และผูที่ไมใหความรวมมือตอโปรแกรมการฟนฟูสภาพ 

ที่บานมีถงึ 60 เปอรเซ็นต (Bassett, 2003; Sluijs et al., 1993) นอกจากนี้ การไมใหความรวมมือ

ทําใหเกิดผลแทรกซอนทางลบตอรางกาย (ความปวด ความแข็งแรงของกลามเนื้อ) และจิตใจ 

(ความวิตกกงัวล ความมั่นใจในความสามารถแหงตน) (Jack, McLean, Joffett, & Gardiner, 2010)  

 จากรูปแบบบรูณาการการตอบสนองทางจิตสังคมของการบาดเจ็บทางกฬีาและ

กระบวนการฟนฟูสภาพ (Wiese-Bjornstal, Smith, Shaffer & Morrey, 1998) แสดงใหเหน็วา

ปจจัยทางจิตวทิยาสงผลตอความรวมมือในการฟนฟูสภาพ และผลจากการฟนฟ ูปจจัยทางจิตวทิยา 

ที่มีอิทธิพลสงูไดแก ความเชือ่หรือการรับรูของนักกีฬาบาดเจ็บที่มีตกระบวนการฟนฟูสภาพ  
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(Levy, Polman & Clough, 2009) นักกีฬาจะกระทําพฤติกรรมที่สอดคลองกับความคิดเห็นที่ม ี

ตออาการบาดเจ็บและกระบวนการฟนฟูสภาพ ซึง่การรับรูประโยชน (Perceived Benefits) และ

การรับรูอุปสรรค (Perceived Barriers) ของการกระทาํเปนปจจัยทีท่ําใหเกิดความรวมมือกับ 

การรักษาทางการแพทย (Becker & Maiman, 1975) การรับรูประโยชนของการกระทําเปน

ความรูสึกนึกคิดหรือความเขาใจถึงผลดหีรือผลบวกที่จะไดรับเมื่อลงมือกระทาํตามแผนการรักษา

ที่สอดคลองกบัความเจ็บปวยของตน มีความสัมพันธทางบวกกับความรวมมือในการรักษา (Rizvi 

et al., 2010) การรับรูอุปสรรคของการกระทําเปนความเชื่อหรือการคาดการณถงึสิง่ที่ขัดขวาง 

การกระทําตามแผนการรักษา มีความสัมพันธทางลบกบัความรวมมอืในการรักษา (Rizvi et al., 

2010) ผูที่ไมใหความรวมมอืจะระบุปญหาและอุปสรรคมากกวาผูที่รวมมือ (Sluijs, Kok & van 

der Zee, 1993)  

 นอกจากนีก้ารรับรูความสามารถแหงตน (Perceived Self-efficacy) เปนความเชื่อของ

บุคคลวาตนมคีวามสามารถในการทําสิง่ใดสิ่งหนึ่งจนประสบความสาํเร็จ (Bandura, 1997) เปน

ปจจัยทีท่ํานายพฤติกรรมทีสั่มพันธกับสภาวะทางสุขภาพไดดี (Stretcher & Rosenstock, 1997,  

p. 116) การรับรูความสามารถแหงตนยังมคีวามสัมพันธทางบวกตอความรวมมือในการรักษา 

ทางการแพทย นักกีฬาบาดเจ็บที่มีระดับการรับรูความสามารถแหงตนสูง มพีฤติกรรมให 

ความรวมมือกับการฟนฟูสภาพในระดับสูงดวย (Barlow, 2010; Bolkowy, 2010; Levy, Polman 

& Clough, 2009; Milne, Hall & Forwell, 2005; Sluijs & Knibbe, 1991)  

 จากสถิติเกี่ยวกับบริเวณทีเ่กดิการบาดเจ็บทางกฬีาพบวา บริเวณขามอัีตราการบาดเจ็บ

มากที่สุด (บวรฤทธิ ์จักรไพวงศ, บวรรัฐ วนดรุงควรรณ, ชนนิทร ล่าํซํา, และธีรวัฒน กุลทนันทน, 2547; 

Schmikli, Vries, Inklaar & Back, 2010; Vanhoenacker, Maas & Gielen, 2007) และการบาดเจบ็

ที่พบบอยที่สุดในกีฬาเกือบทกุประเภทที่เปนกฬีาปะทะและมีการกระโดด ไดแก ขอเทาแพลง 

(วัฒนชยั โรจนวณิชย, 2542, หนา 561) โดยการเกดิขอเทาแพลงดานนอก (Lateral Ankle Sprain) 

แบงตามความรุนแรงออกเปน 3  ระดับไดแก ระดับนอย ปานกลาง และมาก การเกดิขอเทาแพลง

เปนสาเหตุใหกลามเนื้อออนแรงและขอเทาขาดความมัน่คง ผูที่มีอาการบาดเจ็บความรุนแรงระดับ

นอยและปานกลาง เมื่อไดรับการรักษาฟนฟูโดยวิธกีารทางกายภาพบําบัด จะสามารถกลับไปทาํ

กิจกรรมไดตามปกติ (Bassett & Prapavessie, 2010) สําหรับการบาดเจ็บความรนุแรงระดับมาก

อาจตองรักษาดวยวิธีผาตัด การรักษาฟนฟอูาการขอเทาแพลงแบงเปน 3 ระยะ คือ การพักใชงาน 

การฟนฟูสภาพขอเทา และฝกการทรงตัว (ชนินทร ลํ่าซํา, ม.ป.ป.) โดยระยะการฟนฟูสภาพของขอเทา  

นักกฬีาจะไดรับการฝกดวยวธิียืดเหยียดและเพิ่มความแขง็แรงของกลามเนื้อ การลงน้าํหนัก 
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บนขอเทาขางที่บาดเจ็บ การรับรูของขอตอ  

 การรวมมือกันของบุคคลหลายสาขาวิชาชวยพฒันาแนวทางสงเสริมความรวมมือ 

ตอการใหการดูแลและรักษาอาการเจ็บปวย (World Health Organization [WHO], 2003, xiv) 

นักจิตวทิยาการออกกําลงักายและการกีฬาเปนผูที่มีบทบาทในการชวยใหนกักฬีาทีบ่าดเจ็บ

จัดการกับความคิด อารมณ และพฤติกรรมที่ตอบสนองตออาการบาดเจ็บ และตอกระบวนการ

ฟนฟูรางกาย (Coppel, 2010) ดังนัน้การศกึษาอทิธพิลของปจจัยทางจติวิทยา (การรับรูประโยชน 

การรับรูอุปสรรค การรบัรูความสามารถแหงตน) ที่มีตอความรวมมือในการฟนฟูสภาพ และความสามารถ 

ทางกายในบรเิวณที่บาดเจ็บระดับปานกลาง จะนาํไปสูการพัฒนาแนวทางการสงเสริมดานจิตใจ 

ที่ถูกตองและเหมาะสมสําหรับนักกฬีาที่บาดเจ็บตอไป  
 

คําถามการวิจัย 
 1. นักกฬีาที่บาดเจ็บมีการรับรูประโยชน อุปสรรค ความสามารถแหงตนในการฟนฟู

สภาพ และความสามารถทางกายของบริเวณที่บาดเจ็บ ในระยะกอนการฟนฟูแตกตางกับ 

ระยะหลงัการฟนฟูหรือไม 

 2. การรับรูประโยชน อุปสรรค ความสามารถแหงตนในการฟนฟูสภาพของนกักฬีา 

มีความสมัพนัธกับความรวมมือในการฟนฟูสภาพหรือไม 

 3. การรับรูประโยชน อุปสรรค ความสามารถแหงตนในการฟนฟูสภาพของนกักฬีา  

มีความสมัพนัธกับความสามารถทางกายของบริเวณทีบ่าดเจ็บหรือไม 

 4. ความรวมมอืในการฟนฟสูภาพมีความสัมพันธกับความสามารถทางกายของบริเวณ

ที่บาดเจ็บหรือไม 

 5. การรับรูประโยชน อุปสรรค ความสามารถแหงตนในการฟนฟูสภาพสามารถทํานาย

ความรวมมือในการฟนฟูสภาพหรือไม  

 

วัตถุประสงคของการวิจัย 
 1. เพื่อเปรียบเทียบการรับรูประโยชน อุปสรรค ความสามารถแหงตนในการฟนฟูสภาพ  

และความสามารถทางกายของบริเวณทีบ่าดเจ็บ ระหวางระยะกอนกับหลงัการฟนฟ ู

 2. เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวางการรับรูประโยชน อุปสรรค ความสามารถแหงตน 

ในการฟนฟูสภาพของนักกฬีา กับความรวมมือในการฟนฟ ู 
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 3. เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวางการรับรูประโยชน อุปสรรค ความสามารถแหงตน 

ในการฟนฟูสภาพของนักกฬีา กับความสามารถทางกายของบริเวณทีบ่าดเจ็บ ในระยะกอนกับ

หลังการฟนฟ ู
 4. เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวางความรวมมือในการฟนฟูสภาพกบัความสามารถ 

ทางกายของบริเวณที่บาดเจบ็  

 5. เพื่อศึกษาอาํนาจการทํานายของการรับรูประโยชน การรับรูอุปสรรค การรับรู 

ความสามารถแหงตนในการฟนฟูสภาพ ทีม่ีตอความรวมมือในการฟนฟูสภาพ 
 

สมมติฐานการวิจัย 

 1. นักกฬีาที่บาดเจ็บมีการรับรูประโยชน อุปสรรค ความสามารถแหงตนในการฟนฟ ู

สภาพ และความสามารถทางกายของบริเวณที่บาดเจ็บ ในระยะกอนแตกตางกับระยะหลัง 

การฟนฟ ู

 2. การรับรูประโยชน การรับรูอุปสรรค การรับรูความสามารถแหงตนในการฟนฟูสภาพ 

ของนักกีฬามคีวามสัมพันธกับความรวมมือในการฟนฟ ู

 3. การรับรูประโยชน อุปสรรค ความสามารถแหงตนในการฟนฟูสภาพของนกักฬีา 

มีความสมัพนัธกับความสามารถทางกายของบริเวณทีบ่าดเจ็บ ในระยะกอนและหลังการฟนฟ ู

 4. ความรวมมอืในการฟนฟสูภาพของนักกีฬา มีความสมัพันธกับความสามารถ 

ทางกายของบริเวณที่บาดเจบ็ 

 5. การรับรูประโยชน การรับรูอุปสรรค การรับรูความสามารถแหงตนในการฟนฟูสภาพ  

ของนักกีฬาสามารถทํานายพฤติกรรมความรวมมือในการฟนฟูสภาพได 

 

ประโยชนที่คาดวาจะไดรับ 
 1. ดานการนําไปใช เพื่อเปนขอมูลพื้นฐานในการนําปจจยัดานการรับรูประโยชน  

การรับรูอุปสรรค การรับรูความสามารถแหงตนในการฟนฟูสภาพ ไปใชเปนแนวทางในการประเมิน 

วางแผนพฒันาประสิทธิภาพการทํางานดานจิตวิทยากบันักกฬีาที่บาดเจ็บ 

 2. ดานการศึกษา เพื่อเปนขอมูลในการเรยีนการสอนจติวิทยาการบาดเจ็บทางกฬีา  

โดยเนนตัวแปรที่มีผลตอความรวมมือในการฟนฟูสภาพรางกาย 

 3. ดานการวิจยั เพื่อเปนขอมูลสําหรับการคนควาวิจัยดานจิตวิทยาการกีฬาในประเด็น 

ของการบาดเจ็บทางกฬีาในประเทศไทยใหกวางขวางและลึกซึ้งตอไป 
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ขอบเขตการวิจัย 
 การศึกษาครั้งนี้มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาอิทธิพลของการรับรูประโยชน อุปสรรค 

ความสามารถแหงตนในการฟนฟู ตอความรวมมือในการฟนฟูสภาพ และความสามารถทางกาย

ของนักกีฬาบาดเจ็บความรุนแรงระดับปานกลาง ซึ่งมีขอบเขตการศึกษา ดงันี ้

 กลุมตัวอยางที่ใชในการศึกษาเปนนกักฬีาระดับแขงขัน มีอายุระหวาง 18 – 25 ป  

มีอาการบาดเจ็บขอเทาแพลงระดับ 2 เพียง 1 ขาง ไมมีกรณีตองเขารับการผาตัดใด ๆ ไมมี 

การบาดเจ็บระยางคสวนลางบริเวณอื่น ๆ อากรบาดเจ็บผานพนระยะเฉียบพลนั และไดรับการ

ฟนฟูสภาพขอเทาดวยวธิีทางกายภาพบําบัด  
 ขอตกลงเบื้องตน 
 ผูเขารวมวิจยัทุกทานตอบแบบสอบถามตามความเปนจริง 

 

นิยามศัพทเฉพาะ 

 นักกฬีาบาดเจบ็ หมายถึง นักกีฬาที่ไดรับอันตรายจากการฝกซอมหรือการแขงขันกฬีา 

ทําใหเกิดขอเทาแพลงของขาขางใดขางหนึ่ง มีความรุนแรงระดับปานกลาง  ไมสามารถมีกิจกรรม

ทางกฬีาในระยะเวลาหนึง่ และตองการการดูแลทางการแพทยและการฟนฟูสภาพ 

 นักกฬีา หมายถึง นักกีฬาทีม่อีายุระหวาง 18 – 25 ป เลนกีฬาเพื่อการแขงขัน อยูในทมี

กีฬาของมหาวิทยาลัย และ/ หรือทมีกฬีาของสโมสร 

 การรับรูประโยชนในการฟนฟูสภาพ หมายถงึ ความรูสึกนึกคิดหรือความเขาใจของ

นักกฬีาที่บาดเจ็บเกี่ยวกับผลดีของการกระทําตามโปรแกรมการฟนฟสูภาพ โดยแบงประโยชน

ออกเปน 3 ดาน ไดแก รางกาย จิตใจ และสังคม  

 การรับรูอุปสรรคในการฟนฟสูภาพ หมายถึง ความรูสึกนึกคิดหรือความเขาใจของ

นักกฬีาที่บาดเจ็บเกี่ยวกับปจจัยที่ขัดขวางการกระทําตามโปรแกรมการฟนฟูสภาพ โดยแบง

อุปสรรคออกเปน 3 ดาน ไดแก รางกาย จติใจ และสังคม   

 การรับรูความสามารถแหงตนในการฟนฟสูภาพ หมายถงึ ระดบัความเชื่อหรือความมัน่ใจ

ในความสามารถของตนเองตอการจัดการและกระทาํตามโปรแกรมการฟนฟูสภาพ  โดยแบง 

ความมัน่ใจออกเปน 3 ดาน ไดแก รางกาย จิตใจ และสงัคม 

 ความรวมมือในการฟนฟู หมายถงึ พฤตกิรรมหรือการปฏิบัติตัวของนกักีฬาบาดเจบ็

ตามโปรแกรมการฟนฟูสภาพทีก่ําหนดไว จําแนกออกเปน 
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 1. ความรวมมอืที่คลินิกฟนฟ ูเปนความเอาจริงเอาจงัในการบริหารกลามเนื้อ ความถี ่

ในการทําตามคําแนะนํา และการยอมรับตอการเปลี่ยนแปลงโปรแกรมใหสอดคลองกับแผน 

การฟนฟูสภาพ ซึ่งนกักายภาพบาํบัดเปนผูประเมิน  

 2. ความรวมมอืที่บาน (Home-based Adherence) ไดแก การประคบดวยความรอน

ความเย็น การบริหารกลามเนื้อและขอตอ เวลาที่ใชในการออกกําลงักาย การงดจากกิจกรรมกีฬา  

ความสามารถทางกายของบริเวณที่บาดเจบ็ หมายถึง การที่นกักฬีาสามารถใชขาขางที่มีอาการ

ขอเทาแพลงในการยืนทรงตวัขาเดียวหลับตา และการกระโดดขาเดียว 1 กาว  

 

กรอบแนวคิดการวิจัย 

        ตัวแปรอิสระ                                                            ตัวแปรตาม 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพที ่1 กรอบแนวคิดการวจิัย 

  ความรวมมือที่คลินิกฟนฟ ู

การรับรูความสามารถแหงตน 

          การรับรูประโยชน 

         การรับรูอุปสรรค 

     การรับรูในการฟนฟูสภาพ 

        ความสามารถทางกาย 

            บริเวณที่บาดเจ็บ 

 

       ความรวมมือที่บาน 

           ยนืขาเดียว 

     (Single Leg Stance) 

    กระโดดขาเดียว 1 กาว 

        (Single Leg Hop) 

ความรวมมือในการฟนฟูสภาพ 

 
 
 


