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บทคัดยอ 
 
จุดประสงค เพื่อศึกษาถึงการฝกระยางคแขนสวนบนแบบวงจรตอการเพิ่มขึ้นของความแข็งแรงของ

กลามเนื้อ ชวงการเคลื่อนไหวแบบที่ผูปวยทําเอง (active range of motion; AROM) และ

ความสามารถในการทํากิจกรรมของระยางคแขนสวนบน และคาความเกร็งตัว (spasticity) ของ

กลามเนื้อในผูปวยอัมพาตครึ่งซีก 

วิธีการศึกษา รูปแบบการวิจยัเปนการเปรียบเทียบผลกอนและหลังการรักษาในผูปวยอัมพาตครึ่งซีก

ระยะเรื้อรังจํานวน 12 คนที่มีประวัตกิารเปนอัมพาตครึง่ซีกอยางนอย 6 เดือน โดยผูปวยทุกคนจะ

เขารวมการฝกระยางคแขนสวนบนเปนระยะเวลาทั้งสิ้น 6 สัปดาห (4วนั/สัปดาห 90นาที/วัน) การ

ฝกระยางคแขนสวนบนแบบวงจรประกอบดวยการฝก 7 สถานีคือ การยืดกลามเนื้อ (muscle 

stretching), การออกกําลังกายดวยตนเอง (self active exercise), การฝกแขนทั้งสองขางพรอมกัน 

(bilateral arm training), การฝกประสาทรับความรูสึกแบบซ้ําๆ (repetitive sensory training), การ

ฝกการเคลื่อนไหวแบบกจิกรรมแบบซ้ําๆ (repetitive task-specific training), การฝกการออกกําลัง

ÅÔ¢ÊÔ·¸Ô ìÁËÒÇÔ·ÂÒÅÑÂàªÕÂ§ãËÁè
Copyright  by Chiang Mai University
A l l  r i g h t s  r e s e r v e d

ÅÔ¢ÊÔ·¸Ô ìÁËÒÇÔ·ÂÒÅÑÂàªÕÂ§ãËÁè
Copyright  by Chiang Mai University
A l l  r i g h t s  r e s e r v e d



 v

กายแบบความเร็วของการเคลื่อนไหวคงทีพ่รอมกันทั้ง 2 ขาง (bilateral isokinetic training), และ

การเพิ่มความแข็งแรงของกลามเนื้อ (strength training exercise).  

ตัวแปร คาแรงบิดตัวสูงสุดของกลามเนื้อ (peak isokinetic torque), AROM, คาความเกร็งตวัของ

กลามเนื้อ biceps, คะแนนของการใชแบบทดสอบ modified Wolf Motor Function (mWMF) และ

คะแนนในการทํา Motor Activity Log (MAL) โดยจะทําการวัดทั้งหมด 4 คร้ังคือ 4, 2 สัปดาหและ 

1 วันกอนเริ่มฝกและ 1 วนัหลังเสร็จสิ้นการฝก 

ผลการศึกษา หลังการฝกผูปวยมีความแข็งแรงของกลามเนื้อระยางคแขนสวนบนของขางที่ออนแรง

เพิ่มขึ้น  (p = 0.001) ในขณะที่คาความเกร็งตัวของกลามเนื้อไมมีการเปลี่ยนแปลง (p = 0.06) และ

พบวา AROM ของระยางคแขนสวนบนในขางที่ออนแรงมีคาเพิ่มขึ้นหลังการฝก (p = 0.001) 

นอกจากนี้ยังพบวาผูปวยมีความสามารถในการทํากิจกรรมของระยางคแขนสวนบนเพิ่มขึ้นอยางมี

นัยสําคัญทางสถิติ  โดยพิจารณาจากคาคะแนนของการใชแบบทดสอบ  mWMF (คะแนน

ความสามารถในการทดสอบ, p = 0.002 และคะแนนเวลาในการทดสอบ, p = 0.003) และคะแนน

ในการทํา MAL  (คะแนนปริมาณการใช, p = 0.008 และคะแนนคุณภาพของการเคลื่อนไหว,  p = 

0.002) 

สรุปผลการศึกษา  ภายหลังจากการเขารวมการฝกระยางคแขนสวนบนแบบวงจรเปนเวลา 6 

สัปดาหพบวาผูปวยอัมพาตครึ่งซีกระยะเรื้อรังสามารถใชระยางคแขนขางที่ออนแรงในการทํา

กิจกรรมไดมากขึ้น รวมทั้งมีความแข็งแรงและ AROM เพิ่มขึ้นดวย ซ่ึงแสดงใหเห็นวาการฝก

ระยางคแขนสวนบนแบบวงจรสามารถนํามาใชเปนวิธีการรักษาเพื่อฟนฟูสภาพผูปวยอัมพาตครึ่ง

ซีกระยะเรื้อรังที่ใหประสิทธิผลที่ดีวิธีหนึ่ง 
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ABSTRACT 

   

Purpose: To determine whether circuit training can improve strength, active range of 

motion (AROM) and functional ability of the upper extremity and to evaluate its 

effect on spasticity in chronic stroke survivors. 

Methods: Single group pre-post designed was used in this study. Twelve patients 

with chronic hemiparesis stroke (time post stroke at least 6 months) were enrolled in 

the intervention program. A six-week (4 days/week, 90 minutes/day) program 

consisted of muscle stretching, self active exercise, bilateral arm training, repetitive 

sensory training, repetitive task-specific training, bilateral isokinetic training and the 

strength training exercise for the paretic limb. 

Main Outcome Measures: Peak isokinetic torque, AROM, biceps spasticity, the 

modified Wolf Motor Function (mWMF) test scores and the Motor Activity Log 

(MAL) scores were recorded at 4th, 2nd weeks and 1 day before training and after 

intervention. 
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Results: Paretic muscle strength improved after training (p = 0.001) while muscle 

tone remained unchanged, (p = 0.06). All of AROM measures improved after training          

(p = 0.001). The patients showed significant increase in functional ability in the 

following: the mWMF (performance ability score, p = 0.002 and performance time 

measures, p = 0.003) and the MAL (amount of use score, p = 0.008 and quality of 

movement, p = 0.002). 

Conclusion: Six weeks of circuit training improved functional motor performance of 

the paretic extremity as well as strength and AROM. Thus, circuit upper arm training 

is feasible and can be used as another rehabilitation technique in patients with chronic 

stroke.   
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