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The purpose of this study was to evaluate the effects of massage combined with 

aroma oil after exercise on pain perception, range of motion (ROM), knee muscle strength, 
and physical performance in soccer players. The methodology of this study consisted of ten 
male soccer players. There was a randomized cross over design including a massage trial 
and a control trial which were separated by two weeks. All of the participants performed a 
soccer-specific twenty-meter shuttle run exercise for ninety minutes. In the massage trial, the 
participants received a massage combined with ten milliliters of aroma oil for thirty minutes 
after exercise. In the control trial, the participants rested for thirty minutes after exercise. The 
factors of numeric pain rating scales, knee joint ROM, knee muscle strength, jumping height, 
and twenty-meter sprint time were evaluated before exercise, after exercise, and twenty-four 
hours after exercise. The results of this study were as follows: the massage trial demonstrated 
significantly decreased of numeric pain rating scale, increased both active knee flexion and 
extension ROM after massage and increased active knee extension ROM twenty-four hours 
after exercise compared with the control trial. However, there was no significant difference in 
knee muscle strength, jumping height, and sprint time between the two trials. In conclusion, 
massage combined with aroma oil administered immediately after soccer-specific exercise 
reduced the pain perception score and improved active knee joint ROM but did not affect the 
strength and physical performance of soccer players. 
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บทที ่1 
บทน า 

ภูมิหลัง 
การออกก าลงักายที่ระดับความหนักสูง เช่น ภายหลงัจากการแข่งขันของกีฬาฟุตบอล 

มกัส่งผลใหเ้กิดความเสียหายต่อกลา้มเนือ้ มีการเพิ่มขึน้ของตวับ่งชี ้ดา้นการอกัเสบของกลา้มเนือ้ 
ซึ่งท าใหเ้พิ่มระดับความรูส้ึกปวด เพิ่มความเมื่อยลา้ ลดความยืดหยุ่นของกลา้มเนือ้ ลดช่วงการ
เคลื่อนไหวของข้อต่อและความแข็งแรงกล้ามเนื ้อ (Ispirlidis et al., 2008; Magalhães et al., 
2010) ส่งผลให้สมรรถภาพทางกายของนักกีฬาลดลงยาวนานถึง 72 ชั่วโมง (Nedelec et al., 
2012) การฟ้ืนฟูสมรรถภาพร่างกายของนักกีฬาใหก้ลบัมาเป็นปกติอย่างรวดเร็วจึงมีความส าคัญ
เป็นอย่างมาก (Nedelec et al., 2013) การนวดเป็นหนึ่งวิธีการที่ไดร้บัความนิยมในดา้นการฟ้ืนฟู
สม รรถภ าพ กล้าม เนื ้ อ ขอ งนั ก กี ฬ า  (Nedelec et al., 2013; Poppendieck et al., 2016; 
Weerapong, Hume, & Kolt, 2005) จากการศกึษาที่ผ่านมาพบว่าการนวดภายหลงัการออกก าลงั
กาย ท าให้ลดระดับความรู้สึกปวด ลดการระบมบริเวณกล้ามเนื ้อ (Andersen et al., 2013; 
Delextrat, Calleja-González, Hippocrate, & Clarke, 2013; Kargarfard et al. , 2016; 
Weerapong et al., 2005) เพิ่มความยืดหยุ่นกลา้มเนือ้ท าให้ช่วงการเคลื่อนไหวของขอ้ต่อดีขึน้ 
(Arabaci, 2008; McKechnie, Young, & Behm, 2007) นอกจากนี ้ยังพบว่าการนวดส่งผลท า
ความแข็งแรงของกลา้มเนือ้ที่ใชใ้นการเหยียดเข่า และสมรรถภาพทางกายเฉพาะดา้นในนกักีฬา
กลบัมาสู่สภาวะปกติไดอ้ย่างรวดเรว็ (Kargarfard et al., 2016; Mancinelli et al., 2006) ในขณะ
ที่บางการศึกษาไม่พบความแตกต่างของสมรรถภาพทางกายและความแข็งแรงของกลา้มเนือ้ภาย
หลงัจากไดร้บัการนวด (Arabaci, 2008; Delextrat et al., 2013) จะเห็นไดว้่าผลของการนวดต่อ
สมรรถภาพทางกายเฉพาะดา้นในนกักีฬาภายหลงัการออกก าลงักายยงัไม่เป็นที่ทราบแน่ชดั  

เป็นที่น่าสนใจว่าน า้มนัหอมระเหยจากสมนุไพรหลายชนิดมีฤทธิ์ยบัยัง้กระบวนการสรา้ง
สารที่กระตุ้นการอักเสบของร่างกาย (Prostaglandins, Leukotriene B2 และ Thromboxanes) 
( Juergens, Stober, Schmidt-Schilling, Kleuver, & Vetter, 1998; Juergens, Stober, & 
Vetter, 1998; Xu, Blair, & Clapham, 2005) ช่วยลดการท างานของระบบประสาทอัตโนมัติ ลด
ความดนัโลหิต ท าใหเ้กิดความรูส้ึกสดชื่นและผ่อนคลาย (Sayorwan et al., 2012; J. Silva et al., 
2003) การศึกษาที่ผ่านมาพบว่าการนวดร่วมกับการใชน้ า้มันหอมระเหยช่วยลดความรูส้ึกปวด
ประจ าเดือน (Kim, Soo, Seok, & Hur, 2011; Marzouk, El-Nemer, & Baraka, 2013) ลดระดับ
ความวิตกกงัวล (Karaman et al., 2016) และลดความรูส้กึปวดขอ้ในผูท้ี่มีภาวะขอ้เข่าอกัเสบไดดี้ 
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(Nasiri, Mahmodi, & Nobakht, 2016; Yip & Tam, 2008) โดยเฉพาะน ้ามันหอมระเหยที่ มี
สว่นผสมของน า้มนัยคูาลิปตสั น า้มนัโรสแมรี น า้มนัพิมเสนตน้ และน า้มนัสวีทมารจ์อแรม เป็นสตูร
ที่ ช่ ว ย ล ด ระดั บ ค วาม รู้สึ ก ป วดกล้ าม เนื ้ อ ใน นั ก กี ฬ า ได้ เป็ น อย่ า ง ดี  (Koonlaboot & 
Hongratanaworakit, 2015) นอกจากนีย้งัพบว่าการนวดรว่มกบัการใชน้ า้มนัหอมระเหยภายหลงั
การออกก าลงักายช่วยลดระดับกรดแลคติกในกระแสเลือด และช่วยใหค้วามสามารถในการออก
ก าลงักายแบบไม่ใชอ้อกซิเจนในนกักีฬาป่ันจกัรยานกลบัมาเป็นปกติไดอ้ย่างรวดเร็ว (Paoli et al., 
2013) แต่อย่างไรก็ตามผลของการนวดรว่มกบัการใชน้ า้มนัหอมระเหยภายหลงัจากการออกก าลงั
กายระดับความหนักสูงเป็นเวลานานในนักกีฬานักฟุตบอลยังไม่เป็นที่ทราบแน่ชัดในปัจจุบัน 
(Poppendieck et al., 2016) ดงันัน้การผสมผสานระหว่างผลของการนวดและฤทธิ์ของน า้มนัหอม
ระเหยอาจช่วยลดระดบัความรูส้ึกปวดของกลา้มเนือ้ เพิ่มความแข็งแรง เพิ่มช่วงการเคลื่อนไหวขอ้
ต่อ สง่ผลท าใหเ้พิ่มสมรรถภาพทางกายเฉพาะดา้นในนกักีฬาฟตุบอลได ้

 

ความมุ่งหมายงานวิจัย 
ในงานวิจยัครัง้นีผู้ว้ิจยัไดต้ัง้ความมุ่งหมายไวด้งันี ้

1. เพื่อศึกษาผลของการนวดร่วมกบัการใชน้ า้มนัหอมระเหยหลงัการออกก าลงักาย 
ต่อระดบัความรูส้กึปวดและช่วงการเคลื่อนไหวขอ้เข่าในนกักีฬาฟตุบอล 

2. เพื่อศึกษาผลของการนวดร่วมกบัการใชน้ า้มนัหอมระเหยหลงัการออกก าลงักาย 
ต่อความแข็งแรงกลา้มเนือ้เข่า ความสูงในการกระโดด และระยะเวลาในการวิ่ง
ในนกักีฬาฟตุบอล 

ความส าคัญของการวิจัย 
เพื่อใหท้ราบถึงผลที่เกิดจากการนวดร่วมกับการใชน้ า้มันหอมระเหยในนักกีฬาฟุตบอล 

เพื่อฟ้ืนสภาพรา่งกายนกักีฬาภายหลงัจากการออกก าลงักายหรือภายหลงัจากการแข่งขนั 

ขอบเขตของการศึกษา 
ประชากรทีใ่ช้ในการศึกษา 

นักกีฬาฟุตบอลมหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒเพศชาย อายุระหว่าง 18-22 ปี มี
ประสบการณใ์นการเลน่ฟตุบอลมามากกว่า 1 ปี  

จ านวนอาสาสมัครทีใ่ช้ในการศึกษา 
อาสาสมคัรจ านวน 10 คน   
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ตัวแปรทีศ่ึกษา 
1. ตวัแปรอิสระ 

1.1 การนวดรว่มกบัการใชน้ า้มนัหอมระเหย 30 นาท ี
1.2 การนอนพกั 30 นาท ี

2. ตวัแปรตาม 
2.1 ระดบัความรูส้กึปวดกลา้มเนือ้ 
2.2 ช่วงการเคลื่อนไหวของขอ้เข่า 
2.3 ความแข็งแรงของกลา้มเนือ้เข่า 
2.4 ความสงูในการกระโดด 
2.5 เวลาในการวิ่ง 20 เมตร 

นิยามศัพทเ์ฉพาะ 
การนวดร่วมกับการใชน้ า้มนัหอมระเหย หมายถึง การใชน้ า้มันหอมระเหยจากสมนุไพร

สตูรผสมรว่มกบัการนวดแบบสวีดิช เทคนิคต่างๆ เป็นระยะเวลา 30 นาท ี
ความรูส้ึกปวดกลา้มเนือ้ หมายถึง การสอบถามระดับความรูส้ึกปวดกลา้มเนือ้โดยใช้

แบบประเมินความรูส้กึปวด 10 ระดบั 
ช่วงการเคลื่อนไหวของขอ้เข่า หมายถึง มุมในการเคลื่อนไหวในท่างอ และเหยียดเข่า 

เพื่อใชใ้นการประเมินความยืดหยุ่นของกลา้มเนือ้โดยกระท าทัง้ในลกัษณะอาสาสมัครเคลื่อนไหว
เองและประเมินช่วงการเคลื่อนไหวโดยผูป้ระเมินเป็นผูท้  าใหเ้กิดการเคลื่อนไหว 

ความแข็งแรงของกลา้มเนือ้ หมายถึงการทดสอบความแข็งแรงของกลา้มเนือ้ งอเข่า และ
กลา้มเนือ้เหยียดเข่าในลกัษณะการออกแรงตา้นการเคลื่อนไหวของขอ้เข่าแบบเกรง็คา้ง  

ความสามารถในการกระโดด หมายถึง ความสงูของการกระโดดที่สงูที่สดุ 
ความสามารถในการวิ่ง หมายถึง ระยะเวลาในการวิ่งที่นอ้ยที่สดุในระยะทาง 20 เมตร 
การออกก าลงักายระดับความหนักสูง หมายถึง การออกก าลงักายโดยการวิ่ง  ไป-กลับ 

ในระยะทาง 20 เมตร เป็นเวลาประมาณ 90 นาท ี
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กรอบแนวคิดของการศึกษา 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาพประกอบ 1 แผนผงักรอบแนวคิดของการศกึษา 
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สมมติฐานในการศึกษา 
การนวดร่วมกับการใช้น า้มันหอมระเหยภายหลังจากการออกก าลังกายที่ระดับความ

หนกัสงูช่วยลดระดบัความรูส้ึกปวดกลา้มเนือ้ เพิ่มช่วงการเคลื่อนไหวของขอ้เข่า เพิ่มความแข็งแรง
ของกลา้มเนือ้เข่าไดดี้ในนกักีฟตุบอลระดบัมหาวิทยาลยั 

การนวดร่วมกับการใช้น า้มันหอมระเหยภายหลังจากการออกก าลังกายที่ระดับความ
หนกัสงูช่วยเพิ่มความสามารถในการกระโดดและความสามารถในการวิ่งไดดี้ในนกักีฟตุบอลระดบั
มหาวิทยาลยั 
 



 

บทที ่2  
เอกสารและงานวิจัยทีเ่ก่ียวข้อง  

ในการวิจัยครัง้นี ้ผู ้วิจัยได้ศึกษาเอกสารและงานวิจัยที่เก่ียวข้อง และไดน้ าเสนอตาม
หวัขอ้ดงัต่อไปนี ้

1. ลกัษณะการเคลื่อนไหวและการออกก าลงักายในกีฬาฟตุบอล 
2. การตอบสนองภายหลงัจากการออกก าลงักายและการแข่งขนั 
3. การตอบสนองของระบบประสาทกลา้มเนือ้ภายหลงัการออกก าลงักายระดบัหนกั 
4. การนวดเพื่อฟ้ืนสภาพรา่งกายภายหลงัจากการฝึกซอ้มและการแข่งขนั 
5. น า้มนัหอมระเหยและผลของการบ าบดัดว้ยน า้มนัหอมระเหย 

ลักษณะการเคล่ือนไหวและการออกก าลังกายในกีฬาฟุตบอล 
โดยทั่วไปกีฬาฟุตบอลใชร้ะยะเวลาในการแข่งขันแต่ละครัง้ประมาณ 90 นาที แบ่งการ

แข่งขนัเป็น 2 ช่วงเวลา ช่วงละ 45 นาที และมีช่วงพกัระหว่างช่วงการแข่งขนั 15 นาที ในระยะเวลา
การแข่งขนัประมาณ 90 นาที นกักีฬามีการเคลื่อนที่เป็นระยะทางโดยรวมประมาณ 9 กิโลเมตรใน
ระหว่างการแข่งขนั ซึ่งประกอบไปดว้ยการเดิน การวิ่งเหยาะๆ การวิ่งดว้ยระดับความเร็วต ่า 8-12 
กม./ชม. ความเร็วปานกลาง 12-15 กม./ชม. และวิ่งดว้ยความเร็วสูง 15-18 กม./ชม. และการวิ่ง
เร็ว >18 กม./ชม. ดังตารางที่ 1 ซึ่งประกอบไปดว้ยการวิ่งเร็วประมาณ 39 ครัง้ ความเร็วเฉลี่ยใน
การวิ่งเร็วประมาณ 15 เมตรต่อการวิ่ง 1 ครัง้ มีการวิ่งเร่งความเร็วประมาณ 240 – 250 ครัง้ และ
ชะลอความเรว็ประมาณ 230 – 250 ครัง้ (Magalhães et al., 2010; Nedelec et al., 2012)  

ตาราง 1 ระยะทางในการเคลื่อนที่แต่ละแบบในขณะแข่งขนัฟตุบอล(กม.) 

การเคื่อนที ่ เดิน วิ่งเหยาะ 
เคลื่อนที ่
ความเร็วต ่า 

เคลื่อนทีค่วามเร็ว
ปานกลาง 

เคลื่อนที่

ความเร็วสูง 
การวิ่ง
เร็ว 

ระยะทาง ~2.9 ~0.71 ~1.78 ~1.06 ~0.56 ~0.61 

ที่มา: Thorpe, R., Sunderland, C., Journal, T., National, A. P., National, G. C. B., 
National, N.  A. , …  Erthoin, S.  E.  B.(2012) .  Muscle Damage, Endocrine, and Immune 
Marker Response to a Soccer Match.  Journal of Strength and Conditioning Research, 
26(10), 2783–2790. 
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ระดับความหนักของการออกก าลังกายในขณะแข่งขันฟุตบอล 
นกักีฬาฟุตบอลจะมีอตัราการเตน้ของหัวใจเฉลี่ยประมาณ 173 ± 7 ครัง้ต่อนาที ใน

เพศชายและ 169 ± 5 ครัง้ต่อนาทีในเพศหญิง หรือประมาณ 86.9 ± 4.3 % และ 85.6 ± 2.3 % 
ของอัตราการเต้นของหัวใจสูงสุดในเพศชายและเพศหญิงตามล าดับ (Souglis et al., 2015) 
เช่นเดียวกนัในนกักีฬาระดบัมืออาชีพ เพศชายมีอตัราการเตน้ของหวัใจเฉลี่ยเท่ากบั 165 ± 3 ครัง้
ต่อนาที อัตราการเต้นของหัวใจสูงสุดเท่ากับ 191 ± 2 ครัง้ต่อนาที (Mohr et al., 2016) ส่วนใน
นักกีฬาเยาวชนอาชีพอายุระหว่าง 17-20 ปีอัตราการเต้นของหัวใจเฉลี่ยในขณะแข่งขันที่มีค่า
เท่ากับ 176 ± 9 ครัง้ต่อนาทีในครึ่งแรกของการแข่งขัน และ 164 ± 9 ครัง้ต่อนาทีในครึ่งหลังของ
การแข่งขัน หรือประมาณ 88 ± 4 % ของอัตราการเตน้ของหัวใจสูงสดุ ในครึ่งแรกและ 82 ± 4 % 
ของอตัราการเตน้ของหวัใจสงูสดุในครึ่งหลงัของการแข่งขนั (Romagnoli et al., 2016) ในช่วงครึ่ง
แรกของการแข่งขนั ระยะเวลาที่หวัใจมีการเตน้มากกว่า 180 ครัง้ต่อนาที มีมากกว่าครึง่หลงัอย่าง
มีนัยส าคัญทางสถิติ (Aslan et al., 2012) ความตอ้งการใชพ้ลังงานในขณะเล่นฟุตบอลเท่ากับ 
374.7 ± 6.6 กิโลแคลลอรี่ ในครึ่งแรกของการแข่งขันและ 359.9 ± 6.3 กิโลแคลลอรี่ ในครึ่งหลัง
ของการแข่งขัน พลังงานประมาณ 71 % ของพลังงานทั้งหมดถูกใชไ้ปในขณะเดินและการวิ่ง
เหยาะๆ ในขณะที่พลงังานอีกประมาณ 14 % ใชใ้นการเคลื่อนที่ในความเร็วระดับสูงเช่น การวิ่ง 
และการวิ่งเร็ว (Souglis et al., 2015) ดังแสดงในตารางที่ 2 อาจกล่าวได้ว่า อัตราการเต้นของ
หวัใจในระยะเวลา 90 นาทีของการแข่งขนัฟุตบอล มีค่ามากกว่า 170 ครัง้ต่อนาทีในเพศชาย หรือ
มากกว่า 80 % ของอัตราการเตน้ของหัวใจสงูสดุ ซึ่งเป็นการออกก าลงัในระดับความหนกัสงูซ า้ๆ 
ตลอดเวลา 

ตาราง 2 อตัราการเตน้ของหวัใจในนกักีฬาฟุตบอลขณะแข่งขนั 

ผุ้แต่ง อัตราการเต้นของหัวใจเฉลี่ย
(คร้ังตอ่นาท)ี 

ร้อยละของอตัราการเตน้ของ
หัวใจสูงสุด 

(Ascensão et al., 2008) 173.0 ± 8.8 87.1 ± 3.2 

(Souglis et al., 2015) 173 ± 7.0  86.9 ± 4.30 

  



  8 

ระบบการใช้พลังงานในกีฬาฟุตบอล 
กีฬาฟุตบอลเป็นกีฬาที่ต้องมีการเคลื่อนที่ด้วยความเร็วหลายครั้ง รูปแบบการ

เคลื่อนที่ดังกล่าวเกิดขึ ้นประมาณ 150 – 250 ครั้งในระหว่างการแข่งขัน โดยแต่ละครั้งใช้
ระยะเวลาประมาณ 2-5 วินาที (Ascensão et al., 2008) ระบบการเผาผลาญพลงังานแบบไม่ใช้
ออกซิเจนเกิดขึน้ตลอดเวลาในระหว่างการแข่งขัน (Thorpe et al., 2012) ส่งผลใหเ้กิดการสะสม
ของกรดแลคติกในกลา้มเนือ้และในระบบการไหลเวียนเลือดเพิ่มขึน้เป็นอย่างมาก (Fatouros et 
al., 2010)  

จากการศึกษาเปรียบเทียบระหว่างการแข่งขันฟุตบอลกับกีฬาชนิดอ่ืนๆ พบว่ากีฬา
ฟุตบอลมีการเพิ่มขึน้ของระดับ เอนไซม์แลคเตทดีไฮโดรจิเนสมากกว่ากีฬาอ่ืน (Souglis et al., 
2015) แต่อย่างไรก็ตาม ระดบัการออกก าลงักายท่ีระดบัความหนกัที่วดัโดยอตัราการเตน้ของหวัใจ
เฉลี่ยเท่ากับ 173.0 ± 8.8 ครัง้ต่อนาที และ อัตราการเตน้ของหัวใจสูงสุด 195.6 ± 6 ครัง้ต่อนาที
ระหว่างการแข่งขันที่เกิดขึน้ในระยะเวลาอย่างนอ้ย 90 นาที นักกีฬาตอ้งอาศัยความสามารถใน
การเผาผลาญพลังงานแบบใช้ออกซิเจนร่วมด้วย (Ascensão et al., 2008) ซึ่งส่งผลให้ภาย
หลงัจากการออกก าลังกายหรือภายหลังจากการแข่งขันฟุตบอล เกิดการสะสมของตัวแปรดา้น
ความเมื่อยลา้เกิดขึน้ มีการเพิ่มขึน้ของของเสียที่เกิดจากการเผาผลาญพลงังานแบบใชอ้อกซิเจน 
มีผลต่อการลดลงของสมรรถภาพในการเล่นกีฬาในนกักีฬาฟุตบอล และตอ้งใชเ้วลามากกว่า 48 – 
72 ชั่วโมงในการฟ้ืนสภาพใหก้ลบัมาเป็นปกติ (Fatouros et al., 2010) 

การตอบสนองภายหลังจากการออกก าลังกายและการแข่งขัน 
หลังจากการออกก าลังกายระดับหนักหรือภายหลังจากการแข่งขันฟุตบอล เซลล์

กลา้มเนือ้ เยื่อหุม้กลา้มเนือ้ และเสน้ใยกลา้มเนือ้มกัไดร้บัการฉีกขาด ซึ่งส่วนใหญ่มาจากการออก
แรงของกลา้มเนือ้ในลกัษณะยืดยาวออก (Hasenoehrl et al., 2016) การฉีกขาดดงักลา่ว สง่ผลให้
เกิดการไหลของโปรตีนที่เป็นองคป์ระกอบของเซลล ์เช่น ครีเอทีนไคเนส ไมโอโกลบิน ออกมาขา้ง
นอกเซลล ์ภายหลังจากที่เซลลก์ลา้มเนือ้เกิดการถูกท าลาย สารอักเสบในร่างกายเกิดขึน้ เกิด
อาการบวมในกล้ามเนื ้อ (Ascensão et al., 2008; Romagnoli et al., 2016) ในขณะเดียวกัน
กลไกการฉีกขาดของกลา้มเนือ้จะไปกระตุน้การท างานของกระแสประสาทรบัความรูส้ึกเจ็บปวด
ขึน้ ส่งผลใหน้กักีฬาเกิดความรูส้ึกปวดระบมในกลา้มเนือ้ กลา้มเนือ้ตึง การเคลื่อนไหวของขอ้ต่อ
ลดลงภายหลงัจากการออกก าลงักาย มีความรูส้ึกไม่สบายเกิดขึน้ในกลา้มเนือ้มดันัน้ๆ (Cheung, 
Hume, & Maxwell, 2015; Fridén, Sjöström, & Ekblom, 1981, 1983) 
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ความรู้สึกปวดกล้ามเนือ้ภายหลังจากการออกก าลังกายและการแข่งขัน 
การศึกษาที่ผ่านมา ไดป้ระเมินความรูส้ึกปวดกลา้มเนือ้ภายหลงัจากการออกก าลงั

กายระดับหนัก และความรูส้ึกปวดกล้ามเนื ้อภายหลังจากการแข่งขันโดยใช้ แบบประเมิน
ความรูส้กึปวด 10 หรือ 100 ระดบั เริ่มจากระดบั 0 คือไม่มีความรูส้ึกปวดระบมกลา้มเนือ้เลย และ 
10 หรือ 100 คือมีความรูส้ึกปวดระบมกลา้มเนือ้มากที่สดุ (Ascensão et al., 2008; Fatouros et 
al. , 2010; Magalhães et al. , 2010; Rampinini et al. , 2011; Verma, Moiz, Shareef, & 
Husain, 2016) พบว่าภายหลงัจากการออกก าลงักายโดยการวิ่งไปกลบั 15 x 30 เมตร หรือการ
ออกก าลังกายแบบ Sport specific shuttle run test ความรูส้ึกปวดกล้ามเนือ้เพิ่มขึน้ทันที และ
เพิ่มขึน้สงูสดุในช่วงระยะเวลา 24 ชั่วโมง - 48 ชั่วโมงภายหลงัจากการออกก าลงักาย และจะค่อยๆ 
ลดลงภายใน 72 ชั่วโมงภายหลงัจากการออกก าลงักาย (Howatson & Milak, 2009; Magalhães 
et al., 2010; Nedelec et al., 2012)  

การศึกษาเปรียบเทียบระหว่างความรูส้ึกปวดกลา้มเนือ้ภายหลงัจากการออกก าลงั
กายระดับหนักด้วยวิธีการของ Loughborough Intermittent Shuttle Test(LIST)กับความรูส้ึก
ปวดกลา้มเนือ้ภายหลงัจากการแข่งขันฟุตบอลพบว่า การออกก าลงัทั้งสองรูปแบบ มีความรูส้ึก
ปวดกลา้มเนือ้เกิดขึน้ 30 นาทีภายหลงัจากการออกก าลงัเหมือนกนั และเพิ่มสงูในช่วงระยะเวลา 
24 ชั่วโมง ค่อยๆ ลดลงในช่วงระยะเวลา 48 ชั่วโมง และ 72 ชั่วโมง (Magalhães et al., 2010) 
การเสียหายของกลา้มเนือ้ที่เกิดขึน้ภายหลังจากการแข่งขัน ท าใหเ้กิดความรูส้ึกปวด ระบม ใน
กลา้มเนือ้ที่มีการใชง้าน สามารถวดัไดโ้ดยใชแ้บบประเมินการรบัรู ้ความรูส้ึกปวด ความรูส้ึกปวด
กล้ามเนือ้จะแสดงอาการทันทีภายหลังจากการแข่งขัน และความรูส้ึกปวดยังคงคา้งอยู่จนถึง
ระยะเวลา 24 ชั่วโมง หรือ 48 ชั่วโมงภายหลังจากการแข่งขัน และค่อยๆกลับเข้าสู่ระดับปกติ
ในช่วงระยะเวลา 72 ชั่วโมงภายหลงัจากการแข่งขนั ดงัตารางที่ 3 

ตาราง 3 ความรูส้ึกปวดกลา้มเนือ้ภายหลงัการออกก าลงักายของนกักีฬาฟตุบอล 

  

ผู้แต่ง(ปี) การออกก าลัง 
ระดับความรู้สึกปวด(0-10)ในแต่ละช่วงเวลา 
ก่อน 30 นาท ี 24 ชม. 48 ชม. 72 ชม. 

(Magalhães et al., 2010) การแข่งขนั 0 6 5 2.5 1 
ออกก าลงักาย(วิ่ง ไป- กลบั) 0 5 4 2 1 

(Ascensão et al., 2008) การแข่งขนัฟตุบอล 0 4.5 4 2 1 
(Fatours et al., 2010) การแข่งขนัฟตุบอล 1 7 8.5 5 2 
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การตอบสนองของระบบประสาทกล้ามเนื้อหลังการออกก าลังระดับหนัก 
การเปล่ียนแปลงความแข็งแรงของกล้ามเนือ้ภายหลังจากการแข่งขัน 

ความแข็งแรงของกลา้มเนือ้เหยียดและงอเข่า มีความส าคญัในนกักีฬาฟุตบอลเป็น
อย่างมากเนื่องจาก ถ้ากล้ามเนื ้อเหยียดและงอเข่ามีความแข็งแรงเพิ่มขึน้ จะมีส่วนช่วยให้
สมรรถภาพในการวิ่งเพิ่มขึน้ตามมา (Sáez de Villarreal, Requena, Izquierdo, & Gonzalez-
Badillo, 2013) สอดคลอ้งกบัการศึกษาผลของการฝึก Plyometric แบบ moderate volume (840 
ครัง้)และ high volume(1640 ครัง้) ที่พบว่าการฝึกดงักลา่วมีส่วนท าใหค้วามแข็งแรงของกลา้มเนือ้
เหยียดและงอเข่าเพิ่มขึน้อย่างมีนัยส าคญัทางสถิติ และยงัท าใหค้วามสามารถในการวิ่ง 20 เมตร 
และความสามารถในการกระโดดดีขึน้ด้วย (De Villarreal, González-Badillo, & Izquierdo, 
2008) การศึกษาที่ผ่านมาพบว่าความแข็งแรงของกลา้มเนือ้มีความสมัพันธก์ับความสามารถใน
การวิ่ง 5 เมตร (r = -0.40, p = 0.001) การวิ่ง Flying 15 เมตร (r = -0.72; p < 0.001) และการวิ่ง 
20 เมตร (r = -0.67, p < 0.001) แต่มีความสมัพนัธเ์พียงเล็กนอ้ยต่อความคลอ่งแคลว่ว่องไว(r = -
0.29; p < 0.05) (Peñailillo, Espíldora, Jannas-Vela, Mujika, & Zbinden-Foncea, 2016) ใน
นักกีฬาฟุตบอลระดับเยาวชนที่มีการฝึกฝนมาอย่างดีพบว่าความแข็งแรงของกล้ามเนือ้ขา มี
ความสมัพนัธร์ะดบัปานกลางถึงระดับสงูต่อความสามารถในการกระโดด ความสามารถในการวิ่ง 
5 เมตร และ การวิ่ง 20 เมตร (Comfort, Stewart, Bloom, & Clarkson, 2014) 

ในขณะเดียวกันพบว่าความแข็งแรงของกล้ามเนือ้ขาของนักกีฬาฟุตบอลมักมีค่า
ลดลงอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติภายหลงัจากการแข่งขนั ซึ่งจากการศึกษาในนกัฟุตบอลภายหลงั
จากการแข่งขันพบว่าความแข็งแรงของกลา้มเนือ้เหยียดและงอเข่ามีค่าลดลงภายหลังจากการ
แข่งขนัจนถึงระยะเวลา 24 ชั่วโมงภายหลงัจากการแข่งขนั (Ascensão et al., 2008) เช่นเดียวกบั
การศึกษาที่ผ่านมาที่พบว่า ไม่ว่าจะเป็นการแข่งขันฟุตบอลหรือออกก าลังกายระดับหนักใน
รูปแบบ วิ่งไป-กลับ ส่งผลใหเ้กิดการลดลงของระบบประสาทกลา้มเนือ้ ท าใหเ้กิดการลดลงของ
ความแข็งแรงกลา้มเนือ้เหยียดและงอเข่า และส่งผลต่อสมรรถภาพในการเล่นกีฬาร่วมดว้ย อีกทัง้
ตอ้งใชร้ะยะเวลามากกว่า 48 – 72 ชั่วโมง ในการฟ้ืนสภาพกลา้มเนือ้ในนกักีฬาใหก้ลบัมาเป็นปกติ 
(Magalhães et al., 2010) 

 ความยืดหยุ่นของกล้ามเนือ้ภายหลังจากการออกก าลังกายและการแข่งขัน 
ภายหลงัจากการออกแรงของกลา้มเนือ้ในระดบัความหนักสงูหรือภายหลงัจากการ

แข่งขัน ร่างกายเกิดการเสียหายของกล้ามเนื ้อเกิดขึ ้น  เกิดอาการปวดกล้ามเนื ้อตามมา 
(Magalhães et al., 2010) มีการบวมในกลา้มเนือ้และส่งผลใหเ้กิดการจ ากัดการเคลื่อนไหวของ
ขอ้ต่อตามมา (Howatson & Milak, 2009; Verma et al., 2016; Zainuddin, Newton, Sacco, & 
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Nosaka, 2005) จากการศึกษาภายหลงัจากการแข่งขนัฟุตบอลพบว่า ช่วงการเคลื่อนไหวของขอ้
เข่ามีค่าลดลงในช่วง 24 ชั่วโมงภายหลงัจากการแข่งขนั และมีการลดลงสงูสดุใรช่วงระยะเวลา 48 
ชั่วโมงภายหลงัจากการแข่งขนั ช่วงการเคลื่อนไหวในนกักีฬาจะกลบัมาเป็นปกติ ในช่วงระยะเวลา 
96 ชั่วโมง (Fatouros et al., 2010) ภายหลงัจากการออกก าลงักายแบบเฉพาะเจาะจงแบบ วิ่งไป-
กลบั(15 x 30 เมตร)พบว่า ช่วงการเคลื่อนไหวของการงอเข่ามีค่าลดลงมากในช่วงระยะเวลา 24 
ชั่วโมงภายหลงัจากการออกก าลงักายและ กลบัมาเป็นปกติไดภ้ายในระยะเวลา 48 – 72 ชั่วโมง 
(Verma et al., 2016) ขณะที่ภายหลงัจากการฝึกแบบจ าเพาะเจาะจงในนักกีฬาฟุตบอล พบว่า 
ความยืดหยุ่นของกล้ามเนื ้อลดลง จาก 132.2 ± 7.0 องศา เป็น 129.9 ± 6.2 องศา ส าหรับ
กลา้มเนือ้เหยียดเข่า และลดลงจาก 86.2 ± 7.3 องศา เป็น 83.3 ± 8.0 องศาส าหรบักลา้มเนือ้งอ
เข่า จะเห็นไดว้่าทั้งภายหลังการออกก าลังกายในนักกีฬาฟุตบอลหรือภายหลังจากการแข่งขัน 
ความยืดหยุ่นของกล้ามเนื ้อเหยียดและงอเข่ามีค่าลดลงอย่างเห็นได้ชัด การฟ้ืนสภาพความ
ยืดหยุ่นของกลา้มเนือ้ใหก้ลบัมาเป็นระดับปกตินัน้อาจตอ้งใชเ้วลา มากกว่า 24 ชั่วโมงภายหลัง
จากการออกก าลงักาย (Rey, Lago-Peñas, Casáis, & Lago-Ballesteros, 2012) 

สมรรถภาพการกระโดดภายหลังจากการแข่งขัน 
จากการศึกษาการเสียหายของกลา้มเนือ้และสมรรถภาพการกระโดดที่เปลี่ยนแปลง

ภายหลังจากการแข่งขันฟุตบอลระยะเวลา 90 นาทีพบว่า ความสามารถในการกระโดดลดลง
ประมาณ 3 % เมื่อเปรียบเทียบกับก่อนการแข่งขัน และพบว่ายังคงลดลงจนถึงระยะเวลา 48 
ชั่ วโมงภายหลังจากการแข่งขัน การออกก าลังกายแบบวิ่งไปกลับในนักกีฬาฟุตบอลพบว่า
ความสามารถในการกระโดดลดลงสงูสดุถึง 9 % ในช่วง 24 ชั่วโมงภายหลงัจากการออกก าลงักาย 
และลดลง 7.9 และ 3.3 % ในช่วงระยะเวลา 48 และ 72 ชั่วโมงภายหลังจากการออกก าลังกาย
ตามล าดับ (Rey et al., 2012; Verma et al., 2016) เช่นเดียวกัน ในนักกีฬาฟุตบอลระดับมือ
อาชีพจ านวน 7 คน ของประเทศโปรตเุกต สมรรถภาพการกระโดดลดลงอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติ
ในช่วงระยะเวลา 24 ชั่วโมงภายหลงัจากการแข่งขัน (J. R. Silva et al., 2013) และการศึกษาใน
นกักีฬาที่ออกก าลงักายรูปแบบเฉพาะของนกักีฬาฟุตบอลก็พบว่า ความสามารถในการกระโดดก็
มีค่าลดลงอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ช่วงระยะเวลา 24 ชั่วโมงภายหลังจากการแข่งขัน ซึ่ง
สอดคลอ้งกบัการศึกษาการเปลี่ยนแปลงสมรรถภาพการกระโดดภายหลงัจากการแข่งขันฟุตบอล
ในนกักีฬาจ านวน 16 คน พบว่าสมรรถภาพในการกระโดดลดลงอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติ ตัง้แต่ 
30 นาทีภายหลงัจากการออกก าลงักายแบบเฉพาะเจาะจงของนักกีฬาฟุตบอล และลดลงจนถึง
ระยะเวลา 72 ชั่วโมงภายหลงัจากการออกก าลงักาย ซึ่งการลดลงดงักล่าวใกลเ้คียงกบัสมรรถภาพ
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ของนักกีฬาที่มีการลดลงภายหลังจากการแข่งขัน (Magalhães et al., 2010; Nedelec et al., 
2012) รายละเอียดดงัตารางที่ 4 

ตาราง 4 สมรรถภาพการกระโดดภายหลงัจากการออกก าลงักายในนกักีฬาฟตุบอล 

สมรรถภาพการวิ่งภายหลังจากการแข่งขัน 
สมรรถภาพการวิ่ง เป็นอีกหนึ่งตวัแปรที่ถูกน ามาใชเ้พื่อศึกษาการฟ้ืนสภาพภายหลงั

จากการออกก าลงักาย การศึกษาในนกักีฬาเพศหญิงที่ไดร้บัการออกก าลงักายแบบ วิ่งไปกลบั 15 
x 30 เมตร พบว่าสมรรถภาพการวิ่งลดลงจนถึง 72 ชั่วโมงภายหลงัจากการออกก าลงักาย (Keane 
& Goodall, 2015) สมรรถภาพในการวิ่งลดลงอย่างมีนยัส าคัญทางสถิติเมื่อเปรียบเทียบกับก่อน
ออกก าลังกายในช่วงระยะเวลา 24 ชั่ วโมงภายหลังจากออกก าลังกายของนักกีฬาฟุตบอล 
(RRRey, Lago-Peñas, Casáis, & Lago-Ballesteros, 2012) สมรรถภาพการวิ่ง 40 เมตรของ
นกักีฬาภายหลงัจากการแข่งขนัลดลงอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติในช่วง 24 ชั่วโมงภายหลงัจากการ
แข่งขัน (Rampinini et al., 2011) ส่วนสมรรถภาพการวิ่ง 20 เมตรในนักกีฬาเพศชายจ านวน 30 
คน หลงัจากการแข่งขันฟุตบอลพบว่ามีการลดลงอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติในช่วงระยะเวลา 24 
ชั่วโมง 48 ชั่วโมง และ 72 ชั่วโมงภายหลังจากการแข่งขัน (Fatouros et al., 2010) ซึ่งสอดคลอ้ง
กับการศึกษาในปี 2008 ที่พบว่าภายหลังจากการแข่งขันฟุตบอลของนักกีฬาฟุตบอลเพศชาย 
Division 2 จ านวน 16 คน มีการลดลงของสมรรถภาพการวิ่ง 20 เมตร อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ
ในทันทีภายหลงัจากการแข่งขัน จนถึงระยะเวลา 72 ชั่วโมงภายหลงัจากการแข่งขนั (Ascensão 
et al., 2008) เช่นเดียวกนักบัการศกึษาการเสียหายของกลา้มเนือ้และสมรรถภาพการวิ่ง 20 เมตร 
เปรียบเทียบกนัระหว่างกลุ่มที่ออกก าลงักายและภายหลงัจากการแข่งขนั ซึ่งพบว่า มีการเสียหาย
ของกล้ามเนือ้ และสมรรถภาพการวิ่ง 20 เมตรลดลงทันทีในช่วงระยะเวลา 30 นาที และยังคง

ผู้แต่ง(ปี) การออกก าลัง 
ความสูงในการกระโดด(ซม.) 

ภายหลังการออกก าลังกายในแต่ละช่วงเวลา 

ก่อน 30 นาท ี 24 ชม. 48 ชม. 72 ชม. 

(Romagnoli et al., 2016) การแข่งขนัฟตุบอล 49.6 48.0 48.3 48.1  

(Magalhães et al., 2010) การแข่งขนัฟตุบอล 51 48 48 48 48 

ออกก าลงักาย(วิ่งไป-กลบั) 51 45 46 46 46 

(NédéLec et al., 2013) ออกก าลงักาย(วิ่งไป-กลบั) 42.3 39.9 40.6 41.1  
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ลดลงจนถึงระยะเวลา 72 ชั่วโมง ทัง้ภายหลงัออกก าลงักายและภายหลงัแข่งขนัเท่ากนัในทัง้สอง
กลุม่ (Magalhães et al., 2010) รายละเอียดดงัตารางที่ 5 

ตาราง 5 สมรรถภาพการว่ิงหลงัจากการออกก าลงักายในนกักีฬาฟตุบอล 

 
การเลน่กีฬาฟุตบอลนกักีฬาตอ้งอาศยัสมรรถภาพรา่งกายหลายดา้น เพื่อใหส้ามารถ

ประสบผลส าเร็จในการแข่งขัน (Brito, Vasconcellos, Oliveira, Krustrup, & Rebelo, 2014; 
Marques et al., 2015; Váczi, Tollár, Meszler, Juhász, & Karsai, 2013) การฝึกระดบัหนกัและ
การแข่งขันฟุตบอล มีการเสียหายของกล้ามเนื ้อ มีการสูญเสียสมรรถภาพของระบบประสาท
กลา้มเนือ้ และสง่ผลใหม้ีการลดลงของสมรรถภาพในการเลน่กีฬา รา่งกายตอ้งใชร้ะยะเวลาในการ
ฟ้ืนสภาพร่างกายมากกว่า 72 ชั่ ว โมง (Ascensão et al., 2008; Magalhães et al., 2010; 
Nedelec et al., 2012) การฟ้ืนสภาพรา่งกายใหน้กักีฬากลบัมามีสภาวะปกติใหไ้ดอ้ย่างรวดเร็วจึง
เป็นสิ่งทา้ทายอย่างมากส าหรบับคุลากรทางดา้นวิทยาศาสตรก์ารกีฬา ผูฝึ้กสอนและนกักีฬาเอง 

การนวดเพ่ือฟ้ืนสภาพนักกีฬาภายหลังจากการออกก าลังกายและการแข่งขัน 
กลยุทธใ์นการฟ้ืนสภาพร่างกายภายหลงัจากการออกก าลงักายในนกักีฬา ลว้นตอ้งการ

ฟ้ืนสภาพให้นักกีฬากลับมามีศักยภาพเป็นปกติได้อย่างรวดเร็วมากที่สุด (Ascensão, Leite, 
Rebelo, Magalhäes, & Magalhäes, 2011; Hemmings, Smith, Graydon, & Dyson, 2000; 
Kargarfard et al., 2016; Nedelec et al., 2013; Weerapong et al., 2005) 

การนวด เป็นวิธีการที่ท าให้เกิดแรงในลักษณะการกด บีบ ถู กระท าต่อเนื ้อเยื่อของ
ร่างกายของผูถู้กนวด (Nunes et al., 2016; Weerapong et al., 2005) เทคนิคและวิธีการในการ
นวดมีดว้ยกันมากมายและไดถู้กน าไปใชเ้พื่อรกัษาอาการเจ็บป่วยอย่างแพร่หลายตัง้แต่อดีตมา
จนถึ ง ปั จ จุ บั น  (Buttagat, Narktro, Onsrira, & Pobsamai, 2016; Galloway & Watt, 2004; 

ผู้แต่ง(ปี) ตัวแปรทีใ่ช้วดั 
เวลาทีใ่ช้ในการวิ่ง(วนิาท)ี 

ภายหลังการออกก าลังกายในแต่ละช่วงเวลา 

ก่อน 30 นาท ี 24 ชม. 48 ชม. 72 ชม. 

(Magalhães et al., 2010) วิ่งเรว็ 20 เมตร 2.95 3.22 3.15 3.12 3.10 

(Ascensão et al., 2008) วิ่งเรว็ 20 เมตร 2.92 3.2 3.1 3.08 3.09 

(Rampinini et al., 2011) วิ่งเรว็ 40 เมตร 6.77 6.75 6.94 6.83 6.79 

(Fatours et al., 2010) วิ่งเรว็ 20 เมตร 2.87  3.3 3.25 3.2 



  14 

Supat, Zakaria, Maskon, Aminuddin, & Nordin, 2013; Yang et al., 2017) การนวดทางการ
กีฬา เป็นหนึ่งในวิธีการนวดที่ได้มีการนิยมน ามาใช้โดยมีวัตถุประสงค์เพื่อลดอาการเจ็บปวด
กล้ามเนือ้ภายหลังจากการออกก าลังกายหรือภายหลังจากการแข่งขันในนักกีฬา (Delextrat, 
Hippocrate, Leddington-Wright, & Clarke, 2014; Hoffman, Badowski, Chin, & Stuempfle, 
2016; Kargarfard et al., 2016) ลักษณะการนวดทางกีฬาภายหลังจากการออกก าลังกายหรือ
ภายหลงัจากการแข่งขันมักประกอบไปดว้ยเทคนิคการ ลูบ คลึงดว้ยนิว้หัวแม่มือและอุง้มือ และ
การกด การนวดเริ่มจากส่วนปลายไปหาส่วนตน้ที่บริเวณขาทั้งสองขา้ง เป็นระยะเวลา 30 นาที 
ทนัทีภายหลงัจากการแข่งขนั มีผลต่อการลดความรูส้ึกปวดกลา้มเนือ้ได ้(Delextrat et al., 2014; 
Nunes et al., 2016) และการนวดดว้ยเทคนิคดงักล่าวภายหลงัจากการออกก าลงักายประมาณ 2 
ชั่วโมง สามารถลดความรูส้ึกปวดกลา้มเนือ้ ลดระดบัความเขม้ขน้ของครีเอทีนไคเนสภายหลงัจาก
การออกก าลงักายไดอ้ย่างมีนยัส าคญัทางสถิติ (Kargarfard et al., 2016; Smith et al., 1994) 

ผลของการบ าบัดด้วยการนวด 
การศึกษาประสิทธิภาพการนวดภายหลงัจากการออกก าลงักายที่ส่งผลต่อความรูส้ึก

ปวดกลา้มเนือ้พบว่า ภายหลงัจากการออกก าลงักายแบบยืดยาวออกของกลา้มเนือ้บ่า กลา้มเนือ้
กระดกขอ้มือ กลา้มเนือ้เหยียดและงอเข่าพบว่า กลุ่มที่ไดร้บัการนวด มีความรูส้ึกปวดกลา้มเนือ้
ลดลงอย่างมีนัยส าคญัทางสถิติตัง้แต่ทนัทีที่ไดร้บัการนวด และ สามารถฟ้ืนสภาพความรูส้ึกปวด
กลา้มเนือ้ไดดี้ ในช่วงระยะเวลา 24 ชั่วโมง 48 ชั่วโมง และ 72 ชั่วโมงภายหลงัจากการออกก าลงั
กาย (Andersen et al., 2013; Kargarfard et al., 2016; Nunes et al., 2016; Zainuddin et al., 
2005) 

ผลของการนวดภายหลังจากการออกก าลังกาย 
จากการศกึษาที่ผ่านมาในปี 2013 พบว่าภายหลงัจากการออกก าลงักายแบบยืดยาว

ออกของกลา้มเนือ้บ่า 2 ขา้ง ความรูส้กึปวดกลา้มเนือ้ในกลุม่ที่ไดร้บัการนวดกลา้มเนือ้ดว้ยเทคนิค 
นวดคลึง กด ลูบหนัก ลูบเบาเป็นเวลา 10 นาที ลดลงมากกว่ากลุ่มที่ไม่ได้รับการนวดอย่างมี
นยัส าคัญทางสถิติ (Andersen et al., 2013) การศึกษาผลของการนวดที่มีผลต่อสมรรถภาพการ
ว่ายน า้ในนกักีฬาว่ายน า้เพศชาย พบว่าภายหลงัจากการฝึกว่าน า้ระยะทาง 20 เมตร การนวดดว้ย
เทคนิคการ ลบูหนัก ลุบเบา กดคลึง ทนัทีภายหลงัจากการฝึกเป็นระยะเวลา 10 นาที สามารถลด
ระดบัความเขม้ขน้ของกรดแลคติก และเพิ่มสมรรถภาพการว่ายน า้ 50 เมตร ไดดี้กว่ากลุ่มที่นั่งพัก
เพียงอย่างเดียว (Ali Rasooli, Koushkie Jahromi, Asadmanesh, & Salesi, 2012; Kargarfard 
et al., 2016; Smith et al., 1994) การนวดในนักกีฬาภายหลังจากการออกก าลังกายแบบ 
eccentric exercise ของกล้ามเนือ้ขอ้มือ ที่ระดับ 60 % ของ maximum voluntary contraction 
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พบว่าภายหลงัจากไดร้บัการนวดในทัง้สองกลุ่มพบว่า การนวดไม่ท าใหเ้กิดความแตกต่างอย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติ ของตัวแปรความแข็งแรงของกลา้มเนือ้ขอ้มือ ช่วงการเคลื่อนไหวของมือ แต่
การนวดสามารถฟ้ืนสภาพอาการบวมไดดี้กว่ากลุ่มที่ไม่ไดร้บัการนวด ช่วยลดระดบัความเขม้ขน้
ของครีเอทีนไคเนส และ ฟ้ืนสภาพความรู้สึกปวดกล้ามเนื ้อได้มากถึง 20% - 40 %  เมื่ อ
เปรียบเทียบกลุม่กลุม่ที่ไมไดร้บัการนวด (Zainuddin et al., 2005)  

ในการศึกษาเก่ียวกบัประสิทธิภาพของการนวดที่มีผลต่อต่อการเปลี่ยนแปลงทางสรี
วิทยาการเสียหายของกลา้มเนือ้ และสมรรถภาพการเลน่กีฬาในนกักีฬาเพาะกายภายหลงัจากการ
ออกก าลังกายกลา้มเนือ้ในการงอเข่าที่ระดับความหนักเท่ากับ 75 % ของ 1RM และออกก าลัง
กลา้มเนือ้ในการเหยียดเข่าที่ระดับความหนักเท่ากับ 75 – 77 % ของ 1RM จนกระทั่งเกิดอาการ
ลา้กลา้มเนือ้ พบว่าการนวดในนกักีฬา ในช่วงเวลา 2 ชั่วโมงภายหลงัจากการออกก าลงักายโดยใช้
ระยะเวลาในการนวดประมาณ 30 นาที ดว้ยเทคนิคการนวดแบบ Swedish massage ความรูส้ึก
ปวดกลา้มเนือ้ลดลงทนัทีภายหลงัจากไดร้บัการนวด และค่อยๆลดลงในช่วงระยะเวลา 24 ชั่วโมง 
48 ชั่วโมง และ 72 ชั่วโมงภายหลงัจากไดร้บัการนวด ในกลุ่มที่ไดร้บัการนวดระดับความเขม้ขน้
ของครีเอทีนไคเนสลดลงในช่วงระยะเวลา 24 ชั่วโมงภายหลงัจากไดร้บัการนวด และค่อยๆ ลดลง 
ในช่วง 48 ชั่วโมงและ 72 ชั่วโมงภายหลงัจากไดร้บัการนวดแตกต่างกนัอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติ
เมื่อเปรียบเทียบกบักลุ่มที่ไม่ไดร้บัการนวด ความแข็งแรงของกลา้มเนือ้เหยียดเข่า ความสามารถ
ในการกระโดด ในกลุ่มที่ไดร้บัการนวดฟ้ืนสภาพไดดี้กว่ากลุ่มที่ไม่ไดร้บัการนวดในช่วงระยะเวลา 
72 ชั่วโมงภายหลงัจากไดร้บัการนวด อย่างไรก็ตามไม่พบความแตกต่างอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติ
เก่ียวกบัความสามารถดา้นความความแคลว่ว่องไว ของช่วงระยะเวลา 48 และ 72 ชั่วโมงภายหลงั
จากการนวด ในทัง้สองกลุม่เมื่อเปรียบเทียบกบัก่อนการออกก าลงักาย (Kargarfard et al., 2016) 

การนวดในนักกีฬาภายหลังจากการแข่งขัน 
การศึกษาการนวดเพื่อฟ้ืนสภาพในนักกีฬาภายหลงัจากการแข่งขนั พบว่าทนัทีภาย

หลงัจากไดร้บัการนวด ความรูส้ึกลา้ และระดับความรูส้ึกปวดกลา้มเนือ้ลดลงในกลุ่มที่ไดร้บัการ
นวดอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติ การนวดภายหลงัจากการแข่งขนัในนกักีฬาบาสเกตบอลเพศชายมี
การลดลงของความรูส้ึกปวดอย่างมีนัยส าคญัทางสถิติภายหลงัจากไดร้บัการนวด และความรูส้ึก
ปวดยงัคงลดลงไปจนถึงระยะเวลา 24 ชั่วโมง (Delextrat et al., 2013) ในขณะเดียวกนัการนวดมี
ผลต่อการฟ้ืนสภาพความสามารถในการกระโดดในช่วงระยะเวลา 24 ชั่วโมงภายหลังจากการ
แข่งขัน แต่การนวดไม่มีผลต่อการฟ้ืนสภาพความสามารถในการวิ่งไปกลับในนักกีฬาช่วง
ระยะเวลา 24 ชั่วโมง ภายหลังจากการแข่งขัน (Delextrat et al., 2014) เช่นเดียวกัน การศึกษา
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การนวดอย่างเดียว และการนวดร่วมกับการยืดกลา้มเนือ้ขาภายหลงัจากการแข่งขันในนักกีฬา
บาสเกตบอล พบว่าในกลุ่มที่ไดร้บัการนวด และกลุ่มที่ไดร้บัการนวดรว่มกบัการยืดกลา้มเนือ้ขา มี
การลดลงของความรูส้ึกปวดระบมกลา้มเนือ้ และปวดกลา้มเนือ้ขา น้อยกว่ากลุ่มที่ไม่ ไดร้บัการ
นวด ทั้งในช่วงระยะเวลาทันทีภายหลงัจากไดร้บัการนวด และในระยะเวลา 48 ชั่วโมงภายหลัง
จากไดร้บัการนวด การนวดร่วมกับการยืดกลา้มเนือ้ขา สามารถฟ้ืนสมรรถภาพการกระโดดไดดี้
ในช่วงระยะเวลา 48 ชั่วโมงภายหลงัจากการออกก าลงักายในเพศชาย แต่ในขณะเดียวกนัพบว่า 
ความสามารถในการวิ่ง ไปกลบัสามารถฟ้ืนสภาพไดดี้เฉพาะในเพศหญิงที่ไดร้บัการนวดร่วมกับ
การยืดกลา้มเนือ้เท่านัน้ (Delextrat et al., 2014) รายละเอียดตามตารางที่ 6 

จากการทบทวนวรรณกรรมที่ผ่านมาพบว่า การนวดมีผลต่อการเปลี่ยนแปลง
ทางดา้นจิตวิทยาโดยท าใหเ้กิดการผ่อนคลาย ลดความรูส้ึกปวดกลา้มเนือ้ ลดความเมื่อยลา้ได ้
(Andersen et al., 2013; Nunes et al., 2016) การเปลี่ยนแปลงทางระบบสรีรวิทยาของร่างกาย 
การนวดสามารถลดระดับการอักเสบ ลดระดับของครีเอทีนไคเนส และกรดแลคติกภายหลงัจาก
การออกก าลงักาย (Ali Rasooli et al., 2012; Kargarfard et al., 2016; Smith et al., 1994) การ
นวดช่วยเพิ่มการไหลเวียนเลือดส่วนปลายและการนวดช่วยท าใหเ้กิดการลดลงของอัตราการเตน้
ของหัวใจและความดนัโลหิตผ่านทางการกระตุน้ระบบประสาทพาราซิมพาเทติก (Bennett et al., 
2016; Buttagat et al., 2016; Supat et al., 2013) ในขณะเดียวกนัทางดา้นการเปลี่ยนแปลงทาง
ชีวกลศาสตรภ์ายหลงัจากการนวดพบว่าการนวดช่วยเพิ่มความยืดหยุ่นของกลา้มเนือ้ และเพิ่ม
ช่วงการเคลื่อนไหวของข้อต่อ (McKechnie et al., 2007) ในบางการศึกษาพบว่านวดมีผลการ
ฟ้ืนฟูความแข็งแรงกลา้มเนือ้ (Kargarfard et al., 2016) ภายหลงัจากการออกก าลงักาย สรุปตาม
ภาพประกอบ 2 แต่อย่างไรก็ตามผลของการนวดต่อการเปลี่ยนแปลงสมรรถภาพนักกีฬาภาย
หลงัจากการออกก าลงักาย ยงัไม่เป็นที่แน่ชดัในปัจจบุนั 
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ภาพประกอบ 2 แผนผงัผลของการนวดต่อระบบตา่งๆ ของรา่งกาย 

ที่ ม า :  Weerapong P, Hume PA, Kolt GS.  The mechanisms of massage and 
effects on performance, muscle recovery and injury prevention.  Sports Medicine. 
2005;35(3):235-56. 

  

ผลของการนวดต่อระบบต่างๆของรา่งกาย 

  

     

จิตวิทยา  สรีรวิทยา  กลศาสตร ์  ประสาทกลา้มเนือ้ 

           
ความสมัพนัธร์ะหว่าง

กายและจิต 
 

การเปลี่ยนแปลงของเนือ้เยื่อ 

อวยัวะ 
 มีแรงกลกระท าต่อเนือ้เยื่อ  

กระตุน้การตอบสนอง

อตัโนมตัิ 

       

• ลดความรูส้กึ

ปวด 

• ลดอาการ

เม่ือยลา้ 

• เกิดการผ่อน

คลาย 

 

• เพ่ิมการท างานของ

ระบบประสาทพารา

ซิมพาเทติก 

• เพ่ิมการไหลเวียน

เลือดส่วนปลาย 

 

• เพ่ิมความยืดหยุ่น 

• เพ่ิมช่วงการ

เคลื่อนไหวขอ้ต่อ 

 

• ลดการเกรง็ตวั

ของกลา้มเนือ้ 

• ลดการน ากระแส

ประสาท

ความรูส้กึปวด 

• เพ่ิมการ

น ากระแสปสาท

ยนต ์
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ตาราง 6 การศกึษาผลของการนวดเพื่อฟ้ืนฟสูภาพรา่งกายภายหลงัจากการออกก าลงักาย 

 
  

ผู้แต่ง/ปี รูปแบบการออกก าลังกาย การนวด ผลการศึกษา 

(Andersen et 

al., 2013) 

อาสาสมคัรเพศหญิง 12คน 

ออกก าลงักายแบบยืดยาว

ออกของกลา้มเนือ้ บา่ 10 

ครัง้ x 10 เซต โดยใชย้างยืด 

นวดคลงึ กด ลบู

หนกั ลบูเบา บรเิวณ

กลา้มเนือ้ บา่ เป็น

เวลา 10 นาที  

การนวดภายหลงัจากการออก

ก าลงักายช่วยลดระดบั

ความรูส้กึปวดกลา้มเนือ้บ่า

อย่างมีนยัส าคญัทางสถิติตัง้แต่ 

0 นาทีภายหลงัจากการนวด

จนถึง 60 นาท ี

(Ali Rasooli et 

al., 2012) 

นกักีฬาว่ายน า้ 17 คน วา่ย

น า้ 200 เมตร ท่ีระดบั

ความเรว็สงูสดุ 

นวดและกดที่

กลา้มเนือ้ ตน้ขา 

หลงั ไหล่ แขน 

ระยะเวลา 10 นาท ี

การนวดใหผ้ลลดระดบั แลค

เตด และ เพิ่มสมรรถภาพการ

ว่ายน า้ไดด้กีวา่กลุ่มควบคมุ 

(Zainuddin et 

al., 2005) 

อาสาสมคัร 10 คน ออก

ก าลงักายแบบยืดยาวออก 

ของกลา้มเนือ้ งอศอก 

จ านวน 60 ครัง้ 

การนวดแบบกีฬา 

เป็นระยะเวลา 10 

นาที 

กลุ่มนวดมีการลดลงของ

ความรูส้กึปวด ครีเอทีนไคเนส 

และความยาวเลน้รอบวงของ

แขนเพิ่มขึน้ดกีวา่กลุ่มควบคมุ 

แต่ไม่มีผลต่อการเพิ่มความ

แข็งแรงและมมุการเคล่ือนไหว 
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ตาราง 6(ต่อ) 

ผู้แต่ง/ปี รูปแบบการออกก าลังกาย การนวด ผลการศึกษา 

(Kargarfard, 

Lam, et al., 

2016) 

อาสาสมคัรกลุม่นวด 15 คน 

กลุ่มควบคมุ 15 คน ออกก าลงั

กายกลา้มเนือ้เหยยีดเข่า 75-

77% ของ 1 RM และออกก าลงั

กายกลา้มเนือ้งอเข่า 75 % ของ 

1 RM 

 

การนวด 30 นาที 

ภายหลงัจากการ

ออกก าลงักาย 

การนวดชว่ยลดระดบั ครเีอทีน

ไคเนส ความรูส้กึปวดกลา้มเนือ้ 

ฟ้ืนฟคูวามแข็งแรงของกลา้มเนือ้ได้

ดีเมื่อเปรียบเทียบกบักลุ่มควบคมุ

แต่ ไม่สามารถฟ้ืนฟสูมรรถภาพ

ความคล่องแคล่วว่องไว และ

สมรรถภาพการกระโดดได ้

(Delextrat et 

al., 2013) 

อาสาสมคัร 16 คน เพศชาย 8 

คน เพศหญิง 8 คน ท่ีเขา้รว่ม

การแข่งขนับาสเกตบอล 

การนวดบรเิวณ

กลา้มเนือ้ขาขา้ง

ละ 15 นาที 2 

ขา้ง รวม 30 นาท ี

ภายหลงัจากการ

แข่งขนั 

การนวดทนัทีภายหลงัการแขง่ขนั

บาสเกตบอลชว่ยลดอาการปวด

กลา้มเนือ้ทนัทีและ 24 ชั่วโมง

ภายหลงัจากการแข่งขนั  

การนวดฟ้ืนสมรรถภาพการกระโดด

ไดด้ี แต่ไม่มีผลต่อการฟ้ืน

สมรรถภาพการวิ่งไปกลบัในนกักีฬา 

(Delextrat et 

al., 2014) 

อาสาสมคัร 17 คน เพศหญิง 8 

คน เพศชาย 9 คน ท่ีเขา้รว่มการ

แข่งขนับาสเกตบอล 

นวดบรเิวณ

กลา้มเนือ้ขาขา้ง

ละ 15 นาที 2 

ขา้ง รวม 30 นาที 

เปรียบเทียบกบั

การนวด 30 นาที

รว่มกบัการยืด

กลา้มเนือ้ 

การนวดชว่วยลดความรูส้กึปวด

กลา้มเนือ้ทนัทีและ 24 ชั่วโมง

ภายหลงัจากการแข่งขนั 

การนวดฟ้ืนสมรรถภาพการกระโดด

ไดด้ี แต่ไม่มีผลต่อการฟ้ืน

สมรรถภาพการวิ่งไปกลบัในนกักีฬา

เพศชาย 

การนวดรว่มกบัการยืดลกา้มเนือ้

ช่วยฟ้ืนสมรรถภาพการวิ่งไปกลบัใน

นกักีฬาเพศหญิงไดด้ ี
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น ้ามันหอมระเหยและผลของการบ าบัดด้วยน ้ามันหอมระเหย 
ปัจจุบันพบว่าการบ าบัดดว้ยน า้มันหอมระเหย เป็นที่นิยมอย่างแพร่หลาย น า้มันหอม

ระเหย เป็นผลิตภัณฑจ์ากสมนุไพรที่นิยมน ามาใชใ้นการบ าบดัรกัษาอาการเจ็บปวด ลดความตึง
เครียดตั้งแต่อดีตจนถึงปัจจุบัน (Sayorwan et al., 2012; Yip & Tam, 2008) จากการศึกษาใน
สตัวท์ดลองที่ผ่านมาพบว่า การนวดรว่มกบัการใชน้ า้มนัหอมระเหย มีฤทธิ์ตา้นการอกัเสบไดดี้ (J. 
Silva et al., 2003) การนวดร่วมกับการใช้น ้ามันหอมระเหยที่ท ามาจากขิง มีผลต่อการลด
ความรูส้ึกปวดกลา้มเนือ้ในผูป่้วยปวดหลังไดดี้กว่าเมื่อเปรียบเทียบกับการนวดไทยเพียงอย่าง
เดียว รวมทัง้สามารถเพิ่มคุณภาพการใชช้ีวิตไดโ้ดยการลดภาวะทุกขพ์ลภาพไดดี้ (Sritoomma, 
Moyle, Cooke, & O'Dwyer, 2014) การใช้น ้ามันนวดหอมระเหยสูตรผสมระหว่างส้มและขิง 
เปรียบเทียบกบัการนวดรว่มกบัการใชน้ า้มนันวดหอมระเหยสตูรสม้เพียงอย่างเดียว พบว่าสามารถ
ใหผ้ลในการลดระดบัความรูส้ึกปวด ลดอาการขอ้เข่ายึดติดรวมทัง้เพิ่มคณุภาพชีวิตในผูป่้วยปวด
เข่าไดดี้ภายหลงัจากการใชน้ า้มนันวดหอมระเหยจ านวน 6 ครัง้ (Yip & Tam, 2008) ซึ่งสอดคลอ้ง
กับการศึกษาในปี 2014 ที่พบว่าน ้ามันหอมระเหยสูตรผสม มีผลต่อการลดความรู้สึกปวด 
(Sritoomma et al., 2014) และในนักกีฬาที่ไดใ้ชน้ า้มันนวดหอมระเหยสูตรผสม มีความพึงพอใจ
ในการใช้ผลิตภัณฑ์ในระดับที่ ดี (Koonlaboot & Hongratanaworakit, 2015) และการศึกษา
เก่ียวกับผลการนวดร่วมกับการใชน้ า้มันนวดหอมระเหยที่มีต่อสมรรถภาพในการออกก าลงักาย 
พบว่าการนวดร่วมกับการใชน้ า้มันนวด Ozonized oil ภายหลงัจากการออกก าลงักายโดยวิธีป่ัน
จักรยานนั้น มีผลต่อการฟ้ืนสมรรถภาพการออกก าลงักายแบบแอนแอโรบิคในนักกีฬาไดดี้ เมื่อ
เปรียบเทียบกบัการนวดปกติ และกลุ่มที่ไม่ไดร้ับการนวดอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (Paoli et al., 
2013) อย่างไรก็ตามการประยุกตใ์ชน้ า้มันนวดหอมระเหยในนกักีฬาภายหลงัจากการแข่งขันที่มี
ผลต่อการฟ้ืนฟสูภาพในนกักีฬายงัไม่เป็นที่แพรห่ลายในปัจจบุนั 

จากการศึกษาที่ผ่านมาอาจกล่าวไดว้่า การนวดรว่มกบัการใชน้ า้มนัหอมระเหย มีผลต่อ
การลดความรูส้ึกปวดกล้ามเนื ้อได้ดี มีผลต่อการลดอาการอักเสบ ช่วยให้เกิดการผ่อนคลาย
ภายหลงัจากไดร้บัการบ าบดัดว้ยน า้มันหอมระเหย ทัง้ยังช่วยฟ้ืนฟูสมรรถภาพดา้นการออกก าลงั
กายแบบไม่ใชอ้อกซิเจนในนกักีฬาไดดี้ภายหลงัจากการออกก าลงักายดว้ยกลไกที่เกิดขึน้ภายหลัง
จากการนวด และกลไกการออกฤทธิ์ของน า้มันหอมระเหยท่ีมีต่อกลา้มเนือ้ ดงันัน้ผลท่ีเกิดขึน้จาก
นวดรว่มกบัการใชน้ า้มนัหอมระเหย น่าจะมีส่วนช่วยฟ้ืนฟูสภาพกลา้มเนือ้ ลดความรูส้ึกปวด และ
ฟ้ืนสมรรถภาพการเลน่กีฬาภายหลงัจากการออกก าลงักายในระดบัความหนกัสงูไดดี้ 
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ตาราง 7 ผลของการบ าบดัดว้ยน า้มนัหอมระเหย 

 

 

 

 

ผู้แต่ง กลุ่มตวัอย่าง เทคนิคการนวด ผลการศึกษา 

(Eguchi et 

al., 2016) 

กลุ่มตวัอย่าง

สขุภาพดี 57 คน ท่ี

มีภาวะเครียดวิตก

กงัวล และความ

ดนัโลหิตสงู 

การนวดเทา้ดว้ยน า้มนั

หอมระเหยสตูรผสม 45 

นาที 12 ครัง้(3 ครัง้ต่อ

สปัดาห)์ 

กลุ่มที่ไดร้บัการนวดมีการลดลงของความ

ดนัโลหิต ภาวะความติกกงัวลลดลง และ

มีการเพิ่มขึน้ของคณุภาพชีวิตที่สมัพนัธ์

กบัสขุภาพอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติ 

(Paoli et al., 

2013) 

นกัป่ันจกัรยาน

จ านวน 15 คน 

ออกก าลงักายโดยการป่ัน

จกัรยาน wingate test 

จ านวน 3 รอบ 

การนวดรว่มกบัการใชน้ า้มนัหอมระเหย

ช่วยลดลงความเขม้ขน้ของกรดแลคติก 

และช่วยเพิ่มสมรรถภาพการป่ันจกัรยาน

ไดด้ีกวา่กลุ่มนวดธรรมดา และกลุ่ม

ควบคมุ 

(Sritoomma 

et al., 2014) 

กลุ่มผูป่้วยปวด

หลงัจ านวน 140 

คน 

เปรียบเทียบการนวด

รว่มกบัการใชน้ า้มนันวด

ขิง กบัการนวดไทย 2 ครัง้

ต่อสปัดาห ์เป็น

ระยะเวลา 5 สปัดาห ์

การนวดรว่มกบัการใชน้ า้มนันวดขิงใหผ้ล

ในการลดความรูส้กึปวดและลดภาวะ 

ทกุขพ์ลภาพดีกว่าการนวดไทยอย่างเดียว 

(Yip & Tam, 

2008) 

ผูป่้วยสงูอายทุี่ปวด

เข่าจ านวน 59 คน 

การนวดรว่มกบัการใช้

น า้มนัหอมระเหยสตูร

ผสม และน า้มนัหอม

ระเหยจากสม้ ระยะเวลา 

30 นาที 6 ครัง้ ภายใน 3-

4 สปัดาห ์

ความรูส้กึปวดเขา่ อาการขอ้ยดึตดิ และ 

Western Ontario and McMaster 

Universities Osteoarthritis Index

(WOMAC)ดีขึน้ภายหลงัจากการไดร้บั

การนวดรว่มกบัการใชน้ า้มนันวดทัง้สอง

แบบ 



 

บทที ่3 
วิธีด าเนินการวิจัย 

ในการวิจยัครัง้นี ้ผูว้ิจยัไดด้  าเนินการตามขัน้ตอนดงันี ้
1. การก าหนดประชากรและจ านวนอาสาสมคัร 
2. การสรา้งเครื่องมื่อที่ใชใ้นการวิจยั 
3. การเก็บรวมบรวมขอ้มลู 
4. การจดักระท าและวิเคราะหข์อ้ม ู

การก าหนดประชากรและจ านวนอาสาสมัคร 
ประชากรในการศึกษานีเ้ป็นนักกีฬาฟุตบอลระดับมหาวิทยาลยั จ านวนอาสาสมัครใน

งานวิจัยนี ้ค  านวณโดยการอ้างอิงจากการศึกษาที่ผ่านมาในปี ค.ศ. 2016 (Kargarfard et al., 
2016) ที่มี ค่า partial eta squared = 0.221 ซึ่ งแสดงค่าอิทธิพล(Effect size)เท่ากับ 0.5326 
จ านวนอาสาสมัครค านวณโดยใช่สถิติ F-test การศึกษานีแ้บ่งเป็น 2 กลุ่ม วัดซ า้ทั้งหมด 4 ครัง้ 

อ านาจในการทดสอบ(β)เท่ากบั 0.80 ระดับนัยส าคัญทางสถิติ(α)เท่ากับ 0.05 เมื่อค านวณโดย
ใชโ้ปรแกรม G.*Power ไดจ้ านวนอาสาสมัครในงานวิจยัทัง้หมด 8 คนต่อกลุ่ม ดงัภาพประกอบ 3 
และ เพิ่มจ านวนอาสาสมัครรอ้ยละ 20 ในกรณีป้องกันการถอนตัวออกจากการศึกษาก่อนสิน้สุด
การทดสอบ ดงันัน้จะไดจ้ านวนอาสาสมคัรทัง้หมด 10 คนต่อกลุม่ 

 
 

 

 

 

 

 

ภาพประกอบ 3 การค านวณกลุม่ตวัอย่างโดยใชโ้ปรแกรม G.Power 
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การคัดเลือกและชีแ้จงอาสาสมัคร 
การคัดเลือกอาสาสมัคร 

อาสาสมัครที่ เข้าร่วมในการศึกษานี ้ เป็นนัก กีฬาฟุตบอลเพศชายของ
มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ อายุระหว่าง 18 ถึง 22 ปี จ านวน 10 คน ที่อยู่ในฤดูการฝึกซอ้ม
ก่อนการแข่งขัน มีประสบการณ์ในการเล่นฟุตบอลอย่างน้อย 1 ปี มีความถ่ีในการฝึกซอ้มอย่าง
นอ้ย 2 ครัง้ต่อสปัดาห ์ไม่มีขอ้หา้มในการออกก าลงักายตามแบบประเมินความพรอ้มในการออก
ก าลังกาย ผูท้ี่มีการบาดเจ็บที่ส่งผลต่อการทดสอบและการออกก าลังกาย ผูท้ี่มีอาการป่วย มีไข ้
หรือผูท้ี่อยู่ระหว่างการใชย้าคลายกลา้มเนือ้ ยาลดอาการอักเสบ นอนหลบัไม่เพียงพอ มีการด่ืม
สุราในระยะเวลา 24 ชั่วโมงก่อนการทดสอบ และด่ืม ชา กาแฟ หรือรบัประทานอาหาร ในช่วง
ระยะเวลา 2 ชั่วโมงก่อนการทดสอบ รวมทัง้อาสาสมัครที่เป็นต าแหน่งผูร้กัษาประตจูะถูกคดัออก
จากการศกึษานี ้

การชีแ้จงอาสาสมัคร  
อาสาสมัครจะไดร้บัการชีแ้จงขอ้ตกลงและการปฏิบัติตัวในการเขา้ร่วมในการ

วิจยัซึ่งประกอบไปดว้ย ล าดับขัน้ตอนและวิธีการทดสอบ การควบคุมระดบัความหนกัในการออก
ก าลังกาย การบันทึกการรับประทานอาหารและเครื่องด่ืมในระหว่างการทดสอบ การห้าม
รบัประทานอาหาร เครื่องด่ืมประเภทชา กาแฟ และเครื่องดื่มชูก าลงั ก่อนการทดสอบอย่างนอ้ย 2 
ชั่วโมง ขอ้หา้มขอ้ควรระวังในระหว่างการการทดสอบ และการออกก าลงักาย รวมทัง้ขอ้มูลอ่ืนๆ 
ตามขอ้ปฏิบติัของระเบียบวิธีการศกึษาวิจยัในมนุษย ์หลงัจากนัน้ลงชื่อยินยอมเขา้ร่วมงานวิจยัใน
แบบฟอรม์จรยิธรรมการวิจยัในมนษุยข์องมหาวิทยาลยัศรีนครนิทรวิโรฒ 

จริยธรรมการท าวิจัย 
งานวิจยันีไ้ดผ้่านการรบัรองจากคณะกรรมการการท าวิจยัในมนุษยจ์าก สถาบนั

ยุทธศาสตรท์างปัญญาและวิจัยมหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ (หมายเลขรบัรอง SWUEC/X-
099/2561) 
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การสร้างเคร่ืองมื่อที่ใช้ในการวิจัย 
การประเมินและวัดผลก่อนการทดลอง 

ภายหลงัจากการลงชื่อยินยอมเขา้ร่วมงานวิจัย อาสาสมัครทุกคนผ่านการประเมิน
ความพรอ้มในการออกก าลังกายโดยการประเมิน PAR-Q (The Physical Activity Readiness 
Questionnaire) การประเมินขอ้มูลสุขภาพ อายุ(ปี) น า้หนัก (กิโลกรมั) ส่วนสูง (เมตร) ค่าดัชนี
มวลกาย ค่าความดันโลหิต รอ้ยละไขมันในร่างกาย รอ้ยละมวลกลามเนือ้ในร่างกาย ทดสอบ
คลื่นไฟฟ้าหัวใจขณะพัก ทดสอบความสามารถในการใช้ออกซิเจนสูงสุด โดยการวิ่งบนลู่วิ่ง 
(Quasar-Med, Nussdorf, Germany) ที่มีการก าหนดระดับความชันเท่ากับ 0% ความเร็วเริ่มตน้ 
6 กิโลเมตรต่อชั่วโมง และมีการเพิ่มความเรว็ 1 กิโลเมตรต่อชั่วโมงทุกๆ 1 นาที เพื่อวิเคราะหค์วาม
เขม้ขน้ของก๊าซออกซิเจนและคารบ์อนไดออกไซด์ (Cortex, Metalyzer, 3B, Leipzig, Germany) 
ประเมินระดับความเหนื่อย (Borg’s rating of perceived exertion) และอัตราการเตน้ของหัวใจ 
(Vantage NV, Polar Electro, Finland) ทุก 1 นาทีตัง้แต่เริ่มตน้ทดสอบ การทดสอบจะเสร็จสิน้ลง
เมื่ออาสาสมคัรเกิดอาการลา้ไม่สามารถทดสอบได ้ระดบัความเหนื่อยของอาสาสมคัรในขณะวิ่งมี
ค่า มากกว่าหรือเท่ากับ 16 หรืออัตราการการเตน้ของหัวใจมีค่ามากกว่าหรือเท่ากับ 90 % ของ
อัตราการเต้นของหัวใจสูงสุด (Magalhães et al., 2010) ค่าความสามารถในการใช้ออกซิเจน
สงูสดุ และอตัราการเตน้ของหวัใจสงูสดุจะไดร้บัการบนัทกึไว ้

การประเมินความรู้สึกปวดกล้ามเนือ้ขาภายหลังจากออกก าลังกาย 
แบบประเมินความรูส้ึกปวดกลา้มเนือ้ จะถูกน ามาประเมินในอาสาสมัคร โดย

แบบประเมินมีลกัษณะเป็นแผ่นภาพเสน้วดัระดบัความรูส้ึกปวดกลา้มเนือ้ 10 เซนติเมตร เริ่มจาก 
0 คือไม่มีความรูส้ึกปวดระบมกลา้มเนือ้เลย และ 10 คือมีความรูส้ึกปวดระบมกลา้มเนือ้มากที่สดุ 
ดังภาพประกอบที่  4 (Ascensão et al., 2008) วัดโดยการสอบถามระดับความรูส้ึกปวดระบม
กลา้มเนือ้ที่บริเวณกลา้มเนือ้ขา จากนัน้ใหอ้าสาสมัครเลือกระดับความรูส้ึกปวดระบมกลา้มเนือ้
บนแผ่นภาพที่ตรงกบัระดบัความรูส้กึของตนเอง  

                      
0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 

ความรูส้กึปวดกลา้มเนือ้ขานอ้ยที่สดุ    ความรูส้กึปวดกลา้มเนือ้ขามากที่สดุ 
                      

ภาพประกอบ 4 แบบประเมินความรูส้กึปวดกลา้มเนือ้ 10 ระดบั 
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การวัดช่วงการเคล่ือนไหวของข้อเข่า  
การวัดช่วงในการงอและเหยียดเข่าแบบ อาสาสมัครเคลื่อนไหวเอง และผู้

ทดสอบเป็นผูท้  าใหเ้กิดการเคลื่อนไหว ถูกน ามาใชเ้พื่อทดสอบความยืดหยุ่นของกลา้มเนือ้ ช่วงการ
เคลื่อนไหวของข้อเข่าวัดโดยใช้ มินิ ดิจิทอล โปรเจคเตอร ์(General tools & Instrument, New 
York, United State) ภาพประกอบ 5 ต าแหน่งจุดอ้างอิง อยู่ด้านนอกของกระดูก ฟิบูล่า  การ
เหยียดเข่าแบบอาสาสมัครเคลื่อนไหวเอง วัดในท่านอนหงาย จากนั้นอาสาสมัครงอสะโพก 90 
องศา และพยายามเหยียดเข่าเอง ใหไ้ดเ้ท่าที่สามารถท าได ้และบนัทึกมมุที่ไดจ้ากการวดั การวัด
มุมกระท าทั้งหมด 3 ครั้ง แต่ละครัง้ห่างกัน 5 วินาที และวัดช่วงการเหยียดเข่าแบบผู้ทดสอบ
เคลื่อนไหวให ้โดยอาสาสมัครอยู่ในท่าเดิม และผูท้ดสอบพยายามเหยียดเข่าอาสาสมัครจนถึง
ระดบัความตงึสงูสดุและบนัทกึมมุที่ไดจ้ากการวดั กระท าการวดัทัง้หมด 3 ครัง้ แต่ละครัง้ห่างกนั 5 
วินาที หลงัจากนัน้วัดช่วงการเคลื่อนไหวของการงอเข่าในท่านอนคว ่า จุดอา้งอิงของโปรเจคเตอร ์
อยู่ที่ต  าแหน่งเดิม อาสาสมัครพยายามงอเข่าเท่าที่สามารถท าได ้ผูท้ดสอบบนัทึกผลที่ได ้กระท า
การวัดทั้งหมด 3 ครัง้ แต่ละครัง้ห่างกัน 5 วินาที จากนั้นผูท้ดสอบพยายามงอเข่าอาสาสมัครให้
ไดม้ากที่สดุและบนัทกึผลที่ได ้กระท าการวดัทัง้หมด 3 ครัง้ แต่ละครัง้ห่างกนั 5 วินาที (Mancinelli 
et al., 2006; Verma et al., 2016) ค่าที่ได้จากการวัด 3 ครั้งในแต่ละการทดสอบจะถูกน ามา
ค านวณหาค่าเฉลี่ยและวิเคราะหผ์ลในการศกึษานี ้
 

 

 

 

ภาพประกอบ 5 เครื่องมือวดัช่วงการเคลื่อนไหวขอ้เข่า 
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การทดสอบความแข็งแรงของกล้ามเนือ้เหยียดและงอเข่า 
ความแข็งแรงของกลา้มเนือ้เหยียดและงอเข่าแบบ วัดก าลงัสูงสุดในการหดตัว

แบบไม่เปลี่ยนแปลงความยาวของกลา้มเนือ้ วดัโดยใช ้แฮนดเ์ฮลไดนาโมมิเตอร ์(Kelln, McKeon, 
Gontkof, & Hertel, 2008) อาสาสมคัรนอนคว ่างอเข่าขา้งที่ทดสอบ 90 องศา ตน้ขาทัง้สองขา้งถูก
รดัดว้ยเข็มขดัใหแ้น่นกบัเตียง อาสาสมคัรพยายามออกแรงตา้นกบัผูท้ดสอบใหไ้ดม้ากที่สดุและนิ่ง
มากที่สุดคา้งไวป้ระมาณ 5 วินาที ทดสอบทัง้หมด 3 ครัง้ แต่ละครัง้ห่างกัน 30 วินาที เมื่อครบ 3 
ครัง้ พัก 1 นาที จากนั้นการทดสอบความแข็งแรงกล้ามเนื ้อเหยียดเข่าต าแหน่งของ แฮนดเ์ฮล
ไดนาโมมิเตอร ์วางไวท้ี่ดา้นหนา้ของขอ้เทา้ สว่นความแข็งแรงกลา้มเนือ้งอเข่า ต าแหน่งของแฮนด์
เฮลไดนาโมมิเตอร ์วางไวท้ี่ ต  าแหน่งดา้นหลังของขอ้เท้า (Verma et al., 2016) รายละเอียดดัง
ภาพประกอบ 6 ค่าที่มากที่สดุในการทดสอบ 3 ครัง้ของแต่ละท่า จะถกูน ามาค านวณและวิเคราะห์
ผลในการศกึษานี ้
 

 

 

 

ภาพประกอบ 6 เครื่องมือวดัและวิธีการวดัความแข็งแรงกลา้มเนือ้เหยียดและงอเข่า 
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การทดสอบความสามารถในการกระโดด และความสามารถในการวิ่ง 
ความสามารถในการกระโดด ทดสอบโดยเครื่อง สมารท์จั๊ม  (SmartJump, Fusion 

Sport, Brisbane, Australia) ให้อาสาสมัครยืนตัวตรงบนแผ่นทดสอบปล่อยแขนตามสบาย 
จากนัน้ย่อเข่าลงตามความถนัดและกระโดดใหสู้งที่สุดเท่าที่สามารถท าได ้ทดสอบการกระโดด
ทัง้หมด 3 ครัง้ แต่ละครัง้มีช่วงพักระหว่างการทดสอบเป็นระยะเวลา 30 วินาที (Hughes et al., 
2013; Kelln et al., 2008) ความสูงในการกระโดดที่มากที่สุด ถูกน ามาใช้วิเคราะห์ข้อมูลใน
การศกึษาครัง้นี ้ดงัภาพประกอบ 7. 

 

 

 

 

 

 

ภาพประกอบ 7 เครื่องทดสอบความสามารถในการกระโดด สมารท์จั๊ม 
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เวลาการวิ่ง 20 เมตร จะทดสอบ โดยการใช้ ทามมิ่งเกต (SmartJump, Fusion 
Sport, Brisbane, Australia) อาสาสมัครยืนห่างจากจุดเริ่มตน้ประมาณ 1 เมตร เมื่อผูท้ดสอบให้
สญัญาณ “เริ่ม” อาสาสมคัรจะวิ่งดว้ยความเร็วสูงสดุ ผ่านต าแหน่ง 0 เมตร ไปจนถึงต าแหน่ง 20 
เมตร รายละเอียดตามภาพประกอบ 8 เวลาในการวิ่ง 20 เมตรจะถูกวัดทั้งหมด 2 ครัง้ มีช่วงพัก
ระหว่างการทดสอบ 2 นาที ความเร็วในการวิ่งที่ดีที่สุดจะถูกน ามาใชว้ิเคราะหข์อ้มูลในการศึกษา 
(Comfort et al., 2014) 
 

 
 
 

 

ภาพประกอบ 8 การทดสอบความสามารถในการวิ่งเรว็ 20 เมตร 

ตวัแปรระดบัความรูส้กึปวดกลา้มเนือ้ ช่วงการเคลื่อนไหวขอ้เข่า ความแข็งแรงกลา้มเนือ้
เหยียดและงอเข่า ความสูงในการกระโดด และเวลาในการวิ่งเร็ว 20 เมตร ถูกประเมินทัง้หมด 4 
ช่วงเวลา ไดแ้ก่ ก่อนออกก าลงักาย 0 นาที 30 นาที และ 24 ชั่วโมงภายหลงัการออกก าลงักาย 
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การออกก าลังกายทีจ่ าเพาะส าหรับกีฬาฟุตบอล 

อาสาสมัครจะได้รบัการทดสอบการวิ่งออกก าลังกายระดับหนักด้วยวิธีการของ 
Loughborough Intermittent Shuttle Test (Magalhães et al., 2010) ซึ่งระดบัความเรว็ขณะวิ่งที่
ระดับความหนัก 95% และ 55 % ของ VO2max จะค านวณจากระดับความเร็วที่ไดใ้นการวิ่งขณะ
ทดสอบ VO2max เปรียบเทียบกบัอตัราการเตน้ของหวัใจของนักกีฬาในขณะทดสอบ จากนัน้น าค่า
อัตราการเต้นของหัวใจที่ได้จากการทดสอบ และความเร็วที่ได้จากการทดสอบ มาเป็นค่าที่ใช้
ก าหนดระดบัความหนกัของอาสาสมคัรในขณะออกก าลงักาย ขณะออกก าลงักายดว้ยวิธีการของ 
Loughborough Intermittent Shuttle Test ผู้ทดสอบพยายามกระตุ้นให้อาสาสมัคร ออกก าลัง
กายใหอ้ยู่ในระดบัความหนกัที่ก าหนดตลอดระยะเวลาการออกก าลงักาย การแสดงผลระดบัอตัรา
การเตน้ของหวัใจในขณะออกก าลงักายของอาสาสมคัร แสดงดงัภาพประกอบ 9 

  
 
 
 
 
 
 

ภาพประกอบ 9 การแสดงผลระดบัอตัราการเตน้ของหวัใจในขณะออกก าลงักาย 

ก่อนออกก าลังกาย อาสาสมัครยืดกลา้มเนือ้ ตา้นขาดา้นหน้า ตน้ขาดา้นหลังและ
กลา้มเนือ้น่อง เพื่ออบอุ่นรา่งกาย ประมาณ 5 นาที จากนัน้ออกก าลงักายโดยใชก้ารวิ่งตามวิธีการ
ของ Loughborough Intermittent Shuttle Test ซึ่งใชร้ะยะทางในการวิ่ง ไป กลับ ดว้ยระยะทาง 
20 เมตร  

ออกก าลงักายท าตามขัน้ตอนดงัต่อไปนี ้1)เดิน 20 เมตร ไปกลบั จ านวน 3 รอบ 2)วิ่ง
ดว้ยความเร็วสูงสุด 20 เมตร 3)ยืนพัก 4 วินาที 4)วิ่งที่ระดับความเร็วเท่ากับ 55% VO2max 20 
เมตร 3 รอบ 5)วิ่งที่ระดบัความเรว็เท่ากบั 95% VO2max 20 เมตร 3 รอบ ท าซ า้จากขอ้ 1 ถึง ขอ้ 5 
ต่อเนื่องจนครบ 15 นาทีแลว้ยืนพกั 3 นาที เท่ากบัการออกก าลงักาย 1 รอบ อาสาสมคัรออกก าลงั
กายทัง้หมด 5 รอบ รวมระยะเวลาในการออกก าลงักายประมาณ 90 นาท ี 
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ในระหว่างการออกก าลังกาย อัตราการเตน้ของหัวใจ และระดับความเหนื่อยของ
อาสาสมคัร จะถกูบนัทกึ ทกุๆ 5 นาที เพื่อน ามาค านวณความหนกัในการออกก าลงักาย 

 
การฟ้ืนสภาพภายหลังจากการออกก าลังกาย 

อาสาสมคัรกลุ่มที่ไดร้บัการฟ้ืนสภาพดว้ยวิธีการนวด จะไดร้บัการนวดเพื่อฟ้ืนสภาพ
ร่างกายโดยการนวดร่วมกับการใชน้ า้มันนวดหอมระเหยสูตรลดความรูส้ึกปวดกลา้มเนือ้ ซึ่งเป็น
สูตรที่ ได้รับการจดอนุสิทธิบัตรเลขที่  10209 และเป็นสูตรที่ท าให้ระดับความรู้สึกปวดใน
อาสาสมัครลดลง และมีความพึงพอใจในผลิตภัณฑ์มากที่สุด  โดยประกอบไปด้วย น า้มันยูคา
ลิปตสั น า้มนัโรสแมรี น า้มนัพิมเสนตน้ น า้มนัสวีทมารจ์อแรม ดว้ยอตัราส่วน 3:5:1:1 โดยปริมาตร 
ผสมจนเป็นสารละลายใส และเจือจางดว้ยน า้มันพาความเขม้ขน้ 3% โดยปริมาตร ปริมาณของ
น า้มันหอมระเหยที่ใชใ้นการนวดอาสาสมัครจะประเมินตามการดดูซึมเขา้สู่ผิวของอาสาสมคัรใน
แต่ละคน และมีการบันทึกปริมาณที่มีการใชจ้ริงในแต่ละครัง้ การนวดร่วมกับการใช้น า้มันหอม
ระเหยกระท าโดยนักกายภาพบ าบัดที่มีประสบการณ์ 5 ปี ด้านการนวดในนักกีฬา ภายใน
หอ้งควบคมุอุณหภูมิ 25 องศาเซลเซียส ดว้ยเทคนิคการนวดแบบ สวีดิช การนวดเริ่มจากท่านอน
คว ่า นวดบริเวณน่อง ต้นขาด้านหลัง ทั้งสองขา้ง และเปลี่ยนเป็นท่านอนหงายเพื่อนวดต้นขา
ดา้นหนา้ ทัง้สองขา้ง ตามล าดบั ระยะเวลาในการนวดเท่ากบั 15 นาทีต่อขา้ง จงัหวะในการนวดใน
แต่ละครั้งควบคุมโดยการนวดตามวีดีโอที่บันทึก ไว้รายละเอียดอธิบายดังตารางที่  8 ส่วน
อาสาสมคัรในกลุม่ควบคมุใหน้อนพกัภายหลงัจากการออกก าลงักายเป็นระยะเวลา 30 นาท ี 
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ตาราง 8 รายละเอียดการนวดเพื่อฟ้ืนสภาพรา่งกายภายหลงัการออกก าลงักาย 

 
การควบคุมอาหารและการออกก าลังกาย 

ในระยะเวลา 48 ชั่วโมงก่อนการทดสอบและออกก าลงักาย และ 24 ชั่วโมงภายหลงั
จากการออกก าลงักาย ในระยะที่ 1 อาสาสมัครจะตอ้งมีการบนัทึกขอ้มูลการบริโภคอาหาร และ
เครื่องดื่ม และการควบคมุกิจกรรมการออกก าลงัในระดบันอ้ยถึงปานกลาง และก่อนจะทดสอบใน
ระยะที่ 2 อาสาสมคัรทุกคนจะตอ้งมีการบรโิภคอาหารและเครื่องดื่มรวมทัง้ระดบัการออกก าลังให้
ไดป้รมิาณคลา้ยคลงึกบัระยะแรก เพื่อควบคมุปัจจยั ที่มีผลต่อการทดสอบในการศกึษานี ้
  

ส่วนของรา่งกาย การจดัท่า รายละเอียดการนวด 
ระยะเวลา

(นาที) 

น่อง นอนคว ่า ทาน า้มนัหอมระเหยรว่มกบัการลบูหนกั 

การคลงึ และบีบ โดยอุง้มือและขอ้นิว้มือ 

การคลงึและบีบโดยนิว้หวัแม่มือ 

1 

2 

1 

ดา้นหลงัของตน้ขา นอนคว ่า ทาน า้มนัหอมระเหยรว่มกบัการลบูหนกั 

การคลงึ และบีบ โดยอุง้มือและขอ้นิว้มือ 

การคลงึและบีบโดยนิว้หวัแม่มือ 

2 

2 

1 

ดา้นหนา้ของตน้ขา นอนหงาย ทาน า้มนัหอมระเหยรว่มกบัการลบูหนกั 

การคลงึ และบีบ โดยอุง้มือและขอ้นิว้มือ 

การคลงึและบีบโดยนิว้หวัแม่มือ 

การลบูหนกั 

1 

2 

2 

1 
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การเก็บรวบรวมข้อมูล 
การศึกษานีเ้ป็นแบบ 2 ระยะ คู่ไขว ้อาสาสมัครที่เขา้ร่วมงานวิจยันีเ้ป็นนักกีฬาฟุตบอล

ระดบัมหาวิทยาลยั จ านวน 10 คน แบ่งกลุ่มอาสาสมคัรออกเป็น 2 กลุ่ม กลุ่มละ 5 คน โดยวิธีการ
สุม่อย่างง่าย แต่ละครัง้จะเก็บขอ้มลูครัง้ละ 2 คน คือกลุ่มนวดร่วมกบัการใชน้ า้มนัหอมระเหยและ
กลุ่มควบคุม เก็บขอ้มูลในช่วงเวลาเดียวกัน และในหอ้งควบคุมอุณหภูมิเท่ากันทุกครัง้ การเก็บ
ขอ้มลูมี 3 ช่วงคือ ช่วงก่อนการทดลอง ช่วงการทดลองระยะที่ 1 และช่วงการทดลองระยะที่ 2 ช่วง
ก่อนการทดลอง จะมีช่วงระยะเวลาห่างจากช่วงการทดลองที่ 1 อย่างน้อย 14 วัน และช่วงการ
ทดลองที่ 1 กับช่วงการทดลองระยะที่  2 จะมีระยะเวลาห่างกันอย่างน้อย 14 วัน โดยมีล าดับ
ขัน้ตอน ตามภาพประกอบ 10 
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ภาพประกอบ 10 ขัน้ตอนการเก็บขอ้มลูวิจยั 

  



  34 

การจัดกระท าและวิเคราะหข์้อมูล 
1. ขอ้มูลที่ไดจ้ากการวัดและการประเมินจากการศึกษาแสดงผลเป็นค่าเฉลี่ยและส่วน

เบี่ยงเบนมาตรฐาน 
2. วิเคราะหข์อ้มูลโดยใชโ้ปรแกรมวิเคราะหข์อ้มูลส าเร็จรูปทางสถิติ SPSS(Statistics 

Package for the Social Sciences)ทดสอบการกระจายตัวของข้อมูลโดยใช้สถิติ 
Shapiro-Wilk test  

3. เมื่อพบการกระจายตวัของขอ้มลูเป็นแบบปกติ น าขอ้มลูมาวิเคราะหค์วามแปรปรวน
ของค่าเฉลี่ยดว้ยสถิติ F- test เปรียบเทียบความแตกต่างของ ระดับความรูส้ึกปวด
กลา้มเนือ้ ช่วงการเคลื่อนไหวขอ้เข่า ความแข็งแรงของกลา้มเนือ้เข่า ความสงูในการ
กระโดด และเวลาในการวิ่ง 20 เมตร ในระยะเวลา ก่อน และหลงัการออกก าลงักาย 
หลงัการนวดหรือการพกั และ 24 ชั่วโมงภายหลงัจากการออกก าลงักาย โดยใชส้ถิติ 
Two-way analysis of variance with repeated measure(2 กลุม่ x 4 เวลา) 

4. ถา้พบว่ามีปฏิสมัพันธร์ะหว่างกลุ่มน าขอ้มูลมาวิเคราะหเ์ปรียบเทียบความแตกต่าง
รายคู่ดว้ยสถิติ Paired t-test ก าหนดระดบันยัส าคญัทางสถิติเท่ากบั 0.05 

 
 



 

บทที ่4  
ผลการด าเนินงานวิจัย 

ผลการประเมินและการทดสอบก่อนการออกก าลงักายในการศึกษานีพ้บว่า อาสาสมคัร
ทัง้ 10 คน มีความพรอ้มในการออกก าลงักายตามแบบประเมินความพรอ้มในการออกก าลงักาย 
PAR-Q (The Physical Activity Readiness Questionnaire) ผลการทดสอบคลื่นไฟฟ้าหวัใจขณะ
พักไม่พบความผิดปกติที่เป็นขอ้หา้มในการออกก าลงักาย ค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน
ขอ้มูลพืน้ฐานอาสาสมัคร แสดงรายละเอียดตามตารางที่ 9 อาสาสมัครทุกคนสามารถเขา้ร่วม
โปรแกรมการทดลองครบทัง้สองช่วงการทดลองและไม่พบการบาดเจ็บเกิดขึน้ระหว่างออกก าลงั
กายและภายหลงัจากการออกก าลงักาย  

อตัราการเตน้ของหัวใจสูงสุดและอตัราการเตน้ของหัวใจเฉลี่ยในระหว่างออกก าลงักาย
ของอาสาสมคัรในทัง้สองช่วงการทดลองไม่มีความแตกต่างอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติ  

ตาราง 9 แสดงค่าเฉลี่ยและสว่นเบี่ยงเบนมาตรฐานขอ้มลูพืน้ฐานอาสาสมคัร 

ตัวแปร ค่าเฉลี่ย±ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

ดชันีมวลกาย (กิโลกรมั/เมตร2)  21.0±1.0 

เปอรเ์ซ็นไขมนัในรา่งกาย  12.7±3.3 

มวลกลา้มเนือ้ (กิโลกรมั)  51.1±3.0 

ความสามารถในการใชอ้อกซเิจนสงูสดุ (มิลลิลิตร/กิโลกรมั/นาที)  53.1±4.8 
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ระดับความรู้สึกปวด 
จากการวิเคราะห์ความแปรปรวนสองทางแบบวัดซ ้าของระดับความรูส้ึกปวด ผล

การศึกษาพบว่ามีปฏิสมัพันธร์ะหว่างช่วงการทดลอง กบั ระยะเวลา (P<0.001) มีความแตกต่าง
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ ระหว่างช่วงการทดลอง (P<0.010) และมีความแตกต่างระหว่าง
ระยะเวลา (P<0.001) 

 
 
 
 
 
 
 

 
 

 

  

 

 

 

 

ภาพประกอบ 11 แสดงผลการเปรียบเทียบระดบัความรูส้กึปวดกลา้มเนือ้  

ภายหลงัจากเปรียบรายคู่ พบว่าระดับความรูส้ึกปวดภายหลังการออกก าลังกาย มีค่า
มากกว่าก่อนออกก าลังกายอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติทั้งในทั้งสองช่วงการทดลอง (P<0.001) 
อย่างไรก็ตามไม่พบความแตกต่างอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติระหว่างช่วงการทดลอง (P<0.285)  

= มีความแตกต่างอย่างมีนยัส าคญัทางสถิตเิมื่อเปรยีบเทียบกบัก่อนออกก าลงักายในทัง้สองช่วงการทดลอง 

 $ = มีความแตกต่างอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิตเิมื่อเปรยีบเทียบกบัหลงัออกก าลงักาย 

 = มีความแตกตา่งอย่างมีนยัส าคญัทางสถิตเิมื่อเปรยีบเทียบกบัช่วงควบคมุ 
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ภายหลังจากได้รับการนวดร่วมกับการใช้น ้ามันหอมระเหย หรือการนอนพัก จนถึง
ระยะเวลา 24 ชั่วโมงภายหลงัจากออกก าลงักาย ระดับความรูส้ึกปวดของอาสาสมัครทัง้สองช่วง
การทดลองมีค่าลดลงแตกต่างอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติเมื่อเปรียบเทียบกับก่อนออกก าลงักาย 
(P<0.038) อย่างไรก็ตามเมื่อเปรียบเทียบระหว่างช่วงการทดลอง ช่วงการนวดรว่มกบัการใชน้ า้มนั
หอมระเหย อาสาสมัครมีระดับความรูส้ึกปวดนอ้ยกว่าช่วงควบคุมอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติทั้ง
ขณะทันทีภายหลงัจากไดร้บัการนวด (P<0.002) และ 24 ชั่วโมงภายหลงัการออกก าลงักายกาย 
(P<0.004) 

ช่วงการเคล่ือนไหวข้อเข่า 
ผลการวิเคราะหค์วามแปรปรวนการเคลื่อนไหวของขอ้เข่าในทิศทางเหยียดและงอเข่า 

พบว่ามีปฏิสัมพันธ์ระหว่างช่วงการทดลอง กับ ระยะเวลา ในทิศเหยียดเข่าแบบเคลื่อนไหวเอง 
(P<0.015) และมีความแตกต่างอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติระหว่างช่วงนวดกับช่วงควบคุม 
(P<0.010) 

ตาราง 10 เปรียบเทียบ ค่าเฉลี่ยและสว่นเบี่ยงเบนมาตรฐานช่วงการเคลื่อนไหวขอ้เข่า 

การเคลื่อนไหว 

ข้อเขา่ 

ช่วงการ

ทดลอง 

ค่าเฉลี่ย±ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานช่วงการเคลื่อนไหวข้อเข่า (องศา) 
ก่อน 

ออกก าลังกาย 

หลัง 

ออกก าลังกาย 

หลังการนวด/ 

หลังการพัก 

24 ช่ัวโมง 

หลังออกก าลังกาย 

เหยียดเขา่แบบ

เคลื่อนไหวเอง 

นวด 149.23±10.45 139.12±13.7 150.4±13.3 $ 148.17±11.87  

ควบคมุ 144.28±11.23 137.56±15.15 139.91±16.4 136.81±15.57 

เหยียดเขา่แบบ

เคลื่อนไหวให ้

นวด 158.19±12.62 148.12±15.48 158.75±10.71 $ 154.31±12.6 

ควบคมุ 152.6±13.19 145.42±12.05 147.89±10.61 145.9±12.65 

งอเขา่แบบ

เคลื่อนไหวเอง 

นวด 135.26±9.1 129.7±7.05 137.34±8.95 $ 136.79±10.66 

ควบคมุ 133.07±4.66 129.62±5.7 126.8±4.72 128.28±3.29 

งอเขา่แบบ

เคลื่อนไหวให ้

นวด 144.62±6.75 140.21±7.07 144.66±8.57$ 143.35±7.33 

ควบคมุ 137.18±10.17 137.96±7.03 141.99±5.51$ 134±8.73 

= มีความแตกต่างอย่างมีนยัส าคญัทางสถิตเิมื่อเปรยีบเทียบกบัก่อนออกก าลงักาย, $ = มีความแตกตา่ง

อย่างมีนยัส าคญัทางสถิตเิมื่อเปรียบเทียบกบัหลงัออกก าลงักาย,  มีความแตกต่างอยา่งมีนยัส าคญัทางสถติิ

เมื่อเปรียบเทียบกบัช่วงควบคมุ 
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การเปรียบเทียบรายคู่พบว่าภายหลงัการออกก าลงักายช่วงการเหยียดและงอขอ้เข่ามีค่า
ลดลงเมื่อเปรียบเทียบกับก่อนออกก าลังกาย โดยเฉพาะช่วงการเหยียดเข่ามีการลดลงอย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติเมื่อเปรียบเทียบกับก่อนออกก าลังกาย แ ต่ไม่พบความแตกต่างอย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติเมื่อเปรียบเทียบระหว่างช่วงการนวดร่วมกับการใชน้ า้มันหอมระเหยและช่วง
ควบคมุ 

ภายหลังจากไดร้บัการนวดร่วมกับการใช้น า้มันหอมระเหย ช่วงการเหยียดและงอเข่า
แบบเคลื่อนไหวเอง และแบบเคลื่อนไหวใหใ้นอาสาสมัครมีการเพิ่มขึน้อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ
เมื่อเปรียบเทียบกบัหลงัออกก าลงักาย (P<0.028) ขณะที่ในช่วงควบคมุ มีเพียงช่วงการงอเข่าแบบ
เคลื่อนไหวใหข้องอาสาสมัครเท่านัน้ที่มีค่าเพิ่มขึน้อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติเมื่อเปรียบเทียบกับ
ภายหลงัการออกก าลงักาย (P<0.047) 

การเปรียบเทียบระหว่างสองช่วงการทดลอง พบว่าภายหลงัจากไดร้บัการนวดร่วมกับ
การใชน้ า้มนัหอมระเหย การเหยียดเข่าแบบเคลื่อนไหวเอง การงอเข่าแบบเคลื่อนไหวเอง และการ
เหยียดเข่าแบบเคลื่อนไหวใหใ้นอาสาสมัครมีค่ามากกว่าช่วงควบคุมอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ 
(P<0.027) อีกทั้งยังพบว่าในช่วง 24 ชั่ วโมงภายหลังการออกก าลังกาย การเหยียดเข่าแบบ
เคลื่อนไหวเองของอาสาสมัครในช่วงการนวดร่วมกับการใชน้ า้มันหอมระเหยมีค่ามากกว่าช่วง
ควบคมุอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติ (P<0.026) 

ความแข็งแรงกล้ามเนือ้เข่า 
ผลการวิเคราะหค์วามแปรปรวนสองทางแบบวัดซ า้ของความแข็งแรงกลา้มเนือ้เหยียด

และงอเข่าไม่พบปฏิสมัพันธ์ระหว่างช่วงการทดลอง กับ ระยะเวลา ในการศึกษานี ้ผลการศึกษา
ความแข็งแรงกลา้มเนือ้เหยียดและงอเข่าภายหลังจากการออกก าลังกายพบว่า ทั้งสองช่วงการ
ทดลองมีการลดลงของความแข็งแรงกลา้มเนือ้เหยียดและงอเข่าอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติเมื่อ
เปรียบเทียบกับก่อนออกก าลงักาย (P<0.012) แต่ไม่พบความแตกต่างอย่างมีนัยส าคญัทางสถิติ
เมื่อเปรียบเทียบระหว่างช่วงการทดลอง 
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ภาพประกอบ 12 แสดงการเปรียบเทียบความแข็งแรงกลา้มเนือ้เหยียดและงอเข่า  

 = แตกตา่งอย่างมีนยัส าคญัทางสถิตเิมื่อเปรียบเทยีบกบัก่อนออกก าลงักายในทัง้สองชว่งการทดลอง  

 = แตกตา่งอย่างมีนยัส าคญัทางสถิตเิมื่อเปรียบเทยีบระหวา่งชว่งการทดลอง 
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ในระยะเวลาภายหลังจากไดร้บัการนวดร่วมกับการใช้น า้มันหอมระเหย หรือภายหลัง
การพักไม่พบความแตกต่างอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติของความแข็งแรงกลา้มเนือ้เหยียดและงอ
เข่าเมื่อเปรียบเทียบกบัทนัทีภายหลงัการออกก าลงักาย  

ในระยะเวลา 24 ชั่วโมงภายหลังการออกก าลังกาย มีการเพิ่มขึน้ของความแข็งแรง
กลา้มเนือ้เหยียดเข่าอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติเมื่อเปรียบเทียบกับภายหลงัออกก าลังกายในทั้ง
สองช่วงการทดลอง (P<0.043) แต่ไม่พบการเพิ่มขึน้ของความแข็งแรงกลา้มเนือ้งอเข่าอย่างมี
นยัส าคญัทางสถิติเมื่อเปรียบเทียบกบัภายหลงัจากออกก าลงักาย  

การเปรียบเทียบระหว่างสองช่วงการทดลองพบว่าภายหลงัจากไดร้บัการนวดร่วมกบัการ
ใช้น ้ามันหอมระเหยและในระยะเวลา 24 ชั่ วโมงภายหลังการออกก าลังกายความแข็งแรง
กล้ามเนื ้อเหยียดเข่าของอาสาสมัครมี ค่าน้อยกว่าช่วงควบคุมอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ 
(P<0.043) ในขณะที่ความแข็งแรงกลา้มเนือ้งอเข่าไม่มีความแตกต่างอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ
เมื่อเปรียบเทียบระหว่างสองช่วงการทดลอง รายละเอียดแสดงดงัภาพประกอบ 12  
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ความสามารถในการกระโดดและเวลาในการวิ่งเร็ว 20 เมตร 
ผลการวิเคราะหค์วามแปรปรวนของความสูงในการกระโดด และเวลาในการวิ่งเร็ว 20 

เมตร ระหว่างช่วงการนวดร่วมกับการใช้น ้ามันหอมระเหยและช่วงควบคุมไม่พบปฏิสัมพันธ์
ระหว่างช่วงการทดลอง และ ระยะเวลา แสดงรายละเอียดดงัภาพประกอบที่ 13 

 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

ภาพประกอบ 13 แสดงเปรียบเทียบความสงูในการกระโดด 

ภายหลงัจากการเปรียบเทียบรายคู่ของความสูงในการกระโดดพบว่าภายหลงัการออก
ก าลงักาย ความสูงในการกระโดดมีค่าลดลงมากกว่า 5% เมื่อเปรียบเทียบกบัก่อนออกก าลงักาย
ในทัง้สองช่วงการทดลอง แต่ความสงูในการกระโดดไม่มีความแตกต่างอย่างมีนยัส าคญัทางในทุก
ระยะเวลาทัง้ในช่วงที่ไดร้บัการนวดรว่มกบัการใชน้ า้มนัหอมระเหยและช่วงควบคมุ 
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 = มีความแตกตา่งอย่างมีนยัส าคญัทางสถิตเิมื่อเปรยีบเทียบระหว่าง 24 ชม. หลงัออกก าลงักายกบั

หลงัออกก าลงักายทัง้ช่วงการนวดรว่มกบัการใชน้ า้มนัหอมระเหยและช่วงควบคมุ 

ผลการศึกษาครัง้นีพ้บว่าภายหลังการออกก าลังกายความเร็วในการวิ่งลดลงมากกว่า 
3.14 % เมื่อเปรียบเทียบกับก่อนออกก าลงักาย แต่ไม่มีความแตกต่างอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ
เมื่อเปรียบเทียบระหว่างช่วงการทดลอง รายละเอียดดงัภาพที่ 14. 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพประกอบ 14 แสดงผลเปรียบเทียบเวลาในการวิ่ง 20 เมตร 

ความเรว็ในการวิ่งภายหลงัจากไดร้บัการนวด หรือการนอนพกัไม่มีความแตกต่างอย่างมี
นยัส าคญัทางสถิติ เมื่อเปรียบเทียบกบัภายหลงัการออกก าลงักาย ขณะเดียวกนัพบว่าความเร็วใน
การวิ่งมีค่าดีขึน้อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติในช่วง 24 ชั่ วโมงภายหลังการออกก าลังกายเมื่อ
เปรียบเทียบกบัทนัทีภายหลงัออกก าลงักายในทัง้สองช่วงการทดลอง (P<0.041) อย่างไรก็ตามไม่
พบความแตกต่างอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติเมื่อเปรียบเทียบระหว่างสองช่วงการทดลอง 

 



 

บทที ่5  
สรุปผลการวิจัย อภปิรายผลการวิจัย และข้อเสนอแนะ 

ในการวิจัยเรื่องผลของการนวดร่วมกับการใช้น ้ามันหอมระเหยต่อความปวดและ
สมรรถภาพทางกายในนักกีฬาฟุตบอล ผูว้ิจัยไดท้ าการรวบรวมขอ้มูล วิเคราะหข์อ้มูลทางสถิติ 
และสามารถสรุปผลการด าเนินงานโดยแบ่งหวัขอ้ในการสรุปผลไดด้งัต่อไปนี ้

1. สรุปผลการวิจยั 
2. อภิปรายผลการวิจยั 
3. ขอ้เสนอแนะ 

สรุปผลการวิจัย 
ผลการศึกษาในครัง้นีพ้บว่าการนวดรว่มกบัการใชน้ า้มนัหอมระเหยมีผลต่อการลดระดบั

ความรูส้ึกปวด เพิ่มช่วงการเหยียดเข่าและงอเข่าแบบเคลื่อนไหวเองได้ดี แต่ไม่มีผลต่อการ
เปลี่ยนแปลงความแข็งแรงของกลา้มเนือ้ ความสงูในการกระโดดและเวลาในการวิ่ง 20 เมตร  

อภปิรายผลการวิจัย 
ผลการศึกษาในครัง้นีท้ี่พบว่าระดับความรูส้ึกปวดกลา้มเนือ้ที่ลดลงทันทีภายหลังจาก

ไดร้บัการนวดร่วมกบัการใชน้ า้มนัหอมระเหย และมีผลอยู่ยาวนานถึง 24 ชั่วโมง น่าจะเป็นผลมา
จากเทคนิคที่ใชใ้นการนวด ที่ประกอบดว้ยการลบูหนกั การลบูเบา การกดและการคลงึ ช่วยใหเ้กิด
การยบัยัง้กระแสประสาทที่รบัรูค้วามรูส้ึกปวดในร่างกาย (Weerapong et al., 2005) น า้มนัหอม
ระเหยที่ใชใ้นการศึกษานีท้ี่ประกอบดว้ย น า้มันยูคาลิปตัส น า้มันโรสแมรี น า้มันพิมเสนตน้ และ
น า้มนัสวีทมารจ์อแรม โดยเฉพาะน า้มนัยูคาลิปตสัมีฤทธิ์กดประสาทรบัความรูส้ึกปวดปวด (Liapi 
et al., 2007) ต่อต้านการอัก เสบในสัตว์ทดลอง (J. Silva et al., 2003) โดยมีฤท ธิ์ยับยั้ ง
กระบวนการสร้างสารที่ เป็นสื่ อกลางในกระบวนการอัก เสบ  เช่น  พ รอสตาแกลนดิน 
(Prostaglandins)  ลิ ว โค ไต ร อี น  (Leukotriene B2)  แล ะท รอมบ อก เซน  (Thromboxanes) 
(Juergens, Stober, Schmidt-Schilling, et al., 1998; Juergens, Stober, & Vetter, 1998; Xu 
et al., 2005) การศึกษาในมนุษยพ์บว่าน า้มนัหอมระเหยที่มีส่วนผสมของน า้มนัยคูาลิปตสั น า้มัน
โรสแมรี หรือ พิมเสน สามารถลดระดับความรูส้ึกปวดกลา้มเนือ้ไดดี้ (Li, Wong, & Rabie, 2009; 
Rutledge & Jones, 2007) ในขณะที่พิมเสนซึ่งเป็นสารส าคญัที่ใชเ้ป็นส่วนผสมของผลิตภณัฑล์ด
ความรูส้ึกปวดในคนไขท้ี่มีอาการกลา้มเนือ้อกัเสบ (Higashi, Kiuchi, & Furuta, 2010; Xu et al., 



  44 

2005) การศึกษาที่ผ่านมาพบว่าการนวดเพียงอย่างเดียวภายหลงัการออกก าลงักายจะลดระดับ
ความรูส้กึปวดไดเ้พียง 5% หลงัจากไดร้บัการนวด และลดลง 25% ภายใน 24 ชั่วโมงหลงัจากออก
ก าลังกาย (Kargarfard et al., 2016) การนวดร่วมกับการยืดกล้ามเนือ้ช่วยลดระดับความรูส้ึก
ปวดไดป้ระมาณ 60% ภายหลังจากไดร้บัการนวดจนถึง 24 ชั่วโมงภายหลังการออกก าลังกาย 
(Delextrat et al., 2014) ขณะที่การศึกษานีม้ีการผสมผสานระหว่างผลการนวดร่วมกับผลที่เกิด
จากการใชน้ า้มันหอมระเหย จึงน่าจะท าใหร้ะดับความรูส้ึกปวดที่เกิดขึน้ภายหลงัจากออกก าลัง
กายลดลงไดม้ากกว่า 70% ในระยะเวลา 24 ชั่วโมงภายหลงัการออกก าลงักาย 

 ในการศึกษาครั้งนี ้พบว่า การนวดร่วมกับการใช้น ้ามันหอมระเหยช่วยเพิ่มช่วงการ
เคลื่อนไหวของข้อเข่าในทิศงอและเหยียดเข่าภายหลังการออกก าลังกาย โดยเฉพาะช่วงการ
เหยียดเข่าแบบเคลื่อนไหวเองที่มีค่ามากกว่าช่วงควบคุมทัง้ภายหลงัจากการนวด และในช่วง 24 
ชั่วโมงภายหลงัการออกก าลงักาย ซึ่งแตกต่างจากการศึกษาที่ผ่านมาที่ไม่พบการเพิ่มขึน้ของความ
ยืดหยุ่นของกลา้มเนือ้ภายหลงัจากไดร้บัการนวด (Mancinelli et al., 2006) หรือการนวดไม่ส่งผล
ท าใหค้วามยืดหยุ่นดีขึน้ยาวนานถึง 24 ชั่วโมง (Hopper et al., 2005) ขณะที่การศึกษานีพ้บว่า
ช่วงการเหยียดเข่าและงอเข่าแบบเคลื่อนไหวเอง มีค่าเพิ่มขึน้มากกว่าช่วงการควบคุมอย่างมี
นยัส าคญัทางสถิติภายหลงัจากไดร้บัการนวดร่วมกบัการใชน้ า้มนัหอมระเหย อาจเป็นไปไดว้่าผล
จากการใชน้ า้มนัหอมระเหย ท่ีมีฤทธิ์ในการผ่อนคลายและลดระดบัความรูส้ึกปวด และการบวมใน
กลา้มเนือ้ที่ลดลงประมาณ 30 % จากการนวด (Zainuddin et al., 2005) ร่วมกบัการนวดที่กระท า
ต่อเนือ้เยื่อกลา้มเนือ้และเสน้เอ็นโดยตรง ท าใหเ้กิดความสามารถในการคลายตวัของเนือ้เยื่อไดดี้
ยิ่งขึน้ ความยืดหยุ่นของกลา้มเนือ้ดีขึน้ และระดับความรูส้ึกปวดลดลง (Delextrat et al., 2013; 
Hopper et al., 2005) จึงสง่ผลใหช้่วงการเคลื่อนไหวของขอ้เข่าดีขึน้ตามมา 

การศึกษานีพ้บการลดลงของความแข็งแรงกลา้มเนือ้ภายหลังจากไดร้บัการนวด และ
กลบัมาใกลเ้คียงปกติในช่วง 24 ชั่วโมง แต่กลบัพบว่าความแข็งแรงกลา้มเนือ้เหยียดเข่าในช่วงการ
นวดร่วมกับการใชน้ า้มนัหอมระเหยมีค่านอ้ยเมื่อเปรียบเทียบกบัช่วงควบคุมทัง้ภายหลงัจากการ
นวด และ 24 ชั่วโมงภายหลงัจากออกก าลงักาย ซึ่งสอดคลอ้งกบัหลายการศึกษาที่ผ่านมาที่พบว่า
ความแข็งแรงกล้ามเนือ้ภายหลังจากการนวดมีการลดลงอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (Hunter, 
Watt, Watt, & Galloway, 2006) การนวดภายหลังจากการออกก าลังกายข้อศอกไม่พบความ
แตกต่างของความแข็งแรงข้อศอกอย่างมีนัยส าคัญทางสถิ ติ  (Zainuddin et al., 2005) 
เช่นเดียวกันการนวดแบบสวีดิซภายหลงัจากการออกก าลงักายกลา้มเนือ้เข่าไม่มีผลต่อการเพิ่ม
ความแข็งแรงกลา้มเนือ้เข่าในช่วง 0-48 ชั่วโมงภายหลังจากการนวด (Kargarfard et al., 2016) 
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ซึ่งผลดงักลา่วน่าจะเกิดจากความยาวกลา้มเนือ้และเสน้เอ็นที่เพิ่มขึน้สง่ผลใหค้วามสามารถในการ
หดตวัของเสน้ใยแอคทิน และไมโอซินลดลง (Hunter et al., 2006) ผลการผ่อนคลายที่เกิดขึน้จาก
การใชน้ า้มันหอมระเหย ท าใหค้วามสามารถในการสรา้งแรงในกลา้มเนือ้ลดลง (Arabaci, 2008; 
Supat et al., 2013) จึงท าให้ความแข็งแรงของกล้ามเนือ้ภายหลังจากการนวดร่วมกับการใช้
น า้มนัหอมระเหยมีค่านอ้ยกว่าช่วงควบคมุ อย่างไรก็ตามอาจเป็นไปไดว้่าในระยะเวลา 24 ชั่วโมง
ความแข็งแรงของกลา้มเนือ้เข่าในทั้งสองช่วงการทดลองยังไม่มีการเปลี่ยนแปลงที่แตกต่างกัน
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติก็ได ้(Kargarfard et al., 2016) ดังนัน้ควรมีการศึกษาผลของการนวด
รว่มกบัการใชน้ า้มนัหอมระเหยที่มีต่อความแข็งแรงกลา้มเนือ้ในระยะเวลาที่มากกว่า 24 ชั่วโมง 

ความสามารถในการกระโดดและการวิ่งในการศึกษาครัง้นีไ้ม่มีความแตกต่างอย่างมี
นยัส าคญัทางสถิติในทัง้สองช่วงการทดลองซึ่งสอดคลอ้งกับหลายการศึกษาที่ผ่านมา (Delextrat 
et al., 2014; Kargarfard et al., 2016; Mancinelli et al., 2006) แต่อย่างไรก็ตามถึงแมว้่าในบาง
การศึกษาจะพบว่าการนวดก่อนการออกก าลงักายท าใหค้วามสามารถในการกระโดดและการวิ่ง
ลดลง (Arabaci, 2008) แต่ในบางการศึกษาพบว่าการนวดภายหลงัจากการออกก าลงักายช่วยท า
ใหค้วามสามารถในการกระโดดใหก้ลบัมาเป็นปกติไดภ้ายในระยะเวลา 48 ชั่วโมง (Kargarfard et 
al., 2016) อาจเป็นไปไดว้่าสมรรถภาพทางกายทัง้สองดา้นนัน้ ตอ้งอาศยัสมรรถภาพของร่างกาย
ในหลายระบบ (Wisloff, 2004) ทัง้ทางดา้นความแข็งแรงและความสามารถในการใชพ้ลงังานของ
รา่งกาย (Váczi et al., 2013) ซึ่งความรูส้ึกปวดที่ลดลง และช่วงการเคลื่อนไหวของขอ้เข่าที่เพิ่มขึน้
ภายหลงัจากไดร้บัการนวดร่วมกับการใชน้ า้มันหอมระเหยในการศึกษาครัง้นี ้อาจจะไม่เพียงพอ
ต่อการเพิ่มสมรรถภาพดา้นการกระโดดและความเรว็ในนกักีฬาได ้

นอกจากฤทธิ์ของน า้มนัหอมระเหยที่เกิดขึน้ร่วมกบัการนวดแลว้ ในบางการศึกษาพบว่า 
การสูดดมน า้มันหอมระเหยท าใหเ้กิดการกระตุน้ระบบประสาทอัตโนมัติ ลดความดันโลหิตและ
อตัราการเตน้ของหวัใจ เกิดการผ่อนคลายมากขึน้ (Sayorwan et al., 2012) การสดูดมน า้มนัยูคา
ลิปตสั มีผลในการลดระดบัความรูส้กึปวด และความวิตกกงัวลในผูท้ี่ไดร้ับการผ่าตดัเปลี่ยนขอ้เข่า 
(Jun et al., 2013) ดังนัน้ผลที่เกิดขึน้ในการศึกษาครัง้นีอ้าจมีผลที่เกิดจากการสูดดมน า้มันหอม
ระเหยรว่มดว้ย 

จะเห็นไดว้่าผลของการนวดร่วมกบัการใชน้ า้มนัหอมระเหยส่งผลใหร้ะดบัความรูส้ึกปวด
กลา้มเนือ้ลดลง ช่วงการเคลื่อนไหวขอ้เข่าเพิ่มขึน้ทัง้ในทิศเหยียดเข่าและงอเข่า แต่อย่างไรก็ตาม
การนวดร่วมกบัการใชน้ า้มนัหอมระเหยไม่มีผลต่อการเปลี่ยนแปลงความแข็งแรงกลา้มเนือ้เหยียด
และงอเข่าที่เป็นส่วนส าคัญในการกระโดดและการวิ่งเร็ว ท าให้ความสามารถในการกระโดดและ
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การวิ่งเร็วภายหลังจากการนวดร่วมกับการใช้น ้ามันหอมระเหยไม่มีความแตกต่ างกันเมื่อ
เปรียบเทียบกบัช่วงควบคมุ 

ข้อจ ากัดของการศึกษา 
ถึงแมว้่าช่วงการทดลองแต่ละช่วงจะมีระยะเวลาห่างกนัอย่างนอ้ย 14 วนัก็ตาม แต่ก็อาจ

เป็นไปไดว้่า ภายหลงัจากที่ไดร้บัการนวดร่วมกับการใชน้ า้มนัหอมระเหย อาสาสมัครยงัคงมีการ
จดจ าความรูส้กึดงักลา่ว ซึ่งเป็นความรูส้กึที่สบายกว่า อาจท าใหต้วัแปรดา้นการรบัรูค้วามรูส้ึกปวด
ของช่วงควบคมุมีการคลาดเคลื่อนไป อย่างไรก็ตามผูว้ิจยัก็ไดพ้ยายามสุ่มและมีการจดักลุ่มในแต่
ละช่วงการทดลองใหเ้ท่ากนั เพื่อลดปัจจยัดงักลา่ว  

ข้อเสนอแนะ 
ในอนาคตควรมีการศึกษาเปรียบเทียบผลที่เกิดจากการนวดหรือการใชน้ า้มันมันหอม

ระเหยเพียงอย่างเดียวเพื่อหาวิธีการที่มีประสิทธิภาพมากที่สดุ ควรมีการศึกษาการเปลี่ยนแปลง
ทางชีวเคมีหรือการศึกษาในกีฬาชนิดอ่ืนที่มีการออกก าลงักายที่แตกต่างกัน นักกายภาพบ าบัด
หรือนกัวิทยาศาสตรก์ารกีฬาควรมีการประยุกตใ์ชน้ า้มันหอมระเหยรว่มกบัการนวดแบบสวีดิซเพื่อ
ลดความรูส้ึกปวดกลา้มเนือ้และเพิ่มช่วงการเคลื่อนไหวของขอ้ต่อในนกักีฬาฟุตบอลภายหลงัจาก
การออกก าลงักายหรือหลงัการแข่งขนั เพื่อเตรียมความพรอ้มส าหรบัการแข่งขนัในโปรแกรมถดัไป
และหลีกเลี่ยงการนวดรว่มกบัการใชน้ า้มนัหอมระเหยก่อนการออกก าลงักาย 
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เพื่อปรกึษา หารือกบัญาติพี่นอ้ง เพื่อนสนิท แพทยป์ระจ าตวัของท่าน หรือแพทยท์่านอ่ืน เพื่อช่วย
ในการตดัสินใจเขา้รว่มการวิจยั 

ชื่อโครงการวิจัย ผลของการนวดร่วมกับการใชน้ า้มันหอมระเหยต่อความปวดและ
สมรรถภาพทางกายในนกักีฬาฟตุบอล 

ชื่อหวัหนา้โครงการวิจยั  นายศรายทุธ นามไพร 
สถานทีว่ิจัย  หอ้งปฏิบติัการสรีรวิทยาการออกก าลงักาย คณะพลศกึษา มหาวิทยาลยั

ศรีนครนิทรวิโรฒ องครกัษ ์
สถานที่ท างานและหมายเลขโทรศัพท์ของหัวหน้าโครงการวิจัยที่ต่อได้ทั้งในและนอก

เวลาราชการ  
คลินิกกายภาพบ าบดั มศว ชัน้ 6 อาคารหม่อมหลวงป่ิน มาลากุล ซอยสขุุมวิท 23 แขวง

คลองเตยเหนือ เขตวัฒนา กรุงเทพมหานคร รหัสไปรษณีย์ 10110 เบอรโ์ทรศัพท์ 022615759 
026495000 ต่อ 12501 หรือ 0852815996 

ผูส้นบัสนนุทนุวิจยั - 
ระยะเวลาในการวิจยั 6 เดือน 
โครงการวิจัยนี้ท าขึน้เพ่ือ ศึกษาผลของการฟ้ืนสภาพดว้ยวิธีการนวดภายหลงัจากการ

ออกก าลังกายในระดับหนัก ที่ส่งผลต่อความรูส้ึกปวดภายหลังจากการออกก าลังกาย การฟ้ืน
สมรรถภาพดา้นการกระโดดและการวิ่ง ในนกักีฬาฟตุบอลระดบัมหาวิทยาลยั 

ประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับจากการวิจัย สามารถรูถ้ึงประสิทธิภาพของการนวดที่จะ
ช่วยใหน้กักีฬาฟ้ืนตวัไดดี้ภายหลงัจากการออกก าลงักาย หรือภายหลงัจากการแข่งขนั และท าใหรู้ ้
กลไกด้านสรีรวิทยาของร่างกายที่เปลี่ยนแปลงภายหลังจากการนวดร่วมกับการใช้น า้มันหอม
ระเหย 

ท่านได้ รับเชิญให้เข้าร่วมการวิจัยนี้ เพราะ ท่านเป็นนักกีฬาฟุตบอลระดับ
มหาวิทยาลยัที่มีการออกก าลงักายระดบัหนกั ที่จะส่งผลใหเ้กิดการเสียหายของกลา้มเนือ้ และอยู่
ในกลุม่ช่วงอายทุี่ตรงตามเกณฑก์ารคดัเขา้ในการศึกษานี ้
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จะมีผู้เข้าร่วมการวิจัยนีทั้้งสิน้ประมาณ 10 คน ผูเ้ขา้รว่มงานวิจยัทัง้หมดจะไดร้บัการ
ฟ้ืนสภาพทัง้เทคนิคการนวดร่วมกบัการใชน้ า้มนัหอมระเหยและการฟ้ืนสภาพดว้ยการนอนพกั ซึ่ง
การศกึษาจะแบ่งเป็น 2 ระยะ ห่างกนัประมาณ 14 วนั  

หากท่านตดัสินใจเขา้รว่มการวิจยัแลว้ จะมีขัน้ตอนการวิจยัดงัต่อไปนีคื้อ 
ใหอ้าสาสมคัรจดัเตรียมรองเทา้ที่ใชส้  าหรบัวิ่งออกก าลงักายของตนเอง ที่มีความกระชบั

พอดีเพื่อน ามาใชใ้นขณะทดสอบและออกก าลงักาย 
อาสาสมัครตอ้งไดร้บัการฝึกปฏิบติัตัวเมื่อตอ้งการหยุดออกก าลงักายก่อนการทดสอบ

จริงซึ่งประกอบไปดว้ย การแสดงสญัญาณบอกความตอ้งการหยุดออกก าลงักายหรือหยุดทดสอบ 
การหยดุวิ่งบนลูว่ิ่งดว้ยวิธีการจบัราวดา้นขา้งลูว่ิ่ง 

การศกึษานีม้ีทัง้หมด 2 ช่วง คือ ช่วงก่อนการการทดลอง และช่วงทดลอง  
ช่วงแรก ช่วงก่อนการทดลอง มีล  าดบัขัน้ตอนดงันี ้ 
ท่านจะไดร้บัการบนัทกึขอ้มลูดา้นสขุภาพและขอ้มลูความพรอ้มดา้นการออกก าลงักาย 
ไดร้บัค าอธิบายการปฏิบติัตัวในขณะเขา้ร่วมการวิจยั ไดร้บัค าชีแ้จงดา้นความเสี่ยงและ

ขอ้ควรปฏิบติัเพื่อปอ้งกนัความเสี่ยงที่อาจจะเกิดขึน้ 
ท่านจะไดร้บัการวดัส่วนสงู ชั่งน า้หนกั วดัความดนัโลหิต และวดัอัตราการเตน้ของหัวใจ 

รอ้ยละของไขมนั รอ้ยละของกลา้มเนือ้ในรา่งกาย และวัดคล่ืนไฟฟ้าหัวใจ ก่อนออกก าลงักาย 
ท่านจะไดร้บัการวดัความสามารถในการออกก าลงักายโดยใชอ้อกซิเจนระดับสูงสดุโดย

การว่ิงบนลูว่ิ่งจนถึงระดบัที่หนกัและเหนื่อย 
 
ช่วงที่ 2 ช่วงทดลอง มี 2 ระยะ คือ ระยะที่ 1 และระยะที่ 2 
ช่วงทดลองระยะที่ 1 มีล  าดบัขัน้ตอนดงันี ้ 
หลงัจากการวดัความสามารถในการใชอ้อกซิเจนสูงสดุอย่างนอ้ย 14 วนัท่านจะไดร้บัการ

ประเมินตวัแปรในการศึกษา ประกอบดว้ย ความรูส้ึกปวดกลา้มเนือ้ ช่วงการเคลื่อนไหวของขอ้เข่า 
ความแข็งแรงของกล้ามเนื ้อเหยียดและงอเข่า ทดสอบความสามารถในการกระโดด ทดสอบ
ความสามารถในการวิ่งเรว็ 20 เมตร 
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หลังจากประเมินตัวแปรในการศึกษา ท่านจะได้รับการออกก าลังกายที่มีความ
เฉพาะเจาะจงส าหรบักีฬาฟตุบอล โดยใชร้ะยะเวลาประมาณ 90 นาที ประกอบไปดว้ย 

ยืดกลา้มเนือ้ตน้ขาดา้นหนา้ดา้นหลงั และกลา้มเนือ้น่อง เป็นระยะเวลา 10 นาท ี
เดินดว้ยความเรว็ปกติ ในระยะทาง 20 เมตร 3 ครัง้ 
วิ่งดว้ยความเรว็สงูสดุในระยะทาง 20 เมตร 
พกั 4 วินาที 
วิ่งด้วยความเร็วระดับความหนักประมาณรอ้ยละ 55 ของความสามารถในการใช้

ออกซิเจนสงูสดุในระยะทาง 20 เมตร 3 ครัง้ 
วิ่งด้วยความเร็วระดับความหนักประมาณรอ้ยละ 95 ของความสามารถในการใช้

ออกซิเจนสงูสดุในระยะทาง 20 เมตร 3 ครัง้ 
ท าซ า้ตั้งแต่ขอ้ 2)- ขอ้ 6)ต่อเนื่องจนครบระยะเวลา 15 นาที จากนั้นยืนพัก 3 นาที จะ

เท่ากับ 1 รอบของการออกก าลังกาย อาสาสมัครจะต้องออกก าลังกายทั้งหมด 5 รอบ ใน
การศกึษาครัง้นี ้

ท่านจะไดร้บัการประเมินตวัแปรของการศกึษานีห้ลงัจากการออกก าลงักาย 
ท่านจะไดร้บัการฟ้ืนสภาพกลา้มเนือ้ภายหลงัจากการออกก าลงักาย(ซึ่งแบ่งเป็น 2 กลุ่ม

คือ กลุม่ นวดรว่มกบัการใชน้ า้มนัหอมระเหย 30 นาที และกลุม่นอนพกั 30 นาที ตามการสุม่) 
ท่านจะไดร้บัการประเมินตวัแปรของการศกึษานีห้ลงัจากการฟ้ืนสภาพกลา้มเนือ้ 
ท่านจะไดร้บัการประเมินตวัแปรของการศึกษาอีกครัง้หลงัจากการออกก าลงักายครบ 24 

ชั่วโมง 
ช่วงการทดลองระยะที่ 2  
ช่วงการทดลองระยะที่ 2 จะห่างจากช่วงการทดลองระยะที่ 1 เป็นเวลาอย่างนอ้ย 14 วนั 

และมีขัน้ตอนเหมือนกับช่วงการทดลองระยะที่ 1 ยกเวน้ขอ้ 4 ที่มีการเปลี่ยนแปลงการฟ้ืนสภาพ
กลา้มเนือ้ภายหลงัจากการออกก าลงักายของอาสาสมคัร อาสาสมคัรที่ถูกสุ่มใหอ้ยู่ในกลุ่มนวดใน
ระยะแรก จะเปลี่ยนเป็นกลุ่มนอนพกัในระยะที่ 2 ส่วนนกักีฬาที่ถูกสุ่มในกลุ่มนอนพักในระยะแรก 
จะเปลี่ยนเป็นกลุม่นวดในระยะที่ 2  
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ในการเขา้รว่มวิจยัครัง้นี ้ท่านจะไดร้บันดัหมายมาเก็บขอ้มลูทัง้หมด 5 ครัง้ดงัต่อไปนี ้
ครั้งที่  1 การประเมินความพร้อมในการออกก าลังกาย  

การประเมินข้อมูลสุขภาพเบื ้องต้นและการเล่นกีฬา  
วัดสัดส่วนและองค์ประกอบของร่างกาย(ชั่ งน า้หนัก วัดส่วนสูง ร้อยละของ
ไขมัน และมวลกล้ามเนื ้อ) 
การทดสอบความสามารถในการใช้ออกซิเจนสูงสุดโดยการวิ่งบนลู่วิ่ง  

ครั้งที่  2 การประเมินตัวแปรของการศึกษานี ้ก่อนการออกก าลังกาย  
การออกกก าลังกายที่มีความเฉพาะส าหรับกีฬาฟุตบอล  
การประเมินตัวแปรของการศึกษานี ้หลังจากออกก าลังกาย  
การฟ้ืนสภาพกล้ามเนื ้อภายหลังจากการออกก าล ังกาย (สุ่มออกเป็น 2 
กลุ่มคือ  กลุ่มนวดร่วมกับการใช ้น า้ม ันหอมระเหย 30 นาที และ  กลุ ่มที่
นอนพัก 30 นาที) 
การป ระ เม ิน ต ัว แป รของก ารศึกษ านี ้ห ล ัง จ ากก าร ฟื้ น สภ าพ ร่า งกาย 
ระยะแรก 

ครั้งที่  3 การทดสอบในระยะเวลา 24 ชั่ วโมงหลังจากการออกก าลังกาย ระยะแรก  
ครั้งที่  4 การทดสอบก่อนการออกก าลังกาย การออกกก าล ังกายระดับหนัก  การ

ทดสอบทันทีภายหลังจากการออกก าลังกาย การฟ้ืนสภาพร่างกายด้วย
วิธีการนวดหรือการนอนพัก และการทดสอบทันทีหลังจากการฟ้ืนสภาพ
ร่างกาย ระยะที่  2 

ครั้งที่  5 การทดสอบในระยะเวลา 24 ชั่ วโมงหลังจากการออกก าลังกาย ระยะที่  2 
 
ความเสี่ยงที่อาจจะเกิดขึน้เมื่อเขา้รว่มการวิจยั  
ในขณะทดสอบความสามารถในการออกก าลงักาย หรือขณะที่ออกก าลงักายระดบัหนกั 

อาจจะความเสี่ยงที่เกิดขึน้ดงัต่อไปนี ้
เหนื่อยลา้ หรือปวดกลา้มเนือ้ได ้ถา้นกักีฬาฝืนออกก าลงักายเกินระดบัความเหนื่อยของ

ตนเองแลว้ไม่แจง้ผูว้ิจยัใหท้ราบ 
หกลม้ หรือขอ้เทา้พลิกในขณะสอบหรือขณะออกก าลงักาย 
หากท่านไม่เขา้ร่วมในโครงการวิจยันี ้จะไม่มีผลกระทบต่อหนา้ที่การปฏิบติังานใดๆ ของ

ท่าน หรือสง่ผลกระทบต่อการเรียนการสอน การประเมินผลการเรียนของนิสิตแต่อย่างใด  
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หากมีข้อข้องใจที่จะสอบถามเกี่ยวข้องกับการวิจัย หรือหากเกิดผลข้างเคียงที่ไม่
พึงประสงค์จากการวิจัย ท่านสามารถติดต่อ นายศรายุทธ นามไพร คลินิกกายภาพบ าบัด 
มศว ชั้น 6 อาคารหม่อมหลวงป่ิน มาลากุล ซอยสุขุมวิท 23 แขวงคลองเตยเหนือ เขตวัฒนา 
กรุงเทพมหานคร รหัสไปรษณีย ์10110 เบอรโ์ทรศัพท ์022615759 026495000 ต่อ 12501 หรือ 
0852815996 

ท่านจะไดร้บัการช่วยเหลือหรือดแูลรกัษาการบาดเจ็บ/เจ็บป่วยอันเนื่องมาจากการวิจัย
ตามมาตรฐานทางการแพทย ์โดยผูร้บัผิดชอบค่าใชจ้่ายในการรกัษาคือ นายศรายทุธ นามไพร 

ประโยชน์ที่คิดว่าจะได้รับจากการวิจัยคือ เทคนิคการฟ้ืนสภาพส าหรับนักกีฬา
ฟุตบอลภายหลังจากการแข่งขันหรือฝึกซ้อมอย่างหนัก ที่มีประสิทธิภาพทั้งด้านการลดการ
เสียหายของกลา้มเนือ้ และเพิ่มสมรรถภาพการเลน่กีฬาไดดี้ขึน้ 

ค่าตอบแทนที่ผูเ้ขา้รว่มการวิจยัจะไดร้บั……. บาท  
ไม่มีค่าใชจ้่ายที่ผูเ้ขา้รว่มการวิจยัจะตอ้งรบัผิดชอบเอง 
หากมีขอ้มูลเพิ่มเติมทัง้ดา้นประโยชนแ์ละโทษที่เก่ียวขอ้งกบัการวิจยันี ้ ผูว้ิจัยจะแจง้ให้

ทราบโดยรวดเรว็และไม่ปิดบงั 
ขอ้มูลส่วนตัวของผูเ้ขา้ร่วมการวิจัย จะถูกเก็บรกัษาไวโ้ดยไม่เปิดเผยต่อสาธารณะเป็น

ราย บุคคล แต่จะรายงานผลการวิจัยเป็นขอ้มูลส่วนรวมโดยไม่สามารถระบุขอ้มูลรายบุคคลได้ 
ขอ้มลูของผูเ้ขา้รว่มการวิจยัเป็นรายบุคคลอาจมีคณะบุคคลบางกลุ่มเขา้มาตรวจสอบได ้เช่น ผูใ้ห้
ทุนวิจยั สถาบนั หรือองคก์รของรฐัที่มีหนา้ที่ตรวจสอบ รวมถึงคณะกรรมการจริยธรรมการวิจยัใน
คน เป็นตน้ 

ผูเ้ขา้ร่วมวิจัยมีสิทธิ์ถอนตัวออกจากโครงการวิจัยเมื่อใดก็ได้ โดยไม่ต้องแจง้ใหท้ราบ
ล่วงหน้า และการไม่เขา้ร่วมการวิจัยหรือถอนตัวออกจากโครงการวิจัยนี ้จะไม่มีผลกระทบต่อ
หนา้ที่การปฏิบติังานใดๆ ของท่าน หรือสง่ผลกระทบต่อการเรียนการสอน การประเมินผลการเรียน
ของนิสิต ท่านมีสิทธิ์ท่ีจะไม่เขา้รว่มการวิจยัก็ไดโ้ดยไม่ตอ้งแจง้เหตผุล  

หากท่านไดร้บัการปฏิบติัที่ไม่ตรงตามที่ไดร้ะบุไวใ้นเอกสารชีแ้จงนี ้ท่านสามารถแจง้ให้
ประธานคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในคนทราบไดท้ี่ ส  านักงานคณะกรรมการจริยธรรมการ
วิจัยในมนุษย ์สถาบันยุทธศาสตร ์ตึกศาสตราจารย ์ดร.สาโรช บัวศรี ชัน้ 20 โทรศัพท(์02)649-
5000 ต่อ 11015 - 11018 โทรสาร(02)259-1822  

ลงชื่อ........................................... ผู้เข้าร่วมโครงการวิจัย วันที.่........................... 
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ประเมินความปลอดภัยในขณะทดสอบและขณะออกก าลังกาย 

 

วนัท่ี.............................................................................รหสัอาสาสมคัร..................................... 

ใช ่ ไม่ใช ่ หวัขอ้ 

  รองเทา้ เสือ้ผา้ เครื่องแต่งกายมคีวามกระชบัพอด ี

  อาสาสมคัรเขา้ใจ แบบประเมินระดบัความเหน่ือยในขณะออกก าลงักาย และไดร้บั

ค าอธิบายผลที่เกิดขึน้ต่อรา่งกายถา้หากอาสาสมคัรไม่ปฏิบตัิตาม 

  ประเมินระดบัความเหน่ือยควบคูก่บัอตัราการเตน้ของหวัใจสม ่าเสมอ 

  เป็นนกักีฬาฟตุบอลชายที่ ไม่มีการบาดเจ็บของรยางคส่์วนล่าง และหลงั(สะโพก ขอ้เข่า ขอ้

เทา้) 

  อาสาสมคัรไดร้บัการฝึกปฏิบตัิถา้หากมีการสญูเสียการทรงตวัในขณะวิ่งหรือตอ้งการหยดุ

ทดสอบก่อนเขา้รบัการทดสอบจรงิ 

  ระดบัความดนัโลหิต Systolic และ Diastolic blood pressure และอตัราการเตน้ของหวัใจ

ในขณะพกั มคี่าเป็นปกต ิ
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เกณฑใ์นการหยดุทดสอบหรอืหยดุออกก าลงักาย 

 

อาสาสมคัรรอ้งขอใหห้ยดุทดสอบ 

เครื่องมือทดสอบมีปัญหา 

ท่าทางในขณะทดสอบของอาสาสมคัรแสดงใหเ้ห็นถึงความเมื่อยลา้มาก 

อาสาสมคัรมีอาการเจ็บแน่นหนา้อก 

หนา้ซีด รูส้กึจะเป็นลม มีอาการเซ คลื่อนใส ้หรือผิวหนงัเย็นซีดในขณะทดสอบ 

จงัหวะการเตน้ของหวัใจมีความผิดปกติชดัเจน 

อตัราการเตน้ของหวัใจขณะออกก าลงักาย มีค่ามากกว่า รอ้ยละ 90 ของอตัราการเตน้

ของหวัใจสงูสดุ  

อตัราการเตน้ของหวัใจ หรือ การใชอ้อกซิเจนขณะออกก าลงักาย ไม่มีการเพ่ิมขึน้ตาม

ระดบัความหนกัในการออกก าลงักายที่เพ่ิมขึน้  
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แบบบันทกึข้อมูลสว่นตัวและประวัติสุขภาพ 

ชื่อ – นามสกลุ........................................อาย.ุ...............ปี น า้หนกั...............กก. ส่วนสงู...............เมตร 

ท่านเคยไดร้บัการวินิจฉยัหรือเคยไดร้บัการรกัษาดว้ยโรคต่อไปนีห้รือไม่  

ในช่วงระยะเวลา 2 เดือนที่ผ่านมาท่านเคยเขา้รบัการรกัษาอาการเจ็บป่วยหรือไม่ โปรดระบุ 

ไม่เคย  เคย  .................................................................................. 

ปัจจบุนัท่านมอีาการเจ็บปวดบรเิวณหลงั สะโพก หรือขา หรือไม่ โปรดระบ ุ

ไม่มี  มี  

ปัจจบุนัท่านไดร้บัประทานยาอะไรบา้ง โปรดระบุ....................................................... 

ท่านดื่มสรุาหรือไม่ ถา้ดื่ม ล่าสดุเมื่อไร 

ไม่ดื่ม  ดื่ม   ล่าสดุวนัท่ี........................................................................... 

ท่านสบูบหุร่ีหรือไม่ ถา้สบู ล่าสดุเมื่อไร 

ไม่สบู  สบู   ล่าสดุวนัท่ี........................................................................... 

ระบยุา วิตตามิน ชา กาแฟ หรือเครื่องดื่มบ ารุงก าลงัที่ทา่นชอบดืม่เป็นประจ า และความถ่ีในการดื่ม

.................................................................................................  

ท่านเป็นนกักีฬาฟตุบอลของมหาวิทยาลยัศรีนครนิทรวิโรฒหรือไม่ ใช ่ ไม่ใช่  

ท่านเล่นกีฬาฟตุบอลมานานก่ีปี………………ปัจจบุนัท่านเล่นต าแหน่งใด…………………. 

ท่านเคยไดร้บัการนวดเพื่อฟ้ืนฟสูภาพภายหลงัจากการออกก าลงักายหรือไม…่……………….. 

ลงชื่อ..................................................ผูใ้หข้อ้มลู 
 
 
 
 

ใช่  ไม่ใช่  1. โรคความดนัโลหิตสงู 

ใช่  ไม่ใช่  2. โรคไขมนัในเลือดสงู 

ใช่  ไม่ใช่  3. โรคเบาหวาน 

ใช่  ไม่ใช่  4. โรคน า้ตาลในเลือดต ่า 

ใช่  ไม่ใช่  5. โรคหอบหืด 

ใช่  ไม่ใช่  6. โรคเก่ียวกบัระบบหลอดเลือดผิดปกติ หรือเลือดไหลไม่หยดุ 

ใช่  ไม่ใช่  7. “บคุคลในครอบครวัของท่านเคยมีหรือมีประวตัเิป็นโรคหวัใจโต ใส่เครื่องกระตุน้

หวัใจ หรือโรคหวัใจเตน้ผิดปกติหรือไม่ 
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เอกสารรายงานผลการพิจารณาเค้าโครงปริญญานิพนธ ์

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



  66 

เอกสารรับรองจริยธรรมการวิจัยในมนุษย ์
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