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บทคัดย่อ 

การวิจัยครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาประสิทธิผลของการพันผ้าเทปด้วยเทคนิค Anterior Cruciate Ligament 
Taping ที่มีต่อปัจจัยทางชีวกลศาสตร์ที่เกี่ยวเนื่องกับการบาดเจ็บของเอ็นไขว้หน้าในขณะกระโดดยิงประตูบาสเกตบอล 
ซึ่งการวิจัยครั้งนี้ได้ออกแบบให้เป็นการทดลองแบบวดัซ้ าเพื่อลด ความแปรปรวนที่เกิดขึ้นจากทักษะที่แตกต่างกันของกลุ่ม
ตัวอย่าง และเพื่อให้เห็นผลของการพันผ้าเทปเท่านั้น กลุ่มตัวอย่างเป็นนักบาสเกตบอลเพศชายที่มีการบาดเจ็บเรื้อรังที่เอ็น
ไขว้หน้าและมีอายุระหว่าง18-30 ปี โดยนักกีฬาต้องท าการสุ่มล าดับการพันผ้าเทป นักกีฬาที่สุ่มได้ล าดับการพันผ้าเทป
ก่อนจะได้รับการพันผ้าเทปด้วยเทคนิค Anterior Cruciate Ligament Taping รอบข้อเข่าข้างที่เอ็นไขว้หน้าบาดเจ็บ เมื่อ
ติดวัตถุสะท้อนแสงที่ร่างกายส่วนล่างแล้วจึงให้กลุ่มตัวอย่างกระโดดยิงประตูบาสเกตบอลขณะพันผ้าเทปอย่างเต็ม
ความสามารถจ านวน 5 ครั้ง จากนั้นจึงให้กลุ่มตัวอย่างกระโดดยิงประตูในขณะที่ ไม่พันผ้าเทปอีก 5 ครั้ง โดยที่กล้อง
บันทึกภาพเคล่ือนไหวความเร็วสูงจ านวน 8 ตัว บันทึกภาพเคล่ือนไหวที่ความถี่ 100 Hz พร้อมกับที่แผ่นวัดแรงท าการวัด
แรงปฏิกิริยาจากพื้น พิกัดของวัตถุสะท้อนแสงและแรงปฏิกิริยาจากพื้นที่บันทึกได้ ถูกน ามาค านวณหาแรงปฏิกิริยาและ
โมเมนทใ์นข้อเข่าด้วยวิธี Inverse Dynamic วิเคราะห์ผลทางสถิติโดยวิธีวิเคราะห์ความแปรปรวนทางเดียวแบบวัดซ้ าและ
ก าหนดระดับความมีนัยส าคัญทางสถิติที่ .05  

ผลการวิจัยพบว่า การพันผ้าเทปช่วยจ ากัดการเหยียดเข่า จ ากัดมุมการเคล่ือนไหวข้อเข่าในระนาบด้านหน้าและ
ระนาบขวาง ช่วยลดแรงปฏิกิริยาในข้อเข่าทิศทางด้านหน้าและทิศทางแรงกด และลดโมเมนท์ในการงอเข่า หุบเข่าและ
หมุนเข่าออกด้านนอกได้มากกว่าการไม่พันผ้าเทป 

(Journal of Sports Science and Technology 2013;13(2): 9 – 18 ) 
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บทน า 

จากการศึกษาอุบัติการณ์การบาดเจ็บในนักกีฬาบาสเกตบอล พบว่าข้อเข่าเป็นอวัยวะที่เกิดการบาดเจ็บมาก
ที่สุด และมักเกิดขึ้นในขณะที่มีการกระโดดเป็นส่วนใหญ่ เช่นการกระโดดยิงประตูบาสเกตบอล ( jump shot) ขณะที่
ร่างกายนักกีฬาตกลงสู่พ้ืนภายหลังการกระโดด ถ้าข้อเข่าของนักกีฬามีการงอไม่เพียงพอท่ีจะดูดซับแรงที่กระท าต่อข้อเข่า
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ได้ จะท าให้มีแรงส่งไปยังกระดูกหน้าแข้ง (Tibia) ร่วมกับมีแรงบิด (twist) และท าให้ข้อเข่ากางออก (valgus) จนเกิดแรง
เค้น (strain) ที่ข้อเข่าในระดับสูง ซึ่งส่งผลให้ข้อเข่าบาดเจ็บได้1, 2  

Jones และคณะ3 กล่าวว่าขณะที่นักกีฬามีการเคล่ือนไหวด้วยความเร็วสูงจะท าให้เกิดแรงปฏิกิริยาที่ข้อเข่าเป็น
จ านวนมากและส่งผลให้เกดิการบาดเจ็บที่ข้อเข่าได้ นอกจากนี้ก็ได้มีรายงานว่าโมเมนท์ของการหุบเข่า (valgus moment) 
และโมเมนท์ของการหุบเข่าเข้าด้านใน (internal rotation moment) มีความสัมพันธ์กับการบาดเจ็บของเอ็นไว้หน้าซึ่งการ
ลงสู่พื้นของนักกีฬาภายหลังการกระโดดจะท าให้เกิดโมเมนท์ทั้งสองในปริมาณที่มาก 4 และงายวิจัยของ Louw5 ได้
เปรียบเทียบรูปแบบทางชีวกลศาสตร์ในการกระโดดของนักบาสเกตบอลที่ข้อเข่าไม่บาดเจ็บและที่ข้อเข่าบาดเจ็บ แล้ว
พบว่านักกีฬาที่ข้อเข่าไม่บาดเจ็บจะมีการงอเข่ามากกว่านักกีฬาที่ข้อเข่าบาดเจ็บ ในขณะที่ร่างกายนักกีฬาตกลงสู่พื้นจาก
การกระโดด ซึ่งการงอเข่าที่มากนี้จะช่วยลดแรงปฏิกิริยาที่มากระท าต่อข้อเข่าให้ลดน้อยลงได้  การบาดเจ็บของข้อเข่าจะ
ส่งผลให้ข้อเข่าสูญเสียความมั่นคงและส่งผลให้เกิดการเปล่ียนแปลงกลไกการเคล่ือนไหวของข้อเข่าได้ 6 ซึ่งกลไกการ
เคลื่อนไหวของข้อเข่าที่เปล่ียนไปท าให้เกิดความไม่สมดุลกันในการท างานของข้อเข่าข้างที่บาดเจ็บและข้างที่ไม่บาดเจ็บ7  
รวมทั้งท าให้เกิดการเสื่อมของหมอนรองข้อเข่า (meniscus) และกระดูกอ่อนบริเวณผิวข้อ (articular cartilage)8 อีกด้วย   

การพันผ้าเทปในนักกีฬาที่ข้อเข่าบาดเจ็บสามารถช่วยพัฒนาสมรรถภาพการท างานของข้อเข่าที่บาดเจ็บ 9 ให้ดี
ขึ้น อีกทั้งยังช่วยป้องกันการสูญเสียการท างานของกล้ามเนื้อต้นขาทางด้านหน้า 10 ลดภาวะข้อเข่า11 และป้องกันการ
เคลื่อนไหวที่ส่งผลให้มีแรงปฏิกิริยาภายในข้อเข่ามากเกินไป12 ทั้งนี้ นักกีฬาที่ข้อเข่าบาดเจ็บมักจะพันผ้าเทปที่ข้อเข่าเมื่อ
ต้องลงแข่งขันหรือฝึกซ้อม แต่ผลลัพธ์ของการพันผ้าเทปในนักกีฬาที่ข้อเข่าบาดเจ็บยังไม่ชัดเจน โดยเฉพาะประสิทธิผล
ของเทคนิคการพันผ้าเทปแบบ anterior cruciate ligament taping ที่ใช้กับนักกีฬาที่มีการบาดเจ็บของเอ็นไขว้หน้านั้นยัง
ไม่ชัดเจน รวมทั้งการเหยียดเข่า หุบเข่า หรือการหมุนเข่าเข้าด้านในที่มากเกินไปในขณะร่างกายตกลงสู่พื้นน ามาซึ่งการ
บาดเจ็บของเอ็นไขว้หน้า ดังนั้นผู้วิจัยจึงต้องการศึกษาว่า การพันผ้าเทปด้วยเทคนิค anterior cruciate ligament taping 
สามารถเปลี่ยนแปลงกลไกการเคล่ือนไหวและลดปัจจัยทางชีวกลศาสตร์ที่เกี่ยวเนื่องกับการบาดเจ็บของเอ็นไขว้หน้าของ
นักกีฬาที่มีการบาดเจ็บเรื้อรังของเอ็นไขว้หน้าได้อย่างไร โดยกิจกรรมที่เลือกคือการกระโดดยิงประตูบาสเกตบอล ซึ่ งเป็น
การเคล่ือนไหวที่ส่งผลให้เกิดการบาดเจ็บของข้อเข่าได้บ่อยเมื่อเปรียบเทียบกับการเคล่ือนไหวในกีฬาประเภทอื่นๆ13 
วิธีการวิจัย 

กลุ่มตัวอย่าง  
กลุ่มตัวอย่างที่เข้าร่วมวิจัยเป็นนักบาสเกตบอลระดับอุดมศึกษา เพศชาย ที่มีอายุระหว่าง 18–30 ปี จ านวน

ทั้งสิ้น 10 คน กลุ่มตัวอย่างทุกคนเคยได้รับการวินิจฉัยจากแพทย์ว่ามีการบาดเจ็บเรื้อรังที่เอ็นไขว้หน้าระดับ 2 (Anterior 
Cruciate Ligament Sprain: grade II) ทั้งนี้กลุ่มตัวอย่างทุกคนต้องไม่มีอาการปวดเข่าหรือร่างกายส่วนล่างในขณะที่เข้า
ร่วมวิจัย โดยงานวิจัยนี้ได้รับการรับรองจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์จากศูนย์สิรินธรเพื่อการฟ้ืนฟูสมรรถภาพทางการแพทย์
แห่งชาติ และกลุ่มตัวอย่างเซ็นยินยอมเข้าร่วมวิจัย  

การบันทึกภาพเคลื่อนไหวของการกระโดด 
การวิจัยนี้เป็นการทดลองแบบวัดซ้ า โดยกลุ่มตัวอย่างทุกคนจะต้องท าการกระโดดยิงประตูภายใต้  2  เงื่อนไข 

คือ กระโดดยิงประตูในขณะท่ีข้อเข่าข้างที่บาดเจ็บได้รับการพันและไม่พันผ้าเทป เพื่อลดความแปรปรวนที่เกิดจากทักษะ
ของนักกีฬาที่แตกต่างกัน ท้ังนี้กลุ่มตัวอย่างจะต้องท าการสุ่มว่าจะได้รับการพันผ้าเทปก่อนหรือไม่ได้รับการพันผ้าเทปก่อน 
เพื่อลดความแปรปรวนที่อาจเกิดจากการเรียนรู้การเคล่ือนไหว ถ้ากลุ่มตัวอย่างได้ล าดับการพันผ้าเทปก่อนจะได้รับการพัน
ผ้าเทปด้วยเทคนิค Anterior Cruciate Ligament Taping ที่ข้อเข่าข้างที่บาดเจ็บ (ภาพที่ 1) และติดวัตถุสะท้อนแสง 
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(retro-reflective markers) ตามต าแหน่ง ดังนี้ ASIS, PSIS, thigh, knee, tibia, maleollus. calcaneous และ second 
metar-tarsal ทั้งข้างซ้ายและขวา จากนั้นให้กลุ่มตัวอย่างซ้อมกระโดดยิงประตูจ านวนประมาณ  3 -5 ครั้ง เมื่อกลุ่ม
ตัวอย่างปฏิบัติได้ถูกต้องแล้ว จึงให้กลุ่มตัวอย่างท าการกระโดดยิงประตูด้วยความสามารถสูงสุดในขณะท่ีได้รับการพันผ้า
เทปจ านวน 5 ครั้ง ภายหลังจากที่กลุ่มตัวอย่างพักประมาณ 5 นาทีแล้ว จึงปฏิบัติเช่นเดิมคือ ท าการกระโดดยิงประตูด้วย
ความสามารถสูงสุดจ านวน 5 ครั้ง ภายหลังจากที่แกะผ้าเทปออกแล้ว  

ส่วนกลุ่มตัวอย่างที่สุ่มได้ล าดับไม่พันผ้าเทปก่อน จะได้รับการติดวัตถุสะท้อนแสง (retro-reflective markers) ที่
ร่างกายส่วนล่างเลย แล้วจึงท าการกระโดดยิงประตูด้วยความสามารถสูงสุดในขณะที่ไม่พันผ้าเทปจ านวน 5 ครั้ง และ
กระโดดยิงประตูด้วยความสามารถสูงสุดในขณะท่ีพันผ้าเทปอีกจ านวน 5 ครั้ง  

การพันผ้าเทป 
เทคนิคที่ใช้ในการพันผ้าเทปในงานวิจัยครั้งนี้เรียกว่า Anterior Cruciate Ligament Taping (ภาพท่ี 1) ซึ่งจะพัน

ผ้าเทปให้ครอบคลุมข้อเข่าทั้งหมด ตั้งแต่ 1/3 ทางด้านบนของกระดกูหน้าแขง้ไปจนถึง 1/3 ทางด้านล่างของต้นขา ในขณะ
ที่พันผ้าเทปนั้นข้อเข่าต้องงอประมาณ 20 องศา เพื่อจ ากัดการเหยียดเข่าใน 20 องศาสุดท้าย ทั้งนี้มีการพันผ้าเทปใน
ลักษณะที่ไขว้เป็นรูปตัว X ทางด้านในและทางด้านนอกของข้อเข่า ร่วมกับพันผ้าเทปในลักษณะเกลียวรอบข้อเข่า (spiral)  

 
 
ภาพที่ 1 การพันผ้าเทปด้วยเทคนิค Anterior Cruciate Ligament Taping  

การวิเคราะห์ข้อมูลทางชีวกลศาสตร์ 
การเคล่ือนไหวของร่างกายส่วนล่างของนักกีฬาในขณะที่ท าการกระโดดยิงประตู จะถูกบันทึกด้วยกล้อง

บันทึกภาพเคล่ือนไหวความเร็วสูง ระบบแสงอินฟราเรด จ านวน 8 ตัว และบันทึกภาพด้วยความเร็ว 100 ภาพต่อวินาที 
ในขณะที่แผ่นวัดแรงจะบันทึกแรงปฏิกิริยาจากพื้นในขณะที่นักกีฬาถีบตัวออกจากพื้นเพื่อกระโดดยิงประตูบาสเกตบอล  
และแผ่นวัดแรงอีกแผ่นจะบันทึกแรงปฏิกิริยาจากพื้นในขณะที่ร่างกายนักกีฬาตกลงมาถึงพื้นด้วยความถี่ในการบันทึก
สัญญาณเท่ากับ 1,000 Hz ซึ่งต าแหน่งของวัตถุสะท้อนแสง และแรงปฏิกิริยาจากพื้นที่บันทึกได้นี้ จะถูกน ามาวิเคราะห์
ลักษณะการเคล่ือนไหว รวมทั้งค านวณหาแรงปฏิกิริยา โมเมนท์ และมุมของข้อเข่า ด้วยวิธี Inverse dynamics (Vicon 
Nexus, UK)  

ข้อมูลต าแหน่งของวัตถุสะท้อนแสงที่บันทึกได้จากกล้องบันทึกภาพเคล่ือนไหวความเร็วสูง ในช่วงที่นักกีฬาถีบ
ตัวออกจากพื้น ลอยตัวอยู่ในอากาศและเริ่มตกลงสู่พ้ืน จะถูกน ามาใส่ในแบบจ าลองร่างกายส่วนล่างของนักกีฬาแต่ละคน 
เพื่อให้แบบจ าลองมีการเคลื่อนที่เสมือนท่ีนักกีฬากระโดดยงิประตูบาสเกตบอลจริง เพื่อวิเคราะห์แรงตึงที่เอ็นไขว้หน้า ท้ังนี้
ผู้วิจัยได้สร้างแบบจ าลองของเอ็นไขว้หน้าให้ประกอบไปด้วย Anteromedial และ Posterolateral bundles (ภาพท่ี 2) โดย
ใช้โปรแกรม LifeMOD™  
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ภาพที่ 2 แสดงแบบจ าลองร่างกายส่วนล่างและเอ็นไขว้หน้าของนักกีฬาที่สร้างจากโปรแกรม LifeMOD™ 
 
การวิเคราะห์ทางสถิติ 
 ข้อมูลในขณะทีน่ักกีฬาถีบตัวออกจากพื้น ลอยตัวอยู่ในอากาศและเริ่มตกลงสู่พ้ืนถูกน ามาวิเคราะห์ทางสถิติด้วย 
One Way Analysis of Variance with Repeated Measures เพื่อเปรียบเทียบความแตกต่างของตัวแปรทางชีวกลศาสตร์
เมื่อมีการพันผ้าเทปและไม่พันผ้าเทปที่ข้อเข่าในกลุ่มตัวอย่างที่มีการกระจายข้อมูลแบบโค้งปกติ (Normal Distribution) 
และใช้สถิติ Wilcoxon Signed Rank test ในตัวแปรที่ไม่มีการกระจายข้อมูลแบบโค้งปกติ (Non normal Distribution) 
 
ผลการวิจัย 

ลักษณะการเคลื่อนไหวและแรงตึงในเอ็นไขว้หน้า  
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ภาพที่ 3 ภาพแรงตึงใน ACL และภาพต่อเนื่องของการเคล่ือนไหวร่างกายส่วนล่างของนักกีฬาในขณะกระโดดยิงประตู
บาสเกตบอล  

จากตัวอย่างการเคล่ือนไหวของร่างกายท่อนล่างขณะกระโดดยิงประตูบาสเกตบอลและกราฟแรงตึงที่เอ็นไขว้
หน้าในแต่ละช่วงของการกระโดด (ภาพที่ 3) แสดงให้เห็นว่าในขณะที่ร่างกายนักกีฬาลอยสูงขึ้นจากพื้น มุมในการงอเข่า
ลดน้อยลงหรือนักกีฬาเหยียดเข่านั่นเอง ท าให้กราฟเริ่มปรากฏค่าปริมาณแรงตึงที่เอ็นไขว้หน้าและแรงตึงที่เอ็นไขว้หน้ามี
ค่าเพิ่มมากขึ้น จนกระทั่งแรงตึงที่เอ็นไขว้หน้ามคี่ามากที่สุดซึ่งตรงกับช่วงแรกที่ร่างกายนักกีฬาเริ่มตกลงสู่พื้น และเป็นช่วง
ที่นักกีฬาเหยียดเข่าออกใกล้สุดระยะการเหยียดเข่า (ต าแหน่งที่   4) หลังจากนั้นปริมาณแรงตึงที่เอ็นไขว้หน้าจะค่อยๆ 
ลดลงจนกระท่ังร่างกายของนักกีฬาตกถึงพื้นและนักกีฬางอเข่ามากขึ้นเพื่อลดแรงกระท าจากพื้น ซึ่งลักษณะการเกิดกราฟ
แรงตึงที่ Anteromedial bundle และ Posterolateral bundle จะมีลักษณะเหมือนกัน แต่แรงตึงที่ Posterolateral bundle 
มีค่าน้อยกว่าแรงตึงที่ Anteromedial bundle ตลอดช่วงของการกระโดด 

เปรียบเทียบผลของการพันผ้าเทปและไม่พันผ้าเทปที่มีต่อปัจจัยทางชีวกลศาสตร์ 
การพันผ้าเทปรอบข้อเข่าข้างที่บาดเจ็บชว่ยจ ากดัการเหยยีดเข่า โดยค่าเฉล่ียของมุมงอเข่าน้อยที่สุดในขณะที่พัน

ผ้าเทปและไม่พับผ้าเทปเท่ากับ 22.840 + 4.177 องศา และ 8.108 + 4.215 องศา ตามล าดับ (แตกต่างกันอย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .00) ซึ่งหมายความว่านักกีฬาเมื่อได้รับการพันผ้าเทปรอบข้อเข่าจะเหยียดเข่าออกน้อยลง 

รวมทั้งการพันผ้าเทปยังจ ากัดระยะการหมุนของข้อเข่า (range of motion) ในระนาบด้านหน้าและระนาบขวาง 
ได้อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .01 (ภาพที่ 4) ดังนี้ การพันผ้าเทปท าให้ระยะการหมุนข้อเข่าในระนาบด้านหน้า 
(5.813±3.488 องศา) มีค่าน้อยกว่าการไม่พันผ้าเทปรอบข้อเข่าข้างที่บาดเจ็บ (25.013±9.514 องศา) นอกจากนี้การพัน
ผ้าเทปท าให้ระยะการหมุนข้อเข่าในระนาบขวาง (8.553±1.861 องศา) มีค่าน้อยกว่าการไม่พันผ้าเทปรอบข้อเข่าข้างที่
บาดเจ็บ (17.926±1.58 องศา)  

 
 
 
 

7 6 5 4 3 2 1 
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ภาพที่ 4 แสดงค่าเฉล่ีย (x̄) และความคลาดเคล่ือนมาตรฐาน (S.E.) ของระยะการหมุนข้อเข่า (range of motion) ใน
แต่ละระนาบและในขณะพันผ้าเทปหรือไม่พันผ้าเทป 

 การพันผ้าเทปรอบข้อเข่าข้างที่บาดเจ็บท าให้แรงปฏิกิริยาทิศทางด้านหน้าที่พบในข้อเข่า (9.734±0.745 นิวตัน
ต่อกิโลกรัม) มีค่าน้อยกว่าการไม่พันผ้าเทปรอบข้อเข่าที่บาดเจ็บ (11.047±1.72 นิวตันต่อกิโลกรัม) นอกจากนี้การพันผ้า
เทปท าให้แรงปฏิกิริยาในข้อเข่าทิศทางแรงกด (28.727±2.257 นิวตันต่อกิโลกรัม) น้อยกว่าการไม่พันผ้าเทป 
(32.007±2.763 นิวตันต่อกิโลกรัม)  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ภาพที่ 5 แสดงค่าเฉล่ีย (x̄) และความคลาดเคล่ือนมาตรฐาน (S.E.) ของแรงปฏิกิริยาในข้อเข่า ในแต่ละทิศทางและ
ในขณะพันผ้าเทปหรือไม่พันผ้าเทป 
 การพันผ้าเทปส่งผลให้โมเมนท์ในข้อเข่าทั้ง 3 ระนาบมีค่าน้อยกว่าการไม่พันผ้าเทป ซึ่งในขณะลอยตัวอยู่ใน
อากาศนั้นท าให้เกิดโมเมนท์ในการเหยียดเข่า ส่งผลให้เข่ามีการเหยียดออก อย่างไรก็ตามในขณะเริ่มกระโดดยิงประตู
บาสเกตบอลและตกลงสู่พื้นนั้น ท าให้เกิดแรงปฏิกิริยาจากพื้นท่ีมากระท าให้เกิดโมเมนท์การงอเข่า การพันผ้าเทปรอบข้อ
เข่าข้างที่บาดเจ็บท าให้โมเมนท์ในการงอเข่า (3827.5±463.286 นิวตันมิลลิเมตรต่อกิโลกรัม) มีค่าน้อยกว่าการไม่พันผ้า
เทปรอบข้อเข่าที่บาดเจ็บ (4394±624.788 นิวตันมิลลิเมตรต่อกิโลกรัม) นอกจากนี้การพันผ้าเทปยังท าให้โมเมนท์การหุบ
เข่า (813.469±210.7 นิวตันมิลลิเมตรต่อกิโลกรัม) น้อยกว่าการไม่พันผ้าเทป (997.696±255.080 นิวตันมิลลิเมตรต่อ
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กิโลกรัม) และท าให้โมเมนท์การหมุนเข่าออกด้านนอก (140.029±24.674 นิวตันมิลลิเมตรต่อกิโลกรัม) น้อยกว่าการไม่พัน
ผ้าเทป (178.366±28.749 นิวตันมิลลิเมตรต่อกิโลกรัม) ดังแสดงในภาพที่ 6 
  
 
 
 
  
 
 
 
 
 
 
ภาพที่ 6 แสดงค่าเฉล่ีย (x̄) และความคลาดเคลื่อนมาตรฐาน (S.E.) ของโมเมนท์ในข้อเข่าในแต่ละระนาบและในขณะ
พันผ้าเทปหรือไม่พันผ้าเทป 
วิจารณ์ผลการทดลอง 

งานวิจัยนี้พบว่าการพันผ้าเทปรอบข้อเข่าที่เอ็นไขว้หน้าบาดเจ็บช่วยจ ากัดการเหยียดเข่า ลดปริมาณแรง
ปฏิกิริยาในข้อเข่าทิศทางด้านหน้าลงได้ร้อยละ 11.85 และช่วยลดปริมาณแรงปฏิกิริยาในข้อเข่าทิศทางแรงกดได้ร้อยละ
10.24 ดังนั้นการพันผ้าเทปรอบข้อเข่าจึงเป็นการช่วยลดการเคล่ือนท่ีของข้อเข่าไปทางด้านหน้า นอกจากนี้การพันผ้าเทป
รอบข้อเข่ายังช่วยลดปริมาณโมเมนท์ของการงอเข่า หุบเข่าและหมุนเข่าออกด้านนอกได้ถึงร้อยละ 12.89,16.66 และ 
21.49 ตามล าดับ ซึ่งแสดงให้เห็นว่าการพันผ้าเทปท าให้เข่ามั่นคงมากขึ้นและลดปัจจัยที่ท าให้เอ็นไขว้หน้าฉีกขาดให้
น้อยลง เนื่องจากการฉีกขาดของเอ็นไขว้หน้าจะเกดิขึ้นเมือ่มีการเหยยีดเข่าที่มากเกินไปร่วมกับการหมุนเข่าเข้าดา้นในหรือ
หมุนออกด้านนอก14 ซึ่งผลการวิจัยที่ได้รับครั้งนี้สอดคล้องกับงานวิจยัของ Hester และคณะ15 ที่ได้ศึกษาผลของการพันผ้า
เทปด้วยเทคนิค figure of eight ที่ข้อเข่าและการใช้ผ้ารัดดามข้อเข่าในขณะวิ่งขึ้นทางลาด โดยค านวณหาค่าโมเมนท์ที่ข้อ
เข่าจากการสร้างแบบจ าลองสามมิติแล้ว พบว่ากลุ่มตัวอย่างที่พันผ้าเทปและใช้ผ้ารัดดามข้อเข่าจะมีปริมาณของโมเมนท์
ที่เกิดขึ้นที่ข้อเข่าในทุกระนาบน้อยกว่ากลุ่มตัวอย่างที่ไม่พันผ้าเทปและไม่ใช้ผ้ารัดดามข้อเข่า  

นอกจากนี้การพันผ้าเทปยังช่วยลดระยะการหมุนเข่าในระนาบด้านหน้าลงร้อยละ 76.76 และลดระยะการหมุน
เข่าในระนาบขวางลงร้อยละ 52.28 อีกด้วย การที่ระยะการหมุนของข้อเข่าน้อยลงนี้อาจเกิดจากการพันผ้าเทปด้วยวิธี  
Anterior Cruciate Ligament Taping ที่มีการพันผ้าเทปลักษณะรูปตัว X บริเวณด้านหลังและบริเวณด้านข้างข้อเข่าทั้ง
สองด้านท่ีช่วยจ ากัดมุมการเหยียดเข่าในช่วง 20 องศาสุดท้ายและจ ากัดการหมุนเข่าในระนาบด้านหน้า รวมทั้งมีการพัน
ผ้าเทปลักษณะเกลียวรอบข้อเข่าจึงช่วยจ ากัดมุมการหมุนข้อเข่าในระนาบขวางได้ ซึ่งสอดคล้องกับงานวิจัยที่รายงานว่า 
การพันผ้าเทปรอบข้อเข่าด้วยเทคนิค basket weave สามารถจ ากัดมุมการหมุนของข้อเข่าในลักษณะเหยียดเข่า หุบเข่า
และหมุนเข่าเข้าด้านในได้16,17 ซึ่งการจ ากัดระยะการหมุนของข้อเข่าในลักษณะดังกล่าวช่วยลดการหุบเข่าและการหมุน
เข้าเข้าด้านใน ซึ่งเป็นปัจจัยที่เกี่ยวเนื่องกับการฉีกขาดของเอ็นไขว้หน้าให้น้อยลง4 รวมทั้งป้องกันไม่ให้เกิดการบาดเจ็บซ้ า
ขึ้นท่ีข้อเข่าในนักกีฬาได้18 
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สรุปและข้อเสนอแนะ 

ผลที่ได้จากการวิจัยครั้งนี้สนับสนุนประสิทธิผลของการพันผ้าเทปในการช่วยยึดตรึงข้อเข่า ลดการเหยียดเข่าและ
ช่วยจ ากัดมุมการเคล่ือนไหวของข้อเข่าไม่ให้มากเกินไป ซึ่งส่งผลให้ลดแรงปฏิกิริยาในข้อเข่าทิศทางด้านหน้า โมเมนท์ใน
การงอเข่า หุบเข่าและหมุนเข่าออกด้านนอกได้มากกว่าในขณะท่ีไม่พันผ้าเทป ซึ่งผลการวิจัยดังกล่าวช่วยสนับสนุนว่าการ
พันผ้าเทปด้วยเทคนิค Anterior Cruciate Ligament taping เป็นส่ิงจ าเป็นส าหรับนักกีฬาที่มีเอ็นไขว้หน้าบาดเจ็บเรื้อรัง
เพื่อป้องกันการบาดเจ็บที่อาจเกิดขึ้นซ้ าจากการเคล่ือนไหวในกิจกรรมกีฬา 
กิตติกรรมประกาศ 

ผู้วิจัยขอขอบพระคุณผู้ช่วยศาสตราจารย์ สิริพร ศศิมณฑลกุล อาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์หลัก และอาจารย์
อรอุมา บุณยารมย์ อาจารย์ที่ปรึกษาร่วม ที่ให้ความกรุณาให้ค าปรึกษา ค าแนะน า ให้การตรวจสอบ และแก้ไขข้อบกพร่อง
ต่างๆในการท าวิทยานิพนธ์จนท าให้วิทยานิพนธ์เล่มนี้มีความสมบูรณ์ถูกต้อง 

ผู้วิจัยขอขอบพระคุณนายแพทย์ ปิยวิทย์ สรไชเมธา และนางสาวพรสุรีย์ อ่อนมณี ในความอนุเคราะห์ในส่วน
ของสถานที่ ห้องวิเคราะห์การเคล่ือนไหวสามมิติ ร่วมทั้งอุปกรณ์ในการเก็บข้อมูลภาพเคล่ือนไหวสามมิติ และสุดท้ายนี้
ข้าพเจ้าขอกราบบูชาพระคุณ คณะครูและคณาจารย์ทุกท่านที่ได้ประสิทธิ์ประสาทถ่ายทอดวิชาความรู้ ความเมตตา 
พร้อมทั้งให้การอบรมส่ังสอน ให้ค าแนะน าและช่วยเหลือด้านการศึกษาด้วยดี และขอกราบขอบพระคุณคุณพ่อ และคุณ
แม่ ที่ได้ให้ก าลังใจและสนับสนุนการศึกษาเป็นอย่างดีมา ประโยชน์จะพึงมีเพียงใดที่เกิดจากวิทยานิพนธ์เล่มนี้ ผู้วิจัยขอ
มอบแด่ผู้ท่ีมีพระคุณทุกท่านที่ได้กล่าวมาทั้งหมด และที่ไม่ได้กล่าวถึงในท่ีนี้ด้วย  
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_____________________________________________________________________________________ 
ABSTRACT 

This research aimed to study the efficiency of anterior cruciate ligaments taping (ACL taping) on 
biomechanical factors related to anterior cruciate ligaments (ACL) injuries in basketball jump shot. The 
research study employed a one way repeated measure to control for variance resulting from the difference in 
skill levels of participants, in order to convey only the effect of taping. Ten male basketball players who had 
chronic ACL injury, and were aged 18-30, participated in this study. The order of taping or non use of taping 
was random. If the taping was sampled first, the ACL taping technique was applied to the injured knee. Retro-
reflective markers were affixed to their lower bodies. Participants performed 5 jump shots with taping, 
deploying maximum effort.  Thereafter, they performed 5 jump shots without taping. The motion of participants 
was captured by eight high speed cameras at 100 Hz, whilst a force plate recorded the ground reaction 
force, synchronously. The spatial position of the reflective markers, and the ground reaction force, were used 
to compute the joint reaction force (JRF), and moment of the knee, by inverse dynamic. A one-way ANOVA 
with repeated measures was used for statistical testing. The significant level was set at .05.  

The result revealed that ACL taping limited range of motion of both frontal and horizontal planes. 
Moreover, it reduced the anterior knee JRF, as well as, the flexion, varus and external rotation moments of the 
knee compared to non use of taping.  
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