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ความหนาของกล้ามเน้ือเซอรร์าตสั แอนทีเรีย  

ขณะท�ำท่าดนัก�ำแพงและท่าวิดพืน้มาตรฐานจากภาพถ่ายอลัตราซาวด์

Muscle thickness of serratus anterior muscle during performing wall push-up plus  

and standard push-up plus using ultrasound imaging
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Abstract

Background: Serratus anterior exercise is an important rehabilitation program in clinical practices. Different positions 

may affect muscle activity. However, there has no report investigating the thickness of serratus anterior during 

contraction in different positions. 

Objectives: To investigate thickness of serratus anterior muscle at rest compare to during performing wall push-up 

plus and standard push-up plus.

Materials and methods: Twenty healthy male volunteers were participated. Thickness of right serratus anterior 

muscles was measured using ultrasound under three conditions: at rest, wall push-up plus and standard push-up 

plus. Each condition was repeated three times. Each image of serratus anterior muscle was measured three times 

by Image J software.

Results: Thickness of serratus anterior muscle during performing wall push-up plus and standard push-up plus were 

greater than at rest (p<0.001). There was no significant difference in thickness of serratus anterior muscle between 

wall push-up plus and standard push-up plus positions (p>0.05).

Conclusion: Thickness of serratus anterior muscle during performing wall push up plus and standard push up is 

not different. This suggests that both wall push-up plus and standard push-up can be applied to enhance 

performance of serratus anterior muscle.
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กล้ามเน้ือเซอร์ราตสั แอนทเีรยี (serratus anterior) 

ควบคุมการเคลื่อนไหวและให้ความมัน่คงแก่กระดูกสะบกั1 

ความบกพรอ่งของการท�ำงานของกลา้มเน้ือ serratus anterior 

เชน่ การลดลงของความแขง็แรงและความทนทาน สง่ผลกระทบ

ต่อการวางตวัและการเคลือ่นไหวของกระดกูสะบกัและสมัพนัธ์

เกีย่วขอ้งกบัพยาธสิภาพทีข่อ้ไหล ่เชน่ การกดทบัเอน็กลา้มเน้ือ 

ภาวะขอ้ไหลไ่มม่ัน่คง2,3 รวมถงึอาการปวดคอ4

ในทางคลนิิก การออกก�ำลงักายเพือ่กระตุน้การท�ำงาน

ของกล้ามเน้ือ serratus anterior มกัให้ผู้ป่วยเหยยีดแขน

ทัง้สองขา้งดนัก�ำแพง (wall push-up plus) หรอือาจท�ำในทา่

เดยีวกบัท่าตรวจก�ำลงักลา้มเน้ือโดยยื่นแขนออกไปดา้นหน้า5 

การศกึษาการท�ำงานของกล้ามเน้ือบรเิวณสะบกัโดยใชค้ลื่น

ไฟฟ้ากลา้มเน้ือ (surface electromyography, sEMG) พบวา่  

ทา่วดิพืน้ (standard push-up plus) เป็นทา่ทีก่ระตุน้การท�ำงาน

ของกล้ามเน้ือ serratus anterior มากที่สุด6,7 การประเมนิ

การท�ำงานของกล้ามเน้ือขณะหดตวัหรอืขณะออกก�ำลงักาย

เป็นข้อมูลป้อนกลับที่ดีแก่ผู้ป่วย และช่วยให้โปรแกรม

การออกก�ำลงักายน่าสนใจเพิม่มากขึน้ ปัจจุบนัมกีารใชเ้ครือ่ง

อลัตราซาวด์ (ultrasound) ประเมนิความบกพร่องในการ

บทน�ำ ท�ำงานของกล้ามเน้ือและใช้ร่วมกับการฝึกออกก�ำลังกาย

โดยเฉพาะในช่วงแรกเพิม่ขึ้น เน่ืองจากเครื่องอลัตราซาวด์

มคีวามปลอดภยั ขัน้ตอนการใช้ไม่ซบัซ้อน ปราศจากคลื่น

สญัญาณรบกวนจากกล้ามเน้ือขา้งเคยีงหรอืจากสิง่แวดล้อม

ภายนอก และใหข้อ้มลูยอ้นกลบัไดท้นัท ี(real time) โดยประเมนิ

การท�ำงานของกลา้มเน้ือจากความหนาหรอืขนาดพืน้ทีห่น้าตดั 

ของกลา้มเน้ือขณะพกัและขณะกลา้มเน้ือหดตวั8 เครือ่งอลัตราซาวด์

มคีวามน่าเชื่อถอืสงูทัง้ภายในตวัผูว้ดั (intra-rater reliability) 

และระหวา่งผูว้ดั (inter-rater reliability) ในการน�ำมาวดัความหนา

ของกลา้มเน้ือ serratus anterior ทัง้ในขณะพกัและขณะหดตวั 

(ICC=0.89-0.97)9 

การใหโ้ปรแกรมออกก�ำลงักายเพื่อเพิม่ความแขง็แรง

และความทนทานของกลา้มเน้ือ serratus anterior เป็นสิง่ส�ำคญั

ที่นักกายภาพบ�ำบัดควรพิจารณาและเลือกท่าให้ถูกต้อง

เหมาะสม โดยเฉพาะในผูท้ีม่พียาธสิภาพของขอ้ไหล่และคอ  

ท่าวดิพืน้เป็นท่าทีพ่บว่ามกีารท�ำงานของกลา้มเน้ือ serratus  

anterior มากทีส่ดุ6,7 แต่อาจไมเ่หมาะส�ำหรบัผูป่้วยทีม่ปัีญหา

ขอ้ไหลแ่ละคอ เน่ืองจากเป็นทา่ทางทีเ่พิม่แรงกระท�ำต่อกระดกู

สนัหลงัสว่นคอและขอ้ไหลท่�ำใหม้อีาการปวดเพิม่ขึน้10 การศกึษาที่

ผ่านมาพบว่าท่าทางทีแ่ตกต่างกนัส่งผลใหก้ลา้มเน้ือแต่ละมดั 

บทคดัย่อ

ท่ีมาและความส�ำคญั: การออกก�ำลงักายเพือ่เพิม่การท�ำงานของกลา้มเน้ือเซอรร์าตสั แอนทเีรยี (serratus anterior) เป็น

โปรแกรมการฟ้ืนฟูทีส่�ำคญัทางคลนิิก ทา่ทางทีแ่ตกต่างอาจสง่ผลต่อการท�ำงานของกลา้มเน้ือ แต่ยงัไมม่กีารศกึษาความหนา

ของกลา้มเน้ือ serratus anterior ขณะหดตวัในทา่ทางทีแ่ตกต่าง

วตัถปุระสงค:์ เพือ่ศกึษาความแตกต่างของความหนาของกลา้มเน้ือ serratus anterior ขณะพกั และขณะท�ำทา่ดนัก�ำแพง

และทา่วดิพืน้
 

วสัดแุละวิธีการ: ผูเ้ขา้รว่มการศกึษาเป็นอาสาสมคัรเพศชายสขุภาพดจี�ำนวน 20 ราย วดัความหนาของกลา้มเน้ือ serratus 

anterior ดา้นขวาดว้ยเครือ่งอลัตราซาวดใ์น 3 เงือ่นไข คอื ขณะพกั ขณะท�ำทา่ดนัก�ำแพง และขณะท�ำทา่วดิพืน้ ในแต่ละ

เงือ่นไขวดัทัง้หมด 3 ครัง้ วดัความหนาของกลา้มเน้ือ serratus anterior จากภาพถ่ายอลัตราซาวดแ์ต่ละภาพดว้ยโปรแกรม 

image J ภาพละ 3 ครัง้

ผลการศึกษา: ความหนาของกลา้มเน้ือ serratus anterior ขณะหดตวัในทา่ดนัก�ำแพงและทา่วดิพืน้ มคีา่มากกวา่ขณะพกั 

(p<0.001) และไมพ่บความแตกต่างของความหนาของกลา้มเน้ือระหวา่งทา่ดนัก�ำแพงและทา่วดิพืน้ (p>0.05)

สรปุผลการศึกษา: ความหนาของกลา้มเน้ือ serratus anterior ในทา่ดนัก�ำแพงและทา่วดิพืน้ไมแ่ตกต่างกนั แสดงใหเ้หน็วา่

ทา่ดนัก�ำแพงและทา่วดิพืน้สามารถใชเ้พิม่การท�ำงานของกลา้มเน้ือ serratus anterior ได้
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ท�ำงานแตกต่างกนั11 แต่ยงัไม่มรีายงานเรื่องความหนาของ

กลา้มเน้ือ serratus anterior ขณะหดตวัในทา่วดิพืน้และทา่

ดนัก�ำแพงทีนิ่ยมใชใ้นทางคลนิิก การศกึษาน้ีจงึมวีตัถุประสงค์

เพือ่วดัความหนาของกลา้มเน้ือ serratus anterior ขณะพกั 

และขณะหดตวัในทา่ดนัก�ำแพง (wall push-up plus) และทา่

วดิพืน้ (standard push-up plus) โดยใชเ้ครือ่งอลัตราซาวด ์

โดยศกึษาเฉพาะเพศชายและถนัดดา้นขวา เน่ืองจากพบว่า  

ปัจจยัดา้นเพศและความถนดัมผีลต่อความหนาของกลา้มเน้ือ12 

สมมตุฐิานของการศกึษา คอื ความหนาของกลา้มเน้ือ serratus 

anterior ขณะหดตวัในท่าวดิพืน้และท่าดนัก�ำแพงจะเพิม่ขึน้

เมือ่เปรยีบเทยีบกบัทา่พกั และขณะกลา้มเน้ือหดตวัในทา่วดิพืน้มี

คา่เพิม่ขึน้มากกวา่ในทา่ดนัก�ำแพง

วสัดแุละวิธีการศึกษา

กลุม่ตวัอยา่ง

	 อาสาสมคัรเพศชายสุขภาพดอีายุระหว่าง 15-25 ปี  

มคี่าดชันีมวลกายอยู่ระหว่าง 18.5-22.9 กโิลกรมัต่อเมตร2  

ถนดัแขนขา้งขวา ไมเ่คยออกก�ำลงักายทีเ่ฉพาะเจาะจงบรเิวณ

กลา้มเน้ือรอบกระดกูสะบกั ไมม่คีวามผดิปกตขิองกระดกูสะบกั

และกระดูกสนัหลงัอย่างชดัเจน ไม่มคีวามผดิปกตทิางระบบ

โครงร่างกล้ามเน้ือและระบบประสาท ไม่เคยได้รบัอุบตัเิหตุ

หรอืไดร้บัการผ่าตดับรเิวณกระดูกซีโ่ครง และไม่เป็นนักกฬีา 

การทดสอบความถนดัของแขนประเมนิโดยตอบค�ำถามเกีย่วกบั

การใชแ้ขนขา้งถนดัท�ำงาน 3 อยา่งคอื เขยีนหนงัสอื โยนหรอื

ขวา้งลกูบอล และถอืแกว้น�้ำ12

	 ขนาดของกลุ่มตัวอย่างได้จากการค�ำนวณด้วย

โปรแกรม G*Power โดยก�ำหนดคา่ขนาดอทิธพิลขนาดกลาง 

(medium effect size)  อาํนาจการทดสอบ (power) เทา่กบั 

0.8 ทีร่ะดบันยัสาํคญั 0.05 จ�ำนวนกลุม่ตวัอยา่งทีต่อ้งการใน

การศกึษาเทา่กบั 20 ราย

	 อาสาสมคัรทุกรายไดร้บัเอกสารชีแ้จงวธิกีารทดลอง

อยา่งละเอยีดทกุขัน้ตอน และลงชือ่ในใบยนิยอมเขา้รว่มการศกึษา 

การศกึษาครัง้น้ีผา่นการพจิารณาจากคณะกรรมการจรยิธรรม

การวิจัย คณะเทคนิคการแพทย์ มหาวิทยาลัยเชียงใหม ่

(AMSEC-58EX-125)

ขัน้ตอนการวจิยั

	 อาสาสมคัรอยูใ่นทา่ยนื เทา้สะเอว ผูท้ดสอบก�ำหนด

ต�ำแหน่งการวางหวัตรวจ (transducer) เพือ่วดัความหนาของ

กลา้มเน้ือ serratus anterior ดา้นขวา เริม่จากลากเสน้สมมติ

บรเิวณกึง่กลางดา้นขา้งล�ำตวั (mid-axillary line) และคล�ำหา

ต�ำแหน่งมมุลา่ง (inferior angle) ของกระดกูสะบกั จากนัน้ลากเสน้

ขนานจาก inferior angle ไปตดักบั mid-axillary line13 

การประเมนิความหนาของกลา้มเน้ือ serratus anterior ดว้ย

เครื่องอลัตราซาวด ์ กระท�ำทัง้หมด 3 เงื่อนไข โดยเริม่จาก

เงื่อนไขที่ 1 เป็นล�ำดบัแรก และจบัสลากสุ่มล�ำดบัระหว่าง

เงือ่นไขที ่2 และ 3 

       1.	� เง่ือนไขท่ี 1 ขณะพกั อาสาสมคัรยนืตรง ขอ้ไหลง่อ 

90 องศา วดัดว้ยโกนิโอมเิตอร ์ (goniometer) แขน

วางบนโต๊ะทีป่รบัระดบัได ้ขอ้ศอกเหยยีดตรง 

       2.	� เง่ือนไขท่ี 2 ท่าดนัก�ำแพง อาสาสมคัรยนืตรงหนัหน้า

เขา้หาก�ำแพง ระยะหา่งระหวา่งขาทัง้สองขา้งเทา่กบั

ระดบัความกวา้งของสะโพก แขนทัง้สองขา้งยกขึน้ 

90 องศาวดัโดยใชโ้กนิโอมเิตอร ์ ขอ้ศอกเหยยีดตรง 

และฝ่ามอืสมัผสัก�ำแพงโดยปลายน้ิวชี้ขึ้น จากนัน้

อาสาสมคัรออกแรงดนัก�ำแพงใหไ้ดม้ากทีส่ดุเทา่ทีจ่ะ

ท�ำได ้ และใหอ้อกแรงดนัเพิม่ขึน้ (extra push) เพือ่

ใหก้ระดกูสะบกัทัง้สองขา้งกางออกใหม้ากทีส่ดุ (full 

protraction) (Figure 1) คา้งไว ้5 วนิาท ี

Figure 1 Wall push-up plus.
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       3�.	� เง่ือนไขท่ี 3 ท่าวิดพืน้ อาสาสมคัรอยูใ่นทา่นอนคว�่ำ  

มอืวางกบัพื้นให้ปลายน้ิวชี้ไปด้านหน้า ระยะห่าง 

ระหว่างมือทัง้สองข้างเท่ากับระยะห่างของไหล ่

ปลายเท้าชิดกันออกแรงเหยียดศอกยนัตัวขึ้นมา 

จากนัน้ออกแรงยนัตวัเพิม่ขึน้ (extra push) เพือ่ให้

กระดูกสะบกัทัง้สองขา้งกางออกให้มากที่สุด (full 

protraction)  (Figure 2) คา้งไว ้5 วนิาท ี

Figure 2 Standard push-up plus.

	 การทดสอบแต่ละเงื่อนไขกระท�ำทัง้หมด 3 ครัง้ 

แต่ละครัง้มรีะยะพกั 15 วนิาท ีแต่ละเงือ่นไขหา่งกนั 10 นาที

และอาสาสมคัรทดลองปฏบิตั ิ1 ครัง้ก่อนการทดสอบจรงิ 

การวดัความหนาของกลา้มเน้ือ serratus anterior	

	 การศกึษาครัง้น้ีใชเ้ครือ่งอลัตราซาวด ์ (Toshiba รุน่ 

Aplio 400) B mode  และหวัตรวจแบบเรยีบ (linear transducer) 

ความถี่ 8 เมกะเฮิรตซ์ โดยผู้ว ัดมีประสบการณ์ผ่านการ

ฝึกฝนการใชเ้ครื่องอลัตราซาวดก่์อนการน�ำไปใชป้ระเมนิจรงิ

อยา่งน้อย 16 ชัว่โมง14 ความน่าเชือ่ถอืในการใชเ้ครือ่งอลัตราซาวด์

วดัความหนาของกลา้มเน้ือ serratus anterior ภายในตวัผูว้ดั

และระหวา่งผูว้ดัในการศกึษาน้ีอยูใ่นระดบัสงู (ICC=0.70-0.89) 

ผูท้ดสอบวางหวัตรวจอลัตราซาวด์ให้ตัง้ฉากกบัผวิหนังและ

วางในแนวตัง้ตรงกบัต�ำแหน่งที่ก�ำหนดไว ้ โดยขอบบนของ 

หวัตรวจอลัตราซาวดอ์ยูต่รงกบัเสน้สมมตุทิีล่ากจาก inferior angle 

ของกระดกูสะบกั (Figure 3) จากนัน้ปรบัมุมของหวัตรวจให้

เหน็ขอบของกลา้มเน้ือชดัเจนทีส่ดุ และบนัทกึภาพน่ิง13

	 การวดัความหนาของกลา้มเน้ือ serratus anterior 

จากภาพถ่ายอลัตราซาวดใ์ชโ้ปรแกรม Image J โดยวดัระยะหา่ง

จากขอบบน (superior echogenic) ตัง้ฉากกบัขอบล่างของ

กล้ามเน้ือ (inferior echogenic) ตรงบรเิวณที่โคง้ที่สุดของ

กระดกูซีโ่ครง (Figure 4) โดยผูว้ดัไมท่ราบวา่ภาพถ่ายอลัตราซาวด์

กล้ามเน้ือ serratus anterior เป็นภาพถ่ายจากเงื่อนไขใด 

วดัภาพถ่ายอลัตราซาวดภ์าพละ 3 ครัง้และใชค้า่เฉลีย่ค�ำนวณ

ทางสถติิ

การวเิคราะหข์อ้มลูทางสถติิ

	 ใชส้ถติพิรรณนาอธบิายลกัษณะพืน้ฐานของอาสาสมคัร 

การทดสอบพบว่าข้อมูลความหนาของกล้ามเน้ือ serratus  

anterior มกีารกระจายแบบโค้งปกติ จึงใช้สถิติ one-way  

repeated measure ANOVA with Bonferroni post hoc 

เปรยีบเทยีบความหนาของของกลา้มเน้ือ serratus anterior  

ขณะพกั ขณะหดตวัในทา่ดนัก�ำแพงและทา่วดิพืน้ เคราะหข์อ้มลู

ทางสถติดิว้ยโปรแกรม SPSS เวอรช์ัน่ 17 ทีร่ะดบันยัส�ำคญั 

p<0.05

Figure 3 The placement of transducer.

Figure 4 �Ultrasound image of serratus anterior muscle. The solid 

white line with arrowheads represents thickness of serratus 

anterior muscle.
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	 อาสาสมคัรทกุรายถนดัแขนขา้งขวา ไมม่คีวามผดิปกติ

ของกระดูกสะบกัและกระดูกสนัหลงั ไม่ได้ออกก�ำลงักายที่

เฉพาะเจาะจงบรเิวณกลา้มเน้ือรอบกระดูกสะบกั และไม่เป็น

นกักฬีา (Table 1) 

ผลการศึกษา

	 การวเิคราะหด์ว้ยสถติ ิ one-way repeated measure 

ANOVA พบความแตกต่างของความหนาของกลา้มเน้ือ serratus  

anterior อยา่งมนียัส�ำคญัทางสถติ ิ(p<.001) และจากการทดสอบ

ดว้ย Bonferroni post hoc พบว่าความหนาของกลา้มเน้ือ 

serratus anterior ขณะหดตวัในทา่ดนัก�ำแพง และทา่วดิพืน้ 

มคีา่มากกวา่ขณะพกัอยา่งมนียัส�ำคญัทางสถติ ิ (p<0.001) แต่

ไม่พบความแตกต่างของความหนาของกล้ามเน้ือ serratus 

anterior ระหวา่งทา่ดนัก�ำแพง และทา่วดิพืน้ (p>0.05) คา่เฉลีย่

และคา่เบีย่งเบนมาตรฐานของความหนาของกลา้มเน้ือ serratus 

anterior (Table 2) 

Characteristics Mean±SD

Age (yr) 20.65±0.26

Weight (kg) 61.03±1.21

Height (cm) 172.01±0.01

BMI (kg/m2) 20.71±0.23

Table 1 �Participant characteristics.

Table 2 �Thickness of the serratus anterior muscle at rest 

and during contraction.

At rest During contraction

wall push-up 

plus

standard 

push-up plus

Thicknesses 

of the serratus 

anterior muscle 

(mm)

7.85±1.65 10.35±3.34* 10.12±2.73*

Values are means±SD, *p<0.001 compared with at rest

	 การศกึษาครัง้น้ีพบวา่ความหนาของกลา้มเน้ือ serratus 

anterior ขณะหดตวัในทา่ดนัก�ำแพงและทา่วดิพืน้ มคีา่มากกวา่

ขณะพกั ซึง่เป็นไปตามสมมุตฐิานทีต่ ัง้ไวแ้ละสอดคลอ้งกบัผล

การศกึษาของ Talbott และ Witt9 กลา่วคอืความหนาของกลา้มเน้ือ 

serratus anterior ขณะหดตวัมมีากกว่าขณะพกั กลา้มเน้ือ 

serratus anterior เป็นกลา้มเน้ือควบคุมการเคลื่อนไหวของ

กระดกูสะบกั และชว่ยเพิม่ความมัน่คงใหก้บักระดกูสะบกัรว่มกบั

กลา้มเน้ือรอบสะบกัอื่นๆ1 ดงันัน้ ขณะท�ำทา่ดนัก�ำแพงและทา่

วดิพืน้ กลา้มเน้ือ serratus anterior หดตวัเพือ่หมนุกระดกูสะบกั 

(rotate) และดงึกระดกูสะบกัไปดา้นหน้า (protract) ท�ำใหค้วามหนา

ของกลา้มเน้ือ serratus anterior มคีา่เพิม่ขึน้เมือ่เปรยีบเทยีบ

กบัขณะพกั

	 อย่างไรก็ตาม ผลการศึกษาน้ีไม่พบความแตกต่าง 

ของความหนากลา้มเน้ือ serratus anterior ขณะท�ำทา่ดนัก�ำแพง

และท่าวดิพื้น ไม่เป็นไปตามสมมตฐิานและไม่สอดคล้องกบั

ผลการศกึษาทีผ่า่นมาของ Castelein และคณะทีป่ระเมนิดว้ย 

คลื่นไฟฟ้ากลา้มเน้ือพบว่าขณะหดตวัในท่าวดิพืน้ กลา้มเน้ือ  

serratus anterior มกีารท�ำงานมากกวา่ทา่ดนัก�ำแพง15 และ

การศกึษาของ Ludewig และคณะ11 ทีพ่บวา่ทา่วดิพืน้มกีารท�ำงาน 

ของกล้ามเน้ือ serratus anterior มากกว่าท่าดันก�ำแพง 

ความแตกต่างกบัผลการศึกษาที่ผ่านมาอาจเป็นผลจากวธิี

การประเมนิที่แตกต่างกนั การศกึษาที่ผ่านมาเป็นประเมนิ

การท�ำงานของกลา้มเน้ือ serratus anterior ดว้ยคลื่นไฟฟ้า

กล้ามเน้ือ แต่การศึกษาน้ีที่ใช้เครื่องอัลตราซาวด์ และ 

อาจเป็นไปไดว้า่เครือ่งอลัตราซาวดไ์มส่ามารถบอกความแตกต่าง

ความหนาของกลา้มเน้ือขณะหดตวัในระดบัสงูไดเ้หมอืนคลื่น

ไฟฟ้ากลา้มเน้ือ การศกึษาทีผ่า่นมาพบวา่แรงหดตวัอาจไมส่มัพนัธ์

กบัขนาดของกลา้มเน้ือในแต่ละทา่ทาง ตวัอยา่งเชน่ Hodges  

และคณะ16 ศกึษาการท�ำงานของกลา้มเน้ือล�ำตวัและกลา้มเน้ือรยางค ์

โดยใช้เครื่องอัลตราซาวด์และคลื่นไฟฟ้ากล้ามเน้ือ พบว่า 

เครื่องอลัตราซาวดส์ามารถบอกความแตกต่างของกลา้มเน้ือ

ไดด้ใีนช่วงทีก่ลา้มเน้ือหดตวัเพยีง 30% ของการหดตวัสงูสดุ  

(maximum voluntary contraction; MVC) แต่ไม่สามารถ

บอกความแตกต่างของกลา้มเน้ือไดเ้มือ่กลา้มเน้ือมกีารหดตวัใน

ระดบัปานกลางถงึสงู ในการศกึษาครัง้น้ี แมว้า่ไมไ่ดว้ดัเปอรเ์ซน็ต์

การหดตวัของกลา้มเน้ือ แต่ทา่วดิพืน้และทา่ดนัก�ำแพงเป็นทา่

ทีก่ลา้มเน้ือ serratus anterior อาจมกีารหดตวัมากกวา่ 30% 

ของการหดตวัสงูสดุ โดยในการทา่วดิพืน้ กลา้มเน้ือตอ้งหดตวั

เพือ่ตา้นน�้ำหนกัตวัและแรงโน้มถ่วงของโลก และทา่ดนัก�ำแพง

กลา้มเน้ือตอ้งหดตวัเพือ่ดงึกระดกูสะบกัไปดา้นหน้าใหม้ากทีส่ดุ  

(full protraction) ดว้ยเหตุน้ีจงึอาจเป็นไปไดว้า่เครือ่งอลัตราซาวด์

ไมส่ามารถบอกความแตกต่างของความหนากลา้มเน้ือ serratus  

บทวิจารณ์
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anterior ระหวา่งท�ำทา่ดนัก�ำแพงและทา่วดิพืน้ได ้ ในทางตรงขา้ม

ท่าวดิพืน้เป็นท่าทีค่อ่นขา้งยาก และมกีารใชก้ลา้มเน้ือมดัอื่น

รอบสะบกัชว่ยท�ำงาน เชน่ กลา้มเน้ือ pectoralis minor15 หรอื

กลา้มเน้ือ upper trapezius11 ท�ำใหก้ลา้มเน้ือ serratus anterior  

ไม่ได้ท�ำงานเพิม่ขึ้นมากเมื่อเทยีบกบัท่าดนัก�ำแพงซึ่งเป็น

หน้าทีห่ลกัของกลา้มเน้ือ serratus anterior อย่างไรกต็าม 

การศึกษาน้ีมีข้อจ�ำกัดของเครื่องอัลตราซาวด์ในการวัด

การท�ำงานของกลา้มเน้ือ serratus anterior พรอ้มกบักลา้มเน้ืออืน่

รอบสะบกัและการวดัความหนาของกลา้มเน้ือ serratus anterior  

ทัง้สองขา้งพรอ้มกนั นอกจากน้ี ยงัไมไ่ดว้ดัแรงกลา้มเน้ือขณะ

หดตวัในแต่ละท่า ในอนาคตจงึควรศกึษาการเปลี่ยนแปลง

ความหนาของกลา้มเน้ืออื่นรอบกระดกูสะบกัรว่มดว้ย ศกึษา

แรงกลา้มเน้ือขณะหดตวั รวมถงึความสมัพนัธข์องความหนา

กลา้มเน้ือและแรงทีเ่กดิขึน้ขณะกลา้มเน้ือหดตวั นอกจากน้ี 

ควรศกึษาความหนาของกลา้มเน้ือ serratus anterior ในผูท้ีม่ ี

ปัญหาปวดคอและไหล ่

	 การศกึษาครัง้น้ีพบวา่ความหนาของกลา้มเน้ือ serratus  

anterior ขณะท�ำทา่ดนัก�ำแพงและทา่วดิพืน้มคีา่เพิม่ขึน้เมือ่เทยีบกบั 

ขณะพกั แต่ไม่พบความแตกต่างความหนาของกล้ามเน้ือ 

serratus anterior ขณะหดตวัระหวา่งดนัก�ำแพงและทา่วดิพืน้ 

แสดงใหเ้หน็วา่ทา่ดนัก�ำแพงและทา่วดิพืน้เป็นทา่ออกก�ำลงักาย

ทีเ่พิม่การท�ำงานของกลา้มเน้ือ serratus anterior 
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