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บทคัดย่อ 

การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยและพัฒนา มีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาสภาพปัญหาและความต้องการ        
การพัฒนาเจลประคบเย็นจากยางมะกอกปุาเพ่ือลดปวด และประเมินประสิทธิผลของเจลประคบเย็น 
รวมทั้งประเมินความพึงพอใจของผู้ใช้นวัตกรรมเจลประคบเย็น การด าเนินการ 3 ระยะ ได้แก่ 1) 
การศึกษาสภาพปัญหา ผู้ให้ข้อมูล คือพยาบาลวิชาชีพประจ าหอผู้ปุวยและอาจารย์พยาบาล รวมทั้งหมด 
10 คน เครื่องมือที่ใช้คือแบบสัมภาษณ์กึ่งโครงสร้าง เก็บรวบรวมข้อมูลด้วยวิธีการสนทนากลุ่ม วิเคราะห์
ข้อมูลด้วยการวิเคราะห์เชิงเนื้อหา 2) การพัฒนานวัตกรรมเจลประคบเย็นจากยางมะกอกปุาโดยผู้วิจัย
และผ่านผู้ทรงคุณวุฒิตรวจสอบคุณภาพ 3) ประเมินประสิทธิผลของเจลประคบเย็นจากยางมะกอกปุา 
และความพึงพอใจจากกลุ่มตัวอย่าง คือ พยาบาลวิชาชีพจ านวน 15 คน เครื่องมือที่ใช้ประกอบด้วย
นวัตกรรมเจลประคบเย็นจากยางมะกอกปุา แบบประเมินความปวด แบบประเมินความพึงพอใจในการใช้
งานนวัตกรรม วิเคราะห์ข้อมูลทางสถิติโดยใช้ความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  และสถิติ 
Wilcoxon Sign Rank Test  

ผลการศึกษาพบว่า 1) เจลประคบเย็นในทางการค้ามีราคาสูงและมีจ านวนไม่เพียงพอต่อการใช้
งาน เจลประคบเย็นบางชนิดมีประสิทธิผลในการถ่ายโอนอุณหภูมิต่ ามีผลต่อการลดปวด และมักเกิดผลึก
น้ าเมื่อแช่เย็นจนแข็งตัว และเกิดการเสียสภาพในระหว่างการเก็บรักษา รวมทั้งมีขนาดส าหรับการใช้งาน
จ ากัด ไม่มีขนาดที่เหมาะสมกับผู้ปุวยในแต่ละราย 2) นวัตกรรมเจลประคบเย็นจากยางมะกอกปุาที่
พัฒนาขึ้นมีหลายขนาดเหมาะสมกับการใช้งาน 3) การเปรียบเทียบก่อนและหลังการใช้เจลประคบเย็น
จากยางมะกอกปุาสามารถลดอาการปวดอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p<.05) และกลุ่มตัวอย่างมีระดับความ
พึงพอใจโดยรวมอยู่ในระดับมาก (Mean=4.54, SD.= .31)  

ผลการวิจัยครั้งนี้แสดงให้เห็นว่าบุคลากรทางสุขภาพสามารถใช้นวัตกรรมเจลประคบเย็นจากยาง
มะกอกปุามาเป็นอีกทางเลือกหนึ่งที่สามารถน ามาใช้ในการจัดการความปวดในผู้ปุวยที่มีความผิดปกติของ
กล้ามเนื้อ กระดูกและข้อ 
ค าส าคัญ; เจลประคบเย็น, ยางมะกอกปุา, การลดปวด 
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Abstract  

The purpose of this research and development study was to study the 
problematic condition and the need for the development of a cold compress gel from 
wild olive resin to reduce pain. and to evaluate the effectiveness of cold compress gels. 
and assessing the satisfaction of users of the cold compress gel innovation. Three phases 
of the operation were: 1) a study of the problem, the informants were 10 registered 
nurses in the ward and nursing instructors. The instrument was used in a semi-structure 
interview. Data collected by group conversation. Data were analyzed by using content 
analysis. 2) The development of an innovative cold compress gel from wild olive sap by 
the researcher and quality checked by the experts. 3) The effectiveness of the cold 
compress gel from wild olive sap was evaluated and satisfaction from the samples 
consisting of 15 registered nurses. The instruments consisted of innovative cold compress 
gel from wild olive resin, pain assessment scale, satisfaction evaluation form for using 
innovation.  Data were analyzed by using frequency, percentage, mean, standard 
deviation and Wilcoxon sign rank test. 

The study found that 1) The commercial cold compress gel is expensive, and the 
quantity is insufficient for use. Some cold compress gels are effective in transferring low 
temperatures, have a pain-relieving effect. And often crystallization of water when 
refrigerated until solidified and deterioration during storage as well as sizes for limited 
applications There was no suitable size for each patient. 2) The innovative cold 
compress gel from wild olive sap was developed in various sizes suitable for use. 3) 
Comparison before and after using the cold compress gel from wild olive sap to reduce 
pain statistically significant (p<.05) and the samples had overall satisfaction at a high 
level (Mean=4.54, SD.= .31) 

The results of this research show that health workers can use innovative cold 
compress gel from wild olive resin as an alternative to manage pain in patients with 
musculoskeletal disorders. 
Keywords: Cold Gel Pack, Spondias pinnata gum, Relief Pains, Innovation 
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บทน า 
ความปวดเป็นสัญญาณความผิดปกติของร่างกายที่มีผลกระทบต่อผู้ปุวยท าให้เกิดความทุกข์

ทรมานทั้งทางร่างกาย จิตใจ อารมณ์ สังคมและจิตวิญญาณ (Saeedi, Ghorbani, Shojaeddin, & 
Sarafraz, 2022) ส่งผลต่อพฤติกรรมการแสดงออก เมื่อเนื้อเยื่อร่างกายได้รับบาดเจ็บจะมีกระบวนการ
ส่งผ่านสัญญาณประสาทจากส่วนปลายขึ้นสู่ระบบประสาทส่วนกลางที่สมองและไขสันหลังแปลเป็นความ
เจ็บปวดขึ้น ร่างกายจะมีปฏิกิริยาตอบสนองต่อความปวดในระบบต่าง ๆ หลายระบบ เช่น ระบบหายใจ 
ความปวดจะท าให้กล้ามเนื้อตึงตัว ผู้ปุวยจะไม่กล้าหายใจแรงหรือไอไม่เต็มแรงลดการขยายตัวของปอด 
ระบบไหลเวียนโลหิต ความปวดจะกระตุ้นระบบประสาทซิมพาเธติคท าให้หัวใจเต้นเร็ว ส่งผลให้หัวใจ
ท างานหนักมีความต้องการการใช้ออกซิเจนเพ่ิมขึ้น ความดันโลหิตสูงขึ้น (Sonkodi, Kopa, & Nyirady, 
2021) และระบบกล้ามเนื้อ ความปวดอาจท าให้เกิดการหดเกร็งของกล้ามเนื้อหรือท าให้การเคลื่อนไหว
ของส่วนต่าง ๆ ของร่างกายลดลง เป็นต้น (Cao, Peng, Wang, Huang, Jia, Jiang, Lv, & Huang, 
2021)  

จากการทบทวนวรรณกรรมพบว่าประชากรวัยท างานในประเทศอังกฤษจ านวนกว่า 470,000 คน 
พบผู้ที่มีปัญหาความปวดจากการเกิดอุบัติเหตุของกล้ามเนื้อกระดูกและข้อมากถึง 85,000 คน ซึ่ง
คาดการณ์ว่าจะมีแนวโน้มเพ่ิมมากขึ้นทุกปี (Mishra & Sarkar, 2021 ) ส าหรับประเทศไทยพบข้อมูลทาง
สถิติจากกระทรวงสาธารณสุขในปี 2561 มีผู้ปุวยด้วยโรคกระดูกและกล้ามเนื้อจากการท างานมากถึง 
114,578 ราย คิดเป็นอัตราปุวยต่อประชากรแสนราย ซึ่งเพ่ิมขึ้นจากปี 2560 ที่พบผู้ปุวยโรคกระดูกและ
กล้ามเนื้อจากการท างาน จ านวน 100,743 ราย และมีแนวโน้มเพ่ิมขึ้น (Ministry of Public Health, 
2018) ความผิดปกติของระบบกล้ามเนื้อกระดูกและข้อนั้น เกิดจากการบาดเจ็บที่เกิดขึ้นกับกล้ามเนื้อ เส้น
เอ็น ข้อต่อ เส้นประสาท หรือกระดูกอ่อน ท าให้เกิดความไม่สุขสบาย เจ็บปวด เสียว ชา บวม ปวด รวมถึง
เคล็ด ตึง หรืออักเสบ โดยส่วนใหญ่มักมีสาเหตุมาจากอุบัติเหตุหรือการท างานด้วยท่าทางที่ไม่เหมาะสม
เป็นระยะเวลานานและไม่ได้รับการแก้ไขจึงส่งผลให้เกิดอาการเหล่านี้เพ่ิมมากขึ้น (Canadian Center for 
Occupational Health and Safety, 2014) 
 วิธีการจัดการความปวดมีทั้งการจัดการโดยการใช้ยาและไม่ใช้ยา ทั้งนี้พบว่าการจัดการปวดโดย
ใช้ยาเพียงอย่างเดียวสามารถลดความปวดได้ร้อยละ 40 (Thai Association for The Study of Pain, 
2019) ซึ่งไม่เพียงพอต่อการบรรเทาอาการปวดได้ จึงจ าเป็นต้องใช้การจัดการความปวดโดยไม่ใช้ยาร่วม
ด้วยเพ่ือเพ่ิมประสิทธิภาพในการลดอาการปวด ซึ่งการจัดการความปวดโดยไม่ใช้ยาเป็นบทบาทอิสระที่
พยาบาลสามารถกระท าต่อผู้ปุวยได้ การจัดการความปวดโดยไม่ใช้ยามีหลากหลายวิธี เช่น การใช้เทคนิค
ผ่อนคลาย การฝึกหายใจ การสะกดจิต การนวดผ่อนคลาย สุคนธบ าบัด และการประคบเย็นซึ่งเป็นอีกวิธี
หนึ่งที่ใช้ในการจัดการอาการปวดได้ (Jaiphakdee, 2016; Pimban, Suttiart, & Wangkunprom, 
2021) 

การลดความปวดจากความผิดปกติของกล้ามเนื้อ กระดูกและข้อด้วยการประคบเย็นเป็นวิธีการ
ปฐมพยาบาลเบื้องต้นที่ใช้กันอย่างแพร่หลาย ทั้งนี้เนื่องจากความเย็นมีผลลดความปวดระยะสั้นได้โดย
ผ่านกลไกในการท าให้เกิดอาการชาเฉพาะที่ เพ่ิมขีดกั้นของความเจ็บปวด และลดอัตราการน าสัญญาณ
ประสาทของเส้นประสาทที่น าความเจ็บปวด จึงสามารถลดอาการปวดลงได้ (Waters, & Raisler, 2003) 
โดยความเย็นจะช่วยลดความเร็วในการส่งกระแสประสาท มีผลท าให้เส้นเลือดฝอยเกิดการหดตัวและท า
ให้การไหลเวียนของเลือดและของเหลวในบริเวณที่ประคบเย็นไว้เคลื่อนช้าลง และออกฤทธิ์โดยท าให้
ปลายประสาทชาชั่วขณะ ส่งผลช่วยให้ลดความปวด ช่วยลดอาการบวม แดง ร้อน และอาการปวดที่เกิด
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จากกระบวนการอักเสบ (Bleakley, Mc Donough, Gardner, Baxter, Hopkins, & Davison, 2012) 
ประสิทธิภาพการประคบข้ึนอยู่กับของวัสดุประคบในการเก็บกักความร้อนและความเย็น เพ่ือสามารถเก็บ
กักระดับความร้อนและความเย็นให้อยู่ในช่วงอุณหภูมิที่เหมาะสม คือ 10-15 องศาเซลเซียส (Pimban, 
Suttiart, & Wangkunprom, 2021) และรักษาอุณหภูมิให้อยู่ในระยะเวลาที่เหมาะสมแก่การบ าบัดอย่าง
น้อย 15-20 นาที (Nurcan & Karadag, 2015) โดยเจลประคบเย็นลดปวดเป็นอุปกรณ์ทางเลือกหนึ่งใน
ทางการพยาบาลที่นิยมใช้ปฐมพยาบาลเพ่ือการบรรเทาอาการปวด ทั้งนี้ภายในบรรจุสารไฮโดรเจลซึ่งเป็น
สารพอลิเมอร์สังเคราะห์ เช่น เอทิลีนไกลคอลและโพรพิลีนไกลคอล ที่มักมีราคาสูงและมีการเกิดผลึกน้ า
ในระหว่างการแช่แข็ง รวมทั้งบางชนิดยังมีค่าความเป็นพิษสูงหากเกิดการรั่วไหลสัมผัสกับผิวหนัง 
(Chaimanee & Ekburanawat, 2020) การพัฒนาเจลประคบเย็นลดปวดโดยใช้สารไฮโดรเจลจากสาร
ธรรมชาติทดแทนพอลิเมอร์สังเคราะห์จึงเป็นแนวทางหนึ่งในการแก้ปัญหาข้างต้น 

ไฮโดรเจลจากธรรมชาติสามารถพัฒนาได้จากสารหลายชนิดโดยเฉพาะพอลิแซ็คคาไรด์ 
(Polysaccharide) ซึ่งสามารถพบได้ในยางไม้กลุ่มกัมอารบิก เป็นสารประกอบธรรมชาติในกลุ่มสารไฮโดร
คอลลอยด์ (Hydrocolloid) กัมอารบิกได้จากน้ ายางธรรมชาติที่ไหลออกมาจากผิวเปลือกของล าต้นพืช 
เป็นสารที่ละลายน้ าได้เล็กน้อยหรือพองตัวเมื่อท าให้อ่ิมตัวด้วยน้ าท าให้มีลักษณะเป็นเจล ส่วนใหญ่มีสี
เหลืองอ าพัน (Konno, 2011) โดยกัมอาราบิกจัดเป็นสารที่ได้รับความนิยมใช้อย่างกว้างขวางทั้งทางด้าน
เกษตรกรรม อุตสาหกรรมรวมทั้งทางการแพทย์และเภสัชกรรม ซึ่งถูกน ามาใช้ประโยชน์อย่างหลากหลาย 
เช่น ด้านเกษตรกรรมโดยเติมลงในดินท าให้ดินมีคุณสมบัติที่เอ้ืออ านวยต่อการเจริญเติบโตของพืช รวมทั้ง
ในทางการแพทย์ไฮโดรเจลถูกน ามาใช้เป็นส่วนประกอบในวัสดุปิดแผลเพ่ือรักษาความชุ่มชื้นและปูองกัน
การติดเชื้อ (Jaikawin, 2009) จากการลงพ้ืนที่ส ารวจปุาชุมชนโดยกลุ่มผู้วิจัยพบว่า ต้นมะกอกปุามีการ
ผลิตน้ ายางสีเหลืองอ าพันลักษณะคล้ายกัมอารบิก จึงได้ศึกษาพบว่า มะกอกปุาเป็นพืชพ้ืนเมืองที่พบได้ใน
ประเทศแถบเอเชียตะวันออกเฉียงใต้ พืชชนิดนี้ถูกน ามาใช้อย่างแพร่หลายในยาสมุนไพรแบบดั้งเดิมทั่ว
โลก เนื่องด้วยพืชชนิดนี้มีฤทธิ์ต้านจุลชีพ ต้านเบาหวาน ปูองกันแผลในกระเพาะอาหาร ต้านมะเร็ง ต้าน
อาการท้องร่วง และขับพยาธิ ทั้งนี้มีรายงานว่าส่วนต่าง ๆ ของพืชใช้เป็นยาแก้กระหายน้ า ยาแก้อาเจียน 
และยาต้านวัณโรค เป็นผลมาจากฤทธิ์ทางเภสัชวิทยาที่แตกต่างกันของสารพฤกษเคมีที่มีอยู่มากมายในพืช
ชนิดนี้และพบว่ามีสเตอรอลส์ ฟลาโวนอยด์ โพลีแซคคาไรด์ และกัม β-amyrin, oleanolic acid and 
amino acids-glycine, cystine, serine, alanine and leucine, daucosterol, cycloartanone 24-
methylene and lignoceric acid, ellagitannins, galloylgeranin, lignoseric acid and β–
carotein เป็นองค์ประกอบที่พบอยู่ในพืชชนิดนี้ (Bora, Kakoti, Gogoi & Goswami, 2014) และเมื่อล า
ต้นเกิดบาดแผลจะปล่อยน้ ายางสีเหลืองออกมาลักษณะเป็นเจล นอกจากนี้ยังพบการอุ้มน้ าและเกิดเป็น
เจลเมื่ออ่ิมตัวด้วยน้ า ซึ่งเป็นลักษณะของไฮโดรเจล แม้ว่าจะไม่มีรายงานว่ามาใช้เป็นเจลประคบ แต่พบ
การศึกษาในต่างประเทศได้มีการน ายางมะกอกปุามาใช้เป็นเป็นยาสมานแผล และใช้รักษาโรคหลอดลม
อักเสบ บิด แผลพุพอง ท้องเสียและโรคผิวหนัง (Sameh, Al-Sayed, Labib & Singab, 2018)  

เจลประคบเย็นมาตรฐาน ซึ่งมีจ าหน่ายตามร้านขายเวชภัณฑ์ทางการแพทย์ แม้จะมีข้อดีที่
สามารถเก็บอุณหภูมิและระยะเวลาของอุณหภูมิที่เหมาะสมในการบ าบัดลดอาการปวด แต่พบว่ามี
ข้อจ ากัดในเรื่องการจัดซื้อ โดยเฉพาะในสถานบริการสุขภาพของรัฐ สถานบริการสุขภาพขนาดเล็ก และ
สถานบริการสุขภาพในเขตชนบท ซึ่งสถานบริการสุขภาพบางแห่งไม่มีใช้ บางแห่งมีจ านวนน้อยและไม่
เพียงพอต่อการใช้งาน เนื่องด้วยเจลประคบเย็นมาตรฐานมีราคาสูง จึงท าให้มีข้อจ ากัดในเรื่องงบประมาณ
การจัดซื้อ (Theerasopon, 2016) นวัตกรรมนี้จึงมุ่งเน้นพัฒนาเจลจากยางมะกอกปุาเพ่ือใช้ประคบเย็น
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ลดปวดในทางการพยาบาล เป็นการน าวัสดุในท้องถิ่นมาใช้ให้เกิดประโยชน์ เพ่ิมมูลค่าทางเศรษฐกิจ ช่วย
ให้สถานบริการสุขภาพสามารถเตรียมเจลประคบที่มีต้นทุนต่ า แต่มีประสิทธิภาพเทียบเท่ากับ เจลประคบ
ที่วางจ าหน่าย รวมทั้งเป็นแนวทางในการลดการน าเข้าสารพอลิเมอร์สังเคราะห์และอุปกรณ์ในการทาง
แพทย์ที่มีราคาสูงได้อีกทางหนึ่งด้วย นอกจากนี้การน าเจลประคบเย็นมาใช้ในการส่งเสริมสุขภาพและ
บ าบัดทางการพยาบาลมากขึ้น อันจะช่วยให้ผู้รับบริการได้รับการดูแลที่มีคุณภาพ มีความปลอดภัยและ
เกิดความพึงพอใจในการใช้บริการ  
 
วัตถุประสงค ์

1. เพ่ือศึกษาสภาพปัญหาและความต้องการการใช้เจลประคบเย็นในโรงพยาบาล 
2. เพ่ือพัฒนาเจลประคบเย็นจากยางมะกอกปุา 
3. เพ่ือศึกษาประสิทธิผลและประเมินความพึงพอใจของเจลประคบเย็นจากยางมะกอกปุา 

 
กรอบแนวคิดของนวัตกรรม 
 การวิจัยเรื่องการพัฒนาเจลประคบเย็นจากยางมะกอกปุาเพ่ือประยุกต์ใช้เป็นเจลประคบเย็นลด
ปวดทางการพยาบาล ผู้วิจัยได้ก าหนดกรอบแนวคิดการวิจัย ดังนี้ 
 

  
 

กระบวนการพัฒนานวัตกรรม 
 การศึกษาในครั้งนี้ได้ด าเนินการตามรูปแบบการวิจัยและพัฒนา (Research and Development) 
แบ่งเป็น 3 ระยะ ดังนี้ 

ระยะที่ 1 การศึกษาสภาพปัญหา เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง (Analysis Research 
(R1)) ด าเนินการดังนี้ 

ศึกษาปัญหาและวิเคราะห์ข้อมูล โดยเลือกประชากรผู้ให้ข้อมูล โดยก าหนดคุณสมบัติผู้ให้ข้อมูล 
(Inclusion Criteria) คือ บุคลากรที่มีความเกี่ยวข้องกับการใช้เจลประคบเย็นในโรงพยาบาล 
ประกอบด้วย 1) พยาบาลวิชาชีพประจ าหอผู้ปุวย จ านวน 5 คน อาจารย์พยาบาลที่มีประสบการณ์ในการ
ใช้งานเจลประคบเย็นจ านวน 5 คน รวมทั้งสิ้น 10 คน 

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย คือ แบบสัมภาษณ์กึ่งโครงสร้าง (Semi-Structure Interview) 
เกี่ยวกับสภาพปัญหา และความต้องการการใช้เจลประคบเย็น พัฒนาโดยผู้วิจัย ตัวอย่างแนวค าถาม เช่น 
พยาบาลวิชาชีพในหอผู้ปุวยมีปัญหาในการใช้งานเจลประคบเย็นอย่างไรบ้าง เป็นต้น 

การเก็บรวบรวมข้อมูล ด้วยวิธีการสนทนากลุ่ม (Focus Group Discussions) โดยใช้เวลาไม่
เกิน 1 ชั่วโมง และหลังจากมีการสนทนากลุ่มเสร็จทุกครั้ง ผู้วิจัยจะสรุปใจความส าคัญแล้วให้ผู้ให้ข้อมูล
ตรวจสอบอีกครั้ง 

การวิเคราะห์ข้อมูล วิเคราะห์สภาพปัญหาและความต้องการใช้เจลประคบเย็นลดปวด ด้วย
วิธีการวิเคราะห์เชิงเนื้อหา (Content Analysis) และใช้แนวคิดการวิเคราะห์ข้อมูลตามขั้นตอนของ 
Crabtree & Miller (Crabtree & Miller, 1992) 

สภาพปัญหาและความต้องการ
การใช้เจลประคบเย็น 

พัฒนาเจลประคบเย็น 

จากยางมะกอกปุา 

ศึกษาประสิทธิผลและประเมิน
ความพึงพอใจของเจลประคบเย็น

จากยางมะกอกปุา 
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ระยะที่ 2 การพัฒนานวัตกรรมเจลประคบเย็นลดปวดจากยางมะกอกป่า (Design and 
Development (D1)) 
 2.1 ผู้วิจัยน าการศึกษาจากข้ันตอนที่ 1 มาก าหนดกรอบแนวคิดในการพัฒนาเจลประคบเย็น 

2.2 ผู้วิจัยสร้างเจลประคบเย็นจากยางมะกอกปุา โดยใช้หลักความปลอดภัย สวยงาม สามารถใช้
ประโยชน์ได้จริง จากนั้นน าเจลที่ได้มาศึกษาสมบัติโดยเปรียบเทียบกับเจลพอลิเมอร์สังเคราะห์ในทาง
การค้า โดยวิเคราะห์คุณสมบัติต่าง ๆ ได้แก่ สี กลิ่น ความหนืด การแข็งตัวเมื่อแช่เย็น ค่าความจุความร้อน
จ าเพาะโดยใช้แคลอรีมิเตอร์ และหาค่าความเป็นพิษโดยในการทดสอบเลือกใช้ไรทะเลภายใต้ค าแนะน า
ของนักวิชาการกรมประมง โดยเลือกวิเคราะห์ค่า LC50  (Lethal concentration: LC50) คือการวิเคราะห์
ความเข้มข้นของสารทดลองที่ท าให้สิ่งที่มีชีวิตหรือสัตว์ทดลองที่ถูกทดสอบตายไปครึ่งหนึ่งของจ านวนที่ใช้
ทดสอบทั้งหมด (Soontornchai, 2015) ด้วยการเติมเจลแต่ละชนิดในน้ าเลี้ยงสัตว์ทดลองหากพบว่าเจล
แต่ละชนิดมีค่า LC50  สูงแสดงให้เห็นว่ามีค่าความเป็นพิษต่ า 

2.3 น านวัตกรรมเจลประคบเย็นลดปวดจากยางมะกอกปุาไปตรวจสอบคุณภาพโดยผู้เชี่ยวชาญ
ด้านนวัตกรรม จ านวน 3 ท่าน จากนั้นน าค าแนะน ามาปรับปรุงแก้ไขตามข้อเสนอแนะของผู้ทรงคุณวุฒิจน
ผู้ทรงคุณวุฒิเห็นว่ามีความเหมาะสม และปลอดภัยกับผู้ใช้มากที่สุด 

ระยะที่ 3 การทดสอบประสิทธิผลของนวัตกรรมเจลประคบเย็นลดปวดจากยางมะกอกป่า 
(Implementation : R2 และ D2) ด าเนินการดังนี้ 
 ภายหลังผู้วิจัยได้ปรับปรุงแก้ไขนวัตกรรมตามข้อเสนอแนะจากผู้ทรงคุณวุฒิเรียบร้อยแล้ว น า
นวัตกรรมไปทดลองใช้และผู้วิจัยได้เขียนขั้นตอนการใช้นวัตกรรมเพ่ือให้ใช้งานได้อย่างถูกต้อง จากนั้น
ผู้วิจัยได้ประเมินประสิทธิผลและความพึงพอใจในการใช้นวัตกรรม 

กลุ่มตัวอย่างในการศึกษา มี 2 กลุ่ม คือ 1) กลุ่มพยาบาลวิชาชีพโดยคัดเลือกกลุ่มตัวอย่างแบบ
เจาะจง (Purposive Sampling) โดยก าหนดคุณสมบัติ คือ เป็นบุคลากรที่มีความเกี่ยวข้องกับการใช้งาน
เจลประคบเย็น ซึ่งมีการก าหนดขนาดกลุ่มตัวอย่าง จ านวน 15 คน 2) กลุ่มผู้ใช้นวัตกรรมเพ่ือลดความปวด 
คัดเลือกกลุ่มตัวอย่างแบบเจาะจง (Purposive Sampling) โดยก าหนดคุณสมบัติ คือ ผู้ปุวยที่มีความ
ผิดปกติของกล้ามเนื้อ กระดูกและข้อที่เข้ารับการรักษาในโรงพยาบาล ไม่มีบาดแผลบริเวณที่จะท าการ
ประคบ ค านวณกลุ่มตัวอย่างโดยใช้โปรแกรม G*power ก าหนด Effect Size ที่ .5 power ที่ .8 และค่า 
p-value ที่ .05 (Srisatidnarskul, 2020) ได้ขนาดกลุ่มตัวอย่าง 27  คน 
 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย ประกอบด้วย 2 ส่วน ดังนี้ 
 1) แบบสอบถามข้อมูลทั่วไป ประกอบด้วย ต าแหน่งงาน และประสบการณ์ในการท างาน 

2) แบบประเมินประสิทธิผลในการลดอาการปวดและแบบประเมินความพึงพอใจในการใช้งาน
นวัตกรรมเจลประคบเย็นลดปวดจากยางมะกอกปุา 

เครื่องมือที่ใช้เป็นแบบประเมินที่ผู้วิจัยสร้างขึ้น ได้แก่ แบบประเมินระดับความปวดก่อนและหลัง
การใช้นวัตกรรม ด้วยมาตรวัดความปวดแบบเส้นตรงเรียงล าดับตัวเลข (Numeric rating scale: NRS) 
โดยคะแนน 0 เท่ากับ ไม่ปวดเลย, 1-3 คะแนน เท่ากับปวดเล็กน้อย, 4-6 คะแนน เท่ากับปวดปานกลาง, 
7-10 คะแนน เท่ากับปวดมากที่สุด (Markman, Gewandter, & Frazer, 2020) ส่วนแบบประเมินความ
พึงพอใจในการใช้งานนวัตกรรม เป็นลักษณะข้อค าถาม 5 ตัวเลือก ครอบคลุมทั้ง 4 ด้าน ได้แก่ ลักษณะ
รูปลักษณ์ภายนอก การรักษาความเย็น การใช้ประโยชน์ได้จริง ความปลอดภัย และความพึงพอใจโดยรวม 
ด้วยมาตรวัดของลิเคิร์ท (Likert’s scale) 5 ระดับ (มากที่สุด มาก ปานกลาง น้อย น้อยที่สุด) เกณฑ์
ประเมินความพึงพอใจที่ยอมรับได้ต้องมากกว่าหรือเท่ากับ 3.5 คะแนน จากคะแนนเต็ม 5 คะแนน ผู้วิจัย
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ได้ท าการตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือการวิจัยโดยน าแบบสอบถามไปตรวจสอบความตรงตามเนื้อหา 
(Content Validity) ความเหมาะสมของการใช้ภาษา จากผู้ทรงคุณวุฒิ 3 ท่าน พบว่า มีค่าดัชนีความ
สอดคล้องเท่ากับ .67 - 1.00 และหาความเที่ยงของเครื่องมือ  โดยน าไปทดลองใช้จ านวน 5 ราย 
วิเคราะห์ด้วยค่าสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s of Alpha) ได้เท่ากับ .93 

การเก็บรวบรวมข้อมูล ด าเนินการดังนี้  
1) จัดท าหนังสือผ่านอธิการบดี วิทยาลัยเชียงราย เรียนผู้อ านวยการโรงพยาบาลที่ด าเนินการเก็บ

รวบรวมข้อมูล เพ่ือชี้แจงวัตถุประสงค์ของการวิจัย ขอความร่วมมือและชี้แจงรายละเอียดในการทดลองใช้
นวัตกรรมเจลประคบเย็นลดปวดจากยางมะกอกปุา  

2) ผู้วิจัยลงพ้ืนที่ในโรงพยาบาล เลือกกลุ่มตัวอย่างตามคุณสมบัติที่ก าหนด ชี้แจงรายละเอียดใน
การเข้าร่วมวิจัย  

3) กลุ่มตัวอย่างทดลองใช้งานนวัตกรรมเจลประคบเย็นลดปวดจากยางมะกอกปุา มีวิธีการใช้งาน
นวัตกรรมเจลประคบเย็นจากยางมะกอกปุาโดยน าเจลประคบเย็นลดปวดจากยางมะกอกปุาห่อด้วยผ้า
สะอาดก่อนการน าไปใช้งาน เมื่อใช้งานเสร็จเรียบร้อยแล้วให้ล้างด้วยน้ าสะอาดแล้วน ากลับไปแช่ในช่องแช่
แข็งเพ่ือรอการใช้งานครั้งต่อไป ท าการบันทึกผลความปวดที่ลดลงและท าแบบประเมินความพึงพอใจใน
การใช้งานนวัตกรรม  

การวิเคราะห์ข้อมูล  
1. ข้อมูลส่วนบุคคลโดยการค านวณหาค่าร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  
2. วิเคราะห์ผล ความสามารถในการจัดการความปวด โดยใช้ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบน

มาตรฐาน เปรียบเทียบคะแนนความสามารถในการลดปวดก่อนหลังการประคบ ทั้งนี้ผู้วิจัยทดสอบ
ข้อตกลงเบื้องต้น (Assumption) เพ่ือหาลักษณะการแจกแจงเป็นโค้งปกติ (Normality) โดยพิจารณาจาก
สถิติทดสอบ Shapiro - Wilk Test พบว่าข้อมูลมีการแจกแจงแบบไม่ปกติจึงเลือกใช้สถิติ Wilcoxon 
Sign Rank Test 

3. วิเคราะห์ระดับความพึงพอใจต่อการใช้งานนวัตกรรมเจลประคบเย็นลดปวดจากยางมะกอกปุา 
ด้วยค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

 
จริยธรรมการวิจัย 

งานวิจัยนี้ได้ผ่านการพิจารณาเห็นชอบของคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจัยของวิทยาลัย
เชียงราย (CRC.IRB No.019/2565) ทั้งนี้ผู้วิจัยได้ด าเนินการพิทักษ์สิทธิ์ของกลุ่มตัวอย่างโดยขอความ
ยินยอมจากผู้เข้าร่วมการวิจัยเป็นลายลักษณ์อักษร โดยการให้ข้อมูลแก่กลุ่มตัวอย่าง ชี้แจงวัตถุประสงค์ 
รายละเอียดของการวิจัย ประโยชน์ที่ได้รับและความเสี่ยงที่อาจจะเกิดขึ้น พร้อมทั้งชี้แจงให้ทราบถึงสิทธิ
การตอบรับหรือปฏิเสธเข้าร่วมวิจัยได้ทุกขั้นตอนโดยไม่มีผลใด ๆ ซึ่งผลการวิจัยจะน าเสนอผลในภาพรวม
เท่านั้น 
 
ผลการศึกษา 

1. สภาพปัญหาและความต้องการการใช้เจลประคบเย็น 
1.1 ผลการวิเคราะห์สภาพปัญหาและความต้องการ การใช้เจลประคบเย็นในโรงพยาบาลของ

ผู้เกี่ยวข้อง (ตารางที่ 1) 
 



 การพัฒนาเจลประคบเย็นจากยางมะกอกปุาเพื่อประยุกต์ใช้เป็นเจลประคบเย็นลดปวดทางการพยาบาล 
Development of a Cold Compress Gel from Spondias Pinnata Gum for Application as the Cold Compress Gel for Nursing Pain Relief 
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ตารางท่ี 1 ผลการวิเคราะห์สภาพปัญหาและความต้องการ 
แหล่งผู้ให้ข้อมูล ปัญหา ความต้องการ 

1. พยาบาลวิชาชีพใน
หอผู้ปุวย 

1. เจลประคบเย็นในทางการค้ามักมีราคาสูงและ
มีจ านวนไม่เพียงพอต่อการใช้งาน  
2. เจลประคบเย็นบางชนิดมีประสิทธิผลในการ
ถ่ายโอนอุณหภูมิต่ าซึ่งมีผลต่อการลดปวด 
3. มีขนาดของผลิตภัณฑ์จ ากัด 
4. เจลประคบเย็นที่ใช้งานอยู่มักเกิดผลึกน้ าเมื่อ
แช่เย็นจนแข็งตัว และเกิดการเสียสภาพใน
ระหว่างการเก็บรักษา  

ต้องการเจลประคบที่มี ลั กษณะ
เหมือนหรือคล้ ายเดิม  ที่ มี ความ
สะดวกในการใช้งานมากกว่า มี
จ านวนเพียงพอ และควบคุมอุณหภูมิ 
ได้นาน 

2. อาจารย์พยาบาลที่มี
ประสบการณ์งานใช้งาน
เจลประคบเย็น 

1. เจลประคบเย็นในทางการค้า มีราคาสูง  
2. มีขนาดให้เลือกใช้งานจ ากัด 
3. เจลทางการค้าบางชนิดมีความเป็นพิษสูง 

ต้ อ ง ก า ร เ จ ล ป ร ะ ค บ ที่ มี ค ว า ม
เหมาะสมและมีขนาดในการใช้งาน
กับผู้ปุวยแต่ละราย และมีความเป็น
พิษต่ า และต้องการผลิตจากสิ่งที่มีอยู่
ในธรรมชาติ 

  
 2. พัฒนาเจลประคบเย็นจากยางมะกอกปุา โดยมีขั้นตอนดังนี้ 

 2.1 วัสดุอุปกรณ์ 
  1. ยางมะกอกปุา (Spondias pinnata) เก็บจากต้นมะกอกปุาที่เกิดบาดแผล เก็บน้ า
ยางที่มีสีเหลืองอ าพันลักษณะที่เป็นของแข็ง ไม่มีเศษวัสดุปนเปื้อน น ามาอบให้แห้งที่อุณหภูมิ 60 °C นาน 
72 ชั่วโมง น ามาบดและร่อนด้วยตะแกรง เพ่ือน าไปผลิตเป็นเจลเพ่ือใช้ในการทดสอบต่อไป 
  2. ถุงพลาสติกพอลีเอทิลีน (Polyethylene) ชนิด Linear Low Density Polyethylene 
ซ่ึงที่มีความหนาแน่นต่ า มีความใส และมีคุณสมบัติในการทนต่อความเย็น 
  3. เครื่องซีลถุงพลาสติกสูญญากาศ (Vacuum Sealer) 

 2.2 วิธีการและขั้นตอน 
  เจลประคบเย็นลดปวดจากยางมะกอกปุาพัฒนาโดยน ายางไม้มะกอกปุาจ านวน 250 
กรัมผสมลงในน้ าสะอาดจ านวน 1 ลิตร พักไว้ 30 นาที จะเปลี่ยนสถานะเป็นเจล จากนั้นน าเจลที่ได้มา
ศึกษาคุณสมบัติ โดยเปรียบเทียบกับเจลพอลิเมอร์สังเคราะห์ ซึ่งเตรียมจากโ พลีเอธิลีนไกคอล 
(Polyethylene glycol) โดยวิเคราะห์คุณสมบัติต่าง ๆ ได้แก่ สี กลิ่น ความหนืด การแข็งตัวเมื่อแช่เย็น 
ค่าความจุความร้อนจ าเพาะโดยใช้แคลอรีมิเตอร์ และหาค่าความเป็นพิษโดยการวิเคราะห์ความเข้มข้น
ของสารทดลองที่ท าให้สิ่งที่มีชีวิตหรือสัตว์ทดลองที่ถูกทดสอบตายไปครึ่งหนึ่งของจ านวนที่ใช้ทดสอบ
ทั้งหมด (Lethal concentration: LC50) (Soontornchai, 2015) ด้วยการเติมเจลยางมะกอกปุาและเจ
ลพอลิเมอร์สังเคราะห์ในน้ าเลี้ยงไรทะเล บันทึกจ านวนไรทะเลที่ตายหลังการเติมเจล 6 ชั่วโมง เมื่อทราบ
คุณสมบัติต่าง ๆ แล้วน าเจลจากยางมะกอกปุาน้ าหนัก 400 กรัม บรรจุในถุงพลาสติกพอลีเอทิลีนท าการ
ซีลด้วยระบบสูญญากาศ น าไปแช่เย็นที่อุณหภูมิ 5 องศาเซลเซียสเพ่ือรอการใช้งาน  

จากการทดสอบประสิทธิผลในการควบคุมอุณหภูมิของเจลประคบเย็นลดปวดจากยางมะกอกปุา
พบว่าสามารถรักษาอุณหภูมิ 0-15 องศาเซลเซียส ได้นาน 2 ชั่วโมง ซึ่งไม่แตกต่างจากเจลพอลิเมอร์
สังเคราะห์ในทางการค้า 
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ภาพ ยางมะกอกปุา ลักษณะของเนื้อเจลยางมะกอกปุาและเจลประคบเย็นลดปวดจากยางมะกอกปุา 
 

 2.3 วิเคราะห์คุณสมบัติของเจลจากยางมะกอกปุาเปรียบเทียบคุณสมบัติกับเจลพอลิเมอร์
สังเคราะห์ พบว่ามีค่าความหนืด ค่าความจุความร้อนจ าเพาะ ระยะเวลาในการแข็งตัวเมื่อแช่เย็นใกล้เคียง
กัน แต่มีสีที่แตกต่างจากเจลพอลิเมอร์สังเคราะห์ และมีค่า LC50 สูงกว่าเจลพอลิเมอร์สังเคราะห์โดยมีค่า
เท่ากับ 62 และ 12 mg/l ตามล าดับ ซึ่งแสดงให้เห็นว่าเจลยางมะกอกมีค่าความเป็นพิษต่ ากว่าเจลพอลิ
เมอร์สังเคราะห์ถึง 5 เท่า (ตารางที่ 2) 
ตารางท่ี 2 คุณสมบัติของเจลยางมะกอกปุาและเจลพอลิเมอร์สังเคราะห์ 

คุณสมบัติ เจลยางมะกอกป่า เจลพอลิเมอร์สังเคราะห ์
1. สี น้ าตาลอมสีเหลือง สีขาว 
2. กลิ่น กลิ่นมะกอกปุา ไม่มีกลิ่น 
3. ค่าความหนืด (Pa.s) 1.72 ± 0.43 1.70 ± 0.26  
4. ค่าความจุความร้อนจ าเพาะ (cal/°C)  0.81 ± 0.28 0.84 ± 0.15  
5. ระยะเวลาในการแข็งตัว (นาที) 120 ± 0.00 120 ± 0.00 
6. ค่าความเป็นพิษ LC50 (mg/L) 62  12  

 
 2.4 วิธีการใช้งานนวัตกรรมเจลประคบเย็นจากยางมะกอกปุา ปฏิบัติโดยน าเจลประคบเย็นลด

ปวดจากยางมะกอกปุาห่อด้วยผ้าสะอาดก่อนการน าไปใช้งาน เมื่อใช้งานเสร็จเรียบร้อยแล้วให้ล้างด้วยน้ า
สะอาดแล้วน ากลับไปแช่ในช่องแช่แข็งเพ่ือรอการใช้งานต่อไป 

 3. ประสิทธิผลและประเมินความพึงพอใจของเจลประคบเย็นจากยางมะกอกปุา 
 3.1 ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง พบว่ากลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีประสบการณ์ในการท างาน
มากกว่า 10 ปีขึ้นไป (ร้อยละ 69.70)  

 3.2 จากการศึกษาประสิทธิผลในการลดอาการปวด โดยให้พยาบาลวิชาชีพน าเจลประคบเย็น
ลดปวดไปทดลองใช้กับผู้ที่มีความผิดปกติของกล้ามเนื้อ กระดูกและข้อ จ านวน 27 ราย สอบถามระดับ
อาการปวดก่อนการประคบ โดยใช้มาตรวัดความปวดแบบเส้นตรงเรียงล าดับตัวเลข (Numeric rating 
scale: NRS) พบว่าระดับความปวดก่อนการประคบเย็นครั้งที่ 1 มีค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับมาก (Mean= 8.22, 
SD. = .97, Range 7-10) และความปวดลดลงภายหลังการประคบอยู่ในระดับกลาง (Mean= 5.67, SD. 
= .48, Range 5-6) การประคบเย็นครั้งที่ 2 มีค่าเฉลี่ยความปวดอยู่ในระดับมาก (Mean= 7.41, SD. = 
.84, Range 7-8) และความปวดลดลงภายหลังการประคบอยู่ในระดับกลาง (Mean= 5.74, SD. = .59, 
Range 5-7) และเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยระดับความปวดภายหลังการประคบเย็นลดลงอย่างมีนัยส าคัญทาง
สถิติ (p<.05) (ตารางที3่) 

ลักษณะของเน้ือเจล 
ยางมะกอกป่า 

ยางมะกอกป่า เจลประคบเย็นจากยาง
มะกอกป่า 

เจลประคบเย็นจาก 
พอลิเมอร์สังเคราะห์ 
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ตารางท่ี 3 เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของระดับคะแนนความปวดก่อนและหลัง      
              ประคบเย็น (n=27) 

 
ก่อนประคบ หลังประคบ 

z p- value 
Mean SD. Mean SD. 

ประคบเย็นครั้งที่ 1 8.22 .97 5.67 .48 -4.59 .000* 
ประคบเย็นครั้งที่ 2 7.41 .84 5.74 .59 -4.55 .000* 
*p<.05   
 3.3 ความพึงพอใจต่อการใช้งานนวัตกรรมเจลประคบเย็นลดปวดจากยางมะกอกปุา โดย
ประเมินจากพยาบาลวิชาชีพผู้ใช้งานนวัตกรรม จ านวน 15 ราย พบว่ามีความพึงพอใจโดยรวมอยู่ในระดับ
มาก (Mean= 4.54, SD. = .31) เมื่อพิจารณาเป็นรายด้าน พบว่าด้านการใช้ประโยชน์ได้จริง อยู่ในระดับ
มากที่สุด (Mean= 4.58, SD. = .48) รองลงมา คือ ด้านลักษณะรูปลักษณ์ภายนอก อยู่ในระดับมากที่สุด 
(Mean= 4.51, SD. = .42) (ตารางที่ 4) 
ตารางท่ี 4 ค่าเฉลี่ยของระดับความพึงพอใจในการใช้งานเจลประคบเย็นลดปวดจากเจลยางมะกอกปุา    
              (n=15) 

ระดับความพึงพอใจ Mean SD. ระดับ 
1. ลักษณะรปูลักษณ์ภายนอก 4.51 .42 มากที่สุด 
2. การรักษาความเย็น 4.30 .36 มาก 
3. การใช้ประโยชน์ได้จริง 4.58 .44 มากที่สุด 
4. ความปลอดภยั 4.43 .38 มาก 
รวม 4.54 .31 มากที่สุด 
  
  3.4 ข้อเสนอแนะเพ่ิมเติมจากกลุ่มตัวอย่าง คือ ขั้นตอนการผลิตไม่ยุ่งยาก สามารถผลิตใช้ได้
เองในโรงพยาบาลหรือสถานบริการด้านสุขภาพ มีความปลอดภัยเพราะมาจากธรรมชาติ สามารถใช้งาน
ได้จริงและลดปวดได้จริง ควรปรับปรุงให้มีสีสันน่าใช้งานเพิ่มข้ึน  
 
อภิปรายผล 
 1. การพัฒนาเจลประคบเย็นลดปวดจากยางมะกอกปุา จากการศึกษาสภาพปัญหาและประเมิน
ความต้องการพบว่า เจลประคบเย็นในทางการค้ามักมีราคาสูงและมีจ านวนไม่เพียงพอต่อการใช้งาน เจล  
ประคบเย็นบางชนิดมีประสิทธิผลในการถ่ายโอนอุณหภูมิต่ าซึ่งมีผลต่อการลดปวด และมักเกิดผลึกน้ าเมื่อ
แช่เย็นจนแข็งตัว และเกิดการเสียสภาพในระหว่างการเก็บรักษา รวมทั้งมีขนาดส าหรับการใช้งานจ ากัด 
ไม่มีขนาดที่เหมาะสมกับผู้ปุวยในแต่ละราย อธิบายได้ว่าเจลที่มีคุณภาพต้องใช้ระยะเวลาสั้นในการท าให้มี
อุณหภูมิต่ า มีค่าความจุความร้อนจ าเพาะที่เหมาะสมคือ 10-15 องศาเซลเซียส (Pimban, Suttiart, & 
Wangkunprom, 2021) และรักษาอุณหภูมิให้อยู่ในระยะเวลาที่เหมาะสมแก่การบ าบัดอย่างน้อย 15-20 
นาที (Nurcan & Karadag, 2015) ซึ่งนวัตกรรมเจลประคบเย็นจากยางมะกอกปุาที่พัฒนาขึ้น สามารถ
เก็บกักความเย็นที่เหมาะสมแก่การบ าบัดนาน 120 นาที ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาของ Trisenee & 
Thongkam (2018) ที่ได้ศึกษาการพัฒนาเจลประคบเย็นจากวัสดุเหลือใช้จากห้องยา ผลการศึกษาพบว่า 
เจลที่พัฒนาขึ้นสามารถความเย็นได้นานเฉลี่ย 25.27 นาที ดังนั้นการพัฒนานวัตกรรมเจลประคบเย็นลด
ปวด ควรเป็นอุปกรณ์ที่สามารถใช้งานได้สะดวก มีเพียงพอต่อความต้องการ มีความพร้อมในการใช้งาน 
รวมทั้งเกิดความปลอดภัยแก่ผู้ใช้งาน ซึ่งจากศึกษาพบว่าเจลจากยางมะกอกปุามีคุณสมบัติไม่แตกต่างจาก
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เจลพอลิเมอร์สังเคราะห์ (Laksemi, 2019) แสดงให้เห็นว่าเจลยางมะกอกปุาสามารถน ามาใช้ทดแทนเจ
ลพอลิเมอร์สังเคราะห์ได้ จึงเป็นวัสดุที่มีความเหมาะสมในการน ามาพัฒนาเป็นเจลประคบเย็น เนื่องจาก
หาง่าย ราคาไม่แพง มีคุณสมบัติความหนืดของเจลและสามารถเก็บกักอุณหภูมิได้ดีและมีความปลอดภัย 
ซึ่งใกล้เคียงกับการศึกษาของ Jaikawin (2009) ที่ศึกษาการออกแบบและสังเคราะห์แผ่นไฮโดรเจลแบบ 
เบลนด์ส าหรับใช้ในทางชีวเวชเพ่ือเป็นวัสดุปิดแผล ผลการศึกษาพบว่า แผ่นไฮโดรเจลสังเคราะห์ที่ได้มี
โมเลกุลน้ าอยู่ภายใน มีคุณสมบัติการยึดเกาะ ผิวหนัง โปร่งใส ยืดหยุ่นแต่ค่อนข้างฉีกขาดง่าย  
 นอกจากนี้เจลประคบเย็นที่พัฒนาขึ้นยังมีความปลอดภัยไม่ก่อให้เกิดการระคายเคืองต่อเนื้อเยื่อ
บริเวณที่ได้รับการประคบ จากการวิเคราะห์ค่าความเป็นพิษโดยในการทดลองเลือกใช้ไรทะเลภายใต้
ค าแนะน าของนักวิชาการกรมประมง ซึ่งไรทะเลเป็นสัตว์ที่หาได้ง่ายและมีความอ่อนไหวต่อสารเคมีต่าง ๆ 
โดยเลือกวิเคราะห์ค่า LC50 ด้วยการเติมเจลแต่ละชนิดในน้ าเลี้ยงพบว่าเจลยางมะกอกปุามีค่า LC50 สูงกว่า
เจลพอลิเมอร์สังเคราะห์แสดงให้เห็นว่ามีความเป็นพิษต่ ากว่า ซึ่งเป็นผลมาจากยางมะกอกปุาเป็น
ผลิตภัณฑ์จากธรรมชาติ โดยทุกส่วนของต้นมะกอกปุาสามารถน ามารับประทานได้ตามภูมิปัญญาท้องถิ่น  
(Laksemi, 2019) ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาของ Sameh et al.(2018) ที่ได้ศึกษาทบทวนพฤกษเคมีและ
เภสัชวิทยาของยางไม้ในกลุ่มสปอนเดีย (Spondias) พบว่า ยางมะกอกปุามีความเป็นพิษต่ าและยางจาก
ต้นมะกอกปุายังสามารถใช้เป็นยาสมานแผล ใช้รักษาโรคต่าง ๆ ได้เช่น โรคหลอดลมอักเสบ โรคผิวหนัง 
ในส่วนของเปลือกจากยางมะกอกปุาใช้เป็นยาถูส าหรับรักษาข้อต่อที่เจ็บปวด และใช้รักษาอาการท้องเสีย
และโรคบิด เป็นต้น 
 2. ผลของการใช้นวัตกรรมเจลประคบเย็นลดปวดจากยางมะกอกปุา พบว่า นวัตกรรมเจลประคบ
เย็นลดปวดจากยางมะกอกปุาสามารถลดอาการปวดในผู้ที่มีความผิดปกติของกล้ามเนื้อ กระดูกและข้อได้
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05  อธิบายด้วยทฤษฎีควบคุมประตูระดับไขสันหลังได้ว่าความเย็นลด
การหลั่งสารเคมี เช่น ฮีสตามีน และกรดแลคติค ที่กระตุ้นปลายประสาทรับความรู้สึกท าให้อัตราเร็วการ
ส่งผ่านกระแสประสาทต่อไปยังไขสันหลังและสมองลดลงท าให้การรับรู้ต่อความปวด ลดน้อยลง รวมทั้ง
ความเย็นมีผลต่อเซลล์ที่ได้รับบาดเจ็บลดการหลั่งสารพรอสตาแกรนดิน ท าให้การอักเสบลดลงความปวด
จึงลดลง (Melzack & Katz, 2004) สอดคล้องกับการศึกษาของ Utaisang, Kaewpolngam, Sanlad, 
Singthong, Jangsanam, Prompap, & et al. (2020) ที่ศึกษาผลของการใช้เจลสมุนไพรประคบเย็นเพ่ือ
ลดอาการปวดศีรษะในผู้ปุวยสมองบาดเจ็บเล็กน้อยผลการศึกษาพบว่ากลุ่มทดลองที่ได้รับการประคบเย็น
ด้วยเจลสมุนไพร มีอาการปวดศีรษะลดลงอย่างมีนัยส าคัญ (p<.01) และสอดคล้องกับการศึกษาของ 
Eamchunprathip, Sae-Sia, & Khupantavee (2012) ได้ศึกษาผลของการจัดการความปวดแบบ
ประคบเย็นร่วมกับโปรแกรมการออกก าลังกายต่อการฟ้ืนฟูสภาพผู้ปุวยหลังผ่าตัดเปลี่ยนข้อเข่าเทียม 
การศึกษาพบว่ากลุ่มทดลองมีความปวดต่ ากว่าและความสามารถในการเคลื่อนไหวข้อเข่าและ
ความสามารถการเดินสูงกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p<.01) นอกจากนี้ยังสอดคล้องกับผล
การศึกษาของ Churit (2022) ที่ได้พัฒนานวัตกรรม “Perineal Cold Gel for Comfort Care” ผล
การศึกษาพบว่า ภายหลังการประคบเย็นลดปวดแผลฝีเย็บกลุ่มตัวอย่างมีระดับของความปวดลดลง คิด
เป็นร้อยละ 85  

ผลการประเมินระดับความพึงพอใจการใช้งานนวัตกรรมเจลประคบเย็นจากยางมะกอกปุา พบว่า
กลุ่มตัวอย่างมีความพึงพอใจโดยรวมอยู่ในระดับมาก (Mean= 4.54, SD. = .31) อธิบายได้ว่า ความเย็น
จะช่วยลดความเร็วในการส่งกระแสประสาทมีผลท าให้เส้นเลือดฝอยเกิดการหดตัวและท าให้การไหลเวียน
ของเลือดและของเหลวในบริเวณที่ประคบเย็นไว้เคลื่อนช้าลง และออกฤทธิ์โดยท าให้ ปลายประสาทชา
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ชั่วขณะ ส่งผลช่วยให้ลดความปวด ช่วยลดอาการบวม แดง ร้อนได้ (Bleakley et al., 2012) ซึ่ง
สอดคล้องกับการศึกษาของ Charoenbhakdi & Homla (2021) ได้ศึกษาการพัฒนานวัตกรรมแผ่น
ประคบเย็นสุดแจ๋วเพ่ือลดความเจ็บปวด ในผู้ปุวยผ่าตัดกระดูก พบว่า มีความพึงพอใจต่อการใช้ “แผ่น
ประคบเย็นสุดแจ๋ว” อยู่ในระดับมากที่สุด (Mean = 3.74, SD. = .39) และยังสอดคล้องกับการศึกษาของ 
Chaiyalert, NetIamPhum & Chuenphapai (2023) ได้ศึกษานวัตกรรมการท าเจลประคบเย็นด้วย
ตนเองส าหรับลดอาการปวดและบวม พบว่า ผู้รับบริการมีความพึงพอใจในด้านประสิทธิผลในการใช้
ประคบมากที่สุด (Mean = 4.55, SD. = .43) จะเห็นได้ว่าเจลประคบเย็นจากยางมะกอกปุาที่พัฒนาขึ้น
สามารถลดอาการปวดได้เนื่องจากมีความเย็นคงที่ แต่ทั้งนี้เพ่ือให้เกิดความพึงพอใจเพ่ิมขึ้นควรปรับปรุง
บรรจุภัณฑ์และวัสดุที่ใช้บรรจุที่แน่นหนา ตลอดจนสีสันที่สวยงามน่าใช้ ผลิตรูปแบบให้เหมาะสมกับ
ต าแหน่งบริเวณประคบแต่ละส่วนของร่างกายเพิ่มขึ้นและวัสดุห่อหุ้มที่สวยงามต่อไป 

 
ข้อเสนอแนะ 

1. ข้อเสนอแนะในการน าผลการศึกษาไปใช้ 
 สถานบริการสุขภาพที่มีข้อจ ากัดของงบประมาณในการจัดหาและจัดซื้อแผ่นเจลมาตรฐาน ซึ่งท า
ให้มีข้อจ ากัดในการใช้งานเจลประคบเย็นที่มีประสิทธิภาพและมีความปลอดภัยสูง สามารถน าเจลประคบ
ที่พัฒนาขึ้นนี้ไปประยุกต์ใช้ในการประคบเพ่ือส่งเสริมสุขภาพและบ าบัดรักษาทางการพยาบาลให้
แพร่หลายมากยิ่งขึ้น เนื่องจากเป็นวัสดุที่หาได้ง่ายในท้องถิ่น ขั้นตอนในการผลิตไม่ยุ่งยาก มีต้นทุนต่ าและ
ไม่ก่อให้เกิดการระคายเคือง อีกทั้งเจลประคบเย็นที่พัฒนาขึ้นยังสามารถประยุกต์ใช้ในการขนส่งเวชภัณฑ์
ทางการแพทย์ที่ต้องรักษาหรือควบคุมอุณหภูมิด้วยความเย็น 
 2. ข้อเสนอแนะในการท าวิจัยครั้งต่อไป 
      2.1 นวัตกรรมเจลจากยากมะกอกปุา ยังต้องมีการพัฒนาต่อยอดในเรื่องของสี ให้มีสีขาว
บริสุทธิ์ รวมทั้งรูปแบบและความคงทน และศึกษาคุณสมบัติในการกักเก็บความร้อน และประสิทธิภาพใน
การใช้งานให้เหมาะสมมากยิ่งข้ึนกับการใช้งานต่อไป 
      2.2 ควรท าการศึกษาเปรียบเทียบประสิทธิผลของการใช้เจลประคบเย็นที่พัฒนาขึ้นนี้กับแผ่น
เจลมาตรฐานในการประคบร้อนและประคบเย็น เพ่ือยืนยันประสิทธิผลของแผ่นเจลที่พัฒนาขึ้น 
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