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บทคััดย่่อ

	ก ารวิิจััยนี้้�เป็็นวิิจััยกึ่่�งทดลอง แบบสองกลุ่่�มทดสอบก่่อนและหลัังการทดลอง เพื่่�อศึึกษาผลผลของโปรแกรม 

การนวดสััมผััสต่่อสื่่�อสััญญาณความเครีียดของทารกเกิิดก่่อนกำหนด กลุ่่�มตััวอย่่างคืือ ทารกเกิิดก่่อนกำหนดที่่�เข้้ารัับ 

การรัักษาในหอผู้้�ป่่วยทารกแรกเกิิดก่ึ่�งวิิกฤต และทารกแรกเกิิด เลืือกแบบเจาะจงเข้้ากลุ่่�มทดลองและกลุ่่�มควบคุุม  

กลุ่่�มละ 30 คน เครื่่�องมืือที่่�ใช้้ในการเก็็บรวบรวมข้้อมููล ได้้แก่่ แบบบัันทึึกข้้อมููลทั่่�วไป และแบบบัันทึึกการตอบสนองต่่อ

ความเครีียดของทารกแรกเกิดิก่่อนกำหนด ประกอบด้ว้ย แบบบันัทึึกอัตัราการเต้น้ของหัวัใจ ค่่าความอิ่่�มตัวัของออกซิเิจน

ในเลืือด และการทำงานของกล้้ามเนื้้�อและการเคลื่่�อนไหว เครื่่�องมืือที่่�ใช้้ในการทดลอง ได้้แก่่ โปรแกรมการนวดสััมผััส

ของวิิไล เลิิศธรรมเทวีี พััลล์์ออกซิิมิิเตอร์์ กล้้องวิิดีีโอยี่่�ห้้อ Apple Ipad และนาฬิิกาจัับเวลา วิิเคราะห์์ข้้อมููลโดยใช้้สถิิติิ

เชิิงพรรณนา Independent t-test Paired t-test Mann Whitney U Test และ Wilcoxon Signs Ranks Test

	 ผลการวิิจััยพบว่่า การทำงานของกล้้ามเนื้้�อและการเคลื่่�อนไหวแตกต่่างกัันอย่่างมีีนััยสำคััญทางสถิิติิ (p < .05) 

ส่่วนค่่าเฉลี่่�ยอัตัราการเต้น้ของหัวัใจ ค่่าความอิ่่�มตัวัของออกซิเิจนในเลืือดของทารกกลุ่่�มทดลองก่่อนและหลังัได้ร้ับัโปรแกรม

การนวดสััมผััสแตกต่่างกัันอย่่างไม่่มีีนัยสำคััญทางสถิิติิ (p > .05) ดัังนั้้�นควรศึึกษาเพิ่่�มเติิมเกี่่�ยวกับระยะเวลานวด  

วิิธีีการนวด และช่่วงเวลาการนวดที่่�มีีผลต่่ออััตราการเต้้นของหััวใจและค่่าความอิ่่�มตััวของออกซิิเจนในเลืือดของทารก 

เกิิดก่่อนกำหนด
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Effect of Massage Program on Stress Cues in Preterm Infants
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Abstract

	 This study used a quasi-experimental with two groups, a pretest and posttest design, and 

aimed to investigate the effects of a massage program on stress cues in preterm infants. The sample 

consisted of preterm infants admitted to the semi-neonatal intensive care unit (semi-NICU) and sick 

newborn care unit. Purposive sampling was used to recruit 30 preterm infants and were assigned  

to experimental and control groups. The instruments used for data collection were general  

demographic data form, stress response, heart rate, oxygen saturation, muscle function, and  

movement record forms. The instruments used in the experiment were the massage program of Wilai 

Lertthumthewi, a pulse oximeter, an Apple iPad video camera, and a stopwatch. Descriptive statistics, 

independent t-test, paired t-test, Mann-Whitney U Test, and Wilcoxon-Signs Ranks Test were used for 

data analysis.

	 The results showed that muscle movement and function were significantly different (p < .05). 

The mean heart rate and oxygen saturation of infants in the experimental group before and after 

receiving the massage program showed no statistically significant difference (p > .05). Therefore,  

additional studies should be conducted on massage duration and method, and the effects of  

massage duration on heart rate and oxygen saturation values in preterm infants.   
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บทนำ

	 องค์ก์ารอนามัยัโลก (World Health Organization [WHO], 2020) ให้ค้ำจำกัดัความของทารกเกิดิก่่อนกำหนด

คืือ ทารกแรกเกิิดมีีชีีพที่่�เกิิดก่่อน 37 สััปดาห์์ จากรายงานพบอััตราทารกเกิิดก่่อนกำหนดร้้อยละ 13.40 สำหรัับ 

ในประเทศไทยจากการรายงานกรมอนามััย กระทรวงสาธารณสุุข พบอััตราทารกที่่�มีีน้้ำหนัักน้้อยกว่่า 2,500 กรััม ในปีี 

2561, 2562, 2563 พบร้้อยละ 13.80, 16.50, 17.50 ตามลำดัับ และพบข้้อมููลของโรงพยาบาลอุุดรธานีี ร้้อยละ 12.70, 

13.30, 14.00 ตามลำดัับ จากสถิิติิดัังกล่่าวจะเห็็นได้้ว่่าทารกเกิิดก่่อนกำหนดมีีแนวโน้้มสููงขึ้้�น และจากรายงานประจำปีี 

2563 สำนัักงานสาธารณสุุขจัังหวััดอุุดรธานีีพบว่่า กลุ่่�มโรคที่่�เป็็นสาเหตุุการป่่วยของผู้้�ป่วยใน 1 ใน 5 อัันดับแรกของ

จัังหวััดอุุดรธานีีคืือ มารดามีีปััญหาเกี่่�ยวกัับทารกในครรภ์์และถุุงน้้ำคร่่ำ ซึ่่�งเป็็นภาวะแทรกซ้้อนของการตั้้�งครรภ์์และ 

การคลอด มีีผลทำให้้คลอดก่่อนกำหนดซึ่่�งเป็็นความเสี่่�ยงมากที่่�สุุดที่่�ทำให้้ทารกเกิิดก่่อนกำหนด เนื่่�องจากอวััยวะต่่าง ๆ 

ของร่่างกายยัังเจริิญเติิบโตไม่่สมบููรณ์์ เป็็นเหตุุให้้เกิิดปััญหาสุุขภาพทั้้�งในระยะวิิกฤติิ และเรื้้�อรัังได้้ ไม่่ว่่าจะเป็็นการหยุุด

หายใจ การหายใจลำบาก มีีร่่างกายเขีียวคลํ้้�า และขาดออกซิิเจน การควบคุุมอุุณหภููมิิกายที่่�ไม่่คงที่่� ภาวะเหลืืองจากตัับ

ยัังทำงานไม่่สมบููรณ์์มีีโอกาสติิดเชื้้�อง่่ายจากภููมิคุ้้�มกัันตํ่่�า มีีโอกาสสำลัักได้้ง่่ายจากปััญหาการดููดกลืืน เสี่่�ยงต่่อการเจริิญ

เติบิโต และพััฒนาการของระบบประสาทล่่าช้้า (Chankhao, 2017) ต้อ้งอยู่่�โรงพยาบาลทั้้�งในหอผู้้�ป่ว่ยหนักัและหอสามัญั

ทารกแรกเกิิดในโรงพยาบาลนานขึ้้�น

	 ทารกเม่ื่�อเกิดิความเครีียดสามารถประเมิินได้จ้ากความตึึงตััวของกล้ามเนื้้�อ ท่่าทาง และการเคล่ื่�อนไหว ใบหน้้า 

ลำตััว และแขนขาอ่่อนปวกเปีียก ลำตััวแขนขามีีการเหยีียดมากเกิินไป เช่่น เหยีียดขาตรง กางแขนออกทั้้�งสองข้้าง ยกมืือ

มาบัังหน้้า แอ่่นตััวหรืือบิิดตััว กางนิ้้�วมืือ ใบหน้้าเหยเก การแลบลิ้้�น ทำท่่าคล้้ายกัับการป้้องกัันตัวเอามืือมาปิิดหน้้า  

(Als, 1982) โดยกิิจกรรมหลัักที่่�พยาบาลให้้การดููแลประจำวัันทารกเกิิดก่่อนกำหนดคืือ การประเมิินสัญญาณชีีพ 

และการทำความสะอาดร่่างกาย ทารกเกิดิก่่อนกำหนดมีีปฏิกิิริิยิาตอบสนองสื่่�อสัญัญาณแสดงออกมาชัดัเจน ได้แ้ก่่ อัตัรา

การเต้้นของหััวใจลดลงหรืือเพิ่่�มขึ้้�น ค่่าความอิ่่�มตััวของออกซิิเจนในเลืือดต่่ำกว่่าร้้อยละ 88 เหยีียดแขนขาหรืือลำตััว 

มากกว่่าปกติ งอแขนขามากกว่่าปกติ แอ่่นหลััง บิิดตััว วางมืือปิิดหน้้า กางนิ้้�วมืือ กำหมััด ใบหน้้าเหยเก อยู่่�ไม่่นิ่่�ง  

ดิ้้�นกระสัับกระส่่าย (Karapin, Chotibang, & Urharmnuay, 2020) สอดคล้้องกัับการศึึกษาของ Sirikunsatian,  

Urharmnuay, and Klunklin (2013) พบว่่าการตอบสนองต่่อความเครีียดในระบบการทำงานของกล้้ามเนื้้�อและ 

การเคลื่่�อนไหวขณะได้ร้ับัการพยาบาลประจำวันัทารกเกิดิก่่อนกำหนดทุกุรายมีีการส่่ายศีีรษะหรืือขยับัลำตัวัในทุกุกิจิกรรม

การพยาบาลประจำวััน ร้้อยละ 95.83 กางนิ้้�วมืือ ร้้อยละ 94.44 แขนหรืือขาอยู่่�ในท่่าเหยีียดหรืือเหยีียดกาง และร้้ 

อยละ 80.09 งอแขนขา และลำตััวมากกว่่าปกติ ิอัตัราการเต้น้ของหััวใจลดลงต่่ำกว่่า 120 ครั้้�งต่อ่นาทีีหรืือเพิ่่�มขึ้้�นมากกว่่า 

160 ครั้้�งต่่อนาทีี  และค่่าความอิ่่�มตััวของออกซิิเจนในเลืือดต่่ำกว่่าร้้อยละ 90 นอกจากนั้้�นยัังได้้รัับสิ่่�งกระตุ้้�นทั้้�งแสงสว่่าง 

เสีียงเจ้้าหน้้าที่่� เสีียงจากเครื่่�องมืืออุุปกรณ์์ทางการแพทย์์ การสััมผััสจากการทำหััตถการซึ่่�งเป็็นสิ่่�งเร้้ากระตุ้้�นทารก ทำให้้

ทารกแสดงออกเป็น็สื่่�อสัญัญาณความเครีียด (Inthayote & Chaichoomphu, 2022) จะเห็น็ได้ว้่่าทารกเกิดิก่่อนกำหนด

ขณะนอนพักรักษาตััวอยู่่�ในโรงพยาบาลได้้รัับสิ่่�งกระตุ้้�นก่่อให้้เกิิดความเครีียด และเม่ื่�อทารกเกิิดความเครีียดขึ้้�นบ่่อย ๆ 

อาจส่่งผลเสีียต่่อพััฒนาการด้้านสมอง มีีพััฒนาการล่่าช้้า

	 เมื่่�อทารกเกิิดก่่อนกำหนดเกิิดความเครีียด การบรรเทาความไม่่สุขสบายจากความเครีียดโดยไม่่ใช้้ยาซึ่่�งเป็็น

บทบาทอิิสระของพยาบาล ซึ่่�งวิิธีีการข้้อใดข้้อหนึ่่�งดัังต่่อไปนี้�พยาบาลควรพิิจารณาเลืือกให้้เหมาะสมสำหรัับทารก 

แต่่ละราย ได้้แก่่ การห่่อตััวทารก และการนวดสััมผััส (Songklin & Teerarungsikul, 2020) การใช้้มืือโอบห่่อทารก 

(Thaobun, Daramas, & Kongsaktrakul, 2019) การดููดนมมารดา (Puntitpong, 2013) การให้้สารละลายรสหวาน

ทางปาก (Phuwayanon, Daramas, & Pookbunmee, 2016) จะเห็็นได้้ว่่าการลดความเครีียดมีีหลายวิิธีี แต่่ละวิิธีี 

ที่่�กล่่าวมามีีทั้้�งข้้อดีีและข้้อด้้อย ดัังนั้้�นการเลืือกใช้้จึึงควรคำนึึงถึึงความเหมาะสมกัับสภาพของทารก 
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	ก ารนวดสััมผััสมีีประโยชน์์ช่่วยให้้การทำงานทางสรีีรวิิทยาของร่่างกายทำงานปกติ ในทารกเกิิดก่่อนกำหนด

ช่่วยส่่งเสริิมควบคุุมการทำงานของอััตราการเต้้นของหััวใจและการทำงานของระบบหายใจให้้ปกติ มีีพััฒนาการที่่�ดีีขึ้้�น 

ทั้้�งในด้า้นการเจริิญเติบิโต การควบคุุมการทำงานของร่่างกายขึ้้�นและพัฒันาการด้้านระบบประสาทพััฒนาขึ้้�น ซึ่่�งการนวด

เป็็นกิิจกรรมหนึ่่�งที่่�ช่่วยส่่งเสริิมพััฒนาการสมองทารก และลดระดัับฮอร์์โมนความเครีียดได้้ ในปััจจุุบัันเป็็นที่่�ยอมรัับว่่า 

การนวดช่่วยส่่งเสริิมสุุขภาพของเด็็กโดยเฉพาะวััยทารก การนวดสััมผััสมีี 2 ระดัับคืือ ปานกลาง และน้้อย ซึ่่�งการนวด

ออกแรงปานกลาง มีีประสิิทธิิภาพมากกว่่าการนวดออกแรงน้้อย และพบว่่าการนวดออกออกแรงปานกลางในทารกเกิิด

ก่่อนกำหนดมีีความเครีียดลดลง ผ่่อนคลายและนอนหลัับได้้มากขึ้้�น มีีร้้องไห้้ หงุุดหงิิด เคลื่่�อนไหว และการเต้้นของหััวใจ

ลดลง (Field, Dieg, Hernandez-Reif Deeds, & Figueredio, 2006) ดัังนั้้�นการนวดสััมผััสโดยใช้้เทคนิิค 

การลููบสััมผััสออกแรงปานกลางจะทำให้้กล้้ามเนื้้�อที่่�มีีความตึึงตััวมากเกิินไปกลัับเข้้าสู่่�ภาวะผ่่อนคลายกล่่าวคืือ ร่่างกาย

จะหลั่่�งฮอร์์โมนเอ็็นโดฟิินและลดการหลั่่�งคอร์์ติิซอลจากสมองและระบบประสาท (Clark et al.,  2013) นอกจากนั้้�น 

การนวดหรืือการกระตุ้้�นสััมผััสที่่�เหมาะสมจะช่่วยพััฒนาระบบประสาทของทารก ส่่งเสริิมให้้ระบบขัับถ่่ายเป็็นไปอย่่างดีี 

ทำให้้ผ่่อนคลายจากอารมณ์์หงุุดหงิิดหรืือช่่วยลดความเครีียดในทารกได้้ (Nist, Robinson, Harrison, & Pickler, 2022) 

จากการทบทวนวรรณกรรมได้้พบผลการศึึกษาเกี่่�ยวกัับการนวดในทารกเกิิดก่่อนกำหนด เช่่น การนวดบำบััดต่่อการเพิ่่�ม

น้้ำหนัักในทารกเกิิดก่่อนกำหนด สามารถลดพฤติิกรรมความเครีียดในทารกได้้ มีีผลดีีต่่อระบบภููมิิคุ้้�มกััน มีีความทนทาน

ต่่อความเจ็็บปวดที่่�ดีีขึ้้�น  และการออกจากโรงพยาบาลเร็็วขึ้้�น (Niemi, 2017) สอดคล้้องกัับการศึึกษาของ (Field, et al., 

2006) เปรีียบเทีียบการนวดออกแรงปานกลางและออกแรงน้้อยต่่อน้้ำหนัักที่่�เพิ่่�มขึ้้�นของทารกเกิิดก่่อนกำหนดพบว่่า  

การออกแรงนวดปานกลางทารกค่่าเฉลี่่�ยน้้ำหนัักตััวต่่อวััน (M = 6 กรััม) มากกว่่าการนวดออกแรงน้้อย (M = 2 กรััม)  

การศึึกษาดัังกล่่าวในประเทศไทยยัังมีีจำนวนน้้อยจึึงจำเป็็นต้้องมีีหลัักฐานเพิ่่�มเติิม ผู้้�วิิจััยเล็็งเห็็นถึึงความสำคััญ 

ของการพยาบาลเพื่่�อช่่วยให้ท้ารกเกิดิก่่อนกำหนดปรับัตัวัต่อ่ความเครีียดของทารกและเข้า้สู่่�ภาวะปกติไิด้อ้ย่่างเหมาะสม

ซึ่่�งจะส่่งเป็็นประโยชน์์ต่่อทารกและครอบครััว จึึงได้้ศึึกษาผลของโปรแกรมการนวดสััมผััสต่่อสื่่�อสััญญาณความเครีียด 

ของทารกเกิดิก่่อนกำหนด  เพ่ื่�อลดความเสี่่�ยงของการเกิดิความผิิดปกติที่่�เป็น็อันตรายจากความเครีียด และนำไปสู่่�คุุณภาพ

ที่่�ดีีในการดููแลทารกเกิิดก่่อนกำหนด

วััตถุุประสงค์์การวิิจััย

	 1.	 เพ่ื่�อเปรีียบเทีียบอััตราการเต้้นของหััวใจ ค่่าความอิ่่�มตััวของออกซิิเจนในเลืือด การทำงานของกล้้ามเนื้้�อ 

และการเคลื่่�อนไหวของทารกเกิิดก่่อนกำหนด ระหว่่างกลุ่่�มทดลองกัับกลุ่่�มได้้รัับการพยาบาลตามปกติิ

	 2.	 เพ่ื่�อเปรีียบเทีียบอััตราการเต้้นของหััวใจ ค่่าความอิ่่�มตััวของออกซิิเจนในเลืือด การทำงานของกล้้ามเนื้้�อ 

และการเคลื่่�อนไหวของทารกเกิิดก่่อนกำหนด ในกลุ่่�มทดลองก่่อนและหลัังการได้้รัับโปรแกรมการนวดสััมผััส  

กรอบแนวคิิดที่่�ใช้้ในการวิิจััย

	ก ารศึึกษานี้้�ใช้แ้นวคิดิทฤษฎีีพัฒันาการอย่่างต่อ่เนื่่�อง (Synactive theory of development) ของ Als (1982) 

ที่่�กล่่าวว่่า สื่่�อสััญญาณความเครีียด (Stress cues) คืือ พฤติิกรรมที่่�ทารกเกิิดก่่อนกำหนดใช้้สื่่�อสารกัับสิ่่�งแวดล้้อมและ 

ผู้้�ดููแลเพื่่�อบ่่งบอกถึึงภาวะเครีียดของตนเองเมื่่�อไม่่สามารถปรัับตััวต่่อความเครีียดได้้โดยจะมีีการแสดงสื่่�อสััญญาณ

ความเครีียดออกมา คืือ ค่่าความอิ่่�มตััวของออกซิิเจนในเลืือดที่่�เปลี่่�ยนแปลง อััตราการเต้้นของหััวใจที่่�เปลี่่�ยนแปลง และ

การทำงานของกล้้ามเนื้้�อและการเคลื่่�อนไหวร่่างกาย ได้้แก่่ ศีีรษะและลำตััว การดิ้้�น ใบหน้้าเหยเก การแลบลิ้้�น แขนขา

อยู่่�ในท่่าเหยีียดหรืือกาง งอแขนขาและลำตััวมากกว่่าปกติิ แขนอยู่่�ในท่่าป้้องกัันตััวหรืือปิิดหน้้า นิ้้�วมืือที่่�กางออก หรืือ 

กำหมัดั การพักัรักษาตัวัที่่�โรงพยาบาลอยู่่�ในสิ่่�งแวดล้อ้มในหอผู้้�ป่วย ทารกเกิดิก่่อนกำหนดจะถููกกระตุ้้�นให้เ้กิดิความเครีียด

จากสิ่่�งเร้า้ภายนอกคืือหััตถการได้้รับัการทำกิจิกรรมในการพยาบาล และได้้รับัหััตถการ ซึ่่�งจะมีีผลต่่อทารกทั้้�งในระยะสั้้�น
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และระยะยาวได้้ จากการทบทวนวรรณกรรมการนวดเป็็นกิิจกรรมหนึ่่�งที่่�ช่่วยลดระดัับฮอร์์โมนความเครีียดได้้  

(Hernandez-Reif, Diego, & Field, 2007) ทำให้้ผ่่อนคลายจากอารมณ์์หงุุดหงิิดหรืือช่่วยลดความเครีียดในทารกได้้ 

(Nist, et al., 2022) นอกจากนั้้�นยังช่่วยทำให้้กล้ามเนื้้�อที่่�มีีความตึึงตััวมากเกิินไปกลัับเข้้าสู่่�ภาวะผ่่อนคลาย กล่่าวคืือ

ร่่างกายจะหลั่่�งฮอร์์โมนเอ็็นโดฟิินและลดการหลั่่�งคอร์์ติิซอลจากสมองและระบบประสาท (Chark et al., 2013)  

ผู้้�วิิจััยได้้นำรููปแบบการนวดสััมผััสในทารกของวิิไล เลิิศธรรมเทวีีและคณะ (Lerthamtewe, Suwantawakup,  

Pongsaranunthakul, & Puntanit, 2011) มาพััฒนาโปรแกรมการนวดสััมผััส ประกอบด้้วย 2 ขั้้�นตอน ได้้แก่่  

การเตรีียมตััวทารกก่่อนการนวด : ช่่วงเวลา อุุณหภููมิ สถานที่่�ใช้้ในการนวด และการนวดสััมผััสทารก 14 ท่่า ได้้แก่่  

1) ท่่าที่่�คาดผม  2) ท่่าหลัังคาบ้้าน 3) ท่่ายิ้้�มแฉ่่ง 4) ท่่าเปิิดหนัังสืือ 5) ท่่ารถเมล์์จอด 6) ท่่าบีีบนวดรอบแขน 7) ท่่าไอ  

8) ท่่าตััวแอล 9) ท่่าตััวยููคว่่ำ 10) ท่่าระหััดวิิดน้้ำ 11) ท่่าปููไต่่พุุง 12) ท่่าบีีบนวดรอบขาท่่าที่่� 13) ท่่าลููกกลิ้้�ง และ  

14) ท่่าเดิินหน้้าและถอยหลััง โดยคาดว่่าการนวดสััมผััสจะช่่วยให้้ทารกเกิิดกำหนดสามารถปรับตััวต่่อความเครีียดได้้ 

โดยการแสดงออกถึึงสื่่�อสััญญาณความเครีียดที่่�เหมาะสม   

วิิธีีดำเนิินการวิิจััย

	ก ารศึึกษาวิจัิัยครั้้�งน้ี้�เป็็นวิจัิัยก่ึ่�งทดลอง (Quasi-experimental research) แบบสองกลุ่่�มทดสอบก่่อนและหลััง

การทดลอง (Two groups pretest - posttest design)  

	 ประชากรและกลุ่่�มตััวอย่่าง

	ป ระชากร คืือ ทารกเกิิดก่่อนกำหนดที่่�เข้้ารัับการรัักษาใน หอผู้้�ป่่วยทารกแรกเกิิดกึ่่�งวิิกฤต และหอผู้้�ป่่วยทารก

แรกเกิิด โรงพยาบาลอุุดรธานีี ซึ่่�งเป็็นหอผู้้�ป่่วยที่่�มีีบริิบทคล้้ายคลึึงกัันคืือ ให้้การพยาบาลทารกแรกเกิิดที่่�มีีภาวะเจ็็บป่่วย

หลัังคลอด เปิิดให้้เฉพาะพ่่อและแม่่เยี่่�ยมเป็็นเวลา ระหว่่างเดืือนพฤศจิิกายน 2564 - กัันยายน 2565

	กลุ่่ �มตัวัอย่่าง คืือ กลุ่่�มทารกเกิดิก่่อนกำหนด ที่่�เข้า้รับัการรักัษาในหอผู้้�ป่ว่ยทารกแรกเกิดิกึ่่�งวิกิฤต และหอผู้้�ป่ว่ย

ทารกแรกเกิิด โรงพยาบาลอุุดรธานีี ระหว่่างเดืือนพฤศจิิกายน 2564 - กัันยายน 2565 คำนวณขนาดกลุ่่�มตััวอย่่างโดยใช้้

ขนาดอิิทธิิพล (effect size) จากการศึึกษาของ Hernandez-Reif et al., (2007) ที่่�ศึึกษาเกี่่�ยวกับการนวดเพ่ื่�อลด

ความเครีียดในทารกแรกเกิดิ โดยคำนวณจากสููตรของกลาส (Glass, 1976) ได้ค้่่าอิทิธิพิลเท่่ากับั 0.70 จากนั้้�นนำค่่าขนาด

อิิทธิิพลที่่�ได้้ไปเปิิดตารางการคำนวณกลุ่่�มตััวอย่่างของโคเฮน (Cohen, 1988) โดยกำหนดอำนาจทดสอบ (Power  

analysis) 0.80 และ Significance level (α) .05 ได้้ขนาดกลุ่่�มตััวอย่่างที่่�เหมาะสม คืือ 26 ราย เพื่่�อเป็็นการป้้องกััน

การสููญหายของข้้อมููลจึึงเพิ่่�มขนาดกลุ่่�มตััวอย่่างร้้อยละ 10 ขนาดกลุ่่�มตััวอย่่างที่่�ได้้สำหรัับทดลอง คืือ จำนวน 30 ราย 

ต่่อกลุ่่�ม รวมกลุ่่�มตััวอย่่างรวม 2 กลุ่่�มเท่่ากัับ 60 คน เลืือกแบบเจาะจง (Purposive sampling) โดยกำหนดคุุณสมบััติิ

ของกลุ่่�มตััวอย่่างตามเกณฑ์์คััดเข้้า

	 เกณฑ์์คััดเข้้า 1) ทารกเกิิดก่่อนกำหนด มารดามีีอายุุในครรภ์์ระหว่่าง 28 - 36 สััปดาห์์ โดยได้้รัับการประเมิิน

จากแพทย์์ผู้้�รักษาด้้วยเกณฑ์์การประเมิินของบาลลาร์์ด (Ballard score) 2) น้้ำหนักัแรกเกิดิอยู่่�ระหว่่าง 1,300 - 2,500 กรัมั 

3) ไม่่มีีความพิิการแต่่กำเนิิดจากการวินิิิจฉัยัของแพทย์์ 4) ไม่่มีีปัญัหาระบบทางเดิินหายใจ และไม่่มีีภาวะแทรกซ้อนรุนุแรง 

ได้้แก่่ ภาวะติิดเชื้้�อรุุนแรง ภาวะพร่่องออกซิิเจนรุุนแรงที่่�ได้้ใส่่เครื่่�องช่่วยหายใจ 5) ไม่่มีีภาวะชััก 6) ไม่่ได้้รัับการรัักษาด้้วย

การส่่องไฟ 7) อายุหุลังัคลอดเมื่่�อทำการศึึกษาตั้้�งแต่่ 48 ชั่่�วโมง และได้ร้ับันมแล้ว้ 2 วันั 8) อาการคงที่่� ไม่่มีีการเปลี่่�ยนแปลง

ของอาการหรืือสััญญาณชีีพที่่�คุุกคามต่่อชีีวิิต และ 9) บิิดาและมารดายิินยอมให้้ทารกเข้้าร่่วมการวิิจััย 

	 เกณฑ์์การคััดออก ทารกเกิิดก่่อนกำหนดเข้้าร่่วมโปรแกรมการนวดสััมผััสไม่่ครบกระบวนการ

	 เกณฑ์์การยุุติิการเข้้าร่่วมการวิิจััย 1) มีีภาวะแทรกซ้้อนในระบบต่่าง ๆ  เช่่น ระบบทางเดิินหายใจ ระบบหััวใจ

และหลอดเลืือด ระบบประสาท เป็็นต้้น 2) ได้้รัับการวิินิิจฉััยโรคทางศััลยกรรมระหว่่างการวิิจััย 3) ได้้รัับการวิินิิจฉััยโรค

ที่่�มีีความพิิการแต่่กำเนิิดระหว่่างการวิิจััย
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	 เครื่่�องมืือที่่�ใช้้ในการวิิจััย  

	 1.	 เครื่่�องมืือที่่�ใช้้ในการเก็็บรวบรวมข้้อมููล ได้้้�แก่่่� แบบบััั�นทึึึ�กข้้้�อมููู�ล แบ่่่�งเป็็น 2 ส่่่�วน ดััั�งนี้้�

		  ส่่วนที่่� 1 แบบบัันทึึกข้้อมููลทั่่�วไปของทารกเกิิดก่่อนกำหนด ได้้แก่่ เพศ ลัักษณะการคลอด น้้ำหนัักแรกเกิิด 

น้้ำหนัักทารกขณะทำการศึึกษา น้้ำหนัักหลัังทำการศึึกษา คะแนน Apgar score ที่่� 1, 5,10 นาทีี ทารกคลอดเมื่่�อมารดา

มีีอายุุครรภ์์ (Ballard score) สััญญาณชีีพแรกเกิิด อายุุของทารกที่่�ทำการศึึกษา วัันที่่�ทารกได้้รัับนมครั้้�งแรก และ 

สิ่่�งแวดล้้อมของทารก 

		  ส่่วนที่่� 2 แบบบัันทึึกการตอบสนองต่่อความเครีียดของทารกแรกเกิิดก่่อนกำหนด ซึ่่�งผู้้�วิิจััยดััดแปลงจาก

แบบบัันทึึกการตอบสนองต่่อความเครีียดของทารกเกิิดก่่อนกำหนดของ (Sirikunsatian et al., 2013) ประกอบด้้วย  

1) บัันทึึกอััตราการเต้้นของหััวใจ และค่่าความอิ่่�มตััวของออกซิิเจนในเลืือด 2) บัันทึึกการทำงานของกล้้ามเนื้้�อและ 

การเคลื่่�อนไหว (ศีีรษะและลำตัวั การดิ้้�น ใบหน้า้เหยเก การแลบลิ้้�น แขนขาอยู่่�ในท่่าเหยีียดหรืือกาง แขนขาอ่่อนปวกเปียีก 

งอแขนขาและลำตััวมากกว่่าปกติิ แขนอยู่่�ในท่่าป้้องกัันตััวหรืือปิิดหน้้า นิ้้�วมืือที่่�กางออก หรืือกำหมััด แอ่่นตััวหรืือบิิดตััว) 

เป็็นค่่าคะแนน ดััั�งนี้้� มีีการเคลื่่�อนไหวตั้้�งแต่่ 1 ครั้้�งขึ้้�นไป ให้้คะแนนเป็็น 1 และ ไม่่มีีการเคลื่่�อนไหว ให้้คะแนนเป็็น 0 

คะแนนเต็็ม 10 คะแนน การบัันทึึกเป็็น 3 ระยะ คืือ ก่่อนการนวด ขณะนวดและหลัังการนวดทารกวัันที่่� 5 ภายหลััง 

การนวดทารกเรีียบร้้อยแล้้ว 10 นาทีี

	 2.	 เครื่่�องมืือที่่�ใช้้ในการทดลอง ได้้แก่่ 

		  2.1)	 โปรแกรมการนวดสััมผััสของวิิไล เลิิศธรรมเทวีี ผู้้�วิิจััยได้้รัับการอนุุญาตจากวิิไล เลิิศธรรมเทวีี แล้้ว มีี

วิิธีีการนวดสััมผััส 14 ท่่า โดยเริ่่�มนวดจากศีีรษะ แขน ขา ไล่่ลงไปจนถึึงฝ่่าเท้้าและหลััง โดยทํําซ้้ำท่่าละ 5 ครั้้�ง ระยะเวลา 

15 นาทีี ท่่านวดมีีดัังนี้้�

			   ท่่าที่่� 1	ท่่าที่่�คาดผม นวดวางฝ่่ามืือลงกึ่่�งกลางศีีรษะเด็็กโดยให้้นิ้้�วมืือประสานกัันเล็็กน้้อย นวดผ่่าน

หลัังหููไปสิ้้�นสุุดที่่�ปลายคาง   

			   ท่่าที่่� 2	ท่่าหลัังคาบ้้าน ผู้้�นวดใช้้นิ้้�วชี้้�และนิ้้�วกลางจรดกัันตรงกลางหน้้าผากนวดไปที่่�ขมัับ 

			   ท่่าที่่� 3	ท่่ายิ้้�มแฉ่่ง ผู้้�นวดใช้้นิ้้�วหััวแม่่มืือวางไว้้เหนืือริิมฝีีปากตรงกลางนวดออกไปหามุุมปาก 

ทั้้�งสองด้้านนวดริิมฝีีปากบนและนวดริิมฝีีปากล่่างใน ลัักษณะเช่่นเดีียวกััน   

			   ท่่าที่่� 4	ท่่าเปิิดหนัังสืือ ผู้้�นวดวางมืือทั้้�งสองข้้างโดยให้้จรดกัันตรงกลางก่ึ่�งกลางหน้้าอก ลููบไปตาม

ชายโครงด้้านข้้างไปจรดกัันที่่�กลางหน้้าท้้องในลัักษณะรููปหััวใจ   

			   ท่่าที่่� 5	ท่่ารถเมล์์จอด ผู้้�นวดจัับข้้อมืือเด็็กวางราบกัับเบาะหรืือที่่�นอนในระดัับไหล่่ นวดบริิเวณ 

ใต้้รัักแร้้หรืือบริิเวณที่่�มีีต่่อมน้้ำเหลืือง   

			   ท่่าที่่� 6	ท่า่บีีบนวดไปรอบแขน ผู้้�นวดจัับแขนเด็็กมาด้้านหน้้าลํําตััวเด็็ก ฝ่า่มืืออีีกข้างกํํารอบแขนเด็็ก

นวดเป็็นวงกลมจากต้้นแขนไปที่่�ข้้อมืือนวดขึ้้�น-ลง   

			   ท่่าที่่� 7	ท่่าไอ ผู้้�นวดวางมืือใต้้ชายโครงด้้านซ้้ายของเด็็กนวดมาที่่�บริิเวณบั้้�นเอว   

			   ท่่าที่่� 8	ท่่าตััวแอลควํ่่�า ผู้้�นวดเริ่่�มนวดจากลํําตััวด้้านขวาของเด็็กผ่่านสะดืือไปด้้านซ้้าย แล้้วนวดลง

คล้้ายรููปตััวแอลคว่่ำ   

			   ท่่าที่่� 9	ท่่าตััวยููคว่่ำ ผู้้�นวดใช้้ฝ่่ามืือลููบบริิเวณท้้องเป็็นรููปตััวยููคว่่ำโดยเริ่่�มจากขวาไปซ้้ายของเด็็ก   

			   ท่่าที่่� 10	ท่่าระหััดวิิดน้้ำ ผู้้�นวดใช้้สัันมืือวางใต้้ชายโครง นวดมืือข้้างหนึ่่�งลงมาที่่�ท้้องน้้อย ยกขึ้้�น 

ตามด้้วยมืืออีีกข้้างหนึ่่�งคล้้ายระหััดวิิดน้้ำ   

			   ท่่าที่่� 11	ท่่าปููไต่่พุุง ผู้้�นวดใช้้ปลายนิ้้�วนวดบริิเวณหน้้าท้้องวนรอบสะดืือในลัักษณะ ปููไต่่เริ่่�มจากซ้้าย

ไปขวาแล้้วย้้อนกลัับ   
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			   ท่่าที่่� 12	ท่า่บีบีนวดไปรอบขา ผู้้�นวดใช้ม้ืือข้า้งหนึ่่�งกํําข้อ้เท้้าเด็ก็โดยให้น้ิ้้�วแม่่มืือผู้้�นวดวางกลางฝ่า่เท้้า

เด็็ก ใช้้มืืออีีกข้้างหนึ่่�งนวดตั้้�งแต่่ต้้นขาไปที่่�เท้้านวดขึ้้�นลงในลัักษณะเดีียวกััน สุุดท้้ายใช้้นิ้้�วหััวแม่่มืือกดฝ่่าเท้้าเบา ๆ 

			   ท่่าที่่� 13	ท่า่ลูกูกลิ้้�ง ผู้้�นวดใช้ฝ้่า่มืือทั้้�งสองข้า้งประกบตั้้�งแต่่ต้น้ขานวดขึ้้�นในลักัษณะของการเดินิหน้า้

ถอยหลัังจากต้้นขาไปที่่�ข้้อเท้้าแล้้วย้้อนลงไปที่่�ต้้นขานัับเป็็นหนึ่่�ง   

			   ท่่าที่่� 14	ท่่าเดิินหน้้าและถอยหลััง ผู้้�นวดจัับเด็็กนอนคว่่ำ ใช้้ฝ่่ามืือประกบกัันตรงกลางตั้้�งแต่่บริิเวณ

ไหล่่ มืือหนึ่่�งจะนวดลงอีีกมืือหนึ่่�งจะนวดขึ้้�นในลัักษณะเดิินหน้้าถอยหลัังจากไหล่่ไปที่่�กระดููกก้้นกบแล้้วเคล่ื่�อนขึ้้�นไป 

ในลัักษณะเดีียวกัันนัับเป็็น 1 ครั้้�ง   

		  2.2)	พั ัลล์์ออกซิิมิิเตอร์์ยี่่�ห้้อ Masimo รุ่่�น RAD 97 ที่่�ได้้ทดสอบความเที่่�ยงและความตรงโดยช่่างอุุปกรณ์์

ทางการแพทย์์ ทุุก 1 ปีี และใช้้เครื่่�องเดีียวตลอดระยะเวลาที่่�ทำการศึึกษา 

		  2.3)	กล้ ้องวิิดีีโอยี่่�ห้้อ Apple Ipad สามารถบัันทึึกเสีียงและภาพเคลื่่�อนไหว ใช้้สำหรัับบัันทึึกการทำงาน

ของกล้้ามเนื้้�อและการเคล่ื่�อนไหวของทารกเกิิดก่่อนกำหนด เน่ื่�องจากขณะทำการทดลองผู้้�วิิจััยไม่่สามารถสังเกตและ

บัันทึึกข้้อมููลได้้ละเอีียดครบถ้้วน จึึงจำเป็็นต้้องใช้้กล้้องวิิดีีโอบัันทึึกภาพดัังกล่่าวแล้้วนำมาเปิิดย้้อนดููเพื่่�อบัันทึึกลงใน 

แบบบัันทึึกต่่อไป 

		  2.4)	น าฬิิกาจัับเวลา ใช้้สำหรัับจัับเวลาในการทดลอง โดยใช้้เครื่่�องเดีียวตลอดการศึึกษา และเทีียบเวลา

มาตรฐาน

	 การตรวจสอบคุุณภาพเครื่่�องมืือวิิจััย  

	 1.	 แบบบันัทึึกการทำงานของกล้า้มเนื้้�อและการเคล่ื่�อนไหว ก่่อนและหลัังการนวดสัมัผัสั โดยผ่่านการพิจิารณา

จากผู้้�ทรงคุุณวุุฒิิ จำนวน 3 ท่่าน ได้้แก่่ กุุมารแพทย์์สาขาทารกแรกเกิิด อาจารย์์พยาบาลเชี่่�ยวชาญด้้านการพยาบาลเด็็ก 

และพยาบาลประจำการหอผู้้�ป่ว่ยทารกแรกเกิดิ ตรวจสอบความเที่่�ยงตรงเชิงิเนื้้�อหา (content validity) โดยนำมาคำนวณ

หาดััชนีีความตรงตามเนื้้�อหา ได้้ค่่า CVI เท่่ากัับ 1.00 

	 2.	พั ัลล์์ออกซิิมิิเตอร์์ยี่่�ห้้อ Masimo รุ่่�น RAD 97 ที่่�ได้้ทดสอบความเที่่�ยงและความตรง (calibrate) โดยช่่าง

อุุปกรณ์์ทางการแพทย์์ ทุุก 1 ปีี ครั้้�งล่่าสุุดทดสอบเมื่่�อวัันที่่� 27 มกราคม 2565 ผลคืือ เครื่่�องมืือเที่่�ยงตรง พร้้อมใช้้งาน 

และใช้้เครื่่�องเดีียวตลอดระยะเวลาที่่�ทำการศึึกษา

	 3.	 โปรแกรมการนวดสัมัผััส ผู้้�วิจัิัยได้้ฝึกึฝนการนวดสััมผััสกัับหุ่่�นทารกจนเกิดิความชำนาญ โดยศึึกษาดููจากสื่�อ

วีีดิิทััศน์์ และแผ่่นพัับที่่�อธิิบายและแสดงการนวดอย่่างละเอีียด ทดลองนวดทารกที่่�มีีลัักษณะคล้้ายกลุ่่�มตััวอย่่าง 10 ราย

	 การเก็็บรวบรวมข้้อมููล  

	ผู้ �วิิจััยเก็็บรวบรวมข้้อมููลด้้วยตนเอง และเมื่่�อได้้รัับหนัังสืืออนุุมััติิ จากคณะกรรมการพิิจารณาการศึึกษาวิิจััย 

ในมนุุุ�ษย์์์� โรงพยาบาลอุุดรธานีี ได้้ทำหนัังสืือขออนุุญาตเก็็บรวบรวมข้้อมููลถึึงผู้้�อำนวยการโรงพยาบาลอุุดรธานีี และ 

เข้า้พบหัวัหน้า้หอผู้้�ป่ว่ยทารกแรกเกิดิ เพื่่�อชี้้�แจงรายละเอีียดเกี่่�ยวกับัการดำเนินิการวิจิัยั พร้อ้มทั้้�งทำความเข้า้ใจกับัแพทย์์

และพยาบาลที่่�เกี่่�ยวข้้อง ถึึงขั้้�นตอนวิิธีีการต่่าง ๆ แล้้วแนะนำตััวและอธิิบายรายละเอีียดเกี่่�ยวกัับการดำเนิินการวิิจััย กัับ

บิิดามารดา และเม่ื่�อบิิดาและมารดายิินยอมให้้บุุตรเข้้าร่่วมงานวิิจััยจึึงให้้ลงนามในใบยิินยอม แล้้วเลืือกกลุ่่�มตััวอย่่าง 

ตามคุุณสมบััติิที่่�อยู่่�ในเกณฑ์์คััดเข้้า เริ่่�มเก็็บข้้อมููลในกลุ่่�มควบคุุมก่่อนจนครบแล้้วจึึงเก็็บข้้อมููลกลุ่่�มทดลอง  

	 กลุ่่�มควบคุุม ได้้้�รััั�บการพยาบาลแบบปกติิจากพยาบาล และมีีวิิธีีการเก็็บข้้อมููลดัังนี้้�

	 1.	ช่่ว งเวลา 10.00-11.00 น. บัันทึึกข้้อมููลทั่่�วไปของทารกฯ ครั้้�งละ 1 คน และทำการบัันทึึกอุุณหภููมิิ  

การหายใจ อััตราการเต้้นของหััวใจ ค่่าความอิ่่�มตััวของออกซิิเจน และถ่่ายวิิดีีโอบัันทึึกการทำงานของกล้ามเนื้้�อและ 

การเคลื่่�อนไหว ใช้้ระยะเวลา 5 นาทีี

	 2.	 ให้้การพยาบาลทารกตามปกติ ได้้แก่่ การวัดัสัญัญาณชีีพ ให้้นม ฉีีดยา เจาะเลืือด อาบน้้ำ ทำหััตถการอื่่�น ๆ 

โดยไม่่ได้้รัับการนวดสััมผััส
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	 3.	 เมื่่�อครบ 5 วััน ทำการบัันทึึก อุุณหภููมิิ การหายใจ อััตราการเต้้นของหััวใจ ค่่าความอิ่่�มตััวของออกซิิเจน 

และถ่่ายวิิดีีโอบัันทึึกการทำงานของกล้้ามเนื้้�อและการเคลื่่�อนไหว ใช้้ระยะเวลา 5 นาทีี ในช่่วงเวลา 13.30-14.00 น.  

(หลัังได้้รัับนม 1 ชั่่�วโมง และหลัังอาบน้้ำ 10 นาทีี)

	 กลุ่่�มทดลอง มีีวิิธีีการเก็็บข้้อมููลดัังนี้้�

	 1.	ช่่ว งเวลา 10.00-11.00 น. บัันทึึกข้้อมููลทั่่�วไปของทารกก่่อนทำการนวด ครั้้�งละ 1 คน และทำการบัันทึึก

อุุณหภููมิิ การหายใจ อััตราการเต้้นของหััวใจ ค่่าความอิ่่�มตััวของออกซิิเจน และถ่่ายวิิดีีโอบัันทึึกการทำงานของกล้้ามเนื้้�อ

และการเคลื่่�อนไหว ใช้้ระยะเวลา 5 นาทีี

	 2.	 เริ่่�มเข้้าสู่่�โปรแกรมการนวดฯ เวลา 13.30-14.00 น. (หลัังได้้รัับนม 1 ชั่่�วโมงและหลัังการอาบน้้ำ 10 นาทีี)  

ตามขั้้�นตอน ดัังนี้้�  

		  ขั้้�นที่่� 1	ก ารเตรีียมทารกและสิ่่�งแวดล้้อมก่่อนการนวดสััมผััส

				    1)	วั ัดอุุณหภููมิิ ก่่อนนวด ควบคุุมอุุณหภููมิิห้้อง 26 องศาเซลเซีียส 

				    2)	ผู้ �นวดล้้างมืือให้้สะอาด นวดทารกที่่�ตู้้�อบ หรืือนวดที่่�เตีียงทารก (crib) โดยถอดเสื้้�อเด็็กเพื่่�อ

สะดวกในการนวดเทเบบี้้�ออยลงฝ่่ามืือ ถููมืือไปมาเพื่่�อให้้มืือชุ่่�มชื้้�นและอุ่่�น  

		  ขั้้�นที่่� 2	 ทำการนวดสััมผััสทารก 14 ท่่า 

				    1)	นว ดทารกโดยใช้้มืือทั้้�งสองข้้างนวดทารกเบา ๆ โดยเริ่่�มต้้นนวดจากศีีรษะ ลำตััว แขน ขา  

14 ท่่า นวดท่่าละ 5 ครั้้�ง ใช้้เวลา 15 นาทีี วัันละ 1 ครั้้�ง ติิดต่่อกััน 5 วััน

				    2)	 จากนั้้�นให้ท้ารกพัก 10 นาทีี หลัังทำการนวดครบทั้้�ง 14 ท่่า ผ่่านไปในวันที่่� 5 ประเมิินอุณุหภููมิ

การหายใจ อััตราการเต้้นของหััวใจ ค่่าความอิ่่�มตััวของออกซิิเจน และบัันทึึกไว้้ โดยผู้้�ช่่วยวิิจััย และถ่่ายวิิดีีโอบัันทึึก 

การทำงานของกล้้ามเนื้้�อและการเคลื่่�อนไหว  

		  หมายเหตุุ : ขณะทำการนวดมีีการประเมิินอััตราการเต้้นของหััวใจ ค่่าความอิ่่�มตััวของออกซิิเจนทุุก 5 นาทีี 

3 ครั้้�ง หากทารกหายใจเหนื่่�อยหอบ หรืือมีี Retraction หรืือความอิ่่�มตััวของออกซิิเจนในเลืือดลดต่่ำกว่่าร้้อยละ 90 และ

ไม่่คืืนสู่่�ภาวะปกติิ ผู้้�วิิจััยจะหยุุดให้้ทำการทดลองทัันทีี และให้้การช่่วยเหลืือทัันทีี 

	 การวิิเคราะห์์ข้้อมููล

	 วิิเคราะห์์ข้้อมููลโดยใช้้โปรแกรมสถิิติิสำเร็็จรููป (SPSS) รายละเอีียด ดัังนี้้�

	 1.	ข้ อ้มููลทั่่�วไปวิเิคราะห์โ์ดยใช้ส้ถิติิเิชิงิพรรณนา (Descriptive statistics) ได้แ้ก่่ จำนวน ร้อ้ยละ ค่่าเฉลี่่�ย และ

ส่่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน และเปรีียบเทีียบความแตกต่่างของข้้อมลููทั่่�วไประหว่่างกลุ่่�มทดลองและกลุ่่�มควบคุุม โดยใช้้สถิิติิ

ทดสอบ t-test

	 2.	 เปรีียบเทีียบอััตราการเต้้นของหััวใจของทารกเกิดิก่่อนกำหนด ภายในกลุ่่�มทดลองและกลุ่่�มควบคุุมก่่อนและ

หลัังได้้รัับโปรแกรมฯ ใช้้สถิิติิ Paired t-test ส่่วนระหว่่างกลุ่่�มทดลองและกลุ่่�มควบคุุม ก่่อนและหลัังได้้รัับโปรแกรมฯ  

ใช้้สถิิติิ Independent t-test เนื่่�องจากได้้ทำการตรวจสอบข้้อตกลงเบื้้�องต้้นในการใช้้สถิิติิทั้้�ง 2 นี้้�ด้้วย Kolmogorov- 

Smirnov test พบว่่าข้้อมููลมีีการกระจายเป็็นแบบโค้้งปกติิ ซึ่่�งเป็็นไปตามข้้อตกลงเบื้้�องต้้นจึึงใช้้สถิิติิ Paired t-test และ 

Independent t-test

	 3.	 เปรีียบเทีียบค่่าความอิ่่�มตััวของออกซิิเจนในเลืือด การทำงานของกล้้ามเนื้้�อและการเคลื่่�อนไหวของทารก

เกิดิก่่อนกำหนด ภายในกลุ่่�มทดลองและกลุ่่�มควบคุุม ก่่อนและหลัังได้้รับัโปรแกรมฯใช้ส้ถิติิิ Wilcoxon Signs Ranks test 

ส่่วนระหว่่างกลุ่่�มทดลองและกลุ่่�มควบคุมุ ก่่อนและหลังัได้ร้ับัโปรแกรมฯ ใช้ส้ถิติิ ิMann Whitney U Test เนื่่�องจากข้อ้มููล

ที่่�มีีการกระจายแบบไม่่ปกติิ
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	 จริิิ�ยธรรมวิิิ�จััั�ยในมนุุุ�ษย์์์�

	ก ารวิิจััยน้ี้�ได้้รัับการอนุุมััติิจากคณะกรรมการจริิยธรรมการวิิจััยในมนุุษย์์ โรงพยาบาลอุุดรธานีี เลขที่่�รัับรอง 

I015/2564 (UDH REC No.80/2564) รัับรองวัันที่่� 19 พฤศจิิิ�กายน 2564 ผู้้�วิิจััยแนะนำตััวชี้้�แจงเพื่่�อบอกวััตถุุประสงค์์ 

ขั้้�นตอนการศึึกษา และประโยชน์ข์องการศึึกษา การรัักษาความลัับของกลุ่่�มตัวัอย่่าง การนำเสนอผลการศึึกษาในลักษณะ

ภาพรวมและจะทำลายเอกสารข้้อมููลของกลุ่่�มตััวอย่่างทัันทีีที่่�การวิิจััยเสร็็จสิ้้�น ตลอดจนสิิทธิ์์�ของผู้้�เข้้าร่่วมศึึกษาให้้ทราบ

ถึึงการมีีอิสิระในการที่่�เข้า้ร่่วมศึึกษาและสามารถออกจากการศึึกษาได้ต้ลอดเวลา โดยจะไม่่มีีผลกระทบใด ๆ  ต่อ่การดููแล

รัักษาทารก เมื่่�อบิิดาและมารดายิินยอมให้้ทารกเกิิดก่่อนกำหนดเข้้าร่่วมงานวิิจััยจึึงให้้ลงนามในใบยิินยอม 

ผลการศึึกษา

	 ส่่วนที่่� 1 ข้้อมููลทั่่�วไปของทารกเกิิดก่่อนกำหนด : ทารกเกิิดก่่อนกำหนดทั้้�งกลุ่่�มทดลอง และกลุ่่�มควบคุุม  

ส่่วนใหญ่่เป็็นเพศชาย ร้้อยละ 70.00 ร้้อยละ 56.70 ตามลำดัับ ส่่วนใหญ่่ผ่่าตััดคลอดทางหน้้าท้้องทั้้�งกลุ่่�มทดลองและ

กลุ่่�มควบคุุม ร้้อยละ 60.00 ร้้อยละ 86.70 ตามลำดัับ ซึ่่�งทารกในกลุ่่�มทดลองส่่วนใหญ่่อยู่่� Incubator ร้้อยละ 66.70 

ส่่วนกลุ่่�มควบคุมุส่่วนใหญ่่อยู่่�ใน Crib ร้อ้ยละ 70.00 สำหรับักลุ่่�มทดลองเก็บ็ข้อ้มููลที่่�หอผู้้�ป่ว่ยทารกแรกเกิดิ ร้อ้ยละ 70.00 

กลุ่่�มควบคุุมเก็็บข้้อมููลที่่�ทารกแรกเกิิดกึ่่�งวิิกฤต ร้้อยละ 70.00

	 เมื่่�อเปรีียบเทีียบความแตกต่า่งของข้อ้มููลทั่่�วไประหว่่างกลุ่่�มทดลองและกลุ่่�มควบคุมุ โดยใช้ส้ถิติิทิดสอบ t-test 

พบว่่า ลััั�กษณะส่่่�วนบุุคคลใกล้้เคีีี�ยงกััั�น ได้้แก่่ อายุุุ�ของทารก อายุุครรภ์์ของมารดา น้้ำหนัักแรกเกิิด น้้ำหนัักก่่อนและหลััง

ทำการศึึกษา อุุณหภููมิิแรกเกิิด อััตราการเต้้นของหััวใจแรกเกิิด อััตราการหายใจแรกเกิิด คะแนน Apgar score ที่่� 1 5 

และ 10 วัันที่่�ได้้รัับนมครั้้�งแรก ซึ่่�งทั้้�งสองกลุ่่�มแตกตางกัันอย่่างไม่่มีีนััยสำคััั�ญทางสถิิิ�ติิ (p > .05) ดัังตารางที่่� 1

ตารางที่่� 1 เปรีีี�ยบเทีีี�ยบข้้้�อมููู�ลทั่่�วไประหว่่่�างกลุ่่่��มทดลองและกลุ่่่��มควบคุุุ�ม

ข้้อมููลทั่่�วไปและ
	 กลุ่่�มทดลอง	 กลุ่่�มควบคุุม

ลััั�กษณะส่่่�วนบุุุ�คคล	 (n = 30)	 (n = 30)	 p-value

	 Mean + SD	 Mean + SD	

อายุุ (วััน)	 12.33 + 9.19	 13.60 + 10.13	 .614

อายุุครรภ์์ของมารดา (สััปดาห์์)	 32.37 + 1.96	 33.20. + 1.56	 .073

น้้ำหนัักแรกเกิิด (กรััม)	 1,857.7 + 276.21	 1,675.5 + 325.75	 .220

น้้ำหนัักก่่อนทำการศึึกษา (กรััม)	 1,895.5 +  313.50	 1,766.7 + 349.89	 .549

น้้ำหนัักหลัังทำการศึึกษา (กรััม)	 1,968.3 + 300.24	 1,900.8 + 366.37	 .841

อุุณหภููมิิแรกเกิิด (องศาเซลเซีียส)	 36.85 + 0.40	 36.69 + 0.44	 .858

อััตราการเต้้นของหััวใจแรกเกิิด (ครั้้�งต่่อนาทีี)	 149.03 + 21.53	 150.6 + 12.26	 .432

อััตราการหายใจแรกเกิิด (ครั้้�งต่่อนาทีี)	 54.93 + 7.69	 59.86 + 9.23	 .383

คะแนน Apgar score ที่่� 1 นาทีี	 6.90 + 2.21	 6.93 + 2.19	 .112

คะแนน Apgar score ที่่� 5 นาทีี	 8.50 + 1.30	 8.70 + 1.11	 .673

คะแนน Apgar score ที่่� 10 นาทีี	 8.96 + 0.80	 9.20 + 0.66	 .864

วัันที่่�ได้้รัับนมครั้้�งแรก (วััน)	 2.13 + 1.43	 2.33 + 1.62	 .615
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	 ส่่วนที่่� 2 ผลของโปรแกรมการนวดสััมผััสต่่อสื่่�อสััญญาณความเครีียดของทารกเกิิดก่่อนกำหนด

		  2.1	 เปรีียบเทีียบอััตราการเต้้นของหััวใจ ค่่าความอิ่่�มตััวออกซิิเจน และการทำงานของกล้้ามเนื้้�อและ

การเคลื่่�อนไหวของทารกเกิิดก่่อนกำหนด

			   2.1.1	 เปรีียบเทีียบอัตัราการเต้น้ของหัวัใจของทารกเกิดิก่่อนกำหนด พบว่่า ค่่าเฉลี่่�ยอัตัราการเต้น้ของ

หัวัใจของทารกฯ ในกลุ่่�มทดลองและกลุ่่�มควบคุุม ก่่อนได้้รับัโปรแกรมการนวดสััมผัสัมีีความแตกต่่างกันัอย่่างไม่่มีีนัยสำคััญ

ทางสถิิติิ (p > .05) และหลัังได้้รัับโปรแกรมการนวดสััมผััสมีีความแตกต่่างกัันอย่่างไม่่มีีนัยสำคััญทางสถิิติิ (p > .05)  

เช่่นเดีียวกันั เมื่่�อเปรีียบเทีียบค่่าความอิ่่�มตัวัออกซิเิจนระหว่่างกลุ่่�มทดลองและกลุ่่�มควบคุมุ พบว่่า ค่่าความอิ่่�มตัวัออกซิิเจน

ของทารกฯ ก่่อนได้้รัับโปรแกรมการนวดสััมผััสมีีความแตกต่่างกัันอย่่างไม่่มีีนััยสำคััญทางสถิิติิ (p > .05) และหลัังได้้รัับ

โปรแกรมการนวดสััมผััสมีีความแตกต่่างกัันอย่่างไม่่มีีนััยสำคััญทางสถิิติิ (p > .05) เช่่นเดีียวกััน และเปรีียบเทีียบค่่าการ

ทำงานของกล้ามเนื้้�อและการเคล่ื่�อนไหวร่่างกายของทารกฯ ระหว่่างกลุ่่�มทดลองและกลุ่่�มควบคุุม พบว่่า ก่่อนได้้รัับ

โปรแกรมการนวดสััมผัสั มีีความแตกต่่างกัันอย่่างไม่่มีีนัยสำคัญัทางสถิติิิ (p > .05) ส่่วนหลัังได้ร้ับัโปรแกรมการนวดสััมผััส

มีีความแตกต่่างกัันอย่่างมีีนััยสำคััญทางสถิิติิ (p < .05) รายละเอีียดดัังตารางที่่� 2 

ตารางที่่� 2	เปรีียบเทีียบค่่าเฉลี่่�ยของอััตราการเต้้นของหััวใจของทารกเกิิดก่่อนกำหนด ก่่อนและหลัังได้้รัับโปรแกรม 

		ก  ารนวดสััมผััสระหว่่างกลุ่่�มทดลองและกลุ่่�มควบคุุม ใช้้สถิิติิ independent t-test และ ค่่าความอิ่่�มตััว 

		  ออกซิิเจน ค่่าการทำงานของกล้้ามเนื้้�อและการเคลื่่�อนไหวของทารก ก่่อนและหลัังได้้รัับโปรแกรมการนวด 

		สั  ัมผััสระหว่่างกลุ่่�มทดลอง และกลุ่่�มควบคุุม ใช้้สถิิติิ Mann-Whitney U test (n = -30)

สื่่�อสััญญาณความเครีียด	 กลุ่่�มตััวอย่่าง	 Mean/	 SD	 t/z	 p-value

	 (n = 30)	 Median	

อััตราการเต้้นของหััวใจ					   

ก่่อนได้้รัับโปรแกรม	กลุ่่ �มทดลอง	 161.17*	 18.47	
.781	 .438a

	กลุ่่ �มควบคุุม	 157.67*	 16.14		

หลัังได้้รัับโปรแกรม	กลุ่่ �มทดลอง  	 155.27*	 14.48	
-.009	 .993a

	กลุ่่ �มควบคุุม	 155.30*	 14.77		

ค่่าความอิ่่�มตััวของออกซิิเจน					   

ก่่อนได้้รัับโปรแกรม	กลุ่่ �มทดลอง	 95.00	 28.53	
-.881	 .379b

	กลุ่่ �มควบคุุม	 95.50	 32.47		

หลัังได้้รัับโปรแกรม	กลุ่่ �มทดลอง	 97.00	 33.67	
-1.412	 .158b

	กลุ่่ �มควบคุุม	 96.00	 27.33		

การทำงานของกล้้ามเนื้้�อและการเคลื่่�อนไหว

ก่่อนได้้รัับโปรแกรม	กลุ่่ �มทดลอง	 8.00	 26.43	
-1.871	 .061b

	กลุ่่ �มควบคุุม	 8.00	 34.57		

หลัังได้้รัับโปรแกรม	กลุ่่ �มทดลอง	 3.00	 38.63	 -3.644	 .001b**

	กลุ่่ �มควบคุุม	 7.00	 22.37		

** = p < .05, a = independent t-test, b = Mann-Whitney U test, * = Mean 
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			   2.1.2	 เปรีียบเทีียบค่่าเฉลี่่�ยของอััตราการเต้้นของหััวใจของทารกเกิิดก่่อนกำหนด ในกลุ่่�มทดลอง  

พบว่่า หลัังจากได้้รัับโปรแกรมการนวดสััมผััสแล้้วอััตราการเต้้นของหััวใจทารกฯ ลดลงจาก 161.17 (SD = 18.47)  

เป็็น 155.27 (SD = 14.48) เมื่่�อทดสอบทางสถิิติิ พบว่่า มีีความแตกต่่างกัันอย่่างไม่่มีีนััยสำคััญทางสถิิติิ (p > .05) ส่่วน

กลุ่่�มควบคุุม พบว่่า หลัังจากได้้รัับโปรแกรมการนวดสััมผััสแล้้วอััตราการเต้้นของหััวใจทารกฯ ลดลงจาก 157.67  

(SD = 16.14) เป็็น 155.30 (SD = 14.78) เม่ื่�อทดสอบทางสถิิติิ พบว่่า แตกต่่างกัันอย่่างไม่่มีีนัยสำคััญทางสถิิติิ  

(p > .05) ค่่าความอิ่่�มตััวของออกซิิเจนของทารกฯ ในกลุ่่�มทดลอง พบว่่า ก่่อนและหลัังเข้้าโปรแกรมการนวดสััมผััส 

ทารกฯ มีีความแตกต่่างกันัอย่่างไม่่มีีนัยสำคััญทางสถิิติิ (p > .05) ส่่วนกลุ่่�มควบคุุม พบว่่า ก่่อนและหลัังจากได้้รับัโปรแกรม

การนวดสัมัผัสัทารกฯ มีีความแตกต่า่งกันัอย่่างไม่่มีีนัยัสำคัญัทางสถิติิ ิ(p > .05) เช่่นเดีียวกันั เมื่่�อเปรีียบเทีียบการทำงาน

ของกล้ามเนื้้�อและการเคล่ื่�อนไหวร่่างกายของทารกฯ ในกลุ่่�มทดลอง พบว่่า ก่่อนและหลัังเข้้าโปรแกรมการนวดสััมผััส 

ทารกฯ มีีค่่าการทำงานของกล้า้มเนื้้�อและการเคลื่่�อนไหวร่่างกายของทารกฯ มีีความแตกต่่างกันัอย่่างมีีนัยสำคัญัทางสถิติิิ 

(p < .05) ส่่วนกลุ่่�มควบคุุม พบว่่า ก่่อนและหลัังจากได้้รัับโปรแกรมการนวดสััมผััสทารกฯ ค่่าเฉลี่่�ยการทำงานของ 

กล้้ามเนื้้�อและการเคลื่่�อนไหวร่่างกายของทารกฯ มีีความแตกต่่างกัันอย่่างไม่่มีีนััยสำคััญทางสถิิติิ (p > .05)  รายละเอีียด

ดัังตารางที่่� 3 

ตารางที่่� 3	เปรีียบเทีียบค่่าเฉลี่่�ยของอััตราการเต้้นของหััวใจทารกเกิิดก่่อนกำหนด ก่่อนและหลัังได้้รัับโปรแกรมการนวด 

		สั  มผััสภายในกลุ่่�มทดลองและกลุ่่�มควบคุุม ใช้้สถิิติิ Paired t-test และค่่าความอิ่่�มตััวของออกซิิเจน และ 

		ก  ารทำงานของกล้ามเนื้้�อและการเคล่ื่�อนไหวของทารกเกิดิก่่อนกำหนด ก่่อนและหลัังได้ร้ับัโปรแกรมการนวด 

		สั  ัมผััสในกลุ่่�มทดลองและกลุ่่�มควบคุุม ใช้้สถิิติิ Wilcoxon Sign Rank Test (n = -30)

สื่่�อสััญญาณความเครีียด	 ระยะ	 Mean/	 SD	 t/z	 p-value

	 การทดลอง	 Median	

อััตราการเต้้นของหััวใจ

กลุ่่�มทดลอง	ก่่ อน	 161.17*	 18.47	
1.87	 .072a	

	 หลััง	 155.27*	 14.48		

กลุ่่�มควบคุุม	ก่่ อน	 157.67*	 16.14	
.629	 .534a

	 หลััง	 155.30*	 14.78		

ค่่าความอิ่่�มตััวของออกซิิเจน					   

กลุ่่�มทดลอง	ก่่ อน	 95.00	 4.76	
-1.677	 .093b

	 หลััง	 97.00	 4.33		

กลุ่่�มควบคุุม	ก่่ อน	 95.00	 4.41	
-.592	 .554b

	 หลััง	 96.00	 3.34		

การทำงานของกล้้ามเนื้้�อและการเคลื่่�อนไหว			

กลุ่่�มทดลอง	ก่่ อน	 8.00	 1.49	
-3.979	 .000**b

	 หลััง	 3.00	 2.49		

กลุ่่�มควบคุุม	ก่่ อน	 8.00	 1.63	
-.423	 .672b

	 หลััง	 7.00	 1.50		

** = p < .05, a = paired t-test, b = Wilcoxon signed-rank test, * = Mean 
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อภิิปรายผล

	 จากการศึึกษา พบว่่าข้้อมููลทั่่�วไปและข้้อมููลลัักษณะส่่วนบุคคลของทารกเกิิดก่่อนกำหนด แตกต่่างกัันอย่่าง 

ไม่่มีีนัยสำคััญทางสถิิติิ ระหว่่างกลุ่่�มทดลองและกลุ่่�มควบคุุม ซึ่่�งแสดงให้้เห็็นว่่าการคััดเลืือกกลุ่่�มตััวอย่่างในการศึึกษา 

ครั้้�งน้ี้�ที่่่��มีีี�ความคล้้ายคลึึงกััน สื่่�อสััญญาณความเครีียดของทารกเกิิดก่่อนกำหนดของกลุ่่�มทดลองหลัังได้้รัับโปรแกรม 

การนวดสััมผัสั พบว่่า การทำงานของกล้ามเนื้้�อและการเคล่ื่�อนไหวร่่างกายของทารกฯ หลัังได้้รับัโปรแกรมการนวดสััมผัสั

ทารกฯ มีีการทำงานของกล้้ามเนื้้�อและการเคลื่่�อนไหวร่่างกายของทารกฯ ลดลงอย่่างมีีนััยสำคััญทางสถิิติิ สอดคล้้องกัับ

การศึึกษาทารกคลอดก่่อนกำหนดที่่�แสดงพฤติิกรรมและกิิจกรรมความเครีียดที่่�ลดลงภายหลัังการนวดบำบััดห้้าวััน  

พบว่่า ทารกเกิิดก่่อนกำหนดกลุ่่�มทดลองหลัังได้้รัับการนวดบำบััด มีีพฤติิกรรมความเครีียดลดลง และมีีการเคลื่่�อนไหว 

ลดลงอย่่างมีีนััยสำคััญทางสถิิติิ ซึ่่�งพฤติิกรรมความเครีียดที่่�แสดงออกมา ได้้แก่่ การร้้องไห้้ หน้้าแสยะ หาว จาม สะบััด

แขนขา สะดุ้้�ง กางนิ้้�ว (Hernandez-Reif et al., 2007) อธิิบายได้้ว่่าทารกที่่�มีีภาวะเครีียด จะแสดงอาการเกร็ง แขนขาเหยีียด 

แอ่่นหลััง เคลื่่�อนไหวไม่่เป็็นจัังหวะ นิ่่�วหน้้า ขมวดคิ้้�ว สะอึึก จาม หาว ร้้องคราง สำรอกนม ความเข้้มข้้นของออกซิิเจน 

ในเลืือดลดลง หายใจไม่่สม่่ำเสมอ มีีอาการเขีียว ซีีด ผิิวหนัังลาย เป็็นต้้น (Wichitsukon, 2019) จากการศึึกษาน้ี้�จะ

ประเมินิการทำงานของกล้า้มเนื้้�อและการเคลื่่�อนไหวของทารกซ้้ำหลังัจากนวดเสร็จ็สิ้้�นแล้ว้ 10 นาทีี ซึ่่�งพบว่่าสื่่�อสััญญาณ

ความเครีียดที่่�เป็็นการแสดงการทำงานของกล้้ามเนื้้�อและการเคลื่่�อนไหวของทารกมีีความผ่่อนคลาย และสงบลง อธิิบาย

ได้้ว่่า การนวดสััมผััส สามารถทำให้้ทารกเกิิดการผ่่อนคลาย การนวดสััมผััสโดยใช้้เทคนิิคการลููบสััมผััสโดยออกแรง 

ปานกลางจะช่่วยทำให้้กล้้ามเนื้้�อที่่�มีีความตึึงตััวมากเกิินไปกลับเข้้าสู่่�สภาวะผ่่อนคลาย กล่่าวคืือร่่างกายจะหลั่่�งฮอร์์โมน

เอ็็นโดฟิินและลดการหลั่่�งคอร์์ติิซอลจากสมองและระบบประสาท (Chark et at., 2013) จึึงทำให้้การทำงานของ 

กล้า้มเนื้้�อและการเคล่ื่�อนไหวของทารกลดลงหลังัจากการนวดสััมผััส และการศึึกษานี้้�สอดคล้้องกับัการทบทวนวรรณกรรม

อย่่างเป็็นระบบของเกี่่�ยวกัับการนวดในทารกเกิิดก่่อนกำหนด ที่่�พบว่่า การนวดในทารกเกิิดก่่อนกำหนดสามารถ 

ลดพฤติิกรรมที่่�แสดงออกถึึงความเครีียดของทารกในทารกเกิิดก่่อนกำหนดได้้อย่่างมีีนััยสำคััญทางสถิิติิ (Niemi, 2017) 

ส่่งผลให้้ร่่างกายรู้้�สึึกผ่่อนคลาย ลดการเกร็งตััวของกล้ามเนื้้�อเพิ่่�มการไหลเวีียนเลืือดไปแขนขา นอกจากนั้้�นจะช่่วยเพิ่่�ม 

การไหลเวีียน จึึงส่่งผลให้้การทำงานของกล้้ามเนื้้�อและการเคลื่่�อนไหวของทารกลดลงหลัังจากการนวดสััมผััส การนวด

ทำให้้ทารกเกิิดก่่อนกำหนดสงบและคลายความเครีียดซึ่่�งเป็็นสิ่่�งสำคััญอย่่างมากเพราะทารกเกิิดก่่อนกำหนดเหล่่านี้้� 

ได้้รัับประสบการณ์์ความเครีียดในระหว่่างการอยู่่�ในโรงพยาบาล การนวดบำบััดเป็็นการส่่งเสริิมการเจริิญเติิบโตและ 

ลดความเครีียด ซึ่่�งมีีประโยชน์์สำหรัับทารกเกิิดก่่อนกำหนดที่่�แสดงให้้เห็็นถึึงการตอบสนองทางสรีีรวิิทยาและพฤติิกรรม

ที่่�ไม่่สมดุุลสััมพัันธ์กัับการได้้รัับสิ่่�งกระตุ้้�นให้้เกิิดความเครีียดจากการดููแลรัักษาพยาบาลขณะที่่�นอนพักรักษาตััว 

ในโรงพยาบาล (Nist et al., 2022)

	ส่่วนอั ัตราการเต้้นของหััวใจทารกฯ และความอิ่่�มตััวของออกซิิเจนของทารกฯ แตกต่่างกัันอย่่างไม่่มีีนััยสำคััญ

ทางสถิิติิ สอดคล้้องกัับการศึึกษาผลของการนวดขาและเท้้าต่่อความปวด อััตราการเต้้นของหััวใจ และค่่าความอิ่่�มตััว 

ของออกซิิเจนในเลืือดในทารกเกิิดก่่อนกำหนดที่่�ได้้รัับการเจาะเลืือดบริิเวณส้้นเท้้า พบว่่าทารกเกิิดก่่อนกำหนดกลุ่่�ม 

ที่่�ได้้รัับการนวดก่่อนการเจาะเลืือดบริิเวณส้้นเท้้าและทารกเกิิดก่่อนกำหนดกลุ่่�มที่่�ไม่่ได้้รัับการนวดก่่อนการเจาะเลืือด

บริเิวณส้้นเท้้า มีีค่่าเฉลี่่�ยความอิ่่�มตััวของออกซิเิจนในเลืือดไม่่แตกต่่างกัันอย่่างมีีนัยสำคััญทางสถิติิิ (Pharchua, Daramas, 

& Pookboonmee, 2018) และสอดคล้้องกัับการศึึกษาผลของการนวดสััมผััสทารกต่่อพฤติิกรรมตอบสนองความปวด 

อััตราการเต้้นของหััวใจและค่่าความอิ่่�มตััวของออกซิิเจนในทารกแรกเกิิด ที่่�ได้้รัับการเจาะเลืือดจากหลอดเลืือดดำ 

ส่่วนปลาย ที่่�พบว่่า อััตราการเต้้นของหััวใจ และค่่าความอิ่่�มตััวของออกซิิเจนในเลืือด ภายหลัังการเจาะเลืือดของทารก

ทั้้�งสองกลุ่่�มแตกต่่างกัันอย่่างไม่่มีีนััยสำคััญทางสถิิติิ (Songklin & Teerarungsikul, 2020) ในการศึึกษาครั้้�งนี้้�มีีปััจจััยที่่�

อาจมีีผลต่่ออััตราการเต้้นของหััวใจและค่่าความอิ่่�มตััวของออกซิิเจน ได้้แก่่ แสง เสีียง ยาที่่�ทารกได้้รัับ และการได้้รัับ

หััตถการที่่�แตกต่่างกััน เป็็นต้้น สิ่่�งเหล่่านี้้�เป็็นปััจจััยที่่�ผู้้�วิิจััยไม่่ได้้ควบคุุมในการวิิจััยครั้้�งนี้้�จึึงอาจทำให้้อััตราการเต้้นของ
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หััวใจและความอิ่่�มตััวของออกซิิเจนในเลืือดของกลุ่่�มตััวอย่่างไม่่แตกต่่างกััน สอดคล้้องกัับการทบทวนวรรณกรรมอย่่าง

เป็น็ระบบเกี่่�ยวกับัผลของการนวดทารก ที่่�พบว่่าการนวดทารกมีีประสิทิธิภิาพในการบรรเทาอาการปวด อาการตัวัเหลืือง

ดีีขึ้้�น และเพิ่่�มน้้ำหนััก แม้้ว่่าจะไม่่พบความแตกต่่างที่่�มีีนัยสำคััญทางสถิิติิระหว่่างกลุ่่�มทดลองและกลุ่่�มควบคุุมทั้้�งหมด 

แต่่ก็็ไม่่พบผลเสีียของการนวดทารก (Mrljak, Danielsson, Hedov, & Garmy, 2022) ซึ่่�งผลการศึึกษาครั้้�งนี้้�แม้้พบว่่า

ในกลุ่่�มทดลองหลัังได้้รัับโปรแกรมการนวดสััมผััสมีีอัตราการเต้้นของหััวใจทารกฯ และความอิ่่�มตััวของออกซิิเจน 

ของทารกฯ แตกต่่างกัันอย่่างไม่่มีีนัยัสำคัญัทางสถิติิ ิแต่่เมื่่�อพิจิารณาค่่าเฉลี่่�ยค่่าความอิ่่�มตััวของออกซิเิจนหลัังเข้า้โปรแกรม

การนวดสััมผััสทารกฯ มีีค่่าเฉลี่่�ยค่่าความอิ่่�มตััวของออกซิิเจน สููงขึ้้�นจากร้้อยละ 94.37 เป็็นร้้อยละ 95.20 และอััตรา 

การเต้้นของหััวใจทารกฯ ลดลงจาก 161.17 ครั้้�ง/นาทีี เป็็น 155.27 ครั้้�ง/นาทีี ซึ่่�งอยู่่�ในค่่าปกติิ อธิิบายได้้ว่่าเมื่่�อทารก

ถููกกระตุ้้�นร่่างกายจากการนวดสััมผััส จะมีีการส่่งกระแสประสาทจากบริิเวณผิิวหนัังที่่�ถููกจับต้้องและส่่งไปยังไขสัันหลััง

ผ่่านสมองส่่วนคอร์์เท็็กซ์์ที่่�ทำหน้้าที่่�แปลสััญญาณจากกระแสประสาทเป็็นความเครีียดโดยทำให้้เกิิดปฏิิกิิริิยาตอบสนอง

ต่่อความเครีียดโดยไปกระตุ้้�นการทำงานของซิิมพาเทติิกให้้หลั่่�งสารอิิพิิเนฟรินจนทำให้้เกิิดการเปลี่่�ยนแปลง เช่่น อััตรา

การเต้้นของหััวใจเพิ่่�มขึ้้�นหรืือลดลง (Holsti, Grunau, Oberlander, & Whitfield, 2005) 

	 ข้้อจำกััดในการศึึกษาครั้้�งนี้้� ในการศึึกษาครั้้�งนี้้�ผู้้�วิิจััยไม่่สามารถควบคุุมปััจจััยที่่�อาจส่่งผลต่่อสื่่�อสััญญาณ

ความเครีียดได้้ เช่่น สิ่่�งแวดล้้อมในสถานที่่�ทำการทดลอง เสีียง แสง การวิินิิจฉััยโรค ยาบางตััวที่่�มีีผลต่่ออััตราการเต้้น 

ของหััวใจ เช่่น Aminophylline เป็็นต้้น และหััตถการหรืือกิิจกรรมการพยาบาลที่่�ได้้รัับ  

ข้้อเสนอแนะในการวิิจััยครั้้�งต่่อไป

	 1.	 ควรควบคุุมปััจจััยอื่่�นที่่�ส่่งผลต่่อการเปลี่่�ยนแปลงของอััตราการเต้้นของหััวใจ และค่่าความอิ่่�มตััวของ 

ออกซิิเจนในเลืือด เช่่น ความรุุนแรงของความเจ็็บป่่วยของทารก และหััตถการหรืือกิิจกรรมการพยาบาลที่่�ได้้รัับ โดยเพิ่่�ม

เกณฑ์์คััดเข้้าให้้ชััดเจนและครอบคลุุมยิ่่�งขึ้้�นก่่อนเข้้าร่่วมโปรแกรม

	 2.	 สามารถนำไปเป็็นแนวทางในการพััฒนางานวิิจััยเกี่่�ยวกับการนวดสััมผััสที่่�มีีผลกัับทารกเกิิดก่่อนกำหนด 

ด้้านอื่่�น ๆ เช่่น น้้ำหนัักตััว พััฒนาการของเด็็ก เป็็นต้้น
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