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คําปรึกษาแนะนําแนวทางที่ถูกตอง ตลอดจนแกไขขอบกพรองตาง ๆ ดวยความละเอยีดถ่ีถวน   
และเอาใจใสดวยดเีสมอมา ผูวิจัยรูสึกซาบซึ้งเปนอยางยิ่ง จึงขอกราบขอบพระคุณเปนอยางสูงไว  
ณ โอกาสนี ้
 ขอขอบพระคุณ ผูทรงคุณวฒุิทุกทานที่ใหความอนุเคราะหในการตรวจสอบ และให
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รวมงาน และเจาหนาที่ผูเกี่ยวของ ที่ใหความรวมมือเปนอยางดี ในการเก็บรวบรวมขอมูลที่ใช      
ในการวิจัย ทาํใหวทิยานพินธฉบับนี้สําเร็จไดดวยด ี
 เนื่องจากงานวจิัยคร้ังนี้ สวนหนึ่งไดรับทนุอุดหนุนการวจิัยจากมหาวิทยาลัยบูรพา        
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บุพการี บูรพาจารย และผูมพีระคุณทกุทานทั้งในอดตีและปจจุบัน ทีท่ําใหขาพเจาเปนผูมีการศึกษา
และประสบความสําเร็จมาจนตราบเทาทุกวันนี ้
 

พรฤทัย พุมลําเจียก 
 

 
 
 



  จ

51912913:  สาขาวิชา: การพยาบาลเด็ก; พย.ม. (การพยาบาลเด็ก) 
คําสําคัญ:   สัญญาณทางกายภาพ/ ปฏิกิริยาตอบสนองตอความปวด/ ทารกคลอดกอนกําหนด/  
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  ออกซิเจนในกระแสเลือด  
 พรฤทัย พุมลําเจียก: ความสัมพันธระหวางสัญญาณทางกายภาพกับปฏิกิริยาตอบสนองตอ
ความปวดในทารกคลอดกอนกําหนดที่ไดรับการเจาะเลอืดทางหลอดเลือดดํา(RELATIONSHIPS 
BETWEEN PHYSIOLOGIC SINGNALS AND PAIN RESPONSE REACTION IN PRETERM 
BABIES WITH VENOUS PUNCTURE) คณะกรรมการควบคุมวิทยานิพนธ: นุจรี ไชยมงคล, Ph.D, 
มณีรัตน ภาคธปู, ปช.ด. 76 หนา. ป พ.ศ. 2555. 
  
 การวิจัยแบบบรรยายเชิงหาความสัมพันธครั้งนี้ มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาความสัมพันธระหวาง
สัญญาณทางกายภาพกับปฏิกิริยาตอบสนองตอความปวดของทารกคลอดกอนกําหนดที่ไดรับการเจาะ
เลือดทางหลอดเลือดดํา กลุมตัวอยางเปนทารกที่เกิดกอนกําหนดจากมารดาอายุครรภนอยกวาหรือเทากับ 
37 สัปดาห และเขารับการรักษาในโรงพยาบาลแหงหนึ่งในจังหวัดพระนครศรีอยุธยา จาํนวน 55 ราย เก็บ
รวบรวมขอมูลระหวาง เดือนพฤษภาคม พ.ศ. 2553 ถึงเมษายน พ.ศ. 2554 เครื่องมือที่ใชในการเก็บ
รวบรวมขอมูลประกอบดวย แบบบันทึกขอมูลทั่วไป แบบบนัทึกสัญญาณทางกายภาพ ไดแก คาอัตราการ
เตนของหัวใจและคาความอิ่มตัวของออกซิเจนในกระแสเลอืด เครื่องวดัคาความอิม่ตวัของออกซิเจนใน
กระแสเลือด และอัตราการเตนของหวัใจ และแบบประเมนิปฏิกิริยาตอบสนองตอความปวดของทารก 
(The Neonatal Infant Pain Scale) มีคาความเชื่อม่ันแบบความสอดคลองระหวางผูสังเกต เทากับ .84 
วิเคราะหขอมูลโดยใชคาความถี่ รอยละ คาเฉลี่ยสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ
ของเพียรสัน  
 ผลการวิจัยพบวา เมื่อสิน้สุดการเจาะเลือดทนัที และภายหลังสิ้นสุดการเจาะเลือดที่ 5 และ 30 
นาท ีคาอัตราการเตนของหัวใจมีความสัมพันธกับปฏิกิริยาตอบสนองตอความปวด (r = .432,  
p < .01, r = .616, p < .01 และ r = -.496, p < .01, ตามลําดับ) และเมื่อสิ้นสุดการเจาะเลือดทนัทีคาความ
อิ่มตัวของออกซิเจนในกระแสเลือดมีความสัมพันธกับปฏกิิริยาตอบสนองตอความปวด (r = -.338, p < 
.05) แตไมมีความสัมพันธกนัที่ 5 และ 30 นาทีภายหลังสิ้นสดุการเจาะเลือด (p > .05) แสดงวาคาอัตรา 
การเตนของหัวใจมีความสัมพนัธกับปฏิกิริยาตอบสนองตอความปวดภายหลังการเจาะเลือดทุกชวงเวลา 
แตคาความอิ่มตัวของออกซิเจนในกระแสเลอืดมีความสัมพนัธกับปฏิกิริยาตอบสนองตอความปวดเมื่อ
สิ้นสุดการเจาะเลือดทันทีเพียงชวงเวลาเดียว  
 ผลการวิจัยคร้ังนี้แสดงใหเห็นวาคาอัตราการเตนของหัวใจเปนสัญญาณทางกายภาพที่นาจะ
เหมาะสมกวาคาความอิ่มตัวของออกซิเจนในกระแสเลือด ดังนั้นพยาบาลจึงควรใชคาอัตราการเตน
ของหัวใจเปนตัวช้ีวัด ในการประเมินสัญญาณทางกายภาพในทารกคลอดกอนกําหนด 
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 This descriptive correlational research aimed to determine relationships between   
physiological signals and pain response reaction in preterm babies with venous puncture. The 
sample included 55 preterm babies with < 37 weeks of gestational age, Data were collected 
during May 2010 to April 2011 from the sample admitted in a hospital in Ayuthaya province. 
Research instruments were the demographic record form, the physiological signals’ record form 
to record heart rate and oxygen saturation, Pulse Oximeter, and the Neonatal Infant Pain Scale 
with its inter-observer reliability of .84. Data were analyzed by using frequencies, percents, 
means, standard deviations, and Pearson’s correlation coefficients.  
 Results revealed that at immediately after finished venous puncture, heart rates were 
associated with pain response reaction of the sample (r = .432, p < .01, r = .616, p < .01 and         
r = -.496, p < .01, respectively). At immediately after finishing the venous puncture, oxygen 
saturation in blood was associated with pain response reaction (r = -.338, p < .05), but not at 5 
and 30 minutes (p > .05). Therefore, heart rates were associated with pain response reaction at 
every point of venous puncture time, but oxygen saturation was associated with pain response 
reaction only at immediately after finished the venous puncture.  
 These findings suggest that nurses should apply the baby’s heart rate as an 
appropriated indicator to assess physiological signals in preterm babies. 
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