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ความสมัพันธ์ระหว่างอายุของมารดากบัการเพิ่มขึ้นของน้ำหนักทารกตั้งแต่แรกเกดิถงึอายุ 1 เดือน: 
การศึกษาเชิงวิเคราะห์แบบยอ้นหลงัในโรงพยาบาลสมเด็จพระสังฆราชองค์ที ่19 จังหวดักาญจนบุร ี

อรุชา วงศ์พีรกุล, พ.บ.1 

บทคัดย่อ 
การเพิ่มขึ้นของน้ำหนักทารกในช่วงเดือนแรกหลังคลอดเป็นตัวชี้วัดสำคัญของการเจริญเติบโต การวิจัยนี้มี

วัตถุประสงค์เพื่อศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างอายุของมารดากับอัตราการเพิ่มน้ำหนักเฉลี่ยต่อวันของทารกตั้งแต่แรกเกิด
ถึงอายุประมาณ 1 เดือน โดยกำหนดเป็นช่วงอายุ 30–40 วันหลังคลอด เป็นการศึกษาเชิงวิเคราะห์แบบย้อนหลังในคู่
มารดา–ทารกที่คลอดในโรงพยาบาลสมเด็จพระสังฆราชองค์ที ่ 19 จังหวัดกาญจนบุรี โดยใช้ข้อมูลระหว่างวันที่ 1 
มกราคม 2566 ถึง 31 ธันวาคม 2568 และดำเนินการวิจัยระหว่างวันท่ี 31 กรกฎาคม ถึง 28 สิงหาคม 2569 จากข้อมูล
ทั้งหมด 845 คู่ มีข้อมูลเข้าเกณฑ์วิเคราะห์ 685 คู่ วิเคราะห์ข้อมูลด้วยสถิติเชิงพรรณนา การวิเคราะห์ความแปรปรวน
ทางเดียว สหสัมพันธ์เพียร์สันและสเปียร์แมน และการถดถอยเชิงเส้นพหุคูณ  

ผลการศึกษาพบว่าอายุมารดาเฉลี่ย 28.51±6.27 ปี ทารกมีอัตราการเพิ่มน้ำหนักเฉลี่ย 32.38±8.78 กรัม/วัน 
โดยทารกในกลุ ่มมารดาอายุน้อยกว่า 20 ปี อายุ 20–34 ปี และอายุ 35 ปีขึ ้นไป มีอัตราการเพิ ่มน้ำหนักเฉลี่ย 
33.01±9.14, 32.35±8.73 และ 32.13±8.87 กรัม/วัน ตามลำดับ ซึ่งไม่แตกต่างกันอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (p=0.801) 
ไม่พบความสัมพันธ์ระหว่างอายุมารดาแบบต่อเนื่องกับอัตราการเพิ่มน้ำหนักเฉลี่ยต่อวัน ( r=-0.021, p=0.581) และ
ภายหลังปรับปัจจัยร่วมยังไม่พบความสัมพันธ์ระหว่างกลุ่มอายุมารดากับอัตราการเพิ่มน้ำหนักเฉลี่ยต่อวันของทารก 
ขณะที่เพศทารกและน้ำหนักแรกเกิดมีความสัมพันธ์กับอัตราการเพิ่มน้ำหนักเฉลี่ยต่อวันอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ โดยผล
การศึกษานี้สนับสนุนให้การติดตามการเจริญเติบโตของทารกในช่วงเดือนแรก พิจารณาปัจจัยพื้นฐานของทารก 
โดยเฉพาะน้ำหนักแรกเกิด ร่วมกับปัจจัยด้านมารดาและการคลอด มากกว่าการใช้อายุมารดาเพียงปัจจัยเดียว 
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Association between Maternal Age and Infant Weight Gain from Birth to One Month of 
Age: A Retrospective Analytical Study at Somdet Phra Sangharaja the 19th Hospital, 

Kanchanaburi Province 

Arucha Wongpeerakul, M.D.1 

Abstract 
Infant weight gain during the first month of life is an important indicator of early growth. This 

study aimed to examine the association between maternal age and average daily infant weight gain 
from birth to approximately one month of age, operationally defined as 30–40 days after birth.  A 
retrospective analytical study was conducted among mother–infant pairs delivered at Somdet Phra 
Sangharaja the 19th Hospital, Kanchanaburi Province, using data from January 1, 2023, to December 31, 
2025. The study was conducted from July 31 to August 28, 2026. Of 845 mother–infant pairs identified, 685 
met the eligibility criteria for analysis. Descriptive statistics, one-way analysis of variance, Pearson and 
Spearman correlation analyses, and multiple linear regression were performed.  

The results found that the mean maternal age was 28.51±6.27 years, and the mean daily 
infant weight gain was 32.38±8.78 g/day. Mean daily weight gain among infants born to mothers aged 
<20, 20–34, and ≥35 years was 33.01±9.14, 32.35±8.73, and 32.13±8.87 g/day, respectively, with no 
statistically significant difference among groups (p=0.801). Maternal age as a continuous variable was 
not correlated with daily infant weight gain (r=-0.021, p=0.581). After adjustment for relevant covariates, 
maternal age groups remained unassociated with daily infant weight gain, whereas infant sex and birth 
weight were significantly associated with the outcome. These findings support monitoring early infant 
growth based on infant characteristics, particularly birth weight, together with maternal and perinatal 
factors rather than maternal age alone. 
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บทนำ 
การเจริญเติบโตในช่วงเดือนแรกหลังคลอด

เป็นช่วงสำคัญของการปรับตัวของทารกจากชีวิตใน
ครรภ์สู่ภายนอก น้ำหนักทารกในช่วงแรกอาจลดลงตาม
สรีรวิทยาก่อนเพิ่มขึ้นตามการได้รับสารอาหารและการ
ปรับตัวหลังคลอด การติดตามการเปลี่ยนแปลงของ
น้ำหนักจึงช่วยประเมินการเจริญเติบโต การได้รับนม 
และคัดกรองทารกที่มีความเสี่ยงต่อการเจริญเติบโตไม่
เหมาะสม (National Institute for Health and Care 
Excellence, 2017; World Health Organization, 
2009) นอกจากนี้ การประเมินอัตราการเพิ่มขึ ้นของ
น้ำหนักตามช่วงเวลา (weight velocity) ช่วยสะท้อน
รูปแบบการเปลี ่ยนแปลงของน้ำหนักในระยะต้นได้
มากกว ่าการพ ิจารณาน ้ำหน ัก ณ จ ุดเวลาเด ียว 
โดยเฉพาะในช ่วงแรกของช ีว ิต  (World Health 
Organization, 2009; Paul et al., 2016) 

การศ ึกษาก ่อนหน้าพบว ่าร ูปแบบการ
เปลี่ยนแปลงของน้ำหนักทารกในเดือนแรกสัมพันธ์กับ
ปัจจัยหลายด้าน เช่น น้ำหนักแรกเกิด อายุครรภ์ วิธี
คลอด และการได ้ร ับนม (Aydın & Yalçın, 2024; 
Flaherman et al., 2022; Ginsburg et al., 2023; 
Paul et al., 2016) ขณะเดียวกัน อายุของมารดาเป็น
ปัจจัยพื้นฐานที่สัมพันธ์กับผลลัพธ์การตั้งครรภ์และ
ทารกแรกเกิด โดยทั้งมารดาวัยรุ่นและมารดาอายุมากมี
รายงานความสัมพันธ์กับการคลอดก่อนกำหนด น้ำหนัก
แรกเกิดต่ำ และผลลัพธ์แรกเกิดที่ไม่พึงประสงค์บาง
ประการ (Aradhya et al., 2023; Huang et al., 2025; 
Wang et al., 2024; World Health Organization, 2024) 

ในประเทศไทย ป ัจจ ัยด ้านอายุ ภาวะ
โภชนาการของมารดา ดัชนีมวลกายก่อนตั ้งครรภ์ 
น้ำหนักที่เพิ่มขึ้นระหว่างตั้งครรภ์ และภาวะแทรกซ้อน
ระหว่างตั้งครรภ์ได้รับการศึกษาว่ามีความเกี่ยวข้องกับ
น้ำหนักแรกเกิดและภาวะแทรกซ้อนของทารก (เกษร 
โตแสง และปณัชช์ฐิตา ขุนบุญยัง, 2024; ณัฐธีร์ ธนะ
ไชยพันธุ์, 2025; พัชรินทร์ เรืองธุวกุล, 2024; อาริยา 
พ ัดชา , 2026) อย ่ า ง ไ รก ็ตาม  งานส ่ วนใหญ ่ ให้

ความสำคัญกับผลลัพธ ์ ณ แรกเกิด  มากกว่าการ
เปลี่ยนแปลงของน้ำหนักภายหลังจำหน่าย ขณะที่การ
เพิ่มน้ำหนักในช่วงเดือนแรกอาจได้รับอิทธิพลเพิ่มเติม
จากการให้นม ภาวะสุขภาพทารก การดูแลหลังคลอด 
และบริบทของครอบครัว จึงไม่อาจสรุปจากความสัมพันธ์
ระหว่างอายุมารดากับน้ำหนักแรกเกิดได้โดยตรง 

ใ น บ ร ิ บ ท ข อ ง โ ร ง พ ย า บ า ล ส ม เ ด็ จ
พระสังฆราชองค์ที่ 19 มีการติดตามน้ำหนักทารกหลัง
คลอดในคลินิกสุขภาพเด็กดีอย่างต่อเนื่อง แต่ยังขาด
ข้อมูลเชิงวิเคราะห์เกี่ยวกับความสัมพันธ์ระหว่างอายุ
มารดากับอัตราการเพิ่มน้ำหนักของทารกในช่วงเดือน
แรก ภายหลังควบคุมปัจจัยของมารดา การตั้งครรภ์ 
การคลอด และทารกแรกเกิด การศึกษานี้จึงมุ่งศึกษา
ความสัมพันธ์ระหว่างอายุของมารดากับการเพิ่มขึ้นของ
น้ำหนักทารกตั้งแต่แรกเกิดถึงอายุ 1 เดือน โดยกำหนด
นิยามเชิงปฏิบัติของน้ำหนักทารกเมื่ออายุ 1 เดือน เป็น
น้ำหนักที่ชั่งได้ในช่วงอายุ 30–40 วันหลังคลอด โดยใช้
อัตราการเพิ่มน้ำหนักเฉลี่ยต่อวันเป็นผลลัพธ์หลัก เพื่อ
ลดผลจากความแตกต่างของวันที่ทารกมาติดตามและ
เพื่อให้สามารถเปรียบเทียบการเจริญเติบโตระหว่าง
กลุ่มอายุมารดาได้อย่างเหมาะสม 
วัตถุประสงค ์

1. เพื่อศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างอายุของ
มารดากับอัตราการเพิ่มน้ำหนักเฉลี่ยต่อวันของทารก
ตั้งแต่แรกเกิดถึงอายปุระมาณ 1 เดือน (30–40 วันหลัง
คลอด) ภายหลังควบคุมปัจจัยร่วมด้านมารดา การ
ตั้งครรภ์ การคลอด และทารก  

2. เพื ่อเปรียบเทียบน้ำหนักเพิ ่มรวมและ
อัตราการเพิ่มน้ำหนักเฉลี่ยต่อวันของทารกระหว่างกลุ่ม
มารดาอายุน้อยกว่า 20 ปี อายุ 20–34 ปี และอายุ 35 
ปีขึ้นไป  

3. เพื่อศึกษาลักษณะของมารดา การตั้งครรภ์ 
การคลอด และทารกในแต่ละกลุ่มอายุของมารดา 
สมมุติฐานการวิจัย 

อายุของมารดามีความสัมพันธ์กับอัตราการ

เพิ่มน้ำหนักเฉลี่ยต่อวันของทารกตั้งแต่แรกเกิดถึงอายุ
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ประมาณ 1 เดือน (30–40 วันหลังคลอด) ภายหลัง

ควบคุมปัจจัยร่วมที่เกี่ยวข้อง 

วิธีดำเนินการวิจัย 

รูปแบบการวิจัยและสถานที่ศึกษา 

การวิจัยนี้เป็นการศึกษาเชิงวิเคราะห์แบบ

ย้อนหลัง (retrospective analytical study) โดยใช้

ข ้อม ูลจากเวชระเบียนมารดา เวชระเบียนทารก 

ฐานข้อมูลการคลอด ระบบสารสนเทศโรงพยาบาล 

และข้อมูลการติดตามทารกที ่คลินิกสุขภาพเด็กดี 

โรงพยาบาลสมเด็จพระสังฆราชองค์ที ่ 19 จังหวัด

กาญจนบุรี ครอบคลุมข้อมูลการคลอดระหว่างวันที่ 1 

มกราคม 2566 ถึง 31 ธันวาคม 2568 และดำเนินการวิจัย

ภายหลังได้รับการรับรองจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ 

ระหว่างวันท่ี 31 กรกฎาคม ถึง 28 สิงหาคม 2569 

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 

ประชากรของการศึกษา คือ คู ่มารดา–

ทารกท ี ่ทารกเป ็นทารกเก ิดม ีช ีพและคลอดใน

โรงพยาบาลสมเด็จพระสังฆราชองค์ที่ 19 ในช่วงเวลาที่

ศึกษา โดยใช้วิธีคัดเลือกกลุ่มตัวอย่างแบบรวมทั้งหมด

ตามเกณฑ์ (total sampling) จากข้อมูลคู ่มารดา–

ทารกท่ีสามารถสืบค้นได้ทั้งหมดจำนวน 845 คู ่

จากข้อมูลคู่มารดา–ทารกที่สามารถสืบค้น

ได้ทั้งหมด 845 คู่ คัดออก 144 คู่ เนื่องจากอายุทารก 

ณ วันที่ชั่งน้ำหนักติดตามไม่อยู่ในช่วง 30–40 วันหลัง

คลอด เหลือ 701 คู่ จากนั้นคัดออกอีก 16 คู่ เนื่องจาก

ข้อมูลน้ำหนักแรกเกิด น้ำหนักติดตาม หรือข้อมูลสำคัญ

ที่จำเป็นต่อการคำนวณผลลัพธ์หลักไม่ครบถ้วน เหลือ

กลุ่มตัวอย่างสำหรับการวิเคราะห์จำนวน 685 คู่ คิด

เป็นร้อยละ 81.1 ของข้อมูลทั้งหมด 

จำนวนกล ุ ่มต ัวอย ่างด ังกล ่าวม ีความ

เพียงพอต่อการวิเคราะห์ถดถอยเชิงเส้นพหุคูณ เมื่อ

พิจารณาจากจำนวนตัวแปรอิสระที่นำเข้าสู่แบบจำลอง

และจำนวนกลุ่มตัวอย่างต่อพารามิเตอร์ที่ประมาณค่า 

เกณฑ์คัดเข้า 

เกณฑ์คัดเข้า ได้แก่ 1) เป็นทารกเกิดมีชีพที่

คลอดในโรงพยาบาลสมเด็จพระสังฆราชองค์ที ่ 19 

ในช่วงวันท่ี 1 มกราคม 2566 ถึง 31 ธันวาคม 2568 2) 

สามารถเชื่อมโยงข้อมูลของมารดาและทารกได้ 3) มี

ข้อมูลอายุของมารดา ณ เวลาคลอด 4) มีข้อมูลน้ำหนัก

แรกเกิด 5) มีข้อมูลน้ำหนักทารกจากการมาติดตาม

ในช่วงอายุ 30–40 วันหลังคลอด และ 6) มีข้อมูล

เพียงพอสำหรับคำนวณอัตราการเพิ่มน้ำหนักเฉลี่ยต่อวัน 

เกณฑ์คัดออก 

เกณฑ์คัดออก ได้แก่ 1) ข้อมูลตัวแปรหลัก 

ได้แก่ อายุของมารดา น้ำหนักแรกเกิด หรือน้ำหนัก

ติดตามไม่ครบถ้วน 2) ไม่สามารถเชื ่อมโยงข ้อมูล

ระหว่างมารดาและทารกได้ 3) อายุทารก ณ วันที่ช่ัง

น้ำหนักติดตามไม่อยู่ในช่วง 30–40 วันหลังคลอด และ 

4) มีข้อมูลน้ำหนักหรือข้อมูลสำคัญที่ไม่สมเหตุสมผล

และไม่สามารถตรวจสอบเพื่อใช้คำนวณผลลัพธ์หลักได้ 

ทั้งนี้ กระบวนการคัดเลือกกลุ่มตวัอย่างและ

จำนวนในแต่ละขั้นตอน สามารถแสดงไว้ในแผนภาพ

การคัดเลือกกลุ่มตัวอย่าง (ภาพท่ี 1)  ดังนี ้
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คู่มารดา–ทารกท่ีสามารถสืบค้นไดท้ั้งหมด 

n=845 

 
คัดออก เนื่องจากอายุทารก ณ วนัท่ีช่ังน้ำหนักไม่อยู่ในช่วง 30–40 วัน 

n=144 

 
คู่มารดา–ทารกท่ีเข้าเกณฑด์้านช่วงอายุ 

n=701 

 
คัดออก เนื่องจากข้อมูลน้ำหนักหรือข้อมูลสำคัญสำหรบัคำนวณผลลัพธ์หลักไม่ครบถ้วน 

n=16 

 
กลุ่มตัวอย่างสำหรับการวิเคราะห์ 

n=685 

ภาพที่ 1 แผนภาพการคัดเลือกกลุ่มตัวอย่าง 

ตัวแปรและนิยามเชิงปฏิบัติ 

1. ตัวแปรอิสระหลัก คือ อายุของมารดา ณ 

เวลาคลอด โดยใช้ข้อมูลอายุที ่บ ันทึกในระบบเวช

ระเบียนในรูปปี เดือน และวัน และคำนวณเป็นอายุ

หน่วยปีสำหรับการวิเคราะห์แบบตัวแปรต่อเนื ่อง 

นอกจากนี้จำแนกอายุมารดาออกเป็น 3 กลุ่ม ได้แก่ 

อายุน้อยกว่า 20 ปี, อายุ 20–34 ปี และอายุ 35 ปีขึ้น

ไป โดยกำหนดกลุ่มอายุ 20–34 ปีเป็นกลุ่มอ้างอิงใน

การวิเคราะห์ถดถอย 

2. ผลลัพธ์หลักของการศึกษา คือ อัตราการ

เพิ ่มน้ำหนักเฉลี ่ยต่อวันของทารก (average daily 

weight gain) ซึ่งในการศึกษานี้กำหนดเชิงปฏิบัติเป็น

ช่วงอายุ 30–40 วันหลังคลอด หน่วยกรัมต่อวัน โดย

คำนวณจากผลต่างระหว่างน้ำหนักเมื ่อมาติดตามกับ

น้ำหนักแรกเกิด แล้วหารด้วยจำนวนวันตั้งแต่วันคลอด

ถึงวันท่ีช่ังน้ำหนักติดตาม ดังสูตร 

อัตราการเพิ่มน้ำหนักเฉลี่ยต่อวัน (กรัม/วัน) 

= [น้ำหนักวันท่ีติดตาม (กรัม) – น้ำหนัก 

แรกเกิด (กรัม)] / จำนวนวันตั้งแต่แรกเกิดถึงวันที่ติดตาม 

3. ผลลัพธ์รอง คือ น ำ้หนักที่เพิ่มขึน้รวม
ตัง้แต่แรกเกิดถึงวนัท่ีติดตำม หน่วยกรมั 

4. ตัวแปรร ่วมที ่พ ิจารณาในการศึกษา 

ได้แก่ เพศทารก น้ำหนักแรกเกิด อายุครรภ์เมื่อคลอด 

วิธีคลอด จำนวนครั้งการฝากครรภ์ ลำดับครรภ์ ดัชนี

มวลกายของมารดาก่อนตั ้งครรภ์ น้ำหนักที ่เพิ ่มขึ้น

ระหว่างตั้งครรภ์ ภาวะความดันโลหิตสูงขณะตั้งครรภ์ 

ภาวะเบาหวานขณะตั้งครรภ์ และการเลี้ยงลูกด้วยนม

แม่อย่างเดียวในช่วงอายุประมาณ 1 เดือน 

5. ภาวะคลอดก่อนกำหนด หมายถึง การ

คลอดก่อนอายุครรภ์ 37 สัปดาห์ และภาวะทารกแรก

เกิดน้ำหนักน้อย หมายถึง น้ำหนักแรกเกิดน้อยกว่า 

2,500 กร ัม ต ัวแปรทั ้ งสองใช ้สำหร ับการอธ ิบาย

ลักษณะกลุ่มตัวอย่างและการวิเคราะห์เปรียบเทียบ แต่

ไม่นำเข้าสู่แบบจำลองถดถอยหลัก พร้อมกับอายุครรภ์

และน้ำหนักแรกเกิด ซึ่งเป็นตัวแปรต้นกำเนิดเดียวกัน 

เพื่อลดความซ้ำซ้อนของข้อมูลและความเสี่ยงต่อภาวะ

พหุสัมพันธ์ระหว่างตัวแปรอิสระ
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             กรอบแนวคิดการวิจัย 

ตัวแปรอิสระหลัก 

→ 

ปัจจัยร่วม 

→ 

ผลลัพธ์หลัก 

อายุของมารดา ณ  

วันท่ีคลอด 

<20 ปี / 20–34 ปี / 

≥35 ปี 

ด้านมารดาและการตั้งครรภ์  

• จำนวนครั้งการฝากครรภ์  

• ลำดับครรภ์  

• BMI ก่อนตั้งครรภ์  

• น้ำหนักเพิ่มระหว่างตั้งครรภ์  

• ความดันโลหิตสูงขณะตั้งครรภ์  

• เบาหวานขณะตั้งครรภ ์

ด้านการคลอดและทารก  

• เพศทารก  

• น้ำหนักแรกเกิด  

• อายุครรภ์เมื่อคลอด  

• วิธีคลอด 

ด้านหลังคลอด  

• การเลีย้งลูกด้วยนมแม่อย่าง

เดียวช่วงอายุประมาณ 1 

เดือน 

อัตราการเพิ่มน้ำหนักเฉลี่ยต่อ

วันของทารก ตั้งแต่แรกเกิด

ถึงอายุ 30–40 วัน  

หน่วยกรัม/วัน 

  

→ 

ผลลัพธ์รอง 

น้ำหนักเพิ่มรวม หน่วยกรัม 

เคร่ืองมือและการเก็บรวบรวมข้อมูล 

เครื ่องมือที่ใช้ในการวิจัย คือ แบบบันทึก

ข้อมูลจากเวชระเบียนและฐานข้อมูลโรงพยาบาล 

( Case Record Form: CRF) ซ ึ ่ ง พ ั ฒน า ข ึ ้ น ต า ม

วัตถุประสงค์ของการวิจัย นิยามเชิงปฏิบัติของตัวแปร 

และรายการข ้อม ูลท ี ่ม ีอย ู ่ ในระบบเวชระเบ ียน 

ประกอบด้วยข้อมูลสำคัญ 4 ส่วน ได้แก่ 1) ข้อมูล

มารดาและประวัติการตั้งครรภ์ 2) ข้อมูลการคลอด 3) 

ข้อมูลทารกแรกเกิด และ 4) ข้อมูลการติดตามทารก

และน้ำหนักในช่วงอายุ 30–40 วันหลังคลอด 

เนื ่องจากเครื ่องมือเป็นแบบบันทึกข้อมูล

จากเวชระเบียน ไม ่ใช ่แบบสอบถามหรือมาตรวัด

คุณลักษณะเชิงนามธรรม การประเมินคุณภาพข้อมูลจึง

มุ่งเน้นความชัดเจนของนิยามตัวแปร ความสอดคล้อง

ระหว่างตัวแปรกับแหล่งข้อมูล และความครบถ้วนของ

ข้อมูลที่นำมาวิเคราะห์ โดยไม่ใช้ค่าความเชื่อมั่นของ

แบบสอบถามเป็นเกณฑ์ประเมินเครื่องมือ 

ก่อนการวิเคราะห์ ผู้วิจัยตรวจสอบข้อมูลซ้ำ 

(duplicate records) ค ่าท ี ่ส ูญหาย (missing data) 

ความสมเหตุสมผลของค่าตัวแปร และความสอดคล้อง

ระหว่างน้ำหนักแรกเกิด น้ำหนักติดตาม อายุทารก และ

ข้อมูลมารดา โดยข้อมูลส่วนบุคคลที่สามารถระบุตัว

บุคคลได้ ไม่นำเข้าสู่ฐานข้อมูลสำหรับการวิเคราะห์ 

สำหรับข้อมูลน้ำหนักทารก น้ำหนักแรกเกิด

ได้จากข้อมูลที่บันทึกภายหลังคลอดตามระบบบริการ

ของโรงพยาบาล ส่วนน้ำหนักติดตามได้จากการช่ัง

น้ำหนักเมื่อทารกมารับบริการในช่วงอายุ 30–40 วัน

หลังคลอด เนื ่องจากเป็นการศึกษาย้อนหลัง การ
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ควบคุมชนิดของเครื ่องชั ่ง ผู ้ชั ่ง และขั ้นตอนการช่ัง

น ้ำหน ักในแต ่ละช ่วงเวลาไม ่สามารถดำเน ินการ

ย้อนหลังได้ทั้งหมด ประเด็นดังกล่าวจึงพิจารณาเป็น

ข้อจำกัดของการศึกษา 

การวิเคราะห์ข้อมูล 

วิเคราะห์ข้อมูลด้วยโปรแกรม IBM SPSS 

กำหนดระดับนัยสำคัญทางสถิติที่ p<0.05 โดยแบ่งการ

วิเคราะห์เป็น 2 ส่วน ดังนี้ 

1. สถิติเชิงพรรณนา ข้อมูลเชิงกลุ่ม

รายงานด้วยจำนวนและร้อยละ สว่นข้อมูลเชิงปริมาณ

รายงานด้วยค่าเฉลีย่และส่วนเบีย่งเบนมาตรฐาน โดย

รายงานค่าต่ำสุดและค่าสูงสุดเพิ่มเติมสำหรับอายุมารดา 

2. สถิติเชิงอนุมาน ตรวจสอบการแจกแจง

ของอัตราการเพิ่มน้ำหนักเฉลี่ยต่อวันด้วย Shapiro–

Wilk test และตรวจสอบความเท ่าก ันของความ

แ ป ร ป ร ว น ร ะ ห ว ่ า ง ก ล ุ ่ ม ด ้ ว ย  Levene’s test 

เปรียบเทียบตัวแปรเชิงกลุ่มระหว่างกลุ่มอายุมารดา

ด้วย Chi-square test และเปรียบเทียบตัวแปรเชิง

ปริมาณระหว่าง 3 กลุ่มอายุด้วย one-way analysis 

of variance (one-way ANOVA) 

วิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างอายุของ

มารดาแบบตัวแปรต่อเนื ่องกับอัตราการเพิ่มน้ำหนัก

เฉล ี ่ยต ่อว ันของทารกด ้วย Pearson correlation 

coefficient แ ล ะ ใ ช ้  Spearman rank correlation 

coefficient เพื ่อประเมินความสอดคล้องของผลเมื่อ

พิจารณาความสัมพันธ์เชิงอันดับ 

วิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างกลุ่มอายุของ

มารดากับอัตราการเพิ ่มน้ำหนักเฉลี ่ยต่อว ันด้วย 

multiple linear regression โ ดยนำต ั วแปร เข ้ าสู่

แบบจำลองพร้อมกันตามกรอบแนวคิดที ่กำหนดไว้

ล ่วงหน้า (enter method) และกำหนดมารดาอายุ 

20–34 ปีเป็นกลุ่มอ้างอิง วิเคราะห์เป็น 3 แบบจำลอง 

ได ้แก่ Model 0 วิเคราะห์โดยไม ่ปร ับปัจจ ัยร ่วม ; 

Model 1 ปรับด้วยเพศทารก น้ำหนักแรกเกิด อายุ

ครรภ์เมื ่อคลอด วิธีคลอด จำนวนครั้งการฝากครรภ์ 

และลำดับครรภ์; และ Model 2 ปรับตัวแปรทั้งหมดใน 

Model 1 ร่วมกับดัชนีมวลกายก่อนตั้งครรภ์ น้ำหนักท่ี

เพิ่มขึ้นระหว่างตั้งครรภ์ ภาวะความดันโลหิตสูงขณะ

ตั้งครรภ์ ภาวะเบาหวานขณะตั้งครรภ์ และการเลี้ยงลูก

ด้วยนมแม่อย่างเดียวในช่วงอายุประมาณ 1 เดือน 

ในแบบจำลองหลักใช้น้ำหนักแรกเกิดและ

อายุครรภ์เมื ่อคลอดเป็นตัวแปรต่อเนื ่อง และไม่นำ

ภาวะทารกแรกเกิดน้ำหนักน้อยและภาวะคลอดก่อน

กำหนดเข้าสู่แบบจำลองพร้อมกัน เพื่อลดความซ้ำซ้อน

เชิงนิยาม ตรวจสอบภาวะพหุสัมพันธ์ระหว่างตัวแปร

อ ิ ส ร ะ ด ้ ว ย  variance inflation factor (VIF) โ ด ย

กำหนด VIF<5 เป็นเกณฑ์ที่ยอมรับได้ รวมทั้งตรวจสอบ

ความเป็นเส้นตรง ความสม่ำเสมอของความแปรปรวน

ของค่าคลาดเคลื่อน การแจกแจงของ residuals และ

ความเป็นอิสระของค่าคลาดเคลื่อน รายงานผลเป็นค่า

สัมประสิทธิ ์ถดถอยไม่มาตรฐาน (unstandardized 

coefficient; B) ช่วงความเชื ่อมั ่นร้อยละ 95 ค่า p-

value, R², adjusted R² และ F-statistic 

เพื่อประเมินโอกาสเกิด selection bias มี

การเปรียบเทียบอายุมารดา เพศทารก และน้ำหนักแรก

เกิดระหว่างกลุ่มที่เข้าสู่และไม่เข้าสู่การวิเคราะห์หลัก

ตามความครบถ้วนของข้อมูลที่มีอยู่ 

การพิทักษ์สิทธิกลุ่มตัวอย่าง 

ก า ร ว ิ จ ั ย น ี ้ ไ ด ้ ร ั บ ก า ร ร ั บ ร อ ง จ า ก

คณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ สำนักงาน

สาธารณสุขจังหวัดกาญจนบุรี  เลขที่ EC.NO.027/2569 

รับรองตั ้งแต่ว ันที่  31 กรกฎาคม 2569 ถึงวันที่ 31 

กรกฎาคม 2570 เป็นการใช้ข้อมูลย้อนหลังจากเวช

ระเบียนและฐานข้อมูลโรงพยาบาล ไม่มีการติดต่อ

มารดา ผู ้ปกครอง หรือทารกโดยตรง ไม่มีการตรวจ

ร่างกาย การเจาะเลือด การให้ยา หรือการแทรกแซง
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การดูแลตามปกติ ผู้วิจัยใช้รหัสการวิจัยแทนข้อมลูระบุ

ตัวบุคคล และไม่นำชื่อ–สกุล เลขประจำตัวประชาชน 

เลขโรงพยาบาล ที ่อยู ่ หรือหมายเลขโทรศัพท์ เข้าสู่

ฐานข้อมูลที่ใช้ในการวิเคราะห์ ซึ่งเป็นการรายงานผลใน

ภาพรวมโดยไม่สามารถระบุตัวบุคคลได้ 

ผลการวิจัย  

1. ลักษณะของกลุ่มตัวอย่างจำแนกตาม

กลุ่มอายุของมารดา 

จากกลุ ่มตัวอย่างที ่ ใช ้ในการวิเคราะห์

จำนวน 685 ราย พบว่าอายุมารดาเฉลี่ย 28.51±6.27 ปี 

โดยมีอายุต่ำสุด 14.73 ปี และสูงสุด 46.62 ปี อายุ

ทารก ณ วันท่ีช่ังน้ำหนักเฉลี่ย 34.27±2.56 วัน น้ำหนัก

แรกเกิดเฉลี่ย 3,080±390 กรัม และน้ำหนักเมื่ออายุ 

30–40 วันหลังคลอดเฉลี ่ย 4,190±460 กรัม มารดา

อายุน้อยกว่า 20 ปีมีจำนวน 67 ราย (ร้อยละ 9.8)  อายุ 

20–34 ปี จำนวน 508 ราย (ร้อยละ 74.2) และอายุ 35 

ปีขึ้นไปจำนวน 110 ราย (ร้อยละ 16.1) รายละเอียด

แสดงในตารางที่ 1

ตารางที่ 1 ลักษณะของกลุ่มตัวอย่างจำแนกตามกลุ่มอายุของมารดา 

ตัวแปร รวม (n=685) <20 ปี  
(n=67) 

20–34 ปี 
(n=508) 

≥35 ปี 
(n=110) 

p-value 

เพศ, n (%)     0.089 
ชาย 362 (52.8) 43 (64.2) 267 (52.6) 52 (47.3)  
หญิง 323 (47.2) 24 (35.8) 241 (47.4) 58 (52.7)  
น้ำหนักแรกเกิด, กรัม 3,080±390 2,970±350 3,080±390 3,130±370 0.033* 
อายุครรภ์เมื่อคลอด, 
สัปดาห ์

38.49±1.25 38.14±1.40 38.52±1.26 38.58±1.10 0.049* 

คลอดก่อนกำหนด, n (%) 73 (10.7) 13 (19.4) 50 (9.8) 10 (9.1) 0.049* 
ผ่าตัดคลอด, n (%) 255 (37.2) 26 (38.8) 182 (35.8) 47 (42.7) 0.521 
ฝากครรภ์ ≥5 ครั้ง, n (%) 652 (95.2) 59 (88.1) 485 (95.5) 108 (98.2) 0.008* 
BMI ก่อนตั้งครรภ์, กก./ม² 22.63±3.56 21.38±3.13 22.46±3.59 24.14±3.21 <0.001* 
ความดันโลหิตสูงขณะ
ตั้งครรภ์, n (%) 

35 (5.1) 1 (1.5) 21 (4.1) 13 (11.8) 0.001* 

เบาหวานขณะตั้งครรภ์, n (%) 25 (3.6) 1 (1.5) 16 (3.1) 8 (7.3) 0.069 
นมแม่อย่างเดยีวช่วงอายุ
ประมาณ 1 เดือน, n (%) 

408 (59.6) 32 (47.8) 313 (61.6) 63 (57.3) 0.082 

หมายเหตุ: ข้อมูลต่อเนื่องแสดงเป็น Mean±SD; * p<0.05 

2. การเพิ่มขึ้นของน้ำหนักทารกจำแนก

ตามกลุ่มอายุของมารดา 

อัตราการเพิ่มน้ำหนักเฉลี่ยต่อวันในกลุ่ม

มารดาอายุน้อยกว่า 20 ปี อายุ 20–34 ปี และอายุ 35 ปี

ข ึ ้ น ไ ป  เ ท ่ า ก ั บ  33.01±9.14, 32.35±8.73 แ ล ะ 

32.13±8.87 กรัม/วัน ตามลำดับ ไม่แตกต่างกันอย่างมี

นัยสำคัญทางสถิติ (p=0.801) เช่นเดียวกับน้ำหนักเพิ่ม

รวม (p=0.787) ขณะที ่น้ำหนักแรกเกิดแตกต่างกัน

ระหว่างกลุ่มอย่างมีนัยสำคัญ (p=0.033) ดังแสดงใน

ตารางที่ 2
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ตารางที่ 2 การเพิ่มขึ้นของน้ำหนักทารกจำแนกตามกลุ่มอายุของมารดา 

ตัวแปร รวม <20 ปี 20–34 ปี ≥35 ปี p-value 
น้ำหนักแรกเกิด, 
กรัม 

3,080±390 2,970±350 3,080±390 3,130±370 0.033* 

น้ำหนัก 30–40 
วัน, กรัม 

4,190±460 4,100±500 4,200±460 4,220±440 0.178 

น้ำหนักเพิ่มรวม, 
กรัม 

1,111.38±316.90 1,121.72±324.73 1,114.02±316.60 1,092.91±315.70 0.787 

น้ำหนักเพิ่ม
เฉลี่ย, กรมั/วัน 

32.38±8.78 33.01±9.14 32.35±8.73 32.13±8.87 0.801 

หมายเหตุ: * p<0.05 

3. ปัจจ ัยท ี ่ส ัมพันธ ์ก ับอ ัตราการเพ่ิม

น้ำหนักเฉลี่ยต่อวันของทารก 

เมื่อวิเคราะห์อายุมารดาเป็นตัวแปรต่อเนื ่อง 

ไม่พบความสัมพันธ์กับอัตราการเพิ่มน้ำหนักเฉลี่ยต่อวัน 

ท ั ้ ง  Pearson correlation (r=-0.021, p=0.581) และ 

Spearman correlation (ρ=-0.015, p=0.688) ก า ร

ตรวจสอบข้อตกลงเบื ้องต้นของแบบจำลองไม่พบการ

ละเมิดที่มีนัยสำคัญ โดยค่า VIF ของตัวแปรในแบบจำลอง

สุดท้ายอยู่ระหว่าง 1.02–1.68 และค่าคลาดเคลื่อนมีการ

แจกแจงและความแปรปรวนอยู่ในเกณฑ์เหมาะสม การ

เปรียบเทียบลักษณะพื้นฐานของกลุ่มที่เข้าสู่และไม่เข้าสู่

การวิเคราะห์ไม่พบความแตกต่างอย่างมีนัยสำคัญในอายุ

มารดา เพศทารก และน้ำหนักแรกเกิด 

ผลการวิเคราะห์ถดถอยเชิงเส้นพหุคูณพบว่า 

เม ื ่อใช้มารดาอายุ 20–34 ปีเป ็นกล ุ ่มอ ้างอิง ไม ่พบ

ความสัมพันธ์ระหว่างกลุ่มอายุของมารดากับอัตราการเพิ่ม

น้ำหนักเฉลี่ยต่อวันทั้งก่อนและหลังปรับปัจจัยร่วม ใน 

Model 2 กลุ่มมารดาอายุน้อยกว่า 20 ปี มีค่า Adjusted 

B=-0.76 กร ัม/ว ัน (95% CI -3.04 ถ ึง 1.51, p=0.512) 

และกลุ่มอายุ 35 ปีขึ้นไปมีค่า B=0.39 กรัม/วัน (95% CI 

-1.43 ถึง 2.21, p=0.672) ดังแสดงในตารางที่ 3 

ตารางที่ 3 การวิเคราะห์ถดถอยเชิงเส้นของปัจจัยที่สัมพันธ์กับอัตราการเพิ่มน้ำหนักเฉลี่ยต่อวัน 

ตัวแปร Crude B (95% CI) Adjusted B (95% CI) p-value 
มารดาอายุ <20 ปี 0.66 (-1.58, 2.90) -0.76 (-3.04, 1.51) 0.512 
มารดาอายุ ≥35 ปี -0.23 (-2.04, 1.59) 0.39 (-1.43, 2.21) 0.672 
เพศชาย - 4.99 (3.72, 6.26) <0.001** 
น้ำหนักแรกเกิด, ต่อ 1 กก. - -3.84 (-5.54, -2.13) <0.001** 
อายุครรภ์, ต่อ 1 สัปดาห์ - 0.20 (-0.33, 0.73) 0.468 
ผ่าตัดคลอด - 0.28 (-1.04, 1.60) 0.681 
BMI ก่อนตั้งครรภ์ - -0.08 (-0.26, 0.10) 0.397 
น้ำหนักเพิ่มระหว่างตั้งครรภ์ - 0.08 (-0.12, 0.27) 0.434 
ความดันโลหิตสูงขณะตั้งครรภ์ - 1.35 (-1.56, 4.25) 0.363 
เบาหวานขณะตั้งครรภ์ - -0.95 (-4.33, 2.43) 0.582 
นมแม่อย่างเดียว - -0.94 (-2.23, 0.35) 0.152 
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Model fit: R²=0.119, adjusted R²=0.101, F(14,670)=6.46, ** p<0.001, VIF สูงสุด=1.68 

หมายเหตุ: Adjusted model ปรับด้วยเพศ น้ำหนักแรกเกิด อายุครรภ์ วิธีคลอด จำนวนครั้งการฝากครรภ์ ลำดับครรภ์ 

BMI ก่อนตั้งครรภ์ น้ำหนักเพิ่มระหว่างตั้งครรภ์ ความดันโลหิตสูงขณะตั้งครรภ์ เบาหวานขณะตั้งครรภ์ และการเลี้ยงลูก

ด้วยนมแม่อย่างเดียว; กลุ่มอ้างอิง ได้แก่ มารดาอายุ 20–34 ปี เพศหญิง และการคลอดทางช่องคลอด ; B คือ ค่า

สัมประสิทธ์ิถดถอยไม่มาตรฐาน หน่วยกรัม/วัน 

หลังปรับปัจจัยร่วม พบว่าทารกเพศชายมี

อัตราการเพิ่มน้ำหนักเฉลี่ยสูงกว่าเพศหญิง 4.99 กรัม/วัน 

(95% CI 3.72–6.26, p<0.001) ขณะที ่น ้ำหนักแรก

เกิดที่สูงขึ้น 1 กิโลกรัมสัมพันธ์กับอัตราการเพิ่มน้ำหนัก

เฉลี่ยที่ลดลง 3.84 กรัม/วัน (95% CI -5.54 ถึง -2.13, 

p<0.001) ส่วนอายุมารดาและปัจจัยร่วมอื ่นไม่พบ

ความสัมพันธ์อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ 

สรุปและอภิปรายผล 

การศึกษานี ้พบว่าอัตราการเพิ ่มน้ำหนัก

เฉลี่ยของทารกตั้งแต่แรกเกิดถึงอายุ 30–40 วัน เท่ากับ 

32.38±8.78 กรัม/วัน และไม่พบความแตกต่างอย่างมี

นัยสำคัญระหว่างทารกที่เกิดจากมารดาอายุน้อยกว่า 

20 ปี อายุ 20–34 ปี และอายุ 35 ปีขึ ้นไป ผลการ

วิเคราะห์ทั้งอายุมารดาแบบต่อเนื่องและแบบจัดกลุ่ม

ให้ผลสอดคล้องกัน โดยไม่พบความสัมพันธ์ระหว่างอายุ

มารดากับอัตราการเพิ่มน้ำหนักเฉลี่ยต่อวันของทารก

ภายหลังควบคุมปัจจัยร่วมที่เกี่ยวข้อง ผลดังกล่าวแสดง

ว่าในประชากรที่ศึกษานี้ อายุของมารดาเพียงอย่าง

เดียวไม่ได้เป็นปัจจัยสำคัญต่อการเพิ่มน้ำหนักของทารก

ในช่วงเดือนแรกหลังคลอด 

ผลที่ไม่พบความสัมพันธ์ระหว่างอายุมารดา

กับการเพิ่มน้ำหนักหลังคลอด แตกต่างจากหลักฐาน

จำนวนหนึ่งที่พบความสัมพันธ์ระหว่างอายุมารดากับ

ผลลัพธ์ในช่วงตั้งครรภ์และแรกเกิด เช่น การคลอดก่อน

กำหนดและน้ำหน ักแรกเก ิดต ่ำ (Aradhya et al., 

2023; Huang et al., 2025; Wang et al., 2024) 

ความแตกต่างนี้อาจเกิดจากผลลัพธ์ของการศึกษาครั้งนี้

เป็นการเปลี่ยนแปลงของน้ำหนักภายหลังคลอด ไม่ใช่

น้ำหนักแรกเกิดเพียงจุดเดียว เมื่อทารกเข้าสู่ระยะหลัง

คลอด ปัจจัยด้านการได้รับนม ภาวะสุขภาพของทารก 

การดูแลจากครอบครัว และการติดตามในระบบบริการ

อาจมีบทบาทต่อการเจริญเติบโตเพิ่มขึ้น ผลการศึกษา

ก่อนหน้าพบว่ารูปแบบการเปลี่ยนแปลงของน้ำหนักใน

เดือนแรกสัมพันธ์กับปัจจัยหลายด้านนอกเหนือจาก

อายุของมารดา (Aydın & Yalçın, 2024; Flaherman 

et al., 2022; Paul et al., 2016) 

แม้อัตราการเพิ่มน้ำหนักเฉลี่ยไม่แตกต่างกัน

ระหว่างกลุ่มอายุมารดา แต่พบว่าน้ำหนักแรกเกิดแตกต่างกัน

อย่างมีนัยสำคัญ โดยทารกของมารดาอายุน้อยกว่า 20 ปีมี

น้ำหนักแรกเกิดเฉลี่ยต่ำกว่ากลุ่มอื่น ข้อค้นพบนี้สอดคล้องกับ

หลักฐานที่แสดงความสัมพันธ์ระหว่างอายุมารดากับผลลัพธ์

ของการตั้งครรภ์และน้ำหนักแรกเกิด (Aradhya et al., 2023; 

Huang et al., 2025) จ ึงอาจสะท้อนว ่าอาย ุของมารดามี

ความสัมพันธ์กับภาวะตั้งต้นของทารกตั้งแต่ระยะตั้งครรภ์

มากกว่ากับอัตราการเพิ่มน้ำหนักในช่วงหลังคลอดโดยตรง 

ภายหลังปรับปัจจัยร่วม พบว่าทารกเพศ

ชายมีอัตราการเพิ่มน้ำหนักเฉลี่ยต่อวันสูงกว่าเพศหญิง 

ส่วนทารกที่มีน้ำหนักแรกเกิดสูงกว่ามีอัตราการเพิ่ม

น้ำหนักเฉลี่ยต่อวันต่ำกว่า ความสัมพันธ์ของน้ำหนัก

แรกเกิดกับการเปลี ่ยนแปลงน้ำหนักในระยะต่อมา

สอดคล้องกับแนวคิดเก ี ่ยวกับความแตกต่างของ 

trajectory การเจริญเติบโตและการเพิ่มน้ำหนักชดเชย

ในทารกที่มีน้ำหนักแรกเกิดต่างกัน (Flaherman et 

al., 2022; Ginsburg et al., 2023) อย่างไรก็ตาม การ

แปลผลความสัมพันธ์ทางลบของน้ำหนักแรกเกิดควร
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พิจารณาว่าผลลัพธ์ของการศึกษาคำนวณจากผลต่าง

ระหว่างน้ำหนักติดตามกับน้ำหนักแรกเกิด จึงอาจได้รับ

อิทธิพลจากลักษณะทางคณิตศาสตร์ของตัวแปรร่วม

ด้วย และไม่ควรตีความว่าเด็กที่มีน้ำหนักแรกเกิดสูงมี

การเจริญเติบโตผิดปกติ 

อายุครรภ์ วิธีคลอด จำนวนครั้งการฝาก

ครรภ์ ลำดับครรภ์ ดัชนีมวลกายก่อนตั้งครรภ์ น้ำหนัก

ที่เพิ่มขึ้นระหว่างตั้งครรภ์ ภาวะความดันโลหิตสูงขณะ

ตั้งครรภ์ ภาวะเบาหวานขณะตั้งครรภ์ และการเลี้ยงลูก

ด้วยนมแม่อย่างเดียวในช่วงอายุประมาณ 1 เดือน ไม่

พบความสัมพันธ์อย่างมีนัยสำคัญกับอัตราการเพิ่ม

น้ำหนักเฉลี่ยต่อวันในแบบจำลองสุดท้าย การไม่พบ

ความสัมพันธ์ดังกล่าว อาจเกี่ยวข้องกับความแปรปรวน

ของตัวแปรบางชนิดที ่ค่อนข้างจำกัดในประชากรที่

ศ ึกษา ตลอดจนข้อจำกัดของข้อมูลย้อนหลังซึ ่งไม่

สามารถสะท้อนรายละเอียด เช่น ปริมาณน้ำนม ความถี่

ในการให้นม เทคนิคการให้นม และภาวะเจ็บป่วย

เล็กน้อยของทารกได้ครบถ้วน 

โดยสรุป การศึกษานี้ไม่พบความสัมพันธ์

อย่างมีนัยสำคัญระหว่างกลุ่มอายุของมารดากับอัตรา

การเพิ่มน้ำหนักเฉลี่ยของทารกตั้งแต่แรกเกิดถึงอายุ 

30–40 วันหลังคลอด ภายหลังควบคุมปัจจัยร ่วมที่

สำคัญ อย่างไรก็ตาม ปัจจัยด้านทารก โดยเฉพาะเพศ

และน้ำหนักแรกเกิด มีความสัมพันธ์กับอัตราการเพิ่ม

น้ำหนักเฉลี่ยต่อวันของทารก ผลการศึกษานี้สะท้อนว่า

การดูแลหลังคลอดควรให้ความสำคัญกับการเฝ้าระวัง

ทารกที่มีปัจจัยเสี่ยงด้านน้ำหนักแรกเกิดและการคลอด 

ควบคู่กับการติดตามทารกของมารดากลุ่มอายุน้อยและ

อายุมากในระบบบริการอนามัยแม่และเด็ก 

ข้อจำกัดของการวิจัย 

การศึกษานี้เป็นการศึกษาย้อนหลังจากเวช

ระเบียนและฐานข้อมูลของโรงพยาบาล จึงขึ้นอยู่กับ

ความครบถ้วนและความถูกต้องของข้อมูลที่บันทึกไว้

ตามการให ้บร ิการจร ิง การช ั ่งน ้ำหนักทารกอาจ

ดำเนินการโดยเจ้าหน้าที่และเครื่องชั่งต่างกันในแต่ละ

ช่วงเวลา ซึ่งไม่สามารถควบคุมย้อนหลังได้ นอกจากนี้ 

ข้อมูลรายละเอียดเกี ่ยวกับการให้นม เช่น ความถี่ 

ปริมาณ ปัญหาการเข้าเต้า ภาวะโภชนาการของมารดา

หลังคลอด และการดูแลทารกที่บ้านมีจำกัด อีกทั้งเป็น

การศึกษาในโรงพยาบาลแห่งเดียว จึงควรระมัดระวังใน

การประยุกต์ผลไปยังประชากรหรือระบบบริการที่

แตกต่างกัน แม้การเปรียบเทียบลักษณะพื ้นฐาน

ระหว่างกลุ่มที่เข้าสู ่และไม่เข้าสู ่การวิเคราะห์ไม่พบ

ความแตกต่างเด่นชัด แต่ยังไม่สามารถตัดโอกาสเกิด 

selection bias จากตัวแปรที่ไม่มีข้อมูลได้ทั้งหมด 

ข้อเสนอแนะ 

ข้อเสนอแนะจากงานวิจัย 

โรงพยาบาลควรติดตามการเพิ่มน้ำหนักของ
ทารกในช่วงเดือนแรกโดยพิจารณาปัจจัยพื้นฐานของ
ทารกร่วมด้วย โดยเฉพาะน้ำหนักแรกเกิดและเพศ แทน
การใช้กลุ ่มอายุของมารดาเป็นเกณฑ์คัดกรองเพียง
อย่างเดียว ควรเชื ่อมโยงข้อมูลจากห้องคลอด เวช
ระเบียนมารดา และคลินิกสุขภาพเด็กดี เพื่อให้สามารถ
ติดตามแนวโน้มของน้ำหนัก (Weight Trajectory) 
ต ั ้งแต ่แรกเกิดอย่างต ่อเนื ่อง รวมทั ้งควรกำหนด
มาตรฐานการชั ่งน ้ำหนักและการบันทึกข้อมูลให้
สม่ำเสมอระหว่างหน่วยบริการ 

ข้อเสนอแนะในการวิจัยคร้ังต่อไป 

ควรมีการศึกษาแบบไปข้างหน้าท่ีเก็บข้อมูล

การให้นมอย่างละเอียด เช่น ความถี่ ปริมาณ ระยะเวลา

การให้นม ปัญหาการเข้าเต้า ตลอดจนภาวะโภชนาการ

และสุขภาพของมารดาหลังคลอด ภาวะเจ็บป่วยของ

ทารก และการสนับสนุนจากครอบครัว นอกจากน้ี ควร

ศึกษาในหลายโรงพยาบาลหรือหลายพื้นที่ และติดตาม

การเจริญเติบโตมากกว่า 1 เดือน เพื ่อประเมินว่า

ความสัมพันธ์ระหว่างอายุมารดากับการเจริญเติบโต

ของทารกเปลี่ยนแปลงตามระยะเวลาหรือไม่ 
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