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บทคดัย่อ 

วตัถุประสงค์ของการศึกษาในคร้ังน้ีเพ่ือเปรียบเทียบคะแนนขององค์ประกอบในการยืนของเด็กเกิดก่อน

กาํหนดและเด็กเกิดครบกาํหนดโดยใชแ้บบประเมิน Alberta Infant Motor Scale (AIMS) โดยแยกให้คะแนนในแต่ละ

องคป์ระกอบยอ่ย ไดแ้ก่ 1.การลงนํ้ าหนกับนส่วนต่างๆของร่างกาย 2.การทรงท่า 3.การเคล่ือนไหวท่ีตา้นแรงโนม้ถ่วง

ของโลก และคะแนนรวมในการยืนซ่ึงปรับปรุงจากการให้คะแนนแบบดั้งเดิม ผูว้ิจยัไดแ้บ่งเด็กออกเป็น 2 กลุ่ม คือ     

เด็กเกิดก่อนกาํหนด 10 คน และเดก็เกิดครบกาํหนด 10 คน ซ่ึงเด็กทุกคนตอ้งผา่นเกณฑก์ารคดัเขา้ของการศึกษาคร้ังน้ี 

โดยเด็กทั้ ง 2 กลุ่มจะถูกบันทึกวีดีโอการเคล่ือนไหวในท่ายืนและเดินเพ่ือนําไปวิเคราะห์และให้คะแนนโดยนัก

กายภาพบาํบดัดา้นเด็กท่ีมีประสบการณ์ในการใชแ้บบประเมิน AIMS จากการศึกษาคร้ังน้ีไดว้ิเคราะห์ขอ้มูลทางสถิติ

โดยใชโ้ปรแกรมสาํเร็จรูปทางคอมพิวเตอร์พบวา่คะแนนในแต่ละองคป์ระกอบในการยืนในเด็กเกิดก่อนกาํหนดและ

เดก็เกิดครบกาํหนดซ่ึงแยกให้คะแนนในแต่ละองคป์ระกอบยอ่ยและคะแนนรวมในการยนืไม่มีความแตกต่างกนัอยา่ง

มีนัยสําคญัทาง สรุปผลการศึกษาไดว้า่คะแนนในแต่ละองคป์ระกอบในการยืนของเด็กทั้ง 2 กลุ่ม ไม่มีความแตกต่าง

อย่างมีนัยสําคัญ  แต่พบแนวโน้มว่าเด็กเกิดก่อนกําหนดมีค่าคะแนนเฉล่ียน้อยกว่าเด็กเกิดครบกําหนดในทุก

องค์ประกอบยอ่ย ซ่ึงสามารถนาํไปพิจารณาประเมินการยืนเดินของเด็กแต่ละคนว่ามีองค์ประกอบใดท่ีมีผลต่อการ
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เคล่ือนไหว เพ่ือให้กระตุน้พฒันาการดา้นการยนืเดินไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ อยา่งไรกต็ามการศึกษาน้ีอาจมีขอ้จาํกดัท่ี

จาํนวนเดก็ท่ีเขา้ร่วม ในการศึกษาคร้ังต่อไปควรเพ่ิมจาํนวนเดก็ท่ีเขา้ร่วม เพ่ือใหส้ามารถแปลผลไดอ้ยา่งมัน่ใจมากข้ึน 

 

คาํสําคญั: เดก็เกิดก่อนกาํหนด  พัฒนาการการเคล่ือนไหว  ส่วนประกอบในการยืน  แบบประเมินพัฒนาการ 

 

Abstract 

The objective of this study was designed to compare the score of each standing composites between 

preterm and term infants by the Alberta Infant Motor Scale ( AIMS)  assessment.  Scoring was separated into the 

following:  1.  weight bearing, 2.  posture, 3.  antigravity movement, and total score composite of standing item that 

modified from original version.  The researcher divided participants into two groups consisted of 10 infants born 

prematurely and infants born term, which all participants met the inclusion criteria.  A video camera was used for 

recording the movement in standing position of both groups. The scoring of each standing composites was scored by 

Pediatric Physical Therapist who had experienced assessment with the AIMS. The result showed that the score of 

each standing composites in the preterm and term infants showed no statistically significant difference. This study 

used SPSS version 19 for Windows for data analysis. In conclusion, the score of each standing composite between 

both groups showed no statistically significant difference.  On the contrary, the trend of preterm infants had score 

than term infants,   all composite of standing item. Assessment of standing and walking position of each infant is that 

the component had effect on acquisition movement for development facilitation in standing and walking 

performance.  However the limitation of this study is small sample size; further study will calculate for suitable 

sample size and confidence of data analysis. 

 

Keywords: preterm infants, gross motor development, standing composites, AIMS 

 

1. บทนํา 

ทารกเกิดก่อนกําหนด คือ ทารกท่ีเกิด อายุ

ครรภ์น้อยกว่า 37 สัปดาห์ (Blencowe et al., 2012) ซ่ึง

การเกิดก่อนกาํหนดเป็นสาเหตุอันดับหน่ึงของการ

เสี ย ชี วิ ต ข อ ง ท า ร ก แ ร ก เกิ ด ใ น ป ร ะ เท ศ ไ ท ย 

(Chawanpaiboon & Kanokpongsakdi, 2 0 1 1 )  แ ม้ ว่ า

ปัจจุบันความก้าวหน้าของเทคโนโลยีทางการแพทย ์

ความรู้ความสามารถของแพทยแ์ละบุคลากรทางการ

แพทย์ จะมีมากข้ึน แต่การคลอดก่อนกําหนดเป็น

สาเหตุของการเกิดโรคและความพิการท่ีส่งผลต่อ

พฒันาการและการเจริญเติบโตของเดก็เน่ืองมาจากการ

ทาํงานของอวยัวะ ระบบต่างๆ ยงัไม่สมบูรณ์ ทาํให้เด็ก

กลุ่มน้ีตอ้งได้รับการดูแลอย่างใกลชิ้ดจากแพทยแ์ละ

บุคลากรทางการแพทย ์ซ่ึงจาํเป็นตอ้งมีความรู้ ความ

เช่ียวชาญในการดูแลเด็กกลุ่มน้ีโดยเฉพาะ และการ

ติดตามประเมินผลการเจริญเติบโตและพฒันาการของ

เด็กท่ีเกิดก่อนกาํหนดอย่างใกลชิ้ดเป็นส่ิงจาํเป็นมาก

เพ่ือจะไดใ้ห้การดูแลรักษาท่ีถูกตอ้งเหมาะสมไดท้นัที 

(Van Haastert, De Vries, Helders, & Jongmans, 2006; 

วรรณโชติ, 2553-2554)  
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ในทางวิชาชีพกายภาพบาํบดัซ่ึงมีบทบาทใน

การกระตุน้พฒันาการดา้นการเคล่ือนไหวและการใช้

กลา้มเน้ือมดัใหญ่นิยมใชแ้บบประเมินพฒันาการ the 

Alberta Infant Motor Scale (AIMS) ใชใ้นการประเมิน

ความสามารถของเด็ก ซ่ึงแบบประเมินน้ี เป็นการ

ประเมินผลแบบอิงกลุ่ม แบบประเมินน้ี เป็นแบบ

ประเมินท่ีใชง่้าย อาศยัความรู้ทางดา้นพฒันาการดา้น

การเคล่ือนไหวสังเกตการเคล่ือนไหวของเดก็ท่ีตอ้งการ

ประเมิน โดยการสังเกตพฒันาการการเคล่ือนไหวของ

เด็กแต่ละคนโดยใชก้ารจบักระตุน้นอ้ยท่ีสุด โดยเกณฑ์

การประเมินจะให้คะแนนโดยพิจารณาจากรายละเอียด

ในองค์ประกอบย่อยของแต่ละท่าทาง ประกอบด้วย  

1.การลงนํ้ าหนักบนส่วนต่างๆของร่างกาย 2.การทรง

ท่า และ 3.การเคล่ือนไหวท่ีตา้นแรงโน้มถ่วงของโลก 

โดยจะให้คะแนนเป็น 1 เม่ือสังเกตเห็นท่าทางครบตาม

คาํอธิบาย และคะแนนเป็น 0 เม่ือไม่สังเกตพบท่าทาง

ตามคําอธิบาย ซ่ึงเป็นการประเมินพัฒนาการของ

กลา้มเน้ือมดัใหญ่โดยตรง ซ่ึงมีงานวิจยัสนบัสนุนแบบ

ประเมินน้ีว่ามีความน่าเช่ือถือ ความแม่นยาํสูง (inter-

rater reliability coefficients = 0. 98, test-retest 

reliability coefficients =  0. 99)  ( Siritaratiwat, 

Plaengdee, Phasasuk, & Poonkatoke, 2010) 

จากหลายๆงานวิจัยท่ีผ่านมาเม่ือใช้แบบ

ประเมิน AIMS ประเมินความสามารถของเด็กท่ีเกิด

ก่อนกาํหนดพบวา่มีค่าคะแนนท่ีนอ้ยกวา่เด็กท่ีเกิดครบ

กาํหนด โดยเฉพาะในช่วงท่ีมีการเคล่ือนไหวท่ีซบัซอ้น

ข้ึน เช่นท่า ตั้ งคลาน ท่านั่ง และยืนเป็นต้น ซ่ึงให้

คะแนนแบบดั้งเดิมคือพิจารณารวมทั้ ง3องค์ประกอบ

ยอ่ยจึงให้หรือไม่ให้คะแนนในแต่ละหัวขอ้ท่ีสังเกตได ้

ซ่ึงในการศึกษาน้ีผู ้วิจัยสนใจการพิจารณ าการให้

ค ะ แ น น แ ย ก ใ น แ ต่ ล ะ อ ง ค์ ป ร ะ ก อ บ ย่ อ ย ทั้ ง  3 

องค์ป ระก อ บ ข้างต้น  โด ย มุ่ งศึก ษ าเป รียบ เที ยบ

องคป์ระกอบในท่ายืนระหวา่งเด็กเกิดก่อนกาํหนดและ

เด็ ก เกิ ด ค ร บ กํ า ห น ด ว่ า มี ค่ า ค ะ แ น น ใ น แ ต่ ล ะ

องค์ประกอบและคะแนนรวมขององค์ประกอบในท่า

ยืนแตกต่างกันหรือไม่ เพ่ือใช้เป็นแนวทางในการ

สังเกตและให้การกระตุ้นในจุดท่ีเด็กแต่ละคนขาด

หายไปไดอ้ยา่งถูกตอ้งและเหมาะสม 

 

2. วตัถุประสงค์  

วตัถุประสงค์ของการศึกษาเพ่ือเปรียบเทียบ

คะแนนในแต่ละองคป์ระกอบยอ่ยของการยนื  

ประกอบดว้ย1.การลงนํ้าหนกับนส่วนต่างๆของร่างกาย 

2.การทรงท่า และ 3.การเคล่ือนไหวท่ีตา้นแรงโนม้ถ่วง

ของโลก และคะแนนรวมของเด็กเกิดก่อนกาํหนดและ

เด็กเกิดครบกาํหนดโดยใชแ้บบประเมินพฒันาการ the 

Alberta Infant Motor Scale (AIMS) 

 

3. วธีิการวจิัย  

3.1 รูปแบบการศึกษา 

 การศึกษาคร้ังน้ี เป็นการวิจัยเชิงพรรณนา 

(descriptive study , cross-sectional study)  

3.2 กลุ่มเป้าหมาย 

 กลุ่มทดลองจาํนวน 20 คน เป็นเด็กท่ีเกิดก่อน

กาํหนด 10 คน และเด็กท่ีเกิดครบกาํหนด10 คน ซ่ึงมี

ความสะดวกสามารถเดินทางมาเข้าร่วมงานวิจัยได ้

เกณฑ์การคดัเขา้ของกลุ่มทดลองคือ 1.เด็กท่ีเกิดก่อน

กําหนด อายุครรภ์น้อยกว่า 37 สัปดาห์ 2. เด็กท่ีเกิด 

ครบ กําห น ด อายุค รรภ์  ระห ว่าง 37 - 42 สั ป ดาห์  

3.สามารถเกาะยืนได้เอง 4.สามารถทาํตามคาํสั่งหรือ

การเคล่ือนไหวไดต้ามเป้าหมายของผูว้ิจยั  เกณฑ์การ

คดัออกของกลุ่มทดลอง คือ 1.มีความผดิปกติทางระบบ

กระดูกและกลา้มเน้ือ 2.ไดรั้บการวนิิจฉยัทางการแพทย์

ว่ามีความบกพร่องทางระบบประสาทและหรือไดรั้บ

การวินิจฉัยท่ีมีผลต่อการเคล่ือนไหวอย่างชดัเจน เช่น 

ดาวน์ซินโดรม, สมองพิการ เป็นตน้ การศึกษาคร้ังน้ี
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ไดรั้บความเห็นชอบจากคณะกรรมการจริยธรรมการ

วิ จั ย ใ น ม นุ ษ ย์ม ห า วิ ท ย า ลั ย ม หิ ด ล แ ล ะ ค ณ ะ

แพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล 

3.3 เคร่ืองมือและอุปกรณ์  

เค ร่ืองมื อ ท่ี ใช้ใน งาน วิจัยป ระกอบ ด้วย  

1.แบบประเมินพฒันาการดา้นการเคล่ือนไหว 2.กลอ้ง

วิดีโอบนัทึกการเคล่ือนไหว 3.ของเล่นสําหรับกระตุน้

การเคล่ือนไหว  

แบบประเมินพัฒนาการ The Alberta Infant 

Motor Scale(AIMS) เป็นแบบประเมินท่ีถูกสร้างข้ึน

โดย Piper และคณะในปี ค.ศ.1994 (Piper, 1994)เพ่ือใช้

ในการประเมินพัฒนาการด้านการเคล่ือนไหวของ

กลา้มเน้ือมดัใหญ่ (gross motor development) ในทารก

แรกเกิดจนถึง 18 เดือน วตัถุประสงคเ์พ่ือคดักรองหรือ

แยกแยะ(discriminate) พฒันาการการเคล่ือนไหวของ

ทารกว่ามีพฒันาการเบ่ียงเบนออกจากพฒันาการปกติ

หรือไม่ และเพ่ือประเมิน(evaluate) พฒันาการดา้นการ

เคล่ือนไหวก่อนและหลงัการรักษา  

แบบประเมินพัฒนาการ AIMS มีทั้ งส้ิน 58 

ท่าย่อยในการประเมิน ใน 4 ท่าหลกั คือ ท่านอนคว ํ่า 

(24 ท่ายอ่ย) ท่านอนหงาย (9ท่ายอ่ย) ท่านัง่ (12 ท่ายอ่ย) 

และท่ายืน (16 ท่ายอ่ย)  โดยการให้คะแนนจะแบ่งเป็น 

0 คือไม่สังเกตเห็นตามคาํอธิบาย และ 1 คือสังเกตเห็น

ตามคาํอธิบาย ซ่ึงการจะไดค้ะแนนในแต่ละท่าทางตอ้ง

มีการแสดงออกตามคาํอธิบายในแต่ละส่วนท่ีกาํหนด

ไว ้ประกอบด้วย 1.การลงนํ้ าหนัก (weight bearing)     

2.ท่าทาง (posture) และ 3.การเคล่ือนไหวตา้นแรงโน้ม

ถ่วง (antigravity movement) 

 โดยในการศึกษาน้ีจะประเมินเฉพาะหวัขอ้ใน

ท่ายืนโดย ให้คะแนนองค์ประกอบทั้ ง 3 ส่วนขา้งตน้

และนําข้อ มู ลไป แป ลงเป็ น ค่ าต่อ เน่ื องด้วย Rash 

analysis สํ าห รับ ค ะแน น แต่ละองค์ป ระกอบ และ

คะแนนรวมในท่ายนื(Portney & Watkins, 2000) 

3.4 วธีิการเกบ็รวบรวมขอ้มูล 

 ผูป้กครองของกลุ่มทดลองท่ีตรงตามเกณฑ์

การคดัเขา้ไดรั้บคาํอธิบายขั้นตอนและวิธีการวิจยัจาก

ผูว้จิยั และลงช่ือยนิยอมเขา้ร่วมงานวจิยั 

 กลุ่มทดลองจะตอ้งถอดเส้ือผา้อนุญาตให้ใส่

แค่ผา้ออ้มสําเร็จรูปหรือกางเกงชั้นใน จากนั้นผูว้ิจยัทาํ

การบนัทึกการเคล่ือนไหวในท่าทางต่างๆ ตั้งแต่ นอน

หงาย นอนคว ํา่ นัง่ และยนื  

ผูว้ิจยันาํวิดีโอบนัทึกการเคล่ือนไหวในท่ายืน

ใหผู้เ้ช่ียวชาญซ่ึงเป็นอาจารยก์ายภาพบาํบดัดา้นเดก็ ให้

คะแนนในแต่ละองคป์ระกอบยอ่ยของการเคล่ือนไหว

ในหวัขอ้การยนื  

3.5 การวเิคราะห์ขอ้มูล 

 ค่ า ค ะ แ น น ท่ี ไ ด้ เป ล่ี ย น เป็ น ค ะ แ น น

แบบต่อเน่ืองโดย Rash analysis 

 ขอ้มูลทัว่ไปของกลุ่มทดลองใชว้ิเคราะห์โดย

ใช้สถิติแบบบรรยาย (Descriptive analyses) ทดสอบ

ก าร ก ร ะ จ าย ตัว ป ก ติ โ ด ย  Kolmogorov – Smirnov 

Goodness of Fit test ใช้ Mann-Whitney U test ในการ

วิเคราะห์เปรียบเทียบคะแนนของแต่ละองค์ประกอบ

ในหัวขอ้การยืนของเด็กเกิดก่อนกาํหนดและเด็กเกิด

ครบกาํหนด ค่าความแตกต่างอยา่งมีนยัสาํคญักาํหนดท่ี 

p-value < 0.05 ใช้โ ป ร แ ก ร ม วิ เค ร าะห์ ส ถิ ติ  SPSS 

สาํหรับคอมพิวเตอร์เวอร์ชัน่ 19.0 

 

4. ผลการวจิัย 

ตารางท่ี 1 แสดงขอ้มูลทัว่ไปของกลุ่มทดลอง

พบวา่ เป็นเด็กเกิดก่อนกาํหนดจาํนวน 10 คน เด็กผูช้าย 

6 คน และ เด็กผู ้หญิ ง 4 คน เด็กท่ี เกิดครบกําหนด

จาํนวน 10 คน เด็กผูช้าย 7 คนและเป็นเด็กผูห้ญิง 3 คน 

อายุเฉล่ียของเด็กเกิดก่อนกําหนดเท่ากับ 13.3±1.16 

เดือน และเด็ก ท่ี เกิดครบ กําห น ด 13.1±1.37 เดือน       

(p-value เท่ากบั 0.73) อายคุรรภเ์ฉล่ียของเดก็ท่ีเกิดก่อน 
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กาํหนดเท่ากบั 32±2.91สัปดาห์และเดก็ท่ีเกิดครบ

กาํหนดเท่ากบั39±1.15สัปดาห์ (p-value เท่ากบั 0.03 ) 

 

ตารางที ่1 ตารางแสดงขอ้มูลทัว่ไปของเดก็ทั้งสองกลุ่ม 

ขอ้มูลพื้นฐาน เดก็ท่ีเกิด 

ก่อนกาํหนด 

(n=10) 

Mean±SD  

เดก็ท่ีเกิด 

ครบกาํหนด 

(n=10) 

Mean±SD 

p-

value 

เพศชาย(คน) 6 7  

อายเุฉล่ีย(เดือน) 13.3±1.16 13.1±1.37 0.73 

อายคุรรภ(์สปัดาห์) 32±2.91 39±1.15 0.03* 

*มีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 (p<0.05) 
 

ตารางท่ี 2 แสดงคะแนนของแต่ละองค์ประกอบใน

หัวขอ้การยืนของเด็กเกิดก่อนกาํหนดและเด็กเกิดครบ

กําห น ด โดยใช้ส ถิ ติ  Mann-Whitney U test ใน การ

วิ เค ร า ะ ห์  แ ล ะ แ ส ด ง ค่ า ค ะ แ น น เป็ น  median 

(interquartile 1 – 3 ; IQR) ในแต่ละองค์ประกอบการ

ยนืพบวา่  

1.การลงนํ้ าหนักค่าคะแนนของเด็กเกิดก่อนกาํหนด

เท่ากับ 0.915 (-2.77-3.56) และเด็กเกิดครบกําหนด

เท่ากบั 2.315 (1.31-3.56)(p-value เท่ากบั 0.13)  

2.ท่าทางค่าคะแนนของเด็กเกิดก่อนกําหนดเท่ากับ                

-0.99(-2.95-1.37) และเด็กเกิดครบกาํหนดเท่ากบั 1.11 

(-0.85-1.91)(p-value เท่ากบั 0.13) 

3.การเคล่ือนไหวตา้นแรงโน้มถ่วงโลกค่าคะแนนของ

เด็กเกิดก่อนกาํหนดเท่ากบั -1.95(-3.31-2.28) และเด็ก

เกิดค รบ กําห น ด เท่ ากับ  1.91 (-1.78-3.13) (p-value 

เท่ากบั 0.21)  

4.คะแนนรวมทั้ งหมดในหัวขอ้การยืนค่าคะแนนของ

เด็กเกิดก่อนกาํหนดเท่ากบั -3.40(-6.24-2.27) และเด็ก

เกิดค รบ กําห น ด เท่ ากับ  1.91 (-3.65-2.67) (p-value 

เท่ากบั 0.10) 

ตารางที่ 2 แสดงค่าคะแนนของแต่ละองคป์ระกอบในหวัขอ้การ

ยนืของเดก็เกิดก่อนกาํหนดและเดก็เกิดครบกาํหนด 

ส่วนประกอบ เดก็ท่ีเกิด     

ก่อนกาํหนด(n=

10) 

เดก็ท่ีเกิด

ครบกาํหนด

(n=10) 

p-value 

1.การลงนํ้าหนกั 

Median(IQR1-3) 

0.915   

(-2.77-3.56) 

2.315 

(1.31-3.56) 

0.13 

2.ท่าทาง 

Median(IQR1-3) 

-0.99                 

(-2.95-1.37) 

1.11            

(-0.85-1.91) 

0.13 

3.การเคล่ือนไหว

ตา้นแรงโนม้ถ่วง

โลก 

Median(IQR1-3) 

-1.95                               

(-3.31-2.28) 

1.91                       

(-1.78-3.13) 

0.21 

4.คะแนนรวม 

Median(IQR1-3) 

-3.40                  

(-6.24-1.27) 

1.91            

(-3.65-2.67) 

0.10 

 

*มีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 (p<0.05) 

 
รูปที่ 1 กราฟแสดงเปรียบเทียบค่าคะแนนในแต่ละองคป์ระกอบ

ในหวัขอ้การยนืของเดก็เกิดก่อนกาํหนดและเดก็เกิดครบกาํหนด 

 

5. การอภิปรายผล 

การศึกษาคร้ังน้ีมีวตัถุประสงคข์องการศึกษา

เพ่ือเปรียบเทียบค่าคะแนนเฉล่ียในแต่ละส่วนประกอบ

และคะแนนรวมในหัวข้อการยืนระหว่างเด็กท่ีเกิด  

ก่อนกําหนดและเด็กท่ีเกิดครบกําหนดโดยใช้แบบ

ป ระเมิ น พัฒ น าก าร  the Alberta Infant Motor Scale 

(AIMS) 
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จากผลการศึกษาพบว่าค่าคะแนนเฉล่ียในแต่

ละส่วนประกอบของหัวข้อการยืนระหว่างเด็กท่ีเกิด

ก่อนกําหนดและเด็กท่ี เกิดครบกําหนดไม่มีความ

แตกต่างอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ แต่จะเห็นได้ว่าค่า

คะแนนเฉล่ียของเด็กท่ีเกิดก่อนกาํหนดน้อยกว่าเด็กท่ี

เกิดครบกาํหนดในทุกๆส่วนประกอบของการยืนโดย

แสดงผลในรูปท่ี 1  

ผลการศึกษาในคร้ังน้ีมีความสอดคล้องกับ

การศึกษาก่อนหน้าของ(Van Haastert et al., 2006)

ศึกษาพฒันาการเคล่ือนไหวของกลา้มเน้ือมดัใหญ่ของ

เด็กท่ีเกิดก่อนกาํหนดตั้ งแต่อายุ 1 เดือนถึง 18 เดือน 

โดยใช้แบบประเมิน AIMS โดยศึกษาแบบติดตามใน

ระยะยาว พบวา่ค่าคะแนนเฉล่ียของแต่ละส่วนประกอบ

ในแต่ละท่ามีค่าไม่ต่างจากการเลือกอายุในแต่ละช่วง 

และพบว่าในช่วงอายุ 7 ,8 และ 9 เดือน จะมีความต่าง

ของค่ าคะแน น เฉ ล่ียค่อน ข้างสู ง และคะแน น จะ

ใกลเ้คียงกันเม่ืออายุมากกว่า 14 เดือน และการศึกษา

ของ (Pin, Eldridge, & Galea, 2010) พบว่าค่าคะแนน

เฉล่ียของเดก็ท่ีเกิดก่อนกาํหนดนอ้ยกวา่เด็กท่ีเกิดครอบ

กําหนดอย่างมีนัยสําคัญ ท่ีอายุ 4 ถึง 18 เดือน โดย

อธิบายถึงความไม่สมดุลระหว่าความแข็งแรงของ

กล้าม เน้ื อก ลุ่ม งอและกล้าม เน้ื อก ลุ่ม เห ยียดข อง

กลา้มเน้ือลาํตวัมีอิทธิพลต่อการควบคุมการทรงตวัใน

ท่าตั้ งตรง การเคล่ือนไหวบิดหมุนลําตัว การรักษา

ส ม ดุ ล ข ณ ะ ย่ อ เข่ า ข อ ง เด็ ก ท่ี เกิ ด ก่ อ น กํ าห น ด 

เช่นเดียวกบัการศึกษาของ (Kayenne Martins Roberto 

Formiga & Linhares, 2011) รายงานว่าความตึงตวัของ

กล้ามเน้ือตํ่ าในเด็กท่ี เกิดก่อนกําหนดมีส่วนต่อค่า

คะแนนเฉล่ียนอ้ยกวา่เดก็ท่ีเกิดครบกาํหนด 

ในการศึกษาคร้ังน้ีมุ่งเนน้ศึกษาส่วนประกอบ

ในหัวขอ้การยืนเน่ืองมาจากเป็นพฒันาการท่ีค่อนขา้ง

ซบัซอ้นและอาศยัความสมบูรณ์ของพฒันาการพ้ืนฐาน

มาส่งเสริมเพ่ือเตรียมไปสู่พฒันาการต่อไปในการออก

สู่สังคม เล่น เรียนหนังสือ โดยในหัวขอ้การยืนจากผล

ก า ร ศึ ก ษ า ข อ ง  (Jeng, Yau, Chen, & Hsiao, 2000) 

แสดงให้เห็นว่าแบบประเมิน AIMS มีความเช่ือถือได้

ของการใชแ้บบประเมินอยูใ่นเกณฑ์ค่อนขา้งสูง (การ

วดัซํ้ าโดยคนเดียวกนั ICC=0.98) เม่ือประเมินในช่วง

อายุตั้งแต่แปดเดือนหรือมากกวา่ แต่ค่าความเช่ือถือได้

จะมีค่าน้อยลงเม่ือประเมินในช่วงอายุท่ีตาํกว่า 8 เดือน

(การวดัซํ้ าโดยคนเดียวกนั ICC=0.73-0.75) โดยไดใ้ห้

เหตุผลว่าในหัวข้อการยืนมีช่วงค่อนข้างแคบในการ

ประเมินแต่ละส่วนประกอบของการยืนทาํให้การให้

คะแนนค่อนขา้งมีความผนัแปร และการยืนตอ้งอาศยั

ก า ร ทํ า ง า น ป ร ะ ส า น สั ม พั น ธ์ กั น ข อ ง ห ล า ย ๆ

ส่วนประกอบของร่างกายทาํให้การประเมินตอ้งดูทุก

ส่วนให้เขา้ตามเกณฑ์ท่ีกาํหนดไวถึ้งจะผ่านไดค้ะแนน

ในแต่ละส่วนประกอบในการยนืหวัขอ้นั้นๆ 

ขอ้จาํกดัของการศึกษาในคร้ังน้ีคือขนาดของ

กลุ่มตวัอยา่งค่อนขา้งเล็ก ทาํให้เห็นเพียงแนวโนม้ของ

ค่าคะแนนแต่ไม่สามารถใชไ้ปอา้งอิงกบัประชากรกลุ่ม

ใหญ่ได้ ในการศึกษาคร้ังต่อไปควรเพ่ิมจาํนวนกลุ่ม

ตวัอยา่งใหม้ากข้ึน 

  

6. บทสรุป 

การศึกษาคร้ังน้ีไม่พบความแตกต่างอย่างมี

นยัสําคญัท่าสถิติของค่าคะแนนในแต่ละองคป์ระกอบ

ในการยืนระหวา่งเด็กเกิดก่อนกาํหนดและเด็กเกิดครบ

กาํหนด แต่อยา่งไรกต็ามพบวา่เด็กเกิดก่อนกาํหนดมีค่า

ค ะ แ น น น้ อ ย ก ว่ า เด็ ก เกิ ด ค ร บ กํ า ห น ด ใ น ทุ ก

องค์ประกอบในการยืน ประโยชน์จากการศึกษาน้ี

ส ามารถเอาไป ใช้ใน การป ระเมิน พัฒ น าการการ

เคล่ือนไหวในท่ายืนเดินอย่างละเอียดเพ่ือพิจารณาแต่

ละองค์ประกอบในการยืนเดินว่ามีลกัษณะอย่างไรมี

ส่วนใดตอ้งกระตุน้เพ่ิม เสริมเพ่ือใหมี้ประสิทธิภาพการ

การเคล่ือนไหวในการยนื เดินท่ีเหมาะสมสาํหรับเดก็     
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7. กติตกิรรมประกาศ 

ในการศึกษาคร้ังน้ีผูว้ิจยัขอขอบคุณอาจารยท่ี์

ปรึกษาทั้งสองท่าน ผูป้กครองและเด็กทุกท่านท่ีมีส่วน

ช่วยเหลือทาํให้งานวิจยัช้ินน้ีสําเร็จได ้งานวิจยัน้ีไดรั้บ

เงินสนบัสนุนวิจยับางส่วนจากสมาคมศิษยเ์ก่าบณัฑิต

วทิยาลยั มหาวทิยาลยัมหิดล 
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