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บทคัดย่อ 
         ศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับการเกิดโรคปอดอักเสบจากการใช้เครื่องช่วยหายใจใน
ทารกแรกเกิด กลุ่มตัวอย่างที่ศึกษาเป็นทารกแรกเกิดที่ได้รับการใส่ท่อเครื่องช่วยหายใจ ทุกรายที่เข้า
รับการรักษาในหน่วยงานทารกแรกเกิดวิกฤต สถาบันบ าราศนราดูร  ต้ังแต่  เดือนตุลาคม  พ.ศ.  
2548  ถึง  เดือนกันยายน  พ.ศ.  2553  จ านวน 51 ราย เก็บรวบรวมข้อมูลจากเวชระเบียน ได้แก่ 
ข้อมูลมารดา และทารกแรกเก็ด การวิเคราะห์ข้อมูล  ใช้สถิติ  ร้อยละ  และไคสแควร์ 
          ผลการศึกษาพบว่า ระยะเวลาการคาท่อหลอดลมคอ  นานมากกว่า  10  วัน  จะเกิด
ปอดอักเสบจากการใช้เครื่องช่วยหายใจสูงถึง  ร้อยละ 64.7  ระยะเวลาการคาท่อหลอดลมคอ  น้อย
กว่า  5  วัน  ไม่พบการเกิดปอดอักเสบจากการใช้เครื่องช่วยหายใจ  ทารกที่มีการใส่ท่อหลอดลมคอ
ซ้ า  พบว่าเกิดปอดอักเสบจากการใช้เครื่องช่วยหายใจ  ร้อยละ  54.5 ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับการ
เกิดปอดอักเสบจากการใช้เครื่องช่วยหายใจ ได้แก่ ระยะเวลาการคาท่อหลอดลมคอ  และการใส่ท่อ
หลอดลมคอซ้ า  มีความสัมพันธ์กับการเกิดปอดอักเสบจากการใช้เครื่องช่วยหายใจ  อย่างมีนัยส าคัญ
ทางสถิติ  (p < 0.05)  ส าหรับ Apgar score วิธีการคลอด อายุมารดา อายุครรภ์ และน้ าหนักแรก
เกิด ไม่พบความสัมพันธ์กับการเกิดปอดอักเสบจากการใช้เครื่องช่วยหายใจ ดังนั้นบุคลากรทางการ
แพทย์ พยาบาลควรให้การดูแลรักษาพยาบาลตามแนวปฏิบัติ เพ่ือช่วยลดระยะเวลาของการใส่ท่อ
ช่วยหายใจให้น้อยกว่า 10 วัน และควรดูแลผู้ป่วยที่คาท่อหลอดลมคออย่างใกล้ชิดเพ่ือป้องกันการ
เลื่อนหลุดของท่อช่วยหายใจ หลีกเลี่ยงการใส่ท่อช่วยหายใจซ้ าโดยไม่จ าเป็น 
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Abstract 

 The study relationship between factors and ventilator associated 

pneumonia of newborn intensive care unit (NICU). Samples were newborns who are 

on endotracheal tube at newborn intensive care unit during October 2005 to 

September 2010, Bamrasnaradura Infectious Diseases Institute. Data were collected 

from medical record such as maternal and newborn information. Analysis was used 

percentage and chi-square. 

 Results presented newborns were on endotracheal tube more than 10 

days had ventilator associated pneumonia 64.7%. Newborns who are on 

endotracheal tube less than 5 days did not show ventilator associated pneumonia. 

Factors were associated with ventilator associated pneumonia for instance duration 

on endotracheal tube and repeated endotracheal tube (p<0.05). Apgar score, 

method of delivery, age of maternal, age of pregnancy, and birth weight were not 

statistically significant. Healthcare worker should have follow guideline and try to 

wean of endotracheal tube rapidly (less than 10 days) as well as nursing carefully to 

prevent repeated on endotracheal tube.     

 
 


