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บทคัดย่อ 

การศึกษาน้ีเป็นการวจิัยเชงิพรรณนา   เพื่อเปรียบเทยีบคา่อุณหภูมิร่างกายทีว่ดัได้ทางรักแร้ด้วยปรอทวดัไข ้ 
(ทีไ่ม่บวกเพิ่ม 0.5 องศาเซลเซยีส) กบัวดัดว้ยเคร่ืองวดัอุณหภูมิทางหูอินฟราเ รดเซ็นเซอร์ กลุ่มตวัอย่างเ ป็นเ ด็กอายุ
ต ัง้แต ่1 ปีขึ้นไป ถึง 14 ปี จ านวน 215  ราย ทีไ่ดร้บัการประเมินและซกัประวตัิคดักรองว่าตอ้งได้รับการวดัอุณหภูมิ
ร่างกาย  ทีแ่ผนกผูป่้วยนอกกมุารเวชกรรมดว้ยการวดัปรอท โดยวธีิหนีบปรอทวดัไข ้ทางรักแร้นาน 5 นาที  ควบคู่กบั
การวดัดว้ยวธีิอินฟราเรดเซน็เซอร์ใชเ้วลา 3 วนิาท ี เกบ็รวบรวมขอ้มูลที่โรงพยาบาลแห่งหน่ึงในเขตภาคกลางของ
ประเทศไทยระหวา่งวนัที ่22 สิงหาคม ถึง 16 กนัยายน 2554 วเิคราะห์ขอ้มูลเปรียบเทยีบคา่เฉล่ียอุณหภูมิทางรักแร้กบั
ทางหูดว้ย สถิตพิรรณนาและ paired t-test ผลการวจิัยพบวา่  คา่เฉล่ียอุณหภูมิทางรกัแรม้ีคา่ 37.68 องศาเซลเซยีส (SD = 1.03) 
คา่เฉล่ียอุณหภูมิทางหูมีคา่ 37.93  องศาเซลเซยีส (SD = 0.96 )  และผลการทดสอบความแตกต่างของอุณหภูมิ ร่างกาย
พบวา่  คา่เฉล่ียอุณหภูมิทางรกัแร้จะต  ่ากว่าค่าเ ฉล่ีย อุณหภูมิทางหู   -0.24 องศาเซลเซียส (SD = 0.37 ) (p = 0.000)   
ผลการวจิัยมีขอ้เสนอแนะวา่   การวดัอุณหภูมิทางรกัแรด้ว้ยปรอทควรหนีบให้แน่นใชเ้วลานานอย่างน้อย   5  นาทีก่อน
จะน าปรอทออก  การอ่านคา่ทีว่ดัไดค้วรบวกเพิ่มอีก 0.2  องศาเซลเซยีส  เพื่อเป็นการเฝ้าระวงัเชิงรุกและป้องกนัระดับ
การมีไขท้ีจ่ะเกดิขึ้นตอ่ผูม้ารบับริการ  
 
ค ำส ำคญั:  อุณหภูมิ รักแร้ 

 
Abstract 

The  purpose  of  this  descriptive research  was  to compare  the  temperature   mea surement  between 
traditional  axillary   technique (without addition of  0.5 0C) and   aural  infrared  thermometer. The  subjects  were  
215  children  aged  between 1 to 14  years  old  that  required  temperature measurement  for health screening at the  
pediatric  out-patient department. The  subject’s  body  temperature  was  measured by  traditional  axillary  
technique for 5 minutes  and  by  an  aural  infrared  thermometer for 3 seconds  at  the  same  time. Data  was  
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collected  at  a  hospital  of  the  central  region  of  Thailand  during 22 August–16 September 2011. Statistics used 
in this study included descriptive statistic and paired t-test. Results showed that the average temperature  measured  
by   axilllary   technique   was 37.68  0C (SD = 1.03), while  average  temperature  measured  by  an  aural  infrared   
technique  was  37.93 0C (SD = 0.96 ). There was a significant mean difference between both measures of -0.24 0C 
(SD = 0.37 ) ( p = 0.000). The findings of this study suggested that measuring temperature using axillary  
thermometer  should  last  for at  least 5 minutes  and 0.2  0C  should  be  added  to reading  scale  to  assure  
proactive  surveillance  of child patients  with fever.  
 

Keywords:  temperature, axillary 
 

 
1. บทน  า 

อาการเจ็บป่วยทีพ่บบ่อยที่สุดในเ ด็กคือภาวะ
เป็นไข ้  การวดัอุณหภูมิทีถื่อวา่เด็กมีไข ้เ มื่อวดัทางปาก
ไดค้า่เกนิ  37.4 องศาเซลเซยีสหรือวดัทางทวารหนักได้
คา่เกนิ 37.8 องศาเซลเซยีส (Debra et al., 2008) อุณหภูมิ
ร่างกายเป็นผลรวมของอุณหภูมิแกนร้อยละ 70 และ
อุณหภูมิผวิรอ้ยละ 30 อุณหภูมิแกนหมายถึง อุณหภูมิทีอ่ยู่
ในส่วนลึกของร่างกาย เ ป็นที่อยู่ของอวยัวะส าคญัเช่น  
สมอง หัวใจ  ปอด ตบั ไ ต ความร้อนที่ถูกสร้างขึ้ น
ตลอดเวลาของเซลจะถูกถ่ายเทไปยงัผวิหนัง อุณหภูมิที่
ผวิหมายถึง อุณหภูมิบริเ วณผิวหนังและไขมันช ั้นใต ้
ผวิหนัง (Subcutaneous  fat) เป็นแหล่งระบายความรอ้นทีดี่
ของร่างกายเมื่อภายในร่างกายมีอุณหภูมิสูง ผวิหนังช่วย
ควบคมุอุณหภูมิแกนให้มีคา่คอ่นขา้งคงที่ (สิริรัตน์  ฉตัร
ชยัสุชา และ คณะ, 2549) 

การวดัอุณหภูมิร่างกายเป็นส่วนทีส่ าคญัในการ
ท  างานทางดา้นคลินิก ปกตอุิณหภูมิแกนควรจะเ ป็น 37 ± 
0.6 องศาเซลเซยีส  ซึ่งไม่คอ่ยเปล่ียนแปลงมากนักถึงแม้
อุณหภูมิภายนอกอาจ เปล่ียนแปลงไป 13-60  องศา
เซลเซยีส (ธราธร ดุรงคพ์นัธ์ุ, 2552) การวดัอุณหภูมิของ
ร่างกายทางปากเป็นวธีิทีนิ่ยมมากทีสุ่ดไดค้า่ใกล้เ คียงกบั
การอุณหภูมิแกนกลาง (อ าไพวรรณ จวนสัมฤทธ์ิ และ สุเทพ 

วาณิชย์กลุ, 2547) การวดัอุณหภูมิทางรักแร้เ ป็นวิธีที่ไม่
คอ่ยนิยมใชเ้พราะไดร้บัอิทธิพลจากส่ิงแวดล้อมได้ง่าย 
คา่ทีไ่ดไ้ม่คอ่ยแน่นอน ส่วนมากจะใชเ้มื่อมีข ้อห้ามวดั
อุณหภูมิทางปากหรือทวารหนัก (สุปาณี เสนาดิสัย  และ 
วรรณภา ประไพพาณิชย์, 2547) คา่อุณหภูมิทางรักแร้ต  ่า 
กวา่ทางปาก 0.5 องศาเซลเซยีส (สุรเกยีรต ิอาชานานุภาพ, 
2551) หรือ ต  า่กวา่ไม่เกนิ 1 องศาเซลเซยีส (ดุสิต สถาวร 
และ คณะ, 2553) ต  าแหน่งที่เ หมาะสมที่สุดในการวดั
อุณหภูมิร่างกายในทางปฏบิตัยิงัไม่ เ ป็นที่ตกลง ในเ ด็ก
เล็กนั้นถือวา่การวดั Rectal  temperature ด้วยปรอทเ ป็น 
Gold standard แตก่ส็ามารถวดัด้วยวิธีเหน็บปรอทไวท้ี่
รกัแรไ้ดเ้ชน่กนั ต  าแหน่งทีส่ะดวกในการวดัอุณหภูมิกาย
ของคนไทยไดแ้ก่ ใตล้ิ้นในช่องปาก รักแร้  หน้าผาก  
และเยื้อบแุกว้หู (พรรณทพิย์ ฉายากลุ และ คณะ, 2548) 

วธีิการวดัอุณหภูมิทางหูอาศยัการแผ่รังสีในรูป 
Infrared Rays สู่ Infrared sensor ซึ่งอยู่ปลายเทอร์โมมเิตอร์ 
จากเสน้เลือดทีม่าเล้ียง Tympanic membrane เป็นเสน้เลือด
เดียวกบัเสน้เลือดทีม่าเล้ียง Hypothalamus อุณหภูมิที่ได้
จึงเป็นอุณหภูมิแกน (สิริรัตน์  ฉตัรชยั สุชา และ คณะ, 
2549) อุณหภูมิบริเวณเยื้อแกว้หูมีคา่ใกลเ้ คียงอุณหภูมิที่
วดัทางทวารหนักและใกลเ้คยีงอุณหภูมิร่างกายมากที่สุด 
(ยุพยงค ์ทงัสุบตุร และ คณะ, 2550) จากการสังเ กตการ
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ปฏบิตังิานจริงพบว่าผูป้ฏิบตัิงานไม่นิยมใชว้ิธีการวดั
อุณหภูมิร่างกายทางปากในวยัเ ด็กที่อายุ เ กิน 3 ปีขึ้ นไป 
ดว้ยวธีิการให้อมปรอทวดัไข ้ไวใ้ตล้ิ้น  ไม่ว่าผูป่้วยจะ
นอนพกัรกัษาเ ป็นผูป่้วยในหรือมารับบริการที่แผนก
ผูป่้วยนอกและผูร้บับริการเองก็มีความรู้สึกไม่อยากอม
ปรอทวดัอุณหภูมิทางปากเช่นกนั ผูป้ฏิบตัิงานย ังนิยม
การวดัอุณหภูมิร่างกายของผูป่้วยทางรักแร้มากกว่าทาง
ปาก ยกเวน้ สถานบริการทางสาธารณสุขทีม่ีงบประมาณ
มากในบางแห่งหรือบางหน่วยงานที่จะใชว้ิธีการวดั
อุณหภูมิร่างกายดว้ยอุปกรณ์อิเล็กทรอนิกส์ทีท่นัสมยั เ ช่น  
เคร่ืองมือวดัอุณหภูมิทางรกัแรช้นิดดิจิตอล เ คร่ืองมือวดั
อุณหภูมิทางหูชนิดดิจิตอล  เป็นตน้ 

นอกจากน้ีการอ่านคา่อุณหภูมิของผูป่้วยที่วดั
ได้ทางรักแร้ด้วยปรอทวดัไข ้ชนิดวดัทางรักแร้ มีวิ ธี
ปฏบิตัทิีแ่ตกตา่งกนัในแตล่ะหน่วยงาน มีท ัง้การบวกเพิ่ม  
0.5 องศาเซลเซยีสและไม่บวกเพิ่ม 0.5 องศาเซลเซียส    
จากค่าที่อ่านได้จากปรอทวดัไข ้ ท  าให้เ กณฑ์ในการ
วนิิจฉยัวา่ผูป่้วยมีไขห้รือไม่มีไขน้ั้น ยงัเป็นทีส่รุปไม่ได้
ของแตล่ะสถานบริการในทางปฏบิตัอีิกดว้ย 

 

2. วัตถุประสงค์ 
เพื่อเปรียบเทยีบคา่อุณหภูมิร่างกายทีว่ดัได้ทาง

รกัแรด้ว้ยปรอทวดัไข ้(ทีไ่ม่บวกเพิ่ม  0.5 องศาเซลเซียส) 
กบัคา่ทีว่ดัโดยเคร่ืองวดัอุณหภูมิทางหูด้วย อินฟราเ รด
เซน็เซอร์ซึ่งเป็นอุณหภูมิแกน 

 

สมมตุิฐานการวิจัย 
คา่อุณหภูมิ ร่างกายที่วดัได้ทางรักแร้ (ที่ไม่

บวกเพิ่ม 0.5  องศาเซลเซยีส) กบัค่าที่วดัด้วย เคร่ืองวดั
อุณหภูมิทางหูมีคา่แตกตา่งกนั 
 
 

 
 

3. อุปกรณ์และวิธีการ 
เป็นการวจิัยเชงิพรรณา ประชากรในการวิจัย

ครั้งน้ีคอื ผูป่้วยเด็กอายุ 1 ปีขึ้นไปถึง 14 ปี ทีม่ารบับริการ
ทีแ่ผนกผูป่้วยนอกกมุารเวชกรรมโรงพยาบาลแห่งหน่ึง
ในเข ตภาคกลางของประเ ทศไทย ผูว้ิจัยได้สร้า ง
เคร่ืองมือ 2 ชุด ประกอบด้วย  1) แบบบนัทึกการเก็บ
ขอ้มูลการวดัอุณหภูมิร่างกายทางรักแร้และทางหูของ
ผูป่้วยเด็ก แบบบนัทึกข ้อมูลน้ีผ่านการพิจารณาความ
ตรงตามเ น้ือหา (Content validity) จากผูท้รงคุณวุฒิ  3 
ทา่น เป็นแบบการบนัทกึขอ้มูลเกีย่วกบัวนั เดือน ปี และ
เวลาทีใ่ห้บริการผูร้บับริการ  บนัทึกค่าอุณหภูมิ ร่างกาย
ทางรกัแรแ้ละทางหูของผูป่้วยทีว่ดัได ้วิธีการช่วยลดไข ้
กอ่นมาตรวจและคา่ของอุณหภูมิห้อง 2) แบบขออนุญาต
เกบ็ขอ้มูลการวจิัยจากผูป้กครองหรือผูดู้แลเ ด็ก เพื่อขอ
อนุญาตท  าการวดัอุณหภูมิทางรกัแรแ้ละทางหูไปพรอ้มกนั 

เกบ็ขอ้มูลทีแ่ผนกผูป่้วยนอกกุมารเ วชกรรม
ต ัง้แตว่นัที ่22 สิงหาคม ถึง 16 กนัยายน 2554 ระยะเ วลา
ในการเกบ็ขอ้มูล 4 สปัดาห์ คดัเ ลือกกลุ่มตวัอย่างแบบ
เจาะจง (Purposive sampling) กลุ่มตวัอย่างเ ป็นผูป่้วย
เด็กอายุ 1 ปีขึ้นไปถึง 14 ปี  จ านวน 215 ราย  ได้รับการ
คดักรองจากเจ้าหน้าทีผู่ใ้ห้บริการ นักศึกษาพยาบาลและ
ผูว้ิจัย  จากการประเมินและซกัประวตัิคดักรองด้วย
อาการมีไขแ้ละอาจมีอาการอ่ืนร่วมดว้ยว่าสมควรได้รับ
การประเมินสญัญาณชพีดว้ยการวดัอุณหภูมิของร่างกาย
และวดัสญัญาณชพีอ่ืน ตลอดจนการช ัง่น ้ าหนักและ วดั
ส่วนสูงตามมาตรฐานการให้บริการก่อนที่จะได้รับการ
ตรวจจากกุมารแพทย ์  การวดัอุณหภูมิ ร่างกายด้วย
ปรอทวดัไขท้างรกัแรโ้ดยสลัดปรอทที่จะท  าการวดัให้
คา่อุณหภูมิต  า่กวา่ 35 องศาเซลเซยีส เ ช็ดรักแร้ข ้างที่จะ
วดัให้แห้งและวดัทางรกัแรน้าน 5 นาทีหลังจากนั้ นน า
ปรอทออกอ่านคา่ทีว่ดัไดท้นัทโีดยไม่ตอ้งบวกเพิ่มอีก 0 .5 
องศาเซลเซยีส ส่วนการวดัอุณหภูมิทางหูโดยเลือกหูข ้าง
ทีป่กต ิไม่เป็นหูน ้ าหนวก จับใบหูดึงขึ้นไปดา้นบนและ
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ดึงไปขา้งหลงัให้เห็นชอ่งหูในแนวตรง ให้ปลาย อินฟราเรด
เซน็เซอร์สามารถรบัความรอ้นจากเยื่อแกว้หูแล้วกดปุ่ ม 
Start จนไดย้ินเสียงรอ้งจากเคร่ืองจะปรากฏตวัเลขขึ้ นที่
หน้าจอจึงอ่านคา่ตวัเลขทีไ่ด ้วเิคราะห์ข ้อมูล อายุ  เพศ 
เป็นรอ้ยละ วเิคราะห์ขอ้มูลเปรียบเทยีบคา่เฉล่ียอุณหภูมิ
ทางรกัแรก้บัทางหูดว้ยสถิตพิรรณนาและ  Paired t-test 

 

4. ผลการวิจัยและข้อวิจารณ์ 
วเิคราะห์ข ้อมูลท ัว่ไป เพศ อายุตามช่วงวยั  

วธีิการลดไขก้อ่นมารบัการตรวจ  พบวา่เพศชายและเพศ
หญงิมีจ านวนใกลเ้คยีงกนัรอ้ยละ 53 และ 47 ตามล าดับ 
ในดา้นอายุตามชว่งวยัพบว่ากลุ่มอายุมากกว่า 4 ปี ถึง  
12 ปี คดิเป็นรอ้ยละ 49 และกลุ่มอายุมากกว่า 12 ปี ถึง 
14 ปี คดิเป็นรอ้ยละ 10 วธีิการลดไขก้อ่นมารบัการตรวจ
พบวา่  ผูป้กครองไม่ไดท้  าอะไรกอ่นมารบัการตรวจรอ้ยละ 
53 รองลงมาเ ป็นการรับประทานยาลดไข ้ร้อยละ 37 
ไม่พบมีการใชแ้ผน่ลดไขปิ้ดทีห่น้าผาก ดงัตารางที ่1  
 
ตารางที ่1 จ  านวนร้อยละของผูม้า รับบริการจ  าแนกตามข้อมูล
ท่ัวไป 

ขอ้มูลท่ัวไป จ  านวนคน 
(n=215) 

ร้อยละ 

เพศ   
ชาย 114 53 
หญงิ 101 47 
อายุตามช่วงวยั   
มากกว่า 1 ปี ถึง 4 ปี 89 41 
มากกว่า  4  ปี ถึง 12 ปี 105 49 
มากกว่า  12 ปี ถึง 14 ปี 21 10 
วิธีการลดไขก่้อนมารับการตรวจ   
ไม่ได้ท าอะไร 114 53 
รับประทานยาลดไข้ 79 37 
เชด็ตวั  12 6 
เชด็ตวัและรับประทานยาลดไข ้  10 4 
ใชแ้ผ่นลดไขปิ้ดท่ีหน้าผาก 0 0 

การเปรียบเทยีบระหวา่งจ านวนผูม้ารับบริการ
วดัอุณหภูมิทางรกัแรแ้ละรอ้ยละกบัจ านวนผูร้ับบริการ
วดัอุณหภูมิทางหูและรอ้ยละจ าแนกตามระดับอุณหภูมิ
พบวา่   ระดบัอุณหภูมิ น้อยกว่า  37.5   องศาเซลเซียส 
ท ัง้ 2 กลุ่ม มีจ านวนผูร้บับริการรอ้ยละ  42 และ 38 ส่วน
ระดับอุณหภูมิ  37.5 - 38.4 องศาเซลเซียส มีจ านวน
ผูร้บับริการใกลเ้คยีงกนัคอื รอ้ยละ 33 กบั 32 และระดับ
อุณหภูมิ มากกว่า 40.5 องศา เซลเ ซียส  ไ ม่พบใน
ผูร้บับริการท ัง้ 2 กลุ่ม ดงัตารางที ่2 

 
ตารางที ่2 เปรียบเทียบระหว่างจ  านวนผูรั้บบริการวัดอุณหภูมิทาง
รักแร้และร้อยละกับจ  านวนผูรั้บบริการวัดอุณหภูมิทางหูและร้อยละ
จ  าแนกตามระดับอุณหภูมิ 
ระดับอุณหภูมิ 

(CO) 
 

จ  านวน
ผูรั้บบริการ 
วัดอุณหภูมิ
ทางรักแร้ 

(n=215 คน) 

ร้อย
ละ 

จ  านวน
ผูรั้บบริการ 
วัดอุณหภูมิ

ทางหู 
(n=215 คน) 

ร้อย
ละ 

น้อยกว่า 37.5    91 42 81 38 
37.5- 38.4    70 33 69 32 
38.5 - 39.4   43 20 51 23 
39.5 - 40.5    11 5 14 7 
มากกว่า  40.5    0 0 0 0 

 

เปรียบเทยีบระหวา่งคา่เฉล่ียอุณหภูมิทางรกัแร้
กบัทางหูพบวา่ คา่เ ฉล่ีย อุณหภูมิทางรักแร้มีค่าต  ่ากว่า
ทางหูคอื 37.68 องศาเซลเซยีส ขณะที่ทางหูมีค่า 37.93 
องศาเซลเซียสและความแตกต่างของค่าเฉล่ียความ
แตกตา่งอุณหภูมิทางรกัแรจ้ะต  า่กวา่คา่เฉล่ียอุณหภูมิทางหู 
-0.24 องศาเซลเซยีส (p = 0.000) ดงัตารางที ่3 
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ตารางที ่3 เปรียบเทียบระหว่างค่าเฉล่ียอุณหภูมิ ( X )  และส่วน
เบ่ียงเบนมาตรฐาน (SD) ความแตกต่างของค่าเฉล่ียความแตกต่าง 
( d ) ระหว่างทางรักแร้กับทางหูของผูรั้บบริการ 
 

ค่าเฉล่ียอุณหภูมิ  (CO) 
(n=215 คน) 

d SD ค่า 
p-value 

ทางรักแร้ ทางหู 
 S.D.  S.D.    
37.68 1.03 37.93 0.96 .25 0.37 .000   

 

เปรียบเทยีบระหวา่งคา่เฉล่ียอุณหภูมิทางรกัแร้
เมื่อบวกเพิ่ม 0.5 องศาเซลเซยีสกบัทางหูพบว่า ค่าเ ฉล่ีย
อุณหภูมิทาง รักแร้มีค่าสู งกว่าทางหู คือ 38.18 องศา
เซลเซยีส ขณะทีท่างหูมีคา่ 37.93 องศาเซลเซียส และ
ความแตกตา่งของค่าเฉล่ียความแตกต่างอุณหภูมิทาง
รักแร้จะ สูงกว่าค่าเ ฉ ล่ีย อุณหภูมิทางหู  0.25 องศา
เซลเซยีส (p = 0.000) ดงัตารางที ่4 
 
ตารางที ่4 เปรียบเทียบระหว่างค่าเฉล่ียอุณหภูมิ ( X )  และส่วน
เบ่ียงเบนมาตรฐาน (SD) ความแตกต่างของค่าเฉล่ียความแตกต่าง 
( d ) ระหว่างทางรักแร้  เมื่อบวกเพิม่ 0.5 องศา เซลเซยีส(CO) กับ
ทางหูของผูรั้บบริการ 

  
ค่าเฉล่ียอุณหภูมิ  (CO) 

(n=215 คน) 
d SD ค่า 

p-value 
 ทางรักแร้                                 ทางหู        
 SD  SD 
38.18 1.03 37.93 0.96 .25 0.37 .000   

 
5. การอภปิรายผล 

เปรียบเทยีบคา่อุณหภูมิร่างกายทีว่ดัไดท้างรกัแร้
ดว้ยปรอทวดัไข ้(ทีไ่ม่บวกเพิ่ม 0.5 องศาเซลเซียส) กบั
ค่าที่วดัโดยเคร่ืองวดัอุณหภูมิทางหูด้วย อินฟราเ รด
เซน็เซอร์พบวา่ คา่เฉล่ีย อุณหภูมิทางรักแร้มีค่าต  ่ากว่า
ทางหูคอื  37.68 องศาเซลเซยีส ขณะที่ทางหูมีค่า 37.93  

องศาเซลเซยีส ความแตกตา่งของคา่เฉล่ียความแตกต่าง
อุณหภูมิทางรกัแรจ้ะต  า่กวา่คา่เฉล่ียอุณหภูมิทางหู -0.24 
องศาเซลเซยีส (p=0.000) สอดคลอ้งกบัทีก่ล่าวว่าวิธีการ
วดัอุณหภูมิร่างกายทางรักแร้สามารถใชป้รอทส าหรับ
วดัทางปากแทนกนัได ้วธีิวดัอุณหภูมิของร่างกายทางรกัแร้
ท  าโดยสลดัปรอทให้ลงกระเปาะและอยู่ในระดับต  ่ากว่า  
35 องศาเซลเซยีส หนีบปรอทให้แน่นใชเ้วลาวดันาน 5 นาที
จึงเอาปรอทออกอ่านคา่อุณหภูมิแลว้บวกเพิ่ม 0.3 องศา
เซลเซยีส ซึ่งคา่ทีไ่ดม้ีคา่ใกลเ้คยีงกบัการศึกษาน้ี (พรทพิย ์
ค  าพอ, 2543) และสอดคลอ้งกบัการวดัอุณหภูมิทางรักแร้
อาจท  าให้เขา้ใจผดิวา่เด็กไม่มีไขแ้ละไม่ควรใชใ้นการ
ตรวจผูป่้วยนอก (พรรณทพิย์ ฉายากลุ และ คณะ, 2548) 

การเปรียบเทยีบระหวา่งคา่เฉล่ีย อุณหภูมิทาง
รกัแรเ้มื่อบวกเพิ่ม 0.5  องศาเซลเซยีสและความแตกต่าง
ของคา่เฉล่ียความแตกต่างระหว่างทางรักแร้กบัทางหู
ของผูร้บับริการพบวา่  คา่เฉล่ียอุณหภูมิทางรกัแร้มีค่าสูง
กวา่ทางหูคอื 38.18 องศาเซลเซียส ขณะที่ทางหูมีค่า 
37.93 องศาเซลเซยีส และความแตกต่างของค่าเฉล่ีย
ความแตกต่างอุณหภูมิทางรักแร้จะสูง กว่าค่าเ ฉล่ีย
อุณหภูมิทางหู 0.25 องศาเซลเซียส (p = 0.000) ไม่
สอดคล้องกบัที่ว่าวิธีการวดัทางรักแร้จะท  าให้ได้ค่า
อุณหภูมิต  า่กวา่การวดัทางปากเล็กน้อยประมาณ 0.3-0.5 
องศาเซลเซยีส (สันต์ หัตถีรัตน์ , 2550) เ น่ืองจากการ
บวกเพิ่ม 0.5 องศาเซลเซยีส ท  าให้อุณหภูมิทางรักแร้ที่
วดัไดม้ีคา่สูงกวา่อุณหภูมิแกน 

ซึ่งคา่อุณหภูมิทางรกัแรท้ีไ่ดม้ีการศึกษาต  ่ากว่า
ทางปาก 0.5 องศาเซลเซียส (สุรเกียรติ อาชานานุภาพ, 2551) 
หรือ ต  า่กวา่ไม่เกนิ 1 องศาเซลเซยีส (ดุสิต สถาวร และ 
คณะ, 2553) ผูป้ฏบิตังิานส่วนใหญจึ่งนิยมใชค้า่เฉล่ีย 0.5 
องศาเซลเซยีสบวกเพิ่มจากคา่ทีว่ดัไดท้  าให้คา่อุณหภูมิที่
วดัไดสู้งเกนิกว่าค่าจริง อาจท  าให้เ กิดผลเ สียหายต่อ
ผูป่้วยโดยเฉพาะในเด็กเล็กทีย่งัไม่มีไขแ้ตบ่วกเพิ่มแลว้มี
ไขจึ้งตอ้งรบัประทานยาลดไขโ้ดยไม่จ าเป็น 
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6. บทสรุป 
การศึกษาเปรียบเทยีบการวดัอุณหภูมิ ร่างกาย

ทางรกัแรข้องผูป่้วยเด็กดว้ยปรอทวดัไข ้ มีวตัถุประสงค ์
เพื่อศึกษาเปรียบเทยีบคา่อุณหภูมิร่างกายทีว่ดัไดท้างรกัแร้
ดว้ยปรอทวดัไข ้(ทีไ่ม่บวกเพิ่ม 0.5 องศาเซลเซียส) กบั
ค่าที่วดัโดยเคร่ืองวดัอุณหภูมิทางหูด้วย อินฟราเ รด
เซน็เซอร์ซึ่งเป็นอุณหภูมิแกน คดัเลือกกลุ่มตวัอย่างแบบ
เจาะจง กลุ่มตวัอย่างเป็นผูป่้วยเด็กอายุ 1 ปีขึ้ นไปถึง 14 
ปี จ านวน 215 ราย ได้รับการคดักรองจากเ จ้าหน้าที่ผู ้
ให้บริการ นักศึกษาพยาบาลและผูว้จิัย จากการประเมิน
และซกัประวตัคิดักรองดว้ยอาการมีไข ้และอาจมีอาการ
อ่ืนร่วมดว้ยวา่สมควรได้รับการประเมินสัญญาณชีพ
ดว้ยการวดัอุณหภูมิของร่างกาย  ก ่อนที ่จ ะ ไ ด ้ร ับการ
ตรวจจากกุมารแพทย ์  ผลการศึกษาเปรียบเทียบค่า
อุณหภูมิร่างกายทีว่ดัไดท้างรกัแรด้ว้ยปรอทวดัไข ้ (ที่ไม่
บวกเพิ่ม 0.5 องศาเซลเซยีส ) กบัค่าที่วดัโดยเคร่ืองวดั
อุณหภูมิทางหูดว้ยอินฟราเรดเซน็เซอร์พบว่า ค่าเ ฉล่ีย
อุณหภูมิทางรักแร้มีค่าต  ่ากว่าทางหูคือ  37.68 องศา
เซลเซยีส ขณะทีท่างหูมีคา่ 37.93 องศาเซลเซียส ความ
แตกตา่งของคา่เฉล่ียความแตกตา่งอุณหภูมิทางรักแร้จะ
ต  า่กวา่คา่เฉล่ียอุณหภูมิทางหู -0.24 องศาเซลเซียส (p= 
0.000) ขอ้เสนอแนะจากการศึกษาการวดัอุณหภูมิทาง
รกัแรด้ว้ยปรอทชนิดแกว้ส าหรับวดัไข ้  ควรหนีบให้
แน่นใชน้านอย่างน้อย 5 นาท ีกอ่นจะน าปรอทออกเพื่อ
อ่านคา่ทีว่ดัไดแ้ละควรบวกเพิ่มอีก 0.2 องศาเซลเซียส 
เพื่อเป็นการเฝ้าระวงัเชงิรุกและป้องกนัระดับการมีไข ้ที่
จะเกดิขึ้นตอ่ผูม้ารบับริการ  
                     
7. กติติกรรมประกาศ 
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