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บทคััดย่่อ

การเลี้้�ยงบุุตรด้้วยนมมารดามีีประโยชน์์ทั้้�งต่่อทารก มารดา สัังคม และประเทศชาติิ การรัับรู้้�ความไม่่เพีียงพอ

ของน้ำำ��นมเป็็นปััจจััยหลัักที่่�ทำำ�ให้้มารดายุุติิการเลี้้�ยงบุุตรด้้วยนมมารดา การวิิจััยเชิิงพรรณนาแบบหาความสััมพัันธ์ ์

ครั้้�งนี้้�มีวััตถุุประสงค์์เพื่่�อศึึกษาปััจจััยที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับการรัับรู้้�ความไม่่เพีียงพอของน้ำำ��นมในมารดาครรภ์์แรกที่่�ได้้รัับ 

การผ่่าตััดคลอด ซึ่่�งปััจจััยที่่�เกี่่�ยวข้้อง ได้้แก่่ ความรู้้�เกี่่�ยวกัับการเลี้้�ยงบุุตรด้้วยนมมารดา ระยะเวลาเริ่่�มดููดนมครั้้�งแรก

ของทารก พฤติิกรรมการดููดนมของทารก และปริิมาณการไหลของน้ำำ��นม ทำำ�การศึึกษาในมารดาครรภ์์แรกที่่�ได้้รัับ 

การผ่่าตัดัคลอด ที่่�พักฟ้ื้�น ณ ตึึกหลัังคลอด โรงพยาบาลมุกุดาหาร จำำ�นวน 85 ราย รวบรวมข้้อมูลูระหว่่างเดือืนมกราคม 

ถึึง เดืือนมีีนาคม พ.ศ. 2561 โดยเลืือกกลุ่่�มตััวอย่่างตามคุุณสมบััติิที่่�กำำ�หนด เครื่่�องมืือที่่�ใช้้ในงานวิิจััย ประกอบด้้วย 

1) แบบสอบถามความรู้้�เกี่่�ยวกัับการเลี้้�ยงบุุตรด้้วยนมมารดา ของ Anuntakulnthee (2015) 2) แบบประเมิินพฤติิกรรม  

การดููดนมของทารก ของ Matthews (1988) ที่่�ดัดแปลงโดย Chitkow (1999) 3) แบบประเมิินระดัับการไหลของ 

น้ำำ��นมของ Niwattayakul (2005) และ 4) แบบประเมิินการรัับรู้้�ความไม่่เพีียงพอของน้ำำ��นม ของ Hill & Humenick 

(1996) ที่่�แปลเป็็นภาษาไทยโดย Srimoragot (2017) วิิเคราะห์์ข้้อมููลโดยใช้้สถิิติิพรรณนา และหาความสััมพัันธ์์ 

โดยใช้้สััมประสิิทธิ์์�สหสััมพัันธ์์เพีียร์์สัันและสััมประสิิทธิ์์�สหสััมพัันธ์์สเปีียร์์แมน

ผลการวิิจััยพบว่่า มารดาครรภ์์แรกที่่�ได้้รัับการผ่่าตััดคลอด ร้้อยละ 96.47 มีีความรู้้�เกี่่�ยวกัับการเลี้้�ยงบุุตรด้้วย 

นมมารดาในระดัับสููง ร้้อยละ 71.80 มีีระยะเวลาเริ่่�มดููดนมครั้้�งแรกของทารกภายหลัังเกิิด 2-3ชั่่�วโมง ร้้อยละ 49.40 

มีีการรัับรู้้�พฤติิกรรมการดููดนมของทารกว่่ามีีประสิิทธิิภาพปานกลางร้้อยละ 45.88 มีีปริิมาณน้ำำ��นมไหลปานกลาง 

และ ร้้อยละ 61.20 มีีการรัับรู้้�ความไม่่เพีียงพอของน้ำำ��นมต่ำำ�� และความรู้้�เกี่่�ยวกัับการเลี้้�ยงบุุตรด้้วยนมมารดา ระยะเวลา 

เริ่่�มดููดนมครั้้�งแรกของทารก และพฤติิกรรมการดููดนมของทารกไม่มี่ีความสััมพัันธ์์กัับการรัับรู้้�ความไม่่เพีียงพอของ 

น้ำำ��นม สำำ�หรัับปริิมาณการไหลของน้ำำ��นมมีีความสััมพัันธ์์เชิิงลบระดัับต่ำำ��กับการรัับรู้้�ความไม่่เพีียงพอของน้ำำ��นมอย่่าง

มีีนััยสำำ�คัญทางสถิิติิ (r = -.23, p <.05)
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ผลการวิิจััยครั้้�งนี้้�สามารถนำำ�ไปใช้้เป็็นข้้อมููลพื้้�นฐานในการส่่งเสริิมมารดาครรภ์์แรกที่่�ได้้รัับการผ่่าตััดคลอดให้้ 

ประสบความสำำ�เร็็จในการเลี้้�ยงบุุตรด้้วยนมมารดา

คำำ�สำำ�คัญ: การรัับรู้�ความไม่่เพีียงพอของน้ำำ��นม มารดาครรภ์์แรก การผ่่าตััดคลอด

Abstract

Breastfeeding benefits all infants, mothers, society, and nation. Insufficient milk supply is  

a major cause for cessation of breastfeeding. The purpose of this descriptive correlational research 

study was to explore factors related to perceived insufficient milk supply among first-time  

mothers with cesarean section which consisted of knowledge of breastfeeding, time to initial 

breastfeeding, infant breastfeeding behavior and volume of milk transferred. The samples  

included 85 first-time postpartum mothers who have had a cesarean section and were admitted 

at the obstetric wards from January to March 2018 at Mukdahan Hospital. The participants were 

selected on the basis of inclusion criteria. The research instruments consist of 1) the Breastfeeding 

Knowledge Questionnaire developed by Anuntakulnthee (2015), 2) the Infant Breastfeeding  

Assessment tool (IBFAT) developed by Matthews (1988) and modified by Chitkow (1999),  

3) the Milk Expression Assessment developed by Niwattayakul (2005), and 4) the H & H Lactation 

Scale developed by Hill & Humenick (1996) translated into Thai by Srimoragot (2017). Data were 

analyzed using descriptive statistics, the Pearson’s correlation coefficient, and the Spearman’s 

correlation coefficient.

Results of the study indicated that almost all of the first-time mothers (96.47%) who have 

had a cesarean section had knowledge of breastfeeding at a high level, 71.80% initially breastfed 

for 2-3 hours, 49.40% perceived efficiency of infant breastfeeding behavior at a moderate level, 

45.88% had a volume of milk transferred at a moderate level, and 61.20% had a perception of 

insufficient milk supply at a low level. There was no statistically significant correlation between 

knowledge of breastfeeding, time to initial breastfeeding of a newborn infant, and infant  

breastfeeding behavior and the perception of insufficient milk supply. There was no statistically 

significant correlation between and the perception of an insufficient milk supply.

Based on this study, it could be used as baseline information to encourage first-time mothers 

who have had a cesarean section to breastfeed successfully.

Keywords: Perceived insufficient milk supply, Among first-time mothers, Cesarean section

ความเป็็นมาและความสำำ�คัญของปััญหา

น้ำำ��นมมารดามีีประโยชน์์และเป็็นอาหารที่่�ดีที่่�สุด 

สำำ�หรัับทารก เพราะมีีคุุณค่่าสารอาหาร มีีภููมิิต้้านทาน 

ต่่อเชื้้�อโรค สะอาด ปลอดภััย และประหยััด (World 

Hea l t h  O r g an i z a t i o n  [WHO ] ,  2 0 15 ) 

ซึ่่�งประโยชน์์การเลี้้�ยงบุุตรด้้วย นมมารดาที่่�มีต่ ่อ 
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ทารกนั้้�น นอกจากทารกจะได้้รัับสารอาหารที่่�จำำ�เป็็นต่่อ

การเจริิญเติิบโตของร่่างกาย และสมองครบถ้้วนแล้้ว 

ยังัมีีประโยชน์์ต่่อมารดาอีีกด้้วย โดยจะช่่วยลดการสููญเสีีย 

เลืือดในระยะแรกหลังัคลอดและมดลูกูเข้้าอู่่�เร็็ว (Alden, 

2012) ลดความเสี่่�ยงต่่อการเป็็นมะเร็็งเต้้านม หากให้้นม 

มารดาเป็็นเวลานาน12 - 23 เดืือน 24 - 35 เดืือน และ 

36 - 47 เดืือน สามารถลดโอกาสการเกิิดมะเร็็งเต้้านม 

ได้้ร้้อยละ 66.3 ร้้อยละ 87.4 และร้้อยละ 94 ตามลำำ�ดับ 

(De Silva, Senarath, Gunatilake, & Lokuhetty, 

2010) นอกจากนี้้�ครอบครััวที่่�เลี้้�ยงบุุตรด้้วยนมมารดา 

ยัังประหยััดรายจ่่ายในการซื้้�อนมผสมเดืือนละประมาณ 

4,000 บาท และหากทารกทุุกคนได้้รัับนมมารดา 

อย่่างเดีียว 6 เดืือน จะช่่วยให้้ครััวเรืือนไทยประหยััด 

รายจ่่ายมากกว่่า 1,800 ล้้านบาทต่่อปีี (Thai Breastf-

feeding Center Foundation, 2014)

จากการสำำ�รวจขององค์์การอนามััยโลกปีี ค.ศ. 2017 

พบว่่าอััตราการเลี้้�ยงบุุตรด้้วยนมมารดาอย่่างเดีียวทั่่�วโลก 

มีีประมาณร้้อยละ 40 (WHO, 2017) สำำ�หรัับประเทศไทย 

ในปีี พ.ศ. 2558 - 2559 พบเพีียง ร้้อยละ 23.1  

(Department of Mental Health, 2016) 

ซึ่่� ง อััตราการเลี้้�ยงบุุตรด้ ้วยนมมารดาอย่ ่างเดีียว 

ที่่�กล่่าวมาไม่่ได้้ระบุุว่่าเป็็นของมารดาที่่�คลอดปกติิ 

ทางช่่องคลอดหรืือมารดาที่่�ได้ ้รัับการผ่่าตััดคลอด 

พบเพียีงการศึกึษาในประเทศไทย ของ Voramongkol, 

Chetprayuk, and Sakulitsariyaphon (2011)  

ที่่�พบว่่ามารดาที่่�คลอดปกติิทางช่่องคลอดมีีอััตราการ 

เลี้้�ยงบุุตรด้้วยนมมารดาอย่่างเดีียว 6 เดืือน มากกว่่า 

มารดาที่่�ได้้รัับการผ่่าตััดคลอด คิิดเป็็นอััตราร้้อยละ 45.8 

และร้้อยละ 39.6 ตามลำำ�ดับ

ปััจจุุบัันอััตราการผ่่าตััดคลอดในประเทศไทยเพิ่่�ม

สููงขึ้้�น จากสถิิติิการคลอดของโรงพยาบาลมุุกดาหาร  

ปีี พ.ศ. 2558 และ 2559 พบอััตราการผ่่าตััดคลอดถึึง 

ร้้อยละ 64.98 และร้้อยละ 58.03 ตามลำำ�ดับ การผ่่าตััด

คลอด มีี ผลก ร ะทบต่ ่ อ ก า ร เ ลี้้� ย ง บุุ ต ร ด้ ้ ว ย นม 

มารดา ดัังเช่่น มารดาที่่�ได้้รัับยาระงัับความรู้้�สึึกทั่่�วไป  

ส่่งผลให้้สููญเสีียความรู้้�สึกในการควบคุุมตนเอง มีีอาการ

ง่่วงซึึมและไม่่ตื่่�นตััวในระยะหลัังคลอด (Bloom et al., 

2005) จึึงเริ่่�มให้้ทารกดููดนมช้้ากว่่ามารดาที่่�คลอดปกติิ 

ทางช่่องคลอด นอกจากนี้้�โรงพยาบาลบางแห่่งมีีนโยบาย 

แยกมารดาและทารกภายหลัังการผ่่าตััดคลอด ทำำ�ให้ ้

ระยะเวลาเริ่่�มดููดนมครั้้�งแรกของทารกล่่าช้้าออกไปส่่งผล 

ต่่อกระบวนการสร้้างและการหลั่่�งน้ำำ��นม ทำำ�ให้้น้ำำ��นมมีี 

ปริิมาณน้้อย (Lawrence & Lawrence, 2016) มารดา 

อาจรัับรู้้�ได้้ว่่ามีีน้ำำ��นมไม่่เพีียงพอ

การรัับรู้้�ความไม่่เพีียงพอของน้ำำ��นม ตามแนวคิิด 

ของ Hill and Humenick (1989) กล่่าวว่่า การที่่�มารดา 

รัับรู้้�ว่าตนเองมีีน้ำำ��นมในปริิมาณน้้อย ไม่่สามารถตอบสนอง 

ต่่อความต้้องการของทารกได้้อย่่างเพีียงพอ มีี 3 ตััวชี้้�วัด 

ได้้แก่่ 1) ความเชื่่�อมั่่�นของมารดา 2) การรับัรู้้�ความพึงึพอใจ 

ของบุุตร และ 3) ความพึึงพอใจของมารดา และมีีปััจจััย 

ที่่�เกี่่�ยวข้้อง 2 ปััจจััย คืือ ปััจจััยทางตรง และปััจจััยทาง 

อ้้อมการศึึกษาครั้้�งนี้้�ผู้้�วิจััยสนใจศึึกษาเฉพาะปััจจััยทาง 

ตรงที่่�มีผลต่่อการรัับรู้้�ความไม่่เพีียงพอของน้ำำ��นม และ 

เป็็นปััจจััยที่่�พยาบาลผดุุงครรภ์์สามารถจััดการได้้  

โดยศึึกษาความรู้้�เกี่่�ยวกัับการเลี้้�ยงบุุตรด้้วยนมมารดา 

ระยะเวลาเริ่่�มดููดนมครั้้�งแรกของทารก พฤติิกรรมการดููด 

นมของทารก และศึึกษาปริิมาณการไหลของน้ำำ��นม

จากการทบทวนวรรณกรรมเกี่่�ยวกัับปััจจััยที่่� 

เกี่่�ยวข้้องกัับการรัับรู้้�ความไม่่เพีียงพอของน้ำำ��นม พบว่่า 

ความรู้้�เกี่่�ยวกัับการเลี้้�ยงบุุตรด้้วยนมมารดา ระยะเวลา 

เริ่่�มดููดนมครั้้�งแรกของทารก และพฤติิกรรมการดููดนม 

ของทารก มีีความสััมพัันธ์์กัับการรัับรู้้�ความไม่่เพีียงพอ 

ของน้ำำ��นมในมารดาวััยรุ่่�น (Anuntakulnthee, 2015) 

และมารดาครรภ์์แรกที่่�คลอดปกติิทางช่่องคลอด  

(Srimoragot, 2017) แต่่ยัังไม่่พบการศึึกษาในมารดา 

ที่่�ได้้รัับการผ่่าตััดคลอดซึ่่�งมีีแนวโน้้มที่่�จะรัับรู้้�ความไม่ ่

เพีียงพอของน้ำำ��นมแตกต่่างจากมารดาวัยัรุ่่�นและมารดา

ที่่�คลอดปกติิทางช่่องคลอด ซึ่่�งผลการศึึกษาที่่�ผ่่านมา 

อาจจะไม่่สามารถนำำ�มาประยุกุต์์ใช้้ในมารดาที่่�ได้้รัับการ

ผ่่าตััดคลอดได้้ ผู้้�วิจััยจึึงมีีความสนใจศึึกษาปััจจััยด้้าน 

ความรู้้�เกี่่�ยวกัับการเลี้้�ยงบุุตรด้้วยนมมารดา ระยะเวลา 

เริ่่�มดููดนมครั้้�งแรกของทารก พฤติิกรรมการดููดนมของ 

ปััจจััยท่ี่�เก่ี่�ยวข้้องกัับการรัับรู้้�ความไม่่เพีียงพอของน้ำำ��นมในมารดาครรภ์์แรกท่ี่�ได้้รัับการผ่่าตััดคลอด

พยาบาลสาร ปีีท่ี่� 47 ฉบัับท่ี่� 4 ตุุลาคม-ธัันวาคม พ.ศ. 2563194



ทารก และปริิมาณการไหลของน้ำำ��นม กัับการรัับรู้้�ความ

ไม่่เพีียงพอของน้ำำ��นมในมารดาครรภ์์แรกที่่�ได้้รัับการ 

ผ่่าตััดคลอดเพื่่�อจะได้้เป็็นข้้อมููลพื้้�นฐานสำำ�หรัับพยาบาล

ผดุุงครรภ์์ที่่�จะนำำ�มาประยุุกต์์ใช้้ในการส่่งเสริิมการเลี้้�ยง

บุุตรด้้วยนมมารดาในมารดาครรภ์์แรกที่่�ได้้รัับการผ่่าตัดั

คลอดต่่อไป

วััตถุุประสงค์์การวิิจััย

1. เพื่่�อศึึกษาความรู้้�เกี่่�ยวกัับการเลี้้�ยงบุุตรด้้วยนม

มารดา ระยะเวลาเริ่่�มดููดนมครั้้�งแรกของทารก พฤติิกรรม 

การดููดนมของทารก ปริิมาณการไหลของน้ำำ��นม และ 

การรัับรู้้�ความไม่่เพีียงพอของน้ำำ��นมในมารดาครรภ์์แรก

ที่่�ได้้รัับการผ่่าตััดคลอด

2. เพื่่�อศึึกษาความสััมพัันธ์์ระหว่่างความรู้้�เกี่่�ยวกัับ

การเลี้้�ยงบุุตรด้้วยนมมารดา ระยะเวลาเริ่่�มดููดนมครั้้�งแรก 

ของทารก พฤติิกรรมการดููดนมของทารก ปริิมาณการไหล 

ของน้ำำ��นม และการรัับรู้้�ความไม่่เพีียงพอของน้ำำ��นมใน 

มารดาครรภ์์แรกที่่�ได้้รัับการผ่่าตััดคลอด

คำำ�ถามการวิิจััย

1. ความรู้้�เกี่่�ยวกัับการเลี้้�ยงบุุตรด้้วยนมมารดา  

ระยะเวลาเริ่่�มดููดนมครั้้�งแรกของทารก พฤติิกรรมการ 

ดููดนมของทารก ปริิมาณการไหลของน้ำำ��นม และการรัับ

รู้้�ความไม่่เพีียงพอของน้ำำ��นมในมารดาครรภ์์แรกที่่�ได้้รัับ

การผ่่าตััดคลอดเป็็นอย่่างไร

2. ความรู้้�เกี่่�ยวกัับการเลี้้�ยงบุุตรด้้วยนมมารดา  

ระยะเวลาเริ่่�มดููดนมครั้้�งแรกของทารก พฤติิกรรมการ 

ดููดนมของทารก และปริิมาณการไหลของน้ำำ��นม มีีความ

สััมพัันธ์์กัับการรัับรู้้�ความไม่่เพีียงพอของน้ำำ��นมในมารดา

ครรภ์์แรกที่่�ได้้รัับการผ่่าตััดคลอดหรืือไม่่ อย่่างไร

กรอบแนวคิิดที่่�ใช้้ในการวิิจััย

การวิิจััยครั้้�งนี้้�เป็็นการศึึกษาปััจจััยที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับ 

การรัับรู้้�ความไม่่เพีียงพอของน้ำำ��นมในมารดาครรภ์์แรก

ที่่�ได้้รัับการผ่่าตััดคลอด โดยใช้้กรอบแนวคิิดเกี่่�ยวกัับ 

การรัับรู้้� ความไม่่เพีียงพอของน้ำำ��นมของ Hill and  

Humenick (1989) มีีปััจจััยที่่�เกี่่�ยวข้้อง 2 ปััจจััย คืือ 

ปััจจััยทางตรง และปััจจััยทางอ้้อม ปััจจััยทางตรง 

ประกอบด้้วย ปััจจััยด้้านจิิตวิิทยาของมารดา พฤติิกรรม 

การให้้นมบุุตร และปััจจััยด้้านสรีีรวิิทยาของมารดา 

สำำ�หรัับปั ัจจััยทางอ้ ้อม ประกอบด้้วย ข้ ้อจำำ�กัด 

ด้้านเวลาของมารดา ปััจจััยด้้านสัังคมวััฒนธรรม 

ปััจจััยด้้านความสุุขสบายของมารดา และปััจจััยด้้าน 

ทารก  ทั้้� ง นี้้�ผู้้�วิ    จัั ย เ ลืื อก ศึึกษาปั ั จ จัั ยทา งตร ง  

คืือ ปััจจััยด้้านจิิตวิิทยาของมารดา ได้้แก่่ ความรู้้�  

เกี่่�ยวกัับการเลี้้�ยงบุุตรด้้วยนมมารดา สำำ�หรัับปััจจััยด้้าน

พฤติิกรรมการให้้นมบุุตร ศึึกษาระยะเวลาเริ่่�มดููดนมครั้้�ง 

แรกของทารก และพฤติิกรรมการดููดนมของทารก 

ส่่วนปััจจััยด้้านสรีีรวิิทยาของมารดา ศึึกษาปริิมาณการ 

ไหลของน้ำำ��นม ซึ่่�งคาดว่่าความรู้้�เกี่่�ยวกัับการเลี้้�ยงบุุตร 

ด้้วยนมมารดา ระยะเวลาเริ่่�มดููดนมครั้้�งแรกของทารก 

พฤติิกรรมการดููดนมของทารก และปริิมาณการไหลของ 

น้ำำ��นม อาจมีีความสััมพัันธ์์กัับการรัับรู้้�ความไม่่เพีียงพอ 

ของน้ำำ��นมในมารดาครรภ์์แรกที่่�ได้้รัับการผ่่าตััดคลอด

วิิธีีการดำำ�เนิินการวิิจััย

การวิจัิัยครั้้�งนี้้�เป็็นแบบเชิิงพรรณนาหาความสัมัพัันธ์์ 

(correlation descriptive design) โดยมีีวััตถุุประสงค์์

เพื่่�อศึึกษาปััจจัยัที่่�เกี่่�ยวข้้องกับัการรับัรู้้�ความไม่่เพียีงพอ

ของน้ำำ��นมในมารดาครรภ์์แรกที่่�ได้้รัับการผ่่าตััดคลอด 

โดยปััจจััยที่่�เกี่่�ยวข้้องได้้แก่่ ความรู้้�เกี่่�ยวกัับการเลี้้�ยงบุุตร 

ด้้วยนมมารดา ระยะเวลาเริ่่�มดููดนมครั้้�งแรกของทารก 

พฤติิกรรมการดููดนมของทารก และปริิมาณการไหลของ 

น้ำำ��นม

ประชากรและกลุ่่�มตััวอย่่าง

ประชากร คืือ มารดาครรภ์์แรกที่่�ได้้รัับการผ่่าตััด 

คลอด

กลุ่่�มตััวอย่่าง คืือ มารดาครรภ์์แรกหลัังคลอดที่่�ได้้

รัับการผ่่าตััดคลอด ที่่�พักฟ้ื้�น ณ ตึึกหลัังคลอด โรงพยาบาล 

มุุกดาหาร อายุุ 20 - 35 ปีี ตั้้�งครรภ์์เดี่่�ยวครบกำำ�หนดคลอด 

หลัังคลอดวัันที่่� 3 ไม่่มีีภาวะแทรกซ้้อนที่่�ต้้องแยกจาก 

ทารก ไม่่มีีข้้อห้้ามในการเลี้้�ยงบุุตรด้้วยนมมารดา 

สามารถฟััง พููด อ่่าน และเขีียนภาษาไทยได้้ เป็็นมารดา

Factors Related to Perceived Insuff icient Milk Supply Among First-time Mothers with Cesarean Section
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ที่่�มีทารกอยู่่�ด้้วยตลอดเวลา ทารกไม่มี่ีภาวะแทรกซ้้อน 

ที่่�มีผลต่่อการดููดนมมารดา และน้ำำ��หนัักแรกเกิิดมากกว่่า 

หรืือเท่่ากัับ 2,500 กรััม

การกำำ�หนดขนาดกลุ่่� มตััวอย่่าง โดยใช้้ตาราง 

ประมาณค่่าอำำ�นาจการวิิเคราะห์์ทางสถิิติิ (power  

analysis) โดยกำำ�หนดความเชื่่�อมั่่�นที่่�ระดัับนััยสำำ�คัญที่่� 

.05 อำำ�นาจการทดสอบ (level of power) .80 และ 

ประมาณค่่าขนาดความสัมัพัันธ์์ของตัวัแปร (effect size) 

.30 ได้้ขนาดกลุ่่�มตััวอย่่างจำำ�นวน 85 ราย (Polit, 2010)

เครื่่�องมืือที่่�ใช้้ในการวิิจััย

เครื่่�องมือืที่่�ใช้้ในการเก็บ็รวมรวมข้้อมูลูในการวิจัิัย

ครั้้�งนี้้� ประกอบด้้วย

1. แบบบัันทึึกข้้อมููลส่่วนบุุคคล ที่่�ผู้้�วิจััยสร้้างขึ้้�น 

ประกอบด้้วยคำำ�ถาม 2 ส่่วน คืือ ส่่วนที่่� 1 เป็็นข้้อมููลของ 

มารดาครรภ์์แรกที่่�ได้้รัับการผ่่าตััดคลอด ได้้แก่่ อายุุ 

อาชีีพ รายได้้ ระดัับการศึึกษา ลัักษณะครอบครััว 

สถานภาพสมรส และส่่วนที่่� 2 เป็็นข้้อมููลทางสููติิศาสตร์์ 

ได้้แก่่ ข้้อบ่่งชี้้�ที่่�ได้้รัับการผ่่าตััดคลอด ชนิิดของยาระงัับ

ความรู้้�สึกที่่�ได้้รัับ น้ำำ��หนัักทารกแรกเกิิด ระยะเวลาเริ่่�ม 

ดููดนมครั้้�งแรกของทารก การได้้รัับความรู้้�เกี่่�ยวกัับการ 

เลี้้�ยงบุุตรด้้วยนมมารดาในขณะตั้้�งครรภ์์ และดััชนีีมวลกาย 

ก่่อนการตั้้�งครรภ์์

2. แบบสอบถามความรู้้�เกี่่�ยวกัับการเลี้้�ยงบุุตรด้้วย

นมมารดา ของ Anuntakulnthee (2015) ประกอบด้้วย 

ข้้อคำำ�ถาม 24 ข้้อ เกี่่�ยวกัับความรู้้�  6 ด้้าน ได้้แก่่  

1) ประโยชน์์ของการเลี้้�ยงบุุตรด้้วยนมมารดา 2) สรีีรวิิทยา 

ของกระบวนการสร้้างและการหลั่่�งน้ำำ��นม 3) การจัดัท่่าและ 

การอมหััวนมของทารก 4) การสื่่�อสััญญาณของทารก  

5) อาการแสดงหรืือข้้อบ่่งชี้้�ที่่�แสดงให้้ทราบว่่าทารกได้้ 

รัับนมมารดาเพีียงพอ และ 6) ปััญหาในการเลี้้�ยงบุุตร 

ด้้วยนมมารดาและการแก้้ไข ลัักษณะคำำ�ตอบเป็็นแบบถูกู 

หรืือผิิด

3. แบบประเมิินพฤติิกรรมการดููดนมของทารก 

(Infant Breastfeeding Assessment Tool: IBFAT) 

ของ Matthews (1988) ที่่�ดัดแปลงโดย Chitkow 

(1999) ประกอบด้้วยข้้อคำำ�ถาม 4 ข้้อ เกี่่�ยวกัับพฤติิกรรม 

การดูดูนมของทารก 4 ด้้าน ได้้แก่่ 1) ความพร้้อมที่่�จะรับั 

นมมารดา 2) ปฏิิกิิริิยาตอบสนองต่่อการหัันเข้้าหาสิ่่�งเร้้า 

3) ระยะเวลาที่่�ทารกเริ่่�มดููดนม และ 4) ลัักษณะการดููดนม 

ของทารก ลัักษณะคำำ�ตอบเป็็นแบบมาตราวััด 4 ระดัับ

4. แบบประเมิินระดัับการไหลของน้ำำ��นม ของ 

Niwattayakul (2005) ใช้้ประเมิินในวัันที่่� 3 หลัังคลอด 

โดยประเมิินก่่อนที่่�มารดาจะให้้นมบุุตร ลัักษณะคำำ�ตอบ 

เป็็นแบบมาตราวััด 4 ระดัับ

5. แบบประเมิินการรัับรู้้� ความไม่่เพีียงพอของ 

น้ำำ��นม ของ Hill and Humenick (1996) ที่่�แปลเป็็น 

ภาษาไทยโดย Srimoragot (2017) ประกอบด้้วย 

ข้้อคำำ�ถาม 20 ข้้อ เกี่่�ยวกัับการรัับรู้้�ความไม่่เพีียงพอ 

ของน้ำำ��นม 3 ด้้าน ได้้แก่่ 1) ความเชื่่�อมั่่�นของมารดา  

2) ความพึึงพอใจของมารดา และ 3) การรัับรู้้�ความพึึงพอใจ 

ของบุตุร ลัักษณะคำำ�ตอบเป็็น  มาตรวัดัแบบลิิเคอร์์ตสเกล 

(Likert scale) 7 ระดัับ

การตรวจสอบคุุณภาพของเครื่่�องมืือ

การหาความตรงตามเนื้้�อหา (content validity)

ผู้้�วิ ิจััยนำำ�มาใช้้โดยไม่่มีีการดััดแปลงเนื้้�อหาของ 

เครื่่�องมืือจึึงไม่่ได้้ทำำ�การหาความตรงตามเนื้้�อหาซ้ำำ��

การตรวจสอบความเชื่่�อมั่่�น (reliability)

ผู้้�วิจััยนำำ�เครื่่�องมืือวิิจััยทั้้�ง 4 ชุุด ไปทดลองใช้้กัับ 

มารดาครรภ์์แรกที่่�ได้้รัับการผ่่าตััดคลอดที่่�มีคุุณสมบััติิ 

คล้้ายคลึึงกัับกลุ่่�มตััวอย่่าง จำำ�นวน 10 ราย ณ ตึึกหลัังคลอด 

โรงพยาบาลมุกุดาหาร โดยแบบสอบถามความรู้้�เกี่่�ยวกัับ 

การเลี้้�ยงบุุตรด้้วยนมมารดาคำำ�นวณหาค่่าความเชื่่�อมั่่�น 

โดยวิิเคราะห์์หาค่่าความเป็็นเอกพัันธ์์ภายใน ด้้วยวิิธีี 

คููเดอร์์ ริิชาร์์ดสััน 20 (Kuder-Richardson 20 [KR-20]) 

ได้้เท่่ากัับ .83 แบบประเมิินพฤติิกรรมการดููดนมของทารก 

และแบบประเมิินการรัับรู้้�ความไม่่เพีียงพอของน้ำำ��นม  

คำำ�นวณหาค่่าความเชื่่�อมั่่�นโดยวิเิคราะห์์หาค่่าสััมประสิิทธิ์์� 

อััลฟาครอนบาร์์ค (Cronbrach's alpha coefficient) 

ได้้เท่่ากัับ .81 ทั้้�งสองแบบประเมิินสำำ�หรัับแบบประเมิิน 

ระดัับการไหลของน้ำำ��นม ผ่่านการตรวจสอบค่่าความเชื่่�อ 

มั่่�นในการประเมิินระหว่่างผู้้�วิจััยและผู้้�เชี่่�ยวชาญ (interr-

rater reliability) ได้้เท่่ากัับ 1

ปััจจััยท่ี่�เก่ี่�ยวข้้องกัับการรัับรู้้�ความไม่่เพีียงพอของน้ำำ��นมในมารดาครรภ์์แรกท่ี่�ได้้รัับการผ่่าตััดคลอด
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การพิิทัักษ์์สิิทธิิกลุ่่�มตััวอย่่าง

การวิิจััยครั้้�งนี้้�ผ่านการพิิจารณาจากคณะกรรมการ 

จริิยธรรมการวิิจััย คณะพยาบาลศาสตร์์ มหาวิิทยาลััย 

เชีียงใหม่่ และโรงพยาบาลมุุกดาหาร หลัังจากได้้รัับอนุุญาต 

ให้้ดำำ�เนิินการวิิจััย ผู้้�วิจััยขออนุุญาตรวบรวมข้้อมููลตาม 

ขั้้�นตอนการวิิจััย โดยแนะนำำ�ตนเองกัับกลุ่่�มตััวอย่่าง 

ชี้้�แจงวััตถุุประสงค์์การวิิจััย วิิธีีการรวบรวมข้้อมููล 

ประโยชน์์ที่่�จะได้้รัับ ในระหว่่างการดำำ�เนิินงานวิิจััยหาก

กลุ่่�มตััวอย่่างไม่่สะดวกเข้้าร่่วมสามารถที่่�จะยุุติิได้้ทัันทีี 

โดยจะไม่่มีีผลกระทบต่่อการได้้รัับการพยาบาลจากหอ 

ผู้้�ป่่วยและข้้อมููลที่่�ได้้จากการวิิจััยครั้้�งนี้้�ผู้้�วิิจััยเก็็บเป็็น 

ความลัับ นำำ�เสนอข้้อมููลในภาพรวม เมื่่�อกลุ่่�มตััวอย่่าง 

ยินิยอมเข้้าร่่วมการวิิจััย ผู้้�วิจััยจะให้้กลุ่่�มตััวอย่่างลงนาม 

ในเอกสารยิินยอมเข้้าร่่วมการวิิจััย จากนั้้�นผู้้�วิ จััยจึึง 

ดำำ�เนิินการรวบรวมข้้อมููล

การเก็็บรวบรวมข้้อมููล

ผู้้�วิจััยดำำ�เนิินการรวบรวมข้้อมููลด้้วยตนเอง โดยเมื่่�อ 

ได้้รัับหนัังสืืออนุุมััติิให้้รวบรวมข้้อมููลจากโรงพยาบาล 

มุุกดาหารแล้้วผู้้�วิจััยเข้้าพบหััวหน้้าฝ่่ายการพยาบาล 

หััวหน้้าหอผู้้�ป่วย และพยาบาลปฏิิบััติิงานที่่�ตึกหลัังคลอด 

เพื่่�อชี้้�แจงวััตถุุประสงค์์ของการทำำ�วิจััย ขั้้�นตอนการรวบรวม 

ข้้อมููล การพิิทัักษ์์สิิทธิ์์�กลุ่่�มตััวอย่่าง และขอความอนุุเคราะห์์ 

ในการรวบรวมข้้อมููล จากนั้้�นคััดเลืือกกลุ่่�มตััวอย่่างตาม

คุุณสมบััติิที่่�กำำ�หนด ผู้้�วิจััยไปพบมารดาครรภ์์แรกที่่�ได้้รัับ 

การผ่่าตัดัคลอดหลังัคลอดวันัที่่� 3 จากนั้้�นแนะนำำ�ตนเอง 

อธิิบายวััตถุุประสงค์์ของการวิิจััย ประโยชน์์ของการวิิจััย 

ขั้้�นตอนการทำำ�วิจััย การรวบรวมข้้อมููล และการพิิทัักษ์์ 

สิิทธิ์์�กลุ่่�มตััวอย่่าง เมื่่�อกลุ่่�มตััวอย่่างสมัคัรใจเข้้าร่่วม ผู้้�วิจััย 

ให้้กลุ่่�มตััวอย่่างลงนามในใบยิินยอมเข้้าร่่วมวิิจััย และ 

ดำำ�เนิินการวิิจััยโดยใช้้เวลาประมาณ 30 นาทีี ขณะที่่� 

กลุ่่�มตััวอย่่างทำำ�แบบประเมิินและแบบสอบถาม ผู้้�วิจััย 

เป็็นผู้้�ดู ูแลทารกเมื่่�อกลุ่่� มตััวอย่่างตอบแบบสอบถาม 

เรีียบร้้อยแล้้ว ผู้้�วิจััยตรวจสอบความสมบููรณ์์ของคำำ�ตอบ 

ในแบบสอบถาม จากนั้้�นนำำ�ข้อมููลไปวิิเคราะห์์ทางสถิิติิ

การวิิเคราะห์์ข้้อมููล

ข้้อมููลส่่วนบุุคคล ข้้อมููลความรู้้�เกี่่�ยวกัับการเลี้้�ยง 

บุุตรด้้วยนมมารดา ระยะเวลาเริ่่�มดููดนมครั้้�งแรกของ 

ทารก พฤติิกรรมการดููดนมของทารก ปริิมาณการไหลของ 

น้ำำ��นม และการรัับรู้้�ความไม่่เพีียงพอของน้ำำ��นม นำำ�มา 

วิิเคราะห์์ด้้วยสถิิติิเชิิงพรรณนา โดยการแจกแจงความถี่่� 

ร้้อยละ ค่่าเฉลี่่�ย และส่่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน สำำ�หรัับ 

ข้้อมููลความรู้้�เกี่่�ยวกัับการเลี้้�ยงบุุตรด้้วยนมมารดา ระยะ

เวลาเริ่่�มดููดนมครั้้�งแรกของทารก และการรัับรู้้�ความไม่่ 

เพีียงพอของน้ำำ��นม มีีการกระจายเป็็นโค้้งปกติิ จึึงวิิเคราะห์์ 

ความสััมพัันธ์์โดยใช้้สััมประสิิทธิ์์�สหสััมพัันธ์์เพีียร์์สััน  

ส่่วนข้้อมููลพฤติิกรรมการดููดนมของทารก และปริิมาณ 

การไหลของน้ำำ��นม มีีการกระจายไม่่เป็็นโค้้งปกติิ  

จึึงวิิเคราะห์์ความสััมพัันธ์์โดยใช้้สััมประสิิทธิ์์�สหสััมพัันธ์์

สเปีียร์์แมน

ผลการวิิจััย

1. กลุ่่�มตััวอย่่างมีีอายุุระหว่่าง 20 - 35 ปีี อายุุเฉลี่่�ย 

26.41 ปีี (S.D. = 4.09) โดยอายุุระหว่่าง 20 - 25 ปีี 

พบร้้อยละ 41.20 การศึึกษาระดัับปริิญญาตรีี ร้้อยละ 

42.34 สถานภาพสมรสคู่่� ร้้อยละ 95.30 ครอบครััว 

ขยายร้้อยละ 76.50 อาชีีพรัับจ้้างร้้อยละ 25.90 รายได้้ 

ของครอบครัวัอยู่่�ระหว่่าง 15,000 - 30,000 บาท/เดือืน 

ร้้อยละ 63.50 ข้้อบ่่งชี้้�ที่่�ได้้รัับการผ่่าตััดคลอดเป็็นการ 

ผิิดสััดส่่วนระหว่่างศีีรษะทารกกัับเชิิงกรานมารดา 

ร้้อยละ 95.28 ได้้รัับเป็็นยาระงัับความรู้้�สึึกทั่่�วร่่างกาย 

ร้้อยละ 51.80 น้ำำ��หนัักทารกแรกเกิิดอยู่่�ระหว่่าง 3,001 - 

3,500 กรััม ร้้อยละ 45.90 กลุ่่�มตััวอย่่างได้้รัับความรู้้� 

เกี่่�ยวกัับการเลี้้�ยงบุุตรด้้วยนมมารดาในขณะตั้้�งครรภ์์ 

ร้้อยละ 91.80 และดััชนีีมวลกายก่่อนตั้้�งครรภ์์18.5 - 

24.9 กิิโลกรััม/ตารางเมตรร้้อยละ 65.90

2. ความรู้้�เกี่่�ยวกัับการเลี้้�ยงบุุตรด้้วยนมมารดา 

อยู่่�ระหว่่าง 14 - 24 คะแนน คะแนนเฉลี่่�ยเท่่ากัับ 20.44 

(S.D. = 2.51) มีีความรู้้�เกี่่�ยวกัับการเลี้้�ยงบุุตรด้้วยนม 

มารดาในระดัับสููง ร้้อยละ 96.47 ระยะเวลาเริ่่�มดููดนม 

ครั้้�งแรกของทารกหลัังเกิิด อยู่่�ระหว่่าง 103 - 290 นาทีี 

เวลาเฉลี่่�ยเท่่ากัับ 159.22 (S.D. = 33.08) มีีระยะเวลา 

เริ่่�มดููดนมครั้้�งแรกของทารกหลัังเกิิด 120 - 180 นาทีี 

(2-3 ชั่่�วโมง) ร้้อยละ 71.80 พฤติกิรรมการดูดูนมของทารก 
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อยู่่�ระหว่่าง 3 - 12 คะแนน คะแนนเฉลี่่�ยเท่่ากัับ 8.31 

(S.D. = 2.18) มีีพฤติิกรรมการดููดนมของทารกอย่่างมีี 

ประสิิทธิิภาพปานกลาง ร้้อยละ 49.40 และไม่่มีี 

ประสิิทธิิภาพร้้อยละ 20.00 ปริิมาณการไหลของน้ำำ��นม 

อยู่่�ระหว่่าง 0 - 3 คะแนน คะแนนเฉลี่่�ยเท่่ากัับ 1.68 

(S.D. = .74) มีีปริิมาณน้ำำ��นมไหลปานกลาง ร้้อยละ 

45.88 ปริิมาณน้ำำ��นมไหลน้้อย ร้้อยละ 37.64 และการ 

รัับรู้้�ความไม่่เพีียงพอของน้ำำ��นม อยู่่�ระหว่่าง 96 - 138 

คะแนน คะแนนเฉลี่่�ยเท่่ากัับ 115.35 (S.D. = 11.26)  

มีีการรัับรู้้�ความไม่่เพีียงพอของน้ำำ��นมระดัับต่ำำ�� ร้้อยละ 

61.20 และระดัับค่่อนข้้างต่ำำ�� ร้้อยละ 38.80

3. ปััจจััยที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับการรัับรู้้�ความไม่่เพีียงพอ 

ของน้ำำ��นมในมารดาครรภ์์แรกที่่�ได้้รัับการผ่่าตััดคลอด 

พบว่่า ความรู้้�เกี่่�ยวกัับการเลี้้�ยงบุุตรด้้วยนมมารดา ระยะ 

เวลาเริ่่�มดููดนมครั้้�งแรกของทารก และพฤติกิรรมการดูดูนม 

ของทารกไม่่มีีความสัมัพัันธ์์กัับการรับัรู้้�ความไม่่เพียีงพอ

ของน้ำำ��นม สำำ�หรัับปริิมาณการไหลของน้ำำ��นมมีีความ 

สััมพัันธ์์เชิิงลบระดัับต่ำำ��กับการรัับรู้้�ความไม่่เพียีงพอของ 

น้ำำ��นมอย่่างมีีนััยสำำ�คัญทางสถิิติิที่่�ระดัับ .05 (r = -.23, p 

<.05) ดัังแสดงในตารางที่่� 1

ตารางที่่� 1 ค่่าความสััมพัันธ์์ระหว่่างความรู้้�เกี่่�ยวกัับการเลี้้�ยงบุุตรด้้วยนมมารดา ระยะเวลาเริ่่�มดููดนมครั้้�งแรกของทารก 

พฤติิกรรมการดููดนมของทารก ปริิมาณการไหลของน้ำำ��นม และการรัับรู้้�ความไม่่เพีียงพอของน้ำำ��นมของกลุ่่�มตััวอย่่าง 

(n = 85)

ตััวแปรที่่�เกี่่�ยวข้้อง การรัับรู้้�ความไม่่เพีียงพอของน้ำำ��นม

ความรู้้�เกี่่�ยวกัับการเลี้้�ยงบุุตรด้้วยนมมารดา a

ระยะเวลาเริ่่�มดููดนมครั้้�งแรกของทารก a

พฤติิกรรมการดููดนมของทารก b

ปริิมาณการไหลของน้ำำ��นม b

.122

.103

.052

-.23*

* p <.05, (a) Pearson,s correlation coefficient, (b) Spearman,s correlation coefficient

การอภิิปรายผล

1. ความรู้้�เกี่่�ยวกัับการเลี้้�ยงบุุตรด้้วยนมมารดา 

ผลการศึึกษาพบว่่า กลุ่่�มตััวอย่่างมีีคะแนนความรู้้�เกี่่�ยวกัับ 

การเลี้้�ยงบุุตรด้้วยนมมารดา อยู่่�ระหว่่าง 14 - 24 คะแนน 

คะแนนเฉลี่่�ย 20.44 (S.D. = 2.51) โดยมีีความรู้้�เกี่่�ยวกัับ 

การเลี้้�ยงบุุตรด้้วยนมมารดาในระดัับสููง ร้้อยละ 96.47 

ทั้้�งนี้้�อาจเนื่่�องมาจากโรงพยาบาลมุุกดาหารมีีนโยบาย 

ส่่งเสริิมการเลี้้�ยงบุุตรด้้วยนมมารดาโดยให้้ความรู้้�ตั้้�งแต่่

ระยะตั้้�งครรภ์์จนถึึงหลัังคลอดพบว่่าร้้อยละ 91.80  

ได้้รัับความรู้้�เกี่่�ยวกัับการเลี้้�ยงบุุตรด้้วยนมมารดาในขณะ 

ตั้้�งครรภ์์ ทำำ�ให้้มีีความรู้้�เกี่่�ยวกัับการเลี้้�ยงบุุตรด้้วยนม 

มารดาในระดัับมาก ดัังการศึึกษาของ Lin, Chien, Tai, 

and Lee (2008) ที่่�พบว่่ามารดาที่่�ได้้รัับความรู้้�เกี่่�ยวกัับ 

การเลี้้�ยงบุุตรด้้วยนมมารดาขณะตั้้�งครรภ์์มีีคะแนน 

ความรู้้�เกี่่�ยวกัับการเลี้้�ยงบุุตรด้้วยนมมารดาสููงกว่่ามารดา 

ที่่�ไม่่ได้้รัับความรู้้�เกี่่�ยวกัับการเลี้้�ยงบุุตรด้้วยนมมารดา 

ขณะตั้้�งครรภ์์ นอกจากการได้้รัับความรู้้�ในระยะตั้้�งครรภ์์ 

แล้้วในระยะหลัังคลอด 2 ชั่่�วโมง พยาบาลผดุุงครรภ์์จะ

แนะนำำ�วิธีีการให้้ทารกดููดนมอย่่างถููกวิิธีีและสัังเกตการ

ได้้รัับน้ำำ��นมอย่่างเพีียงพอโดยสอนมารดาเป็็นรายบุุคคล

ส่่งผลให้้กลุ่่�มตััวอย่่างมีีคะแนนความรู้้�เกี่่�ยวกัับการเลี้้�ยง

บุุตรด้้วยนมมารดาอยู่่�ในระดัับสููงอีีกทั้้�งกลุ่่�มตััวอย่่าง 

มีีการศึึกษาในระดัับปริิญญาตรีี ร้้อยละ 42.34 และมััธยม 

ศึึกษาตอนปลาย/ปวช. ร้้อยละ 32.94 ผู้้�ที่่�มี ระดัับ 

การศึึกษาสููงจะรัับรู้้�ข้อมููล สามารถแปลความหมายหรืือ

เข้้าใจข้้อมููลที่่�ได้้รัับอย่่างแท้้จริิง มารดาที่่�มีระดัับการศึึกษา 

สููงจะรัับรู้้�ข้้อมููลเกี่่�ยวกัับการเลี้้�ยงบุุตรด้้วยนมมารดาได้้

มากด้้วย (Banu & Khanom, 2012) ดัังการศึึกษาของ 

ปััจจััยท่ี่�เก่ี่�ยวข้้องกัับการรัับรู้้�ความไม่่เพีียงพอของน้ำำ��นมในมารดาครรภ์์แรกท่ี่�ได้้รัับการผ่่าตััดคลอด

พยาบาลสาร ปีีท่ี่� 47 ฉบัับท่ี่� 4 ตุุลาคม-ธัันวาคม พ.ศ. 2563198



Afrose, Banu, Ahmed, and Khanom (2012) ที่่�พบว่่า 

มารดาที่่�มีรีะดัับการศึึกษาสููงจะมีีคะแนนความรู้้�เกี่่�ยวกัับ 

การเลี้้�ยงบุุตรด้้วยนมมารดาสููงกว่่ามารดาที่่�มีีระดัับการ

ศึึกษาต่ำำ�� และยัังพบว่่าระดัับการศึึกษามีีความสััมพัันธ์์ 

กัับคะแนนความรู้้�ในการเลี้้�ยงบุุตรด้้วยนมมารดาอย่่างมีี

นััยสำำ�คัญทางสถิิติิที่่�ระดัับ .001

2. ระยะเวลาเริ่่�มดููดนมครั้้� งแรกของทารก 

ผลการศึึกษาพบว่่า ระยะเวลาเริ่่�มดููดนมครั้้�งแรกของทารก 

อยู่่�ระหว่่าง 103 - 290 นาทีี เวลาเฉลี่่�ยเท่่ากัับ 159.22 

(S.D. = 33.08) โดยกลุ่่�มตััวอย่่างมีีระยะเวลาเริ่่�มดููดนม

ครั้้�งแรกของทารกภายหลัังเกิิดประมาณ 2 - 3 ชั่่�วโมง 

ร้้อยละ 71.80 ระยะเวลาดัังกล่่าวเป็็นระยะเวลาที่่�ไม่่เป็็น 

ไปตามนโยบายขององค์์การอนามััยโลกที่่�กำำ�หนดว่่าควร

มีีการนำำ�บุตรมาดููดนมมารดาในระยะ 1 ชั่่�วโมงแรก 

หลัังคลอด (WHO, 2017) ทั้้�งนี้้�อาจเนื่่�องมาจากนโยบาย 

ของโรงพยาบาลมุุกดาหารที่่�แยกมารดาและทารกใน 

ระยะ 2 ชั่่�วโมงแรกหลัังคลอด เพื่่�อให้้มารดาหลัังคลอด 

ได้้พัักผ่่อน และมีีความพร้้อมที่่�จะเลี้้�ยงบุุตรด้้วยนมมารดา 

การแยกมารดาและทารกทำำ�ให้้การกระตุ้้�นให้้ทารกดูดูนม 

เป็็นไปได้้ช้้า รวมถึงึการที่่�มารดาได้้รัับยาระงับัความรู้้�สึกึ

ทั่่�วร่่างกาย ร้้อยละ 51.80 ดัังการศึึกษาของ Cakmak 

and Kuguoglu (2007) ที่่�พบว่่า มารดาที่่�ได้้รัับการผ่่าตััด 

คลอดได้้กระตุ้้�นให้้ทารกดููดนมครั้้�งแรกช้้ากว่่ามารดาที่่� 

คลอดปกติิทางช่่องคลอด อีีกทั้้�งภายหลัังผ่่าตััดคลอด 

มารดาจะมีีอาการปวดแผล และง่่วงซึึม สููญเสีียความรู้้�สึก 

ในการควบคุุมตนเองจากการได้้รัับยาระงัับความรู้้�สึก 

ทั่่�วไป และการศึึกษาของ Albokhary and James (2014) 

ที่่�พบว่่ามารดาที่่�ได้้รัับการผ่่าตััดคลอดมีีระยะเวลาการ 

เริ่่�มดููดนมครั้้�งแรกของทารกมากกว่่า 1 ชั่่�วโมง เนื่่�องจาก 

ภายหลัังการผ่่าตััดคลอดจะสููญเสีียความรู้้�สึึกในการ 

ควบคุุมตนเอง และมีีอาการปวดแผลผ่่าตััด

3. พฤติิกรรมการดููดนมของทารก ผลการศึึกษา 

พบว่่า พฤติิกรรมการดููดนมของทารกอยู่่�ระหว่่าง 3 - 12 

คะแนน คะแนนเฉลี่่�ย 8.31 (S.D. = 2.18) โดยกลุ่่�ม 

ตััวอย่่างมีีการรัับรู้้�พฤติิกรรมการดููดนมของทารกว่่ามีี 

ประสิิทธิิภาพปานกลาง ร้้อยละ 49.40 และไม่่มีี 

ประสิิทธิิภาพ ร้้อยละ 20.00 อาจเนื่่�องมาจากระยะเวลา 

เริ่่�มดููดนมครั้้�งแรกของทารกช้้ากว่่า เมื่่�อเทีียบกัับนโยบาย 

ขององค์์การอนามััยโลกที่่�กำำ�หนดว่่าควรมีีการนำำ�บุตรมา

ดููดนมมารดาในระยะ 1 ชั่่�วโมงแรกหลัังคลอด (WHO, 

2017) ซึ่่�งในช่่วง 1 ชั่่�วโมงแรกหลัังคลอดถืือเป็็นช่่วงที่่� 

ทารกมีีการตื่่�นตััวต่่อสิ่่�งแวดล้้อม และพร้้อมจะดููดนม 

มารดามากที่่�สุด หลัังจากชั่่�วโมงนี้้�ไปแล้้วทารกจะเริ่่�มง่่วง 

และไม่่ค่่อยหิิว (WHO, 2013) ดัังการศึึกษาของ Cakmak 

and Kuguoglu (2007) ที่่�พบว่่า มารดาที่่�ได้้รัับการผ่่าตัั

ดคลอดมีีการรัับรู้้�ว่่าพฤติิกรรมการดููดนมของทารกมีี 

ประสิิทธิิภาพต่ำำ��กว่่ามารดาที่่�คลอดปกติิทางช่่องคลอด

4. ปริิมาณการไหลของน้ำำ��นม ผลการศึึกษาพบว่่า 

ปริิมาณการไหลของน้ำำ��นม อยู่่�ระหว่่าง 0 - 3 คะแนน 

คะแนนเฉลี่่�ย 1.68 (S.D. = .74) โดยกลุ่่�มตััวอย่่าง 

ส่่วนใหญ่่มีีปริิมาณน้ำำ��นมไหลปานกลางร้้อยละ 45.88  

อาจเนื่่�องจากผู้้�วิจััยรวบรวมข้้อมููลในวัันที่่� 3 หลัังคลอด 

ซึ่่�งเป็็นช่่วงของการสร้้างน้ำำ��นมระยะที่่� 2 ซึ่่�งการสร้้าง 

น้ำำ��นมระยะนี้้�อยู่่�ภายใต้้การควบคุุมของฮอร์์โมนจากต่่อ

มใต้้สมอง (Lawrence & Lawrence, 2016) จึึงทำำ�ให้้

กลุ่่�มตััวอย่่างส่่วนใหญ่่มีีปริิมาณน้ำำ��นมไหลปานกลาง

5 .  การ รัับรู้้�  ค วาม ไม่ ่ เ พีี ย งพอของน้ำำ�� นม 

ผลการศึึกษาพบว่่า การรัับรู้้�ความไม่่เพีียงพอของน้ำำ��นม 

อยู่่�ระหว่่าง 96 - 138 คะแนน คะแนนเฉลี่่�ยเท่่ากัับ 

115.35 (S.D. = 11.26) โดยกลุ่่�มตััวอย่่างส่่วนใหญ่่มีี 

การรัับรู้้�ความไม่่เพีียงพอของน้ำำ��นมต่ำำ�� ร้้อยละ 61.20  

และรัับรู้้�ความไม่่เพีียงพอของน้ำำ��นมค่่อนข้้างต่ำำ�� ร้้อยละ 

38.80 กล่่าวคืือ กลุ่่�มตััวอย่่างส่่วนใหญ่มี่ีการรัับรู้้�ความ 

เพีียงพอของน้ำำ��นม ทั้้�งนี้้�อาจเนื่่�องมาจากพยาบาล 

ผดุุงครรภ์์ได้้ประเมินิว่่ากลุ่่�มตััวอย่่างมีีปริิมาณน้ำำ��นมไหล 

ปานกลาง และไหลมาก รวมเป็็นร้้อยละ 58.82 เป็็นไป

ได้้ว่่าเกิิดจากการที่่�กลุ่่�มตััวอย่่างได้้รัับข้้อมููลจากพยาบาล 

ผดุุงครรภ์์ว่่ามีีน้ำำ��นมเพีียงพอต่่อความต้้องการของทารก 

จึึงรัับรู้้�ว่าตนเองมีีปริิมาณน้ำำ��นมเพีียงพอ

6. ความสััมพัันธ์์ระหว่่างความรู้้�เกี่่�ยวกัับการเลี้้�ยง

บุุตรด้้วยนมมารดากัับการรัับรู้้�ความไม่่เพีียงพอของน้ำำ��นม 

ผลการศึึกษาพบว่่า ความรู้้�เกี่่�ยวกัับการเลี้้�ยงบุุตรด้้วย 

Factors Related to Perceived Insuff icient Milk Supply Among First-time Mothers with Cesarean Section
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นมมารดาไม่่มีีความสััมพัันธ์์กัับการรัับรู้้�ความไม่่เพีียงพอ

ของน้ำำ��นมในมารดาครรภ์์แรกที่่�ได้้รัับการผ่่าตััดคลอด 

(ตารางที่่� 1) อาจเนื่่�องมาจากระยะหลัังคลอดกลุ่่�มตััวอย่่าง 

ได้้รัับข้้อมููลจากพยาบาลผดุุงครรภ์์ว่่าตนเองมีีปริิมาณ 

น้ำำ��นมที่่�เพีียงพอต่่อความต้้องการของทารก จึึงอาจเป็็น

สาเหตุุทำำ�ให้้กลุ่่�มตััวอย่่างรัับรู้้�ความเพีียงพอของน้ำำ��นม 

ถึึงแม้้ว่่ากลุ่่�มตััวอย่่างจะมีีความรู้้�เกี่่�ยวกัับการเลี้้�ยงบุุตร 

ด้้วยนมมารดาอยู่่�ในระดัับสููงหรืือระดัับต่ำำ�� ก็็อาจจะไม่่มีี

ผลต่่อการรัับรู้้�ความไม่่เพีียงพอของน้ำำ��นม เพราะการได้้

รัับข้้อมููลจากพยาบาลผดุุงครรภ์์ ทำำ�ให้้มีีความเชื่่�อมั่่�น 

และรัับรู้้�ความเพีียงพอของน้ำำ��นม (Hill & Humenick, 

1989) ดัังการศึึกษาของ Chisuwan, Prasopkittikun, 

Sangperm, and Payakkaraung (2012) ที่่�พบว่่า 

พยาบาลเป็็นบุุคคลที่่�มีบทบาท และมีีความสำำ�คัญที่่�สุด 

ในการสนัับสนุุนให้้มารดาหลัังคลอดมีีความรู้้� ความเข้้าใจ 

และสามารถเลี้้�ยงบุุตรด้้วยนมมารดาได้้

7. ความสััมพัันธ์์ระหว่่างระยะเวลาเริ่่�มดููดนม 

ครั้้�งแรกของทารกกัับการรัับรู้้�ความไม่่เพีียงพอของน้ำำ��นม 

ผลการศึึกษาพบว่่า ระยะเวลาเริ่่�มดููดนมครั้้�งแรกของ 

ทารกไม่่มีีความสัมัพัันธ์์กัับการรับัรู้้�ความไม่่เพียีงพอของ

น้ำำ��นมในมารดาครรภ์์แรกที่่�ได้ ้ รัับการผ่่าตััดคลอด 

(ตารางที่่� 1) เป็็นไปได้้ว่่าเกิิดจากการที่่� กลุ่่�มตััวอย่่างได้้

รัับข้้อมููลจากพยาบาลผดุงุครรภ์์ว่่าตนเองมีีปริิมาณน้ำำ��นม 

เพีียงพอต่่อความต้้องการของทารก ทำำ�ให้้กลุ่่�มตััวอย่่าง

รัับรู้้�ความเพีียงพอของน้ำำ��นม ถึึงแม้้ว่่าจะมีีการกระตุ้้�น 

ทารกดููดนมมารดาเร็็วหรืือช้้า ก็็อาจจะไม่่มีีผลต่่อการรัับรู้้� 

ความไม่่เพีียงพอของน้ำำ��นม การศึึกษาครั้้�งนี้้�จึงพบว่่า 

ระยะเวลาเริ่่�มดููดนมครั้้�งแรกของทารกไม่่มีีความสััมพัันธ์์

กัับการรัับรู้้�ความไม่่เพีียงพอของน้ำำ��นม

8. ความสััมพัันธ์์ระหว่่างพฤติิกรรมการดููดนมของ

ทารกกับัการรัับรู้้�ความไม่่เพีียงพอของน้ำำ��นม ผลการศึกึษา 

พบว่่า พฤติิกรรมการดููดนมของทารกไม่่มีีความสััมพัันธ์์

กัับการรัับรู้้�ความไม่่เพีียงพอของน้ำำ��นมในมารดาครรภ์ ์

แรกที่่�ได้้รัับการผ่่าตััดคลอด (ตารางที่่� 1) เป็็นไปได้้ว่่าเกิิด 

จากการที่่�กลุ่่�มตััวอย่่างได้้รัับข้้อมูลูจากพยาบาลผดุงุครรภ์์ 

ว่่าตนเองมีีปริิมาณน้ำำ��นมเพีียงพอต่่อความต้้องการของ

ทารก ทำำ�ให้้กลุ่่�มตััวอย่่างรัับรู้้�ความเพีียงพอของน้ำำ��นม 

แม้้ว่่ากลุ่่�มตััวอย่่างส่่วนใหญ่่จะรัับรู้้�พฤติิกรรมการดููดนม

ของทารกว่่ามีปีระสิิทธิิภาพปานกลางและไม่่มีีประสิิทธิิภาพ 

รวมเป็็นร้้อยละ 69.40 ก็็อาจจะไม่่มีีผลต่่อการรัับรู้้� 

ความไม่่เพีียงพอของน้ำำ��นม การศึึกษาครั้้�งนี้้�จึงพบว่่า 

พฤติิกรรมการดููดนมของทารกไม่่มีีความสััมพัันธ์์กัับการ

รัับรู้้�ความไม่่เพีียงพอของน้ำำ��นม

9. ความสััมพัันธ์์ระหว่่างปริิมาณการไหลของน้ำำ��นม 

กัับการรัับรู้้�ความไม่่เพีียงพอของน้ำำ��นม ผลการศึึกษา 

พบว่่า ปริิมาณการไหลของน้ำำ��นมมีีความสััมพัันธ์์เชิิงลบ

ระดับัต่ำำ��กับการรับัรู้้�ความไม่่เพียีงพอของน้ำำ��นมในมารดา 

ครรภ์์แรกที่่�ได้้รัับการผ่่าตััดคลอด อย่่างมีีนััยสำำ�คัญ 

ทางสถิิติิที่่�ระดัับ .05 (r = -.23, p <.05) (ตารางที่่� 1)  

อธิิบายได้้ว่่าผู้้�วิจััยรวบรวมข้้อมููลจากกลุ่่�มตััวอย่่างเป็็น 

วัันที่่� 3 หลัังคลอด ซึ่่�งเป็็นช่่วงของการสร้้างน้ำำ��นมระยะที่่� 

2 ที่่�อยู่่�ภายใต้้การควบคุุมของฮอร์์โมนจากต่่อมใต้้สมอง 

และเป็็นระยะที่่�น้ำำ��นมเต็็มเต้้า (Lawrence & Lawr-

rence, 2016) ร่่วมกัับการมีีดััชนีีมวลกายก่่อนการตั้้�ง 

ครรภ์์อยู่่�ในเกณฑ์์ปกติิ ดัังนั้้�นถึึงแม้้ว่่าทางโรงพยาบาล 

จะนำำ�ทารกมาดูดูนมมารดาช้้ากว่่าที่่�องค์์การอนามััยโลก

กำำ�หนด กลุ่่�มตััวอย่่างส่่วนใหญ่่จึึงยังัมีีปริิมาณน้ำำ��นมไหล

จากอิิทธิิพลของฮอร์์โมน และดััชนีีมวลกายก่่อนการ 

ตั้้�งครรภ์์ ซึ่่�งจััดอยู่่�ในปััจจััยด้้านสรีีรวิิทยาของมารดาที่่�มี 

ผลต่่อปริิมาณการไหลของน้ำำ��นม (Hill & Humenick, 

1989)

ข้้อเสนอแนะในการนำำ�ผลการวิิจััยไปใช้้

ด้้านการปฏิิบััติิการพยาบาล

พยาบาลผดุุงครรภ์์ควรประเมิินปริิมาณการไหล 

ของน้ำำ��นม เพราะมีีความสััมพัันธ์์กัับการรัับรู้้� ความ 

ไม่่เพีียงพอของน้ำำ��นม เพื่่�อนำำ�ข้อมููลมาใช้้ในการส่่งเสริิม

ความสำำ�เร็็จในการเลี้้�ยงบุุตรด้้วยนมมารดา

ด้้านการศึึกษาพยาบาล

ควรนำำ�ข้้อมููลเกี่่�ยวกัับปริิมาณการไหลของน้ำำ��นม 

และการรัับรู้้�ความไม่่เพีียงพอของน้ำำ��นมในมารดาครรภ์์
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แรกที่่�ได้้รัับการผ่่าตััดคลอดไปใช้้เป็็นส่่วนหนึ่่�งในการ 

จััดการเรีียนการสอนด้้านการผดุุงครรภ์์ เพื่่�อให้้นัักศึึกษา 

เข้้าใจถึึงความสำำ�คัญของการประเมิินระดัับการไหลของ

น้ำำ��นม และ การรัับรู้้�ความไม่่เพีียงพอของน้ำำ��นมในมารดา 

ครรภ์์แรกที่่�ได้้รัับการผ่่าตััดคลอด

ข้้อเสนอแนะในการทำำ�วิจััยครั้้�งต่่อไป

1. ควรทำำ�การศึึกษาความรู้้�เกี่่�ยวกัับการเลี้้�ยงบุุตร

ด้้วยนมมารดาระยะเวลาเริ่่�มดููดนมครั้้�งแรกของทารก 

พฤติิกรรมการดููดนมของทารกและการรัับรู้้� ความ 

ไม่่เพีียงพอของน้ำำ��นมในมารดาครรภ์์แรกที่่�ได้้รัับการ 

ผ่่าตััดคลอดซ้ำำ��

2. ควรมีีการศึึกษาตััวแปรอื่่�นที่่�อาจมีีผลต่่อการรัับรู้้� 

ความไม่่เพีียงพอของน้ำำ��นมในมารดาที่่�ได้้รัับการผ่่าตััด 

คลอด เช่่น ความถี่่�ในการให้้นมบุุตร ยาระงัับความรู้้�สึก 

ทััศนคติิในการเลี้้�ยงบุุตรด้้วยนมมารดา เป็็นต้้น
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