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บทคัดย่อ 

	  การวิจัยก่ึงทดลองน้ีมีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาผลของการเสริมสร้างพลังอำ�นาจของมารดาครรภ์

แรกต่อพฤติกรรมการเล้ียงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียว 6 เดือน กลุ่มตัวอย่างคือมารดาครรภ์แรกและผู้ช่วย

เหลือหลัก คัดเลือกกลุ่มตัวอย่างแบบเฉพาะเจาะจง กลุ่มตัวอย่างมีจำ�นวนท้ังหมด 53 คู่ แบ่งเป็นกลุ่ม

ทดลอง (n = 26 คู่) และกลุ่มเปรียบเทียบ (n = 27 คู่) โดยกลุ่มทดลองจะได้รับกิจกรรมการเสริมสร้างพลัง

อำ�นาจตามแนวทางของ Gibson ซ่ึงประกอบด้วย 4 ข้ันตอน คือ 1) การค้นหาปัญหา 2) การสะท้อนคิด 

3) การมีส่วนร่วมตัดสินใจและการเลือกแนวทางปฏิบัติ และ 4) การคงไว้ซ่ึงการปฏิบัติ กิจกรรมมีท้ังหมด 

4 คร้ัง โดยแบ่งเป็นก่อนคลอด 1 คร้ัง และหลังคลอด 3 คร้ัง (ภายใน 7 วันหลังคลอด, ในช่วง 8-15 

วันหลังคลอด, ในช่วง 16-42 วันหลังคลอด) ประกอบด้วยการให้ความรู้ การเย่ียมบ้าน และให้ผู้ช่วยเหลือ

หลักเข้ามามีส่วนร่วมในการเล้ียงลูกด้วยนมแม่ และแบบบันทึกข้อมูลกลุ่มตัวอย่างโดยผู้วิจัย เก็บรวบรวม

ข้อมูลโดยแบบประเมินการรับรู้พลังอำ�นาจ แบบประเมินพฤติกรรมการเล้ียงลูกด้วยนมแม่ และแบบประเมิน

พฤติกรรมการสนับสนุนการเล้ียงลูกด้วยนมแม่ วัดผลก่อนทดลองและหลังทดลอง 6 เดือนหลังคลอด 

วิเคราะห์ผลโดยใช้สถิติ independent t-test
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Abstract

	 This study aimed to examine the effects of the empowerment of primigravida  
mothers for six months exclusive breastfeeding on breastfeeding behaviors. The subjects 
of this study were primigravida mothers and primary supporters. This quasi-experimental 
study comprised an experimental group (n = 26 pairs) and a comparison group (n = 27 pairs), 
totaling 53 pairs, in which subjects were randomly assigned by purposive sampling. 
The experimental group was assigned to receive activities to promote empowerment based 
on Gibson’s theory which included 4 steps of empowerment: discovering reality, critical 
reflection, taking charge, and holding on. There were four activities: at the first time before 
delivery and three times postpartum (within 7 days, during 8-15 days and during 16-42 
days postpartum). Education, home visit, and the primary supporters for breastfeeding 
promotion were included in this study, and case record forms were recorded by a 
researcher. Data were collected by questionnaires: perception of empowerment, breastfeeding
behaviors and behaviors of primary supporter towards breastfeeding promotion before 
intervention and at the follow-up period (after 6 months postpartum). Data were analyzed 
statistically using independent t-test. The results showed an increase in the mean score of 
perception of empowerment in breastfeeding with a high level in the experimental group 
and were significantly higher than the comparison group (p=.041) at the follow-up period. 
The mean score of the breastfeeding behaviors and behaviors of the primary supporter 
towards breastfeeding promotion in the experimental group were significantly higher than 
the comparison group (p=.001 and p=.006 respectively), and the experimental group had 
a rate of exclusive breastfeeding for six months significantly higher than that of the 
comparison group (61.5% and 33.3%, respectively).

Keywords: empowerment, primigravida mothers, exclusive breastfeeding 

	 ผลการศึกษาพบว่าภายหลังการทดลอง ภายในกลุ่มทดลองมีการเพ่ิมข้ึนของการรับรู้พลังอำ�นาจ
ในการเล้ียงลูกด้วยนมแม่ อยู่ในระดับดีและสูงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบอย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติ (p = .041) 

ด้านพฤติกรรมการเล้ียงลูกด้วยนมแม่และพฤติกรรมสนับสนุนการเล้ียงลูกด้วยนมแม่ของผู้ช่วยเหลือหลัก 

กลุ่มทดลองมีคะแนนเฉล่ียสูงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบอย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติ (p = .001 และ p = .006 ตาม

ลำ�ดับ) และกลุ่มทดลองมีอัตราการเล้ียงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียว 6 เดือนสูงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบร้อยละ 

61.5 และร้อยละ 33.3 ตามลำ�ดับ

คำ�สำ�คัญ: พลังอำ�นาจ มารดาครรภ์แรก การเล้ียงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียว
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ความเป็นมาและความสำ�คัญของปัญหา 
	 นมแม่คืออาหารอย่างแรกสำ�หรับทารก เพ่ือ

ท่ีจะให้พลังงานและสารอาหารท่ีทารกต้องการโดย

เฉพาะ 6 เดือนแรกของชีวิต ซ่ึงปัจจุบันมีหลักฐาน

เชิงประจักษ์เด่นชัดกว่าท่ีผ่านมา โดยมีการทบทวน

การศึกษาวิจัยจากท่ัวโลกจำ�นวนกว่า 3,000 เร่ือง

อย่างเป็นระบบยืนยันว่าทารกควรได้รับนมแม่อย่าง

เดียวในช่วง 6 เดือนแรก เน่ืองจากทำ�ให้ทารก

มีการเจริญเติบโตปกติ ลดการติดเช้ือทางเดิน

อาหารและทางเดินหายใจ1 ซ่ึงองค์การอนามัยโลก 

(WHO) และองค์การทุนเพ่ือเด็กแห่งสหประชาชาติ 

(UNICEF)2 ได้กำ�หนดนโยบายให้เล้ียงลูกด้วยนม

แม่อย่างเดียว 6 เดือนเต็ม (Exclusive breast-

feeding) และให้กินนมแม่ร่วมกับอาหารตามวัย

ต่อไปจนถึง 2 ปีหรือนานกว่าน้ัน3 และประเทศไทย

ได้กำ�หนดการเล้ียงลูกด้วยนมแม่ตามแนวทางของ

องค์การอนามัยโลก ซ่ึงแผนพัฒนาเศรษฐกิจแห่ง

ชาติฉบับท่ี 11 (2555-2559) และปัจจุบันแผนฯ 

12 (2560-2564) ได้กำ�หนดดัชนีช้ีวัดผลงาน (KPI) 

ของแต่ละจังหวัดให้มีอัตราการเล้ียงลูกด้วยนมแม่

อย่างเดียว 6 เดือนอย่างน้อยร้อยละ 504, 5 เพ่ือให้

สอดคล้องกับยุทธศาสตร์ระดับโลกคือให้เด็กท่ัวโลก

อย่างน้อยร้อยละ 50 ได้รับนมแม่อย่างเหมาะสม

ในปี พ.ศ. 25686 จากสถานการณ์การเล้ียงลูกด้วย

นมแม่ท่ัวโลกท่ีสำ�รวจโดย UNICEF ในช่วงปี ค.ศ. 

2011-2017 พบว่าอัตราการเล้ียงลูกด้วยนมแม่

อย่างเดียว 6 เดือนเฉล่ียอยู่ท่ีร้อยละ 407 และจาก

การสำ�รวจอัตราการเล้ียงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียว

ในช่วง 6 เดือนแรกในประเทศไทยของสำ�นักสถิติ

แห่งชาติร่วมกับองค์กร UNICEF แห่งประเทศไทย 

สำ�รวจอัตราการเล้ียงลูกด้วยนมแม่ในช่วงปี พ.ศ. 

2558-2559 พบว่าภาพรวมการเล้ียงลูกด้วยนมแม่

อย่างเดียว 6 เดือนเฉล่ียอยู่ท่ีร้อยละ 21.38 จาก

ข้อมูลจะพบว่าอัตราการเล้ียงลูกด้วยนมแม่อย่าง

เดียว 6 เดือนแรกในประเทศไทยยังอยู่ในเกณฑ์

ต่ำ�และไม่บรรลุเป้าหมายตามแผนท่ีวางไว้ และ

จากการสำ�รวจข้อมูลจำ�เป็นพ้ืนฐาน (จปฐ.) ใน

จังหวัดขอนแก่นในปี พ.ศ. 2557 พบว่าทารกไม่ได้

กินนมแม่อย่างเดียวในช่วง 6 เดือนแรกเป็นปัญหา

สำ�คัญเร่งด่วนอันดับแรกท่ีต้องได้รับการแก้ไขโดย

เฉพาะในเขตอำ�เภอชนบทของจังหวัด9

	 จากการศึกษาอัตราการเจ็บป่วยกับความ

สัมพันธ์ของการกินนมแม่ในทารกท่ีกินนมแม่อย่าง

เดียว 6 เดือนช่วยป้องกันการเจ็บป่วยในเด็กได้

หลายโรค ได้แก่ มีอาการไข้น้อยท่ีสุด เม่ือเทียบกับ

ทารกท่ีได้รับนมผสมอย่างเดียว หรือกินนมแม่

และน้ำ� ซ่ึงโรคท่ีลดลงได้อย่างชัดเจน ได้แก่ โรค

ท้องเสีย และโรคผ่ืนแพ้ท่ีผิวหนังเม่ืออายุ 2 ขวบ10 

และได้มีการศึกษาความสัมพันธ์ของการกินนมแม่

กับการป้องกันโรค การลดความเส่ียงและความ

รุนแรงของการเกิดโรค ได้แก่ การกินนมแม่ป้องกัน

การติดเช้ือ เช่น โรคท้องเสีย โรคระบบทางเดิน

หายใจส่วนบน11-13 ลดการเป็นโรคปอดอักเสบ ใน

ช่วงอายุ 23 เดือนแรก14 ป้องกันการเป็นโรคไข้หวัด

หรือลดความถ่ีและความรุนแรงของโรค15 ลดความ

เส่ียงของการมีภาวะโภชนาการเกินหรือโรคอ้วนใน

เด็ก16-18 และลดอัตราการป่วยอ่ืนๆ ได้อย่างมีนัย

สำ�คัญ19 นอกจากลดความเจ็บป่วยแล้วการกินนม

แม่ยังช่วยพัฒนาและส่งเสริมให้มีระดับสติปัญญา 

(IQ) ดี โดยมีการศึกษาพบว่าระดับ IQ ของเด็กท่ี

กินนมแม่สูงกว่าเด็กท่ีไม่ได้กินนมแม่ประมาณ 

5.8-8.2 จุด20 และจากผลการสำ�รวจสถานการณ์

ระดับ IQ เด็กนักเรียนไทยท่ัวประเทศเม่ือปี พ.ศ. 

2559 พบว่าค่าเฉล่ียระดับ IQ ของเด็กไทยในระดับ
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ประเทศเท่ากับ 98.23 จุด ซ่ึงต่ำ�กว่าค่ากลาง

มาตรฐานสากล (IQ = 100) และเม่ือดูในภาพรวม

ของประเทศ พบว่าเด็กเกือบคร่ึงมีระดับ IQ อยู่

ในเกณฑ์ต่ำ� (IQ<100) และในจังหวัดขอนแก่นถูก

จัดอยู่ในกลุ่มนักเรียนท่ีมีระดับ IQ < 100 ซ่ึงมีค่า

เฉล่ียระดับ IQ เท่ากับ 93.12 จุด21 ซ่ึงจะเห็นว่า

ระดับ IQ สัมพันธ์กับอัตราการเล้ียงลูกด้วยนมแม่

ในประเทศไทยท่ีสำ�รวจ 

	 จากท่ีกล่าวมาข้างต้นพบว่าประโยชน์ของ

การเล้ียงลูกด้วยนมแม่มีมากมายแต่กลับพบว่า

การเล้ียงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียว 6 เดือนใน

ประเทศไทย ยังไม่ประสบความสำ�เร็จเน่ืองจากมี

ปัจจัยท่ีเก่ียวข้องหลายประการ ซ่ึงจากการทบทวน

วรรณกรรมท่ีเก่ียวข้องเก่ียวกับปัจจัยการเล้ียงลูก

ด้วยนมแม่จนถึง 6 เดือนน้ันพบว่ามีปัจจัยหลาย

ด้านได้แก่ ด้านมารดา เช่น อายุ ระดับการศึกษา 

ระยะเวลาหยุดงานเพ่ือเล้ียงดูบุตรหลังคลอด 

ความรู้ ประสบการณ์ ทัศนคติ อุปสรรคต่อการ

เล้ียงลูกด้วยนมแม่ และการเข้าถึงบริการ

สาธารณสุข ด้านการสนับสนุนทางสังคม ได้แก่ 

การส่งเสริมจากบุคคลในครอบครัวเช่น สามี ปู่ ย่า 

ตา ยาย22-24 และการส่งเสริมสมรรถนะของ

มารดาร่วมกับแรงสนับสนุนทางสังคม25 การได้

รับคำ�แนะนำ�เก่ียวกับการเล้ียงลูกด้วยนมแม่26 ซ่ึง

มีการศึกษาพบว่ามารดาท่ีไม่ประสบความสำ�เร็จใน

การเล้ียงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียว 6 เดือน ส่วน

หน่ึงเน่ืองมาจากญาติผู้ใหญ่แนะนำ�ให้ป้อนน้ำ�หรือ

อาหารอย่างอ่ืนแก่ทารก27, 28 ซ่ึงหากญาติผู้ใหญ่

แนะนำ�ให้ป้อนอาหารอ่ืนก่อนวัยอันควร มารดาก็

จำ�ต้องปฏิบัติตามเน่ืองจากไม่อยากให้เกิดความ

ขัดแย้งในครอบครัว อีกท้ังมารดาขาดประสบการณ์

และความเช่ือม่ันในการเล้ียงลูกด้วยนมแม่

เน่ืองจากมีบุตรคนแรก ทำ�ให้บางคร้ังมารดารู้สึก

ผิดเม่ือป้อนอาหารอ่ืนก่อนวัยอันควร รู้สึกว่าตนเอง

ไม่มีอำ�นาจในการต่อรอง และขาดความม่ันใจใน

บทบาทการเป็นมารดา ส่งผลให้รู้สึกไร้พลังอำ�นาจ 

ซ่ึงจากการทบทวนวรรณกรรมเก่ียวกับโปรแกรม

ต่างๆ เก่ียวกับการส่งเสริมการเล้ียงลูกด้วยนมแม่

ของมารดาและครอบครัวทำ�ให้จำ�นวนมารดาเล้ียง

ลูกด้วยนมแม่เพ่ิมข้ึน แต่ก็พบข้อมูลว่าเม่ือมารดา

กลับไปอยู่บ้านระยะเวลาการเล้ียงลูกด้วยนมแม่

อย่างเดียวจะส้ันลงเน่ืองจากมีการแนะนำ�การป้อน

น้ำ�หรืออาหารอย่างอ่ืนก่อนวัยอันควรซ่ึงส่งผลต่อ

ระยะเวลาการเล้ียงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียว 6 

เดือนแรกรวมถึงพฤติกรรมการเล้ียงลูกด้วยนมแม่

ของมารดา23, 27-29 

	 จากการท่ีผู้วิจัยสอบถามมารดาครรภ์แรกท่ี

มีบุตรอายุ 6 เดือน ถึง 1 ปี 10 เดือน และยาย/

ย่าซ่ึงเป็นผู้ช่วยเหลือหลัก จำ�นวน 20 คน อำ�เภอ

รอบนอกของจังหวัดขอนแก่น เก่ียวกับการเล้ียงลูก

ด้วยนมแม่พบว่ามีทารกท่ีได้กินนมแม่อย่างเดียว 6 

เดือน มีเพียงร้อยละ 10 ซ่ึงพบว่าทารกจะได้รับ

อาหารอ่ืน (ซีลีแลก) นอกเหนือจากนมแม่ส่วนใหญ่

อยู่ในช่วง 3 เดือน คือร้อยละ 40 โดยพบว่าทารก

ได้รับการป้อนอาหารอ่ืนก่อนวัยอันควรส่วนใหญ่ 

เกิดจากยาย/ย่า แนะนำ�ให้ป้อนซ่ึงมารดาก็ปฏิบัติ

ตามเน่ืองจากไม่กล้าขัด จากปัญหาท่ีกล่าวมาข้าง

ต้นพบว่าหากมารดารู้สึกไร้พลังอำ�นาจ ขาดอำ�นาจ

ในการต่อรอง ขาดความเช่ือม่ันก็จะส่งผลให้การ

เล้ียงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียว 6 เดือนแรกไม่

ประสบความสำ�เร็จและปัจจุบันอัตราการเล้ียงลูก

ด้วยนมแม่อย่างเดียว 6 เดือนยังต่ำ�และยังคงเป็น

ปัญหาของประเทศ ประกอบกับงานวิจัยท่ีผ่านมา

พบว่ายังขาดการสร้างความเช่ือม่ันให้มารดาครรภ์
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แรกท่ีขาดประสบการณ์ในการเล้ียงลูกด้วยนมแม่

อย่างเดียว 6 เดือน ร่วมกับให้ผู้ช่วยเหลือหลักซ่ึง

มีส่วนสำ�คัญในการสนับสนุนการเล้ียงลูกด้วยนม

แม่มามีส่วนร่วมในการเล้ียงลูกด้วยนมแม่ ดังน้ัน

ผู้วิจัยจึงนำ�แนวคิดของ Gibson มาเป็นแนวทางใน

การเสริมสร้างพลังอำ�นาจในมารดาครรภ์แรกใน

การเล้ียงลูกด้วยนมแม่ร่วมกับดึงผู้สนับสนุนหลัก

มามีส่วนร่วมในการดำ�เนินกิจกรรม ต้ังแต่ก่อน

คลอดจนกระท่ังหลังคลอด 1 เดือน โดยมีเป้าหมาย

คือเพ่ือให้มารดาเกิดความเช่ือม่ันจนเกิดพฤติกรรม

การเล้ียงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียว 6 เดือน สำ�เร็จ

และเพ่ิมอัตราการเล้ียงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียว 

6 เดือน โดยคาดหวังว่าหากมารดาได้รับการเสริม

สร้างพลังอำ�นาจจะทำ�ให้มารดาสามารถเล้ียงลูก

ด้วยนมแม่อย่างเดียว 6 เดือน ประสบความสำ�เร็จ

และสามารถเล้ียงลูกด้วยนมแม่คู่กับอาหารตามวัย

ต่อไปเร่ือยๆ ซ่ึงเม่ือทารกได้กินนมแม่อย่างเดียวใน

ช่วง 6 เดือนแรก จะทำ�ให้ทารกมีสุขภาพแข็งแรง 

ลดค่าใช้จ่ายในครอบครัวและเติบโตเป็นกำ�ลังของ

ชาติต่อไป

กรอบแนวคิดการวิจัย
	 การวิจัยคร้ังน้ีได้ศึกษาเก่ียวกับกิจกรรมการ

เสริมสร้างพลังอำ�นาจของมารดาครรภ์แรกในการ

เล้ียงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียวโดยกิจกรรมได้

ประยุกต์แนวคิดการเสริมสร้างพลังอำ�นาจของ 

Gibson29 4 ข้ันตอนมาใช้เป็นแนวทางในการศึกษา 

ได้แก่ การค้นหาปัญหา การสะท้อนการคิดอย่าง

มีวิจารณญาณ การมีส่วนร่วมตัดสินใจและการ

เลือกแนวทางปฏิบัติ และการคงไว้ซ่ึงการปฏิบัติ 

เพ่ือศึกษาว่ากิจกรรมดังกล่าวจะมีผลต่อการ

เปล่ียนแปลงของตัวแปรตามดังต่อไปน้ีหรือไม่ 

ได้แก่ การรับรู้พลังอำ�นาจในการเล้ียงลูกด้วยนม

แม่ พฤติกรรมการเล้ียงลูกด้วยนมแม่ และ

พฤติกรรมสนับสนุนการเล้ียงลูกด้วยนมแม่ของ

ผู้ช่วยเหลือหลัก

วัตถุประสงค์การวิจัย

	 1.	 เพ่ือเปรียบเทียบการรับรู้พลังอำ�นาจใน

การเล้ียงลูกด้วยนมแม่ระหว่างมารดาครรภ์แรกท่ี

ได้รับกิจกรรมการเสริมสร้างพลังอำ�นาจกับมารดา

กลุ่มเปรียบเทียบ

	 2.	 เพ่ือเปรียบเทียบพฤติกรรมการเล้ียงลูก

ด้วยนมแม่ระหว่างมารดาครรภ์แรกท่ีได้รับกิจกรรม

การเสริมสร้างพลังอำ�นาจกับมารดากลุ่มเปรียบเทียบ

	 3.	 เพ่ือเปรียบเทียบพฤติกรรมสนับสนุนการ

เล้ียงลูกด้วยนมแม่ระหว่างผู้ช่วยเหลือหลักท่ีเข้า

ร่วมกิจกรรมเสริมสร้างพลังอำ�นาจกับผู้ช่วยเหลือ

หลักกลุ่มเปรียบเทียบ

สมมติฐานการวิจัย

	 1.	 ภายหลังการทดลองในระยะหลังส้ินสุด

การทดลองมารดากลุ่มทดลองมีคะแนนเฉล่ียการ

รับรู้พลังอำ�นาจในการเล้ียงลูกด้วยนมแม่สูงกว่า

ก่อนการทดลองและสูงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ 

	 2.	 ภายหลังการทดลองในระยะหลังส้ินสุด

การทดลองมารดากลุ่มทดลองมีคะแนนเฉล่ีย

พฤติกรรมในการเล้ียงลูกด้วยนมแม่สูงกว่ากลุ่ม

เปรียบเทียบ

	 3.	 ภายหลังการทดลองในระยะหลังส้ินสุด

การทดลองผู้ช่วยเหลือหลักกลุ่มทดลองมีคะแนน

เฉล่ียพฤติกรรมการสนับสนุนการเล้ียงลูกด้วยนม

แม่สูงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ
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การดำ�เนินการวิจัย
	 การวิจัยคร้ังน้ีเป็นการวิจัยก่ึงทดลอง (Quasi-

experimental research design) แบบสองกลุ่ม 

วัดผลก่อนการทดลองและระยะติดตามผล 6 เดือน

หลังคลอด (Two-group Pretest-Posttest 

Design) ดำ�เนินกิจกรรมการวิจัยในระหว่างเดือน

กรกฎาคม พ.ศ. 2560 จนถึงเดือนเมษายน 2561 

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง
	 กลุ่มตัวอย่างท่ีศึกษาวิจัยในคร้ังน้ีเป็นมารดา

ครรภ์แรกและผู้ช่วยเหลือหลัก ในโรงพยาบาล

ชุมชน 2 แห่งของจังหวัดขอนแก่น คำ�นวณกลุ่ม

ตัวอย่างโดยใช้สูตรของ Twisk30 ซ่ึงแทนค่าการ

คำ�นวณโดยใช้งานวิจัยท่ีคล้ายคลึงกันกับการศึกษา

ในคร้ังน้ีของ ใจเก้ือ ระติสุนทร27 ท่ีศึกษาผลของ

โปรแกรมการเสริมสร้างพลังใจต่อพฤติกรรมการ

เล้ียงบุตรด้วยนมแม่ มีค่าอำ�นาจทดสอบท่ีเท่ากับ 

0.84 และขนาดอิทธิพลเท่ากับ 0.132 คำ�นวณได้

กลุ่มตัวอย่างกลุ่มละ 27 คู่ และได้เพ่ิมจำ�นวนกลุ่ม

ตัวอย่างอีกกลุ่มละ 10 เปอร์เซ็นต์เพ่ือป้องกันการ

เข้าร่วมกิจกรรมไม่ครบ จึงได้กลุ่มตัวอย่างกลุ่มละ 

30 คู่ 

	 การคัดเลือกกลุ่มตัวอย่างแบบเฉพาะเจาะจง

จากมารดาครรภ์แรกท่ีมาฝากครรภ์ท่ีโรงพยาบาล

ชุมชนท่ีจะดำ�เนินการศึกษาวิจัยและมีผู้ช่วยเหลือ

หลัก เกณฑ์การคัดเข้าประกอบด้วย 

	 มารดา

	 1.	 เป็นมารดาต้ังครรภ์แรกมีอายุครรภ์ต้ังแต่ 

36 สัปดาห์ข้ึนไป และมีอายุ 18 ปีข้ึนไป

	 2.	 มีความต้องการเล้ียงลูกนมแม่ ไม่มีข้อ

ห้ามทางการแพทย์ในการเล้ียงลูกด้วยนมแม่ ไม่ได้

รับการวินิจฉัยว่าเป็นมะเร็งและไม่ได้รับการรักษา

ด้วยยารักษามะเร็งซ่ึงยาอาจส่งผ่านน้ำ�นมได้ หรือ

ไม่มีโรคประจำ�ตัวท่ีแพทย์ให้งดการเล้ียงลูกด้วย

นมแม่ 

	 3.	 มารดาไม่มีความเจ็บป่วยหรือพิการสามารถ

เล้ียงลูกด้วยนมแม่หรือให้การดูแลเล้ียงดูบุตรได้ 

	 4.	 อาศัยในชุมชนท่ีจะดำ�เนินการศึกษาวิจัย 

และไม่มีแผนการย้ายท่ีอยู่ในช่วงท่ีเข้าร่วมโครงการ

วิจัย

	 5.	 สามารถอ่านออกเขียนภาษาไทยได้ 

สมัครใจเข้าร่วมการวิจัยโดยการลงนามเป็นลาย

ลักษณ์อักษร 

	 ผู้ช่วยเหลือหลัก

	 1.	 จะต้องมีอายุ 18 ปีข้ึนไป เป็นสมาชิกใน

ครอบครัว ได้แก่ ยาย/ย่า หรือ ป้า เป็นต้น ท่ีช่วย

เหลือในการเล้ียงดูทารกและส่งเสริมการเล้ียงลูก

ด้วยนมแม่ 

	 2.	 อยู่บ้านเดียวกันหรือร้ัวติดกัน และเป็น

บุคคลท่ีมารดาเลือกเป็นผู้ท่ีจะให้การช่วยเหลือ

มารดาในระยะหลังคลอด 

	 3.	 มีประสบการณ์ในการเล้ียงลูกด้วยนมแม่

	 เกณฑ์การคัดออกประกอบด้วย 

	 ทารกมีปัญหาสุขภาพ เช่น ปากแหว่ง 

เพดานโหว่ และปัญหาสุขภาพท่ีรุนแรงท่ีไม่

สามารถเล้ียงลูกด้วยนมแม่ได้ โดยประเมินจาก

ประวัติทางการแพทย์ หรือผลอัลต้าซาวด์ เป็นต้น 

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย

	 ประกอบด้วย 2 ส่วน คือ เคร่ืองมือท่ีใช้เก็บ

รวบรวมข้อมูล และเคร่ืองมือท่ีใช้ในการทดลอง 



การเสริมสร้างพลังอำ�นาจของมารดาครรภ์แรกในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียว 6 เดือน /

The Empowerment of Primigravida Mothers for Six Months Exclusive Breastfeeding

วารสารพยาบาลสภากาชาดไทย  ปีที่ 11 ฉ.2 ก.ค.-ธ.ค. 61    ...63

1.	 เคร่ืองมือท่ีใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล 

ประกอบด้วย 4 ส่วน ดังน้ี

	 ส่วนท่ี 1	แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคล

ของมารดาและผู้ช่วยเหลือหลัก จำ�นวน 21 ข้อ 

ได้แก่ อายุ อาชีพ การศึกษา รายได้ และข้อมูล

ท่ัวไปของผู้ช่วยเหลือหลัก ได้แก่ อายุ การศึกษา 

อาชีพ รายได้ ประสบการณ์ในการเล้ียงลูกด้วย

นมแม่

	 ส่วนท่ี 2	แบบประเมินการรับรู้พลังอำ�นาจ

ของมารดาในการเล้ียงลูกด้วยนมแม่ ได้ดัดแปลงมา

จากแบบประเมินของ ปิยาพร สินธุโคตร31 โดย

คำ�ถามมีท้ังหมด 15 ข้อ เป็นลักษณะข้อคำ�ถาม

แบบประเมินค่า 5 ระดับ คือ 1 = ไม่รู้สึกรับรู้เลย 

ถึง 5 = รับรู้มากท่ีสุด มีค่าคะแนนระหว่าง 15-75 

คะแนน โดยมีการแบ่งระดับของคะแนนพลัง

อำ�นาจฯ ดังน้ี ระดับต่ำ�ได้คะแนน 15-34 ระดับ

ปานกลางได้คะแนน 35-54 และระดับสูงได้

คะแนน 55-75 

	 ส่วนท่ี 3	แบบประเมินพฤติกรรมการเล้ียง

ลูกด้วยนมแม่ของมารดา ได้ดัดแปลงมาจากแบบ

ประเมินพฤติกรรมการเล้ียงลูกด้วยนมแม่ของ

ใจเก้ือ ระติสุนทร และคณะ27 โดยคำ�ถามมีท้ังหมด 

15 ข้อ ลักษณะคำ�ตอบของแบบสอบถามเป็น 

มาตราส่วนประมาณค่า 4 ระดับ คือ 1 = ไม่เคย

ปฏิบัติ ถึง 4 = ปฏิบัติเป็นประจำ� มีคะแนนระหว่าง 

15-60 คะแนน โดยมีการแบ่งระดับของคะแนน

พฤติกรรมการเล้ียงลูกด้วยนมแม่ฯ ดังน้ี ไม่ดี 

15-29 คะแนน, ปานกลาง 30-44 คะแนน และ

ดี 45-60 คะแนน 

	 ส่วนที่ 4	แบบประเมินพฤติกรรมการ

สนับสนุนการเล้ียงลูกด้วยนมแม่ของผู้ช่วยเหลือ

หลัก ได้ดัดแปลงมาจากแบบประเมินแรงสนับสนุน

การเล้ียงลูกด้วยนมแม่ของครอบครัวของสุวรรณรัตน์ 

ระวิวรรณ์32 ซ่ึงมีคำ�ถามท้ังหมด 15 ข้อ ลักษณะ

คำ�ตอบของแบบสอบถามเป็นมาตราส่วนประมาณ

ค่า 4 ระดับ คือ 1 = ไม่ได้ปฏิบัติ ถึง 4 = ปฏิบัติ

เป็นประจำ� มีค่าคะแนนระหว่าง 15-60 คะแนน 

โดยมีการแบ่งระดับของคะแนนพฤติกรรมสนับสนุน

การเล้ียงลูกด้วยนมแม่ดังน้ี ไม่ดี = 15-29 คะแนน, 

ปานกลาง = 30-44 คะแนน และดี = 45-60 

คะแนน 

2.	 เคร่ืองมือท่ีใช้ในการทดลอง

	 เป็นเคร่ืองมือท่ีผู้วิจัยพัฒนาข้ึนภายใต้กรอบ

แนวคิดการเสริมสร้างพลังอำ�นาจของ Gibson33 

ประกอบด้วย 4 ข้ันตอนคือ 1) การค้นหาปัญหา 

2) การสะท้อนคิดอย่างมีวิจารณญาณ 3) การมี

ส่วนร่วมตัดสินใจและการเลือกแนวทางปฏิบัติ 

4) การคงไว้ซ่ึงการปฏิบัติ มีรายละเอียดดังน้ี 

	 2.1		แนวทางการเสริมสร้างพลังอำ�นาจของ

มารดาครรภ์แรกในการเล้ียงลูกด้วยนมแม่อย่าง

เดียว 6 เดือน

	 2.2		คู่มือการเสริมสร้างพลังอำ�นาจการเล้ียง

ลูกด้วยนมแม่อย่างเดียว 6 เดือน

	 2.3		ตุ๊กตาทารก แบบจำ�ลองเต้านมผ้า

	 2.4		แบบบันทึกข้อมูลกลุ่มตัวอย่าง 

การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือวิจัย

	 1.	 ตรวจสอบความตรงของเน้ือหา (Content

Validity) โดยผู้ทรงคุณวุฒิ 3 ท่าน ประกอบด้วย 

อาจารย์พยาบาลมารดาทารกและผดุงครรภ์ 2 

ท่าน และพยาบาลท่ีมีประสบการณ์และความ



ดาวรรณ แพงโพธิ์, ปัญญรัตน์ ลาภวงศ์วัฒนา, ณัฐกมล ชาญสาธิตพร / Dawan  Phangpho, Punyarat Lapvongwatana, Natkamol Chansatitporn

64...   	 วารสารพยาบาลสภากาชาดไทย  ปีที่ 11 ฉ.2 ก.ค.-ธ.ค. 61

เช่ียวชาญด้านการเล้ียงลูกด้วยนมแม่ เพ่ือตรวจ

สอบความสมบูรณ์ของเน้ือหาและแก้ไขส่ือภาษาให้

เหมาะสมกับกลุ่มตัวอย่าง ท้ังในส่วนของแนวทาง

กิจกรรมและแบบสอบถาม ผู้วิจัยปรับแก้ไข

ตามข้อเสนอแนะของผู้ทรงคุณวุฒิก่อนนำ�ไป

ดำ�เนินการศึกษาวิจัยและเก็บข้อมูลวิจัย และได้ค่า

ดัชนีความตรงของเน้ือหา (Content validity 

index: CVI) ของเคร่ืองมือ ได้แก่ 1) แนวทาง

การดำ�เนินกิจกรรม 2) แบบประเมินการรับรู้พลัง

อำ�นาจของมารดา 3) แบบประเมินพฤติกรรมการ

เล้ียงลูกด้วยนมแม่และ 4) แบบประเมินพฤติกรรม

สนับสนุนการเล้ียงลูกด้วยนมแม่ของผู้ช่วยเหลือ

หลักเท่ากับ 1.00, 0.87, 0.87 และ 0.93 ตาม

ลำ�ดับ

	 2.	 วิเคราะห์หาค่าความเช่ือม่ันของเคร่ืองมือ 

(Reliability) โดยการนำ�เคร่ืองมือท่ีผ่านการ

ปรับปรุงแล้วไปทดลองใช้ (Try out) กับมารดา

และผู้ช่วยเหลือหลักท่ีมีลักษณะใกล้เคียงกับกลุ่ม

ตัวอย่างจำ�นวน 10 คู่ แล้วนำ�มาวิเคราะห์หาค่า

ความเช่ือม่ันของแบบประเมินการรับรู้พลังอำ�นาจ

ของมารดา แบบประเมินพฤติกรรมการเล้ียงลูก

ด้วยนมแม่และแบบประเมินพฤติกรรมสนับสนุน

การเล้ียงลูกด้วยนมแม่ของผู้ช่วยเหลือหลัก

วิเคราะห์โดยใช้ Cronbach’s Alpha มีค่าความ

เช่ือม่ัน เท่ากับ 0.90, 0.71 และ 0.73 ตามลำ�ดับ

การพิทักษ์สิทธิกลุ่มตัวอย่าง
	 การวิจัยน้ีได้รับการรับรองจากคณะกรรมการ

จริยธรรมการวิจัย มหาวิทยาลัยมหิดล ตามเอกสาร 

การรับรองเลขท่ี MUPH 2017-128 หลังจาก

น้ันทำ�หนังสืออนุญาตเก็บข้อมูลจากผู้อำ�นวยการ

โรงพยาบาลท่ีจะดำ�เนินการศึกษาท้ังกลุ่มทดลอง

และกลุ่มเปรียบเทียบ โดยข้อมูลทุกอย่างจะถือเป็น

ความลับ การรายงานผลจะนำ�เสนอในภาพรวม 

โดยไม่มีการอ้างผู้เข้าร่วมวิจัยและโรงพยาบาล 

กลุ่มตัวอย่างจะได้รับการอธิบายถึงวัตถุประสงค์ 

ข้ันตอนการทำ�วิจัย สิทธิของผู้เข้าร่วมโครงการ 

กลุ่มตัวอย่างสามารถถอนตัวออกจากโครงการได้

ตลอดเวลาโดยไม่มีผลกระทบต่อสิทธ์ิการรักษา 

หรือการบริการอ่ืนๆของโรงพยาบาล

การเก็บรวบรวมข้อมูล
	 •	ภายหลังได้รับการรับรองจริยธรรมการ

วิจัยและได้รับอนุมัติจากผู้อำ�นวยการโรงพยาบาล

ให้ดำ�เนินการวิจัย ผู้วิจัยได้ติดต่อประสานงานไป

ยังคลินิกฝากครรภ์ เพ่ือทำ�การคัดเลือกผู้ท่ีมี

คุณสมบัติเบ้ืองต้นก่อน 

	 •	เม่ือมารดามาฝากครรภ์ ผู้วิจัยจะขอความ

ยินยอมจากผู้เข้าร่วมโครงการวิจัยก่อนเร่ิมดำ�เนิน

กิจกรรม โดยอธิบายวัตถุประสงค์ ประโยชน์ ระยะ

เวลาในการดำ�เนินกิจกรรม ให้มารดาและผู้ช่วย

เหลือหลักตัดสินใจเข้าร่วมการวิจัยและลงนามใน

เอกสารยินยอมเข้าร่วมการวิจัยด้วยตนเอง 

	 •	ดำ�เนินการเก็บข้อมูลก่อนดำ�เนินการวิจัย 

(Pretest) ของมารดาท้ัง 2 กลุ่ม ได้แก่ ข้อมูล

ท่ัวไป และแบบประเมินการรับรู้พลังอำ�นาจของ

มารดา หลังจากน้ันดำ�เนินกิจกรรมเสริมสร้างพลัง

อำ�นาจในกลุ่มทดลอง ส่วนกลุ่มเปรียบเทียบจะได้

รับกิจกรรมการพยาบาลตามปกติของโรงพยาบาล

และเก็บรวบรวมข้อมูลหลังการทดลองในระยะ

ติดตามผลใน 6 เดือนหลังคลอด ให้กลุ่มตัวอย่าง

ตอบแบบสอบถามด้วยตนเองและผู้วิจัยบันทึก

ข้อมูลในการดำ�เนินกิจกรรมในแบบบันทึกข้อมูล

กลุ่มตัวอย่าง 



การเสริมสร้างพลังอำ�นาจของมารดาครรภ์แรกในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียว 6 เดือน /

The Empowerment of Primigravida Mothers for Six Months Exclusive Breastfeeding

วารสารพยาบาลสภากาชาดไทย  ปีที่ 11 ฉ.2 ก.ค.-ธ.ค. 61    ...65

กิจกรรมการทดลอง
	 คร้ังท่ี 1	ในช่วงอายุครรภ์ต้ังแต่ 36 สัปดาห์

ข้ึนไป: มารดา: เร่ิมกระบวนการเสริมสร้างพลัง

อำ�นาจมารดาตามแนวทางของ Gibson33 โดยเร่ิม

จากการค้นหาปัญหาเก่ียวกับการเล้ียงลูกด้วยนม

แม่จากการพูดคุยถึงปัญหา (ข้ันตอนท่ี 1) จากน้ัน

มีการสะท้อนกลับความคิดเก่ียวกับการเล้ียงลูกด้วย

นมแม่ (ข้ันตอนท่ี 2) ให้มารดาร่วมตัดสินใจและ

เลือกแนวทางในการเล้ียงลูกด้วยนมแม่ (ข้ันตอน

ท่ี 3) ระหว่างน้ันมีการให้ความรู้เก่ียวกับเล้ียงลูก

ด้วยนมแม่แก่มารดา ฝึกปฏิบัติการอุ้ม การบีบเก็บ

น้ำ�นม และแจกคู่มือการเสริมสร้างพลังอำ�นาจการ

เล้ียงลูกด้วยนมแม่เพ่ือให้มารดามีความม่ันใจใน

การเล้ียงลูกด้วยนมแม่

	 คร้ังท่ี 2	 (ภายใน 7 วันหลังคลอด): มารดา: 

ดำ�เนินการเสริมสร้างพลังอำ�นาจตามแนวทางของ 

Gibson ท้ัง 4 ข้ันตอน โดยสอบถามถึงปัญหาและ

อุปสรรคในการเล้ียงลูกด้วยนมแม่หลังคลอด การ

แก้ไขปัญหา ทบทวนการเล้ียงลูกด้วยนมแม่ เน้น

กระตุ้นการสร้างและหล่ังน้ำ�นม การอุ้มลูก 

ประเมินการได้รับน้ำ�นมของลูก ทบทวนการแก้ไข

ปัญหาต่างๆท่ีอาจเกิดข้ึนกับมารดา (ข้ันตอนท่ี 1) 

มีการสะท้อนกลับการคิดตามปัญหาในการเล้ียง

ลูกด้วยนมแม่ (ข้ันตอนท่ี 2) ให้มารดาตัดสินใจใน

การเล้ียงลูกด้วยนมแม่ และให้คงไว้ซ่ึงการเล้ียงลูก

ด้วยนมแม่ (ข้ันตอนท่ี 4)โดยคร้ังน้ีจะเน้นการแก้ไข

ปัญหาหลังคลอด ผู้วิจัยจะบันทึกข้อมูลการดำ�เนิน

กิจกรรมลงในแบบบันทึกข้อมูลกลุ่มตัวอย่าง ผู้ช่วย

เหลือหลัก : ดำ�เนินกิจกรรมเพ่ือให้ผู้ช่วยเหลือหลัก

สนับสนุนการเล้ียงลูกด้วยนมแม่ตามแนวทางของ 

House34 4 ด้าน ประกอบด้วย การสนับสนุน

ด้านอารมณ์ การสนับสนุนด้านการเปรียบเทียบ

และการประเมินค่า การสนับสนุนด้านข้อมูล

ข่าวสาร และการสนับสนุนด้านทรัพยากร และมี

การให้ความรู้เก่ียวกับการเล้ียงลูกด้วยนมแม่อย่าง

เดียว 6 เดือนแรก เพ่ือให้ผู้ช่วยเหลือหลักมีความ

ม่ันใจในการสนับสนุนมารดาในการเล้ียงลูกด้วยนม

แม่อย่างเดียว 6 เดือนแรก

	 คร้ังท่ี 3	 (ในช่วง 8-15 วันหลังคลอด): 

มารดา: ดำ�เนินการตามแนวทางการเสริมสร้าง

พลังอำ�นาจข้ันตอนท่ี 1-4 ในการเล้ียงลูกด้วยนม

แม่ เหมือนกับคร้ังท่ี 2 โดยเน้นการคงสภาพน้ำ�นม

ให้เพียงพอกับความต้องการของทารก ฝึกปฏิบัติ

การบีบเก็บน้ำ�นม ทบทวนการแก้ไขปัญหาท่ีเกิดข้ึน

ได้ ให้กำ�ลังใจและให้ความเช่ือม่ันในการเล้ียงลูก

ด้วยนมแม่ ผู้ช่วยเหลือหลัก: เน้นการสนับสนุน

ตามแนวทางของ House34 4 ด้าน 

	 คร้ังท่ี 4	 ในช่วง 16-42 วันหลังคลอด: 

มารดา: ให้กำ�ลังใจในการเล้ียงลูกด้วยนมแม่ และ

ให้ความเช่ือม่ันในการเล้ียงลูกด้วยนมแม่ต่อไป ผู้ช่วย

เหลือหลัก: เน้นการสนับสนุนตามแนวทางของ 

House34 4 ด้าน 

	 ระยะหลังส้ินสุดการทดลองท่ี 6 เดือน ± 7 
วันหลังคลอด ติดตามเพ่ือสรุปผลและทำ�แบบ

ทดสอบในระยะหลังส้ินสุดการทดลอง (Post-test) 

ได้แก่ 1) แบบประเมินการรับรู้พลังอำ�นาจของ

มารดา 2) แบบประเมินพฤติกรรมการเล้ียงลูกด้วย

นมแม่และ 3) แบบประเมินพฤติกรรมสนับสนุน

การเล้ียงลูกด้วยนมแม่ของผู้ช่วยเหลือหลัก

การวิเคราะห์ข้อมูล
	 วิเคราะห์ข้อมูลด้วยโปรแกรมคอมพิวเตอร์

สำ�เร็จรูป กำ�หนดค่านัยสำ�คัญทางสถิติท่ีระดับ 

0.05 โดยใช้สถิติ ดังน้ี อธิบายคุณลักษณะ
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ประชากรของกลุ่มตัวอย่างโดยใช้สถิติเชิงพรรณนา 

(Descriptive statistics) ในการอธิบายข้อมูล

คุณลักษณะประชากรของกลุ่มตัวอย่าง ได้แก่ 

ความถ่ี ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน รวมท้ัง

ใช้สถิติ Chi square ในการเปรียบเทียบคุณลักษณะ

ประชากร และใช้ Fisher’s exact ในกรณีท่ีมีค่า

คาดหวังน้อยกว่า 5 เกินร้อยละ 2035 เปรียบเทียบ

ข้อมูลภายในกลุ่มทดลองโดยใช้สถิติ Paired t-test 

ในระยะก่อนทดลองและระยะหลังส้ินสุดการ

ทดลอง และเปรียบเทียบค่าเฉล่ียระหว่างกลุ่มโดย

ใช้สถิติ Independent t-test ในระยะหลังส้ินสุด

การทดลองและเปรียบเทียบอัตราการเล้ียงลูกด้วย

นมแม่โดยใช้สถิติ Z-test

ผลการวิจัย
	 ก่อนการทดลองมีกลุ่มตัวอย่างเข้าร่วมการ

วิจัยท้ังส้ินจำ�นวน 60 คู่ แต่ภายหลังส้ินสุดกิจกรรม

การทดลองในระยะติดตามผล เหลือกลุ่มตัวอย่าง 

จำ�นวน 53 คู่ แบ่งเป็นกลุ่มทดลอง 26 คู่ และ

กลุ่มเปรียบเทียบ 27 คู่ โดยมีผู้ขอถอนตัวออกจาก

โครงการวิจัยเน่ืองจากย้ายถ่ินฐานจำ�นวน 3 คู่ 

(กลุ่มทดลอง 2 คู่ และกลุ่มเปรียบเทียบ 1 คู่) 

และไม่สามารถติดต่อได้ จำ�นวน 4 คู่ (กลุ่มทดลอง 

2 คู่ และกลุ่มเปรียบเทียบ 2 คู่) ผู้วิจัยจึงนำ�

แบบสอบถามท่ีมีข้อมูลครบถ้วนสมบูรณ์มา

วิเคราะห์ ซ่ึงผลการทดลองแบ่งออกเป็น 3 ส่วน

ดังน้ี

	 (1)		ข้อมูลท่ัวไปของกลุ่มตัวอย่าง

	 กลุ่มตัวอย่างท้ังกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบ

เทียบเป็นมารดาครรภ์แรกซ่ึงส่วนใหญ่อายุอยู่ใน

ช่วง 18-25 ปี ร้อยละ 50.0 และ ร้อยละ 51.9 

ตามลำ�ดับ ระดับการศึกษากลุ่มทดลองส่วนใหญ่

จะอยู่ในช่วงช้ันมัธยมศึกษาปีท่ี 4-6/ปวช. ส่วน

มารดากลุ่มเปรียบเทียบการศึกษาส่วนใหญ่คือ

ระดับมัธยมศึกษาปีท่ี 1-3 มารดากลุ่มทดลองและ

กลุ่มเปรียบเทียบส่วนใหญ่ไม่ได้ประกอบอาชีพ 

ร้อยละ 65.4 และร้อยละ 56.6 ตามลำ�ดับ ราย

ได้ครอบครัวเฉล่ียต่อเดือนท้ังสองกลุ่มคือ <10,000 

บาท/เดือน และสถานภาพสมรสท้ังสองกลุ่มส่วน

ใหญ่มีสถานภาพสมรส/คู่ ร้อยละ 69.2 และ

ร้อยละ 88.9 ตามลำ�ดับ ซ่ึงส่วนใหญ่มารดาท้ังสอง

กลุ่มจะอาศัยอยู่กับครอบครัวตัวเองคืออยู่กับตา 

ยาย โดยท่ีมารดาท้ังสองกลุ่มทุกคนต้องการเล้ียงดู

บุตรด้วยตนเอง ท้ังน้ีมารดากลุ่มทดลองเคยได้รับ

การอบรมเก่ียวกับการอบรมเล้ียงดูบุตรร้อยละ 

53.8 และกลุ่มเปรียบเทียบร้อยละ 74.1 ตามลำ�ดับ 

โดยส่วนใหญ่ท้ังสองกลุ่มไม่เคยเข้าร่วมกิจกรรม

โรงเรียนพ่อแม่ร้อยละ 61.5 และร้อยละ 70.4 

ตามลำ�ดับ ส่วนความสัมพันธ์ของมารดากับผู้ช่วย

เหลือหลักท่ีจะทำ�หน้าท่ีในการดูแลบุตรหลานท้ัง

สองกลุ่มส่วนใหญ่ คือ ยาย ร้อยละ 65.4 และ

ร้อยละ 77.8 ตามลำ�ดับ อายุผู้ช่วยเหลือหลักท้ัง

สองกลุ่มส่วนใหญ่อยู่ในช่วง 40-50 ปี คิดเป็น

ร้อยละ 65.4 และ ร้อยละ 55.6 ตามลำ�ดับ ซ่ึงอาชีพ

ส่วนใหญ่ของผู้ช่วยเหลือหลักท้ังสองกลุ่ม คือ 

เกษตรกรร้อยละ 61.5 และร้อยละ 51.9 โดยผู้

ช่วยเหลือหลักเฉล่ียจะมีรายได้ครอบครัว <10,000 

บาท/เดือน ร้อยละ 96.2 และร้อยละ 70.4 โดย

ผู้ช่วยเหลือหลักท้ังสองกลุ่มทุกคนมีประสบการณ์

ในการเล้ียงลูกด้วยนมแม่ และส่วนใหญ่ไม่เคยพบ

ปัญหาในการเล้ียงลูกด้วยนมแม่ ซ่ึงเม่ือเปรียบ

เทียบลักษณะท่ัวไปของกลุ่มตัวอย่างแล้วพบว่ามี

ความคล้ายคลึงกันในท้ังสองกลุ่ม
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	 (2)		เปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียการรับรู้พลัง

อำ�นาจในการเล้ียงลูกด้วยนมแม่ของมารดา

ภายในกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ ในระยะ

ก่อนการทดลอง และระยะหลังส้ินสุดการทดลอง 

	 เม่ือเปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียการรับรู้พลัง

อำ�นาจฯ ในระยะหลังส้ินสุดการทดลองพบว่ากลุ่ม

ทดลองมีการรับรู้พลังอำ�นาจฯ แตกต่างจากก่อน

การทดลองอย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติ (p-value 

<.001) โดยคะแนนเฉล่ียรวมก่อนทดลองของกลุ่ม

ทดลองเท่ากับ 58.8 คะแนน (S.D. = 7.75) และ

ระยะหลังส้ินสุดการทดลองเพ่ิมข้ึนเป็น 66.58 

คะแนน (S.D. = 5.62) ตามลำ�ดับ ส่วนกลุ่มเปรียบ

เทียบมีคะแนนเฉล่ียการรับรู้พลังอำ�นาจฯ แตกต่าง

จากก่อนการทดลองอย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติ 

(p-value = .042) เช่นเดียวกัน โดยก่อนทดลองมี

คะแนนเฉล่ียการรับรู้พลังอำ�นาจฯเท่ากับ 59.22 

คะแนน (S.D. = 6.73) และระยะหลังส้ินสุดการ

ทดลองเพ่ิมเป็น 62.48 คะแนน (S.D. = 6.30) ซ่ึง

จะพบว่าก่อนการทดลองคะแนนเฉล่ียการรับรู้พลัง

อำ�นาจฯ ท้ังสองกลุ่มอยู่ในระดับสูงท้ังคู่และเม่ือ

ระยะหลังส้ินสุดการทดลองพบว่ามีการเพ่ิมของ

คะแนนเฉล่ียการรับรู้พลังอำ�นาจฯ ท้ังสองกลุ่ม โดย

แตกต่างจากก่อนการทดลองอย่างมีนัยสำ�คัญทาง

สถิติ (ดังแสดงในตารางท่ี 1)

ตารางท่ี 1 เปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียของตัวแปรท่ีศึกษาภายในกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบในระยะ

				  ก่อนการทดลองและระยะหลังส้ินสุดการทดลอง 6 เดือนหลังคลอด

	 ตัวแปร		 ก่อนการ			 ระยะหลังส้ิน	 Mean	 Paired	 p-value

			   ทดลอง			 สุดการทดลอง	 Difference	 t-test		   

		   		  S.D.	 		  S.D. 		

กลุ่มทดลอง (n = 26)			 

-	การรับรู้พลังอำ�นาจใน

การเล้ียงลูกด้วยนมแม่	
58.8	 7.75	 66.58	 5.62	 7.81	 5.056	 <.001*

กลุ่มเปรียบเทียบ (n = 27)	 		

-	การรับรู้พลังอำ�นาจใน

การเล้ียงลูกด้วยนมแม่	
59.22	 6.73	 62.48	 6.30	 3.26	 2.136	 .042*

หมายเหตุ *p-value < .05
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	 (3)		ผลการเปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียการ

รับรู้พลังอำ�นาจในการเ ล้ียงลูกด้วยนมแม่ 

พฤติกรรมการเล้ียงลูกด้วยนมแม่และพฤติกรรม

สนับสนุนการเล้ียงลูกด้วยนมแม่ของผู้ช่วยเหลือ

หลัก ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ 

ในระยะหลังส้ินสุดการทดลอง

	 เปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียการรับรู้พลังอำ�นาจ

ในการเล้ียงลูกด้วยนมแม่ ระหว่างกลุ่มพบว่าใน

ระยะหลังส้ินสุดการทดลองกลุ่มทดลองมีคะแนน

เฉล่ียการรับรู้พลังอำ�นาจฯ แตกต่างจากกลุ่มเปรียบ

เทียบอย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติ (p-value = .041) 

โดยคะแนนเฉล่ียระยะหลังส้ินสุดการทดลองของ

กลุ่มทดลองเท่ากับ 66.58 คะแนน และกลุ่มเปรียบ

เทียบเท่ากับ 62.48 คะแนน (ดังแสดงในตารางท่ี 2)

	 เปรียบเทียบพฤติกรรมการเล้ียงลูกด้วยนม

แม่ระหว่างกลุ่มพบว่าในระยะหลังส้ินสุดการ

ทดลองกลุ่มทดลองมีคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการ

เล้ียงลูกด้วยนมแม่สูงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบอย่างมี

นัยสำ�คัญทางสถิติ (p-value = .001) และเม่ือ

เปรียบเทียบอัตราส่วนการเล้ียงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียว 

6 เดือน พบว่ากลุ่มทดลองมีอัตราส่วนของการ

เล้ียงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียว 6 เดือนเท่ากับ 

0.615 และกลุ่มเปรียบเทียบเท่ากับ 0.333 ตาม

ลำ�ดับ ซ่ึงแตกต่างกันอย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติ 

ตารางท่ี 2		เปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียของตัวแปรท่ีศึกษาระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบในระยะ

				  ก่อนการทดลองและระยะหลังส้ินสุดการทดลอง 6 เดือนหลังคลอด

		
ก่อนการทดลอง

	 ระยะหลังส้ินสุด

	 ตัวแปร		  การทดลอง		  p-value

		    	 	

การรับรู้พลังอำ�นาจในการเล้ียงลูกด้วยนมแม่ 	  		  d	

กลุ่มทดลอง (n = 26)	 58.88	 66.58	 7.81	 .041*

กลุ่มเปรียบเทียบ (n = 27)	 59.22	 62.48	 3.26	

พฤติกรรมการเล้ียงลูกด้วยนมแม่ของมารดา			   t	

กลุ่มทดลอง (n = 26)	 -	 49.31	

กลุ่มเปรียบเทียบ (n = 27)	 -	 44.15	
3.771	 .001*

พฤติกรรมสนับสนุนการเล้ียงลูกด้วยนมแม่ของผู้ช่วยเหลือหลัก		  t	

กลุ่มทดลอง (n = 26)	 -	 46.03	
2.947	 .006*

กลุ่มเปรียบเทียบ (n = 27)	 -	 42.33		

หมายเหตุ *p-value < .05
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(p-value = .020) และกลุ่มทดลองมีอัตราการเล้ียง

ลูกด้วยนมแม่อย่างเดียว 6 เดือนร้อยละ 61.5 (ซ่ึง

มากกว่าเป้าหมายท่ีกำ�หนดคือร้อยละ 50.0) และ

กลุ่มเปรียบเทียบเท่ากับร้อยละ 33.3 (ดังแสดงใน

ตารางท่ี 3 และตารางท่ี 4 ตามลำ�ดับ)

	 สำ�หรับพฤติกรรมสนับสนุนการเล้ียงลูกด้วย

นมแม่เม่ือเปรียบเทียบระหว่างกลุ่มพบว่าในระยะ

หลังส้ินสุดการทดลองกลุ่มทดลองมีคะแนนเฉล่ีย
พฤติกรรมสนับสนุนการเล้ียงลูกด้วยนมแม่ของ              
ผู้ช่วยเหลือหลักมากกว่ากลุ่มเปรียบเทียบอย่างมีนัย
สำ�คัญทางสถิติ (p-value = .006) 

ตารางท่ี 3		เปรียบเทียบอัตราส่วนการเล้ียงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียว 6 เดือนแรกระหว่างกลุ่มทดลองและ

				  กลุ่มเปรียบเทียบ

	อัตราส่วนของการเล้ียงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียว	 กลุ่มทดลอง	 กลุ่มเปรียบเทียบ 	Z-test	 p-value 

	 6 เดือนแรก	 (n = 26)	 (n = 27)	

-	อัตราส่วนผู้ท่ีเล้ียงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียว	 16:26 (0.615)a	 9:27 (0.333)a	 2.0563	 .020* 

6 เดือนกับผู้ท่ีไม่ได้เล้ียงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียว 

6 เดือน		

หมายเหตุ a หมายถึง อัตราส่วน และ * หมายถึง p-value<0.05 (One-tailed)

การอภิปรายผล
	 กิจกรรมเสริมสร้างพลังอำ�นาจในการเล้ียงลูก
ด้วยนมแม่อย่างเดียว 6 เดือนสามารถเพ่ิมพฤติกรรม
การเล้ียงลูกด้วยนมแม่ การรับรู้พลังอำ�นาจในการ
เล้ียงลูกด้วยนมแม่ และพฤติกรรมสนับสนุนการ
เล้ียงลูกด้วยนมแม่ของผู้ช่วยเหลือหลักได้
	 จากการศึกษาด้านการรับรู้พลังอำ�นาจในการ
เล้ียงลูกด้วยนมแม่ ซ่ึงกิจกรรมประกอบด้วย การ
เสริมสร้างพลังอำ�นาจตามแนวทางของ Gibson33 
4 ข้ันตอน ได้แก่ การค้นหาปัญหาและสถานการณ์
ท่ีเป็นจริง การสะท้อนการคิดอย่างมีวิจารณญาณ 
การตัดสินใจเลือกปฏิบัติท่ีเหมาะสม และการคงไว้
ซ่ึงการปฏิบัติท่ีเหมาะสม ให้มารดาได้ตัดสินใจและ
คงไว้ซ่ึงการปฏิบัติจนกระท่ังถึงระยะหลังส้ินสุดการ

ทดลอง 6 เดือนหลังคลอด พบว่าในระยะส้ินสุด

การทดลองกลุ่มทดลองมีคะแนนเฉล่ียการรับรู้พลัง

อำ�นาจฯ สูงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบอย่างมีนัยสำ�คัญ

ทางสถิติ ซ่ึงเม่ือพิจารณารายข้อของคะแนนเฉล่ีย

การรับรู้พลังอำ�นาจฯ ท่ีเพ่ิมข้ึนของกลุ่มทดลองพบว่า 

มารดาเกิดความภูมิใจในตนเอง มารดามีความม่ันใจ

ว่าตนเองสามารถท่ีจะเล้ียงลูกด้วยนมแม่ได้และ

ทำ�ได้สำ�เร็จ ม่ันใจว่าสามารถแก้ไขปัญหาหาก

น้ำ�นมลดลงได้ หากมีคนชักจูงให้เล้ียงลูกด้วย

อาหารอย่างอ่ืนในช่วง 6 เดือนแรกก็จะไม่ปฏิบัติ

ตาม และม่ันใจว่าตนเองสามารถทำ�ส่ิงต่างๆ ได้ดี

พอๆ กับแม่คนอ่ืน และม่ันใจว่าหากเต้านมคัด

สามารถจัดการได้ เป็นต้น ซ่ึงการเพ่ิมข้ึนของการ

รับรู้พลังอำ�นาจพบว่าสัมพันธ์กับคะแนนเฉล่ีย

พฤติกรรมสนับสนุนฯ ท่ีเพ่ิมข้ึน ทำ�ให้มารดามีความ

ม่ันใจในการเล้ียงลูกด้วยนมแม่ ข้อมูลดังกล่าว



ดาวรรณ แพงโพธิ์, ปัญญรัตน์ ลาภวงศ์วัฒนา, ณัฐกมล ชาญสาธิตพร / Dawan  Phangpho, Punyarat Lapvongwatana, Natkamol Chansatitporn

70...   	 วารสารพยาบาลสภากาชาดไทย  ปีที่ 11 ฉ.2 ก.ค.-ธ.ค. 61

ตารางท่ี 4 แสดงรายละเอียดข้อมูลการเล้ียงลูกด้วยนมแม่ของกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ

		  กลุ่มทดลอง 		  กลุ่มเปรียบเทียบ

	 รายละเอียด	 (n = 26)	 ร้อยละ	  (n = 27)	 ร้อยละ

จำ�นวนผู้ท่ีเล้ียงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียว	 16 	 61.5	 9 	 33.3

 แยกรายละเอียดของผู้ท่ีเล้ียงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียว	 (n = 16)		  (n = 9)	

 อาชีพ				  

		  -	 ประกอบอาชีพ		  5 	 31.2	 5	 55.6

		  -	 ไม่ได้ประกอบอาชีพ	 11	 68.8	 4	 44.4

 สถานภาพสมรส				  

		  -	 โสด/แยก		  3	 18.8	 0 	 0.0

		  -	 สมรส/คู่		  13	 81.2	 9	 100.0

 การอบรมเก่ียวกับการเล้ียงดูบุตร				  

		  -	 เคยอบรม		  11	 68.8	 6	 66.7

		  -	 ไม่เคยอบรม		  5	 31.2	 3	 33.3

 การอบรมเก่ียวกับโรงเรียนพ่อแม่				  

		  -	 เคยอบรม		  11	 68.8	 2	 22.2

		  -	 ไม่เคยอบรม		  5	 31.2	 7	 77.8

 ผู้ช่วยเหลือในการเล้ียงลูกด้วยนมแม่				  

		  -	 ยาย		  10	 62.5	 6	 66.7

		  -	 ย่า		  6	 37.5	 3	 33.3

จำ�นวนผู้ท่ีไม่ได้เล้ียงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียว	 10	 38.5	 18	 66.7

 แยกจำ�นวนของการไม่เล้ียงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียว	 (n=10)		  (n=18)	

ในช่วง 6 เดือนแรกหลังคลอด		

-	 นมแม่ร่วมกับน้ำ�หรือนมผสม	 5	 50.0	 7	 38.9

-	 ป้อนอาหารอย่างอ่ืนเม่ือทารกอายุ 2 เดือน	 1	 10.0	 1	 5.5

-	 ป้อนอาหารอย่างอ่ืนเม่ือทารกอายุ 3 เดือน	 1	 10.0	 4	 22.2

-	 ป้อนอาหารอย่างอ่ืนเม่ือทารกอายุ 4 เดือน	 2	 20.0	 3	 16.7

-	 ป้อนอาหารอย่างอ่ืนเม่ือทารกอายุ 5 เดือน	 1	 10.0	 3	 16.7
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แสดงถึงผลของกิจกรรมการเสริมสร้างพลังอำ�นาจ

ของมารดาครรภ์แรกในการเล้ียงลูกด้วยนมแม่

อย่างเดียว 6 เดือน สามารถเพ่ิมการรับรู้พลังอำ�นาจ

ในการเล้ียงลูกด้วยนมแม่ได้ ซ่ึงสอดคล้องกับการ

ศึกษาของใจเก้ือ ระติสุนทร และคณะ27 ท่ีศึกษา

ผลของโปรแกรมการเสริมสร้างพลังใจต่อ

พฤติกรรมการเล้ียงบุตรด้วยนมแม่ ผลการวิจัยพบ

ว่ามารดาวัยรุ่นกลุ่มทดลองมีคะแนนเฉล่ียของ

พฤติกรรมการเล้ียงบุตรด้วยนมมารดาสูงกว่าก่อน

การทดลอง และสูงกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัย

สำ�คัญทางสถิติ 

	 จากผลการศึกษาด้านพฤติกรรมการเล้ียงลูก

ด้วยนมแม่ โดยกิจกรรมได้ใช้แนวทางการเสริม

สร้างพลังอำ�นาจตามแนวทางของ Gibson33 ท้ัง 

4 ข้ันตอน มาเป็นแนวทางในการดำ�เนินกิจกรรม 

ต้ังแต่ก่อนมารดาคลอดเพ่ือให้มารดาได้เตรียม

ความพร้อม โดยเร่ิมการพูดคุยถึงปัญหาท่ีมารดา

พบหรือรับทราบและท่ีอาจเกิดข้ึนกับตัวมารดา

เก่ียวกับการเล้ียงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียว 6 เดือน 

เพ่ือค้นหาปัญหาและให้มารดาสะท้อนคิดเก่ียวกับ

ปัญหาท่ีเกิดข้ึน ผลกระทบและแนวทางแก้ไข โดย

มีการสอดแทรกความรู้เก่ียวกับการเล้ียงลูกด้วยนม

แม่ มีการมอบคู่มือการเสริมสร้างพลังอำ�นาจในการ

เล้ียงลูกด้วยนมแม่เพ่ือให้มารดานำ�ไปศึกษาต่อท่ี

บ้าน จากน้ันให้มารดามีส่วนร่วมตัดสินใจจากข้อมูล

ท่ีได้รับและการเลือกแนวทางปฏิบัติในการเล้ียงลูก

ด้วยนมแม่ โดยมีการตัดสินใจต้ังแต่ต้นก่อนคลอด 

และเม่ือหลังคลอดมีการติดตามเย่ียมบ้านและ

เสริมสร้างพลังอำ�นาจท้ัง 4 ข้ันตอน มีพูดคุยปัญหา

ในการเล้ียงลูกด้วยนมแม่จากสถานการณ์จริงและ

แนวทางแก้ไขก็จะย่ิงทำ�ให้มารดามีความเช่ือม่ันใน

การปฏิบัติมากย่ิงข้ึน รวมท้ังให้กำ�ลังใจมารดาให้มี

พลังใจในการเล้ียงลูกด้วยนมแม่จากผู้วิจัย และให้

มารดาคงไว้ซ่ึงการปฏิบัติในการเล้ียงลูกด้วยนมแม่ 

ส่งผลให้มารดาเกิดความเช่ือม่ันและยืนยันในการ

เล้ียงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียว 6 เดือน ทำ�ให้มารดา

มีพฤติกรรมการเล้ียงลูกด้วยนมแม่ท่ีถูกต้องคือเล้ียง

ลูกด้วยนมแม่อย่างเดียว 6 เดือนได้สำ�เร็จ ร่วมกับ

ดึงผู้ท่ีมีอิทธิพลท่ีคอยช่วยเหลือหลักในการเล้ียงลูก

ด้วยนมแม่เข้ามามีส่วนร่วมในการดำ�เนินกิจกรรม

ในการสนับสนุนด้านสังคมท้ัง 4 ด้าน มีการให้

ความรู้กับผู้ช่วยเหลือหลักเพ่ือให้เกิดความเช่ือม่ัน

ในการสนับสนุนการเล้ียงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียว 

6 เดือนแรก ส่งผลให้มารดาประสบความสำ�เร็จ

และอัตราการเล้ียงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียว 6 

เดือนแรกเพ่ิมข้ึน โดยผลการวิจัยพบว่าในระยะ

หลังส้ินสุดการทดลอง กลุ่มทดลองมีคะแนนเฉล่ีย

พฤติกรรมการเล้ียงลูกด้วยนมแม่มากกว่ากลุ่ม

เปรียบเทียบอย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติ โดยเม่ือ

พิจารณารายข้อเก่ียวกับคะแนนเฉล่ียพฤติกรรม

การเล้ียงลูกด้วยนมแม่ของกลุ่มทดลองท่ีสูงกว่า

กลุ่มเปรียบเทียบ ได้แก่ การไม่เครียด การสังเกต

พฤติกรรมการกินนมของบุตร การให้ลูกดูดนม

ทุก 2-3 ช่ัวโมงหรือดูดทุกคร้ังตามท่ีลูกต้องการ 

การคงสภาพน้ำ�นม และมีการเก็บเตรียมบีบเก็บ

นมหากต้องออกไปทำ�ธุระนอกบ้าน การให้กินนม

แม่อย่างเดียว ซ่ึงเม่ือพิจารณาด้านคุณลักษณะของ

ประชากรในส่วนท่ีจะส่งเสริมท่ีทำ�ให้มารดาประสบ

ความสำ�เร็จ ได้แก่ การประกอบอาชีพโดยจะพบ

ว่ามารดาส่วนใหญ่ไม่ได้ประกอบอาชีพ ซ่ึงทำ�ให้

มารดามีเวลาอย่างเพียงพอในการเล้ียงดูบุตร 

สถานภาพสมรสส่วนใหญ่คือสมรส/คู่ ซ่ึงการท่ีมี

สามีอยู่ด้วยหากสามีสนับสนุนการเล้ียงลูกด้วยนม

แม่ก็จะเป็นปัจจัยส่งเสริมให้เกิดประสบความ
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สำ�เร็จ การได้รับการอบรมเก่ียวกับการเล้ียงดูบุตร

หรือเข้าร่วมโรงเรียนพ่อแม่ ซ่ึงจะเป็นส่วนส่งเสริม

ให้มารดามีความรู้และความม่ันใจเพ่ิมมากข้ึน 

(ดังแสดงในตารางท่ี 4) ซ่ึงเหตุผลส่วนใหญ่ของ

มารดาท่ีประสบความสำ�เร็จในการเล้ียงลูกด้วยนม

แม่อย่างเดียว 6 เดือนน้ันเพราะเช่ือม่ันตามข้อมูล

ท่ีได้รับท้ังจากท่ีได้รับการอบรมและจากผู้วิจัย อีก

ท้ังมารดามีความมุ่งม่ันต้ังใจในการปฏิบัติจึงเกิด

ความสำ�เร็จ ร่วมกับผู้ช่วยเหลือหลักเองมีความ

เช่ือม่ันจากข้อมูลท่ีได้รับเก่ียวกับการเล้ียงลูกด้วย

นมแม่จึงส่งเสริมให้มีการเล้ียงลูกด้วยนมแม่อย่าง

เดียวในช่วง 6 เดือนแรก ซ่ึงจากข้อมูลท่ีกล่าวมา

ข้างต้นแสดงถึงผลของกิจกรรมการเสริมสร้างพลัง

อำ�นาจของมารดาครรภ์แรกในการเล้ียงลูกด้วย

นมแม่อย่างเดียว 6 เดือน สามารถเพ่ิมพฤติกรรม

การเล้ียงลูกด้วยนมแม่ได้ ส่วนมารดาท่ีไม่ประสบ

ความสำ�เร็จในการเล้ียงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียว 

6 เดือนน้ันมีหลายๆ เหตุผลด้วยกัน อาทิเช่น ทารก

ร้องไห้งอแงโดยเฉพาะช่วงเย็นผู้ช่วยเหลือหลักกลัว

ทารกหิวและสงสารทารกจึงแนะนำ�ให้มารดาป้อน

อาหารอ่ืนก่อนวัยอันควร การท่ีมารดามีปัญหา

น้ำ�นมน้อยผู้ช่วยเหลือหลักก็จะแนะนำ�ให้ป้อนนม

ผสม เป็นต้น โดยจะพบว่ามารดาจะเร่ิมป้อน

อาหารอ่ืนแก่ทารกต้ังแต่อายุ 2 เดือนข้ึนไป (ดัง

แสดงในตารางท่ี 4) โดยการศึกษาวิจัยน้ีสอดคล้อง

กับการศึกษาของ อภิรดี กิมพิทักษ์36 ท่ีศึกษาผล

ของโปรแกรมส่งเสริมความสามารถของมารดาในการ

เล้ียงลูกด้วยนมแม่ของมารดาครรภ์แรก ผลการ

วิจัยพบว่าคะแนนเฉล่ียการเล้ียงลูกด้วยนมแม่สูง

กว่าระยะหลังคลอดก่อนกลับบ้านอย่างมีนัยสำ�คัญ

ทางสถิติ และมีการเล้ียงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียว 

6 เดือน ร้อยละ 77.1 

	 จากการศึกษาพฤติกรรมสนับสนุนการเล้ียง

ลูกด้วยนมแม่ของผู้ช่วยเหลือหลักโดยกิจกรรม

ประกอบด้วยการให้ความรู้เก่ียวกับการเล้ียงลูกด้วย

นมแม่ ซ่ึงเป็นแนวทางท่ีใช้อยู่ในปัจจุบันคือการ

เล้ียงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียว 6 เดือนแรก และมี

การช้ีแจงเหตุผลของการได้รับอาหารก่อนวัยอัน

ควร เพ่ือให้ผู้ช่วยเหลือหลักได้รับความรู้ท่ีมีเป็น

ปัจจุบันและเกิดความเช่ือม่ัน รวมถึงมีความม่ันใจ

ในการสนับสนุนให้มารดาเล้ียงลูกด้วยนมแม่อย่าง

เดียว 6 เดือนแรก ซ่ึงพบว่าในระยะหลังส้ินสุด

การทดลองกลุ่มทดลองมีคะแนนเฉล่ียพฤติกรรม

สนับสนุนการเล้ียงลูกด้วยนมแม่ของผู้ช่วยเหลือ

หลักสูงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบอย่างมีนัยสำ�คัญทาง

สถิติ และเม่ือพิจารณารายข้อพบว่าผู้ช่วยเหลือ

หลักจะให้กำ�ลังใจมารดาหากมารดามีความเครียด

หรือวิตกกังวล การรับฟังปัญหาและให้กำ�ลังใจ 

การแนะนำ�การเข้าเต้าของทารก การให้คำ�แนะนำ�

ว่าหากทารกกินนมแม่จะทำ�ให้ทารกฉลาดและ

แข็งแรง แนะนำ�ถึงประโยชน์ของการเล้ียงลูกด้วย

นมแม่ ซ่ึงเม่ือเปรียบเทียบกับคุณลักษณะของ

ประชากรพบว่าผู้ช่วยเหลือหลักส่วนใหญ่คือ ยาย 

การท่ีมารดาได้อาศัยอยู่กับครอบครัวของตนเอง

ทำ�ให้มารดามีความอบอุ่นใจ ซ่ึงหากเกิดปัญหาหรือ

ต้องการความช่วยเหลือก็สามารถพูดคุยหรือแจ้ง

กับมารดาหรือยายได้เลย ซ่ึงยายในฐานะมารดาก็

จะดูแลและให้คำ�แนะนำ�บุตรสาวได้เป็นอย่างดีก็จะ

เป็นแรงผลักดันให้มารดาประสบความสำ�เร็จใน

การเล้ียงลูกด้วยนมแม่ แสดงถึงผลของกิจกรรม

การเสริมสร้างพลังอำ�นาจของมารดาครรภ์แรกใน

การเล้ียงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียว 6 เดือน สามารถ

เพ่ิมพฤติกรรมสนับสนุนการเล้ียงลูกด้วยนมแม่ของ

ผู้ช่วยเหลือหลักได้ สอดคล้องกับการศึกษาของ 



การเสริมสร้างพลังอำ�นาจของมารดาครรภ์แรกในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียว 6 เดือน /

The Empowerment of Primigravida Mothers for Six Months Exclusive Breastfeeding

วารสารพยาบาลสภากาชาดไทย  ปีที่ 11 ฉ.2 ก.ค.-ธ.ค. 61    ...73

สุวรรณรัตน์ ระวิวรรณ์32 ท่ีได้ศึกษาผลของการ

เสริมพลังอำ�นาจมารดาหลังคลอดบุตรคนแรกและ

ครอบครัวในการเล้ียงลูกด้วยนมแม่ ผลการศึกษา

พบว่าคะแนนเฉล่ียพฤติกรรมการสนับสนุนทาง

สังคมของครอบครัวสูงกว่าก่อนการส่งเสริมพลัง

อำ�นาจ 

ข้อเสนอแนะ
	 จากผลการศึกษาน้ีสามารถเพ่ิมพฤติกรรม

การเล้ียงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียว 6 เดือนแรกได้

ตามแนวทางการเสริมสร้างพลังอำ�นาจในการเล้ียง

ลูกด้วยนมแม่ 

 	 ข้อเสนอแนะด้านการปฏิบัติการพยาบาล

	 1.	 ดึงผู้สนับสนุนหลักเข้ามามีส่วนร่วมใน

การดำ�เนินกิจกรรม โดยให้คำ�แนะนำ�ต้ังแต่ก่อน

เร่ิมดำ�เนินกิจกรรม ซ่ึงจะทำ�ให้มารดาประสบความ

สำ�เร็จในการเล้ียงลูกด้วยนมแม่

	 2.	 ในการส่งเสริมให้มีการกระตุ้นให้เล้ียงลูก

ด้วยนมแม่อย่างต่อเน่ืองของเจ้าหน้าท่ีสาธารณสุข

อาทิเช่น ขณะท่ีมารดามาตรวจหลังคลอด หรือ

ขณะพาบุตรมารับวัคซีน เพ่ือท่ีจะได้กระตุ้นให้มี

การเล้ียงลูกด้วยนมแม่อย่างต่อเน่ือง และยาวนาน

ต่อไปเร่ือยๆ 

	 ข้อเสนอแนะในการทำ�วิจัยคร้ังต่อไป

	 ควรมีการศึกษาเก่ียวกับวิธีการแก้ไขปัญหา

ช่วงรอยต่อของการเร่ิมให้อาหารอ่ืนก่อนวัยอันควร

ในช่วงต้ังแต่ 2 เดือนเป็นต้นไป เพ่ือหาวิธีการแก้ไข

ปัญหาและแนวทางการส่งเสริมการเล้ียงลูกด้วย

นมแม่อย่างเดียว 6 เดือนแรกต่อไป
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