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ตลอดจนความเอาใจใส สนับสนุนใหผูวจิยัมีความเชื่อมั่นในความสามารถของตนเอง ผูวิจัยรูสึก
ซาบซึ้งและประทับใจในความกรุณาของทานเปนอยางยิ่ง จึงขอกราบขอบพระคุณเปนอยางสูงมา ณ 
โอกาสนี้ดวย 

ขอกราบขอบพระคุณ ผูชวยศาสตราจารย ดร.ประนอม รอดคําดี ประธานกรรมการสอบ
วิทยานิพนธ และรองศาสตราจารยดร.เอมอร จังศิริพรปกรณ กรรมการสอบวิทยานพินธที่กรุณาให
ขอคิดเห็น ช้ีแนะและใหคําแนะนําทีเ่ปนประโยชน ทําใหวิทยานิพนธฉบับนี้สมบูรณยิ่งขึ้น และขอ
กราบขอบพระคุณคณาจารย คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวทิยาลัย ทุกทานที่ประสิทธิ์
ประสาทความรู และชี้แนะแนวทางการเรยีนรูแกผูวจิัยตลอดระยะเวลาของการศึกษา 
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สุดทายนี้ขอกราบขอบพระคุณบิดา มารดา พี่ๆ ทุกคนในครอบครัวที่ใหความรัก ความ
หวงใย เปนกําลังใจใหผูวิจยัตลอดมา ขอขอบคุณ เพื่อนๆ ทุกคนที่ใหกําลังใจตลอดระยะเวลาในการ
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บทที่ 1 
 

บทนํา 
 
ความเปนมาและความสําคญัของปญหา 

การเลี้ยงลูกดวยนมแมนั้นเปนที่ยอมรับวาเปนสิ่งที่ดีที่สุดสําหรับทารก ซ่ึงปจจุบันองคการ
อนามัยโลก (The World Health Organization: WHO) และองคการทุนเพื่อเดก็แหงสหประชาชาติ 
(Nations Children’s Fund : UNICEF) ไดกําหนดใหมีการเลี้ยงลูกดวยนมแมอยางเดยีวนาน 6 เดือน 
สําหรับประเทศไทยไดมีการรณรงคสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแมดวยวิธีการตางๆ ตั้งแตนโยบาย
การเลี้ยงลูกดวยนมแมในแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติฉบับที่ 4 (พ.ศ. 2520-2524) 
เร่ือยมาจนกระทั่งปจจุบนัซึ่งกําหนดเปนเปาหมายงานอนามัยแมและเด็กเพื่อใหมีอัตราทารกกินนม
แมอยางเดียวอยางนอย 4 เดือน ไมนอยกวารอยละ 30 แตจากการประเมนิผลงานสงเสริมสุขภาพใน
แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติฉบับที่ 8 (พ.ศ. 2540-2544) งานอนามัยแมและเด็ก ดานการ
เล้ียงลูกดวยนมแม พบวา อัตราการเลี้ยงลูกดวยนมแมอยางเดยีวนาน 4  เดือนมีเพียงรอยละ 16.3 
โดยภาคกลางมีอัตราการเลี้ยงลูกดวยนมแมอยางเดยีวนาน 4  เดือน ต่ําสุดคือรอยละ 8.3  และจาก
การศึกษาพบวา ในภาคกลางมีอัตราการเลี้ยงลูกดวยอาหารที่ตองใสขวดและใชหัวนมยางในเด็กอายุ
ต่ํากวา 12 เดือน (Bottle-feeding Rate) มากที่สุด คือ รอยละ 67.1 สาเหตุที่พบมากที่ทาํแมหยุดใหลูก
คือ มารดาประสบปญหาการเลี้ยงลูกดวยนมแมรอยละ 32 (สํานักสงเสริมสุขภาพ กรมอนามยั
กระทรวงสาธารณสุข, 2544) ซ่ึงจะเห็นไดวาการเลี้ยงลูกดวยนมแม อยูในระดบัต่ํากวาเปาหมายงาน
อนามัยแมและเด็ก 

การที่บุตรไดรับนมมารดานอยกวา 6  เดือน ทําใหบตุรไดรับนมผสมเร็วขึ้นซึ่งทําใหเกิด 
ปญหาทั้งทางดานรางกายและจิตสังคม ดานรางกาย ไดแก อาการเสียดทอง อุจจาระรวง ลําไสใหญ
อักเสบ ภาวะการอักเสบของผิวหนังเฉยีบพลัน เสี่ยงตอการแพนมววั รวมทั้งเพิ่มอัตราการเกิดโรค
ติดเชื้องายโดยเฉพาะการตดิเชื้อระบบทางเดินอาหารและระบบทางเดินหายใจ (Olds, London, & 
Ladewig, 2000: 782)  เชนในประเทศนิวซีแลนด พบวา การที่ทารกไดรับนมแมไมเพียงพอเปน
ปจจัยที่ทําใหทารกอายุตั้งแต 1 เดือนถึง 1 ป เสียชีวิต ( Scragg, Mitchell &Tonkin, 1993 cited in 
Littleton & Engebretson, 2002: 973) และประเทศบราซิล พบวาชนิดของนมที่ใชเล้ียงดูบุตรมีผลตอ
การเสียชีวิตของบุตรจากโรคอุจจาระรวง และการติดเชื้อระบบทางเดินหายใจ การที่บุตรไมไดรับ
นมมารดาใน 2 เดือนแรกจะเกดิโรคอุจจาระรวงอยางรนุแรงซึ่งพบได 23.3 เทาของบุตรที่ไดรับนม
มารดาอยางเดยีว สวนบุตรที่ไดรับนมผสมอยางเดยีวจะมีอัตราเสี่ยงจากการเสียชีวิตจากโรคอุจจาระ
รวงมากกวาบตุรที่ไดรับนมมารดา 14.2 เทา และบุตรที่ไดรับนมมารดารวมกับนมผสมจะมีอัตรา



 2 

เสี่ยงจากการเสียชีวิตจากโรคอุจจาระรวงมากกวาบุตรที่ไดรับนมมารดาอยางเดยีว 4.2 เทา   สวน
การติดเชื้อในระบบทางเดินหายใจ บตุรที่ไดรับนมมารดารวมกับนมผสมมีโอกาสเสี่ยงจากการ
เสียชีวิตจากโรคระบบทางเดนิหายใจถึง 1.6 เทา แตถาไดรับนมผสมอยางเดียวมีโอกาสเสี่ยงจากการ
เสียชีวิตเปน 3.6 เทาของบุตรที่ไดรับนมมารดาอยางเดยีว (Victora et al., 1987 อางถึงใน สุพัตรา 
สุทธิประภา, 2544) 

มารดาหลังคลอดที่เล้ียงลูกดวยนมแมมักประสบปญหาการเลี้ยงลูกดวยนมแม เชน  เตานม
คัดตึง โดยจะเกิดขึ้นในวนัที ่3-5 หลังจากทารกคลอด (Lowdermilk & Perry, 2004: 777) เนื่องจาก
การระบายของน้ํานมไมเพียงพอซึ่งมีสาเหตุมาจาก มารดาใหนมบุตรชา ทาในการดูดนมของทารก
ไมเหมาะสม ความถี่ในการใหนมบุตรไมสม่ําเสมอ มารดาที่เตานมคัดตึงจะมีอาการเตานมแข็ง เปน
มัน ปวด ลานนมเรียบ หัวนมแบนทําใหทารกดูดนมไดยาก และการหลั่งของน้ํานมลดลง เมื่อมารดา
เกิดอาการเตานมคัดตึงจึงทําใหมารดาไมสามารถใหนมบตุรได (Sherwen, Scoloveno & 
Weingarten, 1999: 996; Emily et al. , 2000: 603) ถามารดาไมสามารถระบายน้ํานมออกจากเตานม
ไดน้ํานมจะเตม็เตาทําใหเกิดแรงดัน ตอมน้ํานมจะยับยั้งการสรางน้ํานมสงผลใหปริมาณน้ํานม
ลดลง (Lowdermilk & Perry, 2004: 777)  เมื่อมารดาไมสามารถใหนมบุตรไดประกอบกับปริมาณ
น้ํานมนอยทําใหมารดาใชนมผสมในการเลี้ยงดูบุตรแทนนมแม นอกจากมารดาจะประสบปญหา
เกี่ยวกับการเลี้ยงลูกดวยนมแมแลว การทีม่ารดาหลังคลอดบุตรตองออกไปทํางานมผีลตอการเลี้ยง
ลูกดวยนมแม เพราะมารดาอาจจะประสบปญหาตางๆ เชน การไหลของน้ํานมซึ่งเปนเรื่องที่นา
รําคาญ และนาอาย (ศิริลักษณ  ถาวรวัฒนะ, 2548: 132 ) หากมารดาไมเขาใจถึงภาวะปกตินี้มารดา
อาจหยดุใหนมบุตร หรือการที่มารดาไมสามารถบีบและเก็บน้ํานมไวใหบุตรในชวงเวลาที่ออกไป
ทํางาน ความถี่ในการใหนมบุตรนานๆ คร้ัง จะทําใหเกิดปญหาตามมา คือ น้ํานมจะนอยลงและแหง
ไปทําใหตองหยุดกินนมแมในที่สุด  

การรับรูของมารดาเกี่ยวกับการเล้ียงลูกดวยนมแมเปนปจจัยที่มีอิทธิพลตอการเล้ียงลูกดวย
นมแมใหประสบความสําเร็จ ซ่ึง ประกอบดวย การรับรูประโยชน การรับรูปญหาและอุปสรรคของ
การเลี้ยงลูกดวยนมแม การรับรูความสามารถในการเลี้ยงลูกดวยนมแม การรับรูความสําคัญของ
สุขภาพบุตร การใหความหมายของสุขภาพบุตร ภาวะสุขภาพของมารดา ( อุทัยวรรณ ตรีรัตนพันธ, 
2539) อุปสรรคที่สําคัญของการเลี้ยงลูกดวยนมแม คือ การที่มารดาขาดความเชื่อมั่น หรือขาดความ
มั่นใจในความสามารถของตนเองในการเลี้ยงลูกดวยนมแม ( WHO, 1993: 75-76 อางถึงใน  
ชุมนุมพร  นิตยวิบูลย, 2541: 5) ทําใหมารดาคิดวาตนมนี้ํานมไมเพยีงพอที่จะเลี้ยงบตุรและนําไปสู
การตัดสินใจเลือกใชนมผสมแทนทําใหหยานมแมเร็วขึน้ (Carballo & Pelto, in Falkner, Ed., 
1991  : 177, 185)  การที่มารดาจะมีระยะเวลาในการเลี้ยงลูกดวยนมแมนาน 4 ถึง 6 เดือนไดนัน้
มารดาจะตองมีการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแมหรือมีพฤติกรรมการเลี้ยงลูกดวยนมแมถูกตอง และ
เหมาะสม จากการศึกษาของ สุภาวดี เหลืองขวัญ (2536) พบวา กลุมตัวอยางสวนใหญมีพฤติกรรม
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การเลี้ยงลูกดวยนมแมถูกตองอยูในระดับปานกลางรอยละ 84 คือ เร่ิมใหลูกดูดนมภายในครึ่งถึงหก
ชั่วโมงหลังคลอด  ความบอยของการใหลูกดูดนมมารดา ใหนมลูกเมื่อเขาใจวาลูกหิว มารดามี
พฤติกรรมการเลี้ยงลูกดวยนมแมถูกตองในระดับนอยรอยละ 14.5  คอื การใหนมแมอยางเดยีว การ
ใหนมลูกมื้อตอไปเริ่มใหลูกดูดขางที่คางจากคราวที่แลว มารดามีพฤติกรรมการเลี้ยงลูกดวยนมแมที่
ไมถูกตอง คือ กลุมตัวอยางทุกรายปฏิบัติไมถูกตองในเรื่องใหหวันมยาง และปอนน้ําใหลูก สวน
มารดาที่มีพฤติกรรมการเลี้ยงลูกดวยนมแมถูกตองในระดับดี มีเพียงรอยละ 1.5 คือ มารดาอยูกับลูก
ตลอดเวลาหลงัคลอด 24 ช่ัวโมง ใหลูกดดูหัวน้ํานม ใหลูกดูดนมสลับกันทั้งสองขางในแตละครั้ง 
ใหลูกดดูนมไดถูกวิธีโดยใหลูกอมหัวนมใหลึกจนเหงือกกดอยูบนลานนม  ซ่ึงจะเห็นไดวามารดา
สวนใหญยังมพีฤติกรรมการเลี้ยงลูกดวยนมแมอยูในระดบัปานกลาง สวนดานความรูเกี่ยวกับการ
เล้ียงลูกดวยนมแม จากการศึกษามารดาหลังคลอดถึงความรูเกี่ยวกับการเลี้ยงลูกดวยนมแมซ่ึง
แบงเปนสามหมวดคือ ประโยชน วิธีการใหนมแม ปญหาการเลี้ยงลูกดวยนมแม พบวา มารดามี
ความรูเกี่ยวกบัการเลี้ยงลูกดวยนมแมอยูในระดับคอนขางมาก (อัจฉรา มาศมาลัย และคณะ, 2544) 
 กิจกรรมการพยาบาลในปจจบุันเปนการใหความรูในภาพรวมมิไดเฉพาะเจาะจงหรือเนน
การสงเสริมการรับรูความสามารถ เมื่อมารดาประสบปญหาตางๆ จะขาดความมั่นใจในความ 
สามารถของตนเอง ไมสามารถแกไขปญหาไดจึงทําใหมารดาหยานมเร็ว หากมารดาไดรับการ
ชวยเหลือ กระตุนใหเกิดกําลังใจ มีความมัน่ใจ และไดรับประสบการณที่พึงพอใจในการใหนมบตุร 
จะทําใหมารดาประสบความสําเร็จในการเลี้ยงลูกดวยนมแมโดย Bandura (1977: 78-80) กลาววา 
หากบุคคลมีทักษะทีจ่ะปฏิบตัิกิจกรรมไดอยางเหมาะสม มีกําลังใจเพียงพอ มีความสามารถของ
ตนเองสูง บุคคลนั้นก็จะมีความพยายามและกระตือรือรนในการกระทาํกิจกรรมนั้นใหสําเร็จไดโดย
ไมทอถอยเมื่อพบอุปสรรค สอดคลองกับ Blyth et al. (2002) ที่ศึกษาผลของการสงเสริมความมั่นใจ
ของมารดาเกี่ยวกับการเลีย้งลูกดวยนมแมตอระยะเวลาในการเลี้ยงลูกดวยนมแมพบวา มารดาที่มี
คะแนนความมั่นใจในความสามารถในการเลี้ยงลูกดวยนมแมสูง สงผลใหมีการเลี้ยงลูกดวยนมแม
อยางเดยีวใน 1 สัปดาหถึง 4 เดือนมากกวามารดาที่มคีะแนนความมั่นใจในความสามารถในการ
เล้ียงลูกดวยนมแมต่ํา  

นอกจากการรับรูความสามารถของมารดาเกี่ยวกับการเลีย้งลูกดวยนมแมแลว ปจจัยที่มี
อิทธิพลตอการเลี้ยงลูกดวยนมแมใหประสบความสําเร็จไดแก การสนับสนุนจากสมาชิกภายใน
ครอบครัว จากการศึกษาพบวา การสนับสนุนจากสามีเปนปจจยัสําคัญที่มีผลตอการเล้ียงลูกดวยนม
แมอยางเดียวนาน 4 เดือน (จินตนา พัฒนพงศธร และศันสนีย เจตนประยุกต, 2547) ถามารดาไมได
รับการสนับสนุนจากสมาชกิในครอบครัวอาจทําใหเกดิความเครียดและรูสึกทอแทตอสถานการณ 
(Duvall, 1971 อางถึงใน สรัญญา จิตรเจริญ, 2537; Littleton & Engebretson, 2002: 962) 
ความเครียดในมารดาหลังคลอดจะสงผลใหการหลั่งน้ํานมลดลง (Kearney et al., 1990 cited in 
Sherwen, Scoloveno, & Weingarten, 1999: 995) เนื่องจากการที่มารดามีความเครยีดทั้งทางดาน
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รางกายและจติใจ ไดแก ความวิตกกังวล ความกลัว ความออนเพลีย จะทําใหมีการหลั่งสารโดปามีน 
(Dopamine) จากไฮโปทาลามัส (Hypothalamus) ซ่ึงเปนสารที่ยับยัง้การหล่ังฮอรโมนโพรแลคติน 
(Prolactin) ทําใหการสรางน้ํานมลดลง และความวติกกังวลตางๆมีผลยับยั้งการหล่ังออกซีโตซิน 
(Oxytocin) ทาํใหน้ํานมไหลออกมานอย (Lowdermilk, 1999)  สามีของมารดาหลังคลอดจัดวาเปน
แหลงสนับสนนุทางสังคมที่สําคัญ การที่มารดาไดรับการสนับสนุนจากสามีจะสงผลใหการเลีย้งลูก
ดวยนมแมประสบความสําเร็จ (Novak & Broom, 1999: 407; Littleton & Engebretson, 2002: 979) 
การที่สามีจะใหการสนับสนนุการเลี้ยงลูกดวยนมแม สามีตองมีการรับรูที่ถูกตองเกี่ยวกับการเลีย้ง
ลูกดวยนมแมซ่ึงจะนําไปสูการใหการสนับสนุนการเลี้ยงลูกดวยนมแมดวย และจากการศึกษาของ 
สิริวิมล  ทวโีคตร (2544) พบวา การรับรูของบิดาดานการรับรูความสามารถ การรับรูประโยชน 
และการรับรูอุปสรรคในการเลี้ยงลูกดวยนมแมมีความสมัพันธทางบวกกับพฤติกรรมของบิดาใน
การสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแมในระยะแรกเกิดถึง 4 เดือน สอดคลองกับ Sciacca et al. (1995) ที่
ศึกษาถึงผลของโปรแกรมการใหความรูแกสามีเกี่ยวกับการสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแม พบวา 
มารดากลุมที่สามีไดรับโปรแกรมการใหความรูเกี่ยวกับการสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแม มีอัตรา
การเลี้ยงลูกดวยนมแมมากกวากลุมที่ไดรับการพยาบาลตามปกติ และจากการศึกษาของ สุภาวด ี
เหลืองขวัญ (2536) พบวา หญิงหลังคลอดที่ไดรับการสนับสนุนจากญาติและสามีระดับมาก มี
พฤติกรรมการเลี้ยงลูกดวยนมแมดีกวาหญงิหลังคลอดที่ไดรับการสนบัสนุนจากญาติและสามีระดบั
นอย  สอดคลองกับการศึกษาของ เกษร ลักษิตานนท (2532) ศึกษาประสิทธิผลของการใหแรง
สนับสนุนทางสังคมจากสามีตอการเลี้ยงลูกดวยนมแม พบวา มารดากลุมที่รับแรงสนับสนุนทาง
สังคมจากสามีมีคะแนนการปฏิบัติเกี่ยวกับการเลี้ยงลูกดวยนมแมสูงกวากลุมควบคุมอยางมี
นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .001 สอดคลองกับการศึกษาของ พิพัฒน ฟูศรีนวล (2534) ศกึษา
ประสิทธิผลของโปรแกรมสุขศึกษาตอพฤติกรรมของหญิงหลังคลอดในการสงเสริมการเลี้ยงลูก
ดวยนมตนเอง โดยสามีของหญิงหลังคลอดกลุมทดลองไดรับการสอนสุขศึกษาเกีย่วกับการเลีย้งลูก
ดวยนมแมพบวา หญิงหลังคลอดกลุมทดลอง มีระดับคะแนนการปฏิบัติเกี่ยวกับการเลี้ยงลูกดวยนม
แมสูงกวาหญงิหลังคลอดกลุมควบคุม อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .001  และจากการศึกษา
ของ Chantira Wannarachoo (2003) ศึกษาประสิทธิผลของโปรแกรมสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแม
เพียงอยางเดยีวอยางนอย 6 สัปดาหในหญงิหลังคลอด โดยกลุมทดลองไดรับโปรแกรมสงเสริมการ
เล้ียงลูกดวยนมแมเพยีงอยางเดียวและใหสามีมีสวนรวม พบวากลุมทดลองมีคะแนนเฉลี่ยวิธีปฏิบัติ 
การเลี้ยงลูกดวยนมแมเพียงอยางเดยีวสูงกวากลุมควบคุมอยางมีนัยสําคญัทางสถิติที่ระดับ .001 

จากการศึกษาเมื่อมารดามีปญหาเกี่ยวกับการเล้ียงลูกดวยนมแม พบวมารดารอยละ 50 ไม
ทราบแหลงหรือบุคคลที่จะขอคําปรึกษา (จีรวรรณ วรรณโร และประวิทย วรรณโร, 2546)  การให
ความรูและฝกปฏิบัติเกี่ยวกับการเลี้ยงลูกดวยนมแมในชวง  1 ถึง 2 วันแรกขณะอยูโรงพยาบาลอาจ
ไมเพียงพอ  และจากการศกึษาของ สุสัณหา ยิ้มแยม และคณะ (2545) พบวา ในชวง 2 สัปดาหแรก



 5 

หลังออกจากโรงพยาบาล มารดาสวนใหญตองการคําแนะนําเกี่ยวกับการแกไขปญหาการเลี้ยงลูก
ดวยนมแม  เชน เตานมคดัตงึ น้ํานมออกนอย การใหคําแนะนําและติดตามเยี่ยมหรือโทรศัพทติดตอ
มารดาในชวงเวลาดังกลาว ซ่ึงจะชวยลดความวิตกกังวลและทําใหประสบความสําเร็จในการเลี้ยง
ลูกดวยนมแม มารดาที่ไดรับคําแนะนาํในการเลี้ยงลูกดวยนมแมและติดตามเยี่ยมหลังคลอดมี
ระยะเวลาการเลี้ยงลูกดวยนมแมนาน  4  เดือน สูงกวากลุมมารดาที่ไดรับการพยาบาลตามปกต ิ

จากการทบทวนวรรณกรรม องคความรูเกี่ยวกับการสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแมทีไ่ดจาก
การศึกษาเชิงบรรยาย และเชิงทํานายมีเพยีงพอที่จะสนบัสนุนการพัฒนาโปรแกรมสงเสริมการรับรู
ความสามารถของมารดา  โดยใชแนวคิดการรับรูความสามารถของตนเองของ Bandura (1997) รวม 
กับการสนับสนุนของสามีโดยใชแนวคิดการสนับสนุนทางสังคมของ House (1981) รวมกบัการ
ทบทวนวรรณกรรมเกี่ยวกับการสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแม ผูวิจยัจึงพัฒนาโปรแกรมสงเสริม
การรับรูความสามารถของมารดารวมกับการสนับสนุนของสามีที่มีตอการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวย
นมแมซ่ึงสงผลตอระยะเวลาในการเลี้ยงลูกดวยนมแมใหนานขึ้น 
 
วัตถุประสงคของการวิจัย 

เพื่อเปรียบเทยีบการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแมระหวางกลุมที่ไดรับโปรแกรมสงเสริม
การรับรูความสามารถของมารดารวมกับการสนับสนุนของสามีกับกลุมที่ไดรับการพยาบาล
ตามปกต ิ 
 
แนวคิดเหตผุลและสมมติฐานการวิจัย 

จากผลการประเมินการดําเนินงานอนามัยแมและเด็กดานการเลี้ยงลูกดวยนมแมซ่ึงยังไม
ประสบความสําเร็จ โดยพบวาอัตราการเลี้ยงลูกดวยนมแมอยางเดียวนาน 4 ถึง 6 เดือน มีแนวโนม
ลดลงทั้งทางดานจํานวนและระยะเวลา ปญหาและอุปสรรคที่ไมสามารถเลี้ยงลูกดวยนมแมอยาง
เดียวนาน 4 ถึง 6 เดือน คือ มารดาประสบปญหาการเลี้ยงลูกดวยนมแมซ่ึงเปนสาเหตุหนึ่งที่ทําให
มารดาหยดุใหลูกกินนมแม คิดเปนรอยละ 32 (สํานักสงเสริมสุขภาพ กรมอนามัยกระทรวง
สาธารณสุข, 2544) การที่มารดาจะมีอัตราและระยะเวลาการเลี้ยงลูกดวยนมแมนาน 4 ถึง 6 เดือนได
นั้น มารดาตองมีพฤติกรรมหรือการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแมที่เหมาะสม  สอดคลองกับการ 
ศึกษาของ แพรวพรรณ พลตรี (2541) พบวา การปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแมมีความสัมพนัธ
ทางบวกกบัระยะเวลาในการเลี้ยงลูกดวยนมแม แตจากการศกึษาพบวา มารดาสวนใหญยังมี
พฤติกรรมการเลี้ยงลูกดวยนมแมอยูในระดบัปานกลาง คิดเปนรอยละ 84 (สุภาวด ี  เหลืองขวัญ, 
2536) อุปสรรคที่สําคัญของการเลี้ยงลูกดวยนมแม คือ การที่มารดาขาดความเชื่อมั่น หรือขาดความ
มั่นใจในความสามารถของตนเองในการเลี้ยงลูกดวยนมแม (WHO, 1993: 75-76 อางถึงใน  
ชุมนุมพร นิตยวิบูลย, 254: 5)  
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การที่มารดามีการรับรูความสามารถของตนเองจะทาํใหมารดาสามารถปฏิบัติการเลี้ยงลูก
ไดอยางเหมาะสมซึ่งสงผลตอระยะเวลาการเลี้ยงลูกดวยนมแม การรับรูความสามารถเกี่ยวกับการ
เล้ียงลูกดวยนมแมเปนสวนหนึ่งของการรับรูของมารดาเกี่ยวกับการเลี้ยงลูกดวยนมแม จากการ 
ศึกษาของ Blyth et al. (2002) พบวา มารดาที่มีการรับรูความสามารถของตนเองสูงเกีย่วกับการเลี้ยง
ลูกดวยนมแมจะมีการเลี้ยงลูกดวยนมแมมากกวามารดาที่มีการรับรูความสามารถของตนเองต่ํา  

Bandura (1997) ไดเสนอแนวคิดการรับรูความสามารถของตนเอง (Self-efficacy) วาการที่
บุคคลจะแสดงพฤติกรรมใดๆ หรือไมนั้นขึ้นอยูกับปจจยั 2 ประการ คอื 1) ความคาดหวังผลลัพธใน
การกระทําและความเชื่อในความสามารถของตน หมายถึง บุคคลจะคาดหวังวาตนมีความสามารถ
เพียงพอที่จะเปลี่ยนพฤติกรรมหรือปรับตัวสูบทบาทใหม เมื่อบุคคลมีการรับรูความสามารถของ
ตนเอง 2)  การรับรูความสามารถของตนเองนี้เปนปจจัยสําคัญที่จะนําไปสูการปฏิบัติจริง เพื่อใหเกดิ
ผลลัพธที่คาดหวังไว ในการวิจัยคร้ังนี้ผูวจิัยไดจัดกิจกรรมสงเสริมการรับรูความสามารถของมารดา 
ตามกรอบแนวคิดของ Bandura (1997) ซ่ึงมีกิจกรรมดังนี้  

1) การใชคําพูดแนะนําหรือชักจูงดวยคําพูดดานประโยชนของการเลี้ยงลูกดวยนมแม  
แนวทางการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแม การปฏิบัติตนของมารดาในระยะใหนมบุตร แนวทาง 
ปองกันและการปฏิบตัิเมื่อมีปญหาเกี่ยวกับการเลี้ยงลูกดวยนมแม แนวทางการเตรียมตัวของมารดา
กอนเริ่มกลับไปทํางานนอกบาน และแนวทางการปฏิบัติของมารดาเมื่อกลับไปทํางาน   

2)  การเรียนรูผานตัวแบบ โดยการใหมารดาสังเกตจากการสาธิตวิธีการอุมบุตรดูดนม การ
ใหนมบุตร การประคบเตานม วิธีการเตรียมและการบีบน้ํานมเก็บ การใชถุงเก็บน้ํานม การใชปทมุ
แกวและแผนซับน้ํานม ผานตัวแบบ คือ ผูวิจัย, การดูวีดีทัศน เรื่อง อุมลูกดูดนมแมอยางถูกวิธี  
แมทํางานกับการเลี้ยงลูกดวยนมแม คูมือการเล้ียงลูกดวยนมแม แบบจาํลองเตานม ถุงเก็บน้ํานม 
ปทุมแกวและแผนซับน้ํานม 

3) การมีประสบการณความสําเร็จของตนเอง โดยการใหมารดาฝกทกัษะวิธีการอุมบุตรดูด
นม การใหนมบุตร การประคบเตานม การเตรียมและการบีบน้ํานมเก็บ   

 4) การกระตุนเราทางอารมณโดยเปดโอกาสใหมารดาซกัถามระบายความรูสึก ผูวิจัยรับฟง
ใหคําปรึกษา และใหกําลังใจ เพื่อลดความเครียดและความวิตกกังวลของมารดาเกี่ยวกับการเลีย้งลูก
ดวยนมแม 

 เนื่องจากการเรียนรูจากขอมลูทั้ง 4 แหลง โดยการผานกระบวนการทางปญญา สามารถทํา
ใหคนเราตดัสินใจไดวาตนเองมีความสามารถในกิจกรรมที่กําหนดมากเพียงไร บุคคลที่มีการรับรู
ความสามารถของตนเองสูงจะมีผลตอพฤติกรรม โดยทาํใหคนนัน้ตัดสินใจลงมือกระทํา ยิ่งกวานัน้
บุคคลจะทุมเทความพยายามมากขึ้น เพือ่บรรลุผลที่คาดหวัง และเมื่อเกิดอุปสรรคใดๆ ก็ไมเกิด
ความยอทองาย แตจะยังคงเพียรมุมานะทีจ่ะดําเนินพฤตกิรรมนั้นตอไป (Bandura, 1997)   ดังนั้น
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การสงเสริมใหมารดามีการรับรูความสามารถของตนเองเกี่ยวกับการเลี้ยงลูกดวยนมแมทําใหมารดา
มีความมั่นใจและนําไปสูการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแมไดอยางเหมาะสม 

จากการทบทวนวรรณกรรมพบวาการสนับสนุนจากสามีเปนปจจัยหนึ่งที่มีผลตอ
พฤติกรรม หรือการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแม จากการศึกษาของ สิริวิมล ทวีโคตร (2544) พบวา 
การที่สามีมีการรับรูความสามารถในการสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแม การรับรูประโยชนและการ
รับรูอุปสรรคในการสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแม สามารถรวมทํานายพฤติกรรมของสามีในการ
สงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแมในระยะแรกเกิดถึง 4 เดือนไดรอยละ 27.4  การที่สามีสนับสนุนการ
เล้ียงลูกดวยนมแมสงผลใหมารดามีการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแมไดดีกวามารดาที่ไมไดรับการ
สนับสนุนจากสามี (เกษร ลักษิตานนท, 2532; พิพัฒน ฟูศรีนวล, 2534; สุภาวดี เหลืองขวัญ, 2536; 
Chantira Wannarachoo, 2003) 

แนวคดิการสนับสนุนทางสงัคมของ House (1981) ไดแบงพฤติกรรมการสนับสนุนทาง
สังคมออก เปน 4 รูปแบบ คือ (House & Kahn cite in Cohen & Syme eds, 1985) 1) การสนับสนนุ
ทางดานอารมณ หมายถึง การไดรับการยอมรับและมผูีเห็นคุณคา ความรูสึกเห็นอกเห็นใจดแูลเอา
ใจใส ตั้งใจฟง 2) การสนับสนุนทางดานการประเมนิ หมายถึงการใหขอมูลยอนกลับเพื่อนําไปใช
ในการประเมินตนเองทําใหเกิดความมั่นใจทาํใหเปรียบเทียบตนเองกับผูอ่ืนที่อยูรวมในสังคม  
3) การสนับสนุนทางดานขอมูลขาวสาร หมายถึง การใหคําแนะนํา ขอเสนอแนะทศิทางซึ่งนําไปใช
ในการแกปญหาที่เผชิญอยูได 4) การสนับสนุนทางเครื่องมือ ส่ิงของ เงินหรือแรงงาน หมายถึง การ
ชวยเหลือโดยตรงตอความจาํเปนของบุคคลในเรื่อง เงิน แรงงาน เวลา  

จากแนวคิดการสนบัสนุนทางสังคมดังกลาวผูวิจยัไดนํามาเปนแนวทางในการจดักิจกรรม 
ที่สรางความเขาใจใหแกสามีของมารดาหลังคลอด ในการสนับสนุนการสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนม
แม โดยการใหความรูแกสามีของมารดาหลังคลอดเกี่ยวกับการสนับสนุนการเลี้ยงลูกดวยนมแม
ประกอบดวยการสนับสนุนทั้ง 4 ดาน  คือ  

1)  การสนบัสนุนทางดานอารมณ ไดแกการที่สามีสนใจเอาใจใสตอมารดาที่ใหนมบุตร 
โดยเริ่มตั้งแตการตัดสินใจในการเลี้ยงลูกดวยนมแม เขาใจมารดาถึงการเปลี่ยนแปลงทางอารมณ ซ่ึง
จะมีผลตอการผลิตน้ํานม ถามารดาเครียดจะทําใหรางกายผลิตน้ํานมนอย สามีจึงชวยไดโดยการให
ความเขาใจ เหน็ใจ มีผลทําใหการเลี้ยงลูกดวยนมแมประสบความสําเร็จ  

2)  การสนับสนุนทางดานการประเมนิ เปนการสนบัสนุนที่สามีมีตอมารดา เพื่อใหเกดิ
ความเชื่อมั่นในการตัดสินใจที่จะเลีย้งลูกดวยนมแมวาเปนสิ่งที่ถูกตอง ไดรับการเห็นดวยจากสามี 
ทําใหมารดาเกดิความมั่นใจในการเลี้ยงลูกดวยนมแม เมื่อเปรียบเทียบกับสังคมรอบดาน ในทาง
กลับกันหากมารดาเกิดความไมมั่นใจ หรือไมเห็นดวยจากสามีในการเลี้ยงลูกดวยนมแมก็จะทําให
มารดาไมประสบความสําเร็จในการเลี้ยงลูกดวยนมแม โดยใหมารดาและสามีมีการตกลงรวมกันใน
การเลี้ยงลูกดวยนมแม 
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3) การสนับสนุนทางดานขอมูลขาวสาร การที่สามีสนใจศึกษาความรูเกี่ยวกับการเลีย้งลูก
ดวยนมแม สามารถใหความรู ขอแนะนํา หรือการหาเอกสาร คูมือมาสนับสนุนมารดา และเปนที่
ปรึกษาแกมารดาไดแก การวางแผนรวมกันในการเลี้ยงลูกดวยนมแมวาจะเลี้ยงลูกดวยนมแมนาน
เทาไหรหากมปีญหาจะสามารถปรึกษาหนวยงานไหนได  

4) การสนับสนุนทางเครื่องมือ ส่ิงของ เงนิหรือแรงงาน เปนการชวยแบงเบาภาระงานของ
มารดา ไดแก การซื้อของเครื่องใช การชวยเปลีย่นผาออม อาบน้ําบุตร ทําใหมารดามีเวลาในการ
เล้ียงลูกดวยนมแม  

เนื่องจากการที่สามีมีการรับรูการชวยเหลือและสนับสนนุมารดาในการเลี้ยงลูกดวยนมแม 
โดยเฉพาะในการพูดหรือการแสดงออกดวยการกระทําของสามีใหรูวามารดาที่เล้ียงลูกดวยนมแม
เปนบุคคลที่มีความสําคัญตอตนและครอบครัว การใหขอมูลขาวสาร ขอแนะนํา ใหคําปรึกษาแก
มารดาหลังคลอดซึ่งสามารถนําไปใชในการแกไขปญหาที่เผชิญอยู การแบงเบาภาระงานของมารดา
ในการเล้ียงดบูุตร จัดวาเปนการสนับสนุนมารดาเปนการชวยผอนคลายความตึงเครียดทั้งทางดาน
รางกายและจติใจแกมารดาภายหลังคลอดเปนอยางด ี (Jones, 1975 อางถึงใน ศิริรัตน อังคะนาวนิ, 
2544) และการที่มารดาไดรับการสนับสนุนจากสามีจะทาํใหมารดาเกิดกําลังใจ รูสึกวาตนและบุตร
มีความสําคัญ สงผลใหมารดามีการปรับตัวตอบทบาทมารดาไดดีขึ้น สามารถปฏิบัติการเลี้ยงลูก
ดวยนมแมไดอยางเหมาะสม  

จากการทบทวนวรรณกรรมพบวา การใหคําแนะนําและติดตามเยี่ยมหรือโทรศัพทติดตอ
มารดาในชวง 2 สัปดาหแรกหลังออกจากโรงพยาบาลจะชวยลดความวิตกกังวล เพือ่ใหมารดาเกดิ
ความมั่นใจในความสามารถของตนอีกครั้ง (สุสัณหา ยิ้มแยม และคณะ, 2545)  ดังนั้นผูวิจยัจึงไดนาํ
การติดตามเยี่ยมโดยการเยี่ยมทางโทรศัพท และการเยี่ยมบาน มาจัดเปนกิจกรรมรวมในโปรแกรม  

การศึกษาวิจยัครั้งนี้ผูวิจัยมุงเนนใหมารดาเกิดการเรยีนรู และรับรูความสามารถของตนเอง 
เพื่อใหมารดาเกิดความมัน่ใจในความสามารถ ซ่ึงนําไปสูการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแมไดอยาง
ถูกตองและเหมาะสม โดยผูวิจัยจัดโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของมารดารวมกับการ
สนับสนุนของสามีซ่ึงมีกิจกรรมดังนี้ ขั้นใหความรูเกี่ยวกับการสนับสนุนของสามีในการสงเสริม
เล้ียงลูกดวยนมแม ขั้นสงเสริมการรับรูความสามารถของมารดา, ขั้นตดิตามเยีย่ม 
 
ขอบเขตการวจัิย 

การวิจยัคร้ังนี้เปนการวจิัยกึ่งทดลอง (Quasi experiment research) เพื่อศึกษาผลของการใช
โปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของมารดารวมกับสนับสนุนของสามีตอการปฏิบัติการ
เล้ียงลูกดวยนมแมของมารดาหลังคลอดที่มาคลอดบุตรที่สถาบันบําราศนราดูร 
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คําจํากัดความที่ใชในการวิจัย 

1. โปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของมารดารวมกับการสนับสนุนของสามี  
หมายถึง กิจกรรมที่ผูวิจัยจดัขึ้น เพื่อสงเสริมการรับรูความสามารถของมารดารวมกับการสนับสนุน
ของสามีในการสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแม โดยใชแนวคดิการรบัรูความสามารถของตนเอง 
(Self-efficacy) ของBandura (1997) และการสนับสนุนของสามีในการสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนม
แมโดยใชแนวคิดการสนับสนุนทางสังคมของ   House (1981) ในการจัดกิจกรรมดังนี้ 
 1.1  ขั้นใหความรูเก่ียวกับสนับสนุนของสามีในการสงเสรมิการเลี้ยงลูกดวยนมแม 

  วันที่หนึ่งหลังคลอด จัดกิจกรรมโดยใหมารดาหลังคลอดและสามีเขารวมกิจกรรม
เปนรายกลุมเพื่อสงเสริมใหมารดาหลังคลอดและสามีมีความเขาใจรวมกันเกี่ยวกับการสนับสนุน
การเลี้ยงลูกดวยนมแม ซ่ึงใชเวลา 30 นาที มกีิจกรรมดังนี้  

1.1.1 ผูวิจัยอธิบายใหมารดาหลังคลอดและสามีเขาใจถึงความสําคัญของการ 
สนับสนุนของสามีในการสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแม  
 1.1.2  ผูวิจัยใหความรูแกมารดาหลังคลอดและสามีถึงแนวทางการสนับสนุนของ
สามีในการสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแม โดยใชแนวคิดการสนับสนุนทางสังคมของ House  (1981) 
 ซ่ึงประกอบดวย การสนับสนุนทางดานอารมณ การสนับสนุนทางดานการประเมิน การสนับสนุน 
ทางดานขอมูลขาวสารและการสนับสนุนทางเครื่องมือ ส่ิงของ เงินหรือแรงงาน  

 1.2  ขั้นสงเสรมิการรับรูความสามารถ  
วันที่สองหลังคลอด จัดกิจกรรมสงเสริมการรับรูความสามารถของมารดาโดยใหมารดาเขา

รวมเปนรายกลุม ซ่ึงใชเวลา 60 นาที มีกิจกรรมดังนี้  
 1.2.1 การแนะนําและชักจูงดวยคําพดูเกีย่วกับประโยชนของการเลี้ยงลูกดวยนมแม 

แนวทางการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแม การปฏิบัติตนของมารดาในระยะใหนมบุตร แนวทาง
ปองกันและการปฏิบัติเมื่อมีปญหาเกี่ยวกับการเลี้ยงลูกดวยนมแม แนวทางการเตรียมตัวของมารดา
กอนเริ่มกลับไปทํางานนอกบาน และแนวทางการปฏิบัติของมารดาเมื่อกลับไปทํางาน   

  1.2.2 การเรียนรูผานตัวแบบ ซ่ึงใชตัวแบบสัญลักษณ โดยการใหมารดาสังเกตจาก
การสาธิตวิธีการอุมบุตรดูดนม การใหนมบุตร การประคบเตานม วิธีการเตรียมและการบีบน้ํานม
เก็บ การใชถุงเก็บน้ํานม ปทมุแกว และแผนซับน้ํานม ผานตัวแบบ คือ ผูวิจัย, วีดีทัศน เร่ือง อุมลูก
ดูดนมแมอยางถูกวิธี แมทํางานกับการเลี้ยงลูกดวยนมแม และคูมือการเล้ียงลูกดวยนมแม เพื่อให
มารดาเกิดการเรียนรูทางออมจากการสังเกตตัวแบบ และเกดิความคดิคลอยตามวาผูอ่ืนทําไดตนก็
นาจะทําไดถาตั้งใจและมีความพยายาม  
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  1.1.3 การมีประสบการณความสําเร็จของตนเอง โดยใหมารดาฝกทักษะวิธีการอุม
บุตรดูดนม การใหนมบุตร การประคบเตานม การเตรียมและการบบีน้ํานมเก็บ เพื่อใหมารดามี
ประสบการณตรงจากการไดรับผลสําเร็จจากการปฏิบัตกิิจกรรม  

1.1.4  การกระตุนเราทางอารมณโดยเปดโอกาสใหมารดาระบายความรูสึกในกลุม 
โดยผูวิจยัรับฟง ใหคําปรึกษาและใหกําลังใจ เพื่อลดความเครียดและความวิตกกังวลเกี่ยวกับการ
เล้ียงลูกดวยนมแม  

ในวนัที่ 3 หลังคลอดผูวิจัยใหมารดากลุมทดลองตอบแบบวดัการรับรูความสามารถของ
ตนเองในการเลี้ยงลูกดวยนมแม 

1.3  ขั้นการตดิตามเยี่ยม โดยผูวิจยัติดตามเยี่ยมมารดาทางเยี่ยมทางโทรศัพทสัปดาหละ 
1 ครั้งในสัปดาหที่ 1และ 2 หลังคลอด เยี่ยมมารดาที่บาน 1 ครั้งในสัปดาหที่ 4 หลังคลอด  
โดยสอบถามถงึปญหาเกี่ยวกบัการเลีย้งลูกดวยนมแม ใหคําแนะนําและใหกําลังใจ เมือ่เสร็จกิจกรรม
เยี่ยมบานผูวิจัยใหมารดาตอบแบบประเมินการรับรูการไดรับการสนับสนุนทางสังคมจากสามี 

2. การปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแม หมายถึง การรายงานตนเองของมารดาหลังคลอด 
เกี่ยวกับพฤตกิรรมการเลี้ยงลูกดวยนมแม ในเรื่องวิธีการใหนมบุตร การปฏิบัติตนในชวงระยะให
นมบุตร ระยะหลังคลอด ประเมินโดยใชแบบสอบถามการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแม 

3. การรับรูความสามารถของมารดา หมายถึง การที่มารดาประเมินความสามารถของ 
ตนเองในการเลี้ยงลูกดวยนมแม เร่ืองวิธีการใหนมบุตร การปฏิบัติตนในชวงระยะใหนมบุตรระยะ
หลังคลอด โดยใชแบบวัดการรับรูความสามารถของตนเองในการเลี้ยงลูกดวยนมแม 

4. การไดรับการสนับสนุนจากสามี หมายถึง การรับรูของมารดาหลังคลอดเกี่ยวกับการ  
ไดรับการสนบัสนุนชวยเหลืออยางตอเนือ่งจากสามีในการสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแม ประกอบ 
ดวยการสนับสนุน 4 ดาน คือ การสนบัสนุนทางดานการประเมนิ การสนับสนนุทางดานอารมณ 
การสนับสนุนทางดานขอมูลขาวสาร และการสนับสนุนทางดานเครื่องมือส่ิงของ เงิน หรือแรงงาน 
โดยใชแบบประเมินการรับรูการไดรับการสนับสนุนจากสามี 
  
ประโยชนท่ีคาดวาจะไดรับ สามารถนําผลการวิจัยเปนแนวทางในการปฏิบัติการพยาบาล  
เพื่อสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแมแกมารดาหลังคลอด 
 
 
 
 

 



บทที่ 2 
 

เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวของ 
 

การวิจยัคร้ังนีผู้วิจัยไดศึกษาคนควาจากตํารา เอกสาร วารสาร บทความ และรายงานการ
วิจัยทีเ่กีย่วของ สรุปเนื้อหาสาระสําคัญเพื่อใชเปนแนวทางในการศึกษาวิจยั นําเสนอเปนลําดับดังนี ้

1. ความรูเกี่ยวกบัการเลี้ยงลูกดวยนมแม 
2. ปญหาการเลี้ยงลูกดวยนมแม 
3. บันได 10 ขั้นสูความสําเร็จในการเลี้ยงลูกดวยนมแม 
4. บทบาทพยาบาลในการสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแม 
5. แนวคดิเกีย่วกบัการรับรูความสามารถของตนเอง 
6. การปฏิบัติตัวของมารดาขณะใหนมบุตร 
7. บทบาทสามีในการสนับสนนุการเลี้ยงลูกดวยนมแม 
8. การสงเสริมการรับรูความสามารถของมารดารวมกับการสนับสนุนของสามี 
9. งานวิจยัที่เกี่ยวของ 

 
1. ความรูเก่ียวกับการเลี้ยงลูกดวยนมแม  

1.1 ประโยชนของการเลี้ยงลกูดวยนมแม 
      1.1.1 ประโยชนตอบุตร  

1.1.1.1 มีสารอาหารครบถวน (Complete nutrition) มีองคประกอบของสารอาหาร 
ครบถวน มีสวนประกอบดวยน้ําประมาณรอยละ 90 และมีสัดสวนของสารอาหารเหมาะสมกบั
ความตองการของทารกแรกเกิดไปจนถึง 6 เดือน ไดแก 

โปรตีน ในนมแมมีโปรตีนปริมาณ  1.2  กรัมตอ  100  ซีซี. เมื่อยอยและดูดซึมแลว 
จะถูกนําไปใชหมด  ถาทารกระยะ  2-3 เดือนแรกไดโปรตีนมากไปตับจะเปลี่ยนโปรตีนที่ไดมาก
เกินไปเปน  Urea   nitrogen  ซ่ึงพบสูงในเลือดและถูกขบัออกทางไตซึ่งทําใหไตทารกซึ่งยังทํางาน
ไดไมเต็มที่เกดิการขับถายมากขึ้น  ทําใหเกิดภาวะแหงน้าํ  (Dehydration)  และไตจะโตขึ้น  (Renal  
hypertrophy)      โปรตีนในนมแมจะยอยงายกวาโปรตีนในนมวัวเนื่องจากมีอัตราสวนของ  Casein   
ตอ   Whey  protein     4 : 6  ในขณะทีน่มวัวจะเปน 5 : 1  (Casein  คือ โปรตีนที่ไมละลายในน้ํา  
ยอยยาก  Whey  protein  คือ โปรตีนที่ละลายในน้ํายอยงาย )  นมวัวจึงยอยยากทําใหมี  Curd  
tension  สูงเนือ่งจาก Casein จะตกตะกอนรวมตัวเปนกอนในขณะที่เปนกรด  อาจทําใหลําไสอุดตนั
ไดในทารกที่กนินมววั   Whey  protein  ซ่ึงมีมากในนมแมจะทําใหสวนประกอบของ กรดอมิโน ที่
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เหมาะสม ประมาณ รอยละ  25 ของโปรตีนทั้งหมด   Whey  protein  ประกอบดวย Lactoferrin เปน
สวนใหญและมีสวนประกอบของ  Lysosome, serum albumin, Immunoglobulins ซ่ึงมีคุณสมบัติ
ชวยทําใหมภีมูิตานทานในระบบทางเดินอาหาร  Lactoferrin จะชวยใหรางกายทารกดูดซึมเหล็ก
จากน้ํานมไดดขีึ้น จึงทําใหเกดิการติดเชื้อลดลง      ในนมแมม ีWhey  protein  จะแตกตางจากนมววั 
คือนมแมจะไมมีเบตา Lactalbumin   ซ่ึงโปรตีนชนิดนี้พบมากในน้าํนมววัซ่ึง เบตา Lactalbumin   
เปนสาเหตทุําใหเกิดโรคภูมแิพในทารก     จากการศึกษาของ Kull et al. (2004)  ศึกษาการเลี้ยงลูก
ดวยนมแมกับการลดภาวะเสีย่งของโรคหอบหืดในชวง 4 ปแรกของเด็ก พบวาการเล้ียงลูกดวยนม
แมโดยไมใหน้ําหรือนมผสมหรืออาหารอื่น ชวง 4 เดือนแรกหรือมากกวา จะชวยลดภาวะเสี่ยงของ
โรคหอบหืดในชวง 4 ป 

 ไขมัน  ไขมันในนมแมเปนสวนสําคัญในการใหพลังงานแกทารก คือ มากกวา 
รอยละ  50 ของพลังงานทั้งหมด   ไขมนัในนมแมเปนกรดไขมันทีจํ่าเปนซึ่งไดแกกรดไลโนลอิิค 
(Linoliic  acid)  ซ่ึงมีปริมาณมากในนมแมคือ รอยละ  8-10  ของไขมันทั้งหมดในขณะทีน่มววัมี
เพียงรอยละ   2 เทานั้น ในนมแมสวนใหญมีไขมันซึ่งเปนไตรกลีเซอไลด (Triglycerides) ถึงรอยละ 
98 สวนที่เหลือเปน คลอเลสเตอรอล (Cholesterol) ฟอสโฟไลปค ( Phospholiped)  และกรดไขมัน
อิสระ      ไตรกลีเซอไลดในนมแมจะยอยงายและดดูซึมไดงายกวาในนมววั  เพราะนมแมมนี้ํายอย
ไลเปส (Enzyme lipase)  ชวยยอยไขมนัไดเปนบางสวนและทําใหดูดซึมดีขึ้น คลอเลสเตอรอลที่มี
มากในนมแมจะมีประโยชนตอการสรางเนื้อเยื่อประสาท และสรางเกลือน้ําดี  และไขมันยังชวยให
รางกายไดรับวิตามินกลุมที่ละลายในไขมนั 

 คารโบไฮเดรต  ในนมแมมคีารโบไฮเดรต  6-7  กรัม/100 มล. ซ่ึงเปนแลคโตสถึง 
รอยละ  90 ซ่ึงแลคโตสมีความสําคัญตอการเจริญเติบโตของสมองและระบบประสาท แลคโตสใน
นมแมจะมีปริมาณสูงกวานมวัว หลังจากยอยในลําไสเล็กแลวยังมีแลคโตสคางในลําไสและจะถกู
ยอยโดยแบคทีเรียใหเปนกรด  ทําใหเด็กถายอุจจาระเปนกรด  มีสีเหลืองทองตางจากนมววัซ่ึงจะทํา
ใหอุจจาระแขง็  มีสีเหลืองซีดและมีกล่ินเหม็น  การที่มีแลคโตสและมีภาวะเปนกรดในลําไสของ
ทารกที่ดูดนมแม จะชวยใหการดูดซึมเหล็กและแคลเซียมเปนไปไดดี ชวยยับยั้งการแบงตัวของ  
อีโคไล (E.coli)  ยีส (Yeast) และซิกเจลลา (Shigella)   

วิตามินและเกลือแร   วิตามนิในนมแมขึ้นอยูกับภาวะโภชนาการของแม  ถาแมมี 
โภชนาการดใีนนมแมจะมวีติามินครบถวนแตถาแมมีโภชนาการไมด ี เชน มีการขาดอาหารจากการ
งดอาหารที่มีประโยชนหลังคลอดเพราะมีความเชื่อที่ผิด วิตามินบหีนึ่งในนมแมอาจต่ําและทําให
ทารกอายุประมาณ  2-4 เดือน เปนโรคเหน็บชา  (Infantile   beriberi)   

เหล็ก ในนมแมมีปริมาณต่ําคือ  1.5 มิลลิกรัมตอลิตร ซ่ึงการที่มีปริมาณนอยแต 
สามารถดูดซึมไปใชไดถึงรอยละ  50  ซ่ึงเหล็กในนมแมจะชวยปองกันโรคโลหิตจางจากการขาด 
เหล็กไดอยางนอย  6  เดือนแรกหลังคลอด  การที่นมแมมีระดับธาตุเหล็กต่ํามีผลดีในการตอตาน 
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เชื้อโรคเพราะนมแมมีโปรตนี  2 ชนิด ที่มฤีทธิ์ยับยั้งการเจริญของแบคทีเรีย  คือ เลคโตเฟอรรินและ 
ทรานเฟอรริน แตฤทธิ์นี้จะหมดไปถามีเหล็กมาก 
  โซเดียม ในนมวัวสูงกวาในนมแม  3 เทา  จึงอาจทําใหทารกบางรายเกดิปญหา
เร่ืองโซเดียมเกิน(Hypernatremia)  นอกจากนี้ในนมวัวมีฟอสฟอรัสคอนขางสูงทําใหอัตราสวนของ
แคลเซียมตอฟอสฟอรัสไมเหมาะสม อาจทําใหเกิดปญหาแคลเซียมต่าํ (Hypocalcemia) ทําใหทารก
อายุ 3- 10 วัน เกิดอาการชกัได  

1.1.1.2 ภูมิตานทานเชือ้โรค ในน้ํานมแมจะมเีม็ดเลือดขาวโดยเฉพาะในน้ํานม 
เหลือง รอยละ  80-90 จะเปนโมโนซิสติค  ฟลาโกไซล และที่เหลือเปนลิมโฟไซด ซ่ึงทําหนาที่
เกี่ยวกับการกลืนและทําลายเชื้อแบคทีเรียและเชื้อราและในนมแมมภีมูิตานทาน (Cell  mediated  
immunity)  แกลูก กลาวคอืใหพวก ท-ี เซล ที่มีภูมิตานทานวณัโรคจากแมไปสูลูก ในนมแมมี 
Immunoglobulins ที่จะปองกนัเชื้อโรค ไดแก Immunoglobulins A  ซ่ึงปองกันการติดเชื้อการติดเชื้อ
แบคทีเรียหรือไวรัส และมภีมูิตานทานอื่นๆ เชน Immunoglobulins G และ Immunoglobulins M ซ่ึง
ชวยปองกนัการติดเชื้อโรคอื่นๆ นอกจากนี้ในนมแมมีไลโซไซม  คอมพลีเมนต 3 ซ่ึงชวยฆาเชือ้
แบคทีเรียซ่ึงเปนสาเหตุที่ทาํใหเกิดโรคทองเสีย  จากการศึกษาของ Ardythe et al. (2004) พบวา 
Oligosaccharides ในนมแมกับการปองกนัโรคอุจจาระรวงในทารก ทารกที่กินนมแมจะมแีบคทีเรีย
ที่พบปกติในลําไส (Intestinal  flora) ซ่ึงเปนพวกแลคโต แบซิลัสบิฟดัส   ซ่ึงมีความเหมาะสมกับ
ภาวะปกติของทารก  ในนมแมมีแลคโตเฟอรริน  ซ่ึงยับยั้งการเติบโตของของจุลชีพในลําไส  เชน 
 อีโคไล และเชื้อแคนดิดาอลับิแคน ลักษณะอุจจาระของทารกที่กินนมแม  จะมภีาวะเปนกรด pH  
5-6 ซ่ึงสามารถยับยั้งการเจริญเติบโตของเชื้อโรคบางอยาง เชน สเตรปโตคอกคัส ฟคาลิส  ดังนัน้
นมแมจึงสามารถลดอัตราการเกิดหรือความรุนแรงของภาวะอจุจาระรวง ลดอัตราการเกิดภาวะติด
เชื้อในระบบทางเดินหายใจสวนลาง, หูช้ันกลางอักเสบ, การติดเชื้อแบคทีเรีย, เยื่อหุมสมองอักเสบ, 
อาหารเปนพิษ, การติดเชื้อในระบบทางเดนิปสสาวะ, การอักเสบของลําไส, การเกิดเบาหวานแบบ
พึ่งอินซูลิน, ลําไสใหญอักเสบ และโรคภูมแิพ (Gary et al., 2001: 411)  

1.1.1.3 ลดการเกิดโรคอวน นมมารดามีปริมาณพอเหมาะสําหรบับุตร เมื่อดูดอ่ิม 
บุตรก็จะหยดุดูด สวนการใหนมผสมบุตรอาจไดรับนมมากเกินความตองการ (Over Feeding) 
เนื่องจากการเตรียมที่ไมถูกสัดสวน มีการเติมกลูโคสลงไปในน้ํานม หรือการกระตุนใหบุตรดูดจน
หมดขวดเปนตน ซ่ึงในนมวัวหรือนมผสมบางอยางจะมี โซเดียมสูงทําใหเกดิภาวะโซเดยีมสูงใน
เลือดทารกจะเกิดภาวะขาดดลุของน้ํา ทารกจะเกิดความกระหาย รองกวน มารดาจะเขาใจผดิคิดวา
ทารกหิวจึงใหนมเพิ่มผลที่ตามมา คือทารกมีน้ําหนกัมากกวาปกติมักมีปญหายากทีจ่ะแกไข เชน 
โรคเบาหวาน โรคความดันโลหิตสูง เปนตน 

1.1.1.4 ระดับสติปญญา พบวาบุตรที่เล้ียงดวยนมมารดามีระดับสติปญญาดีกวา 
บุตรที่ไมไดเล้ียงดวยนมมารดา 
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1.1.1.5 ผลดีดานจิตใจบุตรที่เล้ียงดวยนมมารดาจะไดรับความอบอุนทั้งทาง 
รางกายและจติใจ เนื่องจากการโอบอุมและใหนม จะชวยพัฒนาระบบประสาทสวนกลาง โดยการ
ดูด การดมกลิน่ การเห็น สวนการสัมผัสจะสรางความมั่นคงทางอารมณใหแกบตุร ซ่ึงนักจิตวิทยา
เชื่อวาเปนรากฐานของการพฒันาอุปนิสัยการเรียนรู  และการปรับตัวของบุตรดวย 

      1.1.2 ผลดีตอมารดา 
1.1.2.1  สะดวก ประหยัด น้ํานมมารดาเปนน้ํานมที่ธรรมชาติไดเตรียมไวสําหรับ 

บุตรโดยเฉพาะเมื่อบุตรดูดหวันมมารดาจะกระตุนใหมกีารหลั่งน้ํานมซึ่งมีอุณหภูมิเหมาะสม
สําหรับบุตร จงึเปนการสะดวกสําหรับมารดา และชวยตดัปญหาการเตรียมนมผสมที่ไมถูกสวนและ
ไมถูกสุขลักษณะ ประหยัดคาใชจายในการซื้อนมผสมซึ่งมีราคาแพงมาก นอกจากนี้บุตรที่ดูดนม
มารดาจะแข็งแรงไมเจ็บปวยงาย  จึงเปนการประหยดัคารักษาพยาบาล 

1.1.2.2 ลดการเกิดมะเร็งเตานมมารดาที่เล้ียงบุตรดวยนมมารดานานๆจะมีโอกาส 
เกิด มะเร็งเตานมนอยลง 
  1.1.2.3 ทําใหมดลูกเขาอูเร็ว เนื่องจากการดูดกระตุนจากบุตรทําใหมีการหลั่ง
ฮอรโมนออกซิโทซิน ซ่ึงจะชวยใหมดลูกหดรัดตวัเขาชองเชิงกรานไดดี 

1.1.2.3 ทําใหมีรูปรางกลับคืนสูสภาพเดิมเร็วขึน้เพราะมีการนําไขมันที่สะสมไว 
ในระหวางตั้งครรภมาใชในการผลิตน้ํานมสําหรับเล้ียงบุตร 

1.1.2.4 เปนการคุมกําเนิดทางออม จากการกลับคืนหนาที่ของรังไขในมารดาหลงั 
คลอดโดยระดบัโพลแลคตินจะลดลงสูระดบัปกติ ประมาณ 14 วัน ขณะเดยีวกันฮอรโมนโกนาโด-
โทรฟน ซ่ึงมีระดับต่ําในขณะตั้งครรภเพิ่มสูงขึ้น จะกระตุนรังไขใหเจริญในสัปดาหที่ 4 หลังคลอด
เนื่องจากเมื่อบุตรดูดนมมารดาจะกระตุนใหรางกายของมารดาหลั่งฮอรโมนโพรแลคติตจากตอมใต
สมองดานหนาออกมายังยั้งการตกไขของมารดา มารดาที่ใหบุตรดดูนมตนเองเต็มที่อยางสม่ําเสมอ
จะไมมีประจําเดือน (Lactation amenorrhea) ประมาณ 8-12 เดือน พบวารอยละ 95 ของมารดาที่ให
นมบุตรอยางเต็มที่จะชวย คุมกําเนิดไดถึง 70 วันหลังคลอด สวนมารดาที่ไมไดเล้ียงบุตรดวยนม
ตนเองจะมีประจําเดือนภายใน 2-4 เดือนหลังคลอด การมีครรภมักจะไมเกิดเรว็กวา 6 สัปดาหหลัง
คลอด แตพบไดมีจํานวนนอยมาก เพราะฉะนั้นการคุมกําเนิดจะตองเร่ิมตั้งแต 3 สัปดาห หลังคลอด 

1.1.1.2 ลดภาวะการเกดิโรคแทรกซอน เชน มารดา ที่มีเสนเลือดโปงพองในขณะ 
ตั้งครรภ ถาไมใหบุตรกินนมตนเองและใชยาระงับการสรางน้ํานม (Diethylistibestrol) ก็จะมี
โอกาสเสี่ยงตอการเกิดกอนเลือดอุดตันในหลอดเลือด (Thromboembolic) ไดดังนัน้ถาใหบุตรดดู
นม มารดาก็ไมตองใชยานี้โรคแทรกซอนดังกลาวกจ็ะไมเกิด 

1.1.1.3 ดานจิตใจ ประสบการณของมารดาที่ไดรับจากการเลี้ยงบุตรดวยนมของ 
ตนเองจะมีผลตอมารดาในระยะเริ่มตนของการใหนมและขณะใหบุตรดูดนม โดยทําใหมารดาเกดิ
ความรักความผูกพันกับบุตร เนื่องจากการใหนมบุตรจะทําใหเกิดการหลั่งฮอรโมนออกซิโทซิน ซ่ึง
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เชื่อวาเปนตวักระตุนพฤติกรรมของการเปนมารดาทําใหมารดามีสัญชาตญาณในการตอบสนองตอ
ความตองการของบุตรอยูตลอดเวลา ถามารดาเขาใจและตอบสนองความตองการของบุตร (Needs) 
ไดอยางเหมาะสมจะทําใหบตุรเกิดความมัน่ใจ ไววางใจตอมารดาซึง่เปนสิ่งสําคัญมากและถือเปน
รากฐานของมนุษยสัมพนัธของเด็ก (Basic human relationship) จากการศึกษาของ Sybil et al. 
(2004) พบวา Cortisol และ (SIgA) ในนมแมมีผลตออารมณของมารดา มารดาที่มีความวิตกกังวล 
ภาวะซึมเศราจะมี Cortisol และ (SIgA) สูง การเลี้ยงลูกดวยนมแมจะทําให Cortisol และ (SIgA) 
ลดลงซึ่งสงผลใหมารดามีอารมณผอนคลายซึ่งลดอาการวิตกกังวล  

1.2 ชนิดของน้ํานม 
น้ํานมแบงเปน 3 ระยะคือ น้ํานมเหลือง (Colostrum) น้าํนมกอนน้ํานมแท (Transitional  

milk) น้ํานมแท (True milk or mature milk) 
 1.2.1 น้ํานมเหลือง (Colostrum) อาจเริ่มมีการผลิตตั้งแตระยะแรกของการตั้งครรภ  
และมีตอเนื่องไปถึงหลังคลอด เกิดจากฮอรโมนแลคโทเจน (Lactogern) ของรกที่ทําหนาที่คลาย
โพรแลคทินกระตุนเซลลแอ็ลวิโอไล ของเตานมเปนขบวนการที่เกิดขึน้โดยอัตโนมตัิ ระยะ 1-2 วัน
หลังคลอดการเปลี่ยนแปลงของเตานมอาจมีเพียงเล็กนอยหรือยังไมชดัเจนน้ํานมที่ออกมามีลักษณะ
สีเหลืองเขมกวาน้ํานมแท ประกอบ ดวยโปรทีน  ไขมัน น้ําตาล เกลือและน้ํา มีสัดสวนแตกตางจาก
น้ํานมอีก 2 ชนิด คือมีไขมนัและน้ําตาลนอยกวา แตมจีํานวนโปรทีนและเกลือมากกวา นอกจากนี้
น้ํานมเหลืองยงัมีโปรทีนที่เกีย่วกับภูมิคุมกนัโรค (Iimmuno globulina)ในระดบัสูงและมี lactoferrin 
รวมทั้ง White blood cells ซ่ึงเปนแหลงภูมิคุมกันโรคแกทารกแรกเกิดมีระดับวติามนิเอสูง มี 
Sodium และ Zinc มาก น้ํานมเหลืองมีฤทธิ์เปนยาระบาย ออน ๆ โดยทัว่ไปภายใน 3-5 วัน หลัง
คลอดจะมีการผลิตน้ํานมกอนน้ํานมแทมาทดแทนน้ํานมเหลือง 
 1.2.2 น้ํานมกอนน้ํานมแท (Transitional milk) คือ น้ํานมที่ผลิตตอเนื่องจากน้ํานม 
เหลืองจนกระทั่งประมาณ 2สัปดาห หลังคลอด น้ํานมชนิดนี้จะมีระดับไขมัน แล็คโทส (Lactose) 
วิตามินละลายในน้ํา และมีแคลอรี่มากกวาน้ํานมเหลือง 

1.2.3 น้ํานมแท  (True milk or Mature milk) คือ น้ํานมทีผ่ลิตตอเนื่องจากน้ํานมกอน 
 น้ํานมแท หลังคลอด 2 สัปดาหไปแลว มีลักษณะเปนสีขาวขน ประกอบดวยน้ําซึ่งมีปริมาณมาก
ที่สุด โปรทีน   ไขมัน คารโบไฮเดรท  เกลือแร และวติามิน ซ่ึงมีหลายชนิดและเพียงพอกับความ
ตองการของทารกในระยะ 4-6 เดือนแรก 

1.3 การสรางน้ํานม (Lactogenesis) 
 การเปลี่ยนแปลงเกิดขึ้นหลังจากรกคลอดแลวระดับเอสโตรเจนและโปรเจสเตอโรนใน
กระแสเลือดลดต่ําลง ซ่ึงเชือ่วาฮอรโมนทัง้สองตัวนี้เปนตัวยับยั้งการขบัน้ํานมในระยะตั้งครรภรวม 
กับการที่ไมไดถูกกระตุน เมื่อระดับฮอรโมนของรกลดลงตอมพิทิวอิทาริสวนหนาจะขับฮอรโมน
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แลคโทเจนหลายตัวออกมาอยางมากขณะเดียวกันในระยะหลังคลอดการไหลเวยีนของเลือดภายใน
เตานมเพิ่มขึ้นจึงนําฮอรโมนและพรีเคอซอร (Milk precursor) ไปยังเซลลของแอลวิโอไลไดมากขึ้น 
ทําใหกลไกทางชีวเคมีภายในเซลลเกิดการผลิตน้ํานม 

1.4 หลักการเล้ียงลูกดวยนมแม โดยยดึหลัก 3 ดูด คือ ดดูเร็ว ดูดบอย ดดูถูกวิธี 
  1.4.1 การดูดเรว็ หมายถึง การนําบุตรมาดูดนมมารดาในชวงหลังคลอดโดยเรว็ที่สุด ซ่ึง 
WHO และ UNICEFไดแนะนําใหบุตรมาดูดนมมารดาภายในครึ่งชัว่โมงหลังคลอด เพราะเปนระยะ 
เวลาที่เดก็แรกคลอดจะตื่นตวัมากที่สุด (Quiet alert) เด็กจะมีการตอบสนองตอการดูดนมไดดี 
หลังจากนัน้เดก็หลังคลอดจะยังตืน่ตัวไปอีกประมาณ 1-2 ช่ัวโมง ดังนั้นระยะนี้จึงเปนระยะที่
เหมาะสมที่จะนําบุตรมาดูดนมมารดา รองลงไปจากระยะครึ่งชั่วโมงแรกหลังคลอด นอกจากนีก้าร
ดูดนมมารดาภายใน 1 ชั่วโมงหลังคลอดนอกจากจะสงเสริมการทําหนาที่ของ Sucking refiex ของ
บุตรแลว ยังทาํใหน้ํานมเหลอืงและสิ่งที่คั่งคางอยูในทอน้าํนม และถุงน้าํนมของมารดาในระยะแรก
ถูกระบายออก น้ํานมเหลืองจึงไมขังอยูในทอน้ํานมและถุงน้ํานมนานเกินไป การดูดกระตุนของ
บุตรจึงทําใหเตานมวางกอนที่จะมีอาการคดัตึงเกิดขึน้ เพราะการไหลออกของน้ํานมเหลืองและสิง่
คัดหล่ังภายในถุงน้ํานมทําใหทอน้ํานมเปดออก ถึงน้ํานมจะไมยืดขยายมาก ในขณะ เดยีวกันใน
ระยะชัว่โมงแรก ๆ หลังคลอด ก็เปนระยะตื่นตวัของมารดา (Maternal sensitive period) ดังนั้นจงึ
เปนระยะที่สามารถกอใหเกดิสัมพันธภาพระหวางมารดาและบุตรไดงาย และเปนการรักษาระดบั
ของฮอรโมนโพรแลคตินใหมาอยางสม่ําเสมอ 
 1.4.2 การดูดบอย หมายถึงการที่มารดาใหบุตรดูดนมบอยครั้งตามที่บุตรตองการ  
สําหรับการที่จะใหบุตรไดดูดบอยนั้นจําเปนที่จะตองนําบุตรมาอยูกับมารดาในหองที่เรียกวา 
“Rooming in” หรือยูบนเตยีงเดยีวกับมารดาที่เรียก “Bedding-in” การที่บุตรดูดนมมารดาบอยจะ
เปนการกระตุนใหมกีารสรางและหลั่งน้ํานมมากขึ้น เพราะยิ่งดูดกระตุนบอยมารดายิง่หล่ังฮอรโมน
โพลแลคติตออกมาในเลือดมากขึ้นทําใหฮอรโมนมีระดับสูงในเลือดอยูเกือบตลอดเวลา และ
ฮอรโมนนี้จะกระตุน Secreting cell ใน Acini ใหทําการสรางน้ํานม เมื่อบุตรเร่ิมดูดนมมารดา ระดบั
โพรแลคตินจะคอย ๆ เพิ่มสูงขึ้นและจะมีระดับสูงสุดประมาณ 10-60 นาที และคอย ๆ ลดลง สู
ระดับปกตภิายในเวลาประมาณ 3 ชัว่โมง การดดูนมของบุตรในแตละมื้อจะทําใหระดับของ
ฮอรโมนโพรแลคติตจะขึ้นลงในลักษณะเชนนี้ ดังนั้นการใหบุตรไดดดูนมมารดาอยางนอยทุก 2-3 
ช่ัวโมง จึงมีความจําเปนตอความตอเนื่องของการขับหล่ังฮอรโมนโพรแลคติตตลอดเวลา 24 ชั่วโมง
ของทุก ๆ วนั ทั้งนี้จะมีผลใหการสรางน้ํานมในมารดาเกิดขึ้นอยางสม่ําเสมอ ทอน้ํานมจะเปดเปน
จังหวะอยางสม่ําเสมอเพื่อใหน้ํานมไดระบายออก ซ่ึงจะสามารถปองกันการเกิดภาวะคัดตึงเตานม
ไดใน 1-2 วันแรก ควรใหบตุรดูดนมทุก 2 ชั่วโมง หรือไมนอยกวาวันละ 9 คร้ัง เพราะนอกจากจะ
เปนการกระตุนใหนมมารดาเร็ว และมามากแลว ยังทําใหบุตรตัวเหลืองนอยลงดวย เนื่องจากน้ํานม
มารดาชวงแรกจะเปน Colostrum ซ่ึงเปนยาระบายออน ๆ ตามธรรมชาติชวยในการขับถาย 
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Meconium ทําใหลดโอกาสการเกิดภาวะตัวเหลือง แตถาทารกเกิดภาวะตัวเหลือง (Billrubin สูงกวา 
15 หรือ 16 mg/dl) ควรเวนการใหนมมารดาแกบุตร 1 หรือ 2 วัน เนือ่งจากระดับของ Pregnanediol 
(สารที่เกิดจากการแตกตวัของ Progesterone) ยังคงอยูในน้ํานมในชวง      24-48 ช่ัวโมง ซ่ึง 
Pregnanediol จะยับยั้งการทาํงานของ Enzyme Glucuronyl Transferase ซ่ึงเปน Enzyme ที่เปล่ียน 
Indirect billirubin ไปเปน Direct form พรอมที่จะขับออก เพื่อที่จะปองกนัภาวะตวัเหลือง 
(Hyperbillirubinemia) (Pillitteri, 1995) 
  1.4.3 การดูดถูกวิธี    การดูดนมไดถูกตองเปนสิ่งสําคัญมาก โดยสอดหวันมเขาปากให
พอดีกับจังหวะอาปากของบตุร ใหบุตรอมหัวนมเขาไปลึก ๆ จนเหงอืกบุตรกดบริเวณลานนมเพือ่
กดงับน้ํานมใหไหลเขาปากบุตร เพราะจะชวยแกปญหาตาง ๆ  เชน ปญหาน้ํานมไมพอ ปญหา
หัวนมแตก หรือหัวนมเปนแผลได ในการเลี้ยงลูกดวยนมแมนั้นไมใชสัญญาตญาณของมนุษย
มารดาจึงจําเปน ตองไดรับการเรียนรูและไดรับการสนับสนุนที่เหมาะสมจากบุคลากรในทีมสุขภาพ
และครอบครัว ฉะนั้นพยาบาลจึงมีบทบบาทสําคัญมากในการที่จะใหคาํแนะนํา ใหความรู ความ
ชวยเหลือที่ถูกตองเหมาะสมในระยะของการใหนมบุตร  ทาอุมทารกในการใหนมไดแก 
  1.4.3.1 มารดาครรภหลังที่เคยผานการเลี้ยงทารกดวยนมมารดามาแลวควรจะให 
อุมทารกในทาอิสระที่มารดาถนัดและทารกสามารถดูดนมมารดาไดสะดวก 
  1.4.3.2 มารดาครรภแรกหรือมารดาที่ไมเคยเลี้ยงทารกดวยนมมารดามากอนควร 
แนะนําวิธีอุมทารกที่ถูกตองคืออุมทารกอยูในออมแขนแขนที่รองรับศีรษะและตนคอของทารกงอ
เล็กนอย ทองแขนทอดรองรับลําตัวทารกไว 4 นิว้ ของแขนขางเดยีวกันทอดรองรบักนทารกไว โดย
หัวแมมืออยูทีโ่คนขาของทารกมืออีกขางหนึ่งเปนอิสระคอยหยิบจับยกเตานมและสิ่งอื่นๆ ไดและ
คอยระวังไมใหเตานมกดลงบนจมูกของทารกขณะทีก่ําลังดูดนมมารดา 
   1.4.3.3 สําหรับมารดาที่หัวนมสั้นหรือมีแผลผาตัดที่หนาทอง ถามารดาพอจะอุม 
ทารกไดควรอุมทารกในทา Football hold (อุมโดยใหสะโพกของทารกอยูในซอกแขน ทอนแขน
และมือของผูอุมจะตองรองรบัหลังและศีรษะของทารกไว) มืออีกขางหนึ่งจะเปนอสิระสามารถทํา
อะไรได เชน จับยกเตานมสงเขาปากทารกหรือใหมารดานอนบนเตยีง Fowler ไขหวัเตียงใหสูงมี
เบาะหรือที่นอนของทารกรองรับ ตัวทารกใหสูง เพื่อใหมารดาสามารถใหนมบุตรได 

1.4.3.4 ผูใหการพยาบาลชวยอุมทารกในทานอนหงาย ยกตัวของทารกสงเขา  
ทางดานขางของลําตัวมารดาเหมือนทา Footbal hold ทารกจะนอนหงายดูดนมมารดาในรายที่
มารดาเจ็บปวดแผลผาตัดทางหนาทองหรือมารดาที่อุมบุตรไมถนัดหรือมารดาหัวนมสั้นในลักษณะ
ที่ทารกจะดูดนมไดดกีวา แตพยาบาลตองคอยระวังทารกจะสําลักนม ฉะนั้นพยาบาลตองคอยสังเกต
วามารดาที่มีน้าํนมไหลออกมามากทารกดดูไมทันจะตองผละทารกออกจากเตานมมารดาอยาง
ถูกตอง 
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 1.5 อาการบงชี้วาทารกไดรับนมไมพอ 
 ถามารดาน้ํานมนอยไมพอตอความตองการของทารก การชั่งน้ําหนักทารกทกุสัปดาหจะ
ชวยใหทราบวา ทารกไดรับนมพอหรือไมมารดาจะสังเกตไดคือ 

1.5.1 ทารกจะกระสับกระสายและรองกวนมาก 
1.5.2 ทารกหิวบอยกินเกงน้ําหนักไมขึ้น 
1.5.3 อุจจาระสีเขม บางทีสีเขียว ทองผูก บางที่ถายออกเพียงเล็กนอย 
1.5.4 ปสสาวะนอย 

 
2. ปญหาการเลี้ยงลูกดวยนมแม 

มารดาหลังคลอดบุตรที่เลี้ยงลูกดวยนมแม อาจประสบกบัปญหาตางๆ ดังนี ้
2.1  น้ํานมไหลนอย น้ํานมไมเพยีงพอ ปจจุบนัพบวา มารดาจาํนวนมากที่หยุดเลี้ยงลูกดวย 

นมแม หรือมีการใหอาหารอื่นแกบุตรกอนถึงเวลาอันควร โดยใหเหตุผลวามนี้าํนมไมเพยีงพอ 
มารดาบางรายมีความวิตกกังวลเกี่ยวกับปรมิาณน้ํานมที่มนีอยในระยะวนัแรกๆ หลังคลอด  ทําให
มารดาขาดความมั่นใจในความสามารถของตนเองที่จะเล้ียงลูกดวยนมแม (กรรณิการ  วิจิตรสุคนธ, 
2548: 137) การที่น้ํานมไหลนอย เกดิจากดานจิตใจ ไดแก ความกังวล ความเครียดซ่ึงมีผลทําใหการ
หล่ังน้ํานมลดลง (Kearney et al, 1990 cited in Sherwen, Scoloveno, & Weingarten, 1999: 995) 
เนื่องจากมารดาหลังคลอด มีการเปลี่ยนแปลงทั้งทางดานรางกายความไมสุขสบายตางๆ และตอง
ปรับตัวเพื่อทําหนาที่บทบาทมารดา การเลี้ยงดูบุตร และการที่สมาชิกในครอบครัวไมเห็นดวยกบั
การเลี้ยงลูกดวยนมแม ทําใหมารดาเกดิความเครียด (Littleton & Engebretson, 2002: 962) เมื่อ
มารดามีความเครียดทั้งทางดานรางกายและจิตใจ ไดแก ความวิตกกังวลความออนเพลียจะทําใหมี
การหลั่งสารโดปามีน (Dopamine) จากไฮโปทาลามัส(Hypothalamus) ซ่ึงเปนสารที่ยับยั้งการหลั่ง
ฮอรโมนโพรแลคติน (Prolactin) ทําใหการสรางน้ํานมลดลง และความวิตกกังวลตางๆมีผลยับยั้ง
การหลั่งออกซีโตซิน (Oxytocin) ทําใหน้ํานมไหลออกมานอย (Lowdermilk, 1999) 

2.2 เตานมคัดตงึ จะเกิดขึ้นในวนัที่ 3-5 วันหลังจากทารกคลอด (Lowdermilk & Perry,  
2004: 777) จะเกิดขึ้นเมื่อการระบายของน้ํานมไมเพยีงพอซึ่งมีสาเหตุมาจากมารดาใหนมบุตรชา  
ทาในการดดูนมของทารกไมเหมาะสม การใหนมบุตรไมสม่ําเสมอ มารดาที่เตานมคัดตึงจะมีอาการ 
เตานมแข็ง เปนมัน ปวด ลานนมเรียบ หวันมแบนทําใหทารกดูดนมไดยาก และการหลั่งของน้ํานม
ลดลง ซ่ึงเมื่อมารดาเกิดอาการเตานมคัดตงึ ทําใหมารดาไมสามารถใหนมบุตรได (Scoloveno & 
Weingarten, 1999 : 996; Emily et al , 2000: 603) เมื่อน้ํานมเต็มเตาทําใหเกิดแรงดัน ตอมน้ํานมจะ
ยับยั้งการสรางน้ํานม ถาน้ํานมไมสามารถระบายออกจากเตานมได ปริมาณน้ํานมก็จะลดลง 
(Lowdermilk & Perry, 2004: 777)    
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2.3 น้ํานมไหลซึม เกิดจากปฏิกิริยาที่เรียกวา let-down reflex ซ่ึงเกิดจากการกระตุนที ่     
เตานมโดยการดูดนมของบตุร หรือเมื่อมารดาไดยนิเสียงบุตรรองไห เห็นหนาบุตร มารดาคิด
เกี่ยวกับบุตร หรือเมื่อถึงเวลาใหนมบุตร สงผลใหตอมใตสมองสวนหลังหล่ังฮอรโมนออกซีโตซิน
(Oxytocin) สงผลตอการกระตุนcellรอบๆ ลานนมใหหล่ังน้ํานม สงผลใหมารดามนี้ํานมไหลซึม 
(Scoloveno & Weingarten, 1999: 995; Olds, London & Ladewig, 2000: 788; Burroughs & Leifer, 
2001: 184; Lowdermilk & Perry, 2004: 762) ซ่ึงจะพบในชวง 2-3 สัปดาหหลังคลอด มารดาบาง
รายจะมนี้ํานมไหลซึมออกมาบอยๆ เพราะมีการผลิตน้ํานมมาก การไหลของน้ํานมเปนเรื่องปกติที่
เกิดขึ้น เมื่อถึงเวลาใหนมลูก หรือเมื่อแมใหนมลูกชา ความรูสึกความคิดถึงที่มีตอบุตรทําใหมีน้ํานม
ไหล ในกรณมีารดาที่ตองไปทํางานนอกบาน การไหลของน้ํานมเปนเรื่องที่นารําคาญ และนาอาย 
(ศิริลักษณ  ถาวรวัฒนะ, 2548: 132 ) หากมารดาไมเขาใจถึงภาวะปกตินี ้ มารดาอาจหยุดใหนมบุตร 

2.4 ภาวะรางกายเหนื่อย ออนเพลีย ทั้งนี้เพราะในระยะทายของการตั้งครรภที่มีน้ําหนกั
ของรางกายเพิม่ และมีการสูญเสียพลังงานในระยะคลอด หลังจากคลอดทันทีมารดาจึงมีอาการ
ออนเพลียและมักงวงนอน (วิไลพรรณ  สวัสดิ์พาณิช, 2546: 14)   และเมื่อมารดาตองใหนมบุตร 
และตองดแูลบุตร สงผลใหมารดาเหน็ดเหนื่อยเพิ่มมากขึ้นซึ่งเปนปญหาที่พบมากในมารดาที่มีบตุร
คนแรก (Milligan, Parks, & Lenz, 1990 cite in Pugh& Milligan, 1998: 190)  

2.5 การทํางานนอกบาน การที่มารดาหลังคลอดบุตรที่ออกไปทํางานนอกบานทําใหมารดา 
ตองมีการผสมผสานระหวางบทบาทในครอบครัว การเลี้ยงดูบุตร และการทํางานในเวลาเดียวกนั
อาจกอใหเกิดความยุงยาก การตัดสินใจเกี่ยวกับการใหนมบุตรเปนเรื่องที่สลับซับซอนเพราะถา
มารดาหยดุงานเพื่อใหนมบตุรมารดาอาจจะประสบกับปญหาเศรษฐกิจและถามารดาเลิกใหนมบตุร
หลังคลอดเมื่อตองกลับไปทํางานอาจทําใหรูสึกผิด  สวนมารดาทีพ่ยายามใหนมบุตรเมื่อกลับเขา
ทํางานจะประสบปญหาตางๆ  เพราะมารดาตองมีบทบาทในการทํางานบาน การเลี้ยงดูบุตร และ
การทํางานนอกบาน สงผลใหมารดาเหนด็เหนื่อยเพิ่มมากขึ้นเนื่องจากเวลาในการพักผอนและการ
รับประทานอาหารนอยลง มารดาบางรายอาจไมมีเวลาในการดแูลสุขภาพของตนเองเกดิความ
เหนื่อยลาออนเพลียตามมา (Auerbach, 1984; Coreil&Murphy, 1988; Kearney & Cronenwett, 
1991; Yimyam, 1997 อางถึงใน สุสัณหา ยิ้มแยม และคณะ, 2545) นอกจากนี้ยังพบ น้ํานมไหลขณะ
ทํางาน ไมมีเวลาเปนสวนตวัหรือแมแตเวลาบีบน้ํานม และเมื่อมารดาไมสามารถเลี้ยงลูกดวยนมแม
ในชวงเวลาทีม่ารดาทํางาน หรือไมไดบบีน้ํานม โดยเฉพาะชวงเวลาทํางานที่มากกวา 5 ชั่วโมง     
จะเกิดปญหาตามมา คือ น้ํานมจะนอยลงและแหงไปทําใหตองหยุดกนินมแมในที่สุด การที่มารดา
ออกไปทํางานนอกบานสงผลใหมารดามีโอกาสเลี้ยงลูกดวยนมแมลดนอยลงหรือหยานมเรว็  
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3. บันได 10 ขัน้สูความสําเรจ็ในการเลี้ยงลูกดวยนมแม  
องคการอนามัยโลก (The World Health Organization: WHO) และองคการทุนเพื่อเด็กแหง

สหประชาชาต ิ (Nations Children’s Fund: UNICEF) ไดสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแมโดยมี
แนวโนมการปฏิบัติที่ชัดเจนตั้งแต ป พ.ศ. 2524 และเมื่อป พ.ศ. 2532 ไดจัดทําโครงการโรงพยาบาล
สายสัมพันธแม-ลูก (Baby-Friendly Hospital Initiative) ขึ้นเพื่อใหประเทศตางๆ ไดมีบทบาทใน
การปฏิบัติและเสริมสรางสิ่งแวดลอมที่ชวยใหมารดาประสบความสําเร็จในการเลี้ยงลูกดวยนมแม 
และเพื่อใหมีแนวทางในการดําเนินงานตามโครงการนี้จึงใหยดึหลัก “บันได 10 ขั้นสูความสําเร็จใน
การเลี้ยงลูกดวยนมแม” (Ten step to successful breastfeeding) โดยมีรายละเอียดดังตอไปนี ้(อัญชลี   
เศรษฐเสถียร, 2540)  

3.1 มีนโยบายการเลี้ยงลูกดวยนมแมเปนลายลักษณอักษร ที่ส่ือสารกับบุคลากรทางการ 
แพทยและสาธารณสุขทุกคนเปนประจํา (Have awritten breastfeeding policy that is routinely 
comunicated to all health care staff)  

การที่ตองมีนโยบายออกมาเปนลายลักษณอักษร เพื่อใหเจาหนาที่ของโรงพยาบาล ผูมา    
รับบริการและญาติ ไดรับทราบนโยบายของโรงพยาบาลและใหการปฏิบัติในโรงพยาบาลเปนไป
ตามนโยบายอยางตอเนื่อง แมจะมกีารเปลี่ยนผูบริหารหรือกลุมผูปฏิบัติงานก็ตาม หนวยงานทีท่ํา
หนาที่สงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแม ควรไดมีการทบทวนและปฏิบัติเกี่ยวกับการเลี้ยงลูกดวยนม
แมใหครอบคลุมขั้นตอนตางๆ ทั้งสิบประการ และการปกปองการเลี้ยงลูกดวยนมแม เชน 

3.1.1 หามสาธิต ปดประกาศ ติดภาพหรือโฆษณาอาหารทดแทนนมแม  
3.1.2 หามแสดง จําหนาย ขาย แจกหรือแลกเปลี่ยนอาหารทดแทนนมแม หวันมยาง 

 ขวดนมรวมทัง้สิ่งของที่จะสื่อถึงผลิตภัณฑดังกลาว  
3.1.3 หามรับบริจาคหรือซ้ือนมผสมราคาถูก  
3.1.4 ไมสอนวิธีใชนมผสมแกแมเปนกลุมหรือช้ันเรียน 

 3.2 ฝกอบรมบุคลากรทางการแพทยและสาธารณสุขทุกคนใหมีทกัษะทีจ่ะนํานโยบายนี้ 
ไปปฏิบัติ (Train health care staff in skills necessary to implemrnt this policy) 

โรงพยาบาลควรมีเอกสารเรื่องหลักสูตร หรือโครงการหลักสูตรอบรมเรื่องการเลี้ยงลูกดวย
นมแม โดยเจาหนาที่ของโรงพยาบาลอยางนอยรอยละ 80 ตองผานการอบรม รวมทั้งเจาหนาทีใ่หม
จะตองมีแผนการฝกอบรมภายใน 6 เดือน การอบรมควรใชเวลาอยางนอย 18 ช่ัวโมง รวมทั้งการฝก
ปฏิบัติในสถานการณจริงอยางนอย 3 ชัว่โมง การอบรมนี้ครอบคลุมทั้ง 10 ขั้นตอน และสงเสริมให
บุคลากรทุกคนมีทัศนคติที่ดตีอการเลี้ยงลูกดวยนมแม และมีความรูและทักษะในการสงเสริมการ
เล้ียงลูกดวยนมแมในดานตางๆ ดังนี้ 
 3.2.1 ความสําคัญของการเลี้ยงลูกดวยนมแม 

3.2.2 กลไกการสรางและหลั่งน้ํานม 
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3.2.3 การปฏิบัติในการสงเสริมและการเลี้ยงลูกดวยนมแม ตั้งแตระยะตั้งครรภ ระยะ 
คลอด ระยะหลังคลอดและระยะใหนมบุตร 

        3.2.4 การปฏิบัติเพื่อปองกันและแกปญหาที่อาจพบในการเลี้ยงลูกดวยนมแม เชน 
 น้ํานมนอย หวันมบอด เตานมคัด หวันมแตก เปนตน 

3.2.5 การชวยลดความกังวลของแมที่เกีย่วกับการใหนมลูกการสนับสนุนความเชื่อมัน่ 
ทางอารมณใหกับแมที่จะเลี้ยงลูกดวยนมแมตอไป 

3.2.6 การใหแมและลูกไดสัมผัสใกลชิดกนัทันทีหลังคลอด 
3.2.7 การไมใหอาหารอื่นหรือน้ําแกทารกที่กินนมแมอายุ 4-6 เดือน โดยไมมีขอบงชี้

ทางการแพทย 
3.2.8 การชวยแมใหอุมลูกกนินมในทาที่ถูกตอง 
3.2.9 อาหารสําหรับหญิงตั้งครรภ ระยะหลังคลอดและระยะใหนมบุตร 

 3.3 ชี้แจงใหหญิงตั้งครรภทุกคนทราบถึงประโยชน และวิธีการเลี้ยงลูกดวยนมแม (Inform  
pregnant women about the benefits and management of breastfeeding)  

โรงพยาบาลควรมีเอกสารในการใหความรูแกหญิงตั้งครรภทุกคน ใหไดรับขอมูลเกีย่วกับ 
ประโยชนของการเลี้ยงลูกดวยนมแม ความสําคัญของการเลี้ยงลูกดวยนมแมอยางเดยีวตลอด 4-6 
เดือนแรกและความรูพื้นฐานเกี่ยวกับการใหนมแมตลอดจนการใหคําปรึกษาแกหญิงตั้งครรภทุกคน  

3.4 ชวยแมเร่ิมใหลูกดูดนมภายในครึ่งชั่วโมงแรกหลังคลอด (Help mothers initate  
Breastfeeding within a haft-hour of birth)  
 บุคลากรในหองคลอดจึงควรใหแมไดสัมผัสลูกและใหลูกดูดนมแมทนัทีหลังคลอด หรือ
อยางชาไมเกนิครึ่งชั่วโมง ภายหลังตัดสายสะดือ และเช็ดคราบเลือด  

3.5 แสดงใหแมรูวธีิเล้ียงลูกดวยนมแมและวิธีทําใหน้ํานมยังคงมีปริมาณพอเพียงแมวาแม 
และลูกจะตองแยกจากกัน (Show mothers how to breastfeed and how to maintain lactation even if 
they should be separated from their infants) 
 ในขั้นตอนนี้มคีวามสําคัญ เนื่องจากตองการใหแมสามารถใหลูกดูดนมแมไดอยางถูกตอง 
เพื่อใหน้ํานมมีเพียงพอตอความตองการของลูกและเมื่อแมมีความจําเปนตองแยกจากลูกไมวากรณี
ใดๆ แมจะตองรูวิธีการบีบน้ํานมเพื่อเก็บไวใหลูกหรือการคงสภาพใหน้ํานมมีอยูตลอดไป ขบวน 
การที่ทําใหน้ํานมเกิดตลอดเวลาที่สําคัญอาศัยการกระตุนการดูดนมของทารก (Suckling) ทําใหเกิด
กลไกการสรางและหลั่งน้ํานมเชนเดยีวกับระยะ Lactogenesis ดังนัน้เมื่อตองการใหเตานมมีการ
สรางและหลั่งน้ํานมตลอดไป จึงตองใหทารกดูดนมบอย ๆ และสม่ําเสมอตราบที่ทารกตองการ 

3.6 อยาใหน้ํา นมผสม หรืออาหารอื่นแกทารกแรกคลอดนอกจากนมแม เวนแตจะมีขอ 
บงชี้ทางการแพทย (Give newborn infants no food or drink other than breastmilk unless medically 
indicated)  
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ขอบงชี้ทางการแพทยบางประการที่อาจทําใหทารกบางคนตองการน้ําหรืออาหารอื่น 
เพิ่มเติมจากนมแมหรือแทนนมแม เชน เดก็ปวยหนกั เดก็ที่ตองไดรับการผาตัด และเดก็ที่มีน้ําหนัก
ตัวแรกคลอดต่ํามาก (นอยกวา 1,000 กรัม) ซ่ึงจะถูกแยกไวในหนวยทารกที่ตองการดูแลพิเศษ การ
ใหอาหารจะพจิารณาเปนรายๆ ไป ตามแตความตองการสารอาหารเฉพาะของแตละคน และความ
สามรถของระบบยอยอาหารของทารกรายนั้น  

3.7 ใหแมและลูกอยูในหองเดยีวกันตลอด 24 ชั่วโมง (Practice rooming-in allow mothers 
 and infants to remain together 24 hours a day) 
 เพื่อใหลูกสามารถดูดนมแมไดตามตองการ และเกิดความรักความอบอุน สรางความรัก
ความผูกพันระหวางแมลูก ทําใหแมมพีฤติกรรมของความเปนแม ซ่ึงจะทําใหแมดูแลเอาใจใสตอลูก
ไดดีขึ้นในระยะตอมา ทําใหการเลี้ยงลูกดวยนมแมสําเร็จไดยาวนาน ควรใหแมกบัลูกไดอยูหอง
เดียวกันแตคนละเตียงหรืออยูในเตียงเดียวกันตลอดทั้งวนัทั้งคืน 

3.8 สนับสนุนใหลูกดูดนมแมทกุครั้งที่ลูกตองการ (Encorage  breastfeeding on demand) 
เจาหนาที่ควรสนับสนุนใหเด็กไดดูดนมแมโดยในระยะ 2-3 วันแรกหลังคลอดควรใหมารดากระตุน
ใหลูกดดูนมทกุ 2 ชัว่โมง เพื่อกระตุนใหน้ํานมแมมาเร็วและมามาก หลังจากนัน้แมสามารถใหลูก
ดูดนมบอยครั้งตามที่ลูกตองการ 

3.9 อยาใหลูกดูดหัวนมยางและหัวนมปลอม (หรือหัวนมหลอก) (Give no artificial teats  
or pacifiers (also calls dummies or soothers) to breastfeeding infants) 
 เนื่องจากกลไกการดูดนมแมและดูดหวันมยางไมเหมือนกันกลาวคือ เด็กที่ดดูหัวนมยาง
มักจะเนนเหงอืกอยูบนหัวนมโดยไมขยับขึ้นลงและลิ้นซึ่งอยูใตนมกไ็มเคลื่อนไหว ดังนั้นในระยะที่
ลูกยังไมชินกบัการดูดนมแมและน้ํานมยังมาไมมากพอนั้นจึงไมควรใหเด็กดูดหัวนมยาง เพราะจะ
ทําใหเด็กติดหวันมยางซึ่งจะเปนการยากที่จะหัดใหกลับมาดูดนมแมอีก ถาเด็กไดดูดหัวนมยางหรอื
หัวนมปลอมแลวกลับมาดูดนมแมจะทําใหเด็กเกิดการสับสน ทําใหการเลี้ยงลูกดวยนมแมประสบ
ความสําเร็จไดยาก  

3.10 สงเสริมใหมีการจัดตั้งกลุมสนับสนุนการเลี้ยงลูกดวยนมแม และสงแมไปติดตอ 
กลุมดังกลาว เมื่อออกจากโรงพยาบาลหรือคลินิก (Foster the establishment of breastfeeding 
support groups and refer mothers to them on discharge from the hospital or clinic) 
 การเลี้ยงลูกดวยนมแมตามขั้นตอนที่ 1-9 เปนการเริ่มตนของการเลี้ยงลูกดวยนมแม ซ่ึงแม
ปฏิบัติอยูภายในโรงพยาบาล แตเนื่องจากปญหาเกีย่วกับการเลี้ยงลูกดวยนมแมมกัเกิดขึน้ในชวง
สัปดาหแรกหลังจากแมกลับจากโรงพยาบาลไปอยูบานแลว ดังนั้นเจาหนาทีจ่ึงควรแนะนําแหลง
บริการที่แมจะสามารถขอความชวยเหลือเมือ่มีปญหาเกี่ยวกับการเลี้ยงลูกดวยนมแม เชน คลินิก
สงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแม การบริการใหคําปรึกษาทางโทรศัพท การติดตามเยีย่มบาน 
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4. บทบาทพยาบาลในการสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแม  
พยาบาลผูเชี่ยวชาญมีบทบาทสําคัญในการดูแลผูปวยทีม่ีปญหาซับซอนทางการพยาบาล 

พยาบาลผูเชี่ยวชาญจะเปนผูที่มีความสามารถในการเปนผูนําในการปฏบิัติการพยาบาล ไดอยางมี
คุณภาพทนักบัวิทยาศาสตรและเทคโนโลยีที่เปล่ียนแปลงไป เปนตัวอยางแกบคุลากรพยาบาล
ทั่วไป รวมทั้งเปนตัวแทนผูปวยในกรณีที่ผูปวยอยูในสภาพที่ไมอาจชวยเหลือตวัเองไดซ่ึงสมาคม
พยาบาลแหงประเทศสหรัฐอเมริกา ไดกําหนดบทบาทของผูเชี่ยวชาญไว 5 ดาน คือ ดานการ
ปฏิบัติการพยาบาล ดานการใหความรู ดานการเปนที่ปรึกษา ดานการวจิัย และดานการบริหาร  
(ชวลี  แยมวงศ และคณะ, 1995) 

การสงเสริมใหมีการเลี้ยงลูกดวยนมแมมคีวามสําคัญและจําเปนอยางยิ่ง เพราะนมแมมี
ประโยชนสูงสุด ทั้งทางดานการเจริญเตบิโต พัฒนาการทางดานรางกาย จิตใจ อารมณ สังคม และ
จิตวิญญาณ รวมทั้งเปนภูมติานทานใหแกทารกดวย การสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแมใหประสบ
ความสําเร็จไดนั้นพยาบาลผูเชี่ยวชาญมีบทบาทในการสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแม ดังนี ้

4.1 บทบาทดานการปฏิบัตงิานในฐานะผูเชี่ยวชาญทางคลินิก (Clinical practice) บทบาท
นี้เปนบทบาทที่สําคัญที่สุดเนื่องจากเปนภารกิจหลักที่ตองปฏิบัติใหดมีีประสิทธิภาพ ภารกจิหลักใน
เร่ืองนี้จะเนนการดูแลโดยตรงและการวางแผนการจําหนายผูรับบริการโดยการใหความรูและพัฒนา
ทักษะเพื่อใหสามารถดูแลตนเองตอที่บาน (จงรักษ อุตรารัชตกิจ,1995) ซ่ึงบทบาทของพยาบาล
ผูเชี่ยวชาญมีทัง้ทางตรงและทางออม มีการประเมิน วินจิฉัย และวเิคราะหปญหาทางการพยาบาลใน
หอผูปวยที่มีปญหายุงยากซบัซอน ใชทฤษฎีทางการพยาบาล ทฤษฎีอ่ืนๆที่เกี่ยวของและงานวิจัย
เปนพื้นฐานในการปฏิบัติการพยาบาล เปนสื่อกลางในการติดตอระหวางผูรับบริการ พยาบาลและ
บุคลากรอื่นๆในทีมสุขภาพ ในการวิจยัคร้ังนี้ผูวิจยัไดวิเคราะหปญหาทางการพยาบาลแลวพบวา
ปจจุบันไดมีการสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแม ในรูปแบบตางๆ เชน การใหสุขศึกษาเกีย่วกับการ
เล้ียงลูกดวยนมแมซ่ึงเปนการใหความรูแกมารดาหลังคลอดโดยภาพรวม ยังไมไดจัดกจิกรรมที่
สงเสริมการรับรูความสามารถของมารดา เมื่อมารดาประสบปญหาในการเลี้ยงลูกดวยนมแม มารดา
ขาดความมั่นใจในความสามารถทําใหมารดาหยดุเลี้ยงลูกดวยนมแม และเปลี่ยนไปใหนมผสมแทน
และเนื่องจากปจจุบันมีการเปลี่ยนแปลงทางดานสังคม เศรษฐกจิมารดาหลังคลอดบางรายนอกจาก
จะมีบทบาทในการเปนมารดา การเลี้ยงดูบุตร การทํางานบานและยังมีบทบาทในการทํางานนอก
บานดวยทําใหมารดาหลังคลอดมีปญหาที่ซับซอน พยาบาลผูเชี่ยวชาญจึงมีบทบาทในการพัฒนา
แนวทางการใหการพยาบาลเพื่อสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแม ในการวิจัยนี้ผูวิจยัไดนํา แนวคิดการ
สงเสริมการรับรูความสามารถของตนเองของ Bandura (1997) และแนวคิดการสนับสนุนทางสังคม 
House (1981) มาใชเปนแนวคิดในการจดัโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของมารดารวม 
กับการสนับสนุนของสามีในการสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแม เพื่อสงเสริมใหมารดามีความมั่นใจ
ในความสามารถของตนเอง มีการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแมไดอยางเหมาะสม  
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4.2 บทบาทดานการใหความรู (Educator) โดยการนําหลักฐานเชิงประจักษมาใชเปน
แนวทางในการสงเสริมใหมารดามีความรู และความเขาใจโดยการจัดกิจกรรมการใหความรูอยางมี
ระบบ  เพื่อใหมารดามีความรู ความเขาใจในการเลี้ยงลูกดวยนมแมและสามารถปฏิบัติการเลี้ยงลูก
ดวยนมแมไดอยางถูกตองเหมาะสม พยาบาลจะตองเปนผูใหความรูแกมารดา ซ่ึงการที่บุคลจะแสดง
พฤติกรรมใดๆ หรือไมนัน้ขึ้นอยูกับ ความคาดหวังผลลัพธในการกระทําและความเชื่อในความ 
สามารถของตน และการรบัรูความสามารถของตนเองซึ่งเปนปจจยัทีสํ่าคัญที่นําไปสูการปฏิบัติจริง
เพื่อใหเกิดผลลัพธที่คาดหวงั ถามารดามีการรับรูความสามารถเชื่อมั่นในความสามารถของตนเอง
ซ่ึงสงผลใหมารดามีการปฏิบัติการเลี้ยงลูกไดเหมาะสม ดังนั้นในการวจิัยคร้ังนี้ผูวจิัยไดนําแนวคดิ
การสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเองของ Bandura (1997) มาใชเปนแนวคิดในการจดั
โปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของมารดา โดยจัดกิจกรรมสงเสริมใหมารดาเกิดการเรยีนรู
อยางมีระบบตามแนวคดิของ Bandura (1997) เพื่อสงเสริมใหมารดาหลังคลอดเกิดความรู มีความ
มั่นใจในความสามารถซึ่งนําไปสูการปฏิบัติในการเลีย้งลูกดวยนมแมไดอยางเหมาะสม 

4.3 บทบาทดานการเปนผูใหการปรึกษา (Consultant) บทบาทดานการปรึกษาเปน
บทบาทสําคัญที่พยาบาลผูเชี่ยวชาญควรตระหนักและนาํมาเปนแนวทางปฏิบัติการพยาบาลเพื่อให
ตนเองเปนแหลงประโยชนและแหลงขอมลูใหกับผูรับบริการและครอบครัว เพื่อใชประกอบการ
ตัดสินใจแกปญหาสุขภาพแตมิใชเปนการแกปญหาโดยการตัดสินใจของพยาบาล ในการศึกษาครัง้
นี้ผูวิจยัเปนทีป่รึกษาใหแกมารดาหลังคลอดเกี่ยวกับการเลี้ยงลูกดวยนมแม โดยพยาบาลผูเชี่ยวชาญ
มีบทบาทเปนผูใหขอมูลเกี่ยวกับทางเลือกปฏิบัติตางๆ การจะใชวิธีใดขึ้นอยูกบัลักษณะของบุคล
และครอบครัวนั้นๆวาสามารถพึ่งตนเองและแกไขปญหาดวยตนเองไดมากนอยเพียงใด การให
คําปรึกษาแตกตางจากการใหสุขศึกษาคือ การใหอิสระในการตัดสินใจแกมารดาและครอบครัว 
นอกจากพยาบาลจะมีบทบาทการเปนผูใหคําปรึกษาแกผูรับบริการ พยาบาลผูที่มีความชํานาญทาง
คลินิกในสาขาที่ตนเชี่ยวชาญตองมีบทบาทในการใหคําปรึกษาแกพยาบาลประจําการและผูบริหาร 
ทางการพยาบาล โดยมีการสรางบรรยากาศของการปรึกษารวมกนัหรอืในการแกปญหาผูรับบริการ
และครอบครัวใหบรรลุเปาหมายของการใหบริการสุขภาพแบบองครวม ในการศกึษา คร้ังนี้ผูวิจัย
รวมปรึกษาและเปนที่ปรึกษาใหแกพยาบาลประจําการเกี่ยวกับการสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแม  

4.4  ดานการวิจัย (Research) พยาบาลผูเชี่ยวชาญมีบทบาทหนาที่ในการคนควา มีการ
เลือก แปล และนําผลงานวจิัยมาเผยแพร ประยุกตใชในการปฏิบัติการพยาบาลทางคลินิก สงเสริม
ความรวมมือในการทําวจิัยตามปญหาที่พบในการปฏิบัตกิารพยาบาลในคลินิก เมื่อผูวิจัยไดทบทวน
วรรณกรรมแลวพบวา มารดาหลังคลอดมีปญหาเกีย่วกับการเลี้ยงลูกดวยนมแมประกอบกับการที่
มารดาขาดความมั่นใจทําใหการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแมยังอยูในระดับปานกลาง ผูวิจัยจึงไดนํา
ผลการวิจัยมาประยุกตใชในกิจกรรม ไดแก การสงเสริมการรับรูความสามารถของมารดา และการ



 25 

สนับสนุนของสามีเขามาจัดกิจกรรมในโปรแกรม เพื่อใหมารดามีการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแม
อยางเหมาะสม และเปนการสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแม 

4.5  ดานการบริหาร (Administration) พยาบาลผูเชี่ยวชาญมีบทบาทในการมีสวนรวมใน
การตั้งเปาหมาย และวางแผนนโยบายที่เกีย่วของกับการปฏิบัติการพยาบาลรวมกับหัวหนาหอผูปวย 
ประสานงานกบัแพทยในการตรวจเยีย่มผูปวย เพื่อนํามาวางแผนการรักษาพยาบาลใหสอดคลองกับ
การรักษาของแพทย ในการวิจัยคร้ังนี้ผูวิจยัจะตองมีการติดตอประสานงานกับหนวยงานที่เขาไปทํา
การวิจยั โดยศกึษาระบบนโยบายการสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแมของโรงพยาบาล เสนอแนวทาง
การศึกษาวิจยัโดยมีวัตถุประสงคเพื่อสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแม และเพื่อเปนแนวทางในการ
จัดรูปแบบการสงเสริมการเลี้ยวลูกดวยนมแม ใหกับหนวยงานที่เขาไปทําการศึกษา  
 
5. แนวคิดเก่ียวกับการรับรูความสามารถของตนเอง 
 การรับรูความสามารถของตนเองมีความสาํคัญตอพฤติกรรมของบุคคลซึ่งเปนความเชื่อมั่น
ในความสามารถของบุคคลที่จะกระทําพฤติกรรมที่จําเปนใหสําเร็จ การรับรูความสามารถของตน 
เองตามแนวคดิของ Bandura (1997) เปนความเชือ่มั่นการตัดสนิใจพจิารณาของบุคคลเกี่ยวกับ
ความสามารถของตนเองในการตอบสนองบางอยางที่จําเปน ซ่ึงการรับรูความสามารถของตนเอง
ตามแนวคิดทฤษฎีที่ Bandura (1997) ไดพัฒนาขึน้มาจากทฤษฎีการเรียนรูทางสังคม (Social 
learning theory) โดยมีขอสมมติฐานวา กระบวนการทางปญญา (Cognitive process) เปนตัวเชื่อม
ใหเกิดการเปลีย่นแปลงขึ้น แตกระบวนการทางปญญานั้นจะถูกชกันําหรือถูกเปลี่ยนแปลงไดอยาง
รวดเร็วมากจากประสบการณความสําเร็จของการกระทาํ (Effective performance) ของบุคคล  

ความหมายของการรับรูความสามารถของตนเอง 
 Bandura (1997: 10; 1986 : 23-25; 1997: 5-7) ไดใหคาํจํากัดความการรับรูความสามารถ
ของตนเอง (Self-efficacy) หมายถึง การที่บุคคลตัดสินความสามารถของตนเองในการประกอบ
กิจกรรมที่กําหนดภายใตสถานการณที่จําเพาะ โดยอธิบายถึงพฤติกรรมของบุคคลวาเกิดจากการมี
ปฏิสัมพันธรวมกันระหวางปจจัย 3 ประการ ไดแก พฤติกรรม (Behavioral) ปจจัยสวนบุคคล 
(Personal factor) และปจจยัดานสิ่งแวดลอม (Environment factor) ปฏิสัมพันธนี้เกิดขึ้นในลักษณะ
ที่กําหนดซึ่งกนัและกนั (Reciprocal determinism) ตามหลักความเปนเหตุผลซ่ึงสามารถแสดง
ความสัมพันธของปจจัยทั้ง 3 ประการไดดงัแผนภูมิที่ 1 

P 
 

        B     E 
รูปภาพที่ 1 แสดงปฏิสัมพันธซ่ึงกันและกันระหวางพฤติกรรม (B) ปจจัยสวนบุคคล (P) 

และปจจยัดานสิ่งแวดลอม (E) ในการกําหนดซึ่งกันและกัน (Bandura, 1977: 10, 1988: 329) 
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 Bandura (1977: 191-215) อธิบายวา การที่มนุษยจะรบัเอาพฤติกรรมใดไวขึ้นอยูกบัปจจัย
สองประการคือ การรับรูความสามารถของตนเอง (Efficacy expectations) หมายถึง ความมั่นใจของ
บุคคลวาจะสามารถแสดงพฤติกรรม เพื่อนําไปสูผลลัพธที่ตองการเปนความคาดหวงัที่เกิดขึ้นกอน
กระทําพฤติกรรม และความคาดหวังในผลลัพธ (Outcome expectations ) หมายถึง การคาดคะเน
ของบุคคลวาถาทําพฤติกรรมนั้นแลวจะนําไปสูผลลัพธที่ตนคาดหวังไว เปนความคาดหวังในผลที่
จะเกิดขึ้นจากการกระทําพฤติกรรมของตน Bandura (1997) ไดนําเสนอรูปแบบปจจัยดานความ
คาดหวังในความสามารถสัมพันธกับพฤติกรรมและผลลัพธ ดังแผนภูมทิี่ 2  
 

บุคคล        พฤติกรรม    ผลที่เกิดขึ้น 
 

 ความเชื่อในความสามารถของตนเอง  ความคาดหวังในผลลัพธที่เกิดขึ้น 
 - ระดับความยากงาย    - ผลลัพธดานรางกาย 
 - ความเขมแข็งของความเชือ่   - ผลลัพธดานสังคม 
 - ความสามารถในการนําไปปฏิบัติ  - ผลลัพธดานการประเมินตนเอง 
 
  
 รูปภาพที่ 2 แสดงความสมัพันธแบบมีเงื่อนไข และความแตกตางระหวางการรับรูความ 
สามารถของตนเอง และความคาดหวังในผลลัพธที่จะเกิดขึ้น (แหลงที่มา Bandura 1997: 22) 
 
 การรับรูความสามารถของตนเองเปนการตัดสินความสามารถของบุคคลในการจัดการหรือ
กระทําพฤติกรรมในแบบที่จะทําใหประสบความสําเร็จ ในขณะที่ความคาดหวังในผลลัพธจากการ
กระทําเปนการตัดสินถึงสิ่งที่จะเกิดขึ้นตามมาจากการกระทําพฤติกรรม ดังนั้นจึงสรุปไดวาบุคคล
จะกระทําพฤตกิรรมหรือไม ขึ้นอยูกับวาตนเองรับรูความสามารถมากพอที่จะกระทําพฤติกรรมนั้น
หรือไม และเมื่อกระทําพฤติกรรมนั้นแลวจะไดผลตามที่ตนเองตองการหรือไม ถาบุคคลเรียนรูวา
การกระทํานัน้ทําใหเกิดผลลัพธที่เปนประโยชนตอตนเอง และคาดหวังวาตนเองมีความสามารถ
เพียงพอ ก็จะกระทําพฤติกรรมนั้นเพื่อใหเกิดผลลัพธที่เปนประโยชนตอตนเอง แตถาคาดหวังวา
ตนเองมีความสามารถไมเพียงพอ ก็จะไมกระทําพฤติกรรมนั้นเพื่อหลีกเลี่ยงความผดิหวังหรือความ
ลมเหลว 

อิทธิพลของการรับรูความสามารถของตนเอง 
 Bandura (1986:393-395) กลาววา การรบัรูความสามารถของตนเองมีอิทธิพลตอความคิด
และการกระทาํของบุคคล 4 ประการดังนี ้

1. การเลือกกระทําพฤติกรรม     ในการดําเนนิชีวิตประจําวนับุคคลจะตองคิดตัดสินใจอยู 



 27 

ตลอดเวลาวาจะตองกระทําพฤติกรรมใด ใชเวลานานเทาใด การเลือกปฏิบัติตามกิจกรรมใดใน
สภาพการณใดนั้น สวนหนึ่งก็เนื่องมาจากการรับรูความสามารถของตนเอง โดยเฉพาะบุคคลจะ
เลือกทํางานนัน้ ถาเขาเชื่อวาเขาสามารถที่จะทํางานนัน้ใหสําเร็จได ในขณะที่บคุคลเชื่อวาเขามี
ความสามารถไมพอในการทํางานนั้นก็จะมีแนวโนมที่จะเล่ียงงาน บคุคลที่มีการรับรูความสามารถ
ของตนเองสูงมักจะเลือกทํางานที่มีความทาทาย มีแรงจงูใจที่จะพัฒนาความสามารถของตนเองให
สูงยิ่งขึ้น สวนบุคคลที่มีการรับรูความสามารถของตนเองต่ํา มักจะเลี่ยงงานทอถอยขาดความมัน่ใจ
ในตัวเองเปนการพลาดโอกาสที่จะพัฒนาความสามารถของตนเอง ถาบุคคลประเมินความสามารถ
ของตนเองสูงเกินไปและตองพบกับการทํางานที่เกินความสามารถความลมเหลวนั้นจะทําใหบุคคล
นั้นรูสึกทุกข เครียด ผิดหวังและทําลายความเชื่อในความสามารถของตนเองลงไปดวย สวนบุคคลที่
ประเมินความสามารถของตนเองต่ําเกนิไป มักจะเลือกงานพื้นๆ และงายๆ ซ่ึงเปนการจํากัด
ความสามารถของตนเองและมักสงสัยในความสามารถของตนเองทําใหเปนอุปสรรคตอการทํางาน 
ทําใหบุคคลขาดความพยายามในการทํากจิกรรมใดๆ และในที่สุดกข็าดการพัฒนาความสามารถ 
ของตัวเองใหกาวหนา 

2. การใชความพยายามและความอดทนในการทํางาน   ความสามารถของตนเองที่บุคคล 
ประเมินนัน้ จะเปนตวักําหนดวาเขาจะตองใชความพยามเทาใด และจะตองอดทนเผชญิตออุปสรรค
ตางๆ ไดนานเทาใด ยิ่งบุคคลมีการรับรูความสามารถของตนเองสูงเทาใดบุคคลนั้นจะยิ่งมีความ 
พยายามและอดทนในการทํางานมากกวาเทานั้นและมกัจะประสบความสําเร็จในงานที่ทาทายความ 
สามารถ สวนบุคคลที่มีการรับรูความสามารถของตนเองต่ํา มักจะสงสัยในความสามารถของตนเอง
เมื่อตองเผชิญกับอุปสรรคหรือพบกับงานที่รูสึกวายาก ทําใหขาดความพยายามและเลิกกระทําไปใน
ที่สุด 

3. รูปแบบความคิดและปฏิกิริยาทางอารมณ ความสามารถของบุคคลที่มีอิทธิพลตอ 
รูปแบบความคิดและปฏิกิริยาทางอารมณในระหวางการกระทําพฤติกรรมและการคาดการณกระทาํ
ภายหนา ผูทีรั่บรูวาตนเองมีความสามารถสูงจะเอาใจใสและพยายามในการกระทําพฤติกรรมตางๆ 
สําหรับผูที่รับรูวาตนเองมีความสามารถต่ําจะรูสึกวางานนั้นยากลําบาก ซ่ึงมักจะรูสึกมากเกนิความ
เปนจริง มีผลทําใหบุคคลนัน้เกิดความเครยีด และทําลายความสามารถของตนเอง 

4. เปนผูกําหนดการกระทําพฤติกรรมมากกวาเปนผูทํานายพฤติกรรม นั่นคือ บุคคลที่รับรู 
ความสามารถของตนเองสูง จะคดิ รูสึก และกระทําพฤติกรรมที่แตกตางไปจากบคุคลที่รับรูความ 
สามารถของตนเองต่ํา โดยบุคคลที่รับรูความสามารถตนเองสูงจะสนใจ และเลือกทํางานที่ทาทาย 
หากยังไมบรรลุเปาหมายกจ็ะยิ่งพยายามมากขึ้น ถาพบกับความลมเหลวก็จะใชความลมเหลวเปน
ตัวกระตุนชวยใหประสบความสําเร็จ ตรงกันขามกับผูที่รับรูวาตนเองมีความสามารถต่ํามักจะเอา
ความสามารถเปนตัวทํานายพฤติกรรมในอนาคตของตน เมือพบกับอุปสรรคก็จะเลิกลมการกระทํา
นั้น ทําใหมีความทะเยอทะยานต่ํา และตองพบกับความเครียดและความวิตกกังวลอยางมาก 
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 การรับรูความสามารถของตนเองของแตละบุคคลมีความแตกตางกันจะผันแปรไป 3 มิติ 
(Dimension) ดังนี้ (Bandura, 1977: 84-85; 1986: 396-397; 1997: 43) 
 มิติที่ 1 มิติตามขนาดหรือความยากงายของพฤติกรรม (Magnitude of level) หมายถึง การ
ตัดสินใจเกี่ยวกับความสามารถในการกระทําพฤติกรรมของแตละบุคคลจะมีความแตกตางกัน ซ่ึง
บางทีจะถูกจํากัดจากระดับความยากงายของงาน ที่บุคคลเชื่อวาสามารถทําไดและเลือกกระทําใน
สถานการณนัน้ๆ การรับรูความสามารถของบุคคลจะขึ้นอยูในระดบัใด วดัโดยเปรียบเทียบระดับ
ความตองการการทํางานที่แสดงใหเห็นในขั้นที่ทาทาย หรือมีส่ิงกีดขวางใหการกระทํานัน้ไม
ประสบความสําเร็จ ถาไมมีอุปสรรคเกิดขึ้นกิจกรรมนัน้ก็จะเปนสิ่งที่งายตอการกระทํา และทกุๆ 
คนจะมีความรูสึกรับรูความสามารถตนเองสูงเหมือนๆ กัน 
 มิติที่ 2 มิติตามความเขมแขง็หรือความมัน่ใจ (Strength) หมายถึง ความเชื่อมั่นของบุคคลวา
ตนมีความสามารถที่จะกระทําสิ่งนั้นไดสําเร็จ แตถาความเชื่อมั่นในความสามารถตนเองมีความ
เขมแข็งนอย บุคคลจะไมมีความมั่นใจในความสามารถของตนเองเมื่อประสบกับสถานการณที่ไม
เปนไปตามความคาดหวัง ในขณะทีบุ่คคลมีความเขมแข็งหรือเชือ่มั่นในความสามารถของตนเอง
อยางเหนียวแนน จะมีความอุตสาหะและใชความพยายามมากขึ้นในการทํากิจกรรมนั้น แมวาจะ
ประสบกับสถานการณที่มีความยุงยาก หรือมีอุปสรรคมากเพียงใดก็ตามทําใหกจิกรรมที่เลือก
กระทํานัน้มีแนวโนมที่จะประสบความสําเร็จ 
 มิติที่ 3 มิติความเปนสากล (Generality) หมายถึง ความสามารถในการนําประสบการณที่ 
ตนเองเคยประสบความสําเร็จในการเผชิญกับสถานการณบางอยางมากอนมาใชในการปฏิบัติ 
กิจกรรมที่คลายคลึงกันในสถานการณใหมบุคคลจะตัดสินความสามารถของตนเองบางสถานการณ
หรือบางกิจกรรมเทานั้น ซ่ึงจะแปรผันไปตามจํานวนของมิติที่แตกตางกันระดับความคลายคลึงของ
กิจกรรม รูปแบบที่แสดงออกถึงความสามารถ ลักษณะของสถานการณและลักษณะเฉพาะของ
บุคคลที่มีทาทีตอพฤติกรรมนั้นโดยตรง 

วิธีการพัฒนาการรับรูความสามารถของตนเอง 
 การพัฒนาการรับรูความสามารถของตนเองนั้น Bandura ไดเสนอแหลงขอมูลในการสราง
การรับรูความสามารถของตนเอง โดยการที่คนเราจะสรางการรับรูความสามารถของตนเองตอเรื่อง
ใดเรื่องหนึ่งนัน้เกิดจากการเรียนรูขอมูลที่ไดจากแหลงตางๆ 4 แหลงดังนี้ (Bandura, 1977: 80-82; 
1986: 399-401; 1997: 79-101) 

1) การมีประสบการณ หรือการกระทําที่ประสบผลสําเร็จดวยตนเอง (Enactive mastery  
experience) การกระทํากิจกรรมจนเกดิความสําเร็จจะชวยสงผลใหบุคคลมีการรับรูความสามารถ
ของตนเองสูง โดยเชื่อวาถาหากใหกระทํากิจกรรมนั้นอกีหรือกระทํากจิกรรมที่มีลักษณะคลายคลึง
กันตนจะสามารถกระทํากิจกรรมนั้นไดสําเร็จ แตถาลมเหลวซํ้าแลวซํ้าเลาจะบั่นทอนความเชื่อใน
ความสามารถของตนเอง โดยเฉพาะอยางยิ่งถาความลมเหลวนั้นเกิดขึ้นกอนที่ความเชื่อมั่นใน
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ความสามารถของตนเองจะถูกสรางขึ้น ถาบุคคลใดไดสรางความเชื่อมั่นในความสามารถของ
ตนเองขึ้นมาแลว ก็มกัจะมีความพยายามในการทํากจิกรรมที่กําหนด และถึงแมจะตองเผชิญกบั
อุปสรรคตางๆ ก็ไมยอทองาย ประสบการณของการไดรับความสําเร็จมากอนเปนแหลงที่มาที่สําคัญ
และมีอิทธิพลมากที่สุดในการสรางการรับรูความสามารถของตนเอง 

2) การเรียนรูผานตัวแบบ (Model) หรือประสบการณของผูอ่ืน (Vicarious experience) ที่ 
ประสบความสําเร็จหรือความลมเหลวจากการกระทําในเรื่องใดเรื่องหนึ่งยอมมีผลตอการรับรูความ 
สามารถของผูสังเกตในเรื่องนั้นๆดวย โดยเฉพาะอยางยิ่งถาตัวแบบนัน้มีลักษณะหรืออยูในสถาน 
การณที่คลายคลึงกับผูสังเกตมากเทาไหรก็ยิ่งมีอิทธิพลมากขึ้นการที่ไดสังเกตตัวแบบแสดง
พฤติกรรมที่มีความซับซอนและไดรับผลกรรมที่พึงพอใจ กจ็ะทําใหผูสังเกตรูสึกวาเขาก็สามารถจะ
ประสบความสําเร็จไดถาเขาพยายามจริงและไมยอทอ การใชตัวแบบประกอบดวย 4 กระบวนการ
ดังนี้ คือ 
  กระบวนการที ่1 กระบวนการตั้งใจ (Attention processes) บุคคลไมสามารถเรียนรู
ไดจากการสังเกตถาเขาไมมคีวามตั้งใจ และรับรูอยางแมนยําถึงพฤติกรรมที่ตัวแบบแสดงออก
กระบวนการตัง้ใจจะเปนตวักําหนดวา บุคคลจะสังเกตอะไรจากตัวแบบนั้น องคประกอบที่มีผลตอ
กระบวนการตัง้ใจ แบงออกเปน 2 องคประกอบ ไดแก องคประกอบของตัวแบบเอง ตัวแบบที่ทํา
ใหบุคคลมีความตั้งใจที่จะสงัเกต ตองเปนตัวแบบที่มีลักษณะเดนชัดเปนตัวแบบที่ทําใหผูสังเกตเกดิ
ความพึงพอใจ พฤติกรรมที่แสดงออกไมซับซอนมาก เขาใจงายและพฤตกิรรมของตัวแบบที่
แสดงออกควรมีคุณคาในการใชประโยชน นอกจากนีย้งัมีองคประกอบของผูสังเกตไดแก ความ 
สามารถในการรับรูของผูสังเกต ซ่ึงรวมถงึการเห็น การไดยนิ การรับรูรส กล่ิน และสัมผัส ระดับ
ของการรับรูความสามารถทางปญญา ระดับของการตื่นตัว และความชอบที่เคยเรียนรูมากกอนแลว 
  กระบวนการที ่ 2 กระบวนการเก็บจํา (Retention processes) บุคคลตองจดจํา
ลักษณะของตัวแบบแลวแปลงขอมูลจากตัวแบบเปนรูปของสัญลักษณ และจัดโครงสรางเพื่อให
จดจํางาย การที่บุคคลมีความเก็บจําจึงสามารถแสดงพฤติกรรมเลียนแบบทันทีหรือแสดงพฤติกรรม
เลียนแบบภายหลังการสังเกตพฤติกรรมของตัวแบบผานไประยะเวลาหนึ่ง 
  กระบวนการที ่3 กระบวนการกระทํา ( Production processes) เปนกระบวนการที่
ผูสังเกตแปลงสัญลักษณที่เกบ็จําไวนั้นมาเปนการกระทํา การไดขอมูลยอนกลับจากการกระทําของ
ตนเองและเทียบเคียงการกระทํากับภาพทีจ่ําได จะชวยใหผูสังเกตสามารถปรับปรุงแกไขพฤติกรรม
การเลียนแบบของตนจนเปนที่พอใจ 
  กระบวนการที ่ 4 กระบวนการจูงใจ (Motivation processes) พฤติกรรมที่ผูสังเกต
เรียนรูจากการสังเกตตัวแบบอาจแสดงออกมาหรือไมก็ไดขึ้นอยูกับสิ่งลอใจภายนอก ถาพฤติกรรม 
ของตัวแบบไดผลลัพธที่นาพอใจ หรือสามารถหลีกเลี่ยงผลลัพธที่ไมพึงพอใจจะมีแนวโนมเลียน 
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แบบสูงเพราะบุคคลเกิดความคาดหวังในผลลัพธเชนเดียวกับตวัแบบ หรือเกิดความ รูสึกแฝงวาตน
คือผูที่ไดรับผลลัพธที่นาพอใจนั้น 

ประเภทของตวัแบบแบงออกเปน 2 ประเภทดังนี้ (Bandura, 1977: 80-81)  
 ประเภทที่ 1 ตัวแบบที่เปนบุคคลจริงๆ (Live modeling) คือ ตัวแบบที่บุคคลไดมีโอกาส
สังเกตและมีปฏิสัมพันธโดยตรง 
 ประเภทที ่ 2 ตัวแบบที่เปนสัญลักษณ (Symbolic modeling) คือ ตวัแบบที่เสนอผานสื่อ
ตางๆ เชน วิทยุ โทรทัศน การตูน หนังสือ ภาพพลิก ตัวแบบที่ทําใหบคุคลมีการสังเกตนั้นจะตองมี
ลักษณะเดนชดัทําใหผูสังเกตเกิดความพึงพอใจ พฤตกิรรมที่แสดงออกไมซับซอน มีความเปนไป
ได ดึงดดูใจใหปฏิบัติตามและมีคุณคาในการใชประโยชน (Bandura, 1977: 89)  

3) การไดรับคําแนะนําหรือชักจูงดวยคําพูด  (Verbal persuasion) หมายถึง การที่ผูอ่ืนซึ่งมี 
ความสําคัญหรือเปนที่เคารพนับถือของบุคคลนั้นไดแสดงออก โดยคําพูดวาเขามีความเชื่อในความ 
สามารถของบุคคลนั้นวาจะสามารถกระทํากิจกรรมที่กําหนดได การพูดชักจูงใหเชือ่ความสามารถ
ของตนเองนี้ยอมทําใหบุคคลนั้นเลิกสงสัยตัวเอง (Self-doubts) แตเกดิกําลังใจและมีความพยายาม
มากขึ้นที่จะกระทําใหสําเร็จ 

4) สภาวะทางสรีระและอารมณ (Physiological and affective states) ในการตัดสินความ 
 สามารถของตนเองของบุคคล สวนหนึ่งอาศัยอาการแสดงทางกายและสภาพอารมณที่ถูกกระตุน
เมื่อเผชิญกับภาวะเครยีดหรือสถานการณที่คุกคามจะมผีลตอความรูสึกในทางลบ เชน เกดิความ
กลัว ความวิตกกังวล ทําใหการรับรูความสามารถของตนเองลดลงซึ่งโดยทั่วไปคนเรามักจะทอถอย 
และคิดถึงความลมเหลวมากกวาจะคาดหวงัถึงความสําเร็จ เมื่ออยูในภาวะเหนื่อยลาหรือตึงเครียด
เพราะมักจะตคีวามหมายของปฏิกิริยาความเครียดวาเปนผลมาจากการมีความสามารถไมดีพอ 

การประเมินการรับรูความสามารถของตนเอง 
การประเมินการรับรูความสามารถของตนเองเปนการตีความที่เจาะจงตอพฤติกรรมเฉพาะอยาง 

ภายใตสถานการณใดสถานการณหนึ่ง ในการวัดการรับรูความสามารถของตนเองของ Bandura 
(1997) กลาววา ควรเจาะจงกับสถานการณหรือพฤติกรรมที่แสดงความยุงยาก และเปนอุปสรรคตอ
การกระทําเพือ่ทําใหประสบความสําเร็จตามที่คาดหวังไว การวัดการรับรูความสามารถของตนเองมี 
2 แบบ คือ 1) การวดัโดยการประเมินความเชื่อมั่นวาสามารถกระทําพฤติกรรมเฉพาะ อยางสําเรจ็
หรือไม  2) การวัดโดยการประเมินระดับความเชื่อมัน่ในความสามารถที่จะกระทาํพฤติกรรมนั้นๆ 

ในการวัดความเชื่อมั่นในความสามารถของตนเอง จะตองประเมินรายละเอียดของทัง้ 3 มิติ 
คือ การรับรูความยากงายของพฤติกรรม (Magnitude) ความเขมแข็งหรือความมั่นใจในความ 
สามารถของบุคคลที่จะกระทําพฤติกรรมนั้นไดสําเร็จ (Strength) และความสามารถในการนํา
ประสบการณที่เคยไดรับไปใชปฏิบัติในสถานการณใหม (Generality) ในมาตรฐานของวิธีการวัด
ความเชื่อในความสามารถของตนเองของแตละบุคคล จะปรากฏออกมาในลักษณะเห็นดวยกับ
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ขอความตางๆ ที่บรรยายถึงระดับความแตกตางกันของงานที่ตองกระทํา และใหประเมินความ
เขมแข็งของความเชื่อในความสามารถของตนเอง ที่จะประสบในกจิกรรมที่ตองกระทํา ขอความแต
ละขอจะใชคําวา “สามารถทําได” (can do) มากกวาจะใชคําวา “จะทํา” (will do) ซึง “สามารถ” คือ 
การตัดสินความสามารถในการกระทํากิจกรรมนั้น “จะ” คือ การแจงถึงความตั้งใจในการกระทาํ
กิจกรรมนั้น แมการรับรูความสามารถของตนเองสวนมากเปนการตดัสินในเรื่องของความตั้งใจ แต
ทั้ง 2 คํานี้ มแีนวคิดและหลกัการสังเกตทีแ่ตกตางกัน ความเชื่อในความสามารถมีผลกระทบตอการ
กระทําโดยตรง และมีอิทธิพลตอความตั้งใจ 

คําแนะนําในขัน้ตนของแบบวัดจะสรางการคาดหวังถึงการตัดสินใจที่เหมาะสม ซ่ึงเมื่อถูก
ถาม ผูตอบคําถามจะตัดสินการกระทําของตนเองตามความสามารถที่เปนอยูขณะนั้นไมใชจาก
ความสามารถที่ซอนเรนอยูภายในหรือจากความสามารถที่คาดหวังไวในอนาคต ในกรณีของการวดั
การรับรูความสามารถของตนเอง บุคคลจะประเมนิความแนนอนของตนเองที่ความสามารถในการ
กระทํากิจกรรมตามที่ระบุไวในชวงเวลานั้นไดทั้งหมด ระดับความเขมแข็งของการรับรูความ 
สามารถของตนเองสามารถวัดได 2 แบบคอื  

1) แบบที่มีการตดัสิน 2 คร้ัง โดยในครั้งแรก  บุคคลจะตัดสินใจวาตนเองสามารถที่จะทํา 
ใหสําเร็จไดหรือไมถาตัดสินวางานนั้นสามารถทําได หลังจากนัน้ประเมินความเขมแข็งของการ
รับรูความสามารถของตนเอง โดยใชการวดัคะแนนความเขมแขง็ของความสามารถ 

2) แบบที่มีการตัดสินใจครั้งเดียว โดยการประเมินความเขมแข็งของความเชื่อในความ  
สามารถของตนอยางงายๆ จาก 0 ถึง 100 หรือ 0 ถึง 10 สําหรับกิจกรรมในทุกๆ ขั้นที่ใหมา  

การวัดแบบมกีารตัดสินใจครั้งเดียวทําใหไดสาระสําคัญตรงกับเรื่องที่จะบอกใชไดงายและ
เชื่อถือไดมากกวาคะแนนความเขมแข็งของการรับรูความสามารถที่ได และหารดวยจาํนวนขอทั้ง 
หมดจะบงบอกถึงระดับความเขมแข็งของการรับรูความสามารถของตนเองสําหรับกจิกรรมนั้น การ
วัดระดับของความสามารถ สามารถหาไดโดยการเลือกจากขอที่มีคะแนนต่ํา ซ่ึงบุคคลจะประเมิน
ตนเองวาไมมคีวามสามารถที่จะประสบความสําเร็จในกจิกรรมที่อยูในขอคําถาม 

ขอสังเกตในการวัดการรับรูความสามารถของตนเอง คือ ควรวัดความเชื่อของบคุคลใน
ความสามารถของตนเองที่ตรงกับระดับที่แตกตางกันของงานที่ตองทําภายในขอบเขตของจิตใจ
รวมทั้งชวงกวางของงานที่จะทําในแตละชวงเวลาที่เลือกมาศึกษา ชวงกวางของงานที่จะทําในแตละ
ชวงตองแยกใหเห็นอยางชัดเจน ถึงขอจํากัดสูงสุดของความเชื่อของบุคคลในความสามารถของ
ตนเองไดเหมือนกันกับระดับขั้นของความเขมแข็งของความเชื่อในความสามารถของตนเองที่ต่ํา
กวาจดุที่กําหนด เนื้อหาของคําถามในแตละขอตองแสดงถึงความเชื่อเกี่ยวกับความสามารถของ
บุคคลที่กอใหเกิดการกระทําในระดบัที่เฉพาะเจาะจง และตองไมรวมเอาลักษณะเฉพาะอื่นๆ เขาไป
ไวดวย นอกจากนีใ้นการประเมินไมควรประเมินรวมกบัรูปแบบความสามารถของพฤติกรรมและ
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ขอคําถามที่ใชในการวัดการรับรูความสามารถของตนเองควรจะมีระดบัจากงายขึน้ไปหายากคําถาม 
ในขั้นแรกจะมีอิทธิพลตอการตัดสินความสามารถในระดับถัดไป 
 
6.  การปฏิบตัติัวของมารดาขณะใหนมบุตร (วิไลพรรณ สวัสดิ์พาณชิย, 2546: 89-93) 
 6.1 การปฏิบตัติัวเองของมารดาขณะใหนมบุตร  
มารดาหลังคลอดควรปฏิบัติตัวใหเหมาะสมขณะใหนมบตุร เพื่อใหมนี้ํานมเพยีงพอใชเล้ียงบุตรดังนี ้

6.1.1   ดูแลสุขภาพอนามัยใหแข็งแรง สมบูรณ เพื่อไมใหเจ็บปวย หากมีปญหาเรื่อง 
สุขภาพควรไดรับการรักษาจากแพทยทันที ไมซ้ือยามารับประทานเอง เพราะยาบางชนิดออกมากับ
น้ํานม ทําใหบตุรไดรับอันตราย บางชนิดทําใหน้ํานมนอยลง 

6.1.2   พักผอนใหเพียงพอประมาณ 8-10 ชั่วโมง ในเวลากลางคืน และ ½-1 ชั่วโมง 
 ในเวลากลางวัน 

6.1.3   ไมควรทํางานหลังคลอด 6 สัปดาห แตสามารถทํางานบานทั่วไปได 
6.1.4    ควรสวมเส้ือยกทรงขนาดพอเหมาะ พยุงเตานมเพื่อปองกันการเสียทรวดทรง 

 เสื้อยกทรงมารดาควรใชชนดิที่เปดฝาครอบดานหนา เพื่อสะดวกเวลาใหนมบุตรควรใสไวตลอด
ทั้งกลางวันและกลางคืนจะไดพยุงเตานมไวปองกันการหยอนยาน เสียรูปทรง และชวยลดอาการ
ปวดเมื่อมกีารคัดของเตานม 

6.1.5  ใหอยูในอากาศถายเทไดดี หลีกเลี่ยงโรคติดตอ 
6.1.6   ออกกําลังกายพอสมควรและสม่ําเสมอ 
6.1.7   รับประทานอาหารที่มีประโยชนใหครบ 5 หมู ในระยะใหนมบุตรมารดาตองการ  

สารอาหารตาง ๆ มากกวาภาวะปกติเพิ่มขึน้วันละ 500 กิโลแคลอรี่และโปรตีน 20 กรัม หลังคลอด
ปกติอาหารมื้อแรกควรเปนอาหารออน ๆ  หรือเครื่องดื่มหวาน ๆ ตอไปก็รับประทานไดตามปกติ
ในระยะหลังคลอดความตองการของรางกายจะมีมากกวาธรรมดา โดยเฉพาะอยางยิ่งในมารดาที่
เล้ียงบุตรดวยนมตนเอง ควรรับประทานอาหารประเภทเนื้อสัตว นมไข ผัก และผลไมเพิ่มขึ้นมาก ๆ 
ไดทุกชนดิที่เคยรับประทานกอนตั้งครรภ หรือระยะตั้งครรภไมแสลงตอมารดาและบุตร ไมควร
รับประทานอาหารรสจัด ของดอง กาแฟ  หรือเครื่องดื่มผสมแอลกอฮอล เชน ยาดองเหลา 
เนื่องจากแอลกอฮอลสามารถผานทางน้ํานมได เมื่อบุตรดูดนมมารดาจะทําใหบุตรหลับ ออนเพลีย 
สงผลตอสมองและสติปญญา การเจริญเติบโตชา น้ําหนักเพิ่มนอย และทําใหปฏิกิริยาการหลัง่
น้ํานมลดลง 

 6.1.8   ดูแลรักษาความสะอาดของเตานมและหัวนม มารดาตองทําความสะอาดเตานม 
และหวันมทกุครั้งขณะอาบน้ํา เชนเดยีวกบัในระยะตั้งครรภ 

6.1.9  ในรายทีบุ่ตรไมสามารถดูดนมมารดาไดโดยตรง เชน บุตรปากแหวง  เพดานโหว  



 33 

และในมารดาที่ตองออกไปทํางานนอกบาน มารดาควรไดรับความรูในการบีบและปมน้ํานมเก็บไว
สําหรับบุตร 
 6.2  การบีบน้ํานมและการปมน้ํานมเก็บไวใหบุตร 
 6.2.1 การเลือกวิธีการขึ้นอยูกับความสะดวกของมารดาโดยมารดาอาจใชการบีบน้ํานม 
(Hand expression) ใชที่ปมมือ (Manual pump) หรือที่ปมโดยใชเครื่องอเิล็กทริค (Electric breast pump) 

 6.2.2  ขั้นตอนการบีบหรือปมน้ํานม มารดาควรปฏิบัติดังนี้ 
   6.2.2.1   ลางเตานม หวันม และมือมารดาใหสะอาด 
   6.2.2.2 จัดเตรียมอุปกรณสําหรับใสน้ํานม เชน ขวดแกว ขวดพลาสติก หรือ
ถุงพลาสติก ที่ผานการฆาเชือ้แลว 
   6.2.2.3 กอนการบีบหรือปมน้ํานม มารดาควรใชเวลาผอนคลาย 2-3 นาที แลว
เร่ิมกระตุนเล็ดดาวนรีเฟล็ก ดวยการมองรูปภาพของบตุร หรือคิดเกีย่วกับบุตร หรืออาจนําถุงอุน ๆ 
มาประคบที่เตานม และนวดเตานมกอนปนน้ํานม เพื่อประสิทธิภาพของที่ปมน้ํานมเพิ่มขึ้น 

    6.2.2.4  การบีบน้ํานมควรบีบหางจากลานนม 1 นิว้ บบีขางละ 3-5 นาทีสลับกัน 
ในเวลา 20-30 นาที อาจถึง 45 นาที ในระยะแรก ๆ  

 6.2.3 การเก็บรักษาน้ํานมมารดา มีขั้นตอนดังนี ้
    6.2.3.1  หาภาชนะที่สะอาดและมีขนาดพอเหมาะกับปริมาณของแตละมื้อ  

ทําการฆาเชื้อโดยการตม หรือนึ่ง ประมาณ 15 นาที 
    6.2.3.2  น้ํานมมารดาที่บบีหรือปมมาใหมๆ สามารถเก็บไวในอณุหภูมิหองได 6  

ชั่วโมง โดยไมเกิดการเจริญเติบโตของเชื้อโรคหรือมีการติดเชื้อ เนื่องจากในน้ํานมแมมีภูมิคุมกัน 
IgA และ IgG ซ่ึงขัดขวางการเจริญเติบโตของแบคทีเรีย (Bocar, 1997 cite in Olds, London & 
Ladewig, 2000: 792) ในกรณีที่มารดาตองทํางานนอกบานสามารถเก็บน้ํานมไวใหบตุรไดโดยการ
ปฏิบัติดังนี ้

เก็บในตูเยน็ในชองธรรมดา เก็บไวไดนาน 48- 72 ชั่วโมง (Sherwen, Scoloveno,  
& Weingarten, 1999: 1008; Emily.et al, 2000: 603; Littleton & Engebretson, 2002: 990 ) 

เก็บไวในชองแชแข็ง (Freeze) ในตูเย็น 1 ประตู เก็บไวไดนาน 1 เดือน (Emily.et  
al, 2000: 603; Olds, London & Ladewig, 2000: 792) 

เก็บไวในชองแชแข็ง (Freeze) ในตูเย็น 2 ประตู เก็บไวไดนาน 3 เดือน (Scoloveno,  
& Weingarten, 1999: 1008)  

เก็บไวในชองแชแข็งที่มีอุณหภูมิ 0°C (Deep freeze) เก็บไวไดนาน 6 เดือน (Olds,  
London & Ladewig, 2000: 792; Littleton & Engebretson, 2002: 990) 
      6.2.3.3 การเก็บนมมารดาทุกครั้ง ควรระบุวนัที่และเวลาที่ปมหรือบีบน้ํานมและ
จํานวนน้ํานมไวที่ขางที่บรรจุและควรแชเย็นทันทีเทาทีจ่ะทําไดหลังจากปมหรือบีบออกจากเตานม 
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      6.2.3.4 ในกรณีที่ไมมีตูเยน็อาจใชกระตกิน้ําแข็งบรรจนุ้ํานมก็ไดแตตองมีความ
สะอาดปลอดภัยเมื่อตองการนําน้าํนมที่เก็บไวมาใช ใหใชวิธีการละลายดวยการนาํน้ํานมจากชอง 
แชแข็งมาทําใหอุนขึ้นชา ๆ โดยเปดผานน้ํา แลวนํามาแชในภาชนะน้ําอุนจนน้ํานมละลาย และถา
ตองการใหนมมารดาอุน ใหนํานมมารดาใสขวดอุนในภาชนะที่ใสน้ําอุนที่คอย ๆ รอนทีละนอย ไม
ควรรอนเกิน 37 องศาเซลเซียส ถาความรอนมากกวานี้อาจทําใหสารอาหารบางอยางที่จําเปน
สูญเสียไปโดยเฉพาะ ถาตมในน้ําเดือน จะทําใหตวัปองกนัการติดเชื้อตาง ๆ ถูกทําลายไป 
  6.2.4 สําหรับการทําใหนมละลายนั้นควรนํามาทําละลายเพยีงครั้งเดียวเมื่อนํามาละลาย
แลวอยาเก็บไปแชแข็งอีก เพราะจะปนเปอนเชื้อจุลินทรยีมาก ไมปลอดภัย ดังนัน้ นมมารดาที่จะ
บรรจุแชแข็งควรบรรจุใหพอใชในแตละครัง้ และควรนํามาใชตามลําดบัการแชแข็ง 

6.3 แนวทางการเตรียมตัวของมารดาเมื่อออกไปทําธุระหรือไปทํางานนอกบาน  การที่
มารดาหลังคลอดบุตรออกไปทํางานทําใหมารดาตองมีการผสมผสานระหวางบทบาทในครอบครัว 
การเลี้ยงดูบุตร และการทํางานในเวลาเดยีวกันอาจกอใหเกิดความยุงยาก การที่มารดาตัดสินใจ
เกี่ยวกับการใหนมบุตรเปนเรื่องที่สลับซับซอนเพราะถามารดาหยดุงานเพื่อใหนมบตุรมารดาอาจจะ
ประสบกับปญหาเศรษฐกจิและถามารดาเลิกใหนมบุตรหลังคลอดเมื่อตองกลับ ไปทํางานอาจทําให
รูสึกผิดสวนมารดาที่พยายามใหนมบุตรเมื่อกลับเขาทํางานอาจจะประสบกับปญหาตางๆ มารดา
ควรเตรียมการชวง 1-2 สัปดาหกอนกลับไปทํางาน  การปฏิบัติของมารดาชวงกลับไปทํางานมีแนว
ปฏิบัติดังนี ้(วไิลพรรณ สวัสดิ์พาณิชย, 2546)  

 6.3.1 แนวทางการเตรียมตัวของมารดากอนเริ่มกลับไปทํางานนอกบาน   
6.3.1.1 เตรียมพี่เล้ียงที่จะชวยดูแลและใหนมในชวงที่มารดาไมอยู เพื่อสราง 

ความคุนเคยระหวางพี่เล้ียงกับบุตรและสอนวิธีการใหนมมารดาจากขวดรวมทั้งวิธีการเก็บรักษานม
มารดาที่บีบใสขวด  

6.3.1.2 มารดาฝกบีบน้ํานมใสขวด ในชวงบุตรอายุ 6-8 สัปดาห เริ่มฝกบุตร 
กินมมารดาจากขวดไมควรเริ่มเร็วกวานี้เพราะบุตรยังอยูระหวางเรียนรูเร่ืองการดูดนมมารดาอยูอาจ
ติดหัวนมยางจนบุตรไมกลับมาดูดนมมารดาอีก และถาเริ่มชาบุตรจะไมยอมดูดนมจากขวด 

 6.3.2  แนวทางการปฏิบัตขิองมารดาชวงกลับไปทํางาน  
6.3.2.1 ใหนมมารดาทนัทีที่กลับจากทํางานหรืองานสิ้นสุดลงในชวงเยน็ 

เพื่อใหมีโอกาสใกลชิดกับบตุรมากที่สุด และทดแทนชวงเวลาที่ไปทํางาน 
6.3.2.2 การใหนมชวงเวลาเยน็ กลางคืน ชวงนี้บุตรอาจดูดนมมารดาถี่ขึ้น เพื่อ 

ชดเชยที่ไมไดดูดในชวงเวลากลางวัน พยายามใหบุตรดูดนมมารดาอยางนอยวันละ 4-5 มื้อ 
6.3.2.3 การใหนมบุตรในชวงสุดสปัดาห ในชวงนี้ควรใหดูดนมมารดาทั้งชวง 

กลางวันและกลางคืน เพื่อชวยกระตุนการสรางน้ํานมใหมีปริมาณมากขึ้น พรอมที่จะใหในสัปดาห
ตอไป 
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6.3.2.4 ในมารดาที่มีปริมาณน้ํานมนอยโดยเฉพาะเมื่อระยะแรกของการไป 
ทํางานและในชวงกอนสุดสปัดาหปริมาณน้ํานมนอยลง ซ่ึงเปนภาวะปกติที่อาจพบได ดังนัน้การ
ปฏิบัติตนเพื่อใหมีน้ํานมเพยีงพอเปนเรื่องสําคัญ มารดาตองรับประทานอาหารที่มีประโยชน ดื่มน้าํ 
โดยมารดาดื่มน้ําอยางนอย 1 แกว ทกุครั้งที่ปมหรือบีบน้ํานมและทกุครั้งที่ใหนม และพักผอนให
เพียงพอ เมื่อวันหยุดควรใหบุตรดูดนมเพื่อกระตุนการสรางน้ํานม เนื่องจากการปมน้ํานมคุณภาพ
หรือความสามารถนําน้ํานมออกจากเตานมมาไดไมมากเทากับการดูดนมมารดาของบุตร 
  
7. บทบาทสามีในการสนับสนุนการเลี้ยงลูกดวยนมแม 
 ใน 6-8 สัปดาหหลังคลอดถือเปนภาวะวิกฤตชวงหนึง่ของหญิงระยะหลังคลอดเนือ่งจาก
ตองปรับตัวเพือ่ทําหนาที่ในบทบาทมารดาและยังตองคงบทบาทภรรยาไวดวย การใหนมบุตรเปน
การปรับตัวในการดูแลบุตรซึ่งเปนพฤติกรรมที่หญิงหลังคลอดแสดงออก การสนับสนุนทางสังคม
เปนปจจยัหนึ่งที่มีผลตอการที่หญิงหลังคลอดแสดงพฤตกิรรมในดานบวกหรือดานลบ (Bobak & 
Jensen, 1991 อางถึงใน ปราณี พงศไพบูลย, 2544: 65) สามีเปนแหลงสนับสนุนทางสังคมที่สําคัญ
ที่สุดของมารดาเพราะสามีเปนบุคคลที่มีความใกลชิดสนิทสนมและเปนผูที่ไดรับความไววางใจ
มากที่สุด (Leiberman, 1986 อางถึงใน ศิริรัตน อังคะนาวนิ, 2544)  
 บทบาทการเปนบิดาชวงภรรยาอยูในระยะหลังคลอดบุตรนี้ถือวาเปนบทบาทที่สําคัญที่สุด
อันดับหนึ่งโดยเฉพาะบดิาทีม่ีบุตรคนแรกตองปรับตัวมากกับบทบาทใหม ปจจุบนัสภาพสังคมที่
เปล่ียนแปลงไปทําใหบทบาทหนาที่ของสามีและภรรยาใกลเคียงกัน ผูเปนบิดาจึงตองปรับบทบาท
ใหเหมาะสมกบัสภาพสังคมที่เปล่ียนแปลงไป บทบาทของสามีในการชวยเหลือภรรยาในระยะหลงั
คลอดที่สําคัญพึงปฏิบัติมี 3 ดาน ไดแก การจัดหาเลีย้งครอบครัว การปกปองคุมครองภรรยาใน
ระยะหลังคลอด และการเลี้ยงดูบุตร (วิไลพรรณ  สวัสดิ์พาณิช, 2546: 36) ในดานการสงเสริมการ
เล้ียงลูกดวยนมแมนั้นเปนสวนหนึ่งของบทบาทบิดาในการเลี้ยงดูบุตร ซ่ึงบิดาจะมบีทบาทเกี่ยวกบั
การดูแลสุขภาพทางดานรางกายของบุตรซึ่งเปนการตอบสนองความตองการทางดานรางกายของ
บุตรซึ่งมีความสําคัญและเปนสิ่งจําเปนตอการเจริญเติบโตของบุตร บิดาควรมีการแสวงหาความรู
เกี่ยวกับการเลี้ยงดูบุตรรวม ทั้งควรมีการเลี้ยงดูบุตรดวยตนเองใหครอบคลุมในเรื่องการดูแลใหบุตร
ไดรับสารอาหารตางๆ เพียงพอกับความตองการของรางกาย บิดาควรสนับสนุนและเปนกําลังใจให
มารดาเลี้ยงบุตรดวยนมมารดา การดูแลบตุรใหไดรับความสุขสบาย บิดามีสวนสําคัญในการดูแล
บุตรใหไดรับความสุขสบายทางดานรางกายทั่วไป ตลอดจนชวยเหลือมารดาในการเลีย้งดูบุตร เชน 
การอุมบุตร การเปลี่ยนผาออม การชวยเหลือมารดาในขณะอาบน้ําบตุร (วิไลพรรณ สวัสดิ์พาณชิ, 
2546: 37) 
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การปฏิบัติตามบทบาทบิดาตามที่สังคมคาดหวัง มีโอกาสเกิดปญหาขึ้นไดเนื่องจาก 
มโนทัศนของบทบาทบิดาหรือบทบาทตามการรับรูของบิดาและบทบาทที่คาดหวังของสังคมหรือ
บุคคลอื่นมีความไมตรงกันหรือไมสอดคลองกัน โดยสังคมหรือบุคคลอื่น คาดหวังใหบุคคลผูเปน
บิดาควรทําอยางหนึ่งในขณะที่บิดารับรูวาตนเองควรกระทําอีกอยางหนึ่งฉะนัน้เพื่อเปนการปองกนั
การเกิดปญหาดังกลาวขึ้น มคีวามจําเปนทีจ่ะตองเผยแพร สงเสริม ประชาสัมพันธใหบิดาไดรูและ
เขาใจวา สังคมมีความคาดหวังในบุคคลที่เปนบิดามีบทบาทอยางไรในการเลี้ยงดบูุตร ทั้งนี้เพื่อเปน
การกระตุนและสงเสริมใหบดิามีการยอมรบับทบาทตามคาดหวังของสงัคม  (พูนสุข  ชวยทอง, 
2548: 127-128) 

จากการทบทวนวรรณกรรม การที่สามีสนับสนุนการเลี้ยงลูกดวยนมแมสงผลใหมารดามี
การปฏิบัติในการเลี้ยงลูกดวยนมแมไดดกีวามารดามารดาที่ไมไดรับการสนับสนุนจากสามี (เกษร 
ลักษิตานนท, 2532; พิพัฒน ฟูศรีนวล, 2534; สุภาวดี เหลืองขวัญ, 2536; Chantira Wannarachoo, 
2003) ผูวิจัยจงึไดนําแนวคดิการสนับสนุนทางสังคมของ House (1981) มาเปนแนวทางในการให
ความรูแกสามใีนการสนับสนุนการเลี้ยงลูกดวยนมแม โดยรูปแบบของพฤติกรรมในการใหแรง
สนับสนุนทางสังคมของ เฮาส House (1981) ไดแบงออกเปน 4 ดานคือ (House & Kahn cite in 
Cohen & Syme eds, 1985) 

1. การสนับสนุนทางอารมณ (Emotional support)  เปนการใหการยกยอง ความรัก ความ 
ผูกพัน ความไววางใจ การยอมรับนับถือ ความหวงใย ความจริงใจ ความเอาใจใส และความเหน็ใจ  

2. การสนับสนุนทางดานการประเมินเปรียบเทียบ (Appraisal support ) เปนการใหขอมลู 
เพื่อนําไปใชในการประเมนิตนเอง หรือการเรียนรูตนเองไดแก การเห็นพอง การรับรอง การให
ขอมูลปอนกลับ ซ่ึงทําใหเกดิความมั่นใจ และนําไปเปรียบเทียบตนเองกับผูอยูรวมในสังคม 

3. การสนับสนุนดานขอมูลขาวสาร (Information support) คือ การใหคําแนะนํา  
ขอเสนอแนะ การตักเตือนการใหคําปรึกษา และการใหขอมูลขาวสาร แนวทางเลอืกหรือแนวทาง
ปฏิบัติที่สามารถนําไปใชในการแกไขปญหาที่เผชิญอยูได 

4. การสนับสนุนดานวัสดุ ส่ิงของ การเงิน และแรงงาน (Instrumental support) เปนการ 
ใหความชวยเหลือโดยตรงตอบุคลในเรื่อง วัสดุส่ิงของ เงิน แรงงาน เวลา เมื่อถึงเวลาที่ตองการ 
 
8. การสงเสริมการรับรูความสามารถของมารดารวมกับการสนับสนุนของสาม ี 

การรับรูความสามารถของตนเองเปนสวนหนึ่งของกระบวนการทางความคิดและเปน
ตัวเชื่อมระหวางการรับรูและการกระทํา ซ่ึงมีอิทธิพลตอการเรียนรูและเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมของ
บุคคล และจากการทบทวนวรรณกรรมซึ่งพบวา การสนบัสนุนทางสังคมมีผลตอการปฏิบัติเกี่ยวกับ
การเลี้ยงลูกดวยนมแม ดังนัน้ในการศึกษาครั้งนี้ผูวิจัยจึงไดนําแนวคดิทฤษฎีการรับรูความสามารถ
ของตนเองของ Bandura (1997) และไดนําแนวคิดการสนับสนุนทางสังคม ของ House (1981) 
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รวมกับการทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวของ มาใชเปนแนวทางในการจัดโปรแกรมสงเสริมการรับรู
ความสามารถรวมของมารดากับการสนับสนุนของสามี เพื่อใหมารดาสามารถปฏิบัติการเลี้ยงลูก
ดวยนมแมไดอยางถูกตองเหมาะสม  

8.1 การสนับสนุนของสามีในการสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแม 
การสนับสนนุทางสังคมมีผลทําใหมารดามกีารปฏิบัติเกีย่วกบัการเลีย้งลูกดวยนมแมไดอยาง 

เหมาะสม ผูวจิัยจึงจัดใหสามีของมารดาไดเขารวมกจิกรรม โดยอธิบายใหมารดาและสามีเขาใจถึง
ความสําคัญของการสนับสนุนของสามีในการสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแม และผูวิจยัใหความรู
แกมารดาและสามีถึงแนวทางสนับสนุนของสามีในการสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแม โดยใช
แนวคดิการสนับสนุนทางสงัคมของ House (1981) ซ่ึงผูวิจัยไดอธิบายถึงแนวทางการสนับสนุน
ของสามีในการการสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแม ซ่ึงประกอบดวย 4 ดาน คือ 

        8.1.1  การสนับสนุนทางดานอารมณ คือ การที่สามีสนใจเอาใจใสตอมารดาที่ให 
นมบุตร โดยเริ่มตั้งแตการตัดสินใจ ในการเลี้ยงลูกดวยนมแม หากสามีมีสวนในการตัดสินใจก็
เขาใจมารดาถงึความเหนื่อยลา การเปลี่ยนแปลงทางอารมณ ซ่ึงจะมีผลตอการผลิตน้ํานม ถามารดา
เครียดจะทําใหรางกายผลิตน้ํานมนอย สามีจึงชวยไดโดยการใหความเขาใจ เหน็ใจ มีผลทําให
มารดาสามารถปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแมไดและทําใหการเลี้ยงลูกดวยนมแมประสบความสําเร็จ  
 8.1.2 การสนับสนุนทางดานการประเมิน คือ การสนับสนุนที่สามีมีตอมารดาหลัง
คลอดเพื่อใหเกิดความเชื่อมั่นในการตัดสนิใจที่จะเล้ียงลูกดวยนมแมวาเปนสิ่งที่ถูกตอง ไดรับการ
เห็นดวยจากสามีทําใหมารดาเกิดความมั่นใจในการเลี้ยงลูกดวยนมแม เมื่อเปรียบเทียบกับสังคม
รอบดาน ในทางกลับกนัหากมารดาหลังคลอดเกิดความไมมั่นใจหรือไมเห็นดวยจากสามีในการ
เล้ียงลูกดวยนมแมก็จะทําใหมารดาไมประสบความสําเร็จในการเลี้ยงลูกดวยนมแม โดยใหมารดา
หลังคลอดและสามีมีการตกลงรวมกันในการเลี้ยงลูกดวยนมแม 
 8.1.3 การสนับสนุนทางดานขอมูลขาวสาร คือ การทีส่ามีของมารดาหลังคลอดสนใจ
ศึกษาความรูเกี่ยวกับการเลีย้งลูกดวยนมแม สามารถใหความรู ขอแนะนํา และเปนที่ปรึกษาแก
มารดาไดแกการวางแผนรวมกันในการเลีย้งลูกดวยนมแมวาจะเลี้ยงลูกดวยนมแมนานเทาใดหากมี
ปญหาจะสามารถปรึกษาหนวยงานใด 

        8.1.4 การสนับสนุนทางดานเครื่องมอื สิ่งของ เงนิหรือแรงงาน คือ การที่สามีของ
มารดาหลังคลอดชวยแบงเบาภาระงาน ไดแก การชวยเปลี่ยนผาออม อาบน้ํา ซ้ือของเครื่องใช ทําให
มารดามีเวลาในการเลี้ยงลูกดวยนมแม 

8.2 การสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเอง  
โดยใชแหลงสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเองทั้ง 4 แหลง ซ่ึงมีรายละเอียดดังนี ้
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  8.2.1  การไดรับคําแนะนําหรือชักจูงดวยคาํพูด  โดยการใชคําพูดชี้แจง อธิบายให 
ความรู คําแนะนํา และกระตุนชวนใหมารดาหลังคลอด เชื่อวาตนมีความสามารถที่จะประสบ
ความสําเร็จในการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแม โดยมีกจิกรรมดังนี ้ คือ ผูวิจัยพูดชี้แจงอธิบายให
ความรู คําแนะนํา การใหความรูเปนรายกลุม โดยมีเนือ้หาเกีย่วกับประโยชนของการเลี้ยงลูกดวย
นมแม แนวทางการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแม การปฏิบัติของมารดาในระยะใหนมบุตร แนว
ทางการปองกนัและการปฏบิัติเมื่อมีปญหาเกี่ยวกับการเลี้ยงลูกดวยนมแม แนวทางการเตรียมตัว
ของมารดากอนเริ่มกลับไปทํางานนอกบาน และแนวทางการปฏิบัติของมารดาชวงกลับไปทํางาน  

ผูวิจัยพูดชี้แจง อธิบายใหความรู คําแนะนํา โดยการใหความรูเปนรายกลุม  
เนื่องจากการสอนเปนรายกลุม วิธีนี้มีผลดี คือ 1) ชวยใหผูเรียนมีการเรียนรูจากการแลกเปลี่ยน
ความรู ความคิดเห็น และประสบการณซ่ึงกันและกัน 2) ชวยใหผูเรียนเกดิแรงจูงใจในการเรียนรู
เพราะเมื่อผูเรียนมีปญหาคลายกัน ไดพบปะกัน ทําใหทราบวาตนไมไดประสบปญหาตางๆ เพียงคน
เดียว จะชวยใหตางคนตางเกิดกําลังใจ เปนแรงกระตุนใหเกิดความอยากเรียนรูมากขึ้น 3) ชวยให
ผูเรียนไดเรียนรูและมีการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมทั้งทางดานพุทธิพิสัย เจตพิสัย และทักษะพิสัย  
4) ประหยดัเวลาและคาใชจายในการใหความรู (จินตนา  ยูนิพันธุ , 2532: 383-385 อางถึงใน กมล
รัตน  ศักดิ์สมบูรณ, 2534 ) 

      8.2.2 การเรียนรูผานตวัแบบหรือประสบการณของผูอ่ืน โดยจดัใหมารดาหลงัคลอด
เห็นและสังเกตการกระทําของตัวแบบและประสบการณที่ประสบผลสําเร็จในการเลี้ยงลูกดวยนมแม 
โดยมีกิจกรรมดังนี้คือ โดยการใหมารดาสงัเกตการสาธิตวิธีการอุมบุตรดูดนม การใหนมบุตร การ
ประคบเตานม การเตรียมและการบีบน้ํานมเก็บ การใชถุงเก็บน้ํานม การใชปทุมแกว และแผนซับ
น้ํานม ผานตัวแบบ คือ การดูวีดีทัศนเร่ือง อุมลูกดูดนมแมอยางถูกวิธี แมทํางานกับการเลี้ยงลูกดวย
นมแม ผูวิจยัสาธิตวิธีการประคบเตานมโดยใหมารดา 1 ราย เปนแบบในการสาธิต แจกคูมือเรือ่ง 
การเลี้ยงลูกดวยนมแม ผูวจิัยสาธิตวิธีการบีบน้ํานมโดยใชแบบจําลองเตานม สาธิตวิธีการใชถุงเก็บ
น้ํานม การใชปทุมแกวและแผนซับน้ํานม   ในกิจกรรมที่จัดใหมารดาไดเหน็และสังเกตการกระทํา
ของตัวแบบหรือประสบการณ ผานวีดีทัศน คูมือ และการสาธิต เนื่องจากวดีีทัศน คูมือ และการ
สาธิต มีคุณสมบัติ ขอดีและขอเสียดังนี ้

   8.2.2.1 วีดีทัศนจัดเปนสื่อการเรียนการสอนที่มีประสิทธิภาพสูงประเภทหนึ่ง  
เนื่องจากความสามารถของตัวส่ือสามารถตอบสนองการเรียนรูของผูเรียนไดอยางมีประสิทธิภาพ 
โดยเฉพาะกิจกรรมที่มีขั้นตอนการปฏิบัติที่ซับซอนซ่ึงผูเรียนไมสามารถเรียนรูไดจากการนําเสนอ
โดยใชภาพนิ่ง เชน รูปภาพ การใชวีดีทัศนในการเรียนการสอนจะทําใหผูเรียนสามารถปฏิบัติตาม
ภาพในจอโทรทัศนซ่ึงเปนภาพเคลื่อนไหวที่ผูเรียนเห็นพรอมทั้งเสียงที่บรรยายรายละเอียดการ
ปฏิบัติในภาพ ผูเรียนสามารถหยุดภาพไวชั่วคราว หรือถอยหลังภาพ หรือเลนไปขางหนา เพื่อเลือก
ฝกปฏิบัติบางกิจกรรมไดตามความตองการ (จิรพรรณ  พีรวุฒิ, 2542: 66)  
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  ในการวิจัยครั้งนี้ส่ือการสอนที่เปนวดีีทัศนในรูปวีซีดีจดัทาํโดยสมาคมกมุารแพทย 
แหงประเทศไทยสนับสนุนจากสํานักงานหลักประกนัสุขภาพแหงชาต ิ เร่ือง อุมลูกดูดนมแมอยาง
ถูกวิธี (ความยาว 4 นาที 43 วินาที) และ เร่ือง แมทํางานกับการเลี้ยงลูกดวยนมแม (ความยาว 12 
นาที 7วินาท)ี นํามาใชประกอบการทํากิจกรรมการสอน 

8.2.2.2 หนังสือคูมือ (Hand book) หนังสือคูมือ เปนสื่อการสอนชนิดหนึ่ง  
ส่ือการสอนหมายถึง ตัวกลางที่นําความรูจากผูสอนไปสูผูเรียน ทําใหการเรียนการสอนเปนไปตาม
วัตถุประสงคที่วางไวเนื่องจากสื่อการสอนชวยใหเขาใจสิ่งที่เปนนามธรรมจากการที่สามารถ
ถายทอดออกมาเปนรูปธรรมไดดยีิ่งขึ้น หนังสือคูมือสามารถใชไดทัง้เปนสื่อหลักและสื่อประกอบ 
การสอนชวยใหผูเรียนสามารถเรียนรูไดดวยตนเอง หนังสือคูมือเปนสื่อการเรียนการสอนประเภท
ส่ิงตีพิมพซ่ึงมีทั้งขอดีและขอเสียดังนี้ (กิดานันท มลิทอง, 2543: 85) 

ขอดี เปนวิธีการเรียนรูที่ดีที่สุด สามารถอานไดตามอัตราความสามารถของแตละ 
บุคคล เหมาะสําหรับการอางอิงหรือทบทวน เหมาะสําหรับการแจกเปนจํานวนมาก และสะดวกใน
การแกไข และชวยใหผูรับความรูไมจําเปนตองบันทึกการบรรยาย 

ขอเสีย ตนทุนการผลิตคอนขางสูงถาใหไดส่ิงตีพิมพที่มคีุณภาพดี บางครั้งขอมูล 
ลาสมัย ตองปรับปรุงอยูเสมอ และผูที่ไมรูหนังสือไมสามารถอานได 

  ในการวิจัยคร้ังนี้ส่ือการสอนที่เปนหนังสือคูมือที่ผูวิจัยนํามาใชประกอบการสอน 
คือ คูมือเรื่องการเลี้ยงลูกดวยนมแม เพื่อใหมารดาเกดิการเรียนรูและเปนแนวทางใหเกิดพฤติกรรม
การปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแมไดอยางถูกตองเหมาะสม และคูมือบิดากับการสนบัสนุนการเลี้ยง
ลูกดวยนมแม เพื่อใหสามีของมารดาหลังคลอดใชเปนแนวทางในการสนับสนุนและสงเสริมการ
เล้ียงลูกดวยนมแม 

     8.2.2.3 การสาธิต (Demonstration) เปนกลยุทธที่สําคัญในการสอนผูรับบริการ
ในโรงพยาบาลโดยมีจุดมุงหมายเพื่อใหผูรับบริการไดเกิดการเรยีนรูทั้งทางดานทักษะและ ความรู 
(นที เกื้อกูลกิจการ, 2541: 197) เปนการแสดงใหดูเปนตัวอยางเพื่อใหผูเรียนไดมีความเขาใจใน
หลักการและกระบวนการ ผูเรียนจะเกดิการเรียนรูจากการสังเกต การฟง การกระทําหรือการแสดง 
ประโยชนของการสาธิต คือ จะชวยใหผูเรียนไดเห็นวิธีการตามลําดับขั้นตอนอยาชัดเจน ทําใหเกิด
ความเขาใจอยางแจมแจง และเกดิความมั่นใจในตนเองวาสามารถทําได เปนการเรียนรูที่นาสนใจ 
เพราะผูเรียนไดมีโอกาสเห็นการปฏิบัติ และไดมีสวนรวมในกิจกรรมนั้นๆ สามารถจดจําและ
นําไปใชได   

 ในการวิจัยคร้ังนี้ผูวิจยัจัดกิจกรรมสาธิตประกอบการสอน ดังนี้ การประคบเตานม 
การเตรียม อุปกรณสําหรับเกบ็น้ํานม  วิธีการบีบน้ํานมโดยใชแบบจําลองเตานม  วิธีการเก็บน้ํานม 
และการใชปทมุแกวและแผนซับน้ํานม เพือ่ชวยใหมารดาเกิดการเรยีนรูซ่ึงไดจากการสังเกต การฟง 
การกระทําหรอืการแสดง 
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       8.2.3 การมีประสบการณ หรือการกระทําท่ีประสบผลสําเร็จดวยตนเอง 
การกระทํากิจกรรมจนเกิดความสําเร็จจะชวยสงผลใหบุคคลมีการรับรูความ 

 สามารถของตนเองสูงซึ่งถาหากใหกระทาํกิจกรรมนั้นอีกหรือกระทํากิจกรรมที่มีลักษณะคลายคลึง
กันตนจะสามารถกระทํากิจกรรมนั้นไดสําเร็จ ผูวิจยัจัดใหมารดาไดมีประสบการณตรงจากการ
จําลองทําและทําไดสําเร็จดวยตนเอง โดยวธีิการฝกทักษะการอุมบุตรดูดนม การประคบเตานม การ
เตรียมอุปกรณสําหรับเก็บน้ํานม  วิธีการบบีน้ํานม  วิธีการใชถุงเก็บน้ํานม  

       8.2.4 การกระตุนเราทางอารมณ 
ในการตัดสนิความสามารถของตนเองของบุคคลสวนหนึ่งอาศัยอาการแสดงทาง 

กาย และสภาพอารมณที่ถูกกระตุนเมื่อเผชิญกับภาวะเครียด หรือสถานการณที่คกุคามจะมีผลตอ
ความรูสึกในทางลบ เชน เกิดความกลัว ความวิตกกงัวล ทําใหการรับรูความสามารถของตนเอง
ลดลง ซ่ึงโดยทั่วไปคนเรามกัจะทอถอย และคิดถึงความลมเหลวมากกวาจะคาดหวังถึงความสําเร็จ 
เมื่ออยูในภาวะเหนื่อยลาหรอืตึงเครียด เพราะคนเรามกัจะตีความหมายของปฏิกิริยาความเครยีดวา
เปนผลมาจากการไมมีความสามารถดีพอ หากบุคคลมีความกลัวหรือความวิตกกังวลมากขึ้นจะขาด
ความเชื่อมั่นในตนเองไมสามารถที่จะแสดงออกไดดีนําไปสูการรับรูถึงความลมเหลวไรความ 
สามารถและมักจะหลีกเลี่ยงการกระทําพฤติกรรมหรือเผชิญกับสถานการณนั้น แตถาบุคคลสามารถ
ลดหรือระงับการถูกกระตุนทางรางกายและอารมณได จะทําใหการรบัรูความสามารถของตนเองดี
ขึ้นและทําใหสามารถแสดงออกถึงความสามารถไดดขีึ้น (สมโภชน  เอี่ยมสุภาษิต,2541: 60) ดังนัน้
ผูวิจัยจึงไดจัดกิจกรรมเพื่อลดการกระตุนเราทางอารมณโดยเปดโอกาสใหมารดาระบายความรูสึก 
โดยผูวิจยัรับฟง ใหคําปรึกษา และใหกําลังใจ เพื่อลดความเครียดและความวิตกกังวลของมารดา 

  8.3 การติดตามเยี่ยม  
การใหคําแนะนําและตดิตามเยี่ยมหรือโทรศัพทติดตอมารดาในชวง 2 สัปดาหแรกหลัง

ออกจากโรงพยาบาล ทําใหมารดาเกิดความมั่นใจในความสามารถของตนอีกครั้ง (สุสัณหา ยิ้มแยม 
และคณะ,2545)  โดยผูวิจยั ติดตามเยีย่มมารดาโดยการเยี่ยมทางโทรศัพท สัปดาหละ 1 คร้ัง ใน
สัปดาหที่ 1 และ 2 หลังคลอด โดยสอบถามถึงปญหาเกี่ยวกับการเลีย้งลูกดวยนมแม ใหคําแนะนาํ
และใหกําลังใจ  ในสัปดาหที่ 4 หลังคลอด ผูวิจยัติดตามเยี่ยมมารดาที่บาน เมื่อเสร็จกิจกรรมเยี่ยม
บานผูวิจยัใหมารดาตอบแบบประเมินการรบัรูการไดรับการสนับสนุนทางสังคมจากสามี 
9. งานวิจัยท่ีเก่ียวของ 
 9.1 งานวิจัยท่ีเก่ียวของกับการเลี้ยงลูกดวยนมแม 
 ศิรินุช พินิจกจิ (2534) ศึกษาผลของการสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแมตอการปฏิบัติและ
ความพึงพอใจของมารดาในการเลี้ยงลูกดวยนมแม กลุมตัวอยาง คือ มารดาครรภแรกที่มาคลอดที่
โรงพยาบาลชัยนาท จํานวน 80 ราย โดยแบงออกเปน 2 กลุมๆละ 40 ราย ดวยการคัดเลือกแบบ
เจาะจง มารดากลุมทดลองไดรับการสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแมในระยะหลังคลอด สวนมารดา



 41 

กลุมควบคุมไดรับการพยาบาลตามปกติจากโรงพยาบาล พบวา ในระยะแรก (วันที ่ 3 หลังคลอด) 
กลุมทดลองมีสัดสวนของการเลี้ยงลูกดวยนมแมมากกวากลุมควบคุมอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่
ระดับ .01 

สุภาวดี เหลืองขวัญ (2536) ศกึษาการอยูไฟและปจจยับางประการที่มีอิทธิพลตอพฤติกรรม
การเลี้ยงลูกดวยนมแม กลุมตัวอยาง คือ หญิงหลังคลอดที่มีคุณสมบตัิตามที่ผูวิจัยกาํหนดไวและมา
คลอดที่โรงพยาบาลชุมชน จํานวน 3 แหงในจังหวัดบุรีรัมย ติดตามไปสัมภาษณขณะพกัฟนอยูที่
บานภายใน 16 วันหลังคลอด จํานวน 200 ราย พบวา กลุมตัวอยางมีพฤติกรรมการเลี้ยงลูกดวยนม
แมถูกตองระดบัดี รอยละ 1.5 คือ อยูกับลูกตลอดเวลาหลังคลอด 24 ชั่วโมง ใหลูกดดูหัวน้ํานม ให
ลูกดูดนมสลับกันทั้งสองขางในแตละครั้ง ใหลูกดดูนมไดถูกวิธีโดยใหลูกอมหัวนมใหลึกจนเหงอืก
กดอยูบนลานนม มารดามพีฤติกรรมมีพฤติกรรมการเลี้ยงลูกดวยนมแมถูกตอง ระดับปานกลาง 
รอยละ 84 คือ เร่ิมใหลูกดดูนมภายในครึ่งถึงหกชั่วโมงหลังคลอด  ความบอยของการใหลูกดดูนม 
ใหนมลูกเมื่อเขาใจวาลูกหิว มารดาที่มีพฤติกรรมการเลี้ยงลูกดวยนมแมถูกตอง ระดบันอยมีรอยละ 
14.5  ไดแกการใหนมแมอยางเดยีว การใหนมลูกมื้อตอไปเริ่มใหลูกดูดขางที่คางจากคราวทีแ่ลว 
สวนพฤติกรรมการเลี้ยงลูกดวยนมแมทีไ่มถูกตอง คือ กลุมตัวอยางทุกรายปฏิบัตไิมถูกตองในเรื่อง
ใหหวันมยาง และปอนน้ําใหลูก ปจจยัดานแรงสนับสนนุทางสังคมจากญาติและสามี โดยหญิงหลัง
คลอดที่ไดรับการสนับสนุนทางสังคมจากญาติและสามีระดับมากจะมพีฤติกรรมการเลี้ยงลูกดวย
นมแมดกีวาหญิงหลังคลอดที่ไดรับการสนับสนุนทางสงัคมจากญาติและสามีระดับนอย 

สรัญญา จิตรเจริญ ( 2537) ศึกษาความสมัพันธระหวางปจจัยบางประการ การสนบัสนุน
จากคูสมรส การรับรูของมารดาเกี่ยวกับการเล้ียงลูกดวยนมแม กับระยะเวลาในการเลี้ยงลูกดวยนม
แมในมารดาทีท่ํางาน กลุมตวัอยาง คือ มารดาหลังคลอดที่ทํางานมีบุตรอายุระหวาง 1-12 เดือนและ
หยานมแลวจาํนวน 150 ราย โรงพยาบาลศูนยราชบุรี โรงพยาบาลแมและเดก็ ศูนยสงเสริมสุขภาพ
เขต 4 คลินิกเอกชน และในชุมชนที่มารดาหลังคลอดทํางาน จากการศึกษาพบวา ปจจัยบางประการ 
ไดแก ระยะพักหลังคลอด ระยะเวลาที่บุตรเร่ิมไดรับนมผสมและระยะเวลาที่บุตรเร่ิมไดรับอาหาร
เสริมมีความสัมพันธทางบวกกับระยะเวลาในการเลี้ยงลูกดวยนมแมอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่
ระดับ .001, .001, และ .01 ตามลําดับ สวนประสบการณการไดรับหวันมยาง มีความสัมพันธทางลบ
กับระยะเวลาในการเลี้ยงลูกดวยนมแมอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .001 การสนับสนุนจากคู
สมรสมีความสัมพันธทางบวกกับระยะเวลาในการเลี้ยงลูกดวยนมแมในมารดาที่ทํางาน อยางมนีัย 
สําคัญทางสถิติที่ระดับ .01 การรับรูของมารดาเกี่ยวกบัการเลี้ยงลูกดวยนมแมมีความสัมพันธทาง 
บวกกับระยะเวลาในการเลี้ยงลูกดวยนมแมในมารดาที่ทาํงาน อยางมีนยัสําคัญทางสถิติที่ระดับ .001 
ตัวแปรที่สามารถทํานายระยะเวลาในการเลี้ยงลูกดวยนมแมในมารดาที่ทํางานไดคือระยะเวลาที่
บุตรเริ่มไดรับนมผสม ประสบการณการไดรับหวันมยาง การรับรูของมารดาเกี่ยวกับการเลี้ยงลูก
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ดวยนมแม โดยตวัทํานายสามตัวนี้ สามารถอธิบายความผันแปรของระยะเวลาในการเลี้ยงลูกดวย
นมแมไดรอยละ 52.61อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .001 
 กาญจนา คําด ี ( 2537) ศึกษาปจจยัที่เกีย่วของกับระยะเวลาในการเลี้ยงลูกดวยนมแม กับ
ระยะเวลาในการเลี้ยงลูกดวยนมมารดาของมารดาที่ทํางานนอกบาน  กลุมผูใหขอมูลสําคัญเปน
มารดาหลังคลอด จํานวน 18 ราย ณ โรงพยาบาลแมและเด็กเชยีงใหม โดยการใชแบบสัมภาษณ
แบบเจาะลึก และการสังเกตแบบไมมีโครงสราง ผลการศึกษาพบวา ปจจัยที่สนับสนุนใหกลุมผูให
ขอมูลสําคัญสามารถเลี้ยงทารกดวยนมมารดาภายหลังจากการเริ่มออกไปทํางานนอกบาน คือ ความ
ตั้งใจ คําแนะนําและการชวยเหลือของบุคลากรสารธารณสุข ความรูสึกผูกพันกับบุตรและการเห็น
คุณคาของน้ํานม การเอาอยางญาติพี่นองและเพื่อนบาน การไดรับแรงสนับสนุนทางสังคม ปจจัยที่
เปนอุปสรรค คือ ความเจ็บปวยของทารก มารดาและสมาชิกในครอบครัว การไดรับนมผสมและ
อาหารเสริมโดยเรว็หลังเกดิ การเอาอยางเพื่อนบาน การทํางานนอกบาน ความตองการพักผอน ขาด
การสนับสนุนจากสามี วัฒนธรรมและความเชื่อเกี่ยวกับการงดอาหาร ขนาดเตานม รสชาติของ
น้ํานม การไดรับคําแนะนําจากบุคลากรทางการแพทยและสาธารณสุขในขณะฝากครรภ นอกจากนี้
ยังพบวา มารดาหลายรายประสบปญหาและอุปสรรคในการเลี้ยงทารกดวยนมมารดาเนื่องจากไมได
รับการติดตามเยี่ยมที่บานจากบุคลากรทางการแพทยและสาธารณสุขอยางเพยีงพอ 

ขนิษฐา เทียบทอง (2539) ศึกษาปจจัยทีม่ีอิทธิพลตอการเล้ียงบุตรดวยนมมารดาของสตรี
ในเขตกรุงเทพมหานคร ประชากรตัวอยาง 400 ราย ประชากรเปาหมายคือ สตรีที่มีบุตรคนสุดทอง
อายุต่ํากวา 3 ป ที่มารับบริการในศูนยบริการสาธารณสุขชุมชนซึ่งสังกัด กรุงเทพมหานครจํานวน 4 
แหง แหงละ 100 ราย  จากการศึกษาพบวา สตรีสวนใหญเล้ียงบุตรดวยนมมารดาเพยีงอยางเดียวใน
ระยะเวลาเฉลีย่ 2.178 เดือน  ปจจัยที่มผีลตอระยะเวลาการเลี้ยงลูกดวยนมมารดา คือ 1) อายุของ
มารดา มารดาที่มีอายุมากกวาหรือเทากับ 26 ปขึ้นไปจะเลี้ยงบุตรดวยนมมารดานานกวามารดาที่มี
อายุต่ํากวา 26 ป 2) จํานวนบุตรที่มีชีวิตโดยมารดาที่มีบตุรมากกวา 1 คนจะเลีย้งบุตรดวยนมมารดา
นานกวามารดาที่มีบุตรเพียงคนเดียว 3) รายไดครัวเรือนโดยมารดาที่มีรายไดครัวเรือนสูงจะเลี้ยง
บุตรดวยนมมารดาสั้นกวา 4) อาชีพของมารดาโดยมารดาที่ประกอบอาชีพแมบานและเกษตรกรจะ
เล้ียงบุตรดวยนมมารดานานที่สุด 5) สถานที่ทํางานของมารดาโดยมารดาที่ทํางานนอกบานจะเลี้ยง
บุตรดวยนมมารดาสั้นกวามารดาที่ทํางานในบาน 6) สถานภาพในการทํางานของมารดาโดยมารดา
ที่เปนลูกจางจะเลี้ยงบุตรดวยนมมารดาสัน้กวามารดาทีเ่ปนนายจาง 7) เขตที่อาศัยโดยมารดาที่อาศัย 
อยูในกรุงเทพฯเขตเมืองชั้นในจะเลีย้งบุตรดวยนมมารดามากที่สุด รองลงมาคือมารดาที่อาศัยอยูใน
กรุงเทพฯเขตเมือง ช้ันกลาง และชั้นนอกตามลําดับ  
 ลาวัณย รัตนเสถียร (2539) ศึกษาความสัมพันธระหวางความเชื่อเกีย่วกับการใหนมทารก 
แบบแผนการใหนมทารก กบัการเจริญเตบิโตของทารกในมารดาที่ทํางานนอกบาน กลุมตัวอยาง 
คือ มารดาซึ่งพาบุตรอายุ 4 เดือนมาตรวจสุขภาพและ รับวคัซีนที่คลินิกสุขภาพเดก็ดี หรือมารบั
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ตรวจรักษาที่แผนกผูปวยนอกของโรงพยาบาลโรงพยาบาลศิริราช โรงพยาบาลรามาธิบดี และ
โรงพยาบาลเดก็ จํานวน 100 ราย พบวา ความเชื่อเกีย่วกบัการใหนมทารก พบวามารดาสวนใหญมี
การับรูที่ถูก ตองโดยเฉพาะดานการรับรูประโยชน การรับรูอุปสรรคของการเลี้ยงลูกดวยนมแม 
และแรงจูงใจ เกี่ยวกับการเลี้ยงลูกดวยนมแม แบบแผนการใหนมทารก พบวามารดาสวนใหญเล้ียง
ดูบุตรดวยนมแมและนมผสม การใหอาหารเสริมและวธีิปฏิบัติในการใหนมบุตร พบวามารดาสวน
ใหญปฏิบัติไดถูกตอง การเจริญเติบโตของทารกสวนใหญอยูเกณฑปกติ คืออยูระหวางเปอรเซ็น 
ไตลที่ 25-75 ความเชื่อเกีย่วกับการใหนมทารก มีความสัมพันธทางบวกกับแบบแผนการใหนม
ทารกอยางมีนยัสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01 แบบแผนการใหนมทารก มีความสัมพนัธทางบวกกบั
การเจริญเติบโตของทารกอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ.001 
 อุทัยวรรณ ตรีรัตนพันธ (2539) ศึกษาปจจัยบางประการที่มีอิทธิพลตอระยะเวลาในการ
เล้ียงลูกดวยนมแมในมารดาที่ไมไดทํางานนอกบาน ศึกษายอนหลังในมารดาที่พาบุตรมารับการ
ตรวจรักษาและตรวจสุขภาพในโรงพยาบาลวชิรพยาบาล จํานวน 165 ราย  พบวา  อายุ การรับรูของ
มารดาตอการเลี้ยงลูกดวยนมแม และชนิดของนมที่บุตรไดรับขณะอยูโรงพยาบาล มีความสัมพันธ
กับระยะเวลาในการเลี้ยงลูกดวยนมแมอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05, .05 และ.001 ตามลําดับ    

อัญชลี เศรษฐเสถียร (2540)  ศึกษาเปรียบเทียบกิจกรรมการพยาบาลที่แมคาดหวงักับที่
ไดรับเกีย่วกับการสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแม กลุมตวัอยาง คือ แมที่มาฝากครรภและคลอดที่
โรงพยาบาลนครพิงคและโรงพยาบาลแมและเด็ก เชียงใหม จํานวน 183 ราย พบวา กิจกรรมการ
พยาบาลเกีย่วกับการสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแมตามที่แมคาดหวงันอยกวาตามการปฏิบัติของ
พยาบาลที่แมไดรับอยางมีนยัสําคัญทางสถิติที่ระดับ .001 ในเรื่องการชี้แจงใหหญิงตั้งครรภทุกคน
ทราบถึงประโยชนและวิธีการเลี้ยงลูกดวยนมแม การหลีกเลี่ยงการใหน้ํา นมผสม หรืออาหารอื่น
นอกจากนมแม เวนแตจะมีขอบงชี้ทางการแพทย การสนับสนุนใหลูกไดดูดนมแมทุกครั้งที่ลูก
ตองการและการหลีกเลี่ยงการใหลูกดูดหวันมยาง และหัวนมหลอก กิจกรรมการพยาบาลเกีย่วกับ
การสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแม ตามทีแ่มคาดหวังมากกวาตามการปฏิบัติของพยาบาลที่แมไดรับ
อยางมีนัยสําคญัทางสถิติที่ระดับ .001 ในเรื่อง การชวยใหแมเร่ิมใหลูกดูดนมภายในครึ่งชั่วโมงแรก
หลังคลอด   

แพรวพรรณ พลตรี (2541) ปจจยัที่มีผลตอระยะเวลาในการเลี้ยงลูกดวยนมมารดาใน
จังหวดัสกลนคร โดยศึกษายอนหลังในมารดาในจังหวดัสกลนครที่มีบุตรอายุ 1 ป และเลี้ยงลูกดวย
นมมารดา จํานวน 279 คน พบวา ปจจัยที่มีความสัมพนัธเชิงบวกกับระยะเวลาในการเลี้ยงลูกดวย
นมมารดา อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ.05 ไดแก รายไดครอบครัว ความรูเกี่ยวกับการเลี้ยงลูก
ดวยนมมารดา การปฏิบัติเกี่ยวกับการเลีย้งลูกดวยนมมารดา ภาวะสุขภาพของมารดา การไดรับ
บริการจากแหลงประโยชน การไดรับแรงสนับสนุนจากญาติใกลชิดและบุคลากรสาธารณสุข ปจจยั
ที่สามารถรวมทํานายระยะเวลาในการเลี้ยงลูกดวยนมมารดา ไดแก การปฏิบัติเกี่ยวกบัการเลี้ยงลูก
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ดวยนมมารดา ภาวะสุขภาพของมารดา  รายไดครอบครัว การไดรับแรงสนับสนุนจากญาติใกลชิด
และบุคลากรสาธารณสุข สามารถรวมทํานายระยะเวลาในการเลี้ยงลูกดวยนมมารดาไดรอยละ 24.6  
 ชุมนุมพร นติยวิบูลย (2541) ศึกษาผลของการใหคําแนะนําอยางมีแบบแผนแกหญิง
ตั้งครรภตอความสามารถตนเอง และการเลี้ยงลูกดวยนมแม ของมารดาภายหลังคลอด โรงพยาบาล
แพร กลุมตัวอยางเปนมารดาครรภแรกทีม่าฝากครรภและคลอดที่โรงพยาบาลแพร จํานวน 60 คน 
คัดเลือกกลุมตวัอยางตามคณุสมบัติที่กําหนด แลวสุมกลุมตัวอยางแบงเปนกลุมทดลองและกลุม
เปรียบเทียบ กลุมละ 30 คนกลุมทดลองไดรับคําแนะนําเรื่องการเลี้ยงลูกดวยนมแมตามรูปแบบที่
ผูวิจัยกําหนดขึ้น กลุมเปรียบเทียบไดรับคําแนะนําตามปกติจากโรงพยาบาล ผลการศึกษาพบวา 
มารดาที่ไดรับคําแนะนําอยางมีแบบแผนมคีะแนนเฉลี่ยความคาดหวังในความสามารถตนเอง ความ
คาดหวังในผลดีของการปฏิบัติตามคําแนะนํา และความรูเร่ืองการเลี้ยงลูกดวยนมแมสูงกวามารดาที่
ไดรับคําแนะนําตามปกติ มารดาที่ไดรับคําแนะนําอยางมีแบบแผนมคีะแนนเฉลี่ยพฤติกรรมการให
นมบุตรสูงกวาและมีการเลี้ยงลูกดวยนมแมอยางเดยีวในระยะ 4 สัปดาหแรกหลังคลอด มากกวา
มารดาที่ไดรับคําแนะนําตามปกติอยางมีนยัสําคัญทางสถิติ 
 อัจฉรา  มาศมาลัย, วาสนา  จิติทา, ลาวณัย ผลสมภพ และจนิดา  ลัทธลาภกุล (2544)   
รายงานการวิจยัการศึกษาความรูเกี่ยวกับการเลี้ยงลูกดวยนมแมในระยะหลังคลอดแมหลังคลอดใน
หนวยหลังคลอด โรงพยาบาลศิริราช จํานวน 200 ราย พบวา กลุมตัวอยางมีความรูเกีย่วกับการเลี้ยง
ลูกดวยนมแมโดยรวมทกุหมวดในระดบัความรูคอนขางมาก (X = 21.13, SD = 6.24) เมื่อพิจารณา
รายหมวดพบวา กลุมตวัอยางมีความรูหมวดความรูเกี่ยวกับวิธีการใหนมแม (X = 7.42, SD = 2.35) 
และหมวดความรูทั่วไปเกีย่วกับการแกไขปญหาการเลี้ยงลูกดวยนมแม (X= 6.10, SD = 2.70) อยูใน
ระดับคอนขางมากทั้งสองหมวด และมีความรูในระดับมากในหมวดประโยชนของการเลี้ยงลูกดวย
นมแม (X = 7.61, SD = 2.08) 
 สํานักสงเสริมสุขภาพ กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข (2544) รายงานการประเมินผล
งานสงเสริมสุขภาพในแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติฉบับที ่ 8 งานอนามัยแมและเดก็: 
การเลี้ยงลูกดวยนมแม ประชากรเปาหมายคือ กลุมแมที่มีลูกอายุไมเกนิ 1 ป โดยการสุมกลุมตัวอยาง 
ไดกลุมตัวอยาง จํานวน 3,656 ผลการเก็บรวบรวมขอมลูไดรับเพียง 2,983 คิดเปนรอยละ 81.6 ผล
การศึกษาพบวาอัตราการเลี้ยงลูกดวยนมแมอยางเดยีว 4 เดือนเทากบัรอยละ 16.3 ปญหาและ
อุปสรรคที่พบที่ทําใหไมสามารถเลี้ยงลูกดวยนมแมอยางเดียว 4 เดือน คือ อาชีพของมารดาที่ตอง
กลับไปทํางานเมื่อลาคลอดครบกําหนด สาเหตุที่แมหยดุใหลูกกินนมแมมากที่สุดคอื การทํางาน
ของแมคิดเปนรอยละ 51 รองลงมาคือ มารดาประสบปญหาการเลี้ยงลูกดวยนมแมคดิเปนรอยละ 32 
 สุพัตรา สุทธิประภา (2544) ศึกษาการสนับสนุนของที่ทํางานในการเลี้ยงบุตรดวยนม
มารดาในมารดาที่ทํางานนอกบาน กลุมตัวอยาง คือ มารดาที่นําบุตรมาตรวจสุขภาพและฉีดวัคซีนที่
คลินิกสุขภาพเด็กดีที่โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม โรงพยาบาลแมและเดก็เชียงใหม และ
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มารดาที่นําบุตรมาฝากเลี้ยงที่ศูนยศึกษาเดก็เล็กคณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยเชียงใหม จํานวน 
200 ราย พบวา  1)  กลุมตัวอยางยังคงเลี้ยงบุตรดวยนมมารดาอยางตอเนื่องถึง 4 เดอืน มีรอยละ  
61.5 ซ่ึงประกอบดวยการเลี้ยงบุตรดวยนมมารดารอยละ 17.5 สวนการเลี้ยงบุตรดวยนมมารดา
รวมกับนมผสมมีรอยละ 44.0 และการเลี้ยงบุตรดวยนมผสมมีรอยละ 38.5  2) กลุมตัวอยางสวนมาก
ไดรับการสนบัสนุนของที่ทํางานในการเลี้ยงบุตรดวยนมมารดาในมารดาอยูในระดับนอย ยกเวน
การไดรับสิทธิและการไดรับเงินเดือนในระหวางลาพักหลังคลอด การมีตูเย็นหรือภาชนะสําหรับ
เก็บน้ํานมมารดาที่บีบหรือปมไวในที่ทํางาน และการไดรับสถานภาพการทํางานเชนเดิมเมื่อกลับ
เขาทํางาน ซ่ึงไดรับการสนบัสนุนอยูในระดับมาก 

สุสัณหา ยิ้มแยม และคณะ (2545) ศึกษาผลการติดตามเยี่ยมและการใหคําแนะนําตอการ
ปฏิบัติการใหนมมารดาแกบตุรในมารดาทีท่ํางานนอกบาน กลุมตัวอยาง คือ มารดาที่มาคลอดที่
โรงพยาบาลมหาราชนครเชยีงใหม และโรงพยาบาลแมและเดก็จังหวดัเชียงใหม จํานวน 107 ราย 
แบงเปนกลุมทดลองจํานวน 107 ราย กลุมควบคุม จํานวน 205 รายโดยกลุมทดลองจะไดรับ
คําแนะนําและการติดตามเยี่ยมหลังคลอด และกลุมควบคมุซึ่งไดรับการดูแลตามปกติ พบวา มารดา
กลุมที่ไดรับคําแนะนําในการใหนมมารดาและการติดตามเยี่ยมหลังคลอดมีอัตราการใหนมมารดา
แกบุตรใน 4 เดือนแรกหลงัคลอด สูงกวามารดาหลังคลอดที่ทํางานนอกบานกลุมที่ไดรับการดแูล
ตามปกติอยางมีนยัสําคัญทางสถิติที่ระดับ .001 

จีรวรรณ  วรรณโร และประวิทย วรรณโร (2546)  ศึกษาการเลีย้งลูกดวยนมแมที่บาน: 
การศึกษาที่โรงพยาบาลศูนยหาดใหญ กลุมตัวอยาง คือ มารดาที่มาคลอดที่โรงพยาบาลและนําทารก
มาตรวจตามนดัที่โรงพยาบาลหาดใหญ จํานวน 200 คน พบวา มารดาที่เล้ียงลูกดวยนมแมอยางเดยีว
รอยละ 42 มารดากลุมที่เล้ียงลูกดวยนมผสมเกือบทุกครั้งมีรอยละ 10 สาเหตุสําคัญที่มารดา
จําเปนตองเลี้ยงลูกดวยนมผสมคือมารดาตองออกไปทํางานนอกบาน เมื่อมีปญหาเกีย่วกับการเลี้ยง
ลูกดวยนมแม มารดาถึงรอยละ 50 ไมทราบวาจะขอคําแนะนําปรกึษาจากที่ใด 
 Chantira Wannarachoo (2003) ศึกษาประสิทธิผลของโปรแกรมสงเสริมการเลี้ยงลูกดวย
นมแมเพยีงอยางเดียวอยางนอย 6 สัปดาหในหญิงหลังคลอด ศูนยสงเสริมสุขภาพเขต 1 
กรุงเทพมหานคร กลุมตัวอยาง คือ หญิงตั้งครรภที่มาฝากครรภที่โรงพยาบาลแมและเดก็ ศูนย
สงเสริมสุขภาพเขต 1 กทม. จํานวน 72 คน แบงเปนกลุมทดลอง 36 คน และกลุมควบคุม 36 คน 
โดยกลุมทดลองไดรับสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแมเพียงอยางเดยีวอยางนอย 6 สัปดาหโดยใหสามี
มีสวนรวม พบวา กลุมทดลองมีระยะเวลาการเลี้ยงลูกดวยนมแมเพียงอยางเดียวยาวนานกวากลุม
ควบคุมอยางมนีัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .001 มีคะแนนเฉลี่ยวิธีปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแมเพยีง
อยางเดยีวสูงกวากลุมควบคมุอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .001 
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Amal et al. (2002) ศึกษาปจจัยที่สามารถทํานายความตั้งใจในการเลีย้งลูกดวยนมแมของ
หญิง ตั้งครรภที่มีรายไดนอย กลุมตัวอยาง คือ หญิงตั้งครรภที่มีรายไดนอย ไมเคยมีประสบการณ
หรือการไดรับคําปรึกษาเกีย่วกับการเลีย้งลูกดวยนมแมมารับบริการฝากครรภที่คลินิกฝากครรภ 
WIC  ในเมือง Mississippi ของประเทศอเมริกา จํานวน 694 คน พบวา หญิงตั้งครรภที่มีความตั้งใจ
ในการเลี้ยงลูกดวยนมแมมกีารศึกษาอยูในระดับอุดมศึกษาจํานวนนอยที่สุด หญิงตั้งครรภที่มีความ
ตั้งใจในการเลีย้งลูกดวยนมแมมีรายไดสูง ขนาดครอบครัวเปนครอบครัวเดี่ยว มีบตุรจํานวนนอย
และเคยมีประสบการณในการเลี้ยงลูกดวยนมแม มากกวาหญิงตั้งครรภที่ไมไดตั้งใจในการเลี้ยงลูก
ดวยนมแม และจากการศกึษาพบวาหญิงตั้งครรภที่มีความตั้งใจในการเลี้ยงลูกดวยนมแมจะมีระดับ
ความรูเกี่ยวกบัเล้ียงลูกดวยนมแม การรบัรูความสามารถ และรับรูอุปสรรคของการเลี้ยงลูกดวยนม
แม สูงกวาหญิงที่ไมตั้งใจที่จะเลี้ยงลูกดวยนมแม ปจจัยที่สามารถทํานายความตั้งใจในการเลี้ยงลูก
ดวยนมแม คอื จํานวนบุตร ประสบการณในการเลี้ยงลูกดวยนมแมความรูเกี่ยวกบัเล้ียงลูกดวยนม
แม การรับรูความสามารถและการสนับสนุนทางสังคม 

9.2 งานวิจัยท่ีเก่ียวของกับการรับรูความสามารถของตนเอง 
 นุชนาถ  สะกะมณ ี (2541) ศึกษาผลของโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของ
ตนเองตอความสามารถในการดํารงบทบาทมารดาครั้งแรกของมารดาหลังคลอด กลุมตัวอยางคอื
มารดาหลังคลอดครรภแรก อายุระหวาง 20-35 ป จํานวน 40 ราย โดยการสุมเขากลุมทดลองและ
กลุมควบคุม กลุมละ 20 คน  ผลการศึกษาพบวา ความสามารถในการดํารงบทบาทมารดาครั้งแรก
ของมารดาหลังคลอดที่ไดรับโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเองอยูในระดับมาก 
และความสามารถในการดํารงบทบาทมารดาครั้งแรกของมารดาหลังคลอดที่ไดรับโปรแกรม
สงเสริมการรับรูความสามารถของตนเองสูงกวามารดากลุมที่ไดรับการพยาบาลตามปกต ิ
 สมทรง  เคาฝาย (2541) ศึกษาผลการเตรียมมารดาตอการรับรูความสามารถของตนเองใน
การดูแลทารกคลอดกอนกําหนดและพฤตกิรรมการดูแลทารก  โดยศึกษาในกลุมมารดาของทารก
คลอดกอนกําหนด จํานวน 20 ราย แบงเปนกลุมควบคมุ 10 ราย และกลุมทดลอง 10 ราย ผลการ 
ศึกษาพบวามารดาที่ไดรับการเตรียมมีการรับรูความสามารถของตนเองในการดแูลทารกคลอดกอน
กําหนดสูงกวามารดาที่ไมไดรับการเตรียมและมีพฤติกรรมการดูแลทารกถูกตองมากกวามารดา
ที่ไมไดรับการเตรียมอยางมนีัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .001 
 ภาวดี  ทองเผอืก (2547) ศกึษาผลของการใชโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของ
ตนเองที่เนนการสนับสนุนจากสามีตอการปรับตัวดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาในหญิง
ตั้งครรภวัยรุน ครรภแรก กลุมตัวอยางคือ หญิงตั้งครรภวยัรุนครรภแรก จํานวน 30 คน จัดกลุม
ตัวอยาง 15 คนแรกเขากลุมควบคุมและจัดกลุมตวัอยาง 15 คนหลังเขากลุมทดลอง โดยจับคูตาม
ความพรอมในการมีบุตร ประสบการณการเลี้ยงดูเด็กเล็ก และอายุ กลุมควบคุมไดรับการพยาบาล
ตามปกต ิ สวนกลุมทดลองไดรับโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเองที่เนนการ
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สนับสนุนจากสามี ผลการศึกษาพบวา คาเฉลี่ยของคะแนนการปรบัตัวดานบทบาทหนาที่การเปน
มารดาของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกทีไ่ดรับโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเอง
ที่เนนการสนบัสนุนจากสามี สูงกวากลุมที่ไดรับการพยาบาลตามปกติอยางมีนยัสําคัญทางสถิติที่
ระดับ .01 

กุลลดา  เปรมจิตร (2547) ศึกษาผลของโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถในการดูแล
ทารกรวมกับการดูแลแบบแคงการูตอพฤติกรรมการดูแลบุตรของมารดาและการเพิ่มน้ําหนกัตัวของ
ทารกคลอดกอนกําหนด กลุมตัวอยางคือ มารดาและทารกคลอดกอนกําหนด จํานวน 40 คู จัดกลุม
ตัวอยาง 20 คนแรกเขากลุมควบคุมและจดักลุมตัวอยาง 20 คนหลังเขากลุมทดลองโดยจับคูตามอายุ
ครรภ น้ําหนกัของทารกและจํานวนแคลอรี่ที่ไดรับ  กลุมควบคุมไดรับการพยาบาลตามปกติ สวน
กลุมทดลองไดรับโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถในการดูแลทารกรวมกับการดูแลแบบ
แคงการู ผลการศึกษาพบวา พฤติกรรมการดูแลบุตรของมารดากลุมที่ไดรับโปรแกรมสงเสริมการ
รับรูความสามารถในการดูแลทารกรวมกับการดแูลแบบแคงการู สูงกวากลุมที่ไดรับการพยาบาล
ตามปกติอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 

สุหรี  หนุงอาหลี (2547) ศกึษาผลของการใชโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของ
ตนเองตอพฤตกิรรมการเลี้ยงดูบุตรของมารดาวยัรุนหลังคลอดครรภแรก กลุมตัวอยางคือ มารดา
วัยรุนหลังคลอดครรภแรก จํานวน 40 คน แบงเปนกลุมทดลองและกลุมควบคุม กลุมละ 20 คน โดย
จับคูในดานจํานวนครั้งของการฝากครรภ สถานภาพสมรส และประสบการณการเลี้ยงดูเดก็ทารก 
กลุมทดลองไดรับโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเอง สวนกลุมควบคุมไดรับการ
พยาบาลตามปกติ ผลการศึกษาพบวา พฤติกรรมการเลี้ยงดูบุตรของมารดาวัยรุนหลังคลอดครรภ
แรกกลุมที่ไดรับโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเองสูงกวากลุมที่ไดรับการ
พยาบาลตามปกติอยางมีนยัสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 

ขวัญใจ  รุงเรือง (2549) ซ่ึงศึกษาผลของการใชโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถตอ
พฤติกรรมการเลี้ยงลูกดวยนมแมของมารดาที่ทํางานนอกบาน กลุมตัวอยางคือ มารดาทํางานนอก
บาน จํานวน 40 ราย แบงเปนกลุมทดลองและกลุมควบคุม กลุมละ 20 คน โดยจับคูในดานอายุ
รายได กลุมทดลองไดรับโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเองสวน กลุมควบคุม
ไดรับคําแนะนําตามปกติ ผลการศึกษาพบวา พฤติกรรมการเลี้ยงลูกดวยนมแมของมารดาที่ทํางาน
นอกบานที่ไดรับโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถ สูงกวากลุมที่ไดรับคําแนะนําตามปกติ
อยางมีนัยสําคญัทางสถิติที่ระดับ .01 

Froman and Owen (1990) ศึกษาความสัมพันธระหวางการรับรูความสามารถของตนเองใน
การดูแลทารก และทักษะการดูแลทารกของมารดา ซ่ึงไดแกความสามารถในการปอนนม การทําให
เรอ การเปลี่ยนผาออม การอาบน้ํา และการอุมทารก กลุมตัวอยาง คอืมารดากอนจาํหนายออกจาก
โรงพยาบาล จํานวน 200 ราย ผลการศึกษาพบวา การรับรูความสามารถของตนเองของมารดามี
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ความสอดคลองสัมพันธกับความสามารถในการปฏิบัตกิิจกรรมในการดูแลทารกและพบวาอายุของ
มารดา จํานวนบุตรและทักษะของมารดา เปนตวัแปรทีม่ีอํานาจการทาํนายการรับรูความสามารถใน
การดูแลทารกสูงสุด 
 Blyth et al. (2002) พบวา การสงเสริมความมั่นใจของมารดาเกี่ยวกับการเลี้ยงลูกดวยนมแม
มีผลตอระยะเวลาในการเลี้ยงลูกดวยนมแม กลุมตัวอยาง คือหญิงตั้งครรภในไตรมาสที่สามที่มา
คลินิกฝากครรภในโรงพยาบาลในเมือง Brisbans ประเทศออสเตเรีย จาํนวน 300 คน พบวา กลุม
ตัวอยางรอยละ 92  มกีารเลี้ยงลูกดวยนมแมถึง 4 เดือนหลังคลอด กลุมตัวอยางรอยละ 40  มีการ
เล้ียงลูกดวยนมแมไมตอเนื่อง และมีเพยีงรอยละ28 ที่มีการเลี้ยงลูกดวยนมแมอยางเดยีว เหตุผลของ
การหยดุเล้ียงลูกดวยนมแมเนื่องจากน้ํานมไมเพียงพอและจากการศึกษาพบวาคะแนนความมั่นใจ
ในความสามารถในการเลี้ยงลูกดวยนมแมในระยะตั้งครรภและ 1สัปดาหหลังคลอดมีความสัมพันธ
กับระยะเวลาในการเลี้ยงลูกดวยนมแมใน  1 สัปดาหและ 4  เดือน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ มารดา
ที่มีคะแนนความมั่นใจในความสามารถในการเลี้ยงลูกดวยนมแมสูงจะมีการเลี้ยงลูกดวยนมแมอยาง
เดียวใน 1 สัปดาหและ 4  เดือน มากกวามารดาที่มีคะแนนความมัน่ใจในความสามารถในการเลี้ยง
ลูกดวยนมแมต่ํา 

Blyth et al. (2004) ศึกษาปจจัยขณะตั้งครรภที่มีอิทธิพลตอระยะเวลาในการเลี้ยงลูกดวยนม
แม กลุมตัวอยาง คือ หญิงตั้งครรภในไตรมาสที่สามที่มาคลินิกฝากครรภในโรงพยาบาลในเมอืง 
Brisbans ประเทศออสเตเรีย จํานวน 300 คน พบวา ระยะเวลาที่ตั้งใจในการเลี้ยงลูกดวยนมแมและ
การรับรูความสามารถเกี่ยวกบัการเลี้ยงลูกดวยนมแมสามารถทํานายการเลี้ยงลูกดวยนมแมไดอยาง
มีนัยสําคัญทางสถิติ จากการศึกษาพบวามารดาตั้งใจจะเลี้ยงลูกดวยนมแม มากกวา 12  เดือน จะมี
การใหนมบุตรตอเนื่องถึง 4 เดือน เมื่อเปรียบเทียบกับมารดาตั้งใจจะเลี้ยงลูกดวยนมแม นอยกวา 6  
เดือน มกีารใหนมบุตรไมตอเนื่องใน 4 เดือน และจากการศึกษาพบวามารดาที่มีการรับรู
ความสามารถของตนเองสูงเกี่ยวกับการเลีย้งลูกดวยนมแมจะมีระยะเวลาในการเลี้ยงลูกดวยนมแม
นานกวามารดาที่มีการรับรูความสามารถของตนเองต่ํา 

9.3 งานวิจัยท่ีเก่ียวของกับการสนับสนุนทางสังคม 
เกษร  ลักษิตานนท (2532) ศึกษาประสิทธิผลของการใหแรงสนับสนนุทางสังคมจากสามี

ตอการเลี้ยงลูกดวยนมมารดา กลุมตัวอยางเปนมารดาครรภแรกที่มาฝากครรภ และคลอดที่
โรงพยาบาลแมและเดก็ ศูนยสงเสริมสุขภาพเขต 7 ราชบุรี แบงเปนกลุมทดลอง 60 คน และกลุม
เปรียบเทียบ 60 คน กลุมทดลองสามีไดรับการสอนสุขศึกษาเกีย่วกับการเลี้ยงลูกดวยนมมารดา กลุม
เปรียบเทียบไดรับการพยาบาลตามปกติ พบวา คะแนนเฉลี่ยในเรื่อง ความรูเกีย่วกับการเลี้ยงลูกดวย
นมมารดา ทัศนคติเกีย่วกับการเลี้ยงลูกดวยนมมารดา การปฏิบัติเกี่ยวกับการเลี้ยงลูกดวยนมมารดา
และระยะเวลาในเกีย่วกับการเลี้ยงลูกดวยนมมารดาครบ 6 สัปดาห ของกลุมทดลองสูงกวากลุม
เปรียบเทียบอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .001  
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พิพัฒน  ฟูศรีนวล (2534) ศึกษาประสิทธิผลของโปรแกรมสุขศึกษา ตอพฤติกรรมของ
หญิงหลังคลอดในการสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมตนเอง ศูนยสงเสริมสุขภาพเขต 4 ขอนแกน กลุม
ตัวอยาง คือ มารดาครรภแรกที่มาฝากครรภ และคลอดที่โรงพยาบาลแมและเดก็ ศูนยสงเสริม
สุขภาพเขต 4 ขอนแกน แบงเปนกลุมทดลอง 50 คน และกลุมเปรียบเทียบ 50 คน กลุมทดลองสามี
ไดรับการสอนสุขศึกษาเกี่ยวกับการเลี้ยงลูกดวยนมแมและโภชนาการในการสงเสริมการเลี้ยงลูก
ดวยนมแม โดยใชเทปโทรทศันประกอบการบรรยาย จํานวน 2 คร้ัง และไดรับแจกคูมือการเล้ียงลูก
ดวยนมแม และโภชนาการในการสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแม และใชไปรษณยีบัตรกระตุนเตือน
สามีใหใหการสนับสนุนภรรยาในเลี้ยงลูกดวยนมแม กลุมเปรียบเทียบไดรับการพยาบาลตามปกติ 
พบวา คะแนนเฉลี่ยในเรื่อง ความรู ทัศนคติ การปฏิบัติเกี่ยวกับการเลี้ยงลูกดวยนมแม ความรู 
ทัศนคติเกีย่วกบัโภชนาการในการสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแม และการไดรับแรงสนับสนุนทาง
สังคมจากสามีเพื่อสนับสนุนใหภรรยาเลี้ยงลูกดวยนมแม ของกลุมทดลองสูงกวากลุมเปรียบเทียบ
อยางมีนัยสําคญัทางสถิติที่ระดับ .001 

ประพิศ  พิจิตรวัยปรีชา (2539) ศึกษาการประยุกตกระบวนการกลุมและแรงสนับสนนุทาง
สังคมในการสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแม ในสตรีที่ทํางานนอกบาน กลุมตัวอยาง คือ หญิง
ตั้งครรภครรภแรกที่มาฝากครรภ และคลอดที่โรงพยาบาลราชวิถี แบงเปนกลุมทดลอง 37 คน และ
กลุมเปรียบเทยีบ 40 คน กลุมทดลองไดรับความรูและประสบการณโดยการอภิปรายกลุม รวมกบั
ไดรับคูมือไปอาน 3 คร้ัง และไดรับการเยีย่มบาน 2 คร้ัง สวนกลุมเปรียบเทียบไดรับความรูตามปกติ
จากเจาหนาทีพ่ยาบาล พบวา คะแนนเฉลีย่ในเรื่อง ความรู ทัศนคติ การปฏิบัติเกี่ยวกับการเลีย้งลูก
ดวยนมแม การไดรับแรงสนบัสนุนทางสังคมจากสามี และระยะเวลาในการเลี้ยงลูกดวยนมแมของ
กลุมทดลองสูงกวากลุมเปรยีบเทียบอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 

อรวรรณ  บํารุง (2539) ศกึษาปจจยัทางเศรษฐกิจและสังคมที่มีอิทธิพลตอระยะเวลาการใช
นมมารดาเลี้ยงทารก ในสตรีที่ทํางานนอกบาน กลุมตัวอยาง คือ มารดาที่มีบุตรอายุระหวาง 0-12 
เดือน ที่พาบุตรมารับบริการตรวจสุขภาพเด็กดี ที่โรงพยาบาลแมและเด็ก ศูนยสงเสริมสุขภาพเขต 1 
กรุงเทพฯ โรงพยาบาลเดก็และโรงพยาบาลนพรัตนราชธานี กลุมตัวอยางจํานวน 300 คน พบวา 
ปจจัยที่มีผลตอระยะเวลาการใชนมมารดาเลี้ยงทารก ไดแก อายุมารดา ความรูเรื่องประโยชน 
วิธีการและการแกไขปญหาเกี่ยวกับการใชนมมารดาเลี้ยงทารก ความเชื่อที่เปนทั้งผลดีและผลเสีย
เกี่ยวกับการใชนมมารดาเลี้ยงทารก ระยะเวลาการไปทํางาน ระยะเวลาการหยุดงานหลังคลอด  
แรงสนับสนุนทางสังคมจากเจาหนาที่สาธารณสุข และแรงสนับสนุนทางสังคมจากสามีและญาติ 

สิริวิมล  ทวโีคตร (2544)  ศึกษาอิทธิพลของปจจัยดานการรับรู ปจจัยสงเสริมตอพฤติกรรม
การสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแมในระยะแรกเกิดถึง 4 เดือนของบดิาในเขตอําเภอเมือง จังหวดั
นครพนม กลุมตัวอยาง คือ บิดาที่มีบุตรอายุ 4 เดือน ณ คลินิกสุขภาพเดก็ดีของสถานีอนามัย 
โรงพยาบาลจังหวัด คลินิกเด็กเอกชนในเขตอําเภอเมือง จังหวัดนครพนม จํานวน 240 ราย พบวา  
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1) การรับรูความสามารถ การรับรูประโยชนและการรบัรูอุปสรรคในการการสงเสริมการเลี้ยงลูก
ดวยนมแมและประสบการณการเลี้ยงลูกดวยนมแม มคีวามสัมพันธทางบวกกบัพฤติกรรมของบิดา 
ในการสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแมในระยะแรกเกิดถึง 4 เดือน 2) ระดับการศกึษามีความสัมพันธ
ทางลบกับพฤติกรรมของบิดาในการสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแมในระยะแรกเกิดถึง 4 เดือน  
3) อายุ รายไดเฉลี่ยของครอบครัวไมมีความสัมพันธกบัพฤติกรรมของบิดาในการสงเสริมการเลี้ยง
ลูกดวยนมแมในระยะแรกเกิดถึง 4 เดือน 4) การรับรูความสามารถ การรับรูประโยชนและ การรับรู
อุปสรรคในการการสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมและประสบการณ การเลี้ยงลูกดวยนมแมสามารถ
รวมทํานายพฤติกรรมของบิดาในการสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแมในระยะแรกเกิดถึง 4 เดือน 
ไดรอยละ 27.4   

ศิริรัตน  อังคะนาวิน (2544)  ผลของการใชโปรแกรมการสงเสริมการมีสวนรวมของบิดา
ตอบทบาทบิดาในการเลี้ยงดบูุตร แบบแผนของนมที่ใชเล้ียงดูบุตร และระยะเวลาการเลี้ยงบุตรดวย
นมมารดา กลุมตัวอยาง คือบิดาและมารดาหลังคลอดที่ตั้งครรภครบกําหนด และคลอดบุตรปกติ  ที่
โรงพยาบาลชลบุรี จํานวน 40 คน แบงเปนกลุมทดลองจํานวน 20 คนไดรับโปรแกรมการสงเสริม
การมีสวนรวมของบิดา และ กลุมควบคุม 20 คน ไดรับการพยาบาลตามปกติ พบวา 1) กลุมที่ไดรับ
การสอนโดยใชโปรแกรมการสงเสริมการมีสวนรวมของบิดา มีระดับบทบาทบิดาในการเลี้ยงดูบตุร
ในสัปดาหที่ 4 อยูในระดับปานกลาง สัปดาหที่ 8 และสัปดาหที่ 12 อยูในระดบัมาก มีแบบแผนของ
นมที่ใชเล้ียงบตุรโดยเลี้ยงบตุรดวยนมมารดาเพียงชนิดเดยีว และมีระยะเวลาการเลี้ยงบุตรดวยนม
มารดานาน 12 สัปดาห  2) บทบาทบิดาในการเลี้ยงดูบุตรระหวางกลุมที่ไดรับการสอนโดยใช
โปรแกรมการสงเสริมการมีสวนรวมของบิดากับกลุมที่ไดรับการสอนตามปกติแตกตางกันอยางมี
นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 พบวากลุมที่ไดรับการสอนโดยใชโปรแกรมการสงเสริมการมีสวน
รวมของบิดา สัปดาหที่ 8 และสัปดาหที่ 12 กับกลุมที่ไดรับการสอนตามปกติในสัปดาหที่ 4 
แตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05  3) แบบแผนของนมที่ใชเล้ียงบุตรระหวางกลุมที่
ไดรับการสอนโดยใชโปรแกรมการสงเสริมการมีสวนรวมของบิดากับกลุมที่ไดรับการสอนตาม 
ปกติแตกตางกนัในสัปดาหที ่8 และสัปดาหที่ 12 อยางมีนยัสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05  
4) ระยะเวลาการเลี้ยงลูกดวยนมมารดาระหวางกลุมที่ไดรับไดรับการสอนโดยใชโปรแกรมการสง 
เสริมการมีสวนรวมของบิดากับกลุมที่ไดรับการสอนตามปกติสัปดาหที่ 4 สัปดาหที ่ 8 และสัปดาห
ที่ 12 แตกตางกันอยางมนีัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
 Sciacca et al. (1995) ศึกษาผลของโปรแกรมการใหความรูแกสามีเกีย่วกับการสงเสริมการ
เล้ียงลูกดวยนมแม ตออัตราและระยะเวลาในการเลี้ยงลูกดวยนมแมของหญิงตั้งครรภที่มีรายไดนอย 
กลุมตัวอยาง คือ หญิงตั้งครรภที่มาฝากครรภที่คลินิก WIC ในประเทศสหรัฐอเมริกา จํานวน 68 คน 
แบงเปนกลุมทดลองและกลุมควบคุมกลุมละ 34 คน  โดยกลุมทดลองจะจดัใหทั้งหญิงตั้งครรภและ
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สามีไดรับความรูเกี่ยวกับทารกและการสนบัสนุนการเลี้ยงลูกดวยนมแม พบวา หญิงตั้งครรภกลุม
ทดลองมีอัตราและระยะเวลาการเลี้ยงลูกดวยนมแมสูงกวากลุมควบคุมอยางมีนัยสําคัญ ทางสถิติ 

จากการทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวของจะเห็นไดวา มารดาประสบกบัปญหาตางๆในการ
เล้ียงลูกดวยนมแม การที่มารดาขาดความเชื่อมั่นหรือขาดความมั่นใจในความสามารถของตนเองใน
การเลี้ยงลูกดวยนมแม และถามารดาไมไดรับการสนับสนุนจากสามใีนการสงเสรมิการเลี้ยงลูกดวย
นมแมสงผลใหมารดาไมสามารถปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแมได มารดาจึงหยุดใหนมบุตร  การที่ 
มารดาไมไดเล้ียงลูกดวยนมแมจะสงผลกระทบตอสุขภาพบุตร การสงเสริมใหมารดามีความมั่นใจ
โดยสงเสริมการรับรูความสามารถซึ่งเปนปจจัยที่สงผลใหมารดามีการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแม
อยางเหมาะสมซึ่งกอใหเกิดการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม นอกจากการสงเสริมการรับรูความสามารถ
การสนับสนุนของสามีทําใหมารดามีกําลังใจ มีเวลาพักผอน สงผลใหมกีารปฏิบัตกิารเลี้ยงลูกดวย
นมแมไดอยางเหมาะสมและตอเนื่องซ่ึงทําใหมารดาประสบความสําเร็จในการเลี้ยงลูกดวยนมแม  
ดังนั้นผูวิจัยจึงไดจัดโปรแกรมการสงเสริมการรับรูความสามารถของมารดารวมกับการสนับสนุน
ของสามี เพื่อใหมารดาเกดิการรับรูความสามารถของตาเองและสามารถปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนม
แมอยางเหมาะสม ซ่ึงสงผลตอระยะเวลาการเลี้ยงลูกดวยนมแมใหนานขึ้น 
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กรอบแนวคิดในการวิจัย 
 

โปรแกรมการสงเสริมการรับรูความสามารถของมารดารวมกับการ
สนับสนุนของสามี 

ขั้นกอนการทดลอง  6 ช่ัวโมงหลังจากมารดาคลอดบุตร พบกลุมตัวอยาง 
แนะนําตัว อธิบายวัตถุประสงคของการวิจัยใหมารดาตอบแบบสอบถาม
ขอมูลทั่วไป และแบบสอบถามสัมพันธภาพระหวางบิดาและมารดา  
ขั้นดําเนนิการทดลอง 
ขั้นใหความรูเก่ียวกับการสนบัสนุนของสามีในการสงเสรมิการเลี้ยงลูกดวย
นมแม วันทีห่นึ่งหลังคลอด จัดใหมารดาและสามีเขารวมกิจกรรมเปนราย
กลุมมีกิจกรรมดังนี้ 1) อธิบายใหมารดาและสามีเขาใจถึงความสําคัญของ
การสนับสนุนของสามีในการสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแม 2) ใหความรู
แกสามีเกีย่วกบัการสนับสนุนในการสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแม
ประกอบดวย การสนับสนุนทางดานการประเมิน การสนับสนุนทางดาน
อารมณ การสนับสนุนทางดานขอมูลขาวสาร และการสนับสนุนทางดาน
เครื่องมือส่ิงของเงินหรือแรงงาน  
ขั้นสงเสริมการรับรูความสามารถของมารดา วนัที่สองหลังคลอด  
จัดมารดาเขารวมเปนรายกลุม มีกิจกรรมดงันี้ 1) การแนะนําและชักจูงดวย
คําพูด 2) การเรียนรูผานตวัแบบ 3) การมีประสบการณความสําเร็จของ
ตนเอง 4) การกระตุนเราทางอารมณ โดยใช วีดีทัศน และคูมือเรื่องการเลี้ยง
ลูกดวยนมแมประกอบการทําการกิจกรรม  

ในวนัที่ 3 หลังคลอดผูวิจัยใหมารดากลุมทดลองตอบแบบวัดการ
รับรูความสามารถของตนเองในการเลี้ยงลูกดวยนมแม 
ขั้นการตดิตามเยี่ยม ติดตามเยี่ยมมารดาโดยการเยี่ยมทางโทรศัพท สัปดาห
ละ 1 คร้ัง ในสัปดาหที่ 1 และ 2 หลังคลอด โดยสอบถามถึงปญหา เกีย่วกับ
การเลี้ยงลูกดวยนมแม ใหคําแนะนําและใหกําลังใจ  ในสัปดาหที่ 4 หลัง
คลอดเยี่ยมมารดาที่บาน ใหมารดาตอบแบบประเมินการรับรูการไดรับการ
สนับสนุนจากสามี 
ขั้นหลังการทดลอง สัปดาหที่ 6 เมื่อมารดามาตรวจตามนัดผูวิจยัใหมารดา
กลุมตัวอยางตอบแบบสอบถามการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแม 
 

 

การปฏิบตั ิ
การเล้ียงลูก 
ดวยนมแม 



บทที่ 3 
 

วิธีดําเนินการวิจัย 
 

การวิจยัคร้ังนี้เปนการวจิัยแบบกึ่งทดลอง (Quasi experiment research) ใชรูปแบบสองกลุม
วัดหลังการทดลอง (The posttest only control group desing) เพื่อศึกษาเปรียบเทียบการปฏิบัติการ
เล้ียงลูกดวยนมแมระหวางกลุมที่ไดรับโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของมารดารวมกับ
การสนับสนุนของสามีกับกลุมที่ไดรับการพยาบาลตามปกต ิ ตัวแปรตน คือ โปรแกรมสงเสริมการ
รับรูความสามารถของมารดารวมกับการสนับสนุนของสามี ตัวแปรตาม คือ การปฏิบัติการเลี้ยงลูก
ดวยนมแม โดยมีรูปแบบการทดลองดังนี้  

 
        X        O1  

           O2  
          
  X หมายถึง โปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของมารดารวมกับการสนับสนุน 

ของสามี 
O1 หมายถึง  การปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแมของกลุมทดลอง  
O2 หมายถึง การปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแมของกลุมควบคุม 
 

ประชากรและกลุมตัวอยาง 
  ประชากร ประชากรที่ใชในการศึกษาครั้งนี้คือมารดาหลังคลอดครรภแรกที่คลอดบตุรปกติ 

กลุมตัวอยาง กลุมตัวอยางที่ใชในการศึกษาครั้งนี้ คือ มารดาที่มาคลอดบุตรและรับไวที่
แผนกหลังคลอด สถาบันบําราศนราดูร ซ่ึงเปนมารดาครรภแรกหลังคลอด อายุ 20 ป หรือมากกวาที่
คลอดบุตรปกติโดยมีคุณสมบัติตามเกณฑตอไปนี้ (Inclusion criteria) 

1. ไมมภีาวะแทรกซอนระหวางตั้งครรภและหลังคลอด 
2.  คลอดบุตรทางชองคลอด บุตรครบกําหนด สุขภาพสมบูรณ แข็งแรง น้ําหนกั 2,500  

กรัมขึ้นไป ไมมีความผิดปกติใดๆ 
3. ไมมีขอหามทางการแพทยในการเลี้ยงลูกดวยนมแม 
4. สามีสามารถเขารวมกิจกรรมได 
5.  สามารถอานและฟงภาษาไทยเขาใจ 
6.   ยินดใีหความรวมมือในการศึกษา 
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การกําหนดขนาดของกลุมตัวอยาง  
ในการวิจัยคร้ังนี้ผูวิจยัยึดหลักการกําหนดขนาดกลุมตวัอยางที่พอเหมาะของการวจิัยแบบ

ทดลอง คือ อยางนอยที่สุดจาํนวน 30 ราย (Burns & Grove, 2001: 377)  โดยแตละกลุมควรมี
จํานวนไมต่ํากวา 15 ราย หากมีการเปรียบเทียบกนัระหวางกลุม (Polit and Hunger, 1999 : 292)  
เนื่องจากในการวิจัยกึ่งทดลองจํานวนกลุมตัวอยางควรจะมีมากที่สุดเทาที่จะเปนไปได เพื่อให
ขอมูลที่ไดจากการทดลองมีการกระจายเปนโคงปกติ และสามารถอางอิงไปยังประชากรไดดีที่สุด 
ดังนั้นในการวจิัยคร้ังนี้ ผูวิจยัไดกําหนดกลุมตัวอยางจํานวน 40 ราย แบงเปน กลุมควบคุมจํานวน 
20 ราย และกลุมทดลองจํานวน 20 ราย  
 
ขั้นตอนการคดัเลือกกลุมตัวอยาง  

1.  ผูวิจัยคัดเลือกกลุมตัวอยางแบบเจาะจง (Purposive sampling) จํานวน 40 ราย โดยได 
กลุมตัวอยางจากการตรวจสอบคุณสมบัติของมารดาหลังคลอดตามเกณฑที่กําหนดที่แผนกหลัง
คลอด และเพือ่ปองกันการปนเปอน (Contamination) ระหวางกลุมทดลองและกลุมควบคุม ผูวิจยัจึง
จัดกลุมตวัอยางเขากลุมควบคุมจนครบจํานวน 20 รายกอน หลังจากไดทําการเก็บรวบรวมขอมูลใน
กลุมควบคุมจนครบ จึงจัดกลุมตัวอยางเขากลุมทดลองจํานวน 20 ราย 

2. จัดกลุมตัวอยางใหมีความเทาเทียมกนัโดยการจับคูกลุมทดลองและกลุมควบคุม  
(Matched pair) เพื่อปองกนัอทิธิพลของตัวแปรแทรกซอนโดยใหทั้งสองกลุมมีคุณสมบัติเหมือนกนั
(Mann, 2001) ในดานระดับคะแนนเฉลี่ยสัมพันธภาพระหวางบิดาและมารดาเนื่องจากสัมพันธภาพ
ของบิดาและมารดามีความสัมพันธกับการมีสวนรวมในการเลี้ยงดูบุตร (Tomlinson, 1987; วิลาวณัย  
 ศรีสุวัฒ, 2531 อางถึงในศิริรัตน  อังคะนาวิน, 2544) โดยใหมารดากลุมตัวอยางตอบแบบสอบถาม 
สัมพันธภาพระหวางบิดาและมารดา  
 
การคัดเลือกกลุมตัวอยาง  เกณฑการคัดออก (Exclusion criteria)  

1. เขารวมกิจกรรมในโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของมารดารวมกับการ 
สนับสนุนของสามีไมครบทุกครั้ง 

2. มารดาและบุตรไมไดอยูดวยกันจนครบ 6 สัปดาหหลังคลอด เชน นําบตุรไปใหญาต ิ
เล้ียง หรือบุตรเจ็บปวยตองเขาโรงพยาบาล 

3. คะแนนการรบัรูความสามารถในการเลี้ยงลูกดวยนมแมไมผานเกณฑ รอยละ 80 
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การพิทักษสิทธ์ิกลุมตัวอยาง 
ผูวิจัยคํานึงถึงสิทธิของกลุมตัวอยาง โดยเขาพบกลุมตัวอยาง แนะนําตัว สรางสัมพันธภาพ 

ชี้แจงเกีย่วกับโครงการวิจัย อธิบายวัตถุประสงคของการทําวิจัย เปดโอกาสใหกลุมตัวอยางซักถาม
ขอสงสัย และสอบถามถึงความสมัครใจในการเขารวมวิจยั อธิบายใหมารดาหลงัคลอดและสามี
ทราบวาการตอบรับหรือปฏิเสธการเขารวมการวิจยัคร้ังนี้จะไมมีผลตอกลุมตัวอยางหรือการรักษา 
พยาบาล คําตอบหรือขอมูลทุกอยางจะถือเปนความลับและจะนาํมาใชในการวิจัยคร้ังนี้เทานั้น โดย
ไมมีการเปดเผยใหกับผูที่ไมเกี่ยวของ ผลการวิจยัเสนอในภาพรวม และกลุมตวัอยางสามารถออก
จากการศึกษาวิจัยไดกอนทีก่ารศึกษาจะเสร็จสิ้น โดยไมตองใหเหตผุล หลังจากนั้นผูวิจยัใหกลุม
ตัวอยางอานขอมูลสําหรับประชากรตัวอยางหรือผูมีสวนรวมในการวิจัย เปดโอกาสใหกลุมตัวอยาง
ซักถามขอสงสัย ถากลุมตัวอยางตอบรับเขารวมการวจิยั จึงใหกลุมตวัอยางเซ็นยินยอมเขารวมวิจยั 
 
เคร่ืองมือท่ีใชในการวิจัย 
 เครื่องมือที่ใชในการวิจัย ม ี 4 ชุด คือ เครื่องมือที่ใชในการจับคูความเทาเทียมกนัระหวาง
กลุมทดลองและกลุมควบคมุ เครื่องมือดําเนินการทดลอง เครื่องมือที่ใชในการกาํกับการทดลอง 
และเครื่องมือที่ใชในการเกบ็รวบรวมขอมูลโดยมีรายละเอียดดังนี ้

ชุดท่ี 1 เคร่ืองมือท่ีใชในการจับคูความเทาเทียมกันระหวางกลุมทดลองและกลุมควบคุม 
  คือ แบบสอบถามสัมพันธภาพระหวางบดิาและมารดา ใชในการจบัคูมารดาหลังคลอด
หลังจากเซ็นยนิยอมเขารวมการวิจยั การจับคูกลุมทดลองและกลุมควบคุม (Matched pair) เพื่อ
ปองกันอิทธิพลของตัวแปรแทรกซอน เปนแบบสอบถามที่ผูวิจัยดัดแปลงมาจากแบบสอบถาม 
สัมพันธภาพระหวางบิดาและมารดาของ ศิริรัตน อังคะนาวิน (2544) ประกอบดวยขอความจํานวน 
29 ขอ เปนขอความที่มีลักษณะในดานบวกจํานวน 18 ขอ และขอความที่มีลักษณะในดานลบ 
จํานวน11 ขอ ลักษณะคําตอบเปนมาตราสวนประมาณคา 5 ระดับ (Rating scale) โดยมีเกณฑดังนี ้
 เปนความจริงมากที่สุด  คือ เมื่อมารดาเห็นวาขอความในประโยคนั้นตรง 
      กับสภาพความเปนจริงมากที่สุด 
 เปนความจริงเปนสวนมาก คือ เมื่อมารดาเห็นวาขอความในประโยคนั้นตรง 
      กับสภาพความเปนจริงเปนสวนมาก   
  เปนความจริงปานกลาง  คือ เมื่อมารดาเห็นวาขอความในประโยคนั้นตรง 
      กับสภาพความเปนจริงเพยีงครึ่งเดียว 
 เปนความจริงบางเล็กนอย คือ เมื่อมารดาเห็นวาขอความในประโยคนั้นตรง 
      กับสภาพ ความเปนจริงบางเล็กนอย   

ไมเปนความจริงเลย  คือ เมื่อมารดาเห็นวาขอความในประโยคนั้นไมตรง 
กับสภาพความเปนจริงเลย 
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การใหคะแนนมีดังนี้ ให 1 คะแนนถึง 5 คะแนน สําหรับการตอบเปนความจริงมากทีสุ่ดถึง
ไมเปนความจริงเลย เมื่อนําคะแนนมารวมแลวแปลผลคะแนนสัมพันธภาพระหวางบิดาและมารดา 
เปน 3 ระดับ โดยปรับมาจากเกณฑการใหคะแนนของ เสรี  ลาชโรจน (2537: 67-68) ดังนี้   

คะแนนตั้งแตรอยละ 80 ขึ้นไป (116-145 คะแนน) หมายถึง บิดาและมารดามีสัมพันธภาพ
ตอกันในระดบัสูง 

คะแนนตั้งแตรอยละ60-79 (87-115 คะแนน)  หมายถึง บิดาและมารดามีสัมพันธภาพตอ
กันในระดับปานกลาง  

คะแนนตั้งแตรอยละ 0-59 (0-86 คะแนน) หมายถึง บิดาและมารดามีสัมพันธภาพตอกันใน
ระดับต่ํา 

การวิจยัคร้ังนีใ้ชเฉพาะมารดาหลังคลอดที่มีคะแนนสัมพันธภาพอยูในระดับปานกลางถึง
สูง (ตั้งแต 87-145 คะแนน) ซ่ึงในการศึกษาครั้งนี้จากการจับคูกลุมทดลองและกลุมควบคุมพบวามี
คะแนนสัมพันธภาพอยูในระดับสูง จํานวน 10 คู และ อยูในระดบัปานกลางจํานวน 10 คู มีมารดา 1 
คนที่มีคะแนนสัมพันธภาพ อยูในระดับต่ํา ผูวิจัยจึงคัดเลือกมารดาใหม 1 คนเพื่อเขากลุมทดลอง 
การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ 

การหาความตรงเชิงเนื้อหา (Content validity) โดยผูวิจยันําแบบสอบถามสัมพันธภาพ
ระหวางบดิาและมารดาที่ดัดแปลงไปปรึกษาอาจารยที่ปรึกษาตรวจแกไขเนื้อหาและภาษาทีใ่ชและ
นําไปใหผูทรงคุณวุฒจิํานวน 5 ทานตรวจเนื้อหาและภาษาที่ใช 
 ผูวิจัยนําแบบประเมินที่ผานการตรวจสอบและแกไข จากผูทรงคุณวุฒมิาคํานวนหาคาดัชนี
ความตรงตามเนื้อหา Content validity index (Polit and Hungler, 1995: 352) และใชเกณฑคา 
Content validity index มากกวา .8 (Davis, 1992: 105) โดยการคํานวนจากผลการพิจารณาความ
สอดคลองระหวางขอคําถามกับคํานิยามเชิงปฏิบัติการหรือกรอบทฤษฎีและกําหนดระดับการแสดง
ความคิดเหน็เปน 4 ระดับดังนี้ (Polit and Beck, 2004: 423) 

4  หมายถึง  ขอคําถามสอดคลองกับคํานิยามศัพท  
3 หมายถึง ขอคําถามจําเปนตองไดรับการพิจารณาทบทวนปรับปรุงเล็กนอย 

จึงจะมีความสอดคลองกับคํานิยามศัพท 
 2 หมายถึง ขอคําถามจําเปนตองไดรับการพิจารณาทบทวนปรับปรุงอยาง 

มากจึงจะมีความสอดคลองกับคํานิยามศัพท 
1     หมายถึง ขอคําถามไมสอดคลองกับคํานิยามศัพท 
ไดคาดัชนีความตรงตามเนื้อหา Content validity index เทากับ .99 จากนั้นผูวิจัยนํา

เครื่องมือมาปรับปรุงแกไขใหสมบูรณตามขอเสนอแนะของผูทรงคุณวุฒิรวมกับอาจารยที่ปรึกษา 
ผูวิจัยไดปรับปรุงขอคําถามดังนี้ คือ ปรับปรุงการใชภาษา ปรับความชัดเจนของภาษา เพิ่มเติม
รายละเอียดขอคําถามแลวจึงนําไปหาความเที่ยง 
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ตรวจสอบความเที่ยงของเครือ่งมือ (Reliability) โดยผูวิจัยนําแบบสอบถามสัมพันธภาพ
ระหวางบดิาและมารดาที่ตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาและผานการปรับปรุงแกไขแลวไปทดลอง
ใชกับมารดาหลังคลอดที่มีคุณสมบัติคลายคลึงกับกลุมตัวอยางที่จะทําการศึกษา จํานวน 30 คน แต
ไมใชกลุมตวัอยางเดยีวกับที่ใชในการวิจัย แลวนําขอมูลที่ไดไปคํานวณหาคาสัมประสิทธิ์แอลฟา
ของครอนบาค (Cronbach’s coefficient alpha) ไดคาความเที่ยงเทากับ .89 ซ่ึงคาความเที่ยงที่ยอมรับ
ไดมีคาเทากับ .70 ข้ึนไป (Burns & Grove, 2001; Polit and Hungler, 1999) 

ชุดท่ี 2 เคร่ืองมือท่ีใชดําเนินการทดลอง ไดแก 
2.1 โปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของมารดารวมกับการสนับสนุนของสามี ซ่ึง

ผูวิจัยสรางขึ้นโดยใชแนวคิดของ Bandura (1997) และแนวคดิของ House (1981) รวมกับการ
ทบทวนวรรณกรรมโดยมีขัน้ตอนการสรางดังนี ้
 2.1.1 ศึกษาแนวคิดและทบทวนวรรณกรรมเกี่ยวกับการสงเสริมการรับรูความสามารถ 
ของตนเองของ Bandura (1997) และแนวคิดการสนับสนนุทางสังคมของ House (1981) 
 2.1.2 กําหนดขั้นตอนของกจิกรรมใหความรูเกี่ยวกับการสนับสนุนของสามีในการ 
สงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแมโดยใชแนวคดิของ House (1981) ในการใหความรูแกสามีเกี่ยวกับ
การสนับสนุน 4 ดาน คือ การสนับสนุนทางดานการประเมิน การสนับสนุนทางดานอารมณ การ
สนับสนุนทางดานขอมูลขาวสาร และการสนับสนุนทางดานเครื่องมือ ส่ิงของ เงินหรือแรงงาน  

2.1.3 กําหนดขั้นตอนของกจิกรรมตามแนวคิดของ Bandura (1997) ประกอบดวย  
การแนะนําและชักจูงดวยคําพูด การเรยีนรูผานตัวแบบ การมีประสบการณความสําเร็จของตนเอง 
การกระตุนเราทางอารมณ  

        2.1.4 กําหนดกิจกรรมการติดตามเยี่ยมซึ่งไดจากการทบทวนวรรณกรรมเกีย่วกบัการ 
เล้ียงลูกดวยนมแม โดยการติดตามเยีย่มมารดาทางโทรศัพท สัปดาหละ 1 คร้ัง ในสัปดาหที่ 1 และ 2 
หลังคลอด เยี่ยมมารดาที่บาน 1 คร้ังในสัปดาหที่ 4 หลังคลอด  

  2.1.5 สรางโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของมารดารวมกบัสนับสนุนของ
สามี ซ่ึงมีกิจกรรม 3 ขั้นตอนคือ ขั้นใหความรูเกีย่วกับการสนับสนุนของสามีในการสงเสริมการ 
เล้ียงลูกดวยนมแม ขั้นสงเสริมการรับรูความสามารถของมารดา และขัน้การติดตามเยี่ยม  

2.2  จัดทําแผนการสอน 2 เรื่อง  
         2.2.1  แผนการสอนเรื่องการสนับสนุนของสามีในการสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแม 

 ซ่ึงมีเนื้อหาครอบคลุมความสําคัญของการสนับสนุนของสามีและแนวทางการสนับสนุนของสามี
ในการสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแม ประกอบดวย 4 ดานคือ  การสนับสนุนทางดานการประเมนิ  
การสนับสนุนทางดานอารมณ การสนับสนุนทางดานขอมูลขาวสาร และการสนบัสนุนทางดาน
เครื่องมือ ส่ิงของ เงินหรือแรงงาน  
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         2.2.2 แผนการสอนเรื่องการเลี้ยงลูกดวยนมแม ซ่ึงมีเนื้อหาครอบคลุมถึงประโยชน
ของการเลี้ยงลูกดวยนมแมการแกไขและการปองกันปญหาการเลี้ยงลูกดวยนมแม เชน ภาวะรางกาย
เหนื่อยออนเพลีย เตานมคดัตึง น้ํานมไหลนอย และน้ํานมไหล แนวทางการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวย
นมแม โดยยึดหลัก 3 ดูด คือ ดูดเร็ว ดูดบอย ดูดถูกวิธี การปฏิบัติตนเองของมารดาระยะใหนมบุตร 
แนวทางการเตรียมตัวของมารดากอนเริ่มกลับไปทํางานนอกบานและแนวทางการปฏิบัติของมารดา
เมื่อตองออกไปทําธุระหรือทํางานนอกบาน 

2.3 จัดทําแนวทางการติดตามเยี่ยมมารดา ซ่ึงไดจากการทบทวนวรรณกรรมเกี่ยวกับการ
เล้ียงลูกดวยนมแม  แนวทางการติดตามเยี่ยมมารดาประกอบดวยวัตถุประสงคเพื่อใชเปนแนวทาง
เดียวกันในการติดตามเยีย่มมารดกลุมทดลอง  กิจกรรมการเยี่ยมมารดาทางโทรศัพท  และกิจกรรม
เยี่ยมมารดาทีบ่าน และผูวจิยัไดสรางแบบบันทึกการติดตามเยี่ยมมารดาทางโทรศัพท แบบบันทึก
การติดตามเยี่ยมมารดาที่บาน  เพื่อบันทึกขอมูลในการเยีย่ม 

2.4 จัดทําคูมอื 2 เรื่อง  
2.4.1  คูมือบิดากับการสนับสนุนการเลี้ยงลูกดวยนมแมโดยมีเนื้อหาความรูเกีย่วกับ 

บทบาทของบิดาในการสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแม และแนวทางการสนับสนุนการเลี้ยงลูกดวย
นมแม ซ่ึงประกอบดวย การสนับสนุนทางดานการประเมิน การสนับสนุนทางดานอารมณ  
การสนับสนุนทางดานขอมูลขาวสาร และการสนับสนุนทางดานเครื่องมอื ส่ิงของ เงินหรือแรงงาน 

2.2.4  คูมือเรื่องการเลี้ยงลูกดวยนมแม ซ่ึงไดจากการทบทวนวรรณกรรมเกี่ยวกับการ 
เล้ียงลูกดวยนมแม มีเนื้อหาความรูเกีย่วกบัการเลี้ยงลูกดวยนมแม แนวทางการปฏบิัติการเลี้ยงลูก
ดวยนมแม โดยยึดหลัก 3 ดดู คือ ดดูเร็ว ดูดบอย ดูดถูกวิธี การปฏิบัติตนเองของมารดาระยะใหนม
บุตร การปองกันและการปฏิบัติเมื่อมีปญหาการเกีย่วกบัการเลี้ยงลูกดวยนมแม เชน ภาวะรางกาย
เหนื่อยออนเพลีย  เตานมคัดตึง น้ํานมไหลนอย และน้ํานมไหลซึม แนวทางการเตรยีมตัวของมารดา
กอนเริ่มกลับไปทํางานนอกบาน และแนวทางการปฏิบัติของมารดาเมื่อตองออกไปทําธุระหรือ
ทํางานนอกบาน 
การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ   

การหาความตรงเชิงเนื้อหา (Content validity) โดยการนําโปรแกรมสงเสริมการรับรูความ 
สามารถของมารดารวมกับสนับสนุนของสามี ที่ประกอบดวย แผนการสอน และคูมือที่ผูวิจัยสราง
ขึ้นไปปรึกษาอาจารยที่ปรึกษาเพื่อตรวจสอบแกไขเนื้อหาและภาษาทีใ่ชและนาํไปใหผูทรงคุณวุฒิ
จํานวน 5 ทาน ประกอบดวยอาจารยพยาบาล และพยาบาลวิชาชีพ พจิารณาตรวจสอบความถูกตอง
เหมาะสมของรปูแบบของกจิกรรม เนื้อหา ภาษาที่ใช และภาพประกอบ จากนัน้ผูวิจัยนําเครื่องมือ
มาพิจารณาปรบัปรุงแกไขใหสมบูรณตามขอเสนอแนะ คําแนะนําของผูทรงคุณวุฒิและอาจารยที่
ปรึกษา โดยมคีําแนะนําใหควรปรับปรุงแกไข ดังนี ้
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1.   แผนการสอน ควรมีการปรับปรุงดังนี้ ควรปรับเนื้อหาวิธีประมินวาบุตรไดรับนมเพียงพอ  
ใหมีเนื้อหาที่ชดัเจนเขาใจงาย เพิ่มเติมสาเหตุที่ทําใหน้ํานมไหลนอย และปรับความถูกตองของ
เนื้อหาและภาษา 

2. คูมือ ควรปรับเนื้อหาใหสอดคลองกับแผนการสอน และปรับความถูกตองของเนื้อหา
และภาษา ควรจัดเรียงรูปภาพใหสอดคลองกับเนื้อหา 

 ผูวิจัยดําเนินการแกไขปรับปรุงแผนการสอนและคูมือตามขอเสนอแนะของผูทรงคุณวุฒิ 
และอาจารยทีป่รึกษา และทําการตรวจสอบความเชื่อมั่นของเครื่องมือโดยผูวิจยันาํเครื่องมือที่ได
ดําเนินการแกไขและปรับปรุงแลวไปทดลองใช (Try out) กับมารดาหลังคลอดที่มีคุณสมบัติ ใกล 
เคียงกับกลุมตวัอยาง จํานวน 3 คน เพื่อประเมินแผนการสอนและสื่อการสอน และทดสอบความ
เปนปรนัย (Objectivity) เพื่อดูความชัดเจนของภาษาและความเขาใจของกลุมตัวอยาง นํามา
ปรับปรุงแกไข กอนนําไปใชจริง  

 
ชุดท่ี 3 เคร่ืองมือท่ีใชในการกํากับการทดลอง ประกอบดวย 

 แบบวัดการรับรูความสามารถของตนเองในการเลี้ยงลูกดวยนมแม  ประเมินโดยการ 
วัดมารดาหลังคลอดกลุมทดลองในวันที่ 3 หลังคลอด เปนแบบสอบถามที่ผูวิจัยสรางขึ้นจากการ
ทบทวนวรรณกรรมและงานวิจัยทีเ่กีย่วของ เพื่อประเมินการรับรูความสามารถของมารดากลุม
ทดลอง โดยผูวิจัยศกึษาความรูเกี่ยวกับการเลี้ยงลูกดวยนมแมประกอบกับการทบทวนวรรณกรรม
รับรูความสามารถของตนเองของของ Bandura (1997) แลวจึงจัดทําโครงสรางเนื้อหาของแบบวดั
การรับรูความสามารถของตนเองในการเลี้ยงลูกดวยนมแม ดังนี ้

1. แนวทางปฏบิัติการเลี้ยงลูกดวยนมแม หลักปฏิบัติ 3 ดูด คือ ดูดเร็ว ดดูบอย และดูดถูก 
วิธี วิธีประเมนิวาบุตรไดรับนมเพียงพอ จํานวน 10 ขอ คือขอ 2, 3, 4, 5, 6, 7, 8, 9, 10, 11 

2. การปฏิบัติตนเองของมารดาในระยะใหนมบุตร จํานวน 5 ขอ คือขอ 1, 12, 15, 16, 17 
3. แนวทางการปองกันและการปฏิบัติเมื่อมีปญหา น้ํานมไหลนอย เตานมคัดตึง น้ํานม 

ไหลซึม ภาวะรางกายเหนื่อยออนเพลีย จํานวน 4 ขอ คือขอ 13, 14, 18, 25 
4. การปฏิบัติตนเมื่อมารดาตองกลับไปทํางาน แนวทางการเตรียมตัวของมารดากอนเริม่ 

กลับไปทํางาน การบีบและเกบ็น้ํานมสําหรบับุตรจํานวน 7 ขอ คือขอ 19, 20, 21, 22, 23, 23, 24 
ลักษณะแบบสอบถามเปนขอความจํานวนจํานวน 25 ขอ เปนขอความที่มีลักษณะในดานบวกทกุขอ  
เปนแบบประเมินคา 5 ระดับ (Rating scale) โดยมีเกณฑดังนี ้

มั่นใจมากที่สุด หมายถึง  ขอความนั้นมารดามีความมัน่ใจมากที่สุดที่จะสามารถ 
ปฏิบัติกิจกรรมให 5 คะแนน 

มั่นใจมาก หมายถึง  ขอความนั้นมารดามีความมัน่ใจมากที่จะสามารถปฏิบัติ 
กิจกรรม ให 4 คะแนน  
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มั่นใจปานกลาง หมายถึง  ขอความนั้นมารดามีความมัน่ใจปานกลางที่จะสามารถ 

ปฏิบัติกิจกรรม ให 3 คะแนน 
มั่นใจนอย หมายถึง  ขอความนั้นมารดามีความมัน่ใจนอยที่จะสามารถปฏิบัติ 

กิจกรรมให 2 คะแนน 
ไมมั่นใจเลย หมายถึง  ขอความนั้นมารดาไมมีความมั่นใจเลยที่จะสามารถ 

ปฏิบัติกิจกรรม ให 1 คะแนน 
การใหคะแนนมีดังนี้ ให 1 คะแนนถึง 5 คะแนน สําหรับการตอบมั่นใจมากที่สุด ถึงไม

มั่นใจเลย การรวมคะแนนใชเกณฑจําแนกระดับแบบวัดการรับรูความสามารถของตนเองในการ
เล้ียงลูกดวยนมแม มี 3 ระดบัโดยปรับมาจากเกณฑการใหคะแนนของ เสรี ลาชโรจน (2537: 67-68) 
ดังนี้   

คะแนนตั้งแตรอยละ 80 ขึ้นไป (100-125 คะแนน) หมายถึง มารดามีการรับรูความสามารถ
ในการเลี้ยงลูกดวยนมแมในระดับสูง  

คะแนนตั้งแตรอยละ 60-79 (75-99 คะแนน) หมายถึง มารดามีการรับรูความสามารถใน
การเลี้ยงลูกดวยนมแมในระดับปานกลาง  

คะแนนตั้งแตรอยละ 0-59 (0-74  คะแนน) หมายถึง มารดามีการรับรูความสามารถในการ
เล้ียงลูกดวยนมแมในระดับต่ํา 
การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ 

การหาความตรงเชิงเนื้อหา (Content validity) โดยผูวิจยันําแบบวัดการรับรูความสามารถ
ของตนเองในการเลี้ยงลูกดวยนมแมที่สรางขึ้นไปปรึกษาอาจารยที่ปรึกษาตรวจสอบแกไขเนื้อหา
และภาษาที่ใชและนําไปใหผูทรงคุณวุฒิจํานวน 5 ทานตรวจเนื้อหาและภาษาที่ใช 
 ผูวิจัยนําแบบประเมินที่ผานการตรวจสอบแกไขจากผูทรงคุณวุฒิมาคํานวนหาคาดัชนีความ
ตรงตามเนื้อหา Content validity index (Polit and Hungler, 1995: 352) และใชเกณฑคา Content 
validity index มากกวา .8 (Davis, 1992: 105) โดยการคํานวนจากผลการพิจารณาความสอดคลอง
ระหวางขอคําถามกับคํานิยามเชิงปฏิบัติการหรือกรอบทฤษฎีและกําหนดระดับการแสดงความ
คิดเห็นเปน 4 ระดับดังนี้ (Polit and Beck, 2004: 423) 

4  หมายถึง  ขอคําถามสอดคลองกับคํานิยามศัพท  
3 หมายถึง ขอคําถามจําเปนตองไดรับการพิจารณาทบทวนปรับปรุงเล็กนอย 

จึงจะมีความสอดคลองกับคํานิยามศัพท 
 2 หมายถึง ขอคําถามจําเปนตองไดรับการพิจารณาทบทวนปรับปรุงอยาง 

มากจึงจะมีความสอดคลองกับคํานิยามศัพท 
1     หมายถึง ขอคําถามไมสอดคลองกับคํานิยามศัพท 
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ไดคาดัชนีความตรงตามเนื้อหา Content validity index เทากับ .99 จากนั้นผูวิจัยนํา
เครื่องมือมาปรับปรุงแกไขใหสมบูรณตามขอเสนอแนะของผูทรงคุณวุฒิรวมกับอาจารยที่ปรึกษา 
ผูวิจัยไดปรับปรุงขอคําถามดังนี้ คือ ปรับปรุงการใชภาษา ปรับความชัดเจนของภาษา เพิ่มเติม
รายละเอียดขอคําถามแลวจึงนําไปหาความเที่ยง 

ตรวจสอบความเที่ยงของเครือ่งมือ (Reliability) โดยผูวิจัยนําแบบสอบวัดการรับรูความ 
สามารถของตนเองในการเลี้ยงลูกดวยนมแมที่ตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาและผานการปรับปรุง
แกไขแลวไปทดลองใชกับมารดาหลังคลอดที่มีคุณสมบัติคลายคลึงกับกลุมตัวอยางที่จะศึกษา 
จํานวน 30 คน แตไมใชกลุมตัวอยางเดียวกับที่ใชในการวจิัย แลวนําขอมูลที่ไดไปคํานวณหาคา
สัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s coefficient alpha) ไดคาความเที่ยงเทากับ .91 ซ่ึงคา
ความเที่ยงทีย่อมรับไดมีคาเทากับ .70 ขึ้นไป (Burns & Grove, 2001; Polit and Hungler, 1999) 

แบบวัดการรับรูความสามารถของตนเองในการเลี้ยงลูกดวยนมแมใชในการกํากับการ
ทดลองหลังจากที่มารดากลุมทดลองไดรับโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของมารดารวม 
กับการสนับสนุนของสามีแลว ในวันที่ 3 หลังคลอดใหมารดาตอบแบบวัดการรบัรูความสามารถ
ของตนเองในการเลี้ยงลูกดวยนมแม โดยกําหนดใหมารดากลุมทดลองมีคะแนนการรับรูความ 
สามารถในการเลี้ยงลูกดวยนมแมผานเกณฑรอยละ 80 หากไมผานเกณฑผูวิจัยจะคดัออกจาก
การศึกษา ซ่ึงจากการศึกษาในครั้งนี้มารดาผานเกณฑทุกคน 

3.2 แบบประเมินการรับรูการไดรับการสนบัสนุนจากสามี ประเมินโดยการวดัมารดากลุม
ทดลองในสัปดาหที่ 4 หลังคลอด โดยใหมารดากลุมทดลองทําแบบประเมินหลังจากผูวิจัยเสร็จ
กิจกรรมเยี่ยมบาน เพื่อประเมินการไดรับการสนับสนุนจากสามี ซ่ึงผูวิจัยดดัแปลงแบบประเมินนีม้า
จากแบบสอบถามการไดรับแรงสนับสนุนทางสังคมจากสามีของ ประพิศ  พิจิตรวยัปรีชา (2539)     
โดยมีโครงสรางเนื้อหาของแบบประเมินการรับรูไดรับการสนับสนุนจากสามี ประกอบดวยการ
สนับสนุน     4 ดาน ดังนี ้

3.2.1 ดานการประเมินจํานวน 2 ขอ คือขอ 1.1,1.2 
3.2.2 ดานอารมณ (กําลังใจและความหวงใย) จํานวน 4 ขอคือขอ 2.1, 2.2, 2.3, 2.4 
3.2.3 ดานขอมูลขาวสารจํานวน 3 ขอ คือขอ 3.1, 3.2, 3.3 
3.2.4 ดานเครือ่งมือ ส่ิงของ เงินหรือแรงงานจํานวน 3 ขอคือขอ 4.1, 4.2,4.3 

 ลักษณะแบบสอบถามเปนขอความจํานวนจํานวน 12 ขอ ลักษณะแบบสอบเปนแบบ
ประเมินคา 5 ระดับ (Rating scale) โดยมเีกณฑดังนี ้

ถาสามีของมารดาหลังคลอดใหการสนับสนุนทางสังคม เปนประจํา ให 5 คะแนน 
ถาสามีของมารดาหลังคลอดใหการสนับสนุนทางสังคมบอยครั้ง  ให 4 คะแนน 
ถาสามีของมารดาหลังคลอด ใหการสนับสนุนทางสังคมบางครั้ง  ให 3 คะแนน 
ถาสามีของมารดาหลังคลอดใหการสนับสนุนทางสังคมนาน ๆคร้ัง  ให 2 คะแนน 
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 ถาสามีของ ของมารดาหลังคลอดไมเคยใหการสนับสนนุทางสังคม  ให 1 คะแนน 
การรวมคะแนนใชเกณฑจําแนกระดับการรบัรูการไดรับการสนับสนุนจากสามี แบงเปน 3 

ระดับโดยปรบัมาจากเกณฑการใหคะแนนของ เสรี  ลาชโรจน (2537: 67-68) ดังนี้   
 คะแนนตั้งแตรอยละ 80 ขึ้นไป (48-60 คะแนน) หมายถึง การรับรูของมารดาเกี่ยวกับการ

ไดรับการสนบัสนุนจากสามี อยูในระดับสูง  
คะแนนตั้งแตรอยละ 60-79 (36-47 คะแนน) หมายถึง การรับรูของมารดาเกี่ยวกับการไดรับ

การสนับสนุนจากสามี อยูในระดับปานกลาง  
คะแนนตั้งแตรอยละ 0-59 (0-35 คะแนน) หมายถึง การรับรูของมารดาเกีย่วกับการไดรับ

การสนับสนุนจากสามี อยูในระดับต่ํา 
การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ 

การหาความตรงเชิงเนื้อหา (Content Validity) โดยผูวจิัยนําแบบประเมนิการรับรูการไดรับ
การสนับสนุนทางสังคมจากสามี ที่สรางขึ้นไปปรึกษาอาจารยที่ปรึกษาตรวจสอบแกไขเนื้อหาและ
ภาษาทีใ่ชและนําไปใหผูทรงคุณวุฒจิํานวน 5 ทาน ตรวจเนื้อหาและภาษาที่ใช 
 ผูวิจัยนําแบบประเมนิที่ผานการตรวจสอบแกไขจากผูทรงคุณวุฒิมาคํานวนหาคาดัชนีความ
ตรงตามเนื้อหา Content validity index (Polit and Hungler, 1995: 352) และใชเกณฑคา Content 
validity index มากกวา .8 (Davis, 1992: 105) โดยการคํานวนจากผลการพิจารณาความสอดคลอง
ระหวางขอคําถามกับคํานิยามเชิงปฏิบัติการ หรือกรอบทฤษฎีและกําหนดระดับการแสดงความ
คิดเห็นเปน 4 ระดับดังนี้ (Polit and Beck, 2004: 423) 

4  หมายถึง  ขอคําถามสอดคลองกับคํานิยามศัพท  
3 หมายถึง ขอคําถามจําเปนตองไดรับการพิจารณาทบทวนปรับปรุงเล็กนอย 

จึงจะมีความสอดคลองยกับคํานิยามศัพท 
 2 หมายถึง ขอคําถามจําเปนตองไดรับการพิจารณาทบทวนปรับปรุงอยาง 

มากจึงจะมีความสอดคลองกับคํานิยามศัพท 
1     หมายถึง ขอคําถามไมสอดคลองกับคํานิยามศัพท 
ไดคาดัชนีความตรงตามเนื้อหา Content validity index เทากับ 1.0 จากนั้นผูวิจัยนํา

เครื่องมือมาปรับปรุงแกไขใหสมบูรณตามขอเสนอแนะของผูทรงคุณวุฒิรวมกับอาจารยที่ปรึกษา 
ผูวิจัยไดปรับปรุงขอคําถามดังนี้ คือ ปรับปรุงการใชภาษา ปรับความชัดเจนของภาษา เพิ่มเติม
รายละเอียดขอคําถามแลวจึงนําไปหาความเที่ยง 

ตรวจสอบความเที่ยงของเครือ่งมือ (Reliability) โดยผูวจิัยนําแบบสอบถามการปฏิบัติการ
เล้ียงลูกดวยแมที่ตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาและผานการปรับปรุงแกไขแลวไปทดลองใชกับ
มารดาหลังคลอดที่มีคุณสมบัติคลายคลึงกับกลุมตัวอยางที่จะทําการศกึษา จํานวน 30 คน แตไมใช
กลุมตัวอยางเดียวกับที่ใชในการวจิัย แลวนําขอมูลที่ไดไปคํานวณหาคาสมัประสิทธิ์แอลฟาของ 



 63 

ครอนบาค (Cronbach’s coefficient alpha) ไดคาความเทีย่งเทากับ .89 ซ่ึงคาความเที่ยงที่ยอมรับไดมี
คาเทากับ .70 ขึ้นไป (Burns & Grove, 2001; Polit and Hungler, 1999) 

ในการวิจัยคร้ังนี้ผูวิจยัใหมารดาหลังคลอดตอบแบบประเมินการรับรูการไดรับการ
สนับสนุนจากสามี หลังจากที่ผูวิจัยเสร็จกจิกรรมเยีย่มบาน ในการศกึษาครั้งนี้มารดากลุมทดลองมี
คะแนนการรบัรูการไดรับการสนับสนุนจากสามีอยูในระดับสูง 

3.3 แบบบันทึกของมารดาหลังคลอด ประกอบดวยจํานวนครั้งของการเขารวมกจิกรรม 
วันที่ไดรับการโทรศัพทเยี่ยม วันที่ไดรับการเยี่ยมบาน ซ่ึงใชบันทึกจาํนวนครั้งของการเขารวมวจิยั 
เปนการกํากับการเขารวมกจิกรรมในโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของมารดารวมกับ
สนับสนุนของสามีซ่ึงมารดากลุมทดลองจะตองเขารวมกจิกรรมทุกครั้ง ถามารดาเขารวมกิจกรรม
ไมครบจะใชเปนเกณฑการคัดออก ซ่ึงบันทึกโดยผูเขารวมวิจยัและผูวิจยัเซ็นรับทราบซึ่งมีอยูใน
คูมือการเลี้ยงลูกดวยนมแม ในการศึกษาครั้งนี้มีมารดา 1 รายที่ผูวิจัยไมสามารถติดตามเยีย่มทาง
โทรศัพทไดเนือ่งจากเบอรโทรศัพทที่มารดาใหมาไมสามารถติดตอไดผูวิจัยจึงคัดมารดารายนี้ออก
จากการศึกษา 

 
ชุดท่ี 4 เคร่ืองมือท่ีใชในการเก็บรวบรวมขอมูล  ประกอบดวย 

 แบบบันทึกขอมูลท่ัวไป ประกอบดวยขอมลูสวนบุคคล ไดแก อายุ ระดบัการศึกษา  
อาชีพ รายไดของครอบครัว ลักษณะของครอบครัว ที่อยูที่สามารถติดตอได  
 แบบสอบถามการปฏิบตัิการเล้ียงลูกดวยนมแม ประเมินโดยการใหมารดากลุมตัวอยาง 
ตอบแบบสอบถามในสัปดาหที่ 6 หลังคลอด เพื่อประเมินการปฏบิัติการเลี้ยงลูกดวยนมแมของ
มารดาหลังคลอด ซ่ึงเปนแบบสอบถามที่ผูวิจัยสรางขึน้จากการทบทวนวรรณกรรมและงานวิจยัที่
เกี่ยวกับการเลี้ยงลูกดวยนมแม มีโครงสรางเนื้อหา  ดังนี ้

4.2.1 แนวทางปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแม หลักปฏิบัติ 3 ดูด คือ ดูดเรว็ ดูดบอย  
และดูดถูกวิธี วิธีประเมินวาบุตรไดรับนมเพียงพอ จํานวน 9 ขอ คือขอ 2, 3, 4, 5, 6, 7, 8, 9 และ10 

4.2.2 การปฏิบัติตนเองของมารดาในระยะใหนมบุตร จํานวน 5 ขอ คือขอ 1, 11, 14, 15,  
และ 16 

 4.2.3 แนวทางการปองกันและการปฏิบัติเมือ่มี ปญหา น้ํานมไหลนอย เตานมคัดตึง 
 น้ํานมไหลซมึ ภาวะรางกายเหนื่อยออนเพลีย จํานวน 4 ขอ คือขอ 12, 13, 17 และ 23 

 4.2.4 การปฏิบัติตนเมื่อมารดาตองกลับไปทาํงาน แนวทางการเตรียมตวัของมารดา 
กอนเริ่มกลับไปทํางาน การบีบและเก็บน้ํานมสําหรับบุตรจํานวน 6 ขอ คือขอ18, 19, 20, 21 และ 22 
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ลักษณะแบบสอบถามเปนขอความจํานวนจํานวน 23 ขอ เปนขอความที่มีลักษณะในดาน
บวกทุกขอ  เปนแบบประเมนิคา 4 ระดับ (Rating scale) โดยมีเกณฑดงันี้ 

ทําทุกครั้ง หมายถึง  มารดาหลังคลอดปฏิบัติตามขอความนั้น ทกุครั้ง  
ให 4 คะแนน 

ทําสวนใหญ หมายถึง  มารดาหลังคลอดปฏิบัติตามขอความนั้นเกอืบทุกครั้ง   
ให 3 คะแนน 

ทํานานๆครั้ง หมายถึง  มารดาหลังคลอดปฏิบัติตามขอความนั้นนานๆครั้ง  
ให 2 คะแนน 

ไมเคยทําเลย หมายถึง  มารดาหลังคลอดไมเคยปฏิบตัิตามขอความนั้นๆ  
ให 1 คะแนน 

การรวมคะแนนใชเกณฑจําแนกระดับการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแมมี 3 ระดับโดยปรับ
มาจากเกณฑการใหคะแนนของ เสรี  ลาชโรจน (2537: 67-68) ดังนี้  

คะแนนตั้งแตรอยละ 80 ขึ้นไป (73.6-92 คะแนน) หมายถึง มารดามีการปฏิบัติการเลี้ยงลูก
ดวยนมแมอยูในระดับสูง 

คะแนนตั้งแตรอยละ 60-79 (55.2-73.5 คะแนน) หมายถึง มารดามีการปฏิบัติการเลี้ยงลูก
ดวยนมแมอยูในระดับปานกลาง  

คะแนนตั้งแตรอยละ 0-59 (0-55.1 คะแนน) หมายถึง มารดามีการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวย
นมแมอยูในระดับต่ํา 

ผูวิจัยประเมินโดยการใหมารดากลุมตัวอยางตอบแบบสอบถามการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวย
นมแม ในสัปดาหที่ 6 หลังคลอด เมื่อมารดามาตรวจตามนัด 
 
การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ 

การหาความตรงเชิงเนื้อหา (Content validity) โดยผูวจิัยนําแบบสอบถามการปฏิบัติการ
เล้ียงลูกดวยนมแมที่สรางขึ้น ไปปรึกษาอาจารยที่ปรึกษาตรวจสอบและแกไขเนื้อหาและภาษาทีใ่ช
และนําไปใหผูทรงคุณวุฒิจํานวน 5 ทานตรวจเนื้อหาและภาษาที่ใช  

ผูวิจัยนําแบบประเมินที่ผานการตรวจสอบแกไขจากผูทรงคุณวุฒิมาคํานวนหาคาดัชนีความ
ตรงตามเนื้อหา Content validity index (Polit and Hungler, 1995: 352) และใชเกณฑคา Content 
validity index มากกวา .8 (Davis, 1992: 105) โดยการคํานวนจากผลการพิจารณาความสอดคลอง
ระหวางขอคําถามกับคํานิยามเชิงปฏิบัติการ หรือกรอบทฤษฎีและกําหนดระดับการแสดงความ
คิดเห็นเปน 4 ระดับดังนี้ (Polit and Beck, 2004: 423) 
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4  หมายถึง  ขอคําถามสอดคลองกับคํานิยามศัพท  
3 หมายถึง ขอคําถามจําเปนตองไดรับการพิจารณาทบทวนปรับปรุงเล็กนอย 

จึงจะมีความสอดคลองกับคํานิยามศัพท 
 2 หมายถึง ขอคําถามจําเปนตองไดรับการพิจารณาทบทวนปรับปรุงอยาง 

มากจึงจะมีความสอดคลองกับคํานิยามศัพท 
1     หมายถึง ขอคําถามไมสอดคลองกับคํานิยามศัพท 
ไดคาดัชนีความตรงตามเนื้อหา Content validity index เทากับ .97 จากนั้นผูวิจัยนํา

เครื่องมือมาปรับปรุงแกไขใหสมบูรณตามขอเสนอแนะของผูทรงคุณวุฒิรวมกับอาจารยที่ปรึกษา 
ผูวิจัยไดปรับปรุงขอคําถามดังนี้ คือ ปรับปรุงการใชภาษา ปรับความชัดเจนของภาษา 

เพิ่มเติมรายละเอียดขอคําถามแลวจึงนาํไปหาความเทีย่ง 
ตรวจสอบความเที่ยงของเครือ่งมือ (Reliability) โดยผูวจิัยนําแบบสอบถามการปฏิบัติการ

เล้ียงลูกดวยแมที่ตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาและผานการปรับปรุงแกไขแลวไปทดลองใชกับ
มารดาหลังคลอดที่มีคุณสมบัติคลายคลึงกับกลุมตัวอยางที่จะทําการศกึษา จํานวน 30 คน แตไมใช
กลุมตัวอยางเดียวกับที่ใชในการวจิัย แลวนําขอมูลที่ไดไปคํานวณหาคาสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอ
นบาค (Cronbach’s coefficient alpha) ไดคาความเที่ยงเทากับ .92 ซ่ึงคาความเที่ยงที่ยอมรับไดมคีา
เทากับ .70 ขึ้นไป (Burns & Grove, 2001; Polit and Hungler, 1999) 

 
การดําเนินการทดลอง  

การวิจยัคร้ังนีผู้วิจัยดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูลตั้งแตเดือนมีนาคมถงึเดือนพฤษภาคม 
2551 ที่หอง Conference ซ่ึงเปนหองที่มีความเปนสัดสวนสงบไมมีเสียงรบกวน มีโตะสําหรับวาง
อุปกรณในการทํากิจกรรม ที่แผนกหลงัคลอด สถาบันบําราศนราดูร โดยผูวิจยัแบงขั้นตอนการ
ดําเนินการทดลอง เปน 3 ขั้นตอน คือ ขั้นตอนที่ 1 ขั้นเตรียมการทดลอง ขั้นตอนที่ 2 ขั้นดําเนนิการ
ทดลอง และขัน้ตอนที่ 3 ขั้นประเมินการทดลอง 

ขั้นตอนที่ 1 ขัน้เตรียมการทดลอง 
1.1 ผูวิจัยทบทวนวรรณกรรม รวบรวมและเตรียมโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถ

รวมกับการสนับสนุนของสามี และทดสอบเครื่องมือที่ใชในการทดลอง เครื่องมือที่ใชในการเกบ็
รวบรวมขอมลู และเครื่องมือที่ใชกํากับการทดลอง 

1.2 ผูวิจยัขอหนังสือแนะนําตัวจากคณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย เสนอตอ
ผูอํานวยการโรงพยาบาลพระนั่งเกลา เพื่อช้ีแจงวตัถุประสงคของการวิจัยและขออนญุาตดําเนินการ
ทดลองใชเครื่องมือ  
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1.3 ผูวิจยัขอหนังสือแนะนําตัวจากคณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย เสนอตอ
ผูอํานวยการสถาบันบําราศนราดูร เพื่อช้ีแจงวัตถุประสงคของการวิจัยและขออนุญาตในการดําเนนิ 
การวิจยัและเกบ็รวบรวมขอมูล 

1.4 เมื่อไดรับการอนุมัติจากผูอํานวยการโรงพยาบาลพระนั่งเกลา ผูวิจัยเขาพบหวัหนา    
ตึกสูตินรีเวช แจงวตัถุประสงคของการวิจยั แผนการดําเนินการวิจัยและวิธีดําเนินการวิจัย เครื่องมอื
ที่นํามาทดลองใช ขอใชสถานที่ในการทดลองใชเครื่องมือ 

1.5  หลังทดลองใชเครื่องมือแลวนําขอมูลที่ไดไปคํานวณหาคาสัมประสิทธิ์แอลฟาของ  
ครอนบาค (Cronbach’s coefficient alpha)  
 1.6  ผูวิจัยเตรยีมอุปกรณสําหรับใชในการทํากิจกรรม  คอื 1) Computer note book สําหรับ
การเปดวดีีทัศน (วีซีด)ี เร่ือง อุมลูกดูดนมแมอยางถูกวิธี และแมทํางานกบัการเลี้ยงลูกดวยนมแม  
2) แบบจําลองเตานม เพื่อประกอบการอธบิายเกีย่วกับการใหลูกดดูนมอยางถูกวิธี 3) ผาและภาชนะ
ใสน้ําอุนสําหรับสาธิตการประคบเตานม 4) แกวและถุงเก็บน้ํานมสําหรับการสาธิตการบีบและเก็บ
น้ํานม 5) แผนซับน้ํานมและปทุมแกวประกอบการอธิบายเกีย่วกับการปองกันน้ํานมไหลซึมเปอน 
นอกจากนี้ผูวจิัยไดเตรียมถุงเก็บน้ํานม 2 ใบ และแผนซับน้ํานม 2 ช้ินใสถุงเปนชดุๆ สําหรับให
มารดากลุมทดลองทุกคน คนละ 1 ชุด เพื่อเปนตัวอยาง 

1.7 เมื่อไดรับอนุมัติจากผูอํานวยการสถาบันบําราศนราดรู และคณะกรรมการวิจยัในมนุษย 
ของสถาบันบําราศนราดูร ผูวิจัยเขาพบหวัหนาแผนกหลังคลอด และหวัหนาแผนกฝากครรภแจง
วัตถุประสงคของการวิจยั แผนการดําเนนิการวจิัย และวิธีดําเนนิการวิจัย การเกบ็รวบรวมขอมูล 
และเครื่องมือที่ใชในการวิจยั เพื่อขอความรวมมือในการทําการวิจยัและขอใชสถานที่ในการเก็บ        
รวบรวมขอมลู 

1.8 ผูวจิัยเขาพบกลุมตัวอยาง แนะนําตัว สรางสัมพันธภาพ ชี้แจงเกี่ยวกับโครงการวิจัย 
อธิบายวัตถุประสงคของการทําวิจยั ช้ีแจงการพิทักษสิทธใหผูรวมวจิัยทราบ แลวจึงจัดกลุมตวัอยาง
เขากลุมควบคมุซึ่งเปนกลุมที่ไดรับการพยาบาลตามปกติจนครบ 20 คน แลวจึงจัดกลุมตัวอยางเขา
กลุมทดลองซึ่งไดรับโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของมารดารวมกับสนบัสนุนของสามี 
โดยการจับคู (Match pair) ดานระดับคะแนนเฉลี่ยสัมพันธภาพระหวางบิดาและมารดาเนื่องจาก 
สัมพันธภาพของบิดามารดามีความสัมพันธกับการมีสวนรวมในการเลี้ยงดูบุตร ผูวิจัยจึงใหมารดา
กลุมตัวอยางตอบแบบสอบถามสัมพันธภาพระหวางบิดาและมารดา  

 
ขั้นตอนที่ 2 ขัน้ดําเนินการทดลอง  
กลุมทดลอง  ผูวิจัยดําเนนิการในกลุมทดลอง ระหวางเวลา 10.00-18.30 น.ของแตละวนั

ผูวิจัยดําเนินการดังนี ้
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1. ผูวิจยัติดตอมารดาหลังคลอดครั้งแรกและสามีที่แผนกหลังคลอด (6 ช่ัวโมงแรกหลัง
คลอด) ผูวิจยั แนะนําตัว สรางสัมพันธภาพ ชี้แจงเกีย่วกบัโครงการวิจยั อธิบายวัตถุประสงคของการ
ทําวิจยั เปดโอกาสใหกลุมตัวอยางซักถามขอสงสัยเกี่ยวกับการวิจยั และสอบถามถึงความสมัครใจ
ในการเขารวมวิจัย ชี้แจงการพิทักษสิทธิ์ใหผูรวมวิจยัทราบ ถามารดาตอบรับเขารวมการวิจยั จึงให
กลุมตัวอยางเซ็นยินยอมเขารวมวิจยั และใหมารดาตอบแบบสอบถามสัมพันธภาพระหวางบิดาและ
มารดา แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล นัดมารดาและสามีเพื่อรวมกิจกรรมตามเวลาที่มารดาและ
สามีสะดวก  

2. ผูวิจัยดําเนนิกิจกรรมตามโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของมารดารวมกับการ
สนับสนุนของสามีโดยจัดกิจกรรม ดังนี ้

ขั้นใหความรูเก่ียวกับการสนบัสนุนของสามีในการสงเสรมิการเลี้ยงลูกดวยนมแม  
วันที่หนึ่งหลังคลอด จัดใหมารดาและสามีเขารวมกิจกรรมเปนรายกลุมเพื่อสงเสริมมารดา

และสามีใหมคีวามเขาใจรวมกัน โดยใชแนวคดิการสนับสนุนทางสังคมของ House (1981)             
มีกิจกรรมดังนี้  

1. ผูวิจัยอธิบายใหมารดาและสามีเขาใจถึงความสําคัญของการมีสวนรวมของสามีในการ 
สงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแม  

2. ผูวิจัยใหความรูแกมารดาและสามี ถึงแนวทางการสนบัสนุนของสามีในการสงเสริมการ
เล้ียงลูกดวยนมแม โดยใชแนวคิดการสนับสนุนทางสังคมของ House (1981)   ซ่ึงประกอบดวย  

     2.1 การสนับสนุนทางดานการประเมนิ เปนการสนับสนุนที่สามีมีตอมารดาหลังคลอด 
เพื่อใหเกิดความเชื่อมั่นในการตัดสินใจที่จะเล้ียงลูกดวยนมแมวาเปนสิง่ที่ถูกตอง ไดรับการเห็นดวย
จากสามี ทําใหมารดาเกดิความมั่นใจในการเลี้ยงลูกดวยนมแม เมื่อเปรียบเทียบกับสังคมรอบดาน 
ในทางกลับกนัหากมารดาเกิดความไมมัน่ใจ หรือไมเห็นดวยจากสามีในการเลี้ยงลูกดวยนมแมกจ็ะ
ทําใหมารดาไมประสบความสําเร็จในการเลี้ยงลูกดวยนมแม  

     2.2 การสนับสนุนทางดานอารมณ ไดแกการที่สามีสนใจเอาใจใสตอมารดาหลังคลอดที่
ใหนมบุตร โดยเริ่มตั้งแตการตัดสินใจในการเลี้ยงลูกดวยนมแม หากสามีมีสวนในการตัดสินใจก็
เขาใจมารดาถงึความเหนื่อยลา การเปลี่ยนแปลงทางอารมณ ซ่ึงจะมีผลตอการผลิตน้ํานม ถามารดา
เครียดจะทําใหรางกายผลิตน้ํานมนอย สามีจึงชวยไดโดยการใหความเขาใจ เหน็ใจ มีผลทําใหการ
เล้ียงลูกดวยนมแมประสบความสําเร็จ 

     2.3  การสนับสนุนทางดานขอมูลขาวสาร เปนการทีส่ามีสนใจศึกษาความรูเกีย่วกับการ
เล้ียงลูกดวยนมแม สามารถใหความรู ขอแนะนํา และเปนที่ปรึกษาแกมารดาไดแกการวางแผน
รวมกันในการเลี้ยงลูกดวยนมแมวาจะเลี้ยงลูกดวยนมแมนานเทาไหรหากมีปญหาจะสามารถ
ปรึกษาหนวยงานไหนได  
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     2.4  การสนับสนุนทางเครื่องมือ ส่ิงของ เงินหรือแรงงาน โดยสามชีวยแบงเบาภาระงาน 
ของมารดาหลังคลอด ไดแก การชวยเปลีย่นผาออม อาบน้ํา ซ้ือของเครื่องใช ทําใหมารดามีเวลาใน
การเลี้ยงลูกดวยนมแม  

โดยข้ันใหความรูแกสามีและมารดาเกี่ยวกบัการสนับสนุนของสามีในการเลี้ยงลูกดวยนม
แมนี้ใชเวลา 30 นาที  

ในขณะจดักิจกรรมใหความรูเกี่ยวกับการสนับสนุนของสามีในการสงเสริมการเลี้ยงลูก
ดวยนมแม สามีของมารดาหลังคลอดใหความสนใจเกีย่วกับประโยชนของการเลี้ยงลูกดวยนมแม 
และเหน็ดวยกบัการสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแม หลังเสร็จกิจกรรมจากการสอบถามสามีของ
มารดาหลังคลอดยินดีและตัง้ใจที่จะสนับสนุนการเลี้ยงลูกดวยนมแม 

ขั้นสงเสริมการรับรูความสามารถ  
วันที่สองหลังคลอดจัดใหมารดาเขารวมเปนรายกลุมโดยใชแนวคิดของ Bandura (1997) 

ในการจดักิจกรรม ขั้นสงเสริมการรับรูความสามารถนี้ใชเวลา 60 นาที โดยมีกิจกรรมดังนี้  
1. ผูวิจัยชักจงูดวยคําพูด ช้ีแจง อธิบายใหความรู และคาํแนะนํา เร่ืองประโยชนของการ

เล้ียงลูกดวยนมแม แนวทางแกไขและการปองกันปญหาของการเลี้ยงลูกดวยนม แนวทางการเตรียม
ตัวของมารดากอนเริ่มกลับไปทํางานนอกบาน และแนวทางการปฏบิัติของมารดาเมื่อตองออกไป
ทําธุระหรือทํางานนอกบาน 

2. จัดใหมีการเรียนรูผานตัวแบบ ซ่ึงใชตวัแบบสัญลักษณ โดยสังเกตตัวแบบผาน วดีีทัศน
ในรูปวีซีดี ซ่ึงจัดทําโดยสมาคมกุมารแพทยแหงประเทศไทย สนับสนนุโดยสํานกังานหลักประกัน
สุขภาพแหงชาติ เร่ือง อุมลูกดูดนมแมอยางถูกวิธี (ความยาว 4 นาที 43 วินาที) และเรื่องแมทํางาน
กับการเลี้ยงลูกดวยนมแม (ความยาว 12 นาที 7 วินาที)  คูมือที่ผูวิจัยสรางขึ้น เร่ืองการเลี้ยงลูกดวย
นมแม  ประกอบดวย ประโยชนของการเลี้ยงลูกดวยนมแมแนวทางแกไขและการปองกันปญหา
ของการเลี้ยงลูกดวยนม แนวทางการเตรียมตัวของมารดากอนเริ่มกลับไปทํางานนอกบาน และ
ผูวิจัยสาธิตวิธีการประคบเตานม การเตรยีมและการบีบน้ํานม การใชปทุมแกวหรือแผนซับน้ํานม 
เพื่อใหมารดาเกิดการเรยีนรูทางออมจากการสังเกตตัวแบบและเกดิความคิดคลอยตามวาผูอ่ืนทําได
ตนก็นา จะทําไดถาตั้งใจและพยายาม  

3. จัดใหมารดามีประสบการณความสําเร็จของตนเองโดยการใหมารดาฝกทักษะการอุม 
บุตรดูดนม ประคบเตานม การเตรียมและการบีบน้ํานม เพื่อใหมารดามีประสบการณตรงจากการ
ไดรับผลสําเร็จจากการปฏิบัติกิจกรรม   

4. ผูวิจัยกระตุนเราทางอารมณ ซึ่งเปดโอกาสใหมารดาระบายความรูสึก โดยผูวจิัยรับฟง 
ใหคําปรึกษา และใหกําลังใจ เพื่อลดความเครียดและความวิตกกังวลเกีย่วกับการเลี้ยงลูกดวยนมแม 

ขณะจดักจิกรรมมารดาหลังคลอดใหความสนใจตั้งใจฟงการอธิบาย ดวูีดีทัศน ดูการสาธิต
และสามารถตอบคําถามตลอดจนสาธิตยอนกลับไดถูกตอง มารดาหลังคลอดบางรายสนใจสอบถาม
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เพิ่มเติมเชน การใหลูกกนินมแมอยางเดียวโดยไมใหกนิน้ําเพราะกลัวลูกขาดน้ํา การวางแผนในการ
นําลูกไปใหยา หรือยายที่ตางจังหวดัเลี้ยง หลังจากครบกาํหนดลาคลอดบุตร 3 เดือน การใชถุงรอน
หรือถุงเย็นแทนถุงเก็บน้ํานม การซื้อถุงเก็บน้ํานมและแผนซับน้ํานม 

ในวนัที่ 3 หลังคลอด ผูวิจัยใหมารดาตอบแบบสอบถามการรับรูความสามารถในการเลี้ยง
ลูกดวยนมแมของมารดา ซ่ึงมารดากลุมทดลองมีคะแนนการรับรูความสามารถในการเลี้ยงลูกดวย
นมแมผานเกณฑ รอยละ 80 ทุกคน 

ขั้นการตดิตามเยี่ยม  
ผูวิจัย ติดตามเยี่ยมมารดาทางโทรศัพท สัปดาหละ 1 คร้ัง ในสัปดาหที่ 1 และ 2 หลังคลอด 

โดยสอบถามถึงปญหา ไดแก สุขภาพของมารดาในปจจุบัน ปญหาเกี่ยวกับการเลี้ยงลูกดวยนมแม 
ใหคําแนะนําและใหกําลังใจ 

ในการโทรศัพทเยี่ยมสัปดาหที่ 1 หลังคลอด มีมารดา 1 รายที่ผูวิจยัไมสามารถตดิตามเยี่ยม
ทางโทรศัพทไดเนื่องจากเบอรโทรศัพทที่มารดาใหมาไมสามารถติดตอไดผูวิจยัจึงคัดมารดารายนี้
ออกจากการศกึษา 

จากการโทรศพัทเยีย่มมารดาในสัปดาหที่ 1 และ 2 หลังคลอด พบวามารดาสวนใหญตอบ
วาสุขภาพของมารดาแข็งแรง มารดาบางรายมีปญหาเตานมคัดตึงและแกไขโดยกระตุนใหบุตรดูด
นมการประคบเตานมดวยน้าํอุน ในดานบุตรมารดาสวนใหญไมเขาใจเกีย่วกับลักษณะอุจจาระที่
ปกติของบุตรที่กินนมแม การที่บุตรขับถายอุจจาระบอยๆ มารดาเขาใจวาบุตรทองเสีย ผูวิจัยจึง
อธิบายถึงลักษณะอุจจาระทีป่กติของบุตรที่กินนมแม การสังเกตลักษณะอุจจาระทีป่กติและผิดปกต ิ
นอกจากนี้มารดาสวนใหญยงัสอบถามเกี่ยวกับลักษณะอาการของบุตรวาผิดปกตหิรือไม เชน การมี
ฝาขาวที่ล้ิน มีขี้ตามาก ผูวิจัยจึงสอบถามลักษณะอาการเพิ่มเติมแลวจึงอธิบายใหมารดาเขาใจถึง
ภาวะปกติ และการดแูลบุตร 

ในสัปดาหที ่ 4 หลังคลอด เยี่ยมมารดาที่บาน โดยตดิตามเกีย่วกับการเลี้ยงลูกดวยนมแม 
ปญหาเกี่ยวกับการเลี้ยงลูกดวยนมแม  

จากการติดตามเยี่ยมมารดาที่บานพบวามารดาหลังคลอดบางรายมารดาที่มีลักษณะ
ครอบครัวขยาย เชน มีปู ยา ตา ยาย อยูดวย จะใหบุตรกินน้ํา เนื่องจากไดรับคําแนะนําจากมารดา
หรือมารดาของสามีเพราะเปนความเชื่อและเปนประสบการณที่เคยปฏิบัติมา  
 

ขั้นตอนที่ 3 ขัน้ประเมินการทดลอง 
สัปดาหที่ 6 เมื่อมารดามาตรวจตามนดั ที่หองนรีเวชซึ่งอยูในแผนกฝากครรภ  ผูวิจัยมารอ

พบมารดาในระหวางที่มารดารอตรวจ เพือ่ประเมินการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแมโดยใหมารดา
ตอบแบบสอบถามการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแม 
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การวิเคราะหขอมูล 
 เมื่อเก็บรวบรวมขอมูลแลวผูวิจัยวิเคราะหขอมูลโดยใชโปรแกรมคอมพิวเตอรสําเร็จรูป ซ่ึง

มีรายละเอียดดังนี้  
1. ขอมูลสวนบุคคลของกลุมตัวอยางนํามาวิเคราะหแจกแจงความถี่ จํานวนรอยละ และ 

คาเฉลี่ย  
2. เปรียบเทยีบคาคะแนนการปฏิบัติในการเลี้ยงลูกดวยนมแมระหวางกลุมทดลองและกลุม

ควบคุมโดยใชสถิติที (Independent t-test)   
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แผนผังแสดงขั้นตอนการทดลอง 
 

กลุมตัวอยาง 
 
 

 
 
           
 
 
 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
     
  
 

 
 
 
 
    
 

 

           ในวันท่ี 1 หลังคลอด 
 ไดรับการสอนตามปกติ ไดแก 
 การจัดใหมารดาหลังคลอดไดดูวดีีโอ 
เร่ืองประโยชนของการเลี้ยงลูกดวยนมแม 
วิธีการเลี้ยงลูกดวยนมแม และพยาบาลจะ
เปนผูสรุปและอธิบายเพิ่มเตมิ 
 

 ในวันท่ี 1 หลังคลอด 
ไดรับโปรแกรมสงเสริมการรับรูความ 
สามารถของมารดารวมกับการสนับสนุน
ของสามี 
 ในวันท่ี 3 หลังคลอด  ใหมารดาตอบ
แบบวัดการรบัรูความสามารถในการเลี้ยง
ลูกดวยนมแม 
สัปดาหท่ี 1,2 หลังคลอดโทรศัพทเยี่ยม 
 สัปดาหท่ี 4 หลังคลอด เยี่ยมมารดาที่บาน 
 ใหมารดาตอบแบบประเมนิการรับรูการ
ไดรับการสนบัสนุนจากสามี  

6  สัปดาหหลงัคลอด 
ใหมารดาตอบแบบสอบถามการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแม 

ใหมารดาตอบแบบสอบถามสัมพันธภาพระหวางบิดาและมารดา 

กลุมควบคุม กลุมทดลอง 



บทที่ 4 
 

ผลการวิเคราะหขอมลู 
 

การวิจยัคร้ังนี้เปนการวจิัยกึ่งทดลอง (Quasi experiment research) แบบสองกลุมวัดหลัง
การทดลอง (The posttest only control group design) เพื่อศึกษาผลของการใชโปรแกรมสงเสริมการ
รับรูความสามารถของมารดารวมกับการสนับสนุนของสามีตอการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแม 
การนําเสนอผลการวิเคราะหขอมูลในรูปแบบตารางประกอบคําบรรยาย ดังนี ้
 สวนที่  1   ขอมูลทั่วไปของกลุมตัวอยาง 
 สวนที่ 2 เปรียบเทียบคะแนนการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแมของมารดาหลังคลอดกลุมที่
ไดรับโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของมารดารวมกับการสนับสนุนของสามีกับกลุมที่
ไดรับการพยาบาลตามปกติ  
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สวนท่ี 1 ขอมูลทั่วไปของกลุมตัวอยาง 
ตารางที่ 1 จํานวนรอยละของกลุมทดลอง และกลุมควบคุม จําแนกตาม อายุ ระดับการศึกษา และ
ลักษณะครอบครัว 
 

 
ลักษณะกลุมตัวอยาง 

กลุมทดลอง 
(n=20) 

จํานวน     รอยละ 

กลุมควบคุม 
(n=20) 

จํานวน     รอยละ 

รวม 
(n=40) 

จํานวน     รอยละ 

กลุมอายุ 
20-25     ป 
26-30     ป 
31-36     ป 
ระดับการศึกษา 
ประถมศึกษา 
มัธยมศึกษา 
อนุปริญญา 
ปริญญาตรี 
อ่ืนๆ ระบุ 
ลักษณะครอบครัว 
ครอบครัวเดี่ยว 
ครอบครัวขยาย 
 

 
16 
3 
1 
 
- 

13 
3 
3 
1 
 

11 
9 
 

 
80 
15 
5 
 
- 

65 
15 
15 
5 
 

55 
45 
 

 
11 
9 
- 
 
- 

16 
2 
2 
- 
 

14 
6 
 

 
55 
45 
- 
 
- 

80 
10 
10 
- 
 

70 
30 
 

 
27 
12 
1 
 
- 

29 
5 
5 
1 
 

25 
15 
 

 
67.5 
30 
2.5 

 
- 

72.5 
12.5 
12.5 
2.5 

 
62.5 
37.5 

 

 
 จากตารางที่ 1 ลักษณะของมารดาหลังคลอดในกลุมทดลองและกลุมควบคุมสวนใหญมี
อายุอยูในชวง 20-25 ป คิดเปนรอยละ 67.5 สวน มกีารศกึษาอยูในระดบัมัธยมศึกษา คิดเปนรอยละ 
72.5 และมีลักษณะครอบครัวเปนครอบครัวเดีย่วคิดเปนรอยละ 62.5 
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ตารางที่ 2  จํานวนรอยละของกลุมทดลอง และกลุมควบคุม จําแนกตามอาชีพ และรายไดของ
ครอบครัว  
 

 
ลักษณะกลุมตัวอยาง 

กลุมทดลอง 
(n=20) 

จํานวน     รอยละ 

กลุมควบคุม 
(n=20) 

จํานวน     รอยละ 

รวม 
(n=40) 

จํานวน     รอยละ 

อาชีพ 
รับราชการ 
คาขาย 
รับจาง 
แมบาน 
อ่ืนๆ 
รายไดของครอบครัว 
5,000-10,000        บาท 
10,001-15,000      บาท  
15,001-20,000      บาท 
มากกวา 20,001     บาท 

 
- 
1 

10 
7 
2 
 

12 
3 
4 
1 
 
 

 
- 
5 

50 
35 
10 
 

60 
15 
20 
5 
 
 

 
- 
- 

13 
7 
- 
 

16 
2 
- 
2 
 
 

 
- 
- 

65 
35 
- 
 

80 
10 
- 

10 
 
 

 
- 
1 

23 
14 
2 
 

28 
5 
4 
3 
 
 

 
- 

2.5 
57.5 
35 
5 
 

70 
12.5 
10 
7.5 

 
 จากตารางที่ 2 ลักษณะของมารดาหลังคลอดในกลุมทดลองและกลุมควบคุมสวนใหญมี
อาชีพรับจางคิดเปนรอยละ 57.5 มีรายไดของครอบครัวตอเดือนอยูในชวง 5,000-10,000 บาท คิด
เปนรอยละ 70  
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สวนท่ี 2 เปรียบเทียบคะแนนการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแมของมารดาหลังคลอดกลุมที่ไดรับ
โปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของมารดารวมกับการสนับสนุนของสามีกบักลุมที่ไดรับ
การพยาบาลตามปกต ิ 
ตารางที่ 3 คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของคะแนนการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแม ของมารดา
หลังคลอดระหวางกลุมทดลองกับกลุมควบคุม 
 

กลุมตัวอยาง คะแนนการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแม 

X  SD t 

กลุมทดลอง 76.85 9.02 3.29* 
กลุมควบคุม 69.25 5.01  

 
* มีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ < 0.05 
 

จากตารางที่ 3 พบวา คาเฉลี่ยของคะแนนการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแมของมารดา
หลังคลอดกลุมทดลอง หลังไดรับโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของมารดารวมกับการ
สนับสนุนของสามี เทากับ 76.85 คะแนน สวนกลุมควบคุมที่ไดรับการพยาบาลตามปกติ เทากบั 
69.25 เมื่อนํามาเปรียบเทียบกันดวยวิธีสถิต ิIndependent t-test พบวา คะแนนการปฏิบัติการเลี้ยงลูก
ดวยนมแมของมารดาหลังคลอด กลุมที่ไดรับโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของมารดา
รวมกับการสนับสนุนของสามี สูงกวามารดาหลังคลอดกลุมที่ไดรับการพยาบาลตามปกติอยางมี
นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
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ตารางที่ 4 คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของคะแนนการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแม ของมารดา
หลังคลอดกลุมทดลองกับกลุมควบคุม จําแนกเปนรายขอ 
 

การปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแม กลุมทดลอง 
X            SD 

กลุมควบคุม 
X            SD 

t 

1.ฉันงดเครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอลผสมในระยะใหนมลูก 
เชน ยาดองเหลา  

3.85 0.36 3.55 0.88 1.39 

2.ฉันใหนมลูกไดทั้งทานั่งและทานอน 3.55 0.51 3.15 1.04 1.54 

3.ฉันจับลูกนั่ง หรืออุมพาดบาลูบหลังเพื่อใหเรอ  
หลังจากใหนมลูก 

3.55 0.51 3.85 0.36 -2.13 

4.เมื่อมีปญหาสุขภาพหรือเจบ็ปวยฉันไปปรึกษาแพทยหรือ
เจาหนาที่สาธารณสุข 

3.45 0.60 3.30 0.80 0.66 

5.เมื่อมีอาการเตานมคัดตึงฉนัใชผาชุบน้ําอุนประคบแลวจึง
บีบน้ํานมออก 

3.45 0.60 2.80 1.23 2.10* 

6.ฉันใหนมลูกทุก 2-3 ช่ัวโมง เนื่องจากนมแมยอยงาย 3.40 0.50 3.25 0.71 0.76 

7.เมื่อฉันตองออกไปทําธุระหรือทํางานนอกบานฉันบีบ
น้ํานมเก็บไวใหลูก 

3.40 0.59 3.00 1.07 1.45 

8.ฉันระบุวนัที ่เวลาที่บีบและปริมาณของน้ํานมไวที่ขาง
ภาชนะที่บรรจุกอนนําน้ํานมไปเก็บไวในตูเย็น 

3.40 0.59 2.80 1.05 2.21* 

9.ฉันนําน้ํานมที่เก็บไวไปอุนโดยการนําน้ํานมจากชองแช
แข็งมาแชในภาชนะน้ําอุนจนน้ํานมละลาย 

3.40 0.59 2.55 0.94 3.40* 

10.ฉันลางมือกอนใหนมลูก 3.40 0.68 3.65 0.48 -1.33 

11.ฉันเริ่มใหลูกดูดนมขางที่ดูดคางไวคร้ังที่แลวกอน เมือ่
ลูกดูดนมในครั้งตอไป 

3.35 0.48 2.50 0.88 3.74* 

12.ฉันกินอาหารที่มีประโยชนเพื่อใหมีน้ํานมเพียงพอ 3.35 0.58 3.05 0.82 1.32 

13.เมื่อตองออกไปทําธุระหรือทํางานนอกบานฉันใสปทมุ
แกวหรือใสแผนซับน้ํานม เพื่อปองกันน้ํานมไหลซึมเปอน
เสื้อ 

3.35 0.74 3.15 0.81 0.81 

14.ฉันใหลูกอมหัวนมเขาลึกจนเหงือกกดบริเวณลานนม 3.30 0.47 3.15 0.87 0.67 
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ตารางที่ 4 (ตอ) 
 

การปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแม กลุมทดลอง 
X           SD 

กลุมควบคุม 
X          SD 

t 

15.ในแตละครั้งที่ใหนมลูกฉันใหลูกดูดนมขางละ10-15 
นาที สลับกันทั้งสองขางจนลูกอิ่ม 

3.30 0.65 3.05 1.05 0.90 

16.ฉันใหนมลูกอยางเดยีวโดยไมใหน้ําหรือนมผสม 3.25 0.44 2.70 0.97 2.28* 

17.ฉันพักผอนมากกวา 6 ช่ัวโมง (รวมทั้งกลางวันและ
กลางคืน) 

3.25 0.71 2.85 0.87 1.58 
 

18.ฉันเริ่มฝกใหลูกกินนมจากขวดไดเมื่อลูกอายุ มากกวา 6 
สัปดาหเพื่อปองกันลูกติดหวันมยาง 

3.25 0.78 2.25 1.01 3.47* 

19.กอนการบบีน้ํานมฉันคิดเกี่ยวกับลูก หรือนําถุงอุนๆมา
ประคบเตานมและนวดเตานม 

3.25 0.63 3.10 0.71 0.69 

20. ฉันดื่มน้ํา นม หรือน้ําผลไม อยางใดอยางหนึ่ง 1-2 แกว 
กอนใหนม ขณะใหนมหรือหลังใหนมลูก 

3.20 0.61 2.85 0.93 1.40 

21.ฉันใสเสื้อยกทรงขนาดพอเหมาะพยุงเตานมไว 3.15 0.58 2.95 0.68 0.99 

22.ฉันเอาหัวนมออกจากปากลูกโดยสอดนิ้วเขาขางมุมปาก
ลูกหรือกดใตคางเบาๆเมื่อลูกอาปากจึงคอยๆถอนหัวนม
ออก 

3.05 0.60 2.70 1.08 1.26 

23.ฉันสังเกตวาลูกไดรับนมเพียงพอโดยดวูาลูกไมรองบอย 
หรือ ปสสาวะมากกวา 6 คร้ังตอวัน  

2.95 0.68 3.05 0.82 -0.41 

  
* มีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ < 0.05 
 เมื่อพิจารณาคะแนนการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแมรายขอพบวา ขอที่มีคาเฉลี่ยของ
คะแนนการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแมของมารดาหลังคลอดของกลุมทดลองสูงสุด คือ การงด
เครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอลผสมในระยะใหนมลูก เชน ยาดองเหลา คะแนนเฉลี่ยเทากับ 3.85 รองลงมา
คือ การใหนมลูกไดทั้งทานั่งและทานอน และการจับลูกนั่งหรืออุมพาดบาลูบหลังเพื่อใหเรอ
หลังจากใหนมลูก คะแนนเฉลี่ยเทากับ 3.55  สวนขอที่มีคะแนนเฉลี่ยการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวย 
นมแมต่ําสุด คือ การสังเกตวาลูกไดรับนมเพียงพอโดยดูวาลูกไมรองบอย หรือ ปสสาวะมากกวา 6 
คร้ังตอวัน คะแนนเฉลี่ยเทากับ 2.95 



บทที่ 5 
 

สรุปผลการวิจัย อภิปรายผล และขอเสนอแนะ 
 

 การวิจัยคร้ังนี้ศึกษาผลของการใชโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของมารดา
รวมกับการสนับสนุนของสามีตอการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแม โดยใชรูปแบบการวิจัยกึ่ง
ทดลอง (Quasi experiment research) แบบสองกลุมวัดหลังการทดลอง (The posttest only control 
group design) วัตถุประสงคของการวิจัย เพื่อเปรียบเทียบการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแมระหวาง
กลุมที่ไดรับโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของมารดารวมกับการสนับสนุนของสามีกับ
กลุมที่ไดรับการพยาบาลตามปกติ  
 สมมติฐานการวิจัย คือ มารดากลุมที่ไดรับโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของ
มารดารวมกับการสนับสนุนของสามีมีคะแนนการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแมสูงกวากลุมที่ไดรับ
การพยาบาลตามปกติ   
 ประชากรในการวิจัยคร้ังนี้เปนมารดาครรภแรกหลังคลอดบุตรปกติ กลุมตัวอยางที่ศึกษา
ในครั้งนี้ไดมาจากการคัดเลือกกลุมตัวอยางแบบเจาะจง (Purposive sampling) คือ มารดาครรภแรก
หลังคลอด อายุ 20 ป หรือมากกวา ที่คลอดบุตรปกติและรับไวที่แผนกหลังคลอด สถาบันบําราศนราดูร 
ตามคุณสมบัติที่กําหนด คือ 1) ไมมีภาวะแทรกซอนระหวางตั้งครรภและหลังคลอด    2) คลอดบุตร
ทางชองคลอด บุตรครบกําหนด สุขภาพสมบูรณ แข็งแรง น้ําหนัก 2,500 กรัมขึ้นไป ไมมีความ
ผิดปกติใดๆ 3) ไมมีขอหามทางการแพทยในการเลี้ยงลูกดวยนมแม     4) สามีสามารถเขารวม
กิจกรรมได 5) สามารถอานและฟงภาษาไทยเขาใจ และ6) ยินดีใหความรวมมือในการศึกษา ผูวิจัย
จัดกลุมตัวอยางใหมีความเทาเทียมกันโดยการจับคูกลุมควบคุมและกลุมทดลอง (Matched pair) 
ดวยคะแนนเฉลี่ยสัมพันธภาพระหวางบิดาและมารดา  เนื่องจากการศึกษาพบวาสัมพันธภาพ
ระหวางบิดาและมารดาเปนปจจัยที่มีผลตอการมีสวนรวมในการเลี้ยงดูบุตรและเพื่อปองกันการ
ปนเปอน  (Contamination) ผูวิจัยจัดกลุมตัวอยางเขากลุมควบคุมจนครบจํานวน 20 รายกอน และ
หลังจากเก็บขอมูลในกลุมควบคุมจนครบ จึงจัดกลุมตัวอยางเขากลุมทดลองจนครบ 20 ราย  
  
เครื่องมือที่ใชในการวิจัยคร้ังนี้ประกอบดวย 4 ชุด คือ  

1. เครื่องมือที่ใชในการจับคูความเทาเทียมกนัระหวางกลุมทดลองและกลุมควบคุม  คือ  
แบบสอบถามสัมพันธภาพระหวางบิดาและมารดา ที่ผานการตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาโดย
ผูทรงคุณวุฒิจาํนวน  5 ทานไดคาดัชนีความตรงตามเนื้อหา (Content validity index) เทากับ .99 
แลวนํามาปรับปรุงแกไขและตรวจสอบความเที่ยงของเครือ่งมือโดยนําเครื่องมือไปทดลองใช  
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(Try out) กับมารดาหลังคลอดบุตรที่มีลักษณะใกลเคยีงกับกลุมตัวอยางจํานวน 30 คน และจึงนําไป
หาคาความเทีย่ง โดยใชสูตรสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s coefficient alpha) ได
เทากับ .89 

2. เครื่องมือที่ใชดําเนินการทดลอง    ไดแก  2.1โปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถ 
ของมารดารวมกับการสนับสนุนของสามี มีขั้นตอนดังนี้ ขั้นใหความรูเกี่ยวกับการสนับสนุนของ
สามีในการสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแม มีกิจกรรมดังนี้ 1)อธิบายใหมารดาและสามีเขาใจถึง
ความสําคัญของการสนับสนุนของสามีในการสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแม 2)ใหความรูแกสามี
เกี่ยวกับการสนับสนุนในการสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแมประกอบดวย การสนบัสนุนทางดาน
การประเมิน การสนับสนุนทางดานอารมณ การสนับสนุนทางดานขอมูลขาวสาร และการ
สนับสนุนทางดานเครื่องมือ ส่ิงของ เงินหรือแรงงาน  ขั้นสงเสริมการรับรูความสามารถ มีกิจกรรม
ดังนี้ การแนะนําและชักจูงดวยคําพูด การเรียนรูผานตวัแบบ การมปีระสบการณความสําเร็จของ
ตนเองและ การกระตุนเราทางอารมณ  2.2 แผนการสอน 2 เร่ือง คือ แผนการสอนเรื่องการ
สนับสนุนของสามีในการสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแม และแผนการสอนเรื่องการเลี้ยงลูกดวย
นมแม 2.3 แนวทางการตดิตามเยี่ยมมารดาหลังคลอด และแบบบันทกึการติดตามเยี่ยมมารดาหลัง
คลอด 2.4 คูมอืการเลี้ยงลูกดวยนมแม และคูมือบิดากับการสนับสนุนการเลี้ยงลูกดวยนมแม ที่ผาน
การตรวจสอบจากผูทรงคุณวฒุิ และไดนําไปทดลองกอนการใชจริงกับมารดาหลังคลอดที่มีคุณสมบตัิ
ใกลเคียงกับกลุมตัวอยางจํานวน  3 ราย กอนนําไปใชจริง 

3. เครื่องมือกํากบัการทดลอง ประกอบดวย 1) แบบวัดการรับรูความสามารถของตนเอง 
ในการเลี้ยงลูกดวยนมแม 2)  แบบประเมินการรับรูการไดรับการสนับสนุนจากสามีที่ผานการ
ตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาโดยผูทรงคณุวุฒจิํานวน 5 ทานไดคาดัชนีความตรงตามเนื้อหา 
(Content validity index) เทากับ .99 และ 1.00 ตามลําดับ แลวนํามาปรับปรุงแกไขและตรวจสอบ
ความเที่ยงของเครื่องมือโดยนําเครื่องมือไปทดลองใช (Try out) กับมารดาหลังคลอดบุตรทีม่ี
ลักษณะใกลเคียงกับกลุมตวัอยางจํานวน 30 คน และจึงนําไปหาคาความเที่ยง โดยใชสูตร
สัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s coefficient alpha) ไดเทากับ .91 และ .89 
ตามลําดับ 

4. เครื่องมือที่ใชในการเก็บรวบรวมขอมูล คือ แบบสอบถามการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวย 
นมแม  ผานการตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาโดยผูทรงคุณวุฒิจํานวน  5 ทานไดคาดัชนีความตรง
ตามเนื้อหา (Content validity index) เทากบั .97 แลวนํามาปรับปรุงแกไขและตรวจสอบความเที่ยง
ของเครื่องมือโดยนําเครื่องมือไปทดลองใช (Try out) กับมารดาหลังคลอดบุตรที่มีลักษณะใกลเคียง
กับกลุมตัวอยางจํานวน 30 คน และจงึนําไปหาคาความเที่ยง โดยใชสูตรสัมประสิทธิ์แอลฟา
ของครอนบาค (Cronbach’s coefficient alpha) ไดเทากับ .92 
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การดําเนนิการวิจัย ผูวิจยัดาํเนินการทดลองและเก็บรวบรวมขอมูล ที่แผนกหลงัคลอด 
สถาบันบําราศนราดูร ผูวิจยัเลือกกลุมตัวอยางที่ตรงตามเกณฑทีก่ําหนด จัดกลุมตัวอยางใหมีความ
เทาเทียมกนัโดยการจับคูกลุมควบคุมและกลุมทดลอง (Matched pair) คะแนนเฉลี่ยสัมพันธภาพ
ระหวางบดิาและมารดา 

 ขั้นตอนในการดําเนินการทดลอง กลุมควบคุมไดรับการพยาบาลตามปกติ และขอความ
รวมมือจากมารดาในการตอบแบบสอบถามการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแม หลังมารดาคลอดบุตร 
6 สัปดาห สําหรับกลุมทดลองจะไดรับโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของมารดารวมกบั
การสนับสนุนของสามี โดยจัดกิจกรรมกลุมรวม 2 คร้ัง คือ วนัที่หนึง่หลังคลอดจัดใหมารดาและ
สามีเขารวมกจิกรรมเปนรายกลุมมีกิจกรรมดังนี้ 1) อธิบายใหมารดาและสามีเขาใจถึงความสําคัญ
ของการสนับสนุนของสามีในการสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแม 2) ใหความรูแกสามีเกี่ยวกับการ
สนับสนุนในการสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแมประกอบดวย การสนับสนุนทางดานการประเมิน
การสนับสนุนทางดานอารมณ การสนับสนุนทางดานขอมูลขาวสาร และการสนบัสนุนทางดาน
เครื่องมือ ส่ิงของ เงินหรอืแรงงาน วนัที่สองหลังคลอดจัดมารดาเขารวมกิจกรรมเปนรายกลุมมี
กิจกรรมดังนี้ 1) การแนะนําและชักจูงดวยคําพูด 2) การเรียนรูผานตัวแบบ 3) การมีประสบการณ
ความสําเร็จของตนเอง 4) การกระตุนเราทางอารมณ โดยใช วดีีทัศน และ คูมือเรื่องการเลี้ยงลูกดวย
นมแมประกอบการทําการกจิกรรม ในวนัที่ 3 หลังคลอด ผูวิจัยใหมารดากลุมทดลองตอบ
แบบสอบถามการรับรูความสามารถในการเลี้ยงลูกดวยนมแม ผูวิจยัตดิตามเยีย่มมารดาโดยการเยีย่ม
ทางโทรศัพท สัปดาหละ 1 คร้ัง ในสัปดาหที่ 1 และ 2 หลังคลอด โดยสอบถามถึงปญหา เกีย่วกบั
การเลี้ยงลูกดวยนมแม ใหคําแนะนําและใหกําลังใจ  ติดตามเยี่ยมมารดาที่บาน 1 คร้ังในสัปดาหที่ 4 
หลังคลอด ใหมารดาตอบแบบประเมินการรับรูการไดรับการสนับสนุนจากสามี หลังจากมารดา
คลอดบุตร 6 สัปดาห ขอความรวมมือในการตอบแบบสอบถามการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแม 
 
การวิเคราะหขอมูล 

ผูวิจัยใชโปรแกรมคอมพิวเตอรสําเร็จรูป วิเคราะหขอมูลหาคาเฉลี่ย รอยละ และสวน
เบี่ยงเบนมาตรฐาน และเปรยีบเทียบคะแนนการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแมของมารดาหลังคลอด
ระหวางกลุมทีรั่บโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของมารดารวมกับการสนับสนุนของสามี
กับกลุมที่ไดรับการพยาบาลตามปกติโดยใชสถิติ Independent t-test  
 
สรุปผลการวิจัย  
 การปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแมของมารดาหลังคลอดที่ไดรับโปรแกรมสงเสริมการรับรู
ความสามารถของมารดารวมกับการสนับสนุนของสามี สูงกวากลุมที่ไดรับการพยาบาลตามปกติ
อยางมีนัยสําคญัทางสถิติที่ระดับ .05  
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อภิปรายผลการวิจัย 
 จากการศึกษาผลของการใชโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของมารดารวมกับการ
สนับสนุนของสามีตอการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแมของมารดาหลังคลอด ผลการวิจัยสามารถ
นํามาอภิปรายผลตามสมมติฐานไดดังนี ้

สมมติฐานการวิจัย คือ มารดากลุมที่ไดรับโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของ
มารดารวมกับการสนับสนุนของสามีมีคะแนนการปฏิบัตกิารเลี้ยงลูกดวยนมแมสูงกวากลุมที่ไดรับ
การพยาบาลตามปกติ   

ผลการวิจัยพบวา  คาเฉลี่ยของคะแนนการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแมของมารดาหลังคลอด 
กลุมทดลองหลังไดรับโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของมารดารวมกับการสนับสนุนของ
สามี เทากับ 76.85 (อยูในระดับสูง) สวนกลุมควบคุมที่ไดรับการพยาบาลตามปกติเทากับ 69.25  
(อยูในระดับปานกลาง) และเมื่อนํามาเปรียบเทียบกนัดวยวิธีสถิติ Independent t-test พบวา คะแนน
การปฏิบัติการเล้ียงลูกดวยนมแมของมารดาหลังคลอดกลุมที่ไดรับโปรแกรมสงเสริมการ
รับรูความสามารถของมารดารวมกับการสนับสนุนของสามีสูงกวามารดาหลังคลอดกลุมที่
ไดรับการพยาบาลตามปกติอยางมีนัยสําคญัทางสถิติที่ระดับ .05 ซ่ึงเปนไปตามสมมติฐาน หลังจาก
มารดาไดรับโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของมารดารวมกบัการสนับสนุนของสามี
สงผลใหมารดามีการรับรูความสามารถสูง จากการวิเคราะหคะแนนเฉลี่ยการรับรูความสามารถของ
มารดาหลังคลอดกลุมทดลองหลังจากไดรับโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของมารดารวม 
กับการสนับสนุนของสามีพบวา มีคะแนนเฉลี่ยการรบัรูความสามารถเทากับ 106.7 คิดเปนรอยละ 
85.53 (อยูในระดับสูง)  

เมื่อพิจารณารายขอพบวา การปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแมของมารดาหลังคลอดกลุม
ทดลอง ขอที่มีคาเฉลี่ยการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแมสูงที่สุด คือ มารดางดเครื่องดื่มที่มี
แอลกอฮอลผสมในระยะใหนมลูก ( X = 3.85) เปนผลมาจากมารดามีการรับรูความสามารถสูงสุด 
ในการงดเครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอลผสมในระยะใหนมบุตร ( X = 4.80) ซ่ึงอธิบายไดวา การที่
ผูวิจัยใหความรูและคําแนะนํามารดาทําใหมารดาเขาใจเกี่ยวกับผลกระทบของการดื่มเครื่องดื่ม
ที่มีแอลกอฮอลในระยะใหนมลูก เนื่องจากแอลกอฮอลสามารถผานทางน้ํานมได ถาปริมาณของใน
น้ํานมมีมากจะทําใหเด็กหลับ ออนเพลีย การเจริญเติบโตชา น้ําหนกัตวัเพิ่มนอย และทําใหปฏิกิริยา
การหลั่งของน้าํนมลดลง ซ่ึงเมื่อบุตรไดรับจะเปนอนัตรายสงผลตอสติปญญา ในการปฏิบัติการ
เล้ียงลูกดวยนมแมมารดาจะเลือกปฏิบัติตามเหตุผลที่จะมีประโยชนตอทารกมากที่สุด (Mores & 
Harrison, 1987 อางถึงใน อุทัยวรรณ  ตรีรัตนพันธุ, 2539: 33) และการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแม 
ในการงดเครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอรผสมในระยะใหนมลูกถือวาเปนพฤติกรรมที่ไมซับซอน  
โดยบุคคลจะประเมินความสามารถของตนเองในการทํากิจกรรมตามที่ระบุในชวงเวลา โดยการ
ประเมินความเขมแข็งของความเชื่อมั่นใความสามารถของตนเองอยางงายๆ จาก 0 ถึง 100 หรือ 0 
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ถึง 10 สําหรับกิจกรรมทุกขั้น การรับรูความสามารถของตนเองเปนการตัดสินความสามารถของ
บุคคลในการจัดการ หรือกระทําพฤติกรรมในแบบที่จะทําใหประสบความสําเร็จ บุคคลจะ
กระทําพฤติกรรมหรือไมขึ้นอยูกับวาตนเองรับรูความสามารถมากพอที่จะกระทําพฤติกรรมนั้น
(Bandura, 1977: 191-215) ดังนั้นการที่มารดามีการรับรูความสามารถในการงดเครื่องดื่มที่มีแอลกอ
ฮอรผสมในระยะใหนมบุตรสูงมารดาจึงมีการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแมดีในขอดังกลาว 

 สวนขอที่กลุมทดลองมีการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแมต่ําสุด คือ การสังเกตวาลูกไดรับ
นมเพียงพอโดยดูวาบุตรไมรองบอย หรือปสสาวะมากกวา 6 คร้ังตอวัน ( X = 2.95) ซ่ึงเปนผลมาจาก
มารดามีการับรูความสามารถคอนขางต่ําในขอนี้ จากการวิเคราะหคะแนนการรับรูความ สามารถ
ของตนเองในการเลี้ยงลูกดวยนมแมของมารดากลุมทดลอง พบวา มารดามีคาคะแนนเฉลี่ยการรับรู
ความสามารถของตนเองในการเลี้ยงลูกดวยนมแมคอนขางต่ําดานความสามารถในการสังเกต
วาลูกได รับนมเพียงพอโดยดูวาลูกไมรองบอยหรือปสสาวะมากกวา 6 คร้ังตอวัน ( X  = 3.50) 
ซ่ึงอธิบายไดวาการที่มารดาจะประเมินวาบุตรไดรับนมเพียงพอหรือไมนั้นเปนพฤติกรรมที่ซับซอน 
เพราะมารดาตองมีความมีความรูและความเขาใจตีความหมายเกีย่วกับการรองไหของบุตร ลักษณะ
การรองของทารกจะแตกตางกันไปตามสิ่งเราหรือความตองการ เชน ทารกหวิจะรองเสียงดังและ
เอามือเขาปากดูดหรือดดูปาก ทารกไมสบายไดรับความเจ็บปวดจะรองเสียงดังแหลมติดตอกันและ
มีอาการดิ้นรน ทารกทองอืดปวดทองจะรองเสียงดังกํามอืงอเทาบิดตัวไปมา ถาทารกอึดอัดรําคาญ
จะรองไมหยุดเนื่องจากเสื้อผาเนนเกินไปผาออมเปยกชื้น ถาทารกตองการความรักความอบอุนจะ
รองเสียงเบาและดังสลับกันไป (พาณี  จารุพันธ  และสุดาพร  วิรางกลู, 2540: 394) ความเชื่อใน
ความสามารถของตนเองขึ้นอยูกับระดับความยากงาย การที่บุคคลคาดหวังวาตนเองมีความสามารถ
ไมเพียงพอจะไมกระทําพฤติกรรมนั้นเพือ่เล่ียงความผดิหวังหรือความลมเหลว (Bandura, 1977: 
191-215) การที่มารดาตองสังเกตพฤติกรรมการรองไหของบุตรมารดาจึงตองประมินและหาสาเหตุ
ที่บุตรรองไหไดจึงมีความยาก และซับซอนหรือการสังเกตการขับถายปสสาวะนัน้มารดาจะตองมี
การนับจํานวนครั้งของปสสาวะมารดาอาจไมสามารถจําได ดังนั้นการที่มารดามีการรับรูความสามารถ 
ในการสังเกตวาลูกไดรับนมเพียงพอโดยดูวาลูกไมรองบอยหรือปสสาวะมากกวา 6 คร้ังตอวัน
คอนขางต่ําจึงสงผลใหมารดามีการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแมต่ําในการสังเกตวาลูกไดรับนม
เพียงพอ  

จากการวิเคราะหคะแนนการรับรูความสามารถของตนเองในการเลี้ยงลูกดวยนมแมของ
มารดากลุมทดลองจําแนกเปนรายขอพบวา มารดามีคาคะแนนเฉลี่ยการรับรูความสามารถของ
ตนเองในการเลี้ยงลูกดวยนมแมต่ําที่สุดคือ การใหนมลูกอยางเดียวโดยไมใหน้าํหรือนมผสมใน
ระยะ 6 เดือนแรกหลังคลอดจากการสอบถามถึงความถึงการวางแผนในการเลี้ยงลูกดวยนมแม 
(หลังจากทํากจิกรรมกลุม) มารดาบางสวนตองออกไปทํางานนอกบานเมื่อครบกําหนดลาคลอดมารดา
ที่มีลักษณะครอบครัวขยายบางสวนมีการวางแผนใหมารดาของตนหรือมารดาของสามีชวยดูแลบุตร
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ในชวงเวลาทีม่ารดาออกไปทํางาน สวนมารดาที่มีลักษณะครอบครัวเดี่ยวมีการวางแผนที่จะสง
บุตรไปใหมารดาของตน หรือมารดาของสามีที่ตางจังหวัดเปนผูเล้ียงดูบุตร จึงทําใหมารดามีความ
มั่นใจนอยในความสามารถในการใหนมลูกอยางเดยีวโดยไมใหน้ําหรือนมผสมในระยะ 6 เดือน
แรกหลังคลอด ซ่ึงอธิบายไดวาความเชือ่ในความสามารถของตนเองขึ้นอยูกับระดับความยากงาย 
การที่บุคคลคาดหวังวาตนเองมีความสามารถไมเพียงพอก็จะไมกระทําพฤติกรรมนั้น เพื่อเล่ียง
ความผิดหวังหรือความลมเหลว (Bandura, 1977: 191-215) การที่มารดาวางแผนใหสมาชิกใน
ครอบครัวดูแลบุตรจึงทําใหมารดาไมมั่นใจในการใหนมลูกอยางเดยีวโดยไมใหน้ําหรือนมผสมใน
ระยะ 6 เดือน แรกหลังคลอด 

โดยภาพรวมคะแนนการปฏบิัติการเลี้ยงลูกดวยนมแมอยูในระดับสูงซึ่งเปนผลมาจากการที่
มารดาหลังคลอดไดรับโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของมารดารวมกับการสนับสนุน
ของสามีทําใหมารดามีการรับรูความสามารถสูง ผูวิจัยไดอาศัยการจัดกิจกรรมสงเสริมการรับรู
ความสามารถตามแนวคดิของ Bandura (1997) เพื่อสงเสริมใหมารดามกีารรับรูความสามารถ และมี
ความมั่นใจสามารถนําไปสูการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแมไดอยางเหมาะสม โดยการสงเสริมการ
รับรูความสามารถของตนเองจากทั้ง 4 วิธี คือ 1) การใหคําแนะนําหรือชักจูงดวยคาํพูด   2) การ
เรียนรูผานตัวแบบหรือประสบการณของผูอ่ืน 3) การมีประสบการณ หรือการกระทําที่ประสบ
ผลสําเร็จดวยตนเอง 4) การกระตุนเราทางอารมณ ซ่ึงสามารถอธิบายในแตละวิธีไดดังนี ้

กิจกรรมท่ี 1 การใหคําแนะนําหรือชักจูงดวยคําพูด  ผูวิจัยเร่ิมตนดวยการใชคําพดูชักจูงให
มารดาเห็นความสําคัญถึงประโยชนของการเลี้ยงลูกดวยนมแมทั้งดานบุตร มารดาและตอครอบครัว 
และผูวิจยัอธิบายใหความรู คาํแนะนําตามแผนการสอนเรื่องการเลี้ยงลูกดวยนมแม ซ่ึงมีเนื้อหาเกี่ยวกบั
แนวทางปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแม การปฏิบัติตนของมารดาในระยะใหนมบุตร แนวทางการ
ปองกันและปฏิบัติเมื่อมีปญหาเกีย่วกับน้ํานมไหลนอย เตานมคัดตงึ น้ํานมไหลซึมเปอน ภาวะ
รางกายเหนื่อยออนเพลีย  การปฏิบัติตนเมื่อมารดาตองไปทําธุระหรือทํางานนอกบาน นอกจากนี้
ผูวิจัยไดพูดชกัจูงมารดา เพื่อใหเกิดความมั่นใจในความสามารถของตนเองวาสามารถนําความรูที่
ไดรับไปปฏิบัติในการเลีย้งลูกดวยนมแมได เนื่องจากการใหความรูเปนแนวทางหนึ่งของการให
คําแนะนําหรือชักจูงดวยคําพดู การใหความรูและคําแนะนําเปนปจจัยขัน้แรกและเปนองคประกอบ
ที่สําคัญในการสรางหรือกอใหเกิดทักษะในการปฏิบัติในขั้นตอไปดังนั้นการใหความรูจึงเปนวิธีที่
นําไปสูการปฏิบัติได โดยมีการรับรูความสามารถของตนเองเปนตัวเชื่อมระหวางความรูกับการ
ปฏิบัติ (Bandura, 1997) การที่ผูวิจยัพูดชักจูงมารดาเพื่อใหเกิดความมั่นใจในความสามารถของ
ตนเองวาสามารถนําความรูที่ไดรับไปปฏิบัติในการเลีย้งลูกดวยนมแมได เมื่อบุคคลไดรับแรงเสริม
โดยไดรับการบอกวาบุคคลนั้นมีความสามารถที่จะประสบความสําเร็จ เมื่อบุคคลประเมินดวย
กระบวนการทางปญญาวาพฤติกรรม นั้นไมยากเกินความสามารถ บุคคลก็จะเกดิการรับรูวาตนมี
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ความสามารถ (Even, 1989 อางถึงใน ขวญัใจ  รุงเรือง, 2549 ) ดังนัน้เมื่อมารดาหลังคลอดไดรับ
ความรูเกี่ยวกับการเลี้ยงลูกดวยนมแม และไดรับการสงเสริมใหมีความมั่นใจในการปฏิบัติการ 
เล้ียงลูกดวยนมแม มารดาหลังคลอดจึงเกิดการปฏิบัตกิารเลี้ยงลูกดวยนมแมไดอยางเหมาะสมใน
การจัดกิจกรรมโดยสอนรายกลุมจะทําใหกลุมตัวอยางเกิดการแลกเปลี่ยนความคิดเห็นระหวาง
สมาชิกในกลุมสอดคลองกับการวิจยัของ กมลรัตน ศักดิ์สมบูรณ (2534) ศึกษาผลของโปรแกรม
การใหความรูโดยการอภิปรายกลุมตอพฤติกรรมการเลี้ยงลูกดวยนมแมของมารดาวัยรุนพบวา 
คะแนนการปฏิบัติในการเลี้ยงลูกดวยนมแมของมารดาวัยรุนกลุมที่ไดรับโปรแกรมสูงกวากลุมควบคุม
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (P < .01) ดังนั้นการจัดใหมารดาหลังคลอดไดรับความรู โดยการสอน การ
อภิปรายเปนรายกลุมทําใหมารดาหลงัคลอดเกิดความรูในการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแมซ่ึง
นําไปสูการปฏิบัติในการเลีย้งลูกดวยนมแมอยางเหมาะสม 

กิจกรรมท่ี 2 การเรียนรูผานตัวแบบหรือประสบการณของผูอ่ืน ผูวิจัยจัดใหมารดาหลัง
คลอดกลุมทดลองไดสังเกตผานตัวแบบสญัลักษณโดยใหมารดาสังเกตการสาธิตวิธีการอุมบุตรดูด
นม การใหนมบุตร การประคบเตานม วิธีการเตรียมและการบีบน้ํานมเก็บ การใชถุงเก็บน้ํานม การ
ใชปทุมแกวและแผนซับน้ํานม ผานตวัแบบ คือ การดูวีดีทัศน เร่ือง อุมลูกดูดนมแมอยางถูกวิธี แม
ทํางานกับการเลี้ยงลูกดวยนมแม ผูวิจัยสาธติวิธีการประคบเตานมโดยใหมารดา 1 รายเปนแบบใน
การสาธิต, ผูวิจัยสาธิตวิธีการบีบน้ํานมโดยใชแบบจําลองเตานม สาธิตวิธีการใชถุงเกบ็น้ํานมโดยใช
ตัวอยางถุงเก็บน้ํานม การใชปทุมแกวและแผนซับน้ํานม แจกคูมือเร่ืองการเลี้ยงลูกดวยนมแมที่
ผูวิจัยสรางขึ้นมีเนื้อหาและภาพประกอบเกีย่วกับเรื่อง ประโยชนของการเลี้ยงลูกดวยนมแม กลไก
การสรางและหลั่งน้ํานม แนวทางการปฏบิัติการเลี้ยงลูกดวยนมแม การปฏิบัติตนเองของมารดาใน
ระยะใหนมบตุร แนวทางการปฏิบัติเมื่อมีปญหาเกี่ยวกับการเลี้ยงลูกดวยนมแม แนวทางการเตรียม
ตัวของมารดากอนเริ่มกลับไปทํางานนอกบาน แนวทางการปฏิบัติของมารดาชวงกลับไปทํางาน 
การบีบน้ํานมและการเก็บน้าํนมไวใหบุตร การเรียนรูผานตัวแบบ (Model) หรือประสบการณของ
ผูอ่ืน (Vicarious experience) ที่ประสบความสําเร็จหรือความลมเหลวจากการกระทาํในเรื่องใดเรือ่ง
หนึ่งยอมมีผลตอการรับรูความสามารถของผูสังเกตในเรือ่งนั้นๆซึ่งการเรียนรูผานตัวแบบตองอาศัย
กระบวนการ 4 กระบวนการ คือ 1) กระบวนการตั้งใจ บุคคลไมสามารถเรียนรูไดจากการสังเกตถา
เขาไมมีความตั้งใจ ถาบุคคลมีความตั้งใจที่จะสังเกตผูสังเกตเกดิความพึงพอใจ พฤติกรรมที่แสดง 
ออกไมซับซอนมาก เขาใจงายและพฤติกรรมของตัวแบบที่แสดงออกควรมีคุณคาในการใชประโยชน  
2) กระบวนการเก็บจํา บุคคลตองจดจําลักษณะของตวัแบบแลวแปลงขอมูลจากตัวแบบเปนรูปของ
สัญลักษณ และจัดโครงสรางเพื่อใหจดจํางาย การที่บุคคลมีความเก็บจาํจึงสามารถแสดงพฤติกรรม
เลียนแบบทนัทีหรือแสดงพฤติกรรมเลียนแบบภายหลังการสังเกตพฤติกรรมของตัวแบบผานไป
ระยะเวลาหนึง่ 3) กระบวนการกระทํา เปนกระบวนการที่ผูสังเกตแปลงสัญลักษณที่เก็บจําไวนัน้มา
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เปนการกระทาํ การไดขอมลูยอนกลับจากการกระทําของตนเองและเทียบเคียงการกระทํากับภาพที่
จําได  จะชวยใหผูสังเกตสามารถปรับปรุงแกไขพฤติกรรมการเลียนแบบของตนจนเปนที่พอใจ 
 4)  กระบวนการจูงใจ พฤติกรรมที่ผูสังเกตเรียนรูจากการสังเกตตัวแบบอาจแสดงออกมาหรือไมก็
ไดยอมขึ้นอยูกับส่ิงลอใจภายนอก ถาพฤติกรรมของตัวแบบไดผลลัพธที่นาพอใจหรือสามารถ
หลีกเลี่ยงผลลัพธที่ไมพงึพอใจจะมแีนวโนมเลียนแบบสูง เพราะบุคคลเกดิความคาดหวงัในผลลัพธ
เชนเดียวกับตัวแบบ หรือเกิดความรูสึกแฝงวาตนคือผูที่ไดรับผลลัพธที่นาพอใจนั้น (Bandura, 
1977: 80-82; 1986: 399-401; 1997: 79-101) การที่ผูวิจัยจัดใหมารดาหลังคลอดไดเรียนรูผานตัว
แบบทําใหมารดาไดมกีารเรียนรูผานตวัแบบตามกระบวนการทัง้ 4 นัน้สงผลใหมารดาเกดิการเรยีนรู
แลวนําไปปฏบิัติการเลี้ยงลูกดวยนมแมไดอยางเหมาะสม 

กิจกรรมท่ี 3 การมีประสบการณ หรือการกระทําท่ีประสบผลสําเร็จดวยตนเอง ผูวิจยัจัดให
มารดาไดมีประสบการณตรงจากการจําลองทําและทําไดสําเร็จดวยตนเอง โดยวิธีการฝกทักษะการ
อุมบุตรดูดนม การประคบเตานม การเตรยีมอุปกรณสําหรับเก็บน้ํานม วิธีการบีบน้าํนม  วิธีการใช
ถุงเก็บน้ํานม การใชปทุมแกวและแผนซับน้ํานม โดยผูวิจยัเปนผูชี้แนะเพือ่สรางความมั่นใจให
มารดาหลังคลอดเกิดความเชือ่มั่นในความสามารถของตนเอง เพราะการที่บุคคลจะกระทํากิจกรรม
จนเกดิความสาํเร็จสงผลใหบุคคลมีการรับรูความสามารถของตนเองสูง และถาใหกระทํากิจกรรม
นั้นอีกหรือกระทํากิจกรรมที่มีลักษณะคลายคลึงกันตนจะสามารถกระทํากิจกรรมนัน้ไดสําเร็จ และ
เมื่อบุคคลไดสรางความเชื่อมัน่ในความสามารถของตนเองขึ้นมาแลวกจ็ะมีความพยายามกระทําใน
กิจกรรมที่กําหนดถึงแมจะตองเผชิญกับอุปสรรคตางๆก็ไมยอทองาย ประสบการณของการไดรับ
ความสําเร็จมากอนเปนแหลงที่มาที่สําคัญและมีอิทธิพลมากที่สุดในการสรางการรับรูความสามารถ
ของตนเอง(Bandura, 1977: 80-82; 1986: 399-401; 1997: 79-101) ดังนั้นการที่มารดาหลังคลอดได
ฝกอุมบุตรดูดนม การประคบเตานม การเตรียมอุปกรณสําหรบัเก็บน้ํานม วิธีการบีบน้ํานม 
วิธีการใชปทุมแกวและการใชถุงเก็บน้ํานมทําใหมารดาเกดิความเชื่อมั่นในความสามารถของตนเอง
ในการปฏิบัตกิารเลี้ยงลูกดวยนมแม สงผลใหมารดาหลังคลอดมีการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแม
อยางเหมาะสม 

กิจกรรมท่ี 4 การกระตุนเราทางอารมณ ผูวิจัยจึงไดจดักิจกรรมเพื่อลดการกระตุนเราทาง
อารมณ โดยการเปดโอกาสใหมารดาระบายความรูสึกโดยผูวิจยัรับฟง ใหคําปรึกษาและใหกําลังใจ 
เพื่อลดความเครียดและความวิตกกังวลของมารดา เปดโอกาสใหมารดาซักถามขอสงสัยเมื่อเกิด
ปญหาในขณะมีการจัดกจิกรรมกลุมและการติดตามเยีย่ม โดยผูวิจยัติดตามเยี่ยมมารดาทางโทรศัพท 
สัปดาหละ 1 คร้ัง ในสัปดาหที่ 1 และ2  หลังคลอด และเยีย่มมารดาทีบ่าน 1 คร้ังในสัปดาหที่ 4 หลัง
คลอดโดยสอบถามถึงปญหาเกี่ยวกับการเลี้ยงลูกดวยนมแมใหคําแนะนําและใหกําลังใจ จากการ
ติดตามเยีย่มมารดาหลังคลอดทําใหผูวิจัยไดทราบขอเท็จจริงเกี่ยวกับปญหาในการเลี้ยงลูกดวยนม
แมของมารดาแตละรายซ่ึงมีความแตกตางกนั และสามารถประเมินสภาพแวดลอมเปนขอมูลประกอบ
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ในการแนะนาํ ทําใหผูวิจัยสามารถใหความรูเกี่ยวกับการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแมไดอยาง
เหมาะสมกับมารดาในแตละราย ซ่ึงผูวจิัยรวมหาแนวทางในการแกไขปญหา สงผลใหมารดาหลัง
คลอดกลุมทดลองคลายความวิตกกังวล ความเครียด เกิดกําลังใจ การที่บุคคลนั้นจะมีความพยายาม
และกระตือรือรนในการกระทํากิจกรรมนัน้ใหสําเร็จโดยไมทอถอยเมื่อพบอุปสรรค (Bandura, 1977: 
78-80) ในการตัดสินความสามารถของตนเองของบุคคลสวนหนึง่อาศัยอาการแสดงทางกาย และ
สภาพทางอารมณที่ถูกกระตุนเมื่อเผชิญกับภาวะเครียดหรือสถานการณที่คุกคามจะมีผลตอความ 
รูสึกในทางลบ เชน เกิดความกลัว ความวิตกกังวล ทําใหการรับรูความสามารถของตนเองลดลงซึ่ง
โดยทั่วไปคนเรามักจะทอถอยและคิดถึงความลมเหลวมากกวาจะคาดหวังถึงความ สําเร็จ เมื่ออยูใน
ภาวะเหนื่อยลาหรือตึงเครียดคนเรามักจะตีความหมายของปฏิกิริยาความเครียดวาเปนผลมาจากการ
ไมมีความ สามารถดีพอ (Bandura,  1977:80-82; 1986: 399-401; 1997: 79-101) หากบุคคลมคีวาม
กลัวหรือความวิตกกังวลมากขึ้นจะขาดความเชื่อมั่นในตนเองไมสามารถแสดง ออกไดดีนําไปสูการ
รับรูถึงความลมเหลวไรความสามารถและมักจะหลีกเลี่ยงการกระทําพฤติกรรมหรือเผชิญกับ
สถานการณนั้นแตถาบุคคลสามารถลดหรือระงับการถูกกระตุนทางรางกายและอารมณไดจะทํา
ใหการรับรูความสามารถของตนเองดีขึ้นและทําใหสามารถแสดงออกถึงความสามารถไดดีขึ้น 
(สมโภชน  เอีย่มสุภาษิต, 2541: 60) ดังนัน้การที่มารดาหลังคลอดบุตรไดระบายความรูสึก ซักถาม
ขอสงสัย ไดรับคําปรึกษา ตลอดจนไดรับกําลังใจ สงผลใหมารดาหลังคลอดเกดิความมั่นใจใน
ความสามารถของตนเองในการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแม 
 นอกจากนี้ผูวจิัยไดนําแนวคดิการสนับสนนุทางสังคมของ House (1981) มาเปนแนวทาง
ในการใหความรูแกสามีในการสนับสนุนการเลี้ยงลูกดวยนมแม รูปแบบของพฤติกรรมในการให
การสนับสนุนทางสังคมของ House (1981) ซ่ึงแบงออกเปน 4 รูปแบบคือ การสนับสนุนทางดาน
อารมณ การสนับสนุนทางดานการประเมิน การสนับสนุนทางดานขอมูลขาวสาร และการ
สนับสนุนทางเครื่องมือ ส่ิงของ เงินหรือแรงงาน (House & Kahn cite in Cohen & Syme eds,1985) 
ซ่ึงผูวิจัยไดอธิบายใหสามีของมารดาหลังคลอดกลุมทดลองเขาใจถึงแนวทางการสนับสนุนของสามี
ในการการสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมซึ่งประกอบดวย 4 ดาน จากการวิเคราะหคาเฉลี่ยของคะแนน
การรับรูการไดรับการสนับสนุนจากสามรีายดานพบวา การสนับสนุนทางจากสามีที่สูงที่สุด คือ
ดานอารมณ ( X =4.54) การทีม่ารดาหลังคลอดบุตรไดรับการสนับสนุนจากสามีในการเลี้ยงลูกดวน
นมแมโดยการที่สามีของมารดาหลังคลอดพูดการพูดใหกําลังใจ ดูแลเอาใจใส รับฟงปญหาและชวย
แกไขปญหาสงผลใหมารดาหลังคลอดเกิดความมั่นใจในความสามารถของตนเองในการปฏิบัติการ
เล้ียงลูกดวยนมแม ดังนั้นมารดาหลังคลอดกลุมที่ไดรับโปรแกรมสงเสริมการรับรูความของมารดา
สามารถรวมกับการสนับสนุนของสามี จึงมีการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแมดีกวากลุมที่ไดรับการ
พยาบาลตามปกติเมื่อพิจารณารายขอพบวา ขอที่มีคาเฉลี่ยของคะแนนการรับรูการไดรับการ
สนับสนนุจากสามีสูงสุดคือ สามีของมารดาใหการสนบัสนุนดานการเงินตลอดระยะเวลาหลังคลอด 
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( X =4.85) การที่มารดาไดรับการสนับสนุนจากสามีสูงในดานการเงนิตลอดระยะเวลาหลังคลอดนั้น 
สามารถอธิบายไดวา โดยปกติสามีของมารดาหลังคลอดจะเปนผูทํางานเพื่อหารายไดมาดูแลสมาชกิ
ในครอบครัว เมื่อมารดาคลอดบุตรและอยูในชวงพักฟนสามีจึงเปนผูสนับสนุนดานการเงินซึ่งการ
ปฏิบัติดานนี้สามีของมารดาหลังคลอดปฏิบัติเปนประจําจึงไมตองมีการปรับเปลี่ยนการปฏิบัติ ทําให 
สามีของมารดาหลังคลอดกลุมทดลองสวนใหญไดรับการสนับสนุนจากสามีในดานนี้สูง 

สวนการสนับสนุนของสามใีนการสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแมดานทีต่่ําสุดคือ ดานขอมูล
ขาวสาร ( X =4.08) และเมื่อพิจารณาคาเฉลี่ยของคะแนนการรับรูการไดรับการสนบัสนุนจากสามี
รายขอพบวา คาเฉลี่ยของคะแนนการรับรูการไดรับการสนับสนุนจากสามีต่ําสุดคือ สามีของมารดา
จัดหาหนังสือ นิตยสารหรอืเอกสารเกี่ยวกับการเลี้ยงลูกดวยนมแมมาให ( X =3.75) การที่มารดา
หลังคลอดกลุมทดลองไดรับการสนับสนุนจากสามีต่ําในการจัดหาหนังสือ นิตยสารหรือเอกสาร
เกี่ยวกับการเลี้ยงลูกดวยนมแมมาใหมารดาหลังคลอด สามารถอธิบายไดวาอาจเนื่องจากใน
สภาวะทางเศรษฐกิจในปจจุบันซึ่งมีคาครองชีพสูง สามีของมารดาหลังคลอดตองการประหยัด
คาใชจายในสวนนี ้ จากผลการวิเคราะหขอมูลทั่วไปของกลุมตัวอยาง ดานรายไดของครอบครัว
พบวา มารดากลุมทดลองสวนใหญมีรายไดของครอบครัว อยูในชวง 5,000 ถึง 10,000 บาทตอ
เดือน คิดเปนรอยละ 60 

ทฤษฎีการรับรูความสามารถของตนเอง ของ Bandura (1997) การรับรูความสามารถของ
ตนเอง เปนการตัดสินความสามารถของบุคคลในการจดัการหรือกระทําพฤติกรรมในแบบที่จะทํา
ใหประสบความสําเร็จ ในขณะที่ความคาดหวังในผลลัพธจากการกระทําเปนการตัดสินถึงสิ่งที่จะ
เกิดขึ้นตามมาจากการกระทาํพฤติกรรม ดังนั้นบคุคลจะกระทําพฤติกรรมหรือไม ขึ้นอยูกบัวา
ตนเองรับรูความสามารถมากพอที่จะกระทําพฤติกรรมนั้นหรือไม และเมื่อกระทําพฤติกรรมนั้น
แลวจะไดผลตามที่ตนเองตองการหรือไม ถาบุคคลเรียนรูวาการกระทํานั้นทําใหเกิดผลลัพธที่เปน
ประโยชนตอตนเอง และคาดหวังวาตนเองมีความสามารถเพียงพอ กจ็ะกระทําพฤติกรรมนั้นเพื่อให
เกิดผลลัพธที่เปนประโยชนตอตนเอง แตถาคาดหวังวาตนเองมีความสามารถไมเพียงพอ ก็จะไม
กระทําพฤติกรรมนั้นเพื่อหลีกเลี่ยงความผดิหวังหรือความลมเหลว ปจจุบันพบวา มารดาจํานวน
มากที่หยดุเลี้ยงลูกดวยนมแม หรือมีการใหอาหารอื่นแกบุตรกอนถึงเวลาอันควร โดยใหเหตุผลวามี
น้ํานมไมเพียงพอ มารดาบางรายมีความวิตกกังวลเกี่ยวกับปริมาณน้ํานมที่มีนอยในระยะวัน
แรกๆ หลังคลอดทําใหมารดาขาดความมั่นใจในความสามารถของตนเองที่จะเล้ียงลูกดวยนมแม
(กรรณิการ วจิิตรสุคนธ, 2548: 137)  เชน การที่มารดาไมมั่นใจวาตนมีน้ํานมไมเพียงพอที่จะเลีย้ง
บุตร และจะนาํไปสูการตัดสินใจเลือกใชนมผสมแทนทําใหหยานมแมเร็วขึ้น ( Carballo & Pelto, in 
Falkner, Ed., 1991  :177,185) จึงทําใหมารดามีการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแมไมเหมาะสมถา
มารดาไดรับการชวยเหลือและไดรับกําลังใจโดยเฉพาะกําลังใจจากสามีตลอดจนการไดรับการสนับ 
สนุนจากสามใีนการเลี้ยงลูกดวยนมแมสงผลใหมารดาหลังคลอดมีความมั่นใจในความสามารถของ
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ตนเองและมกีารปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแมอยางเหมาะสม เพราะถาบุคคลปฏิบัติกิจกรรมไดอยาง
เหมาะสมมีกําลังใจเพียงพอมีความเชื่อมั่นในความสามารถของตนเองสูง บุคคลนั้นก็จะมีความ
พยายามและกระตือรือรนในการกระทํากจิกรรมใหประสบความสําเร็จ โดยไมทอถอยตออุปสรรค 
(Bandura, 1997: 78-80) ทําใหมารดาหลังคลอดมีการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแมอยางเหมาะสม
และตอเนื่องสงผลใหมารดามีระยะเวลาในการเลี้ยงลูกดวยนมแมนานขึน้ จากผลการวิจัยในครั้งนี้
สอดคลองกับหลายงานวิจัย ที่นําทฤษฎีการรับรูความสามารถของตนเองมาใชเปนแนวทางในการ
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพเชนการศึกษา ของภาวด ี ทองเผือก (2547) ศกึษาผลของการใช
โปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเองที่เนนการสนับสนนุจากสามีตอการปรับตัวดาน
บทบาทหนาทีก่ารเปนมารดาในหญิงตั้งครรภวยัรุนครรภแรกพบวา คาเฉลี่ยของคะแนนการปรับตัว
ดานบทบาทหนาที่การเปนมารดาของหญิงตั้งครรภวัยรุนครรภแรกที่ไดรับโปรแกรมสงเสริมการ
รับรูความสามารถของตนเองที่เนนการสนบัสนุนจากสามีสูงกวากลุมที่ไดรับการพยาบาลตามปกติ
อยางมีนัยสําคญัทางสถิติที่ระดับ .01 สอดคลองกับการศึกษาของซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของ       
สุหรี หนุงอาหลี (2547) ศกึษาผลของการใชโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเองตอ
พฤติกรรมการเลี้ยงดูบุตรของมารดาวัยรุนหลังคลอดครรภแรก พบวาพฤติกรรมการเลี้ยงดูบุตรของ
มารดาวัยรุนหลังคลอดครรภแรกกลุมที่ไดรับโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของตนเอง
สูงกวากลุมที่ไดรับการพยาบาลตามปกติอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 และสอดคลองกับ
การศึกษาของ ขวัญใจ รุงเรือง (2549) ศกึษาผลของการใชโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถ
ตอพฤติกรรมการเลี้ยงลูกดวยนมแมของมารดาที่ทํางานนอกบาน พบวา พฤติกรรมการเลี้ยงลูกดวย
นมแมของมารดาที่ทํางานนอกบานที่ไดรับโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถ สูงกวากลุมที่
ไดรับคําแนะนําตามปกติอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01 

กลุมควบคุมทีไ่ดรับคําแนะนําตามปกต ิ คือ มารดาหลังคลอดกลุมควบคุมไดรับความรู
คําแนะนําเกีย่วกับการเลีย้งบุตรดวยนมแมจากพยาบาลวิชาชีพที่แผนกหลังคลอดไดแก การจดัให
มารดาหลังคลอดไดดวูีดีโอเรื่องประโยชนของการเลี้ยงลูกดวยนมแม วิธีการเลี้ยงลูกดวยนมแมและ
พยาบาลจะเปนผูสรุปและอธิบายเพิ่มเติม ซ่ึงการไดรับการสอนที่เปนลักษณะการใหขอมูลซ่ึงไมได
เนนการรับรูความสามารถของมารดาจึงไมสามารถทําใหมารดามีการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมสุขภาพได 
(Lipetz et., 1990) สอดคลองกับการศึกษาของ จินตนา  วัชรสินธุ (2545) พบวาการใหความรู
เกี่ยวกับการเลี้ยงลูกดวยนมแม ในระยะกอนคลอดและขณะอยูโรงพยาบาลยังไมสามารถทําให
มารดาเกิดความมั่นใจและแนใจวาจะทําไดเมื่อกลับไปบาน มารดาหลังคลอดมีความรูจํากัด
เกี่ยวกับการใหนมแม และขาดการประเมินความตองการที่เหมาะสมทําใหอัตราการเลี้ยงลูกดวย
นมอยางเดยีวต่ําสอดคลองกับการศึกษาของ ชุมนุมพร  นิตยวิบูลย (2541) ศึกษาผลของการให
คําแนะนําอยางมีแบบแผนแกหญิงตั้งครรภตอความสามารถตนเอง และการเลี้ยงลูกดวยนมแมของ
มารดาภายหลังคลอดโดยประยกุตแนวคิดทฤษฎีการรับรูความสามารถของตนเองของ Bandura (1977) พบวา
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มารดาที่ไดรับคําแนะนําอยางมีแบบแผนมคีะแนนเฉลี่ยความคาดหวังในความสามารถตนเองความ
คาดหวังในผลดีของการปฏิบัติตามคําแนะนาํ และความรูเร่ืองการเลี้ยงลูกดวยนมแมสูงกวามารดา
ที่ไดรับ คําแนะนําตามปกติ มารดาที่ไดรับคําแนะนําอยางมีแบบแผนมคีะแนนเฉลี่ยพฤติกรรมการให
นมบุตรสูงกวา และมีการเลีย้งลูกดวยนมแมอยางเดยีวในระยะ 4 สัปดาหแรกหลังคลอด มากกวา
มารดาที่ไดรับคําแนะนําตามปกติอยางมีนยัสําคัญทางสถิติ  

 

ขอเสนอแนะ 
 จากผลการวิจยัพบวา การใชโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของมารดารวมกับการ
สนับสนุนของสามีทําใหมารดาหลังคลอดมีการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแมไดดีกวากลุมที่ไดรับการ
พยาบาลตามปกติ ดังนัน้ผูวิจยัจึงมีขอเสนอแนะดังนี ้
 

ขอจํากัดในการวิจัย 
1. การวิจยัคร้ังนี้เปนการศึกษาผลของโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของมารดา 

รวมกับการสนับสนุนของสามี โดยมีการเก็บรวบรวมขอมูลตั้งแตหลังคลอดจนถึง 6 สัปดาหหลัง
คลอด ในชวงที่มารดาหลังคลอดกลุมควบคุมกลับไปอยูบาน กลุมควบคุมอาจไดรับขอมูลจากแหลง
อ่ืนเกี่ยวกับการเลี้ยงลูกดวยนมแม ซ่ึงผูวิจยัไมสามารถควบคุมได 

2. มารดาหลังคลอดกลุมตัวอยางที่มีลักษณะครอบครัวแบบครอบครัวขยาย  เชน  มีปู  
ยา ตา  ยาย มารดาหลังคลอดบางรายจึงไดรับคําแนะนําจากสมาชิกในครอบครัวในการเลี้ยงลูกดวย
นมแมที่ไมสอดคลองกับคําแนะนําเชน การใหบุตรดูดน้ําตามหลังดูดนมแม เนื่องจากเปนความเชื่อและ
เปนประสบการณที่เคยปฏิบัติมา มารดาหลังคลอดบางรายจึงปฏิบัติตาม ซ่ึงผูวิจัยไมสามารถควบคุมได
  

ขอเสนอแนะในการนําผลการวิจัยไปใช 
1. โปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของมารดารวมกับการสนับสนุนของสามี  

สามารถนําไปใชเปนแนวทางในการพัฒนาบทบาทพยาบาลที่ประจําโรงพยาบาล สถานีอนามัย    
ในการสงเสริมใหมารดาหลังคลอดมีการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแมไดอยางเหมาะสมโดยใหสามี
ของมารดาหลังคลอดมีสวนรวมในกิจกรรม เชน การใหสามีเขารวมฟงการใหความรูเกี่ยวกับการ
เล้ียงลูกดวยนมแม  นอกจากนี้ควรมีการติดตามเยี่ยมอยางสม่ําเสมอ  

2. จากการศึกษาผลของโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถรวมกับการสนับสนุน 
ของสามีในขั้นติดตามเยี่ยม ในสัปดาหที ่ 1 และ 2 หลังจากมารดาคลอด โดยติดตามเยีย่มทาง
โทรศัพท มารดาหลังคลอดสวนใหญยังไมเขาใจเกี่ยวลักษณะอาการที่ผิดปกติ หรืออาการที่ปกติ
ของบุตร เชน การที่บุตรขับถายอุจจาระเหลวและบอยมารดาหลังคลอดเขาใจวาบุตรทองเสีย เมื่อ
มารดาไมเขาใจทําใหมารดามีความกังวล ดังนั้นการใหความรูแกมารดาหลังคลอดควรใหความรู
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เกี่ยวกับลักษณะอาการที่ปกติและผิดปกติของทารกตลอดจนการดูแลทารกเมื่อกลับไปอยูบาน หรือ
มีการติดตามเยี่ยมมารดาหลังคลอดเมื่อมารดากลับไปอยูบาน 
 

ขอเสนอแนะในการทําวิจัยคร้ังตอไป 
ควรมีการศึกษา ผลของโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของมารดารวมกับการ 

สนับสนุนของสามี โดยการนําตัวแปรหรือปจจัยอ่ืนที่มคีวามสัมพันธตอการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวย
นมแม เชน การมีสวนรวมของครอบครัว  และควรตดิตามระยะเวลาในการเลี้ยงลูกดวยนมแมนาน 
6 เดือน 
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ภาคผนวก ก 
รายนามผูทรงคุณวุฒิ 
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รายนามผูทรงคุณวุฒิ 
  
1. นางสาวธิดารัตน วงศวิสุทธิ์   พยาบาลระดับ 6 หัวหนาคลินิกนมแม 
      โรงพยาบาลศิริราช 
2. พันตํารวจโทหญิงไชยญาติ พรประชาธรรม พยาบาล (สบ3)  กลุมงานพยาบาล พยาบาล

ประจําหอทารกแรกเกิด โรงพยาบาลตํารวจ 
3. นางกนกอร  ศรีสมพันธุ   พยาบาลวิชาชพี 7 หัวหนาภาควิชาการพยาบาล 

สูติศาสตร วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี 
จังหวดันนทบรีุ 

4. นางบังอร  ศิริสกุลไพศาล  พยาบาลวิชาชพี 7 รองหัวหนาภาควิชา 
การพยาบาลสูติศาสตร วิทยาลัยพยาบาลบรม
ราชชนนี จังหวัดนนทบุรี 

5. นางจันทิรา  นันทมงคลชัย   พยาบาลวิชาชพี 7 ฝายการพยาบาล โรงพยาบาล 
สงเสริมสุขภาพ  ศูนยอนามยัที่ 1
กรุงเทพมหานคร 
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ภาคผนวก ข 
จดหมายเชิญผูทรงคุณวุฒิ  
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ภาคผนวก ค 
จดหมายขอความรวมมอืในการวิจัย 
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ภาคผนวก ง 
ตัวอยางแผนการสอน  

เรื่องการสนับสนุนของสามีในการสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแม 
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แผนการสอนเรื่อง การสนับสนุนของสามีในการสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแม 
 

ผูสอน  นางสาว ญาณศิา เถ่ือนเจริญ 
ผูเรียน  สามีและมารดาหลังคลอด จํานวน 2-3 คู 
วันท่ีสอน วันที่หนึ่งหลังคลอด 
ระยะเวลา เวลา 13.00-13.30  (รวม30 นาที) 
สถานที่สอน แผนกหลังคลอด สถาบันบําราศนราดูร 
เนื้อหาท่ีสอน การสนับสนุนของสามีในการสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแม ประกอบดวย 4 ดาน 

1. ดานการประเมิน 
2. ดานอารมณ 
3. ดานขอมูลขาวสาร 
4. ดานเครื่องมือ ส่ิงของ หรือแรงงาน 

วัตถุประสงค เมื่อส้ินสุดการเรียนการสอนสามีของมารดาหลังคลอดสามารถ 
1. มีความรู ความเขาใจเกี่ยวกับการสนับสนุนของสามีในการสงเสริมการเลี้ยง

ลูกดวยนมแม 
2. ตระหนกัถึงความสําคัญของการสนับสนุนการเลี้ยงลูกดวยนมแม 
3. ใหการสนับสนุนในการสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแมได 
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วัตถุประสงค 
เชิง
พฤติกรรม 

เนื้อหา กิจกรรมการ
เรียน 

การสอน 

สื่อประกอบ 
การเรียน 
การสอน 

วิธีการ
ประเมิน 

เมื่อส้ินสุด
การเรียนการ
สอนสามีของ
มารดาหลัง
คลอด
สามารถ 

บทนํา 
        บทบาทการเปนบิดาชวงภรรยา
อยูในระยะหลงัคลอดบุตรนี้ถือวา
เปนบทบาททีสํ่าคัญที่สุดอันดับ
หนึ่ง โดยเฉพาะบิดาที่มีบุตรคนแรก
ตองปรับตัวมากกับบทบาทใหม 
ปจจุบันสภาพสังคมที่เปล่ียนแปลง
ไปทําใหบทบาทหนาที่ของสามีและ
ภรรยาใกลเคียงกันผูเปนบิดาจึงตอง
ปรับบทบาทใหเหมาะสมกบัสภาพ
สังคมที่เปล่ียนแปลงไป บทบาท
ของสามีในการชวยเหลือภรรยาใน
ระยะหลังคลอดที่สําคัญพึงปฏิบัติ 
มี 3 ดาน ไดแก การจดัหาเลี้ยง
ครอบครัว การปกปองคุมครอง
ภรรยาในระยะหลังคลอด และการ
เล้ียงดูบุตร ในดานการสงเสริมการ
เล้ียงลูกดวยนมแมนั้นเปนสวนหนึ่ง
ของบทบาทบิดาในการเลี้ยงดูบุตร
ซ่ึงบิดาจะมีบทบาทเกี่ยวกับการดูแล
สุขภาพทางดานรางกายของบุตรซึ่ง
เปนการตอบสนองความตองการ
ทางดานรางกายของบุตรโดยมีความ 
สําคัญและเปนสิ่งจําเปนตอการ
เจริญเติบโตของบุตร 
 

ขั้นนํา 
- ทักทาย
มารดาหลัง
คลอดและ
สามี 
- แนะนําตวั 
- กลาวบทนาํ 
เขาสูเนื้อหา
โดยกลาว ถึง
บทบาทของ
บิดาในการ
เล้ียงดูบุตร 
-ยกตวัอยาง
ดาราที่
สนับสนุน 
ใหภรรยาเลี้ยง
ลูกดวยนมแม 
ไดแก  นุติ  
(ภรรยา คือ 
 กมลชนก )  

- 
 

สังเกตความ
สนใจของ
มารดาหลัง
คลอดและ
สามี 
เกณฑ :สามี 
ของมารดา  
80 %  
ตั้งใจฟง 
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วัตถุประสงค
เชิง 

พฤติกรรม 

เนื้อหา กิจกรรมการ
เรียน 

การสอน 

สื่อประกอบ 
การเรียน 
การสอน 

วิธีการ
ประเมิน 

บอกแนว 
ทางการ 
สนับสนุน
ทางดานการ
ประเมิน 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
บอกแนว 

ทางการ
สนับสนุน
ทางดาน
อารมณ 

 

               1) การสนับสนุนทางดาน
การประเมิน เปนการสนับสนุนที่
สามีมีตอมารดา เพื่อใหเกดิความ
เชื่อมั่นในการตัดสินใจ ทีจ่ะเล้ียงลูก
ดวยนมแมวาเปนสิ่งที่ถูกตอง ไดรับ
การชื่นชมจากสามีทําใหมารดาเกิด
ความมั่นใจในการเลี้ยงลูกดวยนม
แม เมื่อเปรียบ เทียบกับมารดาคน
อ่ืน ในทางกลับกันหากมารดาเกิด
ความไมมั่นใจหรือไมเห็นดวยจาก
สามีในการเลีย้งลูกดวยนมแมก็จะ
ทําใหมารดาไมประสบความสําเร็จ
ในการเลี้ยงลูกดวยนมแม ดังนั้น
มารดาและสามีจึงควรมีการตกลง
รวมกันในการเลี้ยงลูกดวยนมแม 
               2) การสนับสนุนทางดาน
อารมณ ไดแกการที่สามีสนใจเอาใจ
ใสตอมารดาที่ใหนมบุตร โดยเริ่ม
ตั้งแตการตัดสนิใจ ในการเลี้ยงลูก
ดวยนมแม หากสามีมีสวนในการ
ตัดสินใจทําความเขาใจมารดาถึง
ความเหนื่อยลา เชน การเปลี่ยน 
แปลงทางอารมณ ซ่ึงจะมีผลตอการ
ผลิตน้ํานม ถามารดาเครียดจะทําให
รางกายผลิตน้าํนมนอย สามีจึงชวย
ไดโดยการใหความเขาใจ เห็นใจ มี
ผลทําใหมารดามีกําลังใจและมี
ความมั่นใจ 

ผูวิจัยอธิบาย
ถึง แนทางการ
สนับสนุน
ทางดาน การ
ประเมิน  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ผูวิจัยอธิบาย
ถึงแนว
ทางการ
สนับสนุน
ทางดาน
อารมณ 
 
 

-ภาพแสดง
ตัวอยาง
กิจกรรม 
ที่สามี
สนับสนุน
สงเสริมการ
เล้ียงลูกดวย
นมแม 
-คูมือบิดา
กับการ
สนับสนุน
การเลี้ยงลูก
ดวยนมแม 
 
 

-ผูวิจยัสอบ 
ถามสามี
ของมารดา
หลังคลอด 
 4 ราย ถึง 
แนวทาง 
การสนับ 
สนุนทั้ง  
4  ดาน 
-สามีของ
มารดาหลัง
คลอด
สามารถ
บอกแนว
ทางการ
สนับสนุน 
ในการเลี้ยง
ลูก ดวยนม
แมได อยาง
ถูกตองคน
ละ 1 ดาน 
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ภาคผนวก จ 
ตัวอยางแผนการสอนเรื่องการเลี้ยงลูกดวยนมแม 
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แผนการสอนเรื่อง การเล้ียงลูกดวยนมแม 

  
ผูสอน  นางสาว ญาณศิา เถ่ือนเจริญ 
ผูเรียน  มารดาหลังคลอด จํานวน 3-4 คน 
วันท่ีสอน วันที่สองหลังคลอด 
ระยะเวลา เวลา 10.00. -11.00 น  ( รวม 60 นาที ) 
สถานที่สอน แผนกหลังคลอด สถาบันบําราศนราดูร 
เนื้อหาท่ีสอน  

1. แนวทางปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแม   
2. การปฏิบัติตนของมารดาในระยะใหนมบตุร 
3. แนวทางปองกนัและปฏิบัติเมื่อมีปญหาเกีย่วกับ น้ํานมไหลนอย  
4. เตานมคัดตึงน้าํนมไหลซึม ภาวะรางกายเหนื่อยออนเพลยี 
5. การปฏิบัติตนเมื่อมารดาตองไปทําธุระหรือทํางานนอกบาน 

วัตถุประสงค เมื่อส้ินสุดการเรียนการสอนมารดาหลังคลอดสามารถ 
1.  มีความรู ความเขาใจเกี่ยวกบัการเลี้ยงลูกดวยนมแม 
2. ตระหนกัถึงความสําคัญของการเลี้ยงลูกดวยนมแม 
3. นําความรูที่ไดรับไปปฏิบัติในการเลี้ยงลูกดวยนมแมได 
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วัตถุประสงค 
เชิง

พฤติกรรม 

เนื้อหา กิจกรรม  
การเรียน 
การสอน 

สื่อประกอบ 
การเรียน
การสอน 

วิธีการ
ประเมิน 

 เมื่อส้ินสุด
การเรียนการ
สอนมารดา
หลังคลอด
สามารถ 

          บทนํา การเลี้ยงลูกดวยนมแม
มีความสําคัญมากและมีความเหมาะ 
สมที่สุดในชวง 4-6 เดือนแรกของ
บุตรทั้งนี้เพราะการเลี้ยงลูกดวยนม
แมมีประโยชนทั้งดานสุขภาพราง 
กาย จิตใจของมารดาและบุตร  
         ดานสุขภาพของมารดา คือทํา
ใหมดลูกเขาอูเร็ว น้ําหนกัลด รูปราง
กลับคืนสูสภาพปกติ สวนดานจิตใจ 
การเลี้ยงลูกดวยนมแม ทาํใหเกิด
ความผูกพันใกลชิดกับบุตร และการ
เล้ียงลูกดวยนมแมยังเปนการ
ประหยดัดานเวลาในการเตรียมและ
ประหยดัคาใชจายในการซื้อนม
ผสม 
         ดานสุขภาพบุตร ในน้ํานมแม
มีสารอาหารที่จําเปนครบถวน
เหมาะกับการเจริญเติบโตของบุตรมี
ภูมิคุมกันโรคติดเชื้อ โดยเฉพาะโรค
ในระบบทางเดินอาหารและระบบ
ทางเดินหายใจรวมทั้งปองกนัโรค
ภูมิแพ และประโยชนทางดานจิตใจ
บุตร คือ บุตรมีความผูกพนัใกลชิด
กับมารดาเปนการสงเสริม
พัฒนาการ ดานตางๆ ของบุตรและ 
สรางความมั่นคงทางอารมณ 
นอกจากนี้ทารกที่กินนมแม ระดับ
สติปญญาจะดกีวาทารกทีก่ินนม
ผสม 

ขั้นนํา 
- ทักทาย
มารดาหลัง
คลอด แนะนํา
ตนเอง 
-สงเสริมการ
รับรูความ 
สามารถโดย
การแนะนํา
และชักจูงดวย
คํา พูดถึง
ประโยชน 
ของการเลี้ยง
ลูกดวยนมแม 
 

- 
 

สังเกตความ
สนใจของ
มารดา
เกณฑ
มารดา80 %  
ตั้งใจฟง  
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วัตถุประสงค

เชิง
พฤติกรรม 

เนื้อหา กิจกรรม 
การเรียน 
การสอน 

สื่อประกอบ 
การเรียน
การสอน 

วิธีการ
ประเมิน 

 สาธิตยอน 
กลับการให
ลูกดูดนม
อยางถูกวิธี 
 
 
 
 
 
 
 
 

หลักการดูดถูกวิธี  โดยสอดหัวนม
เขาปากบุตรใหพอดีกับจังหวะที่
บุตรอาปากใหบุตรอมหัวนมเขาลึก
จนเหงือกกดบริเวณลานนม สังเกต
วาลูกดูดนมถูกวิธีดวยการที่ลูกใช
เหงือกกดบริเวณลานนมแลวดูดเปน
จังหวะไมมเีสียงดัง การใหลูกดูดนม
แตละครั้งใหลูกดูดนมขางละ 10-15 
นาที สลับกันทั้ง 2 ขางจนลูกอ่ิม 
หลังจากลูกดดูนมอิ่มแลวแมควร
ถอดหัวนมออกจากปากลูกโดยให
แมสอดนิ้วกอยเขาไประหวางมุม
ปากและหัวนมกอนแลวจึงถอน
หัวนมออกจากปากลูกเมื่อลูกอาปาก 
หลังจากลูกดดูนมอิ่มแลวทุกครั้ง 
ปองกันไมใหลูกสํารอกโดยแมจับ
ลูกอุมพาดบา หรือจับลูกนัง่แลวลูบ
หลังเพื่อใหลูกเรอหลังจากทาํใหลูก
เรอแลวจึงจับลูกนอนตะแคงขวา
ศีรษะสูงเล็กนอย เพื่อปองกันการ
สําลักหลังอุมลูกเรอแลว  เมื่อลูกหิว
และตองการใหนมครั้งตอไปเริ่มให
ลูกดูดนมขางที่เคยดูดคางไว เพราะ
น้ํานม สวนนีจ้ะมีปริมาณของไขมัน
สูง ใหพลังงานมาก 
 

-สงเสริมการ
รับรูความ 
สามารถโดย
การเรียนรูผาน
ตัวแบบคือวี
ซีดี เร่ืองอุม
ลูกดูดนมแม
อยางถูกวิธี
โดยใหมารดา
ดูวีซีด ี
-สงเสริมการ
รับรูความ 
สามารถโดย
ใหมารดามี
ประสบการณ
ความสําเร็จ
ของตนเองใน
การอุมบุตร
ดูดนม 
 

-วีซีดี(วีดี
ทัศน)เร่ือง 
อุมลูกดูด
นมแมอยาง
ถูกวิธี 
 
 
 
 

-ผูวิจยัให
มารดาทุก
คนฝกอุม
บุตรใหนม  
-เกณฑ 
มารดา ทั้ง 4 
คนสามารถ
อุมบุตรให
นมไดอยาง
ถูกตอง 
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ภาคผนวก ฉ 

แนวทางการติดตามเยี่ยมมารดาหลังคลอด 
แบบบันทึกการติดตามเยี่ยมมารดาหลังคลอด 
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แนวทางการตดิตามเยี่ยมมารดาหลังคลอด 
แนวทางการตดิตามเยีย่มมารดาหลังคลอดประกอบดวยแนวทางในการสอบถามมารดาและ

การใหคําแนะนํามารดาและสมาชิกในครอบครัวทางโทรศัพทและขณะเยีย่มมารดาทีบ่าน โดยมี
วัตถุประสงคเพื่อ 

1. ประเมิน ปญหาและการแกไขปญหาการเลี้ยงลูกดวยนมแมของมารดาหลังคลอดและ
ครอบครัว 

2. ใหคําแนะนําเกี่ยวกับ 
 การแกไขปญหาเกีย่วกับการเลี้ยงลูกดวยนมแม 
 การปฏิบัติตนของมารดาในระยะใหนมบตุร 

การติดตามเยี่ยมเปนสิ่งสําคัญที่ควรปฏิบัติ เพื่อใหการดูแลมารดาเปนไปอยางสมบูรณ และ
ทําใหทราบปญหาที่แทจริงของมารดา เพือ่จะไดหาแนวทางแกไข ในการวิจยัคร้ังนี้ มีการติดตาม
เยี่ยมมารดา 2 รูปแบบ คือ การติดตามเยีย่มทางโทรศัพท และการเยี่ยมมารดาที่บาน 
คร้ังท่ี 1 และครั้งท่ี 2  การติดตามเยีย่มทางโทรศัพท ในสปัดาหที่ 1 และ 2  หลังคลอด ตามลําดับซึ่ง 
มีกิจกรรมดังนี้ 

1. แนะนําตัว 
2. สอบถามมารดาถึงสุขภาพในปจจุบัน 
3. สอบถามถึงปญหา เกี่ยวกับการเลี้ยงลูกดวยนมแม 
4. ใหคําแนะนําตามปญหาที่พบ 
5. เปดโอกาสใหมารดาซักถามขอสงสัย  
6. ใหกําลังใจ   

คร้ังที่ 3 การตดิตามเยีย่มมารดาที่บาน ในสัปดาหที่ 4 หลังคลอด มีกิจกรรมดังนี้ 
1. แนะนําตัว  
2. สอบถามมารดาถึงสุขภาพในปจจุบัน 
3. เปดโอกาสใหมารดาซักถามขอสงสัย ปญหาที่พบในระยะเลีย้งลูกดวยนมแม 
4. ใหคําแนะนําตามปญหาที่พบ 
5. ประเมินสภาพแวดลอมในบาน พรอมทั้งใหคําแนะนําในการจัดสภาพแวดลอมให

เหมาะสมกับมารดาและบุตร 
6. ทบทวนการปฏิบัติของมารดาเกี่ยวกับการใหนมบุตร เชน การอุมบุตรดูดนม  
7. ใหคําแนะนําการเตรียมตัวเมือ่มารดาตองออกไปทําธุระนอกบานหรือทํางานนอกบาน 

ในเรื่อง การเตรียมตัวกอนมารดากลับเขาทํางาน การบีบน้ํานม การเก็บรักษาน้ํานม 
8.    ใหกําลังใจ มารดาและครอบครัว 
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Case ท่ี ............................. 
โทรเยี่ยมคร้ังท่ี.................. 
วันท่ีโทรเยี่ยม.................... 

แบบบันทึกการติดตามเยี่ยมมารดาหลังคลอดทางโทรศัพท 
ชื่อ-สกุล.................................................เบอรโทร............................. 

 
ลําดับ ขั้นตอนการโทรเยี่ยม ผลการโทรเยี่ยม การใหคําแนะนํา 

1. ผูวิจัยแนะนําตวั   
2. สอบถามมารดาถึง

สุขภาพในปจจุบัน 
 
 
 

  

3. สอบถามถึงปญหา
เกี่ยวกับการเลี้ยงลูก
ดวยนมแม 
 
 
 
 
 

  

4. เปดโอกาสใหมารดา
ซักถามขอสงสัย 
 
 

  

5. ใหคําแนะนําตาม
ปญหาที่พบ 
 

 
 
 
 

 

6. ใหกําลังใจ 
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Case ท่ี ............................. 
วันท่ีเยี่ยมบาน........................... 

 
แบบบันทึกการติดตามเยี่ยมมารดาหลังคลอดที่บาน 

 
ชื่อ-สกุล.................................................เบอรโทร............................. 

 
ผลการติดตามเยี่ยม 
 

1. การติดตามเกีย่วกับการเลีย้งลูกดวยนมแม 
 
 
 

2. ปญหาเกี่ยวกับการเลี้ยงลูกดวยนมแม 
 
 

3. วิธีการแกไขของมารดา 
 
 

4. คําแนะนําและการชวยเหลือของผูวิจัย 
 
 

5. ส่ิงที่สังเกตพบจากครอบครัว 
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ภาคผนวก ช 
เครื่องมือท่ีใชในการเก็บรวบรวมขอมูล 
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แบบสอบถามทั้งหมด 5 ชดุ ประกอบดวย 
 

ชุดที่ 1 แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคลของมารดาหลังคลอด จํานวน 6 ขอ 
ชุดที่ 2  แบบสอบถามสัมพันธภาพระหวางบิดาและมารดา จํานวน 29 ขอ 
ชุดที่ 3  แบบวัดการรับรูความสามารถของตนเองในการเลี้ยงลูกดวยนมแม จํานวน 25 ขอ 
ชุดที่ 4  แบบประเมินการรับรูการไดรับการสนับสนุนจากสามี  4 ดาน จํานวน 12 ขอ  
ชุดที่ 5  แบบสอบถามการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแม จํานวน 23 ขอ 
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ตัวอยางรายที่.................. 
วันที่เก็บขอมูล................ 

แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคลของมารดาหลังคลอด 
คําชี้แจง แบบสอบถามนี้ตองการทราบขอมูลสวนตัวของผูตอบแบบสอบถาม  โปรดเติม ลง
ในชอง        หรือเติมคําในชองวาง 
1. อายุ...................ป 
2. ระดับการศึกษา 

         ประถมศึกษา     มัธยมศึกษา 
         อนุปริญญา                   ปริญญาตรี 
         อ่ืนๆ ระบุ......................    

3. อาชีพ 
         รับราชการ      คาขาย 
         รับจาง      แมบาน 
          อ่ืนๆ ระบุ......................   

4. รายไดของครอบครัว………………..บาท/เดือน 
5. ลักษณะของครอบครัว 

ครอบครัวเดี่ยว     ครอบครัวขยาย 
6. ที่อยูปจจุบนั (ที่สามารถติดตอได) บานเลขที่.....................หมูที่.................... 

ตรอก/ซอย.....................................ถนน...................................ตําบล.................................... 
อําเภอ..................................จังหวัด.......................................โทรศัพท.................................. 

       แผนที่บาน 
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แบบสอบถามสัมพันธภาพระหวางบิดาและมารดา 
คําชี้แจง โปรดอานขอความแตละขออยางรอบคอบ แลวทําเครื่องหมาย  ลงในชองที่ตรงกับ
ความรูสึกของทานมากที่สุด ในแตละขอของแบบสอบถามขอใหทานตอบเพียงคําตอบเดียว การ
เลือกคําตอบจะถือเกณฑดังนี้ 

เปนความจริงมากที่สุด  คือ เมื่อทานเหน็วาขอความในประโยคนั้นตรงกับ 
สภาพความเปนจริงของทานมากที่สุด 

 เปนความจริงเปนสวนมาก คือ เมื่อทานเหน็วาขอความในประโยคนั้นตรงกับ 
สภาพความเปนจริงของทานเปนสวนมาก   

  เปนความจริงปานกลาง  คือ เมื่อทานเหน็วาขอความในประโยคนั้นตรงกับ 
สภาพความเปนจริงของทานเพียงครึ่งเดยีว 

 เปนความจริงบางเล็กนอย คือ เมื่อทานเหน็วาขอความในประโยคนั้นตรงกับ 
สภาพ ความเปนจริงของทานบางเล็กนอย   

ไมเปนความจริงเลย  คือ เมื่อทานเหน็วาขอความในประโยคนั้นไมตรง 
กับสภาพความเปนจริงของทานเลย 

 

 
ขอความ 

เปนความ
จริงมาก
ท่ีสุด 

เปนความ
จริงเปน
สวนมาก 

เปนความ
จริงปาน
กลาง 

เปนความ
จริงบาง
เล็กนอย    

ไมเปน
ความ
จริงเลย  

1. ขาพเจารูสึกภูมิใจที่คูสมรสทําหนาที่สามี
ไดดีตามที่ขาพเจาคาดหวังไว 

     

2. ขาพเจารูสึกไมพอใจในอปุนิสัยของคู
สมรสหลายอยาง เชน เจาอารมณ ขี้บน 

     

3.ขาพเจาและคูสมรสมีเวลาพักผอนหยอน
ใจรวมกันเสมอ เชน  ดูโทรทัศน  เดินเที่ยว
ตามสวนสาธารณะ 

     

4. ขาพเจาพอใจที่จะใชชีวิตสนุกสนานอยู
กับเพื่อนมากกวาการอยูกับคูสมรส 

     

5. ขาพเจารูสึกมีความสุขที่ไดใชชีวิตคู
รวมกับคูสมรส 
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ขอความ 

เปนความ
จริงมาก
ท่ีสุด 

เปนความ
จริงเปน
สวนมาก 

เปนความ
จริงปาน
กลาง 

เปนความ
จริงบาง
เล็กนอย    

ไมเปน
ความ
จริงเลย  

6. ขาพเจาและคูสมรสไมเคยพูดคุย หรือ
ปรึกษาหารือเรื่องหนาที่การงานของกันและ
กัน 

     

7. ขาพเจาและคูสมรส มีการแบงหนาที่
ภาระงานบาน เพื่อเปนการชวยเหลือซ่ึงกัน
และกัน 

     

8. ขาพเจาพอใจในการเปนผูดูแลความ
เปนอยูของสมาชิกในครอบครัว 

     

9. เมื่อมีปญหาคาใชจายในครอบครัว
ขาพเจาและคูสมรสจะรวมกันปรึกษาและ
แกปญหานั้น 

     

10.ขาพเจาและคูสมรสใหกาํลังใจซึ่งกัน
และกันเสมอ 

     

11. เมื่อคูสมรสมีปญหา หรือเรื่องกลุมใจ คู
สมรส มักจะปรึกษาขาพเจา 

     

12. เมื่อขาพเจาและคูสมรสมีเร่ืองขัดแยงกัน
เราจะใหอภยักนัไดโดยงาย 

     

13.ภายหลังที่มีการขัดแยงหรือทะเลาะกนั 
สัมพันธภาพระหวางขาพเจาและคูสมรส
มักจะหางเหินไป 

     

14.เมื่อขาพเจามีปญหาหรือเรื่องกลุมใจ คู
สมรสไมเคยปลอบใจหรือใหกําลังใจแก
ขาพเจา 

     

15. ขาพเจาและคูสมรสมีการปรึกษารวมกนั
เกี่ยวกับการวางแผนครอบครัว เชน จํานวน
บุตรที่ตองการ การคุมกําเนิด 

     

16. ขาพเจาและคูสมรสไดมีการตัดสินใจ
และวางแผนรวมกันทีจ่ะมีบตุรในครั้งนี ้
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ขอความ 

เปนความ
จริงมาก
ท่ีสุด 

เปนความ
จริงเปน
สวนมาก 

เปนความ
จริงปาน
กลาง 

เปนความ
จริงบาง
เล็กนอย    

ไมเปน
ความ
จริงเลย   

17.การตั้งครรภคร้ังนี้ ทําใหขาพเจาและคู
สมรสขัดแยงกันบอยกวาเดมิ 

     

18.ในขณะที่ขาพเจาตั้งครรภ คูสมรสไม
อยากออกไปนอกบานรวมกับขาพเจา 

     

19.เมื่อขาพเจาไปตรวจครรภ  คูสมรสจะ
สนใจสอบถามผลการตรวจครรภทุกครั้ง 

     

20.ในการตั้งครรภคร้ังนี้ คูสมรสขาพเจา
หวงใยในสุขภาพของขาพเจา 

     

21.ตั้งแตขาพเจาตั้งครรภขาพเจาเอาใจใสคู
สมรสนอยลง 

     

22.ในระยะตั้งครรภ คูสมรสชวยขาพเจา
ทํางานบานที่ขาพเจาเคยทาํหลายอยาง 

     

23.ในระยะตั้งครรภ คูสมรสเอาใจใสและ
เอาอกเอาใจขาพเจามากขึน้ 

     

24.คูสมรสวางแผนที่จะชวยขาพเจาในการ
เล้ียงดูบุตรที่เกดิมา 

     

25.ในระยะตั้งครรภคูสมรสและขาพเจามี
ความสุขและความพอใจในเพศสัมพันธ 

     

26.ขาพเจาและคูสมรสสามารถพูดคุยกัน
เกี่ยวกับความรูสึกทางเพศไดอยางเปดเผย 

     

27.คูสมรสคิดวาการตั้งครรภของขาพเจา
เปนอุปสรรคตอการมีเพศสัมพันธของเรา 

     

28.ในระยะตั้งครรภคูสมรสของขาพเจามกั
แสดงความหางเหินกับขาพเจาในเรื่อง
เพศสัมพันธ 

     

29.ขาพเจาไมแนใจวาคูสมรสจะมีผูหญิงอืน่
ในขณะที่ขาพเจาตั้งครรภ 
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แบบวัดการรับรูความสามารถของตนเองในการเลี้ยงลูกดวยนมแม 
คําชี้แจง  แบบวัดชุดนี้ มีวัตถุประสงคเพื่อตองการทราบถึงการรับรูความสามารถของ

ตนเองในการเลี้ยงลูกดวยนมแม โดยมีขอความบรรยายถงึความรูสึกและความคิดเห็นของมารดา 
โปรดอานขอความแตละขออยางรอบคอบ แลวทําเครื่องหมาย  ลงในชองที่ตรงกบัความคิดเหน็
ของทานมากที่สุด ในแตละขอของแบบสอบถามขอใหทานตอบเพียงคําตอบเดียว ซ่ึงแตละขอมี
คําตอบใหเลือกดังนี้ คือ 
 
ไมมั่นใจเลย หมายถึง     ขอความนั้นทานไมมีความมั่นใจเลยที่จะสามารถปฏิบัติกิจกรรม 
มั่นใจนอย หมายถึง     ขอความนั้นทานมีความมัน่ใจนอยที่จะสามารถปฏิบัติกิจกรรม 
มั่นใจปานกลาง  หมายถึง     ขอความนั้นทานมีความมัน่ใจปานกลางที่จะสามารถปฏิบัติกิจกรรม 
มั่นใจมาก หมายถึง     ขอความนั้นทานมีความมัน่ใจมากที่จะสามารถปฏิบัติกิจกรรม 
มั่นใจมากที่สุด หมายถึง     ขอความนั้นทานมีความมัน่ใจมากที่สุดที่จะสามารถปฏิบัติกิจกรรม 
 

 
 

ขอความ 

  ระดับความมั่นใจ 
 

ไม
มั่นใจ
เลย 

ม่ันใจ
นอย 

ม่ันใจ
ปาน
กลาง 

ม่ันใจ
มาก 

ม่ันใจ
มาก
ท่ีสุด 

1.ฉันคิดวาฉันสามารถลางมือกอนใหนมลูกได        

2.ฉันคิดวาฉันสามารถใหลูกดูดนมไดตั้งแตวันแรก
หลังคลอดถึงแมวาน้าํนมจะยังไมไหล 

         

3.ฉันคิดวาฉันสามารถใหนมลูกไดทั้งทานั่งและทา
นอน 

         

4.ฉันคิดวาฉันสามารถเริ่มใหลูกดูดนมขางที่ดูดคาง
ไวคร้ังที่แลวกอน เมื่อลูกดูดนมในครั้งตอไป 

         
 

5.ฉันคิดวาฉันสามารถใหลูกอมหัวนมเขาลึกจน
เหงือกกดบริเวณลานนม 

         

6.ฉันคิดวาฉันสามารถเอาหัวนมออกจากปากลูกโดย
สอดนิ้วเขาขางมุมปากลูกหรือกดใตคางเบาๆ เมื่อลูก
อาปากจึงคอยๆ ถอนหัวนมออก 
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ขอความ 

  ระดับความมั่นใจ 
 

ไม
มั่นใจ
เลย 

ม่ันใจ
นอย 

ม่ันใจ
ปาน
กลาง 

ม่ันใจ
มาก 

ม่ันใจ
มาก
ท่ีสุด 

7. ในแตละครั้งที่ใหนมลูก ฉนัคิดวาฉันสามารถให
ลูกดูดนมขางละ10-15 นาที สลับกันทั้งสองขางจน
ลูกอิ่ม 

         

8.ฉันคิดวาฉันสามารถจับลูกนั่ง หรืออุมพาดบาลูบ
หลังเพื่อใหเรอ หลังจากใหนมลูก 

         

9.ฉันคิดวาฉันสามารถใหนมลูกทุก 2-3 ชั่วโมง 
เนื่องจากนมแมยอยงาย ทําใหลูกหวิบอย 

         

10. ฉันคิดวาฉนัสามารถสังเกตวาลูกไดรับน้ํานม
เพียงพอ โดยดวูาลูกไมรองบอย หรือปสสาวะ
มากกวา 6 คร้ังตอวัน  

         

11.ฉันคิดวาฉนัสามารถใหนมลูกอยางเดยีวโดย
ไมใหน้ําหรือนมผสมในระยะ 6 เดือนแรกหลัง
คลอด 

         

12.ฉันคิดวาฉนัสามารถใสเสื้อยกทรงขนาด
พอเหมาะพยุงเตานมไว  

         

13.ฉันคิดวาฉนัสามารถดื่มน้ํา นม หรือน้าํผลไม 
อยางใดอยางหนึ่ง 1-2 แกว กอนใหนม ขณะใหนม
หรือหลังใหนมลูก 

     

14.ฉันคิดวาฉนัสามารถกินอาหารที่มีประโยชน
เพื่อใหมนี้ํานมเพียงพอ 

        

15.ฉันคิดวาฉนัสามารถพักผอนมากกวา 6 ชั่วโมง 
(รวมทั้งกลางวันและกลางคนื) 

         

16.เมื่อมีปญหาสุขภาพหรือเจ็บปวยฉันคิดวาฉัน
สามารถไปปรึกษาแพทยหรือเจาหนาที่สาธารณสุข 

         

17.ฉันคิดวาฉนัสามารถงดเครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอล
ผสม เชน ยาดองเหลา  ในระยะใหนมบุตร  

         



 130 

 
 

ขอความ 

  ระดับความมัน่ใจ 
 

ไม
มั่นใจ
เลย 

ม่ันใจ
นอย 

ม่ันใจ
ปาน
กลาง 

 ม่ันใจ
มาก  

ม่ันใจ
มาก
ท่ีสุด 

18.เมื่อมีอาการเตานมคัดตึงฉันคิดวาฉันสามารถใช
ผาชุบน้ําอุนประคบแลวจึงบบีน้ํานมออก 

         

19.ฉันคิดวาฉนัสามารถเริ่มฝกใหลูกกนินมจากขวด
ไดเมื่อลูกอายุ มากกวา 6 สัปดาหเพื่อปองกนัลูกติด
หัวนมยาง 

         

20.เมื่อฉันตองออกไปทําธุระหรือทํางานนอกบาน
ฉันคิดวาฉันสามารถบีบน้ํานมเก็บไวใหลูกได 

         

21.กอนการบบีน้ํานมฉันคิดวาฉันสามารถคิด
เกี่ยวกับบุตร หรือนําถุงอุนๆมาประคบเตานมและ
นวดเตานม เพือ่เปนการกระตุนการหลั่งน้ํานม 

     

22.ฉันคิดวาฉนัสามารถนําน้ํานมที่บีบแลวเก็บไวใน
ตูเย็น 

     

23.ฉันคิดวาฉนัสามารถระบุวันที่ เวลาที่บบีและ
ปริมาณของน้าํนมไวที่ขางภาชนะที่บรรจกุอนนํา
น้ํานมไปเก็บไวในตูเยน็ 

         

24.ฉันคิดวาฉนัสามารถนําน้ํานมที่เก็บไวไปอุนโดย
วิธีการนํานมจากชองแชแข็งมาแชในภาชนะน้ําอุน
จนน้ํานมละลาย 

         

25.เมื่อตองออกไปทําธุระหรือทํางานนอกบาน ฉัน
คิดวาฉันสามารถใสปทุมแกวหรือใสแผนซับน้ํานม 
เพื่อปองกันน้ํานมไหลซึมเปอนเสื้อ 
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แบบประเมินการรับรูการไดรับการสนับสนุนจากสามี  
คําชี้แจง โปรดอานขอความแตละขออยางรอบคอบ แลวทําเครื่องหมาย  ลงในชองที่ตรง

กับความคิดเหน็ของทานมากที่สุด โดยมีเกณฑในการเลือกดังนี ้
 

ถาสามีของทานทําทุกครั้งตามขอความนั้นใหขีดเครื่องหมาย  ลงในชอง ทุกครั้ง 
ถาสามีของทานทําบอยครั้งตามขอความนัน้ใหขีดเครื่องหมาย  ลงในชองทําบอยคร้ัง 
ถาสามีของทานทําบางครั้งตามขอความนัน้ ใหขีดเครื่องหมาย  ลงในชอง ทําบางครั้ง  
ถาสามีของทานทํานาน ๆคร้ังตามขอความนั้นใหขีดเครื่องหมาย  ลงในชอง ทํานานๆ คร้ัง 
ถาสามีของทานไมเคยทําตามขอความนั้น ใหขีดเครื่องหมาย  ลงในชอง ไมเคยทํา    
 
 

ขอความ ทําทุก
คร้ัง 

ทํา
บอยคร้ัง 

ทํา
บางครัง้ 

ทํานานๆ 
คร้ัง 

ไมเคย
ทํา 

1. ดานการประเมิน 
 1.1 สามีของทานชื่นชมที่ทานเลี้ยงลูก
ดวยนมแม 

     

  1.2 สามีของทานบอกวาทานมี
ความสามารถในการเลี้ยงลูกดวยนมแม 

     

 2. ดานอารมณ (กําลังใจและความ
หวงใย )  
2.1 สามีของทานพูดใหกําลังใจในระยะที่
ทานเลี้ยงลูกดวยนมแม 

     

2.2 สามีของทานใหการดูแลเอาใจใสทาน
เกี่ยวกับสุขภาพและความเปนอยู เพื่อ
สงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแม 

     

2.3 สามีของทานคอยรับฟงปญหาและ
ชวยแกไขปญหาที่เกิดขึน้เกีย่วกับการ
เล้ียงลูกดวยนมแม 

     

2.4 สามีของทานคอยใหกําลังใจ
ปลอบโยนเมื่อมีปญหาเกี่ยวกบัการเลี้ยง
ลูกดวยนมแม 
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ขอความ ทําเปน
ประจํา 

ทํา
บอยคร้ัง 

ทํา
บางครัง้ 

ทํานานๆ 
คร้ัง 

ไมเคย
ทํา    

3.ดานขอมูลขาวสาร 
  3.1เมื่อมาโรงพยาบาลสามีของทานเขา
รวมฟงการใหคําแนะนําเกีย่วกับการเลีย้ง
ลูกดวยนมแม 

     

  3.2 สามีของทานคอยเตือนใหดูรายการ
โทรทัศน หรือฟงวิทยเุกีย่วกบัการเลี้ยงลูก
ดวยนมแม 

     

 3.3 สามีของทานจัดหาหนงัสือ นิตยสาร 
หรือเอกสารเกีย่วกับการเลี้ยงลูกดวยนม
แมมาใหทาน 

     

4. ดานเครื่องมือ ส่ิงของ เงินหรือแรงงาน 
  4.1 สามีของทานใหการสนับสนุนดาน
การเงินตลอดระยะเวลาหลังคลอด 

     

  4.2 สามีของทานชวยทานดูแลลูก เชน
ชวยอุมลูก เปล่ียนผาออม 

     

  4.3 สามีของทานชวยทานทํางานบาน 
เชน กวาดบาน ถูบาน เพื่อใหทานมีเวลา
เพิ่มขึ้นในการพักผอน หรือ เล้ียงลูกดวย
นมแม 
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แบบสอบถามการปฏิบตัิการเลี้ยงลูกดวยนมแม 
 

แบบสอบถามชุดนี้ มีวัตถุประสงคตองการทราบการปฏิบัติในการเลีย้งลูกดวยนมแมของ
ทาน โปรดอานขอความทางซายมือแลวพจิารณาวาตรงกบัการปฏิบัติของทานมากนอยเพียงใด โดย
มีเกณฑในการเลือกดังนี ้
ถาหลังคลอดทานไมเคยปฏบิัติตามขอความนั้นเลยใหขีดเครื่องหมาย  ลงในชอง ไมเคยทําเลย 
ถาหลังคลอดทานปฏิบัติตามขอความนั้นนานๆครั้ง ใหขีดเครื่องหมาย  ลงในชองทํานานๆครั้ง 
ถาหลังคลอดทานปฏิบัติตามขอความนั้นเกือบทุกครั้ง ใหขีดเครื่องหมาย ลงในชอง ทําสวนใหญ 
ถาหลังคลอดทานปฏิบัติตามขอความนั้น ทุกครั้ง ใหขีดเครื่องหมาย  ลงในชอง ทําทุกครั้ง 

 
 

ขอความ 
 

ระดับท่ีปฏิบตั ิ

ไมเคยทํา
เลย 

ทํานาน ๆ
คร้ัง 

ทําสวน
ใหญ 

ทําทุก
คร้ัง 

1.ฉันลางมือกอนใหนมลูก     

2.ฉันใหนมลูกไดทั้งทานั่งและทานอน     

3.ฉันใหลูกอมหัวนมเขาลึกจนเหงือกกดบรเิวณลาน
นม 

    

4.ฉันเริ่มใหลูกดูดนมขางที่ดูดคางไวคร้ังที่แลวกอน 
เมื่อลูกดูดนมในครั้งตอไป 

    

5.ฉันเอาหัวนมออกจากปากลูกโดยสอดนิว้เขาขาง
มุมปากลูกหรือกดใตคางเบาๆ เมื่อลูกอาปากจึง
คอยๆ ถอนหัวนมออก 

    

6.ในแตละครั้งที่ใหนมลูกฉนัใหลูกดูดนมขางละ10-
15 นาที สลับกันทั้งสองขางจนลูกอิ่ม 

    

7.ฉันจับลูกนั่ง หรืออุมพาดบาลูบหลังเพื่อใหเรอ  
หลัง จากใหนมลูก 

    

8.ฉันใหนมลูกทุก 2-3 ช่ัวโมง เนื่องจากนมแมยอย
งาย 

    

9.ฉันสังเกตวาลูกไดรับนมเพียงพอโดยดวูาลูกไม
รองบอย หรือ ปสสาวะมากกวา 6 คร้ังตอวนั  
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ขอความ 

 

ระดับท่ีปฏิบตั ิ

ไมเคยทํา
เลย 

ทํานาน ๆ
คร้ัง 

ทําสวน
ใหญ 

ทําทุก
คร้ัง 

10.ฉันใหนมลูกอยางเดยีวโดยไมใหน้ําหรือนมผสม     

11.ฉันใสเสื้อยกทรงขนาดพอเหมาะพยุงเตานมไว     

12. ฉันดื่มน้ํา นม หรือน้ําผลไม อยางใดอยางหนึ่ง 1-
2 แกว กอนใหนม ขณะใหนมหรือหลังใหนมลูก 

    

13.ฉันกินอาหารที่มีประโยชนเพื่อใหมีน้ํานม
เพียงพอ 

    

14.ฉันพักผอนมากกวา 6 ช่ัวโมง (รวมทั้งกลางวัน
และกลางคืน) 

    

15.เมื่อมีปญหาสุขภาพหรือเจ็บปวยฉันไปปรึกษา
แพทยหรือเจาหนาที่สาธารณสุข 

    

16.ฉันงดเครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอลผสมในระยะให
นมลูก เชน ยาดองเหลา  

    

17.เมื่อมีอาการเตานมคัดตึงฉันใชผาชุบน้าํอุน
ประคบแลวจึงบีบน้ํานมออก 

    

18.ฉันเริ่มฝกใหลูกกินนมจากขวดไดเมื่อลูกอายุ 
มากกวา 6 สัปดาหเพื่อปองกนัลูกติดหวันมยาง 

    

19.เมื่อฉันตองออกไปทําธุระหรือทํางานนอกบาน
ฉันบีบน้ํานมเก็บไวใหลูก 

    

20.กอนการบบีน้ํานมฉันคิดเกี่ยวกับลูก หรือนําถุง
อุนๆมาประคบเตานมและนวดเตานม 

    

21.ฉันระบุวนัที่ เวลาที่บีบและปริมาณของน้ํานมไว
ที่ขางภาชนะทีบ่รรจุกอนนําน้ํานมไปเก็บไวในตูเยน็ 

    

22.ฉันนําน้ํานมที่เก็บไวไปอุนโดยการนําน้าํนมจาก
ชองแชแข็งมาแชในภาชนะน้ําอุนจนน้ํานมละลาย 

    

23.เมื่อตองออกไปทําธุระหรือทํางานนอกบานฉัน
ใสปทุมแกวหรือใสแผนซับน้ํานม เพื่อปองกันน้ํานม
ไหลซึมเปอนเสื้อ 
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ภาคผนวก ซ 
ใบยินยอมของประชากรตัวอยางหรือผูมีสวนรวมในการวิจัย 
ขอมูลสําหรบัประชากรตัวอยางหรือผูมีสวนรวมในการวิจัย 
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ขอมูลสําหรับประชากรตัวอยางหรือผูมีสวนรวมในการวจัิย 

(Patient/Participant Information Sheet) 
1. ชื่อโครงการวิจัยผลของโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของมารดารวมกับการ

สนับสนุนของสามีตอการปฏิบัติในการเลีย้งลูกดวยนมแม 
2. ชื่อผูวิจัย นางสาวญาณิศา  เถ่ือนเจริญ นิสิตคณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวทิยาลัย 
3. สถานที่ปฏิบัติงาน วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี จังหวดันนทบุรี 

โทรศัพทที่ทํางาน 02-5253136  โทรศัพทที่บาน 02-9433552 
โทรศพัทเคลื่อนที่ 08-18207735  E-mail : Yanisa. T@ Student.chula.ac.th 

4. ขอมูลเกี่ยวกับการใหคํายินยอมในการวิจัยประกอบดวย คําอธิบายดังตอไปนี ้
4.1 ผูวิจัยกลาวทักทายมารดาหลังคลอดและสามี แนะนําตัว สอบถามมารดาหลังคลอด

เกี่ยวกับภาวะสุขภาพในปจจุบัน ไดแก การไหลของน้ํานม อาการปวดมดลูก อาการปวดแผลฝเยบ็ 
อาการหนามืดเปนลม เปดโอกาสใหมารดาหลังคลอดซักถามเกี่ยวกับสุขภาพพรอมทั้งใหคําแนะนํา
เบื้องตน สอบถามมารดาและสามีเกี่ยวกบัทัศนคติ ความรูสึกเกี่ยวกบัการเลี้ยงลูกดวยนมแม ช้ีแจง
เกี่ยวกับการเขารวมวิจยัเร่ืองผลของโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถรวมกับการสนับสนุน
ของสามีตอการปฏิบัติในการเลี้ยงลูกดวยนมแม เปดโอกาสใหมารดาและสามีซักถามเกี่ยวกับการ
เขารวมวิจยั สอบถามความสมัครใจในการเขารวมโครงการวิจยั 

4.2 โครงการนี้เกี่ยวของกับการจัดกจิกรรมที่สงเสริมใหมารดาหลังคลอดบุตรมีความ 
สามารถในการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแม 

4.3 วัตถุประสงคของการวิจัย เพื่อเปรียบเทียบการปฏิบตัิในการเลีย้งลูกดวยนมแมระหวาง 
กลุมที่ไดรับโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถรวมกับการสนับสนุนของสามีกับกลุมที่ไดรับ
การพยาบาลตามปกต ิ 

4.4 เปนการวจิยัที่มีการจดักิจกรรมที่ผูวิจัยคาดวามีความไมสะดวกเล็กนอยที่อาจเกดิขึน้กับ 
มารดาหลังคลอดที่เขารวมการวิจัย คือ การเขารวมกิจกรรมสงเสริมการรับรูความสามารถ รวมกับ
การสนับสนุนของสามี และการตอบแบบสอบถามการปฏิบัติการเลี้ยงลูกดวยนมแม  แบบสอบถาม
การรับรูความสามารถของตนเองในการเลี้ยงลูกดวยนมแมและแบบประเมินการรับรูการไดรับการ
สนับสนุนทางสังคมจากสามี เพื่อสงเสริมใหภรรยาเล้ียงลูกดวยนมแม ระยะเวลาที่ตองมีสวนรวม
ในการวิจัย 6 สัปดาห 

5.  คัดเลือกกลุมตัวอยางซึ่งเปนมารดาครรภแรกหลังคลอด อายุ 20 ปหรือมากกวาทีค่ลอด
บุตรปกติ โดยกําหนดคณุสมบัติดังนี้ 1) ไมมีภาวะแทรกซอนระหวางตั้งครรภและหลังคลอด 2) 
คลอดบุตรทางชองคลอด บุตรครบกําหนด สุขภาพสมบูรณ แข็งแรง น้ําหนัก 2,500 กรัมขึ้นไป ไมมี
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ความผิดปกตใิดๆแตกําเนิด 3) ไมมีขอหามทางการแพทยในการเลี้ยงลูกดวยนมแม   4) สามีสามารถ
เขารวมกิจกรรมได 5) สามารถอานและฟงภาษาไทยเขาใจ   6) ยนิดีใหความรวมมือในการศึกษา 

รายละเอียดและขั้นตอนที่มารดาหลังคลอดจะไดรับการปฏิบัติในการวจิยัคร้ังนี้จะจัด 
มารดาหลังคลอดออกเปน 2 กลุม ดังนี ้

กลุมที่ 1 มารดาหลังคลอดจะไดรับการพยาบาลตามปกติตามที่โรงพยาบาลจัดให 
โดยพยาบาลวชิาชีพที่ปฏิบัติงานแผนกหลังคลอด ประกอบดวย การใหความรูคําแนะนําเกีย่วกบั
การเลี้ยงบุตรดวยนมแม เกีย่วกับความรูเร่ืองการเลี้ยงลูกดวยนมแม ดวูีดีโอเร่ืองประโยชนของการ
เล้ียงลูกดวยนมแมและวิธีการเลี้ยงลูกดวยนมแม โดยมารดาหลังคลอดจะไดรับความรู 1 คร้ัง 
ประมาณ 45-60 นาที สําหรับระยะเวลาที่คาดวามารดาหลังคลอดจะมีสวนรวมในการวิจยั คือ ใช
เวลาตอบแบบสอบถามครั้งละไมเกนิ 15 นาที  จํานวน 2 คร้ัง  คร้ังแรก คือ เมื่อมารดาหลังคลอด
ยนิยอมเขารวมการวิจยัใหมารดาตอบแบบสอบถามขอมูลทั่วไป และแบบวัดสัมพนัธภาพระหวาง
บิดาและมารดา และครั้งที่ 2 เมื่อมารดามาตรวจตามนดั 6 สัปดาหหลังคลอด ที่แผนกหลังคลอดให
มารดาตอบแบบสอบถามการปฏิบัติในการเลี้ยงลูกดวยนมแม  

กลุมที่ 2 มารดาหลังคลอดจะไดรับกิจกรรมสงเสริมการรับรูความสามารถของมารดารวม  
กับการสนับสนุนของสามี ประกอบดวยการจัดกจิกรรมในชวงที่มารดาอยูที่โรงพยาบาล คร้ังที่ 1 
ในวนัแรกหลงัคลอด โดยจัดใหมารดาและสามีเขากลุมฟงแนวทางการสนับสนุนของสามีในการ
สงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแม ใชเวลาประมาณ 30 นาที  ในวันที่สองหลังคลอด จัดกจิกรรมที่
สงเสริมการรับรูความสามารถของมารดา ใชเวลาประมาณ 60 นาท ี กอนมารดากลบับานผูวิจยัให
มารดาทําแบบวัดการรับรูความสามารถของตนเองในการเลี้ยงลูกดวยนมแม และในชวงที่มารดา
กลับบานแลวผูวิจัยจะตดิตามเยี่ยมทางโทรศัพทจํานวน 2 คร้ัง คือ ในสัปดาหที่ 1,2 หลังคลอด  และ
ในสัปดาหที ่ 4 หลังคลอดผูวิจัยจะเยีย่มมารดาที่บาน และใหมารดาทําแบบประเมินการรบัรูการ
ไดรับการสนบัสนุนทางสังคมจากสามี และสัปดาหที่  6 เมื่อมารดามาตรวจตามนดั ผูวิจัยใหมารดา
ทําแบบสอบถามการปฏิบัติในการเลี้ยงลูกดวยนมแม   

5. การติดตอกับผูวิจัยในกรณทีี่มีปญหา (ตลอด 24 ชั่วโมง) สามารถติดตอกับผูวิจยั คือ  
นางสาวญาณศิา  เถ่ือนเจริญ ไดตลอดเวลาที่เบอรโทรศัพทมือถือ 08-18207735 

6. หากผูวจิัยมีขอมูลเพิ่มเติมทั้งทางดานประโยชนและโทษเกี่ยวกับการวิจัยจะแจงใหมารดา 
หลังคลอดทราบอยางรวดเร็ว 

7.  ขอมูลเกี่ยวกับมารดาหลังคลอดและสามีผูมีสวนรวมในการวิจัยจะถูกออกเปนรหัส ผลการ 
วิจัยทีต่ีพิมพจะไมมีชื่อของผูเขารวมในการวิจัย 

8. ไมมีการจายคาตอบแทนใหแกมารดาหลังคลอดผูเขารวมการวิจยั 
9. จํานวนมารดาหลังคลอดที่ใชในการวิจัยคร้ังนี้ คือ 40 คน  
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ใบยินยอมของประชากรตัวอยางหรือผูมีสวนรวมในการวจัิย 
(Informed Consent Form) 

ช่ือโครงการวิจัย  ผลของโปรแกรมสงเสริมการรับรูความสามารถของมารดารวมกับการ
สนับสนุนของสามีตอการปฏิบัติในการเลีย้งลูกดวยนมแม 
 เลขที่มารดาหลังคลอดผูเขารวมการวจิัย......................................................... 
 ขาพเจาไดรับทราบจากผูวิจยั ช่ือ นางสาวญาณิศา  เถ่ือนเจริญ ที่อยู 39/25 หมู 9 ตําบลบาง
กระสอ อําเภอเมือง จังหวัดนนทบุรี 11000 ซ่ึงไดลงนามดานทายของหนังสือเลมนี้ ถึงวตัถุประสงค 
ลักษณะ และแนวทางการศึกษาวจิัย รวมทั้งทราบถึงผลดี และความไมสะดวกที่อาจจะเกิดขึน้ 
ขาพเจาทราบวาเมื่อขาพเจาไดกลับจากโรงพยาบาลหลังคลอด ผูวิจัยจะติดตามเยีย่มทางโทรศัพท 
จํานวน 2 คร้ัง และเดนิทางไปเยี่ยมที่บาน จํานวน 1 คร้ัง ขาพเจาไดทําความเขาใจเกีย่วกับการศึกษา
และกิจกรรมดงักลาวนี้เปนทีเ่รียบรอยแลว 
 ขาพเจายนิดีเขารวมการศึกษาวิจยัคร้ังนี้โดยสมัครใจ และอาจถอนตัวจากการเขารวม
การศึกษาครั้งนี้เมื่อใดก็ได โดยไมจําเปนตองแจงเหตุผล และจะไมมผีลใดๆ ตอการรักษาพยาบาลที่
จะไดรับ  
 ขาพเจายนิดีใหขอมูลของขาพเจาแกคณะผูวิจัย เพื่อเปนประโยชนในการศึกษาครั้งนี้ 
 สุดทายนี้ ขาพเจายินดีเขารวมการศึกษานี้ ภายใตเงื่อนไขที่ระบุไวแลวในขางตน 
 
 
.......................................    ...................................................... 
       สถานที่/เวลา    ลงนามผูมีสวนรวมในการวจิัย (ภรรยา) 
       
      ….................................................. 
      ลงนามผูมีสวนรวมในการวจิัย (สามี) 
 
.......................................    ...................................................... 
       สถานที่/เวลา   (..................................................................................) 
       ลงนามผูวิจัยหลัก 
 
 
.......................................    ...................................................... 
       สถานที่/เวลา   (..................................................................................) 
       ลงนามพยาน 
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ภาคผนวก ฌ 
เอกสารการพิจารณาจริยธรรมการวจิัยในมนุษย 

สถาบันบําราศนราดูร 
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ภาคผนวก ญ 
ตารางวิเคราะหขอมลู 
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ตารางวิเคราะหขอมลู 
 

ตารางที่ 5 คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของคะแนนการรับรูความสามารถของตนเองใน 
    การเลี้ยงลูกดวยนมแมของมารดาหลังคลอดกลุมทดลอง จําแนกเปนรายขอ 

 
ลักษณะกลุมตวัอยาง กลุมทดลอง 

    X                  SD 

1.ฉันคิดวาฉันสามารถงดเครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอลผสม เชน ยาดองเหลา  
ในระยะใหนมบุตร  

4.80 0.52 

2.ฉันคิดวาฉันสามารถระบุวันที่ เวลาที่บีบและปริมาณของน้ํานมไวทีข่าง
ภาชนะที่บรรจุกอนนําน้ํานมไปเก็บไวในตูเย็น 

4.40 0.88 

3.ฉันคิดวาสามารถนําน้ํานมที่เก็บไวไปอุนโดยวิธีการนํานมจากชองแช
แข็งมาแชในภาชนะน้ําอุนจนน้ํานมละลาย 

4.40 0.88 

4.เมื่อมีปญหาสุขภาพหรือเจบ็ปวยฉันคดิวาฉันสามารถไปปรึกษาแพทย
หรือเจาหนาทีส่าธารณสุข 

4.30 0.98 

5.ฉันคิดวาฉันสามารถใหลูกดูดนมไดตั้งแตวันแรกหลังคลอดถึงแมวา
น้ํานมจะยังไมไหล 

4.30 1.08 

6.เมื่อมีอาการเตานมคัดตึงฉนัคิดวาฉันสามารถใชผาชุบน้ําอุนประคบแลว
จึงบีบน้ํานมออก 

4.25 0.85 

7.เมื่อตองออกไปทําธุระหรือทํางานนอกบานฉันใสปทุมแกวหรือใสแผน
ซับน้ํานม เพื่อปองกันน้ํานมไหลซึมเปอนเสื้อ 

4.25 1.12 

8.ฉันคิดวาฉันสามารถจับลูกนั่ง หรืออุมพาดบาลูบหลังเพือ่ใหเรอ 
หลังจากใหนมลูก 

4.20 0.83 

9.ฉันคิดวาฉันสามารถนําน้ํานมที่บีบแลวเก็บไวในตูเย็น 4.20 0.83 

10.ฉันคิดวาฉนัสามารถใหนมลูกทุก 2-3 ชั่วโมง เนื่องจากนมแมยอยงาย 
ทําใหลูกหวิบอย 

4.15 0.81 

11.เมื่อฉันตองออกไปทําธุระหรือทํางานนอกบานฉันคิดวาฉันสามารถบีบ
น้ํานมเก็บไวใหลูกได 

4.15 0.88 

12.ฉันคิดวาฉนัสามารถกินอาหารที่มีประโยชนเพื่อใหมนี้ํานมเพยีงพอ 4.05 1.00 

13.ฉันคิดวาฉนัสามารถลางมือกอนใหนมลูกได 4.00 1.08 
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ตารางที่ 5 (ตอ) 
 

ลักษณะกลุมตวัอยาง กลุมทดลอง 
    X                  S.D. 

14.ฉันคิดวาฉนัสามารถใหนมลูกไดทั้งทานั่งและทานอน 4.00 0.86 
15. ในแตละครั้งที่ใหนมลูกฉันคิดวาฉันสามารถใหลูกดดูนมขางละ10-15 
นาที สลับกันทั้งสองขางจนลูกอิ่ม 

3.90 1.12 

16.กอนการบบีน้ํานมฉันคิดวาฉันสามารถคิดเกี่ยวกับบตุร หรือนําถุงอุนๆ
มาประคบเตานมและนวดเตานม เพื่อเปนการกระตุนการหลั่งน้ํานม 

3.90 1.07 

17.ฉันคิดวาฉนัสามารถใหลูกอมหัวนมเขาลึกจนเหงือกกดบริเวณลานนม 3.80 0.95 

18.ฉันคิดวาฉนัสามารถใสเสื้อยกทรงขนาดพอเหมาะพยงุเตานมไว  3.80 0.95 

19.ฉันคิดวาฉนัสามารถดื่มน้ํา นม หรือน้าํผลไม อยางใดอยางหนึ่ง 1-2 
แกว กอนใหนม ขณะใหนมหรือหลังใหนมลูก 

3.80 1.20 

20.ฉันคิดวาฉนัสามารถเริ่มใหลูกดดูนมขางที่ดูดคางไวคร้ังที่แลวกอน เมื่อ
ลูกดูดนมในครั้งตอไป 

3.70 1.03 

21.ฉันคิดวาฉนัสามารถพักผอนมากกวา 6 ชั่วโมง (รวมทั้งกลางวันและ
กลางคืน) 

3.70 1.03 

22.ฉันคิดวาฉนัสามารถเอาหัวนมออกจากปากลูกโดยสอดนิ้วเขาขางมุม
ปากลูกหรือกดใตคางเบาๆ เมื่อลูกอาปากจงึคอยๆ ถอนหัวนมออก 

3.60 1.05 

23.ฉันคิดวาฉนัสามารถเริ่มฝกใหลูกกนินมจากขวดไดเมื่อลูกอายุ มากกวา 
6 สัปดาหเพื่อปองกันลูกติดหัวนมยาง 

3.50 1.24 

24. ฉันคิดวาฉนัสามารถสังเกตวาลูกไดรับน้ํานมเพยีงพอ โดยดวูาลูกไม
รองบอย หรือปสสาวะมากกวา 6 คร้ังตอวนั  

3.50 1.05 

25.ฉันคิดวาฉนัสามารถใหนมลูกอยางเดยีวโดยไมใหน้าํหรือนมผสมใน
ระยะ 6 เดือนแรกหลังคลอด 

3.00 1.08 
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ตารางที่ 6 คารอยละของคะแนนการรับรูความสามารถของตนเองในการเลี้ยงลูกดวยนมแมของ
มารดาหลังคลอดกลุมทดลอง จําแนกเปนรายบุคคล 
 
คนที่ คะแนนการรบัรูความสามารถของตนเอง 

(คะแนนที่ไดจากคะแนนเต็ม 125) 
รอยละ ระดับการรับรู

ความสามารถ 
1 
2 
3 
4 
5 
6 
7 
8 
9 

10 
11 
12 
13 
14 
15 
16 
17 
18 
19 
20 

100 
102 
100 
104 
102 
102 
121 
100 
102 
118 
114 
102 
120 
120 
104 
104 
102 
100 
117 
100 

80 
81.6 
80 

83.2 
81.6 
85 

96.8 
80 

81.6 
94.4 
91.2 
81.6 
96 
96 

83.2 
83.2 
81.6 
80 

93.6 
80 

สูง 
สูง 
สูง 
สูง 
สูง 
สูง 
สูง 
สูง 
สูง 
สูง 
สูง 
สูง 
สูง 
สูง 
สูง 
สูง 
สูง 
สูง 
สูง 
สูง 
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ตารางที่ 7 คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของคะแนนการรับรูการไดรับการสนับสนุนจากสามี  
 

ลักษณะกลุมตวัอยาง กลุมทดลอง 
  X                 SD   

1. ดานการประเมิน 
    1.1 สามีของทานชื่นชมทีท่านเลี้ยงลูกดวยนมแม 

 
4.30 

 
0.57 

    1.2 สามีของทานบอกวาทานมีความสามารถในการเลี้ยงลูกดวยนมแม 4.30 0.57 

          รวมดานการประเมนิ 4.30 0.57 

2. ดานอารมณ (กําลังใจและความหวงใย )  
    2.1 สามีของทานพูดใหกําลังใจในระยะที่ทานเลี้ยงลูกดวยนมแม 

 
4.40 

 
0.60 

    2.2 สามีของทานใหการดแูลเอาใจใสทานเกี่ยวกับสุขภาพและความ 
เปนอยู เพื่อสงเสริมการเลี้ยงลูกดวยนมแม 

 
4.60 

 
0.60 

    2.3 สามีของทานคอยรับฟงปญหาและชวยแกไขปญหาที่เกิดขึน้เกีย่วกับ
การเลี้ยงลูกดวยนมแม 

 
4.70 

 
0.57 

    2.4 สามีของทานคอยใหกาํลังใจปลอบโยนเมื่อมีปญหาเกี่ยวกับการเลี้ยง
ลูกดวยนมแม 

 
4.45 

 
0.60 

          รวมดานอารมณ (กําลังใจและความหวงใย ) 4.54 0.59 

3.ดานขอมูลขาวสาร 
   3.1เมื่อมาโรงพยาบาลสามีของทานเขารวมฟงการใหคาํแนะนําเกีย่วกับ
การเลี้ยงลูกดวยนมแม 

 
4.55 

 
0.60 

   3.2 สามีของทานคอยเตือนใหดูรายการโทรทัศน หรือวทิยุเกีย่วกับการ
เล้ียงลูกดวยนมแม 

 
3.95 

 
0.69 

   3.3 สามีของทานจัดหาหนงัสือ นิตยสาร หรือเอกสารเกีย่วกับการเลี้ยงลูก
ดวยนมแมมาใหทาน 

 
3.75 

 
0.64 

          รวมดานขอมูลขาวสาร 4.08 0.64 

4. ดานเครื่องมือ ส่ิงของ เงนิหรือแรงงาน 
    4.1 สามีของทานใหการสนับสนุนดานการเงินตลอดระยะเวลาหลังคลอด 

 
4.85 

 
0.49 

    4.2 สามีของทานชวยทานดูแลลูก เชนชวยอุมลูก เปล่ียนผาออม 4.20 0.52 

    4.3 สามีของทานชวยทานทํางานบาน เชน กวาดบาน ถูบาน เพื่อใหทานมี
เวลาเพิ่มขึ้นในการพักผอน หรือเล้ียงลูกดวยนมแม 

 
4.05 

 
0.69 

          รวมดานเครื่องมือ ส่ิงของ เงินหรือแรงงาน 4.37 0.57 
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ตารางที่ 8 คารอยละของคะแนนของการรบัรูการไดรับการสนับสนุนจากสามี ของมารดาหลังคลอด
กลุมทดลอง จําแนกเปนรายบุคคล 
 
คนที่ คะแนนการรบัรูการไดรับการสนับสนุนจากสาม ี

(คะแนนที่ไดจากคะแนนเต็ม 60) 
รอยละ ระดับการรับรู

ความสามารถ 
1 
2 
3 
4 
5 
6 
7 
8 
9 

10 
11 
12 
13 
14 
15 
16 
17 
18 
19 
20 

48 
49 
51 
51 
51 
54 
59 
48 
50 
57 
53 
54 
60 
60 
50 
52 
55 
40 
52 
48 
 

80 
81.7 
85 
85 
85 
90 
93 
80 

83.3 
95 

88.3 
90 

100 
100 
83.3 
86.6 
91.6 
66.6 
86.6 
80 
 

สูง 
สูง 
สูง 
สูง 
สูง 
สูง 
สูง 
สูง 
สูง 
สูง 
สูง 
สูง 
สูง 
สูง 
สูง 
สูง 
สูง 
สูง 
สูง 
สูง 
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ตารางที่ 9 เปรียบเทียบคาเฉลี่ย สวนเบีย่งเบนมาตรฐานของคะแนนสมัพันธภาพระหวางบิดาและ
มารดา ของมารดาหลังคลอดกลุมทดลองกับกลุมควบคุม จําแนกเปนรายขอ 

 
สัมพันธภาพระหวางบิดาและมารดา กลุมทดลอง กลุมควบคุม 

X       SD X  SD 

1. ขาพเจารูสึกภูมิใจที่คูสมรสทําหนาที่สามี
ไดดีตามที่ขาพเจาคาดหวังไว 

4.05 0.76 4.35 0.81 

2. ขาพเจารูสึกไมพอใจในอปุนิสัยของคู
สมรสหลายอยาง เชน เจาอารมณ ขี้บน 

1.95 0.76 1.70 0.66 

3.ขาพเจาและคูสมรสมีเวลาพักผอนหยอน
ใจรวมกันเสมอ เชน  ดูโทรทัศน  เดินเที่ยว
ตามสวนสาธารณะ 

4.05 1.00 3.55 1.15 

4. ขาพเจาพอใจที่จะใชชีวิตสนุกสนานอยู
กับเพื่อนมากกวาการอยูกับคูสมรส 

1.70 0.73 1.90 0.72 

5. ขาพเจารูสึกมีความสุขที่ไดใชชีวิตคู
รวมกับคูสมรส 

4.15 1.14 4.35 1.04 

6. ขาพเจาและคูสมรสไมเคยพูดคุยหรือ
ปรึกษาหารือเรื่องหนาที่การงานของกัน 
และกัน 

2.00 0.46 1.80 0.41 

7. ขาพเจาและคูสมรส มีการแบงหนาที่
ภาระงานบาน เพื่อเปนการชวยเหลือซ่ึงกัน
และกัน 

3.60 1.05 3.60 0.88 

8. ขาพเจาพอใจในการเปนผูดูแลความ
เปนอยูของสมาชิกในครอบครัว 

3.95 0.83 4.00 0.86 

9. เมื่อมีปญหาคาใชจายในครอบครัว
ขาพเจาและคูสมรสจะรวมกันปรึกษาและ
แกปญหานั้น 

4.45 0.69 4.15 0.75 

10.ขาพเจาและคูสมรสใหกาํลังใจซึ่งกัน
และกันเสมอ 

4.25 0.85 4.30 1.03 

11. เมื่อคูสมรสมีปญหา หรือเรื่องกลุมใจ คู
สมรส มักจะปรึกษาขาพเจา 

4.00 0.80 4.15 0.81 
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ตารางที่ 9 (ตอ) 
 

สัมพันธภาพระหวางบิดาและมารดา กลุมทดลอง กลุมควบคุม 

X  SD X  SD 

12. เมื่อขาพเจาและคูสมรสมีเร่ืองขัดแยงกัน
เราจะใหอภยักนัไดโดยงาย 

3.75 1.21 3.85 1.14 

13.ภายหลังที่มีการขัดแยงหรือทะเลาะกนั 
สัมพันธภาพระหวางขาพเจาและคูสมรส
มักจะหางเหินไป 

1.75 0.55 2.05 0.76 

14.เมื่อขาพเจามีปญหาหรือเรื่องกลุมใจ คู
สมรสไมเคยปลอบใจหรือใหกําลังใจแก
ขาพเจา 

1.90 0.64 1.85 0.67 

15. ขาพเจาและคูสมรสมีการปรึกษารวมกนั
เกี่ยวกับการวางแผนครอบครัว เชน จํานวน
บุตรที่ตองการ การคุมกําเนิด 

3.95 1.15 4.25 0.91 

16. ขาพเจาและคูสมรสไดมีการตัดสินใจ
และวางแผนรวมกันทีจ่ะมีบตุรในครั้งนี ้

3.55 1.54 4.10 1.41 

17.การตั้งครรภคร้ังนี้ ทําใหขาพเจาและคู
สมรสขัดแยงกันบอยกวาเดมิ 

1.65 0.49 1.90 0.55 

18.ในขณะที่ขาพเจาตั้งครรภ คูสมรสไม
อยากออกไปนอกบานรวมกับขาพเจา 

1.80 0.62 1.80 0.70 

19.เมื่อขาพเจาไปตรวจครรภ  คูสมรสจะ
สนใจสอบถามผลการตรวจครรภทุกครั้ง 

4.15 1.27 4.55 0.95 

20.ในการตั้งครรภคร้ังนี้ คูสมรสขาพเจา
หวงใยในสุขภาพของขาพเจา 

4.30 .92 4.50 .61 

21.ตั้งแตขาพเจาตั้งครรภขาพเจาเอาใจใสคู
สมรสนอยลง 

1.95 0.76 2.05 0.83 

22.ในระยะตั้งครรภ คูสมรสชวยขาพเจา
ทํางานบานที่ขาพเจาเคยทาํหลายอยาง 

3.65 1.04 3.70 1.30 

23.ในระยะตั้งครรภ คูสมรสเอาใจใสและ
เอาอกเอาใจขาพเจามากขึน้ 

4.10 0.79 4.25 0.64 
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ตารางที่ 9 (ตอ) 
 

สัมพันธภาพระหวางบิดาและมารดา กลุมทดลอง กลุมควบคุม 

X  SD X  SD 

24.คูสมรสวางแผนที่จะชวยขาพเจาในการ
เล้ียงดูบุตรที่เกดิมา 

4.25 0.91 4.05 1.10 

25.ในระยะตั้งครรภคูสมรสและขาพเจามี
ความสุขและความพอใจในเพศสัมพันธ 

3.80 1.20 3.65 1.18 

26.ขาพเจาและคูสมรสสามารถพูดคุยกัน
เกี่ยวกับความรูสึกทางเพศไดอยางเปดเผย 

3.75 1.07 3.30 1.30 

27.คูสมรสคิดวาการตั้งครรภของขาพเจา
เปนอุปสรรคตอการมีเพศสัมพันธของเรา 

1.85 0.67 1.60 0.68 

28.ในระยะตั้งครรภคูสมรสของขาพเจามกั
แสดงความหางเหินกับขาพเจาในเรื่อง
เพศสัมพันธ 

2.00 0.73 2.10 0.72 

29.ขาพเจาไมแนใจวาคูสมรสจะมีผูหญิงอืน่
ในขณะที่ขาพเจาตั้งครรภ 

1.95 0.61 1.80 0.62 
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ตารางที่ 10 ตารางแสดงการจับคู (Matched pair) กลุมทดลองและกลุมควบคุม จําแนกตามระดับ
คะแนนสัมพันธภาพระหวางบิดาและมารดา 
 
คูที่ การจับคู (Matched pair) ระดับคะแนนสัมพันธภาพระหวางบิดา 

กลุมทดลอง กลุมควบคุม 
1 
2 
3 
4 
5 
6 
7 
8 
9 

10 
11 
12 
13 
14 
15 
16 
17 
18 
19 
20 
 

145 
140 
128 
127 
123 
123 
122 
121 
120 
118 
112 
112 
111 
105 
105 
104 
103 
103 
98 
92 

140 
134 
132 
128 
125 
125 
122 
121 
116 
116 
115 
113 
113 
112 
110 
109 
106 
103 
89 
87 
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ประวัติผูเขียนวิทยานิพนธ 
 

นางสาวญาณศิา  เถ่ือนเจริญ  เกิดวันที่ 28 มกราคม พ.ศ. 2520  สําเร็จการศึกษา 
พยาบาลศาสตรบัณฑิต จากวิทยาลัยพยาบาลพระปกเกลา จันทบุรี เมื่อปการศึกษา 2542 เขาศึกษา
หลักสูตรพยาบาลศาสตรมหาบัณฑติ สาขาพยาบาลศาสตร (สาขาวิชาการพยาบาลมารดาและทารก) 
คณะพยาบาลศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย   เมื่อปการศึกษา 2547        รับราชการเปนขาราชการ 
พลเรือน ตั้งแตวันที่ 1 เมษายน พ.ศ. 2542   ปจจุบันดํารงตําแหนงพยาบาลวิชาชีพ ระดับ 5 วิทยาลยั
พยาบาลบรมราชชนนี จังหวดันนทบุรี  กองสถาบันพระบรมราชชนก กรมสํานักงานปลัดกระทรวง 
กระทรวงสาธารณสุข   
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