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บทคัดย่อ

การเลีย้งลูกด้วยนมแม่มปีระโยชน์ทัง้ต่อลูกและแม่ รวมทัง้สงัคมและประเทศชาต ิเพราะเป็นการเริม่ต้นสร้างเสรมิ 

สขุภาพและคณุภาพของประชากรของประเทศ สำาหรบัประเทศไทยแม้จะมกีารส่งเสรมิการเลีย้งลกูด้วยนมแม่มาเป็น

เวลานาน แต่สถิติการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียวยังคงตำ่ากว่าของประเทศอื่น ๆ พยาบาลเป็นผู้ที่มีบทบาทสำาคัญ

ในการส่งเสรมิ สนับสนุน และคุ้มครองการเลีย้งลกูด้วยนมแม่ การศกึษาครัง้นีเ้ป็นการวจิยัแบบก่ึงทดลอง แบบกลุม่เดยีว

วดัก่อนและหลงัการทดลอง มวีตัถุประสงค์เพือ่ศึกษาผลของโปรแกรมการส่งเสรมิ สนบัสนนุ และคุม้ครองการเลีย้งลกู

ด้วยนมแม่ สำาหรับพยาบาลวิชาชีพในภาคเหนือของประเทศไทย กลุ่มตัวอย่างคือ พยาบาลวิชาชีพจำานวน 66 ราย 

ทีท่ำางานเกีย่วกบัการเลีย้งลกูด้วยนมแม่ในโรงพยาบาลของรฐั ในภาคเหนอืของประเทศไทย การศกึษาครัง้นีไ้ม่มกีาร

คำานวณขนาดของกลุม่ตัวอย่าง ผูวิ้จัยดำาเนนิการวจัิยโดยเกบ็ข้อมลูจากพยาบาลวชิาชพีทีม่าเข้ารบัโปรแกรมการอบรม 

ซึ่งเป็นจำานวนของกลุ่มเป้าหมายการอบรมของแหล่งทุนและสภาการพยาบาล เครื่องมือที่ใช้ดำาเนินการวิจัยได้แก่ 

คู่มือวิทยากรแกนนำาเครือข่ายการอบรมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่สำาหรับพยาบาลวิชาชีพ และสื่อการสอนของคณะ

ผู้จัดทำาคู่มือและสื่อการอบรมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ ร่วมกับอาจารย์จากคณะพยาบาลศาสตร์ 5 มหาวิทยาลัย 

เครือ่งมอืรวบรวมข้อมลูได้แก่ 1) แบบสอบถามความรูข้องพยาบาลในการส่งเสรมิ สนบัสนนุ และคุม้ครองการเลีย้งลกู

ด้วยนมแม่ ของ Sangperm (2014a) และ 2) แบบสอบถามทัศนคติของพยาบาลในการส่งเสริม สนับสนุน และ

คุม้ครองการเลีย้งลกูด้วยนมแม่ ของ Sangperm (2014b) วเิคราะห์ข้อมลูโดยใช้สถิตพิรรณนา และทดสอบสมมตฐิาน

ด้วยสถิติวิเคราะห์ความแปรปรวนแบบวัดซำ้า (Repeated Measures ANOVA)
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ผลการวิจัยพบว่า

1. หลังสิ้นสุดโปรแกรมการส่งเสริม สนับสนุน และคุ้มครองการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ คะแนนเฉลี่ยความรู้ และ

ทัศนคติของพยาบาลวิชาชีพ สูงกว่าก่อนได้รับโปรแกรมอย่างมีนัยสำาคัญทางสถิติ (p < .05)

2. หลังได้รับโปรแกรมการส่งเสรมิ สนบัสนนุ และคุม้ครองการเลีย้งลกูด้วยนมแม่ 6 เดอืน คะแนนเฉลีย่ความรู้ 

และทัศนคติของพยาบาลวิชาชีพ สูงกว่าก่อนได้รับโปรแกรมอย่างมีนัยสำาคัญทางสถิติ (p < .05)

ผลการวิจัยครั้งนี้ แสดงให้เห็นว่าโปรแกรมการส่งเสริม สนับสนุน และคุ้มครองการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ สามารถ

นำาไปใช้เป็นแนวทางในการพัฒนาความรู้ และทัศนคติ ของพยาบาลวิชาชีพ เพ่ือให้มีความสามารถในการส่งเสริม

การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ต่อไป

ค�าส�าคัญ: โปรแกรม	การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่	พยาบาลวิชาชีพ	ความรู้	ทัศนคติ

Abstract

Breastfeeding has benefits to both child and mother, including benefits to society and nation 

as it is an initiation of health promotion and improving the quality of life for the population. In 

Thailand, breastfeeding has been promoted for a longer period of time but the exclusive 

breastfeeding rate is still lower than other countries. Nurses play an important role in the 

breastfeeding promotion, support, and protection. This quasi-experimental research using one 

group pretest-posttest design aimed to examine the effects of a breastfeeding promotion, support, 

and protection program for registered nurses in Northern Thailand. The participants were 66 

registered nurses working in public hospitals located in Northern Thailand whose practices were 

relevant to breastfeeding. A total of 66 registered nurses participating in the training program were 

included in this study without sample size calculation as it was the target number of participants 

defined by the grantor and the Thailand Nursing and Midwifery Council. The research instruments 

consisted of a manual for trainers and additional materials which were created by a production 

team and nursing instructors from five universities. The data collection tools consisted of 1) the 

questionnaire assessing nurses’ knowledge of breastfeeding promotion, support, and protection 

produced by Sangperm (2014a) and 2) the questionnaire assessing nurses’ attitude of breastfeeding 

promotion, support, and protection produced by Sangperm (2014b). Data were analyzed using 

descriptive statistics and repeated measures of ANOVA.

The results of study showed that:

1. Immediately after attending the program, the mean knowledge score and the mean attitude 

score of the registered nurses was significantly higher than that of before attending the program 

(p < 0.05).

2. At 6 months after attending the program, the mean knowledge score and the mean attitude 

score of the registered nurses was significantly higher than that of before attending the program 

(p < 0.05).
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behavior) ทำาให้เกิดความรัก ความผูกพัน ระหว่างแม่

และลูกอีกด้วย (Lawrence & Lawrence, 2011) 

ในส่วนประโยชน์ต่อสงัคมและประเทศชาต ิการเลีย้งลกู

ด้วยนมแม่ช่วยให้ประหยัดเป็นอย่างมากเพราะไม่ต้อง

เสยีค่าใช้จ่ายในการซือ้นมผสมและอปุกรณ์ในการให้นม 

รวมทั้งลดปัญหาขยะจากการใช้นมผสม เป็นการรักษา

สิ่งแวดล้อม (American College of Obstetricians 

and Gynecologist [ACOG], 2007) นอกจากนี้การ

เลีย้งลูกด้วยนมแม่ยงัช่วยลดค่าใช้จ่ายในการรกัษาทารก

จากการเจบ็ป่วยอกีด้วย (Wong, Perry, Hockenberry, 

& Wilson, 2006)

การเลีย้งลกูด้วยนมแม่มปีระโยชน์ทัง้ต่อลกูและแม่ 

รวมท้ังสังคมและประเทศชาติ สำาหรับประเทศไทย

แม้จะมีความพยายามในการส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วย

นมแม่จากหน่วยงานต่าง ๆ ทั้งในระดับชุมชน ประเทศ 

และจากองค์กรระดบันานาชาต ิมาเป็นเวลานาน แต่จาก

รายงานขององค์การทุนเพื่อเด็กแห่งสหประชาชาติ 

(UNICEF, 2013) พบสถิติการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่

อย่างเดียว 6 เดือนทั่วโลกอยู่ที่ร้อยละ 38 และสถิติ

ของประเทศไทยอยู่ที่ร้อยละ 15 และหากใช้ข้อมูลจาก

รายงานสถานการณ์เด็กและสตรีในประเทศไทย 

โดยสำานักงานสถิติแห่งชาติ พบว่าอัตราการเลี้ยงลูก

ด้วยนมแม่อย่างเดียว 6 เดือน มีเพียงร้อยละ 12.3 

(National Statistic Office, Statistical Forecasting 

Bureau, 2013) แม้ว่าประเทศไทยจะมีการส่งเสริมให้

มีการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่อย่างต่อเนื่อง แต่สถิติการ

เลี้ยงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียวของไทยยังคงตำ่ากว่า

ของประเทศอื่น ๆ ทั่วโลกอยู่มาก

การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่จะประสบผลสำาเร็จ และ

เกิดประโยชน์สูงสุดต่อสุขภาพของแม่และลูกได้นั้นต้อง

ความเป็นมาและความส�าคัญของปัญหา

นมแม่เป็นอาหารธรรมชาติที่มีคุณค่าทำาให้ลูก

มีสุขภาพแข็งแรงสมบูรณ์ เพระอุดมไปด้วยสารอาหาร

ที่เหมาะสมกับความต้องการของลูก สามารถย่อยและ

ดูดซึมได้ง่าย มีภูมิคุ้มกันต่อการติดเชื้อ และสามารถ

ป้องกนัโรคภมูแิพ้ได้ นอกจากประโยชน์ทางด้านร่างกายแล้ว 

นมแม่ยังมีผลต่อการพัฒนาทางด้านอารมณ์ และจิตใจ

ของลกู เพ่ิมสมัพนัธภาพระหว่างแม่และลกู (Lawrence 

& Lawrence, 2011) แม่ท่ีให้นมลกู อยูใ่กล้ชดิลกู สมัผสั

โอบกอดลูก ทำาให้ลูกมีความรักความผูกพันกับแม่ และ

มคีวามมัน่คงทางอารมณ์ (Haroon, Das, Salam, Imdad, 

& Bhutta, 2013) การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่นอกจากมี

ประโยชน์ต่อสุขภาพของลูกแล้ว ยังมีประโยชน์ต่อ

สขุภาพของแม่ คอืในขณะท่ีลกูดูดนม ร่างกายแม่จะหลัง่

ฮอร์โมนออกซโิทซนิ (oxytocin) ทำาให้มดลกูหดรดัตวัดี 

ช่วยลดอุบัติการณ์การตกเลือดหลังคลอด ช่วยขับ

นำา้คาวปลา ทำาให้รูปร่างดี เพราะมีการนำาไขมนัทีส่ะสมไว้

ในร่างกายมาใช้ในการผลิตนำ้านม (World Health 

Organization [WHO], 2014) และเป็นการคุมกำาเนิด

โดยวธิธีรรมชาตจิากการทีฮ่อร์โมนโปรแลคตนิ (prolactin) 

ที่อยู ่ในระดับสูงช่วยยับยั้งการตกไข่ นอกจากนี้การ

เลีย้งลูกด้วยนมแม่ยงัลดภาวะเสีย่งต่อการเกดิกระดกูพรนุ

เมือ่เข้าสูว่ยัหมดประจำาเดือน (Lawrence & Lawrence, 

2011) และช่วยลดภาวะเสี่ยงต่อการเกิดมะเร็งเต้านม 

(Mohammad Mousa, 2014) มะเร็งรังไข่ (Jordan, 

Cushing-Haugen, Wicklund, Doherty, & Rossing, 

2012) ลดอตัราการเกดิโรคเบาหวานชนดิที ่2 โรคความ

ดันโลหิตสูง ไขมันในเลือดสูง และโรคหัวใจ (Stuebe & 

Schwarz, 2010) สำาหรับทางด้านจิตใจนั้นการเลี้ยงลูก

ด้วยนมแม่ช่วยกระตุ้นพฤติกรรมการเป็นแม่ (maternal 

The findings of this study reveals that breastfeeding promotion, support, and protection 

program can be used as guidelines for the improvement of nurses’ knowledge and attitude in 

order to enhance the competency in the promotion of breastfeeding.

Key word: Program, Breastfeeding, Registered nurse, Knowledge, Attitude
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สนับสนุนการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ที่แตกต่างกัน และยัง

พบอีกว่าพยาบาลขาดความรู้ในเรื่องการเลี้ยงลูกด้วย

นมแม่ (Bernaix, 2000) จากการทบทวนวรรณกรรมของ 

Dennis (2002) ท่ีรวบรวมงานวจิยัระหว่างปี ค.ศ. 1990-

2000 พบว่าบุคลากรสขุภาพไม่ได้เป็นแหล่งสนบัสนนุท่ีดี

ของการเลีย้งลกูด้วยนมแม่เนือ่งจากขาดความรู ้ทำาให้ไม่

สามารถให้คำาแนะนำาแก่แม่ได้อย่างถูกต้อง นอกจากนี้ 

McInnes & Chambers (2008) ได้ทบทวนอย่างเป็น

ระบบจากงานวิจัยระหว่างปี ค.ศ. 1990-2005 พบว่า 

การสนับสนุนช่วยเหลือในเรื่องการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่

จากบุคลากรสุขภาพ เช่น พยาบาลผดุงครรภ์ยังไม่มี

คณุภาพเท่าทีค่วรเนือ่งจากบคุลากรสขุภาพยงัขาดความรู้

ทีท่นัสมยั ขาดทกัษะในการดแูล รวมทัง้ขาดความเข้าใจ

ในความต้องการของแม่ และบคุลากรสขุภาพบางคนไม่มี

ทักษะในการเป็นที่ปรึกษาให้แก่แม่ท่ีมีปัญหาในการให้

นมลูกและจาการศึกษาของ Gale, Fothergill- 

Bourbonnais & Chamberlain (2001) ยังพบว่าหาก

พยาบาลมพีฤตกิรรมทีไ่ม่สนบัสนนุช่วยเหลอืการเลีย้งลกู

ด้วยนมแม่ เช่น พยาบาลมีความรีบเร่งในการช่วยเหลือ

เนือ่งจากมงีานยุง่ตลอดเวลา และขาดการประเมนิความ

ต้องการของแม่อย่างเหมาะสม ให้คำาแนะนำาท่ีขัดแย้งกนั 

ขาดความเอาใจใส่ห่วงใย ตลอดจนมคีวามรูท่ี้จำากัดเก่ียวกับ

วิธีการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ หรือไม่มีความสามารถในการ

แก้ไขปัญหา ล้มเหลวในการช่วยเหลือให้แม่สามารถให้

นมลกูในครึง่ชัว่โมงแรกหลงัคลอด การสนบัสนนุช่วยเหลอื

ทีไ่ม่เหมาะสมเหล่านีท้ำาให้แม่เกดิความไม่มัน่ใจ ลงัเลใจ

ในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่

ในประเทศไทยจากการศึกษาของ Panbangpra, 

& Sangperm (2013) พบว่าพยาบาลขาดความรู ้

เนือ่งจากไม่ได้รบัการอบรมเพือ่ฟ้ืนฟคูวามรู้เกีย่วกับการ

เลี้ยงลูกด้วยนมแม่ให้ทันสมัย และจากการศึกษาของ 

Kantaruksa, Sansiriphun, & Prasitwattanaseree 

(2014) พบว่าพยาบาลมีความต้องการเพ่ิมพูนความรู้

ให้เป็นปัจจบัุนในเรือ่งการเลีย้งลกูด้วยนมแม่ ทัง้ในระยะ

ตัง้ครรภ์ ระยะคลอด และหลงัคลอด รวมถงึความรูเ้กีย่ว

กับการแก้ไขปัญหาในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ และ

ได้รับการส่งเสริม สนบัสนนุ และคุ้มครองอย่างต่อเนือ่ง 

จากบุคลากรสุขภาพ โดยเฉพาะอย่างยิ่งจากพยาบาล 

(Laantera, Polkki, & Pietila, 2011) พยาบาลเป็นผู้ที่

มีบทบาทสำาคัญในการส่งเสริม สนับสนุน และคุ้มครอง

การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ อีกทั้งยังมีส่วนในการตัดสินใจ

เลี้ยงลูกด้วยนมแม่เป็นอันดับต้น ๆ รองจากตัวของแม่ 

เนื่องจากพยาบาลเป็นบุคคลที่คอยให้การดูแลแม่อย่าง

ใกล้ชดิตัง้แต่ระยะตัง้ครรภ์ ระยะคลอด ระยะหลงัคลอด 

จนกระทั่งกลับไปเลี้ยงดูลูกที่บ้าน นอกจากนั้นพยาบาล

ยงัมีบทบาทในการดแูลสขุภาพทารกและเดก็อย่างต่อเนือ่ง

ตั้งแต่ระยะแรกเกิด จึงเป็นหน้าที่ของพยาบาลที่จะต้อง

ดแูลให้ทารกได้รบัอาหารท่ีดท่ีีสดุคอืนำา้นมแม่อย่างเพยีงพอ 

พยาบาลจงึต้องให้ความรูเ้กีย่วกับการเลีย้งลกูด้วยนมแม่ 

ถ่ายทอดทศันคตทิีด่ต่ีอการเลีย้งลกูด้วยนมแม่ สอนและ

ฝึกทักษะให้แม่มีความมั่นใจและสามารถให้นมลูกได้

อย่างถูกต้องตั้งแต่ระยะแรกหลังคลอด จนกระท่ัง

จำาหน่ายกลับบ้าน ตลอดจนดูแลให้แม่ที่ต้องกลับไป

ทำางานนอกบ้านสามารถให้นมแม่แก่ลกูได้อย่างต่อเนือ่ง 

หากแม่ไม่ได้รับการช่วยเหลือจากพยาบาลอาจจะเกิด

ความล้มเหลวในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ได้ ดังเช่น 

ผลการศกึษาประสบการณ์และปัจจัยในการเลีย้งลกูด้วย

นมแม่อย่างเดยีวของแม่ทำางานนอกบ้านของ Tangsuksan, 

& Ratinthorn (2011) พบว่าแม่ที่ไม่ได้รับข้อมูลความรู้

ที่ถูกต้องเกี่ยวกับการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่จากพยาบาล 

เมื่อกลับไปทำางานจะไม่สามารถวางแผนบีบเก็บนำ้านม

สะสมไว้ให้ทารกล่วงหน้าได้ นอกจากนี้แม่ยังต้อง

แสวงหาแหล่งข้อมูลเกีย่วกบัวธิกีารบบีเกบ็ การให้นำา้นม

บีบเก็บแก่ลูกจากบุคคลรอบข้างและสื่อต่าง ๆ แต่ยังไม่

เพียงพอที่จะช่วยให้แม่ประสบผลสำาเร็จในการเลี้ยงลูก

ด้วยนมแม่อย่างเดียวนานถึง 6 เดือนได้ ดังนั้นพยาบาล

จึงเป็นบุคคลสำาคัญในการส่งเสริม สนับสนุน และ

คุ ้มครองการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ให้ประสบผลสำาเร็จ 

ด้วยเหตุน้ีพยาบาลจึงต้องเป็นผู้มีความรู้ที่ถูกต้องและ

ทนัสมยั ตลอดจนมทีศันคติทีดี่ต่อการเลีย้งลกูด้วยนมแม่

จากผลการวิจัยพบว่าพยาบาลมีความรู้เกี่ยวกับ

การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ และมีศักยภาพในการส่งเสริม
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ทีด่เีกีย่วกบัการเลีย้งลกูด้วยนมแม่ให้แก่แม่และครอบครวั 

สภาการพยาบาลและคณะพยาบาลศาสตร์ ท้ัง 5 

มหาวทิยาลยั จงึได้สร้างโปรแกรมการส่งเสริม สนบัสนนุ 

และคุ้มครองการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ สำาหรับพยาบาล

วิชาชีพที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลของรัฐ โดยคณะ

พยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลยัเชยีงใหม่ ได้รบัผดิชอบจดั

โปรแกรมให้แก่พยาบาลวิชาชีพในภาคเหนือของ

ประเทศไทย ผู ้วิจัยจึงมีความสนใจศึกษาผลของ

โปรแกรมการส่งเสริม สนับสนุน และคุ้มครองการเลี้ยง

ลูกด้วยนมแม่สำาหรับพยาบาลวิชาชีพในภาคเหนือของ

ประเทศไทย โดยคาดว่าพยาบาลวิชาชีพท่ีได ้รับ

โปรแกรมดงักล่าวจะมคีวามรูเ้พิม่มากขึน้ และมทีศันคติ

ที่ดีต่อการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่

วัตถุประสงค์การวิจัย

1. เพื่อเปรียบเทียบความรู ้ และทัศนคติของ

พยาบาลวชิาชีพก่อนและหลงัสิน้สดุโปรแกรมการส่งเสรมิ 

สนับสนุน และคุ้มครองการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่

2. เพื่อเปรียบเทียบความรู ้ และทัศนคติของ

พยาบาลวชิาชีพก่อนและหลงัได้รบัโปรแกรมการส่งเสรมิ 

สนับสนุน และคุ้มครองการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ 6 เดือน

สมมติฐานการวิจัย

1. หลงัสิน้สดุโปรแกรมการส่งเสรมิ สนับสนนุ และ

คุม้ครองการเลีย้งลกูด้วยนมแม่ ความรู้และทศันคตขิอง

พยาบาลวิชาชีพ สูงกว่าก่อนได้รับโปรแกรม

2. หลงัได้รบัโปรแกรมการส่งเสรมิ สนบัสนนุ และ

คุ้มครองการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ 6 เดือน ความรู้ และ

ทัศนคติของพยาบาลวิชาชีพสูงกว่าก่อนได้รับโปรแกรม

กรอบแนวคิดที่ใช้ในการวิจัย

การเล้ียงลูกด้วยนมแม่จะประสบผลสำาเร็จได้นั้น 

ปัจจยัสำาคญัประการหนึง่คอื การส่งเสริม สนบัสนนุ และ

คุม้ครองอย่างต่อเนือ่งจากพยาบาล ซึง่เป็นผูท้ีม่บีทบาท

สำาคัญและเป็นผู้ท่ีอยู่ใกล้ชิดกับหญิงในระยะตั้งครรภ์ 

คลอด และหลังคลอด การที่พยาบาลได้รับความรู้จาก

จากการศกึษายงัพบว่าความรู ้และทศันคติของพยาบาล 

รวมทัง้การปฏิบัติในโรงพยาบาลจะส่งผลต่อการเลีย้งลกู

ด้วยนมแม่ (Hong, Callister & Schwartz, 2003) ดงันัน้

พยาบาลจึงต้องได้รับการอบรมเกี่ยวกับการเลี้ยงลูก

ด้วยนมแม่เป็นระยะ ๆ อย่างต่อเนื่อง เพื่อให้มีความรู้

ที่ทันสมัย มีทัศนคติที่ดี รวมทั้งมีทักษะในการส่งเสริม

และแก้ไขปัญหาการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่อย่างถูกต้อง 

ดังที่องค์การอนามัยโลก และองค์การทุนเพื่อเด็กแห่ง

สหประชาชาติ ได้ให้ข้อเสนอแนะว่าบุคลากรสุขภาพ

ผู้มีหน้าท่ีส่งเสริม สนับสนุน และคุ้มครองการเลี้ยงลูก

ด้วยนมแม่จะต้องได้รบัการอบรมเพิม่เตมิ เพราะการเรียน

ในชั้นเรียนเมื่อเป็นนักศึกษาไม่เพียงพอที่จะดำาเนินการ

ได้อย่างมีคณุภาพ ดังเช่นการศกึษาในสหราชอาณาจกัร 

ที่จัดให้ผดุงครรภ์เข้ารับการอบรมเก่ียวกับการส่งเสริม

การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ พบว่าสามารถเพิ่มความรู้ และ

ทัศนคติ ในการส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ได้อย่างมี

นัยสำาคัญทางสถิติ (Moran, Bramwell, Dykes, & 

Dinwoodie, 2000) ประกอบกับในปัจจุบันองค์ความรู้

เกีย่วกบัการเลีย้งลกูด้วยนมแม่มกีารพัฒนาเป็นอย่างมาก 

รวมทัง้มกีารเปลีย่นแปลงนโยบายในการดำาเนินงานเกีย่ว

กับการส่งเสริม สนับสนุน และคุ้มครองการเลี้ยงลูก

ด้วยนมแม่เช่นกัน ดังนั้นพยาบาลควรได้รับการอบรม

เพ่ือเพิม่พนูความรู ้รวมทัง้เกดิทศันคติทีดี่ต่อการเล้ียงลกู

ด้วยนมแม่

สภาการพยาบาลโดยการสนับสนุนจากองค์การ

ทนุเพือ่เดก็แห่งสหประชาชาติ และคณะพยาบาลศาสตร์ 

5 มหาวิทยาลยัในประเทศไทย ได้แก่ คณะพยาบาลศาสตร์ 

มหาวิทยาลยัมหดิล มหาวทิยาลยัเชยีงใหม่ มหาวิทยาลยั

ขอนแก่น มหาวิทยาลัยบูรพา และมหาวิทยาลัยสงขลา

นครินทร์ ได้เห็นความสำาคัญในการพัฒนาพยาบาล

วิชาชีพเพื่อให้มีความรู้ที่ถูกต้องและทันสมัย เป็นไปใน

แนวทางเดียวกัน ตลอดจนมีทัศนคติที่ดีต่อการเลี้ยงลูก

ด้วยนมแม่ โดยมุง่หวงัให้พยาบาลวชิาชพี สามารถวเิคราะห์

ปัญหา วางแผนให้ความช่วยเหลือแม่ และให้คำาปรึกษา

การเลีย้งลกูด้วยนมแม่ทัง้ในภาวะปกตแิละเจบ็ป่วยของแม่

และลูกได้ รวมถึงสามารถถ่ายทอดความรู้ และทัศนคติ
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เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย ประกอบด้วย

1. เครือ่งมอืทีใ่ช้ในการดำาเนนิการวจิยั ได้แก่ คูม่อื

วิทยากรแกนนำาเครือข่ายการอบรมการเลี้ยงลูกด้วย

นมแม่สำาหรบัพยาบาลวชิาชพี และสือ่การสอน ของคณะ

ผู้จัดทำาคู่มือและสื่อการอบรมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ 

ร่วมกบัอาจารย์จากคณะพยาบาลศาสตร์ 5 มหาวทิยาลยั 

ได้แก่ มหาวิทยาลัยมหิดล มหาวิทยาลัยเชียงใหม่ 

มหาวิทยาลัยขอนแก่น มหาวิทยาลัยบูรพา และ

มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ และพยาบาลผู้เชี่ยวชาญ

ด้านการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่จาก 5 ภูมิภาค

2. เครื่องมือที่ใช้ในการรวบรวมข้อมูล ได้แก่

2.1 แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคล ประกอบด้วย 

อายุ สถานภาพสมรส ระดับการศึกษาสูงสุด หน่วยงาน

ท่ีปฏบัิตงิาน ระยะเวลาท่ีปฏบัิตงิานในหน่วยงานปัจจุบัน 

หน้าทีค่วามรบัผดิชอบทีเ่กีย่วข้องกบัการเลีย้งลกูด้วยนมแม่ 

การได้รบัการอบรมเก่ียวกับการเลีย้งลกูด้วยนมแม่เพิม่เตมิ 

ปัญหาและอุปสรรคที่พบในการทำางาน

2.2 แบบสอบถามความรูข้องพยาบาลในการส่งเสรมิ 

สนับสนุน และคุ้มครองการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ ของ 

Sangperm, 2014a มีจำานวน 30 ข้อ ลักษณะคำาตอบ

มี 2 ตัวเลือก (ใช่/ไม่ใช่)

2.3 แบบสอบถามทัศนคติของพยาบาลในการ

ส่งเสริม สนับสนุน และคุ้มครองการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ 

ของ Sangperm, 2014b มจีำานวน 10 ข้อ ลกัษณะคำาตอบ

เป็นแบบมาตรประมาณค่า 5 อันดับ (rating scale) 

ตัง้แต่ เหน็ด้วยอย่างยิง่ (5 คะแนน) ถึง ไม่เหน็ด้วยอย่างยิง่ 

(1 คะแนน)

การทดสอบคุณภาพเครื่องมือ 1) ความตรงด้าน

เน้ือหา (content validity) คูม่อืวทิยากรแกนนำาเครอืข่าย

การอบรมการเล้ียงลกูด้วยนมแม่สำาหรับพยาบาลวชิาชีพ 

และสื่อการสอนการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ ประกอบด้วย 

ตำาราการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ สื่อวิดีทัศน์ และเอกสาร

ประกอบการอบรมฯ ได้นำาไปให้ผูท้รงคณุวฒุทิีเ่ชีย่วชาญ

ด้านการเลีย้งลกูด้วยนมแม่จำานวน 3 ท่าน เป็นพยาบาล

จำานวน 1 ท่าน และเป็นแพทย์จำานวน 2 ท่าน เป็นผู้พจิารณา 

โปรแกรมการส่งเสรมิ สนบัสนนุ และคุม้ครองการเลีย้งลกู

ด้วยนมแม่ ตามคูม่อืวทิยากรแกนนำาเครอืข่ายการอบรม

การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่สำาหรับพยาบาลวิชาชีพ และสื่อ

การสอน ของคณะผู้จัดทำาคู่มือและสื่อการอบรมการ

เลี้ยงลูกด้วยนมแม่ (2557) จะทำาให้พยาบาลวิชาชีพมี

ความรู้เพ่ิมมากข้ึน และมีทัศนคติที่ดีต่อการเลี้ยงลูก

ด้วยนมแม่ ซึ่งอาจส่งผลให้การส่งเสริม สนับสนุน และ

คุม้ครองการเลีย้งลกูด้วยนมแม่มปีระสทิธภิาพก่อให้เกดิ

ผลลัพธ์ที่ดีต ่อสุขภาพของทั้งแม่และลูก ตลอดจน

ประเทศชาติต่อไป

วิธีด�าเนินการวิจัย

การศึกษาคร้ังน้ีเป็นการวิจัยก่ึงทดลอง (quasi- 

experimental research) แบบกลุ่มเดียววัดก่อนและ

หลังการทดลอง (one group pretest-posttest design) 

เพื่อศึกษาผลของโปรแกรมการส่งเสริม สนับสนุน และ

คุ้มครองการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของพยาบาลวิชาชีพ 

ประชากรในการวจิยัครัง้นีไ้ด้แก่ พยาบาลวชิาชพีทีท่ำางาน

เกี่ยวกับการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ในโรงพยาบาลของรัฐ 

ในภาคเหนือของประเทศไทย กลุม่ตัวอย่างคดัเลอืกตาม

คุณสมบัติต่อไปนี้ 1) ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลระดับ

โรงพยาบาลศูนย์ โรงพยาบาลจังหวัด หรือโรงพยาบาล

ชมุชน 2) ปฏบิตังิานในหน่วยฝากครรภ์ หน่วยห้องคลอด 

หน่วยหลังคลอด หน่วยทารกแรกเกิด หรือในหอผู้ป่วย

ทีม่กีารปฏบัิตทิีเ่กีย่วข้องกบัการเลีย้งลกูด้วยนมแม่ หรอื

มกีารปฏบิตังิานเกีย่วข้องกบัหญิงในระยะต้ังครรภ์ ระยะ

ให้นมบตุร หรอืทารกแรกเกดิ และ 3) ยนิดเีข้าร่วมการวจัิย 

การศึกษาครั้งนี้ เป็นการอบรมเชิงปฏิบัติการที่มีกลุ่ม

เป้าหมายกระจาย อยูใ่นจงัหวดัทางภาคเหนอื จำานวนของ

กลุม่เป้าหมายของการอบรมจำาเป็นต้องอ้างองิตามความ

ต้องการของแหล่งทุนและสภาการพยาบาล การศึกษา

ครั้งนี้จึงไม่มีการคำานวณขนาดของกลุ่มตัวอย่าง ผู้วิจัย

ดำาเนินการวิจัยโดยเก็บข้อมูลจากพยาบาลวิชาชีพที่มา

เข้ารับโปรแกรมการอบรม 66 คน
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สามารถสอบถามผู้วิจัยได้ เมื่อกลุ่มตัวอย่างยินยอมเข้า

ร่วมวิจัย ให้กลุ่มตัวอย่างลงช่ือในหนังสือแสดงเจตนา

ยินยอมเข้าร่วมการวิจัย

2. ให้กลุ่มตัวอย่างตอบแบบสอบถามความรู้ และ

แบบสอบถามทัศนคติของพยาบาลในการส่งเสริม 

สนบัสนนุ และคุ้มครองการเลีย้งลกูด้วยนมแม่ (pre-test)

3. ดำาเนินการอบรมเชิงปฏิบัติการตามโปรแกรม

การส่งเสรมิ สนบัสนนุ และคุม้ครองการเลีย้งลกูด้วยนมแม่

สำาหรับพยาบาลวิชาชีพ เป็นเวลา 4 วัน

4. ในวันที่ 4 เมื่อสิ้นสุดโปรแกรม กลุ่มตัวอย่าง

ตอบแบบสอบถามความรูแ้ละแบบสอบถามทัศนคตขิอง

พยาบาลในการส่งเสรมิ สนับสนนุ และคุม้ครองการเลีย้ง

ลูกด้วยนมแม่ (post-test ครั้งที่ 1)

5. หลังได้รับโปรแกรม 6 เดือน ให้กลุ่มตัวอย่าง

ตอบแบบสอบถามความรูแ้ละแบบสอบถามทัศนคตขิอง

พยาบาลในการส่งเสรมิ สนับสนนุ และคุม้ครองการเลีย้ง

ลกูด้วยนมแม่ (post-test ครัง้ที ่2) โดยการส่งแบบสอบถาม

ให้กับกลุ่มตัวอย่างทางไปรษณีย์ พร้อมซองติดแสตมป์

เพ่ือให้กลุ่มตัวอย่างส่งแบบสอบถามคืนให้ผู้วิจัยทาง

ไปรษณีย์

การวิเคราะห์ข้อมูล

วิเคราะห์ข้อมูลส่วนบุคคลโดยใช้สถิติพรรณนา 

และวิเคราะห์เปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยความรู้ และ

ทัศนคติของพยาบาลในการส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยแม่

ก่อนได้รบัโปรแกรม หลงัสิน้สดุโปรแกรม และหลังได้รบั

โปรแกรม 6 เดือน ด้วยสถิติวิเคราะห์ความแปรปรวน

แบบวดัซำา้ (Repeated Measures ANOVA) และทำาการ

ทดสอบความแตกต่างเป็นรายคู่โดยใช้การทดสอบของ

เชฟเฟ (Scheffe)

ผลการวิจัย

1. กลุ่มตัวอย่างจำานวน 66 ราย ส่วนใหญ่มีอายุ

อยู่ระหว่าง 41-50 ปี คิดเป็นร้อยละ 38 มีสถานภาพ

สมรสคู่ร้อยละ 66.10 การศึกษาในระดับชั้นปริญญาตรี 

ร้อยละ 86.80 ปฏบิตังิานในหน่วยฝากครรภ์ ร้อยละ 24 

ภายหลังจากผูท้รงคุณวฒุพิจิารณาแล้ว ได้นำามาปรับปรงุ

แก้ไขตามข้อเสนอแนะของผูท้รงคณุวฒุ ิ2) ความเชือ่มัน่ 

(reliability) แบบสอบถามความรู้ของพยาบาล และ

แบบสอบถามทศันคตขิองพยาบาลในการส่งเสรมิ สนบัสนนุ 

และคุ้มครองการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ ผู้วิจัยนำาไปตรวจ

สอบความเชือ่มัน่แบบความสอดคล้องภายใน (internal 

consistency reliability) โดยทดสอบกับพยาบาล

วิชาชีพที่มีคุณสมบัติคล้ายคลึงกับกลุ่มตัวอย่างจำานวน 

10 ราย และนำามาหาค่าสัมประสิทธิ์ครอนบาคอัลฟา 

(Cronbach alpha coefficient) ได้ค่าความเชือ่ม่ันของ

แบบสอบถามความรู้ของพยาบาล และแบบสอบถาม

ทัศนคติของพยาบาลเท่ากับ .70 และ .80 ตามลำาดับ

การพิทักษ์สิทธิกลุ่มตัวอย่าง

ผู ้วิจัยดำาเนินการพิทักษ์สิทธิ์กลุ ่มตัวอย่างโดย 

การนำาโครงร่างการวจัิยเสนอต่อคณะกรรมการจรยิธรรม

การวิจัย คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยเชียงใหม ่

เมื่อได้รับอนุญาตผู ้วิจัยคัดเลือกกลุ ่มตัวอย่างตาม

คณุสมบตั ิแล้วชีแ้จงวตัถปุระสงค์ ประโยชน์และขัน้ตอน

การดำาเนนิการวจิยัแก่กลุม่ตัวอย่าง และสทิธใินการตอบรบั

หรอืปฏเิสธในการเข้าร่วมการวจิยัโดยไม่มผีลกระทบใด ๆ  

ต่อกลุ่มตัวอย่าง ให้กลุ่มตัวอย่างเซ็นใบยินยอมเข้าร่วม

การวิจัยและชี้แจงให้กลุ่มตัวอย่างทราบว่ากลุ่มตัวอย่าง

มสิีทธใินการขอยตุกิารเข้าร่วมการวจิยัโดยไม่มผีลกระทบ

ต่อการประเมนิผลการปฏบิติังาน และข้อมลูท่ีได้จากการ

วจิยัจะนำาเสนอในภาพรวมเท่านัน้ และหากกลุม่ตัวอย่าง

มีข้อสงสัยสามารถสอบถามจากผู้วิจัยได้ตลอดเวลา

การเก็บรวบรวมข้อมูล

เมือ่ได้รบัอนมุตัใิห้ดำาเนนิการวจิยัได้ ผูว้จิยัทำาการ

รวบรวมข้อมูลดังนี้

1. ชีแ้จงวตัถปุระสงค์ของการวจัิย ขัน้ตอนการเกบ็

รวบรวมข้อมูล การพิทักษ์สิทธิ์ของกลุ่มตัวอย่าง การ

ตัดสินใจในการเข้าร่วมโครงการวิจัยเป็นไปโดยความ

สมัครใจ ผู้วิจัยขอให้กลุ่มตัวอย่างอ่านคำาอธิบายตาม

เอกสารชี้แจงผู้เข้าร่วมการวิจัย และหากมีข้อสงสัย



ผลของโปรแกรมการส่งเสริม สนับสนุน และคุ้มครองการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่
ส�าหรับพยาบาลวิชาชีพในภาคเหนือของประเทศไทย

พยาบาลสาร ปีที่ 47 ฉบับที่ 1 มกราคม-มีนาคม พ.ศ. 25638

ของกลุ่มตัวอย่าง สูงกว่าก่อนได้รับโปรแกรมอย่างมี

นัยสำาคัญทางสถิติ (F= 21.535, p < .05)

5. หลังการได้รับโปรแกรมการส่งเสริม สนับสนุน 

และคุ้มครองการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ 6 เดือน คะแนน

เฉลี่ยทัศนคติของกลุ ่มตัวอย่าง สูงกว่าก่อนได้รับ

โปรแกรมอย่างมีนยัสำาคญัทางสถติ ิ(F= 21.535, p < .05) 

ดังแสดงในตารางที่ 1, 2, 4 และ 5

เมื่อทำาการทดสอบค่าเฉลี่ยของความรู ้ และ

ทัศนคติของกลุ่มตัวอย่างระหว่างก่อนได้รับโปรแกรม 

หลังสิ้นสุดโปรแกรม และหลังได้รับโปรแกรม 6 เดือน 

เป็นรายคู่โดยใช้วิธีการทดสอบของเชฟเฟ (Scheffe) 

ผลการวิเคราะห์พบว่า ก่อนได้รับโปรแกรม และหลัง

สิ้นสุดโปรแกรม กลุ ่มตัวอย่างมีคะแนนความรู ้และ

ทัศนคติแตกต่างกันอย่างมีนัยสำาคัญทางสถิติ (p < .05) 

และพบว่าก่อนได้รับโปรแกรม และหลังได้รับโปรแกรม 

6 เดือน กลุ่มตัวอย่างมีคะแนนความรู้และทัศนคติแตก

ต่างกันอย่างมีนัยสำาคัญทางสถิติ (p < .05) ดังแสดงใน

ตารางที่ 3 และ 6 ตามลำาดับ

หน่วยคลอดร้อยละ 23.20 หน่วยหลังคลอดร้อยละ 

15.70 ห้องเด็กแรกเกิดร้อยละ 7.40 แผนกติดตาม

เยี่ยมบ้านร้อยละ 5.80 และปฏิบัติงานมากกว่า 1 จุด 

ร้อยละ 23.90 มีประสบการณ์การทำางานมากกว่า 5 ปี 

ร้อยละ 60.30 ส่วนใหญ่ม ีหน้าทีร่บัผดิชอบเกีย่วกับการ

เล้ียงลูกด้วยนมแม่ในด้านการสอนและแนะนำาการเลีย้งลกู

ด้วยนมแม่ คิดเป็นร้อยละ 85.10 ในระยะเวลา 3 ปี

ทีผ่่านมาได้รบัการอบรมเกีย่วกบัการเลีย้งลกูด้วยนมแม่

มากกว่า 8 ชั่วโมงขึ้นไป ร้อยละ 49.60

2. หลังสิน้สุดโปรแกรมการส่งเสรมิ สนบัสนนุ และ

คุม้ครองการเลีย้งลกูด้วยนมแม่ คะแนนเฉลีย่ความรูข้อง

กลุม่ตวัอย่าง สงูกว่าก่อนได้รับโปรแกรมอย่างมนัียสำาคญั

ทางสถิติ (F=7.533, p < .05)

3. หลังได้รบัโปรแกรมการส่งเสรมิ สนบัสนนุ และ

คุ้มครองการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ 6 เดือน คะแนนเฉลี่ย 

ความรูข้องกลุม่ตวัอย่าง สงูกว่าก่อนได้รบัโปรแกรมอย่าง

มีนัยสำาคัญทางสถิติ (F= 7.533, p < .05)

4. หลังสิน้สุดโปรแกรมการส่งเสรมิ สนบัสนนุ และ

คุ้มครองการเล้ียงลูกด้วยนมแม่ คะแนนเฉลี่ยทัศนคติ

ตารางที่ 1 คะแนนความรู้ของพยาบาลในการส่งเสริม สนับสนุน และคุ้มครองการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ ก่อนได้รับ

โปรแกรม หลังสิ้นสุดโปรแกรม และหลังได้รับโปรแกรม 6 เดือน

คะแนน ต�่าสุด สูงสุด ค่าเฉลี่ย S.D

ก่อนได้รับโปรแกรม

หลังสิ้นสุดโปรแกรม

หลังได้รับโปรแกรม 6 เดือน

13

17

17

27

27

25

20.24

21.45

21.45

1.54

1.44

2.69

ตารางที่ 2 การวิเคราะห์ความแปรปรวนแบบวัดซำ้าของคะแนนเฉลี่ยความรู้ของพยาบาลในการส่งเสริม สนับสนุน 

และคุ้มครอง การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ ก่อนได้รับโปรแกรม หลังสิ้นสุดโปรแกรม และหลังได้รับโปรแกรม 6 เดือน

แหล่งความแปรปรวน df SS MS F

ความแปรปรวนร่วมระหว่างกลุ่ม

ความแปรปรวนภายในกลุ่ม

รวม

2

64

66

46.242

196.424

242.666

23.121

3.069

7.533

p< .05
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ตารางที่ 3 การวิเคราะห์ความแตกต่างรายคู่ระหว่างคะแนนเฉลี่ยความรู้ของพยาบาลในการส่งเสริม สนับสนุน และ

คุ้มครอง การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ ก่อนได้รับโปรแกรม หลังสิ้นสุดโปรแกรม และหลังได้รับโปรแกรม 6 เดือน

ค่าเฉลี่ย ก่อนได้รับโปรแกรม
หลังสิ้นสุด

โปรแกรม

หลังได้รับโปรแกรม 

6 เดือน

ก่อนได้รับโปรแกรม

หลังสิ้นสุดโปรแกรม

หลังได้รับโปรแกรม 6 เดือน

-

1.212*

1.606*

-1.212*

-

394

-1.606*

-.394

-

p< .05

ตารางที่ 4 คะแนนทัศนคติของพยาบาลในการส่งเสริม สนับสนุน และคุ้มครองการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ ก่อนได้รับ

โปรแกรม หลังสิ้นสุดโปรแกรม และหลังได้รับโปรแกรม 6 เดือน

คะแนน ต�่าสุด สูงสุด ค่าเฉลี่ย S.D

ก่อนได้รับโปรแกรม

หลังสิ้นสุดโปรแกรม

หลังได้รับโปรแกรม 6 เดือน

32

31

31

50

50

49

37.93

42.60

40.30

3.15

2.71

4.05

ตารางที่ 5 การวิเคราะห์ความแปรปรวนแบบวัดซำ้าของคะแนนเฉลี่ยทัศนคติของพยาบาลในการส่งเสริม สนับสนุน 

และคุ้มครอง การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ ก่อนได้รับโปรแกรม หลังสิ้นสุดโปรแกรม และหลังได้รับโปรแกรม 6 เดือน

แหล่งความแปรปรวน df SS MS F

ความแปรปรวนร่วมระหว่างกลุ่ม

ความแปรปรวนภายในกลุ่ม

รวม

2

64

66

359.354

533.980

893.334

179.677

8.343

21.535

p< .05

ตารางที่ 6 การวิเคราะห์ความแตกต่างรายคู่ระหว่างค่าคะแนนเฉลี่ยทัศนคติของพยาบาลในการส่งเสริม สนับสนุน 

และคุ้มครอง การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ ก่อนได้รับโปรแกรม หลังสิ้นสุดโปรแกรม และหลังได้รับโปรแกรม  6 เดือน

ค่าเฉลี่ย ก่อนได้รับโปรแกรม
หลังสิ้นสุด

โปรแกรม

หลังได้รับโปรแกรม 

6 เดือน

ก่อนได้รับโปรแกรม

หลังสิ้นสุดโปรแกรม

หลังได้รับโปรแกรม 6 เดือน

-

4.667*

2.364*

-4.667*

-

-2.303

-2.364*

2.303

-

p< .05



ผลของโปรแกรมการส่งเสริม สนับสนุน และคุ้มครองการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่
ส�าหรับพยาบาลวิชาชีพในภาคเหนือของประเทศไทย

พยาบาลสาร ปีที่ 47 ฉบับที่ 1 มกราคม-มีนาคม พ.ศ. 256310

การส่งเสรมิการเลีย้งลกูด้วยนมแม่ให้แก่ผดงุครรภ์ ผลการ

ศกึษาพบว่าสามารถเพิม่ความรู้ และทศันคต ิในการส่งเสรมิ

การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ได้อย่างมีนัยสำาคัญทางสถิติ 

(Moran et al., 2000) นอกจากนีย้งัมกีารศกึษาท่ีพบว่า

พยาบาลที่เกี่ยวข้องกับการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่มีความ

ต้องการเพิม่พูนความรูใ้ห้เป็นปัจจุบันท้ังในระยะตัง้ครรภ์ 

ระยะคลอด และหลังคลอด รวมถึงความรู้เกี่ยวกับการ

แก้ไขปัญหาในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ (Kantaruksa et 

al., 2014) ดังนั้นเม่ือพยาบาลได้รับการอบรมตามท่ี

ต้องการย่อมจะทำาให้มคีะแนนความรูแ้ละทัศนคตสิงูข้ึนได้

ข้อเสนอแนะในการน�าผลการวิจัยไปใช้

1. ด้านนโยบาย นำาผลการวิจัยเสนอต่อผู้บริหาร 

เพือ่สนบัสนนุให้นำาโปรแกรมการส่งเสรมิ สนบัสนนุ และ

คุ้มครองการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ไปใช้อบรมพยาบาล

วิชาชีพให้มีความรู้และทัศนคติที่ดีต่อการเลี้ยงลูกด้วย

นมแม่

2. ด้านการปฏบัิติการพยาบาล ส่งเสรมิให้พยาบาล

ที่เข้ารับการอบรมตามโปรแกรมการส่งเสริม สนับสนุน 

และคุม้ครองการเลีย้งลกูด้วยนมแม่ได้ประยกุต์ใช้ความรู้

เพื่อเพิ่มอัตราการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่

3. ด้านการศึกษา นำาผลการวิจัยไปถ่ายทอดให้

นักศึกษาพยาบาลทั้งในระดับปริญญาตรี และระดับ

บัณฑิตศึกษาเพื่อให้เห็นความสำาคัญของการพัฒนา

ศกัยภาพของพยาบาลในการส่งเสรมิการเลีย้งลกูด้วยนมแม่

ข้อเสนอแนะในการท�าวิจัยครั้งต่อไป

ควรศกึษาวจัิยผลสำาเร็จของการส่งเสรมิการเลีย้งลกู

ด้วยนมแม่อย่างเดียวในพยาบาลท่ีได้รับการอบรมตาม

โปรแกรมการส่งเสรมิ สนบัสนนุ และคุม้ครองการเลีย้งลกู

ด้วยนมแม่ เช่นการเพิม่ของอัตราการเลีย้งลกูด้วยนมแม่

อย่างเดียว

การอภิปรายผล

การวิจัยครั้งนี้เป็นการศึกษาผลของโปรแกรมการ

ส่งเสริม สนับสนุน และคุ้มครองการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ 

สำาหรับพยาบาลวิชาชีพในภาคเหนือของประเทศไทย 

โดยเปรยีบเทยีบความรูแ้ละทัศนคติเกีย่วกบัการเลีย้งลกู

ด้วยนมแม่ระหว่างก่อนได้รับโปรแกรม หลังสิ้นสุด

โปรแกรม และหลังได้รับโปรแกรม 6 เดือน

สมมติฐานการวิจัยครั้งน้ีระบุว่า 1) หลังสิ้นสุด

โปรแกรมการส่งเสริม สนับสนุน และคุ้มครองการเลี้ยง

ลูกด้วยนมแม่ความรู้ และทัศนคติของพยาบาลวิชาชีพ 

สูงกว่าก่อนได้รับโปรแกรม และ 2) หลังได้รับโปรแกรม

การส่งเสริม สนับสนุน และคุ้มครองการเลี้ยงลูกด้วย

นมแม่ 6 เดือน ความรู ้และทศันคติของพยาบาลวชิาชพี 

สูงกว่าก่อนได้รับโปรแกรม

การที่ผลการวิจัยเป็นไปตามสมมติฐานสามารถ

อธิบายได้ว ่าโปรแกรมที่ใช ้ในการศึกษาครั้งนี้ เป ็น

โปรแกรมที่มีคุณภาพ ประกอบด้วยคู่มือการอบรมการ

เลี้ยงลูกด้วยนมแม่สำาหรับพยาบาลวิชาชีพ และสื่อการ

สอนการเลีย้งลูกด้วยนมแม่ ได้แก่ ตำาราการเลีย้งลกูด้วย

นมแม่ สื่อวิดีทัศน์ และเอกสารประกอบการอบรมท่ีมี

ความครอบคลุมในทุกระยะ ตั้งแต่ระยะตั้งครรภ์ คลอด 

หลังคลอด กลับไปอยู ่บ้าน และเมื่อกลับไปทำางาน 

โปรแกรมนี้พัฒนาโดยอาจารย์ผู้ทรงคุณวุฒิจากสถาบัน

การศึกษาทางการพยาบาล 5 มหาวิทยาลัย และ

พยาบาลวิชาชีพผู ้มีความเชี่ยวชาญด้านการส่งเสริม

การเลีย้งลกูด้วยนมแม่ นอกจากน้ีโปรแกรมดังกล่าวยงัได้

ผ่านการพิจารณาจากผู้ทรงคุณวุฒิที่เชี่ยวชาญด้านการ

เลี้ยงลูกด้วยนมแม่ในระดับประเทศ

เมื่อผู้วิจัยได้นำาโปรแกรมการส่งเสริม สนับสนุน 

และคุม้ครองการเลีย้งลกูด้วยนมแม่มาใช้ให้ความรู ้และ

ฝึกปฏิบัติเป็นระยะเวลา 4 วัน โดยมีผู้เชี่ยวชาญทั้งภาค

ทฤษฎีและปฏิบัติเป็นวิทยากรจึงมีผลให้กลุ่มตัวอย่างมี

คะแนนความรู้ และทศันคต ิทัง้หลงัได้รบัโปรแกรม และ

หลังได้รับโปรแกรม 6 เดือน สูงกว่าก่อนได้รับโปรแกรม

อย่างมีนัยสำาคัญทางสถิติ จะเห็นได้ว่าสอดคล้องกับ

การศกึษาในสหราชอาณาจักร ทีไ่ด้จัดการอบรมเกีย่วกบั
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