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บทคัดย่อ 
 การวิจัยนี้ เป็นงานวิจัยก่ึงทดลองแบบกลุ่ม
เดียววัดก่อนและหลังการทดลอง มีวัตถุประสงค์เพ่ือ
ศึกษา ผลของโปรแกรมการส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนม
แม่ของอาสาสมัครสาธารณสุขท่ีมีต่อความรู้ และทักษะ
ในการให้คําแนะนําแก่มารดาท่ีเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ กลุ่ม
ตัวอย่างเป็นอาสาสมัครสาธารณสุขเขตอําเภอเมือง 
จังหวัดชลบุรี เลือกกลุ่มตัวอย่างแบบเฉพาะเจาะจง 
จํานวน 30 ราย เครื่องมือท่ีใช้ คือ โปรแกรมการส่งเสริม 
การเลี้ยงลูกด้วย นมแม่ แบบทดสอบความรู้ในการ
แก้ปัญหาการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ และแบบประเมิน
ทักษะการให้คําแนะนําแก่มารดาท่ีเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ 
วิเคราะห์ข้อมูลด้วยสถิติ Wilcoxon signed- ranks test 
 ผลการศึกษา พบว่า อาสาสมัครสาธารณสุข
ชุมชนหลังได้รับโปรแกรมการฯ มีความรู้เก่ียวกับการ
เลี้ยงลูกด้วยนมแม่สูงกว่าก่อนใช้โปรแกรมฯ อย่างมี
นัยสําคัญทางสถิติ (Z = 4.576, p < .001) อาสาสมัคร
สาธารณสุขหลังได้รับโปรแกรมฯ มีทักษะการให้คํา 
แนะนําแก่มารดาท่ีเลี้ยงลูกด้วยนมแม่สูงกว่าก่อนใช้
โปรแกรมฯ อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ (Z = 4.824, p 
< .001) และอาสาสมัครสาธารณสุขชุมชนมีความพึง 

 

พอใจต่อการใช้โปรแกรมฯ อยู่ในระดับมากท่ีสุด ดังนั้น
ควรส่งเสริมบทบาทให้อาสาสมัครสาธารณสุขมีความรู้ 
และทักษะการให้คําแนะนําแก่มารดาท่ีเลี้ยงลูกด้วยนม
แม่ เพ่ือให้สามารถทําหน้าท่ีในการส่งเสริมการเลี้ยงลูก
ด้วยนมแม่มากข้ึน รวมท้ังบุคลากรท่ีเก่ียวข้องสามารถ
นําโปรแกรมนี้ไปใช้อบรมอาสาสมัครสาธารณสุขให้มี
ความรู้และทักษะในการส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ 
ทําให้แม่หลังคลอดได้รับการดูแลช่วยเหลือเบื้องต้น 
และสามารถเลี้ยงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียว 6 เดือนได้
ประสบความสําเร็จมากข้ึน 
 
คํา สําคัญ :  การเลี้ ยงลูกด้วยนมแม่ อาสาสมัคร
สาธารณสุขชุมชน 
 

Abstract 
This quasi-experimental research aimed 

to investigate the effects of breastfeeding 
promotion program of community health 
volunteers on knowledge and skills to advice 
breastfeeding mothers. Samples were community 
health volunteers working in the Bang Sai 
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Municipality Office, Muang District, Chonburi, (N 
= 30). A purposive sampling was used to 
identify these samples. Instruments were the 
breastfeeding promotion program, breastfeeding 
problem solving test, and the assessment giving 
advice form for breastfeeding mothers. Data 
were analyze by Wilcoxon signed- ranks test  

From results of the study, it was found 
that after experimentation, samples had significantly 
higher average scores on breastfeeding knowledge 
(Z = 4.576, p < .001) and average scores on 
skills to advice breastfeeding mothers (Z = 
4.824, p < .001). In addition, Community health 
volunteers are satisfied with the program. Thus, 
it should be use the breastfeeding promotion 
program to train and provide community health 
volunteers with knowledge and skills in promoting 
breastfeeding so that postpartum mothers are 
initially taken care of and can exclusively breastfeed 
their infants for 6 months more successfully.  

 
Keywords : Breastfeeding, breastfeeding community 
health volunteers 
 

บทนํา 
 นมแม่เป็นอาหารท่ีดีท่ีสุดสําหรับลูกโดยเฉพาะ
ในช่วง 6 เดือนแรกหลังคลอด เพราะมีคุณประโยชน์ท้ัง
ต่อด้านสรีรวิทยาและจิตสังคม องค์การอนามัยโลก 
(WHO) และองค์การกองทุนเพ่ือเด็กแห่งสหประชาชาติ 
(UNICEF) ได้รณรงค์ส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ใน
ทุกประเทศท่ัวโลกต้ังแต่ปี ค.ศ. 1980 เป็นต้นมา โดย
เน้นการแนะนําให้มารดาทุกคนเลี้ยงลูกด้วยนมแม่เพียง
อย่างเดียวโดยไม่ให้นํ้าหรืออาหารอ่ืนผสมอย่างน้อย 6 
เดือน (Exclusive Breastfeeding at least 6 months 
: EBF6mn) และให้นํ้านมแม่ร่วมกับอาหารอ่ืนต้ังแต่

ทารกอายุ 6 เดือน ไปจนถึง 2 ปี ซ่ึงจากรายงาน The 
State of the World’s Children พ.ศ.2556 พบว่า 
อัตราการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียวไม่เกิน 6 เดือน 
ของท้ังโลกอยู่ท่ีร้อยละ 39 ส่วนในประเทศไทยมีการ
สํารวจสถานการณ์เด็ก พบว่าทารกช่วงอายุ 0-5 เดือน 
กินนมแม่เพียงอย่างเดียว ร้อยละ 5.4 และในปีพ.ศ.
2552 พบร้อยละ 15 (สํานักงานสถิติแห่งชาติ, 2549) 
นอกจากนี้มีการสํารวจโดยกรมอนามัย (2549) พบกิน
นมแม่เพียงอย่างเดียว ร้อยละ  27.6 จะเห็นได้ว่าอัตรา
การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่เพียงอย่างเดียว ของประเทศ
ไทยมีตัวเลขท่ีตํ่ามาก จากเป้าหมายของประเทศท่ีต้ังไว้
ท่ีร้อยละ 60  

การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่จะสําเร็จหรือไม่ ข้ึนอยู่
กับปัจจัยหลายประการ จากผลการวิจัย เพ็ญรุ่ง นวล
แจ่มและคณะ (2556) พบว่าการให้ความรู้และช่วย 
เหลือดูแลจากคนในชุมชนมีส่วนสําคัญในการทําให้
เลี้ยงลูกด้วยนมแม่สําเร็จเช่นเดียวกับผลการวิจัยของ
รัตนภรณ์ สุภษร และคณะ(2553) พบว่าการสนับสนุน
ทางสังคมทําให้แม่เ กิดความรู้สึกว่าตนเองเป็น ท่ี
ต้องการของคนอ่ืน เป็นส่วนหนึ่งของเครือข่ายสังคม 
การสนับสนุนทางสังคมเก่ียวกับการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่
จะทําให้แม่มีพฤติกรรมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ต่อเนื่อง
และยาวนาน จากรายงานข้างต้นร่วมกับการศึกษาและ
ข้อมูลจากประสบการณ์การทํางานท่ีผ่านมา สะท้อนให้
เห็นปัจจัยสําคัญบางประการ ท่ีส่งผลให้การเลี้ยงลูก
ด้วยนมแม่อย่างเดียวใน 6 เดือนแรกไม่ประสบผล 
สําเร็จ ได้แก่ 1) ขาดกระบวนการจัดการสื่อสารเรื่อง
การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่เพ่ือสร้างความตระหนัก ความ
เข้าใจ และนําไปสู่การเรียนรู้ได้ตามกลุ่มเป้าหมายท่ีมี
ความหลากหลาย 2) อิทธิพลการโฆษณา ประชาสัมพันธ์ 
และการตลาดของธุรกิจนมผสมท่ีมีอยู่ต่อเนื่อง เชื่อม่ัน
ในคุณภาพของนมผสมตัดสินใจของแม่และสังคม เกิด
ความโน้มเอียงไปใช้นมผสม 3) การส่งเสริมการเลี้ยงลูก
ด้วยนมแม่ในโรงพยาบาลยังไม่ครอบคลุม เนื่องจากมี
โรงพยาบาลพยาบาลนอกสังกัดกระทรวงสาธารณสุข
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และโรงพยาบาลเอกชนจํานวนมากไม่ได้เ ข้าร่วม
โครงการโรงพยาบาลสายใยรักแห่งครอบครัว ของกรม
อนามัย 4) ระบบการส่งต่อจากโรงพยาบาลไปสู่
สถานพยาบาลในชุมชนในการดูแลมารดาหลังคลอดท่ี
บ้าน ยังล่าช้าและไม่ท่ัวถึง เป็นช่วงรอยต่อท่ีสําคัญท่ี
ช่วยให้การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ประสบผลสําเร็จ  
 ผู้ท่ีมีบทบาทสําคัญในการส่งเสริมให้มารดา
หลังคลอดประสบความสําเร็จในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่
นอกจากบุคลากรสาธารณสุขแล้วยังมีบุคคลท่ีสําคัญอีก
กลุ่มหนึ่ง ได้แก่ อาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมู่บ้าน 
ซ่ึงมีบทบาทในการเป็นผู้นําการดําเนินงานพัฒนา
สุขภาพอนามัย และคุณภาพชีวิตของประชาชนใน
หมู่บ้าน/ชุมชน รวมท้ังบทบาทอาสาสมัครสาธารณสุข
นมแม่ในชุมชน ท่ีให้การส่งเสริมสนับสนุนการส่งเสริม
การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่โดยการ เผยแพร่ความรู้ ชักชวน
ให้แม่หลังคลอด เลี้ยงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียว 6 เดือน 
จากนั้นเลี้ยงควบคู่กับอาหารตามวัยจนลูกอายุครบ 2 
ปี หรือมากกว่า และส่งต่อแม่หลังคลอดท่ีมีปัญหาเรื่อง
การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ให้เจ้าหน้าท่ีสาธารณสุขเพ่ือ
ช่วยเหลือต่อไป จากการสอบถามอาสาสมัครสาธารณสุข 
นมแม่ ในเขตอําเภอเมืองชลบุรี พบว่าส่วนใหญ่ยังขาด
ความรู้และทักษะในการให้คําแนะนําในการแก้ปัญหา
แม่ท่ีมีปัญหาในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ ผู้วิจัยจึงสนใจท่ี
จะพัฒนาโปรแกรมการส่งเสริมบทบาทของอาสาสมัคร
สาธารณสุขชุมชนนมแม่ และศึกษาผลของโปรแกรม
การส่งเสริมบทบาทของอาสาสมัครสาธารณสุขชุมชน
ในเรื่องการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ เพ่ือให้อาสาสมัคร
สาธารณสุขชุมชนนมแม่ ในเขตอําเภอเมืองชลบุรี  
ปฏิบัติงานตามบทบาทอาสาสมัครสาธารณสุขชุมชน
นมแม่ได้อย่างม่ันใจและมีประสิทธิภาพ ส่งผลให้มารดา 
หลังคลอดในเขตอําเภอเมืองชลบุรีได้ประสบสําเร็จใน 
การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ต่อไป 
 

วัตถุประสงค์ 
1. เพ่ือศึกษาความรู้และทักษะการให้คํา 

แนะนําแก่มารดาท่ีเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของอาสาสมัคร
สาธารณสุขชุมชน 
 2. เพ่ือเปรียบเทียบความรู้และทักษะการให้
คําแนะนําแก่มารดาท่ีเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของอาสา 
สมัครสาธารณสุขชุมชนนมแม่ก่อนและหลังใช้โปรแกรม
การส่งเสริมบทบาทของอาสาสมัครสาธารณสุขชุมชน 
 

กรอบแนวคิดการวิจัย 
 การวิจัยครั้งนี้ได้ประยุกต์กรอบแนวคิดของ
การบริการวิชาการ และวิธีการสอนผู้ใหญ่ (Adult 
learning) ซ่ึงแนวคิดกล่าวว่า การบริการวิชาการเป็น
วิธีการในการพัฒนาความรู้ในวัยผู้ใหญ่ท่ีมีประสบการณ์ 
ชีวิต และความแตกต่างระหว่างบุคคล ซ่ึงต้องใช้วิธีการ
สอนผู้ใหญ่ และสิ่งท่ีสําคัญการจัดการเรียนรู้ ต้องมี
ประสิทธิภาพ การเลือกวิธีการเรียนและกิจกรรมการ
เรียนรู้จัดการเรียนรู้ต้องมีหลายหลากวิธี เช่น การฝึก
ปฏิบัติ การเข้าร่วมกิจกรรม การเข้ารับการอบรม 
(วัฒนาพร ระงับทุกข์, 2545) นอกจากนี้การจัด
สถานการณ์ บริบทรอบด้านให้ผู้เรียนเกิดการเรียนรู้
ได้มากท่ีสุด ช่วยอํานวยความสะดวก เป็นการส่งเสริม
ให้ผู้เรียนเกิดพฤติกรรมในการเรียนรู้ด้วยการนําตนเอง 
พัฒนาศักยภาพท่ีตนเองมีอยู่ (ศักรินทร์ ชนประชา, 
2557) 
 

วิธีดําเนินการวิจัย 
ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 

 ประชากร คือ อาสาสมัครสาธารณสุขชุมชนท่ี
ทํางานในเขตอําเภอเมือง จังหวัดชลบุรี กลุ่มตัวอย่าง 
คือ อาสาสมัครสาธารณสุขชุมชนท่ีทํางานในเขตอําเภอ
เมือง จั งหวัดชลบุรี  โดยเลือกกลุ่ม ตัวอย่างแบบ
เฉพาะเจาะจง (purposive sampling) จํานวน 30 ราย 
เกณฑ์การคัดเลือกกลุ่มตัวอย่าง คือ อาสาสมัคร
สาธารณสุขชุมชนท่ีทํางานในเขตตําบลบางทราย 
อําเภอเมือง จังหวัดชลบุรี สามารถอ่านและเขียน
ภาษาไทยได้ และเต็มใจท่ีจะเข้าร่วมโครงการวิจัย โดย
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ผู้วิจัยทําการเก็บข้อมูลระหว่าง เดือนสิงหาคม 2557 
ถึง มิถุนายน 2558 

เครื่องมือท่ีใช้ในการวิจัย 
เครื่ อง มือ ท่ี ใช้ ในการวิจั ย  ประกอบด้วย  

ประกอบด้วย 1.แผนการสอนการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ 
สร้างโดยผู้วิจัย ประกอบด้วย การให้คําแนะนําการ
เลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของอาสาสมัครสาธารณสุขชุมชนนม
แม่ ซ่ึงครอบคลุม การให้คําแนะนําวิธีการปฏิบัติใน
ระยะต้ังครรภ์ ระยะคลอด ระยะหลังคลอด และปัญหา
ท่ีพบบ่อยในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ การบีบน้ํานมจาก
เต้านมด้วยมือ การเก็บน้ํานม การป้อนน้ํานมแม่ด้วย
ถ้วย การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่สําหรับแม่ท่ีทํางานนอก
บ้าน 2. คู่มืออาสาสมัครสาธารณสุขชุมชนนมแม่ ใน
การแก้ปัญหาแม่ท่ีมีปัญหาในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ ซ่ึง
จัดทําโดย ฝ่ายอนามัยชุมชน กองส่งเสริมสุขภาพ 
สํานักอนามัย กระทรวงสาธารณสุข (2553) ประกอบด้วย 
ประโยชน์และหลักการการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ การ
สร้างน้ํานมและการหลั่งของน้ํานม วิธีการปฏิบัติในการ
เลี้ยงลูกด้วยนมแม่ ปัญหาท่ีพบบ่อยในการเลี้ยงลูกด้วย
นมแม่ การบีบน้ํานมจากเต้านมด้วยมือ การเก็บน้ํานม 
การป้อนน้ํานมแม่ด้วยถ้วย การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่
สําหรับแม่ท่ีทํางานนอกบ้าน เครื่องมือท่ีใช้ในการ
รวบรวมข้อมูล ประกอบด้วย แบบบันทึกข้อมูลส่วน
บุคคล  แบบทดสอบความรู้ในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่  
และ แบบประเมินทักษะในการให้คําแนะนําแก่มารดา
ท่ีเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ 

1. แบบทดสอบความรู้ในการแก้ปัญหาในการ
เลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของอาสาสมัครสาธารณสุขชุมชน 
ลักษณะเป็นปรนัยเลือกตอบ 2 ตัวเลือก จํานวน 25 
ข้อ โดยดัดแปลงจากแบบสอบถามของรัตนภรณ์ สุภษร 
และคณะ (2553) หลังจากนั้นนําไปทดลองใช้กับกลุ่ม
อาสาสมัครสาธารณสุขชุมชน จํานวน 30 คน ท่ีมิใช่
กลุ่มตัวอย่างและทดสอบความเชื่อม่ัน (reliability) 
โดยวิธี KR-20  

2. แบบประเมินทักษะในการให้คําแนะนําแก่ 

มารดาท่ีเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของอาสาสมัครสาธารณสุข
ชุมชนนมแม่ โดยดัดแปลงจากแบบสังเกตทักษะการ
เลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของอาสาสมัครสาธารณสุขชุมชน 
รัตนภรณ์ สุภษร และคณะ (2553) ซ่ึงประกอบด้วย
ทักษะการอุ้มลูกเข้าเต้าดูดนมแม่ การบีบน้ํานมแม่จาก
เต้าด้วยมือ การป้อนน้ํานมด้วยถ้วยแก้ว ลักษณะเป็น
แบบประเมินค่า 3 ระดับ จํานวน 25 ข้อ และนําไป
ทดลองใช้กับกลุ่มอาสาสมัครสาธารณสุขชุมชน จํานวน 
3 คน เพ่ือคํานวณหาความเชื่อม่ันในการสังเกตของผู้
สังเกต (Interobserver Reliability) โดยใช้วิธีคํานวณ 
Percent Agreement หลังจากนั้นนําไปทดลองใช้กับ
กลุ่มอาสาสมัครสาธารณสุขชุมชน จํานวน 30 คน และ
ทดสอบความเชื่อม่ัน (reliability) โดยวิธี Cronbach’s 
Alpha Coefficient 
 การตรวจสอบความเท่ียงตรงตรวจสอบโดย
ผู้ทรงคุณวุฒิ จํานวน 3 ท่าน ประกอบด้วย อาจารย์
พยาบาลท่ีมีความเชี่ยวชาญด้านการพยาบาลอนามัย
ชุมชน 1 ท่าน อาจารย์พยาบาลท่ีมีความเชี่ยวชาญด้าน
การพยาบาลมารดาทารกและผดุงครรภ์จํานวน 1 ท่าน 
อาจารย์พยาบาลผู้เชี่ยวชาญเรื่องการเลี้ยงลูกด้วยนม
แม่ 1 ท่าน แล้วนํามาแก้ไขปรับปรุงให้มีความชัดเจน 
ในเนื้อหาและ ภาษา และการทดสอบความเชื่อม่ัน 
(reliability) แบบทดสอบความรู้ในการแก้ปัญหาใน
การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของอาสาสมัครสาธารณสุข
ชุมชน เท่ากับ .80 และแบบประเมินทักษะในการให้
คําแนะนําแก่มารดาท่ีเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของอาสา 
สมัครสาธารณสุขชุมชนนมแม่ เท่ากับ .80 
 การพิทักษ์สิทธิกลุ่มตัวอย่าง 
 โครงการวิจัยนี้ได้รับการพิจารณาจากคณะ 
กรรมการจริยธรรมการวิจัยในคน วิทยาลัยพยาบาล
บรมราชชนนี ชลบุรี ผู้วิจัยพิทักษ์สิทธิของผู้เข้าร่วม
โครงการวิจัยโดยได้ระบุรายละเอียดอันประกอบด้วย
วัตถุประสงค์ ประโยชน์ท่ีคาดว่าจะได้รับ สิทธิของ
ผู้เข้าร่วมวิจัย ความเสี่ยงท่ีอาจเกิดข้ึนและการป้องกัน
เป็นต้น กลุ่มตัวอย่างได้จากการสมัครใจเข้าร่วม
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โครงการวิจัย ข้อมูลท่ีได้ถือเป็นความลับ และผู้ร่วมวิจัย
สามารถปฏิเสธการเข้าร่วมโครงการวิจัยได้ตลอด เวลา
โดยไม่มีผลใดๆต่อตัวเองและครอบครัว 
 การเก็บรวบรวมข้อมูล  

การเก็บรวบรวมข้อมูล ภายหลังจากการได้รับ
อนุมัติจากคณะกรรมการพิจารณาการวิจัยในคน 
วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี ชลบุรี และได้รับอนุมัติ
ให้ดําเนินการเก็บข้อมูลในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ตําบลบางทรายเรียบร้อยแล้ว ผู้วิจัยดําเนินการวิจัยโดย
ให้อาสาสมัครสาธารณสุขชุมชนศึกษาเอกสารชี้แจง
โครงการวิจัยและลงนามในใบยินยอมเข้าร่วมโครงการ 
แล้วให้ทําแบบทดสอบความรู้ในการแก้ปัญหาในการ
เลี้ยงลูกด้วยนมแม่ และแบบประเมินทักษะในการให้
คําแนะนําแก่มารดาท่ีเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ก่อนเข้าร่วม
โปรแกรม  
 ข้ันการดําเนินการวิจัย  

1. ผู้วิจัยพบอาสาสมัครสาธารณสุขชุมชน 
กลุ่มทดลองท่ีโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพเทศบาล
ตําบลบางทราย จากนั้นผู้วิจัยแจกแบบบันทึกข้อมูล
ส่วนบุคคล และแบบทดสอบความรู้เก่ียวกับการเลี้ยง 
ลูกด้วยนมแม่ เพ่ือประเมินความรู้ ก่อนการอบรม 
อธิบายวิธีการตอบแบบสอบถามให้เข้าใจก่อน แล้วจึง
ให้ตอบแบบสอบถาม หลังจากนั้นผู้วิจัยพบมารดาหลัง
คลอดเพ่ือขอความร่วมมือในการวิจัย เม่ือ มารดาให้
ความร่วมมือในการวิจัยแล้ว ผู้วิจัยให้ลงนามในแบบ
ยินยอมเข้าร่วมการวิจัย 
 2. การดําเนินกิจกรรมในโปรแกรมการส่งเสริม
การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของอาสาสมัครสาธารณสุข
ชุมชนนมแม่เป็นดังนี้  

2.1 อบรมอาสาสมัครสาธารณสุขชุมชน 8 
ชั่วโมง โดยการให้ความรู้เก่ียวกับ ประโยชน์การเลี้ยง 
ลูกด้วยนมแม่ การสร้างและการหลั่งน้ํานม การส่งเสริม
ให้น้ํานมพอให้ลูกกินครบ 6 เดือน การให้คําแนะนํา
มารดาท่ีมีปัญหาการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่และทักษะการ
เลี้ยงลูกด้วยนมแม่เก่ียวกับการอุ้มทารก การบีบน้ํานม

จากเต้านมด้วยมือ การเก็บน้ํานม การป้อนน้ํานมแม่
ด้วยถ้วย การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่สําหรับแม่ท่ีทํางาน
นอกบ้าน ตามแผนการ สอนและแจกคู่มืออาสาสมัคร
สาธารณสุขชุมชนในการส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่  

2.2. ฝึกทักษะการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่กับ
หุ่นเด็ก โดย จัดเป็น 3 ฐาน ซ่ึงแต่ละฐานใช้เวลา 30 
นาที ซ่ึงมีรายละเอียด ดังนี้ ฐานท่ี 1 ท่าอุ้มทารกเพ่ือให้
นมท้ังท่านั่งและท่านอน การเอาหัวนมเข้าและออกจาก
ปากลูก ฐานท่ี 2 การ บีบน้ํานมจากเต้านมด้วยมือ ฐาน
ท่ี 3 การป้อนน้ํานมแม่ด้วยแก้ว 

3. ประเมินผลการใช้โปรแกรมการส่งเสริมการ
เลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของอาสาสมัครสาธารณสุขชุมชนนม
แม่ท่ีมีต่อความรู้ และทักษะในการให้คําแนะนําแก่
มารดาท่ีเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ โดยได้ทดสอบความรู้หลัง
การฝึกอบรม ความรู้เก่ียวกับการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่
ของอาสาสมัครสาธารณสุข ชุมชน และใช้แบบประเมิน
ทักษะการส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของอาสา 
สมัครสาธารณสุขชุมชน โดยให้อาสาสมัคร สาธารณสุข
ชุมชนเข้าฐานปฏิบัติจริงกับหุ่นเด็กตามฐานเช่นเดิม มี
ผู้ช่วยวิจัยเป็นผู้ประเมินทักษะในแต่ละฐาน อาสา 
สมัครสาธารณสุขชุมชนต้องผ่านการประเมินทักษะการ
ส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ ครบทุกฐานจึงถือว่า
ผ่านเกณฑ์ ผู้ท่ีไม่ผ่าน เกณฑ์ต้องได้รับการสอนเพ่ิมเติม
ในส่วนท่ียังไม่ถูกต้อง  
 4. อาสาสมัครสาธารณสุขชุมชนท่ีผ่านการ
อบรมการส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่กับมารดาหลัง
คลอด ในเขตพ้ืนท่ีเทศบาลตําบลบางทราย โดยการ
เยี่ยมบ้านและส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ เพ่ือ
ประเมินผลความรู้และทักษะการส่งเสริมการเลี้ยงลูก
ด้วยนมแม่ คนละ 1 ครั้ง 

การวิเคราะห์ข้อมูล 
การวิเคราะห์ข้อมูลใช้โปรแกรมคอมพิวเตอร์

สําเร็จรูปเพ่ือคํานวณวิเคราะห์ข้อมูลส่วนบุคคลโดยการ
แจกแจงความถ่ี ร้อยละ และเปรียบเทียบความ
แตกต่างของค่าคะแนนเฉลี่ยความรู้และทักษะในการ
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ให้ คําแนะนําแก่มารดาท่ี เลี้ ยงลูกด้วยนมแม่ของ 
 

อาสาสมัครสาธารณสุขชุมชน ก่อนและหลังการทดลอง 
ด้วยสถิติ Wilcoxon signed-ranks test  

 
ผลการวิจัย 
 1.ข้อมูลท่ัวไปของกลุ่มตัวอย่าง และข้อมูลตัวแปรท่ีศึกษา สรุปได้ ดังนี้  
ตารางท่ี 1 ข้อมูลท่ัวไปของกลุ่มตัวอย่าง 
ข้อมูลท่ัวไปของกลุ่มตัวอย่าง อาสาสมัครสาธารณสุขชุมชน 

จํานวน ร้อยละ 
เพศหญิง  30 100.0 
อายุ    41-50 ปี 5 16.6 
 51 ปี ข้ึนไป 25 83.3 
สําเร็จการศึกษา ระดับประถมศึกษา 19 63.3 
 ระดับมัธยมศึกษา 9 30.0 
 ระดับปริญญาตรี 2 6.7 
อาชีพ แม่บ้าน 16 53.4 
 รับจ้าง 5 16.6 
 ค้าขาย 9 30.0 
ประสบการณ์การเป็นอาสาสมัคร 5-10 ปี 16 53.3 
 10 ปี 14 46.7 

 จากตารางท่ี 1 กลุ่มตัวอย่างเป็นเพศหญิง ส่วนใหญ่อายุ 51 ปี ข้ึนไป ร้อยละ 83.3 สําเร็จการศึกษาระดับ
ประถมศึกษา ร้อยละ 63.3 อาชีพแม่บ้าน ร้อยละ 53.4 ประสบการณ์การเป็นอาสาสมัครสาธารณสุขชุมชน 5-10 
ปี ร้อยละ 53.3 
 
ตารางท่ี 2 จํานวนและร้อยละของอาสาสมัครสาธารณสุขจําแนกตามระดับความรู้เก่ียวกับความรู้ในการแก้ปัญหา
ในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของอาสาสมัครสาธารณสุขชุมชน 

ระดับความรู้ ช่วงคะแนน ก่อนทดลอง หลังทดลอง 
จํานวน ร้อยละ จํานวน ร้อยละ 

ดีมาก มากกว่า 23 - - 2 6.6 
ดี 21-22 7 23.3 11 36.7 
ปานกลาง 18-20 16 53.4 17 56.7 
น้อย 16-17 7 23.3 - - 
น้อยมาก น้อยกว่า15 - - - - 
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จากตารางท่ี 2 ก่อนการทดลองกลุ่มตัวอย่างมีความรู้เก่ียวกับความรู้ในการแก้ปัญหาในการเลี้ยงลูกด้วย
นมแม่อยู่ในช่วงระดับน้อยถึงระดับดี ส่วนใหญ่มีระดับความรู้ในการแก้ปัญหาในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ในระดับ
ปานกลาง ร้อยละ 53.3 หลังการทดลองกลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีความรู้เก่ียวกับความรู้ในการแก้ปัญหาในการเลี้ยง
ลูกด้วยนมแม่อยู่ในช่วงระดับปานกลางถึงระดับดีมาก ส่วนใหญ่มีระดับความรู้ในการแก้ปัญหาในการเลี้ยงลูกด้วย
นมแม่ในระดับปานกลาง ร้อยละ 5.3 รองลงมา คือ ระดับดี ร้อยละ 36.7 ระดับดีมาก ร้อยละ 56.7 ตามลําดับ 
 
ตารางท่ี 3 จํานวนและร้อยละของอาสาสมัครสาธารณสุขจําแนกตามระดับพฤติกรรมเก่ียวกับทักษะในการให้
คําแนะนําแก่มารดาท่ีเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของอาสาสมัครสาธารณสุขชุมชน 
 
ระดับพฤติกรรม ช่วงคะแนน ก่อนทดลอง หลังทดลอง 

จํานวน ร้อยละ จํานวน ร้อยละ 
ดีมาก มากกว่า 24 - - 30 100.0 
ดี 22-23 6 20.0 - - 
ปานกลาง 19-21 23 76.7 - - 
น้อย 17-18 1 3.3 - - 
น้อยมาก น้อยกว่า16 - - - - 

จากตารางท่ี 3 ก่อนการทดลองกลุ่มตัวอย่างมีพฤติกรรมเก่ียวกับทักษะในการให้คําแนะนําแก่มารดาท่ี
เลี้ยงลูกด้วยนมแม่อยู่ในช่วงระดับน้อยถึงระดับดี ส่วนใหญ่มีระดับพฤติกรรมเก่ียวกับทักษะในการให้คําแนะนําแก่
มารดาท่ีเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ในระดับปานกลาง ร้อยละ 76.7 หลังการทดลองกลุ่มตัวอย่างมีพฤติกรรมเก่ียวกับ
ทักษะในการให้คําแนะนําแก่มารดาท่ีเลี้ยงลูกด้วยนมแม่อยู่ในช่วงระดับดีมาก ร้อยละ 100.0  

 
2.การเปรียบเทียบความรู้และทักษะการให้

คําแนะนําแก่มารดาท่ีเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของอาสา 
สมัครสาธารณสุขชุมชนนมแม่ก่อนและหลังใช้โปรแกรม 
การส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของอาสาสมัคร
สาธารณสุขชุมชน พบว่า อาสาสมัครสาธารณสุขหลัง
ได้รับโปรแกรมการส่งเสริมบทบาทของอาสาสมัคร
สาธารณสุขชุมชนมีความรู้เก่ียวกับการเลี้ยงลูกด้วยนม
แม่ (Mdn = 21.33) สูงข้ึนกว่าก่อนใช้โปรแกรม (Mdn 
= 19.00 ), Z = 4.576, p < .001. และอาสาสมัคร
สาธารณสุขชุมชนนมแม่หลังได้รับโปรแกรมการส่งเสริม 
บทบาทของอาสาสมัครสาธารณสุขชุมชนนมแม่มี
ทักษะการให้คําแนะนําแก่มารดาท่ีเลี้ยงลูกด้วยนมแม่
(Mdn = 24.00) สูงข้ึนกว่าก่อนใช้โปรแกรม (Mdn = 

19.00 ), Z = 4.824, p < .001. นอกจากนี้ อาสาสมัคร
สาธารณสุขชุมชนนมแม่มีความพึงพอใจต่อการใช้
โปรแกรมการส่งเสริมบทบาทของอยู่ในระดับมากท่ีสุด  
โดยสรุป พบว่า การส่งเสริมบทบาทของอาสาสมัคร
สาธารณสุขชุมชนนมแม่สามารถทําให้อาสาสมัคร
สาธารณสุขชุมชนนมแม่มีความรู้ และทักษะการให้
คําแนะนําแก่มารดาท่ีเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ ส่งผลให้
ความสามารถในการทํา หน้าท่ีในการส่งเสริมเลี้ยงลูก
ด้วยนมแม่มากข้ึน 

 

การอภิปรายผล 
 1. อาสาสมัครสาธารณสุขชุมชนกลุ่มตัวอย่าง
มีคะแนนความรู้หลังการทดลองดีกว่าก่อนการทดลอง
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อย่างมีนัยสําคัญ (p < .001) ท้ังนี้อาจเนื่องจากโปรแกรม 
การส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ท่ีผู้วิจัยให้เป็นการให้
ความรู้ครอบคลุมเนื้อหาในเรื่องการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่
ได้ครบถ้วน และเป็นสิ่งท่ีอาสาสมัครสาธารณสุขชุมชน
มีโอกาสพบในมารดาหลังคลอดปกติและต้องให้การ
บริการและให้คําแนะนําแก่มารดาหลังคลอดปกติใน
เขตท่ีตนเองรับผิดชอบดูแลจึงทําให้อาสาสมัครต้ังใจท่ี
จะรับฟังและให้ความร่วมมือเข้าร่วมกิจกรรมจึงทําให้
อาสาสมัครสาธารณสุขชุมชนมีคะแนนความรู้เก่ียวกับ
ความรู้ในการแก้ปัญหาในการเลี้ยงลูกสูงข้ึน อีกท้ังใน
กิจกรรมท่ีใช้ในการให้ความรู้เก่ียวกับทักษะต่าง ๆ โดย
การสาธิตและเปิดโอกาสให้อาสาสมัครสาธารณสุข
ชุมชนฝึกปฏิบัติโดยใช้หุ่นทารก และเต้านมจําลองเป็น
อุปกรณ์ในการสอนพร้อมท้ังให้คําแนะนําในการปฏิบัติ
ด้วยทําให้อาสาสมัครสาธารณสุขชุมชนมีความเข้าใจ
และปฏิบัติได้ ประกอบกับอาสาสมัครสาธารณสุข
ชุมชนได้รับคู่มืออาสาสมัครสาธารณสุขชุมชนการเลี้ยง
ลูกด้วยนมแม่ไว้อ่านทบทวนทําให้มีความรู้ เพ่ิมข้ึน 
นอกจากนี้ ยังให้แลกเปลี่ยนประสบการณ์กันระหว่าง
ผู้วิจัยและภายในกลุ่มอาสาสมัครสาธารณสุขชุมชน
และผู้วิจัยเปิดโอกาสให้ซักถามในสิ่งท่ีไม่เข้าใจ และ
กระตุ้นกลุ่มโดยการถามเป็นระยะๆส่งผลให้อาสาสมัคร
สาธารณสุขชุมชนมีความรู้ความเข้าใจและม่ันใจในการ
ฝึกปฏิบัติทักษะการส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ซ่ึง
จะช่วยให้เกิดการเรียนรู้มากข้ึนสอดคล้องกับบุญยง 
เก่ียวการค้า (2538) ท่ีกล่าวว่า การกระทําให้กลุ่มแลก 
เปลี่ยนความรู้ ความคิดเห็น และประสบการณ์ระหว่าง
สมาชิกในกลุ่มทําให้มีการเปลี่ยนแปลงในการรับรู้และ
พฤติกรรมได้ และสอดคล้องกับอิสราวดี สินเจริญ และ 
นุสสรา วิญญาณ (2552) ในการประยุกต์ใช้การให้
ความรู้ และกระบวนการกลุ่มในมารดาหลังคลอด ทํา
ให้ความรู้ และพฤติกรรมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ท้ังก่อน
จําหน่ายกลับบ้าน และหลังคลอดสูงกว่าก่อนให้ความรู้
อย่างมีนัยสําคัญ  

2. อาสาสมัครสาธารณสุขชุมชนกลุ่มตัวอย่าง
มีคะแนนพฤติกรรมเก่ียวกับทักษะในการให้คําแนะนํา
แก่มารดาท่ีเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของอาสาสมัครสาธารณสุข 
ชุมชนหลังการทดลองดีกว่าก่อนการทดลองอย่างมี
นัยสําคัญ (p < .001) ท้ังนี้อาจเนื่องจากโปรแกรมการ
ส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ท่ีผู้วิจัยให้ความรู้โดย
การสาธิต และให้อาสาสมัครสาธารณสุขชุมชนสาธิต
ย้อนกลับ และผู้วิจัยเปิดโอกาสให้ซักถามในสิ่งท่ีไม่
เข้าใจพร้อมท้ังเปิดโอกาสให้อาสาสมัครสาธารณสุข
ชุมชนปฏิบัติซํ้าจนกระท่ังถูกต้อง จึงทําให้อาสาสมัคร
สาธารณสุขชุมชนมีคะแนนพฤติกรรมเก่ียวกับทักษะ 
ในการให้คําแนะนําแก่มารดาท่ีเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ 
นอกจากนี้รูปแบบกิจกรรมในโปรแกรมการส่งเสริมการ
เลี้ยงลูกด้วยนมแม่ท่ีผู้วิจัยให้สามารถเป็นแนวปฏิบัติใน
การทํางานได้ซ่ึงสอดคล้องกับแนวปฏิบัติท่ีทําให้การ
เลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของมารดาหลังคลอดในชุมชนสําเร็จ
ไว้ว่าอาสาสมัครประจําหมู่บ้านท่ีติดตามเยี่ยมมารดา
หลังคลอดควรเป็นบุคคลท่ีมีความรู้ในการเลี้ยงลูกด้วย
นมแม่ซ่ึงจะทําให้มารดาหลังคลอดและครอบครัว
เชื่อถือในคําแนะนําและปฏิบัติตาม นอกจากนี้การ
สอบถามปัญหาโดยอาจพูดคุยสนทนาเป็นกลุ่มกับ
มารดาหลังคลอดทําให้เกิดการแลกเปลี่ยนปัญหา 
ความคิดเห็น แนวทางการแก้ไขปัญหาซ่ึงกัน (ขนิษฐา 
เมฆกมล, 2561) 

 

ข้อเสนอแนะ  
1. บุคลากรทีมสุขภาพท่ีเ ก่ียวข้องในการ

ส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่สามารถใช้โปรแกรมการ
ส่ ง เ ส ริ มการ เลี้ ย งลู ก ด้ วยนมแ ม่ ไป ใช้ ฝึ กอบรม
อาสาสมัครสาธารณสุขชุมชน เพ่ือส่งเสริมการเลี้ยงลูก
ด้วยนมแม่ให้มีประสิทธิภาพมีจํานวนแม่ท่ีสามารถเลี้ยง
ลูกด้วยนมแม่อย่างเดียว 6 เดือนมากข้ึน 

2. สามารถใช้โปรแกรมการส่งเสริมการเลี้ยง
ลูกด้วยนมแม่ไปใช้ฝึกอบรมอาสาสมัครสาธารณสุข 
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ชุมชนเพ่ือช่วยแก้ไขปัญหาต่างๆ เก่ียวกับการเลี้ยงลูก
ด้วยนมแม่ เป็นการสร้างกําลังใจ และความม่ันใจใน
การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ 

3. ติดตามผลการใช้โปรแกรมการส่งเสริมการ
เลี้ยงลูกด้วยนมแม่อาสาสมัครสาธารณสุขชุมชนนมแม่
มีต่อความรู้ และทักษะในการให้คําแนะนําแก่มารดาท่ี
เลี้ยงลูกด้วยนมเพ่ือประเมินระยะเวลาการเลี้ยงลูกด้วย
นมแม่ 

4. ศึกษาเปรียบเทียบพฤติกรรมและระยะ 
เวลาในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ระหว่างกลุ่มมารดาหลัง
คลอดท่ีได้รับการส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่จาก
อาสาสมัครสาธารณสุขชุมชนท่ีได้รับการอบรมจาก
โปรแกรมการส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ และกลุ่ม
มารดาหลังคลอดท่ีไม่ได้รับการส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วย
นมแม่จากอาสาสมัครสาธารณสุขชุมชน 
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