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บทคัดย่อ

	 การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยกึ่งทดลองแบบกลุ่มเดียววัดก่อนและหลังการทดลอง	 มี

วัตถุประสงค์เพื่อเปรียบเทียบความรู้	ทัศนคติ	และพฤติกรรมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของมารดาหลังคลอด	

ระหว่างก่อนกบัหลงัได้รบัโปรแกรมการส่งเสรมิการเลีย้งลกูด้วยนมแม่โดยการสนบัสนุนของครอบครวั	กลุม่

ตวัอย่างเป็นมารดาหลงัคลอดและครอบครวัทีม่ารบับรกิารในหน่วยงานหลงัคลอด	ในโรงพยาบาล		จ�านวน	

37	 คู่	 เครื่องมือท่ีใช้ในการวิจัยได้แก่	 โปรแกรมการส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่โดยการสนับสนุนของ

ครอบครัว	แบบสอบถามความรู้และทัศนคติ	และแบบสังเกตพฤติกรรมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของมารดา

หลังคลอด	วิเคราะห์ข้อมูลด้วยสถิติร้อยละ	ค่าเฉลี่ย	ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน	และ	paired	t	–test	ผลการ

วิจัยมีดังนี้

	 1.	คะแนนความรู้เกี่ยวกับการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของมารดาหลังคลอด	 หลังได้รับ

โปรแกรมการส่งเสรมิการเลีย้งลกูด้วยนมแม่โดยการสนบัสนนุของครอบครัว	สูงกว่าก่อนได้รับโปรแกรมการ

ส่งเสรมิการเลีย้งลูกด้วยนมแม่โดยการสนบัสนนุของครอบครวัอย่างมนียัส�าคัญทางสถติทิี	่0.05	(p=	.000)

	 2.		คะแนนทัศนคติเกี่ยวกับการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของมารดาหลังคลอด	 หลังได้รับ

โปรแกรมการส่งเสรมิการเลีย้งลกูด้วยนมแม่โดยการสนบัสนนุของครอบครัว	สูงกว่าก่อนได้รับโปรแกรมการ

ส่งเสรมิการเลีย้งลูกด้วยนมแม่โดยการสนบัสนนุของครอบครวัอย่างมนียัส�าคัญทางสถติทิี	่0.05	(p=	.000)

บทความวิจัย



วารสารวิจัยราชภัฏพระนคร	สาขาวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยี
ปีที่	11	ฉบับที่	2	(กรกฎาคม-ธันวาคม	2559)					

42

	 3.	พฤตกิรรมการเลีย้งลกูด้วยนมแม่ของมารดาหลงัคลอดหลงัได้รบัโปรแกรมการส่งเสรมิ

การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่โดยการสนับสนุนของครอบครัว	ถูกต้องตามเกณฑ์ที่ประเมินทุกราย	

	 ดังนั้นผู้มีส่วนเก่ียวข้องกับการดูแลมารดาหลังคลอดจึงควรส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วย

นมแม่โดยการสนับสนุนของครอบครัวอย่างต่อเนื่อง		

ค�าส�าคญั:	การเลีย้งลกูด้วยนมแม่	การสนับสนุนของครอบครัว	โปรแกรมการส่งเสรมิการเล้ียงลกูด้วยนมแม่

ABSTRACT

	 This	quasi-experimental	 research	was	conducted	 to	examine	 the	effect	

of	 breastfeeding	 promotion	 based	 on	 familial	 support.	 The	 participants	 in	 this	 study	

included	37	pairs	of	postpartum	mothers	and	familiar’s	members.	The	instruments	were	

composed	of	an	intervention	to	promote	exclusive	breastfeeding	based	on	familial	support;	

questionnaires	assessing	knowledge	and	attitude	and	behaviors	forms	assessing	exclusive	

breastfeeding.	Data	were	collected	before	and	after	implementing	the	intervention,	and	

then	followed	exclusive	breastfeeding.	Data	were	analyzed	by	percentage,	mean,	standard	

deviation,	and	paired	t	-test.	The	results	were	as	follows:

	 1.	Knowledge	 of	 postpartum	mothers	 about	 breastfeeding	 after	 the	

intervention	was	higher	than	before	the	intervention	was	different	statistically	significant	

at	.05	level.	(P-value	=	.000)

	 2.	Attitude	 of	 postpartum	mothers	 toward	 breastfeeding	 after	 the	

intervention	was	higher	than	before	the	intervention	was	different	statistically	significant	

at	.05	level.	(P-value	=	.000)

	 3.	The	exclusive	breastfeeding	behaviors	rate	after	the	intervention	of	all	

postpartum	mothers	and	familiar’s	members	were	valid	criteria.	

	 Regarding	the	results,	it	can	be	concluded	that	the	breastfeeding	promotion	

based	on	familial	support	(GIFT	Program)	had	effect	on	exclusive	breastfeeding	behaviors	

rate.		

Keywords:	breastfeeding,	familial	support,	GIFT	program
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บทน�า  

	 นมแม่มีสารอาหารทีค่รบถ้วนทีส่ดุ	และการเลีย้งลกูด้วยนมแม่มีผลดีต่อสุขภาพของมารดา

และทารกทัง้ทางด้านเชาวน์ปัญญาและพฒันาการ	ซึง่องค์การอนามยัโลกและองค์การกองทุนเพือ่เดก็แห่ง

สหประชาชาต	ิ(WHO	&	UNICEF,	2003)	มคีวามเหน็ว่า	ปัจจัยส�าคญัทีท่�าให้มารดาหลังคลอดเล้ียงลูกด้วย

นมแม่อยูท่ีน่โยบายของสถานบรกิารสขุภาพ	จึงได้มกีารก�าหนดข้ันตอนการปฏบิติังานของโรงพยาบาลและ

สถานผดุงครรภ์ขึ้นทั่วโลกเรียกว่า	“บันไดสิบขั้นสู่ความส�าเร็จในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่”	(Ten	steps	to	

successful	 breastfeeding)	 ซึ่งประเทศไทยได้น�าขั้นตอนต่างๆ	 เหล่านั้นมาใช้ในโครงการโรงพยาบาล

สายสัมพันธ์แม่-ลูก	 ในแผนยุทธศาสตร์พัฒนาอนามัยแม่และเด็กของกรมอนามัยในปี	 2557-2560	 ได้ตั้ง

เป้าหมายไว้ว่าทารกควรได้รับนมแม่อย่างเดียวนาน	6	เดือนอย่างน้อยร้อยละ	50	(กรมอนามัย,	2557)		ใน

ปัจจุบันมีการรณรงค์ส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่กันอย่างแพร่หลาย	แม้ว่าการรณรงค์เรื่องการเลี้ยงลูก

ด้วยนมแม่จะมีมากขึ้น	แต่อัตราการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียว	(Exclusive	breastfeeding)	เป็นเวลา	

6	เดือนที่ประสบผลส�าเร็จ	มีค่อนข้างน้อย		ส�านักงานเลขานุการ	กรมอนามัย	(2558)	รายงานเฉพาะกิจ

โครงการโรงพยาบาลสายใยรักแห่งครอบครัว	 พบว่า	 อัตราการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียวเป็นเวลา	 6	

เดือน	เพิ่มขึ้นจากเดิมร้อยละ	2.5	ซึ่งสอดคล้องกับข้อมูลจากงานวิจัยเรื่อง	ปัจจัยและผลลัพธ์ด้านสุขภาพ

ของการเลีย้งลกูด้วยนมแม่อย่างเดยีว	6	เดือนของพรเพญ็	ปทมุววิฒันา	และกสุมุา	ชศูลิป์	(2554)	ทีศ่กึษาใน

โรงพยาบาล	11	แห่งท่ีร่วมวิจยัในทุกภาคของประเทศไทย	พบว่า	อตัราการเลีย้งลกูด้วยนมแม่อย่างเดียวใน

วันที่จ�าหน่ายทารกออกจากโรงพยาบาลเท่ากับร้อยละ	95	เมื่ออายุ	2	เดือน	เท่ากับร้อยละ	76.20	เมื่ออายุ	

4	เดือน	เท่ากับร้อยละ	57	เมื่ออายุ	6	เดือน	เท่ากับ	ร้อยละ	25.90	และเมื่ออายุ	9	เดือน	เท่ากับ	ร้อยละ	

0.10	9	ตามล�าดับ

	 ด้วยเหตุนี้เพื่อเพิ่มอัตราการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียวนาน	 6	 เดือน	 ผู้วิจัยได้พัฒนา

โปรแกรมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่โดยการมีส่วนร่วมของครอบครัว	ตามน�าแนวคิดของ	Loel	and	Phillips	

(2000)	 ซึ่งเป็นแนวคิดที่เน้นการดูแลบุคคลเป็นองค์รวม	 เป็นการพยาบาลมารดาโดยเน้นครอบครัวเป็น

ศูนย์กลาง น�ามาประยุกต์ใช้ในการพยาบาลมารดาและทารก	 โดยให้การพยาบาลท่ีเน้นครอบครัวเป็น

ศูนย์กลางของการให้บริการ	 (family-centered	 care)	 	 ซึ่งเป็นแนวทางที่เกิดผลดีต่อผู้รับบริการและ

ครอบครัว	 และสมาชิกภายในครอบครัวสามารถเข้ามามีส่วนร่วมในการดูแลมากขึ้น	 การเลี้ยงลูกด้วยนม

แม่โดยเน้นครอบครัวเป็นศูนย์กลางนี้เป็นการดูแลที่ค�านึงถึงความสัมพันธ์ระหว่างมารดา	ทารกครอบครัว	

และบุคลากรทีมสุขภาพ	มุ่งเน้นการมีส่วนร่วมการแลกเปลี่ยนข้อมูล	การร่วมมือซึ่งกันและกัน	ให้สมาชิก

ภายในครอบครวั	เช่น	สามี	มารดา	หรอืสมาชิกอืน่ภายในครอบครัวท่ีมารดาไว้วางใจเข้ามามีส่วนร่วมในการ

ส่งเสรมิ	สนบัสนนุมารดาหลงัคลอดในการเลีย้งลกูด้วยนมแม่มากข้ึน	ท�าให้มารดาหลงัคลอดและครอบครวั

มีสัมพันธภาพที่ดีต่อกัน	 ส่งเสริมให้ครอบครัวเห็นความส�าคัญของบทบาทครอบครัวในการสนับสนุนให้

มารดาหลังคลอดเลี้ยงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียวนาน	6	เดือน	
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วัตถุประสงค์การวิจัย 

	 เพือ่เปรียบเทียบความรู	้ทศันคต	ิและพฤตกิรรมเกีย่วกบัการเลีย้งลกูด้วยนมแม่ของมารดา

หลังคลอด	 ระหว่างก่อนกับหลังได้รับโปรแกรมการส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่โดยการสนับสนุนของ

ครอบครัว

วิธีการ 

	 กลุ่มตัวอย่าง	ก�าหนดคุณสมบัติของมารดาหลังคลอด	ไม่มีข้อห้ามในการเลี้ยงลูกด้วยนม

แม่	มีความตั้งใจในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่	 และยินดีเข้าร่วมในการวิจัย	และกลุ่มตัวอย่างที่เป็นครอบครัว

ของมารดาหลังคลอดได้แก่	สมาชิกภายในครอบครัว		ใช้การเลือกแบบเจาะจง	จ�านวน	37	คู่	 โดยศึกษา

ช่วงระหว่างเดือนพฤษภาคมถึงเดือนกรกฎาคม	2557

	 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยครั้งนี้แบ่งออกเป็น	3	ส่วน	ดังนี้

	 1.	 เครื่องมือที่ใช้ประกอบการจัดโปรแกรม	ได้แก่	โปรแกรมการส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วย

นมแม่โดยการสนับสนุนของครอบครัว	 ที่ผู้วิจัยได้พัฒนาโปรแกรมด้วยตนเองจากแนวคิดการมีส่วนร่วม

ของครอบครัว	 และประโยชน์จากการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่	 ได้ทดลองใช้โปรแกรมนี้ท่ีโรงพยาบาลราชวิถ	ี

กรงุเทพมหานคร	และได้ตรวจสอบคณุค่าของโปรแกรมนีจ้ากผู้เชีย่วชาญ	ในสาขาการพยาบาลมารดาและ

ทารก	และผู้เชี่ยวชาญด้านการให้นมแม่	จ�านวน	3	ท่าน	การด�าเนินการมี	4	ขั้นตอน	ประกอบด้วย

	 	 1.1	 ขั้นสร้างความเข้าใจเกี่ยวกับการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่	(Get	a	bright	idea)		

	 	 	 1.1.1	 การสร้างสัมพันธภาพ	 ผู ้วิจัยแนะน�าตัวแก่มารดาและครอบครัว	

พร้อมทั้งอธิบายแนวทางการด�าเนินงานตามโปรแกรม	ตอบข้อซักถามอย่างกัลยาณมิตร

	 	 	 1.1.2	 เตรียมความพร้อมของมารดาหลังคลอดและครอบครัว	 โดยผู้วิจัยสร้าง

ความเข้าใจและให้ข้อมูลด้านประโยชน์ของการเล้ียงลูกด้วยนมแม่	 อธิบายถึงประโยชน์ของการเล้ียงลูก

ด้วยนมแม่	และการเตรียมตัวในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่

	 	 1.2	 ขั้นสร้างความรู้	ความเข้าใจเกี่ยวกับการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่	(Implement)	ดังนี้

 	 	 1.2.1 ให้ความรู้เชิงทฤษฎีเกี่ยวกับการเลี้ยงลูกด้วยนมแม	่ โดยผู้วิจัยจัดห้องที่

มีความเป็นส่วนตัว	 และสอนความรู้ที่เกี่ยวกับการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่แก่มารดาหลังคลอดและสมาชิกใน

ครอบครวั	ซึง่ความรูท้ีส่อนนีเ้ป็นเรือ่งทีท่ัง้มารดาหลงัคลอดและสมาชกิในครอบครวัควรร่วมกนัรบัรู	้เข้าใจ

และตระหนักถึงความส�าคัญของการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่	เนื้อหาประกอบด้วย	เทคนิค	3	ดูด,	ท่าในการอุ้ม

ลูกเพ่ือให้นม,	วธินี�าลกูเข้าเต้า,	ข้อแตกต่างระหว่างการดดูนมแม่และดดูนมขวด,	การแก้ไขหวันมทีผ่ดิปกต,ิ	

การบีบเก็บน�้านม,	การเก็บรักษานม	ใช้เวลาในขั้นนี้	30	นาที

	 	 	 1.2.2	 สอนทักษะด้านการปฏิบัติการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่	 โดยผู ้วิจัยสาธิต

วิธีการต่างๆ	เพื่อแก้ไขปัญหา	และพัฒนาทักษะการปฏิบัติเลี้ยงลูกด้วยนมแม่แก่มารดาหลังคลอด	เช่น	ท่า
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ในการอุ้มลูกของมารดาเพื่อให้นม	ได้แก่	ท่านั่งให้นมลูกแบบ	Cradle	position,	Cross-cradle	position,	

และ	Football	position	ท่านอนให้นมลูก	Side	lying	position	เพื่อที่มารดาหลังคลอดจะได้เลือกท่า

ที่เหมาะสมกับตนเองมากที่สุด	 วิธีน�าลูกเข้าเต้า	 รวมถึงแสดงวิธีแก้ไขหัวนมที่ผิดปกติ	 การบีบเก็บน�้านม	

ในส่วนของสมาชิกในครอบครัวได้รับการสอนทักษะด้านการอุ้มทารกในท่าต่างๆ	เพื่อให้คุ้นเคยกับการอุ้ม

ทารกและสามารถช่วยเหลือมารดาหลังคลอดในการให้นมบุตรได้อย่างถูกต้อง

	 	 	 1.2.3	 ทดลองปฏบิตัด้ิวยตนเองพร้อมครอบครวั	โดยผูว้จิยัเปิดโอกาสให้มารดา

หลงัคลอดและสมาชกิในครอบครวัได้ทดลองปฏบิตัเิล้ียงลกูด้วยนมแม่ในท่าต่างๆ	โดยพยาบาลคอยสงัเกต

การมีส่วนร่วมของสมาชิกในครอบครัว	 และพยายามสร้างบรรยากาศของการเรียนรู้ร่วมกันของมารดา

หลังคลอดและสมาชิกในครอบครัว

	 	 1.3	 สาธิตย้อนกลับการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของมารดาหลังคลอดโดยการสนับสนุน

ของครอบครัว	(Feeding	by	family	support)	ในขั้นนี้มารดาหลังคลอดและครอบครัวช่วยกันแสดงท่า

ในการอุ้มลูกเพื่อให้นม	 และวิธีน�าลูกเข้าเต้า	 พยาบาลตรวจสอบความถูกต้องของการปฏิบัติการเลี้ยงลูก

ด้วยนมแม่โดยใช้	แบบสังเกตการดูดนมแม่ที่ถูกต้อง	(B-R-E-A-S-T	FEED	Observation	Form)	ที่สร้าง

โดยองค์การอนามัยโลก	ได้แก่	ท่าทางการให้นมลูกดูด	ลักษณะการดูดนม	การตอบสนองของแม่/ลูก	ความ

ผูกพันด้านอารมณ์	และการประเมินลักษณะของเต้านม/หัวนม	วิธีแก้ไขหัวนมที่ผิดปกติ	การบีบเก็บและ

การรักษาน�้านม	เพื่อประเมินสัญญาณที่แสดงได้ว่า	มารดาหลังคลอดและสมาชิกในครอบครัวจะสามารถ

ช่วยกันสนับสนุนการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ได้อย่างต่อเนื่อง

	 	 1.4	 ยืนยันความถูกต้องของความรู้และทักษะการเล้ียงลูกด้วยนมแม่ของมารดา

หลังคลอดและครอบครัว	 (That’s	 right)	 ในขั้นนี้เมื่อมารดาหลังคลอดและครอบครัวสามารถปฏิบัติการ

เลีย้งลกูด้วยนมแม่	เช่น	ทา่ในการอุม้ลูกเพื่อให้นม	วิธนี�าลกูเข้าเตา้	รวมถงึวิธแีกไ้ขหัวนมที่ผดิปกติ		การบบี

เก็บและการรักษาน�้านม	ได้อย่างถูกต้อง		ผู้วิจัยขออนุญาตมารดาหลังคลอดและครอบครัวถ่ายรูปมารดา

และครอบครวัในท่าการให้นมลกูทีถ่กูต้อง	เพ่ือไว้แสดงเป็นตัวอย่างในการให้นมทารกคร้ังต่อไป	ทัง้ในขณะที่ 

อยู่ในโรงพยาบาล	และเมื่อให้นมทารกที่บ้าน	และมอบภาพดังกล่าวซึ่งเป็นเสมือนของขวัญจากโปรแกรม

แก่มารดาและครอบครัว

	 2.	 เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูลเป็นแบบสอบถามที่สร้างข้ึนเอง	 และ

แบบสอบถามมาตรฐาน	ประกอบด้วยเครื่องมือ	4	ส่วน	ได้แก่	

	 	 2.1	 ข้อมูลทั่วไป	ประกอบด้วย	อายุ	ระดับการศึกษา	จ�านวนบุตร

	 	 2.2	 แบบทดสอบความรู้เกีย่วกบัการเล้ียงลกูด้วยนมแม่	ผู้วจัิยพัฒนาข้ึนเอง	เป็นแบบ

ตอบใช่	/ไม่ใช่	จ�านวน	12	ข้อ	โดยมีเกณฑ์การให้คะแนนดังนี้	ตอบถูกได้	1	คะแนน	ตอบผิดได้	0	คะแนน	

ประเมินค่าคะแนนแบบอิงเกณฑ์	ดังนี้	มีความรู้ระดับดีมาก	ได้คะแนน	10	คะแนน	ขึ้นไป	มีความรู้ระดับดี	 

ได้คะแนน	8-9	คะแนน	มีความรู้ระดับปานกลาง	ได้คะแนน	6-7	คะแนน	และไม่ผ่านเกณฑ์	ที่คะแนนต�่า

กว่า	6	คะแนน	
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	 	 2.3	 แบบวัดทัศนคติใช้แบบมาตรฐานประเมินทัศนคติของ Iowa	 Infant	 Feeding	

Attitude	Scale	เป็นแบบสอบถามในลักษณะมาตราประมาณค่า	(Rating	scale)	5	ระดับ	คือ	เห็นด้วย

อย่างยิ่ง,	เห็นด้วย,	ไม่แน่ใจ,	ไม่เห็นด้วย,	ไม่เห็นด้วยอย่างยิ่ง		การแปลผลค่าคะแนน	พิจารณาค่าคะแนน

เฉลีย่ออกเป็น	5	ระดบั	ดงันี	้ทีค่ะแนนเฉลีย่	73.0	-85	มทีศันคติเกีย่วกับการเลีย้งลูกด้วยนมแม่อยูใ่นระดับ

สูงที่สุด	คะแนนเฉลี่ย		59.0–	72.99	มีทัศนคติเกี่ยวกับการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่อยู่ในระดับสูง	คะแนนเฉลี่ย	

45.0-	58.99	มีทัศนคติเกี่ยวกับการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่อยู่ในระดับปานกลาง	คะแนนเฉลี่ย	31.0-	44.99	มี

ทัศนคติเกี่ยวกับการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่อยู่ในระดับต�่า	และคะแนนเฉลี่ย	17.0	–	30.99	มีทัศนคติเกี่ยวกับ

การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่อยู่ในระดับต�่าที่สุด

	 	 2.4	 แบบประเมินพฤติกรรมการเล้ียงลูกด้วยนมแม่	 ใช้	 B-R-E-A-S-T	 FEEDING	

OBSERVATION	FORM	ทีส่ร้างโดยองค์การอนามยัโลก	เป็นแบบสังเกตการดูดนมและการให้นมของมารดา

หลังคลอดก่อนและหลังได้รับการส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่	 โดยพิจารณาจากพฤติกรรม/ลักษณะ

ที่มารดาและทารกแสดงให้ประจักษ์	 ได้แก่	 ท่าอุ้มลูก	 การตอบสนองของลูก	 ความผูกพันด้านอารมณ์	

ลักษณะทางกายภาคของเต้านม	การดูดนมจากเต้า	และระยะเวลาของการดูดนม	การประเมินพฤติกรรม

การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่จะให้ผ่านเมื่อพฤติกรรมที่แสดงออกนั้นถูกต้องในทุกประเด็นตามที่กล่าวมาข้างต้น

	 3.	การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ

	 	 3.1	 ตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหา	 ผู้วิจัยน�าแบบทดสอบความรู้	 แบบวัดทัศนคติ	

และแบบประเมนิพฤตกิรรมให้ผูท้รงคณุวฒุด้ิานการวดัประเมนิผลทางการศกึษา	ด้านการพยาบาล	จ�านวน	

3	ท่าน	พิจารณาโดยใช้ดัชนีความสอดคล้องระหว่างข้อค�าถามกับจุดประสงค์	 (IOC	=	 Index	of	 Item- 

Objective	Congruence)	เลือกใช้เฉพาะข้อค�าถามที่มีค่า	0.5	ขึ้นไป	

	 	 3.2	 ตรวจสอบความเที่ยง	 ผู้วิจัยน�าแบบทดสอบความรู้	 แบบวัดทัศนคติไปทดลอง

ใช้กับกลุ่มตัวอย่างอ่ืนท่ีมีคุณสมบัติเดียวกับท่ีต้องการศึกษา	 จ�านวน	 30	 คน	 และค�านวณความเท่ียงโดย

ใช้ค่าสัมประสิทธิอัลฟ่าของครอนบาค	 (Cronbach’s	 Coefficient	 Alpha)	 พบว่า	 แบบทดสอบความรู้

เกี่ยวกับการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่	มีค่าความเที่ยง	เท่ากับ	0.79	แบบวัดทัศนคติ	มีค่าความเที่ยง	เท่ากับ	0.87

	 4.	การรวบรวมข้อมูล 
	 	 ผู้วิจัยประสานงานและท�าหนังสือจากผู้อ�านวยการวิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี	

จักรีรัช	 ถึงผู้อ�านวยการโรงพยาบาลสมเด็จพระสังฆราชองค์ที่	 19	 เพ่ือขอความร่วมมือการเก็บรวบรวม

ข้อมูลการวิจัย

	 5.	การพิทักษ์สิทธิของกลุ่มตัวอย่าง	

	 	 การวิจัยนี้ผ่านการรับรองจริยธรรมการวิจัยในคนของวิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี	

จกัรรีชั	และชีแ้จงข้อมลูส�าคญัแก่มารดาหลงัคลอดและญาต	ิโดยให้สทิธใินการตดัสนิใจด้วยตนเองแก่มารดา

หลังคลอดและญาติ		พร้อมทั้งเปิดโอกาสโดยแสดงช่องทางที่สามารถให้มารดาหลังคลอดและญาติซักถาม
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ข้อข้องใจในการวจิยัอย่างเตม็ท่ี	และ	ให้สทิธด้ิานความพร้อมในการเข้าร่วมโปรแกรม	โดยมารดาหลงัคลอด

และญาตสิามารถถอนตวัจากการเข้าร่วมกจิกรรมได้ทกุขณะ		รวมถงึการรกัษาความลบัของผูร่้วมวจิยัตลอด

ระยะเวลาของการวิจัย	และท�าลายข้อมูลที่เกี่ยวข้องทิ้งเมื่อสิ้นสุดการวิจัย

	 6.	การวิเคราะห์ข้อมูล	

	 	 ข้อมูลทั่วไปของมารดาหลังคลอดและครอบครัว	 วิเคราะห์ด้วยสถิติร้อยละ	 ค่าเฉลี่ย

และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน	 ข้อมูลการเปรียบเทียบคะแนนความรู้	 ทัศนคติการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของ

มารดาหลงัคลอดและครอบครวั	ระหว่างก่อนกบัหลงัได้รบัโปรแกรมการส่งเสรมิการเลีย้งลกูด้วยนมแม่โดย

การสนับสนุนของครอบครัว	(GIFT	Program)	วิเคราะห์ด้วยค่าเฉลี่ย	ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน	และสถิติที	

paired	t	-test		

ผลการวิจัย

 จากการศึกษาพบว่า	กลุ่มตัวอย่างมีอายุอยู่ระหว่าง	15-	38	ปี		มีอายุเฉลี่ย	23.38	อายุที่

พบมากที่สุดคือ	19	ปี	คิดเป็นร้อยละ	13.51		มีการศึกษาระดับมัธยมศึกษามากที่สุด	คิดเป็นร้อยละ	75.68		

ส่วนใหญ่มีบุตรจ�านวน	1	คน	คิดเป็นร้อยละ	45.95	

	 ผลการเปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยความรู้เก่ียวกับการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของมารดา

หลังคลอดระหว่างก่อนกับหลังได้รับโปรแกรมการส่งเสริมการเล้ียงลูกด้วยนมแม่โดยการสนับสนุนของ

ครอบครวั	คะแนนความรูเ้กีย่วกบัการเลีย้งลกูด้วยนมแม่ของมารดาหลงัคลอดก่อนได้รับโปรแกรม	มคีวามรู้

ระดบัปานกลางมคีะแนนเฉลีย่เท่ากบั	7.73		(x =7.73,	S.D.=	1.22)		ในขณะทีห่ลงัได้รบัโปรแกรมมคีะแนน

เฉลี่ยความรู้ระดับดี	มีคะแนนเฉลี่ยเท่ากับ	9.95	(x =9.95,	S.D.=	0.97)	และคะแนนเฉลี่ยความรู้เกี่ยวกับ

การเลีย้งลกูด้วยนมแม่ของมารดาหลงัคลอดระหว่างก่อนกบัหลงัได้รบัโปรแกรมการส่งเสรมิการเลีย้งลกูด้วย 

นมแม่โดยการสนบัสนนุของครอบครวั	แตกต่างกนัอย่างมนียัส�าคญัทางสถติทิี	่0.05		(p=	.000)	ดงัตาราง	1

ตารางที่ 1	 ผลการเปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยความรู้เกี่ยวกับการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของมารดาหลังคลอด	

ก่อนและหลังการทดลองในกลุ่มทดลอง	(n=37)

ความรู้เกี่ยวกับการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ X S.D. t p

	ก่อนได้รับการส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ 7.73 1.22

-13.43 .000

	หลังได้รับการส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ 9.95 .97

P-value < 0.05

 ผลการเปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียทัศนคติเกี่ยวกับการเล้ียงลูกด้วยนมแม่ของมารดา

หลังคลอด	ก่อนกับหลังได้รับโปรแกรมการส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่โดยการสนับสนุนของครอบครัว		
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พบว่า	 คะแนนเฉล่ียทัศนคติเก่ียวกับการเล้ียงลูกด้วยนมแม่ของมารดาหลังคลอดก่อนได้รับโปรแกรม	 มี

คะแนนเฉลี่ยทัศนคติอยู่ในระดับสูงเท่ากับ	77.05	(x =77.05,	S.D.=	6.07)		ในขณะที่หลังได้รับโปรแกรม

มีคะแนนเฉลี่ยทัศนคติ	อยู่ในระดับสูงเท่ากับ	79.19	(x =79.19,	S.D.=	4.43)		และคะแนนเฉลี่ยทัศนคติ

เก่ียวกับการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของมารดาหลังคลอดระหว่างก่อนกับหลังได้รับโปรแกรมการส่งเสริมการ

เลีย้งลกูด้วยนมแม่โดยการสนบัสนนุของครอบครัว	แตกต่างกนัอย่างมนียัส�าคญัทางสถิติท่ี	0.05		(p=	.000)	

ดังตาราง	2

ตางรางท่ี 2	ผลการเปรยีบเทยีบคะแนนเฉลีย่ทศันคตเิกีย่วกบัการเลีย้งลกูด้วยนมแม่ของมารดาหลงัคลอด	

ก่อนและหลังการทดลองในกลุ่มทดลอง	(n=37)

ทัศนคติเกี่ยวกับการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ X S.D. t p

	ก่อนได้รับการส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ 77.05 6.07

-4.40 .000

	หลังได้รับการส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ 79.19 4.43

	 อัตราการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียวของมารดาหลังคลอดในขณะอยู่ที่โรงพยาบาล		

จากการศึกษา	พบว่า	ก่อนได้รับการทดลอง	มารดาหลังคลอดมีพฤติกรรมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ได้อย่าง

ถูกต้อง	จ�านวน	15	ราย	คิดเป็นร้อยละ	40.54	และภายหลังการทดลอง	มารดาหลังคลอดมีพฤติกรรมการ

เลี้ยงลูกด้วยนมแม่ได้อย่างถูกต้อง	จ�านวน	37	ราย	คิดเป็นร้อยละ	100	ดังแสดงในตาราง	3

ตารางที่ 3	 จ�านวนและร้อยละของมารดาหลังคลอดที่มีพฤติกรรมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียวขณะ

อยู่ในโรงพยาบาล	(n	=	37)

พฤติกรรมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ จ�านวน ร้อยละ

	ก่อนได้รับการส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ 15 	40.54

	หลังได้รับการส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ 37 100.0

N	=	37

สรุปและวิจารณ์ผล

	 จากการศึกษาพบว่า	 ผลการเปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยความรู้เกี่ยวกับการเล้ียงลูกด้วย

นมแม่ของมารดาหลังคลอดระหว่างก่อนกับหลังได้รับโปรแกรมการส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่โดย

การสนับสนุนของครอบครัว	 คะแนนความรู้เกี่ยวกับการเล้ียงลูกด้วยนมแม่ของมารดาหลังคลอดก่อน

ได้รบัโปรแกรม	มคีวามรูร้ะดบัปานกลางมคีะแนนเฉล่ียเท่ากบั	7.73		ในขณะท่ีหลังได้รับโปรแกรมมคีะแนน
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เฉลี่ยความรู้ระดับดี	มีคะแนนเฉลี่ยเท่ากับ	9.95	และคะแนนเฉลี่ยความรู้เกี่ยวกับการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่

ของมารดาหลงัคลอดหลงัได้รับโปรแกรมการส่งเสริมการเล้ียงลูกด้วยนมแม่โดยการสนบัสนนุของครอบครัว	

สูงกว่าก่อนได้รับโปรแกรม	อย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติที่	0.05		(p=	.000)	เนื่องจากมารดาหลังคลอดและ

สมาชิกในครอบครัวได้รับความรู้ความเข้าใจในเนื้อหาอย่างชัดเจน	 สามารถสอบถามข้อข้องใจได้ทันทีใน

ขณะที่สอน	สอดคล้องกับ	Friedman	 (1986)	ที่ว่า	ค่านิยมของสมาชิกในการด�าเนินชีวิต	ความเชื่อของ

สมาชิกในครอบครัวด้วยเกี่ยวกับสุขภาพ	 มีผลต่อพฤติกรรมการดูแลตนเองของคนในครอบครัวท้ังใน

ภาวะปกติและเมื่อเจ็บป่วยครอบครัว		แต่ไม่สอดคล้องกับการศึกษาของขนิษฐา	;	จรัญญา;	และ	ชญาดา	

(2556)	 ที่พบว่า	 ความรู้เกี่ยวกับการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของมารดาหลังคลอดและครอบครัวก่อนกับหลัง

ได้รับการส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่โดยเน้นครอบครัวเป็นศูนย์กลางไม่แตกต่างกัน	 	 และทัศนคติ

เก่ียวกับการเล้ียงลกูด้วยนมแม่ของมารดาหลงัคลอดและครอบครวัก่อนกบัหลงัได้รบัการส่งเสรมิการเลีย้ง

ลูกด้วยนมแม่โดยเน้นครอบครัวเป็นศูนย์กลาง	ไม่แตกต่างกัน	

	 ผลการเปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียทัศนคติเกี่ยวกับการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของมารดา

หลังคลอด	ก่อนกับหลังได้รับโปรแกรมการส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่โดยการสนับสนุนของครอบครัว		

พบว่า	 คะแนนเฉล่ียทัศนคติเก่ียวกับการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของมารดาหลังคลอดก่อนได้รับโปรแกรม	 มี

คะแนนเฉลี่ยทัศนคติอยู่ในระดับสูงเท่ากับ	77.05	ในขณะที่หลังได้รับโปรแกรมมีคะแนนเฉลี่ยทัศนคติ	อยู่

ในระดับสูงเท่ากับ	79.19		และคะแนนเฉลี่ยทัศนคติเกี่ยวกับการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของมารดาหลังคลอด

หลังได้รับโปรแกรมการส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่โดยการสนับสนุนของครอบครัว	สูงกว่าก่อนได้รับ

โปรแกรมอย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติ	 ซึ่งก่อนได้รับโปรแกรมมารดาหลังคลอดและสมาชิกในครอบครัวมี

คะแนนเฉลี่ยทัศนคติเกี่ยวกับการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่สูงอยู่แล้ว	 อาจเกิดจากการที่มารดาหลังคลอดได้รับ

การให้ความรูเ้กีย่วกบัการเลีย้งลกูด้วยนมแม่มาอย่างต่อเนือ่งในขณะตัง้ครรภ์จึงท�าให้มทีศันคติทีด่ต่ีอการ

เลี้ยงลูกด้วยนมแม่	สอดคล้องกับการศึกษาของอรทัย		(2558)	พบว่า	ทัศนคติและการปฏิบัติตัวของหญิง

ตั้งครรภ์ส่วนใหญ่มีทัศนคติเชิงบวกต่อการปฏิบัติตัวในระยะตั้งครรภ์	 ซึ่งท�าให้หญิงตั้งครรภ์มีการเตรียม

ความพร้อมในการเลี้ยงลูกที่เหมาะสมด้วย	 และถ้าได้รับการสนับสนุนการดูแลจากครอบครัวโดยเข้ามา

มีส่วนรับรู้ข้อมูลและการปฏิบัติตนท่ีถูกต้องจะช่วยให้มารดาหลังคลอดเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ได้เป็นอย่างด	ี

เช่นเดยีวกบัการศกึษาของสายทพิย์	(2558)	ทีว่่าทศันคติเกีย่วกบัการปฏบิติัเกีย่วกบัการดูแลบตุรของบดิา

กลุม่ท่ีได้รบัการเตรยีมความพร้อมกบับิดากลุ่มทีไ่ม่ได้รับการเตรียมความพร้อมไม่มคีวามแตกต่างกนัอธบิาย

ได้ดังน้ีว่า	 มารดาหลังคลอดและครอบครัว	 ได้รับความรู้เกี่ยวกับการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่มาอย่างต่อเนื่อง	

ทั้งจากรายการโทรทัศน์	 จากสื่อต่างๆ	 และโดยเฉพาะอย่างยิ่งจากแพทย์และพยาบาลท่ีแผนกฝากครรภ์

ที่ได้ให้ความรู้เกี่ยวกับการตั้งครรภ์	การคลอด	และการเตรียมตัวให้มารดาเลี้ยงลูกด้วยนมแม่	 โดยเฉพาะ

อย่างยิง่การทีห่ญงิตัง้ครรภ์และครอบครวัต้องเข้ารบัโปรแกรมโรงเรยีนพ่อแม่เพือ่เตรยีมตัวการเป็นพ่อและ

แม่ของลูกที่ก�าลังจะเกิดขึ้นมา	รวมถึงแม่ที่มีปัญหาเกี่ยวกับหัวนมเต้านม	พยาบาลจะส่งเสริมการเลี้ยงลูก
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ด้วยนมแม่ตามนโยบายของกระทรวงสาธารณสขุ	มกีารด�าเนนิโครงการสายสมัพันธ์แม่ลกู	ตามบนัไดสบิขัน้

สูค่วามส�าเรจ็ในการเลีย้งลกูด้วยนมแม่	ซึง่มกีารให้ความรูแ้ละสรา้งทศันคตใิห้หญงิตัง้ครรภ์และครอบครวั

ในเรื่องการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ตั้งแต่ระยะตั้งครรภ์	และมีการสนับสนุนอย่างต่อเนื่องเมื่อคลอดบุตร	จนถึง

การติดตามเยี่ยมหลังคลอด	จึงท�าให้มีความรู้และทัศนคติที่ดีเกี่ยวกับการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่		

	 จากผลการวิจัยพบว่า	 อัตราการเล้ียงลูกด้วยนมแม่โดยการสนับสนุนของครอบครัวของ

มารดาหลงัคลอดในขณะอยูท่ีโ่รงพยาบาล	พบว่า	ภายหลงัได้รบัการส่งเสรมิการเลีย้งลกูด้วยนมแม่โดยการ

สนับสนุนของครอบครัว	มารดาหลังคลอดที่เป็นกลุ่มตัวอย่างทุกรายมีพฤติกรรมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ได้

อย่างถูกต้องตามแบบประเมินพฤติกรรมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่	B-R-E-A-S-T	FEEDING	OBSERVATION	

FORM	ที่สร้างโดยองค์การอนามัยโลก	 แสดงว่า	 ครอบครัวมีส่วนส�าคัญในการเสริมพฤติกรรมการเล้ียง

ลูกด้วยนมแม่	 สอดคล้องกับขนิษฐา	 (2556)	 ซ่ึงกล่าวถึงการช่วยเหลือของครอบครัวในการส่งเสริมการ

เลี้ยงลูกด้วยนมแม่ว่า	 	 การที่สมาชิกภายในครอบครัวได้ร่วมรับฟังความรู้	 วิธีการและแนวทางปฏิบัติ

ในการส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ร่วมกัน	 ท�าให้ครอบครัวเข้าใจและเปิดโอกาสให้มารดาหลังคลอด

เลี้ยงลูกด้วยนมแม่ได้อย่างเต็มที่	 โดยบทบาทหน้าที่ของครอบครัวมีการปรับเปล่ียนไปในเร่ืองการท�างาน

นอกบ้าน	การท�างานบ้าน	และการเตรียมอาหาร	โดยครอบครัวจะเป็นผู้ดูแลแทน	ท�าให้มารดาหลังคลอด

มเีวลาเตม็ทีใ่นการเลีย้งลกูด้วยนมแม่	ระบบครอบครัวและการสนบัสนนุจากบคุคลภายในครอบครวัยงัเป็น

ปัจจัยท่ีส่งเสริมการพัฒนาศักยภาพในการดูแลตนเอง	 ผู้รับบริการท่ีได้รับการสนับสนุนที่ดีจากครอบครัว

และบคุคลในสงัคมจะช่วยให้รูส้กึว่าตนเองมคีณุค่า	เกดิขวญัและก�าลงัใจทีด่มีแีรงจงูใจทีจ่ะปฏบิตักิารดแูล

ตนเองและต่อสู้กับความเจ็บป่วยของตน	 ในขณะเดียวกัน	 หากการสนับสนุนจากครอบครัวและบุคคลใน

สงัคมไม่เพียงพอ	ผูร้บับรกิารอาจเกดิความรูส้กึว้าเหว่	ขาดแรงจงูใจทีจ่ะปฏิบตักิารดแูลได้เช่นกัน	สอดคล้อง

กับการศึกษาของจิรา	ภัทรภร	และนฤมล	(2553)	ที่พบว่า	ปัจจัยด้านการสนับสนุนทางสังคมและด้านการ

เข้าถงึข้อมลูข่าวสารมผีลต่อระยะเวลาในการเลีย้งลกูด้วยนมแม่อย่างเดยีวครบ	6	เดอืน	ซึง่ข้อมลูข่าวสารนัน้

ได้แก่ข้อมูลเก่ียวกบัวธิกีารเลีย้งลกูด้วยนมแม่โดยใช้หลกั	3		ดดู	วธิกีารบบีเกบ็น�า้นมแม่	และวธิกีารป้อนนม

แม่ด้วยแก้ว	การสนับสนุนให้ความรู้เกี่ยวกับการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ท�าให้มารดามีความรู้	เห็นความส�าคัญ

ในประโยชน์ที่เกิดข้ึน	 เกิดการยอมรับและตั้งใจที่จะเลี้ยงลูกด้วยนมแม่	 และการรับรู้ดังกล่าวจะส่งเสริม

ให้มารดาหลังคลอดสามารถเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ได้เป็นเวลานานขึ้น	 สอดคล้องกับการศึกษาของสายทิพย	์

(2558)	ที่จัดให้มีการอบรมบิดา-มารดาเป็นกลุ่ม	ซึ่งมีทั้งบิดา-มารดาคู่ที่คลอดบุตรแล้วและคู่ที่ยังไม่คลอด

บุตร	 นับเป็นวิธีการที่ช่วยกระตุ้นความสนใจและการรับรู้ของผู้ฟังได้มาก	 สมาชิกในกลุ่มนอกจากจะได้

รับฟังการให้สุขศึกษาผ่านสื่อภาพพลิกจากพยาบาลแล้วยังได้รับชม	 VCD	 การดูแลทารกหลังคลอด	 รวม

ทั้งยังได้มีโอกาสซักถาม	 แลกเปลี่ยนประสบการณ์จากบิดา-มารดาและญาติที่คลอดบุตรแล้ว	 นอกจากนี้

ยังได้เห็นการสาธิตการอุ้มบุตร	การห่อผ้าอ้อม	การอาบน�้า	การเช็ดท�าความสะอาดหลังการขับถ่าย	กลุ่ม
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ตวัอย่างได้มโีอกาสฝึกท�ากบัตุก๊ตาทารกหลายๆ	ครัง้	เพือ่ให้เกดิทกัษะการปฏบิติัทีถ่กูต้อง	ในขณะทีเ่ข้าร่วม

กจิกรรมทกุอย่าง	ผูร่้วมอบรมมโีอกาสทีจ่ะซกัถาม	พยาบาลผู้ให้ค�าแนะน�าได้มโีอกาสประเมนิความรู้ความ

เข้าใจที่ถูกต้อง	รวมทั้งประเมินทักษะการฝึกปฏิบัติของบิดา	โดยสาธิตย้อนกลับได้ท�าให้บิดากลุ่มตัวอย่าง

มีความรู้ความเข้าใจที่ถูกต้อง	 มีความมั่นใจ	 ส่งผลให้บิดาในกลุ่มนี้มีคะแนนเฉล่ียการปฏิบัติเกี่ยวกับการ

ดูแลบุตรสูงกว่าบิดาท่ีไม่ได้เข้ารับการเตรียมความพร้อม	 จะเห็นได้ว่า	 สมาชิกในครอบครัวมีความส�าคัญ

อย่างยิ่งในการเสริมแรง	พฤติกรรมที่พึงปฏิบัติอย่างถูกต้อง	จึงควรมีกิจกรรมให้สมาชิกครอบครัวได้เข้าไป

มีส่วนร่วมอย่างต่อเนื่อง	

	 ข้อเสนอแนะในการน�าผลการวิจัยไปใช้

	 1.	สนับสนุนให้ครอบครัวของมารดาหลังคลอดมีส่วนร่วมในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่	เพื่อ

ที่จะสามารถดูแลมารดาหลังคลอดอย่างต่อเนื่องตั้งแต่อยู่ในโรงพยาบาลจนเมื่อกลับบ้าน

	 2.	สนับสนุนการให้ความรู้เรื่องการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่โดยการสนับสนุนของครอบครัว

	 3.	ประยุกต์ใช้โปรแกรมการส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่โดยการสนับสนุนของ

ครอบครวัในการสอนสขุศกึษาของพยาบาลในแผนกหลงัคลอด	และใช้ในการเรยีนการสอนวชิาการพยาบาล

มารดาทารกและการผดงุครรภ์	เพือ่ให้นกัศกึษาพยาบาลมคีวามเข้าใจเกีย่วกบัการส่งเสรมิการเลีย้งลกูด้วย

นมแม่โดยการสนับสนุนของครอบครัว	

	 ข้อเสนอแนะในการวิจัยครั้งต่อไป

	 1.	ควรน�าโปรแกรมการส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่โดยการสนับสนุนของครอบครัว

ไปศึกษาในชุมชน	และมีการติดตามการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่อย่างต่อเนื่อง	อย่างน้อย	6	เดือน	โดยศึกษาใน

ลักษณะการวิจัยและพัฒนาเพื่อเพิ่มเติมประเด็นที่จะเป็นประโยชน์ต่อไปในชุมชน

	 2.	น�าแนวคดิ	GIFT	Program	ไปประยกุต์ใช้และศกึษาในกลุ่มประชากรอืน่ๆ	เช่น	ผู้ป่วย

เรื้อรังที่ต้องดูแลโดยครอบครัว

	 3.	การศกึษาปัจจยัท่ีเอ้ือต่อการเลีย้งลกูด้วยนมแม่อย่างยัง่ยืน	โดยมกีารศกึษาในลกัษณะ

แบบผสมทั้งเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพ
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