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ผลการศึกษา พบว่า ผลการเปรียบเทียบระดับพฤติกรรมการให้คำปรึกษาเรื่องการเลี้ยงลูกด้วยนม
แม่ของผู้บริหารการพยาบาลระดับต้นระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม พบว่ากลุ่มทดลองและกลุ่ม
ควบคุมมีระดับพฤติกรรมการให้คำปรึกษาเรื่องการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ก่อนใช้โปรแกรมการจัดการความรู้ไม่
แตกต่างกันอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ p > .05 และพบว่าหลังใช้โปรแกรมการจัดการความรู้ มีระดับ
พฤติกรรมการให้คำปรึกษาแตกต่างกันอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ p < .05 และเปรียบเทียบระดับพฤติกรรม
การให้คำปรึกษาเรื่องการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของผู้บริหารการพยาบาลระดับต้นของกลุ่มทดลองก่อนกับหลัง
การใช้โปรแกรมการจัดการความรู้ พบว่า มีระดับพฤติกรรมการให้คำปรึกษาหลังทดลองมากกว่าก่อน
ทดลองและมีความแตกต่างกันอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ p < .05  

สรุปผลการวิจัยชี้ให้เห็นว่า โปรแกรมการจัดการความรู้เรื่องการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ที่พัฒนาขึ้น
สามารถนำไปใช้ในการพัฒนาพฤติกรรมการให้คำปรึกษาเรื่องการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของผู้บริหารการ
พยาบาลระดับต้นได้และผู้บริหารการพยาบาลระดับต้นควรมีการจัดการเรียนรู้เรื่องนี้อย่างต่อเนื่อง 

คำสำคัญ: การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ พฤติกรรมการให้คำปรึกษา โปรแกรมการจัดการความรู้   
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Abstract 

This research was a quasi-experimental study with both pre- and post-experiment. 
The objective of this study was to study the effect of a knowledge management program 
on first-line nurse managers’ breastfeeding counseling behavior at a tertiary hospital. The 
sample group consisted of 70  first-line nurse managers working in breastfeeding-related 
departments. The G*Power program was used to calculate the sample size. The samples 
were divided into experimental and control groups, each separated into groups of 35. The 
research tool was the breastfeeding knowledge management program, general 
questionnaires, and scale-counseling behavior forms. The research tool was examined for 
content validity by five experts. The content validity index was at 0 .86 .  Cronbach’s alpha 
coefficient was at 0 . 9 6 .  Data were analyzed using descriptive and statistical paired t-tests 
and independent t-tests.  

As for the results of the study on first-line nurse managers’ breastfeeding 
counseling behavior in both pre- and post-experiment, it was found that comparing the 
level of first-line nurse managers’ breastfeeding counseling behavior between the 
experimental and control groups, it was found that after using the knowledge management 
program, first-line nurse managers had a statistically significant difference in counseling 
behavior scores (p > .05). Additionally, compared with pre- and post-usage of the knowledge 
management program, it was found that the mean scores of post-experimental counseling 
behaviors were significantly different (p < .05) and higher than the pre-experimental one. 

The findings indicated that the developed breastfeeding knowledge management 
program can be positively used to improve breastfeeding counseling behaviors on First-Line 
Nurse Managers so that first-line nurse managers should have to learn about this 
continuously. 
Keywords: Breastfeeding, Counseling Behavior, Knowledge Management Program 
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ความเป็นมาและความสำคัญของปัญหา 

 จากการสำรวจของยูนิเซฟ ในปี พ.ศ. 2557 
พบอัตราการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ในช่วงอายุ 0-5 เดือน
ของโลกอยู่ที ่ร้อยละ 38 ปัจจุบันอัตราการเลี้ยงลูก
ด้วยนมแม่ยังคงมีอัตราที่ต่ำในหลายประเทศรวมทั้ง
ประเทศไทย1 ผลสำรวจของยูนิเซฟในปี พ.ศ.2559 
ในประเทศไทยพบว่าทารกช่วงอายุ 0-5 เดือนกินนม
แม่เพียงอย่างเดียวร้อยละ 23.12 สำหรับโรงพยาบาล
ตติยภูมิในจังหวัดนครปฐมได้มีนโยบายส่งเสริมการ
เลี้ยงลูกด้วยนมแม่ตามกระบวนการคุณภาพตั้งแต่
ระยะตั ้งครรภ์ คลอด หลังคลอด การเลี ้ยงดูบุตร
ในช่วงอายุ 0-5 ปีพบว่าอัตราการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่
อย่างเดียว 6 เดือนในปี พ.ศ. 2562 อยู ่ที ่ร ้อยละ 
37.34 ซึ่งยังไม่เป็นไปตามป้าหมายที่องค์การอนามัย
โลก ยูนิเซฟ และกรมอนามัยตั้งไว้ที่ร้อยละ 50 สาเหตุ
ของระดับอัตราการเลี ้ยงลูกด้วยนมแม่ไม่ได้ตาม
เป้าหมายเป็นประเด็นเกี่ยวกับการให้คำปรึกษา การ
ให้คำแนะนำที่ไม่สอดคล้องกันของบุคลากรทางการ
พยาบาล3 ทำให้แม่ตัดสินใจหยุดเลี้ยงลูกด้วยนมแม่
เร็วขึ้นหรือตัดสินใจไม่เลี้ยงลูกด้วยนมแม่ จำเป็นต้อง
ดำเนินการอย่างจริงจังในการส่งเสริมและสนับสนุน
การเลี ้ยงลูกด้วยนมแม่เพื ่อช่วยป้องกันและแก้ไข
ปัญหาและอุปสรรคที่ส่งผลให้การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่
ไม่ประสบความสำเร็จ  

การ เล ี ้ ย งล ู กด ้ วยนมแม ่ เป ็ น เ ร ื ่ อ งที่
ละเอ ียดอ ่อนท ี ่ ต ้องให ้คำปร ึกษาท ี ่ ถ ูกต ้องมี
ประสิทธิภาพอย่างเป็นระบบโดยพยาบาลวิชาชีพ
ผู ้ดูแลการเลี ้ยงลูกด้วยนมแม่ที ่ให้การพยาบาลให้
คำปรึกษาแก่ผู ้ป่วยโดยตรง4 ผู้บริหารการพยาบาล
ระดับต้นทั้งหัวหน้าเวรหรือหัวหน้าทีมเป็นผู้ใกล้ชิด
กับพยาบาลวิชาชีพผู้ดูแลการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ที่ต้อง
ให้คำปรึกษาแก่มารดาเพื่อการเลี ้ยงลูกด้วยนมแม่ 
จำเป็นต้องใช้กระบวนการจัดการความรู ้ เข ้ามา
ประยุกต์ใช้ให้เกิดการแลกเปลี่ยนเรียนรู้เพ่ือการบรรลุ
เป้าหมายของการส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ให้

เพิ่มมากขึ้นกับกลุ่มผู้บริหารการพยาบาลระดับต้น 
กระบวนการให้คำปรึกษาจึงเป็นการช่วยเหลือให้ผู้รับ
คำปรึกษาได้เข้าใจถึงปัญหาและรับรู ้ศักยภาพที่
แท้จริงของตนเอง และเรียนรู้ที่จะจัดการแก้ไขปัญหา
ด้วยตนเอง5 ตามแนวคิดการให้คำปรึกษาของคอเร่ย์ 
(Corey)6 ได้สรุปกระบวนการการให้คำปรึกษาไว้ว่า
เป็นขั้นตอนและวิธีการที่เป็นลำดับก่อนและหลัง เริ่ม
จากการกำหนดเป้าหมาย การใช้เทคนิคในการให้
คำปรึกษาอย่างเหมาะสมและการประเมินผลการให้
คำปรึกษา ดังนั้นการใหค้ำปรึกษาจึงเป็นสิ่งที่ผู้บริหาร
ทางการพยาบาลระดับต้นควรเร ียนรู ้จนเกิดเป็น
เทคนิคในการให้ความช่วยเหลือพยาบาลให้ทำงาน
อย่างมีประสิทธิภาพเพื ่อช่วยให้ผู ้ร ับคำปรึกษาได้
เข ้าใจถึงป ัญหาอย่างแท้จร ิงและสามารถมีแนว
ทางการแก้ไขปัญหาได้ด้วยตนเอง7   

กระบวนการจัดการความรู้  (knowledge 
management) เป็นการเรียนรู้จากการปฏิบัติ เป็น
กระบวนการที ่สำคัญในการสร้างองค์ความรู้ ตาม
แนวคิดของบอนนี่ รูเบนสเตน-มอนทาโน (Bonnie 
Rubenstaein-Montano)8 ที ่สร ุปว ่ากระบวนการ
จ ัดการความรู้ เป ็นการใช ้หล ักการคิดเช ิงระบบ 
(System Thinking) ผสมผสานระหว่างการวิเคราะห์
ข้อมูลแบบวินิจฉัย (Descriptive) และการวิเคราะห์
แ บ บ แ น ะ น ำ  ( Prescriptive) เ ข ้ า ด ้ ว ย ก ั น มี
องค์ประกอบ 7 ขั้นตอน ดังนี้ (1) การระบุความรู้ที่
สัมพันธ์กับประเด็นปัญหา (2) การสร้างความรู ้จาก
แหล่งความรู ้ต่างๆ (3) การเก็บสะสมความรู ้ การ
ค้นพบความรู้ใหม่ (4) ประมวลความรู้ (Knowledge 
codification) (5) การรวบรวมจัดเก็บความรู้ให้เป็น
ระบบ (6) การเผยแพร่ (Knowledge transfer) และ 
( 7 )  ก า ร ป ร ะ ย ุ ก ต ์ ใ ช ้ ค ว า ม ร ู ้  ( Knowledge 
application) ซึ ่งกระบวนการการจัดการความรู้  7 
ขั้นตอนดังกล่าวสามารถเพ่ิมสมรรถนะการปฏิบัติงาน
ของผู้บริหารทางการพยาบาลได้ในระดับท่ีสูงขึ้น (แสง
สม เพ่ิมพูล, 2556)9   

วารสารการพยาบาลและการศึกษา 50 
ปีที ่14 ฉบับท่ี 3 กรกฎาคม – กนัยายน 2564 



5 
 

ดังนั้นการศึกษานี้ได้ตระหนักถึงความสำคัญ
ที่จะสร้างโปรแกรมการจัดการความรู ้ในการเพ่ิม
พฤติกรรมการให้คำปรึกษาเพื่อส่งเสริมการเลี้ยงลูก
ด้วยนมแม่ให้มากขึ้นและจากทบทวนวรรณกรรมที่
ผ่านมาพบว่ายังขาดการวิจัยในส่วนของพฤติกรรม
การให้คำปรึกษาการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่และยังขาด
การพัฒนาโปรแกรมที่จะให้ผู ้บริหารการพยาบาล
ระดับต้นมีพฤติกรรมการให้คำปรึกษาแก่พยาบาล
วิชาชีพที่ปฏิบัติงานส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ ดั้ง
นั้นการจัดการความรู้ต่อพฤติกรรมการให้คำปรึกษา
เพื่อส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ จึงเป็นเรื่องใหม่ที่
น่าจะนำมาขยายความรู ้ด้วยการวิจัยในบริบทของ
โรงพยาบาลของรัฐ โดยสร้างโปรแกรมการจัดการ
ความรู ้ที ่ผ ู ้ว ิจ ัยพัฒนาขึ ้นตามแนวคิดการจัดการ
ความรู้ 7 ขั้นตอนของบอนนี่ รูเบนสเตน-มอนทาโน 
(Bonnie Rubenstaein-Montano)8 สำหรับผู้บริหาร
การพยาบาลระดับต้นในการส่งเสริมพฤติกรรมการให้
คำปรึกษาเรื่องการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ตามแนวคิดของ
คอเร่ย์ (Corey)6   

วัตถุประสงค์ของการวิจัย 
 1. เพ ื ่อเปร ียบเท ียบพฤต ิกรรมการให้
คำปรึกษาเรื่องการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของผู้บริหาร
การพยาบาลระดับต้นก่อนและหลังเข้าร่วมโปรแกรม
การจัดการความรู้เรื่องการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ 
 2. เพ ื ่อเปร ียบเท ียบพฤต ิกรรมการให้
คำปรึกษาเรื่องการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของผู้บริหาร
การพยาบาลระดับต้นระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่ม
ควบคุม  

สมมติฐานในการวิจัย 
 1. ผ ู ้ บ ร ิ ห ารการพยาบาลระด ับต ้นมี
พฤติกรรมการให้คำปรึกษาหลังเข้าโปรแกรมการ
จัดการความรู้เพิ่มสูงขึ้นก่อนเข้าร่วมโปรแกรมการ
จัดการความรู้   

2. ผู ้บริหารการพยาบาลระดับต้นในกลุ่ม
ทดลองมีคะแนนพฤติกรรมการให้คำปรึกษาเรื่องการ

เลี ้ยงลูกด้วยนมแม่มากกว่ากลุ ่มควบคุมหลังได้รับ
โปรแกรมการจัดการความรู้ 
 
กรอบแนวคิดที่ใช้ในการวิจัย 

ผู้วิจัยนำแนวคิดการจัดการความรู้ของบอน
นี่ รูเบนสเตอิน มอนทาโน (Bonnie Rubenstaein-
Montano)8 ที ่ประกอบด้วย 7 ข ั ้นตอน ด ังน ี ้  1) 
วิเคราะห์ความรู้ที่จำเป็นสำหรับการเลี้ยงลูกด้วยนม
แม่ 2) จัดทำคู่มือและจัดระบบการเรียนรู้สำหรับกลุ่ม
ทดลอง  3) จ ัดอบรม 4) ประเม ินความร ู ้ ผ ่ าน
แบบทดสอบความรู้ 5) รวบรวมจัดเก็บความรู้ 6) จัด
กิจกรรมแลกเปลี่ยนความรู้/เรียนรู้ระหว่างผู้บริหาร
การพยาบาลระดับต้นเฉพาะกลุ ่ม (Focus group) 
และ 7) ถอดบทเรียนจากกลุ่มเรื่องการให้คำปรึกษา
การเลี ้ยงลูกด้วยนมแม่ มาใช้จัดทำโปรแกรมการ
จัดการความรู้ต่อพฤติกรรมการให้คำปรึกษาเรื่องการ
เลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของผู้บริหารการพยาบาลระดับต้น
ที่ให้คำปรึกษาแก่พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานด้าน
การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่โดยตรง ตามแนวคิดของคอเร่ย์ 
(Corey, 2004) 6 ที่ ระบุ ว ่ ากระบวนการการให้
คำปรึกษามี 5 ขั้นตอน ประกอบด้วย 1) การกำหนด
เป้าหมายของการให้คำปรึกษา 2) การรวบรวมข้อมูล
ที่เกี ่ยวกับผู้รับคำปรึกษา 3) การวินิจฉัยปัญหา ทำ
การสรุปปัญหาสาเหตุและส่วนขาดด้านการเลี้ยงลูก
ด้วยนมแม่ 4) การให้คำปรึกษาเพื่อให้ผู้รับคำปรึกษา
ได้เข้าใจถึงปัญหาและรับรู ้ศักยภาพที่แท้จริงของ
ตนเอง และ 5) การติดตามประเมินผลประสิทธิภาพ
ของการให้คำปรึกษา ดังแผนภาพ 1  
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ตัวแปรต้น              ตัวแปรตาม 
  
 
 
 
 
    
 
   
 
 

 
 
 
 

แผนภาพ 1 กรอบแนวคิดในการวิจัย 

วิธีการดำเนินการวิจัย  
 การวิจัยนี ้เป็นการวิจัยกึ ่งทดลอง (Quasi-
experimental research) ศึกษาแบบก่อนและหลัง
ก า ร ท ด ล อ ง  ( Pretest– posttest two group 
design)  

ประชากรและกลุ่มตัวอย่างคือ ผู้บริหารการ
พยาบาลระดับต้นที ่ปฏิบ ัต ิหน้าที ่ในหน่วยงานที่
เกี่ยวกับการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ ได้แก่ งานฝากครรภ์ 
ห้องคลอด หอผู้ป่วยสูติกรรม หอผู้ป่วยพิเศษ และหอ
ผู้ป่วยกุมารเวชกรรม สุ่มตัวอย่างแบบง่าย (simple 
random sampling) โดยให้ห ัวหน้าหน่วยงานจับ
ฉลากคัดเล ือกกลุ ่มต ัวอย ่าง  คำนวณขนาดกลุ่ม
ตัวอย่างโดยใช้โปรแกรมคำนวน กำหนดอำนาจการ
ทดสอบ (β) .95 ค่าความเชื ่อมั ่น (α) .05 และค่า
อิทธิพล (effect size) .90 โดยใช้งานวิจัยที่คล้ายคลึง
กันเรื่องผลของโปรแกรมการให้คำปรึกษาและการให้
ความรู้ตามหลักการสัมภาษณ์เพ่ือเสริมสร้างแรงจูงใจ
ต่อพฤติกรรมสุขภาพและผลลัพธ์ทางคลินิกในผู้ป่วย
โรคไตเรื้อรังก่อนได้รับการบำบัดทดแทนไต (จุฑามาศ 
เทียนสอาด, นิโรบล กนกสุนทรรัตน์ และชาครีย์ กิติ

ยากร, 2561)10 รวมใช้กลุ ่มตัวอย่างทั ้งสิ ้น 70 คน 
แบ่งเป็นกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมกลุ่มละ 35 คน 
เกณฑ์การคัดเข้า คือ สามารถเข้าร่วมการวิจัยได้
ตลอดโครงการ เกณฑ์การคัดออก คือ อยู่ระหว่าง
การพักร้อนหรือลาอบรมหรือลาป่วย 

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย  
 เครื่องมือที่ใช้ในการดำเนินการวิจัย ที่ผู้วิจัย
สร้างข้ึนจากการทบทวนวรรณกรรม แบ่งออกเป็น  2 
ชุด ดังนี้ 
เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย โปรแกรมการจัดการความรู้
ตามแนวคิดของบอนนี่ รูเบนสเตน-มอนทาโน 
(Bonnie Rubenstaein-Montano)8 โดยผู้บริหาร
การพยาบาลระดับต้นในกลุ่มทดลองเข้าร่วม
โปรแกรมการจัดการความรู้ที่ดำเนินการรวม 5 
สัปดาห์ ตามแผนภาพ 2  

 

 

 

 
พฤติกรรมการให้คำปรึกษาเรื่องการเลีย้ง
ลูกด้วยนมแม่ของผู้บริหารการพยาบาล
ระดับต้น  
1. ด้านการกำหนดวตัถุประสงค ์
2. ด้านการรวบรวมข้อมูล 
3. ด้านการวิเคราะห์ปญัหา/สาเหตุ 
4. ด้านการปฏิบตัิการให้คำปรึกษา  
5. ด้านการประเมินผล 
 
(Corey, 2004)  
 

โปรแกรมการจัดการความรู้ ประกอบด้วยกิจกรรม ดังน้ี  
1) ประเมินส่วนขาดของความรู้และรวบรวมความรู้ทีต่้องการ  
2) ผ่านช่องทางการเรียนรู้ที่กำหนดไว้คือสื่อโซเชียล และคูม่ือการ
เลี้ยงลูกด้วยนมแม่สำหรับผู้บริหารการพยาบาลระดับต้น  
3) เรียนรู้เพิ่มเติมที่ศูนย์การเรียนรูน้มแม ่
4) ประเมินผลการเรยีนรู้ผา่นแบบทดสอบความรู้    
5) จัดทำที่จัดเก็บความรู้เรื่องการเลี้ยงลูกด้วยนมแมส่ำหรับ
ผู้บริหารการพยาบาลระดบัต้น  
6) จัดกิจกรรมแลกเปลี่ยนความรู้/เรียนรูร้ะหว่างผู้บริหารการ
พยาบาลระดับต้นเฉพาะกลุ่ม (Focus group)  
7) ถอดบทเรียนการให้คำปรึกษาเรื่อง การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่   
(Bonnie Rubenstaein –Montano, 2004)  

วารสารการพยาบาลและการศึกษา 52 
ปีที ่14 ฉบับท่ี 3 กรกฎาคม – กนัยายน 2564 
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 กลุ่มทดลอง  กลุ่มควบคุม 
ก่อนเริ่ม 

โปรแกรม/
โครงการ 

ประเมินระดับพฤติกรรมการให้คำปรึกษาเรื่องการเลี้ยงลูกดว้ย
นมแม่การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของผู้บริหารการพยาบาลระดับต้น  

 ประเมินระดับพฤติกรรมการให้คำปรึกษาเรื่อง
การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ 
ของผู้บริหารการพยาบาลระดับต้น 

 
 

สัปดาห์ที ่
1 
 

1. กำหนดความรู้ที่ต้องการ : สอบถามแบบปลายเปิดและ
แบบทดสอบความรู้ เพื่อจัดทำเป็นคู่มือการให้คำปรึกษาเร่ือง
การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่  
2. จัดอบรมให้ผู้บริหารการพยาบาลระดับต้นกลุ่มทดลอง
จำนวน 12 ชั่วโมงโดยผู้เชี่ยวชาญด้านการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่    

  

 
 
 
 
 

สัปดาห์ที ่
2-5 

 

กำหนดช่องทางการเรียนรู้ด้วยการใช้สื่อโซเชียล ดังนี้  
1.  นำคู่มือการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่สำหรบัผู้บริหารการพยาบาล
ระดับต้นมาสร้างเป็น QR Code เพื่อใหเ้ข้ามาศึกษาโดยง่าย
ระหว่างการปฏิบัติงาน  
2. ศูนย์การเรียนรู้ที่จัดไว้ให้สำหรับกลุ่มตัวอยา่งเข้ามาใช้
แลกเปลี่ยนความรู ้
3. การแลกเปลี่ยนเรียนรู้ประสบการณ์เฉพาะกลุ่ม (Focus 
group) ผ่านการใช้สื่อโซเชียลด้วยไลน์กลุ่มที่ผู้วิจัยสร้างขึ้น
กำหนดให้เข้ากลุ่มสัปดาห์ละครั้งรวม 3 ครั้ง 
4. ผู้บริหารการพยาบาลระดับต้นประเมินตนเองทั้งก่อน 
ระหว่าง และหลังการเข้ารว่มโปรแกรม ทำแบบทดสอบความรู้
เร่ืองการเลี้ยงลูกด้วยนมแม ่
5. ผู้วิจัยดำเนินการรวบรวมบทเรียนจากโปรแกรมการจัดการ
ความรู้ด้านการเลี้ยงลูกดว้ยนมแม่ 
6. ถอดบทเรียนการให้คำปรึกษาเร่ืองการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่
สรุปเป็นแนวทางปฏิบัตกิารให้คำปรกึษาพยาบาลระดับ
ปฏิบัติการในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่   

  
 
 
 
 

การส่งเสริมการปฏิบัติงานด้าน 
การให้คำปรึกษานมแม ่

 

สิ้นสุดโปรแกรม/
โครงการ 

ประเมินระดับพฤติกรรมการให้คำปรึกษาเรื่องการเลี้ยงลูกดว้ย
นมแม่ของผู้บริหารการพยาบาลระดับต้นกลุ่มทดลอง หลังการ
ใช้โปรแกรม 

 ประเมินระดับพฤติกรรมการให้คำปรึกษาเรื่อง
การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของผู้บริหารการพยาบาล
ระดับต้นกลุ่มควบคุมหลังสิ้นสุดโครงการ 

 
แผนภาพ 2 ขั้นตอนการดำเนินการทดลองในโปรแกรมการจัดการความรู้การใหค้ำปรึกษาเรื่องการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่      

ของผู้บริหารการพยาบาลระดับตน้ 
เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล   
 1. แบบสอบถามเกี ่ยวกับข้อมูลทั ่วไปของ
ผู ้ตอบแบบสอบถาม เป็นแบบตรวจสอบรายการ 
(Checklist)              

2. แบบสอบถามคะแนนพฤติกรรมการให้
คำปรึกษาเรื่องการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของผู้บริหาร
การพยาบาลระดับต้น ที ่ผ ู ้ว ิจ ัยพัฒนาขึ ้นเองตาม
แนวคิดของโคเร่ย์ (Corey, 2004)6 รวม 21 ข้อ เป็น
แบบสอบถามปลายปิดแบบประมาณค่า 5 ระดับของ
ไลเคิร์ท (Likert’s five rating scale) ซึ่งมีความหมาย
ของคะแนนพฤติกรรมการให้คำปรึกษาคะแนน 1 
หมายถึงน้อยที่สุด คะแนน 2 หมายถึงน้อย คะแนน 3 
หมายถึงปานกลาง คะแนน 4 หมายถึงมาก และ

คะแนน 5 หมายถึงมากที่สุด พร้อมกำหนดเกณฑ์การ
แปลผลคะแนนพฤติกรรมการให้คำปรึกษาเรื่องการ
เลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของผู้บริหารการพยาบาลระดับต้น
มี 5 ระดับ (สมถวิล วิจิตรวรรณา, 2556) ดังนี้ช่วง
คะแนน  4.51-5.00 หมายถึงคะแนนพฤติกรรมการ
ให้คำปรึกษามากที ่ส ุด ช ่วงคะแนน  3.51-4.50 
หมายถึงคะแนนพฤติกรรมการให้คำปรึกษามาก ช่วง
คะแนน  2.51-3.50 หมายถึงคะแนนพฤติกรรมการ
ให้คำปรึกษาปานกลาง ช่วงคะแนน  1.51-2.50 
หมายถึงคะแนนพฤติกรรมการให้คำปรึกษาน้อย และ
ช่วงคะแนน  1.00-1.50 หมายถึงคะแนนพฤติกรรม
การให้คำปรึกษาน้อยที่สุด     
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การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ ผู้วิจัยนำ
แบบสอบถามคะแนนพฤติกรรมการให้คำปรึกษาเรื่อง
การเลี ้ยงลูกด้วยนมแม่ของผู ้บริหารการพยาบาล
ระดับต้น เสนอให้ผู้ทรงคุณวุฒิ 5 ท่านตรวจสอบและ
พิจารณาความครอบคลุมความสอดคล้องความ
ถ ูกต ้องของแบบสอบถาม ผ ู ้ ว ิจ ัยปร ับแก ้ตาม
ข้อเสนอแนะ พร้อมนำผลการพิจารณามาคำนวณหา
ค่าด ัชน ีความตรงเช ิงเน ื ้อหา (Content Validity 
Index: CVI) ได้ค่าเท่ากับ 0.86 และตรวจสอบความ
เที ่ยง (Reliability) กับผู ้บร ิหารทางการพยาบาล
ระดับต้นที ่มีลักษณะใกล้เคียงกันกับกลุ ่มตัวอย่าง
จำนวน 30 ชุด ผลการวิเคราะห์หาความเชื่อมั่นด้วย
ค่าคอนบาคอัลฟ่าในแต่ละส่วนของแบบสอบถามได้
ค่าความเชื่อมั่นของแบบสอบถามคะแนนพฤติกรรม
การให้คำปรึกษาเรื ่องการเลี ้ยงลูกด้วยนมแม่ของ
ผู้บริหารการพยาบาลระดับต้น 5 ด้าน ดังนี้ 0.79, 
0.73, 0.83, 0.92 , 0.84 และภาพรวมทั ้งฉบับที่ 
0.95 โดยค่า Cronbach alpha ที่ได้มีค่ายอมรับได้ 
(0.7 – 0.9) (กัลยา วานิชย์บัญชา, 2550)  

การเก็บรวบรวมข้อมูล ดำเนินการหลัง
ได้รับหนังสือรับรองโครงการวิจัยตามแนวทางหลัก
จร ิยธรรมการว ิจ ัยในมน ุษย ์จากคณะกรรมการ
จริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ โรงพยาบาลตติยภูมิใน
จังหวัดนครปฐม  กระทรวงสาธารณสุข ดังนี้  

1. ผู ้วิจัยชี้แจงวัตถุประสงค์ของโปรแกรม
การจัดการความรู้การให้คำปรึกษาเรื่องการเลี้ยงลูก
ด้วยนมแม่ของผู้บริหารการพยาบาลระดับต้นให้กับ
กลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลองก่อนเริ่มโปรแกรมการ
จัดการความรู้ ทำแบบสอบถามคะแนนพฤติกรรมการ
ให้คำปรึกษาเรื่องการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของผู้บริหาร
การพยาบาลระดับต้น 5 ด ้าน ใช ้เวลา15 นาที 
(Pretest) 

2. กลุ่มทดลองเข้าร่วมโปรแกรมการจัดการ
ความรู้ตามขั้นตอนการดำเนินการทดลองใน
โปรแกรมการจัดการความรู้การให้คำปรึกษาเรื่องการ
เลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของผู้บริหารการพยาบาลระดับต้น
ตลอด 5 สัปดาห์ตามแผนภาพ 2  

3. เมื ่อสิ ้นสุดโปรแกรมการจัดการความรู้
กลุ่มทดลองทำแบบสอบถามคะแนนพฤติกรรมการให้
คำปรึกษาเรื่องการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของผู้บริหาร
การพยาบาลระดับต้น 5 ด้าน ใช้เวลา15 นาที (Post 
test)และกล ุ ่มควบค ุมทำแบบสอบถามคะแนน
พฤติกรรมการให้คำปรึกษาเรื่องการเลี้ยงลูกด้วยนม
แม่ของผู้บริหารการพยาบาลระดับต้น 5 ด้าน ใช้เวลา
15 นาท ี(Post test) หลังสิ้นสุดโครงการ   

4. ผู ้ว ิจ ัยเป็นผู ้เก็บรวบรวมข้อมูลและให้
ข้อมูลทั ้งกลุ ่มควบคุมและกลุ ่มทดลองด้วยตนเอง 
รวบรวมแบบสอบถาม กล่าวขอบคุณและปิดการเข้า
ร่วมการวิจัย  

การวิเคราะห์ข้อมูล 
 วิเคราะห์ข้อมูลส่วนบุคคลเกี่ยวกับอายุ เพศ 
อายุงาน ระดับการศึกษา หน่วยงานหลัก ตำแหน่ง
งาน ประสบการณ์การทำงาน ประสบการณ์ด้านการ
เลี้ยงลูกด้วยนมแม่ การเข้าร่วมเป็นคณะกรรมการ
งานอนามัยนมแม่ ด้วยสถิติบรรยาย เช่น การแจก
แจงจำนวน ร้อยละ ค่าเฉลี ่ย และส่วนเบี ่ยงเบน
มาตรฐาน เปรียบเทียบข้อมูลส่วนบุคคลระหว่างกลุ่ม
ทดลองและกลุ ่มควบคุมโดยใช้สถิติ Chi-Square 
Test, ใช้ Independent t-test เปรียบเทียบระดับ
พฤติกรรมการให้คำปรึกษาเรื่องการเลี้ยงลูกด้วยนม
แม่ของผู้บริหารการพยาบาลระดับต้นระหว่างกลุ่ม
ทดลอง ก ั บ กล ุ ่ ม ค ว บค ุ ม , และ  Paired t-test 
เปรียบเทียบระดับพฤติกรรมการให้คำปรึกษาเรื่อง
การเลี ้ยงลูกด้วยนมแม่ของผู ้บริหารการพยาบาล
ระดับต้นก่อนกับหลังการใช้โปรแกรมของกลุ่มทดลอง
โดยกำหนดระดับนัยสำคัญทางสถิติท่ี .05  
การพิทักษ์สิทธิ์กลุ่มตัวอย่าง 
 ผู ้ว ิจ ัยดำเนินการขออนุมัต ิว ิจ ัยผ่านการ
พิจารณาเห็นชอบจากคณะกรรมการจริยธรรมการ
วิจัยในมนุษย์มหาวิทยาลัยคริสเตียนรับรองเมื่อวันที่ 
23 ธันวาคม 2563 หมายเลข น.13/2563 และจาก
คณะกรรมการจร ิ ยธรรมการว ิ จ ั ย ในมน ุ ษย์
โรงพยาบาลตติยภูมิในจังหวัดนครปฐม รับรองเมื่อ
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ว ั นท ี ่  23 ม ี น าคม  2564 หมาย เ ล ข  COA No. 
008/2021 และผู้วิจัยชี้แจงวัตถุประสงค์ ขั้นตอนการ
ดำเนินการวิจัย สิทธิของผู ้เข้าร่วมวิจัย และการ
ปกป้องการเข้าถึงข้อมูลวิจัยโดยใช้การแทนค่ารหัส 
ซึ ่งผู ้ว ิจ ัยเท่านั ้นที ่สามารถเข้าถึงได้ กรณีตีพิมพ์
ผลการวิจัยจะนำเสนอข้อมูลในภาพรวมโดยใช้เหตุผล
ทางวิชาการเท่านั ้น ผู ้ว ิจ ัยจะทำลายเอกสารวิจัย
ภายใน 2 ปีหลังจากสิ้นสุดโครงการ เมื่อผู้เข้าร่วมการ
วิจัยตัดสินใจเข้าร่วมการวิจัยผู้วิจัยให้ลงชื่อในหนังสือ
ยินยอม  
ผลการวิจัย  
           การนำเสนอผลการวิจัยนี้ ได้นำเสนอ
ผลการวิจัยเป็น 2 ส่วน คือข้อมูลส่วนบุคคล และ
ผลการวิจัยตามวัตถุประสงค์การวิจัย โดยมี
รายละเอียด ดังนี้ 

1. ข้อมูลส่วนบุคคลจำแนกเป็น 2 กลุ่ม ได้แก่ 
กลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมมีจำนวนกลุ่มตัวอย่าง
กลุ่มละ 35 คน โดยทั้งหมดเป็นเพศหญิงและสำเร็จ
การศึกษาในระดับปริญญาตรี และข้อมูลอื่นๆ สรุปได้
ดังนี้  
  พบว่ากลุ่มทดลองมีอายุเฉลี่ย 32.50 ปี โดย
หน่วยงานหลัก ได้แก่ หน่วยงานห้องคลอดร้อยละ 
28.57 และหน่วยบริบาลทารกแรกเกิดร้อยละ 28.57 
มากที่สุด ตำแหน่งงานเป็นหัวหน้าทีมร้อยละ 62.86 
ส่วนใหญ่มีประสบการณ์ในตำแหน่งงานในปัจจุบัน
เฉลี่ย 11.50 ปี มากที่สุด 5-10 ปี ร้อยละ 51.42 เคย
เข้ารับการอบรมท่ีเกี่ยวกับการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ร้อย
ละ 71.43 ไม่เคยอบรมร้อยละ 28.57 เคยเข้ารับการ
อบรมที ่เกี ่ยวกับการจัดการความรู ้นมแม่ร ้อยละ 
57.14 ไม ่ เคยร ้อยละ 42.86 ได ้ เข ้ าร ่ วมเป็น

คณะกรรมการงานอนามัยแม่และเด็กร้อยละ 11.43 
และไม่ได้เข้าร่วมร้อยละ 88.57  

ส่วนกลุ่มควบคุม มีอายุเฉลี่ย 33.50 ปี โดย
หน่วยงานหลัก ได้แก่ หน่วยบริบาลทารกแรกเกิดร้อย
ละ 51.42 มากที่สุด ตำแหน่งงานเป็นหัวหน้าทีมมาก
ที ่ส ุดร ้อยละ 60.00 ส่วนใหญ่มีประสบการณ์ใน
ตำแหน่งงานในปัจจุบันเฉลี่ย 9.90 ปี มากที่สุด 5-10 
ปี ร้อยละ 74.29 เคยเข้ารับการอบรมที่เกี่ยวกับการ
เลี้ยงลูกด้วยนมแม่ร้อยละ 51.43 ไม่เคยอบรมร้อยละ 
48.57 เคยเข้ารับการอบรมที่เกี ่ยวกับการจัดการ
ความรู้นมแม่ร้อยละ 20.00 ไม่เคยร้อยละ 80.00 ได้
การเข้าร่วมเป็นคณะกรรมการงานอนามัยแม่และเด็ก
ร้อยละ 25.71 และไม่ได้เข้าร่วมร้อยละ 74.29  

จากข้อมูลส่วนบุคคลพบว่ากลุ่มตัวอย่าง 2 
กลุ ่มเป็นอิสระต่อกันด้วยการทดสอบด้วยค่าสถิติ
ไคร์สแคว (Chi-square) ในหัวข้ออายุ หน่วยงานหลัก 
ตำแหน่งงานในปัจจุบัน ประสบการณ์การทำงานที่ P-
value < .5   
 2. การวิเคราะห์เปรียบเทียบความแตกต่าง
ของพฤติกรรมการให้คำปรึกษาเรื่องการเลี้ยงลูกด้วย
นมแม่ของผู้บริหารการพยาบาลระดับต้น ได้นำเสนอ
ผลการวิจัยก่อนและหลังการใช้โปรแกรมระหว่างกลุ่ม
ทดลองและกลุ่มควบคุม  
              2.1 ผลการวิจ ัยก่อนการใช้โปรแกรม
ระหว่างกลุ ่มทดลองและกลุ ่มควบคุม ดังแสดงใน
ต า ร า ง  1 ห ล ั ง น ำ ม า ท ด ส อ บ ท า ง ส ถ ิ ต ิ ใ ช้  
Independent t-test พบว่า คะแนนพฤติกรรมการ
ให้คำปรึกษาของทั ้ง 2 กลุ่ม ไม่มีความแตกต่างกัน
อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (p > .05)  
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ตาราง 1 แสดงผลการเปรียบเทียบพฤติกรรมการให้คำปรึกษาเรื่องการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของผู้บริหารการ
พยาบาลระดับต้น ก่อนการใช้โปรแกรมการจัดการความรู้ ของกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม (N = 70) โดยรวม  

พฤติกรรมการให้คำปรึกษา 
กลุ่มทดลอง (n1=35) กลุ่มควบคุม (n2=35)   

Mean S.D. แปลผล Mean S.D. แปลผล t p-value 

ด้านการกำหนดวัตถุประสงค ์ 2.96 0.88 ปานกลาง 2.57 0.69 ปานกลาง 1.406 .203ns 

ด้านการรวบรวมข้อมลู 3.16 0.78 ปานกลาง 2.55 0.72 ปานกลาง .129 .900ns 

ด้านการวิเคราะห์ปัญหา/สาเหต ุ 2.78 0.85 ปานกลาง 2.70 0.81 ปานกลาง -.193 .849ns 

ด้านการปฏิบัติการใหค้ำปรึกษา  2.96 0.81 ปานกลาง 2.81 0.82 ปานกลาง -.602 .573ns 

ด้านการประเมินผล  2.77 0.80 ปานกลาง 2.77 0.80 ปานกลาง -.423 .681ns 

โดยรวม 2.94 0.83 ปานกลาง 2.70 0.77 ปานกลาง -.552  .638ns 

 nsp > .05   
 2.2. การวิเคราะห์เปรียบเทียบพฤติกรรม

การให้คำปรึกษาเรื ่องการเลี ้ยงลูกด้วยนมแม่ของ
ผู้บริหารการพยาบาลระดับต้นหลังการใช้โปรแกรม
ระหว่างกลุ ่มทดลองและกลุ ่มควบคุม ดังแสดงใน

ตาราง 2 พบว ่า เม ื ่อนำมาทดสอบทางสถ ิต ิ ใช้  
Independent t-test กลุ่มทดลองมีค่ามากกว่ากลุ่ม
ควบคุม และมีความแตกต่างกันอย่างมีนัยสำคัญทาง
สถิติ (p < .05)    

ตาราง 2 แสดงผลเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของพฤติกรรมการให้คำปรึกษาเรื่องการ
เลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของผู้บริหารการพยาบาลระดับต้น หลังการใช้โปรแกรม ของกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม 
(N=70) จำแนกตามรายด้านและโดยรวม 

พฤติกรรมการให้คำปรึกษา 
กลุ่มทดลอง (n1 = 35) กลุ่มควบคุม (n2 = 35)   

Mean S.D. แปลผล Mean S.D. แปลผล t p-value 

ด้านการกำหนดวัตถุประสงค ์ 3.73 0.66 มาก 2.61 0.65 ปานกลาง 1.184 .004* 

ด้านการรวบรวมข้อมลู 3.70 0.66 มาก 2.58 0.67 ปานกลาง 1.852 .002* 

ด้านการวิเคราะห์ปัญหา/สาเหต ุ 3.68 0.69 มาก 2.70 0.81 ปานกลาง 6.641 .001* 

ด้านการปฏิบัติการใหค้ำปรึกษา  3.62 0.59 มาก 2.82 0.81 ปานกลาง 5.471 .001* 

ด้านการประเมินผล  3.53 0.61 มาก 2.79 0.77 ปานกลาง 7.130 .001* 

โดยรวม 3.65 0.63 มาก 2.72 0.75 ปานกลาง 6.829  .001* 

*p <.05    
                2.3 การวิเคราะห์เปรียบเทียบความ
แตกต่างของพฤติกรรมการให้คำปรึกษาเรื่องการเลี้ยง
ลูกด้วยนมแม่ของผู้บริหารการพยาบาลระดับต้นของ
กลุ ่มทดลอง ด ังแสดงในตาราง 3 ทดสอบความ

แตกต่างด้วย Pair t-test พบว่าคะแนนพฤติกรรม
การให ้คำปร ึกษาของกล ุ ่มทดลองหล ังเข ้าร ่วม
โปรแกรมการจัดการความรู้เพิ่มสูงมากขึ้นกว่าก่อน
การใช้โปรแกรมอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (p < .05) 
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ตาราง 3 แสดงผลเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของพฤติกรรมการให้คำปรึกษาเรื่องการ
เลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของผู้บริหารการพยาบาลระดับต้น ก่อนและหลังใช้โปรแกรมการจัดการความรู้ของกลุ่ม
ทดลอง (n=35)  

พฤติกรรมการให้คำปรึกษา 
ก่อนทดลอง หลังทดลอง   

Mean S.D. แปลผล Mean S.D. แปลผล t p-value 

ด้านการกำหนดวัตถุประสงค ์ 2.96 0.88 ปานกลาง 3.73 0.66 มาก -5.657 .001* 

ด้านการรวบรวมข้อมลู 3.16 0.78 ปานกลาง 3.70 0.66 มาก -4.406 .001* 

ด้านการวิเคราะห์ปัญหา/สาเหต ุ 2.78 0.85 ปานกลาง 3.68 0.69 มาก -6.280 .001* 

ด้านการปฏิบัติการใหค้ำปรึกษา  2.96 0.81 ปานกลาง 3.62 0.59 มาก -5.481 .001* 

ด้านการประเมินผล  2.77 0.80 ปานกลาง 3.53 0.61 มาก -6.064 .001* 

โดยรวม 2.94 0.83 ปานกลาง 3.65 0.63 มาก -6.812  .001* 
*p < .05 
การอภิปรายผล 
 สมมติฐานที่ 1 ผลการวิจัยพบว่าคะแนน
พฤติกรรมการให้คำปรึกษาเรื่องการเลี้ยงลูกด้วยนม
แม่ของผู้บริหารการพยาบาลระดับต้น ก่อนเข้าร่วม
โปรแกรมการจัดการความรู้ พบว่ากลุ่มทดลองและ
กลุ่มควบคุมมีค่าเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรมการให้
คำปรึกษาก่อนเข้าร่วมโปรแกรมการจัดการความไม่
แตกต่างกัน สอดคล้องกับผลการศึกษาของโปรแกรม
การให้คำปรึกษาแบบกลุ่มต่อความสามารถในการ
เผช ิญป ัญหาของผ ู ้ด ูแลผ ู ้ป ่วยในช ุมชน พบว่า
ความสามารถในการเผชิญปัญหาของผู้ดูแลผู้ป่วยของ
กลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมก่อนเข้ารับการทดลอง
ด้วยโปรแกรมการให้คำปรึกษาแบบกลุ่มมีค่าเฉลี่ย
ของคะแนนความสามารถในการเผชิญปัญหาของ
ผู้ดูแลผู้ป่วยก่อนเข้ารับการทดลองไม่แตกต่างกัน นั่น
คือ ผู้ดูแลผู้ป่วยของกลุ่มทดลองกับกลุ ่มควบคุมมี
ความสามารถในการเผชิญปัญหาไม่แตกต่างกัน11 
และผลการศึกษาการบริหารทรัพยากรมนุษย์ที ่มี
ประส ิทธ ิผลของโรงพยาบาลเอกชน พบว่าการ
ฝึกอบรมและพัฒนาความรู้มีส่วนสำคัญช่วยทำให้การ

แลกเปลี่ยนเรียนรู้มีประสิทธิภาพทำให้โรงพยาบาล
เอกชนในประเทศไทยนั้นมีข้อได้เปรียบในการแข่งขัน12   

คะแนนพฤติกรรมการให้คำปรึกษาเรื่องการ
เลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของผู้บริหารการพยาบาลระดับต้น 
หลังเข้าร่วมโปรแกรมการจัดการความรู ้ ของกลุ่ม
ทดลองมีค ่าเฉล ี ่ยของคะแนนพฤติกรรมการให้
คำปรึกษาหลังเข้าร ่วมโปรแกรมสูงมากกว่ากลุ่ม
ควบคุม อภิปรายได้ว ่าการใช้แนวคิดการจัดการ
ความรู้นำมาจัดทำโปรแกรมการจัดการความรู้ให้กับ
ผู ้บร ิหารการพยาบาลระดับต้น สามารถช่วยให้
พฤติกรรมการให้คำปรึกษาเพิ่มมากขึ้นสอดคล้องกับ
การศึกษาการพัฒนาชุดฝึกอบรมสมรรถนะสำหรับ
ผู้บริหารทางการพยาบาลระดับต้น พบว่าหลังการ
ทดลองกลุ่มตัวอย่างมีความรู้เกี่ยวกับสมรรถนะของ
ผู้บริหารทางการพยาบาลระดับต้นหลังการทดลองใช้
ชุดฝึกอบรมสูงกว่าก่อนการทดลอง13 และการศึกษา
ผลของโปรแกรมการเตรียมความพร้อมในการเป็น
พยาบาลหัวหน้าเวร14 พบว่าพยาบาลกลุ ่มทดลอง
หลังการใช้โปรแกรมการเตรียมความพร้อมในการ
เป็นพยาบาลหัวหน้าเวรมีความสามารถการปฏิบัติใน
บทบาทพยาบาลหัวหน้าเวรสูงกว่ากล ุ ่มควบคุม 
สำหรับการศึกษาในต่างประเทศโปรแกรมการเตรียม
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ความพร้อมสำหรับผู ้จัดการพยาบาลหรือผู้บริหาร
ทางการพยาบาลระดับต้นนั้นมีความสำคัญและ
จำเป็นเพื่อเพิ่มประสิทธิภาพขององค์กรและความ
เชื่อมั่น ความสามารถที่จะก้าวสู่ตำแหน่งผู้บริหารการ
พยาบาลที่สนับสนุนให้มีการเตรียมภาวะผู้นำทางการ
พยาบาลดังการศึกษาของแฮนนอน (Hannon)15 

สอดคล้องกับการศึกษาผลของรูปแบบการจัดการ
ความรู้เพื่อสนับสนุนและปรับปรุงการให้คำปรึกษา
ด ้านเทคโนโลยีสารสนเทศและการส ื ่อสารของ
บริษัทเอกชน พบว่าบุคลากรภายในองค์กรสามารถ
แก้ไขปัญหาต่างๆได้ด้วยตนเองอย่างเป็นระบบมาก
ขึ้นหลังมีการใช้รูปแบบการจัดการความรู้ที่พัฒนาขึ้น
16 สอดคล ้องก ับกระบวนการจ ัดการความร ู ้ ใน
การศึกษานี้ที่ใช้รูปแบบการจัดการความรู้ที่ประกอบ
ไปด้วย 1) การค้นหาความรู้เพื่อกำหนดองค์ความรู้ที่
ต้องการ 2) การแบ่งปันความรู้ 3) การจัดเก็บความรู้ 
4) การนำความรู้ไปใช้ 5) การประยุกต์ใช้ความรู้  

สมมติฐานที่ 2 ผลการวิจัยพบว่าคะแนน
พฤติกรรมการให้คำปรึกษาเรื่องการเลี้ยงลูกด้วยนม
แม่ของผู้บริหารการพยาบาลระดับต้นหลังเข้าร่วม
โปรแกรมของกล ุ ่มทดลองม ีพฤต ิกรรมการให้
คำปรึกษาเฉลี่ยเพิ่มมากขึ้นก่อนการใช้โปรแกรมใน
ระดับมากทุกด้าน อภิปรายได้ว ่าการส่งเสริมให้
ผู ้บริหารการพยาบาลระดับต้นมีพฤติกรรมการให้
คำปรึกษาเพิ่มมากขึ้นนั้นจำเป็นต้องอาศัยโปรแกรม
การจัดการความรู้ตามแนวคิดของบอนนี่ รูเบนสเตน-
มอนทาโน มาใช้เป็นกรอบในการจัดทำโปรแกรมการ
จัดการความรู้สำหรับผู้บริหารการพยาบาลระดับต้น
ในด้านการให้คำปรึกษา ผลการศึกษาครั้งนี้สอดคล้อง
กับการศึกษาองค์ประกอบของสมรรถนะการให้
คำปรึกษาของสมาคมผู ้เช ี ่ยวชาญด้านกลุ ่ม (The 
association for specialists in group work) ที ่ ได้
กำหนดแนวทางในการพัฒนาผู ้ให้คำปรึกษาให้มี
สมรรถนะการให้คำปรึกษากลุ่ม ประกอบด้วยด้าน
การกำหนดวัตถุประสงค์ ด้านการรวบรวมข้อมูลใน
การให้คำปร ึกษาที ่รวมความร ู ้ด ้านทฤษฎี และ
กระบวนการให้คำปรึกษา ทักษะในการช่วยเหลือและ

การมีเจตคติที่ดีของผู้นำกลุ่มที่มีต่อการให้คำปรึกษา
17 ซึ่งมีองค์ประกอบบางส่วนที ่มีความใกล้เคียงกับ
การศึกษาในครั้งนี้  

พฤติกรรมการให้คำปรึกษาเรื่องการเลี้ยงลูก
ด้วยนมแม่ของผู้บริหารการพยาบาลระดับต้นหลัง
การใช้โปรแกรมการจัดการความรู้  ซึ ่งผู ้ว ิจัยได้นำ
กระบวนการจัดการความรู้ของบอนนี่ รูเบนสเตอิน 
มอนทาโน (Bonnie Rubenstaein-Montano)8 มา
จัดทำโปรแกรมการจัดการความรู้สำหรับผู้บริหารการ
พยาบาลระดับต้น ในด้านการให้คำปรึกษาตาม
แนวคิดทฤษฎีพฤติกรรมการให้คำปรึกษาเรื่องการ
เลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของผู้บริหารการพยาบาลระดับต้น
ของโคเร่ย์ (Corey)6 ซึ่งช่วยให้ผู้รับคำปรึกษามีความ
มั่นใจและนำไปสู่การแสดงบทบาททางการพยาบาลที่
ส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ โดยผู้รับคำปรึกษา
สามารถ (1) ให้ข้อมูลที่ถูกต้องเกี่ยวกับการเลี้ยงลูก
ด้วยนมแม่แก่แม่และครอบครัวเพื ่อประกอบการ
ตัดสินใจในการเลี ้ยงลูกด้วยนมแม่ (2) ให้ความรู้ 
คำปรึกษา และสนับสนุนเกี่ยวกับการเลี้ยงลูกด้วยนม
แม่ให้แก่แม่และครอบครัว (3) ให้ความช่วยเหลือแม่
ให้ประสบความสำเร็จในการให้นมลูกตั ้งแต่ระยะ
เริ่มต้นและเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ได้ยาวนาน รวมทั้งการ
แก้ปัญหาอุปสรรคที่เกิดขึ้นในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ 
สอดคล้องกับการศึกษาการศึกษาของคาเรน , บูนุค, 
แคทเทอรีน, ไมเคิล18 พบว่าผลการให้คำปร ึกษา
สามารถเพิ่มประสิทธิภาพการให้นมบุตรหลังคลอด 
ก ่อนคลอดต ่อการด ูแลส ุขภาพทารกหล ังได ้รับ
โปรแกรมการดูแลสุขภาพทารกคลอดก่อนกำหนด  

ข้อเสนอแนะ   
 ข้อเสนอแนะในการนำผลการวิจัยไปใช้ 
           1. ด้านการบริหารการพยาบาลควรบรรจุ
โปรแกรมการจัดการความรู้ไว้ในแผนและกำหนดเป็น
นโยบายการพัฒนาผู้บริหารการพยาบาลระดับต้น ให้
ครอบคลุมทุกคนทั้งในรูปแบบการอบรม คู่มือ เวที
แลกเปลี่ยนความรู้ที่หลากหลายช่องทางให้ได้ต่อเนื่อง
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ต่อไป เนื่องจากการส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่นั้น
เป็นความรู้เฉพาะและลึกซึ้ง   

2. ด้านว ิชาการ การว ิจ ัยในร ูปแบบการ
พัฒนาโปรแกรมการจ ัดการความร ู ้น ี ้ย ังม ีน ้อย 
หน่วยงานจำเป็นต้องให้ทุนสนับสนุนด้านการจัดการ
ความรู ้ให้มากขึ้น เนื ่องจากผลการวิจัยนี ้ มีความ
ชัดเจนว่าโปรแกรมการจัดการความรู้มีผลต่อคะแนน
พฤติกรรมการให้คำปรึกษาของผู้บริหารการพยาบาล
ระดับต้น เพ่ิมมากข้ึนหลังเข้าร่วมโปรแกรม  
   ข้อเสนอแนะการวิจัยครั้งต่อไป      
 1. ควรทำวิจัยเชิงปริมาณเพื่อศึกษาปัจจัยที่
มีอิทธิพลต่อกระบวนการจัดการความรู้ขององค์กร
เพื่อจะได้ทราบตัวแปรที่ทำนายระดับสมรรถนะของ
ผู้บริหารการพยาบาลด้านการให้คำปรึกษา   

2. ควรพัฒนาเครื่องมือที่ศึกษาองค์ประกอบ
ของกระบวนการจัดการความรู้ตามบริบทองค์กรเพ่ือ
การวิเคราะห์ปัจจัย (Factor Analysis) ที ่มีผลต่อ
พฤติกรรมการให้คำปรึกษาของผู้บริหารการพยาบาล
นอกเหนือจากกลุ่มที่ปฏิบัติงานด้านการเลี้ยงลูกด้วย
นมแม่   

3. ควรพัฒนาโปรแกรมการจัดการความรู้ที่
ม ุ ่ งส ่งเสร ิมให ้ เก ิดการปฏ ิบ ัต ิท ี ่ เป ็นเล ิศ (Best 
Practice) ของผ ู ้บร ิหารการพยาบาลด้านการให้
คำปรึกษาแก่พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงานด้านการ
เลี้ยงลูกด้วยนมแม่  
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