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บทคัดย่อ
	 การเลีย้งลกูด้วยนมแม่เป็นส่ิงส�ำคญัทีส่ดุประการหนึง่ในการวางรากฐานพฒันาคณุภาพชวีติของคนตัง้แต่วยัทารก แต่เป็น

ทีน่่าเสียดายทีอั่ตราการเลีย้งลกูด้วยนมแม่ของมารดาไทยยงัอยูใ่นระดบัต�ำ่ โดยปัจจบัุนมารดาไทยมค่ีานยิมในการใช้นมผงเลีย้งทารก

มากกว่าการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ พยาบาลเป็นผู้ที่มีบทบาทส�ำคัญในการส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่จึงมีความจ�ำเป็นที่จะต้องมี

ความรู้เท่าทันหลักเกณฑ์ว่าด้วยการตลาดอาหารส�ำหรับทารกและเด็กเล็ก เข้าใจค่านิยมและอุปสรรคของการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่

ของมารดาในยคุปัจจุบนั ตลอดจนท�ำงานร่วมกบัเครอืข่ายต่างๆท�ำให้เกดิการผลติและใช้สือ่สาธารณะในการประชาสมัพนัธ์การเลีย้ง

ลูกด้วยนมแม่เพื่อเพิ่มอัตราการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของมารดาไทย

ค�ำส�ำคัญ: การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ ค่านิยม มารดาไทย สื่อโทรทัศน์ บทบาทพยาบาล

Abstract	
	 Breastfeeding is one of the most vital experience for the development of quality of humans’ life from 

the time of birth. Unfortunately, Thailand is facing a low rate of breastfeeding because mothers are relying 

more on powdered milk. Nurses play a key role in supporting breastfeeding, therefore, they should increase 

their knowledge regarding International code of Marketing of Breast Milk Substitutes, understand the values 

and barriers to breastfeeding of mothers under Thai’s social context, cooperate with different social networks 

to use and produce public media to promote breastfeeding to successfully help increase the rate of breastfeed 

among Thai mothers.
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บทนำ�
	 ประโยชน์ของการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียว       

นาน 6 เดือนเป็นที่ยอมรับอย่างกว้างขวางในระดับสากล           

จากการทบทวนวรรณกรรมอย่างมีระบบพบว่า การเลี้ยงลูก 

ด้วยนมแม่อย่างเดียวนาน 6 เดือนช่วยป้องกันทารกแรกเกิด 

จากการติดเชื้อในระบบย่อยอาหารและระบบทางเดินหายใจ 

และมปีระโยชน์ต่อมารดาในการป้องกนัการตกเลอืดหลงัคลอด

ทัง้ยงัเป็นการประหยดัค่าใช้จ่ายในครอบครวั1,2,3 แต่จากรายงาน

พบว่ามารดาไทยมีอัตราการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียว              

6 เดือนในระดับต�่ำ4, 5 บทความนี้ผู ้เขียนมีความประสงค์                

ในการวิเคราะห์สถานการณ์ปัญหาในปัจจุบันของมารดาไทยท่ี

มีค่านิยมเลี้ยงลูกด้วยนมผงมากกว่าการเลี้ยงลูกด้วยนมแม ่

อธิบายอุปสรรคของการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของมารดาที่ท�ำงาน

นอกบ้าน และน�ำเสนอบทเรยีนรูจ้ากความส�ำเรจ็ในการส่งเสรมิ

การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของประเทศเวียดนามเพื่อเป็นแนวทาง

ส�ำหรับพยาบาลที่จะน�ำไปใช้ในการส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วย        

นมแม่ของมารดาไทย 

สถานการณ์ปัญหาการเลีย้งลกูดว้ยนมแมข่องมารดาไทย
ในปัจจุบัน
	 น�้ำนมแม่เป็นอาหารที่ดีที่สุดส�ำหรับทารกแรกเกิด

เนื่องจากประกอบด้วยสารอาหารท่ีจ�ำเป็นครบถ้วนและเหมาะ

ส�ำหรับการเจริญเติบโต องค์การอนามัยโลก (WHO) และ

องค์การกองทุนเพื่อเด็กแห่งสหประชาชาติ (UNICEF) แนะน�ำ

ให้มารดาเล้ียงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียว 6 เดือน (Exclusive 

breastfeeding) และเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ร่วมกับอาหารเสริมที่

เหมาะสมตามวัยเป็นระยะเวลา 2 ปีหรือมากกว่าตามความ

ต้องการของมารดา6 โดยทั่วโลกมีการตั้งเป้าหมายร่วมกันเพื่อ

เพ่ิมอตัราการเล้ียงลกูด้วยนมแม่อย่างเดียว 6 เดือนให้ได้ร้อยละ 

50 ในปี ค.ศ. 2025 (พ.ศ. 2568) ในขณะที่รายงานของ             

The State of the World’s Children ในปี พ.ศ. 2556            

พบว่า อัตราการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียว 6 เดือนของ          

ทัว่โลกอยู่ทีร้่อยละ 377 ประเทศไทยในฐานะหนึง่ในสมาชิกของ

องค์การอนามยัโลกได้มนีโยบายส่งเสรมิการเลีย้งลกูด้วยนมแม่

โดยเริม่มาตัง้แต่ปี พ.ศ. 2522 และได้ตัง้เป้าหมายในแผนพฒันา

เศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติฉบับที่ 9 (พ.ศ. 2545-2549)            

ให้มารดาเลี้ยงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียว 4 เดือนไม่น้อยกว่า        

ร้อยละ 30 ต่อมามีการปรับเป้าหมายเพิ่มข้ึนเป็น 6 เดือน            

ในแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห ่งชาติฉบับที่  10 

(พ.ศ. 2550-2554) และฉบับท่ี 11 (พ.ศ. 2555-2559)           

ส�ำหรับแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติฉบับที่ 12            

(พ.ศ. 2560-2564) ได้มีการตั้งเป้าหมายปรับเพิ่มอัตราการ        

เลี้ยงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียว 6 เดือนไม่น้อยกว่าร้อยละ 508 

แต่จากการส�ำรวจสถานการณ์การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ใน

ประเทศไทยพบว่า อัตราการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่มีแนวโน้มค่อน

ข้างต�่ำ โดยในปี พ.ศ. 2549 พบว่ามารดาไทยมีอัตราการเลี้ยง

ลูกด้วยนมแม่อย่างเดียว 6 เดือนเพียงร้อยละ 5.4 ซึ่งต�่ำเป็น

ล�ำดับ 3 จากท้ายสุดในประเทศแถบเอเชียตะวันออกเฉียงใต้7 

จากรายงานการส�ำรวจสถานะสุขภาพเด็กไทยของ Multiple 

Indicator Cluster Surveys (MICS) โดยส�ำนักงานสถิติ           

แห่งชาตแิละจากการสนบัสนนุขององค์การ UNICEF ในปี 2555 

พบว่า อัตราการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียวในช่วงอายุ           

0-1 เดือน 3 เดือน และ 6 เดือนอยู่ท่ีร้อยละ 30, 15 และ         

12.3 ตามล�ำดบั และจากข้อมลูล่าสดุของ MICS ทีท่�ำการส�ำรวจ

ข้อมลูในปีพ.ศ. 2558-2559 พบว่าอตัราการเลี้ยงลกูด้วยนมแม่

อย่างเดยีว 6 เดอืนอยูท่ีร้่อยละ 23.17 ซึง่แม้จะมอีตัราการเลีย้ง

ลกูด้วยนมแม่อย่างเดยีว 6 เดอืนโดยรวมเพิม่ขึน้แต่ยงัคงไม่บรรลุ

เป้าหมายตามแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ และ       

เมือ่เปรยีบเทยีบระหว่างอตัราการเลีย้งลกูด้วยนมแม่อย่างเดยีว 

6 เดือนของไทยกับภาพรวมทั่วโลกจะเห็นได้ว่า อัตราการเลี้ยง

ลูกด้วยนมแม่อย่างเดียว 6 เดือนของประเทศไทยยังคงอยู่ใน

ระดับต�่ำเช่นเดียวกันกับเมื่อเปรียบเทียบกับประเทศเพื่อนบ้าน

ในกลุ่มอาเซียนโดยพบว่า ประเทศไทยมีอัตราการเลี้ยงลูกด้วย

นมแม่อย่างเดียว 6 เดือนในระดับต�่ำกว่าประเทศเวียดนาม 

มาเลเซีย ฟิลิปปินส์ ลาว อินโดนิเซีย และกัมพูชา โดยประเทศ

เพื่อนบ้านดังกล่าวมีอัตราการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียว            

6 เดือนร้อยละ 24.3, 29, 34, 40.4, 41.5 และ 65.2 ตามล�ำดับ 

จากสถติิข้างต้นจะเหน็ได้ว่า ประเทศไทยและประเทศเวยีดนาม

มอีตัราการเลีย้งลกูด้วยนมแม่อย่างเดยีว 6 เดอืนอยูใ่นระดบัต�ำ่

เป็นตัวเลขที่ใกล้เคียงกัน

	 ประเทศไทยมีการด�ำเนินนโยบายในการพัฒนา

เศรษฐกจิของประเทศไทยในยคุ Thailand 4.0 อยู่บนวิสัยทศัน์

ที่ว่า “มั่นคง มั่งคั่ง ยั่งยืน” ภายใต้การน�ำของพลเอกประยุทธ์ 

จนัทร์โอชา นายกรฐัมนตรแีละหวัหน้าคณะรกัษาความสงบแห่ง

ชาติ โดยมีภารกิจส�ำคัญในการขับเคลื่อนปฏิรูปประเทศให้เป็น

เศรษฐกิจใหม่ (New Engines of Growth) โดยให้เป็นไปใน        

รูปแบบที่มีการปฏิรูปโครงสร้างเศรษฐกิจ การวิจัย การพัฒนา 

และปฏิรูปการศึกษาไปพร้อมกันการผนึกก�ำลังจากทางภาครัฐ
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และเอกชนท้ังในระดับประเทศและต่างประเทศ สอดรับกับ        

แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติฉบับที่ 12 ซึ่งยึดหลัก 

“ปรัชญาของเศรษฐกิจพอเพียง” “การพัฒนาท่ียั่งยืน” และ 

“คนเป็นศูนย์กลางการพัฒนา” ซึ่งกลไกหลักส�ำคัญในการ            

ขับเคลื่อนระบบเศรษฐกิจและปฏิเสธไม่ได้ว่าข้ึนอยู่กับการมี 

“คน” ของประเทศที่มีศักยภาพที่จะก้าวข้ามผ่านจากการเป็น

ประเทศก�ำลงัพัฒนาไปสูป่ระเทศทีพ่ฒันาแล้ว และการเลีย้งลกู

ด้วยนมแม่เป็นพืน้ฐานทีส่�ำคญัอย่างยิง่ในการพัฒนาคณุภาพคน

ตัง้แต่ในวยัเดก็ซึง่ส่งผลต่อชวีติในวยัถัดมา รายงานการทบทวน

วรรณกรรมอย่างมีระบบ (Systematic review) พบข้อมูลสรุป

ยืนยันถึงประโยชน์โดยตรงของการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ในการ

ช่วยส่งเสริมระดับสติปัญญา (Intelligence Quotient: IQ) 

นอกจากนี้น�้ำนมแม่ยังช่วยป้องกันทารกแรกเกิดไม่ให้เจ็บป่วย

ทางระบบทางเดินหายใจส่วนบนและระบบทางเดินอาหารจึง

ท�ำให้เด็กมีโอกาสที่จะพัฒนาศักยภาพตั้งแต่วัยเด็กได้อย่าง        

ต่อเนื่อง1 ความส�ำคัญของการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ยังถูกเน้นย�้ำ

จากนายแอนโทนี่เลค ผู้อ�ำนวยการองค์การยูนิเซฟที่กล่าวว่า 

“การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่เป็นการลงทุนที่มีประสิทธิภาพและคุ้ม

ค่าที่สุดวิธีหนึ่ง รวมทั้งเป็นการลงทุนเพื่ออนาคตทางเศรษฐกิจ

และสังคม หากไม่มีการลงทุนเรื่องการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ก็

เท่ากับเป็นการทอดทิ้งมารดาและเด็กซึ่งก่อให้เกิดผลเสียเป็น      

2 เท่า คือในแง่เสียชีวิตและแง่เสียโอกาส9” 

อุปสรรคของการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่
	 การศึกษารายงานวิจัยเกี่ยวกับการเลี้ยงลูกด้วยนม

แม่ของมารดาไทยพบว่า การกลบัไปท�ำงานเป็นอปุสรรคทีส่�ำคญั

ประการหนึ่งที่ส่งผลลดอัตราการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่10, 11, 12, 13 

การแก้ไขกฎหมายเพื่อขยายระยะเวลาในการลาคลอดจาก           

3 เดือนเป็น 6 เดือนอาจช่วยเพิ่มอัตราการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่

ได้ในอนาคต แต่เนื่องจากการออกกฎหมายดังกล่าวยังคงต้อง

ใช้เวลาในการด�ำเนินการและยังไม่ได้ประกาศใช้ในระยะเวลา

อันใกล้น้ี และถึงแม้กฎหมายฉบับนี้จะมีผลประกาศใช้แล้ว

มารดาก็อาจตัดสินใจกลับมาท�ำงานก่อนสิ้นสุดระยะลาคลอด 

ได้หากระหว่างการลาคลอดไม่ได้รับเงินเดือนเนื่องจากความ

จ�ำเป็นด้านเศรษฐกิจของครอบครัว11 เมื่อศึกษาข้อมูลจาก

องค์การแรงงานระหว่างประเทศ (International Labour 

Organization: ILO) ที่ได้ท�ำการส�ำรวจสัดส่วนสถานะการจ้าง

งานในปีพ.ศ. 2559 ใน 142 ประเทศพบว่าเพศหญิงร้อยละ 55 

มีงานท�ำและ/หรือได ้รับเงินเดือน ส�ำหรับสถิติแรงงาน                   

ทั่วประเทศไทยพบว่า เป็นเพศชายประมาณร้อยละ 54.5           

และเป็นเพศหญิงประมาณร้อยละ 45.5 โดยเฉพาะในเขต

กรุงเทพมหานครฯ พบแรงงานเป็นเพศหญิงในสัดส่วนที่    

มากกว่าสัดส่วนในภาพรวมของท้ังประเทศโดยเป็นเพศหญิง

ประมาณร้อยละ 4714 นอกจากนี้ข้อมูลจาก ILO ที่ส�ำรวจ         

ความคิดเห็นของแรงงานไทยชายและหญิงพบว่า ผู ้หญิง            

ร้อยละ 31 คิดว่าตนเองต้องท�ำงานหารายได้ ร้อยละ 11 คิดว่า

ต้องดูแลครอบครัว และร้อยละ 58 คิดว่าต้องท�ำงานคู่กับการ

ดูแลครอบครัว ส่วนชายไทยร้อยละ 10 คิดว่าผู้หญิงต้องท�ำงาน

หารายได้ ร้อยละ 59 คดิว่าผูห้ญงิควรดแูลครอบครวัอย่างเดยีว 

และร้อยละ 47 คิดว่าผู้หญิงต้องท�ำงานคู่กับการดูแลครอบครัว 

จากสถิตดิงักล่าวพบว่า ท้ังชายและหญงิไทยส่วนใหญ่มีความคดิ

เห็นว่าผู้หญิงมีหน้าที่ท�ำงานควบคู่กับการดูแลครอบครัว โดยผู้

หญิงคิดว่าตนเองมีหน้าที่ทั้งสองอย่างมากกว่าเพศชาย14 ข้อมูล

ข้างต้นอาจมคีวามหมายเชิงนยัว่าเพศหญงิมีความคาดหวังเกีย่ว

กับบทบาทหน้าที่ในการดูแลครอบครัวและหน้าที่ความรับผิด

ชอบด้านการท�ำงานมากจงึอาจส่งผลท�ำให้เกดิความเครียดตาม

บทบาทได้ จากการศึกษาเชิงคุณภาพของผู้เขียนพบว่า มารดา

ท่ีมีภูมิล�ำเนาอยู่ต่างจังหวัดตัดสินใจส่งลูกของตนไปให้ย่าหรือ

ยายท่ีอยูต่่างจงัหวดัเป็นผูด้แูลเมือ่มารดาตดัสนิใจกลับมาท�ำงาน 

ในขณะท่ีมารดาท่ีมีภูมิล�ำเนาอยู่ในกรุงเทพมหานครฯ มักเกิด

ความยากล�ำบากในการหาผูด้แูลเดก็ภายหลงัสิน้สุดการลาคลอด

และกลบัมาท�ำงาน โดยมกัจะน�ำลกูไปฝากไว้กบัสถานท่ีดแูลเดก็

เลก็หรอืหาผู้ช่วยเหลอืในการดแูลเด็กท่ีบ้าน11 การเลีย้งลกูด้วย

นมแม่จึงอาจเป็นเรื่องที่ท้าทายความสามารถอย่างมากของ

มารดาเช่น มารดาจะต้องมีการบีบเก็บน�้ำนมแม่ทุก 3-4 ชั่วโมง

เพือ่คงไว้ซึง่การสร้างน�ำ้นมให้เพยีงพอ การเกบ็น�ำ้นมแช่ช่องแขง็ 

การฝึกลูกดูดนมแม่จากขวดนมก่อนมารดากลับมาท�ำงาน           

การขนส่งน�้ำนมแช่แข็งกลับไปยังภูมิล�ำเนาท้องถิ่นเป็นต้น 

กิจกรรมต่างๆ เหล่านี้เป็นสิ่งท่ีมารดาต้องเรียนรู ้ ใช้เวลา            

และต้องใช้ความพยายาม อาจต้องมกีารปฏบิตัติวัทีไ่ม่ใช่วถิชีวีติ

ของตนเอง ซึง่นมผงอาจเป็นตวัเลอืกหนึง่ท่ีเป็นทางออกส�ำหรบั

มารดาหลายคน5

คา่นยิมการใชน้มผงดดัแปลงสำ�หรบัทารกของมารดาไทย
	 พจนานุกรมฉบับราชบัณฑิตยสถานพ.ศ. 2554            

ได้ให้ค�ำนิยามความหมายของค�ำว่า “ค่านิยม” ว่าหมายถึง            

สิ่ง ท่ีบุคคลหรือสังคมยึดถือเป ็นเครื่องช ่วยตัดสินใจและ

ก�ำหนดการกระท�ำของตน15 โดยค่านิยมเกิดจาก 5 แหล่ง        
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ได้แก่ 1) ได้จากการเรียนรู้จากสภาพแวดล้อมที่เติบโต 2) ได้มา

จากการเปลี่ยนแปลงในช่วงชีวิต 3) จากวัฒนธรรมของสังคม       

4) จากส่ิงที่ครอบครัวปลูกฝัง และ 5) เกิดจากตนเอง เมื่อ

พิจารณาแหล่งที่มาทั้ง 5 แหล่งของค่านิยมพบว่า นมผงเป็น        

ค่านิยมของมารดาไทยในการใช้เลี้ยงทารกกล่าวคือ ช่วงอายุ 

ของสตรีไทยปัจจุบันก�ำลังมีบทบาทเป็นมารดาเติบโตในยุคท่ี

นมผงก�ำลังเฟื่องฟูกล่าวคือ คุณย่าคุณยายของมารดาส่วนมาก

เล้ียงดลููกหลานของตนเองด้วยนมผง เดก็จงึเติบโตมาท่ามกลาง

การใช้นมผงและนมผงถอืเป็นเรือ่งปกติทีม่ารดาคนอืน่ๆ กระท�ำ

กนั ซ่ึงการใช้นมผงอย่างแพร่หลายนัน้มคีวามสอดคล้องกบัสถิติ

การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียว 6 เดือนที่รายงานเมื่อ พ.ศ. 

2549 พบว่ามีเพียงร้อยละ 5.4 ของมารดาไทยเลี้ยงลูกด้วย        

นมแม่7 โดยเมื่อท�ำการสืบค้นข้อมูลเกี่ยวกับที่มาของนมผง          

พบว่า นมผงมีก�ำเนิดเมื่อปี ค.ศ. 1860 (พ.ศ. 2403) หรือเมื่อ 

158 ปีที่แล้วในประเทศสหรัฐอเมริกาโดยเริ่มผลิตจากน�้ำนมวัว 

ซ่ึงภายหลังแพร่หลายไปในหลายประเทศในปีต่อๆมา และเฟ่ือง

ฟูอย่างมากในช่วงปี ค.ศ. 1920 (พ.ศ. 2463) โดยนมผงเริ่มมี

บทบาทมากขึ้นในประเทศไทยภายหลังสงครามโลกครั้งที่ 2        

คือในช่วงปี ค.ศ. 1935-1945 (พ.ศ. 2478-2488) ต่อมาใน       

ช่วงปี ค.ศ. 1960 (พ.ศ. 2503) เริม่มรีายงานปัญหาสขุภาพทารก

แรกเกิดที่ได้รับนมผงเช่น ท้องร่วง ปอดบวม และขาดภูมิ

ต้านทานโรค และในปี ค.ศ. 1979 (พ.ศ. 2522) มีรายงานจาก

ประเทศสหรัฐอเมรกิาและองักฤษเกีย่วกับค่าใช้จ่ายท่ีเพิม่สงูข้ึน

อย่างมหาศาลจากการซ้ือนมผงและค่าใช้จ่ายในการรกัษาทารก

และเดก็เลก็ทีไ่ด้รบัผลกระทบจากการกนินมผง โดยบรษัิทนมผง

ใช้กลยุทธ์การโฆษณาประชาสัมพันธ์เป็นหลัก โดยมักกล่าวถึง

ประโยชน์ของนมผงดัดแปลงส�ำหรับทารกสูตรต่างๆ เช่น มี

พัฒนาการดี ฉลาด เป็นแรงจูงใจส�ำคัญที่ ท�ำให้มารดาตัดสินใจ

เลือกใช ้นมผงแทนนมแม ่โดยง ่าย นอกจากนี้ยั งมีการ

ประชาสัมพันธ์โดยวิธีต่างๆ ผ่านบุคลากรทางการแพทย์เช่น  

การเป็นสปอนเซอร์จัดประชุมวิชาการ การแจกตัวอย่างนมผง

ฟรีส�ำหรับสตรีตั้งครรภ์และหลังคลอดล้วนแต่เป็นอุปสรรคต่อ

การส่งเสรมิการเลีย้งลกูด้วยนมแม่16,17 เมือ่พจิารณาจากก�ำเนดิ

ของนมผงและกลยุทธ์การโฆษณาประชาสัมพันธ์ของบริษัท

นมผงในช่วงกว่า 60 ปีทีผ่่านมาจงึไม่อาจปฏเิสธว่านมผงนัน่เอง

กลายเป็นค่านิยมส�ำหรับใช้เลี้ยงลูกส�ำหรับมารดาไทย

	 การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ไม่เพียงแต่ได้รับอิทธิพลจาก

ค่านิยมแต่ยงัได้รบัอทิธพิลจากกฎหมายของแต่ละประเทศด้วย

กล่าวคือ International code of Marketing of Breast Milk 

Substitutes (หลักเกณฑ์ว่าด้วยการตลาดอาหารส�ำหรับ         

ทารกและเด็กเล็ก) ถูกน�ำมาใช้เป็นกฎหมายในการห้ามโฆษณา

นมผงส�ำหรบัทารกทางสือ่โทรทัศน์หรอืสือ่ต่างๆ ในบางประเทศ 

ในขณะท่ีอีกหลายประเทศเพียงให้ความร่วมมือในการใช้                

International Code of Marketing of Breast-milk 

Substitutes ส�ำหรับประเทศไทยการเติบโตทางธุรกิจของ           

บริษัทนมผงส�ำหรับทารกและสูตรต่อเนื่องต่างๆ มีอัตราการ

เติบโตสูงมาก ตลอดระยะเวลาท่ีผ่านมานมผงดัดแปลงส�ำหรับ

ทารกมบีทบาทและเป็นทางเลอืกในการใช้เลีย้งทารกมากขึน้จน

กลายเป็นค่านิยมส�ำหรับมารดาไทย และบุคลากรทีมสุขภาพก็

เติบโตและอยู่ในสภาพแวดล้อมที่เติบโตมากับการใช้นมผงเช่น

เดียวกัน ในปี พ.ศ.2551 ประเทศไทยได้มีการประกาศหลัก

เกณฑ์ว่าด้วยการตลาดอาหารส�ำหรับทารกและเด็กเล็กและ

ผลติภณัฑ์ทีเ่กีย่วข้องในช่วงทีม่กีระแสข่าวเกีย่วกบันมผงส�ำหรับ

ทารกในประเทศจีนปนเปื้อนเมลามีน ต่อมาคณะรัฐมนตรีได้

รับรองมติของท่ีประชุมสมัชชาสุขภาพแห่งชาติเมื่อวันที่ 8 

พฤศจิกายน 2559 ที่ผ่านมา แต่ภายหลังจากที่คณะรัฐมนตรีได้

มีการเสนอร่างพระราชบัญญัติควบคุมการส่งเสริมการตลาด

อาหารส�ำหรับทารกและเด็กเล็กต่อสภานิติบัญญัติแห่งชาติ 

(สนช.) สมาคมผูผ้ลติอาหารทารกและเดก็เลก็ขอให้พจิารณาใน 

3 ประเด็นเมื่อวันท่ี 18 พฤศจิกายน 2559 โดยประเด็น คือ            

1) ขอให้จ�ำกัดขอบเขตของร่างพระราชบัญญัตินี้ เฉพาะทารก

แรกเกิดถึง 12 เดือนเท่านั้น 2) อาหารทางการแพทย์ไม่ควรถูก

ควบคุมตามร่างพระราชบัญญัตินี้ อาทิ นมส�ำหรับเด็กแพ้นม

ส�ำหรบัเดก็ย่อยอาหารบางอย่างไม่ได้ นมส�ำหรบัเด็กคลอดก่อน

ก�ำหนด และ 3) สมาคมฯ ขอเวลาปรับตัวจากที่ให้เวลา 6 เดือน

เป็น 1 ปีครึ่ง เนื่องจากผู้ประกอบการจะต้องเตรียมทั้งคน          

เงิน การผลิต การจัดจ�ำหน่าย การเปลี่ยนฉลากที่จะต้องใช้ขอ

ขึ้นทะเบียนที่ส�ำนักงานคณะกรรมการอาหารและยา (อย.) ต่อ

มาล่าสุดประเทศไทยได้มีการออกพระราชบัญญัติควบคุมการ

ส่งเสริมการตลาดอาหารส�ำหรับทารกและเด็กเล็ก พ.ศ. 2560 

ในวันที่ 10 กรกฎาคม 2560 โดยมีสาระส�ำคัญในหมวด 2          

การควบคุมการส่งเสริมการตลาด และส่วนที่ 3 อาหารส�ำหรับ

ทารกและอาหารส�ำหรับเด็กเล็ก17 ซึ่งสรุปสาระส�ำคัญโดยย่อ 

คอื ห้ามไม่ให้มีการโฆษณาประชาสมัพันธ์นมผงดดัแปลงส�ำหรบั

ทารกและเด็กเล็กผ่านสื่อสาธารณะท่ีมีลักษณะเชื่อมโยงหรือ

ท�ำให้เข้าใจได้ว่าเป็นอาหารส�ำหรับทารกหรือเหมาะสมส�ำหรับ

ใช้เลีย้งทารก ซึง่จากการประชมุวชิาการนมแม่แห่งชาตคิรัง้ที ่6 

เมือ่วนัที ่8-10 พฤศจกิายน 2560 ทีผ่่านมา รฐัมนตรไีด้ให้ข้อคดิ
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เห็นที่ส�ำคัญภายหลังการออกพระราชบัญญัติควบคุมการ            

ส่งเสริมการตลาดอาหารส�ำหรับทารกและเด็กเล็ก พ.ศ. 2560 

ว่าเมื่อมีกฎหมายออกมาแล้วก็ข้ึนอยู่กับการบังคับใช้กฎหมาย

ว่าจะมีการบังคับใช้อย่างเคร่งครัดมากน้อยเพียงใด ดังนั้น

พยาบาลจึงควรมีความรู้เท่าทันและตระหนักเห็นความส�ำคัญ

ของพระราชบัญญัตินี้เพื่อไม่ประพฤติปฏิบัติการใดๆ ท่ีจะ

เป็นการละเมิดกฎหมายดังกล่าว โดยมาตราที่เกี่ยวข้องกับ         

การโฆษณาประชาสัมพันธ์อาหารส�ำหรับทารกแรกเกิดและ       

เด็กเล็กได้แก่ มาตรา 14 ห้ามผู้ใดโฆษณาอาหารส�ำหรับทารก

จนถึงมาตรา 24 การจัดท�ำหรือเผยแพร่ข้อมูลทางวิชาการ        

เกี่ยวกับสุขภาพแม่และเด็กของผู้ผลิตฯลฯ18 

ถอดบทเรยีนการใชส่ื้อโทรทศันใ์นการปรบัเปลีย่นคา่นยิม
ในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของมารดาชาวเวียดนาม
	 จากการประชุมวิชาการนมแม่แห่งชาติครั้งท่ี 6          

เมื่อวันที่ 8-10 พฤศจิกายน 2560 สาระที่ได้เรียนรู้จากผู้แทน

จากประเทศเวียดนามซึ่งน�ำเสนอการใช้กลยุทธ์ในการส่งเสริม

การเล้ียงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียว 6 เดือน โดยเน้นการ

เปลี่ยนแปลงค่านิยมของมารดาชาวเวียดนามให้เลี้ยงลูกด้วย      

นมแม่มากขึ้น จากการศึกษาขององค์การ Alive and Thrive 

ในประเทศเวียดนามที่ศึกษาพฤติกรรมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่

อย่างเดียว 6 เดือนพบว่า การโฆษณาประชาสัมพันธ์ทางสื่อ

สาธารณะได้แก่ โทรทัศน์เป็นสื่อที่มีประสิทธิภาพสูงสุดในการ

เพ่ิมอัตราการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียว 6 เดือน โดยมี

สัดส่วนมารดาเลี้ยงลูกด้วยนมแม่เพิ่มขึ้นจากประมาณร้อยละ 

22 เป็นร้อยละ 58 ในช่วงเวลา 1 ปีทีด่�ำเนนิโครงการ การศกึษา

ดงักล่าวพบว่ามารดาทีดู่สือ่โทรทศัน์ดังกล่าวสามารถจ�ำข้อความ

ส�ำคัญในส่ือโฆษณาได้ 3 ประเด็นหรือมากกว่า เกิดการ

เปลี่ยนแปลงพฤติกรรมท�ำให้การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่กลายเป็น

ค่านิยมของคนในสังคมเวียดนาม และท�ำให้มารดาเกิดความ

มั่นใจว่าน�้ำนมแม่มีปริมาณเพียงพอส�ำหรับลูกของตนเอง โดย

เมื่อเปรียบเทียบค่าใช้จ่ายของบริษัทนมผงในเวียดนามที่ใช้

โฆษณาผลิตภัณฑ์ในแต่ละปีเป็นจ�ำนวนเงิน 13 ล้านเหรียญ

สหรัฐ (หรือกว่า 330 ล้านบาท) กับโครงการดังกล่าวท่ีใช้งบ

ประมาณค่าใช้จ่ายเพียง 5 ล้านเหรียญสหรัฐในระยะเวลา 3 ปี 

จึงถือว่ามีความคุ้มค่าอย่างมาก7

	 การโฆษณาประชาสมัพนัธ์ผ่านสือ่โทรทัศน์ถือว่าเป็น

กลยุทธ์ท่ีส�ำคัญที่สุดประการหนึ่งที่ใช้ในการประชาสัมพันธ์

ให้การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่กลายเป็นค่านิยมของคนในสังคม

เวียดนามแทนที่การใช้นมผงดัดแปลงส�ำหรับทารก การท�ำ

โครงการดังกล่าวแบ่งการศึกษาเป็น 2 ระยะโดยเริ่มจากการ

วิเคราะห์ประเภทของสื่อที่ เป ็นที่ชื่นชอบของมารดาชาว

เวียดนามว่าควรเป็นสื่อที่ใช้ตัวการ์ตูน เป็นตัวเด็กจริง หรือเป็น

สื่อทางวิทยาศาสตร์ โดยสรุปพบว่า ตัวละครที่เป็นเด็กจริงเป็น

ท่ีช่ืนชอบของมารดาชาวเวยีดนามมากท่ีสดุ ส�ำหรบัเนือ้หาสาระ

ท่ีต้องการใส่ไว้ในสื่อก็มีการศึกษาวิจัยเช่นเดียวกัน จากการ

ศกึษาพบว่ามารดาชาวเวยีดนามมกัให้ทารกดืม่น�ำ้ล้างปากภาย

หลงัการดดูนมซึง่เป็นพฤตกิรรมทีไ่ม่ถกูต้อง มคีวามเช่ือว่านมผง

มีประโยชน์ น�้ำนมแม่มีไม่พอ และมีค่านิยมในการใช้นมผง 

พฤติกรรมความเชื่อที่ไม่ถูกต้องดังกล่าวจึงควรได้รับการแก้ไข

ให้ถูกต้อง มีการเน้นย�้ำผ่านสื่อโทรทัศน์เกี่ยวกับประโยชน์ของ

นมแม่ว่าเป็นนมท่ีดีท่ีสุดส�ำหรับทารกและท�ำให้เด็กแข็งแรง     

และฉลาดโดยได้รับการพิสูจน์จนเป็นท่ียอมรับอย่างกว้างขวาง

ทัว่โลก เพือ่เป็นการเสรมิสร้างความมัน่ใจแก่มารดาว่าในนมแม่

มนี�ำ้และสารอาหารอืน่ๆ เพยีงพอส�ำหรบัลกูของตน และการให้

นมแม่เป็นสิ่งท่ีมารดาคนอื่นๆ ก็กระท�ำกันซ่ึงเป็นการสร้างค่า

นิยมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ให้กับมารดาและคนในสังคม

เวียดนาม7

	 อิทธิพลของสื่อโทรทัศน์ได้รับการยืนยันว่าเป็นสื่อที่

มีประสิทธิภาพสูงมากและสามารถเปลี่ยนค่านิยมและทัศนคติ

ของผู ้รับสื่อได้ แนวคิดนี้สอดคล้องกับทฤษฎีการปลูกฝัง          

ความจริงผ่านสื่อ (Cultivation theory) ซึ่งเป็นทฤษฎีที่กล่าว

ถึง การใช้สื่อกระแสหลัก (mass media) เป็นระยะเวลานาน

จนท�ำให้มีการสั่งสมข้อมูลและถ่ายทอดการปลูกฝังทัศนคต ิ       

ผ่านสือ่ ซึง่การได้รบัสือ่จะส่งผลต่ออารมณ์ท�ำให้เกดิพฤติกรรม19          

ซึง่สอดคล้องกบัค�ำกล่าวทีว่่า สือ่โทรทศัน์มบีทบาทส�ำคัญในการ

ปลกูฝังและสร้างโลกในทศันคตแิก่ผูร้บัสาร โดยแม้ว่าจะเป็นสิง่

ที่ไม่ใช่ความเป็นจริงแต่ผู้ที่รับสารมากๆ ก็จะเกิดการรับรู้โลกที่

ถูกสร้างขึ้นว่าเป็นความจริงได้ ตัวอย่างเช่น สตรีไทยสมัยก่อน

ที่ไม่นิยมการท�ำศัลยกรรมเนื่องจากนิยมความงามท่ีเป็นจริง

มากกว่าของปลอม แต่เมื่อเวลาผ่านไปการได้รับชมภาพยนต ์

ซีรี่ส์และสื่อต่างๆ จากประเทศเกาหลีที่มีค่านิยมยอมรับการท�ำ

ศัลยกรรมอย่างเปิดเผยก็ท�ำให้สตรีไทยมีการเปล่ียนแปลงค่า

นิยมยอมรับการท�ำศัลยกรรมว่าเป็นความงามตามอุดมคติได้20 

การใช้สื่อเปลี่ยนแปลงค่านิยมของคนในสังคมเป็นลักษณะ        

เช่นเดียวกับความส�ำเร็จของการโฆษณาประชาสัมพันธ์ของ

บริษัทนมผงในหลายสิบปีที่ผ่านมาที่ท�ำให้คนในสังคมเชื่อว่า 

นมผงมีประโยชน์และเหมาะส�ำหรับการใช้เลี้ยงทารก จากข้อ
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มูลปีพ.ศ. 2557 พบว่า บริษันมผงในประเทศไทยมีค่าใช้จ่ายใน

การโฆษณาผ่านสื่อต่างๆ เช่น ผ่านสื่อทีวี เคเบิลทีวี ทีวีดิจิทัล 

แมกาซีน อินเทอร์เน็ต หนังสือพิมพ์ อินสโตร์มีเดีย สื่อวิทย ุ        

และส่ือโฆษณาเคล่ือนที่ในแต่ละปีโดยเฉลี่ยประมาณ 10,000-

12,000 ล้านบาท21 ดงันัน้การลงทนุโดยใช้สือ่โทรทศัน์เพือ่ปรบั

เปลีย่นค่านิยมมารดาให้ทารกได้กนินมแม่จึงเป็นสิง่จ�ำเป็นอย่าง

ยิ่งในการสร้างประชากรที่มีคุณภาพต่อสังคมและเศรษฐกิจต่อ

ประเทศนั้นและของโลกอีกด้วย ซึ่งสอดคล้องกับผลการ

วิเคราะห์ล่าสุดพบว่า การลงทุนเพียง 4.70 เหรียญสหรัฐต่อ

ทารกแรกเกิด 1 คน จะก่อให้เกิดประโยชน์ทางเศรษฐกิจท่ีมี

มูลค่าสูงถึง 3 แสนล้านเหรียญสหรัฐในปี 25689 

กรณีศึกษาเรื่องเล่าจากประสบการณ์ 
	 กรณีศึกษาที่ 1 “นมยี่ห้อนี้ดีเหมือนที่โฆษณา”

	 มารดาหลังคลอด อายุ 28 ปี คลอดลูกแฝดชาย 

2 คน มาพบแพทย์เพื่อตรวจร่างกายภายหลังคลอด 6 สัปดาห์  

เมื่อพยาบาลพูดคุยสอบถามเกี่ยวกับการเลี้ยงลูกด้วยนมแม ่

มารดาให้ข้อมูลว่า “ไม่ได้ให้ลูกกินนมแม่ตั้งแต่หลังออกจากโรง

พยาบาล” เน่ืองจากไม่มีน�้ำนมและลูกแฝดหิวนมอย่างมาก 

นอกจากนีม้ารดาอยูล่�ำพังกบัสามจึีงไม่มบีคุคลช่วยเหลอื มารดา

เล่าว่าภายหลังให้นมผง 1 สัปดาห์ลูกแฝดเริ่มมีอาการท้องอืด 

ถ่ายล�ำบากจงึพาลกูไปพบแพทย์และเปลีย่นยีห้่อนมผงตามทีไ่ด้

รับชมจากสื่อโฆษณาทางโทรทัศน์ว่าไม่ท�ำให้เกิดอาการท้องผูก 

ซึ่งพอเปลี่ยนมาใช้ “ลูกทั้งสองก็ไม่มีอาการท้องผูกจริงๆ ตามที่

โฆษณา” แต่มีความรู้สึกอยากให้ลูกกินนมแม่ เนื่องจากเมื่อ

เปรียบเทียบกับลูกของเพื่อนที่อายุใกล้เคียงแล้วพบว่า ลูกที่กิน

นมแม่จะมีความสุขมากกว่า ไม่มีอาการท้องผูก และประหยัด

ค่าใช้จ่าย มารดาบอกว่า “หากย้อนเวลากลับไปได้อยากให้

พยาบาลช่วยให้ตนเองสามารถเลีย้งลกูด้วยนมแม่ให้ได้ก่อนออก

จากโรงพยาบาล ไม่ใช่พูดในลักษณะสั่งให้ท�ำ  พูดต�ำหนิ หรือ    

พดูขูเ่ช่น ต้องให้ลูกกนินมแม่ไม่อย่างน้ันลกูกจ็ะไม่แข็งแรง” แล้ว

พอเราต้องการสอบถามพยาบาลก็พบว่า “พยาบาลยุ่งกับงาน

อยู่ตลอดเวลา” ท�ำให้รู้สึกไม่อยากถามค�ำถาม แต่ถึงแม้จะ      

เลี้ยงนมแม่ได้ก็คงเลี้ยงได้แค่ 1 เดือนเพราะต้องกลับไปท�ำงาน 

เพื่อนที่ท�ำงานพอกลับมาท�ำงานก็ให้ลูกกินนมผงกันทุกคน

	 วิเคราะห์กรณีศึกษา ผู้รับบริการมีการรับรู้อุปสรรค

ในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ในระดับสูง เนื่องจากไม่ได้รับข้อมูล

และการช่วยเหลือท่ีเพียงพอในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ส�ำหรับ 

ลูกแฝดภายหลังคลอด ความไม่พึงพอใจกับบริการที่ได้รับการ

ขาดผู้ช่วยเหลือในการเลี้ยงดูลูก สถานที่ท�ำงานและเพื่อนร่วม

งานท่ีไม่สนบัสนนุการเลีย้งลกูด้วยนมแม่ แม้ว่าจะเหน็ประโยชน์

ของการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่อยู่บ้างแต่การรับรู้อุปสรรคในระดับ

สูงมากของมารดาและการขาดความช่วยเหลือภายหลังคลอด

ทันทีท�ำให้มารดารบัรูค้วามสามารถของตนในระดบัต�ำ่ ประกอบ

กับการมีค่านิยมการใช้นมผงในการเลี้ยงดูลูกแทนนมแม่ท�ำให้

มารดาตัดสินใจเลิกให้นมแม่ตั้งแต่เริ่มต้นอย่างง่ายดายและ

เปลี่ยนมาใช้นมผงแทน ซ่ึงสอดคล้องกับทฤษฎีของเพนเดอร ์

(2006) ทีก่ล่าวว่า หากบุคคลมกีารรบัรูอ้ปุสรรคสงูและมีการรบั

รู้ความสามารถของตนเองในระดับต�่ำ  บุคคลจะมีแนวโน้มที่จะ

ไม่ปฏิบัติพฤติกรรมส่งสริมสุขภาพนั้น ในทางตรงกันข้ามหาก

บุคคลมีการรับรู้ประโยชน์ของการปฏิบัติพฤติกรรมและรับรู้

ความสามารถของตนเองในระดบัสงูจะท�ำให้บคุคลมแีนวโน้มที่

จะปฏิบัติพฤติกรรมนั้น22 

	 พยาบาลท่ีให้การดูแลมารดาหลังคลอดจ�ำเป็นต้อง     

มทีศันคตเิชงิบวกและค่านยิมในการเล้ียงลกูด้วยนมแม่ ท�ำความ

เข้าใจเกี่ยวกับข้อจ�ำกัดต่างๆ โดยพูดคุยถึงอุปสรรคในการเลี้ยง

ลูกด้วยนมแม่ หาทางออกร่วมกันเพื่อลดอุปสรรคของมารดา

แต่ละบุคคล ในขณะเดียวกันการยืนยันถึงประโยชน์ตามหลัก

ฐานเชิงประจักษ์จะ ท�ำให้มารดารับรู้ประโยชน์และมีความมุ่ง

มั่นในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่เพิ่มขึ้น การให้การช่วยเหลือตั้งแต่

แรกเริม่โดยเฉพาะอย่างยิง่ช่วงหลงัคลอดทีม่ารดาให้นมลกูเป็น

ครั้งแรก ร่วมกับการให้ข้อมูลเกี่ยวกับความเพียงพอของนมแม่ 

พดูจาด้วยความสภุาพ เป็นกันเอง เหน็อกเหน็ใจ ไม่พูดให้มารดา

เสียก�ำลังใจ ไม่ต�ำหนิมารดา กระตือรือร้นในการช่วยเหลือจน

มารดาให้นมแม่ได้จะท�ำให้มารดาเกดิการรบัรูค้วามสามารถของ

ตนเองท�ำให้สามารเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ได้ยาวนานมากยิ่งขึ้น

	 กรณีศึกษาที่ 2 “นมผงมีสารอาหารบางอย่างที่อาจ

ไม่มีอยู่ในน�้ำนมแม่”

	 มารดาหลังคลอด อายุ 35 ปี คลอดทารกหญิง             

น�ำ้หนกัแรกคลอด 2,600 กรมั มารดาให้ข้อมลูว่า “ให้ลกูกนินม

แม่ได้แค่ 1 สัปดาห์ พอสัปดาห์ที่ 2 ให้นมแม่และเสริมนมผง 

เพราะลูกตัวเล็กและไม่มีน�้ำนม” มารดาจึงให้นมแม่ในช่วงเช้า

หลังตื่นนอนและตอนเย็น ในมื้อกลางวัน บ่าย และตอนกลาง

คืนมักให้นมผงเพื่อให้ลูกอิ่มและนอนหลับได้ดี มารดาตัดสินใจ

เลือกซื้อนมผงยี่ห้อที่โฆษณาว่ามีสารอาหารหลายอย่าง โดยมี

ความเชือ่ว่ายีห้่อทีม่รีาคาค่อนข้างสงูมกัจะเป็นของทีม่คีณุภาพด ี

มารดามคีวามคดิว่าการให้นมแม่ร่วมกบันมผงจะท�ำให้ลกูได้รับ

ประโยชน์จากนมแม่ในเร่ืองภูมิคุ้มกันท�ำให้ไม่เจ็บป่วย และได้
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รับสารอาหารทีค่รบถ้วนจากนมผง เนือ่งจากบรษิทันมผงใส่สาร

อาหารต่างๆ ที่เป็นประโยชน์มากมายลงไป มารดาให้ข้อมูลว่า 

ได้พยายามกระตุ้นน�ำ้นมมาหลายวธิแีล้วเช่น ด่ืมน�ำ้ รบัประทาน

น�้ำขิง แกงเลียง และใช้เครื่องปั๊มนม แต่มีน�้ำนมน้อยมาก คิดว่า

ไม่น่าจะเพียงพอกับความต้องการของลูก และคิดว่า “การที่มี

น�ำ้นมน้อยอาจเป็นกรรมพันธุเ์น่ืองจากคุณยายเคยเล่าว่ามนี�ำ้นม

น้อยเหมือนกัน และเต้านมมีขนาดเล็กใกล้เคียงกัน คุณยายก็

เลี้ยงลูกทุกคนด้วยนมผงและแข็งแรงกันทุกคน” 

	 วิเคราะห์กรณศึีกษา ผูร้บับรกิารขาดความรูท่ี้ถูกต้อง

เกี่ยวกับการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ และการคลอดลูกน�้ำหนักค่อน

ข้างน้อยท�ำให้มารดาเกดิความวิตกกงัวลว่าน�ำ้นมแม่อาจไม่เพียง

พอกับความต้องการของลูก ซึ่งความเข้าใจที่คลาดเคลื่อนนี้ได้

รับการยืนยันจากคุณยายว่า การมีขนาดเต้านมเล็กส่งผลต่อ

ปรมิาณน�ำ้นมท�ำให้ไม่มนี�ำ้นมเพยีงพอในการเลีย้งลกู ประกอบ

กับการที่มีเศรษฐานะทางครอบครัวในระดับค่อนข้างดี ท�ำให้

สามารถเลือกซื้อนมผงที่มีราคาสูงด้วยความมั่นใจว่าจะได้รับ

นมผงที่มีคุณภาพดีมีคุณประโยชน์กับลูกของตนเอง 

	 พยาบาลควรให้ข้อมูลพ้ืนฐานที่เพียงพอแก่มารดา

เช่น กลไกการสร้างน�ำ้นม ความต้องการและความพอเพยีงของ

น�้ำนมแม่ ตลอดจนแก้ไขข้อมูลและความเชื่อที่ไม่ถูกต้องได้แก่ 

การมีเต้านมเล็กส่งผลกับปริมาณน�้ำนมแม่ การใช้สมุนไพรใน

การกระตุน้การสร้างน�ำ้นม การใช้เครือ่งป๊ัมนมเพือ่เพิม่ปรมิาณ

น�้ำนม และสารอาหารที่มีในนมผงมากกว่านมแม่ นอกจากนี้

พยาบาลควรฝึกให้มารดาสามารถเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ให้ส�ำเร็จ

ก่อนออกจากโรงพยาบาลและเชิญบุคคลที่มีบทบาทส�ำคัญใน

การช่วยดแูลลกูภายหลงัจากออกจากโรงพยาบาลเช่น สาม ีหรอื

คุณยาย/คุณย่าเข้าร่วมระหว่างการสอนและช่วยเหลือมารดา

เข้าเต้าโดยเฉพาะในคร้ังแรกๆของการให้นมเพื่อให้มารดาเกิด

ความมั่นใจในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ นอกจากนี้ยังช่วยให้ญาติ

เกดิความรูค้วามเข้าใจ ให้ความร่วมมอื และช่วยเหลอืมารดาให้

เลี้ยงนมแม่ได้ส�ำเร็จ 

ข้อเสนอแนะเกี่ยวกับบทบาทพยาบาลในการส่งเสริม       
การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่
	 1.	 ด้านการศึกษา ผูส้อนพยาบาลควรมกีารปรบัปรงุ

เน้ือหาสาระการเรียนการสอนเกี่ยวกับการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่

ให้ทันสมัยอยู่ตลอดเวลา เข้าใจสาระส�ำคัญของ “พระราช

บัญญัติควบคุมการส่งเสริมการตลาดอาหารส�ำหรับทารก          

และเด็กเล็ก พ.ศ. 2560” เพื่อปฏิบัติให้ถูกต้องและไม่เป็น          

การละเมดิกฎหมาย รวมถงึไม่เป็นส่วนหนึง่ในการเป็นกระบอก

เสยีงในการส่งเสรมิการขายให้กับบริษทันมผง และควรประยกุต์

เทคนิคต่างๆ ในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ให้เข้ากับบริบทสังค

มนัน้ๆ เพือ่ให้มารดาสามารถน�ำเอาไปใช้ได้ในชวีติจรงิ ควรเน้น

การเรยีนการสอนให้นกัศกึษาพยาบาลเกดิความเข้าใจทีถ่กูต้อง

และมีทัศนคติท่ีดีต่อการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ นอกจากนี้เนื้อหา

สาระเก่ียวกับการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ควรมีอยู ่ในรายวิชาที่

เกี่ยวข้องกับสุขภาพในหลักสูตรมัธยมศึกษาเพ่ือปรับเปล่ียน

ท�ำให้การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่กลายเป็นค่านิยมของคนใน          

สังคมไทย

	 2.	 ด้านการวิจัย การสนับสนุนให้เกิดค่านิยมการ       

ในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ในมารดาและบุคคลในสังคมไทยนั้น

อาจไม่จ�ำเป็นต้องอยู่คนละฝ่ายหรือต่อต้านการใช้นมผงอย่าง

รนุแรง แต่ควรถอดบทเรยีนจากความส�ำเร็จในการใช้สือ่โฆษณา

ประชาสัมพันธ์ท�ำให้นมผงกลายเป็นค่านิยมของมารดาไทย 

ตลอดจนสร้างความร่วมมอืกบัเครอืข่ายไม่ว่าจะเป็นผู้มบีทบาท

ส�ำคัญในการบังคับใช้กฎหมาย หรือผู้ท่ีมีบทบาทด้านสื่อโดย

เฉพาะอย่างยิ่งสื่อโทรทัศน์ เพื่อร่วมกันสร้างสรรค์นวัตกรรม 

และงานวิจัยต่อเนื่องในการส่งเสริมการเล้ียงลูกด้วยนมแม่เช่น 

การวจิยัเกีย่วกบัอทิธพิลของสือ่โทรทศัน์ทีม่ผีลต่อพฤตกิรรมการ

ใช้นมผงดัดแปลงส�ำหรับทารกและการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของ

มารดาไทย กลยุทธ์การใช้สื่อโทรทัศน์อย่างมีประสิทธิภาพ          

ในการส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของมารดาไทย หรือ          

การศึกษาการละเมิดกฎหมายของบริษัทนมผง เป็นต้น

	 3.	 ด้านการปฏบัิตกิารพยาบาล พยาบาลควรมคีวาม

รู้ความเข้าใจอย่างถ่องแท้ และปฏิบัติตามบันได 10 ขั้นสู่ความ

ส�ำเร็จในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ โดยเฉพาะอย่างยิ่งบันไดขั้นท่ี 

5 คือ สอนให้มารดารู้วิธีเลี้ยงลูกด้วยนมแม่และวิธีคงไว้ซึ่ง

ปริมาณน�้ำนมที่เพียงพอแม้ว่าจะต้องแยกจากลูก โดยสรุปจาก

รายงานการวจิยัเกีย่วกบัสตรทีีท่�ำงานนอกบ้านทีม่คีวามต้องการ

เลี้ยงลูกด้วยนมแม่พบว่า มารดาไทยขาดความรู้เกี่ยวกับการ

เลี้ยงลูกด้วยนมแม่โดยเฉพาะอย่างยิ่งเมื่อกลับไปท�ำงาน และ

สงัคมไทยมค่ีานยิมใช้นมผงในการเลีย้งลกู10, 12, 13 ดงันัน้พยาบาล

ที่ให้การดูแลสตรีตั้งครรภ์ควรเน้นการสร้างทัศนคติเชิงบวก        

ในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ ส�ำหรับการดูแลสตรีหลังคลอดควร 

ให้ข้อมูลให้ครอบคลุมประเด็นต่างๆ11 ได้แก่

	 1)	 การยืนยันถึงประโยชน์ของการเล้ียงลูกด้วยนม

แม่อย่างเดียวนาน 6 เดือนคือ ท�ำให้ลูกแข็งแรง ฉลาด และ

ประหยดัค่าใช้จ่าย1, 2, 3 นมคนจงึไว้ส�ำหรบัเลีย้งลกูคน ยกเว้นใน
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กรณีที่ไม่สามารถเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ได้จึงมีความจ�ำเป็นต้องใช้

นมผงดัดแปลงส�ำหรับทารก

	 2) น�้ำนมไม่มีหรือมีน้อยช่วง 2-3 วันแรกหลังคลอด

ไม่ได้หมายความว่าจะมีน�้ำนมไม่พอเลี้ยงลูก เนื่องจากตามข้อ

เท็จจริงนั้นโดยเฉลี่ยในวันที่ 3 หรือ 4 หลังคลอดน�้ำนมจะเริ่ม

มาและจะมีเพิ่มมากขึ้น ซึ่งส่วนใหญ่มารดาจะมีน�้ำนมเพียงพอ

ส�ำหรับเลี้ยงลูกของตนเองแม้กระทั่งลูกแฝด23

	 3)	 ความเชื่อเร่ืองสมุนไพรเช่น หัวปลี กุยช่าย             

น�้ำขิงช่วยกระตุ้นให้มีน�้ำนมมามาก จากการศึกษาเชิงทดลอง 

พบว่าการดื่มเคร่ืองด่ืมขิงไม่ช่วยให้สตรีหลังคลอดมีน�้ำนมมา  

มากขึ้น24 แต่การให้ลูกดูดนมบ่อยๆ รวมถึงการให้ลูกดูดนม      

อย่างสม�่ำเสมอแม้ในช่วงกลางคืนเป็นกุญแจส�ำคัญท่ีจะท�ำให้มี

น�้ำนมมากพอที่จะเลี้ยงลูก4 

	 4) 	อาการที่แสดงว่าลูกได้รับนมอย่างเพียงพอ คือ        

น�ำ้หนักของลูกไม่ลดลงกว่าเมือ่แรกคลอดในช่วง 2 สปัดาห์แรก

หลังคลอด หรือน�้ำหนักเพิ่มขึ้นไม่น้อยกว่า 500 กรัมใน 1 เดือน 

และสังเกตปัสสาวะไม่ควรมีสีเหลืองเข้มหรือกลิ่นฉุน ซึ่งแสดง

ถึงการขาดน�้ำ หรือลูกไม่ควรปัสสาวะน้อยกว่า 6 ครั้งต่อวัน4, 23

	 5)	 การดูดไม่ถูกต้องหรือดูดไม่ลึกถึงลานนมเป็น

สาเหตุหลักของการเกิดอาการเจ็บหัวนม และหัวนมแตก23       

หากหัวนมแตกให้น�ำน�้ำนมทาบริเวณที่แตกแล้วปล่อยให้แห้ง

ก่อนใส่เสื้อชั้นใน โดยมากอาการจะทุเลาภายใน 1 สัปดาห์

	 6)	 สองถึงสามสัปดาห์ก่อนกลับไปท�ำงาน มารดา 

ควรมีทักษะในการบีบนมอย ่างดี  ไม ่ว ่าจะด ้วยมือหรือ              

เครื่องปั๊มนม ตลอดจนเก็บสต๊อกนม เตรียมป้อนนมแม่จาก       

ขวดนม การบีบเต้านมเพื่อเก็บน�้ำนม 2-3 ครั้งขณะอยู่ที่ท�ำงาน 

และควรมีความรู้เรื่องการหมดอายุของน�้ำนมแม่4

	 นอกจากนี้พยาบาลควรให้การช่วยเหลือมารดา 

แต่ละรายให้มั่นใจในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ก่อนมารดาออก      

จากโรงพยาบาล โดยสนับสนุนให้ญาติใกล้ชิดเข้ามามีส่วนร่วม

ตลอดการช่วยเหลือ

บทสรุป
	 ค ่านิยมของสังคมและกฎหมายที่ เกี่ยวข ้องกับ           

การเล้ียงลูกด้วยนมแม่เป็นปัจจัยที่ส�ำคัญต่อความส�ำเร็จใน         

การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของมารดาไทย การปฏิบัติการพยาบาล

ในเชิงรุกของพยาบาลในการส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม ่     

เช่น การร่วมงานกบัสหสาขาวชิาชพี ผูเ้ชีย่วชาญด้านสือ่โทรทศัน์

และสื่อประเภทอื่นๆ ตลอดจนผู ้เชี่ยวชาญด้านเทคโนโลยี

คอมพิวเตอร์อาจเป็นส่วนส�ำคัญในการสร้างสรรค์นวัตกรรม      

อันจะน�ำมาซึ่งการปลูกฝังให้เกิดค่านิยมในการเลี้ยงลูกด้วย          

นมแม่คนในสังคมไทยได้ประสบความส�ำเร็จ
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