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บทคัดย่อ

	 การวจิยัเชงิคณุภาพ (qualitative research) ครัง้น้ีมวีตัถปุระสงค์เพือ่ศกึษานโยบายและการดแูลสขุภาพ

เด็กติดผู้ต้องขังตามการรับรู้ของมารดาในเรือนจ�ำ เก็บข้อมูลโดยการสัมภาษณ์เชิงลึกผู้ต้องขังหญิงที่เป็น

มารดา จ�ำนวน 30 ราย การสังเกตสภาพแวดล้อมในเรือนจ�ำ และการทบทวนเอกสารที่เกี่ยวข้องกับการดูแล

สุขภาพเด็กติดผู้ต้องขัง เก็บรวบรวมข้อมูลระหว่าง ตุลาคม 2555 ถึง เมษายน 2556  ข้อมูลที่ได้จากการ

ถอดเทปน�ำมาวิเคราะห์เนื้อหา  

	 ผลการวจิยัพบการรบัรูข้องมารดาเดก็ตดิผูต้้องขงัใน 2 ประเดน็หลกั ดงันี ้1. ก�ำหนดนโยบายให้เอือ้เพือ่

ประโยชน์ต่อเด็กติดผู้ต้องขัง ประกอบด้วย 6 ประเด็นย่อยคือ 1.1 ให้เลี้ยงลูกได้หนึ่งปี มียึดหยุ่นตามสภาพ 

1.2 สวัสดิการของใช้เด็กจัดให้เพียงพอระยะแรก หลังจากนั้นให้ตามงบประมาณ 1.3 ให้เลี้ยงลูกด้วยนมแม่

และดูแลลูกด้วยตนเอง 1.4 จัดให้มีพ่ีเล้ียงเด็กอาสา ช่วยมารดาเล้ียงดูลูก 1.5 จัดพ้ืนที่ให้เหมาะกับการ

เลี้ยงเด็กเท่าที่สถานที่จะเอื้ออ�ำนวย และ 1.6) มีมาตรการลดคนเข้าใกล้ เพื่อไม่ให้เด็กติดเชื้อ; และ 2. ดูแล

สุขภาพเด็กอยู่ข้างใน(เรือนจ�ำ) ให้ใกล้เคียงเด็กอยู่ข้างนอก ประกอบด้วยประเด็นการดูแลสุขภาพเด็ก

ติดผู้ต้องขัง 4 ประเด็น ได้แก่ 2.1 มีการประเมินและส่งเสริมการเจริญเติบโตด้วยอาหารตามวัย 2.2 มีการ

ประเมนิและส่งเสรมิพฒันาการตามสภาพ 2.3 สร้างเสรมิภมูคิุม้กนัด้วยวคัซนี เจ้าหน้าทีน่�ำออกไปหรอืจดัให้

ในเรือนจ�ำ และ 2.4 แม่ดูแลเบื้องต้นเมื่อเจ็บป่วย เจ้าหน้าที่ช่วยและส่งโรงพยาบาลเมื่ออาการรุนแรง

	 ข้อเสนอแนะจากการวิจยั เนือ่งจากทัง้นโยบายและการดแูลเดก็ของเรอืนจ�ำนัน้เน้นให้มารดาเป็นผูเ้ลีย้ง

บุตรด้วยตนเอง ดังนั้นจึงควรจัดอบรมเพื่อพัฒนาความรู้และทักษะการเล้ียงดูเด็กแก่มารดาและพี่เล้ียงเด็ก

อาสาสมัครอย่างต่อเนื่องเพื่อให้เด็กได้รับการเลี้ยงดูอย่างถูกต้อง  รวมทั้งแสวงหาเครือข่ายและสร้างความ

ร่วมมือกับองค์กรภายนอกเพื่อขอการสนับสนุนเชิงวิชาการ หรือ เงินทุน สิ่งของเครื่องใช้ที่จ�ำเป็นส�ำหรับเด็ก

ติดผู้ต้องขัง  
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Abstract

	 This qualitative research aimed to study policies and health care practice for children perceived by 

inmate mothers.  Thirty inmate mothers, who were raising their child in the prison environment, were 

in-death interviewed.  Field observation in the prison was included and documents related to health care 

practice for children in the prison were reviewed.  Data collection period was from October 2012 to April 

2013.  Data from the interview were transcribed and analyzed by using content analysis.

	 The results showed two major themes emerged from the data: 1. “Setting policies for the children’s 

benefits” including 6 sub-themes: 1.1 allowing the child to stay in the prison for only one year, but 

being flexible in some cases; 1.2 providing enough baby accessories after birth, after that depend on the 

budget; 1.3) encouraging the mother to care and breastfeed their own child; 1.4) arranging baby sister 

volunteers to help babysit the child; 1.5) arranging area suitable for raising children as much as possible,  

and 1.6) prohibiting other prisoners to approach the child to prevent infection; and 2. “Provide health 

services to the children inside as good as those outside” embracing 4 health services for the children: 2.1 

evaluating and promoting child growth with appropriate foods; 2.2 evaluating and promoting child 

development as circumstance; 2.3 vaccinating at inside or outside the prison; and 2.4 providing primary 

care by mothers, then helping or transferring to hospital outside by the officer in case of severe illness.   

	 The result from this study suggested that training program to improve knowledge and skills of inmate 

mothers and baby sister volunteers should be provided regularly as well as seeking supports from 

organization outside for academic or financial support would resolve budget shortage problem in prison 

and improve quality of care for children with inmate parents.    

Keywords:	 policy, child health care, child with inmate parent, inmate mother

ความเป็นมาและความส�ำคัญของปัญหา

	 เดก็ด้อยโอกาสเป็นกลุ่มเดก็ท่ีประสบปัญหาทัง้

สภาพแวดล้อม สภาวะความเป็นอยู่ และมีสถานภาพที่

ด ้อยกว่าเด็กทั่วไป ไม่ได้รับการพัฒนาตามความ

ต้องการพ้ืนฐานและบรกิารส�ำหรบัเด็ก สงัคมไทยมีเด็ก

ที่ด้อยโอกาสหลายกลุ่ม เช่น เด็กยากจนมากเป็นพิเศษ 

เด็กมีปัญหาเกี่ยวกับยาเสพติด เด็กถูกทอดทิ้ง เด็กถูก

ท�ำร้ายอย่างทารุณ เด็กได้รับผลกระทบจากโรคเอดส์

หรือโรคตดิต่อร้ายแรงท่ีสงัคมรงัเกยีจ เดก็ชนกลุม่น้อย 

เด็กเร่ร่อน เดก็ถกูบงัคบัให้ขายแรงงานหรอืแรงงานเดก็ 

เดก็ในธรุกจิบรกิารทางเพศหรอืโสเภณเีดก็  และเดก็ใน

สถานพินิจและคุ้มครองเด็กและเยาวชน (กระทรวง

ศึกษาธิการ, 2556) นอกจากนี้ยังมีเด็กด้อยโอกาสอีก

กลุ่มหนึ่งที่สังคมอาจมองไม่เห็นและไม่ค่อยได้รับรู ้

เรือ่งราว คือ เดก็ตดิผู้ต้องขงัหญงิในเรอืนจ�ำ ซึง่มแีนวโน้ม

เพิม่มากขึน้ทกุปี ข้อมลูเดก็ตดิผูต้้องขงัของกรมราชทณัฑ์

ทัว่ประเทศ ณ วนัที ่6 ตลุาคม 2557 พบว่ามีจ�ำนวน 253 

คน ในจ�ำนวนนีม้เีดก็อายตุัง้แต่แรกเกดิถงึ 3 ปี โดยเป็น

เด็กที่ติดครรภ์มารดาเข้ามาคลอดในเรือนจ�ำหรือ

ทัณฑสถานระหว่างที่มารดาต้องโทษอยู่ (กองสังคม 
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สงเคราะห์ ฝ่ายสวัสดิการและสงเคราะห์ผู ้ต้องขัง 

กรมราชทัณฑ์, 2557) 

	 ผลการวจิยัในต่างประเทศพบว่า มารดาท่ีแยก

จากบตุรต้ังแต่แรกคลอดจะท�ำให้ขาดโอกาสในการสร้าง

สมัพนัธภาพระหว่างมารดาและทารก ซ่ึงจะส่งผลให้เด็ก

มีปัญหาด้านอารมณ์และพฤติกรรมในอนาคต (Parke 

& Clarke-Stewart,  2002) แต่เรือนจ�ำมิใช่สถานที่ที่

เหมาะสมส�ำหรับเด็กเกิดใหม่และเด็กเล็ก ประกอบกับ

ผู้ต้องขังหญิงที่เป็นมารดาเองก็อยู่ในสภาพท่ีกดดัน 

ภายใต้กฎระเบียบของเรือนจ�ำ สภาพความแออัดของ

เรือนจ�ำ การรับประทานอาหารที่ไม่สมบูรณ์ส�ำหรับแม่

และลูก อาจท�ำให้มีข้อจ�ำกัดในการเลี้ยงดูเด็กให้เจริญ

เติบโตได้อย่างมีคุณภาพและเท่าเทียมกับเด็กที่อยู ่

ภายนอก ประกอบกบัจ�ำนวนเดก็ตดิผูต้้องขังท่ีเข้ามาอยู่

ในเรือนจ�ำมีจ�ำนวนเพ่ิมขึ้น ส่งผลให้กรมราชทัณฑ์ต้อง

บริหารจดัการด้วยทรพัยากรท่ีมีอยูอ่ย่างจ�ำกดั เน่ืองจาก

ไม่มงีบประมาณจากรฐับาลในการดแูลเดก็ติดผูต้้องขงั

โดยตรง (นิติเวท มีสงฆ์, 2547) อย่างไรก็ตาม เด็กถือ

เป็นประชาชนไทยคนหน่ึงท่ีมีสทิธจิะได้รบัการคุม้ครอง

และดูแลในด้านต่างๆ เพื่อให้มีการเจริญเติบโตและมี

ชีวิตรอดตามรัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย พ.ศ. 

2540 มาตรา 53 ระบุว่า “เด็ก เยาวชน และบุคคลใน

ครอบครัวมีสิทธิได้รับความคุ้มครองโดยรัฐ จากการใช้

ความรุนแรงและการปฏิบัติอันไม่เป็นธรรม” และ

อนุสัญญาว่าด้วยสิทธิเด็ก “รัฐภาคีจะประกันอย่างเต็ม

ทีเ่ท่าทีจ่ะท�ำได้ให้มกีารอยูร่อดและการพัฒนาของเดก็”  

	 ในช่วงเวลา 5 ปีทีผ่่านมา การดูแลเดก็ตดิผูต้้องขงั

ในเรอืนจ�ำมกีารพฒันาข้ึนจากเดมิ จากการท่ีเรอืนจ�ำเข้า

ร่วมโครงการก�ำลังใจในพระด�ำริ พระเจ้าหลานเธอ 

พระองค์เจ้าพัชรกิติยาภา ที่ได้พยายามพัฒนาคุณภาพ

ชีวิตของเด็กด้อยโอกาสกลุ่มนี้ ล่าสุดได้มีข้อก�ำหนด

สหประชาชาติว่าด้วยการปฏิบัติต่อผู้ต้องขังหญิงและ

มาตรการที่มิใช่การคุมขังส�ำหรับผู้กระท�ำผิดหญิงหรือ

ข้อก�ำหนดกรุงเทพฯ (Bangkok Rules) ที่เกี่ยวข้องกับ

การดูแลสุขภาพเด็กติดผู้ต้องขังหลายประเด็น เช่น 

ข้อก�ำหนดที ่9 “กรณีทีม่เีดก็ตดิผู้ต้องขงัเข้ามาในเรอืนจ�ำ

ด้วย เดก็นัน้ควรได้รบัการตรวจสขุภาพ เพ่ือวนิจิฉยัและ

ให้การรกัษาตามความต้องการและความจ�ำเป็นทางการ

แพทย์ ทัง้นีห้ากเป็นไปได้เดก็นัน้ควรจะได้รบัการตรวจ

โดยผู้เช่ียวชาญด้านกุมารเวช การดูแลด้านสุขภาพ

อนามยัในเรอืนจ�ำอย่างน้อยควรอยูใ่นสภาพทีใ่กล้เคยีง

กับการดูแลรักษาในชุมชนภายนอก” และข้อก�ำหนดที่ 

51 (1) “เดก็ทีอ่ยูร่่วมกับมารดาในเรอืนจ�ำจะต้องได้รบั

การดแูลด้านสขุอนามยัทีต่่อเนือ่ง อกีทัง้พฒันาการของ

เด็กจะต้องได้รับการเฝ้าสังเกตโดยผู้เชี่ยวชาญ โดย

ร่วมมือกับการบริการสุขภาพชุมชน” และ (2) “สภาพ

แวดล้อมเพือ่การเลีย้งดเูดก็ควรจะมีสภาพใกล้เคยีงกบั

ที่จัดให้ส�ำหรับเด็กที่อยู่ภายนอกเรือนจ�ำ” (ส�ำนักงาน

โครงการจดัท�ำข้อเสนอประเทศไทยฯ, 2553) ข้อก�ำหนด

เหล่านีถ้อืเป็นนโยบายในการปฏบิติัต่อเดก็ตดิผูต้้องขงั 

คณะผู้วิจัยจึงมีความสนใจที่จะศึกษานโยบายและการ

ดแูลสขุภาพเด็กติดผู้ต้องขงัในเรอืนจ�ำตามการรบัรูข้อง

ผูต้้องขงัหญงิทีเ่ป็นมารดา เพือ่น�ำข้อมลูทีไ่ด้มาพฒันาการ

ดูแลเด็กติดผู้ต้องขังในเรือนจ�ำให้มีคุณภาพต่อไป

วัตถุประสงค์การวิจัย

	 เพื่อศึกษานโยบายและการดูแลสุขภาพเด็ก

ติดผู้ต้องขังตามการรับรู้ของมารดาในเรือนจ�ำ 

วิธีด�ำเนินการวิจัย

	 การวิจัยเชิงคุณภาพ (qualitative research) 

ครั้งนี้ เก็บข้อมูลโดยการสัมภาษณ์เชิงลึก (in-depth 

interviews) ผู้ต้องขังหญิงที่เป็นมารดาขณะรับโทษใน

เรือนจ�ำหรือทัณฑสถานหญิง การศึกษาเอกสารที่

เก่ียวข้องกับการดูแลเด็กติดผู้ต้องขัง และการสังเกต 

(observation) สภาพแวดล้อมในเรือนจ�ำ/ทัณฑสถาน

หญิงจ�ำนวน 11 แห่งที่อยู่ภายใต้โครงการก�ำลังใจฯ  

เกณฑ์ในการคัดเลือกผู้ให้ข้อมูล ประกอบด้วย 1) เป็น

ผู้ต้องขังหญิงที่เป็นมารดาและมีบุตรอาศัยอยู่ด้วยกัน
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ในเรอืนจ�ำ 2) ต้องโทษเข้ามาอยูใ่นเรอืนจ�ำอย่างน้อย 1 

เดือนข้ึนไป 3) มีคะแนนความเครียดซ่ึงวัดโดยแบบ

ประเมินความเครียด (ST5) ของกรมสุขภาพจิต 

กระทรวงสาธารณสุข ไม่เกิน 9 คะแนน (กรมสุขภาพจิต, 

2554) เพื่อให้แน่ใจว่าผู ้ต้องขังหญิงผู ้ให้ข้อมูลมี

สขุภาพจติปกต ิและ 4) ยนิดีให้ท�ำการสมัภาษณ์ จ�ำนวน

ผู้ให้ข้อมลูก�ำหนดด้วยความอิม่ตัวของข้อมูล ระยะเวลา

ในการศึกษาระหว่างเดือนตุลาคม 2555 ถึงเดือน

เมษายน 2556  

	 เครื่องมือที่ ในการวิจัย

	 เครื่องมือการวิจัยประกอบด้วย ตัวผู ้ วิจัย 

ซ่ึงเป็นเครือ่งมอืทีส่�ำคญั โดยผูวิ้จัยทุกคนผ่านการอบรม

เทคนิคการเก็บรวบรวมข้อมูลเชิงคุณภาพและมีการ

ประชุมตกลงแนวทางการเก็บรวบรวมข้อมูล  2) แนว

ค�ำถามกึ่งโครงสร้างท่ีผู ้ วิจัยพัฒนาข้ึนเองจากการ

ทบทวนเอกสารและวรรณกรรมท่ีเกีย่วข้องและผ่านการ

พจิารณาความเหมาะสมจากผู้ทรงคณุวฒุ ิจ�ำนวน 3 คน 

และทดลองใช้กบัผูต้้องขังหญงิท่ีเป็นมารดาขณะรบัโทษ

ในเรือนจ�ำจ�ำนวน 2 ราย  ตัวอย่างแนวค�ำถามหลัก เช่น 

“ขอช่วยเล่าเกี่ยวกับการดูแลบุตรในเรือนจ�ำเป็น

อย่างไร” โดยมีค�ำถามเจาะลึก เช่น “ทางเรอืนจ�ำส่งเสริม

ให้คุณดูแลบุตรอย่างไร” “ทางเรือนจ�ำจัดสวัสดิการ

อะไรให้กบับตุรของคณุบ้าง” “ทางเรอืนจ�ำดแูลสขุภาพ

เด็กอย่างไรบ้าง” “เวลาท่ีบตุรของคณุเจ็บป่วยได้รบัการ

ดูแลอย่างไร” “วางแผนในการเล้ียงดบูตุรอย่างไร” และ

เครือ่งบนัทกึเสยีง ส�ำหรบับนัทกึเสยีงขณะให้สมัภาษณ์ 

	 การพิทักษ์สิทธิ์ผู้เข้าร่วมวิจัย

	 โครงการวิจัยนี้เป็นการศึกษาสถานการณ์การ

จัดบริการด้านสุขภาพส�ำหรับเด็กติดผู้ต้องขัง ภายใต้

โครงการวิจัยหลัก “การพัฒนามาตรฐานการบริการ

พยาบาลในแดนหญิงในเรือนจ�ำ/ทัณฑสถานของไทย”  

ซึ่งผ่านการรับรองจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัย 

วิทยาลัยพยาบาลสภากาชาดไทย  รหัสโครงการ ECE 

010/2555 ผู้วิจัยได้พิทักษ์สิทธ์ผู้เข้าร่วมวิจัยตามที่ได้

ระบุในเอกสารรับรองจริยธรรมการวิจัยอย่างเคร่งครัด

	 การเก็บรวบรวมข้อมูล

	 ผู้วิจัยเก็บรวบรวมข้อมูลด้วยตนเองภายหลัง

โครงการวิจัยผ่านการพิจารณาจริยธรรมการวิจัย โดย

ผู ้วิจัยประสานงานการเข้าเก็บข้อมูลในเรือนจ�ำ/

ทัณฑสถานหญิง ผ่านทางโครงการก�ำลังใจฯ เข้าพบ

ผู้บริหารของเรือนจ�ำ/ทัณฑสถานหญิงและเจ้าหน้าที่

ที่เก่ียวข้องเพื่อช้ีแจงรายละเอียดของโครงการวิจัยและ

แนวทางการเก็บรวบรวมข้อมูล สร้างสัมพันธภาพกับ

ผู้ต้องขังหญิงและคัดเลือกผู้ให้ข้อมูลตามคุณสมบัติที่

ก�ำหนด  ด�ำเนินการสัมภาษณ์เชิงลึกตามแนวค�ำถาม

กึง่โครงสร้าง ระหว่างสมัภาษณ์มกีารบนัทกึเสยีง ใช้เวลา

ในการสัมภาษณ์คนละ 1 คร้ังๆ ละประมาณ 60 นาท ี

และท�ำการจดบันทึกสิ่งที่สังเกตพบขณะสัมภาษณ์และ

สภาพแวดล้อมที่เก่ียวข้องกับการดูแลสุขภาพเด็กติด

ผู้ต้องขัง เช่น ของใช้ส�ำหรับเด็ก เสื้อผ้า อาหารเด็ก รวม

ทั้งศึกษาเอกสารเกี่ยวข้องกับการดูแลสุขภาพเด็ก เช่น 

สมุดบันทึกสุขภาพแม่และเด็ก สมุดบันทึกการเจริญ

เติบโตและพัฒนาการ  สมุดบันทึกการรับวัคซีน  

	 การวิเคราะห์ข้อมูล

	 ข้อมลูทีไ่ด้จากการสมัภาษณ์เชงิลกึ การสงัเกต 

และการศึกษาทบทวนเอกสารถูกน�ำมาใช ้ในการ

วิเคราะห์ข้อมูล ผู้วิจัยท�ำการวิเคราะห์โดยการแบ่งทีม

ผู ้วิเคราะห์ออกเป็น 2 ทีม แยกกันวิเคราะห์ข้อมูล 

หลังจากนั้นน�ำประเด็นมาเปรียบเทียบกัน กรณีที่พบ

ความแตกต่างในการวเิคราะห์ได้ท�ำการอภปิรายเพือ่หา

ข้อสรุปร่วมกัน วิธีวิเคราะห์ข้อมูลมีขั้นตอนดังนี้ 1) 

ท�ำการถอดเทปแบบค�ำต่อค�ำ (verbatim) 2) ผูว้จิยัอ่าน

ข้อมูลที่ได้จากการสัมภาษณ์ทั้งหมดโดยภาพรวมเพื่อ

ท�ำความเข้าใจและจับประเด็นที่สอดคล้องกับค�ำถาม

การวิจัย 3) ก�ำหนดรหัสข้อมูล (coding) 4) แยกแยะ

และจดักลุม่รหสัข้อมลูทีไ่ด้ (categorization) 5) เชือ่มโยง
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ข้อมูลโดยก�ำหนดประเด็นย่อย (subtheme) และ

ประเดน็หลกั (theme) 6) บรรยายความหมายของแต่ละ

ประเด็นหลักและประเด็นย่อย ผู ้วิจัยมีการควบคุม

คุณภาพของข ้อมูลโดยคัดเลือกผู ้ ให ้ข ้อมูลที่มี

ประสบการณ์ตรงพร้อมท่ีจะถ่ายทอดเรือ่งราวและใช้วธิี

การรวบรวมข้อมลูท่ีหลากหลาย (method triangulation) 

ทัง้การสัมภาษณ์เชงิลึก การสังเกตและการศกึษาเอกสาร 

ส�ำหรับความเชื่อถือได้ของข้อมูล (credibility) มีการ

ตรวจสอบความถูกต้องของข้อมูลโดยน�ำข้อมูลกลับไป

ให้ตัวแทนผู้ให้ข้อมูลอ่านทบทวนก่อนน�ำข้อมูลมา

วิเคราะห์ (key informant validation) 

ผลการวิจัย

	 ส่วนที่ 1 ข้อมูลส่วนบุคคล

	 ผู้ให้ข้อมูลเป็นผู้ต้องขังหญิงที่เป็นมารดาของ

เด็กติดผู้ต้องขังจ�ำนวน 30 คน จากเรือนจ�ำ 11 แห่ง 

มีอายุระหว่าง 45-20 ปี อายุเฉลี่ย 28.47 ปี ส่วนใหญ่

ส�ำเร็จการศึกษาระดับมัธยมศึกษา (20 ราย) รองลงมา

คือประถมศึกษา (7 ราย) สถานภาพสมรสคู่ 22 ราย 

แยกกันอยู่ 7 ราย และ หย่าร้าง 1 ราย ส่วนใหญ่กระท�ำ

ความผิดเกี่ยวกับยาเสพติด ได้แก่ เสพและจ�ำหน่าย 

26 ราย ถูกจ�ำคุกครั้งแรก 23 ราย และมีโทษจ�ำคุกไม่เกิน 

5 ปี 22 ราย   มีระยะเวลาที่ถูกควบคุมในเรือนจ�ำสูงสุด  

2 ปี 8 เดอืน ต�ำ่สุด 6 เดอืน เฉลีย่ 11.87 เดอืน ส่วนใหญ่

เป็นมารดาที่มีบุตรจ�ำนวน 2 คนขึ้นไป 22 ราย และ

เด็กติดผู้ต้องขังหญิงมีอายุต�่ำสุด 1 เดือน สูงสุด 2 ปี  

	 ส่วนที่ 2 การรับรู้นโยบายและการดูแล

สุขภาพเด็กติดผู้ต้องขังตามการรับรู้ของมารดา

	 ข้อมูลจากการสัมภาษณ์ผู้ต้องขังหญิงท่ีเป็น

มารดาร่วมกับการสังเกตสภาพแวดล้อมและศึกษา

เอกสารที่เกี่ยวข้องกับการดูแลเด็กติดผู้ต้องขังหญิง 

พบว่าการรับรู้เกี่ยวกับการปฏิบัติต่อเด็กติดผู้ต้องขัง

ของมารดา สามารถจ�ำแนกได้ 2 ประเด็นส�ำคัญ คือ 1) 

ก�ำหนดนโยบายให้เอ้ือเพ่ือประโยชน์ต่อเด็กตดิผูต้้องขงั 

และ 2) จดับรกิารสขุภาพให้เดก็อยู่ข้างในใกล้เคยีงเดก็

อยูข้่างนอก ประเดน็หลกัและประเดน็ย่อยมรีายละเอียด

ดังนี้

	 	 1.	ก�ำหนดนโยบายให้เอื้อเพื่อประโย น์

ต่อเด็กติดผู้ต้องขัง  

			   มารดารับรู ้ว่าทางเรือนจ�ำได้ก�ำหนด

นโยบายหลายเร่ืองที่เป็นประโยชน์ต่อเด็กติดผู้ต้องขัง

ในเรือนจ�ำ นโยบายเด่นๆ ตามการรับรู้ของมารดามี

ทั้งหมด 6 ประเด็นย่อย ประกอบด้วย

		  	 1.1	 ให้เลี้ยงลูกได้หนึ่งปี มียืดหยุ่น

ตามสภาพ

				    มารดาเล่าว่าทางเรอืนจ�ำให้เลีย้งลกู

ในเรือนจ�ำได้ไม่เกิน 1 ปี  โดยสามารถส่งเด็กออกไปให้

ญาติอุปการะตั้งแต่แรกเกิดหรือเร็วกว่านั้น หากมารดา

และครอบครวัภายนอกมคีวามพร้อม  เมือ่เดก็อายคุรบ 

1 ปีและไม่มีญาติมารับเด็กไปอุปการะ เด็กจะถูกส่งไป

เลี้ยงที่สถานสงเคราะห์เด็ก แต่มีความยืดหยุ่นเรื่อง

ก�ำหนดเวลาในการส่งเด็กออกนอกเรือนจ�ำในบางราย 

เช่น มารดาที่มีโทษเหลือน้อย และไม่มีญาติ ดังค�ำกล่าว

ที่ว่า

“เขาบอกให้เราเลี้ยงจนลูกอายุหนึ่งขวบ ถ้าไม่มี

คนดูแลข้างนอกให้ถึงขวบครึ่ง ถ้าไม่มีอีกก็ส่ง

สงเคราะห์  ถ้ามีญาติได้ถึงหนึ่งขวบ ยังไม่เห็นมี

ใครอยู่เกินขวบครึ่ง” (M13 เด็กอายุ 7 เดือน)  

“เขาบอกให้เลี้ยงได้หนึ่งขวบ นี่หนึ่งขวบสี่เดือน

แล้ว หนูเขียนใบค�ำร้องขอท่าน ผบ. แดนค่ะ 

หนูบอกว่าจะเกินขวบแล้ว ขอเลี้ยงต่อเพราะ

โทษหนูเหลือน้อยแล้วและไม่มีญาติค่ะ” (M5 

เด็กอายุ 1 ปี 4 เดือน) 

	 	 	 1.2	 สวัสดิการของ เด็กจัดให้เพยีง

พอระยะแรก หลังจากนั้นให้ตามงบประมาณ 

				    มารดาเล่าว่าได้รบัสวสัดกิารของใช้

ที่จ�ำเป็นส�ำหรับเด็กตั้งแต่แรกคลอด เช่น ผ้าอ้อม แป้ง 
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สบู ่ แชมพูเด็ก พอใช้ และสามารถเบิกเพิ่มได้เมื่อ

ของใช้หมด แต่บางแห่งมีงบประมาณจ�ำกดั ทางเรอืนจ�ำ

จะแจกให้พอใช้ในระยะเวลาหน่ึงหลังจากน้ันมารดาต้อง

ให้ญาติซื้อมาให้หรือซื้อเอง ดังค�ำกล่าวที่ว่า

“ให้ของใช้ ให้สวัสดกิารทกุอย่างของเดก็ ทีน่อน 

ผ้าอ้อม แป้ง ของที่จ�ำเป็นให้ทุกเดือน ถ้าหมด

ขอเบิกได้ บางทีน�้ำยาซักผ้า ถ้าหมดก่อนก็บอก 

เขาก็ให้ค่ะ” (M3 เด็กอายุ 5 เดือน) 

“อะไรหมดก็เบิกได้ แป้ง แพมเพร์ิสเบกิได้เรือ่ยๆ 

ใช้เฉพาะตอนขึน้นอน เพราะฉีเ่ยอะ ให้แพมเพร์ิส

เป็นถุงเลย เสื้อเขาก็ให้ด้วย” (M20 เด็กอายุ 3 

เดือน) 

“แชมพู ครีมอาบน�้ำ แป้ง เสื้อผ้า เจลอาบน�้ำ 

ของใช้ส�ำหรับเด็ก ค่อยๆ มาขอเบิกมีวิค วาสลีน 

แซมบคั  ถ้าของหมด (ไม่มีให้เบกิ) กข็อญาตซ้ืิอ

และฝากข้างนอกเข้ามา” (M10 เด็กอายุ 2 ปี)  

	 	 	 1.3	 ให้เลี้ยงลูกด้วยนมแม่และดูแล

ลูกด้วยตนเอง

				    มารดาทุกรายเล ่ าตรงกันว ่ า

ผู้ต้องขังหญิงที่เป็นแม่ลูกอ่อนทุกรายไม่ต้องเข้ากอง

งานฝึกอาชีพ เพ่ือให้มีเวลาในการเลี้ยงลูกด้วยตนเอง

และเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ ดังค�ำกล่าวที่ว่า

“ทางเรือนจ�ำส่งเสริมให้เราเลี้ยงลูกด้วยตนเอง

และให้กนินมแม่ แม่ไม่ได้เข้ากองงานค่ะ  อยูก่บั

ลูกทั้งวัน ดีมากค่ะ” (M5 เด็กอายุ 1 ปี 4 เดือน) 

	 	 	 1.4	 จัดพี่เลี้ยงเด็กอาสา วยมารดา

เลี้ยงดูลูก

				    ข้อมูลจากการสัมภาษณ์และการ

สังเกตพบว่าเรือนจ�ำมีนโยบายให้ผู ้ต้องขังท่ีมีความ

ประพฤตดิแีละมีประสบการณ์ในการเล้ียงลูกมาก่อน มา

ท�ำหน้าที่เป็นพ่ีเลี้ยงเด็กอาสาสมัครช่วยดูแลเด็กติด

ผู้ต้องขังขณะที่มารดาท�ำกิจวัตรประจ�ำวัน เช่น ซักผ้า 

อาบน�ำ้ หรอืรบัประทานอาหาร รวมท้ังช่วยงานดแูลเดก็

ในภาพรวม เช่น การจัดเตรียมอาหารส�ำหรับเด็ก การ

ท�ำความสะอาดห้องเล้ียงเด็ก เป็นต้น พี่เล้ียงเด็กอาสา

สมคัรส่วนใหญ่เคยเป็นมารดามาก่อนและส่งลกูออกไป

เล้ียงดูภายนอกแล้ว และเคยได้รับความรู้หรือผ่านการ

อบรมในเรอืนจ�ำเกีย่วกบัการเลีย้งดเูดก็ ดงัค�ำกล่าวทีว่่า

“ที่นี่เขาให้พี่เลี้ยง ปกติสองคน วันนี้พอดีว่า

เพิ่งพ้นโทษไปคนนึงเลยเหลือคนนึง ทุกคน

ได้รับการอบรม ก็จากเป็นแม่มาก่อน ก็มาเป็น

พี่เลี้ยง”  (M3 เด็กอายุ 5เดือน) 

“ตอนอาบน�ำ้พีเ่ลีย้งดแูลลกูให้ค่ะ เจด็โมงพ่ีเลีย้ง

ไปท�ำข ้าว กลับมาแปดโมงให้แม่ป ้อนข้าว

ลกูตวัเอง พีเ่ลีย้งช่วยกันท�ำความสะอาด” (M29 

เด็กอายุ 1 เดือน)  

	 	 	 1.5	 จดัพืน้ทีใ่ห้เหมาะกับการเลีย้งเดก็

เท่าที่สถานที่จะเอื้ออ�ำนวย

	  			   ข้อมูลจากการสังเกตพบว่าเรือน

จ�ำมีการจัดพื้นที่หรืออาคารส�ำหรับเลี้ยงเด็กในเวลา

กลางวันและจัดที่พักส�ำหรับนอนในช่วงกลางคืนให้

เหมาะสม เท่าที่สถานที่จะเอื้ออ�ำนวย  

				    สถานที่ เลี้ ยง เด็กกลางวันจะ

มีช่ือเรียกแตกต่างกันไป เช่น บ้านแม่และเด็ก ห้อง

บริบาลทารก  ห้องเลี้ยงเด็ก โดยจัดเป็นพื้นที่เฉพาะ

ส�ำหรับเด็กและมารดาให้อยู่อย่างไม่แออัดและไม่ปน

กับผู ้ต้องขังกลุ ่มอื่นๆ สะอาด มีของเล่น มีหนังสือ

แนะน�ำการเลี้ยงดูเด็ก มีอ่างน�้ำส�ำหรับล้างมือ ล้าง

ท�ำความสะอาดขวดนม มีน�้ำร้อนให้ มีอุปกรณ์ของใช้

ส�ำหรบัเดก็ บางแห่งใช้ห้องเลีย้งเดก็เป็นทีอ่ยูข่องผูต้้อง

ขังหญิงต้ังครรภ์ในเวลากลางวันร่วมด้วย และบางแห่ง

จัดห้องส�ำหรับเด็กแต่ไม่ได้เปิดให้ใช้งานเป็นประจ�ำ 

ดังค�ำกล่าวที่ว่า

“บ้านแม่และเด็กก็โอเค แต่ตอนนี้คนเยอะ 

คนท้องอกี 10 คน ด้านหลงัเป็นทีล้่างขวดนมน้อง 

อาบน�้ำน้อง” (M1 เด็กอายุ 3 เดือน) 
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“ก่อนหน้าน้ันไม่ได้มาห้องน้ี (ห้องบรบิาลทารก) 

นอกจากมีกิจกรรมพิเศษค่ะ ก็แล้วแต่  เขาให้มา 

วันเสาร์อาทิตย์เราไม่ได้มา วันธรรมดาก็แล้วแต่

เขาจะอนญุาต ส่วนใหญ่วนัส�ำคญัจะได้มา เลีย้งลกู

ตรงหลังเรือนนอน มีลมพัด ฝุ่นมากหน่อย ที่นี่ 

(ห้องบริบาลทารก) ดีกว่า” (M16 เด็กอายุ 

1 เดือน) 

				    ส�ำหรับกลางคืน มารดาส่วนใหญ่

เล่าว่าตนเองและลกูถกูจดัให้นอนรวมกบัผูต้้องขงัหญงิ

ที่เป็นมารดาและเด็กติดผู ้ต ้องขังคนอื่นๆ รวมทั้ง

ผู้ต้องขังหญิงตั้งครรภ์ด้วย  โดยแยกห้องนอนไม่ปะปน

ผูต้้องขังหญิงทัว่ไป อย่างไรกต็ามบางเรอืนจ�ำมีข้อจ�ำกัด

เกี่ยวกับสถานที่ที่คับแคบ มารดาและเด็กจะถูกจัดให้

นอนรวมกบัผูต้้องขงัหญงิท่ัวไปหรอืผูต้้องกกัขงัท่ีมารับ

การบ�ำบัดยาเสพติด ดังค�ำกล่าวข้างล่างนี้

“เรอืนนอนให้แยกเลยค่ะ  คนท้องกบัแม่ลูกอ่อน 

คุณ(เจ้าหน้าที่) เขาแยกท่ีนอนให้ อย่างสบาย 

ไม่ไปแออัดกับคนอื่น” (M2 เด็กอายุ 3 เดือน) 

“คลอดแล้วเปลี่ยนมานอนห้องฟื้นฟู มี 30 คน 

นอนห้องรวมมแีม่ลกูอ่อนกบัพวกฟ้ืนฟคูอื พวก

เสพยา นอน 36 ถงึ 37 คน ไม่เบยีดเท่าไร เพราะ

แม่ลูกอ่อนให้นอนกระเบื้องสี่แผ่น  คนธรรมดา

ให้นอนกระเบือ้งครึง่” (M19 เดก็อาย ุ2 เดอืน) 

“ไม่ได้แยกเรือนนอน แต่นอนรวมกับคนอื่น

(ผูต้้องขังทัว่ไป) อึดอดัค่ะ ห้องท่ีนอนมี 83 คน” 

(M16 เด็กอายุ 1 เดือน) 

	 	 	 1.6	 มีมาตรการลดคนเข้าใกล้ เพ่ือ

ไม่ให้เด็กติด อ 

				    เดก็ติดผูต้้องขังส่วนใหญ่จะได้รบั

การเลี้ยงดูในห้องเลี้ยงเด็กเพื่อป้องการติดเชื้อจาก

ผูต้้องขงัหญงิอืน่ๆ เจ้าหน้าท่ีไม่อนุญาตให้ผูต้้องขังหญงิ

อื่นเข ้ามาใกล้เด็ก บางเรือนจ�ำมีกฎระเบียบและ

มาตรการลงโทษส�ำหรับมารดาที่ไม่ตระหนักเรื่องการ

ปอ้งกันการติดเชื้อส�ำหรับเด็ก ดังค�ำกล่าวต่อไปนี้

“ไม่ให้คนอื่นมาจับลูกเรา มาแตะลูกเรา กลัว

ติดเชื้อ แม้แต่เดินก็ห้ามใครอุ้ม ห้ามไม่ให้ใคร

เข้าใกล้หนู พวกต้องห้าม (คนที่เจ็บป่วย) 

ห้ามคุย ห้ามเข้าใกล้ลูกหนู ไม่งั้นจะมีความผิด” 

(M2 เด็กอายุ 3 เดือน) 

“พยาบาลเขาไม่ให้ใครเอาลูกไปให้คนอื่นอุ้ม 

หากไม่ท�ำตาม จะมใีบบันทึก (ความผดิ) ถ้ามใีบ

บนัทกึ 2 ครัง้ต้องส่งลกูออกนอกเรอืนจ�ำ พีเ่ลีย้ง

เดก็เท่านัน้ทีม่สีทิธิอ์ุม้” (M27 เดก็อาย ุ8 เดอืน) 

	 2.	ดูแลสุขภาพเด็กอยู่ข้างในเรือนจ�ำให้

ใกล้เคียงเด็กอยู่ข้างนอก  

		  ผู้ให้ข้อมลูรับรู้ว่าบตุรของตนได้รับการดแูล

สุขภาพ (ซึ่งจัดโดยเจ้าหน้าที่เรือนจ�ำ) ที่ใกล้เคียงกับ

เด็กทีอ่ยูภ่ายนอก โดยจ�ำแนกการดูแลสุขภาพทีบ่ตุรของ

ตนได้รับเป็น 4 ประเด็นย่อย ประกอบด้วย

	 	 2.1	มกีารประเมนิและส่งเสรมิการเจรญิ

เติบโตด้วยอาหารตามวัย 

		  เรือนจ�ำทุกแห่งที่เข้าร่วมในงานวิจัยนี้มี

กจิกรรมประเมนิและส่งเสรมิการเจรญิเตบิโตซึง่จดัโดย

เจ้าหน้าที่ของเรือนจ�ำ ใน 3 ประเด็น

	 	 	 2.1.1	ประเมินการเจริญเติบโตด้วย

การ งน�้ำหนักและวัดส่วนสูง

				    จากการทบทวนเอกสารสรุป

ได้ว่าเรือนจ�ำทุกแห่งที่เข้าร่วมวิจัยมีการประเมินการ

เจริญเติบโตของเด็กติดผู ้ต้องขังทุกคน โดยมีการ

ติดตามน�้ำหนักและส่วนสูง บันทึกในสมุดสุขภาพแม่

และเดก็และสมดุบนัทกึข้อมลูเดก็อืน่ๆ ของเรอืนจ�ำ ซึง่

สอดคล้องกับการให้ข้อมูลของมารดาเด็กติดผู้ต้องขัง 

ซึ่งเล่าตรงกันว่าเด็กติดผู้ต้องขังทุกคนจะถูกชั่งน�้ำหนัก 

วัดส่วนสูง วัดรอบศีรษะและรอบอกเดือนละ1ครั้ง เมื่อ

เด็กอายุ 6 เดือนขึ้นไปจะประเมินทุก 2 เดือน และรับรู้

การเจรญิเตบิโตของลกูจากการอ่านสมดุบนัทกึสขุภาพ

แม่และเด็ก ดังค�ำกล่าวข้างล่างนี้
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“มีช่ังน�้ำหนัก วัดส่วนสูง ลงสมุดสีชมพู (สมุด

บนัทกึสขุภาพแม่และเด็ก) และในสมุดกมี็ตาราง

ให้เราดู เราก็ไปดูว่าลูกเรากี่เดือน ดูตามเส้นว่า

อ้วนมาก ผอมมาก” (M5 เด็กอายุ 1 ปี 4 เดือน)

“ได้อ่านสมุดสีชมพู  อยู่ท่ีเราได้อ่านหมด แต่มี

ช่วงที่หมอ (พยาบาลในเรือนจ�ำ)ให้ไปวัดรอบ

ศีรษะ ส่วนสูง ชั่งน�้ำหนัก ทางโน้น (สถาน

พยาบาลในเรือนจ�ำ) ลงบันทึกเอง จะมีอาสา

สมัครสาธารณสุขเรือนจ�ำวัดให้ เด็กโตแล้ววัด

น้อยลง เดมิวดัเดอืนละครัง้” (M15 เดก็อาย ุ1 ปี)

	 	 	 2.1.2	เด็กส่วนใหญ่ได้นมแม่ เว้นแต่

มารดามีปัญหาสุขภาพและเหตุผลอื่น

			   การส่งเสริมการเจริญเติบโตในเรือน

จ�ำเน้นการให้นมแม่ ยกเว้นในรายท่ีมีปัญหาสุขภาพ เช่น 

ติดเชื้อเอชไอวี โดยมารดาได้รับการแก้ไขปัญหาไม่มี

น�้ำนมจนสามารถเล้ียงลูกด้วยนมแม่ได้ เด็กบางคนได้

รบัการเลีย้งด้วยนมผสมหรอืนมผสมร่วมกบันมแม่ เช่น 

มารดาไม่มีน�้ำนม หรือเตรียมเด็กออกสู่ภายนอก ดัง

ค�ำกล่าวที่ว่า

“ได้กินนมแม่ ไม่ให้กินนมชง นมไม่มีก็นวดนม 

ให้มีน�้ำนม เราเกิดใหม่ไม่มีน�้ำนม คนท่ีคลอด

ก่อน สอนให้นวดนม เอาน�้ำร้อนประคบนวดจน

นมออก แต่ไม่ให้นมผสมค่ะ” (M12 เด็กอายุ 9 

เดือน) 

“ทราบว่าโครงการของพระองค์ภาฯ ส่งเสริม

นมแม่ ของเราอยากเลี้ยงด้วยนมแม่ แต่สุดวิสัย

จรงิๆ เพราะไม่มนีมให้ลกูต้องใช้นมผง” (M15 

เด็กอายุ 1 ปี) 

“กนินมแม่ ท่ีนีใ่ห้กนินมแม่ พอหกเดือนมีอาหาร

เสริมเป็นข้าวกับไข่ ยกเว้นเด็กที่แม่ติดเอชไอวี 

กินนมชง” (M11, เด็กอายุ 7 เดือน) 

“ทีก่นินมผสมเพราะเตรยีมส่งลกูออกไป นมหนู

ก็ยังกิน ก็กินนมผสมไปด้วย เขาจะได้ไม่ติด

หัวนมเรา จะได้กินจากขวดได้” (M6 เด็กอายุ 5 

เดือน) 

	 	 	 2.1.3	ทกุแห่งจดัอาหารเสรมิให้ แต่

บางแห่งให้ไม่เหมาะสม

				    ผู้ให้ข้อมูลเกือบทุกรายเล่าว่า

เจ้าหน้าที่เรือนจ�ำได้จัดอาหารเสริมให้เด็กติดผู้ต้องขัง 

อาหารเสริมท่ีจัดให้ส ่วนใหญ่เป ็นข ้าวต้มและไข่ 

แต่บางแห่งได้รับพิเศษแตกต่างกันไป เช่น ซีรีแล็ค 

นมกล่อง บางแห่งจัดอาหารเพิ่มให้ด้วย เช่น แกงจืด 

ผัดผัก และพบว่าบางแห่งจัดอาหารเสริมให้ไม่เหมาะสม

กับอายุของเด็ก ดังค�ำกล่าวต่อไปนี้   

“ตอนนี้น้องแปดเดือนแล้วกินโจ๊ก ซุปวันละ

สองมื้อ เขาเอามาให้ค่ะแต่บางครั้งเขาไม่มาเรา

ก็ไปเอาเอง โจ๊กเป็นบางมื้อ  เพราะเรามีซีรีแลก

(ทีเ่จ้าหน้าทีแ่จกให้) อยูแ่ล้ว  ทานพร้อมกบัโจ๊ก

ค่ะ ผสมนมไปบ้าง  บางทีก็มีผัดฟักทองมาให้ 

ต้มจืด  ลูกทานได้นะ” (M7 เด็กอายุ  8 เดือน) 

“จะให้กินนมแม่สักหกเดือน แต่เด็กจะเริ่มหิว 

บางทีป้อนกล้วยทีละนิด และซีรีแล็ค แต่ให้กิน

นมแม่อยู่ กล้วย ซีรีแรกมื้อเดียวตอนเช้า ตอนนี้

กินกล้วยสองลูกแล้ว”  (M20 อายุ 3 เดือน) 

“ได้ไข่วันละฟอง อายุสองเดือนก็ได้แล้ว อาหาร

เสรมิ เริม่กนิกล้วยตัง้แต่สามสีเ่ดอืน เขาอนญุาต

ค่ะ ก็ป้อนกล้วยน้องและกินนมแม่ค่ะ”  (M14 

เด็กอายุ 1 ปี 1เดือน) 

	 	 2.2	มี ก า ร ป ร ะ เ มิ น แ ล ะ ส ่ ง เ ส ริ ม

พัฒนาการตามสภาพ  

		  ข้อมลูจากการสงัเกตและการศกึษาเอกสาร

พบว่าเด็กติดผู้ต้องขังได้รับการประเมินและส่งเสริม

พฒันาการตามวยัจากเจ้าหน้าทีข่องเรอืนจ�ำและมารดา  

โดยมีการบันทึกในสมุดสุขภาพแม่และเด็ก พร้อมทั้ง

เปรยีบเทยีบพฒันาการเด็กกบัเกณฑ์ปกต ิ เจ้าหน้าทีจ่ะ

เปิดวิดิทัศน์ที่มีเนื้อหาเกี่ยวกับการกระตุ้นพัฒนาการ
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เด็กให้มารดาดู พร้อมทั้งจัดเตรียมหนังสือให้อ่าน หลัง

จากนัน้มารดาจะกระตุน้พฒันาการบตุรด้วยตนเองโดย

ศึกษาวิธีการจากวิดีทัศน์หรือหนังสือ  บางคนใช้วิธีการ

อ่านนทิานหรอืร้องเพลงให้ฟัง ข้อมูลจากการสงัเกตพบ

ว่าของเล่นที่เหมาะสมกับวัยเด็กหรือหนังสือนิทาน

ส�ำหรับเด็กมีน้อย ดังค�ำกล่าวที่ว่า

“แต่ละเดือนเขาจะมีสมุดบันทึกพัฒนาการ

เด็กแต่ละคน เป็นแฟ้มประวัติเก็บไว้ มีรูปถ่าย 

เจ้าหน้าท่ีท�ำให้ถ้าออกไปกใ็ห้เอากลบัไปด้วย จะจด

บนัทกึพัฒนาการลกู ในสมุดสชีมพ ู(สมุดบนัทึก

สุขภาพแม่และเด็ก) จะมีบันทึกเหมือนกันช่วย

กันวัด ช่วยกันบันทึก  พอบันทึกเสร็จก็เทียบกับ

เกณฑ์ในสมุดสชีมพู” (M9 เดก็อาย ุ1 ปี 2 เดอืน)

“ก็แบบว่าอย่างเราดูทีวี (สื่อการสอนเรื่องการ

เลี้ยงดูทารกของโครงการก�ำลังใจ) ดูว่าลูกเรา

พัฒนาการไปถึงไหนแล้ว อย่างเดือนนึง ลูก

อ้อแอ้มัย้ ส่งเสียงไหม อย่างนอนตะแคงเรยีกชือ่

ลูกเขาหันตามมั้ย” (M2 เด็กอายุ 3 เดือน) 

“หนูจะอ่านนิทานก็ไม่ค่อยมีหนังสือค่ะ มีแค่ที่

ได้จากโรงพยาบาลตอนไปคลอดลูก ตอนน้ีจะ

ร้องเพลงให้เขาฟังก่อนนอน เขาจะได้พูดตาม” 

(M15 เด็กอายุ 1 ปี)  

	 	 2.3	สรา้งเสรมิภูมคิุม้กนัด้วยวคัซีน  เจ้า

หน้าที่น�ำออกไปหรือจัดให้ในเรือนจ�ำ

		  ผูใ้ห้ข้อมูลเล่าว่าเดก็ตดิผูต้้องขงัหญงิได้รบั

วคัซนีทีจ่�ำเป็นทกุคน  ส่วนใหญ่เจ้าหน้าท่ีเรอืนจ�ำน�ำเด็ก

ออกไปรับวัคซีนที่โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต�ำบล 

หรือโรงพยาบาลใกล้เคียง มีบางแห่งพยาบาลประจ�ำ

เรือนจ�ำจะน�ำวัคซีนจากโรงพยาบาลหรือศูนย์บริการ

สาธารณสุขมาฉีดให้ในเรือนจ�ำ  ดังค�ำกล่าวที่ว่า

“ทางเรือนจ�ำจะพาไปฉีดข้างนอก ตามที่มีใบมา  

ตอนสองเดือนไปหยอดโปลโิอมา นาย (เจ้าหน้าที่

ราชทณัฑ์) พาไป จะอุม้ไป” (M1 เดก็อาย ุ3 เดอืน)  

“หมอทีน่ีเ่ป็นคนฉดีค่ะ ไปเอาวคัซนีจากโรงพยาบาล

มาฉีดให้ วัคซีนอะไรหนูก็ไม่ทราบแต่หนูอุ้มลูก

มาให้ เขา (พยาบาลเรือนจ�ำ) ฉีด หลังจากฉีด

ก็ได้รับค�ำแนะน�ำ” (M30 เด็กอายุ 8 เดือน) 

	 	 2.4	แม่ดูแลเบื้องต้นเมื่อเจ็บป่วย เจ้า

หน้าที่ วยและน�ำส่งโรงพยาบาลเมื่ออาการรุนแรง

		  มารดาเล ่าตรงกันว ่าหากเด็กเกิดการ

เจ็บป่วย มารดาเป็นผู้ดูแลในเบื้องต้นเท่าที่ท�ำได้ เช่น 

มีไข้ต�่ำๆ หากการเจ็บป่วยมีความรุนแรงมากขึ้น เช่น 

ไข้สงู หายใจเหนือ่ยหอบ เจ้าหน้าทีข่องเรอืนจ�ำช่วยดแูล 

หากประเมินว่าจ�ำเป็นต้องพบแพทย์ ก็จะน�ำตัวเด็กส่ง

โรงพยาบาลข้างนอก ดังค�ำกล่าวต่อไปนี้

“เด็กเจ็บป่วยเราก็ดูแลก่อน ถ้าเป็นมากๆ ก็จะ

บอกหมอ (พยาบาลในเรอืนจ�ำ) ให้รกัษาให้ เป็นไข้

ตอนกลางคืนเราก็ตะโกนบอกนาย (เจ้าหน้าที่

ราชทณัฑ์) ว่ามคีนป่วยนายจะมาดถูามว่าเป็นอะไร 

หมอ(พยาบาล)ก็จะมาด้วยหิว้กระเป๋ามา”  (M1 

เด็กอายุ 3 เดือน) 

“เราก็ดูแลกันเองเบื้องต้นไปก่อน ถ ้าเกิด

เป็นอะไรก็บอกคุณ (เจ้าหน้าที่ราชทัณฑ์) คุณก็

เ รี ย ก พ ย า บ า ล ม า ดู ใ ห ้  ถ ้ า รุ น แ ร ง ก็ พ า

ออกโรงพยาบาล” (M7 เด็กอายุ 8 เดือน)

อภิปรายผลการวิจัย

	 การอภิปรายผลการวิจัยขออภิปรายตาม

ประเด็นส�ำคัญ ดังนี้

	 1.	ก�ำหนดนโยบายให้เอ้ือเพื่อประโย น์

ต่อเด็ก (ติดผู้ต้องขัง) 

		  ผลการวจิยัสะท้อนให้เหน็ว่ามารดาของเดก็

ติดผู ้ต้องขังส่วนใหญ่รับรู ้ว่าทางเรือนจ�ำได้ก�ำหนด

นโยบายหลายเรื่องที่เอื้อประโยชน์ต่อเด็ก ได้แก่ 1) ให้

เลี้ยงลูกได้หนึ่งปี มียืดหยุ่นตามสภาพ 2) สวัสดิการ

ของใช้จัดให้เพียงพอระยะแรก หลังจากนั้นให้ตาม

งบประมาณ 3) ส่งเสรมิให้เลีย้งลกูด้วยนมแม่และดแูลลกู
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ด้วยตนเอง  4) จดัพีเ่ล้ียงเดก็อาสา ช่วยมารดาเลีย้งดลูกู 

5) จัดพื้นที่ให้เหมาะกับการเล้ียงเด็กเท่าที่สถานที่จะ

เอ้ืออ�ำนวย และ 6) มมีาตรการลดคนเข้าใกล้ เพือ่ไม่ให้

เด็กติดเชื้อ ซึ่งนโยบายการเลี้ยงลูกในเรือนจ�ำได้ 1 ปี  

เป็นสิ่งที่ทางกรมราชทัณฑ์ก�ำหนดข้ึนมาเพ่ือเป็นการ

ปฏิบัติต ่อเด็กติดผู ้ต ้องขังตามสิทธิมนุษยชนและ

ข้อก�ำหนดกรุงเทพฯ แต่การรับรู้เกี่ยวกับระยะเวลาที่

อนุญาตให้เลีย้งดเูดก็ได้ในเรอืนจ�ำอาจมคีวามแตกต่าง

กัน เนื่องจากกรมราชทัณฑ์ก�ำหนดว่าเรือนจ�ำท่ีอยู่ใน

เขตกรงุเทพมหานครและปรมิณฑลสามารถให้ผูต้้องขงั

หญงิเลีย้งดเูด็กในเรอืนจ�ำได้ในหนึง่ขวบปีแรก  ส�ำหรบั

เรือนจ�ำในเขตภูมิภาคก�ำหนดให้เลี้ยงดูเด็กในเรือนจ�ำ

ได้นานถึง 3 ปี (ศักด์ิชัย เลิศพานิชพันธ์, ชลธิชา 

พนัธุพ์านชิ, ปิยภัทร คณุเจรญิ, พรชนก ณรงค์มี, สาวิตรี 

เพชรทอง, และ นภสรณ์ เคหนาค, 2553) ทั้งนี้อาจมา

จากความแออัดของเรือนจ�ำในกรุงเทพมหานครและ

ปริมณฑล ผู ้ให้ข้อมูลส่วนใหญ่จึงมีการรับรู ้ว่าหาก

ต้องการให้เด็กอยู่ในเรือนจ�ำต่อภายหลังอายุครบ 1 ปี  

กส็ามารถท�ำเรือ่งขออนุญาตได้  ซ่ึงกรมราชทัณฑ์ให้สิทธิ

ผู้บัญชาการเรือนจ�ำหรือผู้อ�ำนวยการทัณฑสถานหญิง

เป็นผู้พิจารณาสั่งการ (กรมราชทัณฑ์, 2481ก)  การ

อนุญาตให้ผู้ต้องขังหญิงเล้ียงลูกในเรือนจ�ำได้น้ันถือ

เป็นการปฏิบัตทิีส่อดคล้องตามข้อก�ำหนดกรงุเทพฯ ข้อ

ที่ 49 ที่กล่าวว่า “การตัดสินว่าจะอนุญาตให้เด็กอยู่กับ

มารดาในเรือนจ�ำหรือไม่ ต ้องอยู ่บนพื้นฐานเพื่อ

ประโยชน์สูงสุดของเด็ก  เด็กที่อยู่ในเรือนจ�ำกับมารดา

ต้องไม่ได้รบัการปฏบิตัเิสมือนเป็นผู้ต้องขัง” (ส�ำนักงาน

โครงการจัดท�ำข้อเสนอประเทศไทยฯ, 2553)  ดังนั้น

การที่เรือนจ�ำให้โอกาสผู้ต้องขังหญิงที่เป็นมารดาเลี้ยง

ดลูกูด้วยตนเองในขวบปีแรกและสนับสนุนให้เลีย้งด้วย

นมแม่จะเป็นสิ่งที่ช่วยส่งเสริมความรัก ความผูกพัน

ระหว่างมารดาและทารก (Parke & Clarke-Stewart,  

2002) และยังเสริมสร้างทักษะการเป็นมารดาให้

เข้มแข็งข้ึน (Christian, 2009) ขณะเดียวกันก็เป็น

ความสุขและเป็นก�ำลังใจส�ำหรับผู้ต้องขังหญิง จากการ

ที่ได้เห็นการเจริญเติบโตและพัฒนาการที่ดีของลูก 

(อภิญญา  เวชยชัย และ คะนึงนิจ วิหคมาตย์, 2554) 

อีกทัง้ช่วยลดผลกระทบในระยะยาวทัง้ร่างกายและจติใจ

ของแม่และเด็กที่ถูกพรากจากกัน  ซึ่งมีการศึกษาใน

ต่างประเทศพบว่าเด็กที่ไม่ได้รับการเล้ียงดูจากมารดา

ในวยัก่อน 1 ปีจะมแีนวโน้มเป็นบคุคลทีใ่ช้ความรนุแรง

เมือ่อาย ุ18 ป ีและจะเป็นผูก้ระท�ำผดิรนุแรงมากเป็น 3 

เท่าของคนปกติ (Anderson, 2007) การสนับสนุนให้

เด็กได้รับการเลี้ยงดูโดยมารดาในวัยขวบปีแรก จึงเป็น

ประโยชน์อย่างยิ่งต่อการเจริญเติบโตและการพัฒนา

บุคลิกภาพของเด็กในอนาคต

	 นอกจากนี้มารดายังมีการรับรู้ด้านนโยบาย

เกีย่วกบัสวสัดกิารของใช้ส�ำหรบัเดก็ แม้ว่าเดก็ติดผู้ต้องขงั

ไม่มีสถานะเป็นผู ้ต ้องขัง  จึงไม่ได้รับการจัดสรร

งบประมาณรายหัว (นิติเวท  มีสงฆ์, 2547) ซึ่งตาม

ปฏิญญาว่าด้วยสิทธิเด็ก เด็กต้องได้รับการเล้ียงดูให้มี

ชวีติอยูร่อดโดยได้รับอาหารทีม่คีณุค่าและเพยีงพอ มทีี่

อยู่อาศัย รวมทั้งได้รับการดูแลทางการแพทย์เมื่อเกิด

การเจ็บป่วย (กองคุ้มครองสวัสดิภาพเด็ก, 2543) 

ท�ำให้ทางกรมราชทัณฑ์พยายามแสวงหางบประมาณ

มาจัดสรรสวัสดิการส�ำหรับเด็กติดผู้ต้องขัง แต่ด้วย

ข้อจ�ำกัดเรื่องงบประมาณท�ำให้เรือนจ�ำบางแห่งจัด

สวสัดกิารของใช้ส�ำหรบัเด็กได้ไม่ต่อเนือ่ง ผู้ต้องขงัหญงิ

ที่เป็นมารดาจึงต้องหาซื้อของใช้ส�ำหรับเด็กเองหรือให้

ญาติน�ำมาฝากให้ (อังคณา สริยาภรณ์, 2557) ในขณะที่

เรือนจ�ำบางแห่งพยายามบริหารจัดการ แสวงหาของใช้

ให้เด็กได้อย่างเพียงพอและต่อเนื่องไปจนเด็กถูกส่ง

ออกจากเรือนจ�ำ นอกจากนี้ทางเรือนจ�ำยังมีนโยบาย

จดัพืน้ทีเ่ฉพาะให้เหมาะสมกบัการเลีย้งเด็ก ตามบรบิท

และสภาพแวดล้อมทางกายภาพของเรือนจ�ำที่สามารถ

จัดได้ ได้แก่ ห้องเล้ียงเด็ก และเรือนนอนที่เอ้ือต่อการ

เจริญเติบโต พัฒนาการและการพักผ่อนของเด็ก โดย

จัดสรรพื้นที่เรือนนอน (ห้องนอน) ให้กับมารดาและ
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เดก็ติดผูต้้องขังกว้างกว่าผูต้้องขังหญงิท่ัวไป เพือ่ให้เด็ก

มีพื้นที่เพิ่มขึ้น อีกทั้งเป็นการป้องกันอันตรายอุบัติเหตุ

จากการเบียดทับจากความแออัดในเรือนนอนและการ

ติดเชื้อต่างๆ ซึ่งเป็นการปฏิบัติตามระเบียบของ

กรมราชทัณฑ์เร่ืองเด็กในความดูแลของผู้ต้องขังติด

มายงัเรอืนจ�ำ (กรมราชทัณฑ์, 2481ข) ด้วยเหตนุีท้�ำให้

ผูใ้ห้ข้อมลูรับรู้ว่าห้องลีย้งเดก็และเรอืนนอนท่ีทางเรอืน

จ�ำจัดให้มีความเหมาะสม ซึ่งเป็นไปตามข้อก�ำหนด

กรุงเทพฯ ข้อที่ 51 (2) ที่ว่า “สภาพแวดล้อมที่จัดให้

ส�ำหรับการเลี้ยงดูเด็กดังกล่าวจะต้องมีสภาพใกล้เคียง

กับสภาพแวดล้อมของเดก็ท่ีอยูน่อกเรอืนจ�ำให้มากท่ีสดุ

เท่าที่เป็นไปได้” (ส�ำนักงานโครงการจัดท�ำข้อเสนอ

ประเทศไทยฯ, 2553)  นอกจากนีด้้วยสภาพของเรอืนจ�ำ

ที่มีผู้คนมาอยู่รวมกันเป็นจ�ำนวนมาก เสี่ยงต่อการแพร่

ระบาดของโรคต่างๆ เช่น วัณโรค  ไข้หวัด  ตาแดง  

ทางเรอืนจ�ำจงึมมีาตรการเพือ่ป้องกนัการตดิเชือ้ส�ำหรบั

เดก็ตดิผูต้้องขงั รวมทัง้การลงโทษกรณทีีม่ารดาไม่ปฏบิตัิ

ตามมาตรการท่ีท�ำให้เดก็เส่ียงต่อการตดิเชือ้  ผูใ้ห้ข้อมลู

จึงรับรู้นโยบายการปฏิบัติต่อเด็กว่ามีมาตรการลดคน

เข้าใกล้ เพื่อไม่ให้เด็กเกิดการติดเชื้อ 

	 2.	ดูแลสขุภาพเดก็อยูข้่างในเรอืนจ�ำให้ใกล้

เคียงเด็กอยู่ข้างนอก

		  มารดารับรู้ว่าเด็กติดผู้ต้องขังในเรือนจ�ำได้

รบับรกิารสุขภาพทีใ่กล้เคยีงกบัเดก็ทีอ่ยูภ่ายนอกเรอืนจ�ำ 

โดยได้รับการส่งเสริมสุขภาพใน 4 ประเด็น ได้แก่ 1) 

มีการประเมินและส่งเสริมการเจริญเติบโตด้วยอาหาร

ตามวยั 2) มกีารประเมนิและส่งเสรมิพฒันาการตามสภาพ 

3) สร้างเสริมภูมิคุ้มกันด้วยวัคซีน เจ้าหน้าที่น�ำออกไป

หรือจัดให้ในเรือนจ�ำ และ 4) แม่ดูแลเบื้องต้นเมื่อ

เจบ็ป่วย เจ้าหน้าทีช่่วยและน�ำส่งโรงพยาบาลเม่ืออาการ

รุนแรง มารดาเด็กติดผู้ต้องขังส่วนใหญ่รับรู้ว่าเรือนจ�ำ

มกีารดแูลด้านการส่งเสรมิการเจรญิเตบิโตและพฒันาการ

ของเด็ก อาจเนื่องมาจากเรือนจ�ำได้มีการจัดอบรม

ให้ความรูแ้ก่ผูต้้องขงัหญงิท่ีเป็นมารดาภายใต้หลกัสตูร 

“สร้างคนดี เริ่มที่ขวบปีแรก” ที่มีเนื้อหาเก่ียวกับการ

เจริญเติบโตและพัฒนาการของเด็ก  และเปิดโอกาสให้

มารดามส่ีวนร่วมในการชัง่น�ำ้หนกั วดัส่วนสงู วดัรอบอก 

และวัดรอบศีรษะ พร ้อมกับมีการลงบันทึกการ

เจริญเติบโตในสมุดบันทึกสุขภาพแม่และเด็ก ส่วนการ

ส่งเสริมการเจริญเติบโตของเด็กตามหลักโภชนาการ 

เด็กควรได้รับอาหารตามวัย ได้แก่ ทารกแรกเกิด ได้

นมแม่อย่างเดียวจนถึงอายุ 6 เดือน ยกเว้นในรายที่

มารดามปัีญหาสขุภาพไม่สามารถให้นมมารดาได้ แนะน�ำ

ให้ให้นมผสม เมื่ออายุ 6 เดือนจึงเริ่มให้อาหารเสริม 

เรือนจ�ำมีนโยบายให้มารดาเลี้ยงลูกด้วยนมแม่โดย

มารดาไม่ต้องเข้ากองงานฝึกอาชีพ เพือ่ลดอุปสรรคของ

การเลีย้งลกูด้วยนมแม่  ยกเว้นมารดาทีม่ปัีญหาสุขภาพ 

เช่น ติดเช้ือเอชไอวีหรือไม่มีน�้ำนม การดูแลเช่นนี้

ถอืเป็นการปฏบิตัติามข้อก�ำหนดกรงุเทพฯ 48 (2) ทีว่่า 

“ต้องไม่ขัดขวางผูต้้องขงัหญงิจากการให้นมบตุรเว้นแต่

มีเหตุผลทางด้านสุขภาพโดยเฉพาะในการท�ำเช่นนั้น” 

(ส�ำนักงานโครงการจัดท�ำข้อเสนอประเทศไทยฯ, 

2553) อย่างไรก็ตามการศึกษาครั้งนี้ยังพบมารดา

บางรายทีเ่ลีย้งลกูด้วยนมแม่ร่วมกบันมผสม เพราะเชือ่

ว่าการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่เพียงอย่างเดียว จะไม่ได้

ฝึกเดก็ให้กนินมผสม อาจท�ำให้เกดิปัญหาในการเลีย้งดู

เดก็เมือ่ส่งออกไปนอกเรือนจ�ำ นอกจากนีย้งัพบว่ามกีาร

จัดอาหารเสริมให้แก่ทารกที่อายุน้อยกว่า 6 เดือน 

ดงัน้ันทางเรอืนจ�ำควรเริม่อาหารเสรมิเมือ่ทารกอาย ุ6 เดอืน 

และให้ความรูเ้กีย่วกับการให้อาหารเสรมิทีถ่กูต้องแก่มารดา

และพีเ่ลีย้งเดก็อาสาสมคัร

		  มารดาทุกคนรับรู้ว่าเด็กติดผู้ต้องขังได้รับ

วคัซนีครบถ้วนตามวยั ขึน้อยูกั่บวธิกีารปฏบิตัขิองแต่ละ

เรือนจ�ำได้แก่ น�ำวัคซีนมาให้เด็กในเรือนจ�ำหรือน�ำเด็ก

ออกไปรบัวคัซนีภายนอกทีโ่รงพยาบาลหรอืศนูย์บริการ

สาธารณสุขที่อยู่ใกล้เรือนจ�ำ  ส�ำหรับการกระตุ้นพัฒนา

การเด็กในเรือนจ�ำ มารดาสะท้อนว่าได้เรียนรู้วิธีการ 

กระตุ้นพฒันาการเดก็จากสือ่วดิทิศัน์ทีท่างเรอืนจ�ำเปิด
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ให้รบัชม พบว่าการดแูลด้านการส่งเสรมิพฒันาการเดก็

ท�ำได้ในระดบัหนึง่เนือ่งจากมข้ีอจ�ำกดัในเรือ่งของอปุกรณ์

หรือของเล่นที่ช ่วยกระตุ ้นและส่งเสริมพัฒนาการ

เด็กติดผู้ต้องขัง ซึ่งสอดคล้องกับข้อมูลของมารดาที่

เล่าว่า ลักษณะการส่งเสริมพัฒนาการเด็กจะเป็นการ

ส่งเสริมโดยมารดาเป็นหลักและเน้นการกระตุ้นพัฒนา

การโดยไม่ใช้อุปกรณ์ เช่น การเล่านิทานให้ฟังหรือ การ

ร้องเพลง ฯลฯ มีเรือนจ�ำเพียงบางแหล่งใช้สื่อโทรทัศน์

ประเภทการ์ตนู และจากการสังเกตพบว่า ของเล่นท่ีมีอยู่

ไม่เหมาะสมกับวัยของเด็กหรือมีอยู ่น้อยเกินไป ซึ่ง

สอดคล้องกับการให้สัมภาษณ์ของ อังคณา สริยาภรณ์ 

(2557) ดงันัน้ทางเรอืนจ�ำจึงควรจัดหาของเล่นท่ีเหมาะ

สมกับวัยของเด็กโดยการใช้งบประมาณของเรือนจ�ำ

หรือการขอบริจาคจากร้านของเด็กเล่น หรือ ประชาชน 

เป็นต้น เพื่อให้สอดคล้องกับข้อก�ำหนดกรุงเทพฯ ข้อที่ 

51 (1) กล่าวว่า “เด็กทีอ่าศัยร่วมกับมารดาที่เป็นผู้ต้อง

ขังหญิงต้องได้รับบริการสุขภาพที่ต่อเนื่องและการดูแล

พัฒนาการโดยผู้เชี่ยวชาญโดยร่วมมือกับการให้บริการ

สาธารณสุขชุมชน” (ส�ำนักงานโครงการจัดท�ำข้อเสนอ

ประเทศไทยฯ, 2553)  

		  จากข้อมูลที่ได้รับจากมารดาสะท้อนให้

เห็นว่าทุกเรือนจ�ำได้ก�ำหนดนโยบายหลายอย่างที่เอ้ือ

ต่อประโยชน์เดก็ตดิผูต้้องขังและมกีารจดับรกิารส่งเสรมิ 

สขุภาพเดก็ตดิผูต้้องขังในเรอืนจ�ำให้ได้ทัดเทียมกบัเดก็

ที่อยู่ภายนอก บางแห่งอาจมีข้อจ�ำกัดเรื่องงบประมาณ

และสถานที่ แต่ก็มีความพยายามในการบริหารจัดการ

ให้เด็กได้รับการดูแลเช่นเดียวกับเด็กที่อยู่ภายนอกได้

รับมากที่สุดเท่าที่จะท�ำได้ 

ข้อเสนอแนะในการน�ำผลการวิจัยไป

	 1.	 ผูบ้รหิารของเรอืนจ�ำควรถ่ายทอดนโยบาย

การดูแลเด็กติดผู้ต้องขังในเรือนจ�ำให้เท่าเทียมกับเด็ก

ทีอ่ยูภ่ายนอกสูก่ารปฏบัิตอิย่างจรงิจัง ส�ำหรับเรอืนจ�ำที่

ยังด�ำเนินการไม่เป็นไปตามนโยบาย ควรมีการพัฒนา

คณุภาพการดแูลเดก็ให้ดขีึน้ เช่น การพฒันาสิง่แวดล้อม

ที่เหมาะสมต่อเด็ก การจัดสวัสดิการท่ีเพียงพอ การ

ส่งเสริมการเจริญเติบโตและพัฒนาการเด็ก เป็นต้น 

	 2.	 เรือนจ�ำควรแสวงหาเครือข่ายและสร้าง

ความร่วมมือกับองค์กรภายนอกเพื่อขอการสนับสนุน

ในด้านวิชาการ เช่น การอบรมเก่ียวกับการส่งเสริม

การเจริญเติบโตและพัฒนาการเด็กแก่มารดาเด็ก

ตดิผู้ต้องขงั และ เงนิทนุ สิง่ของเครือ่งใช้ทีจ่�ำเป็นส�ำหรบั

เด็กติดผู้ต้องขัง เช่น ของใช้ส�ำหรับเด็ก อาหารเสริมที่มี

คุณภาพ ของเล่นส�ำหรับเด็ก เพื่อส่งเสริมให้เด็กได้รับ

การดูแลอย่างมีคุณภาพ

	 3.	 พยาบาลประจ�ำเรือนจ�ำ ควรจัดอบรมให้

ความรู้และทักษะการเลี้ยงดูเด็กแก่มารดาและพี่เลี้ยง

เด็กอาสาสมัครอย่างต่อเนื่องเพื่อให้เด็กได้รับการ

เลี้ยงดูอย่างถูกต้อง  

	 4.	 ผูด้แูลเกีย่วกบัการจดัอาหารเสรมิแก่เดก็ใน

เรือนจ�ำควรได้รับการอบรมความรู้เรื่องโภชนาการใน

เดก็เพ่ือให้จดัอาหารตามวยัให้เดก็ตดิผูต้้องขงัได้อย่าง

เหมาะสม ไม่จดัอาหารเสริมให้เดก็อายนุ้อยกว่า 6 เดอืน 

ข้อเสนอแนะในการศึกษาวิจัย

	 1.	 ควรศึกษาระยะยาวเพื่อติดตามพัฒนาการ

ของเด็กติดผู้ต้องขัง

	 2.	 ควรพัฒนาโปรแกรมส่งเสริมศักยภาพ

มารดาในการเลีย้งดบูตุรในเรอืนจ�ำและวจิยัประเมนิผล

กิตติกรรมประกาศ

	 คณะผู้วจัิยขอขอบพระคุณ ผู้ช่วยศาสตราจารย์ 

อังคณา สริยาภรณ์ และผู้ช่วยศาสตราจารย์ ชุลีพร 

เชาว์เมธากิจ ที่ปรึกษาและผลักดันจนโครงการวิจัยน้ี

ส�ำเร็จลุล่วงด้วยดี และขอขอบคุณ คุณจิรภา สินธุนาวา 

และผูบ้รหิารและเจ้าหน้าทีเ่รอืนจ�ำ/ทณัฑสถานหญงิทัง้ 

11 แห่งทีอ่�ำนวยความสะดวกในการเกบ็รวบรวมข้อมลู

และขอขอบคุณกระทรวงยุติธรรมท่ีสนับสนุนงบ

ประมาณการวิจยัครั้งนี้
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