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บทคัดยอ 
การท่ีมารดาหลังคลอดตองใหนมบุตรพรอมไปกับการทํางานนอกบานน้ัน เปนสิ่งท่ีมีผลตอความเชื่อม่ันของ

มารดาในการท่ีจะเลี้ยงบุตรดวยนมมารดาอยางเดียวใหประสบความสําเร็จ การวิจัยแบบก่ึงทดลองน้ีมีวัตถุประสงค

เพ่ือศึกษาผลของโปรแกรมติดตามสงเสริมการรับรูสมรรถนะแหงตนในการเลี้ยงบุตรดวยนมมารดาผานFacebook 

ตอความสําเร็จในการเลี้ยงบุตรดวยนมมารดาอยางเดียวนาน 12 สัปดาห ของมารดาทํางานนอกบาน กลุมตัวอยาง

เปนมารดาทํางานนอกบานจํานวน 52 คน แบงเปนกลุมทดลองและกลุมควบคุม กลุมละ 26 คน ท่ีนํามาจับคูใหมี

ลักษณะขอมูลคลายคลึงกัน เคร่ืองมือท่ีใชในการวิจัย ไดแก 1) โปรแกรมติดตามสงเสริมการรับรูสมรรถนะแหงตน

ในการเลี้ยงบุตรดวยนมมารดาของมารดาทํางานนอกบานผานชองทาง Facebook 2) แบบสอบถามการรับรู

สมรรถนะแหงตนในการเลี้ยงบุตรดวยนมมารดา 3) แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล 4) แบบสอบถามความสําเร็จใน

การเลี้ยงบุตรดวยนมมารดาอยางเดียว วิเคราะหขอมูลโดยใชสถิติพรรณนาและสถิติ Fisher exact test 

ผลการวิจัยพบวากลุมทดลองมีสัดสวนของมารดาท่ีประสบความสําเร็จในการเลี้ยงบุตรดวยนมมารดาอยางเดียว

นาน 12 สัปดาห สูงกวากลุมควบคุมอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ี p = 0.032 โปรแกรมติดตามสงเสริมการรับรู

สมรรถนะแหงตนในการเลี้ยงบุตรดวยนมมารดา ผาน Facebook น้ี จึงสามารถนําไปใชสงเสริมการเลี้ยงบุตรดวย

นมมารดาเพ่ือเพ่ิมความสําเร็จในการเลี้ยงบุตรดวยนมมารดาอยางเดียวของมารดาทํางานนอกบานไดตอไป 

คําสําคัญ : การรับรูสมรรถนะแหงตน  เฟสบุค  การเลี้ยงบุตรดวยนมมารดาอยางเดียว  มารดาทํางานนอก

บาน 
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Effect of Self - efficacy Monitoring and Promoting Program 

Through Facebook on Success in 12 weeks  

Exclusive  Breastfeeding  among Working Mothers 

Sutthinee Rujirapong 

Faculty of Public Health, Chiang Mai University 

Pornpen Sirisatayawong 

Faculty of Associated Medical Sciences, Chiang Mai University 

Abstract 
The mother after childbirth who need to sustain the role of maternal breastfeeding, along 

with worker role can effect on self - efficacy to success in exclusive breastfeeding. The purpose 
of this quasi-experimental study was to examine the effect of self-efficacy monitoring and 
promoting program through Facebook on success in 12 weeks exclusive breastfeeding among 
working mothers. The subjects consisted of 52 working mothers.They were recruited by inclusion 
criteria and equally assigned into control group and experimental group with 26 members in 
each group. Each group have subjects with similar characteristics was matched. The research 
instruments were 1)the self – efficacy of breastfeeding monitoring and promoting program on 
working mothers through Facebook 2) the self - efficacy of breastfeeding questionnaire 
3)personal information questionnaire 4)the success in 12 weeks exclusive  breastfeeding  
questionnaire. Data were analyzed using descriptive statistics and Fisher exact test.The results 
revealed that the experimental group had statistically significant higher success in 12 weeks 
exclusive breastfeeding than control group atsignificantlevelp = 0.032. It showed that this 
program could be use for promoting of breastfeeding to increase in success of exclusive 
breastfeeding among working mothers in the next. 

Keywords : Self - efficacy, Facebook, Exclusive breastfeeding, Working mothers. 
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บทนํา 
นมมารดาคือสารอาหารจากธรรมชาติท่ีมีคุณคา

ครบถวน เพียงพอ และเหมาะสมท่ีสุดสําหรับทารก 

การเลี้ยงบุตรดวยนมมารดานอกจากจะมีประโยชนตอ

ตัวมารดา ยังชวยสรางสัมพันธภาพท่ีดีระหวางมารดา 

ทารก และคนในครอบครัว  ชวยลดคาใชจาย ลดการใช

ทรัพยากร ลดการสรางมลพิษ และยังเปนการสราง

ประชากรคุณภาพใหแกประเทศชาติอีกดวย (ยุพยง 

แหงเชาวนิช, กรรณิการ วิจิตรสุคนธ, ศิริพัฒนา ศิริธนา

รัตนกุล, อังสนา วงศศิริ, และอัญชรี พรหมสกุล, 2557) 

จึงมีการรณรงคอยางตอเน่ืองใหทารกทุกคนไดรับนม

มารดาอยางเดียวอยางนอย 6 เดือน และไดรับนม

มารดารวมกับอาหารเสริมตามวัยไปจนถึงขวบปท่ี 2 

องคการอนามัยโลก (WHO) และองคการกองทุนเพ่ือ

เด็กและสตรีแหงสหประชาชาติ (UNICEF) ตั้งเปาวา

ภายในปพ.ศ. 2568 ท่ัวโลกจะมีอัตราการเลี้ยงบุตรดวย

นมมารดาอยางเดียวนาน 6 เดือน อยางนอยรอยละ 50 

(WHO, 2017) สําหรับประเทศไทย กรมอนามัย 

กระทรวงสาธารณสุข กําหนดเปาหมายวาในชวง

แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติฉบับท่ี 12 

(พ.ศ. 2560 – 2564) เด็กไทยจะไดรับนมมารดาอยาง

เดียวถึง 6 เดือน อยางนอยรอยละ 50 (กองแผนงาน 

กรมอนามัย,2560)  

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพศูนยอนามัยท่ี 1 

เชียงใหม มีบทบาทรับผิดชอบในการสงเสริมการเลี้ยง

บุตรดวยนมมารดาอยางเดียว จากสถิติการเลี้ยงบุตร

ดวยนมมารดาอยางเดียวของผูรับบริการในปพ.ศ. 

2560 ท่ีผานมา พบวาท่ีชวงระยะ 1 เดือน,2 เดือน,4 

เดือนและ 6 เดือนหลังคลอด อัตราการเลี้ยงบุตรดวย

นมมารดา อยางเดียวของผูรับบริการเทากับรอยละ 

88.5,83.8,74.4 และ 70.5 ตามลําดับ แมวาจะผาน

เกณฑท่ีกําหนด แตก็มีแนวโนมลดลงตอเน่ืองโดยเฉพาะ

ในชวง 2 และ4 เดือนหลังคลอด อัตราการเลี้ยงบุตร

ดวยนมมารดาอยางเดียวลดลงถึงรอยละ 9.4  สถิติน้ี

สะทอนใหเห็นวาการท่ีมารดาหลังคลอดจะประสบ

ความสําเร็จในการเลี้ยงบุตรดวยนมมารดาอยางเดียว

น้ันมีปจจัยท่ีเปนองคประกอบ ไดแก ปจจัยดานตัว

มารดา  ดานทารก ดานบุคลากรทางการแพทย และ

การสนับสนุนจากครอบครัวและสังคม (จิรนันท  วีรกุล, 

2559; พรนภา ตั้งสุขสันต, และเอมอร รตินธร, 2554; 

พรพิมล อาภาสสกุล, 2559; รุจิรา ภูทวี, 2551) โดย

ดานตัวมารดามารดาหลังคลอดท่ีทํางานนอกบานและ

ใหนมบุตรไปดวย มักมีปญหาในเร่ืองความเหน่ือยลา 

เร่ืองปริมาณนํ้านมท่ีไมเพียงพอใหบุตร เร่ืองบริบทการ

ทํางานท่ีไมเอ้ือตอการเลี้ยงบุตรดวยนมมารดา เร่ือง

ขาดการสนับสนุนจากครอบครัวและสังคม และเร่ือง

การไดรับขอมูลรวมถึงคําแนะนําเก่ียวกับการเลี้ยงบุตร

ดวยนมมารดาท่ีไมเพียงพอ (กรรณิการ วิจิตรสุคนธ, 

พรรณรัตน แสงเพ่ิม, นันทิยา วัฒายุ, สุพินดา       

เรืองจิรัษเฐียร, และสุดาภรณ พยัคฆเรือง, 2555;     

พรนภา ตั้งสุขสันต, และเอมอร รตินธร, 2554) พบวา

หากมารดาไดรับขอมูลความรูและคําแนะนําเก่ียวกับ

การเลี้ยงบุตรดวยนมมารดาท่ีเพียงพอถูกตอง และ

เหมาะสมแลว จะมีการรับรูสมรรถนะแหงตนในดาน

บวกและมีแนวโนมท่ีจะตัดสินใจเลี้ยงบุตรดวยนม

มารดาใหประสบความสําเร็จตอไป (Lawrence & 

Lawrence, 2005 อางถึงใน เพ็ญรุง นวลแจม และ

คณะ, 2556) 

การรับรูสมรรถนะแหงตนในการเลี้ยงบุตรดวย

นมมารดาในระดับสูง โดยเฉพาะท่ีระยะ 2 สัปดาหหลัง

คลอดน้ัน สามารถทํานายถึงความสําเร็จในการเลี้ยง

บุตรดวยนมมารดาอยางเดียวนาน 6 เดือน ไดอยางมี

นัยสําคัญทางสถิติ (Jager, Broadbent, Fuller-

Tyszkiewicz, &Skouteris, 2014; Semenic, 

Loiselle, & Gottlieb, 2008) Dennis & Faux 

(1999) ไดนําแนวคิดการรับรูสมรรถนะแหงตนของ 
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Bandura (1997) มาปรับใชสงเสริมการรับรูสมรรถนะ

แหงตนในการเลี้ยงบุตรดวยนมมารดามีการศึกษาท่ีนํา

แนวคิดน้ีมาสรางเปนโปรแกรมสงเสริมการเลี้ยงบุตร

ดวยนมมารดาในมารดากลุมตางๆพบวาสามารถเพ่ิม

อัตราการเลี้ยงบุตรดวยนมมารดาอยางเดียวในกลุม

ทดลองไดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (พัชรินทร ไชยบาล, 

2553) 

กา รทบทว นวรรณกรรม ท่ีผ า นมาพบว า    

รูปแบบการสงเสริมการเลี้ยงบุตรดวยนมมารดามักเปน

การสอนใหความรูและฝกทักษะปฏิบัติในการเลี้ยงบุตร

ดวยนมมารดาโดยท่ัวไป ท่ีจัดในสถานบริการสุขภาพ

มารดาจะสามารถนําความรูและทักษะท่ีมี ไปใช

แกปญหาในระยะแรกหลังคลอดไดเทาน้ัน แตในระยะ

ยาวมารดาไมสามารถนําไปประยุกตใชแกปญหาได 

รูปแบบเชนน้ีมักมีขอจํากัดในการติดตามผูรับบริการ

อยางตอเน่ือง (ศุภวิทย มุตตามระ, กุสุมา ชูศิลป, อุมา

พร สุทัศนวรวุฒิ, วราภรณ แสงทวีสิน, และยุพยง   

แหงเชาวนิช, 2555) ท้ังยังสรางความเครียดและความ

กดดันใหกับผูรับบริการอีกดวย (Demirtas,2012)  

ปจจุบัน Facebook ถือเปนสื่อสังคมออนไลนท่ี

กําลังไดรับความนิยมเปนอยางมาก (แสงเดือน ผองพุฒ

, 2556) พบวามีการนํา Facebook มาประยุกตใชใน

กิจกรรมการเรียนรูตางๆไดอยางมีศักยภาพ เพราะ 

Facebook น้ันเขาถึง ไดงาย มีความเปนปจจุบัน 

สามารถใช เปนชองทาง ในการนําเสนอขอมูลได

หลากหลายรูปแบบ และยังใชติดตามผูเรียนไดอยาง

ตอเ น่ืองและ Facebook ยัง เปนชองทางเชื่อม

ความสัมพันธของคนท่ีมีความสนใจในเร่ืองคลายๆกันท่ี

ทําใหเกิดการแลกเปลี่ยนขอมูลหรือประสบการณแกกัน

อีกดวย (ระวิ แกวสุกใส และชัยรัตน จุสปาโล, 2556) 

ผูวิจัยจึงมีความสนใจท่ีจะนํา Facebook มา

ประยุกตใชพัฒนารูปแบบการติดตามสงเสริมการเลี้ยง

บุตรดวยนมมารดาในกลุมมารดาทํางานนอกบานเพ่ือ

ลดปญหาดังกลาวขางตน โดยการดําเนินการภายใต

แนวคิดการสงเสริมการรับรูสมรถนะแหงตน โดยเฉพาะ

ชวงระยะ 1-6 สัปดาหหลังคลอด เพ่ือใหมารดาทํางาน

นอกบานประสบความสําเร็จในการเลี้ยงบุตรดวยนม

มารดาอยางเดียวนาน 12 สัปดาห อันจะสงผลตอการ

เลี้ยงบุตรดวยนมมารดาอยางเดียวตอเน่ืองไปถึง 6 

เดือนหลังคลอดตอไป 

 

วัตถุประสงคการวิจัย 
เพ่ือศึกษาผลของโปรแกรมติดตามสงเสริมการ

รับรูสมรรถนะแหงตนในการ   เลี้ยงบุตรดวยนมมารดา

ผาน Facebook ตอความสําเร็จในการเลี้ยงบุตรดวย

นมมารดาอยางเดียวนาน12 สัปดาหของมารดาทํางาน

นอกบานและเปรียบเทียบระหวางกลุมทดลองและกลุม

ควบคุม 

 

ระเบียบวิธีการวิจัย 
วิจัยคร้ังน้ีเปนการวิจัยก่ึงทดลอง (Quasi - 

experimental research) แบบมีกลุมทดลองและกลุม

ควบคุม ทําการวัดผลท้ังกอน ระหวางและหลังทดลอง

กลุมตัวอยางคือมารดาทํางานนอกบานท่ีฝากครรภและ

คลอดท่ีโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพศูนยอนามัยท่ี 1 

เชียงใหม ระหวางเดือนกุมภาพันธถึงเดือนเมษายน 

พ.ศ.2561 มีการกําหนดคุณสมบัติคือ 1. เปนคนไทย 

ตั้งครรภคร้ังแรก 2. ตั้งใจท่ีจะเลี้ยงบุตรดวยนมมารดา

อยางเดียวโดยไมใหนํ้าหรืออาหารเสริมอ่ืนยกเวนยา

หรือวิตามินตามคําสั่งแพทย นาน 12 สัปดาหหลัง

คลอด 3.คะแนนการรับรูสมรรถนะแหงตนในการเลี้ยง

บุตรดวยนมมารดาอยูในระดับนอยหรือปานกลาง 4.มี

อุปกรณในการเขาถึง Facebook 5.อานออกเขียน

ภาษาไทยได และยินดีเขาใชโปรแกรมติดตามสงเสริม

การรับรูสมรรถนะแหงตนในการเลี้ยงบุตรดวยนม
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มารดาผาน Facebook (ไมมีคาใชจาย) อยางนอย     

2 วัน/สัปดาห 6.ยินยอมเขารวมการวิจัย 7.มารดาไมมี

ขอหามในการใหนมบุตร 8.ทารกไมมีปญหาสุขภาพท่ี

เปนอุปสรรคในการดูดกลืนนมแมตั้งแตแรกคลอด 

เกณฑการคัดออกจากการวิจัยคือ กลุมตัวอยางมีการ

เขารวมโปรแกรมนอยกวา 2 วัน/สัปดาห ถือวาเจตนา

ถอนตัวออกจากงานวิจัย มีการกําหนดขนาดกลุม

ตัวอยางดวยวิธีวิเคราะหอํานาจการทดสอบ (power 

analysis) ท่ี 0.80 ขนาดอิทธิพลขนาดกลาง (medium 

effect) ท่ี 0.50 และมีระดับนัยสําคัญทางสถิติท่ี 0.05

ไดขนาดกลุมทดลองและกลุมควบคุม กลุมละ 22 คน

(Burn & Grove, 2010) และเพ่ือจัดการกับปญหาการ

ถอนตัวระหวางการวิจัยจึงเพ่ิมขนาดกลุมตัวอยางรอย

ละ20ทําใหไดขนาดกลุมทดลองและกลุมควบคุมกลุม

ละ 26 คน จากน้ันทําการสุมอยางงายโดยการจับฉลาก

แบบไมแทนท่ีเขากลุมทดลองและกลุมควบคุม จับคูให

ท้ัง 2 กลุมมีความคลายคลึงกันคือ มีระดับคะแนนการ

รับรูสมรรถนะแหงตนในการเลี้ยงบุตรดวยนมมารดา

ระดับนอยถึงปานกลาง ชวงอายุหางกันไมเกิน 5 ป 

และระดับการศึกษาเดียวกัน(ในวิจัยคร้ังน้ีไมมีกลุม

ตัวอยางถอนตัวออกจากงานวิจัย) 

เครื่องมือที่ใชในการวิจัยและการตรวจสอบคุณภาพ 

1. เคร่ืองมือดําเนินการวิจัย ไดแก  

1 . 1 ) โ ป ร แ ก ร ม ติ ด ต า ม ส ง เ ส ริ ม           

การรับรู สมรรถนะแห งตนในการเลี้ ยงบุตรด วย         

นมมารดาของมารดาทํางานนอกบาน ผาน Facebook

สรางขึ้นตามแนวคิดสงเสริมการรับรูสมรรถนะแหงตน

ในการเลี้ยงบุตรดวยนมมารดาของ Dennis (1999) 

ผ าน4 ช องทางคือการสร า งประสบการณ แห ง

ความสําเร็จในการเลี้ยงบุตรดวยนมมารดา การให

มารดาไดเห็นตัวแบบหรือประสบการณแหงความสําเร็จ

ในการเลี้ยงบุตรดวยนมมารดา การชักจูง ใหคําแนะนํา 

คําชี้แนะ กระตุน ชมเชย และสรางกําลังใจใหแกมารดา 

และการประเมินสภาวะความพรอมทางรางกายและ

อารมณของมารดาประยุกตกับแนวทางสงเสริมการ

เลี้ยงบุตรดวยนมมารดาในมารดาทํางานนอกบานของ

สุสัณหา  ยิ้มแยม (2556) และการใช Facebook เพ่ือ

สงเสริมการเลี้ยงบุตรดวยนมมารดา ซ่ึงมีการดําเนิน

กิจกรรมตามแผนการดําเนินงานและคู มือกิจกรรม     

2 ระยะ เร่ิมตั้งแตระยะแรกหลังคลอดขณะยังพักรักษา

ตัวอยูในโรงพยาบาล (หลังคลอด 1วัน) จํานวน 2 คร้ัง 

คร้ังละ 45 - 60 นาที กระทําเปนรายบุคคล ดวยการ

ทวนความรูและทักษะปฏิบัติในการเลี้ยงบุตรดวยนม

มารดาท่ีไดรับจากการพยาบาลตามปกติใหซํ้า และ

เพ่ิมเติมในประเด็นเฉพาะของมารดาทํางานนอกบานให 

และเม่ือถูกจําหนายจากโรงพยาบาลจะมีการดําเนิน

กิจกรรมเพ่ือสงเสริมและติดตามการรับรูสมรรถนะแหง

ตนในการเลี้ยงบุตรดวยนมมารดาผาน 4 ชองทาง ตาม

แผนการดําเนินงานเปนระยะตอเน่ืองไปจนถึงระยะ    

6 สัปดาหหลังคลอด ผานลักษณะของกลุมลับบน 

Facebook ชื่อ “ นมแม เวิรกก้ิงมัม ”ท่ีมีผูวิจัยเปน 

admin ดูแลกลุม และกลุมทดลองเปนสมาชิกกลุม 

กลุมน้ีนอกจากจะมีการใหขอมูลเก่ียวกับการเลี้ยงบุตร

ดวยนมมารดาของมารดาทํางานนอกบานแลว ยังเปด

โอกาสใหสมาชิกกลุมไดซักถามปญหาและขอคําแนะนํา

ในการเลี้ยงบุตรดวยนมมารดา รวมถึงใชเปนชองทางใน

การแบงปนขอมูลและประสบการณแหงความสําเร็จใน

การเลี้ยงบุตรดวยนมมารดาใหแกกันดวยและมีการดึง

เอาจุดเดนของ Facebook เชน การเปนรูปแบบการ

สื่อสารแบบ 2 ทาง ท่ีไมหยุดน่ิง สามารถใชไดทุกท่ี ทุก

เวลา การเปนชองทางในการนําเสนอขอมูลท่ีทําได

หลากหลายรูปแบบ การเปนเวทีสาธารณะออนไลนของ

กลุมคนท่ีมีความสนใจในการเลี้ยงบุตรดวยนมมารดา

เหมือนกัน มาชวยสนับสนุนในการดําเนินกิจกรรมดวย 

โปรแกรมดังกลาวน้ีผูวิจัยไดทําการตรวจสอบคุณภาพ

ด วยก ารต รวจ สอบค วามตรง ต าม เ น้ือห า โด ย
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ผูทรงคุณวุฒิจํานวน 3 ทานพิจารณาความชัดเจนและ

ความครอบคลุมในเน้ือหา ความเหมาะสมในรูปภาพ 

ภาษา รูปแบบ และลํ าดับการนําเสนอ แลว นํา

ขอเสนอแนะท่ีไดมาปรับปรุงแกไข จากน้ันจึงนํา

โปรแกรมท่ีได ไปทดลองใชกับมารดาท่ีมีคุณสมบัติ

คลายคลึงกับกลุมตัวอยางจํานวน 30 ราย เพ่ือประเมิน

ความเขาใจในเน้ือหา ความเหมาะสมของรูปแบบ และ

ลําดับเวลาการนําเสนอแลวนําขอเสนอแนะดังกลาวมา

ปรับแกอีกคร้ังใหถูกตองสมบูรณ กอนนําไปใชในการ

ทดลอง 

2. เคร่ืองมือท่ีใชในการรวบรวมขอมูลไดแก 

2.1) แบบสอบถามการรับรูสมรรถนะ

แหงตนในการเลี้ยงบุตรดวยนมมารดา ฉบับขอคําถาม 

14 ขอ ของ Dennis (2003) แปลเปนภาษาไทยโดย 

อุษณีย จินตะเวช และคณะ (2558) ซ่ึงผู วิจัยไดรับ

อนุญาตโดยตรงจาก  ผูนิพนธใหใชเคร่ืองมือได)ผาน

การตรวจสอบคุณภาพโดยนําไปทดลองใชกับมารดา

ทํางานนอกบานท่ีมีคุณสมบัติคลายคลึงกับกลุมตัวอยาง

จํานวน 30 ราย ไดคาสัมประสิทธ์ิแอลฟาครอนบาค 

เทากับ 0.896  

2.2) แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล

เก่ียวกับอายุ สถานภาพสมรส การศึกษา ระยะเวลาใน

การหยุดงานเพ่ือเลี้ยงดูบุตร ลักษณะครอบครัว และ

ความตั้งใจในการเลี้ยงบุตรดวยนมมารดาอยางเดียว 

ความถี่และชวงเวลาในการใช Facebook ของกลุม

ตัวอยาง 

2.3) แบบสอบถามความสําเร็จในการ

เลี้ยงบุตรดวยนมมารดาอยางเดียวของ (โบวชมพู   

บุตรแสงดี กรรณิการ กันธะรักษา และจันทรรัตน 

เจริญสันติ,2556). เปนขอคําถามปลายเปด 1 ขอ คือ

มารดามีการเลี้ยงบุตรดวยนมมารดาอยางเดียวหรือไม 

ถาเลี้ยง ใหระบุวาวางแผนจะเลี้ยงบุตรดวยนมมารดา

อยางเดียวตอเน่ืองนานเทาไร ถาตอบวาไมไดเลี้ยง ให

ระบุสาเหตุและจํานวนสัปดาหท่ีเลี้ยงบุตรดวยนม

มารดาอยางเดียว 

 

การเก็บรวบรวมขอมูล 
ภายหลังไดรับการรับรองจากคณะกรรมการ

จริยธรรมการวิจัย ศูนยอนามัยท่ี 1 เชียงใหม ผูวิจัยจะ

เขาพบกลุมตัวอยาง (ซ่ึงมีคุณสมบัติเขาตามเกณฑคัด

เขาในขอ 1-8 ยกเวนขอ 3 และ 6 ท่ีตองประเมิน

ภายหลัง) ท่ีแผนกหลังคลอด ขอความรวมมือกลุม

ตัวอยางตอบแบบสอบถามการรับรูสมรรถนะแหงตนใน

การเลี้ยงบุตรดวยนมมารดาท่ีระยะหลังคลอดภายใน 

24ชั่วโมงแรก แลวคัดเลือกกลุมตัวอยางท่ีมีคะแนนการ

รับรูสมรรถนะแหงตนระดับนอยหรือปานกลาง และ

ยินยอมเขารวมการวิจัย มาจัดเขากลุมควบคุมและกลุม

ทดลอง 

กลุมควบคุม 

1.ขณะยังรักษาตัวอยูในโรงพยาบาลจะไดรับ

การพยาบาลตามปกติ และกอนถูกจําหนายออกจาก

โรงพยาบาล จะมีการเก็บรวบรวมขอมูลสวนบุคคลและ

ประเมินการรับรูสมรรถนะแหงตนคร้ังท่ี2 

ภายหลังถูกจําหนายออกจากโรงพยาบาลกลุม
ควบคุมจะไดรับการพยาบาลตามปกติ โดยการโทร
ติดตามเยี่ยมท่ีระยะ 1-2 สัปดาหหลังคลอด 

2.ท่ีระยะ 4 และ 8 สัปดาหหลังคลอดจะมีการ

นัดพบกลุมควบคุมท่ีคลินิกสุขภาพเด็กดี โรงพยาบาล

สงเสริมสุขภาพ ศูนยอนามัยท่ี 1 เชียงใหม เพ่ือประเมิน

การรับรู สมรรถนะแหงตนค ร้ัง ท่ี3 และคร้ัง ท่ี  4 

ตามลําดับ และสอบถามถึงการเลี้ยงบุตรดวยนมมารดา 

3.ท่ีระยะ 12 สัปดาหหลังคลอด จะมีการโทร

ติดตามประเมินความความสําเร็จในการเลี้ยงบุตรดวย

นมมารดาเพียงอยางเดียวของกลุมควบคุม 
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กลุมทดลอง 

1.ขณะยังรักษาตัวอยูในโรงพยาบาลนอกจากจะ

ไดรับการพยาบาลตามปกติแลว ยัง มีการทบทวน

ความรูและทักษะปฏิบัติในการเลี้ยงบุตรดวยนมมารดา

ใหถูกตองอีกคร้ัง และจะไดรับความรูและทักษะปฏิบัติ

เพ่ิมเติมสําหรับมารดาทํางานนอกบาน รวมท้ังสามารถ

ซักถาม หรือขอคําแนะนําเพ่ิมเติมไดเสมอ(ดําเนินการ

รายบุคคล คนละ 2 คร้ังในวันท่ี 2 และ 3 หลังคลอด 

คร้ังละ 45-60 นาที) เพ่ือสงเสริมใหเกิดประสบการณ

แหงความสําเร็จในการเลี้ยงบุตรดวยนมมารดาโดยกอน

ทํากิจกรรมทุกคร้ังจะมีการประเมินความพรอมทาง

รางกายและอารมณของมารดาเสมอ มีการชักจูง สราง

กําลังใจ ใหการชวยเหลือแกมารดา และชี้ใหเห็นตัว

แบบมารดาทํางานนอกบานท่ีประสบความสําเร็จใน

การเลี้ยงบุตรดวยนมมารดา และกอนถูกจําหนายออก

จากโรงพยาบาลจะมีการเก็บรวบรวมขอมูลสวนบุคคล

และประเมินการรับรูสมรรถนะแหงตนคร้ังท่ี2พรอม

เชิญชวนใหเขากลุมลับใน Facebook ชื่อ “ นมแม

เวิรกก้ิงมัม ”โดยมีการชี้แจงกฎกติกา ขั้นตอนการ

ดําเนินกิจกรรมตลอดระยะ 6 สัปดาหหลังคลอด และ

วิธีการมีสวนรวมใหกอนเขารวมกลุม  

ภายหลังถูกจําหนายออกจากโรงพยาบาลกลุม
ทดลองจะไดรับการพยาบาลตามปกติ โดยการโทร
ติดตามเยี่ยมท่ีระยะ 1-2 สัปดาหหลังคลอด รวมกับการ
ไดรับโปรแกรมติดตามสงเสริมการรับรูสมรรถนะแหง
ตนในการเลี้ยงบุตรดวยนมมารดาของมารดาทํางานท่ี
ดําเนินการผานกลุม “ นมแม เวิรกก้ิงมัม ” ตอเน่ืองไป
ถึงระยะ 6 สัปดาหหลังคลอด 

2.ท่ีระยะ 4 และ 8 สัปดาหหลังคลอดจะมีการ

นัดพบกลุมทดลองท่ีคลินิกสุขภาพเด็กดี โรงพยาบาล

สงเสริมสุขภาพ ศูนยอนามัยท่ี 1 เชียงใหม เพ่ือประเมิน

การรับรูสมรรถนะแหงตนคร้ัง ท่ี 3 และคร้ัง ท่ี 4 

ตามลําดับ และสอบถามถึงการเลี้ยงบุตรดวยนมมารดา 

4.ท่ีระยะ 12 สัปดาหหลังคลอด จะมีการโทร

ติดตามประเมินความความสําเร็จในการเลี้ยงบุตรดวย

นมมารดาเพียงอยางเดียวของกลุมทดลอง 

 

การวิเคราะหขอมูล 
1.วิเคราะหและเปรียบเทียบสัดสวนความ

แตกตางของลักษณะขอมูลสวนบุคคลของกลุมตัวอยาง

ดวยสถิติเชิงพรรณนา และ Chi square test 

2.วิ เ ค ราะห สัด ส วนของมารดา ท่ีประสบ
ความสําเร็จในการเลี้ยงบุตรดวยนมมารดาอยางเดียวท่ี
ระยะ 12 สัปดาหหลังคลอด ระหวางกลุมทดลองและ
กลุมควบคุมดวยสถิติ Fisher’s exact test 
 

ผลการวิจัย 
1.พบวาขอมูลสวนบุคคลของกลุมทดลองและ

กลุมควบคุมไมแตกตางกัน โดยสวนใหญมีอายุอยู

ในชวง 25-29 ป (รอยละ 57.7และ 57.7) สถานภาพ

สมรสคู (รอยละ 100 และ 100) มีการศึกษาระดับ

มัธยมปลาย/ปวช. (รอยละ 34.6 และ 34.6) อาชีพ

รับจาง (รอยละ76.9 และ 65.4) สามารถหยุดงานเพ่ือ

เลี้ยงดูบุตรได 3 เดือน (รอยละ 80.0 และ 76.9) เปน

ครอบครัวขยาย (รอยละ 73.1 และ 69.2) ตั้งใจเลี้ยง

บุตรดวยนมมารดาอยางเดียว 6 เดือน  (รอยละ 96.2 

และ 96.2) เขาใชโปรแกรม Facebook ทุกวัน (รอยละ 

80.2 และ 69.2) มักเขาใชโปรแกรม Facebook 

ในชวงเวลา 12.01-18.00น. (รอยละ 46.2 และ 50) 

และมีคะแนนการรับรูสมรรถนะแหงตนในการเลี้ยงบุตร

ดวยนมมารดาอยางเดียวกอนไดรับโปรแกรมในระดับ

ปานกลาง (รอยละ 88.5 และ 88.5) 

 2.กลุมทดลองมีสัดสวนของมารดาท่ีประสบ
ความสําเร็จในการเลี้ยงบุตรดวยนมมารดาอยางเดียว
จนครบ 12 สัปดาหหลังคลอด สูงกวากลุมควบคุมอยาง
มีนัยสําคัญทางสถิติ (p = 0.032) (ตารางท่ี1) 
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ตารางที่ 1 เปรียบเทียบสัดสวนความสําเร็จในการเลี้ยงบุตรดวยนมมารดาอยางเดียวจนครบ 12 สัปดาห ระหวาง

กลุมทดลองและกลุมควบคุม 

ลักษณะกลุมตัวอยาง กลุมทดลอง (n=26) กลุมควบคุม (n=26) P-value 

จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 

  -  นมมารดาอยางเดียว ครบ 12 
สัปดาห 
  - นมมารดาอยางเดียว ไมถึง  12 
สัปดาห 

22 
 
4 

84.6 
 

15.4 

15 
 

11 

57.7 
 

42.3 

0.032 * 

 

 

 

อภิปรายผล 
ผลการวิจัยพบวา กลุมทดลองมีสัดสวนของ

มารดาทํางานนอกบานท่ีประสบความสําเร็จในการ

เลี้ยงบุตรดวยนมมารดา อยางเดียว มากกวากลุม

ควบคุมอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ี (p = 0.032 )

อธิบายไดวาผลจากโปรแกรมติดตามสงเสริมการรับรู

สมรรถนะแหงตนในการเลี้ยงบุตรดวยนมมารดาผาน 

Facebook น้ีไดชวยเพ่ิมความม่ันใจในการเลี้ยงบุตร

ดวยนมมารดาอยางเดียวในกลุมทดลอง โดยรูปแบบ

กิจกรรมในโปรแกรมท่ีมีการใหขอมูลเก่ียวกับการเลี้ยง

บุตรดวยนมมารดาในมารดาทํางานนอกบาน เปนระยะ

อยางตอเน่ืองตั้งแตระยะแรกหลังคลอดไปจนถึงระยะ 

6 สัปดาหหลังคลอดน้ัน ทําใหเกิดผลลัพธเชิงบวกใน

การสงเสริมการเลี้ยงบุตรดวยนมมารดา สอดคลองกับ

การศึกษาของ Hannula, Kau nonen, &Tarkka 

(2008) ท่ีพบวาการท่ีมารดาไดรับการสนับสนุนในการ

เลี้ยงบุตรดวยนมมารดาโดยบุคลากรสุขภาพตั้งแตระยะ

ตั้งครรภ ระยะคลอด ตอเน่ืองมาจนถึงระยะหลังคลอด 

จะมีประสิทธิภาพมากกวาการเนนใหคําแนะนําเพียง

ระยะใดระยะหน่ึง หรือโดยวิธีการใดวิธีการหน่ึงเทาน้ัน 

รูปแบบการนําเสนอขอมูลใหแกกลุมทดลอง 

แบบคลิปวิดีโอและภาพประกอบการบรรยาย พบวามี

ขอดีคือ ทําใหขอมูลท่ีนําเสนอ นาสนใจชวยกระตุนการ

เรียนรูเพ่ิมขึ้น ดวยเน้ือหา ภาพ และเสียงบรรยายท่ี

ชัดเจน ครอบคลุมประเด็นท่ีตองการสื่อ งายตอการ

เขาใจ มีประสิทธิภาพเทียบเทาการใหขอมูลจาก

เจาหนาท่ีโดยตรง สอดคลองกับการศึกษาของมัทนา 

สังวาลย และ นิตยา โรจนนิรันดรกิจ (2558) ท่ีศึกษา

เปรียบเทียบประสิทธิผลของรูปแบบการสอนใหความรู

เร่ืองการปฏิบัติตัวหลังคลอดและทักษะการใหนมบุตร

ของมารดาหลังคลอด พบวาสื่อวีดิทัศนมีประสิทธิผลตอ

คะแนนความรูเร่ืองการปฏิบัติตัวหลังคลอดและทักษะ

ในการใหนมบุตรไมแตกตางกับการใชภาพพลิกให

ความรูโดยเจาหนาท่ี แตสื่อวีดิทัศนใหคุณภาพการสอน

ท่ีดีกวาภาพพลิกในดานเน้ือหาท่ีชัดเจน ครอบคลุม    

มีภาพ เสียงท่ีชัดเจน กระตุนการเรียนรู และงายตอการ

เขาใจมากกวา  

การนําเสนอขอมูลบนโปรแกรม Facebook น้ัน

มีขอดีคือ กลุมทดลองสามารถเลือกท่ีจะศึกษาขอมูล

หรือทวนซํ้าในประเด็นท่ีสนใจ หรือติดตอขอคําแนะนํา

หรือความชวยเหลือจากผู วิ จัยเ ม่ือใดก็ได  การ ท่ี 

Facebook เปนสื่อสังคมออนไลน ท่ีเชื่อมตอกับ

เครือขายอินเตอรเน็ต ทําใหมีลักษณะเปนการสื่อสาร

แบบ 2 ทางท่ีไมหยุดน่ิงทําใหมีความนาสนใจกวาการ

สื่อสารแบบทางเดียว หรือการสื่อสารแบบ 2 ทางท่ี

หยุดน่ิงเปนเวลานาน (อัจฉราภรณ พัฒนศิริ, 2560; 



……………………………………………………………………………………………………………………………………………….….…… 
 

วารสารการพยาบาล การสาธารณสุขและการศึกษา ปที2่0 ฉบับที่2 พฤษภาคม – สิงหาคม 2562 | 77  
 

แสงเดือน ผองพุฒ, 2556) การท่ี Facebook มี

ชองทางการสนทนาท้ังแบบสาธารณะและสวนบุคคลท่ี

สามารถโพสตขอความถามตอบโดยจะมีการแจงเตือน

ใหคูสนทนารับทราบ ซ่ึงคูสนทนาไมจําเปนตองโตตอบ

ในทันทีแตสามารถกลับมาตอบในภายหลังไดโดยท่ี

ขอความไมหายไป รูปแบบการปฏิสัมพันธเชนน้ี ทําให

ไมเกิดความกดดันท้ัง 2 ฝายมากจนเกินไป ชวยให

บรรยากาศการมีปฏิสัมพันธผอนคลายมากขึ้น นับเปน

ผลดีตอการรับรูความสามารถของผูใชสื่อเองในการท่ีจะ

นําขอมูลไปปฏิบัติตอ (Leslie, 2004; Bandura, 

1997) 

การศึกษาของ ระวิ แกวสุกใส และชัยรัตน    

จุสปาโล (2556) กลาววา Facebook เปนสื่อสังคม

ออนไลนท่ีผูใชสามารถสรางและแลกเปลี่ยนขอมูลใหแก

กันถือเปนเคร่ืองมือสื่อสารท่ีสามารถนํามาประยุกตใช

กับกิจกรรมการเรียนรูตางๆไดอยางประสิทธิภาพ 

เพราะเขาถึงไดงาย ใชไดทุกท่ี ทุกเวลา สามารถใช

นําเสนอขอมูลความรูตางๆ ใหแกผูเรียนไดหลากหลาย

รูปแบบ ชวยกระตุนการเรียนรูไดเปนอยางดี และ

สามารถใชเปนชองทางติดตามใหความชวยเหลือผูเรียน

ไดงายขึ้น นอกจากน้ัน Facebook ยังเปนชองทาง

เชื่อมความสัมพันธของคนท่ีมีความสนใจในเร่ือง

คลายๆกัน ใหเขามาอยูเปนกลุมสังคมเดียวกัน เกิดการ

เรียนรูทางสังคม เรียนรูจากสิ่งท่ีใกลเคียงกับความเปน

จริง เชน การแลกเปลี่ยนขอมูลหรือประสบการณจาก

ผูอ่ืน เปนการเปดโอกาสใหผูเรียนไดคนควาและเรียนรู

ดวยตนเอง จนสามารถสรางความรู ความเขาใจไดอยาง

มีความหมายมากขึ้น  

การเสนอขอมูลของผูวิจัยผาน Facebook เปน

การเสนอทางเลือกใหกลุมทดลองไดเลือกนําไปปฏิบัติ

ตอ ชวยกระตุนใหกลุมทดลองไดดึงเอาศักยภาพของ

ตนเองท่ีมีออกมาใชอยางมีประสิทธิภาพ อันจะนําไปสู

การเกิดประสบการณแหงความสําเร็จในการเลี้ยงบุตร

ดวยนมมารดา (Bandura, 1997) หรือแมกระท่ังการท่ี

มารดาสามารถดึงเอาประสบการณในการเลี้ยงบุตรดวย

นมมารดาท่ีเคยทําไดสําเร็จมาใชแกปญหา ก็จะเปนการ

ทําใหเกิดประสบการณแหงความสําเร็จอันใหมท่ีเกิด

ขึ้นกับตัวมารดาอีกคร้ัง สงผลใหมารดามีความม่ันใจใน

ความสามารถของตนเพ่ิมมากขึ้นในการท่ีจะเลี้ยงบุตร

ดวยนมมารดาอยางเดียวใหสําเร็จตอไป (Kingston,  

Dennis, & Sword, 2007)   

รูปแบบความเปนกลุมสังคมของมารดาทํางาน

นอกบานท่ีมีความสนใจในเร่ืองการเลี้ยงบุตรดวยนม

มารดาเหมือนกันบนโลกออนไลน จะชวยใหมารดากลุม

ทดลองรูสึกเปนกันเอง รูสึกสบายใจท่ีจะขอความ

ชวยเหลือหรือการสนับสนุนจากผูวิจัยหรือสมาชิกใน

กลุมดวยกันเม่ือตนเองเกิดปญหา หรือสมาชิกกลุมท่ี

เคยประสบปญหาแบบเดียวกันก็มีความสบายใจท่ีจะ

แบงปนประสบการณในการแกปญหาท่ีตนเองเคยทําได

สําเร็จสงตอใหผู อ่ืนใชเปนแบบอยางในการแกปญหา

ตอไป(Bree, Andrew, & David, 2015) 

นอกเหนือจากความสบายใจท่ีไดรับแลวการไดเรียนรู

จากประสบการณจริงของตัวแบบท่ีมีบริบทคลายคลึง

กับตนเองน้ีจะสงผลใหกลุมทดลองเกิดความเขาใจใน

ขอมูลความรูเก่ียวกับการเลี้ยงบุตรดวยนมมารดาใน

มารดาทํางานนอกบานงายขึ้นสามารถเลือกเอาความรู

เหลาน้ีไปปรับใชใหเหมาะสมกับบริบทของตนเองได

ตอไป การเรียนรูจากตัวแบบน้ีจะทําใหมารดาม่ันใจวา

ตนเองก็สามารถประสบความสําเร็จไดเชนเดียวกัน 

(Bandura, 1997) 

รูปแบบกลุมสังคมนมแมบนโลกออนไลนน้ียัง

นํามาซ่ึงความรูสึกเห็นอกเห็นใจกัน มีการสงตอกําลังใจ 

ชักจูงใจ เสริมแรงบวกใหแกสมาชิกในกลุมดวยกัน การ

ท่ีมีผูวิจัยคอยชื่นชมและสนับสนุนเม่ือมารดาสามารถ

ปฏิบัติกิจกรรมใดไดถูกตอง คอยใหขอเสนอแนะ

แนวทางท่ีถูกตองเม่ือมารดาเกิดปญหาอุปสรรคในการ
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เลี้ยงบุตรดวยนมมารดา เหลาน้ีจะนํามาซ่ึงความม่ันใจ

ของมารดาในการเลี้ยงบุตรดวยนมมารดาใหสําเร็จ

ตอไป (Mc Queen, Dennis, Stremler, & Norman, 

2011; Thulier, & Mercer, 2009; Bandura, 1997) 

สอดคลองกับการศึกษาของ Zhu, Chan, Zhou, Ye, 

& He, (2014) ท่ีไดกลาวถึงการสนับสนุนทางสังคมตอ

การรับรูสมรรถนะแหงตนในการเลี้ยงบุตรดวยนม

มารดาวา การสนับสนุนทุกรูปแบบไมวาจะเปนจาก

บุคลากรผูเชี่ยวชาญหรือบุคคลท่ีไมเชี่ยวชาญ ตาง

สามารถเพ่ิมการรับรูสมรรถนะแหงตน ระยะเวลาใน

การ เลี้ยงบุตรดวยนมมารดาอยางเดียวไดเชนกัน 

แมวาการดําเนินกิจกรรมในโปรแกรมจะสิ้นสุด

ลงท่ีระยะ 6 สัปดาหหลังคลอด แตพบวาการท่ีกลุม

ทดลองยังคงอยูในกลุมลับตอไปไดจนกวาจะสิ้นสุด

โครงการวิจัย ยังสามารถใชประโยชนจากขอมูลท่ีมีอยู 

สามารถปฏิสัมพันธกับผูวิจัยและเพ่ือนสมาชิกในกลุม

ตอไปไดจะชวยใหการรับรูสมรรถนะแหงตนของกลุม

ทดลองยังคงอยูในระดับสูงตอไปจนถึง8 สัปดาหหลัง

คลอด ตรงกันขามกับกลุมควบคุมท่ีหลังถูกจําหนาย

ออกจากโรงพยาบาล จะไดรับเพียงการโทรติดตาม

เยี่ยมท่ีระยะ 1 - 2 สัปดาหหลังคลอดเทาน้ันทําใหกลุม

ควบคุมมีการรับรูสมรรถนะแหงตนท่ีระยะ 4 สัปดาห

และ8 สัปดาหหลังคลอดไมแตกตางกับท่ีระยะกอนถูก

จําหนายออกจากโรงพยาบาล ผลการศึกษาน้ีสอดคลอง

กับการศึกษาของ อุษณีย จินตะเวช, นภัสนันท       

สุขเกษม, เทียมศร ทองสวัสดิ์, และลาวัลย สมบูรณ 

(2558) ท่ีศึกษาผลของโปรแกรมสงเสริมการเลี้ยงบุตร

ดวยนมมารดาและการสนับสนุนทางสังคมตอการรับรู

สมรรถนะแหงตนในการเลี้ยงบุตรดวยนมมารดาและ

อัตราการเลี้ยงบุตรดวยนมมารดาอยางเดียวของมารดา

หลังคลอด พบวามารดากลุมทดลองท่ีได รับการ

ชวยเหลือสนับสนุนการเลี้ยงบุตรดวยนมมารดาจาก

ครอบครัว และไดรับการประเมินปญหาอุปสรรคพรอม

ท้ังไดรับการชวยเหลืออยางเพียงพอในการเลี้ยงบุตร

ดวยนมมารดาอยางเดียวตามแผนการดําเนินกิจกรรม 

การท่ีมารดาและคนในครอบครัวสามารถทบทวนหรือ

หาความรูเพ่ิมเติมจากคูมือการเลี้ยงบุตรดวยนมมารดา

อยางเดียว และคู มือการสนับสนุนทางสังคมของ

ครอบครัว สามารถโทรปรึกษาผูวิจัยไดตลอดน้ี จะมี

คาเฉลี่ยคะแนนการรับรูสมรรถนะแหงตนในการเลี้ยง

บุตรดวยนมมารดาอยางเดียวท่ีระยะ 6 สัปดาหหลัง

คลอด และ 6 เดือนหลังคลอดท่ีเพ่ิมสูงขึ้น และมีคา

มากกวากลุมควบคุมอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 

ความแตกตางของการรับรูสมรรถนะแหงตนใน

การเลี้ยงบุตรดวยนมมารดาอยางเดียวของกลุมตัวอยาง

ท้ัง 2 เห็นไดชัดจากรูปแบบวิธีการแกปญหาในการเลี้ยง

บุตรดวยนมมารดาภายหลังถูก จําหนายออกจาก

โรงพยาบาล จากการติดตามกลุมตัวอยางท้ัง 2 กลุม 

พบวากลุมทดลองเม่ือเกิดปญหาในการเลี้ยงบุตรดวย

นมมารดา จะมีการใชประโยชนจากขอมูลท่ีมีการ

นําเสนอไวตามแผนดําเนินการของโปรแกรมบนสื่อ

สังคมออนไลนมาชวยในการแกไขปญหา กลุมทดลอง

จะมีการรับรูวาตนเองมีแหลงชวยเหลือสนับสนุนในการ

เลี้ยงบุตรดวยนมมารดา จากท้ังบุคลากรทางการแพทย

และสมาชิกกลุมท่ีเปนมารดาหลังคลอดซ่ึงมีบริบทท่ี

คลายคลึงกับตนเอง และสามารถเขาถึงไดงาย จะชวย

สงเสริมใหมารดามีการรับรูและเชื่อม่ันในความสามารถ

ของตนท่ีจะแกไขปญหาใหสําเร็จลุลวงไปได มารดาสวน

ใหญสามารถเลือกแนวทางในการแกไขปญหาไดอยาง

ถูกตองและทันทวงที จึงทําใหสามารถฟนฝาอุปสรรค

จนสามารถเลี้ยงบุตรดวยนมมารดาอยางเดียวตอไปได 

ในขณะท่ีกลุมควบคุม การมีชุดความรูเ ก่ียวกับการ

สงเสริมการเลี้ยงบุตรดวยนมมารดาอันเดิมท่ีไดรับมา

ตั้งแตระยะแรกหลังคลอด และการไดรับเพียงการโทร

ติดตามเยี่ยมท่ีระยะ 1 และ 2 สัปดาหหลังคลอด

เทาน้ัน ยังไมเพียงพอท่ีจะนําไปใชแกปญหาท่ีตอง
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ประสบในระยะตอมาได พบวากลุมควบคุมสวนใหญ 

ขาดความเชื่อม่ันท่ีเอาชนะปญหาของการเลี้ยงบุตรดวย

นมมารดา จึงตัดสินใจท่ีจะยุติการเลี้ยงบุตรดวยนม

มารดาลงและใหนมผสมแกบุตรแทน ผลการศึกษาน้ี

สอดคลองกับการศึกษาของสุสัญหา ยิ้มแยม (2556) 

ท่ีวาการใหความรูและฝกปฏิบัติเก่ียวกับการเลี้ยงบุตร

ดวยนมมารดาในมารดาทํางานนอกบาน เพียงระยะ

หลังคลอดในโรงพยาบาลเทาน้ันยังไมเพียงพอ ควรมี

การติดตามใหคําแนะนําชวยเหลือแกปญหาเพ่ือใหเกิด

ความม่ันใจในการใหนมบุตรแกมารดาเปนระยะ อยาง

ตอเน่ืองไปจนถึง 6 เดือนหลังคลอด 

เม่ือสิ้นสุดการวิจัยท่ีระยะ 12 สัปดาหหลังคลอด 

พบวากลุมทดลองมีสัดสวนของมารดาท่ีประสบ

ความสําเร็จในการเลี้ยงบุตรดวยนมมารดาอยางเดียว

มากกวากลุมควบคุมอย าง มีนัยสําคัญทางสถิติ ท่ี 

(p=0.032)  สอดคลอง กับการศึกษาเ ร่ืองผลของ

โปรแกรมสงเสริมการเลี้ยงบุตรดวยนมมารดาและ                

การสนับสนุนทางสังคมตอการรับรูสมรรถนะแหงตนใน

การเลี้ยงบุตรดวยนมมารดาและอัตราการเลี้ยงบุตรดวย

นมมารดาอยางเดียวของมารดาหลังคลอด ของอุษณีย 

จินตะเวช, นภัสนันท สุขเกษม, เทียมศร ทองสวัสดิ์, 

และลาวัลย  สมบูรณ (2558) ท่ีพบวามารดากลุม

ทดลองท่ีไดรับโปรแกรมและการสนับสนุนทางสังคมจะ

มีการรับรูสมรรถนะแหงตนในการเลี้ยงบุตรดวยนม

มารดา ท่ีระยะหลังคลอด 6 สัปดาห และหลังคลอด 6 

เดือน สูงกวากลุมควบคุม และสามารถเลี้ยงบุตรดวย

นมมารดาไดนานถึง  6 เดือน ในอัตราท่ีมากกวากลุม

ควบคุมอยาง มีนัยสําคัญทางสถิติ  สอดคลองกับ

การศึกษาของพัชรินทร ไชยบาล (2553) ท่ีพบวา

มารดาท่ีมีบุตรคนแรกกลุมทดลองท่ีไดรับการสงเสริม

สมรรถนะแหงตนและการสนับสนุนทางสังคมในการ

เลี้ยงบุตรดวยนมมารดาจะมีคาเฉลี่ยระยะในการเลี้ยง

บุตรดวยนมมารดาอยางเดียวท่ี 6 สัปดาหหลังคลอด 

สูงกวากลุมควบคุมอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 

โปรแกรมติดตามสงเสริมการรับรูสมรรถนะแหง

ตนในการเลี้ยงบุตรดวยนมมารดาอยางเดียวของมารดา

ทํางานนอกบานผานสื่อสังคมออนไลนในการศึกษาน้ี 

จึงควรนํามาใช เปนแนวทาง ในการสง เสริมการ      

เลี้ยงบุตรดวยนมมารดาอยางเดียวของมารดาทํางาน

นอกบานตอไป 

 

ขอเสนอแนะในการนําผลการวิจัยไปใช 
ควรนํา โปรแกรมติดตามส ง เสริมการ รับ รู

สมรรถนะแหงตนในการเลี้ยงบุตรดวยนมมารดาผาน 

Facebook น้ี ไปใชติดตามใหความชวยเหลือและ

กระตุนสงเสริมใหมารดาทํางานนอกบานมีความม่ันใจ

ในการเลี้ยงบุตรดวยนมมารดาเพ่ิมขึ้น โดยเฉพาะใน

ระยะหลั งคลอด ท่ีมารดาถูก จําหน ายออกจาก

โรงพยาบาลไปแลวโดยมีหลักการคือ 1) ตองมีแผนการ

ดําเนินงานท่ีวางไวอยางชัดเจน เนนการเสนอขอมูลเพ่ือ

เปนแนวทางใหมารดาไดตัดสินใจเลือกใช ใหเหมาะสม

ตามบริบทของตน ควรมีการติดตามใหคําแนะนําและ

ความชวยเหลืออยางตอเน่ืองภายใตแนวคิดการสงเสริม

การรับรูสมรรถนะแหงตน 2) สื่อหรือขอมูลท่ีนําเสนอ

ตองมีความชัดเจนดวยภาพ เสียง และเน้ือหาท่ีถูกตอง

ตามหลักการ และสอดคลองกับความตองการของผูรับ

สารในแตละระยะ 3) ผู รับสารจะตองสามารถใช 

Facebook ใหเกิดประโยชนไดอยางเต็มท่ี โปรแกรมจึง

จะมีประสิทธิภาพสูงสุด 

 

ขอเสนอแนะในการทําวิจัยคร้ังตอไป 
1. ควรนําโปรแกรมติดตามสงเสริมการรับรู

สมรรถนะแหงตนในการเลี้ยงบุตรดวยนมมารดาผาน 

Facebookไปศึกษาตอในมารดาครรภแรกกลุมอ่ืน (ท่ี
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ใช Facebookได) เชน กลุมมารดาวัยรุน กลุมมารดาท่ี

มีบุตรนํ้าหนักนอยกวาเกณฑหรือคลอดบุตรกอน

กําหนด  

2. ควรพัฒนากิจกรรมในแผนการดําเนินงานใน

โปรแกรมอยางตอเน่ืองไปจนถึง 6 เดือน แลวติดตาม

ผลความสําเร็จในการเลี้ยงบุตรดวยนมมารดาอยาง

เดียวตอไป 
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 เพ่ือใหการจัดทําวารสารการพยาบาล  การ
สาธารณสุข  และการศึกษา เปนไปดวยความเรียบรอย
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วารสารจะดําเนินการในลักษณะ  E- journal  
ไมจัดพิมพเปนรูปเลม 

ผู ท ร ง คุณวุฒิ  ห ม า ย ถึ ง  ผู ท่ี มี ค ว า ม รู
ความสามารถและเชี่ยวชาญในสาขาวิชาน้ันๆ 

ผลงานวิชาการที่ไดรับการพิจารณาตีพิมพ
หมายถึง ผลงานท่ีผานการพิจารณาจากผูทรงคุณวุฒิ
อยางนอย 2 คน ในลักษณะ  Double blinded ท่ีมี
ความเห็นตรงกันวาเปนผลงานท่ีมีคุณภาพสามารถลง
ตีพิมพเผยแพรในวารสารได 

ผลงานวิ ชาการที่ รับ ตี พิมพ  หมายถึ ง
บทความวิจัย และบทความปริทรรศน 
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2. อัตราคาบํารุงวารสารฯ / คาธรรมเนียมใน
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 3.1  ชื่อเร่ือง ท้ังภาษาไทยและภาษาอังกฤษ 
3.2.ชื่อ-สกุลและสถานท่ีทํางานของผูแตง  

(ภาษาไทยและภาษาอังกฤษ) 
3.3. บทคัดยอภาษาไทยและภาษาอังกฤษ 

(Abstract)  
3.4. คําสําคัญ (Keywords) ใหผูเขียน

พิจารณา คําสําคัญท้ังภาษาไทยและภาษาอังกฤษ
จํานวน3-5  คํา 

3.5. บทนําเปนการเขียนความเปนมาหรือ
ความสําคัญ  ควรเขียนสาระหรือขอมูลสําคัญท่ีเปน
ประเด็นหลักการวิจัยเขียนใหกระชับตรงประเด็นและ
แสดงถึงความสําคัญหรือปญหาท่ีตองทําการศึกษา 

3.6.วัตถุประสงคการวิจัย  กระชับและชัดเจน 
3.7. ระเบียบวิธีการวิจัยเปนการเขียนอธิบาย

กระบวนการทําวิจัยตามหลักระเบียบวิธี วิ จัย ท่ี มี
คุณภาพ  โดยมีรายละเอียดพอสังเขปท่ีแสดงใหเห็นถึง
รายละเอียดของกระบวนการ 
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เหมาะสมและใหนําเสนอขอมูลใตตารางตามท่ีจําเปน
การอธิบายขอมูลควรหลีกเลี่ยงการกลาวซํ้ากับสิ่งท่ี
แสดงในตาราง 

3.9. อภิปรายผลเปนการแปลความหมายของ
ผลการวิจัยและอธิบายเหตุผลวาขอคนพบหรือสิ่ง ท่ี
เกิดขึ้นสามารถอธิบายดวยหลักการหรือทฤษฎีใดบาง
ผลการวิจัยสอดคลองหรือขัดแยงกับผลการวิจัยของคน
อ่ืนหรือไมอยางไรท้ังน้ีในการอภิปรายควรสนับสนุน
ดวยขอมูลท่ีเปนเหตุ เปนผลและอธิบาย  โดยใช
หลักฐานเชิงประจักษ 

3.10. ขอเสนอแนะในการเขียนขอเสนอแนะ
จากการวิจัย ควรเขียนขอเสนอแนะเ พ่ือการนํา
ผลการวิจัยไปใช  หรือสําหรับการทําวิจัยตอยอดใน
อนาคตท้ังน้ีขอเสนอแนะควรสืบเน่ืองจากขอคนพบจาก
การวิจัยคร้ังน้ีไมใชขอเสนอแนะตามหลักการโดยท่ัวไป 

3.11. กิตติกรรมประกาศ (หากมี)  
3.12. เอกสารอางอิง 

4. การเตรียมตนฉบับบทความปริทัศน
(Review  Article) มีแนวปฏิบัติตามลําดับการเขียน  
ดังน้ี 
 4 . 1   ชื่ อ เ ร่ื อ ง  ท้ั ง ภ า ษา ไท ยแ ล ะ
ภาษาอังกฤษ 
 4.2  ชื่อผู นิพนธ ทุกคน และสถานท่ี
ทํางาน โดยใชภาษาไทย 

 4.3  บทคัดยอ (Abstract) ใหเขียนท้ัง
ภาษาไทยและภาษาอังกฤษเปนความเรียงยอหนาเดียว 
ประกอบดวยสาระสังเขปท่ีสําคัญและครบถวน  คํา
สําคัญ (Key words) มีท้ังภาษาไทยและภาษาอังกฤษ 
จํานวน 3-5 คํา 
  4.4  บทนํา เปนการเขียนความสําคัญ  
ควรเขียนสาระหรือขอมูลสําคัญท่ีเปนประเด็นหลักของ
เร่ืองท่ีนําเสนอ เขียนใหกระชับตรงประเด็นและแสดง
ถึงความสําคัญวาทําไมจึงนําเสนอบทความน้ี 

 4.5  สาระปริทัศนในประเด็นตางๆ  ท่ี
ตรงกับชื่อเร่ือง  โดยประเด็นท่ีนําเสนอจะตองกระชับ 
 ตรงประเด็น ไมซํ้าซอน 
     4.6  วิจารณ  เปนการสรุปสาระ และ
แสดงความคิดเห็นของผูเขียนโดยจะอางอิงวรรณกรรม 
ตางๆมาเพ่ิมเติมหรือไมก็ได 
  4.7.  กิตติกรรมประกาศ (หากมี)  
  4.8   เอกสารอางอิง 

5. การอางอิงเอกสาร  
การเขียนเอกสารอางอิง (References) ทาย

บทความสําหรับแนวทางของการเขียนเอกสารอางอิง
โดยใชระบบของ APA ฉบับพิมพคร้ังท่ี 6 (The 
Publication Manual of the American 
Psychological Association, 6th edition, 
published by the American Psychological 
Association, 2011) มีรายละเอียด ดังน้ี 

ผูแตงเปนชาวไทยใหลงท้ังชื่อและนามสกุล
ตามลําดับ 

ผูแตงเปนชาวตางประเทศใหลงนามสกุลตาม
ดวยเคร่ืองจุลภาค และตอดวยอักษรยอของชื่อตน และ
ชื่อรอง ท้ังน้ีรวมถึงผูแตงชาวไทยท่ีเขียนหนังสือเปน
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ภาษาอังกฤษจะลงรายการผูแตง โดยใชนามสกุลขึ้นตน
เหมือนผูแตงชาวตางประเทศดังตัวอยาง 

 5.1  หนังสือ 
 ชื่อผูนิพนธ. (ปท่ีพิมพ). ชื่อหนังสือ (คร้ัง

ท่ีพิมพ ตั้งแตพิมพคร้ังท่ี 2 เปนตนไป). เมืองท่ี 
พิมพ:สํานักพิมพ 

บุญชม ศรีสะอาด. (2547). วิธีการทางสถิติ
สําหรับการวิจัย. (พิมพคร้ังท่ี4). 
กรุงเทพฯ : สุวีริยาสาสน. 

Kosslyn, S. M., & Rosenberg, R. S. 
(2004).Psychology: The brain, the 
person,the world.(2nd ed.). Essex, 
England: Pearson Education 
Limited. 

Mussen, P., Rosenzweig, M. R., Aronson,  
E., Elkind, D., Feshbach, S., Geiwitz., 
P. J.,et al. (1973). Psychology: An 
introduction. Lexington, Mass.: 
Health. 

      5.2 วารสาร 
 ชื่อผูนิพนธ. (ปท่ีพิมพ). ชื่อบทความ. ชื่อ

วารสาร, ปท่ี(ฉบับท่ี), หนา. 
เผชิญ กิจระการ และสมนึก ภัททิยธนี.  
 (2545). ดัชนีประสิทธิผล Effectiveness  
 Index:E.I.).วารสารการวัดผลการศึกษา  
 มหาวิทยาลัยมหาสารคาม, 8(1), 30-36. 
Klimoski, R., & Palmer, S. (1993). The  

 ADA and the hiring process in 
 organizations.Consulting  
 Psychology Journal: Practice and 
 Research,45(2), 10-36. 

      5.3 หนังสือรวมเร่ือง (Book Review) 
ชื่อผูนิพนธ. (ปท่ีพิมพ). ชื่อเร่ือง. ใน ชื่อบรรณาธิการ 
(บรรณาธิการ), ชื่อหนังสือ (คร้ังท่ีพิมพ ตั้งแตพิมพคร้ัง
ท่ี 2 เปนตนไป, หนา). เมืองท่ีพิมพ: สํานักพิมพ 
 

ประสม เนืองเฉลิม. (2549). วิทยาศาสตรพ้ืนบาน:  
 การจัดการเรียนรูมิติทางวัฒนธรรมทองถิ่น 
 การบูรณาการ ความรูพ้ืนบานกับกาจัดการ 
 เรียนรูวิทยาศาสตรเพ่ือชุมชน: กรณีศึกษา 
 จากแหลงเรียนรูปาปูตา. ใน ฉลาด  
 จันทรสมบัติ (บรรณาธิการ), ศึกษาศาสตร 
 วิจัย ประจําป2548 – 2549 (หนา 127 –  
 140). มหาสารคาม:สารคาม-การพิมพ-สาร 
 คามเปเปอร 
Coopper, J., Mirabile, R., &Scher, S. J. (2005). 

Actions and attitudes: The theory of 
cognitive dissonance. In T. C. Brock & 
M. C. Green (Eds.), Persuasion: 
Psychological insights and 
perspectives (2nd ed., pp. 63-79). 
Thousand Oaks,CA, US: Sage 
Publications, Inc. 

 5.4 สื่ออิเล็กทรอนิกส 
 ชื่อผูนิพนธ. (วันท่ี เดือน ปท่ีปรับปรุง
ลาสุด). ชื่อเร่ือง. วันท่ีทําการสืบคน, ชื่อฐานขอมูล 
 สํานักงานเลขาธิการสภาการศึกษา. (3  
  ธันวาคม 2548). ธนาคารหลักสูตร.  
  สืบคนเม่ือ 1 มีนาคม 2550,จาก  

http://db.onec.go.th/thaigifted/les
sonplan/index.php 

 Wollman, N. (1999, November 12).  
 Influencing attitudes and  

behaviors forsocial change. 
Retrieved July 6, 2005, from 
http://www.radpsynet.org/docs/woll
manattitude.html 

6. โปรดตรวจสอบ ตนฉบับดูวา ทานไดเขียน
หัวขอตางๆ และใหขอมูลครบถวน ใชคําตางๆ ถูกตอง
ตามพจนานุกรมไทย และอังกฤษ รวมท้ังคําศัพททาง
วิชาการ และระบบการอางอิง ไดถูกตอง 

7. ในการนําผลงานของผูอ่ืนมาใชในบทความ
ขอใหผูเขียนใชขอมูลจากแหลงท่ีมีความนาเชื่อถือและ
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ทันสมัยไมเกิน 10 ปมีการระบุชื่อผูแตงและปพิมพ
ปรากฏอยางชัดเจนควรอางอิงจากแหลงหรือเอกสารท่ี
เปนตนตอของขอมูลและบทความใดท่ีมีการตรวจสอบ
พบวาเขาขาย Plagiarism จะถูกตัดสิทธ์ิในการ
พิจารณาลงตีพิมพ 

8. การตั้งคาหนากระดาษใหตั้ งคาขนาด
กระดาษ A4  จัดหนาใหมีชองวางดานบน 1 น้ิว
ดานลาง  1 น้ิว ดานซาย 1.25  น้ิวดานขวา  1  น้ิว
อักษรท่ีใช ในการพิมพให ใชฟอนต  AngsanaNew  
ขนาด 16 และ  single space และมีเน้ือหารวม
บทคัดยอและเอกสารอางอิงไมเกิน 15 หนา 

9. การสงตนฉบับใหดําเนินการตามขั้นตอน
ตอไปน้ี 

 9.1. สงตนฉบับบทความวิชาการหรือ
บทความวิจัยเปนอิเลคทรอนิคสไฟล (.docx) ไปท่ีเวบ
ไ ซ ต ข อ ง ว า ร ส า ร ท่ี https://www.tci-
thaijo.org/index.php/bcnpy เพ่ือทําการลงทะเบียน
สมาชิกวารสารและดําเนินการสงบทความผานระบบ
ออนไลนของ TCI  ท้ังน้ีผูเขียนสามารถศึกษาขอมูล
คําแนะนําเบื้องตนสําหรับผูนิพนธท่ีเมนูดานขวามือของ
หนาเว็บไซต  หรือตามคูมือแนบทาย 

 9.2. เม่ือบทความผานประเมินจาก
ผูทรงคุณวุฒิแลวจะมีการแจงจากกองบรรณาธิการ

วา ร ส าร ใ ห ผู เ ขี ย นดํ า เ นิ นก า รป รั บ แ ก ไ ข ต า ม
ขอเสนอแนะ 

 9.3. ชําระเงินคาธรรมเนียมการตีพิมพใน
วารสารเม่ือไดรับการแจงจากกองบรรณาธิการ 

ขอ 8. วารสารฯมีกําหนดออกปละ 3 ฉบับคือ
ฉบับท่ี 1 มกราคม – เมษายน ฉบับท่ี 2  พฤษภาคม – 
สิงหาคม และฉบับท่ี 3 กันยายน – ธันวาคม 
 ผูนิพนธหรือผูอานทานใดประสงคจะขอขอมูล
หรือรายละเอียดเพ่ิมเติมโปรดติดตอกองบรรณาธิการ 
ไดดังน้ี 
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