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บทคัดย่อ

	 การเล้ียงลูกด้วยนมแม่เป็นสิ่งที่ดีและมีประโยชน์ต่อสุขภาพทั้งร่างกายและจิตใจตลอดจนอารมณ์

ของทั้งมารดาและทารก ผู้ต้องขังหญิงโดยเฉพาะหญิงตั้งครรภ์และคลอดขณะถูกคุมขังเป็นกลุ่มที่มีความ

เปราะบาง วัตถุประสงค์ของการวิจัยครั้งนี้เพื่อศึกษาประสบการณ์การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ในกลุ่มมารดา               

ที่เป็นผู้ต้องขังหญิงในเรือนจ�ำ จังหวัดสุพรรณบุรี โดยการวิจัยเชิงคุณภาพ กลุ่มตัวอย่างเป็นมารดาเป็น           

ผู้ต้องขงัหญงิในเรอืนจ�ำจงัหวดัสพุรรณบุรทีีม่ปีระสบการณ์การเลีย้งลกูด้วยนมแม่ขณะถกูคมุขงัในเรอืนจ�ำ

นับถึงวันที่สัมภาษณ์ไม่เกิน 3 ปี จ�ำนวน 4 คน ต่อกลุ่ม จ�ำนวน 3 กลุ่ม การเก็บรวบรวมข้อมูลเก็บข้อมูล 

โดยการสนทนากลุ่ม  (Focus group)  1 ครั้ง

	 ผลการวิจัยจ�ำแนกเป็น 2 ประเด็นส�ำคัญได้แก่ด้าน ประสบการณ์ส่วนบุคคลของมารดา และ          

ความส�ำคัญของสิ่งแวดล้อมโดยประกอบด้วย 3 หมวดหมู่ คือ ความคาดหวังและการปฏิบัติในการ             

เลี้ยงลูกด้วยนมแม่ บริการที่เอื้อต่อการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ การสนับสนุนการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของบุคคล

ต่างๆ ที่เกี่ยวข้องมารดาที่เป็นผู้ต้องขังหญิงในเรือนจ�ำมีความรู้สึกด้านบวกต่อการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่แต่มี

ข้อจ�ำกัดและกฎระเบียบตลอดจนสิ่งอ�ำนวยความสะดวกหลายสิ่งที่เป็นอุปสรรคต่อความส�ำเร็จในการ

เลี้ยงลูกด้วยนมแม่ด้วยความแตกต่างจากมารดาที่อยู่นอกเรือนจ�ำ ข้อมูลที่พบจากการวิจัยจะเป็นแนวทาง

ที่ดีส�ำหรับผู้ที่เกี่ยวข้องในการปรับปรุงบริการเพื่อคุณภาพชีวิตที่ดีของมารดาและทารกในเรือนจ�ำต่อไป

ค�ำส�ำคัญ: การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่, ประสบการณ์, มารดาต้องขังในเรือนจ�ำ, การวิจัยเชิงคุณภาพ
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Breastfeeding Experiences in Female Inmates  at
Suphanburi Prison Province

ABSTRACT

	 Breastfeeding is beneficial to mothers and children’s physical, psychological, and emotional. 

Female inmates, especially pregnant women who gave birth to a baby while staying in prison, were a 

vulnerable group.  The purpose of this qualitative study was to understanding breastfeeding experiences 

in female inmates at Suphanburi Prison Province.A purposive sampling were three groups of  prison 

mothers. Each group composed of 4 women who experienced breastfeeding within the past 3 years Data 

collection were focus group discussion. The data were analyzed by using content analysis.

	 The results were divided into two main themes which were personal experiences of mothers 

and the environmental importance. There were three subthems including 1) expectation and practices in 

breastfeeding, 2) service facilities for encouraging brestfeeding, and 3) health care providers’ support to 

promote breasfeeding. The female inmates felt positively to breastfeeding but having limitation, rules 

and regulations, and facilities that were obstacles and different from other mothers living outside the 

prison to breastfed their babies. These findings will be a guideline for stakeholders in improving services 

for mothers and children’s quality of life.
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ความเป็นมาและความส�ำคัญของปัญหา

	 การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่เป็นสิ่งที่ดีและมี

ประโยชน์ต่อสุขภาพทั้งร่างกายและจิตใจตลอดจน

อารมณ์ของทั้งมารดาและทารก และยังสามารถลด

อุบัติการณก์ารเจ็บป่วยของทารก (Baker & Milligan, 

2007) การส่งเสริมให้การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ประสบ

ความส�ำเร็จนับเป็นสิ่งส�ำคัญและเป็นประโยชน์ยิ่ง

แต่ในทางปฏิบัติการกระท�ำให้ประสบความส�ำเร็จได้

ยากมากโดยเฉพาะในมารดาที่คลอดบุตรในขณะท่ี

เป็นผู้ต้องขังอยู่ในเรือนจ�ำ ถือเป็นภาวะที่วิกฤตของ

ชีวิตที่เกิดขึ้น เมื่อมารดาต้องคลอดบุตรขณะที่เป็น 

ผู ้ต้องขังมารดาต้องอยู่ในสภาพความเป็นอยู่ที่มี

ข้อจ�ำกัดบางประการอาจไม่เอื้ออ�ำนวยในการเลี้ยงลูก

ด้วยนมแม่ อาจเป็นสาเหตุส�ำคัญเช่นการได้รับการ

ช่วยเหลือสนับสนุนหรือการช่วยเหลือจากบุคคล

ในครอบครัว โดยเฉพาะสามี หรือ ปู่ย่า ตายาย ผู้ซึ่ง

มีอิทธิพลต่อความส�ำเร็จในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่

ของมารดาตลอดจนการสนับสนุนจากสังคม หรือ

บุคลากรสาธารณสุขไม่เพียงพอ (McInnes & Chambers, 

2008) หรือตัวแม่เองอาจพบปัญหาจากภาวะหลังคลอด 

ซึ่งเป็นภาวะปกติ เช่น ภาวะเครียดหลังคลอด 

(Postpartum blue) ซึ่งพบได้ ประมาณร้อยละ 13  

(Dennis et al., 2008)  ซึ่งอาจเป็นปัจจัยให้เกิดปัญหา

เกี่ยวกับน�้ำนมไม่พอ และปัญหาอื่นๆ เช่น มีความ

เจ็บปวดหัวนมและเต้านมขณะให้นมลูกโดยเฉพาะ

ปัญหาการเจ็บหัวนมของมารดาในช่วง 2-3 วันแรก

หลังคลอด ในช่วงที่เริ่มให้ลูกดูดนมแม่ (Dhanawan, 

2011, Wamback & Cohen, 2009)

	 แม่ที่อยู ่ในเรือนจ�ำน่าจะมีความต้องการ

อยากเป็นแม่ที่ดี แต่การดูแลลูกในสถานที่คุมขังที่

ไม่ใช่บ้าน ไม่มีความสะดวกสบาย มีข้อจ�ำกัดเกี่ยวกับ

ชีวิตประจ�ำวัน ขาดการได้รับการสนับสนุนดูแล

ช่วยเหลือจากสามี ครอบครัว หรือแม้แต่บุคลากร

ทางการแพทย์และสาธารณสุขย่อมท�ำให้แม่ขาด

ก�ำลังใจ ขาดแรงจูงใจ ความสมดุลในอารมณ์ไม่ได้รับ

การตอบสนองที่นับจะเป็นสาเหตุที่ท�ำให้น�้ำนมแม่ 

มีน้อยลง (Stewart-Knox, Gardiner & Wright, 2003) 

ในเรือนจ�ำถึงแม้จะมีโครงการสวัสดิการเด็กติดผู้ต้องขัง

และผู้ต้องขังหญิงตั้งครรภ์ (รายงานผลการด�ำเนินงาน

ประจ�ำปีงบประมาณ พ.ศ. 2553 ส่วนสวัสดิการและ

สงเคราะห์ผู้ต้องขัง ส�ำนักสังคมสงเคราะห์ กรม

ราชทัณฑ์ (รายงานเด็กติดผู้ต้องขังในเรือนจ�ำจังหวัด

สุพรรณบุรี, 2555) จากข้อมูลกรมราชทัณฑ์มีเด็กติด

ผู้ต้องขังเข้าออกเรือนจ�ำเดือนละประมาณ 200 คน

ทั่วประเทศ ท�ำให้เป็นภาระแก่กรมราชทัณฑ์ เนื่องจาก

ข้อจ�ำกัดในด้านสถานที่ เจ้าหน้าที่/บุคลากร สภาพ

แวดล้อมที่ไม่เหมาะสมต่อการเลี้ยงดูเด็ก และที่ส�ำคัญ

ข้อจ�ำกัดในด้านงบประมาณท่ีจ�ำเป็นต้องใช้จ่ายเป็น

ค่าส่งเสริมและพัฒนาคุณภาพชีวิตเด็กติดผู ้ต ้อง

ขังเป็นจ�ำนวนมาก อย่างไรก็ดี เมื่อกรมราชทัณฑ์

ต้องรับตัวเด็กติดผู้ต้องขังเหล่านี้ไว้จึงถือเป็นภาระ

หน้าที่ที่หลีกเลี่ยงไม่ได้และต้องให้การดูแลตามความ

เหมาะสม เพราะเด็กถือว่าเป็นประชาชนคนหนึ่งที่มี

สิทธิที่จะได้รับการคุ้มครองดูแลในด้านต่างๆ เพื่อให้

เขาเหล่านั้นได้เจริญเติบโตเป็นพลเมืองท่ีดีของสังคม

ต่อไป

	 ในจังหวัดสุพรรณบุรีมี เด็กติดผู ้ต ้องขัง

เข้าออกเรือนจ�ำเดือนละประมาณ 8-10 คน (รายงาน

เด็กติดผู้ต้องขังในเรือนจ�ำจังหวัดสุพรรณ, 2555) จาก

สถานการณ์ดังกล่าวนับว่าเป็นจ�ำนวนที่เป็นอัตราที่

ค่อนข้างสูง ประสบการณ์การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่และ

ปัญหาต่างๆ ที่พบของมารดาทุกคน โดยเฉพาะสภาพ

มารดาท่ีเป็นผู้ต้องหาท่ีถูกคุมขังถือเป็นภาวะท่ีทุกข์

ทรมาน หรือความยากล�ำบากที่เผชิญซึ่งสถานการณ์

ดังกล่าวจะมีผลถึงสุขภาพทั้งสุขภาพทางกายและ

สุขภาพทางจิตใจ (Erikson, 1992) สภาพความทุกข์

ทรมานของมารดาเป็นปัญหาที่ท้าทายการบริการ

ของทีมสุขภาพผู ้ดูแลภาวะสุขภาพแม่และเด็ก 
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ผู้วิจัยหวังอย่างยิ่งว่า ข้อมูลที่แท้จริงในการศึกษา

ประสบการณ์ความต้องการ ปัญหาและอุปสรรคที่ได้

จากมารดา ซึ่งเป็นหญิงที่มีเด็กติดผู้ต้องขังและต้องการ

ที่จะให้นมแม่ที่อยู่ในเรือนจ�ำจะเป็นข้อมูลที่ดีที่น�ำมา

ปรับปรุงบริการที่เหมาะสมซึ่งแม่และเด็กหลังคลอด

ควรได้รับสิทธิในการดูแลเหมือนแม่หลังคลอด

ทั่วไป ผลจากการศึกษาจะท�ำให้พยาบาลตลอดจน

บุคลากรด้านสาธารณสุขทราบและสถานการณ์

การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ที่ชัดเจนสามารถน�ำไปเป็น

แนวทางในการให้บริการให้ประสบความส�ำเร็จ                

ในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ต่อไป

  

วัตถุประสงค์การวิจัย 

	 เพื่อศึกษาประสบการณ์การเลี้ยงลูกด้วย

นมแม่ในกลุ่มมารดาที่เป็นผู้ต้องขังหญิงในเรือนจ�ำ

จังหวัดสุพรรณบุรี

ระเบียบวิธีวิจัย

	 รูปแบบการวิจัยเป็นการวิจัยเชิงคุณภาพ A             

descriptive qualitative study (Polit & Beck, 2008)

	 กลุ่มตัวอย่างและการเก็บข้อมูล

	 กลุ่มตัวอย่างเป็นมารดาที่เป็นผู้ต้องขังหญิง

ในเรือนจ�ำจังหวัดสุพรรณบุรีที่มีประสบการณ์การ

เลี้ยงลูกด้วยนมแม่  ขณะถูกคุมขังในเรือนจ�ำ นับถึง

วันที่สัมภาษณ์ไม่เกิน 3 ปี จ�ำนวน 4 คนต่อกลุ่ม

จ�ำนวน 3 กลุ่ม การเก็บรวบรวมข้อมูลเก็บข้อมูลโดย

การสนทนากลุ่ม (Focus group) 1 ครั้ง ระยะเวลา

การสนทนา 60-90 นาที ประเด็นและค�ำถามในการ

สัมภาษณ์เกี่ยวกับข้อมูลส่วนบุคคล ด้านอายุมารดา 

ระดับการศึกษา อายุของบุตรคนปัจจุบัน ระยะเวลา

ของการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ ประสบการณ์ด้านที่ดีและ

ปัญหาและอุปสรรคที่เกี่ยวข้องกับการเล้ียงลูกด้วย

นมแม่ รวมทั้งความคิดเห็นและข้อเสนอแนะอื่นๆ         

ที่เป็นประโยชน์ต่อการวิจัย 

	 การวิเคราะห์ข้อมูล 

	 ข ้อมูลส่วนบุคคลวิเคราะห์โดยแจกแจง

ความถี่ของลักษณะทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง ข้อมูล

จากการสนทนากลุ่มน�ำมาวิเคราะห์เนื้อหา (Content 

analysis) ตามวิธีของแกนแฮม และลูนแมน 

	 การพิทักษ์สิทธิ์ของผู้ร่วมวิจัย

	 การศึกษาวิจัยคร้ังนี้ผ ่านคณะกรรมการ

พิจารณาจริยธรรมและพิทักษ์สิทธิ์ของวิทยาลัย

พยาบาลบรมราชชนนี สุพรรณบุรี และขออนุญาต

จากผู้บัญชาการเรือนจ�ำจังหวัดสุพรรณบุรี โดยผู้วิจัย

ท�ำหนังสือขออนุญาตในการเข้าร่วมการวิจัยและให้

กลุ่มตัวอย่างลงนามในแบบฟอร์มซึ่งมีรายละเอียด

ของการวิจัยให้กลุ่มตัวอย่างทราบ

ผลการวิจัย

	 กลุ ่มตัวอย ่างเป ็นมารดาท่ีคลอดและมี

ประสบการณ์การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ในระหว่าง         

ถูกคุมขังจ�ำนวน 12 คน มีอายุระหว่าง 21- 38 ปี    

(เฉลี่ย 25 ปี) เคยมีบุตรมาก่อนหน้าที่จะเข้ามาอยู่ใน

เรือนจ�ำ 9 ราย เป็นบุตรคนแรกจ�ำนวน 3 ราย อายุ

บุตรขณะที่เก็บข้อมูล 12 วันถึง 24 เดือน (เฉลี่ย 

9.16 เดือน) มีระยะเวลาของการให้นมบุตร 3 วัน 

ถึง 16 เดือน (เฉลี่ย 4.0 เดือน) สถานภาพการสมรส           

สามีติดคุก จ�ำนวน  4 ราย แยกกันอยู่ 4 ราย สามีตาย 

1 ราย มีเพียง 3 ราย สถานภาพสมรส คู่การศึกษา

สูงสุด เพียงชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 3 ส่วนใหญ่จบชั้น

ประถมศึกษา ทารกคลอดปกติ 7 ราย ผ่าคลอด  5 ราย 

น�้ำหนักทารกแรกคลอด 1,700 - 3,520 กรัม (เฉลี่ย 

2,951.67 กรัม) ระยะเวลาที่ต้องโทษของมารดา ต�่ำสุด
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3 ปี 6 เดือน สูงสุด 6 ปี (เฉลี่ย 4.63  ปี)  ลักษณะทั่วไป

ของกลุ่มตัวอย่างเป็นกลุ่มที่มีการศึกษาค่อนข้างต�่ำ

อายุของแม่เป็นวัยที่มีความเหมาะสมส�ำหรับการมีบุตร

มีส่วนที่ตั้งครรภ์ครั้งแรกน้อยกว่ามารดาที่เคยตั้งครรภ์

และคลอดบุตรมาแล้ว คดีที่ถูกคุมขังส่วนใหญ่เกี่ยวข้อง

กับยาเสพติดทั้งเป็นผู้ค้าและเป็นผู้เสพ หลายคนสามี

ติดคุกคดีเดียวกัน ระยะเวลาที่ต้องโทษไม่สูงมาก  

	 ผลการศึกษาพบประเด็นท่ีส�ำคัญของข้อมูล

(Theme) 2 ประเด็นหมวดหมู่ที่สัมพันธ์กัน (Categories)

จ�ำนวน 3 หมวดหมู่ และ 8 ข้อมูลย่อย (subcategories)

ประเด็นส�ำคัญได้แก่ 1.ประสบการณ์ส่วนบุคคลของ

มารดาประกอบด้วยความคาดหวังและการปฏิบัติ         

ในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ ด้านประสบการณ์ด้านบวก

ของมารดา ปัญหา และประสบการณ์ด้านลบของ

มารดา และ 2. ความส�ำคัญด้านสิ่งแวดล้อมประกอบ

ด้วยบริการที่เอื้อต่อการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ ด้านกฎ

ระเบียบของเรือนจ�ำ สถานที่และสิ่งแวดล้อมภายใน

เรือนจ�ำ และด้านการสนับสนุนการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่

ของบุคคลต่างๆ ที่เกี่ยวข้องจากบุคลากรในเรือนจ�ำ

บุคลากรนอกเรือนจ�ำ บุคคลในครอบครัว และบุคคล

อื่นในสังคมและสิ่งแวดล้อม ดังแสดงในตารางที่ 1

ประสบการณ์ด้านบวกของมารดา

	 กลุ ่มตัวอย่างทุกคนทราบดีถึงประโยชน์

ของการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ทั้งประโยชน์ต่อมารดา

และต่อทารก มีความสุขที่ได้ให้ลูกดูดนมจากเต้า              

มีความภาคภูมิใจในความเป็นแม่ อบอุ่น ผูกพันกัน

มากขึ้นเวลาที่อุ้มลูกให้นม ได้กอดลูกท�ำให้รักลูก  

มากขึ้น เวลาในแต่ละวันผ่านไปอย่างรวดเร็ว ตลอดจน

ประหยัด ดังตัวอย่างค�ำกล่าวบางข้อความของมารดา

ที่เข้าร่วมสนทนากลุ่ม

	 G2-3 “รู้สึกดีมาก ๆ ที่ได้ให้นมลูก อบอุ่น         

มีความสุข รักลูกมากขึ้น ที่ส�ำคัญเวลาในแต่ละวัน

ผ่านไปอย่างรวดเร็ว”

ปัญหาและประสบการณ์ด้านลบของมารดา	

ประสบการณ์ด้านลบ

	 ในมารดาหลังคลอดบางรายขาดความรู ้

ความเข้าใจที่ถูกต้องเกี่ยวกับการให้นมแม่แก่ทารก

หลังคลอด เช่นกลัวลูกไม่อิ่มในขณะที่น�้ำนมยังไหล

ตารางที่ 1   แสดงรายละเอียดของ ข้อมูลย่อย  หมวดหมู่ที่สัมพันธ์กัน และ  ประเด็นส�ำคัญของข้อมูลจาก

	 กลุ่มตัวอย่าง

	 ข้อมูลย่อย	 หมวดหมู่ที่สัมพันธ์กัน	 ประเด็นที่สำ�คัญของข้อมูล
	 (subcategories)	 (Categories)	  (Theme)

ประสบการณ์ด้านบวกของมารดา

ปัญหาและประสบการณ์ด้านลบ

ของมารดา

กฎระเบียบของเรือนจำ�

สถานที่และสิ่งแวดล้อมภายในเรือนจำ�

บุคลากรในเรือนจำ�

บุคลากรนอกเรือนจำ�

บุคคลในครอบครัว

บุคคลอื่นในสังคมและสิ่งแวดล้อม

ความคาดหวังและการปฏิบัติ

ในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่

บริการที่เอื้อต่อการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่

การสนับสนุนการเลี้ยงลูกด้วย

นมแม่ของบุคคลต่างๆ ที่เกี่ยวข้อง

ประสบการณ์ส่วนบุคคลของ

มารดา

ความสำ�คัญด้านสิ่งแวดล้อม
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น้อยช่วง 2-3 วันแรกหลังคลอด ไม่รู้จักหัวน�้ำนม 

(Colostrum) ซึ่งเป็นส่วนที่มีประโยชน์มากที่สุด

ส�ำหรับทารกแรกเกิด ขาดความรู้และการปฏิบัติ 

เกี่ยวกับการให้นมแม่อย่างเดียว 6 เดือน เริ่มให้

อาหารเสริมเร็วมาก

	 G3-3 “หลังคลอดตอนที่เริ่มให้ลูกดูดสามารถ

ให้ดูดได้เลยหรือว่าต้องบีบหัวน�้ำนมออกก่อน”	

	 มารดาสองรายประสบปัญหาภาวะน�้ำนมเกิน

น�้ำนมออกเยอะมาก ลูกดูดไม่ทัน เด็กส�ำลักน�้ำนม 

ทุกครั้งที่ดูดนม แม่ไม่รู้วิธีแก้ไขปัญหาจึงได้หยุด           

ให้นมลูกไปเพราะกลัวอันตรายจากการส�ำลักน�้ำนม

ของเด็กและเปลี่ยนวิธีมาให้เด็กดูดนมผสมจาก          

ขวดนมแทนการให้ลูกดูดนมจากเต้าแม่

	 G1-3 “น�้ำนมหนูออกเยอะมาก ลูกหนู

ดูดไม่ทัน ส�ำลักเลยหันมาปั๊มนมใส่ขวดแทน ลูกหนู

ก็เลยติดจุก”	

	 มารดาหลังคลอดส่วนใหญ่มีปัญหาในช่วง

2-3 วันแรกที่น�้ำนมยังไม่ไหลลูกดูดนมแล้วเจ็บ

หัวนมมาก ยิ่งเวลาที่นมคัดแล้วให้ลูกดูดเจ็บปวด

ทรมานมากจนไม่อยากให้แต่ก็ต้องอดทนเพราะรู ้

ว่านมแม่มีประโยชน์ พอไม่ได้ให้ลูกดูดนมน�้ำนมก็

ไหลน้อยลง จนเด็กบางคนติดจุกไม่ค่อยยอมกลับมา         

ดูดนมแม่

	 G1-2 “เจอปัญหาตั้งวันแรกๆ หลังคลอด 

เจ็บปวดรวดร้าว อะไรอย่างนั้น”

กฎระเบียบของเรือนจ�ำ

	 ข้อจ�ำกัดในเรื่องกฎระเบียบของทัณฑสถาน

ที่มีผลการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของผู้ต้องขังหญิง การ

ออกไปรับบริการฝากครรภ์ของหญิงมีครรภ์ได้รับ

อนุญาตให้ออกได้เฉพาะผู้ต้องขังที่ได้รับการตัดสิน

พิจารณาโทษจากศาลแล้วเท่านั้น ในกรณีที่ยังอยู่ใน

ช่วงรอค�ำพิพากษาจะอนุญาตให้ออกไปโรงพยาบาล

ได้เฉพาะในกรณีฉุกเฉินและเจ็บท้องคลอดเท่านั้น 

ท�ำให้มีหญิงตั้งครรภ์ส่วนหนึ่งที่ไม่ได้ฝากครรภ์และ

ผ่านโรงเรียนพ่อแม่ซึ่งเป็นส่วนหนึ่งของการเตรียม

ความรู้ของหญิงตั้งครรภ์ให้มีความรู้ ความเข้าใจและ

มีการปฏิบัติที่ถูกต้อง 

	 อีกกลุ่มหนึ่งเป็นผู้ต้องขังหญิงที่ไปฝากครรภ์

ตามนัดแต่จะเจอกับปัญหาเรื่องของเวลา เนื่องจาก

เวลาท่ีไปฝากครรภ์ต้องออกไปพร้อมผู้ต้องขังรายอื่น

รวมไปถึงผู้ป่วยรายอื่น การเข้ารับบริการที่โรงเรียน

พ่อแม่ต้องใช้เวลา แต่หญิงตั้งครรภ์กลุ่มนี้ต้องกลับ

เรือนจ�ำในเวลาท่ีจ�ำกัดดังกล่าวจึงไม่สามารถเข้ากลุ่ม

เพื่อฟังค�ำแนะน�ำจากเจ้าหน้าที่หรือเข้าโรงเรียนพ่อแม่

เพื่อรับฟังค�ำแนะน�ำจากบุคลากรเหมือนหญิงตั้งครรภ์

ทั่วๆ ไป รายอื่นๆ

	 G1-3 “พวกหนูก็ทราบดีว่าถ้าท้องเราต้อง

ฝากท้องหลายๆ ครั้ง กว่าจะคลอดนัดเป็นสิบๆ ครั้ง 

ต้องเจาะเลือดและเข้าโรงเรียนพ่อแม่เพ่ือรับฟังความ

แนะน�ำจากเจ้าหน้าที่ แต่พวกหนูบางคนเข้ามาตอน

ท้องใหญ่แล้วก็ต้องรอศาลตัดสินก่อน กว่าได้ฝากจริง

เกือบคลอดพอดี เพื่อนหนูบางคนก็ไม่ได้ฝากท้องเลย

จนคลอด”

	 มารดาหลังคลอดมีความเห็นว่าการได้เลี้ยงลูก

ในเรือนจ�ำเป็นข้อดี การได้รับอนุญาตให้น�ำบุตร            

มาอยู่ด้วยหลังคลอดท�ำให้แม่ได้อยู่กับลูกมากกว่า  

อยู่นอกเรือนจ�ำเพราะว่าอยู่ข้างนอกต้องท�ำมาหากิน

ข้อดีส�ำหรับมารดาอีกรายหนึ่งคือไม่ต้องทนคิดถึงลูก

ซึ่งเขาจะเครียดน้อยกว่า ดีใจที่ระเบียบของเรือนจ�ำ

อนุญาตให้ลูกอยู่กับมารดาได้ถึง 1 ปีหลังคลอด 

ตัวอย่างค�ำกล่าวของแม่

	 G2-2 “แม่ลูกอ่อนหลังคลอดที่อยู่ในเรือนจ�ำ

ไม่ต้องท�ำงาน เขาให้เลี้ยงลูกอย่างเดียวมีเวลาเยอะ 

ถือเป็นข้อดี ถ้าอยู่ข้างนอกก็ต้องท�ำมาหากิน”
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สถานที่และสิ่งแวดล้อมภายในเรือนจ�ำ

	 ในเรือนจ�ำไม่ได้จัดสถานที่ และสิ่งอ�ำนวย

ความสะดวกบางอย่างที่จะสนับสนุนให้ผู้ต้องขังหญิง

ที่ให้นมลูกประสบความส�ำเร็จโดยเฉพาะสถานที่ที่

คับแคบในเรือนจ�ำ แม่หลังคลอดต้องนอนรวมกัน

หลาย ๆ คน ทารกแต่ละคนต้องการพักผ่อน แต่บาง

ช่วงมีการร้องกวนกันบ้างและมักร้องคนละเวลา

ท�ำให้เวลาที่ควรได้พักผ่อนเต็มที่ถูกรบกวน ก็ต้อง

ท�ำใจ แต่ที่ส�ำคัญที่เรือนนอนแม่หลังคลอดที่มีเด็กอ่อน

ต้องนอนรวมกับผู้ป่วยซึ่งผู้ป่วยบางคนเป็นโรคติดต่อ

เชื้อโรคอาจจะแพร่กระจายมายังทารกซึ่งมีภูมิต้านทาน

โรคต�่ำอยู่แล้ว

	 G2-2 “ส�ำหรับกลางคืน ห้องนอนของ 

คนท้องและแม่ลูกอ่อนจะแออัด คือพื้นที่มันน้อย 

นักโทษมีมาก ห้องน่าจะนอนได้สัก 5-6 คนช่วงนี้มี

คนท้องกับแม่ลูกอ่อน รวมกันทั้งหมด 13 คน มีห้อง

พักห้องเดียวยังไม่เป็นสัดส่วนนัก”

	 ส�ำหรับมารดาบางคนทารกอยู่ข้างนอก และ

ญาติสามารถมาเยี่ยมแม่ได้ทุกวัน มีความต้องการที่

อยากปั๊มนมแม่เก็บให้ลูกแต่ไม่สะดวก ไม่มีสถานที่

เฉพาะ ไม่มีอุปกรณ์ปั้มนมและที่ส�ำคัญไม่มีตู้เย็น

ส�ำหรับเก็บนมเพื่อให้ญาติน�ำกลับไปให้ลูกที่อยู่นอก

เรือนจ�ำ

	 G1-4 “ถ้ามีตู้เย็นก็ดีสิคะ หนูจะได้ปั๊มนม

เก็บใส่ตู้เย็นแล้วฝากญาติกลับไปให้ลูกที่อยู่ข้างนอก”

	 G1-1“อยู่ข้างในนี้ อะไร ๆ ก็ ไม่สะดวก

เหมือนอยู่ข้างนอก อยากจะได้อะไรก็ไม่ได้ทุกอย่าง

ของก็แพงมากๆแม้แต่กล้วยน�้ำว้ายังแพงกว่าปกติเลย”

	 อาหารที่โรงเลี้ยงไม่ได้มีการจัดอาหารเสริม 

หรือเมนูพิเศษส�ำหรับบ�ำรุงคนท้องหรือหญิงหลังคลอด

นักโทษทุกคนกินอาหารเหมือนกันหมด ร้านค้าที่มี

บริการจะเป็นอาหารส�ำหรับคนทั่วไป คนท้องหรือ

แม่หลังคลอดเป็นคนจ�ำนวนน้อย แม่หลังคลอด

ไม่สามารถเลือกอาหารที่อยากกิน หรืออาหารที่จะ

บ�ำรุงน�้ำนม เช่น แกงเลียง ผัดขิง หรือผักผลไม้ที่มี

ประโยชน์ มารดาบางรายบอกว่า ทุกวันพฤหัสบดีเขา

จะเพิ่มนมเพิ่มไข่เพื่อบ�ำรุงคนท้องและแม่หลังคลอด 

แต่คิดว่าไม่พอญาติต้องหามาเพิ่มให้เองโดยเฉพาะ

พวกผักและผลไม้หรืออาหารที่มีวิตามินต่างๆ ที่จะ

บ�ำรุงและส่งเสริมการสร้างน�้ำนมให้มารดาหลังคลอด

มีน�้ำนมที่มีคุณภาพและเพียงพอต่อการเลี้ยงลูก

	 G3-1 “ถ้าอยู่นอกเรือนจ�ำ เราคงหาของกินที่

บ�ำรุงน�้ำนมได้มากและง่ายกว่าในนี้”

บุคลากรในเรือนจ�ำ

	 การขาดแคลนเจ้าหน้าท่ีท่ีมีความรู ้ด ้าน

สุขภาพของเรือนจ�ำ ปัญหาของมารดาหลังคลอด

อยากให้มีพยาบาลหรือเจ้าหน้าที่เพิ่มจากเดิมเพราะว่า

ปัจจุบันมีพยาบาลอยู ่คนเดียวต้องดูแลคนไข้ทั้ง

เรือนจ�ำ คนไข้หนักหรือที่มีปัญหามากก็จะได้รับการ

ดูแลก่อน มารดาหลังคลอดไม่ใช่ปัญหาเร่งด่วนต้อง

รอก่อน  บางครั้งพยาบาลก็ไม่ได้เข้าเวร อยากให้มี

ผู ้ช่วยที่มีความรู้สอนเร่ืองการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่

หรือช่วยแก้ไขปัญหาอื่นของแม่หลังคลอด เวลาไป

ตรวจก็ไม่ได้ไปตามนัด เพราะผู้คุมมีน้อยเขาต้องพา

ผู้ป่วยที่อาการหนักหรือปัญหาเร่งด่วนไปก่อนต้อง

เลื่อนนัดบ่อยมาก ๆ 

	 G1-2    “นักโทษมีเยอะ ผู้คุมมีน้อยถ้าเรามี

ปัญหาก็ต้องรอเขาจะช่วยเหลือ ดูแลคนที่เป็นมากๆ 

ก่อนคนท้อง คนคลอด อาการไม่หนักต้องเป็นฝ่ายรอ”

บุคลากรนอกเรือนจ�ำ

	 เวลาที่ผู้ต้องขังเป็นผู้รับบริการที่โรงพยาบาล

จะมีความรู้สึกต่อบริการที่ได้รับไม่เสมอภาคมีการ

แบ่งแยก โดยเฉพาะท่าทีของหน้าที่ที่ผู้ต้องขังรู้สึก

คือจะถูกมองจากเจ้าหน้าที่ด้วยสายตาที่ไม่เป็นมิตร 

ดูว่าเป็นกลุ่มพิเศษที่พยาบาลไม่ค่อยสนใจเหมือน

รังเกียจ  เวลาที่เดินผ่านผู้ต้องขังหญิงหลังคลอดเรียก
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ก็ท�ำเป็นไม่ได้ยินเดินผ่านไปเฉย ๆ เลย จะถามปัญหา

หรืออาการอะไรก็ไม่กล้าถาม  อยากให้บริการให้

เสมอภาคให้เหมือนผู้ป่วยคนอื่น ๆ นักโทษก็ต้องการ

สิทธิของความเป็นประชาชนคนหนึ่งไม่อยากให้ถูก

มองแบบแปลกแยกจากบุคคลอื่นๆ 

	 G 3-3“พยาบาล เขาคงเห็นหนูเป็นนักโทษ 

เขาไม่มาดูแลถามไถ่อะไรเลยหนูก็อยากได้ก�ำลังใจ

หนูอยากถามอะไรก็ไม่กล้า เขาเดินผ่าเลยไปเลย นักโทษ

บางคนไม่มีญาติเลยค่ะ ตัวหนูวันแรก ญาติยังไม่มา 

อยากให้เขาปรับตรงนี้นิดหนึ่งค่ะ”

บุคคลในครอบครัว

	 สามีของกลุ่มตัวอย่างที่เป็นมารดาหลังคลอด

ส่วนใหญ่สามีติดคุกและบางส่วนแยกทางกันอยู่ ซึ่ง

มีเพียงส่วนน้อยที่สามีกับภรรยาอยู่เป็นคู่และพร้อม

ให้ความช่วยเหลือดูแล แม้ว่ากฎระเบียบของเรือนจ�ำ

จะอนุญาตให้หญิงหลังคลอดมาเยี่ยมได้ทุกวัน แต่

สามี หรือพ่อของเด็กก็ไม่ได้มาเยี่ยมได้จะมีโอกาสได้

เจอกันเฉพาะวันพิเศษที่ได้รับอนุญาตเท่านั้น

	 แม่ของกลุ่มตัวอย่างหรือยายของเด็กจะเป็น

บุคคลที่น่าสนใจที่สามารถให้ความช่วยเหลือดูแล

ในเรื่องการเลี้ยงลูกของมารดาหลังคลอด การให้ค�ำ

แนะน�ำแก้ไขปัญหาต่างๆ ไม่ว่าจะเป็นการแบ่งเบาภาระ

ช่วยเหลือด้านอาหาร ด้านการดูแลเด็ก การแก้ไข

ปัญหาต่างๆ ที่เกิดขึ้น เพื่อมารดาจะได้มีเวลาพักผ่อน

เต็มที่ แต่มารดาที่เป็นผู้ต้องขังจะขาดการช่วยเหลือ

ในส่วนนี้ไป มีเพียงบางรายเท่านั้นที่แม่สามารถ           

มาเยี่ยมได้บ่อย ๆ 

	 ในขณะญาติบางคนไม่ยอมให้เลี้ยงเด็กใน

เรือนจ�ำเพราะกลัวเด็กจะมีปัญหากลัวเป็นตราบาป

ว่าเด็กติดคุกด้วยตั้งแต่แรกเกิด ประมาณสองสัปดาห์

ตา ยาย หรือพ่อเด็กจะมารับเด็กไปเลี้ยงนอกเรือนจ�ำ 

มารดาจึงต้องฝึกทารกให้ดูดนมผสมจากขวดขณะที่

เด็กเมื่อดูดนมขวดก็มักจะติดจุกท�ำให้ทารกไม่ค่อย

ยอมดูดนมแม่

	 G3-3 “สัปดาห์หน้าพ่อกับแม่หนูเขาจะมา

รับหลานไปเลี้ยงข้างนอกแล้ว ไม่ยอมให้หนูเอาลูก

ไว้ในคุก เขาบอกว่าเขาสงสารหลาน ความจริงหนูก็

คิดถึงลูกแต่ขัดพ่อกับแม่ไม่ได้”

บุคคลอื่นในสังคมและสิ่งแวดล้อม	

	 มารดาหลังคลอดที่อยู่ในเรือนจ�ำจะได้พบ                

ผู้ต้องขังรายอื่นๆ ที่อยู่ด้วยกัน ซึ่งบุคคลเหล่านี้มีผล

ต่อมารดาหลังคลอดทั้งด้านบวกและด้านลบ ส�ำหรับ

แม่บางคนที่ไม่มีประสบการณ์ก็จะพอใจที่ได้รับ

ความช่วยเหลือจากผู้ต้องขังรายอื่นๆ ที่มีประสบการณ์

เคยเลี้ยงลูกมาก่อนก็จะช่วยเลี้ยงลูก ให้ค�ำแนะน�ำ

ช่วยเหลือแบ่งเบาภาระบ้าง แต่ส่วนใหญ่ผู้ต้องขัง           

มักจะต้องเข้าร่วมกิจกรรมตามโปรแกรมของเรือนจ�ำ

จะมีเวลามาช่วยเหลือไม่มาก  ในขณะที่แม่บางคนก็

ไม่ต้องการให้ผู้ต้องขังคนอื่นๆ มาวุ่นวายกับลูกของ

ตัวเองโดยเฉพาะนักโทษบางคนเป็นโรคติดต่อ แล้ว

มาอุ้มลูกหรือมาเล่นกับเด็กทารกซึ่งเป็นเด็กอ่อนที่มี

โอกาสติดเชื้อได้ง่ายแต่ก็ไม่กล้าบอกเพราะว่ากลัวถูก

กล่าวหาว่าหวงลูก ดังตัวอย่างข้อมูลที่พบเช่น

	 G1-1 “ลูกหนูอยู่ในนี้ใครๆ ก็อยากเล่นด้วย 

เขาน่ารัก เราเป็นแม่จะห้ามไม่ให้เขาเข้ามาเล่นกับ         

ลูกเราก็ไม่ได้ บางทีเขาไม่สบาย เป็นโรคติดต่อ               

เราเป็นห่วงลูกเราแต่ไม่กล้าบอกเขาไม่ให้จับลูกเรา 

กลัวเขาเกลียด”

อภิปรายผลและข้อเสนอแนะ

	 จากผลการวิจัยด้านประสบการณ์ส่วนบุคคล

ของมารดาความคาดหวังและการปฏิบัติในการเลี้ยงลูก

ด้วยนมแม่	 ประเด็นประสบการณ์ด้านบวกของมารดา

มารดาทุกคนทราบดีถึงประโยชน์ของการเล้ียงลูก

ด้วยนมแม่ทั้งประโยชน์ต่อมารดาและต่อทารก ไม่

แตกต่างจากศึกษาอื่นๆ ที่ผ่านมา (Dhanawan, 2011, 
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Forster & McLachlan, 2007) ส่วนประเด็นปัญหา

และประสบการณ์ด้านลบของมารดา ในรายที่มารดา

หลังคลอดขาดความรู้ความเข้าใจที่ถูกต้องเก่ียวกับ

การให้นมแม่ เช่น กลัวลูกไม่อิ่ม ในขณะที่น�้ำนมยัง

ไหลน้อยช่วง 2-3 วันแรกหลังคลอด ไม่รู้จักหัวน�้ำนม

(Colostrum) ซึ่งเป็นส่วนที่มีประโยชน์มากที่สุดส�ำหรับ

ทารกแรกเกิดขาดความรู้ และการปฏิบัติเกี่ยวกับการ

ให้นมแม่อย่างเดียว 6 เดือน เริ่มให้อาหารเสริมเร็วมาก

ประเด็นปัญหาเหล่านี้พยาบาลควรที่จะเป็นผู้ที่ให้

ค�ำแนะน�ำที่ถูกต้อง โดยเฉพาะการปฏิบัติหากน�้ำนมแม่

ไม่พอ ควรได้รับการประคับประคองไม่ให้แม่เครียด 

ไม่ควรปล่อยให้ลูกร้องตลอดจนไม่ให้น�้ำเปล่าหรือ

กลูโคสแก่เด็ก (เกรียงศักดิ์  จีระแพทย์, 2554)

	 ส�ำหรับปัญหาภาวะน�้ำนมเกินน�้ำนมออก

เยอะมาก ลูกดูดไม่ทัน เด็กส�ำลักน�้ำนมทุกครั้งที่

ดูดนมแม่ไม่รู้วิธีแก้ไขปัญหาจึงได้หยุดให้นมลูกไป

เพราะกลัวอันตรายจากการส�ำลักน�้ำนมของเด็กและ

เปลี่ยนวิธีมาให้เด็กดูดนมผสมจากขวด ซึ่งถ้าได้รับ

ค�ำแนะน�ำที่ถูกต้องจากเจ้าหน้าที่มารดาที่มีปัญหานี้

จะสามารถให้นมต่อเนื่องได้ ไม่ว่าจะเป็นวิธีปฏิบัติ 

เช่นบีบหรือปั๊มนมออก จนน�้ำนมไหลช้า ก่อนให้           

ลูกดูด เพื่อลด foremilk ที่ลูกจะได้รับ และกระตุ้น 

letdown reflex ที่ท�ำให้นมพุ่งออกแรงในระยะแรก 

ผ่านไปก่อน หากเต้านมอีกข้างมีอาการคัด ให้บีบนม

ออกเพียงพอแค่ให้หายคัด ท่าที่เหมาะสมคือให้ลูก

นอนบนอกแม่ขณะดูดนม เพื่อต้านแรงโน้มถ่วง 

หรือท่า football hold จัดให้ศีรษะลูกสูงกว่าเต้านม 

(เกรียงศักดิ์ จีระแพทย์, 2554)

	 นอกจากนี้ยังพบข้อมูล ปัญหาปริมาณและ

คุณภาพของอาหารไม่เพียงพอการที่เรือนจ�ำต้องรับภาระ

ผู ้ต้องขังจ�ำนวนมากและงบประมาณค่าอาหารมี

ไม่เพียงพอนั้น ท�ำให้ปริมาณและคุณภาพของอาหาร

จะต้องถูกจ�ำกัดไปด้วย โดยอาหารในเรือนจ�ำจะเน้นผัก

ในขณะที่มีเนื้อสัตว์ในปริมาณน้อยมาก ตารางอาหาร

ก็จะซ�้ำซากจ�ำเจ ไม่มีรสชาติ น�้ำดื่ม ภายในเรือนจ�ำ 

จะค่อนข้างสกปรก ผู้ต้องขังจึงต้องหาซื้อน�้ำกินเอง

หากท�ำได้ ผู้ต้องขังที่ไม่มีฐานะจะต้องทนกับปริมาณ

อาหาร ท่ีไม ่พอเ พียงและต ้องดื่มน�้ ำ ท่ีสกปรก 

นอกจากนี้ทัณฑสถานมักก�ำหนดให้รับประทาน

อาหารเย็นเร็วเกินไป คือ เวลา 15.30 น. เพื่อให้ขึ้น

เรือนนอนในเวลา 16.00-16.30 น. ท�ำให้ผู้ต้องขัง

หลายคนมีอาการหิวในยามค�่ำคืน (อภิญญา เวชยชัย

และ คนึงนิจ วิหคมาตย์, 2553) ตลอดจนรายการ

ค่าใช้จ ่ายที่กรมราชทัณฑ์ก�ำหนดและตามความ

เหมาะสมของหน่วยงานเป็นผลให้กลุ ่มผู ้ต้องขัง               

ดังกล่าว ได้รับเครื่องอุปโภคบริโภคและเครื่องอ�ำนวย

ความสะดวกท่ีจ�ำเป็นในการด�ำเนินชีวิตประจ�ำวัน 

ซ่ึงอาจไม่เพียงพอกับการส่งเสริมและพัฒนาคุณภาพ

ชีวิตของเด็กติดผู้ต้องขัง ให้มีการเจริญโตทั้งทางร่างกาย

และจิตใจ ได้รับการพัฒนาเหมาะสมตามวัย (Knight 

& Plugge,2005, Todrys & Amon, 2011) ข้อมูล

เหล่านี้อาจเป็นปัญหาที่เกี่ยวข้องได้ ส�ำหรับด้าน 

ไม่มีสถานที่ดูแลเด็กโดยเฉพาะท�ำให้หญิงที่ตั้งครรภ์

ในเรือนจ�ำต้องประสบกับปัญหามากท้ังก่อนและ

หลังคลอด โดยทัณฑสถานส่วนใหญ่ไม่ได้มีระบบ

ดูแลเด็กอ่อนและเด็กเล็ก โดยเฉพาะในเรือนจ�ำห่างไกล

ที่มีพื้นที่ขนาดเล็ก ให้ผู้ถูกคุมขังอยู่ปะปนกันทั้งแม่

และเด็ก นอกจากนี้แม่ที่ตั้งครรภ์และหญิงหลังคลอด

มักได้รับอาหารไม่เพียงพอ ไม่มีการจัดอาหารพิเศษ

ให้แม่ที่ตั้งครรภ์หรือให้นมบุตรต้องกินอาหารแบบ

เดียวกับผู้ต้องขังทั่วไปที่มีปริมาณและคุณภาพน้อย

อยู่แล้ว ท�ำให้น�้ำนมแม่ที่จะมีให้ต่อลูกนั้นน้อยลงไปด้วย

เด็กอ่อนที่กินนมแม่อยู่จึงมักตื่นและร้องไห้เสมอ ทั้งใน

เวลากลางวันและเวลากลางคืน ซึ่งในภาวะที่เรือนจ�ำ

มีความแออัดยัดเยียดเช่นนี้ ท�ำให้กลุ่มแม่ลูกอ่อนมัก

จะถูกต�ำหนิ ด่า ว่าจากผู้ต้องขังคนอื่น ท�ำให้ผู้เป็นแม่

เกิดความเครียดซึ่งอาจมีผลต่อปริมาณน�้ำนมของแม่ได้ 
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	 ส ่วนด ้านความส�ำคัญด ้านสิ่งแวดล ้อม

บริการที่เอื้อต่อการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่การสนับสนุน

การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของบุคคลต่างๆ ที่เกี่ยวข้อง 

ประเด็นเกี่ยวกับบุคลากรในเรือนจ�ำ พบว่าเจ้าหน้าที่

เรือนจ�ำ  และผู้ดูแลควรได้รับการฝึกฝนการปฐมพยาบาล

และพื้นฐานการดูแลสุขภาพและโภชนาการของเด็ก

เบื้องต้น และคุณค่าของการเลี้ยงดูบุตรด้วยนมแม่และ

สุขอนามัยแวดล้อม รวมถึงการป้องกันอุบัติเหตุ  เด็ก

ที่อาศัยอยู่ในเรือนจ�ำ ควรได้รับบริการด้านสุขภาพ

อย่างสม�่ำเสมอตามมาตรฐานของชุมชน  ด้านบุคลากร

นอกเรือนจ�ำจากการศึกษา พบว่ามารดาใหม่หลายคน

มักจะต้องการความช่วยเหลือและให้ค�ำปรึกษา

เกี่ยวกับการเลี้ยงลูกด้วยนมและดูแลทารก มันเป็น

ธรรมชาติที่จะต้องการความช่วยเหลือและการเรียน

การสอนกับเรื่องราวใหม่ อัตราการเลี้ยงลูกด้วยนม 

ที่ต�่ำมีสาเหตุส่วนหนึ่งมาจากการขาดการให้ค�ำปรึกษา

ที่ถูกต้องเกี่ยวกับการเล้ียงลูกด้วยนมของบุคลากร  

(Helsing & Häggkvist Hale, 2013)จากการที่ต้อง         

รีบเร่งในการรับบริการที่แผนกฝากครรภ์ เวลาที่จ�ำกัด

ตลอดจนกฎระเบียบของเรือนจ�ำท�ำให้หญิงตั้งครรภ์

ไม่ได้รับการดูแลช่วยเหลือเพื่อเตรียมให้มารดา              

มีความพร้อมในการเล้ียงลูกด้วยนมแม่กล่าวได้ว่า

บุคลากรด้านสุขภาพเป็นผู้ที่มีความส�ำคัญแต่กลุ่มแม่

ที่เป็นผู้ต้องขังหลายคนขาดโอกาสนี้ไป และบุคคล

ในครอบครัว โดยทั่วไปบุคคลในครอบครัวโดยเฉพาะ

สามีและมารดาหรือยายจะเป็นบุคคลที่มีผลต่อการ

เลี้ยงลูกด้วยนมแม่มากที่สุด (Ekstrom, Widstrom 

& Nissen, 2003) แต่สามีของกลุ่มตัวอย่างที่เป็น

มารดาหลังคลอดส่วนใหญ่สามีติดคุกและบางส่วน

แยกทางกันอยู่จึงไม่ได้เป็นผู้ที่ให้ความช่วยเหลือได้

เหมือนมารดาหลังคลอดที่อยู่พร้อมหน้าพ่อ แม่ ลูก 

เพราะสามีจะเป็นผู้ที่มีความส�ำคัญในการสนับสนุน

ให้ก�ำลังใจทั้งด้านจิตใจอารมณ์ของแม่และช่วยเหลือ

แบ่งเบาภาระงานบ้านของแม่ที่เหน็ดเหนื่อยจาก

การเลี้ยงลูกตลอดจนสามีเป็นบุคคลท่ีมีอิทธิพลใน

การตัดสินใจที่หย่านม หรือจะให้นมแม่ให้ยาวนานขึ้น

(Dhanawan, 2011) แม่ของกลุ่มตัวอย่างหรือยายของ

เด็กจะเป็นบุคคลท่ีมีความส�ำคัญท่ีสามารถให้ความ

ช่วยเหลือดูแลในเรื่องการเลี้ยงลูกของมารดาหลังคลอด

การให้ค�ำแนะน�ำแก้ไขปัญหาต่างๆ ไม่ว่าจะเป็นการ

แบ่งเบาภาระช่วยเหลือด้านอาหาร ด้านการดูแลเด็ก

การแก้ไขปัญหาต่างๆ ที่เกิดขึ้น เพื่อมารดาจะได้มี

เวลาพักผ่อนเต็มที่ แต่มารดาที่เป็นผู้ต้องขังจะขาด

การช่วยเหลือในส่วนนี้ไป มีเพียงบางรายเท่านั้นที่

แม่สามารถมาเยี่ยมได้บ่อยๆ ในขณะญาติบางคน

ไม่ยอมให้เลี้ยงเด็กในเรือนจ�ำเพราะกลัวเด็กจะมี

ปัญหากลัวเป็นตราบาปว่าเด็กติดคุกด้วยตั้งแต่แรกเกิด

ประมาณสองสัปดาห์ ตา ยาย หรือพ่อเด็กจะมารับเด็ก

ไปเลี้ยงนอกเรือนจ�ำ มารดาจึงต้องฝึกทารกให้ดูด

นมผสมจากขวด ขณะที่เด็กดูดนมขวดก็มักจะติดจุก

ท�ำให้ทารกไม่ค่อยยอมดูดนมแม่ สิทธิตามกฎหมาย

ของเด็กติดผู ้ต้องขังหญิงและเด็กติดครรภ์มารดา

ประเทศไทยส�ำหรับบุคคลอื่นในสังคมและสิ่งแวดล้อม

มารดาหลังคลอดต้องอยู่ร่วมผู้ต้องขังรายอื่น ซึ่งบุคคล

เหล่านี้มีผลต่อมารดาหลังคลอดทั้งด้านบวกและ

ด้านลบ ส�ำหรับแม่บางคนที่ไม่มีประสบการณ์ก็จะ

พอใจที่ได้รับความช่วยเหลือจากผู้ต้องขังรายอื่นๆ     

ที่มีประสบการณ์เคยเลี้ยงลูกมาก่อนก็จะช่วยเลี้ยงลูก

ให้ค�ำแนะน�ำช่วยเหลือแบ่งเบาภาระบ้าง แต่ส่วนใหญ่

ผู้ต้องขังมักจะต้องเข้าร่วมกิจกรรมตามโปรแกรม

ของเรือนจ�ำจะมีเวลามาช่วยเหลือไม่มาก ในขณะที่

แม่บางคนก็ไม่ต้องการให้ผู้ต้องขังคนอื่นๆ มาวุ่นวาย

กับลูกของตัวเองโดยเฉพาะนักโทษบางคนเป็นโรค

ติดต่อแล้วมาอุ้มลูกหรือมาเล่นกับเด็กทารกซึ่งเป็น

เด็กอ่อนที่มีโอกาสติดเชื้อได้ง่ายแต่ก็ไม่กล้าบอก

เพราะว่ากลัวถูกกล่าวหาว่าหวงลูก ในการศึกษา

เกี่ยวกับบุคคลในสังคมมีผลต่อการที่มารดาหลังคลอด

ประสบความส�ำเร็จในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ดัง 
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การศึกษาของ  Dykes และคณะที่พบว่ามารดาที่มี

การดูแลทางสังคมที่ดี ปัญหาการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่

จะมีการช่วยแก้ไขปัญหาจากสังคม(Dykes, Moran, 

Burt, & Edwards, 2003)

ข้อเสนอแนะ

	 การน�ำผลการวิจัยไปใช้ประโยชน์และแนว

การวิจัยครั้งต่อไป	

	 จากการศึกษาวิจัยครั้งนี้ข ้อมูลที่พบเป็น

ข้อมูลที่แท้จริงในการศึกษาประสบการณ์ความ

ต้องการ ปัญหาและอุปสรรคที่ได้จากมารดา ซึ่งเป็น

หญิงที่มีเด็กติดผู้ต้องขังและต้องการที่จะให้นมแม่

ที่อยู่ในเรือนจ�ำ จะเป็นข้อมูลที่ดีที่น�ำมาปรับปรุง

บริการที่ เหมาะสมซึ่งแม่และเด็กหลังคลอดควร

ได้รับสิทธิในการดูแลเหมือนแม่หลังคลอดทั่วไป                                             

ผลจากการศึกษาจะท�ำให้พยาบาลตลอดจนบุคลากร

ด้านสาธารณสุขทราบและเข้าใจถึงประสบการณ์

การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ที่ชัดเจนสามารถน�ำไปเป็น

แนวทางในการให้บริการมารดาและทารกหลังคลอด

ให้ประสบความส�ำเร็จในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ต่อไป

โดยเฉพาะเกี่ยวกับความยืดหยุ่นของกฎระเบียบท่ี

ควรจะน�ำมาใช้กับนักโทษหญิงตั้งครรภ์หรือมารดา

หลังคลอด ที่ถูกคุมขังซึ่งถือว่าเป็นกลุ่มที่เปราะบาง

บุคลากรไม่ควรเลือกปฏิบัติ ควรได้รับค�ำแนะน�ำที่

เพียงพอ โดยเฉพาะเกี่ยวกับด้านโภชนาการ ส�ำหรับ

ทารกหรือเด็กติดผู้ต้องขังควรได้รับการปฏิบัติที่ดี

ในการดูแลสุขภาพทั้งร่างกายและจิตใจ การส่งเสริม

ให้ทารกได ้ รับนมแม่ถือเป ็นวิธีหนึ่ง ท่ีจะสร ้าง

คุณภาพชีวิตที่ดีของสังคมต่อไป 

	 ส�ำหรับการวิจัยในครั้งต่อไปควรจะมีการ

ศึกษาถึงปัญหาและความต้องการของของกลุ่มหญิง

ตั้งครรภ์และมารดาหลังคลอดจากสังคมในการดูแล

ช่วยเหลือหรือความการสนับสนุน ตลอดจนปัจจัย

เอื้อต่างๆ เพื่อให้เกิดแนวทางการปฏิบัติที่ดีที่จะท�ำให้

เกิดความส�ำเร็จในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่มากขึ้น
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