
วิจัยประเมินแบบเสริมพลัง :  
โครงการอาหารของแม่เพื่อส่งเสริมโภชนาการของครอบครัวและชุมชน จังหวัดสงขลา 

Empowerment Evaluation: The Mother’s food Project for Promoting Nutrition 
among Family and Community in Songkhla Province 

อมาวสี    อัมพันศิริรัตน์ (Amavasee    Ampansirirat)1 
มาริสา    สุวรรณราช (Marisa    Suwanraj) 2 

เกษศิรินทร์    ภู่เพชร (Kedsirin    Phuphet) 3 

บทคัดย่อ 
การวิจัยครั้งนี้เป็นวิจัยเชิงคุณภาพ มีวัตถุประสงค์เพ่ือประเมินโครงการอาหารของแม่เพ่ือส่งเสริม

โภชนาการของครอบครัวและชุมชน จังหวัดสงขลา แบ่งเป็น 3 ขั้นตอนคือ ขั้นที่ 1 ก าหนดกรอบแนวทาง
ประเมินเสริมพลัง โดยประยุกต์ใช้แนวทางการประเมินเสริมพลังของ Fetterman (2001) ขั้นที่ 2 ด าเนินการ
ประเมินแบบเสริมพลัง ขั้นที่ 3 การประเมินผลหลังปฏิบัติการ ผู้วิจัยเก็บรวบรวมข้อมูลจากผู้มีส่วนเกี่ยวข้อง 
จ านวน 85 คน ประกอบด้วย ผู้บริหารองค์การบริหารส่วนต าบล/เทศบาลต าบล 10 คน ผู้อ านวยการกอง
สาธารณสุขและสิ่งแวดล้อม 10 คน ผู้อ านวยกองการศึกษา 10 คน ผู้อ านวยการโรงเรียน 15 คน ครูพ่ีเลี้ยง
ศูนย์เด็กเล็ก 10 คน พยาบาลประจ าโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล/พยาบาลคลินิกเวชปฏิบัติ 10 คน นัก
โภชนาการ 5 คน และแม่ตัวอย่าง 15 คน โดยใช้การประชุมกลุ่มย่อยเพ่ือระดมสมอง การสนทนากลุ่ม การ
สังเกตแบบไม่มีส่วนร่วม เครื่องมือที่ใช้ในการศึกษาคือ แนวทางการประเมินแบบเสริมพลัง ตรวจสอบความถูก
ต้องของข้อมูลแบบสามเส้า วิเคราะห์ข้อมูลเชิงเนื้อหา  

ผลการศึกษาพบว่า ปัจจัยส าคัญที่ท าให้โครงการ ฯ บรรลุ คือ 1 ด้านบริบท พบว่าโครงการฯ มี
ความจ าเป็นและสอดคล้องกับสภาพปัญหาของชุมชน 2 ปัจจัยน าเข้า พบว่า องค์การบริหารส่วนต าบลมีแผน
ชุมชนด้านอาหารและโภชนาการ มีทุนทางสังคมที่เป็นปัจจัยที่เอ้ือต่อการพัฒนา 3 ปัจจัยด้านกระบวนการ 
พบว่ามีการบริหารแผนโดยใช้การมีส่วนร่วม 4 ผลที่เกิดขึ้น 4.1) ผลผลิต เกิดรูปธรรมความส าเร็จของ6การ
ด าเนินงานแต่ละองค์กรที่เป็นเครือข่ายย่อย คือ เกิดแม่ตัวอย่างตามแนวทางอาหารของแม่แต่ละต าบล เกิด
การท างานแบบบูรณาการ 4.2) ผลลัพธ์ เกิดการเปลี่ยนแปลงวิถีการกินของครอบครัว เกิดเครือข่ายการเฝ้า
ระวังภาวะโภชนาการอย่างเป็นระบบมากขึ้น ศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก โรงเรียนในชุมชน เป็นแหล่งผลิตอาหาร
สะอาด ปลอดภัย ผู้มีส่วนเกี่ยวข้องรู้สึกอิสระในการท ากิจกรรมต่างๆ เพ่ือแก้ปัญหาภาวะ โภชนาการ  
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4.3) ผลกระทบ เกิดการเปลี่ยนแปลงเชิงนโยบายทั้งระดับต าบลและระดับจังหวัด โดยบรรจุประเด็นอาหาร
และโภชนาการเข้าในแผนพัฒนา โครงการอาหารของแม่เพ่ือส่งเสริมโภชนาการของครอบครัวและชุมชน
ประสบความส าเร็จในการใช้การมีส่วนร่วมของทุกภาคส่วนในชุมชน การใช้แนวทางการเสริมพลังอ านาจและ
ทีมนกัวิชาการจากสถาบันการศึกษาช่วยหนุนเสริม ดังนั้นจึงสามารถเป็นแนวทางเพ่ือส่งเสริมภาวะโภชนาการ
ในครอบครัวและชุมชนที่ยั่งยืน 

ค าส าคัญ:  การประเมินเสริมพลัง, โครงการอาหารของแม่, การส่งเสริมโภชนาการ, ครอบครัวและชุมชน 

ABSTRACT 
This qualitative research aims to evaluate the Mother’s Food project for promoting 

nutrition among family and community in Songkhla province. The 3 steps of research 
included 1 setting the empowerment evaluation guideline by using Fetterman’s 
empowerment evaluation, 2 implementing empowerment evaluation process, and 3 
evaluation the project after implementing empowerment evaluation process. Eighty-five 85 
stakeholders including 10 of Administrators of subdistrict administration organization and 
subdistrict municipality, 10 Directors of public health and environment division, 10 Directors 
of education division, 15 Directors of school, 10 Teachers at daycare center, 10 Registered 
nurses at Health Promoting Hospital or nurse practitioners, 5 Nutritionists, and 15 Role 
model mothers were included in the study. Data were collected using various methods such 
as small group brainstorming, group discussion, and non-participant observation. Instrument 
to collect data was guideline for empowerment evaluation. Triangulation was used to verify 
the validity of research data and content analysis was use to analyze texts to determine 
trends, patterns, and relationship of words used.  

The results revealed that key success factors of the project were 1 Context factor: 
the project was necessary and met the needs of community, 2  Input factor: subdistrict local 
administrative organization had community plan related to food and nutrition and had social 
capital that promoted the community development, 3  Process factor: subdistrict local 
administrative organization used a community participatory plan, 4 Result factors: 4.1) 
Outputs: each network had a successful project implementation such as a subdistrict mother 
role model who met the Mother’s Food project, and an integration process of work 4.2) 
Outcomes: each community had drastically changed as follows: the way of family eating, a 
network for systematic monitoring nutrition in community, a clean and safety food 
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production resources in child care centers and schools, and the perceived freedom of 
stakeholders to participate in the process of implementing nutritional problems in the 
community, 4.3) Impact: the Mother’s Food project promoted policy changing both in a 
subdistrict level and a provincial level by incorporated the Mother’s Food project in a 
provincial 5 - year strategic plan. 

The successful of Mother’s Food project uses community participation in combine 
with an empowerment evaluation and a support from academic institute. Therefore, this 
project can be used as a program to promote sustainable nutrition in both family and 
community level.  

Keywords: Empowerment evaluation, Mother’s Food project, Promoting nutrition, 
     Family and community 

ความเป็นมาและความส าคัญของปัญหา 
ภาวะโภชนาการมีความส าคัญต่อบุคคลทุก

ช่วงวัยตั้งแต่อยู่ในครรภ์มารดาจนถึงวัยผู้สูงอายุ 
โดยเฉพาะขณะอยู่ในครรภ์มารดาจนถึงวัย 2 ขวบ
แรกเป็นช่วงเวลาที่ส าคัญที่สุดในชีวิตเพราะเป็นช่วงที่
สมองพัฒนารวดเร็วที่สุด และจะส่งผลต่อภาวะสุขภาพ
ระยะยาวของมนุษย์  (Vazir & Boindala, 2016) ดังนั้น
อาหารของแม่ที่จัดให้กับเด็กในวัยนี้จึงมีความส าคัญ
เป็นอย่างมาก แต่จากการส ารวจสภาวะสุขภาพคน
ไทยโดยการตรวจร่างกาย ครั้งที่ 5  ของ ศ.นพ.วิชัย  
เอกพลากร พบว่า ภาวะโภชนาการของเด็ก 1-5 ปี 
ร้อยละ 5.7 เตี้ยกว่าเกณฑ์ มีน้ าหนักน้อยกว่าเกณฑ์ 
ร้อยละ 5.5 ในขณะที่ร้อยละ 11.3 มีน้ าหนักเกิน
และอ้วน และพบว่าร้อยละ 20.9 ขาดไอโอดีน 
(Aekplakorn, 2017) ส าหรับภาวะโภชนาการของ
เด็กในจังหวัดสงขลา พบว่าเด็ก 1-5 ปี ร้อยละ 5.95 
มีน้ าหนักน้อยกว่าเกณฑ์ และพบว่าร้อยละ 18.6 
ขาดไอโอดีน ซึ่งเด็กกลุ่มนี้จะมีความเสี่ยงต่อภาวะ
เชาวน์ปัญญาต่ า (Mosuwan, 2013) การแก้ปัญหา
ภาวะโภชนาการเด็กที่ได้ผลจะต้องเริ่มตั้งแต่แม่มีการ

ตั้งครรภ์ แต่หญิงตั้งครรภ์ในจังหวัดสงขลามีภาวะ
โลหิตจางร้อยละ 18.5 และแม่ที่ใกล้คลอดมีภาวะ
โลหิตจางร้อยละ 11.2 ซึ่งเกินเกณฑ์มาตรฐานของ
ประเทศ (ร้อยละ 10) (Sriwirat, 2016) 

บุคคลที่มีบทบาทส าคัญในการดูแลภาวะ
โภชนาการส าหรับสมาชิกในครอบครัว  คือ แม่ 
(WHO, 2000) โดยแม่มีหน้าที่ตั้งแต่ให้นมลูก จัดเตรียม
อาหาร และดูแลให้ทุกคนในครอบครัวได้รับโภชนาการ
ที่ดี โดยเฉพาะในช่วงแรกเกิดถึง 5 ปี แม่จะมีบทบาท
ส าคัญมากต่อพฤติกรรมการรับประทานอาหารของลูก 
นอกจากนี้การรับประทานอาหารร่วมกันของ
ครอบครัวอย่างน้อย 5 ครั้งต่อสัปดาห์ ท าให้เกิด
สัมพันธภาพในครอบครัวดีขึ้น ลดปัญหาสังคม เช่น 
ลดภาวะซึมเศร้า ลดภาวะเด็กอ้วน และกระตุ้นให้
ผู้สูงอายุในครอบครัวรับประทานอาหารได้มากขึ้น 
(Martin-Biggers et al., 2014) ในประเทศญี่ปุ่นจึง
มี น โ ยบ าย สุ ขภ าพแห่ ง ช าติ  ก า หนด ให้ ก า ร
รับประทานอาหารเช้าและเย็นร่วมกันเป็นหนึ่ งใน
ตัวชี้วัดที่ต้องผลักดันให้ส าเร็จ (Ishikawa, Kusama, 
& Shikanai, 2015) จากการทบทวนวรรณกรรมใน
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ประเทศไทยยังไม่พบข้อมูลเกี่ยวกับจ านวนครั้งต่อ
สัปดาห์ของการรับประทานอาหารเช้าหรือเย็น
ร่ วมกันของครอบครั ว  แต่ มี การศึ กษาพบว่ า
ผู้ปกครองส่วนใหญ่ไม่มีเวลาประกอบอาหารร่วมกัน
กับลูกและไม่ได้ท าอาหารรับประทานเอง (Kungwon 
& Jaruchainiwat, 2015)  

ในการแก้ปัญหาโภชนาการในชุมชนอย่าง
ยั่งยืน สิ่งส าคัญคือต้องเปลี่ยนกระบวนทัศน์ในการ
พัฒนาสังคมสู่การคิดเอง-ท าเองของชุมชน มีการ
กระจายอ านาจสู่ท้องถิ่น และส่งเสริมบทบาทของ
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นเกี่ยวกับด้านสุขภาพ
ชุ มชน  โ ดย เฉพาะกิ จ กร รมด้ าน โภชนากา ร 
(Nondasuta, 2013) และจ าเป็นต้องมีการพัฒนา
ทรัพยากรมนุษย์ด้านโภชนาการในทุกระดับให้มี
ศั ก ยภ าพ ใ นก า ร ขั บ เ คลื่ อ น ง า น โ ภ ช น าก า ร 
(Damapong, 2013) 

วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี สงขลา จึง
ได้ด าเนินโครงการ “อาหารของแม่เ พ่ือส่งเสริม
โภชนาการของครอบครัวและชุมชน จังหวัดสงขลา” 
ใช้วิธีการแก้ปัญหาแบบบูรณาการร่วมกับชุมชน นัก
โภชนาการ ตลอดจนผู้มีส่วนได้ส่วนเสียต่าง ๆ โดยใช้
แนวทางอาหารของแม่ ประกอบด้วย อาหารสะอาด 
ปลอดภัย (Clean food) อาหารถูกหลักโภชนาการ 
เหมาะสมกับวัยของสมาชิกในครอบครัว วิธีการปรุง 
การจัดเก็บอาหารถูกสุขลักษณะ (Good nutrition) 
และเป็นอาหารที่ท าด้วยความรัก ส่งเสริมให้สมาชิก
ครอบครั วมี ส่ ว นร่ วม ในการปรุ ง อาหารและ
รับประทานอาหารร่วมกัน (Made with love) และ
ใช้กลวิธีการสื่อสารในการขับเคลื่อน 3 ประการคือ 
การสื่อสารเพ่ือระดมความร่วมมือจากทุกภาคส่วน 
การสื่อสารเพื่อปรับเปลี่ยนพฤติกรรม และสุดท้ายคือ
การสื่อสารเพ่ือการเปลี่ยนแปลงเชิงโครงสร้าง 

เพ่ือให้เกิดนโยบายสาธารณะด้านอาหารของแม่ขึ้น
ในจังหวัดสงขลา 

คณะผู้ วิ จั ย ต้ อ ง ก า ร ป ร ะ เ มิ น ผล กา ร
ด าเนินงานของพ้ืนที่ต่ าง ๆ ที่ เป็นภาคีเครือข่าย 
ตั้งแต่บริบท ปัจจัยน าเข้า กระบวนการด าเนินงาน 
ผลผลิต ผลลัพธ์และผลกระทบที่ เกิดขึ้นว่าเป็น
อย่างไรบ้าง คณะผู้วิจัยจึงสนใจที่จะประเมินผลเพ่ือ
ค้นหาคุณค่าของสิ่งที่ด าเนินการในพ้ืนที่ดังกล่าว 
อย่างไรก็ตามมักเกิดช่องว่างในการประเมินระหว่างผู้
ประเมินกับผู้ถูกประเมิน ดังนั้นการวิจัยครั้งนี้จึงใช้
แนวคิดการประเมินผลแบบเสริมพลัง โดยค้นหา
คุณค่าของชุมชนในการด าเนินการ เน้นให้ชุมชน
ประเมินตนเอง ผู้วิจัยเป็นผู้ฟังช่วยเสริมพลัง 

วัตถุประสงค์การวิจัย 
เพ่ือประเมินผลโครงการอาหารของแม่เพ่ือ

ส่งเสริมโภชนาการของครอบครัวและชุมชน จังหวัด
สงขลา 

กรอบแนวคิดการวิจัย 
การวิจัยครั้งนี้ คณะผู้วิจัยน าแนวคิด ทฤษฎี

มาเป็นแนวทางส าหรับศึกษา คือแนวคิดการประเมิน
แบบเสริมพลัง ของ Fetterman (2001) เป็นการ
ค้นหาคุณค่าของชุมชนในการด าเนินงาน เน้นให้
ชุมชนเข้ามามีส่วนร่วมในการแก้ปัญหาโดยการใช้
มโนทัศน์ของการประเมิน เทคนิคการประเมิน และ
ข้อค้นพบจากการประเมินไปกระตุ้นให้เกิดการ
พัฒนาปรับปรุง ก ากับตนเอง เป็นกระบวนการที่ช่วย
ให้บุคคลพัฒนาตนเอง โดยวิธีการประเมินตนเอง
และสะท้อนผล ในที่สุดสามารถตัดสินใจหรือก าหนด
ตนเองได้ และประยุกต์กลยุทธ์การสร้างเสริมสุขภาพ
ตามกฎบัตรออตตาวา (WHO, 1986) มาปรับใช้ทั้ง 
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5 กลยุทธ์คือ 1) การสร้างสภาพแวดล้อมที่เอ้ือต่อ
การมีพฤติกรรมโภชนาการที่พึงประสงค์ 2) การ
พัฒนาทักษะส่วนบุคคลด้านอาหารและโภชนาการ 
3) การปรับระบบและกลไกการเฝ้าระวังภาวะ
โภชนาการในชุมชน 4) การเสริมสร้างความเข้มแข็ง
แก่ชุมชนด้านอาหารและโภชนาการด้วยแนวทาง
อาหารของแม่  ประกอบด้ วย  อาหารสะอาด 
ปลอดภัย (Clean food) อาหารถูกหลักโภชนาการ 
เหมาะสมกับวัยของสมาชิกในครอบครัว (Good 
nutrition) และเป็นอาหารที่ท าด้วยความรัก 
ส่งเสริมให้สมาชิกครอบครัวมีส่วนร่วมในการปรุง
อาหารและรับประทานอาหารร่วมกัน (Made with 
love) (Ampansirirat & Suwanraj, 2016) และ 5) 
การพัฒนานโยบายสาธารณะ โดยขับเคลื่อนแนวทาง
อาหารของแม่สู่นโยบายระดับต าบลและระดับ
จั งหวั ด  และประยุ กต์ ใ ช้ ทฤษฎี ระบบเ พ่ือ ให้
ครอบคลุมประเด็นบริบท ปัจจัยน าเข้า กระบวนการ 
ผลผลิต (รูปธรรมความส าเร็จของการด าเนินงานของ
แต่ละพ้ืนที่) ผลลัพธ์ (การเปลี่ยนแปลงความสัมพันธ์ 
การเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมทั้งระดับบุคคล ชุมชน 
และเครือข่ าย )  และผลกระทบ (ผลที่ เกิ ดกับ
องค์ประกอบในระบบหรือกับชุมชนในภาพรวม) 
ตามแนวทางการประเมินผลโครงการพัฒนาสุขภาวะ
ชุมชน (Sutheravut, 2014) 

ระเบียบวิธีวิจัย 
การวิจัยนี้เป็นการวิจัยประเมินแบบเสริม

พลัง (empowerment evaluation) มีวัตถุประสงค์
เพ่ือประเมินโครงการอาหารของแม่เพ่ือส่งเสริม
โภชนาการของครอบครัวและชุมชน จังหวัดสงขลา 
โดยผู้ท าหน้าที่ประเมินจะเป็นพ่ีเลี้ยงให้กับชุมชน 
และให้ชุมชนเข้ามาร่วมในกระบวนการประเมินผล 

ระยะเวลาด าเนินการ 1 ปี ตั้งแต่ 1 ตุลาคม 2559 
ถึง 30 กันยายน 2560 แบ่งการด าเนินงานวิจัยเป็น 
3 ขั้นตอน  

ขั้นที่ 1 ก าหนดกรอบแนวทางประเมินแบบ
เสริมพลัง โดยผู้ประเมินประยุกต์ใช้แนวทางการประเมิน
เสริมพลังของ Fetterman (2001) ประกอบด้วย 

1. ให้ผู้มีส่วนเกี่ยวข้อง ร่วมกันก าหนด
ภารกิจหรือเป้าหมายของการพัฒนาภาวะโภชนาการ
ของกลุ่มเป้าหมายในต าบล (เด็กก่อนวัยเรียน วัย
เรียน หญิงตั้งครรภ์ และผู้สูงอายุ) การสร้างระบบ
และกลไกการจัดการสิ่งแวดล้อมในศูนย์เด็กเล็ก ใน
โรง เรี ยน และรอบโรง เรี ยน ให้ เ อ้ือต่อการมี
พฤติกรรมโภชนาการที่พึงประสงค์ เพ่ือพัฒนาสู่
แผนพัฒนาต าบลด้านอาหารและโภชนาการ ใช้เวลา 
1-2 ชั่วโมง 

2. ตรวจสอบต้นทุน โดยให้ผู้มีส่วนเกี่ยวข้อง
ออกแบบกิจกรรมหลักที่มีความส าคัญต่อโครงการ 
ลักษณะของกิจกรรมที่ จะท า  และให้คะแนน
ความส าคัญต่อกิจกรรม โดยผู้มีส่วนเกี่ยวข้องแต่ละ
คนมีการอภิปรายซักถามซึ่งกันและกัน ใช้เวลา
ประมาณ 2-3 ชั่วโมง 

3. การวางแผนเพ่ืออนาคต ผู้ประเมินจะ
เป็นผู้กระตุ้นให้ผู้มีส่วนเกี่ยวข้องใช้ข้อมูลที่ได้ในการ
วางแผน โดยผู้มีส่วนเกี่ยวข้องระบุกิจกรรมการ
ด าเนินงานแก้ปัญหาภาวะโภชนาการโดยใช้แนวทาง
อาหารของแม่ ครอบคลุมทั้งเด็กก่อนวัยเรียน เด็กวัย
เรียน หญิงตั้งครรภ์ และผู้สูงอายุในต าบล และยุทธวิธี
การบรรลุเป้าหมาย รวมทั้งรูปแบบของการเก็บรวบรวม
ข้อมูลตามแผนการด าเนินงาน ใช้เวลาประมาณ 2-3 
ชั่วโมง 

ขั้นที่ 2 ด าเนินการประเมินแบบเสริมพลัง 
แบ่งเป็น 2 ระยะ คือ  
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1. ก่อนปฏิบัติการ ผู้วิจัยท าการเลือกสนาม
วิจัย โดยเลือกตัวอย่างแบบเจาะจงเป็นพ้ืนที่ที่ยินดี
เข้ าร่ วม โครงการอาหารของแม่ เ พ่ือส่ ง เสริ ม
โภชนาการของครอบครัวและชุมชน จังหวัดสงขลา 
จ านวน 10 ต าบล 10 ศูนย์เด็กเล็ก และ15 โรงเรียน 
ผู้วิจัยได้ เข้าสนาม สร้างความสัมพันธ์กับคณะ
ผู้บริหารองค์การบริหารส่ วนต าบล/เทศบาล 
ผู้บริหารโรงเรียน ผู้บริหารโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบล และนักโภชนาการ พร้อมทั้งศึกษา
บริบทของพ้ืนที่ 

2. ขณะปฏิบัติการ ก าหนดบทบาทผู้วิจัย
เป็น 2 บทบาทคือ ผู้ประเมินเสริมพลัง และผู้วิจัย 
โดยบทบาทผู้ประเมินเสริมพลังจะด าเนินงานตาม
แนวทางประเมินเสริมพลังที่ได้ก าหนดไว้ตามขั้นตอน
ที่ 1 ส่วนบทบาทผู้วิจัยจะท าการเก็บรวบรวมข้อมูล 

ขั้นที่ 3 การประเมินผลหลังปฏิบัติการ 
ผู้วิจัยได้ท าการประเมินการด าเนินงานโครงการ
อาหารของแม่ ฯ จ านวน 2 ครั้ง คือ ประเมินผลผลิต 
และผลลัพธ์ของแต่ละพ้ืนที่ที่เป็นเครือข่ายย่อย ช่วง 
6 เดือนแรกของการด าเนินการ และประเมินผลผลิต 
และผลลัพธ์เมื่อสิ้นสุดโครงการ โดยเน้นให้ผู้มีส่วน
เกี่ยวข้องประเมินตนเองก่อน 

ผู้วิจัยใช้ยุทธวิธีด าเนินการเพื่อเสริมพลังของ 
Fetterman (2001) คือ (1) การฝึกอบรม (2) การ
ให้ค าปรึกษา (3) การอ านวยความสะดวก (4) การ
สร้างความกระจ่าง และ (5) การให้เสรีภาพในการ
ปฏิบัติ  

1. การฝึกอบรม (training) เป็นการสร้าง
สมรรถนะในการประเมินให้แก่ผู้มีส่วนเกี่ยวข้อง โดย
ผู้ประเมินจัดเตรียมความรู้ที่จ าเป็นส าหรับการ
ประเมินและจัดฝึกอบรมให้กับผู้มีส่วนเกี่ยวข้อง ทีม
ผู้วิจัยฝึกอบรมการเขียนแผนพัฒนาแนวทางแก้ไข

ภาวะโภชนาการโดยใช้แนวทางอาหารของแม่ 
จ านวน 2 วัน นอกจากนี้อบรมครู ครูพ่ีเลี้ยงในศูนย์
เด็ก เล็ก แม่ครั ว  เรื่ องการจัด เมนูอาหารตาม
โปรแกรม Thai school lunch จ านวน 1 วัน อบรม
ครูพ่ีเลี้ยงประจ าศูนย์เด็กเล็ก เรื่องการเฝ้าระวังภาวะ
โภชนาการและการประเมินพัฒนาการเด็ก จ านวน 1 
วัน 

2. การเอ้ืออ านวยความสะดวก/ช่วยสร้าง
การเรียนรู้ (facilitation) ในขณะที่จัดประชุมเชิง
ปฏิบัติการผู้วิจัยได้เอ้ืออ านวยความสะดวก ช่วย
สร้างการเรียนรู้แลกเปลี่ยนกันระหว่างแกนน าใน
พ้ืนที่ต าบลเดียวกันและต่างพ้ืนที่ และแกนน ากับ
คณะผู้วิจัย ทั้งนี้เพ่ือช่วยผู้มีส่วนร่วมสามารถท าการ
ประเมินผลตนเองได้ (self-evaluation)  

3. ก า ร ส นั บ ส นุ น  โ น้ ม น้ า ว  ชั ก จู ง
(advocacy) ผู้วิจัยกระตุ้นให้เกิดกระบวนการที่
เหมาะสม รวมทั้งผลลัพธ์หรือผลสัมฤทธิ์ที่ชัดเจน มี
การบันทึกผลที่จะได้รับ หรือผลที่เกิดขึ้นได้อย่าง
ชัดเจน เช่น จัดกิจกรรมพิเศษ (special event) 
เนื่องในโอกาสวันแม่แห่งชาติ ให้แม่ตัวอย่างแต่ละ
ต าบลมาสาธิตเมนูอาหารสุขภาพตามแนวทางอาหาร
ของแม่ เชิญผู้ทรงคุณวุฒิด้านโภชนาการมาให้
ค าแนะน าเพ่ิมเติม การจัดประกวดเรียงความ และ
ประกวดวาดภาพ หัวข้อ “อาหารของแม่ที่ข้าพเจ้า
ประทับใจ” มอบรางวัลและเกียรติบัตรแก่ผู้ชนะ 
เพ่ือเกิดแรงจูงใจ  

4. การสร้างความกระจ่าง (illumination)
ตลอดกระบวนการด าเนินงาน แกนน าจาก โรงเรียน 
ศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก กองสาธารณสุขและสิ่งแวดล้อม 
และกองการศึกษาประจ า อบต./เทศบาล นัก
โภชนาการ และโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล/
พยาบาลจากคลินิกเวชปฏิบัติ เน้นการเรียนรู้ทั้งจาก
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การทดลองปฏิบัติจริง และแลกเปลี่ยนกับต าบลอ่ืนๆ 
ที่ เ ป็ น เ ค รื อ ข่ า ย  แล้ ว น า ม าป รั บป รุ ง พัฒน า
กระบวนการท างานอย่างต่อเนื่อง จนเข้าใจอย่างถ่อง
แท้ และสามารถเป็นวิทยากรถ่ายทอดการจัดการ
ด้านอาหารและโภชนาการ ตามแนวทางอาหารของ
แม่ในองค์กรได้ เพ่ือพัฒนาไปเป็นแหล่งเรียนรู้ต่อไป 

5. ก า ร ใ ห้ เ ส รี ภ า พ ใ น ก า ร ป ฏิ บั ติ
(liberation) ผู้มีส่วนเกี่ยวข้องมีเสรีภาพในการ
พัฒนางานของตนเอง หลังจากที่แกนน าและสมาชิก
เครือข่ายทุกคนมองภาพอนาคตขององค์กร/ต าบล 
อยากให้ต าบลของตนเองและจังหวัดสงขลา เป็น
ต้นแบบเกี่ยวกับการจัดการอาหารและโภชนาการ
โดยใช้แนวทางอาหารของแม่ และสามารถเป็น
วิทยากรถ่ายทอดความรู้และประสบการณ์ได้ 
หลังจากนั้นแต่ละกลุ่มได้มีอิสระในการพัฒนางาน
ของตนเองอย่างต่อเนื่อง จนเกิดการสร้างแนวคิด
ใหม่ๆ  ขึ้นมา 

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
ใ น ก า ร วิ จั ย ค รั้ ง นี้ ป ร ะ ช า ก ร  คื อ 

ประชากรในจังหวัดสงขลา และกลุ่มตัวอย่าง ผู้วิจัย
ใช้ค าว่าผู้มีส่วนเกี่ยวข้อง (stakeholders) ที่เข้าร่วม
เป็นภาคีเครือข่ายโครงการอาหารของแม่เพ่ือส่งเสริม
โภชนาการของครอบครัวและชุมชน จังหวัดสงขลา 
จ านวน 85 คน ประกอบด้วย ผู้บริหารองค์การ
บ ริ ห า ร ส่ ว น ต า บ ล / เ ท ศ บ า ล ต า บ ล  10 ค น 
ผู้อ านวยการกองสาธารณสุขและสิ่งแวดล้อม 10 คน 
ผู้อ านวยกองการศึกษา 10 คน ผู้อ านวยการโรงเรียน 
15 คน ครูพ่ีเลี้ยงศูนย์เด็กเล็ก 10 คน พยาบาล
ประจ าโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล/พยาบาล
คลินิกเวชปฏิบัติ 10 คน นักโภชนาการ 5 คน และ
แม่ตัวอย่าง 15 คน 

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 
การประเมินผลครั้งนี้ เป็นการศึกษาคุณ

ค่าที่เกิดขึ้นจากกระบวนการด าเนินโครงการ ตั้ งแต่ 
บริบท (context) ปัจจัยน าเข้า (input) ขั้นตอนการ
ด าเนินงาน (process) ผลผลิต ผลลัพธ์ และ
ผลกระทบ (output, outcome, impact) ที่เกิดขึ้น 
โดยดัดแปลงค าถามจากแนวคิดการประเมินผล
โครงการพัฒนาสุขภาวะชุมชน ของพงค์เทพ สุธีรวุฒิ 
(Sutheravut, 2014) 3 ค าถาม ต่อไปนี้  

แนวค าถามการสนทนากลุ่ม 
1. มีปัจจัยส าคัญใดบ้างที่ท าให้โครงการ

อาหารของแม่เพ่ือส่งเสริมโภชนาการของครอบครัว
และชุมชน จังหวัดสงขลา ในแต่ละต าบลบรรลุและ
ไม่บรรลุเป้าหมาย  

2. การด าเนินงานแต่ละขั้นตอนต้องใช้
ก ระบวนการอะ ไ ร  อย่ า ง ไ รบ้ า งและควร ใ ช้
กระบวนการส าคัญอะไรบ้ า ง  ที่ จ ะส่ งผลต่ อ
ความส าเร็จในการด าเนินงานของโครงการ 

3. ผลที่เกิดขึ้นทั้งที่โดยตั้งใจและไม่ตั้งใจมี
อะไรบ้างทั้งที่เป็นผลผลิต ผลลัพธ์ และผลกระทบ 
โดยเฉพาะในเรื่องการพัฒนาขีดความสามารถของ
คนในชุมชนและการพัฒนากระบวนการขับเคลื่อน
ของสังคม (social movement)  

ผู้วิจัยน าแนวค าถามการสนทนากลุ่ม มา
สร้ า ง เป็ นคู่ มื อ ในการ เก็บข้อมูลการวิ จั ยและ
ด าเนินการเตรียมทีมผู้วิจัยจ านวน 3 คน โดยการจัด
อบรมเรื่องการเก็บข้อมูลวิจัยเชิงคุณภาพ และการ
ประเมินแบบเสริมพลัง จ านวน 2 วัน 

ความน่าเชื่อถือของข้อมูล 
ผู้วิจัยมีการใช้เทคนิคการตรวจสอบสามเส้า 

(triangulations) คือ 1) การตรวจสอบสามเส้าด้าน
ร ะ เ บี ย บ วิ ธี วิ ท ย า ก า ร  ( methodological 
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triangulation) ผู้วิจัยใช้วิธีการเก็บข้อมูลทั้งการ
ประชุมกลุ่มย่อยเพ่ือระดมสมอง การสนทนากลุ่ม 
และการสังเกตอย่างไม่มีส่วนร่วม ในการท ากิจกรรม
ต่างๆ ของพ้ืนที่ 2) การให้ผู้ให้ข้อมูลได้ตรวจสอบ
และรับรองความถูกต้องของข้อมูล (member 
check) ทีมผู้วิจัยใช้วิธีการคืนข้อมูลแก่ชุมชน เป็น
การเสนอข้อค้นพบ/ข้อเสนอและบทสรุปให้กับชุมชน
สอบทานเพ่ือดูว่าข้อสรุปและบทสรุปของนักวิจัย
สอดคล้องกับผู้ให้ข้อมูลเพียงใด 

การเก็บรวบรวมข้อมูล 
หลั งจากที่ โ คร งร่ า งการวิ จั ยผ่ านการ

พิจารณาจากคณะกรรมการวิจัยในมนุษย์ของ
วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี สงขลา เป็นที่
เรียบร้อยแล้ว ผู้วิจัยเข้าพบผู้บริหารองค์การบริหาร
ส่วนต าบล/เทศบาลต าบล ผู้ บริหารโรงเรียน 
ผู้บริหารโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล และนัก
โภชนาการ จังหวัดสงขลา เพ่ือชี้แจงวัตถุประสงค์ใน
การเก็บรวบรวมข้อมูล เมื่อได้รับอนุญาตให้เก็บ
รวบรวมข้อมูลแล้ว ผู้วิจัยด าเนินการเก็บรวบรวม
ข้อมูลจากแหล่งข้อมูล โดยใช้การประชุมกลุ่มย่อย
เพ่ือระดมสมอง เพ่ือร่วมกันออกแบบกิจกรรมตาม
เป้าหมายของการพัฒนาภาวะโภชนาการของ
กลุ่มเป้าหมายทั้ง 4 ช่วงวัยในต าบล/โรงเรียน เพ่ือ
พัฒนาสู่แหล่งเรียนรู้ด้านอาหารและโภชนาการ 1 
ครั้ง การสนทนากลุ่ม 2 ครั้ง และการสังเกตการท า
กิจกรรมต่างๆ ของแหล่งเรียน 2 ครั้ง  

การพิทักษ์สิทธิ์กลุ่มตัวอย่าง 
ผู้วิจัยค านึงถึงจริยธรรมในการวิจัย โดยการ

ชี้แจงวัตถุประสงค์ของการวิจัย ขอความยินยอมจาก
ผู้ให้ข้อมูลในการประชุมกลุ่มย่อย เพ่ือระดมสมอง 
การสนทนากลุ่ม และการสังเกต ค านึงถึงหลัก
จริยธรรม (Chantavanich, 2010) คือ (1) เคารพใน

ความเป็นบุคคล โดยผู้ร่วมกิจกรรมมีความยินยอม
สมัครใจ ผู้วิจัยอธิบายขั้นตอนในการเก็บข้อมูลและ
ผลที่คาดว่าจะได้รับให้ผู้ให้ข้อมูลทราบรายละเอียด 
กระบวนการเก็บข้อมูลเป็นการบันทึกเสียง และการ
ถ่ายภาพ ซึ่ งผู้ วิจัยได้ขออนุญาตก่อน ( 2) หลัก
ผลประโยชน์หรือไม่ก่ออันตราย โดยข้อมูลที่ได้จาก
ผู้ ให้ข้อมูลเป็นความลับ (3) หลักความยุติธรรม 
ผู้วิจัยให้ความส าคัญกับกลุ่มเป้าหมายอย่างเท่าเทียม
กัน ทั้งเรื่องการให้ความส าคัญในการแสดงความ
คิดเห็นและข้อเสนอแนะ ซึ่งการเก็บรวบรวมข้อมูล
ในครั้งนี้ได้ผ่านการพิจารณาจากคณะกรรมการ
จริยธรรมของวิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี สงขลา 
ตามเอกสารรับรองเลขที่ BCNSK  20 /2560 รับรอง
ตั้งแต่วันที่  1 กุมภาพันธ์ 2560 ถึง 1 กุมภาพันธ์ 
2561 

การวิเคราะห์ข้อมูล 
ข้อมูลที่ ได้จากการประชุมกลุ่มย่อยเพ่ือ

ระดมสมอง การสนทนากลุ่มและการสังเกต จะถูก
น ามาถอดเทปแบบค าต่อค า และค้นหาประเด็น
ส าคัญ โดย ใช้การสั ง เคราะห์ เนื้ อหา  ด้ วยวิ ธี 
Inductive coding ประโยคแต่ละประโยคถูกอ่าน
อย่างละเอียด เ พ่ือค้นหากลุ่มค าที่ เกี่ยวข้องกับ
วัตถุประสงค์และน าเสนอเป็นการประเมินแบบเสริม
พลังในการด าเนินโครงการอาหารของแม่เพ่ือส่งเสริม
โภชนาการของครอบครัวและชุมชน จังหวัดสงขลา  

บทสรุป 
ผู้วิจัยน าเสนอผลการศึกษาตามประเด็น

ดังนี้ 
1. ปัจจัยส าคัญที่ท าให้โครงการอาหารของ

แม่ ฯ บรรลุเป้าหมาย คือ ปัจจัยด้านบริบท ปัจจัย
น าเข้า และกระบวนการที่ท าให้เกิดผลผลิต ผลลัพธ์ 
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และผลกระทบอย่างเป็นรูปธรรม ดังนี้  (1) ด้าน
บริบทหรือสภาพแวดล้อม พบว่าโครงการอาหารของ
แม่ ฯ มีความจ าเป็นและสอดคล้องกับสภาพปัญหา
และความต้องการของชุมน (2) ปัจจัยน าเข้า พบว่า 
อบต./เทศบาลต าบล มีแผนชุมชนด้านอาหารและ
โ ภ ช น า ก า ร  แ ต่ บ า ง แ ห่ ง ยั ง ไ ม่ ค ร อ บ ค ลุ ม
กลุ่มเป้าหมายทั้ง 4 กลุ่ม (เด็กก่อนวัยเรียน วัยเรียน 
หญิงตั้งครรภ์ และผู้สูงอายุ) และมีทุนทางสังคมที่
เป็นปัจจัยส าคัญที่เอ้ือต่อการพัฒนา ประกอบด้วย
ทุนคน/กลุ่ม ทุนภูมิปัญญา ทุนวัฒนธรรม ทุน
ทรัพยากรธรรมชาติ ทุนเงิน ทุนองค์กร/หน่วยงาน 
(3) ปัจจัยด้านกระบวนการโดยภาพรวม พบว่า
ผู้รับผิดชอบโครงการ ใช้ทรัพยากรที่มีอยู่อย่างเหมาะสม 
มีการด าเนินงานตามแผนอย่างเป็นระบบ มีการบริหาร
แผนโดยใช้การมีส่วนร่วมของภาคส่วนต่าง ๆ  

2. กา รด า เ นิ น ง านแต่ ล ะขั้ น ตอน ใช้
กระบวนการมีส่วนร่วมขององค์กรหลักต่างๆ เช่น 
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล/คลินิกเวชปฏิบัติ
จาก โร งพยาบาลชุมชน นั ก โภชนาการ  กอง
สาธารณสุขและสิ่งแวดล้อม และกองการศึกษา 
ประจ า อบต./เทศบาลต าบล ศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก 
และ โรงเรียน ร่วมกันออกแบบการแก้ไขปัญหา
ภาวะโภชนาการ โดยใช้แนวทางอาหารของแม่ และ
ประยุกต์กลยุทธ์การสร้างเสริมสุขภาพของออตตาวา 
(WHO, 1986) ประกอบด้วย 

2.1 การสร้างสภาพแวดล้อมที่เอ้ือต่อการมี
พฤติกรรมโภชนาการที่พึงประสงค์ เช่น การจัดการ
สิ่งแวดล้อมในศูนย์เด็กเล็ก ในโรงเรียน และร้านค้า
รอบโรงเรียน ให้ปลอดขนมกรุบกรอบและน้ าอัดลม 
การจัดโรงอาหารให้ถูกหลักสุขาภิบาลอาหาร การท า
ให้ศูนย์เด็กเล็ก และโรงเรียนให้เป็นแหล่งผลิตอาหาร
สะอาด ปลอดภัย เช่น การปลูกผักปลอดสารพิษ 

โดยการมีส่วนร่วมของผู้ปกครอง นักเรียน และ
ชุมชน ทั้งนี้เพื่อปลูกฝังทัศนคติที่ดีในการรับประทาน
ผัก และเ พ่ือน าผักไปปรุง เป็นอาหารกลางวัน 
นอกจากนี้บางต าบลยังมีการส่งเสริมให้มีตลาดสี
เขียว เช่น ต าบลควนรู ต าบลระโนด ต าบลน้ าน้อย 
เป็นต้น 

2.2 การพัฒนาทักษะส่วนบุคคลด้านอาหาร
และโภชนาการ 

2.2.1 การจัดการคน ดังนี้  1) ครู 
และครูพ่ีเลี้ยง: มีการพัฒนาทักษะของครูประจ าชั้น 
เรื่องการเฝ้าระวังภาวะโภชนาการ การจัดอาหาร
ตามโปรแกรม Thai school lunch และครอบคลุม
แ น ว ท า ง อ า ห า ร ข อ ง แ ม่   2 )  แ ม่ ค รั ว  แ ล ะ
ผู้ประกอบการร้านอาหาร มีการพัฒนาทักษะเรื่อง
การจัดอาหารตามโปรแกรม Thai school lunch 
และครอบคลุมแนวทางอาหารของแม่ ฯ 

2.2.2 การจัดการภูมิปัญญาด้าน
อาหาร: แต่ละต าบลได้จัดเวทีให้แม่ที่ได้รับการ
คัดเลือกให้เป็นแม่ตัวอย่างตามแนวทางอาหารของ
แม่ ฯ มาถ่ายทอดภูมิปัญญาด้านอาหาร และวิธีคิด
ในการเลี้ยงดูลูกให้กับแม่คนอ่ืนๆ ในศูนย์เด็กเล็ก ใน
โรงเรียนและชุมชน 

  “. . . เชิญผู้ปกครองเด็กทั้ งหมด
จ านวน 100 คน มาส่งเสริมความรู้ จัดเสวนากับแม่
ตัวอย่างที่ อบต.คัดเลือกมาในประเด็นที่ว่า เขาเลี้ยง
ลูกอย่างไรที่ถูกต้องในเรื่องอาหารการกิน ตั้งแต่การ
ดูแลอาหาร ความรู้เรื่องโภชนาการ การพัฒนาการ
ของเด็ก. . .” (ผู้อ านวยการกองสาธารณสุขและ
สิ่งแวดล้อม อบต.เทพา, กันยายน, 2560) 

2.3 การปรับระบบ กลไก การเฝ้าระวัง
ภาวะโภชนาการในต าบล ได้แก่  1) สร้างการรับรู้
สถานการณ์ปัญหาภาวะโภชนาการ 2) สร้างความ
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ตระหนักให้ชุมชนเห็นความส าคัญในบทบาทของแม่ 
3) สร้างระบบและกลไกการสื่อสารประเด็นอาหาร
ของแม่ฯ สู่การขับเคลื่อนงานอย่างครบวงจร โดยใช้
การสื่อสารในหลายช่องทาง ได้แก่ ทางวิทยุ You 
tube โทรทัศน์ หนังสือพิมพ์ท้องถิ่น และ 4) บูรณา
การระบบเฝ้าระวังอาหารปลอดภัยกับการติดตาม
ภาวะโภชนาการในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก และใน
โรงเรียน 

2.4 การเสริมสร้างความเข้มแข็งแก่ชุมชน
ด้านอาหารและโภชนาการ   ด้วยแนวทางอาหาร
ของแม่ ฯ ได้แก่ การจัดท าแผนพัฒนาท้องถิ่นโดยมี
ส่วนร่วมของทุกภาคส่วน พัฒนาแกนน าในการเก็บ
ข้อมูล วิเคราะห์ข้อมูล จัดเวทีคืนข้อมูลให้กับชุมชน 
เพ่ือรับรู้สถานการณ์ภาวะโภชนาการ และร่วมกัน
ออกแบบกิจกรรมเพ่ือแก้ไขปัญหาที่สอดคล้องกับ
บริบทของชุมชน  

2 . 5  ก า ร พั ฒ น า น โ ย บ า ย ส า ธ า ร ณ ะ 
ขับเคลื่อนแนวทางอาหารของแม่สู่นโยบายระดับ
จังหวัด โดยการบรรจุประเด็นอาหารและโภชนาการ 
ตามแนวทางอาหารของแม่ ฯ ในแผนพัฒนาต าบล 
และบรรจุในแผนพัฒนาจังหวัดสงขลา ประเด็น
ยุทธศาสตร์ การพัฒนาคุณภาพชีวิต (ปี พ.ศ. 2560-
2564) 

3. ผลที่เกิดขึ้น
3.1 ผลผลิต เกิดรูปธรรมความส าเร็จของ

การด าเนินงานแต่ละองค์กรที่เป็นเครือข่ายย่อย คือ  
3.1.1 เกิดแม่ตัวอย่างตามแนวทาง

อาหารของแม่ในแต่ละต าบล รวมทั้งหมด 15 คน 
ทุกคนเป็นแบบอย่างในการดูแลลูกและสมาชิกใน
ครอบครัวด้านอาหารและโภชนาการ ครอบคลุมทั้ง 
(1) ด้านอาหารสะอาด ปลอดภัย (clean food) 
ครอบครัวของแม่ตัวอย่างทุกคนปลูกผักปลอด

สารพิษส าหรับรับประทานเอง (2) อาหารถูกหลัก
โภชนาการ แม่ตัวอย่างได้ปรุงอาหารให้โดยค านึงถึง
การมีคุณค่าทางสารอาหารครบ 5 หมู่ และค านึง
ความเหมาะสมกับแต่ละวัย (good nutrition) (3) 
การรับประทานอาหารร่วมกัน บางครอบครัวมีทั้งลูก
และหลานมารับประทานอาหารร่วมกัน โดยมีการ
ถ่ายทอดศิลปะการท าอาหารจากรุ่นสู่รุ่น และได้
อบรมคุณธรรมจริยธรรมในช่วงรับประทานอาหาร
ร่วมกัน  

“... การกินข้าวด้วยกันนี้สืบทอด
มาจากรุ่นพ่อของฉัน เรามี 10 คนพ่ีน้อง ถ้าลูกยังไม่
มาพร้อมหน้า เขาจะไม่กินข้าว ต้องรอให้ครบ เราก็
สอนลูกของเราเหมือนกันให้ท าแบบนี้ เพราะการกิน
ข้าวพร้อมกันท าให้มีความสุข ได้นั่งคุยกันทุกเรื่อง ไม่
ว่าเรื่องส่วนตัวและเรื่องงาน” (แม่ตัวอย่าง ต าบลน้ า
น้อย, กันยายน 2560) 

 3.1.2 มีการบูรณาการการเรียนการ
สอน โดยสอดแทรกแนวคิดอาหารของแม่เข้าไปใน
รายวิชาต่างๆ และมีการประกวดผลงานวาดภาพ 
และเรียงความ ในหัวข้อ “อาหารของแม่ที่ข้าพเจ้า
ประทับใจ” มีผู้ได้รับรางวัลระดับจังหวัดจ านวน 10 
คน โดยโรงเรียนเปิดโอกาสให้นักเรียนทุกคนมีส่วน
ร่วมได้ส่งผลงาน และส่งเข้าประกวดในงานกิจกรรม
พิเศษ (special event) ภาพส่วนใหญ่ที่นักเรียนวาด
สะท้อนถึงความสัมพันธ์ภายในครอบครัว บางพ้ืนที่
กิจกรรมดั งกล่ าว ได้กระตุ้ น ให้ ผู้ ปกครองที่ ไม่
ท า กั บ ข้ า ว  หั น ม าปลู ก ผั ก  ท า กั บ ข้ า ว ให้ ลู ก
รับประทาน และค านึงถึงคุณค่าทางสารอาหารมาก
ขึ้น   

 “... กิจกรรมดังกล่าว เมื่อเด็กกลับไป
วาดภาพที่บ้าน ท าให้เกิดปฏิสัมพันธ์ระหว่างเด็กกับ
ผู้ปกครอง เพราะจะมีการปรึกษา ไถ่ถามว่าควรวาด
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อะไรดีที่สื่อถึงอาหารของแม่ สามารถเพ่ิมความ
ผูกพันในครอบครัว มีเวลาให้ลูก” (แม่ตัวอย่าง 
ต าบลระโนด, กันยายน 2560) 

 ส าหรับในวิทยาลัยพยาบาลบรมราช
ชนนี สงขลา ซึ่งเป็นอีกหน่วยงานหนึ่งที่ เข้าร่วม
โครงการอาหารของแม่ มีการจัดให้มีการบูรณาการ
การจัดการเรียนการสอนวิชาโภชนบ าบัดกับการ
จัดบริการวิชาการ โดยบรรยายความรู้ เกี่ยวกับ
อาหารและโภชนาการของผู้สูงอายุ อาหารโรคความ
ดัน โลหิตสู งและโรค เบาหวาน และจัดสาธิ ต
เมนูอาหารผู้สูงอายุ เมนูอาหารผู้สูงอายุโรคความดัน
โลหิตสูง และเมนูอาหารผู้สูงอายุโรคเบาหวาน จัด
กิจกรรมให้ความรู้ด้านอาหารและโภชนาการที่
ออกแบบให้ดึงดูดในผู้สูงอายุโดยการน าการละเล่น
พ้ืนบ้าน หนังตะลุง มาเป็นแนวทางในการสื่อสาร
ความเข้าใจให้กับกลุ่มผู้สูงอายุอีกด้วย (Kumkong, 
Suwanraj & Saetiew, 2018) 

 3.1.3 ครู ครูพ่ีเลี้ยง ได้รับการอบรม
พัฒนาศักยภาพด้านการเฝ้าระวังภาวะโภชนาการ 
และการประเมิน พัฒนาการ เด็ก และการจัด
เมนูอาหารตามโปรแกรม Thai school lunch และ
ครอบคลุมแนวทางอาหารของแม่ จ านวน 45 คน 
ส าหรับแม่ครัวของโรงเรียน และศูนย์เด็กเล็ก ได้รับ
การอบรมพัฒนาทักษะ การจัดเมนูอาหารตาม
โปรแกรม Thai school lunch และครอบคลุม
แนวทางอาหารของแม่ จ านวน 15 คน 

3.2 ผลลัพธ์ มีการเปลี่ยนแปลงทั้งระดับ
บุคคล องค์กร และระดับนโยบาย ดังนี้ 

3.2.1 วิถีการกินของครอบครัว
นักเรียนเปลี่ยนไป ดังตัวอย่าง      

“... ผลที่เกิดตามมาชัดเจนจาก
โครงการอาหารของแม่ฯ คือชาวบ้านเริ่มเปลี่ยน

กลับไปท าอาหารกินในครอบครัวแทนวิถีการซื้อแกง
ถุง เขาจึงฝากแกงมาให้ครู ไม่ใช่เราดีใจที่เขาฝากแกง 
แต่ดีใจที่เขาเปลี่ยนวิถีการกิน” (ครู รร.ชุมชนน้ าน้อย, 
กันยายน 2560) 

3.2.2 ความสัมพันธ์ระหว่างองค์กร
ที่รับผิดชอบเกี่ยวกับอาหารและโภชนาการในชุมชน 
เช่น นักโภชนาการ พยาบาลวิชาชีพประจ าคลินิกเวช
ปฏิบัติในโรงพยาบาลชุมชน เจ้าหน้าที่สาธารณสุขใน
ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอ กองสาธารณสุขและ
สิ่งแวดล้อม กองการศึกษาประจ า อบต./เทศบาล
ต า บล  ค รู ศู นย์ เ ด็ ก เ ล็ ก  และครู ใ น โ ร ง เ รี ย น
ประถมศึกษาประจ าต าบล  

“... การเข้าร่วมโครงการอาหาร
ของแม่ ฯ ท าให้ได้ภาคีที่ เ พ่ิมขึ้น เมื่อก่อน ศูนย์
พัฒนาเด็กวัยก่อนเรียนให้ความรู้เรื่องขนมกรุบกรอบ
ต่าง ๆ ไม่ เกิดแรงจูงใจ แต่พอมีภาคี เช่น กอง
สาธารณสุ ขและสิ่ ง แวดล้ อม  นั ก โภชนาการ 
เจ้าหน้าที่คลินิกเวชปฏิบัติเข้ามาช่วย ท าให้เกิดความ
ตระหนักมากขึ้น มีเครือข่ายในการดูแลเด็ก จากใน
อดีตเคยท ามาตามล าพัง” (ครูพี่เลี้ยง ศูนย์พัฒนาเด็ก
วัยก่อนเรียน ต าบลเทพา, กันยายน 2560) 

3.2.3 ความสัมพันธ์ระหว่างครูพ่ี
เลี้ยงกับผู้ปกครอง และเทศบาล ใกล้ชิดขึ้น ครูพ่ี
เลี้ยงบอกว่ามีไลน์ผู้ปกครองเด็ก พูดคุยเรื่องอาหาร
ของแม่  

“... ขณะนี้ผู้ปกครองเด็กท ากับข้าว
เอง 80% มีกลุ่มไลน์ผู้ปกครองที่ติดต่อคุยกัน
เกี่ยวกับอาหารของแม่ เห็นความเปลี่ยนแปลงอย่าง
เห็นได้ชัดเจนจากค าพูดของเด็กว่า วันนี้แม่ท าแกงจืด
ให้กิน แม่เก็บผักต าลึงข้างบ้านมา” (ครูพ่ีเลี้ยงศูนย์
พัฒนาเด็กวัยก่อนเรียน ต าบลชะแล้ , กันยายน 
2560) 
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3 . 2 . 4  มี ก า ร เ ฝ้ า ร ะ วั ง ภ า ว ะ
โภชนาการอย่างเป็นระบบมากขึ้น มีการเชื่อมโยง
ข้อมูลการประเมินภาวะโภชนาการของเด็กมากขึ้น 
ดังค ากล่าวว่า “ต้องท าต่อ และขยายผล และบรรจุ
โครงการอาหารของแม่ เข้าสู่แผนพัฒนาต าบล” และ 
“ต้องขับเคลื่อนแนวทางอาหารของแม่ ฯ ไปสู่
ร้านอาหารต่อไป และจะขยายผลไปร้านอื่นๆ ให้มาก
ขึ้น” (ผอ.กองสาธารณสุขและสิ่งแวดล้อม เทศบาล
ต าบลระโนด; นักโภชนาการ พยาบาลวิชาชีพ ทีม
สทิงพระ, กันยายน 2560)  

3.2.5 ศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก โรงเรียน 
เป็นแหล่งผลิตอาหารสะอาด ปลอดภัย โดยเด็กมี
ส่วนร่วม บางพ้ืนที่บุคลากรของ อบต./เทศบาล
มาร่วมและผู้ปกครองมาช่วยปลูกผักด้วย ทั้งครู/ครูพ่ี
เลี้ ยงรู้สึกมี อิสระในการท ากิจกรรมต่างๆ เ พ่ือ
แก้ปัญหาภาวะโภชนาการ มีการพัฒนากระบวนการ
เรียนรู้แบบประชาธิปไตย คือมีการรับฟังความ
คิดเห็นซึ่งกันและกัน ซึ่งเกิดแนวทางการแก้ปัญหา
รูปแบบใหม่ๆ เช่น การเปลี่ยนแปลงด้านการจัด
เมนูอาหารของศูนย์พัฒนาเด็กเล็กและโรงเรียนบาง
แห่ง มีการออกแบบและพัฒนาองค์กรให้เป็นแหล่ง
เรียนรู้ด้านการจัดการอาหารและโภชนาการ โดยใช้
แนวทางอาหารของแม่ โดยไม่ต้องรอการสั่งการจากภาครัฐ 
เช่น ศูนย์ศึกษาเด็กก่อนวัยเรียน วิทยาลัยพยาบาลบรมราช
ชนนี สงขลา อบต.ท่าข้าม อบต.ควนรู อบต.พะวง อบต.ระ-
โนด อบต.เทพา และเทศบาลต าบลนาทวี เทศบาลต าบล 
ชะแล้ เป็นต้น (Aramrom & Jantaweemuang, 2019; 
Chukumnird et al., 2017; Sangsawang, Chukumnird, 
Chupradit, Binthaprasitthi, & Wattanasart, 2017) 

3.3 ผ ล ก ร ะ ท บ   พ บ ว่ า  เ กิ ด ก า ร
เปลี่ยนแปลงเชิงนโยบาย  มีภาคีเครือข่ายเกือบทุก
ต าบล ได้ บ ร รจุ ป ระ เด็ น เ กี่ ย วกั บอาหารและ

โภชนาการเข้าไปในแผนพัฒนา 4 ปี ของต าบล บาง
พ้ืนที่ใช้โครงการอาหารของแม่ ฯ เป็นเครื่องมือใน
การพัฒนาด้านอาหารและโภชนาการลงสู่ระดับ
ครัวเรือน และพัฒนาความรัก ความผูกพันของคนใน
ชุมชน และจังหวัดสงขลา ได้บรรจุโครงการอาหาร
ของแม่ฯ เข้าไปในแผนพัฒนาของจังหวัด 5 ปี ใน
ยุทธศาสตร์การพัฒนาคุณภาพชีวิต 

“ โ ค ร ง ก า ร อ า ห า ร ข อ ง แ ม่  ฯ  ไ ม่ ไ ด้
หมายความแคบเพียงแม่ท ากับข้าวให้ลูก แต่ตีความ
ให้คนทุกคนได้ส านึกว่าท าอะไรต้องรับผิดชอบ 
เหมือนแม่ที่ต้องรับผิดชอบดูแลลูก ผมได้น าโครงการ
อาหารของแม่ ฯ สู่ครัวเรือนให้มากที่สุด ใช้เป็น
เครื่องมือในการพัฒนาคน ได้ อีกตัวหนึ่ ง  เรื่อง
โภชนาการต้องสร้างการเรียนรู้ ไปสู่ครั ว เรือน 
โครงการนี้เน้นพัฒนาจิตใจ ความรัก ความผูกพัน 
ความอ่อนโยน ท าให้คนมีความหวังดี เจตนาดีต่อกัน 
ให้สิ่งดีๆ กับเพ่ือนกับสังคม” (นายก อบต.ควนรู , 
กันยายน 2560) 

การอภิปรายผล 
จากผลการประเมินแบบเสริมพลังโครงการ

อาหารของแม่เพ่ือส่งเสริมโภชนาการของครอบครัว
และชุมชน จังหวัดสงขลา มีข้อค้นพบที่น าไปสู่การ
อภิปรายผลได้ดังนี้ 

1. ด้านบริบท พบว่า โครงการอาหารของ
แม่ ฯ มีความจ าเป็นและสอดคล้องกับสภาพปัญหา
และความต้องการของชุมชน เนื่องจากอาหารและ
โภชนาการมีความส าคัญต่อชีวิตมนุษย์ทุกคน ตั้งแต่
ชีวิตเริ่มต้นกระทั่งชีวิตสิ้นสุด การกินอาหารใน
ปริมาณที่เหมาะสม มีคุณค่าทางโภชนาการ เป็นการ
ยกระดับคุณภาพชีวิตมนุษย์ (Tantaveevong, 2013)  
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2. ด้านปัจจัยน าเข้า พบว่าองค์การบริหาร
ส่วนต าบล/เทศบาลต าบลมีแผนชุมชนด้านอาหาร
และโภชนาการและมีทุนทางสังคมที่เป็นปัจจัยเอ้ือ
ต่อการพัฒนา ซึ่งทุนทางสังคมระดับชุมชนมาจาก
ความสัมพันธ์อย่างใกล้ชิด สู่ค่านิยมการช่วยเหลือ
เกื้อกูลกัน เป็นการพัฒนาสังคมให้อยู่ร่วมกันอย่าง
สงบสุข (Junsong et al., 2016) 

3. ด้านการด าเนินงานแต่ละขั้นตอนใช้
กระบวนการมีส่วนร่วมขององค์กรที่เกี่ยวข้อง มาร่วม
กันออกแบบกระบวนการแก้ปัญหาภาวะโภชนาการ
โดยใช้แนวทางอาหารของแม่ และประยุกต์แนวคิด
การสร้างเสริมสุขภาพ ซึ่งการแก้ปัญหาโภชนาการใน
ชุมชนอย่างยั่งยืน สิ่งส าคัญคือต้องให้ชุมชนคิดเอง 
ท าเอง ส่งเสริมให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นร่วม
เป็นผู้ รับผิดชอบด้านสุขภาพชุมชนโดยเฉพาะ
กิจกรรมด้านโภชนาการ (Nondasuta, 2014)  

4. ผลผลิต พบว่า เกิดรูปธรรมความส าเร็จ
ของการด าเนินงานแต่ละองค์กรที่เป็นเครือข่ายย่อย 
คือ เกิดแม่ตัวอย่างตามแนวทางอาหารของแม่แต่ละ
ต าบล เกิดการบูรณาการสอดแทรกแนวคิดการ
ส่งเสริมภาวะโภชนาการโดยใช้แนวทางอาหารของ
แม่เข้าไปในรายวิชาต่างๆ ของโรงเรียน ครู และครูพ่ี
เลี้ยงได้รับการอบรมพัฒนาศักยภาพด้านการเฝ้า
ระวังภาวะโภชนาการ ซึ่งยุทธศาสตร์การขับเคลื่อน
ภาวะโภชนาการให้บรรลุผล ต้องมีการกระจาย
อ านาจสู่ท้องถิ่นและการสาธารณสุขมูลฐานมา
ขับเคลื่ อนงาน การสื่อสารสาธารณะเ พ่ือการ
ขับเคลื่อนนโยบายและปรับเปลี่ยนพฤติกรรม
โภชนาการ และการพัฒนาทรัพยากรมนุษย์ด้าน
โภชนาการในทุกระดับให้มีศักยภาพ (Damapong, 
2016) 

5. ผลลัพธ์  พบว่ า  มีการเปลี่ ยนแปลง
ความสัมพันธ์ ดังนี้ 1) ความสัมพันธ์ระหว่างลูกสู่แม่
ในครอบครัว ระหว่างผู้ปกครองกับครู ระหว่าง
องค์กรกับองค์กรที่รับผิดชอบเกี่ยวกับอาหารและ
โภชนาการในชุมชน 2) เกิดเครือข่ายการเฝ้าระวัง
ภาวะโภชนาการโดยชุมชนมีส่วนร่วม 3) ศูนย์พัฒนา
เด็กเล็ก โรงเรียน เป็นแหล่งผลิตอาหารสะอาด 
ปลอดภัย โดยเด็ก ผู้ปกครอง และชุมชนมีส่วนร่วม 
ทั้งนี้เนื่องจากเกิดกระบวนการในการพัฒนาโดยมี
การด าเนินงานแบบบูรณาการร่วมกัน ทั้งหน่วย
บริการสุขภาพ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น และ
แกนน าภาคประชาชน จนได้น าความรู้มาจัดการกับ
ปัญหาด้วยวิธีการใหม่ๆ ตามบทบาทหน้าที่ของแต่ละ
ฝ่าย (Singsara, 2014)  

6. ผลกระทบ เกิดการเปลี่ยนแปลงเชิง
นโยบายของชุมชนและระดับจังหวัด ทุกภาคส่วนที่
เกี่ยวข้องเกิดความรู้สึกเป็นเจ้าของชุมชน มีการ
วางแผนและตัดสินใจร่วมกัน การมีส่วนร่วมแบบ
ประชาธิปไตย เป็นการประเมินที่มีจุดเน้นที่การ
ก ากับตนเองและความยั่งยืน เป็นความเหมาะสมเพ่ือ
ป ร ะ เ มิ น ส ม ร ร ถ น ะ โ ด ย ใ ช้ ชุ ม ช น เ ป็ น ฐ า น 
กระบวนการที่เป็นการเสริมพลังจะช่วยคนพัฒนา
ทักษะต่างๆ เพ่ือให้เขาสามารถแก้ปัญหาได้และ
ตัดสินใจด้วยตนเอง (Fetterman & Jose, 2015) 

กิตติกรรมประกาศ 
คณะผู้วิจัยขอขอบคุณส านักงานกองทุน

สนับสนุนการสร้างเสริมสุขภาพ (สสส.) ผู้สนับสนุน
งบประมาณในการท าโครงการอาหารของแม่ เพ่ือ
ส่งเสริมโภชนาการของครอบครัวและชุมชน จังหวัด
สงขลา  
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