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ผลงานท่ีเปนผลการดําเนินงานท่ีผานมา 
 
1. ชื่อผลงาน : โครงการการใหคําปรึกษาเกี่ยวกับการเล้ียงลูกดวยนมแมทางโทรศัพท 
 
2. ชวงระยะเวลาท่ีทําผลงาน : ระยะเวลา 5 เดือน ต้ังแตวนัท่ี 1 กรกฎาคม ถึง 30 พฤศจิกายน พ.ศ. 2549 
 
3. ความรูทางวิชาการหรือแนวคิดท่ีใชในการดําเนินการ : 
 การดําเนนิโครงการการใหคําปรึกษาเกีย่วกับการเล้ียงลูกดวยนมแมทางโทรศัพท ไดศึกษาเอกสาร
ทางวิชาการและแนวคิดพื้นฐานในการดําเนนิการ เกี่ยวกบั 
 1. ความรูเกี่ยวกับโครงสรางของเตานม กลไกการสรางและการหล่ังน้ํานม ประโยชนของนมแม การ
เล้ียงลูกดวยนมแม เทคนิคการดูดนม ทาในการใหนมแม การบีบน้ํานมจากเตาดวยมือ วิธีเก็บน้าํนมแม การ
ปอนนมดวยถวย การใหนมลูกเม่ือไปทํางาน (กรุงเทพมหานคร, 2549) 

2. หลักการใหคําปรึกษาเกีย่วกับ วตัถุประสงค ขอแนะนําในการเปนผูใหคําปรึกษา ลักษณะ
บุคลิกภาพของผูใหคําปรึกษา จรรยาบรรณผูใหการปรึกษา ข้ันตอนการใหคําปรึกษา หลักการใหคําปรึกษา
ทางโทรศัพท การใหคําปรึกษาหมายถึงกระบวนการปฏิสัมพันธระหวางบุคคล อาศัยการส่ือสารแบบสองทาง 
ระหวางบุคคลหน่ึงในฐานะผูใหคําปรึกษาซ่ึงทําหนาท่ีเอ้ืออํานวยใหอีกฝายหนึ่งซ่ึงเปนผูรับการปรึกษา ได
สํารวจและทําความเขาใจถึงส่ิงท่ีเปนปญหาและแสวงหาหนทางแกปญหาเหลานัน้ไดดวยตนเอง (จนี, 2537, 
1) 
 3. บทบาทหนาท่ีของผูใหการปรึกษาการเล้ียงลูกดวยนมแมทางโทรศัพท 
  1. ใหขอมูลท่ีถูกตองเกี่ยวกบัการเล้ียงลูกดวยนมแมแกแมและครอบครัว เพื่อประกอบการ
ตัดสินใจในการเล้ียงลูกดวยนมแม 
  2. ใหความรู การปรึกษา และสนับสนุนเกีย่วกับการเล้ียงลูกดวยนมแม ใหแกแมและ
ครอบครัว 
  3. ใหความชวยเหลือแมใหประสบความสําเร็จในการใหนมลูกต้ังแตระยะเร่ิมตน และเล้ียง
ลูกดวยนมแมไดยาวนาน รวมท้ังแกไขปญหา อุปสรรคท่ีเกดิข้ึนในการเลี้ยงลูกดวยนมแม 
 
4. สรุปสาระสําคัญของเรื่องและขั้นตอนการดําเนินการ : 

นมมารดาเปนอาหารท่ีมีคุณคายิ่งสําหรับทารกแรกเกิดทุกคน เดก็ทารกท่ีไดรับนมมารดาต้ังแตแรก
เกิดจะเปนเด็กท่ีมีสุขภาพกายและสุขภาพใจท่ีสมบูรณ ปจจุบันมีการรณรงคใหเล่ียงลูกดวยนมแมเพียงอยาง
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เดียวนาน 6 เดือน เพราะนมแมมีสารอาหารครบถวนเหมาะสมกับลูก มีภูมิตานทานโรค สงเสริมความรัก 
ความผูกพันระหวางแม-ลูก ประหยดัคาใชจาย และสามารถชวยคุมกําเนิดได 

น้ํานมแมเปนอาหารท่ีดี และเหมาะท่ีสุดสําหรับทารกต้ังแตแรกเกิดถึง 2 ป เพราะมีสารอาหาร
ครบถวนตอการเจริญเติบโตของรางกาย และสมอง ซ่ึงไมมีอาหารอ่ืนใดมาทดแทนหรือเทียบเทาได นมแม
ยอยงาย ประกอบดวยภูมิตานทานโรค ลดโอกาสเจ็บปวยของลูก ลดโอกาสเกิดโรคภูมิแพในลูก ชวยสงเสริม
พัฒนาการในดานสติปญญา จิตใจ และอารมณของลูก นอกจากนี้การเล้ียงลูกดวยนมแม ยังมีประโยชนตอแม 
คือชวยลดการเกิดมะเร็งเตานม มะเร็งรังไข ลดโอกาสเสียเลือดหลังคลอด น้ําหนักแมลดลงสูปกติไดเร็ว ลด
โอกาสเปนโรคกระดูกผุ เปนวิธีการคุมกําเนิดแบบธรรมชาติ และเปนผลดีตอจิตใจแมทําใหเกิดความรูสึก
ภูมิใจ และรูสึกถึงความสําเร็จในความสามารถที่จะเล้ียงลูกดวยตนเอง การที่ลูกจะไดรับประโยชนสูงสุดจาก
การเล้ียงลูกดวยนมแมนั้น องคการอนามัยโลกแนะนําไวเม่ือป พ.ศ. 2544 ใหแมเล้ียงลูกดวยนมแมอยางเดียว 
6 เดือนเต็ม จึงเร่ิมปอนอาหารอื่นและน้ํา พรอมกินนมแมควบคูไปดวยจนลูกอายุ 2 ป หรือนานกวานั้น 
(World Health Organization, 2002) 

โรงพยาบาลกลางเปนโรงพยาบาลในสังกัดสํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร ใหบริการผูปวยใน
ระดับตติยภูมิ จ2549 มีผูมารับบริการทั้งผูปวยในและผูปวยนอกท้ังส้ิน 457,587 ราย ในจํานวนดังกลาวเปน
มารดาท่ีมารับบริการดานสูติกรรมหลังคลอดจํานวน 1,760 ราย จากการติดตามมารดาในหอผูปวยสูติกรรม
หลังคลอดและหออภิบาลทารกแรกเกิด พบวาปญหาในการสงเสริมใหมารดาเล้ียงลูกดวยนมแมยังมีอุปสรรค
หลายประการ สําหรับปญหาท่ีพบบอยในกรณีท่ีมารดาไมสามารถเล้ียงลูกดวยนมตนเองขณะอยูโรงพยาบาล
มักเปนเร่ืองของน้ํานมไมเพียงพอ มารดาไมม่ันใจในการใหนมบุตร เจ็บแผลภายหลังคลอด และมารดาครรภ
แรก ซ่ึงบุคลากรในทีมสุขภาพสามารถชวยเหลือใหคําแนะนํา และแกไขปญหาท่ีเกิดขึ้นแกมารดาในระหวาง
ท่ีอยูโรงพยาบาล ผูศึกษาติดตามมารดาหลังคลอด 1 เดือนท่ีมารับบริการตรวจหลังคลอดและพาบุตรมารับ
วัคซีน พบวามารดาท่ีประสบความลมเหลวในการเล้ียงลูกดวยนมแม มีเหตุปจจัยหลายประการ เชนน้ํานมมี
นอย เตานมคัด ขาดความม่ันใจ ไมสะดวกตอการใหนมเนื่องจากประกอบอาชีพนอกบาน ปญหาดานลูก เชน
บุตรมีน้ําหนักนอย ไมดูดนมแมตองการดูดจากขวด และรองกวน มารดาเห็นลูกคนอ่ืนกินนมผสมแลวหลับ
สบายไมกวน น้ําหนักข้ึนเร็ว ญาติผูใหญหรือเพื่อน แนะนําใหนมผสมแกลูก ถูกตําหนิวาเล้ียงลูกไมดี รูสึก
เหนื่อยเกินไป สภาวการณดังกลาวทําใหมารดาตองเผชิญกับความเครียด ความทุกขใจ ประกอบกับมีการ
เปล่ียนแปลงฮอรโมนภายหลังคลอด ทําใหมารดามีอารมณซึมเศรา โดยไมมีผูใดเปดโอกาสใหมารดาได
ระบายความรูสึกและปญหาของแมเอง เปนผลใหมารดายุติการเล้ียงลูกดวยนมตนเอง 

สําหรับโรงพยาบาลกลางจากการติดตามพฤติกรรมในการเล้ียงลูกดวยนมแมของทารกท่ีคลอดใน
โรงพยาบาลกลางและมารับบริการท่ีคลินิกสุขภาพเด็กดี ในป พ.ศ. 2548 พบวามารดาท่ีใหนมแมอยางเดียว
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จนทารกอายุ 6 เดือนมีจํานวนรอยละ 3 มารดาท่ีเล้ียงลูกดวยนมนมตนเองรวมกับนมผสมรอยละ 64.2 และ
เล้ียงลูกดวยนมผสมอยางเดียวรอยละ 32.8 
 กรุงเทพมหานครมีนโยบายใหโรงพยาบาลในสังกัดกรุงเทพมหานครทุกแหงจัดต้ังคลินิกนมแม เพื่อ
ชวยเหลือ ดูแลมารดาหลังคลอดใหสามารถเล้ียงลุกดวยนมมารดาอยางนอย 6 เดือน โรงพยาบาลกลางจึงได
จัดต้ังคลินิกนมแม ต้ังแตวันท่ี 1 พฤษภาคม พ.ศ. 2549 การดําเนินงานของคลินิกนมแม ไดดําเนินการดูแล
มารดาท่ีคลอดบุตรในโรงพยาบาลกลางทุกรายใหเล้ียงลูกดวยนมตนเอง โดยมารดาท่ีประสบปญหาการเล้ียง
ลูกดวยนมแมไดรับบริการการปรึกษาเปนรายบุคคล และทําการสอนเปนกลุมเพื่อสรางแรงจูงใจและใหความ
เช่ือม่ันในการเลี้ยงลูกดวยนมแม จากการใหบริการดังกลาวพบวายังมีมารดาหลังคลอดจํานวนไมนอยเม่ือ
กลับบานไปแลวยังประสบปญหาไมสามารถเล้ียงลูกดวยนมตนเองได มารดาบาลรายมีความมุงม่ันในการ
เล้ียงลุกดวยนมตนเอง ไดเดินทางมาขอปรึกษาท่ีคลินิกนมแม จึงไดจัดบริการใหการปรึกษาทางโทรศัพทเพื่อ
ชวยเหลือใหมารดาผานพนอุปสรรค สามารถเล้ียงลูกดวยนมตนเองไดเปนเวลานาน 6 เดือนเปนอยางนอย ซ่ึง
ถือวาเปนการตอบสนองตอนโยบายกรุงเทพมหานคร ลดภาระทางดานเศรษฐกิจ และเปนการสงเสริม
ความสัมพันธ ของแมและลูกท่ีนับวาเปนเปาหมายอันสําคัญยิ่ง ซ่ึงการศึกษาคร้ังนี้มีข้ันตอนในการดําเนินงาน
ดังนี้ 
ขั้นตอนท่ี 1 ขั้นเตรียมการ ใชเวลา 1 เดือน (1 กรกฏาคม ถึง 31 กรกฎาคม 2549) มีการดําเนินงานคือ 
 1 เตรียมความพรอมของผูใหบริการโดยทบทวนหลักการใหคําปรึกษา ตามท่ีเขาอบรมทักษะการ
ปรึกษาเบ้ืองตน เม่ือวันท่ี 17-18 พฤศจิกายน พ.ศ. 2548  และทบทวนความรูทางวิชาการเกี่ยวกับ การเล้ียงลูก
ดวยนมแม และปญหาเกี่ยวกับการใหนมแมเพื่อเตรียมเนื้อหาท่ีสําคัญในการใหการปรึกษาแกมารดาท่ีมี
ปญหาในการเล้ียงลูกดวยนมแม 

2. สรางแบบบันทึก การใหคําปรึกษาเกี่ยวกับปญหาในการเล้ียงลูกดวยนมแม เพื่อใชในการบันทึก
ขอมูลท่ีไดจากการปรึกษา ปญหาของผูรับการปรึกษา และบริการปรึกษาท่ีใหแกผูรับการปรึกษา ดังเอกสาร
ในภาคผนวก โดยผูทรงคุณวุฒิจํานวน 3 ทานประกอบดวยแพทยทางดานสูติกรรม 1 ทาน พยาบาลวิชาชีพ
ดานกุมาร 1 ทาน และอาจารยพยาบาล 1ทาน เพื่อตรวจสอบความสมบูรณของเนื้อหา และแกไขปรับปรุงตาม
ขอเสนอแนะ 

3. ทําหนังสือแจงการดําเนินงานโครงการการใหคําปรึกษาเกี่ยวกับการเล้ียงลูกดวยนมแมทาง
โทรศัพท กับผูบังคับบัญชาดานการพยาบาลกลุมงานสูติกรรม และกลุมงานกุมารเวชกรรม 
 4. ใหขอมูลและช้ีแจงแกพยาบาลในหอผูปวยสูติกรรมสามัญ และหอผูปวยสูติกรรมพิเศษ 
โรงพยาบาลกลาง เกี่ยวกับการดําเนินโครงการการเปดใหมีการใหคําปรึกษาทางโทรศัพทแกมารดาท่ีมีปญหา
ในการเล้ียงลูกดวยนมแม เพื่อขอความรวมมือในการใหขอมูลเกี่ยวกับเบอรโทรศัพทท่ีสามารถติดตอไดเม่ือมี
ปญหาในการเล้ียงลูกดวยนมแม 
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5. จัดใหมีการเผยแพรเบอรโทรศัพทแกบุคคลท่ัวไปที่ไมไดคลอดบุตรในโรงพยาบาลกลาง โดยการ
ขอความรวมมือจากสูติแพทย และกุมารแพทย ในการเผยแพรเบอรโทรศัพทลงนิตยาสาร ส่ือโทรทัศน
Internet (www.nommae.org) และวิทยุ เพื่อเปดโอกาสใหบุคคลท่ัวไปท่ีมีปญหาในการใหนมแม สามารถ
โทรศัพทมาปรึกษาปญหาได   
ขั้นตอนท่ี 2 ขั้นดําเนินการใชเวลา 3 เดือน 15 วัน (1 สิงหาคม ถึง 15 พฤศจิกายน 2549) มีการดําเนินงาน คือ 
 1. เยี่ยมมารดาหลังคลอด สอนมารดาในการใหนมบุตรเปนรายบุคคลในวันราชการวันละ 2 คร้ัง 
เวลา 8.00 น. และ 15.00 น. เกี่ยวกับประโยชนการเล้ียงลูกดวยนมแม กายวิภาคและสรีรวิทยาของเตานม 
กลไกการสรางและหล่ังน้ํานม ทาอุมใหนม วิธีจับเตานมเพื่อใหนมลูก และแกปญหาการใหนมท่ีอาจเกิดข้ึน 
เชน หัวนมส้ัน หัวนมแตก เตานมคัด เปนตน 

2. ใหการปรึกษาทางโทรศัพทแกมารดาท่ีมีปญหาในการเล้ียงลูกดวยนมแมภายหลังมารดาออกจาก
โรงพยาบาลเชน หัวนมแตก เตานมคัด น้ํานมแมลดลง การบีบและเก็บน้ํานมเปนตน 
 3. ใหความรูแกมารดาเกี่ยวกับการใหนมแม ท่ีมารับบริการตรวจหลังคลอด 1 เดือน ท่ีหองฝากครรภ 
ทุกวันพุธ เวลา 14.00 น. เกี่ยวกับการใหนมแมอยางเดียว 6 เดือน อาหารตามวัยของลูก การบีบเก็บน้ํานม และ
การใหนมลูกเม่ือแมกลับไปทํางาน 
 4. บันทึกขอมูลลงในแบบบันทึกการใหคําปรึกษาเกี่ยวกับปญหาในการเล้ียงลูกดวยนมแมทาง
โทรศัพท 
 5. มารดาท่ีตองการรายละเอียดเพ่ิมเติมมากกวาการใหคําปรึกษาทางโทรศัพท สามารถมาขอขอมูล
หรือมาปรึกษาดวยตนเองท่ีคลินิกนมแม 
ขั้นตอนท่ี 3 ขั้นประเมินผลใชเวลา 15 วัน (16 ถึง 30 พฤศจิกายน 2549) 

1. รวบรวมจํานวนผูรับการปรึกษาท้ังหมดท่ีไดรับการแกปญหาเกี่ยวกับการเล้ียงลูกดวยนมแม ต้ังแต
วันท่ี 1 สิงหาคม ถึงวันท่ี 15 พฤศจิกายน พ.ศ. 2549 เปนจํานวน 40 ราย 

2. นําแบบบันทึก มารวบรวมขอมูลจัดเปนหมวดหมู วิเคราะหเนื้อหา และคิดคาคะแนนโดยใช
คาสถิติ ความถ่ี รอยละ 

3. ประเมินผลจากการโทรศัพทเยี่ยมมารดาหลังไดรับคําปรึกษา 1 สัปดาห และภายหลัง 1 เดือน 
มารดาสามารถนําไปปฏิบัติ แกไขปญหาได และเล้ียงลูกดวยนมแมอยางเดียวตอเนื่องไดสําเร็จ 

4. สรุปผลการดําเนินการ รวบรวมปญหาและอุปสรรค 
 
5. ผูรวมดําเนนิการ: 
 ไมมี 
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6. สวนของงานท่ีผูเสนอเปนผูปฏบัิต ิ: 
 ผูเสนอเปนผูปฎิบัติท้ังหมดทุกข้ันตอน รอยละ 100 
  
7.  ผลสําเร็จของงาน :  

ในการดําเนินการใหการปรึกษาแกมารดาท่ีมีปญหาเกี่ยวกับการเล้ียงลูกดวยนมแม ต้ังแตวันท่ี 1 
สิงหาคม ถึง 15 พฤศจิกายน พ.ศ. 2549 จํานวน 40 ราย สรุปผลการดําเนินงานในรูปตารางและบรรยายสรุป 
สวนท่ี 1 ขอมูลท่ัวไป 
ตารางท่ี 1 แสดงความถ่ีรอยละของขอมูลท่ัวไปในดานแหลงจอมูลท่ีมารดาไดรับทราบบริการที่โรงพยาบาล
จัดให อายุของบุตร และประวัติการใหนมบุตร 

 จํานวน รอยละ 
แหลงขอมูลท่ีมารดาไดรับเบอรโทรศัพท 
     -  หนวยงานในโรงพยาบาลกลาง 
     -  นิตยาสารรักลูก 
     -  ศูนยนมแม 
     -  Internet 
     - รายการโทรทัศน   
     - เพื่อนแนะนํา 
      -โรงพยาบาลอ่ืน 
      - ไมระบุ 
      รวม 
อายุของลูกท่ีแมตองการไดรับการปรึกษา 
     - แรกเกิด - 6 เดือน 
     - 6 เดือน 1 วัน - 12 เดือน 
     - 12 เดือน 1วัน – 18 เดือน 
     - กําลังต้ังครรภ 
     รวม 
ประวัติการใหนมลูกในปจจุบัน 
     - ใหนมแมอยางเดียวนาน 6 เดือน 
     - ใหนมแมผสมอยางอ่ืน 
     รวม 

 
10 
8 
7 
4 
3 
3 
2 
3 
40 
 

24 
10 
5 
1 
40 
 
4 
36 
40 

 
25 
20 

17.5 
10 
7.5 
7.5 
5 

7.5 
100 

 
60 
25 

12.5 
2.5 
100 

 
10 
90 
100 
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จากตารางท่ี 1 พบวาแหลงขอมูลท่ีมารดารับทราบบริการการปรึกษาทางโทรศัพทในเรื่องปญหาการ
ใหนมบุตรของคลินิกนมแมมากท่ีสุดคือ จากหนวยงานในโรงพยาบาลกลาง 10 ราย คิดเปนรอยละ 25 จาก
นิตยสารรักลูก 8 ราย คิดเปนรอยละ 20 ศูนยนมแม 7 ราย คิดเปนรอยละ 17.5 Internet 4 รายคิดเปนรอยละ 10 
โทรทัศนชอง 5 รายการ Healthy on tour 3 รายคิดเปนรอยละ 7.5 เพื่อนแนะนํา 3 ราย คิดเปนรอยละ 7.5
โรงพยาบาลพญาไท 1 ราย โรงพยาบาลตํารวจ 1 รายคิดเปนรอยละ 5 และไมระบุ 3 ราย คิดเปนรอยละ 7.5  
 มารดาท่ีมาใชบริการการปรึกษาทางโทรศัพทท่ีมีบุตรในชวง 6 เดือน มีจํานวน 39 รายคิดเปนรอยละ 
97.5 และมีมารดาท่ีกําลังต้ังครรภ 1 ราย คิดเปนรอยละ 2.5 
สวนท่ี 2 สภาพปญหาของมารดาท่ีมาขอรับการปรึกษา 
ตารางท่ี 2 แสดงความถ่ีรอยละของสภาพปญหาของมารดาท่ีมาขอรับบริการการปรึกษาทางโทรศัพท 
ปญหาของมารดาท่ีรับ

คําปรึกษา 
จํานวน 
(ราย) 

จํานวนคร้ังท่ี
โทรมา
ปรึกษา 
(คร้ัง) 

หลังรับ
คําปรึกษา
มาพบท่ี
คลินิกนม
แม (ราย) 

ประเมินผลหลังรับคําปรึกษา 1 เดือน 
นมแมอยาง
เดียว (ราย) 

นมแม
และ

อาหารอื่น
(ราย) 

นมผสม 
(ราย) 

แมเตรียมตัวกลับไป
ทํางาน 15 ราย 
- ไมทราบวิธีบีบและเก็บ
น้ํานม 
- ลูกดูดนมแมจากเตาไม
ยอมดูดนมแมจากขวด 
- การนํานมแมท่ีแชแข็ง
ไวออกมาใช 
- น้ํานมแมท่ีแชแข็งมีกล่ิน 
รวม 
น้ํานมแมลดนอยลง 11 
ราย 
ใหนมแมรวมกับนมผสม 
-น้ํานมแมลดลงจะเพ่ิม
การสรางน้ํานมอยางไร 
รวม 

 
 
6 
 
5 
 
2 
 
2 
15 
 
 
6 
5 
 

11 

 
 

1-2 
 

1-2 
 
1 
 
1 
 
 
 

1-3 
1 

 
 
1 
 
- 
 
- 
 
- 
 
 
 
2 
- 

 
 
2 
 
2 
 
1 
 
1 
 
 
 
1 
2 

 
 
4 
 
2 
 
1 
 
1 
 
 
 
4 
2 

 
 
- 
 
1 
 
- 
 
- 
 
 
 
1 
1 
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ตารางท่ี 2 แสดงความถ่ีรอยละของสภาพปญหาของมารดาท่ีมาขอรับบริการการปรึกษาทางโทรศัพท (ตอ) 
 
ปญหาของมารดาท่ีรับ

คําปรึกษา 
จํานวน 
(ราย) 

จํานวนคร้ังท่ี
โทรมา
ปรึกษา 
(คร้ัง) 

หลังรับ
คําปรึกษา
มาพบท่ี
คลินิกนม
แม (ราย) 

ประเมินผลหลังรับคําปรึกษา 1 เดือน 
นมแมอยาง
เดียว (ราย) 

นมแม
และ

อาหารอื่น
(ราย) 

นมผสม 
(ราย) 

เตานมคัด 4 ราย 
- ลูกดูดนมไมถูกวิธี 
-แมเปนหวัดไมใหลูกดดู
นม 
รวม 
ลูกดูดนมแมขางเดียว 5 
ราย 
-แมถนัดในการใหนมแม
ขางเดียว 
-น้ํานม 2 ขางไหลไม
เทากัน 
รวม 
ไดรับนมแมแลวถายบอย 
3 ราย 
-ไมทราบขอมูลวาทานนม
แมแลวถายบอย 
รวม 
หัวนมแตก 1 ราย 
- ลูกดูดนมไมถูกวิธี 
รวม 
มารดาตัง้ครรภมีปญหา
หัวนมสั้น 1 ราย 

 
3 
1 
 
4 
 
 
3 
 
2 
 
5 
 
 
3 
 
3 
 
1 
1 
1 

 
1-2 
1 
 
 
 
 

1-2 
 

1-2 
 
 
 
 
1 
 
 
 
1 
 
1 

 
1 
- 
 
 
 
 
1 
 
- 
 
 
 
 
- 
 
 
 
- 
 
1 

 
1 
- 
 
 
 
 
1 
 
- 
 
 
 
 
1 
 
 
 
- 
 
- 

 
1 
1 
 
 
 
 
2 
 
1 
 
 
 
 
2 
 
 
 
1 
 
1 

 
1 
- 
 
 
 
 
- 
 
1 
 
 
 
 
- 
 
 
 
- 
 
- 

รวม 40  6 12 23 5 
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 จากตารางพบวาปญหาท่ีมารดาตองการไดรับการปรึกษาเปนปญหาเกี่ยวกับการเตรียมตัวแมเพื่อ
กลับไปทํางาน 15 ราย คิดเปนรอยละ 37.5 น้ํานมแมลดลง 11 ราย คิดเปนรอยละ 27.5 เตานมคัด 4 ราย คิด
เปนรอยละ 10 ลูกดูดนมขางเดียว 5 ราย คิดเปนรอยละ 12.5 ไดรับนมแมแลวถายบอย 3 รายคิดเปนรอยละ 
7.5 หัวนมแตก 1 ราย คิดเปนรอยละ 2.5 ปญหาท่ีหญิงต้ังครรภตองการปรึกษา 1 ราย เปนปญหาเกีย่วกับ
หัวนมส้ัน คิดเปนรอยละ 2.5 
 มารดาโทรศัพทมาปรึกษา 1-3 คร้ัง ตอ 1 ราย หลังไดรับคําปรึกษาทางโทรศัพท มาพบท่ีคลินิกนมแม
จํานวน 6 ราย จากการติดตามผลการใหคําปรึกษา 1 เดือน พบวามีลูกกนินมแมอยางเดียว 12 ราย คิดเปนรอย
ละ 30 ลูกกินนมแมและอาหารอ่ืน 23 ราย คิดเปนรอยละ 57.5 และลูกกินนมผสมอยางเดยีว 5 ราย คิดเปนรอย
ละ 12.5 
 
 ตารางท่ี 3 จํานวนและรอยละของผลการประเมินการใหคําปรึกษาการเล้ียงลูกดวยนมแมทางโทรศัพท
จําแนกตามความรูการเล้ียงลูกดวยนมแมเปนรายขอ (n=40) 
หัวขอ การใหคําปรึกษาการเล้ียงลูกดวยนมแม ผลการประเมิน 

เขาใจ ไมเขาใจ 
จํานวน (ราย) รอยละ จํานวน (ราย) รอยละ 

1 
2 
3 
4 
5 
6 
7 
8 
9 
10 
11 
12 
13 
14 
15 

ประโยชนของการเล้ียงลูกดวยนมแม 
คุณคาของสารอาหารในนมแม 
กลไกการสรางและหล่ังน้ํานม 
การใหลูกดูดนมบอย 
การใหลูกดูดนมถูกวิธี 
การปองกันหวันมแตก เตานมคัด 
การเพิ่มการสรางน้ํานม 
การบีบและเกบ็น้ํานม 
การใหนมเม่ือแมกลับไปทํางาน 
อาหารแมระยะใหนมลูก 
น้ําหนกัของลูก 
การขับถายปสสาวะและอุจจาระของลูก 
การนอนของลูก 
อาหารตามวยัของลูก 
พัฒนาการของลูก 

35 
33 
29 
28 
26 
29 
27 
23 
21 
32 
28 
26 
29 
26 
28 

87.5 
82.5 
72.5 
70 
65 

72.5 
67.5 
57.5 
52.5 
80 
70 
65 

72.5 
65 
70 

5 
7 
11 
12 
14 
11 
13 
17 
19 
8 
12 
14 
11 
14 
12 

12.5 
17.5 
27.5 
30 
35 

27.5 
32.5 
42.5 
47.5 
20 
30 
35 

27.5 
35 
30 
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 จากตารางพบวาภายหลังการใหคําปรึกษา 1 เดือนมารดามีความรูความเขาใจเกี่ยวกับนมแมในเร่ือง
ประโยชนของการเล้ียงลูกดวยนมแมมากท่ีสุด คิดเปนรอยละ 87.5 รองลงมาเปนคุณคาของสารอาหารในนม
แม คิดเปนรอยละ 82.5 กลไกการสรางและหล่ังน้ํานม คิดเปนรอยละ 72.5 การปองกันหวันมแตก เตานมคัด 
คิดเปนรอยละ 72.5 และการนอนของลูก คิดเปนรอยละ 72.5 ตามลําดับ 
 มารดาขาดความรูความเขาใจในเร่ืองการใหนมเม่ือแมกลับไปทํางาน คิดเปนรอยละ 47.5 รองลงมา
การบีบและเกบ็น้ํานมคิดเปนรอยละ 42.5 การขับถายปสสาวะและอุจจาระของลูกคิดเปนรอยละ 35 และ
อาหารตามวยัของลูก คิดเปนรอยละ 35 
  

สรุปผลการตดิตามการใหคาํปรึกษาทางโทรศัพท 
 ในการใหบริการการปรึกษาทางโทรศัพท ผูศึกษาไดทําการสํารวจติดตามผูมารับบริการ โดยการใช
โทรศัพทเยี่ยมมารดาหลังจากไดรับคําปรึกษา 1 สัปดาห และภายหลัง 1 เดือน จากการติดตามพบวาหลังจาก
ไดรับการปรึกษาแลว มารดาสามารถเล้ียงลูกดวยนมแมอยางเดยีวตอเนื่องได สําเร็จจํานวน 12 ราย คิดเปน
รอยละ 30 ในมารดากลุมนีพ้บวาทัศนคตติอการใหนมบุตรดวยนมมารดาอยูในระดับดี ประกอบกับบุคคลใน
ครอบครัวใหกําลังใจ และสนับสนุนมารดาในการใหนมบุตร สําหรับมารดาจํานวน 28 ราย คิดเปนรอยละ 70 
ไมสามารุใหนมบุตรตอได สาเหตุท่ีมารดาไมสามารถใหนมตนเองอยางตอเนื่องได เนื่องจากมารดาปฏิเสธ
การเก็บนมโดยบอกวาเปนความยุงยาก กลัวนมจะเสีย จะมีผลตอบุตรทําใหทองเสีย มารดาประกอบอาชีพ
นอกบาน ไมมีสถานท่ีและอุปกรณสําหรับบีบเก็บน้ํานมในท่ีทํางาน ไมมีเวลาบีบเก็บน้ํานมทําใหน้ํานม
นอยลง กลัวลูกไดน้ํานมไมเพียงพอ จึงใหนมผสมเสริมทําใหลูกไมดดูนมแมเปนตน 
 
8. การนําไปใชประโยชน : 
              1.  มารดาสามารถเล้ียงลูกดวยนมแมไดถูกตอง 
 2. การใหบริการมารดาหลังคลอดมีคุณภาพ 
 3. เปนแนวทางในการดําเนนิงานเพื่อขยายผลตอไป 
 
9. ความยุงยาก ปญหา และอุปสรรคในการดําเนินการ : 
 1. บุคลากรในการใหคําปรึกษาทางโทรศัพทมีเพียงผูเดยีว การใหคําปรึกษาในแตละครั้งใชเวลานาน
กวา 20 นาทีทําใหบริการไมท่ัวถึง บางคร้ังผูรับคําปรึกษาตองคอยนาน 
 2. การบริการไดเฉพาะเวลาราชการเทานัน้ ทําใหเม่ือผูรีบคําปรึกษามีปญหานอกเวลาราชการตองรอ
เวลา หรือตองหาแหลงชวยเหลืออ่ืนๆ 
 3. ไมสามารถติดตามไดเนื่องจากมารดาท่ีรับคําปรึกษาเปล่ียนหมายเลขโทรศัพทหรือยายท่ีอยู 
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10. ขอเสนอแนะ : 
 1. การใหคําปรึกษาผูปวยแตละรายมีรายละเอียดในการใหคําปรึกษาคอนขางมากบางคร้ังให
คําแนะนําไดไมครบถวน จึงควรมีการจัดทําคูมือการใหคําแนะนําในแตละเร่ืองเพ่ือชวยใหผูใหคําปรึกษาให
ขอมูลแกแมไดถูกตองและตรงประเด็นมากท่ีสุด 
 2. การใหคําปรึกษาโดยคลินิกนมแมจะใหบริการในเวลาราชการเทานั้นจึงอาจเพ่ิมเบอรโทรศัพทท่ี
สามารถติดตอไดในชวงนอกเวลาทําการคือหอผูปวยสูติกรรมสามัญ หอผูปวยสูติกรรมพิเศษ และหออภิบาล
ทารกแรกเกิด จัดทําคูมือการใหคําแนะนําการแกปญหาการเล้ียงลูกดวนนมแม  
 3. สนับสนุนใหบุคลากรมีความสามารถ หรือผานการอบรมเกี่ยวกับการใหคําปรึกษาเร่ืองนมแมทาง
โทรศัพท 
 
 
 ขอรับรองวาผลงานดังกลาวขางตนเปนความจริงทุกประการและไดดําเนินการปรับปรุงปกไขเปนไป
ตามคําแนะนําของคณะกรรมการ 
 

                                                                         
       (นางพรพิมล วงศสวางศิริ) 
             (ตําแหนง) พยาบาลวิชาชีพ 6 ว  (ดานการพยาบาล) 
      (วันท่ี)............4  ก.พ. 2551................................ 
 
 
ไดตรวจสอบแลวขอรับรองวาผลงานดังกลาวขางตนถูกตองตรงกับความเปนจริงทุกประการ 

     
                             (นางวไิล วิเทหะโยธิน)                                                 นายสามารถ ตันอริยกุล) 
(ตําแหนง)  พยาบาลวิชาชีพ 8 วช.  (ดานการพยาบาล)                     (ตําแหนง)  ผูอํานวยการโรงพยาบาลกลาง 
                    รักษาการในตําแหนงหัวหนาพยาบาล                           (วนัท่ี)..................8 ก.พ. 2551.................. 
                       ฝายการพยาบาล โรงพยาบาลกลาง 
              (วันท่ี).............7 ก.พ. 2551.........................                                 
หมายเหตุ ผูบังคับบัญชาท่ีควบคุมดูแลการปฏิบัติงาน 
ไดเกษียณอายรุาชการในวนัท่ี 30 กันยายน พ.ศ. 2550 
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ขอเสนอ แนวคิด วิธีการเพื่อพัฒนางานหรือปรับปรุงงานใหมีประสิทธิภาพมากขึ้น 
ของนางพรพิมล วงศสวางศิริ 

 
เพื่อประกอบการแตงต้ังใหดาํรงตําแหนง พยาบาลวิชาชีพ 7 วช. (ดานการพยาบาล) 
ตําแหนงเลขท่ี รพก. 341 สังกัดฝายการพยาบาล โรงพยาบาลกลาง สํานักการแพทย กรุงเทพมหานคร 
 เร่ือง คูมือการใหคําปรึกษาเกี่ยวกับการเล้ียงลูกดวยนมแม 
 
 หลักการและเหตุผล 

การเล้ียงลูกดวยนมมารดาแมจะเปนเร่ืองธรรมชาติมนุษยท่ีโดยท่ัวไปแลวมารดาหลังคลอดบุตร ควร
ท่ีจะมีน้ํานมเพียงพอในการเล้ียงทารก ในทารกคูแฝดหลายรายก็ปรากฏแลววามารดามีน้ํานมเพยีงพอในการ
เล้ียงดูทารกแฝด 1 คู หากมารดามีสุขภาพกาย สุขภาพใจท่ีสมบูรณ ตลอดท้ังมารดาท่ีประสบความสําเร็จใน
การเล้ียงลูกดวยนมตนเอง จะมีความภาคภมิูใจ มีความสุขในการท่ีจะไดเปนผูเล้ียงลูก และโอบอุมทารกไว
ขณะใหน้ํานม ทารกเองก็จะเจริญเติบโตเปนเด็กท่ีมีความสมบูรณของสุขภาพกายใจ ความสําเร็จในการเล้ียง
ทารกดวยนมตนเองนั้นไมไดประสบความสําเร็จทุกราย มีมารดาจํานวนไมนอย ท่ีไมสามารถเล้ียงบุตรดวย
นมตนเอง ดวยปญหาอุปสรรค ท้ังมารดาและทารก 

จากการติดตามมารดาหลังคลอดในโรงพยาบาลกลาง และจากการใหคําปรึกษาเกีย่วกับการเล้ียงลูก
ดวยนมแมทางโทรศัพท พบวามารดาไมสามารถเล้ียงลูกดวยนมตนเองประสบความทุกขอยางยิ่ง เพราะ
ตองการจะเล้ียงลูกดวยนมตนเองแตเล้ียงไมได สาเหตุท่ีพบบอยไดแก การที่มารดาใหนมบุตรไมถูกวิธี 
มารดามีความเครียด ความวติกกังวล มารดามีน้ํานมนอย หวันมมารดาแตก เตานมคัด การบีบและเก็บน้ํานม
ไมถูกวิธี  สาเหตุดานลูก การท่ีลูกอมหัวนมไมลึกพอ ลูกดูดนมมารดาไมเปน เด็กตัวเล็ก ปญหาท้ังมารดา และ
ทารก มีผลตอการสรางน้ํานมของมารดา การชวยเหลือและสงเสริมใหมารดาเล้ียงดูบุตรดวยนมตนเอง จึงเปน
ภารกิจสําคัญของบุคลากรในทีมสุขภาพ เพือ่ใหมารดาสามารถเล้ียงลูกดวยนมตนเองนานอยางนอย 6 เดือน 
 กระบวนการชวยเหลือมารดามีวธีิการหนึ่งคือ การใหการปรึกษาแกมารดา ต้ังแตเร่ิมต้ังครรภ จน
คลอด และภายหลังคลอด ดวยกระบวนการดังกลาวพบวาสามารถชวยเหลือมารดาไดเปนอยางดี หากแต 
กระบวนการปรึกษาเปนกระบวนการท่ีตองอาศัยความรู ความเขาใจ และทักษะดานการปรึกษา จากการที่
สภาการพยาบาลกําหนดใหการปรึกษาเปนคุณลักษณะหนึ่งขอลพยาบาลวิชาชีพ ดงันั้นหากพยาบาลวิชาชีพมี
แนวทางปฏิบัติในการใหคําปรึกษาจะชวยใหบุคลากรพยาบาลที่ปฏิบัติหนาท่ีในหนวยฝากครรภ และ
พยาบาลในหอผูปวยหลังคลอด สามารถใหการชวยเหลือ ใหการปรึกษาเปนรายบุคคลและรายกลุมซ่ึงจะชวย
ลดปญหา อุปสรรคของมารดาในการเล้ียงลูกดวยนมตนเอง ดวยเหตุดังกลาวผูศึกษาจึงจัดทําคูมือการให
คําปรึกษาเกีย่วกับการเล้ียงลูกดวยนมแม 
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วัตถุประสงคและหรือเปาหมาย 
วัตถุประสงค 
1. เพื่อเพิ่มประสิทธิภาพแกพยาบาลวิชาชีพในการใหคําปรึกษาเกีย่วกับการเล้ียงลูกดวยนมแม 
2. เพื่อเผยแพรความรูแกพยาบาลวิชาชีพท่ีตองทําหนาท่ีในการใหคําปรึกษาเกีย่วกับการเล้ียงลูก

ดวยนมแม 
 

เปาหมาย 
พยาบาลวิชาชีพท่ีตองทําหนาท่ีในการใหคําปรึกษาเกีย่วกับการเล้ียงลูกดวยนมแมทุกคนใน

โรงพยาบาลกลาง นําคูมือไปใชในการใหคําปรึกษา 
 
กรอบการวิเคราะห แนวคิด ขอเสนอ 
คูมือการใหคําปรึกษาเกีย่วกบัการเล้ียงลูกดวยนมแม จัดทําเพือ่ใหบุคลากรที่เกี่ยวของกับการให

คําปรึกษาปญหาการเล้ียงลูกดวยนมแม ใชประกอบการใหคําปรึกษาแกมารดา โดยเนื้อหาท่ีจัดทํา มีเอกสาร
ทางวิชาการและแนวคิด ท่ีเกี่ยวของดังนี้  
 1. ความรูทางวิชาการในเร่ืองการเล้ียงลูกดวยนมแมและประโยชนของนมแมตอแมและลูก ในดาน
ตางๆ เชนดานการเจริญเติบโต การไดรับภูมิคุมกัน ปญหาท่ีพบเก่ียวกับการใหนมแมต้ังแตระยะต้ังครรภ 
ระยะคลอด และระยะหลังคลอด ตลอดท้ังเพื่อใหมารดาใหนมบุตรเม่ือตองไปทํางาน 
 2. ความรูทางทฤษฎีทางการพยาบาล ทฤษฎีการดูแลตนเองของโอเรม (Orem’s Self-care Theory) มี
ความเช่ือวาบุคคลเปนผูท่ีมีเหตุผล มีความสามารถท่ีจะเรียนรูเกีย่วกับตนเอง และบุคคลทุกคนมีความตองการ
ดูแลตนเอง เพื่อดํารงไวซ่ึงโครงสรางพื้นฐานของรางกาย และสามารถปฏิบัติหนาท่ีในสังคมได ดงันั้น
พยาบาลควรมบีทบาทท่ีจะชวยบุคคล ใหสนองความตองการ การดแูลตนเองในระดับท่ีเพยีงพอ และเพิ่ม
ความสามารถในการดแูลตนเองของบุคคล 
 3. การเรียนรู หลักการ รูปแบบการใหความรู และสฃวิธีการใหความรูแกมารดา เพื่อใหนําความรูท่ี
ไดไปปฏิบัติได 

จากเอกสารทางวิชาการและแนวคิดขางตน นํามาจดัทําเปนคูมือการการใหคําปรึกษาเกีย่วกับการ
เล้ียงลูกดวยนมแม โดยมีข้ันตอนการดําเนนิงานดังตอไปนี้ 
 1. ศึกษาเอกสารทางวิชาการที่เกี่ยวของกับการเล้ียงลูกดวยนมแม และปญหาท่ีเกี่ยวกับการใหนมแม 
 2. จัดทําคูมือการใหคําปรึกษาเกีย่วกับการเล้ียงลูกดวยนมแม และจดัสรางแบบวัดความรูความเขาใจ
ของมารดาในการใหนมบุตร 
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 3. นําคูมือท่ีและแบบวดัความรูความเขาใจที่จัดทําข้ึนไปใหผูทรงคุณวฒิุจํานวน 3 ทาน ตรวจสอบ
ความถูกตองในเน้ือหา เพื่อใหคูมือมีความสมบูรณและครบถวน 
 4. นําคูมือไปใชในการปฏิบัติงานโดยแจงผูบังคับบัญชาเพื่อขอความเหน็ชอบ ในการใชคูมือการให
คําปรึกษาการเล้ียงลูกดวยนมแม  
 5. การประเมินผลการใชคูมือ เพื่อพัฒนาใหคูมือมีความสะดวกเหมาะสมในการใชงาน 

 
         ประโยชนท่ีคาดวาจะไดรับ 

1. พยาบาลวชิาชีพใหคําปรึกษาเกี่ยวกับการเล้ียงลูกดวยนมแมโดยใชแนวทางปฏิบัติจากคูมือท่ี
จัดทํา 

2. มารดาไดรับคําปรึกษาเกีย่วกับการเล้ียงลูกดวยนมแมท่ีถูกตอง 
3. มารดาเล้ียงลูกดวยนมแมอยางนอย 6 เดือน 

 
ตัวชี้วัดความสําเร็จ 
มีคูมือการใหคําปรึกษาเกีย่วกับการเล้ียงลูกดวยนมแมไปใชภายในป พ.ศ. 2551 
 
 
 

            
       (นางพรพิมล วงศสวางศิริ) 
             (ตําแหนง) พยาบาลวิชาชีพ 6 ว (ดานการพยาบาล) 
      (วันท่ี).................4 ก.พ. 2551........................... 
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