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บทคัดย่อ 

 การวิจัยเชิงส ารวจครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อพัฒนาและน าเสนอรูปแบบการเสริมสร้างพลังอ านาจเพื่อส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วย
นมแม่ในมารดาวัยรุ่นหลังคลอด ให้สอดคล้องกับบริบทระบบบริการสุขภาพระดับปฐมภูมิของประเทศไทย การด าเนินการวิจัยอาศัย
การสังเคราะห์องค์ความรู้จากการทบทวนวรรณกรรม งานวจิัยที่เกี่ยวข้อง แนวคิดการเสริมสร้างพลังอ านาจของ Gibson และแนวคิด
การสนับสนุนทางสังคมของ House ร่วมกับการศึกษาสถานการณ์จริงจากมารดาวัยรุ่นหลังคลอดและบุคลากรสุขภาพในพื้นที่ โดยใช้
การวิจัยเชิงคุณภาพและการวิเคราะห์เชิงพรรณนาเป็นหลัก  
 ผลการวิจัยพบว่า มารดาวัยรุ่นหลังคลอดเผชิญข้อจ ากัดด้านความรู้ ทักษะ และความเช่ือมั่นในบทบาทมารดา โดยเฉพาะใน
ระยะหลังคลอดช่วงแรก ส่งผลต่อการเริ่มต้นและการคงการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่อย่างต่อเนื่อง ปัจจัยส าคัญที่เอื้อต่อความส าเร็จ ได้แก่ 
การสนับสนุนจากครอบครัวและบุคลากรสุขภาพอย่างต่อเนื่อง ทั้งด้านอารมณ์ ข้อมูลข่าวสาร และการช่วยเหลือเชิงปฏิบัติ จากการ
สังเคราะห์ข้อมูล ผู้วิจัยได้พัฒนารูปแบบการเสริมสร้างพลังอ านาจที่ประกอบด้วย 4 องค์ประกอบหลัก ได้แก่ 1) การเสริมสร้างความรู้
และความเข้าใจเกี่ยวกับการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ 2) การเสริมสร้างความเช่ือมั่นและศักยภาพในการตัดสินใจของมารดาวัยรุ่น 3) การ
ส่งเสริมการมีส่วนร่วมของครอบครัวและเครือข่ายสนับสนุน และ 4) การสนับสนุนอย่างต่อเนื่องจากระบบบริการสุขภาพและชุมชน ผล
การประเมินรูปแบบโดยผู้ทรงคุณวุฒิพบว่า รูปแบบที่พัฒนาขึ้นมีความเหมาะสม ความครอบคลุม และความเป็นไปได้ในการน าไปใช้ใน
ระดับดีถึงดีมาก โดยเฉพาะความสอดคล้องกับบทบาทของพยาบาลและระบบบริการสุขภาพระดับปฐมภูมิ  
ค าส าคัญ: การเสริมสร้างพลังอ านาจ; การเลี้ยงลูกด้วยนมแม;่ มารดาวัยรุ่น; ระบบบรกิารสขุภาพ 
  

Abstract 
 This survey research aimed to develop and present an empowerment-based model to promote breastfeeding 
among postpartum adolescent mothers, aligned with the context of Thailand’s primary health care system. The study 
integrated evidence from a literature review, related research, Gibson’s empowerment concept, and House’s social 
support framework with an analysis of real-life situations experienced by postpartum adolescent mothers and health 
care providers in the community. Qualitative data and descriptive analysis were primarily used to synthesize key 
components and processes of the model.  
 The findings revealed that postpartum adolescent mothers commonly faced limitations in knowledge, skills, 
and confidence in their maternal role, particularly during the early postpartum period. These limitations negatively 
affected both the initiation and continuation of breastfeeding. Key facilitating factors included continuous support from 
family members and health care providers, encompassing emotional support, informational guidance, and practical 
assistance. Based on the synthesis of empirical data and theoretical concepts, an empowerment-based model was 
developed comprising four core components: 1)  enhancing knowledge and understanding of breastfeeding, 2 ) 
strengthening self-confidence and decision-making capacity of adolescent mothers, 3) promoting family and social 
network involvement, and 4) providing continuous support from the health care system and community. Expert 
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evaluation indicated that the developed model demonstrated good to very good levels of appropriateness, 
comprehensiveness, and feasibility for practical implementation, particularly within maternal and child health clinics 
and breastfeeding clinics at the primary care level.  
Keywords: Empowerment, Breastfeeding, Adolescent mothers, Primary health care   
 
บทน า  
 การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ถือเป็นมาตรการส าคัญ
เชิงสาธารณสุขท่ีส่งผลเชิงบวกต่อสุขภาพของทารก
อย่างรอบด้าน ทั้งด้านร่างกาย จิตใจ และพัฒนาการ 
รวมถึงช่วยลดภาระโรค และค่าใช้จ่ายด้านสุขภาพของ
ระบบบริการสุขภาพในระดับประเทศ การให้นมแม่
อย่างเดียวในช่วง 6 เดือนแรกหลังคลอด เป็นหนึ่งใน
ตัวชี้วัดยุทธศาสตร์ด้านสุขภาพแม่และเด็กที่องค์การ
อนามัยโลกก าหนดไว้  เนื่องจากมีหลักฐานเชิง
ประจักษ์ว่าสามารถลดอัตราการเจ็บป่วย และการ
เสียชีวิตจากโรคติดเชื้อในทารก เสริมสร้างภูมิคุ้มกัน
ในระยะยาว และส่งผลดีต่อพัฒนาการของเด็กอย่างมี
นัยส าคัญ1,2 นอกจากนี้ การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ยังมี
บทบาทในการลดความเสี่ยงของการเกิดโรคเรื้อรังใน
ระยะยาว เช่น โรคอ้วน และโรคเบาหวานชนิดที่ 2 ใน
วัยเด็ก และวัยผู้ใหญ3่ อย่างไรก็ตาม แม้จะมีหลักฐาน
ทางวิทยาศาสตร์สนับสนุนอย่างชัดเจน แต่อัตราการ
เลี้ยงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียวในหลายประเทศยังคงต่ า
กว่าเป้าหมายท่ีองค์การอนามัยโลกก าหนดไว้ที่ ร้อย
ละ 50 ขึ้นไป ส าหรับทารกอายุต่ ากว่า 6 เดือน 
สะท้อนถึงความจ าเป็นในการพัฒนานโยบาย และ
มาตรการสนับสนุนอย่างเป็นระบบและต่อเนื่อง1,2 

 การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียวตั้งแต่แรก
เกิดถึงอายุ 6 เดือนแรก ถือเป็นตัวชี้วัดส าคัญด้าน
สุขภาพเด็ก เนื่องจากช่วยเสริมสร้างภูมิคุ้มกัน บ ารุง
โภชนาการ และส่งเสริมพัฒนาการทางร่างกาย และ
สติปัญญาของทารกอย่างยั่งยืน อย่างไรก็ตาม ผลการ
ส ารวจสถานการณ์เด็ก และสตรีของประเทศไทย
ล่าสุดในปี 2568 พบว่ายังมีอัตราการเลี้ยงลูกด้วยนม
แม่อย่างเดียว ต่ ากว่าที่คาดหวัง และเป้าหมายที่
ก าหนดไว้อย่างชัดเจน โดยมีเพียงประมาณ ร้อยละ 
28.6 ของทารกที่ได้รับนมแม่อย่างเดียวครบ 6 เดือน
แรกของชีวิตเท่านั้น4 สถิติที่เกิดขึ้นสะท้อนให้เห็นว่า 
แม้จะมีแนวโน้มเพ่ิมข้ึนเมื่อเทียบกับการส ารวจครั้ง

ก่อน แต่ ระดับอัตราที่ ได้ ยั งไม่ตอบโจทย์ตาม
มาตรฐานสากลหรือเป้าหมายขององค์การอนามัยโลก
ที่ตั้งไว้ที่ร้อยละ 50 ส าหรับการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่
อย่างเดียว 6 เดือนแรก ซึ่งเป็นเป้าหมายที่มุ่งลดความ
เสี่ยงต่อโรคติดเชื้อและปัญหาทางโภชนาการต่างๆ 
ในช่วงวัยทารก5 ปัจจัยที่ส่งผลต่ออัตรานี้มีหลายด้าน 
รวมถึงความเชื่อและพฤติกรรมการให้นมแม่ที่ยังไม่
เป็นไปตามค าแนะน า พร้อมกับภาระหน้าที่และ
สภาพแวดล้อมสังคม เช่น การกลับไปท างานของแม่
หลังคลอด ซึ่งอาจท าให้แม่เลือกที่จะเสริมนมผงควบคู่
ไปด้วย แทนที่จะเลี้ยงด้วยนมแม่อย่างเดียว6 จาก
สถานการณ์ดังกล่าว ภาครัฐ และภาคีเครือข่ายจึงเร่ง
ผลักดันนโยบาย และมาตรการต่างๆ เพ่ือส่งเสริมการ
เลี้ยงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียวตั้งแต่แรกเกิดจนถึง 6 
เดือนครบถ้วน โดยมุ่งสร้างความตระหนัก ความพร้อม
ทั้งที่ระดับครอบครัว ชุมชน และระบบบริการสุขภาพ 
เพ่ือให้สัดส่วนการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียวของ
เด็กไทยเพ่ิมสูงขึ้นอย่างเป็นรูปธรรมต่อไปในอนาคต  
 มารดาวัยรุ่นหลังคลอดจัดเป็นกลุ่มประชากรที่
มีความเสี่ยงต่อการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ในอัตราที่ต่ า
กว่ามารดาวัยผู้ใหญ่ เนื่องจากต้องเผชิญข้อจ ากัด
หลายประการ ได้แก่ วุฒิภาวะทางอารมณ์ และสังคม
ที่ยังไม่สมบูรณ์ ความเชื่อมั่นในบทบาทมารดาที่ต่ า 
การขาดทักษะในการดูแลทารก รวมถึงการได้รับการ
สนับสนุนทางสังคมจากครอบครัว และคู่ครองใน
ระดับจ ากัด ซึ่งล้วนเป็นปัจจัยส าคัญที่ส่งผลต่อการ
ตัดสินใจเริ่มต้น และคงการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่อย่าง
ต่อเนื่ อง7 หลักฐานเชิ งประจักษ์จากงานวิ จั ย
ต่างประเทศชี้ให้เห็นว่า การสนับสนุนทางสังคม 
โดยเฉพาะจากคู่ครอง สมาชิกในครอบครัว และ
เครื อข่ ายชุ มชน มี ความสั มพันธ์ เชิ งบวกกั บ
ความส าเร็จในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ รวมถึงระดับ
คว าม เชื่ อมั่ น ในคว ามสามารถขอ งมา รด า 
(Breastfeeding self-efficacy) ซึ่งเป็นตัวแปรท านาย
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ส าคัญของระยะเวลา และความต่อเนื่องในการให้นม
แม่8 นอกจากนี้ การศึกษาทางคลินิกและการทบทวน
อย่างเป็นระบบยังพบว่า การให้ค าปรึกษาและการให้
ความรู้เกี่ยวกับการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่อย่างต่อเนื่อง 
ตั้งแต่ระยะตั้งครรภ์ ระยะคลอด จนถึงระยะหลัง
คลอด สามารถเพ่ิมอัตราการเริ่มเลี้ยงลูกด้วยนมแม่
และการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียวในช่วง 6 เดือน
แรกได้อย่างมีนัยส าคัญทางสถิต9ิ 

 ในบริบทของประเทศไทย งานวิจัยที่มุ่งพัฒนา
รูปแบบการสนับสนุนการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ในมารดา
วัยรุ่นพบว่า รูปแบบการดูแลที่ผสมผสานการให้
ความรู้ การเสริมสร้างทักษะ การติดตามเยี่ยมบ้าน 
และการปรับกิจกรรมให้สอดคล้องกับการเรียนหรือ
การท างานของมารดาวัยรุ่น สามารถเพ่ิมอัตราการ
เลี้ยงลูกด้วยนมแม่อย่างต่อเนื่องได้ดีกว่าการดูแล
ตามปกติ10 อย่างไรก็ตาม ยังพบว่าการด าเนินงานใน
ระบบบริการสาธารณสุขจ าเป็นต้องมีแนวทางที่
ชัดเจนในการบูรณาการกระบวนการเสริมสร้าง
ศักยภาพของมารดา การมีส่วนร่วมของครอบครัว 
และการสนับสนุนจากชุมชน เข้ากับระบบบริการ
สุขภาพอย่างเป็นรูปธรรม เพื่อให้เกิดความยั่งยืนใน
การส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ในกลุ่มมารดาวัยรุน่ 
ด้วยเหตุนี้การพัฒนารูปแบบการเสริมสร้างพลัง
อ านาจเพื่อส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ในมารดา
วัยรุ่นหลังคลอด จึงมีความส าคัญทั้งในเชิงนโยบาย 
และปฏิบัติการ เพ่ือขับเคลื่อนเป้าหมายการดูแล
สุ ขภาพแม่  และเด็กให้ เป็ นไปตามมาตรฐาน
สาธารณสุขของประเทศไทย และองค์การอนามัยโลก 
พร้อมทั้งตอบสนองต่อความต้องการเฉพาะกลุ่ม
มารดาวัยรุ่นอย่างเหมาะสม 
 
วัตถุประสงค์ของการวิจัย 
 วัตถุประสงค์ทั่วไป 
 เพ่ือพัฒนาและน าเสนอรูปแบบการเสริมสร้าง
พลังอ านาจในการส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ใน
มารดาวัยรุ่นหลังคลอด ในบริบทการด าเนินงานด้าน
สาธารณสุข 
 วัตถุประสงค์เฉพาะ 

  1. เพ่ือศึกษาสถานการณ์ ปัญหา และปัจจยัที่
เกี่ยวข้องกับการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ในมารดาวยัรุ่น
หลังคลอด 
 2. เพ่ือสังเคราะห์แนวคิด ทฤษฎี และงานวิจัย
ที่เกี่ยวข้องกับการเสริมสร้างพลังอ านาจและการ
สนับสนุนทางสังคม ในการส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนม
แม่ 
 3. เพ่ือพัฒนารูปแบบการเสริมสร้างพลัง
อ านาจในการส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ในมารดา
วัยรุ่นหลังคลอด ให้สอดคล้องกับบริบทระบบบริการ
สุขภาพและชุมชน 
 4. เพ่ืออธิบายองค์ประกอบ ขั้นตอน และ
กระบวนการของรูปแบบการเสริมสร้างพลังอ านาจท่ี
พัฒนาขึ้น ส าหรับการประยุกต์ใช้ในงานส่งเสริม
สุขภาพแม่และเด็ก 
 
วิธีการวิจัย  
 รูปแบบการวิจัย 
 การวิจัยครั้ งนี้ เป็นการวิจัยเชิ งส ารวจ มี
วัตถุประสงค์เพ่ือพัฒนาและน าเสนอรูปแบบการ
เสริมสร้างพลังอ านาจในการส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วย
นมแม่ในมารดาวัยรุ่นหลังคลอด โดยอาศัยการ
สังเคราะห์องค์ความรู้จากแนวคิด ทฤษฎี และงานวิจัย
ที่ เกี่ยวข้องกับการเสริมสร้างพลั งอ านาจ การ
สนับสนุนทางสังคม และการส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วย
นมแม่ในบริบทงานสาธารณสุข  
 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
 ประชากร ในการวิจยัครั้งนี้ ได้แก่ มารดาวยัรุ่น
หลังคลอดที่มีอายุระหว่าง 10–19 ปี ซึ่งมารบับริการ
ด้านอนามัยแม่และเด็ก และบุคลากรสุขภาพที่
ปฏิบัติงานด้านการส่งเสริมสุขภาพแม่และเด็ก ในเขต
พ้ืนที่โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลแห่งหนึ่ง 
 กลุ่มตัวอย่าง แบ่งออกเป็น 2 กลุ่ม ตามระยะ
ของการด าเนินการวิจัย ดังนี้ 1) กลุ่มตัวอย่างมารดา
วัยรุ่นหลังคลอดได้แก่ มารดาวัยรุ่นหลังคลอดที่มี
คุณสมบัติตามเกณฑ์ท่ีก าหนด คือ มีอายุระหว่าง 10–
19 ปี อยู่ในระยะหลังคลอดไม่เกิน 6 เดือน มีทารกมี
ชีวิตและไม่มีภาวะแทรกซ้อนที่เป็นข้อห้ามในการเลี้ยง



65
Journal of Environmental Education Medical and Health

VOL.11 NO.1 January-March  2026

 

ส าคัญของระยะเวลา และความต่อเนื่องในการให้นม
แม่8 นอกจากนี้ การศึกษาทางคลินิกและการทบทวน
อย่างเป็นระบบยังพบว่า การให้ค าปรึกษาและการให้
ความรู้เกี่ยวกับการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่อย่างต่อเนื่อง 
ตั้งแต่ระยะตั้งครรภ์ ระยะคลอด จนถึงระยะหลัง
คลอด สามารถเพ่ิมอัตราการเริ่มเลี้ยงลูกด้วยนมแม่
และการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียวในช่วง 6 เดือน
แรกได้อย่างมีนัยส าคัญทางสถิต9ิ 

 ในบริบทของประเทศไทย งานวิจัยที่มุ่งพัฒนา
รูปแบบการสนับสนุนการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ในมารดา
วัยรุ่นพบว่า รูปแบบการดูแลที่ผสมผสานการให้
ความรู้ การเสริมสร้างทักษะ การติดตามเยี่ยมบ้าน 
และการปรับกิจกรรมให้สอดคล้องกับการเรียนหรือ
การท างานของมารดาวัยรุ่น สามารถเพ่ิมอัตราการ
เลี้ยงลูกด้วยนมแม่อย่างต่อเนื่องได้ดีกว่าการดูแล
ตามปกติ10 อย่างไรก็ตาม ยังพบว่าการด าเนินงานใน
ระบบบริการสาธารณสุขจ าเป็นต้องมีแนวทางที่
ชัดเจนในการบูรณาการกระบวนการเสริมสร้าง
ศักยภาพของมารดา การมีส่วนร่วมของครอบครัว 
และการสนับสนุนจากชุมชน เข้ากับระบบบริการ
สุขภาพอย่างเป็นรูปธรรม เพื่อให้เกิดความยั่งยืนใน
การส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ในกลุ่มมารดาวัยรุน่ 
ด้วยเหตุนี้การพัฒนารูปแบบการเสริมสร้างพลัง
อ านาจเพื่อส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ในมารดา
วัยรุ่นหลังคลอด จึงมีความส าคัญทั้งในเชิงนโยบาย 
และปฏิบัติการ เพ่ือขับเคลื่อนเป้าหมายการดูแล
สุ ขภาพแม่  และเด็กให้ เป็ นไปตามมาตรฐาน
สาธารณสุขของประเทศไทย และองค์การอนามัยโลก 
พร้อมทั้งตอบสนองต่อความต้องการเฉพาะกลุ่ม
มารดาวัยรุ่นอย่างเหมาะสม 
 
วัตถุประสงค์ของการวิจัย 
 วัตถุประสงค์ทั่วไป 
 เพ่ือพัฒนาและน าเสนอรูปแบบการเสริมสร้าง
พลังอ านาจในการส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ใน
มารดาวัยรุ่นหลังคลอด ในบริบทการด าเนินงานด้าน
สาธารณสุข 
 วัตถุประสงค์เฉพาะ 

  1. เพ่ือศึกษาสถานการณ์ ปัญหา และปัจจยัที่
เกี่ยวข้องกับการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ในมารดาวยัรุ่น
หลังคลอด 
 2. เพ่ือสังเคราะห์แนวคิด ทฤษฎี และงานวิจัย
ที่เกี่ยวข้องกับการเสริมสร้างพลังอ านาจและการ
สนับสนุนทางสังคม ในการส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนม
แม่ 
 3. เพ่ือพัฒนารูปแบบการเสริมสร้างพลัง
อ านาจในการส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ในมารดา
วัยรุ่นหลังคลอด ให้สอดคล้องกับบริบทระบบบริการ
สุขภาพและชุมชน 
 4. เพ่ืออธิบายองค์ประกอบ ขั้นตอน และ
กระบวนการของรูปแบบการเสริมสร้างพลังอ านาจที่
พัฒนาขึ้น ส าหรับการประยุกต์ใช้ในงานส่งเสริม
สุขภาพแม่และเด็ก 
 
วิธีการวิจัย  
 รูปแบบการวิจัย 
 การวิจัยครั้ งนี้ เป็นการวิจัยเชิ งส ารวจ มี
วัตถุประสงค์เพ่ือพัฒนาและน าเสนอรูปแบบการ
เสริมสร้างพลังอ านาจในการส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วย
นมแม่ในมารดาวัยรุ่นหลังคลอด โดยอาศัยการ
สังเคราะห์องค์ความรู้จากแนวคิด ทฤษฎี และงานวิจัย
ที่ เกี่ยวข้องกับการเสริมสร้างพลั งอ านาจ การ
สนับสนุนทางสังคม และการส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วย
นมแม่ในบริบทงานสาธารณสุข  
 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
 ประชากร ในการวิจยัครั้งนี้ ได้แก่ มารดาวยัรุ่น
หลังคลอดที่มีอายุระหว่าง 10–19 ปี ซึ่งมารบับริการ
ด้านอนามัยแม่และเด็ก และบุคลากรสุขภาพที่
ปฏิบัติงานด้านการส่งเสริมสุขภาพแม่และเด็ก ในเขต
พ้ืนที่โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลแห่งหนึ่ง 
 กลุ่มตัวอย่าง แบ่งออกเป็น 2 กลุ่ม ตามระยะ
ของการด าเนินการวิจัย ดังนี้ 1) กลุ่มตัวอย่างมารดา
วัยรุ่นหลังคลอดได้แก่ มารดาวัยรุ่นหลังคลอดที่มี
คุณสมบัติตามเกณฑ์ท่ีก าหนด คือ มีอายุระหว่าง 10–
19 ปี อยู่ในระยะหลังคลอดไม่เกิน 6 เดือน มีทารกมี
ชีวิตและไม่มีภาวะแทรกซ้อนที่เป็นข้อห้ามในการเลี้ยง

 

ลูกด้วยนมแม่ สามารถส่ือสารภาษาไทยและให้ข้อมูล
ได้ด้วยตนเอง และสมัครใจเข้าร่วมการวิจัย การ
คัดเลื อกกลุ่ มตั วอย่ างใช้ วิ ธี การคัดเลื อกแบบ
เฉพาะเจาะจง (Purposive sampling) เพ่ือให้ได้ข้อมูล
เชิงลึกที่สอดคล้องกับวัตถุประสงค์ของการวิจัย 
จ านวน 30 คน และ 2) กลุ่มตัวอย่างผู้ทรงคุณวุฒิ 
ได้แก่ ผู้ทรงคุณวุฒิด้านสาธารณสุข การพยาบาลแม่
และเด็กหรือการส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ 
จ านวน 3–5 คน ซึ่งมีประสบการณ์ในการปฏิบัติงาน
หรือวิจัยในสาขาที่เกี่ยวข้องไม่น้อยกว่า 5 ปี ท าหน้าที่
ให้ข้อเสนอแนะ และตรวจสอบความเหมาะสมของ
รูปแบบการเสริมสร้างพลังอ านาจที่พัฒนาขึ้น 
 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 
 การวิจัยครั้งนี้ใช้เครื่องมือในการเก็บรวบรวม
ข้อมูล และพัฒนารูปแบบการเสริมสร้างพลังอ านาจ
เพ่ือส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ในมารดาวัยรุ่นหลัง
คลอด แบ่งออกเป็น 4 ประเภท ดังนี้ 
 1. แบบบันทึกข้อมูลทั่วไป เป็นแบบสอบถามที่
ผู้วิจัยพัฒนาขึ้น เพ่ือใช้เก็บข้อมูลทั่วไปของมารดา
วัยรุ่ นหลั งคลอด ได้แก่  อายุ  ระดับการศึกษา 
สถานภาพสมรส อายุครรภ์ขณะคลอด ประสบการณ์
การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ และการได้รับการสนับสนุน
จากครอบครัวและบุคลากรสุขภาพ ลักษณะค าถาม
เป็นแบบตรวจสอบรายการ (Checklist) และค าถาม
ปลายเปดิบางส่วน 
 2. แบบสัมภาษณ์กึ่งโครงสร้างเกี่ยวกับการ
เลี้ยงลูกด้วยนมแม่ เป็นแบบสัมภาษณ์กึ่งโครงสร้างที่
ผู้วิจัยพัฒนาขึ้น เพ่ือศึกษาประสบการณ์ ปัญหา 
อุปสรรค ความต้องการ และปัจจัยที่มีผลต่อการเลี้ยง
ลูกด้วยนมแม่ในมารดาวัยรุ่นหลังคลอด ครอบคลุม
ประเด็นด้านความรู้ ทัศนคติ ความเชื่อมั่นในตนเอง 
และการสนับสนุนทางสังคม เครื่องมือนี้ใช้ส าหรับการ
เก็บข้อมูลเชิงคุณภาพในระยะการศึกษาสถานการณ์ 
 3. แบบประเมินการเสริมสร้างพลังอ านาจและ
การสนับสนุนทางสังคม เป็นแบบประเมินที่พัฒนาขึ้น
โดยอาศัยแนวคิดการเสริมสร้างพลังอ านาจของ 
Gibson และแนวคิดการสนับสนุนทางสังคมของ 
House ประกอบด้วยข้อค าถามที่สะท้อนการรับรู้

ศักยภาพของตนเอง การมีส่วนร่วมในการตัดสินใจ 
ความสามารถในการจัดการปัญหา และการได้รับการ
สนับสนุนด้านอารมณ์ ข้อมูลข่าวสาร การประเมินค่า 
และทรัพยากร ใช้รูปแบบมาตรประมาณค่า (Likert 
scale) 
 4. แบบตรวจสอบความเหมาะสมของรูปแบบ
การเสริมสร้างพลังอ านาจ เป็นแบบประเมินที่ใช้
ส าหรับผู้ทรงคุณวุฒิ เพ่ือประเมินความเหมาะสม 
ความเป็นไปได้ ความครอบคลุม และความชัดเจนของ
รูปแบบการเสริมสร้างพลังอ านาจที่พัฒนาขึ้น โดยใช้
มาตรประมาณค่า 5 ระดับ และค าถามปลายเปิด
ส าหรับข้อเสนอแนะเพ่ิมเติม 
 การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือวิจัย  
 การตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหา (Content 
Validity) เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยทุกชุด ได้รับการ
ตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหาโดยผู้ทรงคุณวุฒิด้าน
สาธารณสุขและการพยาบาลแม่และเด็ก จ านวน 3 คน 
ซึ่งมีประสบการณ์ด้านการส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนม
แม่และการวิจัยด้านสุขภาพแม่และเด็กไม่น้อยกว่า 5 
ปี ผู้ทรงคุณวุฒิท าการประเมินความสอดคล้อง
ระหว่างข้อค าถามของเคร่ืองมือกับวัตถุประสงค์ของ
การวิจัยและกรอบแนวคิดที่ก าหนดไว้การประเมิน
ความตรงเชิงเนื้อหาใช้วิธีการค านวณค่าดัชนีความ
สอดคล้องระหว่างข้อค าถามกับวัตถุประสงค์ (Item–
Objective Congruence: IOC) โดยก าหนดเกณฑ์ค่า
ดัชนีที่ยอมรับได้ตั้งแต่ 0.50 ขึ้นไป ผลการตรวจสอบ
พบว่าเครื่องมือทุกชุดมีค่า IOC อยู่ในช่วง 0.67–1.00 
แสดงให้เห็นว่าเครื่องมือมีความตรงเชิงเนื้อหาและมี
ความเหมาะสมในการน าไปใช้ในการเก็บรวบรวม
ข้อมูล 
 การตรวจสอบความเที่ ยงของเครื่ องมือ 
(Reliability) แบบประเมินการเสริมสร้างพลังอ านาจ
และการสนับสนุนทางสังคม ได้น าไปทดลองใช้กับ
มารดาวัยรุ่นหลังคลอดที่มีลักษณะใกล้เคียงกับกลุ่ม
ตัวอย่าง แต่ไม่ใช่กลุ่มตัวอย่างในการวิจัย จ านวน 30 
คน จากนั้นน าข้อมูลมาวิเคราะห์ค่าความเที่ยงโดยใช้
ค่าสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s 
alpha coefficient) ผลการวิ เคราะห์พบว่ าแบบ
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ประเมินมีค่าความเที่ยงเท่ากับ 0.85 ซึ่งอยู่ในระดับดี 
แสดงให้เห็นว่าเครื่องมือมีความสม่ าเสมอภายในและ
สามารถใช้ในการวัดตัวแปรตามวัตถุประสงค์ของการ
วิจัยได้อย่างน่าเชื่อถือ 
 ส าหรับแบบสัมภาษณ์กึ่งโครงสร้าง ผู้วิจัยได้
ด าเนินการตรวจสอบความน่าเชื่อถือของข้อมูลเชิง
คุณภาพโดยใช้วิธีการตรวจสอบความถูกต้องของ
ข้อมูลจากแหล่งเดียวกันอย่างสม่ าเสมอ และการ
ตรวจสอบข้ อมู ลซ้ ากั บผู้ ให้ ข้ อมู ล  (Member 
checking) เ พ่ื อยื นยั นความถู กต้ อง  และความ
สอดคล้องของข้อมูลที่ได้จากการสัมภาษณ์ 
 ขั้นตอนการด าเนินการวิจัย         
 การด าเนินการวิจัยแบ่งออกเปน็ขั้นตอนอย่าง
เป็นระบบตามกระบวนการวิจัยเชิงพัฒนารูปแบบ 
ดังนี้ 
 ขั้ นตอนที่  1  การศึ กษาและวิ เคราะห์
สถานการณ์ และองค์ความรู้ที่ เกี่ยวข้อง ผู้วิจัย
ด าเนินการทบทวนวรรณกรรม งานวิจัย และเอกสาร
ทางวิชาการทั้งใน และต่างประเทศที่เกี่ยวข้องกับการ
เลี้ยงลูกด้วยนมแม่ในมารดาวัยรุ่นหลังคลอด แนวคิด
การเสริมสร้างพลังอ านาจ และการสนับสนุนทาง
สังคม เพ่ือวิเคราะห์ปัญหา ปัจจัย และแนวทางการ
ส่ ง เสริมการเลี้ ยงลู กด้ วยนมแม่ ในบริ บทงาน
สาธารณสุข 
 ขั้นตอนที่  2 การเก็บรวบรวมข้อมูลเชิ ง
คุณภาพจากกลุ่มเป้าหมาย ผู้วิจัยเก็บรวบรวมข้อมูล
จากมารดาวัยรุ่นหลังคลอดโดยใช้แบบสัมภาษณ์กึ่ง
โครงสร้าง เพ่ือศึกษาประสบการณ์ ปัญหา อุปสรรค 
ความต้องการ และการรับรู้การสนับสนุนทางสังคมที่
เกี่ยวข้องกับการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ ข้อมูลที่ได้ถูก
น ามาวิเคราะห์เชิงเนื้อหาเพ่ือใช้เป็นข้อมูลพ้ืนฐานใน
การพัฒนารูปแบบ 
 ขั้นตอนที่ 3 การพัฒนารูปแบบการเสริมสร้าง
พลังอ านาจ ผู้วิจัยน าผลจากการทบทวนวรรณกรรม 
และการวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพมาสังเคราะห์
ร่วมกับแนวคิดการเสริมสร้างพลังอ านาจของ Gibson 
และแนวคิดการสนับสนุนทางสังคมของ House เพ่ือ
ก าหนดองค์ประกอบ ข้ันตอน และกิจกรรมของ

รูปแบบการเสริมสร้างพลังอ านาจในการส่งเสริมการ
เลี้ยงลูกด้วยนมแม่ในมารดาวัยรุ่นหลังคลอด 
 ขั้นตอนที่ 4 การตรวจสอบความเหมาะสมของ
รูปแบบ ผู้ วิ จั ยน ารูปแบบที่ พัฒนาขึ้นเสนอให้
ผู้ทรงคุณวุฒิด้านสาธารณสุข และการพยาบาลแม่ 
และเด็กประเมินความเหมาะสม ความเป็นไปได้ และ
ความครอบคลุมของรูปแบบ โดยใช้แบบตรวจสอบ
ความเหมาะสม พร้อมรวบรวมข้อเสนอแนะเพ่ือน าไป
ปรับปรุงรูปแบบให้มีความสมบูรณ์ยิ่งขึ้น 
 ขั้นตอนที่ 5 การสรุป และน าเสนอรูปแบบการ
เสริมสร้างพลังอ านาจ ผู้วิจัยปรับปรุงรูปแบบตาม
ข้อเสนอแนะของผู้ทรงคุณวุฒิ และสรุปเป็นรูปแบบ
การเสริมสร้างพลังอ านาจเพ่ือส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วย
นมแม่ ในมารดาวัยรุ่ นหลั งคลอด พร้อมจัดท า
ค าอธิบายองค์ประกอบ และขั้นตอนของรูปแบบอย่าง
เป็นระบบ เพ่ือการน าไปประยุกต์ใช้ในงานส่งเสริม
สุขภาพแม่ และเด็ก 
 การวิเคราะห์ข้อมูล 
 การวิ เคราะห์ ข้ อมู ล ในกา รวิ จั ยครั้ งนี้
ด าเนินการทั้งเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพ โดยมี
รายละเอียดดังนี้ 
 1. การวิเคราะห์ข้อมูลเชิงปริมาณ ข้อมูลเชิง
ปริมาณที่ได้จากแบบบันทึกข้อมูลทั่วไป และแบบ
ประเมินการเสริมสร้างพลังอ านาจและการสนับสนุน
ทางสังคม ท าการตรวจสอบความครบถ้วนของข้อมูล
ก่อนน าไปวิ เคราะห์  โดยใช้สถิติ เชิ งพรรณนา 
(Descriptive statistics) ได้ แก่  ความถี่  ร้ อยละ 
ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  
 2. การวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพ ข้อมูลเชิง
คุณภาพที่ได้จากการสัมภาษณ์กึ่งโครงสร้างมารดา
วัยรุ่นหลังคลอด ท าการถอดเทปค าสัมภาษณ์แบบค า
ต่อค า (Verbatim transcription) จากนั้นน าข้อมูลมา
วิเคราะห์โดยใช้การวิเคราะห์เชิงเนื้อหา (Content 
analysis)  
 จริยธรรมงานวิจัย 
 การวิจัยครั้งนี้ผ่านการพิจารณา และรับรอง
จริยธรรมการวิจัยในมนุษย์จากคณะกรรมการ
จริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ของส านักงานสาธารณสุข
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ประเมินมีค่าความเที่ยงเท่ากับ 0.85 ซึ่งอยู่ในระดับดี 
แสดงให้เห็นว่าเครื่องมือมีความสม่ าเสมอภายในและ
สามารถใช้ในการวัดตัวแปรตามวัตถุประสงค์ของการ
วิจัยได้อย่างน่าเชื่อถือ 
 ส าหรับแบบสัมภาษณ์กึ่งโครงสร้าง ผู้วิจัยได้
ด าเนินการตรวจสอบความน่าเชื่อถือของข้อมูลเชิง
คุณภาพโดยใช้วิธีการตรวจสอบความถูกต้องของ
ข้อมูลจากแหล่งเดียวกันอย่างสม่ าเสมอ และการ
ตรวจสอบข้ อมู ลซ้ ากั บผู้ ให้ ข้ อมู ล  (Member 
checking) เ พ่ื อยื นยั นความถู กต้ อง  และความ
สอดคล้องของข้อมูลที่ได้จากการสัมภาษณ์ 
 ขั้นตอนการด าเนินการวิจัย         
 การด าเนินการวิจัยแบ่งออกเปน็ขั้นตอนอย่าง
เป็นระบบตามกระบวนการวิจัยเชิงพัฒนารูปแบบ 
ดังนี้ 
 ขั้ นตอนที่  1  การศึ กษาและวิ เคราะห์
สถานการณ์ และองค์ความรู้ที่ เกี่ยวข้อง ผู้วิจัย
ด าเนินการทบทวนวรรณกรรม งานวิจัย และเอกสาร
ทางวิชาการทั้งใน และต่างประเทศที่เกี่ยวข้องกับการ
เลี้ยงลูกด้วยนมแม่ในมารดาวัยรุ่นหลังคลอด แนวคิด
การเสริมสร้างพลังอ านาจ และการสนับสนุนทาง
สังคม เพ่ือวิเคราะห์ปัญหา ปัจจัย และแนวทางการ
ส่ ง เสริมการเลี้ ยงลู กด้ วยนมแม่ ในบริ บทงาน
สาธารณสุข 
 ขั้นตอนที่  2 การเก็บรวบรวมข้อมูลเชิ ง
คุณภาพจากกลุ่มเป้าหมาย ผู้วิจัยเก็บรวบรวมข้อมูล
จากมารดาวัยรุ่นหลังคลอดโดยใช้แบบสัมภาษณ์กึ่ง
โครงสร้าง เพ่ือศึกษาประสบการณ์ ปัญหา อุปสรรค 
ความต้องการ และการรับรู้การสนับสนุนทางสังคมที่
เกี่ยวข้องกับการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ ข้อมูลที่ได้ถูก
น ามาวิเคราะห์เชิงเนื้อหาเพ่ือใช้เป็นข้อมูลพ้ืนฐานใน
การพัฒนารูปแบบ 
 ขั้นตอนที่ 3 การพัฒนารูปแบบการเสริมสร้าง
พลังอ านาจ ผู้วิจัยน าผลจากการทบทวนวรรณกรรม 
และการวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพมาสังเคราะห์
ร่วมกับแนวคิดการเสริมสร้างพลังอ านาจของ Gibson 
และแนวคิดการสนับสนุนทางสังคมของ House เพ่ือ
ก าหนดองค์ประกอบ ขั้นตอน และกิจกรรมของ

รูปแบบการเสริมสร้างพลังอ านาจในการส่งเสริมการ
เลี้ยงลูกด้วยนมแม่ในมารดาวัยรุ่นหลังคลอด 
 ขั้นตอนที่ 4 การตรวจสอบความเหมาะสมของ
รูปแบบ ผู้ วิ จั ยน ารูปแบบที่ พัฒนาขึ้นเสนอให้
ผู้ทรงคุณวุฒิด้านสาธารณสุข และการพยาบาลแม่ 
และเด็กประเมินความเหมาะสม ความเป็นไปได้ และ
ความครอบคลุมของรูปแบบ โดยใช้แบบตรวจสอบ
ความเหมาะสม พร้อมรวบรวมข้อเสนอแนะเพ่ือน าไป
ปรับปรุงรูปแบบให้มีความสมบูรณ์ยิ่งขึ้น 
 ขั้นตอนที่ 5 การสรุป และน าเสนอรูปแบบการ
เสริมสร้างพลังอ านาจ ผู้วิจัยปรับปรุงรูปแบบตาม
ข้อเสนอแนะของผู้ทรงคุณวุฒิ และสรุปเป็นรูปแบบ
การเสริมสร้างพลังอ านาจเพ่ือส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วย
นมแม่ ในมารดาวัยรุ่ นหลั งคลอด พร้อมจัดท า
ค าอธิบายองค์ประกอบ และขั้นตอนของรูปแบบอย่าง
เป็นระบบ เพ่ือการน าไปประยุกต์ใช้ในงานส่งเสริม
สุขภาพแม่ และเด็ก 
 การวิเคราะห์ข้อมูล 
 การวิ เคราะห์ ข้ อมู ล ในกา รวิ จั ยครั้ งนี้
ด าเนินการทั้งเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพ โดยมี
รายละเอียดดังนี้ 
 1. การวิเคราะห์ข้อมูลเชิงปริมาณ ข้อมูลเชิง
ปริมาณที่ได้จากแบบบันทึกข้อมูลทั่วไป และแบบ
ประเมินการเสริมสร้างพลังอ านาจและการสนับสนุน
ทางสังคม ท าการตรวจสอบความครบถ้วนของข้อมูล
ก่อนน าไปวิ เคราะห์  โดยใช้สถิติ เชิ งพรรณนา 
(Descriptive statistics) ได้ แก่  ความถี่  ร้ อยละ 
ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  
 2. การวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพ ข้อมูลเชิง
คุณภาพที่ได้จากการสัมภาษณ์กึ่งโครงสร้างมารดา
วัยรุ่นหลังคลอด ท าการถอดเทปค าสัมภาษณ์แบบค า
ต่อค า (Verbatim transcription) จากนั้นน าข้อมูลมา
วิเคราะห์โดยใช้การวิเคราะห์เชิงเนื้อหา (Content 
analysis)  
 จริยธรรมงานวิจัย 
 การวิจัยครั้งนี้ผ่านการพิจารณา และรับรอง
จริยธรรมการวิจัยในมนุษย์จากคณะกรรมการ
จริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ของส านักงานสาธารณสุข
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ผลการวิจัย 
 ผลการวิจัย สามารถสรุปสาระส าคัญได้เป็น 3 
ประเด็นหลัก ดังนี ้
 1. สถานการณ์ และปัจจัยที่เกี่ยวข้องกับการ
เลี้ยงลูกด้วยนมแม่ในมารดาวัยรุ่นหลังคลอด ผลการ
วิเคราะห์ข้อมูลพบว่า มารดาวัยรุ่นหลังคลอดมี
ข้อจ ากัดด้านความรู้ ความมั่นใจในบทบาทมารดา 
และทักษะในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ โดยเฉพาะในช่วง
ระยะหลังคลอดระยะแรก ปัญหาที่พบได้บ่อย ได้แก่ 

ความกังวลเกี่ยวกับปริมาณน้ านม ความเจ็บปวดขณะ
ให้นม การขาดผู้ให้ค าปรึกษาอย่างต่อเนื่อง และ
อิทธิพลจากครอบครัวที่ส่งเสริมการใช้นมผสม ข้อมูล
เชิ งคุณภาพสะท้อนว่ า ระดับความเชื่ อมั่นใน
ความสามารถของตนเองในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของ
มารดาวัยรุ่นอยู่ในระดับต่ าถึงปานกลาง และการ
ตัดสินใจส่วนใหญ่อยู่ภายใต้อิทธิพลของบุคคลรอบ
ข้าง ทั้งนี้ การได้รับการสนับสนุนทางอารมณ์ ข้อมูล
ข่าวสาร และการช่วยเหลือเชิงปฏิบัติจากครอบครัว
และบุคลากรสุขภาพ เป็นปัจจัยส าคัญที่เอ้ือต่อการ
เริ่มต้นและการคงการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่อย่างต่อเนื่อง 
ดังแสดงตารางที่ 1 

 

ตารางที่ 1 สรุปสถานการณ์ ปญัหา และปัจจัยที่เกี่ยวข้องกับการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ในมารดาวัยรุ่นหลังคลอด 
ประเด็นการวิเคราะห ์ สาระส าคัญที่พบ 
ความรูเ้กี่ยวกับการเลี้ยงลูก
ด้วยนมแม ่

มารดาวยัรุ่นมีความรูเ้กี่ยวกบัประโยชน์ของนมแม่ในระดบัพื้นฐาน แต่ขาดความเขา้ใจเชิงลึก
เกี่ยวกบัเทคนคิการใหน้ม การจดัท่าทาง และการแก้ไขปัญหาเฉพาะหนา้ 

ความเช่ือมั่นในตนเอง ระดับความเช่ือมั่นในความสามารถในการเลีย้งลกูด้วยนมแมอ่ยู่ในระดับต่ าถึงปานกลาง โดยเฉพาะ
ในระยะหลังคลอดช่วงแรก 

ปัญหาและอุปสรรค ความกังวลเรื่องปรมิาณน้ านม ความเจ็บปวดขณะให้นม ความเหนื่อยลา้ และการขาดผู้ให้
ค าปรกึษาอย่างต่อเนื่อง 

อิทธิพลจากครอบครัว การตดัสินใจเลีย้งลกูด้วยนมแมไ่ด้รบัอิทธิพลจากสมาชิกในครอบครัว โดยเฉพาะมารดาและคู่ครอง 
ซึ่งบางกรณีส่งเสรมิการใช้นมผสม 

การสนบัสนุนจากบคุลากร
สุขภาพ 

การได้รบัข้อมลูและค าปรกึษาจากบคุลากรสขุภาพมบีทบาทส าคญัต่อการเริม่ต้นและการคงการ
เลีย้งลกูด้วยนมแม ่

ความต้องการของมารดาวยัรุน่ ต้องการการสนับสนุนอย่างตอ่เนื่อง การให้ค าปรกึษาทีเ่ข้าใจง่าย และการมผีู้ดูแลใกล้ชิดในช่วง
หลังคลอด 

 

 2. องค์ประกอบของรูปแบบการเสริมสร้างพลัง
อ านาจเพื่อส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ จากการ
สังเคราะห์ข้อมูลเชิงประจักษ์ร่วมกับแนวคิดการ
เสริมสร้างพลังอ านาจ และการสนับสนุนทางสังคม 
ผู้วิจัยพัฒนารูปแบบการเสริมสร้างพลังอ านาจที่
ประกอบด้วย 4 องค์ประกอบหลัก ได้แก่ การเสริมสร้าง
ความรู้ และความเข้าใจเกี่ยวกับการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ 
การเสริมสร้างความเชื่อมั่น และศักยภาพในการ
ตัดสินใจของมารดาวัยรุ่น การส่งเสริมการมีส่วนร่วม
ของครอบครัว และเครือข่ายสนับสนุน การสนับสนุน
อย่างต่อเนื่องจากระบบบริการสุขภาพ และชุมชน และ
องค์ประกอบดังกล่าวถูกออกแบบให้เชื่อมโยงกันเป็น
กระบวนการต่อเนื่อง โดยมุ่งเน้นมารดาวัยรุ่นเป็น

ศูนย์กลาง และสอดคล้องกับบริบทการด าเนินงานของ
ระบบบริการสุขภาพระดับปฐมภูมิ 
 3. ผลการประเมินความเหมาะสมของรูปแบบ
การเสริมสร้างพลังอ านาจ ผลการประเมินรูปแบบโดย
ผู้ทรงคุณวุฒิ พบว่า รูปแบบการเสริมสร้างพลังอ านาจ
มีความเหมาะสม ความครอบคลุม และความเป็นไปได้
ในการน าไปใช้ในระดับดีถึงดีมาก โดยเฉพาะความ
สอดคล้องกับบริบทครอบครัว และชุมชน และบทบาท
ของบุคลากรสุขภาพในการสนับสนุนอย่างต่อเนื่อง 
ข้อเสนอแนะจากผู้ทรงคุณวุฒิส่วนใหญ่เน้นการเพ่ิม
ความยืดหยุ่นของกิจกรรมให้เหมาะสมกับบริบทชีวิต
ของมารดาวัยรุ่น ซึ่งผู้วิจัยได้น ามาปรับปรุงรูปแบบ
ก่อนสรุปเป็นรูปแบบสุดท้าย ดังแสดงตารางที่ 2
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ตารางที่ 2 ผลการประเมินความเหมาะสมของรูปแบบการเสรมิสร้างพลังอ านาจโดยผู้ทรงคุณวุฒิ 
ประเด็นการประเมนิ ระดับผลการประเมนิ สาระส าคัญ 
ความเหมาะสมของ
องค์ประกอบรูปแบบ ดี–ดมีาก องค์ประกอบครอบคลมุมิตกิารเสริมสรา้งพลังอ านาจและการส่งเสรมิการเลีย้ง

ลูกด้วยนมแม่อยา่งเหมาะสม 
ความชัดเจนของ
ขั้นตอน ดี ขั้นตอนการด าเนนิงานมีความเป็นล าดับ เข้าใจง่าย และสามารถน าไปปฏิบัติ

ได้ 
ความสอดคล้องกับ
บริบท ดีมาก รูปแบบสอดคล้องกับบรบิทครอบครวั ชุมชน และระบบบริการสุขภาพระดับ

ปฐมภูม ิ
ความเป็นไปไดใ้นการ
น าไปใช้ ดี–ดมีาก สามารถประยุกต์ใช้ไดจ้ริงโดยบคุลากรสุขภาพในหน่วยบริการ 
ความยดืหยุ่นของ
กิจกรรม ดี ควรปรบักิจกรรมให้ยดืหยุ่นตามบรบิทชีวิตของมารดาวยัรุน่ 

 
สรุปและอภิปรายผล 
 การวิจัยครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพ่ือพัฒนา และ
น าเสนอรูปแบบการเสริมสร้างพลังอ านาจในการ
ส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ในมารดาวัยรุ่นหลัง
คลอด โดยอาศัยการสังเคราะห์ข้อมูลเชิงประจักษ์จาก
สถานการณ์จริง แนวคิดการเสริมสร้างพลังอ านาจ 
และแนวคิดการสนับสนุนทางสังคม ผลการวิ จัย
สะท้อนให้เห็นประเด็นส าคัญที่สามารถอภิปรายได้
ดังนี้ 
 1. สถานการณ์ และปัจจัยที่มีผลต่อการเลี้ยง
ลูกด้วยนมแม่ในมารดาวัยรุ่นหลังคลอด ผลการวิจัย
พบว่า มารดาวัยรุ่นหลังคลอดมีข้อจ ากัดด้านความรู้ 
ความเชื่อมั่นในบทบาทมารดา และทักษะในการเลี้ยง
ลูกด้วยนมแม่ โดยเฉพาะในช่วงระยะหลังคลอด
ระยะแรก ซึ่งส่งผลให้การเริ่มต้น และการคงการเลี้ยง
ลูกด้วยนมแม่อย่างต่อเนื่องเป็นไปได้ยากสอดคล้อง
กับงานวิจัยของ สุภัสสร เลาะหะนะ และคณะ10 ศึกษา
ผลของโปรแกรมการมีส่วนร่วมของครอบครัวต่อการ
เลี้ยงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียว 6 เดือนในมารดาวัยรุ่น
ที่มีบุตรคนแรก พบว่า มารดาวัยรุ่นมีระดับความ
มั่นใจในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่อยู่ในระดับต่ าก่อนเข้า
ร่วมโปรแกรม และมักประสบปัญหาความไม่มั่นใจใน
ปริมาณน้ านม และทักษะการให้นม ซึ่งเป็นอุปสรรค
ส าคัญต่อการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่อย่างต่อเนื่อง และ
การศึกษาวิจัยของ มยรุา เรืองเสรี และวราทิพย์ แก่น

การ11 พบว่า ปัจจัยด้านความรู้ และทัศนคติของ
มารดาวัยรุ่นหลังคลอดมีความสัมพันธ์กับพฤติกรรม
การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่อย่างมีนัยส าคัญ โดยเฉพาะ
ความเข้าใจเกี่ยวกับประโยชน์ของนมแม่ และการ
จัดการปัญหาในระยะหลังคลอดช่วงต้น หากมารดา
วัยรุ่นขาดความรู้ และการสนับสนุนที่เหมาะสม จะมี
แนวโน้มเลิกเลี้ยงลูกด้วยนมแม่เร็วกว่ากลุ่มมารดาวัย
ผู้ใหญ่ นอกจากนี้ ผลการวิจัยครั้งนี้ที่พบว่า การ
สนับสนุนจากครอบครัวและบุคลากรสุขภาพมี
บทบาทส าคัญต่อการตัดสินใจเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ 
สอดคล้องกับการศึกษาของ นัยนา ภูลม และคณะ12 

ซึ่งพบว่า การได้รับการสนับสนุนจากมารดา คู่ครอง 
และบุคลากรสุขภาพ เป็นปัจจัยส าคัญที่ช่วยเพ่ิมความ
มั่นใจและแรงจูงใจของมารดาวัยรุ่นในการเลี้ยงลกูดว้ย
นมแม่ โดยเฉพาะการสนับสนุนด้านข้อมูลข่าวสาร
และการช่วยเหลือเชิงปฏิบัติในช่วงหลังคลอด สรุปได้
ว่า ปัญหาการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ในมารดาวัยรุ่นหลัง
คลอดมิได้เกิดจากปัจจัยด้านบุคคลเพียงอย่างเดียว 
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ตารางที่ 2 ผลการประเมินความเหมาะสมของรูปแบบการเสรมิสร้างพลังอ านาจโดยผู้ทรงคุณวุฒิ 
ประเด็นการประเมนิ ระดับผลการประเมนิ สาระส าคัญ 
ความเหมาะสมของ
องค์ประกอบรูปแบบ ดี–ดีมาก องค์ประกอบครอบคลมุมิตกิารเสริมสรา้งพลังอ านาจและการส่งเสรมิการเลีย้ง

ลูกด้วยนมแม่อยา่งเหมาะสม 
ความชัดเจนของ
ขั้นตอน ดี ขั้นตอนการด าเนนิงานมีความเป็นล าดับ เข้าใจง่าย และสามารถน าไปปฏิบัติ

ได้ 
ความสอดคล้องกับ
บริบท ดีมาก รูปแบบสอดคล้องกับบรบิทครอบครวั ชุมชน และระบบบริการสุขภาพระดับ

ปฐมภูม ิ
ความเป็นไปไดใ้นการ
น าไปใช้ ดี–ดีมาก สามารถประยุกต์ใช้ไดจ้ริงโดยบคุลากรสุขภาพในหน่วยบริการ 
ความยดืหยุ่นของ
กิจกรรม ดี ควรปรบักิจกรรมให้ยดืหยุ่นตามบรบิทชีวิตของมารดาวยัรุน่ 

 
สรุปและอภิปรายผล 
 การวิจัยครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพ่ือพัฒนา และ
น าเสนอรูปแบบการเสริมสร้างพลังอ านาจในการ
ส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ในมารดาวัยรุ่นหลัง
คลอด โดยอาศัยการสังเคราะห์ข้อมูลเชิงประจักษ์จาก
สถานการณ์จริง แนวคิดการเสริมสร้างพลังอ านาจ 
และแนวคิดการสนับสนุนทางสังคม ผลการวิ จัย
สะท้อนให้เห็นประเด็นส าคัญที่สามารถอภิปรายได้
ดังนี้ 
 1. สถานการณ์ และปัจจัยที่มีผลต่อการเลี้ยง
ลูกด้วยนมแม่ในมารดาวัยรุ่นหลังคลอด ผลการวิจัย
พบว่า มารดาวัยรุ่นหลังคลอดมีข้อจ ากัดด้านความรู้ 
ความเชื่อมั่นในบทบาทมารดา และทักษะในการเลี้ยง
ลูกด้วยนมแม่ โดยเฉพาะในช่วงระยะหลังคลอด
ระยะแรก ซึ่งส่งผลให้การเริ่มต้น และการคงการเลี้ยง
ลูกด้วยนมแม่อย่างต่อเนื่องเป็นไปได้ยากสอดคล้อง
กับงานวิจัยของ สุภัสสร เลาะหะนะ และคณะ10 ศึกษา
ผลของโปรแกรมการมีส่วนร่วมของครอบครัวต่อการ
เลี้ยงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียว 6 เดือนในมารดาวัยรุ่น
ที่มีบุตรคนแรก พบว่า มารดาวัยรุ่นมีระดับความ
มั่นใจในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่อยู่ในระดับต่ าก่อนเข้า
ร่วมโปรแกรม และมักประสบปัญหาความไม่มั่นใจใน
ปริมาณน้ านม และทักษะการให้นม ซึ่งเป็นอุปสรรค
ส าคัญต่อการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่อย่างต่อเนื่อง และ
การศึกษาวิจัยของ มยรุา เรืองเสรี และวราทิพย์ แก่น

การ11 พบว่า ปัจจัยด้านความรู้ และทัศนคติของ
มารดาวัยรุ่นหลังคลอดมีความสัมพันธ์กับพฤติกรรม
การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่อย่างมีนัยส าคัญ โดยเฉพาะ
ความเข้าใจเกี่ยวกับประโยชน์ของนมแม่ และการ
จัดการปัญหาในระยะหลังคลอดช่วงต้น หากมารดา
วัยรุ่นขาดความรู้ และการสนับสนุนที่เหมาะสม จะมี
แนวโน้มเลิกเลี้ยงลูกด้วยนมแม่เร็วกว่ากลุ่มมารดาวัย
ผู้ใหญ่ นอกจากนี้ ผลการวิจัยครั้งนี้ที่พบว่า การ
สนับสนุนจากครอบครัวและบุคลากรสุขภาพมี
บทบาทส าคัญต่อการตัดสินใจเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ 
สอดคล้องกับการศึกษาของ นัยนา ภูลม และคณะ12 

ซึ่งพบว่า การได้รับการสนับสนุนจากมารดา คู่ครอง 
และบุคลากรสุขภาพ เป็นปัจจัยส าคัญที่ช่วยเพ่ิมความ
มั่นใจและแรงจูงใจของมารดาวัยรุ่นในการเลี้ยงลกูดว้ย
นมแม่ โดยเฉพาะการสนับสนุนด้านข้อมูลข่าวสาร
และการช่วยเหลือเชิงปฏิบัติในช่วงหลังคลอด สรุปได้
ว่า ปัญหาการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ในมารดาวัยรุ่นหลัง
คลอดมิได้เกิดจากปัจจัยด้านบุคคลเพียงอย่างเดียว 
แต่เป็นผลจากการขาดการเสริมสร้างพลังอ านาจและ
การสนับสนุนทางสังคมอย่างเป็นระบบ ซึ่งสนับสนุน
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พลังอ านาจเพ่ือส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ใน
มารดาวัยรุ่นหลังคลอดในบริบทประเทศไทย และการ
ให้ค าปรึกษาอย่างต่อเนื่องจากพยาบาลและการ
ติดตามในชุมชน สามารถลดความวิตกกังวลและเพ่ิม

 

ความเชื่อมั่นในตนเองของมารดาวัยรุ่น ส่งผลให้
ระยะเวลาการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ยาวนานขึ้น ซึ่ง
สอดคล้องกับผลการวิจัยครั้งนี้ที่ เน้นบทบาทของ
ระบบบริการสุขภาพระดับปฐมภูมิในการสนับสนุน
อย่างต่อเนื่อง 

 2. ความเหมาะสมของรูปแบบการเสริมสร้าง
พลังอ านาจที่ พัฒนาขึ้น ผลการวิจัยครั้งนี้พบว่า 
รูปแบบการเสริมสร้างพลังอ านาจเพ่ือส่งเสริมการ
เลี้ยงลูกด้วยนมแม่ในมารดาวัยรุ่นหลังคลอด ซึ่ง
ประกอบด้วยการเสริมสร้างความรู้ การเสริมสร้าง
ความเชื่อมั่นในตนเอง การมีส่วนร่วมของครอบครัว 
และการสนับสนุนอย่างต่อเนื่องจากระบบบริการ
สุขภาพ มีความเหมาะสมและความเป็นไปได้ในการ
น าไปใช้ในระดับดีถึงดีมาก ผลดังกล่าวสอดคล้องกับ
งานวิจัยที่มุ่งเน้นการพัฒนารูปแบบหรือโปรแกรมโดย
ใช้แนวคิดการเสริมสร้างพลังอ านาจเป็นฐาน โดย
สอดคล้องจากการศึกษาวิจัยของ  สุภัสสร เลาะหะนะ 
และคณะ10 ศึกษาผลของโปรแกรมการมีส่วนร่วมของ
ครอบครัวต่อการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียวใน
มารดาวัยรุ่น พบว่า โปรแกรมท่ีเน้นการเพ่ิมความรู้ 
การเสริมสร้างความมั่นใจ และการสนับสนุนจาก
ครอบครัวและบุคลากรสุขภาพ มีความเหมาะสมต่อ
บริบทของมารดาวัยรุ่น และสามารถน าไปใช้ได้จริงใน
หน่วยบริการสุขภาพระดับปฐมภูมิ ซึ่งสอดคล้องกับ
องค์ประกอบของรูปแบบที่พัฒนาขึ้นในการวิจัยครั้งนี้ 
และการศึกษาวิจัยของ พรนิภา ดีมงคล และคณะ13 ที่
พัฒนาแนวทางการส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ใน
ชุมชน พบว่า รูปแบบการดูแลที่เน้นการมีส่วนร่วม
ของครอบครัว และการติดตามอย่างต่อเนื่องจาก
บุคลากรสุขภาพ ได้รับการประเมินว่ ามีความ
เหมาะสม และสามารถน าไปปฏิบัติได้จริง โดยเฉพาะ
ในบริบทชนบท และระบบบริการสุขภาพระดับปฐม
ภูมิ นอกจากนี้ จากการศึกษางานวิจัยของ ชิดชนก 
พันธ์ป้อม และคณะ14 ซึ่งพัฒนาโปรแกรมเสริมสร้าง
พลังอ านาจมารดาหลังคลอดเพ่ือส่งเสริมพฤติกรรม
สุขภาพ พบว่า โปรแกรมที่ออกแบบให้มารดามี
บทบาทในการตัดสินใจ ได้รับการสนับสนุนจาก
ครอบครัว และมีบุคลากรสุขภาพเป็นผู้เอ้ืออ านวยการ

เรียนรู้ ส่งผลให้รูปแบบมีความเหมาะสม และได้รับ
การยอมรับจากผู้ปฏิบัติงานและกลุ่มเป้าหมาย
ผลการวิจัยสนับสนุนผลการศึกษาวิจัยว่า การพัฒนา
รูปแบบการส่งเสริมการเลี้ ยงลูกด้วยนมแม่ที่มี
ประสิทธิผล ควรเป็นรูปแบบที่ด าเนินการอย่างเป็น
ระบบ ครอบคลุมทั้งระดับบุคคล ครอบครัว และ
ระบบบริการสุขภาพ และมุ่ งเน้นกระบวนการ
เสริมสร้างพลังอ านาจของมารดา ซึ่งสอดคล้องกับ
แนวคิดการเสริมสร้างพลังอ านาจของ Gibson15 และ
แนวทางการส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ที่ยั่งยืนใน
บริบทประเทศไทย 
 3. การเชื่อมโยงรูปแบบกับการปฏิบัติการ
พยาบาล และระบบบริการสุขภาพ ผลการวิจัยครั้งนี้
พบว่า รูปแบบการเสริมสร้างพลังอ านาจท่ีพัฒนาขึ้น
สามารถประยุกต์ใช้ได้จริงในระบบบริการสุขภาพ
ระดับปฐมภูมิ โดยเฉพาะในคลินิกแม่และเด็กหรือ
คลินิกนมแม่ ซึ่งมีพยาบาลเป็นบุคลากรหลักในการให้
การดูแลส่งเสริม สนับสนุน และติดตามมารดาวัยรุ่น
หลังคลอดอย่างต่อเนื่อง ผลการค้นพบดังกล่ าว
สอดคล้องกับงานวิจัยที่ เน้นบทบาทเชิงรุกของ
พยาบาล และการท างานเชื่อมโยงกับครอบครัว และ
ชุมชน โดยสอดคล้องกับงานวิจัยของ สุภัสสร เลาะหะ
นะ และคณะ10 พบว่า โปรแกรมที่พยาบาลมีบทบาท
เป็นผู้ ให้ค าปรึกษา ประสานการมีส่วนร่วมของ
ครอบครัว และติดตามอย่างต่อเนื่อง สามารถเพ่ิม
อัตราการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียวได้อย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติ สะท้อนให้เห็นถึงความส าคัญของ
การจัดบริการที่ไม่จ ากัดอยู่เพียงการให้ความรู้ แต่เน้น
กระบวนการสนับสนุนอย่างเป็นระบบ และการศึกษา
วิจัยของ นัยนา ภูลม และคณะ12 ชี้ให้เห็นว่า การ
จัดบริการคลินิกนมแม่ที่มีระบบติดตามและให้
ค าปรึกษาโดยพยาบาลอย่างต่อเนื่อง สามารถ
ตอบสนองความต้องการเฉพาะของมารดาวัยรุ่น และ
เอ้ือต่อการน าแนวคิดการเสริมสร้างพลังอ านาจไปใช้
ในทางปฏิบัติได้อย่างเป็นรูปธรรม นอกจากนี้ การ
ศึกษาวิจัยของ ชิดชนก พันธ์ป้อม และคณะ14 พบว่า 
การดูแลต่อเนื่องโดยพยาบาลในระบบบริการสุขภาพ
ระดับปฐมภูมิ ทั้งการให้ค าปรึกษาหลังคลอด การ
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เยี่ยมบ้าน และการติดตามในชุมชน มีส่วนช่วยเพิ่ม
ความเชื่อม่ันในตนเองของมารดา และส่งเสริมการคง
การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่อย่างต่อเนื่อง โดยเฉพาะใน
กลุ่มมารดาวัยรุ่นที่มีความเปราะบางทางสังคม จาก
การศึกษางานวิจัยสนับสนุนผลการวิจัยว่า รูปแบบ
การเสริมสร้างพลังอ านาจที่เน้นบทบาทของพยาบาล 
การมีส่วนร่วมของครอบครัว และการเชื่อมโยงการ
ดูแลระหว่างหน่วยบริการกับชุมชน เป็นแนวทางที่
เหมาะสมและสอดคล้องกับระบบบริการสุขภาพของ
ประเทศไทย และสามารถน าไปใช้เพ่ือยกระดับการ
ส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ในมารดาวัยรุ่นหลัง
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รูปแบบไปใช้ควรค านึงถึงความยืดหยุ่น และบริบท
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