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บทคัดย่อ 
 การวิจัยกึ่งทดลอง (Quasi Experiment Research) นี ้มีวัตถุประสงค์เพื่อเปรียบเทียบปริมาณน้้านมในมารดาหลังคลอดและ
การลดลงของภาวะโคลิกในทารก ก่อนและหลังการบริโภคเครื่องดื่มปลีกล้วยผสมขิงส้าเร็จรูป ศึกษาเชิงทดลองแบบกลุ่มเดียววัดผล
ก่อนและหลัง (One-group pretest-posttest design) ในกลุ่มตัวอย่างมารดาหลังคลอดที่มีบุตรมีภาวะโคลิก จ้านวน 30 คน ในเขต
พื้นที่ชานเมือง เครื่องมือที่ใช้ประกอบด้วย เครื่องดื่มปลีกล้วยผสมขิงส้าเร็จรูปและแบบบันทึกปริมาณน้้านมและพฤติกรรมทารก (3-
Day Diary) วิเคราะห์ข้อมูลด้วยสถิติเชิงพรรณนาและสถิติ Paired t-test 
 ผลการวิจัยพบว่า ภายหลังการบริโภคเครื่องดื่มปลีกล้วยผสมขิงส้าเร็จรูปติดต่อกัน 4 สัปดาห์ ปริมาณน้้านมเฉลี่ยของมารดา
สูงกว่าก่อนการทดลองอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ภาวะโคลิกในทารก ได้แก่ ระยะเวลาการร้องไห้เฉลี่ยลดลง และ
ระยะเวลาการนอนหลับต่อเนื่องยาวนานขึ้นอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ (p < .001) โดยไม่พบผลข้างเคียงที่รุนแรงในมารดาและทารก  
ค าส าคัญ: ปลีกล้วย, ขิง, การเพิ่มน้้านม, มารดาหลังคลอด, ภาวะโคลิกในทารก 

Abstract 
 This quasi experimental research aimed to compare milk volume in postpartum mothers and the reduction 
of infantile colic symptoms before and after the consumption of an instant banana blossom and ginger drink. A one-
group pretest-posttest experimental design was conducted with 30 postpartum mothers and their infants suffering 
from colic in a suburban area. The research instruments included the instant banana blossom and ginger drink and 
a 3-day behavior diary for recording milk volume and infant behavior. Data were analyzed using descriptive statistics 
and the Paired t-test.  
 The findings revealed that after 4 consecutive weeks of consuming the instant banana blossom and ginger 
drink, the mean milk volume was significantly higher than the pre-intervention level at the .05 significance level. 
Furthermore, infantile colic symptoms, specifically the mean crying duration, significantly decreased, while 
continuous sleep duration significantly increased (p < .001). No serious adverse effects were reported in either 
mothers or infants.  
KEYWORDS: Banana Blossom, Ginger, Increasing Lactation, Postpartum Mothers, Infantile Colic  
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บทน า 
 นมแม่เป็นสารอาหารที่ดีที่สุดส้าหรับทารก
ในช่วง 6 เดือนแรกของชีวิต เนื่องจากอุดมไปด้วย
สารอาหารที่จ้าเป็นต่อการเจริญเติบโตและภูมิคุ้มกัน
ทางธรรมชาติที่มีบทบาทส้าคัญต่อพัฒนาการทางสมอง
และระบบประสาท1,2 การส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนม
แม่จึงเป็นยุทธศาสตร์ส้าคัญในการสร้างรากฐานสุขภาพ
ที่ยั่งยืน อย่างไรก็ตาม มารดาหลังคลอดจ้านวนมาก
กลับต้องเผชิญกับอุปสรรคส้าคัญคือ ภาวะน้้านมน้อย 
(Hypogalactia) หรือความวิตกกังวลต่อปริมาณน้้านม
ที่ไม่เพียงพอ ซึ่งมีปัจจัยทางสรีรวิทยาและจิตสังคม เช่น 
ความอ่อนล้าสะสมจากการคลอด ภาวะเครียดจากการ
ปรับตัวในบทบาทมารดา และการขาดทักษะที่ถูกต้อง
ในการกระตุ้นน้้านม ความรู้เกี่ยวกับการเลี้ยงลูกด้วยนม
แม่ และทัศนคติเกี่ยวกับการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่3 ปัจจัย
เหล่านี้ไม่เพียงแต่ส่งผลต่อโภชนาการของทารก แต่ยัง
บั่นทอนความมั่นใจในตนเองของมารดา จนน้าไปสู่การ
ยุติการให้นมแม่ก่อนระยะเวลาที่เหมาะสม 

นอกจากวิกฤตด้านปริมาณน้้านมแล้ว ภาวะโคลิกใน
ทารก (Infantile Colic) ยังเป็นอีกหนึ่งปัจจัยคุกคามท่ี
ก่อให้เกิดความทุกข์ทรมานใจแก่ครอบครัว4 โดยทารก
จะมีอาการร้องไห้อย่างรุนแรงต่อเนื่องนานหลายชั่วโมง 
มักเกิดร่วมกับอาการท้องอืด ลมในทางเดินอาหาร และ
การบิดตัวบ่อยครั้งเนื่องจากระบบย่อยอาหารที่ยัง
ท้างานได้ ไม่สมบูรณ์ 5 สภาวะดั งกล่าวก่อให้ เกิด
ความเครียดเรื้อรังแก่ผู้ดูแล ส่งผลกระทบเชิงลบต่อ
คุณภาพชีวิต สุขภาพจิตของมารดา และอาจรบกวน
การสร้างสัมพันธภาพ (Attachment) ระหว่างมารดา
และบุตรในช่วงหน้าต่างแห่งโอกาสของพัฒนาการ สรุป
ได้ว่าทั้งปัญหาปริมาณน้้านมและภาวะโคลิกเป็นปัญหา
ที่เกิดร่วมกันและส่งผลกระทบเป็นวงจรต่อเนื่อง ที่
ต้องการแนวทางการจัดการอย่างเป็นระบบ 

ในบริบทสังคมไทย การเลือกใช้สมุนไพร ปลีกล้วย และ 
ขิง เป็นมรดกทางภูมิปัญญาที่ได้รับการยอมรับและสืบ
ทอดกันมาเพ่ือแก้ไขปัญหาสุขภาพหลังคลอด โดยปลี

กล้วยมีสารส้าคัญในกลุ่มฟลาโวนอยด์ (Flavonoids) ที่
มี สรรพคุณเด่ น ในการกระตุ้ นการหลั่ งน้้ านม 
(Galactagogues) ขณะที่ขิงมีรสเผ็ดร้อนช่วยขับลม 
(Carminative) ลดอาการท้องอืดและส่งผ่านสรรพคุณ
ทางยาไปยังทารกผ่านทางน้้านม6 แต่ในสภาวะปัจจุบัน
ที่วิถีชีวิตในเขตชานเมืองมีความเร่งรีบและเต็มไปด้วย
ภาระหน้าที่ มารดาหลังคลอดจึงเผชิญกับข้อจ้ากัดด้าน
เวลาและการเตรียมสมุนไพรสดที่มีขั้นตอนซับซ้อน ท้า
ให้ภูมิปัญญาดั้งเดิมเข้าถึงได้ยากในทางปฏิบัติ 
 ด้วยเหตุนี้ การศึกษาประสิทธิผลของการบริโภค
เครื่องดื่มปลีกล้วยผสมขิงส้าเร็จรูปต่อการเพ่ิมปริมาณ
น้้านมในมารดาหลังคลอดและการลดภาวะโคลิกใน
ทารก จึงเป็นงานวิจัยที่มุ่งศึกษาถึงนวัตกรรมผลิตภัณฑ์
สุขภาพจากภูมิปัญญาไทยที่ถูกน้ามาประยุกต์ให้
สอดคล้องกับวิถีชีวิตสมัยใหม่ โดยมีวัตถุประสงค์หลัก
เพ่ือพิสูจน์เชิงประจักษ์ถึงประสิทธิภาพของเครื่องดื่ม
ดังกล่าวในทางคลินิก ผู้วิจัยมุ่งหวังว่าผลการศึกษาครั้ง
นี้จะเป็นการสร้างองค์ความรู้เชิงประจักษ์ที่มีคุณค่าใน
การส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ และเป็นแนวทาง
ส้าคัญในการบรรเทาภาวะโคลิกในทารกอย่างเป็น
รูปธรรม โดยมุ่ งเน้นการเสริมสร้ างพลั งอ้านาจ 
(Empowerment) ให้มารดาในชุมชนมีความสามารถ
ในการจั ดการตนเองและดู แลบุ ตร ได้ อย่ า งมี
ประสิทธิภาพผ่านนวัตกรรมที่เข้าถึงง่ายและสอดคล้อง
กับบริบททางสังคมที่เปลี่ยนแปลงไป อันจะน้าไปสู่
ความส้าเร็จในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่และสร้างเสริม
ความผาสุกของสมาชิกในครอบครัวอย่างยั่งยืน 
 
วัตถุประสงค์การวิจัย 
 1. เพ่ือเปรียบเทียบปริมาณน้้านมในมารดาหลัง
คลอดก่อนและหลังการบริโภคเครื่องดื่มปลีกล้วยผสม
ขิงส้าเร็จรูป 
 2. เพ่ือเปรียบเทียบภาวะโคลิกในทารกก่อนและ
หลังการทดลอง 
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บทน า 
 นมแม่เป็นสารอาหารที่ดีที่สุดส้าหรับทารก
ในช่วง 6 เดือนแรกของชีวิต เนื่องจากอุดมไปด้วย
สารอาหารที่จ้าเป็นต่อการเจริญเติบโตและภูมิคุ้มกัน
ทางธรรมชาติที่มีบทบาทส้าคัญต่อพัฒนาการทางสมอง
และระบบประสาท1,2 การส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนม
แม่จึงเป็นยุทธศาสตร์ส้าคัญในการสร้างรากฐานสุขภาพ
ที่ยั่งยืน อย่างไรก็ตาม มารดาหลังคลอดจ้านวนมาก
กลับต้องเผชิญกับอุปสรรคส้าคัญคือ ภาวะน้้านมน้อย 
(Hypogalactia) หรือความวิตกกังวลต่อปริมาณน้้านม
ที่ไม่เพียงพอ ซึ่งมีปัจจัยทางสรีรวิทยาและจิตสังคม เช่น 
ความอ่อนล้าสะสมจากการคลอด ภาวะเครียดจากการ
ปรับตัวในบทบาทมารดา และการขาดทักษะที่ถูกต้อง
ในการกระตุ้นน้้านม ความรู้เกี่ยวกับการเลี้ยงลูกด้วยนม
แม่ และทัศนคติเกี่ยวกับการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่3 ปัจจัย
เหล่านี้ไม่เพียงแต่ส่งผลต่อโภชนาการของทารก แต่ยัง
บั่นทอนความมั่นใจในตนเองของมารดา จนน้าไปสู่การ
ยุติการให้นมแม่ก่อนระยะเวลาที่เหมาะสม 

นอกจากวิกฤตด้านปริมาณน้้านมแล้ว ภาวะโคลิกใน
ทารก (Infantile Colic) ยังเป็นอีกหนึ่งปัจจัยคุกคามท่ี
ก่อให้เกิดความทุกข์ทรมานใจแก่ครอบครัว4 โดยทารก
จะมีอาการร้องไห้อย่างรุนแรงต่อเนื่องนานหลายชั่วโมง 
มักเกิดร่วมกับอาการท้องอืด ลมในทางเดินอาหาร และ
การบิดตัวบ่อยครั้งเนื่องจากระบบย่อยอาหารที่ยัง
ท้างานได้ ไม่สมบูรณ์ 5 สภาวะดั งกล่าวก่อให้ เกิด
ความเครียดเรื้อรังแก่ผู้ดูแล ส่งผลกระทบเชิงลบต่อ
คุณภาพชีวิต สุขภาพจิตของมารดา และอาจรบกวน
การสร้างสัมพันธภาพ (Attachment) ระหว่างมารดา
และบุตรในช่วงหน้าต่างแห่งโอกาสของพัฒนาการ สรุป
ได้ว่าทั้งปัญหาปริมาณน้้านมและภาวะโคลิกเป็นปัญหา
ที่เกิดร่วมกันและส่งผลกระทบเป็นวงจรต่อเนื่อง ที่
ต้องการแนวทางการจัดการอย่างเป็นระบบ 

ในบริบทสังคมไทย การเลือกใช้สมุนไพร ปลีกล้วย และ 
ขิง เป็นมรดกทางภูมิปัญญาที่ได้รับการยอมรับและสืบ
ทอดกันมาเพ่ือแก้ไขปัญหาสุขภาพหลังคลอด โดยปลี

กล้วยมีสารส้าคัญในกลุ่มฟลาโวนอยด์ (Flavonoids) ที่
มี สรรพคุณเด่ น ในการกระตุ้ นการหลั่ งน้้ านม 
(Galactagogues) ขณะที่ขิงมีรสเผ็ดร้อนช่วยขับลม 
(Carminative) ลดอาการท้องอืดและส่งผ่านสรรพคุณ
ทางยาไปยังทารกผ่านทางน้้านม6 แต่ในสภาวะปัจจุบัน
ที่วิถีชีวิตในเขตชานเมืองมีความเร่งรีบและเต็มไปด้วย
ภาระหน้าที่ มารดาหลังคลอดจึงเผชิญกับข้อจ้ากัดด้าน
เวลาและการเตรียมสมุนไพรสดที่มีขั้นตอนซับซ้อน ท้า
ให้ภูมิปัญญาดั้งเดิมเข้าถึงได้ยากในทางปฏิบัติ 
 ด้วยเหตุนี้ การศึกษาประสิทธิผลของการบริโภค
เครื่องดื่มปลีกล้วยผสมขิงส้าเร็จรูปต่อการเพ่ิมปริมาณ
น้้านมในมารดาหลังคลอดและการลดภาวะโคลิกใน
ทารก จึงเป็นงานวิจัยที่มุ่งศึกษาถึงนวัตกรรมผลิตภัณฑ์
สุขภาพจากภูมิปัญญาไทยที่ถูกน้ามาประยุกต์ให้
สอดคล้องกับวิถีชีวิตสมัยใหม่ โดยมีวัตถุประสงค์หลัก
เพ่ือพิสูจน์เชิงประจักษ์ถึงประสิทธิภาพของเครื่องดื่ม
ดังกล่าวในทางคลินิก ผู้วิจัยมุ่งหวังว่าผลการศึกษาครั้ง
นี้จะเป็นการสร้างองค์ความรู้เชิงประจักษ์ที่มีคุณค่าใน
การส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ และเป็นแนวทาง
ส้าคัญในการบรรเทาภาวะโคลิกในทารกอย่างเป็น
รูปธรรม โดยมุ่ งเน้นการเสริมสร้ างพลั งอ้านาจ 
(Empowerment) ให้มารดาในชุมชนมีความสามารถ
ในการจั ดการตนเองและดู แลบุ ตร ได้ อย่ า งมี
ประสิทธิภาพผ่านนวัตกรรมที่เข้าถึงง่ายและสอดคล้อง
กับบริบททางสังคมที่เปลี่ยนแปลงไป อันจะน้าไปสู่
ความส้าเร็จในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่และสร้างเสริม
ความผาสุกของสมาชิกในครอบครัวอย่างยั่งยืน 
 
วัตถุประสงค์การวิจัย 
 1. เพ่ือเปรียบเทียบปริมาณน้้านมในมารดาหลัง
คลอดก่อนและหลังการบริโภคเครื่องดื่มปลีกล้วยผสม
ขิงส้าเร็จรูป 
 2. เพ่ือเปรียบเทียบภาวะโคลิกในทารกก่อนและ
หลังการทดลอง 
 

วิธีการวิจัย 
 การวิจัยครั้ งนี้ เป็นการวิจัยกึ่ งทดลอง(Quasi 
Experiment Research) ศึกษาประสิทธิผลของการ
บริโภคเครื่องดื่มขิงเข้มข้นต่อการเพ่ิมน้้านมในมารดา
หลังคลอดและการลดภาวะท้องอืดในทารกมารดาหลัง
คลอดและทารกที่มีภาวะโคลิกที่อาศัยอยู่ในเขตชาน
เมือง ผู้วิจัยใช้ทฤษฎีการส่งเสริมสุขภาพของเพนเดอร์ 
(Pender’s Health Promotion Model)7 เ ป็ นกรอบ
แนวคิดในการวิจัย โดยมีตัวแปรที่ศึกษาดังนี้ ตัวแปรต้น 
การบริโภคเครื่องดื่มขิงเข้มข้นของมารดาหลังคลอด ตัว
แปรตามคือ ปริมาณน้้านม และภาวะโคลิกในทารก 
 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
     ประชากรในการวิจัยครั้งนี้ ได้แก่ มารดาหลัง
คลอดและทารกที่มีภาวะโคลิกที่อาศัยอยู่ในเขตชาน
เมือง จ้านวน 30 คู่ 
 กลุ่มตัวอย่าง ได้แก่ มารดาหลังคลอดและทารก
ที่มีภาวะโคลิกที่อาศัยอยู่ในเขตชานเมือง จ้านวน 30 คู่ 
ผู้วิจัยก้าหนดขนาดกลุ่มตัวอย่างจากการเปิดตารางของ 
Cohen8 ก้ าหนดค่ า Effect size เท่ ากับ 0.50 ค่ า
ความคลาดเคลื่อน (Alpha) เท่ากับ 0.05 และค่า 
Power เท่ากับ 0.60 ได้กลุ่มตัวอย่าง 30 คน ท้าการ
คัดเลือกแบบเฉพาะเจาะจง (Purposive Sampling) 
 เกณฑ์การคัดเข้า (Inclusion criteria) 1) มารดา
หลังคลอด 1 สัปดาห์ ที่เลี้ยงลูกด้วยนมแม่เพียงอย่าง
เดียว (Exclusive Breastfeeding) 2) ทารกที่มีภาวะโค
ลิก 3) มารดาสามารถบริโภคเครื่องดื่มขิงเข้มข้นตาม
ก้าหนดได้และไม่มีประวัติแพ้ขิง 4) อ่านออก เขียน
ภาษาไทยและสื่อสารภาษาไทยได้ดี 5) ยินดีเข้าร่วมการ
วิจัย  
 เกณฑ์การคั ดออก  (Exclusion criteria) 1) 
มารดาหรือทารกที่มีภาวะแทรกซ้อนรุนแรง หรือมีโรค
ประจ้าตัวที่ต้องจ้ากัดอาหารหรื อยา 2) มารดาที่
รับประทานยาสมุนไพรหรือยาขับน้้านมชนิดอ่ืนใน
ช่วงเวลาที่ท้ าการทดลอง  3) ไม่สามารถสื่ อสาร
ภาษาไทยได ้4) ไม่ยินดีเข้าร่วมการวิจัย 

 วิธีการสุ่มตัวอย่าง เลือกกลุ่มตัวอย่างแบบ
เฉพาะเจาะจง (Purposive Sampling)  
 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 
 ก า ร วิ จั ย กึ่ ง ท ด ล อ ง ( Quasi Experiment 
Research) นี้ ใช้เครื่องมือในการด้าเนินการวิจัยได้แก่ 
เครื่องดื่มปลีกล้วยผสมขิงส้าเร็จรูปที่ไม่มีไขมันและ
โซเดียม น้้าตาลน้อยโดยใช้ยี่ห้อเดียวกัน ผสม 1 ซองต่อ
น้้าอุ่น 250 มิลลิลิตร ดื่มวันละ 2 ครั้ง เช้า เย็น และ
เครื่องมือในการเก็บรวบรวมข้อมูล ได้แก่แบบสอบถาม 
(Questionnaire) โดยมีลักษณะ ดังนี้ 
 ส่ ว น ที่  1 แ บ บ ส อ บ ถ า ม ข้ อ มู ล ทั่ ว ไ ป 
ประกอบด้วย ข้อมูลมารดา ได้แก่ อายุ ระดับการศึกษา 
สถานะภาพสมรส อายุครรภ์ที่คลอด วิธีการคลอด 
ประวัติการให้นมบุตรคนก่อน ข้อมูลทารก ได้แก่ เพศ 
น้้าหนักแรกเกิด อายุปัจจุบัน (วัน)  
 ส่วนที่ 2 แบบบันทึกปริมาณน้้านม 
 ส่วนที่ 3 แบบบันทึกพฤติกรรมภาวะโคลิก   
 การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ การตรวจสอบ
ความตรงเชิงเนื้อหา (Content Validity) ผู้วิจัยน้า
แบบสอบถามที่พัฒนาขึ้นเสนอต่อผู้ทรงคุณวุฒิจ้านวน 
5 ท่าน เพ่ือพิจารณาความสอดคล้องระหว่างข้อค้าถาม
กับวัตถุประสงค์หรือเนื้อหาที่ต้องการวัด โดยใช้วิธีการ
ค้านวณค่าดัชนีความสอดคล้อง ( Index of Item-
Objective Congruence: IOC) ต า ม แ น ว คิ ด ข อ ง 
Rovinelli และHambleton ผลการวิ เคราะห์พบว่ า 
แบบสอบถามมีค่า IOC เฉลี่ยเท่ากับ 0.82 ซึ่งสูงกว่า
เกณฑ์ท่ีก้าหนดไว้ที่ 0.50 แสดงว่าข้อค้าถามมีความตรง
เชิงเนื้อหาในระดับที่ยอมรับได้ ทั้งนี้ ในการพิจารณา
รายข้อ ผู้วิจัยใช้เกณฑ์การคัดเลือกข้อค้าถามที่มีค่า 
IOC ตั้งแต่ 0.50 ขึ้นไป โดยถือว่าข้อค้าถามเหล่านั้นมี
ความตรงเชิงเนื้อหาที่เหมาะสมส้าหรับน้าไปใช้ในการ
เก็บรวบรวมข้อมูล9 การตรวจสอบความเชื่อมั่น 
(Reliability) น้าแบบสอบถามไปทดลองใช้ (Try out) 
กับมารดาหลังคลอด ซึ่งมีความคล้ายคลึงกับกลุ่ม
ตัวอย่าง จ้านวน 30 คน วิเคราะห์ค่าความเชื่อมั่นโดย



788
วารสารสิ่งแวดล้อมศึกษาการแพทย์และสุขภาพ
ปีที่ 11 ฉบับที่ 1 มกราคม – มีนาคม 2569

ใช้สูตรสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค (Cronbach's 
alpha coefficient)10 ค่าความเชื่อมั่นเท่ากับ 0.82  
การวิเคราะห์ข้อมูล 
 การวิ เคราะห์ข้ อมูลในการวิ จั ยครั้ งนี้  ใช้
โปรแกรมส้าเร็จรูปทางสถิติ (SPSS) ในการประมวลผล
และวิ เคราะห์ข้อมูล โดยมีรายละเอียดดังนี้  การ
วิเคราะห์ข้อมูลทั่วไปของมารดาหลังคลอดและทารก 
โดยใช้สถิติเชิงพรรณนา ได้แก่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และ
ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานการเปรียบเทียบปริมาณน้้านม
ในมารดาหลังคลอดและภาวะโคลิกในทารก ก่อน-หลัง 
ภายในกลุ่มเดียวกันใช้ Paired t-test 
 จริยธรรมการวิจัย 
โครงการวิจัยผ่านการพิจารณาของคณะกรรมการ
พิจารณาจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์โดยคณะกรรมการ
จริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ มหาวิทยาลัยนอร์ทกรุงเทพ 
รหัสโครงการ SS1-07-2568-13 เมื่อวันที่ 10 กรกฎาคม 
2568  
 
ผลการวิจัย  
 1. ข้อมูลทั่วไป กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เป็นมารดา
หลังคลอดที่คลอดโดยวิธีธรรมชาติ ร้อยละ 60.0 มีอายุ 

ฉลี่ยอยู่ที่  25 ปี (S.D. = 4.3) ส่วนใหญ่จบการศึกษา
ระดับมั ธยมศึกษาตอนต้น ร้ อยละ 66.6 และมี
สถานภาพสมรสคู่ ร้อยละ 93.3 ส้าหรับข้อมูลด้านสูติ
ศาสตร์ พบว่ามีอายุครรภ์เฉลี่ยเมื่อคลอด 39 สัปดาห์ 
(S.D. = .91) และส่วนใหญ่มีประสบการณ์การให้นม
บุตรคนก่อน ร้อยละ 70.0 ในส่วนของข้อมูลทั่วไปของ
ทารก พบว่าทารกมีอายุเฉลี่ย 3 สัปดาห์ (S.D. = .73) 
ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 63.3 มีน้้าหนักแรกเกิด
เฉลี่ย 3,201 กรัม (S.D. = 237.8) และมีน้้าหนักปัจจุบัน
เฉลี่ย 4,214 กรัม (S.D. = 237.8) ทั้ งนี้  ทารกกลุ่ม
ตัวอย่างทั้งหมด ร้อยละ 100 มีอาการของภาวะโคลิก
ตามเกณฑ์มาตรฐานที่ก้าหนดไว้ในการวิจัย 
 2. เปรียบเทียบปริมาณน้้านมและภาวะโคลิก
ก่อนและหลังการทดลอง ผลการวิจัยพบว่า ภายหลัง
การบริโภคเครื่องดื่มปลีกล้วยผสมขิงส้าเร็จรูปติดต่อกัน 
4 สัปดาห์ กลุ่มตัวอย่างมีปริมาณน้้านมเฉลี่ยเพ่ิมขึ้น
อย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ และทารกมีอาการภาวะโคลิก 
ลดลงอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติที่ระดับ .001 นอกจากนี้
ยังพบว่าทารกมีระยะเวลาการนอนหลับต่อเนื่องที่
ยาวนานขึ้น ดังแสดงตารางที่ 1

ตารางที่ 1 เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของปริมาณน้้านมและพฤติกรรมทารก ก่อนและหลังการได้รับเครื่องดื่มปลีกล้วย 
 ผสมขิงส้าเร็จรูป (n = 30)  

ตัวแปรที่ศึกษา ก่อนทดลอง 
(𝑥̅𝑥 ± S.D.) 

หลังทดลอง 
(𝑥̅𝑥 ± S.D.) 

t p-value 

ปริมาณน้้านม (ซีซี/วัน) 657.3±63.35 845.3±61.40 -16.4 .001 
ระยะเวลาการร้องไห้ (ช่ัวโมง/วัน) 3.8±.73 2.2±.44 11.7 .001 
ระยะเวลานอนหลับ (ช่ัวโมง/รอบ) 2.1±.44 3.45±.47 -10.6 .001 

 
สรุปและอภิปรายผล 
 จากการศึกษาประสิทธิผลของการบริ โภค
เครื่องดื่มปลีกล้วยผสมขิงส้าเร็จรูปต่อการเพ่ิมน้้านมใน
มารดาหลังคลอดและการลดภาวะโคลิกในทารก พบว่า 
กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เป็นมารดาหลังคลอดที่คลอดโดย
วิธีธรรมชาติ ร้อยละ 60.0 มีอายุเฉลี่ยอยู่ที่ 25 ปี (S.D. 

= 4.3) ส่วนใหญ่จบการศึกษาระดับมัธยมศึกษาตอนต้น 
ร้อยละ 66.6 และมีสถานภาพสมรสคู่ ร้อยละ 93.3 
ส้าหรับข้อมูลด้านสูติศาสตร์ พบว่ามีอายุครรภ์เฉลี่ย
เมื่อคลอด 39 สัปดาห์ (S.D. = .91) และส่วนใหญ่มี
ประสบการณ์การให้นมบุตรคนก่อน ร้อยละ 70.0 ใน
ส่วนของข้อมูลทั่วไปของทารก พบว่าทารกมีอายุเฉลี่ย 
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ใช้สูตรสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค (Cronbach's 
alpha coefficient)10 ค่าความเชื่อมั่นเท่ากับ 0.82  
การวิเคราะห์ข้อมูล 
 การวิ เคราะห์ข้ อมูลในการวิ จั ยครั้ งนี้  ใช้
โปรแกรมส้าเร็จรูปทางสถิติ (SPSS) ในการประมวลผล
และวิ เคราะห์ข้อมูล โดยมีรายละเอียดดังนี้  การ
วิเคราะห์ข้อมูลทั่วไปของมารดาหลังคลอดและทารก 
โดยใช้สถิติเชิงพรรณนา ได้แก่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และ
ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานการเปรียบเทียบปริมาณน้้านม
ในมารดาหลังคลอดและภาวะโคลิกในทารก ก่อน-หลัง 
ภายในกลุ่มเดียวกันใช้ Paired t-test 
 จริยธรรมการวิจัย 
โครงการวิจัยผ่านการพิจารณาของคณะกรรมการ
พิจารณาจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์โดยคณะกรรมการ
จริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ มหาวิทยาลัยนอร์ทกรุงเทพ 
รหัสโครงการ SS1-07-2568-13 เมื่อวันที่ 10 กรกฎาคม 
2568  
 
ผลการวิจัย  
 1. ข้อมูลทั่วไป กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เป็นมารดา
หลังคลอดที่คลอดโดยวิธีธรรมชาติ ร้อยละ 60.0 มีอายุ 

ฉลี่ยอยู่ที่  25 ปี (S.D. = 4.3) ส่วนใหญ่จบการศึกษา
ระดับมั ธยมศึกษาตอนต้น ร้ อยละ 66.6 และมี
สถานภาพสมรสคู่ ร้อยละ 93.3 ส้าหรับข้อมูลด้านสูติ
ศาสตร์ พบว่ามีอายุครรภ์เฉลี่ยเมื่อคลอด 39 สัปดาห์ 
(S.D. = .91) และส่วนใหญ่มีประสบการณ์การให้นม
บุตรคนก่อน ร้อยละ 70.0 ในส่วนของข้อมูลทั่วไปของ
ทารก พบว่าทารกมีอายุเฉลี่ย 3 สัปดาห์ (S.D. = .73) 
ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 63.3 มีน้้าหนักแรกเกิด
เฉลี่ย 3,201 กรัม (S.D. = 237.8) และมีน้้าหนักปัจจุบัน
เฉลี่ย 4,214 กรัม (S.D. = 237.8) ทั้ งนี้  ทารกกลุ่ม
ตัวอย่างทั้งหมด ร้อยละ 100 มีอาการของภาวะโคลิก
ตามเกณฑ์มาตรฐานที่ก้าหนดไว้ในการวิจัย 
 2. เปรียบเทียบปริมาณน้้านมและภาวะโคลิก
ก่อนและหลังการทดลอง ผลการวิจัยพบว่า ภายหลัง
การบริโภคเครื่องดื่มปลีกล้วยผสมขิงส้าเร็จรูปติดต่อกัน 
4 สัปดาห์ กลุ่มตัวอย่างมีปริมาณน้้านมเฉลี่ยเพ่ิมขึ้น
อย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ และทารกมีอาการภาวะโคลิก 
ลดลงอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติที่ระดับ .001 นอกจากน้ี
ยังพบว่าทารกมีระยะเวลาการนอนหลับต่อเนื่องที่
ยาวนานขึ้น ดังแสดงตารางที่ 1

ตารางที่ 1 เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของปริมาณน้้านมและพฤติกรรมทารก ก่อนและหลังการได้รับเครื่องดื่มปลีกล้วย 
 ผสมขิงส้าเร็จรูป (n = 30)  

ตัวแปรที่ศึกษา ก่อนทดลอง 
(𝑥̅𝑥 ± S.D.) 

หลังทดลอง 
(𝑥̅𝑥 ± S.D.) 

t p-value 

ปริมาณน้้านม (ซีซี/วัน) 657.3±63.35 845.3±61.40 -16.4 .001 
ระยะเวลาการร้องไห้ (ช่ัวโมง/วัน) 3.8±.73 2.2±.44 11.7 .001 
ระยะเวลานอนหลับ (ช่ัวโมง/รอบ) 2.1±.44 3.45±.47 -10.6 .001 

 
สรุปและอภิปรายผล 
 จากการศึกษาประสิทธิผลของการบริ โภค
เครื่องดื่มปลีกล้วยผสมขิงส้าเร็จรูปต่อการเพ่ิมน้้านมใน
มารดาหลังคลอดและการลดภาวะโคลิกในทารก พบว่า 
กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เป็นมารดาหลังคลอดที่คลอดโดย
วิธีธรรมชาติ ร้อยละ 60.0 มีอายุเฉลี่ยอยู่ที่ 25 ปี (S.D. 

= 4.3) ส่วนใหญ่จบการศึกษาระดับมัธยมศึกษาตอนต้น 
ร้อยละ 66.6 และมีสถานภาพสมรสคู่ ร้อยละ 93.3 
ส้าหรับข้อมูลด้านสูติศาสตร์ พบว่ามีอายุครรภ์เฉลี่ย
เมื่อคลอด 39 สัปดาห์ (S.D. = .91) และส่วนใหญ่มี
ประสบการณ์การให้นมบุตรคนก่อน ร้อยละ 70.0 ใน
ส่วนของข้อมูลทั่วไปของทารก พบว่าทารกมีอายุเฉลี่ย 

3 สัปดาห์ (S.D. = .73) ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 
63.3 มีน้้ าหนักแรกเกิดเฉลี่ย 3 ,201 กรัม (S.D. = 
237.8) และมีน้้าหนักปัจจุบันเฉลี่ย 4,214 กรัม (S.D. = 
237.8) ทั้งนี้ ทารกกลุ่มตัวอย่างทั้งหมด ร้อยละ 100 มี
อาการของภาวะโคลิกก่อนการทดลอง 
 ภายหลังการบริโภคเครื่องดื่มปลีกล้วยผสมขิง
ส้าเร็จรูปติดต่อกัน 4 สัปดาห์ ปริมาณน้้านมเฉลี่ยของ
มารดาเพ่ิมขึ้นอย่างมีนัยส้าคัญทางสถิติ โดยเพ่ิมจาก 
657.3±63.35 ซีซี/วัน เป็น 845.3±61.40 ซีซี/วัน 
(p < .001) ซึ่งสรรพคุณของปลีกล้วย ที่มีสารกลุ่มฟ
ลาโวนอยด์ (Flavonoids) ที ่ม ีค ุณสมบัติเป็นสาร
กระตุ ้นการหลั ่งน้้านม (Galactagogues) ช่วยให้
ม า ร ด า ที ่ม ีภ า ว ะ น้้ า น ม น ้อ ย  ( Hypogalactia) 
สามารถผลิตน้้านมได้เพียงพอต่อความต้องการของ
ทารก สอดคล้องกับการศึกษาของ ปฏิญญา จิยิพงศ์ 
และคณะ ที ่ระบุว่าหัวปลีมีคุณค่าทางอาหารและ
สรรพคุณในการขับน้้านมสูง โดยอุดมไปด้วยแร่ธาตุ
ส้ าค ัญอย ่า งแคล เซ ียม  ซึ ่ง ในห ัวปล ีม ีปร ิมาณ
แคลเซียมมากกว่ากล้วยสุกถึง 4 เท่า รวมถึงมีธาตุ
เหล ็ก ฟอสฟอร ัส ว ิตาม ินซ ี และบ ีตาแคโรท ีน 
สารอาหารเหล่านี้ไม่เพียงแต่ช่วยบ้ารุงน้้านมแม่ แต่
ยังช่วยฟื้นฟูร่างกายมารดาที่สูญเสียเลือดระหว่าง
การคลอดได้ดีอีกด้วย6 นอกจากนี้การผสมขิง เข้าใน
เครื่องดื่มส้าเร็จรูปยังช่วยเสริมประสิทธิภาพในการ
ผลิตน้้านม โดยขิงมีสรรพคุณช่วยเพิ่มการไหลเวียน
ของเลือด ส่งผลให้น้้านมไหลได้ดียิ ่งขึ ้น และยังมี
ฤทธิ์ในการขับลม แก้อาเจียน และช่วยย่อยไขมัน ซึ่ง
สอดคล้องกับแนวคิดการพัฒนาผลิตภัณฑ์เพื่อตอบ
โจทย์กลุ่มคุณแม่วัยท้างานที่มีเวลาน้อยและเผชิญ
ปัญหาปริมาณน้้านมน้อยในสังคมปัจจุบัน  
 การลดลงของภาวะโคลิกและพฤติกรรมทารก 
พบว่า ระยะเวลาการร้องไห้เฉลี ่ยลดลง อย่างมี
นัยส้าคัญทางสถิติ (p < .001) จาก 3.8±.73 ชั่วโมง/
วัน เหลือเพียง 2.2±.44 ชั่วโมง/วัน และมีระยะเวลา
การนอนหลับต่อเนื่องยาวนานขึ้น จากเดิม 2.1±.44 

ชั่วโมง/รอบ เป็น 3.45±.47 ชั่วโมง/รอบ ผลดังกล่าว
เป็นไปตามสมมติฐานที่ว่า ขิง มีฤทธิ์เผ็ดร้อนช่วยขับ
ลม (Carminative) และลดอาการท ้องอ ืด โดย
สรรพคุณทางยานี ้สามารถส่งผ่านจากมารดาไปสู่
ทารกผ่านทางน้้านมได้ ส่งผลให้ระบบย่อยอาหาร
ของทารกท้างานได ้ด ีขึ ้น   ผลการศึกษาที ่พบว ่า
ระยะเวลาการร้องไห้ของทารกลดลงและระยะเวลา
การนอนหลับยาวนานขึ้น สอดคล้องกับข้อมูลทาง
วิชาการของ ปฏิญญา จิยิพงศ์ และคณะ ที่ระบุว่า 
ขิง เป็นสมุนไพรที่มีสรรพคุณเด่นในการช่วยขับลม 
แก้อาเจียน และช่วยย่อยไขมันได้ดี ซึ ่งคุณสมบัติ
เหล่านี้สามารถส่งผ่านทางน้้านมไปสู่ทารก เพื่อช่วย
ลดอาการปวดท้องเกร็งหรืออาการท้องอืดท้องเฟ้อ
ในเด็กได้6 การที่ระบบย่อยอาหารของทารกได้รับ
การดูแลผ่านสารอาหารและสรรพคุณทางยาใน
น้้านมแม่ จึงส่งผลโดยตรงต่อการลดพฤติกรรมการ
ร ้องไห ้จากความไม ่ส ุขสบายในทางเด ินอาหาร 
(Colic) ท้าให้ทารกสามารถนอนหลับได้ต่อเนื่องและ
ยาวนานขึ้น และยังสอดคล้องกับการศึกษาของ นิธิ
มา สุทธิพันธุ์ ที่ระบุว่าพืชผักสมุนไพรที่มีสรรพคุณ
ในการบ้ารุงน้้านมส่วนใหญ่อยู่ในกลุ่มที่มีฤทธิ์ร้อน 
เนื่องจากช่วยให้การไหลเวียนโลหิตเป็นปกติ ส่งผล
ให้ร่างกายของมารดาสามารถดูดซึมสารอาหารได้ดี
ขึ ้นและกระตุ ้นการหลั ่งน้้ านมให ้เ พิ ่มมากขึ ้น 
โดยเฉพาะ ขิง ที ่มีสรรพคุณทางยาช่วยขับลม แก้
ท้องอืดเฟ้อ และขับน้้านมได้อย่างมีประสิทธิภาพ11 
น อก จ า ก นี ้ก า ร ศ ึก ษ า ด ัง ก ล ่า ว ย ัง เ น ้น ย้้ า ถ ึง
ความส้าคัญของหัวปลี ที่เป็นวัตถุดิบหลัก ซึ่งหัวปลี
อุดมไปด้วยคุณค่าทางโภชนาการที่จ้าเป็นส้าหรับ
มารดาหลังคลอด ท้ังโปรตีน วิตามิน และเกลือแร่ใน
ปริมาณมาก สอดคล้องกับแนวคิดการน้าภูมิปัญญา
พื้นบ้านมาประยุกต์ใช้ในรูปแบบเครื่องดื่มส้าเร็จรูป 
เพื่อตอบโจทย์วิถีชีวิตของคนรุ ่นใหม่ที ่ต้องท้างาน
นอกบ้านและมีเวลาจ้ากัดในการดูแลสุขภาพหรือ
ปรุงอาหารเอง การบริโภคอาหารที่ปรุงจากสมุนไพร
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เหล่านี้ไม่เพียงแต่เพ่ิมปริมาณน้้านม แต่ยังส่งผลดีต่อ
พัฒนาการของทารกและสร้างความเชื่อมโยงความ
ใกล้ชิดในครอบครัวผ่านการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่อีก
ด้วย12,13 ซึ่งนวัตกรรมในรูปแบบเครื่องดื่มพร้อมดื่ม
นี้ยังช่วยแก้ปัญหาส้าหรับคุณแม่ยุคใหม่ที่อยู่ในวัย
ท้างานและมีเวลาจ้ากัดในการจัดเตรียมสมุนไพรสด
ด้วยตนเอง ซึ่งสอดคล้องกับงานวิจัยเชิงคุณภาพของ 
Thepha T, และคณะ ที่ระบุว่า ข้อจ้ากัดด้านเวลา
และภาระหน้าที่จากการท้างานเป็นอุปสรรคส้าคัญ
อันดับต้น ๆ ที่มารดารับรู้และเผชิญจริง14 
จากผลการศึกษาครั้งนี้พบว่าเครื่องดื่มปลีกล้วยผสม
ขิงส้าเร็จรูปช่วยเพิ่มปริมาณน้้านมและลดภาวะโค
ลิก ถือเป็นตัวช่วยส้าคัญในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ 
และการศึกษาครั้งนี้ไม่พบผลข้างเคียงที่รุนแรงทั้งใน
มารดาและทารก แสดงให ้เห ็นว ่าการแปรร ูป
สมุนไพรเป็นเครื ่องดื ่ม ส้าเร ็จร ูปเป ็นนว ัตกรรม

สุขภาพ ที่ตอบโจทย์วิถีชีวิตสมัยใหม่ในเขตชานเมือง
ที่เร่งรีบ ช่วยให้มารดาสามารถเข้าถึงภูมิปัญญาไทย
ในการดูแลตนเองและบุตรได้อย่างสะดวกและมี
ประสิทธิภาพ 
ข้อเสนอแนะ 
 1. การศึกษาในระยะยาว (Long-term Study) 
ควรมีการติดตามผลการบริโภคในระยะยาว เพ่ือดู
ความต่อเนื่องของปริมาณน้้านมและพัฒนาการของ
ทารกหลังจากที่มารดาหยุดบริโภคเครื่องดื่มแล้ว 
 2. การศึกษาเชิงคุณภาพ (Qualitative Study) 
ควรมีการศึกษาเชิงลึกเกี่ยวกับประสบการณ์และ
ความพึงพอใจของมารดาในการใช้สมุนไพรไทย เพ่ือ
ความเข้าใจในมิติของความเชื่อและวัฒนธรรมการ
ดูแลตนเองหลังคลอดในบริบทที่หลากหลายขึ้น 
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