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สาระการเรียนรู้ 
หลักสูตรนักส่งเสริมพัฒนาการเด็กปฐมวัย 

 
ระยะเวลาการอบรม 35 ชั่วโมง (5 วัน) 

เรื่อง สาระสำคัญ จุดประสงค์การเรียนรู้
ระยะเวลา
(ชั่วโมง)

1.	 ความสำคัญของ
การพัฒนาเด็กอย่าง
องค์รวม

2.		ปัจจัยที่มีผลต่อ
พัฒนาการเด็กปฐมวัย

3.		สมองและการเรียนรู้

4.	 9	วิธีเติมสมอง
เติมปัญญา

5.	 การคัดกรองและ
ส่งเสริมพัฒนาการเด็ก	
(อนามัย	55)

1.	 แผนพัฒนาเด็กและเยาวชนแห่งชาติ
2.	 อนุสัญญาว่าด้วยสิทธิเด็ก
3.	 สถานการณ์และแนวโน้ม
	 การพัฒนาเด็กปฐมวัย

1.	 ปัจจัยด้านพันธุกรรม
2.	 ปัจจัยด้านสิ่งแวดล้อม

1.	 กายวิภาคของสมอง
2.	 กลไกการสร้างและพัฒนาการ
	 ของสมอง
3.	 โภชนาการต่อการพัฒนาสมอง
4.	 การเรียนรู้กับพัฒนาการของสมอง

-	 แนวปฏิบัติ	9	แนวทางในการพัฒนา
	 เด็กปฐมวัย

1.	 พัฒนาการเด็กแต่ละวัย
2.	 ขั้นตอนการคัดกรองพัฒนาการเด็ก
	 ตามแบบอนามัย	55	
3.	 การแนะนำผู้ปกครองในการส่งเสริม
	 พัฒนาการเด็กตามวัย

มีความรู้	 ความเข้าใจ	 และตระหนัก
ถึงความสำคัญของการพัฒนาเด็ก
ปฐมวัย

มีความรู้	ความเข้าใจปัจจัยที่มีผลต่อ
การพัฒนาการเด็ก

1.	 มีความรู้	 ความเข้าใจการพัฒนา 
	 สมองแต่ละช่วงวัย
2.	 มีความรู้ความเข้าใจการส่งเสริม 
	 พัฒนาการของสมอง

1.	 มีความรู้	ความเข้าใจแนวปฏิบัติ
	 ในการพัฒนาเด็กปฐมวัย
2.	 สามารถแนะนำแนวปฏิบัติใน
	 การพัฒนาเด็กปฐมวัยได้

1.	 มีความรู้	ความเข้าใจพัฒนาการ
	 และธรรมชาติของเด็กแต่ละวัย
2.	 สามารถคัดกรองและบันทึก
	 พัฒนาการเด็กตามแบบ
	 อนามัย	55	ได้ถูกต้อง
3.	 รู้วิธีการส่งเสริมพัฒนาการเด็ก
	 ตามวัย
4.	 มีทักษะในการแนะนำผู้ปกครอง
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เรื่อง สาระสำคัญ จุดประสงค์การเรียนรู้ระยะเวลา
(ชั่วโมง)

6.	 การประเมินและ
ป้องกันพัฒนาการล่าช้า	
(แบบ	TDSI	:	70	ข้อ)

7.	 การประเมินและ
แก้ไขพัฒนาการเด็ก	
(DSI	:	300	ข้อ)

8.	 ทักษะการบริหาร
จัดการ

9.	 บทบาทในการดูแล
และพัฒนาศูนย์เด็กเล็ก
ในชุมชน
 
   

1.	 แนวทางปฏิบัติการประเมิน
	 พัฒนาการเด็ก	4	ขั้นตอน
	 1.1	การเตรียมความพร้อม
	 1.2	การสร้างสัมพันธภาพกับเด็ก
	 1.3		การประเมิน
	 1.4		การสรุป
2.	 การแนะนำผู้ปกครองในการส่งเสริม
	 พัฒนาการเด็กตามวัย

1.	 การประเมินพัฒนาการเด็กแรกรับ
	 1.1	การทดสอบเพื่อการคัดกรอง
	 1.2	การประเมินพัฒนาการ
	 	 อย่างละเอียด
2.	 การสรุปผลการประเมินพัฒนาการ
3.	 การวางแผนการสอนระยะยาว	
	 ระยะสั้น
4.	 การสอนตามแผนการสอน
5.	 การประเมินความก้าวหน้าของ
	 พัฒนาการ

1.	ระบบบริการ
			1.1	 บุคลากร
			1.2		สถานที่บริการ
			1.3		การส่งเสริมพัฒนาการ
			1.4		การส่งเสริมป้องกัน
2.	 ระบบส่งต่อ
3.		ระบบติดตามประเมินผล
4.	 การมีส่วนร่วมของครอบครัวและชุมชน

1.	 แนวทางในการดำเนินงาน
	 ศูนย์เด็กเล็กคุณภาพ
2.	 มาตรฐานศูนย์เด็กเล็กคุณภาพ

1.	 มีความรู้	ความเข้าใจขั้นตอนการ	
	 ประเมินพัฒนาการเด็กแบบ	
	 TDSI	:	70	ข้อ
2.	 สามารถประเมินพัฒนาการเด็ก
	 แบบ	TDSI	ได้ถูกต้อง
3.	 มีความรู้และทักษะในการ
	 แนะนำผู้ปกครอง

1.	 มีความรู้	ความเข้าใจขั้นตอน
	 การประเมินและแก้ไขปัญหา
	 พัฒนาการเด็กล่าช้า	แบบ	
	 DSI	:	300	ข้อ
2.	 สามารถประเมินพัฒนาการและ	
	 วางแผนการแกไ้ขพฒันาการเดก็ได้
3.	 สามารถสอนและแนะนำผู้ปกครอง	 
 เรื่อง	การฝึกทักษะในเด็กที่มี
	 ปัญหาพัฒนาการล่าช้าได้

1.	 มีความรู้	 ความเข้าใจทักษะการ 
	 บริหารจัดการเพื่อส่งเสริมพัฒนา 
	 การเด็ก
2.	 สามารถจัดระบบการส่งต่อและ 
	 ระบบติดตามประเมินผลได้
3.	 สามารถประสานความร่วมมือ 
	 การพัฒนาเด็กกับครอบครัวและ	
	 ชุมชนได้

1.	 สามารถดำเนินงานตามแนวทาง 
	 การพัฒนาศูนย์เด็กเล็กคุณภาพ
2.	 สามารถประเมินศูนย์เด็กเล็ก
	 ตามเกณฑ์มาตรฐานได้
3.	 ให้คำแนะนำในการพัฒนาศูนย์
	 เด็กเล็กแก่ผู้เกี่ยวข้องได้
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สาระการเรียนรู้ 
หลักสูตรผู้เชี่ยวชาญนมแม่ 

 
ระยะเวลาการอบรม 21 ชั่วโมง (3 วัน) 

เรื่อง สาระสำคัญ จุดประสงค์การเรียนรู้
ระยะเวลา
(ชั่วโมง)

1.	 ความรู้พื้นฐานการ
	 เลี้ยงลูกด้วยนมแม่

2.		บทบาทผู้เชี่ยวชาญ
	 นมแม่

3.		การประเมินการ
	 เลี้ยงลูกด้วยนมแม่

1.	 กายวิภาคของเต้านม
2.	 กลไกในการสร้างและหลั่งน้ำนม
3.	 กลไกในการดูดนม
4.	 ปัจจัยที่มีผลกระทบต่อการสร้าง
	 และหลั่งน้ำนม
5.	 ความสำคัญของการเลี้ยงลูกด้วย			
	 นมแม่
6.	 การเตรียมความพร้อมแม่ในการ
	 ให้นมลูก

1.	 เทคนิคการสื่อสาร
2.	 เทคนิคการประสานงาน
3.	 การเป็นผู้นำการสอนและ
	 การจัดการความรู้
4.	 การบริหารจัดการคลินิกนมแม่
5.	 การจัดเก็บและการใช้ประโยชน์
	 ข้อมูลการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่
6.	 การเฝ้าระวังสถานการณ์
	 การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่
7.	 การวางแผนและติดตามประเมินผล

1.	 การสังเกตท่าอุ้มลูก
2.	 การสังเกตท่าลูกดูดนมแม่
3.	 การสังเกตแม่และเต้านมแม่
4.	 การสังเกตลูก

1.	 มีความรู้	ความเข้าใจกลไกการ
	 สร้างและหลั่งน้ำนม
2.	 มีความรู้ความเข้าใจกลไกใน
	 การดูดนม
3.	 มีความรู้ความเข้าใจและสามารถ	
	 บอกปจัจยัทีม่ผีลตอ่การสรา้งและ
	 หลั่งน้ำนม
4.	 มีความรู้ความเข้าใจและตระหนัก	
 ถึงความสำคัญของการเลี้ยงลูก
	 ด้วยนมแม่

1.	 มีความรู้ความเข้าใจสามารถ
	 สื่อสารประสานความร่วมมือ
	 การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่กับ
	 ครอบครัวและชุมชนได้
2.	 สามารถถ่ายทอดความรู้สู่
	 กลุ่มเป้าหมายได้
3.	 มีความรู้ความเข้าใจและสามารถ	
	 บริหารจัดการคลินิกนมแม่ทั้งใน	
	 สถานบริการและชุมชนได้

1.	 มีความรู้และสามารถประเมิน
	 การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่โดยการ
	 สังเกตแม่และลูกได้
2.	 สามารถค้นหาแม่ที่ต้องการ
	 ความช่วยเหลือได้
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เรื่อง สาระสำคัญ จุดประสงค์การเรียนรู้
ระยะเวลา
(ชั่วโมง)

4.	 การประเมินและ
แก้ไขปัญหาการ
เลี้ยงลูกด้วยนมแม่

5.	 การให้การปรึกษา
การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่

6.	 การเฝ้าระวัง
หลักเกณฑ์ว่าด้วย
การตลาด

1.	 แนวทางการประเมินปัญหา
	 การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่
2.	 ปัญหาและการแก้ไขปัญหา
	 การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่

1.	 หลักการให้การปรึกษาเบื้องต้น
2.	 ทักษะการซักประวัติการเลี้ยงลูก
	 ด้วยนมแม่
3.	 ทักษะการให้คำปรึกษา
	 การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่
	 3.1		ทักษะการรับฟัง
	 3.2		ทักษะการเรียนรู้
	 3.3		ทักษะการสร้างความมั่นใจ
	 3.4		ทักษะการส่งเสริมสนับสนุน
4.	 ทักษะการให้การปรึกษา
	 การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่
	 บนหอผู้ป่วย/คลินิกนมแม่/ชุมชน

1.	 ที่มาของ	Code	นม
2.	 Code	นมคืออะไร
3.	 ความมุ่งหมาย
4.	 ขอบเขต
5.	 สรุปใจความสำคัญในหลักเกณฑ์

มีความรู้	ความเข้าใจและสามารถ
แก้ไขปัญหาการเลี้ยงลูก
ด้วยนมแม่ได้

1.	 มีความรู้	ความเข้าใจทักษะ
	 การให้การปรึกษา
2.	 สามารถให้คำปรึกษา
	 การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ได้

1.	 มีความรู้	ความเข้าใจในเรื่อง
	 หลักเกณฑ์ว่าด้วยการตลาด
	 อาหารทดแทนนมแม่
2.	 ปฏิบัติตามหลักเกณฑ์และ
	 มีการเฝ้าระวังติดตามการ
	 ละเมิดหลักเกณฑ์

3
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สาระการเรียนรู้ 
หลักสูตรครูผู้ดูแลเด็ก 

 
ระยะเวลาการอบรม 21 ชั่วโมง (3 วัน) 

เรื่อง สาระสำคัญ จุดประสงค์การเรียนรู้
ระยะเวลา
(ชั่วโมง)

1.	 บทบาทครูผู้ดูแลเด็ก

2.	 สมองและการเรียนรู้
ของเด็ก

3.	พัฒนาการและ
การส่งเสริมพัฒนา
การเด็ก

4.	 การดูแลสุขภาพ
และความปลอดภัย

1.	 ความสำคัญและคุณลักษณะที่ดี
	 ของครูผู้ดูแลเด็ก
2.	 จรรยาบรรณและการปฏิบัติตน
3.	 การพัฒนาตนเอง
4.	 การปฏิบัติต่อเด็ก

1.	 พัฒนาการของสมอง
2.	 การเรียนรู้กับพัฒนาการของสมอง

1.	 พัฒนาการเด็กแต่ละวัย
2.	 ขั้นตอนการคัดกรองพัฒนา
	 การเด็ก	ตามแบบอนามัย	55
3.	 การสรุปผลการคัดกรองและ
	 การแนะนำผู้ปกครอง
4.	 การจัดกิจกรรมเพื่อส่งเสริม
	 พัฒนาการเด็ก
5.	 ระบบการส่งต่อและติดตาม
	 เด็กที่มีปัญหาพัฒนาการ

1.	 หลักการดูแลสุขภาพเด็ก
2.	 การดูแลสุขภาพช่องปาก
3.	 การสร้างสุขนิสัยและพฤติกรรม
	 สุขภาพให้เด็ก

1.	 ตระหนักถึงความสำคัญของการ		
	 มีคุณลักษณะของครูผู้ดูแลเด็กที่ดี
2.	 เข้าใจและมีเจตคติที่ดีในการ
	 เป็นครูผู้ดูแลเด็ก
3.	 รู้และเข้าใจบทบาทหน้าที่โดย
	 ทั่วไปของครูผู้ดูแลเด็ก
4.	 บอกแนวทางในการปฏิบัติต่อเด็ก
	 ที่เหมาะสมได้

1.	 มีความรู้	ความเข้าใจการพัฒนา
	 สมองแต่ละช่วงวัย
2.	 มีความรู้	ความเข้าใจและสามารถ
	 จัดการเรียนการสอนให้สอดคล้อง
	 กับพัฒนาการของสมองเด็กได้

1.	 มีความรู้	ความเข้าใจพัฒนาการและ	
	 ธรรมชาติของเด็กแต่ละวัย
2.	 สามารถคัดกรองและบันทึก
	 พัฒนาการเด็กได้ถูกต้อง
3.	 สามารถแนะนำผู้ปกครองได้
4.	 รู้และสามารถจัดกิจกรรมเพื่อ
	 ส่งเสริมพัฒนาการเด็กได้
5.	 รู้และเข้าใจขั้นตอนการส่งต่อ
	 และมีการติดตามเด็กที่มีปัญหา
	 พัฒนาการ

1.	 มีความรู้	ความเข้าใจและตระหนัก
 ถึงความสำคัญของการดูแลสุขภาพเด็ก
2.	 สามารถบอกวิธีดูแลสุขภาพ
	 ช่องปากเด็กได้

2	
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เรื่อง สาระสำคัญ จุดประสงค์การเรียนรู้

ระยะเวลา
(ชั่วโมง)

 
 

5.	 การเฝ้าระวังภาวะ
ทางโภชนาการ

6.	 ปัญหาพฤติกรรม
ในเด็ก

7.	การบริหารจัดการ
ศูนย์เด็กเล็ก

4.	 โรคที่พบบ่อยและการดูแล
5.	 การจัดสิ่งแวดล้อมให้สะอาด
	 และปลอดภัย
6.	 การป้องกันอุบัติเหตุและ
	 การช่วยเหลือเบื้องต้น

1.	 การเจริญเติบโตและปัจจัยที่
	 ส่งเสริมการเจริญเติบโต
2.	 หลักการจัดอาหารเด็ก
3.	 การประเมินภาวะการเจริญ
 เติบโตของเด็ก
4.	 การประเมินพฤติกรรมการ
	 บริโภคอาหาร
5.	 แนวทางการแก้ไขปัญหาภาวะ
	 ทางโภชนาการ
6.	 การแจ้งผลการประเมิน

1.	 สาเหตุการเกิดปัญหา
	 พฤติกรรม
2.	 ปัญหาพฤติกรรมที่พบบ่อย
3.	 แนวทางการแก้ไขปัญหา
	 พฤติกรรมในเด็ก
4.	 การประสานความร่วมมือกับ
	 ครอบครัว

1.	 แนวทางในการดำเนินงาน
	 ศูนย์เด็กเล็กคุณภาพ
2.	 มาตรฐานศูนย์เด็กเล็กคุณภาพ

3.	 สามารถจัดกิจกรรมสร้างสุขนิสัย
	 และพฤติกรรมสุขภาพให้เด็กได้
4.	 มีความรู้และดูแลเด็กเมื่อเจ็บป่วยได้
5.	 มีความรู้	ความเข้าใจและทักษะใน
	 การจัดสภาพแวดล้อมที่สะอาด
	 ปลอดภัยสำหรับเด็กได้
6.	 ปฐมพยาบาลเบื้องต้นได้

1.	 มีความรู้	ความเข้าใจและสามารถ
	 จัดอาหารที่มีคุณค่าสะอาด	ปลอดภัย	
 และมีปริมาณเหมาะสมตามวัยของ
	 เด็กได้
2.	 สามารถประเมินการเจริญเติบโต
	 พฤติกรรมการบริโภคอาหารและ
	 บอกวิธีแก้ไขปัญหาภาวะโภชนาการได้
3.	 สามารถแนะนำผู้ปกครองเกี่ยวกับ
	 ภาวะทางโภชนาการของเด็กได้

1.	 มคีวามรู	้ความเขา้ใจและสามารถแกไ้ข		
	 ป้องกันปัญหาพฤติกรรมในเด็กได้
2.	 สามารถประสานความร่วมมือกับครอบครัว
	 ในการแก้ไขป้องกันปัญหาพฤติกรรม
	 ในเด็กได้

1.	 สามารถดำเนินงานตามแนวทาง
	 การพัฒนาศูนย์เด็กเล็กคุณภาพ
2.	 สามารถประเมินตนเองตามเกณฑ์
	 มาตรฐานศูนย์เด็กเล็กคุณภาพ
3.	 สามารถประสานความร่วมมือกับ
	 ชุมชนและภาคีเครือข่ายใน
	 การพัฒนาศูนย์เด็กเล็ก

 

2
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7สาระการเรียนรู้ 
หลักสูตรผู้เลี้ยงดูเด็ก 

 
ระยะเวลาการอบรม 7 ชั่วโมง (1 วัน) 

เรื่อง สาระสำคัญ จุดประสงค์การเรียนรู้
ระยะเวลา
(ชั่วโมง)

1.	บทบาทพ่อแม่

2.	 สมองและการเรียนรู้

3.	 พัฒนาการและ
พฤติกรรม

4.	 โภชนาการ

5.	การดูแลสุขภาพและ
ความปลอดภัย

1.	 บทบาทของสามี
2.	 บทบาทของภรรยา
3.	 บทบาทหน้าที่ของพ่อแม่ใน
	 ครอบครัว
4.	 อนุสัญญาว่าด้วยสิทธิเด็ก
5.	 ชุดสิทธิประโยชน์
6.	 เครือข่ายระบบบริการส่งเสริม
	 พัฒนาการเด็ก
7.	 การใช้สมุดบันทึกสุขภาพแม่และเด็ก

1.	 พัฒนาการของสมอง
2.	 ปัจจัยที่มีผลต่อการพัฒนา
	 สมองเด็ก
3.	 การส่งเสริมการเรียนรู้ของเด็ก

1.	 พัฒนาการตามวัย
2.	 การสังเกตพัฒนาการ
3.	 การส่งเสริมพัฒนาการเด็ก
4.	 พฤติกรรมที่พบบ่อยและ
	 แนวทางการแก้ไข

1.	 นมแม่
2.	 อาหารตามวัย
3.	 วิธีประเมินการเจริญเติบโต
4.	 ปัญหาโภชนาการและการแก้ไข

1.	 ปัญหาการเจ็บป่วยและ
	 การช่วยเหลือ
2.	 อุบัติเหตุและการป้องกัน
3.	 การปฐมพยาบาล

1.	 มีความเข้าใจและตระหนักถึง
	 ความสำคัญของตนเอง
2.	 มีความรู้	ความเข้าใจในเรื่องสิทธิและ	
	 ระบบบริการ
3.	 สามารถใช้สมุดบันทึกสุขภาพแม่และ	
	 เด็กในการดูแลแม่และลูกได้

1.	 มีความรู้	ความเข้าใจพัฒนาการ
	 ของสมอง
2.	 มีความรู้	ความเข้าใจและสามารถ
	 ส่งเสริมการเรียนรู้ตามวัยของเด็กได้

1.	 มีความรู้	ความเข้าใจพัฒนาการและ
	 ธรรมชาติของเด็กแต่ละวัย
2.	 สามารถสังเกตและส่งเสริม
	 พัฒนาการเด็กได้
3.	 เข้าใจปัญหาพฤติกรรมและแนวทาง
	 การแก้ไข

1.	 มีความรู้	ความเข้าใจในเรื่องนมแม่
	 และสามารถจัดอาหารตามวัยได้
2.	 ประเมินการเจริญเติบโตได้
3.	 เข้าใจและสามารถป้องกันและแก้ไข
	 ปัญหาโภชนาการได้

1.	 มีความรู้	ความเข้าใจในเรื่องการดูแล	
	 สุขภาพเด็ก
2.	 มีความรู้	เข้าใจและจัดการกับปัญหา	
	 การเจ็บป่วยได้
3.	 รู้วิธีการและสามารถปฐมพยาบาล
	 เบื้องต้นได้

1

2
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เทคนิคการฝึกอบรม

	 การถ่ายทอดความรู	้ ทักษะ	 และการเปลี่ยนแปลงทัศนคติให้แก่ผู้เข้ารับการอบรม 
เป็นเรื่องสำคัญ	 จะต้องใช้เทคนิควิธีการต่างๆ	 ประกอบกันหลายประการ	 เนื่องจากผู้เข้ารับ 
การอบรมส่วนใหญ่	 ไม่สนใจต่อการรับความรู้	 เพราะเป็นผู้ใหญ่แล้ว	 ดังนั้นการศึกษาเทคนิค 
การฝึกอบรมจึงเป็นเรื่องจำเป็นอย่างยิ่ง
	 เทคนิคการฝึกอบรมก็คือวิธีการถ่ายทอดความรู้	 ทักษะ	 และทัศนคติ	 เพื่อให้ผู้เข้า	
รบัการฝกึอบรม	ไดเ้รยีนรูม้ากทีส่ดุในเวลาจำกดั	เทคนคิการฝกึอบรมแบง่ออกเปน็	2	ประเภท	
ใหญ่ๆ	ดังนี้
	 1.	 ให้วิทยากรเป็นศูนย์กลางการเรียนรู้
	 2.	 ให้ผู้เข้ารับการฝึกอบรมเป็นศูนย์กลางของการเรียนรู้

เทคนิคการฝึกอบรมโดยใช้วิทยากรเป็นศูนย์กลางการเรียนรู้

	 การฝึกอบรมโดยใช้วิทยากรเป็นศูนย์กลางการเรียนรู้กระทำได้หลายวิธี	ดังนี้

 การบรรยาย (Lecture)
	 วทิยากรบรรยายหวัขอ้ทีไ่ดร้บัมอบหมาย	อาจใชส้ือ่ตา่งๆ	ประกอบการบรรยาย	เชน่	
รูปภาพ	แผ่นใส	สไลด์	หรือวีดีโอ	เป็นต้น	บางครั้งอาจเปิดโอกาสให้ผู้ฟังซักถาม
 ➲  ข้อดี	ได้เนื้อหาวิชาตามหัวข้อที่กำหนดครบถ้วน	การเสนอเนื้อหาเป็นระเบียบ
ตามลำดับ	 ผู้เข้ารับการฝึกอบรมมีโอกาสซักถาม	 ได้เนื้อหาวิชามากในเวลาจำกัด	 สามารถใช้ 
กับการฝึกอบรมที่มีจำนวนผู้เข้ารับการฝึกอบรมมากๆ	ถ้าวิทยากรบรรยายดี	เตรียมมาดี	และ
มีสื่อประกอบจะได้รับความสนใจมาก	สามารถควบคุมเวลาให้เป็นไปตามกำหนดได้ง่าย
 ➲  ข้อจำกัด	 เป็นสื่อสารทางเดียวผู้ฟังอาจเบื่อหน่าย	 วิทยากรต้องมีความรู้ใน 
เนื้อหาวิชาเป็นอย่างดี	และมีความสามารถในการบรรยายได้ดีด้วย
 ➲  สถานที่และเวลา	 จัดห้องแบบชั้นเรียน	 โดยวิทยากรอาจยืนหรือนั่งบรรยาย 
ก็ได้	แต่ไม่ควรใช้เวลาเกิน		2	ชั่วโมง

 การอภิปรายเป็นคณะ (Panel Discussion)
	 การอภิปรายเป็นคณะเป็นการอภิปรายโดยผู้ทรงคุณวุฒิ	 3-5	 คน	 ให้ข้อเท็จจริง	
ความคดิเหน็	ปญัหา	อปุสรรค	แนวทางแกไ้ข	มพีธิกีรหนึง่คนเปน็ผูด้ำเนนิการอภปิราย	ประสาน	
เชื่อมโยง	และสรุปการอภิปรายของวิทยากรแต่ละคน	หรือการอภิปรายแล้วเปิดโอกาสให้ผู้ฟังซักถาม
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 ➲  ข้อดี	 ผู้เข้ารับการฝึกอบรมจะได้รับความคิดเห็นของผู้อภิปรายหลายคน	 
ทำให้เกิดการเรียนรู้อย่างกว้างขวาง	 และการอภิปรายเป็นกิจกรรมที่ดึงดูดความสนใจได้ดี	 
ไม่น่าเบื่อหน่าย	 มีบรรยากาศที่เป็นกันเอง	 ผู้ฟัง	 มีโอกาสซักถามได้	 นอกจากนี้	 ยังเหมาะ 
สำหรับการฝึกอบรมที่มีผู้เข้ารับการฝึกอบรมจำนวนมากๆ	ด้วย
 ➲  ข้อจำกัด	 ผู้อภิปรายเสนอความคิดเห็นไม่เต็มที่	 เพราะระยะเวลาสั้น	 
ถ้าผู้อภิปรายมีความรู้น้อยประสบการณ์น้อย	 จะไม่เกิดประโยชน์เท่าที่ควร	 การควบคุม 
การอภิปรายและการรักษาเวลาทำได้ยาก	 บางครั้งอภิปรายนอกเรื่องมากเกินไป	 ทำให้เป็น 
ภาระของพิธีกรในการควบคุมการอภิปราย
 ➲  สถานที่และเวลา	จัดห้องแบบชั้นเรียน	โดยจัดที่นั่งให้วิทยากรสูงกว่า

 การสาธิต (Demonstration)
	 การสาธิต	 เป็นการแสดงให้ผู้ เข้ารับการฝึกอบรมได้ เห็นการปฏิบัติจริง	
ซึ่งการกระทำหรือปฏิบัติจริง	 จะมีลักษณะคล้ายการสอนงาน	 การสาธิตนิยมใช้กับ 
หวัขอ้วชิาทีม่กีารปฏบิตัิ	เชน่	การฝกึอบรมเกีย่วกบัการใชเ้ครือ่งมอืหรอือปุกรณต์า่งๆ	นาฏศลิป	์
และขับร้อง
 ➲  ขอ้ด	ีเกดิความรูค้วามเขา้ใจเรว็	และมคีวามนา่เชือ่ถอืสงู	เพิม่ทกัษะของผูเ้ขา้รบั	
การฝึกอบรมได้ดี	ไม่น่าเบื่อ	สามารถปฏิบัติได้หลายครั้ง
 ➲  ข้อจำกัด	 ต้องใช้เวลาการเตรียมการมาก	 เหมาะกับการฝึกอบรมกลุ่มเล็กๆ	
วิทยากรต้องมีความชำนาญจริงๆ	และต้องไม่พลาด
 ➲  สถานที่และเวลา	จัดที่นั่งเป็นรูปวงกลมหรือตัวยู	และเวลาที่ใช้ไม่ควรเกิน	2-3	
ชั่วโมง

เทคนิคการฝึกอบรมโดยใช้ผู้เข้ารับการฝึกอบรมเป็นศูนย์กลางการเรียนรู้

	 การฝกึอบรมโดยใชผู้เ้ขา้รบัการฝกึอบรมเปน็ศนูยก์ลางการเรยีนรู	้สามารถกระทำได	้
หลายวิธี	ดังนี้
 การระดมสมอง (Brainstorming)
	 การระดมสมองเป็นการประชุมกลุ่มเล็กไม่เกิน	 15	 คน	 เปิดโอกาสให้ทุกคนแสดง	
ความคิดเห็นอย่างเสรี	 โดยปราศจากข้อจำกัดหรือกฎเกณฑ์ใดๆ	 ในหัวข้อใดหัวข้อหนึ่ง	
หรือปัญหาใดปัญหาหนึ่ง	 โดยไม่คำนึงว่าจะถูก	 หรือผิด	 ดีหรือไม่ดี	 ความคิดหรือข้อเสนอ	
ทุกอย่างจะถูกจดไว้	 แล้วนำไปกลั่นกรองอีกชั้นหนึ่ง	 ดังนั้น	 พอเริ่มประชุมต้องมีการเลือก 
ประธานและเลขานุการของกลุ่มเสียก่อน	แล้วจึงกำหนดกติกากลุ่มในการแสดงความคิดเห็น
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 ➲  ข้อดี	 ผู้เข้ารับการฝึกอบรมมีส่วนร่วมโดยตรง	 ช่วยกันคิด	 ช่วยกันเสนอ	
ทำให้เกิดความคิดสร้างสรรค์	สามารถแก้ปัญหาที่เผชิญอยู่ได้	ทำให้ได้ความคิดหลากหลายใน	
เวลาจำกัด	สามารถเร้าความสนใจของผู้เข้ารับการฝึกอบรมได้ดี	บรรยากาศเป็นกันเอง
 ➲  ข้อจำกัด	 ได้ความคิดเห็นจำนวนมาก	 แต่อาจมีคุณค่าน้อย	 และต้องจำกัด 
กลุ่มผู้เข้ารับการฝึกอบรม	 เพื่อให้ทุกคนได้ร่วมแสดงความคิดเห็น	 ปัญหาที่นำมาระดมสมอง
ควรเป็นปัญหาเดียว
 ➲  สถานทีแ่ละเวลา	จดัทีน่ัง่แบบตวัย	ูหรอืแบบวงกลม	หรอืแบบตวัวใีหเ้วลาแสดง	
ความคิดเห็นไม่เกิน	45	นาที	ใช้เวลาทั้งหมดรวมทั้งสรุปไม่ควรเกิน	1.30	ชั่วโมง

 การประชุมกลุ่มย่อย (Buzz Session)
	 การประชุมกลุ่มย่อยบางครั้งเรียกว่า	Buzz	Group	หรือ	Phillip	6-6	เป็นการแบ่ง 
ผูเ้ขา้รบัการฝกึอบรมเปน็กลุม่ยอ่ยจากกลุม่ใหญ	่กลุม่ยอ่ยละ	2-6	คน	เพือ่พจิารณาประเดน็ปญัหา	
อาจเป็นปัญหาเดียวกันหรือต่างกัน	 ในช่วงเวลาที่กำหนด	 มีวิทยากรคอยช่วยเหลือทุกกลุ่ม	 
แต่ละกลุ่มต้องเลือกประธานและเลขานุการของกลุ่ม	 เพื่อดำเนินการ	 แล้วนำความคิดเห็น	
ของกลุ่มเสนอต่อที่ประชุมใหญ่	สำหรับการประชุมแบบฟิลลิป	6-6	นั้น	เป็นการจัดกลุ่มย่อย	
อย่างรวดเร็ว	 โดยผู้เข้ารับการฝึกอบรมที่นั่งอยู่ในห้องประชุมแถวหน้า	 3	 คน	 ยกเก้าอีก
หันกลับไปหาผู้นั่งแถวหลังตน	 3	 คน	 รวมกลุ่มกันเป็น	 3	 คน	 ให้เวลาปรึกษากัน	 6	 นาที	
แล้วสลายกลุ่มกลับที่เดิม
 ➲  ข้อดี	เปิดโอกาสให้ทุกคนแสดงความคิดเห็น	บรรยากาศเป็นกันเอง
 ➲  ข้อจำกัด	 การประชุมกลุ่มย่อยในห้องเดียวกันอาจทำให้เกิดเสียงรบกวนกัน 
ประธานที่เลือกได้	 อาจไม่มีลักษณะผู้นำ	 ดำเนินการประชุมไม่ดี	 ทำให้ผู้ร่วมการประชุม 
ขาดการแสดงความคิดเห็น	 บางกลุ่มอาจได้ความคิดน้อย	 บางกลุ่มอาจใช้เวลามาก	
ทำให้ควบคุมเวลาได้ยาก
 ➲  สถานที่และเวลา	 จัดที่นั่งทั้งหมดแบบวงกลมหรือสี่เหลี่ยม	 เวลาแสดง	
ความคิดเห็นไม่ควรเกิน	 30	 นาที	 ใช้เวลาทั้งหมดรวมทั้งแสดงความคิดเห็นและสรุปไม่เกิน								
2	ชั่วโมง	หรือมากกว่านั้น	ทั้งนี้ขึ้นอยู่กับจำนวนกลุ่มและข้อปัญหา

 กรณีศึกษา (Case Study)
กรณีศึกษาเป็นการศึกษาเรื่องราวที่รวบรวมจากเหตุการณ์ที่เกิดขึ้นจริง	 เพื่อให้ผู้เข้ารับ 
การฝึกอบรมตัดสินใจแก้ปัญหาต่างๆ	 ภายใต้สถานการณ์ที่ใกล้เคียงความจริงมากที่สุด	 เป็น 
เทคนิคที่เหมาะสมกับกลุ่มเล็กๆ	 เรื่องที่มอบหมายให้ต้องมีรายละเอียดเพียงพอที่ผู้เข้ารับ 
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การฝึกอบรมจะมองเห็นจุดสำคัญของปัญหา	 และข้อมูลเพื่อนำมาใช้พิจารณา	 การศึกษา 
กรณีศึกษาอาจให้ศึกษาเป็นรายบุคคล	หรือเป็นกลุ่มเล็กๆ	ก็ได้
 ➲  ขอ้ด	ีชว่ยใหผู้เ้ขา้รบัการฝกึอบรมไดว้เิคราะหต์ดัสนิปญัหาในเรือ่งทีเ่หมอืนจรงิ		
และสามารถนำไป		ปรบัใชก้บัการปฏบิตังิานได้	กรณศีกึษาเปน็กจิกรรมทีม่บีรรยากาศเปน็กนั
เอง	เพราะทุกคนมีโอกาสแลกเปลี่ยน		ความคิดเห็นและประสบการณ์
 ➲  ขอ้จำกดั	สมาชกิบางคนอาจครอบงำความคดิของผูอ้ืน่	เพราะบคุลกิภาพ	วยัวฒุ	ิ
หรือคุณวุฒิ	 กรณีศึกษาที่เป็นเรื่องจริงหาได้ยาก	 โดยเฉพาะเรื่องที่เหมาะสมกับกลุ่มผู้เข้ารับ 
การฝกึอบรมและเหมาะสมกบัเวลา	การสรา้งกรณศีกึษาเปน็งานทีต่อ้งใชเ้วลาและงบประมาณ 
ตอนสรุปผลกรณีศึกษาวิทยากรมักไม่ให้ความสำคัญและรีบสรุปจบ
 ➲  สถานที่และเวลา	 จัดที่นั่งแบบวงกลม	 หรือสี่ เหลี่ยม	 หรือเป็นรูปตัวยู	
เวลาที่ใช้ไม่ควรเกิน	1-2	ชั่วโมง

 การแสดงบทบาทสมมติ (Role Playing)
	 การแสดงบทบาทสมมต	ิเปน็การใหผู้เ้ขา้รบัการฝกึอบรมแสดงบทบาทในสถานการณ ์
ทีเ่หมอืนจรงิ	โดยกำหนดโครงเรือ่งและใหผู้แ้สดงคดิคำพดูไปตามทอ้งเรือ่งและบทบาททีก่ำหนด	 
เสร็จแล้วให้ผู้ดูวิเคราะห์เสนอแนวทางแก้ปัญหา	 วิธีนี้เหมาะกับกลุ่มที่กล้าแสดงออกและ 
มีวุฒิภาวะเพียงพอที่จะวิเคราะห์ตรวจสอบ	และแก้ปัญหา
 ➲  ขอ้ด	ีกระตุน้ใหผู้เ้ขา้รบัการฝกึอบรมสนใจ	ทำใหไ้ดแ้นวทางทีจ่ะนำไปแกป้ญัหาได	้ 
และเป็นกิจกรรมที่มีบรรยากาศเป็นกันเอง
 ➲  ขอ้จำกดั	ผูเ้ขา้รบัการฝกึอบรมบางคนไมช่อบแสดงออก	บางครัง้ผูแ้สดงไมเ่ขา้ใจ	
บทบาททำให้ไม่สามารถแสดงได้ตรงตามที่กำหนด
 ➲  สถานทีแ่ละเวลา	จดัใหเ้หมาะสมกบัสถานการณท์ีส่มมตแิละใหท้กุคนมองเหน็
การแสดงอย่างทั่วถึง	ควรใช้เวลาประมาณ	10-30	นาที

 การสัมมนา (Seminar)
	 การสัมมนา	 เป็นการประชุมของผู้ที่ปฏิบัติงานอย่างเดียวกันหรือคล้ายกัน	
แล้วพบปัญหาที่เหมือนกัน	 เพื่อร่วมกันแสดงความคิดเห็นหาแนวทางปฏิบัติในการแก้ปัญหา
ทุกคนที่ไปร่วมการสัมมนา	 ต้องช่วยกันพูดช่วยกันแสดงความคิดเห็นปกติจะบรรยายให้ 
ความรู้พื้นฐานก่อน	 แล้วจึงแบ่งกลุ่มย่อย	 จากนั้นนำผลการอภิปรายของกลุ่มย่อยเสนอที่ 
ประชุมใหญ่
 ➲  ขอ้ด	ีเปน็การแลกเปลีย่นความรูแ้ละประสบการณ์	ผูเ้ขา้รบัการฝกึอบรมมโีอกาส	
มีส่วนร่วมมาก	ผลสรุปของการสัมมนานำไปเป็นแนวทางแก้ปัญหาได้ดี
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 ➲  ข้อจำกัด	 ที่ปรึกษากลุ่มหรือสมาชิกบางคนครอบงำความคิดของผู้อื่นได้	
เพราะวัยวุฒิหรือคุณวุฒิ	 หรือตำแหน่งหน้าที่การงาน	 ถ้าเวลาจำกัดรีบสรุปผลอาจได้ข้อสรุป
ที่ไม่น่าพอใจ
 ➲  สถานที่และเวลา	 จัดสถานที่ในรูปการประชุมใหญ่และการประชุมย่อย	
ใช้เวลาประมาณ	1-3	วัน

 ทัศนศึกษา (Field Trip)
ทัศนศึกษาเป็นการนำผู้เข้ารับการฝึกอบรมไปศึกษายังสถานที่อื่น	 นอกสถานที่ฝึกอบรม	
เพื่อให้พบเห็นของจริง	ซึ่งผู้จัดต้องเตรียมการเป็นอย่างดี
 ➲  ข้อดี	 เพิ่มความรู้ความเข้าใจได้เห็นการปฏิบัติจริง	 สร้างความสนใจและ	
กระตือรือร้น	สร้างความสัมพันธ์ระหว่างผู้เข้ารับการฝึกอบรม
 ➲  ข้อจำกัดต้องใช้เวลาและค่าใช้จ่ายมาก	 ต้องได้รับความช่วยเหลือกับทุกฝ่าย	 
โดยเฉพาะเจ้าของสถานที่ที่จะไปทัศนศึกษา
 ➲  สถานที่และเวลา	ใช้สถานที่จริง	ใช้เวลา	1-7	วัน

 การประชุมปฏิบัติการ (Workshop)
	 การประชุมปฏิบัติการเป็นการฝึกอบรมที่ให้ผู้เข้ารับการฝึกอบรมได้ปฏิบัติจริง	 
โดยทัว่ไปจะมกีารบรรยายใหค้วามรูพ้ืน้ฐานกอ่น	แลว้จงึใหล้งมอืปฏบิตั	ิอาจเปน็การฝกึการใช	้
เครื่องมือใหม่ๆ	 ประชุมเพื่อช่วยกันสร้างคู่มือ	 หรือประชุมเพื่อสร้างอุปกรณ์ต่างๆ	 เป็นต้น	 
การปฏิบัตินิยมให้ร่วมกันเป็นกลุ่มใหญ่	หรือรายบุคคล
 ➲  ข้อดี	ผู้เข้ารับการฝึกอบรมมีส่วนร่วมในการประชุม	ทำให้ไม่เบื่อหน่าย
 ➲  ข้อจำกัด	ผู้เข้ารับการฝึกอบรมต้องทุ่มเทเวลาให้แก่งานมาก	และเป็นกิจกรรม
ที่ใช้งบประมาณมาก			ในบางครั้งต้องใช้อาคารสถานที่และใช้วัสดุอุปกรณ์มาก
 ➲  สถานที่และเวลา	 จัดแบบชั้นเรียนในการบรรยาย	 แล้วจัดเป็นรูปวงกลมหรือ 
ตัวยูในการประชุมกลุ่มย่อย	หรือลักษณะอื่นตามความเหมาะสมของการปฏิบัติ

 การใช้กิจกรรมนันทนาการ (Recreational Activity)
	 เปน็การใหผู้เ้ขา้รบัการฝกึอบรมรว่มกนัทำกจิกรรมอยา่งใดอยา่งหนึง่	หรอืหลายอยา่ง	
เช่น	 การร้องเพลง	 การปรบมือเป็นจังหวะพร้อมกัน	 การร้องเพลงประกอบท่าทาง	
การเล่นเกมสั้นๆ	 เป็นต้น	 โดยเน้นการทำกิจกรรมเป็นกลุ่ม	 ทั้งนี้เพื่อมุ่งเปลี่ยนทัศนคติและ 
สร้างความสัมพันธ์		ตลอดจนสร้างความสนุกสนานในระหว่างการอบรม
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 ➲  ข้อดี	ผู้เข้ารับการฝึกอบรมมีส่วนร่วมทุกคน	บรรยากาศสนุกสนานรื่นเริง	ผู้เข้า
รับการฝึกอบรมมีโอกาสแสดงออกทุกคน
 ➲  ข้อจำกัด	 ใช้ได้กับบางหัวข้อวิชาเท่านั้น	 ส่วนมากจะใช้เพื่อเป็นการสลับกับ 
การบรรยาย	บางคนมีความรู้สึกว่าเป็นการเล่น	วิทยากรต้องมีทักษะในการนำกลุ่ม
 ➲  สถานที่และเวลา	 จัดที่นั่งแบบชั้นเรียนหรือเป็นวงกลม	 หรือเป็นกลุ่มๆ	
ไม่ควรใช้เวลาเกิน	20-24	นาที

 สรุป
	 เทคนิคการฝึกอบรมต่างๆ	 ดังกล่าวมาแล้ว	 จะต้องเลือกใช้ให้เหมาะกับผู้เข้ารับ 
การฝึกอบรม	 หัวข้อวิชา	 และวัตถุประสงค์หลักของการฝึกอบรม	 ในการฝึกอบรมครั้งหนึ่งๆ	 
มกัใชเ้ทคนคิการฝกึอบรมหลายอยา่งประกอบกนัเสมอ	การเลอืกใชเ้ทคนคิการฝกึอบรมมผีลตอ่ 
ความสำเร็จของวิทยากรอย่างยิ่ง
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องค์ความรู้ 
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ความสำคัญ

“สมุดบันทึกสุขภาพแม่และเด็ก”
ศาสตราจารย์เกียรติคุณแพทย์หญิงศิริกุล อิศรานุรักษ์

สมุดบันทึกสุขภาพแม่และเด็ก

	 สมุดบันทึกสุขภาพแม่และเด็ก	หรือเป็นที่รู้จักโดยทั่วไปว่า	สมุดสีชมพู	เป็นเอกสาร 
ที่จัดทำโดยสำนักส่งเสริมสุขภาพ	 กรมอนามัย	 กระทรวงสาธารณสุข	 ด้วยการสนับสนุนจาก 
สำนกังานหลกัประกนัสขุภาพแหง่ชาติ	เปน็เอกสารทีม่อบใหห้ญงิตัง้ครรภ์	ตัง้แตม่าฝากครรภ์	
ครั้งแรก	ใช้ต่อเนื่องจนคลอด	และใช้สำหรับบันทึกสุขภาพของบุตรต่อไปจนถึงอายุ	6	ปี
	 สมุดบันทึกสุขภาพแม่และเด็ก	แบ่งเป็น	4	ส่วน
 ➲  ส่วนที่	1		คือบันทึกสุขภาพของแม่ตั้งครรภ์	คลอด	และหลังคลอด
 ➲  ส่วนที่	2		คือบันทึกสุขภาพของลูกตั้งแต่แรกคลอดจนถึงอายุ	6	ปี
 ➲  ส่วนที่	 3	 	 คือเนื้อหาความรู้ที่เป็นประโยชน์	 เพื่อการตั้งครรภ์ที่ปลอดภัยและ 
	 	 มีคุณภาพ
 ➲  สว่นที	่4		คอืเนือ้หาความรูเ้กีย่วกบัลกู	เพือ่ใหล้กูรกัแขง็แรง	เกง่	ด	ีและมคีวามสขุ	 
	 	 (แข็งแรงดี	มีปัญญา	จิตอาสา	รู้หน้าที่	มีมนุษยสัมพันธ์)

	 สมดุบนัทกึสขุภาพแมแ่ละเดก็เปน็เอกสารของครอบครวั	ไมใ่ชข่องโรงพยาบาล	ดงันัน้	
พอ่แมห่รอืผูด้แูลเดก็ควรใชป้ระโยชนจ์ากสมดุบนัทกึสขุภาพฯ	นีใ้หเ้ตม็ทีใ่นการบนัทกึสขุภาพ 
ของตนเองขณะตั้งครรภ์	 และบันทึกสุขภาพเด็ก	 ในหน้าที่ระบุว่า	 พ่อแม่หรือผู้เลี้ยงดูบันทึก	 
เพื่อจะได้ทราบสุขภาพตนเองและของลูก	 และเตรียมพร้อมที่จะขอคำปรึกษาหารือกับ 
บุคลากรทางการแพทย์และสาธารณสุข	 รวมทั้งอ่านและทำความเข้าใจเนื้อหาความรู้ที่ 
จัดทำไว้ในสมุดบันทึกสุขภาพแม่และเด็ก	 และปฏิบัติตามคำแนะนำของเนื้อหาดังกล่าวอย่าง 
ต่อเนื่องสม่ำเสมอ	 เพื่อสุขภาพที่ดีของตนเองและของลูกน้อย	 รวมทั้งสอบถามเพิ่มเติม 
จากเจ้าหน้าที่ในกรณีที่สงสัย	หรือไม่เข้าใจ

	 สมุดบันทึกสุขภาพแม่และเด็ก	 เป็นเอกสารที่มีคุณค่าเมื่อเวลาผ่านไปแล้วย้อน 
กลับมาด	ู ทำให้รำลึกถึงการเจริญเติบโตและพัฒนาการของลูกเมื่อปฐมวัย	 ลูกก็ได้เข้าใจและ 
ซาบซึ้งถึงความรักความเอาใจใส่ของพ่อแม่	 อย่าใช้สมุดบันทึกสุขภาพแม่และเด็กนี้ดูเฉพาะ 
วันนัดมาพบเจ้าหน้าที่	 หรือมารับวัคซีนเท่านั้น	 เพียงแต่พ่อแม่หรือผู้เลี้ยงดูปฏิบัติตาม 
คำแนะนำในสมดุบนัทกึสขุภาพแมแ่ละเดก็	ทา่นกส็ามารถพฒันาลกูหลานของทา่นใหเ้ปน็เดก็ 
แข็งแรง	เก่ง	ดี	และมีความสุขได้
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เติมสมอง	ท้องคุณภาพ

เด็กของชาติพัฒนาการสมวัย

       นายแพทย์สราวุฒิ  บุญสุข

	 การส่งเสริมสุขภาพในแต่ละช่วงวัย	 ในการเป็นผู้ที่มีสุขภาพดีนั้น	 ในมุมมองช่วงวัย 
ของผู้หญิงและเด็กยังเป็นสิ่งที่ท้าทายด้านสาธารณสุขของแต่ละประเทศในทศวรรษนี้	
ซึง่การมสีขุภาพทีด่นีัน้	คงรวมทัง้ดา้นรา่งกาย	ดา้นจติใจ	ดา้นอารมณ	์ดา้นสตปิญัญา	การทีส่ามารถ 
ตัดสินใจในการกระทำในสิ่งที่ดีและท้าทาย
	 ในการพัฒนาศักยภาพทุกช่วงวัยในประเทศไทยยังพบปัญหาและโอกาสใน 
การพัฒนาอีกมากไม่ว่าจะเป็นด้านสติปัญญา	 คุณภาพการศึกษา	 และมีพฤติกรรมเสี่ยง 
ทางสุขภาพ	 หรือแม้แต่ต้นทุนทางสมองที่ต้องได้รับการพัฒนาและการแสวงหาที่  
หลากหลาย	 ประชาชนสามารถเข้าถึงการบริการอย่างมีประสิทธิภาพยังเป็นโอกาสที่ท้าทาย 
จากผลการสำรวจตามช่วงวัย	พบว่า	กลุ่มเด็กไทยมีโอกาสป่วยด้วยโรคธาลัสซีเมียชนิดรุนแรง 
6	:	1,000	การเกิดมีชีพ	เด็กกลุ่มอาการดาวน์ซินโดรม	1	:	800-1,000	การเกิดมีชีพ	ร้อยละ	
8.2	ของเด็กแรกเกิดมีน้ำหนักน้อยกว่า	2,500	กรัม	อัตราการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่	ร้อยละ	29.6	
(สำนักส่งเสริมสุขภาพ,	2553)	สถานการณ์ดังกล่าวส่งผลต่อการพัฒนาการสมวัยของเด็กอายุ	 
0-5	 ปี	 ซึ่งมีสัดส่วนลดลงจากร้อยละ	 72	 เหลือเพียงร้อยละ	 71	 (สำนักส่งเสริมสุขภาพ)	 
ขณะเดียวกันยังพบว่ามีภาวะโภชนาการเกินและโรคอ้วนจากพฤติกรรมการบริโภคที่ไม่ 
เหมาะสม	โดยในป	ี2549	เดก็อายตุำ่กวา่	5	ป	ีมภีาวะโภชนาการเกนิถงึรอ้ยละ	10.6	และคาดวา่อกี	
10	ปขีา้งหนา้	1	ใน	5	ของเดก็ปฐมวยัจะเปน็โรคอว้น	จากการศกึษาพบวา่ปจัจยัทีม่คีวามสมัพนัธ์ 
กบัพฒันาการองคร์วมและดา้นสตปิญัญาของเดก็อาย	ุ1-18	ป	ีคอื	การเลีย้งดแูละการศกึษาของ 
แม่และรายได้ของครอบครัว	 โดยพบว่าอิทธิพลของการเลี้ยงดูมีผลสูงสุดในกลุ่มเด็กปฐมวัย	 
แล้วลดลงมาในกลุ่มวัยเรียนและวัยรุ่นตามลำดับ	(ลัดดา	เหมาะสุวรรณและคณะ,	2554)
	 การเติมทุนสมองมีความสำคัญในการพัฒนาของสมองของเด็กให้สมวัยเพื่อก้าวไป 
เป็นเด็กและผู้ใหญ่ที่มีคุณภาพดี	 และมีคุณธรรม	 การพัฒนาการของสมองของเด็กเริ่มต้น 
ตั้งแต่อยู่ในครรภ์มารดา	การส่งเสริมสุขภาพมารดาและคู่เป็นสิ่งที่จำเป็น	จากการดำเนินการ 
ด้านส่งเสริมสุขภาพอนามัยแม่และเด็ก	 ได้มีโครงการและนโยบายเพื่อที่จะส่งเสริมสุขภาพ 
สตรี	เด็ก	และครอบครัว	เป็นแนวปฏิบัติ	9	แนวทางในการเติมสมอง	ท้องคุณภาพ	เด็กพัฒนา 
การสมวัย	ดังนี้
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 1. เลือกคู่ดี การเลือกคู่ในมุมมองการส่งเสริมสุขภาพ
	 	 จากการศึกษาพบว่า	 อิทธิพลของกรรมพันธุ์หรือยีน	 มีผลต่อการพัฒนา 
ทั้งทางด้านสติปัญญาและทางร่างกาย	การคัดเลือกยีนที่ดีทั้งจากพ่อและแม่	การคัดกรองโรค 
ที่ถ่ายทอดจากครอบครัวสู่ลูกล้วนเป็นสิ่งที่มีผลกระทบต่อการพัฒนาการของเด็กและ 
สตปิญัญา	ในโครงการนี้	กรมอนามยัไดม้กีจิกรรมทีส่ง่เสรมิใหม้กีารใหค้ำปรกึษาและใหข้อ้มลู 
การเลอืกคูแ่ละตามสถานบรกิารสขุภาพรบับรกิารในการตรวจคดักรอง	เชน่	การตรวจคดักรอง	
ธาลัสซีเมีย	การให้คำปรึกษาเพื่อการตรวจหาเอชไอวี	ซิฟิลิส

 2. ฝากท้องเร็วและมีคุณภาพ
	 	 การฝากท้องมีความสำคัญทั้งในด้านสุขภาพของมารดาและทารกในครรภ์	 
กรมอนามัย	 ส่งเสริมให้มีการฝากครรภ์ให้เร็ว	 ก่อนอายุครรภ์	 12	 สัปดาห์เพื่อที่จะคัดกรอง 
โรคทางพันธุกรรม	 ทั้งดาวน์ซินโดรม	 และธาลัสซีเมีย	 เอชไอวี	 ซิฟิลิส	 ตับอักเสบบี	 และ 
สามารถให้การส่งเสริมสุขภาพครรภ์มารดา	 มีโรงเรียนพ่อแม่เพื่อเตรียมตัวเป็นคุณพ่อ	 
คุณแม่ที่มีคุณภาพ	 และสามารถเป็นต้นแบบที่ดีให้กับบุตรหลานในอนาคตได้	 การฝากท้อง 
คณุภาพตามแนวทางใหมข่องกรมอนามยัแนะนำการฝากครรภค์ณุภาพ	5	ครัง้	ตามแนวทางของ	
WHO	 และเน้นการค้นหาครรภ์ เสี่ยงเพื่อหาแนวทางการรักษาและป้องกันได้ เร็ว	 
การฝากครรภ์เน้นการเชื่อมโยงทั้งในส่วนของท้องถิ่น	 ชุมชน	 รพ.สต.	 รพช.	 และ	 รพท.	
รพศ.	 โดยในชุมชนเน้นการให้ชุมชนและ	 อสม.มีส่วนร่วมในการค้นหาหญิงตั้งครรภ์และ 
นำเข้าสู่ระบบการบริการให้เร็วขึ้น	 ประสาน	 อบต.ในการจัดกิจกรรมให้ความสำคัญในการ 
ฝากครรภ์	กรมอนามัย	ได้เสนอแนะให้มีการฝากครรภ์เร็วที่สถานบริการสุขภาพได้ทุกแห่งใน 
ประเทศไทย	 โดยไม่จำเป็นต้องฝากครรภ์ได้เฉพาะสถานบริการที่ขึ้นสิทธิด้านสุขภาพเท่านั้น	 
เพื่อให้เข้าถึงการบริการได้เท่าเทียมกันทั้ง	3	กองทุน

 3. เลือกคลอดดี
	 	 กรมอนามยั	สง่เสรมิใหม้กีารคลอดในสถานบรกิารดา้นสาธารณสขุ	เพือ่ลดภาวะ 
แทรกซ้อนจากการคลอด	เพื่อลดอัตราการตาย	มารดาและทารก

 4. ให้นมแม่เร็วและนาน
	 	 มีผลการศึกษาจำนวนมากที่แสดงให้เห็นว่า	นมแม่มีประโยชน์มากและควรให้ 
อย่างน้อย	 6	 เดือน	 ส่วนหลังจากนั้นส่งเสริมด้านโภชนาการที่เหมาะสมตามอายุและ 
สามารถใหน้มแมไ่ดน้าน	การใหน้มแมน่อกจาก		มปีระโยชนด์า้นสขุภาพแลว้ยงัสรา้งความผกูพนั 
ระหว่างแม่ลูก	และครอบครัวด้วย
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 5. พาลูกมาตรวจสุขภาพตามนัด
	 	 การตรวจสุขภาพเด็ก	 นอกจากการรับบริการทางด้านวัคซีนแล้ว	 การจัดสถา
นบริการเพื่อเอื้อต่อการพัฒนาการเด็กในสถานบริการเป็นสิ่งสำคัญ	 กรมอนามัย	 ส่งเสริมให้ 
จัดมีคลินิกเด็กดี	 เน้นการตรวจคัดกรองการพัฒนาการเด็กตามช่วงอายุ	 โดยการใช้คู่มือ 
อนามัย	 55	 ในการคัดกรองและเฝ้าระวังพ่อแม่และผู้เลี้ยงดูสามารถคัดกรองและเฝ้าระวัง 
โดยใช้คู่มือนี้ได้	 ซึ่งถ้าพบความผิดปกติสามารถส่งต่อให้เจ้าหน้าที่สาธารณสุขตรวจ 
และคัดกรองซ้ำได้จากคู่มือเดียวกันนี้	 ในปี	 2555	 ได้พิมพ์รวมลงไปในสมุดบันทึกสุขภาพ 
แม่และเด็ก(สมุดสีชมพู)	 เพื่อใช้ได้ง่ายและสะดวก	 และถ้าได้รับการส่งเสริมและ 
กระตุ้นเบื้องต้นแล้วไม่ดีขึ้น	 สามารถส่งต่อให้ได้รับการรักษาและกระตุ้นโดยกุมารแพทย์ 
ด้านการพัฒนาการและจิตแพทย์เด็กต่อไป

 6. กินดี เล่น อ่าน เล่าเร้าปัญญา
	 	 ควรสง่เสรมิใหม้โีภชนาการในเดก็และมารดาทีเ่หมาะสม	การมสีว่นรว่มในครอบ
ครวัทัง้พอ่แมแ่ละลกู	รวมทัง้	ปู	่ยา่	ตา	ยาย	พี	่นอ้งในครอบครวั	นอกจากไดร้บัการผอ่นคลายแลว้	
ยังเพิ่มการมีส่วนร่วมกันในการดูแลบุตรหลาน	 ปลูกฝังคุณธรรม	 จริยธรรม	 สร้างสายใยรัก	
ในครอบครัว	และเป็นภูมิคุ้มกันสำหรับเด็กในอนาคตเป็นอย่างดี	การอ่านนิทาน	การเล่าเรื่อง 
ที่ส่งเสริมปัญญากระตุ้นสมอง	การเล่าถึงสิ่งที่ดีๆ	ในครอบครัว	สังคม	ความภาคภูมิใจ

 7. ฝึกลูกคิด ถามอ่าน และลงมือทำ
	 	 การส่งเสริมการคิด	 การอ่านเป็นการฝึกให้เด็กกล้าที่จะคิดและทำในสิ่ง 
ที่ถูกต้อง	 การฝึกควรจะกระทำบ่อยๆ	 ค่อยเป็นค่อยไป	 โดยพ่อแม่ส่วนใหญ่จะคิดว่า	
เด็กสามารถทำได้เองเมื่อถึงเวลา	 ทำให้ขาดโอกาสในการกระตุ้นและส่งเสริมพัฒนาการเด็ก	 
การทำและปฏิบัติเป็นแบบอย่างสามารถทำให้เด็กซึมซับไปกับการปฏิบัติอย่างลงตัว

 8. สอนทักษะชีวิต
	 	 ทักษะชีวิติเป็นสิ่งที่จำเป็นในการดำรงชีวิตให้มีคุณภาพ	ในวิถีชีวิตของปัจจุบัน 
กระตุน้ใหม้กีารเรยีนรูร้ว่มกนัเพือ่สรา้งภมูคิุม้กนัของชวีติ	โดยมพีืน้ฐานของการมคีณุคา่	ความรกั	
การไว้วางใจเพื่อให้มีความสามารถทางเชิงสังคมในการแก้ไขปัญหา	 และตัดสินใจที่เหมาะสม	
หาทางออกของชวีติได	้ซึง่การปลกูฝงัควรเนน้ตัง้แตเ่ดก็ๆ	เนน้การใหม้กีารเรยีนรูท้ัง้	10	ประการ	
Core	Life	Skills	(WHO,	1994:1)	ได้แก่	การตัดสินใจ	(Decision	Making),	การแก้ปัญหา	
(Problem	solving),	ความคิดสร้างสรรค์	(Creative	thinking),	ความคิดอย่างมีวิจารณญาณ	
(Critical	thinking),	การสื่อสารอย่างมีประสิทธิภาพ	(Effective	communication),	ทักษะ 
การสรา้งสมัพนัธภาพระหวา่งบคุคล	(Interpersonal	relationship	skills),	ตระหนกัในตนเอง	
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(Self-awreness),	ความเหน็อกเหน็ใจผูอ้ืน่	(Empathy),	การจดัการกบัอารมณ์	(Coping	with	
emotion)	และการจดัการกบัความเครยีด	(Coping	with	stress)	ความสามารถในทกัษะชวีติ 
เป็นสิ่งที่มนุษย์สามารถสร้างและพัฒนาขึ้นมาได้จากประสบการณ์การดำเนินชีวิตประจำวัน	
พร้อมทั้งการฝึกฝนอย่างสม่ำเสมอ	เพื่อวางรากฐานที่ดีตั้งแต่ระยะเริ่มแรกนั้นเอง

 9. ให้อิสระในการเรียนรู้
	 	 ครอบครัวควรส่งเสริมให้เด็กสามารถเรียนรู้ 	 แลกเปลี่ยนเรียนรู้ร่วมกัน	 
กรมอนามัยสนับสนุนการพัฒนาคนอย่างมีประสิทธิภาพ	 จำเป็นต้องเริ่มตั้งแต่ในครรภ์	
ช่วงปฐมวัยและต่อเนื่องตลอดชีวิต	 ปัจจัยสิ่งแวดล้อมที่เหมาะสมสามารถเปลี่ยนโครงสร้าง 
และประสิทธิภาพการทำงานของสมองมนุษย์ได้	 การเลี้ยงดูเด็กอย่างถูกต้องและตอบสนอง 
ความต้องการอย่างสมดุลย์เป็นการวางรากฐานบุคลิกภาพของเด็กเพื่อการป้องกันปัญหา 
สังคมในระยะยาว	 โดยเน้นให้ครอบครัวเป็นแกนหลักและชุมชนเป็นฐานที่มีส่วนร่วม 
อย่างแท้จริงในการพัฒนาการ
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บทบาทของพ่อแม่

	 การที่คู่สมรสจะมาอยู่ร่วมกันเป็นครอบครัวที่ดี	และมีบุตรสืบสกุลที่จะเจริญเติบโต 
เป็นพลเมืองดีของประเทศชาติต่อไปนั้น	 พ่อแม่ควรจะต้องมีความรู้และตระหนักถึงบทบาท 
ของพ่อแม่เพื่อเป็นแนวทางในการปฏิบัติตัว	 และมีการเตรียมความพร้อมสำหรับการมีบุตร	 
ซึ่งสิ่งสำคัญที่พ่อแม่ควรจะทราบนั้นประกอบด้วย
 ➲  คุณธรรมประจำครอบครัว
 ➲  บทบาทของพ่อแม่ในครอบครัว
 ➲  ปัจจัยพื้นฐานของครอบครัวที่ดี
 ➲  การตรวจสุขภาพที่จำเป็นของพ่อแม่
ครอบครัวประกอบด้วยคนที่อาศัยอยู่ในบ้านเดียวกัน	 ที่มีความเกี่ยวข้องกันทางสายเลือด 
หรือทางกฎหมาย	 ซึ่งได้แก่	 สามี	 ภรรยา	 พ่อ	 แม่	 ลูก	 ซึ่งแต่ละคนย่อมมีบทบาทหน้าที่ที่พึ่ง 
ปฏิบัติต่อกัน	เพื่อให้เกิดความสงบภายในครอบครัว	การเริ่มต้นชีวิตครอบครัวต้องมีการปรับ
วิถีการดำเนินชีวิตของทั้งหญิง-ชาย	เพื่อให้สามารถใช้ชีวิตร่วมกันได้	โดยเข้าใจความแตกต่าง	
มคีวามยดืหยุน่	ความซือ่สตัว	์รูจ้กัการใหแ้ละเสยีสละ	การชว่ยเหลอืซึง่กนัและกนั	มคีวามเมตตา	
กรณุา	มคีวามรกัเอือ้อาทรตอ่กนั	หมัน่พดูคยุปรกึษาหารอืกนัและรูจ้กับทบาทของสามภีรรยา 
ที่พึงปฏิบัติต่อกัน

บทบาทของสามี
	 1.	 ต้องทำหน้าที่หัวหน้าครอบครัวที่ดี	ขยันขันแข็งในการทำมาหากิน
	 2.	 ดูแลเอาใจใส่ความเป็นอยู่ของภรรยา	ไม่มั่วสุมอบายมุข
	 3.	 ให้เกียรติ	ยกย่อง	ซื่อสัตย์ต่อภรรยา
	 4.	 ช่วยแบ่งเบาภาระการทำงานบ้าน
	 5.	 ใหก้ารดแูลเปน็พเิศษในชว่งภรรยาตัง้ครรภ	์เนือ่งจากการตัง้ครรภจ์ะทำใหเ้กดิ 
การเปลี่ยนแปลงทางด้านร่างกาย	จิตใจ	และอารมณ์มากกว่าภาวะปกติ

บทบาทของภรรยา
	 1.	 ต้องทำหน้าที่แม่บ้านที่ดี	ช่วยสามีสร้างฐานะครอบครัว
	 2.	 จัดบ้านให้สะอาดเรียบร้อยน่าอยู่
	 3.	 เตรียมอาหารการกินที่รสชาติดี	มีประโยชน์
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บทบาทหน้าที่ของพ่อแม่ในครอบครัว

	 เมือ่ภรรยาใหก้ำเนดิลกูนอ้ย	กจ็ะมบีทบาทหนา้ทีเ่พิม่ขึน้	คอืบทบาทหนา้ทีข่องพอ่แม	่
ในขณะเดียวกันสามีก็จะเพิ่มบทบาทหน้าที่ของพ่อไปพร้อมๆ	 กันด้วย	 ในปัจจุบัน	 
พ่อแม่ส่วนใหญ่ไม่ค่อยมีเวลาอยู่ร่วมกับลูก	 หรือมีเวลาอยู่กับลูกแต่ไม่สามารถที่จะใช้ 
เวลาที่มีอยู่ได้อย่างมีคุณภาพ	 ก็เหมือนกับต่างคนต่างอยู่	 ไม่มีการพึ่งพาอาศัย	 ซึ่งกันและกัน	
ทำให้การอยู่ร่วมกันไม่มีความสุข	 การที่สมาชิกในครอบครัว	 โดยเฉพาะพ่อแม่	 มีวิธีการหรือ 
จดักจิกรรมรว่มกนัในครอบครวัอยา่งมคีณุภาพ	กจ็ะทำใหค้รอบครวันา่อยู	่มชีวีติทีเ่ปน็สขุยิง่ขึน้	
และพ่อแม่ยังมีหน้าที่เลี้ยงดูลูกให้เจริญเติบโตทั้งด้านร่างกาย	จิตใจ	อารมณ์	และสังคม	ดังนี้
	 1.	 ให้ความรัก	ความอบอุ่น	ความมั่นคงปลอดภัย
	 2.	 มีการพูดจากสื่อสารที่ดีต่อกัน
	 3.	 มีการส่งเสริมประสบการณ์ชีวิตให้กับลูก	 ฝึกให้รู้จักช่วยเหลืองานบ้า 
ฝึกให้ลูกได้ตัดสินใจเลือกด้วยตนเอง
	 4.	 สอนให้ลูกทำความดี	มีความกตัญญูต่อผู้มีพระคุณ
	 5.	 ส่งเสริมให้ลูกได้รับการศึกษาในวัยที่เหมาะสม
	 6.	 สิ่งสำคัญที่สุดของช่วงเวลาที่มีคุณภาพก็คือ	 พ่อแม่ต้องทำตัวให้เป็นตัวอย่าง 
ที่ดีให้ลูกได้เห็นและเลียนแบบได้	 ทั้งนี้การอยู่ร่วมกันอย่างมีคุณภาพไม่ได้ขึ้นอยู่กับ 
ระยะเวลาว่าพ่อแม่ต้องอยู่กับลูกยาวนานแค่ไหน	 แต่ขึ้นอยู่กับว่าพ่อแม่ปฏิบัติอย่างไรกับลูก
หรืออยู่ร่วมกับลูกอย่างไร

ปัจจัยพื้นฐานของครอบครัวที่ดี
	 การมีครอบครัวที่สมบูรณ์	มีความสุข	เป็นความต้องการของมนุษย์ทุกคน	การรู้จัก 
วางแผนเพื่อสร้างครอบครัวที่มั่นคง	 จำเป็นต้องให้ความสำคัญกับปัจจัยพื้นฐานของ 
ครอบครัวที่ดี	 ซึ่งได้แก่	 ปัจจัย	 4	 คือ	 อาหาร	 ที่อยู่อาศัย	 เครื่องนุ่งห่ม	 ยารักษาโรค	
แล้วยังมีปัจจัยพื้นฐานอื่นๆ	 อีก	 เช่น	 การประกอบอาชีพที่มั่นคง	 การรู้จักประหยัด	 อดออม	
การมีสภาพครอบครัวที่สมบูรณ์	มีรูปแบบของพ่อแม่ที่ดีเช่น
 ➲  มีการแบ่งบทบาทหน้าที่ความรับผิดชอบของครอบครัว	มีการช่วยเหลือกัน
 ➲  มีความยืดหยุ่น	โดยเฉพาะเรื่องการดูแลบ้านและการเลี้ยงดูลูก
 ➲  มีการสื่อสารที่ดี	 เพื่อสร้างสัมพันธภาพของความรัก	ความอบอุ่นในครอบครัว	
มีการให้กำลังใจซึ่งกันและกัน	เมื่อครอบครัวมีทุกข์
 ➲  มีความสามารถเลี้ยงดูบุตรให้เติบโตดีตามพัฒนาการได้
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การตรวจสุขภาพที่จำเป็นของพ่อแม่
	 การมลีกูทีม่สีขุภาพกายแขง็แรง	และมจีติใจด	ีเปน็สดุยอดปรารถนาของพอ่แมท่กุคน	
การจะไดล้กูทีด่นีัน้	พอ่และแมต่อ้งมคีวามพรอ้มทีจ่ะมลีกู	ซึง่การตรวจสขุภาพกอ่นการมลีกูเปน็ 
เรื่องสำคัญเรื่องหนึ่งของการเตรียมความพร้อม	 เพราะจะทำให้ทราบถึงภาวะหรือ 
โรคทางพันธุกรรมบางโรคที่ถ่ายทอดหรืออาจเกิดขึ้นได้	 และเป็นภาวะเสี่ยงที่มีผลโดยตรง 
ต่อการเจริญเติบโตและพัฒนาการของเด็ก	ตั้งแต่อยู่ในครรภ์ตลอดมาจนถึงระยะภายหลัง

การเตรียมสุขภาพที่จำเป็นที่พ่อแม่ควรจะได้ตรวจ	คือ
	 1.	 ตรวจเลือดเพื่อหา
	 	 1.1		หมู่เลือด
	 	 1.2	 ภาวะโลหิตจางจากการขาดธาตุเหล็ก	 หรือโรคเลือดที่ถ่ายทอด 
	 	 	 ทางพันธุกรรม	เช่น	โรคธาลัสซีเมีย
	 	 1.3		โรคติดเชื้อที่ติดต่อทางเพศสัมพันธ์	เช่น	เอดส์		ซิฟิลิส		
	 2.	 ตรวจสุขภาพทั่วไปของมารดา	เพื่อหาภาวะเสี่ยง
	 	 2.1	 ชั่งน้ำหนัก	วัดส่วนสูง	วัดความดันโลหิต
	 	 2.2		ตรวจปัสสาวะ	เพื่อตรวจหาโรคเบาหวาน	และโรคไต
	 	 2.3		ตรวจฟัน	ตรวจเต้านม
และเมื่อมารดาตั้งครรภ์แล้ว	 ควรจะได้มีการฝากครรภ์ทันทีที่รู้ว่าตั้งครรภ์กับเจ้าหน้าที่ 
สาธารณสุข	 และมีการดูแลสุขภาพของตนเองให้แข็งแรงตลอดจนไปตรวจครรภ์ตามนัด 
ทุกครั้ง
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การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่

ความสำคัญของการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่

	 นมแม่	 คือ	 อาหารที่ดีที่สุดสำหรับทารกเพราะนมแม่มีสารอาหารมากกว่า	 200	
ชนิด	 เหมาะต่อการเจริญเติบโตของร่างกายและสมองของลูก	 การเลี้ยงดูลูกด้วยนมแม่ทำให ้
แม่มีโอกาสได้เลี้ยงดูลูกอย่างใกล้ชิดซึ่งจะมีผลต่อการเจริญเติบโตของเซลล์สมองรวมทั้ง 
สติปัญญาและจิตใจของลูก

	 ในชว่ง	2	ทศวรรษทีผ่า่นมาแนวโนม้ของการเลีย้งลกูดว้ยนมแมล่ดลง	สว่นหนึง่มาจาก 
ระบบการใหบ้รกิารทางการแพทยข์องโรงพยาบาล	เชน่	การแยกแมแ่ละลกูหลงัคลอด	การทำงาน 
นอกบ้านของพ่อแม่และประเด็นที่สำคัญมาจากการตลาดเชิงรุกของผู้ผลิต	ผู้จำหน่ายนมผสม	
อาหารทารก	การตลาดและการโฆษณา	การลด	แลก	แจกแถม	การบริจาค	มีผลให้อัตราการ 
เลี้ยงลูกด้วยนมแม่ลดลงอย่างชัดเจนปัญหาที่ติดตามมา	คือ	อัตราการตายของเด็กอายุต่ำกว่า	
5	ปี	สูงขึ้น	การขาดสารอาหาร	โรคติดเชื้อสูงขึ้น	โดยเฉพาะอุจจาระร่วง	ปอดบวม	โรคภูมิแพ้	
เพิ่มสูงขึ้น	 ปัญหาดังกล่าวทำให้องค์การอนามัยโลกแนะนำให้แม่เลี้ยงลูกด้วยนมแม่ 
อย่างเดียว	6	เดือน	และเลี้ยงควบคู่อาหารเหมาะสมตามวัยจนลูกอายุครบ	2	ปีหรือมากกว่า	 
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ข้อดีของนมแม่ที่เหนือกว่านมผสม

  				นมแม่	 	 	 	 						นมผสม

1.	 มีสารอาหารและสารอื่นๆ	ครบถ้วนเพียงพอ	 1.	 มีการเติมสารอาหารต่างๆ	ตาม
 ต่อความต้องการของร่างกายและสมองของลูก	 	 อย่างนมแม่
2.	 ป้องกันโรคต่างๆ	และป้องกันภาวะภูมิแพ้	 2.	 ไม่มีสารป้องกันเชื้อโรคและภาวะภูมิแพ้
3.	 บริสุทธิ์	สะอาด	ปลอดภัย	 3.	 ต้องระมัดระวังเรื่องความสะอาด	
	 	 	 	 	 น้ำที่ใช้ต้องต้มสุก
4.	 สะดวก	ให้ได้ทุกที่	ทุกเวลา	 4.	 ต้องเตรียมอุปกรณ์ก่อนการชง	
	 	 	 	 	 และต้องผสมให้ถูกสัดส่วน
5.	 ประหยัด	ไม่ต้องซื้อ	เพราะร่างกาย	 5.	 สิ้นเปลืองเพราะต้องซื้อทั้งอุปกรณ์
	 แม่สร้างได้เอง	 	 ในการชง	อุปกรณ์ทำความสะอาด		 	
	 	 	 	 	 และเชื้อเพลิง
6.	 คุณค่านมแม่ยังเหมือนเดิมแม้ลูกกินนาน	 6.	 ต้องเปลี่ยนนมให้เหมาะกับช่วงอายุ
	 มากกว่า	2	ปี
7.	 เกิดความรัก	ความผูกพัน	เพราะพ่อ-แม่	 7.	 ลกูไมไ่ดร้บัความอบอุน่จากแมข่ณะกนินม 
	 อยู่ใกล้ชิดทำให้ลูกได้รับความอบอุ่น	 	 เพราะส่วนใหญ่แม่ไม่ได้ให้เอง
8.	 มีอุณหภูมิพอเหมาะ	 8.	 ต้องคอยระวังว่านมร้อนหรือเย็นเกินไป
9.	 ทุกครั้งที่ลูกดูดนมจากอกแม่	ประสาทสัมผัส	 9.	 ประสาทสัมผัสไม่ถูกกระตุ้นทุกส่วน
	 ทุกส่วนของลูกตื่นตัว	ทำให้พัฒนาการ	 	 ทำให้พัฒนาการทางสมองไม่ดีเท่าที่ควร
	 สมองเพิ่มยิ่งๆ	ขึ้น	 	
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นมแม่ดีที่สุด...สำหรับลูกน้อย...เพราะ

	 1.	 สารอาหารครบถ้วน	ย่อยและดูดซึมง่าย	 เพราะมีน้ำย่อยเพิ่มมาด้วย	อุจจาระ	 
	 	 ไม่แข็ง
	 2.	 ร่างกายลูกเจริญเติบโต	สมองพัฒนาเต็มที่ทำให้ลูกฉลาด
	 3.	 ได้รับภูมิต้านทาน	ไม่ป่วยบ่อย
	 4.	 ลดการเกิดโรคอ้วน	เมื่อลูกโตขึ้น
	 5.	 ลดการเกิดโรคภูมิแพ้	 โดยเฉพาะถ้าลูกได้กินนมแม่อย่างเดียวในช่วง	 
	 	 6	เดือนแรกเกิด
	 6.	 ลูกอารมณ์ดี	 มีความสุข	 เพราะได้รับความรัก	 ความผูกพันและความอบอุ่น 
	 	 จากพ่อแม่
	 7.	 ลูกดูดนมแม่ช่วยให้ขากรรไกรแข็งแรง	 ทำให้มีพื้นที่สำหรับฟัน	 ฟันขึ้นเป็น 
	 	 ระเบียบได้รูปสวย

ประโยชน์ของการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่	6	เดือน	โดยที่ ไม่ให้น้ำหรืออาหารอื่น

	 1.	 ถา้กนินำ้หรอืนมผสมรว่มกบันมแม	่จะทำใหล้กูดดูนมแมน่อ้ยลง	เพราะลกูจะอิม่	
พอลูกดูดนมแม่น้อยลงก็จะทำให้แม่สร้างน้อยลงไปด้วย	 ทำให้ไม่สามารถเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ 
ได้ครบ	6	เดือน
	 2.	 ถ้ากินน้ำหรือนมผสมร่วมกับนมแม่	จะทำให้ได้ปริมาณนมแม่น้อยลง	ทำให้ได้
รับประโยชน์จากนมแม่ต่อการเจริญเติบโตของร่างกายและสมองลดน้อยลง
	 3.	 ไดร้บัสารอาหารและสารอืน่ครบถว้น	พอเพยีง	และเหมาะสมตอ่การเจรญิเตบิ
โตของร่างกายและสมอง
	 4.	 ตดิเชือ้โรคนอ้ยลง	ทัง้จากสารตอ่สูเ้ชือ้โรคในนำ้นมแมเ่อง	และจากการปนเปือ้น	
ของเชื้อโรค	จากการเตรียมและการให้นมผสม
	 5.	 ลดการเสี่ยงต่อการเกิดโรคภูมิแพ้
	 6.	 ถ้าให้ข้าวหรือกล้วยเร็วเกินไป	 อาจทำให้ขาดสารอาหาร	 เพราะย่อยยาก	
ทำให้อิ่มนานดูดนมแม่น้อยลง

การเตรียมความพร้อมเพื่อการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่

	 การเลีย้งลกูดว้ยนมแม	่คอืการเรยีนรูก้นัระหวา่งแมแ่ละลกู	แมเ่รยีนรูท้ีจ่ะใหน้มลกูได	้
อย่างถูกต้องเพื่อให้ลูกได้นมแม่อย่างเพียงพอ	 ลูกจะเรียนรู้วิธีการดูดนมแม่ให้ถูกต้อง	 เพื่อให้ 
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ไดน้ำ้นมอยา่งเพยีงพอเชน่เดยีวกนั	การเตรยีมความพรอ้มเพือ่การเลีย้งลกูดว้ยนมแม	่แมจ่ะตอ้ง 
มีการเตรียมความพร้อมตั้งแต่ระยะตั้งครรภ์	คลอด	หลังคลอด

ระยะตั้งครรภ์

	 การเตรียมความพร้อมในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่	 หญิงตั้งครรภ์จะต้องได้รับความรู้ 
ความเข้าใจในการที่จะเลี้ยงลูกด้วยนมแม่เพื่อเตรียมความพร้อมทั้งร่างกายและจิตใจ	 
ตลอดจนวางแผนและอดทนที่จะเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ได้สำเร็จ	 ซึ่งต้องมีการเตรียมความพร้อม
ทั้งด้านร่างกายและด้านจิตใจ
 ดา้นรา่งกาย หญงิตัง้ครรภค์วรมอีายรุะหวา่ง	20-30	ป	ีเพือ่ใหร้า่งกายมคีวามพรอ้ม 
ในการดแูลทารกในครรภใ์หม้สีขุภาพดจีนกระทัง่คลอดเมือ่อายคุรรภค์รบ	40	สปัดาห	์และควร 
ฝากครรภ์ทันทีเมื่อรู้ว่าตั้งครรภ์เพื่อรับคำแนะนำในการปฏิบัติตัวขณะตั้งครรภ	์ รับประทาน 
อาหารให้ครบ	 5	 หมู่แต่มากขึ้นกว่าเดิมเพื่อการเจริญเติบโตของทารกในครรภ์และเตรียม 
ความพร้อมของเต้านมเพื่อผลิตน้ำนมที่มีคุณภาพ	 หากมีหัวนมสั้น	 แบน	 บอด	 บุ๋มต้องแก้ไข 
ให้เรียบร้อยก่อนคลอด
 ดา้นจติใจ	หญงิตัง้ครรภค์วรดแูลสขุภาพจติตนเอง	ไมเ่ครยีด	เจา้หนา้ทีจ่งึควรใหค้วามรู	้
เพื่อสร้างความมั่นใจแก่หญิงตั้งครรภ์ในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่
	 ความรู้ที่หญิงตั้งครรภ์ควรได้รับเพื่อเป็นการเตรียมความพร้อมและตัดสินใจในการ 
เลีย้งลกูดว้ยนมแมต่ามมาตรฐานองคก์ารอนามยัโลกม	ี6	เรือ่ง	และสามารถอธบิายไดอ้ยา่งนอ้ย	
2	เรื่อง	ดังนี้
	 1.	 ความสำคัญของการให้ลูกดูดนมแม่โดยเร็วภายหลังคลอด
	 2.	 ความสำคัญของการให้ลูกกับแม่อยู่ห้องหรือเตียงเดียวกัน
	 3.	 ท่ากินนมของลูกและแม่และการอมหัวนมของลูก
	 4.	 ความสำคัญของการให้นมแม่ทุกครั้งเมื่อลูกต้องการ
	 5.	 แม่ทำอย่างไรจึงจะมีน้ำนมเพียงพอ
	 6.	 ความสำคัญของการให้นมแม่เพียงอย่างเดียว

ความสำคัญของการให้ลูกดูดนมแม่โดยเร็วภายหลังคลอด

	 1.	 ช่วยกระตุ้นให้นมแม่มาเร็วขึ้น
	 2.	 ลูกได้รับหัวน้ำนม	หรือวัคซีนหยดแรกของชีวิต
	 3.	 ช่วยให้เลี้ยงลูกด้วยนมแม่ได้ยาวนานขึ้น
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	 4.	 แม่โอบกอดลูกเนื้อแนบเนื้อ	ทำให้ลูกได้รับความอบอุ่นพอเหมาะ	และผิวหนัง
ลูกจะได้รับเชื้อแบคทีเรียที่มาจากตัวแม่	(แทนที่จะได้มาจากที่อื่น)
	 5.	 ชั่วโมงแรกหลังคลอด	 ลูกยังตื่นตัวมาก	 ทำให้เรียนรู้การดูดนมแม่ได้ดีกว่า 
ในชั่วโมงต่อๆ	มา
	 6.	 ลูกหัดดูดนมแม่	ช่วยให้ลูกเกิดความผูกพันกับแม่

ความสำคัญของการให้ลูกกับแม่อยู่ห้องหรือเตียงเดียวกัน

	 1.	 ลดการติดเชื้อโรคของลูก
	 2.	 แม่สามารถให้ลูกดูดนมได้บ่อยตามที่ลูกต้องการ	 ทำให้น้ำนมแม่มาเร็ว 
และมามากขึ้น
	 3.	 ชว่ยใหแ้มไ่ดด้แูลลกูอยา่งใกลช้ดิตลอดเวลา	ไดส้มัผสั	ไดโ้อบกอด	สรา้งความรกั	
ความผูกพันซึ่งกันและกัน
	 4.	 ช่วยให้แม่เรียนรู้และมั่นใจในการเลี้ยงดูลูก

ท่ากินนมของลูกและแม่และการอมหัวนมของลูก

กลไกการดูดนม
	 การดูดนมของลูกจะไม่ใช้แรงดูดน้ำนมออกจากเต้าเหมือนการดูดผ่านหลอดดูด	 
การดูดนมของลูกที่สำคัญจะต้องอาศัยการทำงานของ	 Hormone	 และลิ้นของลูกร่วมกัน	
ลูกจะดูดได้ดีเริ่มแรกลูกต้องอมหัวนม	 (Latch	 on)	 ได้อย่างถูกต้อง	 อมหัวนมให้ลึก	
ลิน้จะอยูใ่ตล้านหวันม	จะไดร้ดีนำ้นมออกจากกระเปาะนำ้นมได	้ซึง่จะตอ้งอาศยั	Reflex	ตา่งๆ	
โดยการใช้หัวนมสัมผัสที่ริมฝีปากล่าง	จะกระตุ้น	(Rooting	Reflex)	ช่วยให้ลูกอ้าปาก	จังหวะ
ที่ลูกอ้าปากเต็มที่แม่จะต้องเคลื่อนศีรษะลูกเข้าหาหัวนมทันที	ก่อนที่ลูกจะเริ่มหุบปากลงเพื่อ 
ใหป้ากลกูสามารถเขา้ถงึลานหวันมและอมหวันมไดล้กึเพยีงพอ	ทัง้นีเ้พราะลกูไมส่ามารถเคลือ่น 
ศีรษะเข้าเต้านมด้วยตนเองได้	 เมื่อลูกอมหัวนมและลานนมได้ดีแล้ว	 เหงือกจะงับลงบน 
ลานนมหวันมและลิน้จะอยูใ่ตล้านหวันมและกดลานหวันมแนบกบัเพดานปาก	หวันมจะกระตุน้	
Sucking	Reflex	ทีเ่พดาน	(Teat)	ลกูจะดูดยึด	Teat	นีไ้วใ้นปาก	ลิน้จะรองรบัอยูใ่ตล้านหัวนม	
ซึ่งเป็นตำแหน่งของ	Lactiferous	Sinus	ขณะลูกดูดนมจะเกิดคลื่นของลิ้นจากการหดตัวของ
กล้ามเนื้อเริ่มจากปลายไปสู่โคนลิ้น	คลื่นที่ปลายลิ้นจะกด	Lactiferous	Sinus	กับเพดานปาก 
ไลน่ำ้นมสว่นนัน้ใหไ้หลผา่น	duct	และเมือ่คลืน่ของลิน้เลือ่นไปสูโ่คนลิน้จะคอ่ยๆ	รดีนำ้นมจาก	
sinus	ให้ไหลสู่ปากลูก	ในเวลาเดียวกันก็กระตุ้น	Oxytocin	reflex	ช่วยให้น้ำนมจาก	Alveoli	
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ถกูขบัออกมายงั	Lactiferous	Sinus	ขณะลกูขยบัเหงอืกขึน้	และคลืน่ของลิน้กจ็ะรดีนำ้นมจาก	
Sinus	 เข้าสู่ปากลูกอีกทีหนึ่ง	 จะเห็นว่ากลไกการดูดนมขวดจะแตกต่างจากการดูดนมแม่	
โดยลูกจะใช้เหงือกกดหัวนมยาง	 เพื่อชะลอการไหลของน้ำนม	 การดูดจะง่ายกว่าดูดนมแม่	
ทำให้ลูกติดขวดนม	(Nipple	Confusion)	และไม่ยอมดูดนมแม่	จึงเป็นสิ่งสำคัญมากที่ไม่ควร
ให้ลูกดูดนมขวดถ้าลูกดูดนมแม่ไม่ได้	ควรให้ดูดนมจากแก้วแทน

การอมหัวนมไม่ถูกต้อง
 สาเหตุ
	 1.	 การให้ทารกดูดนมขวด
	 	 1.1	 ใช้ก่อนเริ่มให้ดูดนมแม่
	 	 1.2	 ในระยะต่อมาที่ใช้นมผสมช่วย
	 2.	 แม่ที่ยังไม่มีความชำนาญในการให้ลูกดูดนมตนเอง
	 	 2.1	 ลูกคนแรก
	 	 2.2		ลูกคนก่อนเลี้ยงด้วยนมขวด
	 3.	 ภาวะที่มีความลำบากในการให้ดูดนมแม่
	 	 3.1	 ทารกคลอดก่อนกำหนด	และไม่แข็งแรง
	 	 3.2	 หัวนมสั้น	แบน	บอด	และยืดหยุ่นไม่ดี
	 	 3.3	 เต้านมคัด
	 	 3.4	 เริ่มให้ทารกดูดนมแม่ช้า
	 4.	 ขาดผู้ช่วยที่มีความชำนาญ
	 	 4.1		แม่ไม่ได้รับความช่วยเหลือ	ขาดการสนับสนุนจากชุมชน
	 	 4.2		แพทย์	พยาบาลขาดความรู้	ความชำนาญ
 ผลที่เกิดขึ้น
	 ถ้าทารกอมหัวนมไม่ถูกต้อง	จะเกิดปัญหาต่างๆ	ตามมามากมาย
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	 1.	 ขณะดูดนมหัวนมจะถูกเหงือกกดและ	
ลิ้นทารกจะถูไปมาที่ปลายหัวนม

	 2.	 น้ำนมถูกขับออกจากเต้านมไม่ได้	 	 			เต้านมคัด
	 	 	 	 	 	 	 					-	ทารกหงุดหงิด
	 	 	 	 	 	 	 					-	ดูดนมบ่อยขึ้น
	 3.	 ทารกดูดได้ปริมาณน้ำนมน้อย	 	
	 	 	 	 	 	 	 					-	ทารกกระวนกระวาย
	 	 	 	 	 	 	 					-	ไม่ยอมดูดนม

	 4.	 เต้านมสร้างน้ำนมน้อยลง	 	 					ทารกน้ำหนักไม่ขึ้น
         
	 จะเห็นว่าการสอนแม่ให้เข้าใจวิธีการให้ลูกอมหัวนมได้อย่างถูกต้อง	 และฝึกให้แม่
สามารถทำได้อย่างมั่นใจมีความสำคัญอย่างยิ่ง	 โดยจะต้องเริ่มสอนและฝึกตั้งแต่ครั้งแรกที่
นำลูกมาให้ดูดนมแม่จะเป็นการเริ่มต้นที่ดีและนำไปสู่ความสำเร็จ	 และป้องกันปัญหาต่างๆ	
ที่จะเกิดตามมา
	 กรณีที่มีปัญหาและเห็นว่า	 การฝึกสอนให้ลูกอมหัวนมได้อย่างถูกต้องจะต้องอาศัย 
ความชำนาญและระยะเวลาในการฝึก	 ควรให้การดูแลอย่างใกล้ชิดตั้งแต่เริ่มแรกก่อนที่จะ 
มีปัญหาตามมา	 จะช่วยให้การแก้ไขง่ายมีโอกาสสำเร็จมากขึ้น	 การใช้นมผสมและขวดนมแม้ 
เพียงครั้ง	2	ครั้ง	จะสร้างปัญหาเพิ่มมากยิ่งขึ้น

ท่าสำหรับแม่ให้นม
	 1.	 ท่านั่งมี	2	ท่า
	 	 1.1	 ท่าลูกนอนขวางบนตัก	 จับตัวลูกหันตะแคงเข้าหาตัวแม่และวางบนตัก 
โดยมีหมอนรองรับเพื่อให้ลูกสามารถอมหัวนมได้ลึกและจมูกไม่กดกับเต้านม	 จัดให้ 
ท้องลูกชิดกับท้องแม่	 และปากลูกอยู่ตรงหัวนมพอดี	 ศีรษะและลำตัวอยู่ในแนวตรง	 
โดยศีรษะอยู่สูงกว่าลำตัวเล็กน้อย
	 	 1.2	 ท่าฟุตบอล	 ท่าลูกจะเหมือนกับในท่าแรก	 แต่ครึ่งตะแคงครึ่งนอน 
หงาย	 มือแม่จับที่ต้นคอและท้ายทอย	 และกอดตัวลูกกระชับกับสีข้างแม่	 ท่านี้เหมาะ 
ในกรณีเต้านมใหญ่	หรือแม่ที่ผ่าตัดคลอดทางหน้าท้อง

-	หัวนมเจ็บ
-	หัวนมแตก
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	 2.	 ท่านอน	แม่ลูกนอนตะแคงเข้าหากัน	แม่นอนศีรษะสูงเหมาะสำหรับแม่ที่ต้อง
การพักผ่อนผ่าตัดหน้าท้อง	หรือให้นมลูกเวลากลางคืน

 กุญแจสำคัญ :	 ลูกตะแคงตัวและหน้าเข้าหาตัวแม่,	 แนบชิด,	 ท้องแนบท้อง,	
ปากอ้ากว้าง,	 ริมฝีปากล่างไม่เม้มเข้า,	 คางแตะเต้านม,	 ส่วนใหญ่ของลานหัวนมที่อยู่เหนือ 
หัวนมอยู่ในปาก,	หยุดดูดและกลืนเป็นจังหวะ

ความสำคัญของการให้นมแม่ทุกครั้งเมื่อลูกต้องการ
	 1.	 ขับขี้เทาออกโดยเร็ว	 ช่วยเร่งขับสารที่ทำให้เกิดอาการตัวเหลืองออกมาก่อนที่
จะถูกดูดซึมกลับไปทำให้ลูกตัวเหลือง
	 2.	 น้ำหนักตัวลูกลดไม่มากเกินไป
	 3.	 น้ำนมแม่มาเร็ว
	 4.	 น้ำนมแม่มามากในวันที่	3
	 5.	 ลดอาการตัวเหลือง

 กุญแจสำคัญ : การให้นมลูก	 ระยะ	 3	 วันแรกหลังคลอด	 แม่ควรให้นมลูก	
ทุกครั้งที่ลูกรู้สึกหิว	หรือทุกๆ		2-3	ชั่วโมง

แม่ทำอย่างไรจึงจะมีน้ำนมพอ
	 1.	 ให้ลูกดูดเร็ว	ดูดบ่อย	และดูดถูกวิธี
	 2.	 แม่ไม่เครียด	ไม่กังวล
	 3.	 แม่มีความตั้งใจและเชื่อมั่นว่าจะเลี้ยงลูกด้วยนมตัวเองสำเร็จ
	 4.	 แม่กินอาหารครบถ้วน	และพักผ่อนเพียงพอ

ดูดเร็ว	ภายใน	1	ชั่วโมง
	 1.	 ช่วยกระตุ้นให้นมแม่มาเร็วขึ้น
	 2.	 ลูกได้รับหัวน้ำนม	หรือวัคซีนหยดแรกของชีวิต
	 3.	 ช่วยให้เลี้ยงลูกด้วยนมแม่ได้ยาวนานขึ้น
	 4.	 แม่โอบกอดลูกเนื้อแนบเนื้อ	ทำให้ลูกได้รับความอบอุ่นพอเหมาะ	และผิวหนัง
ลูกจะได้รับเชื้อแบคทีเรียที่มาจากตัวแม่	(แทนที่จะได้มาจากที่อื่น)
	 5.	 ชั่วโมงแรกหลังคลอดลูกยังตื่นตัวมาก	 ทำให้เรียนรู้การดูดนมแม่ได้ดีกว่าใน 
ชั่วโมงต่อๆ	มา
	 6.	 ลูกหัดดูดนมแม่	ช่วยให้ลูกเกิดความผูกพันกับแม่
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ดูดบ่อยทุก	2	ชั่วโมง
	 1.	 ขับขี้เทาออกโดยเร็ว	 ช่วยเร่งขับสารที่ทำให้เกิดอาการตัวเหลืองออกมาก่อนที่
จะถูกดูดซึมกลับไป	ทำให้ลูกตัวเหลือง
	 2.	 น้ำหนักตัวลูกลดไม่มากเกินไป
	 3.	 น้ำนมแม่มาเร็ว
	 4.	 น้ำนมแม่มามากในวันที่	3
	 5.	 ลดอาการตัวเหลือง

จะรู้ ได้อย่างไรว่าลูกได้น้ำนมเพียงพอ
	 1.	 หลังกินนม	ลูกหลับ	ดูมีความสุข
	 2.	 ขณะดูดนมข้างหนึ่ง	เต้านมอีกข้างจะไหลด้วย
	 3.	 ได้ยินเสียงลูกกลืนน้ำนม
	 4.	 เต้านมคัดตึงก่อนให้นม	จะนิ่มลงหลังให้นม
	 5.	 ปัสสาวะ	6	ครั้งขึ้นไปใน	24	ชั่วโมง
	 6.	 อุจจาระ	4-8	ครั้งใน	24	ชั่วโมง
	 7.	 น้ำหนักลูก
  ➲	 น้ำหนักลูกจะลดลงได้เนื่องจากมีการขับขี้เทา	 แต่ไม่เกินร้อยละ	 10	 ของ 
	 	 	 น้ำหนักแรกเกิดจะกลับมาเท่าแรกเกิดเมื่ออายุ	10-14	วัน
  ➲	 แรกเกิด-3	 เดือน	 น้ำหนักควรเพิ่ม	 800	 กรัมต่อเดือนและไม่ควรต่ำกว่า	 
	 	 	 200	กรัม/สัปดาห์
  ➲	 3-6	เดือน	น้ำหนักควรเพิ่ม	600	กรัมต่อเดือนและไม่ควรต่ำกว่า	125	กรัม/ 
	 	 	 สัปดาห์
  ➲	 6-12	เดือน	น้ำหนักควรเพิ่ม	60-110	กรัมต่อสัปดาห์
  ➲	 5	เดือน	น้ำหนักเป็น	2	เท่า	และ	1	ปี	น้ำหนักเป็น	3	เท่า	เมื่อแรกเกิด

ความสำคัญของการให้นมแม่เพียงอย่างเดียวโดยที่ ไม่ ให้อาหารอื่นแม้แต่น้ำในระยะ	 

6	เดือนแรก
	 1.	 ถา้กนินำ้หรอืนมผสมรว่มกบันมแม	่จะทำใหล้กูดดูนมแมน่อ้ยลง	เพราะลกูจะอิม่	
พอลกูดดูนมแมน่อ้ยลงกจ็ะทำใหน้มแมส่รา้งนอ้ยลงไปดว้ย	ทำใหไ้มส่ามารถเลีย้งลกูดว้ยนมแม ่
ได้ครบ	6	เดือน
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	 2.	 ถ้ากินน้ำหรือนมผสมร่วมกับนมแม่	จะทำให้ได้ปริมาณนมแม่น้อยลง	ทำให้ได้
รับประโยชน์จากนมแม่ต่อการเจริญเติบโตของร่างกายและสมองลดน้อยลง
	 3.	 ได้รับสารอาหารและสารอื่นครบถ้วน	 พอเพียง	 และเหมาะสมต่อการเจริญ 
เติบโตของร่างกายและสมอง
	 4.	 ตดิเชือ้โรคนอ้ยลง	ทัง้จากสารตอ่สูเ้ชือ้โรคในนำ้นมแมเ่อง	และจากการปนเปือ้น	
ของเชื้อโรค	จากการเตรียมและการให้นมผสม
	 5.	 ลดการเสี่ยงต่อการเกิดโรคภูมิแพ้
	 6.	 ถ้าให้ข้าวหรือกล้วยเร็วเกินไป	 อาจทำให้ขาดสารอาหาร	 เพราะย่อยยาก	
ทำให้อิ่มนาน	ดูดนมแม่น้อยลง

ระยะคลอด
	 การคลอดด้วยวิธีปกติ	 จะช่วยให้แม่เริ่มต้นเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ได้เร็ว	 การเริ่มต้น
ยิ่งเร็วเท่าไรยิ่งทำให้สามารถให้นมแม่ได้สำเร็จ	 เพราะเป็นระยะที่แม่และลูกมีความพร้อม	
เปน็ระยะลกูตืน่ตวัมากทีส่ดุ	การดดูนมแมไ่ดเ้รว็ทนัทหีลงัคลอด	หรอืภายใน	1	ชัว่โมงหลงัคลอด	
จะทำให้น้ำนมแม่มาเร็ว	 ดังนั้น	 แม่ควรให้ลูกได้ดูดนมแม่ภายใน	 1	 ชั่วโมงแรกหลังคลอด	
หรือเรียกว่า	ดูดเร็ว
	 การเริ่มต้นเลี้ยงลูกด้วยนมแม่	 ควรให้ลูกดูดนมแม่ทันทีหากลูกยังดูดนมแม่ไม่ได้	 
แม่ควรได้โอบกอดแนบเนื้อแนบเนื้อนาน	 30	 นาที	 (ในห้องคลอด)	 เพื่อสร้างสายสัมพันธ์ 
ระหว่างแม่-ลูก	 จะช่วยกระตุ้นให้เกิดสายสัมพันธ์แม่-ลูก	 แม่จะรู้สึกถึงความเป็นแม่	 เกิดการ 
กระตุ้นให้มีการหลั่งฮอร์โมนแห่งความรัก	 (Oxytocin)	 ลูกจะรู้สึกถึงความอบอุ่นปลอดภัย	
กระตุ้นให้ลูกเกิดการเรียนรู้	พร้อมที่จะดูดนม

ระยะหลังคลอด
	 การสรา้งและการหลัง่ของนำ้นมสมัพนัธก์บัการดดูของทารก	หากทารกไดด้ดูนมแม่ 
โดยเร็วจะทำให้น้ำนมแม่มาเร็ว	 หากดูดบ่อย	 และดูดถูกวิธี	 จะทำให้น้ำนมเพียงพอต่อ 
ความต้องการของลูก	 ดังนั้น	 ควรเป็นหลักสำคัญ	 3	 ประการ	 คือ	 ดูดเร็ว	 ดูดบ่อย	 ดูดถูกวิธี	
โดยมีวิธีปฏิบัติดังนี้
	 1.	 ดูดเร็ว	หลังคลอดควรให้ลูกดูดนมทันทีหรือภายใน	1	ชั่วโมง
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	 2.	 ดดูบอ่ยๆ	สมำ่เสมอ	ทกุ	2-3	ชัว่โมง	ทัง้กลางวนัและกลางคนื	โดยเฉพาะในระยะ	
2-3	 วันแรกหลังคลอด	 และทุกครั้งที่ลูกต้องการ	 เพื่อให้น้ำนมแม่เพียงพอต่อความต้องการ 
ของลกู	ดงันัน้	หลงัคลอดแมค่วรอยูห่อ้งเดยีวเตยีงเดยีวกนักบัลกูตลอดเวลา	เพือ่ความสะดวกใน 
การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่
	 3.	 ดูดถูกวิธี	แม่จะต้องอุ้มลูกให้อยู่ในท่าถูกต้อง	ลูกจะต้องอมหัวนมให้มิดลานนม 

การเตรียมความพร้อมเพื่อการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่สำหรับแม่ทำงานนอกบ้าน
	 ปัจจุบันแม่ส่วนใหญ่ต้องทำงานนอกบ้าน	 เพื่อให้แม่สามารถเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ 
ได้ครบ	 6	 เดือนเต็ม	 แม่จะต้องรู้วิธีการบีบเก็บน้ำนมไว้ให้ลูก	 หลังคลอดควรสอนวิธีการบีบ 
เก็บนมไว้ให้ลูกเมื่อแม่ไม่อยู่บ้าน	 และเมื่อแม่ต้องเตรียมตัวไปทำงานนอกบ้าน	 ระยะเวลาที่ 
เหมาะสำหรับการบีบเก็บนมไว้ให้ลูกเมื่อแม่ต้องไปทำงานนอกบ้านคือ	 เมื่อลูกอายุครบ	 
1	 เดือน	 เพราะเป็นระยะที่แม่มีน้ำนมมาก	 และเมื่อแม่ไปทำงานความเครียดจากการทำงาน 
อาจทำให้น้ำนมแม่สร้างน้อยลง	และไม่มีเวลาบีบเก็บน้ำนม	ทำให้ไม่เพียงพอสำหรับเลี้ยงลูก 
จนลูกอายุครบ	6	เดือน

การบีบน้ำนมมี	3	วิธี
	 1.	 การบบีนำ้นมดว้ยมอื	(Hand	expression)	เปน็วธิเีหมาะสมทีส่ดุ	เพราะสะดวก	
ประหยัดและช่วยกระตุ้นการสร้างน้ำนมด้วย	แม้ไม่ดีเท่าการดูดนมของลูก
	 2.	 การใช้เครื่องปั้มไฟฟ้า	 (Electric	 pump)	 มีราคาแพงค่อนข้างยุ่งยาก	
ควรใช้ในรายที่มีปัญหา	เช่น		เต้านมคัดมากจนจับหรือแตะไม่ได้
	 3.	 การใช้ที่ปั้ม	 (Breast	 pump)	 ไม่สะดวกต้องล้างทำความสะอาด	 นึ่งหรือต้ม 
ในน้ำเดือดอย่างน้อย	10	นาที	ไม่แนะนำให้ใช้เพราะไม่กระตุ้นการสร้างน้ำนม

การบีบน้ำนมด้วยมือ	(Hand	expression)
	 การบีบนมด้วยมือใช้มือข้างที่ถนัด	ข้างไหนก็ได้
	 1.	 ล้างมือให้สะอาดก่อนจะบีบน้ำนม
	 2.	 วางนิ้วหัวแม่มือไว้ที่ด้านบนของเต้านมและนิ้วชี้ด้านตรงข้ามบริเวณขอบนอก
ของลานนม	ห่างจากฐานหัวนม	3	เซนติเมตร	อย่าวางนิ้วที่หัวนมจะทำให้น้ำนมไม่ไหลเพราะ
ไปกดท่อรูเปิด
	 3.	 กดนิ้วมือทั้งสองเข้าหน้าอกให้เต้านมบุ๋ม	 บีบนิ้วเข้าหากันน้ำนมจะพุ่งออกมา	
นำขวดแก้วหรือถ้วยรองรับน้ำนม	เมื่อน้ำนมไหลให้ผ่อนนิ้วได้
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	 4.	 กด	บีบ	คลายเป็นจังหวะ	1-2	วินาทีต่อครั้ง	น้ำนมจะไหลพุ่ง	บีบเป็นจังหวะ 
จนกระทั่งน้ำนมน้อยลงจึงค่อยๆ	 เลื่อนนิ้วทั้งสองไปรอบๆ	 ลานนม	 แต่ละเต้าจะใช้เวลา	 
15	นาที	น้ำนมจะเริ่มไหลช้าลง	ให้ย้ายไปที่เต้านมอีกข้างหนึ่ง
	 5.	 ให้บีบนมสลับทั้งสองเต้า	เต้าละ	15	นาที	จนครบ	30	นาที
 กญุแจสำคญั :	การบบีนมดว้ยมอื	หวัแมม่อือยูบ่นขอบลานหวันม	นิว้อืน่อยูต่รงขา้ม,	
กดเข้าหาตัว,	 อย่ารูดนิ้วมือไปบนผิวหนัง,	 กด-บีบ-คลาย	 ซ้ำไปซ้ำมาหลายๆ	 นาที	
กระตุ้น	 let-down	 reflex	 เลื่อนนิ้วไปตำแหน่งอื่นๆ	 แล้วทำเช่นเดียวกันจนรอบหัวนม	
เพื่อบีบน้ำนมออกหมดทุกท่อ

 การเก็บน้ำนม
 ➲	 ควรบีบน้ำนมทิ้งก่อน	3	ครั้ง	แล้วจึงเริ่มใช้ขวดรองเก็บ
 ➲	 เก็บน้ำนมลงในขวดเท่าที่ลูกต้องการกินในแต่ละมื้อ
 ➲  เมื่อบีบน้ำนมเสร็จ	 ปิดฝาขวดให้มิดชิดทันที	 ถ้าตั้งไว้ไม่ใส่ในตู้เย็น	 จะอยู่ใน	 
	 	 6-8	ชั่วโมง
 ➲  เกบ็ไวใ้นตูเ้ยน็สว่นทีเ่ยน็ทีส่ดุ	คอืชัน้ทีอ่ยูใ่ตช้อ่งแชแ่ขง็ดา้นในสดุ	จะเกบ็ไดน้าน	 
	 	 2	วัน
 ➲  ถ้าเก็บไว้ในช่องแช่แข็ง	 จะเก็บได้นาน	 3	 เดือน	 อย่าเก็บไว้ที่ประตูตู้เย็น	 
	 	 เพราะเมื่อเปิด-ปิดตู้เย็นความเย็นจะไม่คงที่

 การเก็บน้ำนม
 กรณีที่ไม่มีตู้เย็น
 ➲  ทันทีหลังแม่ตื่นนอนให้ลูกดูดนมแม่ก่อน	1	มื้อ
 ➲  ก่อนเดินทางไปทำงานนอกบ้านครึ่งชั่วโมง	 แม่บีบน้ำนมเก็บใส่ขวดแก้ว 
	 	 มีฝาปิดมิดชิด	ตั้งไว้ในที่เย็นที่สุดในบ้าน	หรือใส่ในกระติกน้ำแข็งเพื่อเก็บไว้ให้ 
	 	 ลูกได้ดื่มกิน	1-2	มื้อ
 ➲  แม่ที่ฝึกเก็บน้ำนมอย่างดีจะบีบนมหลังลูกดูดอิ่มแล้ว	 400-500	 ซีซี	 หรือ	 
	 	 2	ถ้วย
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 การป้อนนมด้วยถ้วย
	 เมื่อแม่เลี้ยงลูกด้วยน้ำนมแม่	 บางครั้งแม่อาจต้องไปธุระหรือกลับไปทำงานใน 
เวลากลางวนั	เมือ่ครบวนัลาหลงัคลอด	การปอ้นนมจากถว้ยเปน็วธิทีีด่ทีีส่ดุ	แทนการใหล้กูดดูนม 
จากขวด	เนื่องจาก
 ➲  ลูกอาจติดขวดนม	 และไม่ยอมดูดนมแม่อีก	 เพราะวิธีการที่ลูกใช้ลิ้นและ 
	 	 ริมฝีปากดูดนมแม่จากเต้า	ต่างจากการดูดจากขวด
 ➲  การดูดจากขวดทำให้มีปัญหาเรื่องการพัฒนาของฟันและกราม
 ➲  การป้อนนมด้วยถ้วย	 ฝึกไม่ยาก	 ปลอดภัย	 และยังใกล้ชิดกับลูกมากกว่าให้ 

ลูกดูดจากขวดนม
 ➲  ดื่มนมจากถ้วยแก้ว	 ล้างให้สะอาดได้ง่ายด้วยสบู่	 แต่ขวดนมล้างยากต้องต้ม	 

ถ้าล้างไม่สะอาดทำให้เด็กติดเชื้อง่าย

 วิธีป้อนนมจากถ้วย
 ➲  ขณะที่จะเริ่มป้อนนมด้วยถ้วยนั้น	 ถ้าลูกไม่อยู่นิ่งควรห่อลูกไว้เพื่อป้องกันลูก 

เอามือมากระแทกถ้วย
 ➲  วางผ้ากันเปื้อนไว้ที่ใต้คางลูก
 ➲  จับลูกนั่งบนตักในท่าเอน	โดยคนป้อนอยู่ในท่าที่สบาย	ใช้ฝ่ามือรับที่ต้นคอลูก
 ➲  ถ้วยที่ใช้ป้อนนมควรเป็นถ้วยแก้ว	จะเห็นน้ำนมเวลาเอียงถ้วย
 ➲  ใช้ถ้วยเล็กๆ	ขนาดถ้วยยา	ใส่นมประมาณครึ่งถ้วยก็พอ
 ➲  ใช้มือจับถ้วยแบบที่ใช้นิ้วช่วยกระดกถ้วยได้	 โดยอาจใช้นิ้วก้อยหรือสันมือแตะ

ที่หน้าอกลูกแล้ววางปากถ้วยลงแนบที่ปากลูกเอียงถ้วยจนน้ำนมไหลมาแตะที่
ริมฝีปากลูก	ให้อยู่ในลักษณะเอียงตลอดเวลา

 ➲  ห้ามรินน้ำเข้าปาก	 ลูกจะใช้ลิ้นออกมาไล้น้ำนมเข้าปากเอง	 ลูกจะพักและ 
ควบคุมจังหวะการดื่มนมเองได้ตลอดเวลาเอียงถ้วยอยู่ที่ริมฝีปาก

 ➲  ห้ามใช้วิธีเทนมเข้าปาก
 ➲  ในระยะเวลาแรกๆ	 ที่ฝึกป้อนลูกนี้ 	 ลูกอาจจะไม่ยอมดื่มนมแม่ทันที	

ต้องใช้เวลา	และความอดทน	เมื่อแม่กลับไปทำงานแล้วอย่าเพิ่งหักโหมทำงาน
จนลืมเรื่องสุขภาพของตัวเอง	ดื่มน้ำให้มากๆ	รับประทานอาหารที่มีประโยชน์	
และพักผ่อนเมื่อมีโอกาส
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พัฒนาการเด็กแรกเกิด-5	ปี

ศาสตราจารย์เกียรติคุณแพทย์หญิงศิริกุล  อิศรานุรักษ์

 

พัฒนาการเด็กแรกเกิด-2	ปี

	 ในระยะ	10	ปีที่ผ่านมา	องค์ความรู้ใหม่ที่เกิดขึ้นทำให้การดูแลเด็กเปลี่ยนแปลงไป 
จากเดิมที่เราคิดว่าทารกยังเล็กเกินกว่าจะรับรู้อะไร	ในปัจจุบันเราพบว่า	แม้แต่ทารกแรกเกิด 
สามารถมองเห็น	ได้ยิน	รับรู้	รส	กลิ่น	สัมผัส	และมีความรู้สึกเช่นกัน	กล่าวคือ
 ➲  ทารกสามารถมองเห็นวัตถุที่อยู่ห่างประมาณ	 8	 นิ้วได้	 ภายใน	 1	 สัปดาห์	 
สามารถแยกหนา้ของแมอ่อกจากหนา้คนอืน่ๆ	ได	้และภายในไมก่ีส่ปัดาหส์ามารถมองตามวตัถ ุ
ที่เคลื่อนไหว
 ➲  ทารกสามารถได้ยินเสียงที่ระดับเสียงของมนุษย์ได้	 สามารถแยกเสียงแม่จาก 
เสียงคนอื่นๆ	และสามารถหันหาวัตถุที่เป็นแหล่งเสียงได้
 ➲  ทารกรับรู้รสหวาน	เปรี้ยว	ขม	และเผ็ดได้	และรับรู้และจดจำกลิ่นของแม่ได้

กิจวัตรประจำวันของทารก

	 หากสงัเกตทารกอยา่งใกลช้ดิจะเหน็ไดว้า่	ทารกจะหลบัเปน็สว่นใหญ	่สลบักบัการตืน่	
หรือที่เรียกว่า	ระดับการรู้ตัว	(States	of	Consciousness)	ซึ่งแบ่งออกเป็น	5	ระดับ	คือ

 ระดับการรู้ตัว   คุณลักษณะ
หลับลึก	(Deep	sleep)	 ตาปิดสนิท	หายใจสม่ำเสมอ	ไม่มีการเคลื่อนไหวยกเว้นมีผวาบางครั้ง
หลับตื้น	(Active	sleep)	 ตาปิด	หายใจสม่ำเสมอ	มีการกระตุกเล็กน้อยไม่มีการเคลื่อนไหวส่วนอื่น
เริ่มต้น	(Quiet	awakes)	 ลืมตา	หายใจสม่ำเสมอ	ไม่มีการเคลื่อนไหวร่างกายมากมาย
ตื่นเต็มที่	(Active	awakes)	 ลืมตา	เคลื่อนไหวศีรษะ	แขน	ขา	ลำตัว	หายใจไม่สม่ำเสมอ
ร้องไห้และหงุดหงิด		 ปิดตาบางส่วน	หรือทั้งหมด	เคลื่อนไหวร่างกายรุนแรง	ส่งเสียงร้องดัง
(Crying	and	fussing)	
	 ในแต่ละวันทารกมีกิจวัตรประจำวันที่สำคัญ	คือ	นอน	ร้อง	กิน	และมองรอบๆ	ตัว	
ซึ่งจะเกิดขึ้นทุกๆ		2	ชั่วโมง
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 ➲  การนอน	ทารกแรกเกิดจะนอนวันละ	15	–	16	ชั่วโมงต่อวัน	เมื่ออายุมากขึ้น	
จำนวนชั่วโมงนอนจะค่อยๆ	ลดลง	เด็กจะนอนยาวในช่วงกลางคืนได้ดีเมื่อปลายขวบปีแรก
 ➲  การร้อง	 เป็นสัญญาณที่แสดงความต้องการ	 เรียกร้องเพื่อให้ผู้ใหญ่มาดูแล 
เสียงร้องที่ต่างกันแสดงถึงความต้องการที่แตกต่าง	เช่น	ร้องเพราะหิว	ร้องเพราะเจ็บไม่สบาย	
ร้องเพราะโกรธ
 ➲  การกิน	 ในช่วงต้นของชีวิตเด็กจะหิวบ่อย	 อาจกินทุก	 2	 ชั่วโมง	 มากกว่า	 
10	มื้อต่อวัน

พัฒนาการด้านร่างกาย

	 เดก็วยันีพ้ฒันาการทางดา้นรา่งกายมากมาย	การเปลีย่นแปลงดงักลา่วเปน็ลกัษณะ	 
Cephalocaudal	 คือ	 จากศีรษะจรดเท้า	 และ	 Proximodistal	 (จากกลางตัวออกไป)	
พัฒนาการที่สำคัญ	ได้แก่
	 1.	 การเปลี่ยนแปลงของระบบประสาท	 และสมอง	 เมื่อแรกเกิดสมองที่พัฒนา 
เต็มที่คือ	 Midbrain	 และ	Medulla	 ส่วนทีเจริญน้อย	 คือ	 Cortex	 ซึ่งจะพัฒนามากขึ้นใน 
ช่วงหลังคลอด	 ซึ่งเป็นส่วนสำคัญต่อพัฒนาการด้านการเรียนรู้การเคลื่อนไหลของร่างกาย	
ความคดิ	และภาษา	บรเิวณ	Cortex	มเีซลล์	2	ชนดิ	คอื	Neurons	และ	Glial	cells	ซึง่ในระยะ	
2	ปี	หลังคลอด	จะขยายกิ่งก้านสาขาเชื่อมต่อกัน	(Synapses)	เป็นผลทำให้สมองเจริญเติบโต 
รวดเรว็มากในชว่งปถีงึรอ้ยละ	80	ของสมอง	เพือ่เปน็ผูใ้หญ	่นอกจากนัน้ในระยะนีม้กีารพฒันา 
เยื่อหุ้มเส้นประสาท	(Myelin	sheat)	เรียกว่า	Myelinization	เช่นกัน
	 2.	 การเปลี่ยนแปลงของกระดูก	 และกล้ามเนื้อกระดูกเปลี่ยนแปลงอย่างช้าๆ	 
ตั้งแต่แรกเกิดจนถึงวัยรุ่น	 ที่ชัดเจนคือ	 การเปลี่ยนแปลงของกระหม่อม	 (Frontanels) 
โดยกระหม่อมหน้าจะปิดเมื่ออายุ	 12–18	 เดือน	 ส่วนกล้ามเนื้อซึ่งเมื่อแรกเกิดเด็กจะ 
มีจำนวนกล้ามเนื้อครบถ้วน	 (Muscle	 fibers)	 แต่มีขนาดเล็กและนิ่มซึ่งจะค่อยๆหนาขึ้น 
แข็งขึ้น	และยาวขึ้นอย่างช้าๆ	จนเข้าสู่วัยรุ่น	และกล้ามเนื้อบริเวณหัว	และคอจะพัฒนาก่อน 
กล้ามเนื้อแขน	และขา	(Cephalocaudal	development)
	 3.	 การเปลี่ยนแปลงของขนาด	และรูปร่าง	 ในช่วงปีแรกเด็กจะสูง	 และมีน้ำหนัก 
เพิ่มขึ้นรวดเร็ว
	 4.	 ทักษะด้านการเคลื่อนไหว	 Robert	 Malina	 (1982)	 เสนอแบ่งทักษะ 
การเคลื่อนไหวออกเป็น	3	รูปแบบ	คือ
  ➲  locomotor	ได้แก่	การเดิน	วิ่ง	กระโดด	กระโดดขาเดียว
  ➲  nonlocomotor	ได้แก่	การผลัก	ดึง	งอ	บิด
  ➲  manipulative	ได้แก่	การจับ	ขว้าง	ป่า	เตะ	กำ
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ทักษะการเคลื่อนไหวเหล่านี้มีการเปลี่ยนแปลงตามวัย	(mile	stone)	ดังนี้

 อายุ   Locomotor Nonlocomotor Manipulative

 1	เดือน	 ปฏิกิริยาสะท้อนกลับ	 ยกศีรษะเล็กน้อย	 จับวัตถุที่วางใส่มือ
	 	 	ของการก้าวเดิน	 มองตามวัตถุ	
	 3	เดือน	 		 	 ยกหัว	90	องศา	 ตีวัตถุที่มองเห็น
	 	 		 	 เมื่อจับนอนคว่ำ	
	4	–	6	เดือน	 พลิกคว่ำ	หงาย	นั่งโดย	 นั่งชันคอตรง	 เอื้อมมือคว้าของ
	 	 มีที่พิง,	คืบ	 	

 7	–	9	เดือน	 นั่งโดยไม่ต้องมีที่พิง	คลาน	 	 เปลี่ยนมือถือของ 
 10	–	12	เดือน	 ดึงตัวเองขึ้นยืน	เกาะเดิน	 นั่งยอง,	โก้งโค้ง	 กำช้อนตักของใส่ปาก
	 	 เดินได้เอง	 	 แต่ยังหกเลอะเทอะ
	13	–	18	เดือน	 เดินถอยหลัง	เดินข้างๆ	วิ่ง	 กลิ้งบอลไปหาคนอื่น	 ช้อนก้อนไม้	2	ชิ้น	
	 	 		 	 	 เอาของใส่ถ้วย
	 	 		 	 	 และเทออก

พัฒนาการด้านสติปัญญา	และการเรียนรู้
 
	 สิ่งที่แสดงให้เห็นถึงพัฒนาการด้านนี้ของทารก	ได้แก่
 ➲  ความสามารถในการแยกหน้าแม่จากหน้าคนอื่นๆ	รวมทั้งเสียง	และกลิ่น
 ➲  สามารถแยกการแสดงออกของอารมณ์ที่แตกต่างกันของผู้เลี้ยงดู 	 เช่น	 
ถ้าแม่มีอารมณ์โกรธเด็กจะร้องไห้จ้า	หรือเงียบเลย	ถ้าแม่ดูแจ่มใส	มีความสุข	เด็กก็จะแจ่มใส่	
และจ้องหน้าแม่	เป็นต้น
 ➲  การตอบสนองตอ่รปูแบบตา่งๆ	เดก็จะแสดงอาการตืน่ตวั	สนใจตอ่รปูทรงตา่งๆ	
ที่เปลี่ยนแปลงไปจากเดิมที่เคยชิน
 ➲  ความเข้าใจต่อการคงอยู่ของวัตถุ	 (object	 permanence)	 ในระยะแรก	 
(1	–	4	เดอืน)	เดก็จะสนใจเฉพาะวตัถทุีม่องเหน็	แลว้จอ้งมองตาม	เมือ่วตัถเุคลือ่นไปจากสายตา	
เดก็จะหมดความสนใจ	หลงัจากนัน้เดก็	(4	–	8	เดอืน)	จะเริม่ตดิตามวตัถอุยา่งตอ่เนือ่งกวา่เดมิ	 
โดยมองตามของตก	หรอืถา้เราซอ่นวตัถไุวใ้ตผ้า้แตย่งัเหน็บางสว่นโผลม่า	เดก็จะคน้หาตอ่	เชน่	
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ดึงผ้าออก	แต่ถ้าคลุมวัตถุจนหมด	เด็กจะหยุดความสนใจ	เมื่อเด็กอายุ	8	เดือนขึ้นไป	จะค้นหา 
วัตถุต่อถึงแม้จะถูกคลุมด้วยผ้าจนมิดชิด	เมื่ออายุ	1	ปี	ขึ้นไป	เด็กสามารถค้นหาของที่ซ่อนไว้
ถึงแม้ว่าจะเปลี่ยนที่ซ่อนก็ตาม
 ➲  การเลียนแบบ	 มีการศึกษาหลายแห่งที่ยืนยันว่า	 เด็กทารกแรกเกิดสามารถ 
เรียนแบบลักษณะ	ท่าทางของใบหน้าได้

พัฒนาการด้านภาษา

	 เด็กจะมีพัฒนาการโดยลำดับ	ดังนี้

 อายุ                        ภาษา

แรกเกิด	–	1	เดือน	 	 เสียงร้องไห้เป็นส่วนใหญ่
			1	–	2	 เดือน	 	 หัวเราะ	ส่งเสียงดัง
			3	–	4		เดือน	 	 คุยอืออา
			6	–	7		เดือน	 	 เปล่งเสียงพยัญชนะ	เล่นน้ำลาย	ทำเสียงริมฝีปาก
			9	–	10	เดือน	 	 เรียนรู้ภาษา	 ท่าทาง	 เช่น	 ตบมือ	 โบกมือ	 เล่นเสียง 
	 	 	 	 หลายพยางค์
	12	–	13	เดือน	 	 คำพูดคำแรกที่มีความหมาย
	18	–	24	เดือน	 	 รูจ้กัคำมากขึน้	10	–	30	คำตอ่สปัดาห	์คำสว่นใหญเ่ปน็ชือ่เรยีกคน	 
	 	 	 	 สิ่งของวัตถุต่างๆ

พัฒนาการด้านสังคมและบุคลิกภาพ

	 พฒันาการทางสงัคมทีเ่กดิขึน้ในระยะแรกในเดก็ทารก	คอื	ความผกูพนั	(Attachment)	
ซึ่งหมายถึงความผูกพันทางอารมณ์ที่ทำให้บุคคลรู้สึกมั่นคง	 ปลอดภัยในสัมพันธภาพนั้นๆ	
ซึ่งพ่อแม่จะแสดงออกมา	(Attachment	behaviour)	ในลักษณะต่างๆ	เช่น	ยิ้ม	สบตา	สัมผัส	 
อุ้มกอด	 ส่งเสียงเรียกชื่อ	 เป็นต้น	 Klaus	 และ	 Kennell	 (1976)	 กล่าวว่า	 ระยะ	 2	 –	 3	 
ชั่ ว โมงแรกหลั งคลอด	 เป็นระยะที่ สำคัญ	 (Cr i t ica l 	 per io ld) 	 ที่ แม่จะสร้ าง 
ความผูกพันกับลูก	 John	 Bowfy	 (1964)	 ซึ่งเป็นคนแรกที่เสนอแนวคิดเรื่องความผูกพัน	 
กล่าวว่าทารกพัฒนาความผูกพัน	3	ขั้นตอน	คือ
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 ระยะที่ 1		 (อายุ	0	–	3	 เดือน)	ไม่มีจุดเน้นแน่นอน	โดยทารกจะใช้วิธีร้อง	สบตา	
คลอเคลีย	กอดรัดเพื่อให้คนรอบข้างมาตอบสนอง
 ระยะที่ 2	 (อายุ	 3	 –	 6	 เดือน)	 มีจุดเน้น	 เช่น	 ยิ้มให้กับคนที่คุ้นเคยมากกว่า	
ไม่ยิ้มกับคนแปลกหน้าทันที	แต่ยังไม่กลัวคนแปลกหน้า
 ระยะที่ 3	 (อายุ	 6	 เดือนขึ้นไป)	ต้องการคนที่ไว้วางใจ	 (Safe	base)	 วัยนี้จะเริ่ม 
กลัวคนแปลกหน้า	(6	–	15	เดือน)	จะวิตกกังวลเมื่อถูกแยกจากพ่อแม่	(9	เดือน	เป็นต้นไป)
	 ในระยะเดยีวกนัเดก็กม็พีฒันาการรบัรูต้วัเอง	(Sense	of	self)	โดยในขวบปแีรกเดก็รบัรู	้
Subjective	 self	 หรือ	 Existential	 self	 คือ	 เด็กรับรู้ว่าฉันเป็นตัวฉัน	 แยกจากคนอื่น	
ซึ่งจะพัฒนาโดยลำดับและชัดเจน	 เมื่อเด็กอายุ	 9	 –	 12	 เดือน	 ในขวบปีที่	 2	 เด็กเริ่มรับรู้	 
Objective	self	หรือ	Categorial	self	คือ	เด็กรับรู้ว่าฉันเป็นสิ่งหนึ่งของโลกนี้	มีคุณลักษณะ	
เฉพาะ	(Self-awareness)

สรุปพัฒนาการเด็กวัยทารก

พัฒนาการ
อายุ	(เดือน)

	 0	 2	 4	 6	 8	 10	 12	 14	 16	 18	 20	 22/24

✦	พัฒนาการด้าน	 สมองพัฒนา	 เอื้อมมือ	 นั่ง	 เกาะยืน	 	 เดิน	
	 ร่างกาย	 มาก	 คว้าของ	 	 	 	 ได้เอง	 กิ่งก้านของเซลล์ประสาท

✦ พัฒนาการด้าน	 แยกหน้าแม่	 แยกเสียงและ	 	 	 แยกการแสดงออก
	 สติปัญญาและ	 จากคนอื่นเลียน	 สิ่งที่มองเห็น	 	 	 ของใบหน้า
	 การเรียนรู้	 แบบท่าทาง	 	 	 	 	 รับรู้การคงที่ของวัตถุ
		 	 ของใบหน้า	 	 	 	 	 แก้ไขปัญหาต่างๆ

✦	พัฒนาการด้านภาษา	 ส่งเสียงดัง	 เล่นน้ำลาย	 เล่นเสียง	 		
	 	 	 	 ภาษา	 พูดคำแรก	 รู้คำศัพท์	3	–	50	คำ
	 	 	 	 ท่าทาง
✦	พัฒนาการด้าน	 	 	 กลัวคน
	 สังคมและบุคลิกภาพ	 ยิ้มให้	 ยิ้มตอบ	 แปลกหน้า	 เล่นกับเพื่อน	 เล่นสมมติ

พัฒนาการเด็กอายุ	2	–	5	ปี
	 เด็กวัย	2	–	5	ปี	มีการเปลี่ยนแปลงด้านร่างกายไม่รวดเร็วเท่ากับใน	2	ขวบปีแรก	
เช่นเดียวกับสมอง	 และระบบประสาท	 แม้มีการเปลี่ยนแปลง	 แต่จะอยู่ในอัตราที่ช้ากว่าใน 
เดือนแรกๆ	ของชีวิตการเปลี่ยนแปลงทั้งร่างกายและพัฒนาการของเด็กในวัยนี้มีความสำคัญ	 
เนื่องจากเป็นวัยที่เปลี่ยนจากภาวะที่ไม่สามารถพึ่งพาตนเองได้เลยไปสู่ภาวะที่พึ่งพาตนเอง 
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ได้มากขึ้น	เด็กวัยนี้จะเคลื่อนไหวได้คล่องแคล่วขึ้น	สามารถติดต่อสื่อสารกับผู้อื่นได้ชัดเจนขึ้น	 
และเริ่มเป็นตัวของตัวเอง	 รวมทั้งสามารถฝึกทักษะด้านต่างๆ	 ได้มากขึ้น	 ผู้ปกครองจำนวน 
ไม่น้อยที่รู้สึกหงุดหงิดกับเด็กวัยนี้ว่าซุกซนไม่ค่อยเชื่อฟัง	 ทั้งนี้เนื่องจากพัฒนาการของวัย 
ทีท่ำใหเ้ดก็ตอ้งการเรยีนรูโ้ลกกวา้ง	แตใ่นขณะเดยีวกนั	ผูป้กครองตอ้งคอยเฝา้ระวงัหา้มปราม 
ไม่ให้มีอันตรายเกิดขึ้น

พัฒนาการด้านร่างกาย	(Motor	development)
	 เมือ่อาย	ุ2	–	3	ป	ีเดก็จะวิง่ไดค้ลอ่งขึน้	ป	ี	นปา่ยขึน้ลงจากโซฟาไดโ้ดยไมต่อ้งใหก้าร
ช่วยเหลือเมื่ออายุ	5	–	6	ปี	สามารถเคลื่อนไหวได้ทุกทิศทาง	และใช้มือในการหยิบจับได้คล่อง	
ดังรายละเอียดต่อไปนี้

อายุ	 	 	 				กล้ามเนื้อใหญ่		 	 							กล้ามเนื้อเล็ก

2	–	3	ปี	 วิ่งได้คล่อง	ปืนป่ายขึ้นลงเก้าอี้ได้เองโดย	 ใช้นิ้วจับสิ่งของเล็กๆ	ได้ขว้างลูกบอล
	 ไม่ต้องช่วยเหลือ	ดึงและลากของเล่นชิ้นใหญ่ได้	 เล็กๆ	ไปข้างหน้าในขณะยืนได้
3	–	4	ปี	 ขึ้นบันไดสลับขาได้	กระโดดพร้อมกัน	2	ขาได้		 เอื้อมมือรับลูกบอลขนาดใหญ่ได้
	 เดินด้วยปลายเท้าได้	ลากของเล่นไปได้ทุกทิศทาง	 ใช้กรรไกรตัดกระดาษได้	จับดินสอ
	 ขี่จักรยานสามล้อได้	 โดยใช้นิ้วหัวแม่มือและนิ้วชี้	นิ้วนางได้
4	–	5	ปี	 ขึ้น-ลงบันได	สลับขาได้	ยืน	เดิน	วิ่ง	โดยใช้	 ใชไ้มต้ลีกูบอลได	้เตะและจบัลกูบอลได	้ 
	 ปลายเท้าได้	 จับดินสอได้ถนัดขึ้น
5	–	6	ปี	 กระโดดสลับขา	เดินตามแนวเส้นได้ไถลตัว	 เล่นเกมเกี่ยวกับลูกบอลได้ดีขึ้น
	 และหมุนตัวได้		 ใช้เข็มร้อยด้ายได้
   

พัฒนาการด้านภาษา	(Language	development)

	 ในช่วงวัยทารก	 (Infant)	 เด็กจะพูดเป็นคำๆ	 เด็กเริ่มพูดเป็นประโยคเมื่ออายุ	
18	 เดือนขึ้นไป	 ประโยคแรกของเด็กจะสั้น	 มีเพียง	 2	 –	 3	 คำ	 เมื่ออายุ	 27	 เดือนขึ้นไป	
จะพดูเปน็ประโยคยาวขึน้	มคีำขยายสรา้งประโยคคำถาม	และปฏเิสธไดเ้มือ่อาย	ุ36	เดอืนขึน้ไป	
จะสามารถพูดประโยคซับซ้อนได้มากขึ้น	 ผู้ปกครองอาจรู้สึกกังวลว่าการที่เด็กได้ยินหลายๆ	 
ภาษาพรอ้มกนัจะมผีลตอ่การพฒันาการทางภาษาของเดก็	จากการศกึษาของผูเ้ชีย่วชาญพบวา่	
เดก็สามารถรบัรูห้ลายภาษาพรอ้มกนัได้	โดยในระยะเริม่ตน้เดก็อาจจะใชเ้วลามากขึน้เลก็นอ้ย 
ทีจ่ะทำความเขา้ใจ	หลงัจากนัน้	เดก็จะเรยีนรูไ้ดต้ามปกติ	ผูเ้ชีย่วชาญเสนอแนะวา่	การทีจ่ะชว่ย 
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ให้เด็กเรียนรู้ภาษาได้ด	ี ต้องพูดกับเด็กตั้งแต่เริ่มแรก	 (มากกว่า	 1	 ภาษาก็ได้)	 โดยเฉพาะแต่
ละภาษาควรมาจากแหล่งที่แตกต่าง	กล่าวคือ	คุณแม่	หรือคุณพ่อต้องพูดภาษาใดภาษาหนึ่ง	
ไม่พูดหลายภาษาในคนๆ	เดียวกัน	เพราะจะทำให้เด็กมีความลำบากในการเข้าใจ	หรือในบ้าน 
พูดภาษาหนึ่งที่โรงเรียนพูดอีกภาษาหนึ่งก็ได้เช่นกัน
	 พฒันาการดา้นภาษา	แบง่ออกเปน็	2	ดา้นใหญ่ๆ 	คอื	ความเขา้ใจภาษา	(Receptive	
language)	และการแสดงออกทางภาษา	(Expressive	language)	ซึ่งครอบคลุมทั้งภาษาพูด
และภาษาท่าทาง	ซึ่งจะมีลักษณะเด่นของวัย	ดังนี้ 

	 อายุ	 	 	 	 	 พัฒนาการด้านภาษา

	 แรกเกิด			 มีปฏิกิริยาตอบสนองต่อเสียง	เช่น	ทำท่าผวา	ร้องตกใจ	
	 	 กะพริบตาถี่ๆ	หายใจเร็วขึ้น
	 1	เดือน	 ส่งเสียงฮือฮา	ยิ้มตอบเมื่อมีคนเล่นด้วย
	 2	เดือน	 เริ่มพยายามหาที่มาของเสียง	ยิ้มทัก
	 3	เดือน	 คุยอืออา	โต้ตอบกับพ่อ	–	แม่		ทำท่าดีใจ	เมื่อเห็นคนหรือของที่คุ้นเคย
	 4	เดือน	 เริ่มหันหาเสียงได้ถูกทิศทาง	หัวเราะเสียงดัง	เล่นน้ำลาย
	 6	เดือน	 หันหาเสียงได้แม่นยำ	ตอบสนองต่อการแสดงออกทางสีหน้า
	 	 เริ่มทำเสียงจากริมฝีปาก	เช่น	พ	ป	บ
	 9	เดือน	 หยุดเมื่อถูกห้ามว่า	“ไม่”	เล่นเสียงหลายพยางค์	เช่น	บาบา	จ๋าจ๊ะ
	 	 เล่นจ๊ะเอ๋	เลียนแบบท่าทาง
	 12	เดือน	 ทำตามคำสั่ง	1	ขั้น	ที่ไม่มีท่าทางประกอบ
	 	 พูดคำเดี่ยวๆ	ได้อีก	2	–	3	คำ	นอกเหนือจาก	พ่อ	–	แม่
	 18	เดือน	 ชี้อวัยวะตามคำบอกได้ตั้งแต่	2	–	3	ส่วนขึ้นไป
	 	 ชี้ภาพที่คุ้นเคยได้อย่างน้อย	1	ภาพ	พูดคำเดี่ยวๆ	ได้อย่างน้อย	10	คำ
	 2	ปี	 ทำตามคำสั่ง	2	ขั้นได้	พูดคำ	2	พยางค์ติดกันมีคำศัพท์ประมาณ	50	คำ		
	 	 นั่งเล่นในกลุ่มวัยเดียวกัน	แต่ต่างคนต่างเล่น
	 2	ปีครึ่ง	 รู้จักจำนวนหนึ่ง	 ใช้สรรพนาม	 ฉัน	 เธอ	 ถูกต้อง	 พูดเป็นวลี	 2	 –	 3	 พยางค์	 
	 	 หรือประโยคสั้นๆ	เริ่มเล่นกับเด็กวัยเดียวกัน
	 3	ปี	 เข้าใจบุพบทง่ายๆ	เช่น	บน	ล่าง	บอกสีได้อย่างน้อย	1	สี
	 	 พูดโต้ตอบเป็นประโยค	พูดฟังเข้าใจประมาณร้อยละ	70
	 4	ปี	 พูดเล่าเรื่องสิ่งที่ประสบมาได้เป็นประโยคต่างๆ
	 	 ฟังเข้าใจเกือบทั้งหมด	พูดได้คล่องไม่ติดอ่าง
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ข้อสังเกต	ที่สงสัยว่าเด็กจะมีพัฒนาการด้านภาษาช้า
 ➲ อายุ	18	เดือน		 ทำตามคำสั่งง่ายๆ	ไม่ได้
 ➲ อายุ	2	ปี	 	 ยังไม่พูดคำที่มีความหมาย
 ➲ อายุ	3	ปี	 	 ยังไม่พูดเป็นวลี
	 สาเหตสุำคญัของการมพีฒันาการดา้นภาษาชา้	คอื	การไดย้นิผดิปกต	ิขาดการกระตุน้ 
ที่เหมาะสม	ปัญญาอ่อน	ออทิซึม	(Autism)	บางคนอาจหาสาเหตุไม่ได้	(DLD-Development	
Language	Disorder)
	 มีหลายทฤษฎีที่พยายามอธิบายวิธีการเรียนรู้ด้านภาษาของเด็ก	ได้แก่
 ➲  ทฤษฎีการเลียนแบบ	(Imitation)
 ➲  ทฤษฎีการกระตุ้นเร้า	(Reinforcement)	ของ	Skinner
 ➲  ทฤษฎีสิ่งแวดล้อมใหม่	 (Newer	Environmental	Theories)	โดยการพูดคุย 
กับเด็กเป็นประจำ	 ซึ่งพบว่าเด็กที่พ่อแม่พูดคุยด้วยเป็นประจำ	 จะพูดได้เร็วกว่าเด็กที่ไม่ค่อย 
ไดร้บัเปน็ประจำ	จากการศกึษาของ	GJ	Whitehurst	และคณะ	พบวา่	พอ่แมท่ีอ่า่น/เลา่นทิาน 
ให้ลูกฟังเป็นประจำพร้อมมีปฏิสัมพันธ์ระหว่างการอ่าน	(เช่น	ทำเสียงสูงต่ำ	ตั้งคำถาม	ฯลฯ)	
ซึง่เรยีกวา่	Dialogic	Reading	จะทำใหเ้ดก็เรยีนรูภ้าษา	และความหมายของคำตา่งๆ	ไดม้ากกวา่ 
กลุม่ทีพ่อ่แมอ่า่นใหฟ้งัเฉยๆ	ซึง่หมายความถงึ	The	richer	interaction	language	between	
parent	and	child	is	one	ingredient	in	fostering	the	child’s	language	growth.
 ➲  ทฤษฎคีวามสามารถของตนเอง	(Innateness	Theories)	ซึง่เชือ่วา่เดก็จะเรยีนรู ้
ภาษาได้เร็วช้า	ขึ้นอยู่กับความสามารถของตนเอง

พัฒนาการด้านความคิด
	 เดก็อาย	ุ2	–	3	ป	ียงัไมม่คีวามคดิลกึซึง้นกั	มกัจะเขา้ใจสิง่ตา่งๆ	ตามทีต่นเองมองเหน็	
(Appearance)	แตเ่มือ่อายเุพิม่ขึน้เปน็	4	–	5	ป	ีจะเริม่มคีวามสามารถในการแยกสิง่ทีม่องเหน็กบั 
สิง่ทีเ่ปน็จรงิ	(Appearance	and	Reality)	เชน่	ฟองนำ้ทีร่ะบายใหด้เูหมอืนกอ้นหนิ	เดก็อาย	ุ2	–	3	ป	ี 
จะบอกวา่คอื	กอ้นหนิ	แตเ่ดก็อาย	ุ4	–	5	ป	ีจะแยกแยะได	้ซึง่สอดคลอ้งกบัทฤษฎขีองจติ	(Theory	 
of	Mind)	ที่เสนอว่า	เด็กอายุ	4	–	5	ปี	สามารถพัฒนาความรู้สึกนึกคิดที่ซับซ้อนได้มากขึ้น 
โดยเด็กอายุ	3	ปี	สามารถเข้าใจความเชื่อมโยงระหว่างความคิด	และความรู้สึกของบุคคลกับ
พฤติกรรมของเขาได้บางส่วน	และเมื่ออายุ	4	ปีขึ้นไป	จะเข้าใจได้มากขึ้น
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ความแตกต่างของสติปัญญา	ปัจจัยที่มีผลต่อพัฒนาการทางสติปัญญาของเด็ก	ได้แก่
 ➲  พันธุกรรม	เห็นได้จากการศึกษาในคู่แฝด	เด็กที่เลี้ยงเป็นลูกบุญธรรม
 ➲  สิ่งแวดล้อม	 จากการศึกษาในเด็กที่ได้รับการอุปถัมภ์จากพ่อแม่ที่มีความรู้	 
และการศึกษาจะมีระดับสติปัญญาสูงกว่าพี่น้องที่ยังอยู่ในครอบครัวที่ด้อยโอกาส	 10	 –	 15	
คะแนน
 ➲  ผลรวมของพนัธกุรรมและสิง่แวดลอ้ม	ในระยะตอ่มานกัจติวทิยาเชือ่วา่	พนัธกุรรม
เปน็ปจัจยัสำคญัในการกำหนดระดบัสตปิญัญาของเดก็	โดยกำหนดเปน็ชว่งของการตอบสนอง	
(Reactive	Range)	ซึง่จะอยูร่ะหวา่ง	20	–	25	คะแนน	ซึง่ความแตกตา่งของชว่งดงักลา่วจะขึน้ 
กับการได้รับการกระตุ้น	หรือตอบสนองจากสิ่งแวดล้อม
 ➲  คุณลักษณะของครอบครัวที่ส่งเสริมพัฒนาการด้านสติปัญญาของเด็ก	ได้แก่
	 	 1.	 จดัสิง่แวดลอ้มทางกายภาพใหน้า่สนใจแกเ่ดก็	เชน่	จดัหาของเลน่ทีเ่หมาะสม 
กับวัยแก่เด็ก
	 	 2.	 ตอบสนองทางอารมณ์อย่างเหมาะสมต่อเด็ก	เช่น	ยิ้ม	ตอบคำถาม
	 	 3.	 พูดคุยกับเด็กอย่างสม่ำเสมอ
	 	 4.	 ไม่ควบคุม	 หรือลงโทษเด็กเกินกว่าเหตุ	 หรือจำกัดขอบเขตเด็กเกินไป	
ควรเปิดโอกาสให้เด็กได้ค้นคว้า	และเรียนรู้จากข้อผิดพลาด	แต่ต้องระวังอันตรายมิให้เกิดขึ้น
	 	 5.	 ให้ความเชื่อมั่นว่าเด็กจะกระทำสิ่งต่างๆ	 ได้	 และได้ดี	 ชมเชย	 และ 
ให้กำลังใจ

พัฒนาการด้านสังคม
	 เด็กวัยนี้มักจะซุกซน	 ต้องการเป็นตัวของตัวเอง	 ซึ่งบางครั้งทำให้ถูกพ่อแม่ขนาน
นามว่า	ตัวกวนน้อย	(Terrible	Twos	หรือ	Nay	Saying)	จากทฤษฎีจิตวิทยาของ	Erikson	
เดก็วยันีเ้ริม่เปน็อสิระมากขึน้	เปน็ตวัของตวัเอง	(Autonomy)	และมคีวามคดิรเิริม่สรา้งสรรค์	
(Initiative)	หากไม่ได้รับการส่งเสริมอย่างเหมาะสม	เด็กจะรู้สึกสับสน	(Shame	and	Doubt)	
และรู้สึกผิด	(Guilt)
	 ความสัมพันธ์กับผู้อื่นของเด็กวัยนี้มี	2	ชนิด	คือ	ความสัมพันธ์ในแนวดิ่ง	(Vertical	
Relationship)		กับพ่อแม่	ครู	ญาติผู้ใหญ่	และความสัมพันธ์ในแนวนอน	(Horizontal	Rela-
tionship)	กับพี่น้อง	และเพื่อน	ซึ่งเป็นสิ่งสำคัญสำหรับเด็กวัยนี้มาก
	 ความสัมพันธ์กับพ่อแม่	จากความผูกพันที่ดีใน	2	ขวบปีแรก	จะสร้างความสัมพันธ์
ทีด่รีะหวา่งพอ่แมแ่ละเดก็ในระยะตอ่มา	แตพ่ฤตกิรรมทีเ่ดก็แสดงออกอาจไมเ่หน็ชดัเจนเทา่ไร	
ระยะแรก	กล่าวคือ	เด็กไม่จำเป็นต้องอยู่ใกล้กับพ่อแม่ตลอดเวลา	แต่สามารถแยกจากพ่อแม่ 
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ไดเ้ปน็ครัง้คราว	โดยไมเ่กดิความวติกกงัวลแตอ่ยา่งใด	เนือ่งจากเดก็มพีฒันาการดา้นสตปิญัญา 
มากขึ้น	 จากพัฒนาการของเด็กวัยนี้จะแสดงปฏิกิริยาก้าวร้าวกับพ่อแม่ที่เป็นเพศเดียวกัน	 
และจะรกัพอ่แมท่ีเ่ปน็เพศตรงขา้มกบัตนเอง	เดก็วยันีถ้งึแมจ้ะดือ้และซกุซน	แตก่ย็งัเชือ่ฟงัและ 
ปฏิบัติตามคำอบรมสั่งสอนของผู้ปกครองเป็นส่วนใหญ	่ นอกจากบางครั้งที่ปฏิเสธไม่ทำตาม	
ซึง่โดยมากจะใชว้ธินีิง่เฉย	มเีพยีงบางสว่นทีป่ฏเิสธพรอ้มกบัมพีฤตกิรรมตอ่ตา้น	เชน่	ทำทโีกรธ	
ลงมือลงเท้า	 หรือร้องไห้ครวญคราง	 โดยเด็กที่มีพฤติกรรมต่อต้านเหล่านี้ส่วนใหญ่เป็นเด็กที่ 
ไม่มีความสัมพันธ์ที่ดีกับพ่อแม่มาก่อน
	 ความสัมพันธ์กับพี่น้อง	 พี่น้องมีความสำคัญต่อพัฒนาการทางสังคมของเด็กใน 
วัยต้นๆ	 น้องจะเลียนแบบพี่	 เรียนรู้ความช่วยเหลือและความขัดแย้งที่เกิดขึ้นระหว่างพี่น้อง	 
ทา่ทขีองพอ่แมท่ีป่ฏบิตัติอ่ลกูแตล่ะคนมผีลตอ่การสรา้งบคุลกิภาพของเดก็	เดก็ทีไ่ดร้บัความรกั	
ความอบอุ่นน้อยกว่าพี่น้อง	 จะเป็นเด็กซึมเศร้า	 วิตกกังวล	 และขาดความเชื่อมั่นในตนเอง	 
ซึง่บางครัง้พอ่แมอ่าจกระทำโดยไมต่ัง้ใจ	เชน่	เมือ่เดก็	วยันีม้นีอ้งใหม	่พอ่แมจ่ะทุม่เทเวลาใหก้บั 
น้องเล็กจนลืมลูกอีกคน	ซึ่งยังไม่โตพอที่จะเข้าใจสถานการณ์ที่เปลี่ยนแปลงได้
	 ความสัมพันธ์กับเพื่อน	เด็กเริ่มแสดงความสนใจต่อเด็กอื่นๆ	ตั้งแต่อายุได้	6	เดือน	
เมื่ออายุ	 3	 ปีขึ้นไป	 เด็กสนใจที่จะเล่นกับคนอื่น	 โดยร่วมมือกัน	 เช่น	 ช่วยกันแต่งตัวตุ๊กตา	
ก่อกองทรายด้วยกัน	เป็นต้น	และในบางครั้งอาจขัดแย้งกัน	และทะเลาะกัน
	 การจำแนกเพศ	มีพัฒนาการโดยลำดับ	คือ
 ลำดบัที ่1 Gender Identity เมือ่อาย	ุ2	–	3	ป	ีเดก็สามารถระบไุดถ้กูตอ้งวา่ใครคอื 
	เพศชาย	ใครคือ	เพศหญิง
 ลำดับที่ 2 Gender Stability	เมื่ออายุ	4	ปี	เด็กจะมีความเข้าใจที่ชัดเจนของเพศ
ที่ตนเป็น	ซึ่งจะเป็นเช่นนี้ไปตลอด
 ลำดับที่ 3 Gender Constancy เมื่ออายุ	 5	 –	 6	 ปี	 เด็กเริ่มแยกแยะได้ว่า	
ใครเป็นเพศใด	ถึงแม้จะแต่งกายอำพรางก็ตาม

รูปแบบการอบรมเลี้ยงดู
	 การอบรมเลี้ยงดูมีผลต่อพัฒนาการด้านสังคม	และบุคลิกภาพของเด็ก	Baumrind	
และ	Martin	 แบ่งการอบรมเลี้ยงดูออกเป็น	 4	 ลักษณะ	 โดยดูจาก	 4	 องค์ประกอบหลักคือ	
การดูแล	 (Nurturance)	 ความต้องการด้านวุฒิภาวะ	 (Maturity	 demand)	 การควบคุม	
(Control)	และการสื่อสาร	(Communication)
	 1.	 Authoritarian	 type	 หรือแบบเข้มงวดกวดขัน	 เด็กถูกเลี้ยงภายใต้ 
การควบคุมและความคาดหวังให้มีพฤติกรรมต่างๆ	 ตามที่พ่อแม่ต้องการ	 (high	 control	
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and	maturity	 demands)	 ขาดความอบอุ่น	 และความเข้าใจต่อความต้องการของเด็ก 
(low	 nuturance	 and	 communication)	 เด็กเหล่านี้จะเติบโตโดยมีความรู้สึกต่อคุณค่า 
ของตนเองต่ำ	 และไม่สามารถเข้ากับเพื่อนๆ	 ได้	 เด็กบางคนอาจมีพฤติกรรมซึมเศร้า	
หรือก้าวร้าวและมีปัญหาการเรียน
	 2.	 Permissive	type	หรอืแบบตามใจและปกปอ้งเกนิไป	(high	nurturance	but	
low	maturity	demands,	control	and	communication)	ส่งผลให้เป็นเด็กที่มีปัญหากับ 
เพื่อน	มีปัญหาในการเรียน	ไม่มีความรับผิดชอบ	ไม่มีวุฒิภาวะและพึ่งพาตนเองไม่ได้
	 3.	 Authoritative	type	แบบประชาธปิไตย	เปน็แบบทีส่ง่ผลกระทบในเชงิสรา้งสรรค	์ 
โดยพ่อแม่จะควบคุมดูแลให้เด็กเข้าใจกติกาต่างๆ	 ด้วยความรัก	 ความเข้าใจ	 และการสื่อสาร	 
รวมทั้งเปิดโอกาสให้เด็กได้เป็นตัวของตัวเอง	(high	in	all	four)	เด็กจะเจริญเติบโตเป็นเด็กที่
รู้สึกว่าตนเองมีคุณค่า	มีความเชื่อมั่นในตนเอง	มีผลสัมฤทธิ์ในการเรียนดี
	 4.	 Neglect	type	แบบปลอ่ยปละละเลย	(low	in	all	four)	เปน็แบบทีส่ง่ผลเชงิลบ 
อย่างมากต่อการเจริญเติบโต	 และพัฒนาการของเด็ก	 เด็กจะขาดความไว้วางใจต่อสังคม 
มีสัมพันธภาพไม่ดีต่อบุคคลรอบข้าง	 รู้สึกว่าตนเองไร้คุณค่ามีพฤติกรรมก้าวร้าวและต่อต้าน 
สังคมได้ในระยะต่อมา

การเปลี่ยนแปลงของร่างกายเด็กวัย	2	–	5	ปี
	 อัตราการเพิ่มของน้ำหนัก	และส่วนสูงเกือบคงที่	 คือ	ประมาณ	2.3	กิโลกรัมต่อปี	
และสงู	6	–	7	เซนตเิมตรตอ่ป	ีขนาดรอบศรีษะเพิม่ขึน้เปน็	50	เซนตเิมตร	รปูรา่งทัว่ไปเพรยีวขึน้	
และลักษณะหลังแอ่นจะหายไปภายในอายุ	4	ปี	เด็กวัย	2	ขวบครึ่ง	จะมีฟันครบ	20	ซี่
 สูตรช่วยจำ	 อายุ	2	–	14	ปี	 ความสูง	(ซม.)	=	6	x	อายุ	(ปี)	+	77
	 	 	 	 อายุ	1	–	6	ปี	 น้ำหนัก	(กก.)	=	อายุ	(ปี)	x	2	+	8
	 พัฒนาการของ	 Visual	 Acuity	 (VA)	 เด็กจะมีสายตาได้มาตรฐานของการตรวจ 
สายตา	คือ	20/20	เมื่ออายุประมาณ	7	ปี	โดยมีพัฒนาการของ	VA	ดังนี้
 ➲		 อายุ	4	เดือน	 	 VA		20/200
 ➲		 อายุ	1	ปี	 	 VA		20/100
 ➲		 อายุ	2	ปี	 	 VA		20/70
 ➲		 อายุ	5	ปี	 	 VA		20/30
 ➲		 อายุ	7	ปี	 	 VA		20/20
อิทธิพลต่อการเจริญเติบโตและพัฒนาการ	ได้แก่
 ➲ พันธุกรรม
 ➲  ภาวะแวดล้อม	 ประกอบด้วย	 โภชนาการ	 โรคต่างๆ	 ฮอร์โมนหรือยา	
หรือสารบางชนิด	เศรษฐานะ	และสุขภาพจิตของเด็ก



49

สรุปพัฒนาการเด็ก	2	–	5	ปี

พัฒนาการ 
อายุ (ปี)

ด้านกล้ามเนื้อ

ด้านสติปัญญา

ด้านภาษา

ด้านบุคลิกภาพ

ด้านสังคม

วิ่งได้คล่อง
ขึ้นบันไดแต่ยัง
ไม่สามารถสลับเท้า 

ใช้สัญลักษณ์

ประโยคสั้นๆ		
(2	คำ)

Gender	identify	
Stage	of	
autonomy	VS.	
Shame/doubt

สามารถแยกตัว
จากพ่อแม่ได้มากขึ้น
เล่นกับเพื่อน	โดย
ต่างคนต่างเล่น	

ขี้จักรยานสามล้อ
ได้ใช้กรรไกร
ตัดกระดาษ	วาดรูป

แยกสิ่งของโดย
หน้าที่ของสิ่งของนั้น

ประโยคยาวขึ้น	
(3	–	4	คำ)

เล่นกับเพศเดียวกัน

ขึ้นบันไดสลับ
เท้าได้	เตะและ
ขว้างลูกบอลได้

แยกแยะสิ่งของ						
โดยขนาด	
รูปร่าง	สี

Individual
friendship	

กระโดดขาเดียว	

Sociodramatic	
play

กระโดด	

Roles	in	play

 2 3 4 5 6

เข้าใจจำนวนและปริมาณ

Theory	of	Mind
ประโยคยาวขึ้นและมีคำขยาย

Stage	of	initiative	VS.	Guilt
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อนามัย	55
แบบคัดกรองพัฒนาการเด็กปฐมวัย

คำแนะนำสำหรับผู้ทดสอบ	 	

	 อนามัย	 55	 นี้	 เป็นแบบเฝ้าระวังพัฒนาการ	 (Developmental	 	 surveillance)		 
เบื้องต้นสำหรับเจ้าหน้าที่สาธารณสุขระดับปฐมภูมิ 	 ที่จะใช้ติดตามพัฒนาการเด็ก	
ให้คำแนะนำแก่ครอบครัว	 และส่งเสริมให้เด็กมีพัฒนาการสมวัย	 ข้อทดสอบในอนามัย	 55	
ส่วนใหญ่มาจากเครื่องมือ	Denver	II		โดยคัดเลือกเฉพาะข้อทดสอบที่เด็กส่วนใหญ่ควรทำได้	
(อยูใ่นชว่งเปอรเ์ซน็ตไ์ทลท์ี	่75–90)	ในแตล่ะชว่งอาย	ุ	ซึง่มขีอ้ทดสอบทัง้	4	ดา้นของพฒันาการ	
เด็กทุกคนควรได้รับการเฝ้าระวังพัฒนาการทุกครั้งที่มารับบริการที่คลินิกเด็กสุขภาพดี							
ตามแนวทางอนามัย	55	นี้

	 การคัดกรองเด็ก	ตามอนามัย	55	ผู้ทดสอบควรดำเนินการ	ดังนี้
	 1.	 เดก็ทีจ่ะรบัการทดสอบพฒันาการ	จะตอ้งอยูใ่นสภาวะปกต	ิไมเ่จบ็ปว่ย	งว่งนอน	
งอแง	หิว	และควรทำก่อนฉีดวัคซีน
	 2.	 สถานที่สำหรับทดสอบพัฒนาการเด็ก	 ควรเป็นสัดส่วน	 ไม่มีเสียงรบกวน	
ไม่มีบุคคลอื่นนอกจากพ่อแม่	 เด็ก	และผู้ทดสอบเท่านั้น	 เพราะจะรบกวนขณะพูดคุยซักถาม	
ทดสอบพัฒนาการเด็ก
	 3.	 สร้างสัมพันธภาพกับเด็กและพ่อแม่	 หรือผู้เลี้ยงดูที่นำเด็กมาด้วยการแนะ
นำตนเองก่อน	 พูดคุย	 ชี้แจงวัตถุประสงค์การทดสอบ	 ถามชื่อเด็กที่พ่อแม่เรียกเด็กบ่อยๆ	
หรือชื่อเล่นของเด็ก	พูดคุยอย่างเป็นกันเองเพื่อสร้างความคุ้นเคย	 (และขณะพูดคุยกับพ่อแม่ 
หรือผู้เลี้ยงดูควรหาของเล่นที่เหมาะสมกับวัยให้เด็กเล่น	 เช่น	 ตุ๊กตา	 ลูกบอล	 หนังสือภาพ	
บล็อกไม้	รูปสัตว์	ดินสอ	หรือกระดาษ)
	 4.	 ชี้แจงพ่อแม่	 ผู้เลี้ยงดูเด็กให้เข้าใจว่าจะทดสอบความสามารถในด้านต่างๆ	 
ตามพัฒนาการของเด็กในปัจจุบัน	และไม่ใช่การทดสอบไอคิวหรือระดับสติปัญญา	 ไม่จำเป็น 
ต้องวิตกกังวล	ไม่ต้องช่วย	ให้เด็กทำตามความสามารถ
	 5.	 ขณะทดสอบพฒันาการ		ถา้เดก็เลก็ๆ	ใหน้ัง่บนตกัพอ่แมห่รอืผูเ้ลีย้งด	ู		ถา้เดก็โต 
สามารถนัง่ตามลำพงัได	้ใหน้ัง่เกา้อีข้า้งๆ	พอ่แมห่รอืผูเ้ลีย้งด	ู	และสรา้งบรรยากาศไมใ่หน้า่กลวั	
โดยให้พ่อแม่		ผู้เลี้ยงดูนั่งอยู่ด้วยตลอดเวลาการทดสอบ
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	 6.	 ตรวจสอบ	คำนวณวนัเดอืนปเีกดิเดก็ใหถ้กูตอ้ง	โดยดจูากหลกัฐานทีน่า่เชือ่ถอืได	้ 
เชน่	สมดุบนัทกึสขุภาพแมแ่ละเดก็	หรอืใบรบัรองการเกดิของเดก็	แลว้ทดสอบเดก็ตามชว่งอาย ุ
ที่กำหนดไว้
	 7.	 ทดสอบข้อที่เด็กมีส่วนร่วมน้อยที่สุด	 หรือข้อทดสอบด้วยการสอบถามจาก 
ผู้เลี้ยงดูเด็กก่อน	 จนกระทั่งเด็กรู้สึกคุ้นเคยและไม่มีท่าทีกลัว	 จึงทดสอบข้อที่เด็กต้องกระทำ
ด้วยตนเอง

ถ้าทดสอบไม่ผ่านข้อใด	ครั้งที่	1	ผู้ทดสอบไม่ควรตัดสินว่าเด็กมีปัญหาพัฒนาการ	เพราะเด็ก			
อาจขาดโอกาสกระทำหรอืขาดประสบการณใ์นการกระทำขอ้นัน้ๆ	ผูท้ดสอบตอ้งใหค้ำแนะนำ 
วิธีการส่งเสริมพัฒนาการข้อนั้นๆ	 โดยให้เวลาพ่อแม่	 ผู้ เลี้ยงดูฝึกหัดเด็ก	 1	 เดือน	
และนัดทดสอบซ้ำครั้งที่	2	หากเด็กยังกระทำไม่ได้	ให้ส่งเด็กไปรับการประเมินพัฒนาการด้วย 
เครือ่งมอืมาตรฐาน	(Developmental	Screening)	เชน่	Denver	II,	DSI	คูม่อืประเมนิและสง่เสรมิ 
พัฒนาการเด็กแรกเกิด-5	ปี	สำหรับบุคลากรสาธารณสุข	(300	ข้อ)	ของกรมสุขภาพจิต	เพื่อ
ประเมินและกระตุ้นพัฒนาการต่อไป
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ความสำคัญและวัตถุประสงค์
➧ ความสำคัญ
	 	 เด็กแรกเกิดถึง	5	ปี	เป็นทรัพยากรที่มีคุณค่าและเป็นอนาคตที่สำคัญต่อการพัฒนา
ประเทศ	เด็กที่มีคุณภาพ	คือ	เด็กที่มีการเจริญเติบโตปกติ	พัฒนาการสมบูรณ์ทุกด้านตามวัย	
และการเฝ้าระวังพัฒนาการมีความสำคัญอย่างยิ่ง	 เพื่อค้นหาปัญหาและส่งเสริมแก้ไขตั้งแต่ 
ในระยะแรก	อันจะมีผลให้เด็กได้รับการส่งเสริมพัฒนาการอย่างถูกต้อง	เหมาะสม	จากพ่อแม่	
ครอบครัว	และบุคคลที่เกี่ยวข้อง
	 	 เพือ่ใหเ้จา้หนา้ทีส่าธารณสขุ	ผูเ้ลีย้งดเูดก็ในศนูยเ์ดก็เลก็	บคุคลทีเ่กีย่วขอ้งมเีครือ่งมอื 
เฝ้าระวังพัฒนาการเด็กเบื้องต้น	 ที่ง่าย	 สอดคล้องกับสมุดบันทึกสุขภาพแม่และเด็ก	 
สำนักส่งเสริมสุขภาพจึงจัดทำแบบอนามัย	 55	 (อนามัย	 49	 ฉบับปรับปรุง)	 โดยผู้เชี่ยวชาญ	
พิจารณาให้การปรึกษา

➧ วัตถุประสงค์
	 	 1.	 เจ้าหน้าที่สาธารณสุขสามารถเฝ้าระวังพัฒนาการเด็กปฐมวัยเบื้องต้น	 เพื่อค้น
หาเด็กที่เสี่ยงต่อปัญหาพัฒนาการ	เพื่อให้คำแนะนำแก่พ่อแม่	ครอบครัว	เกี่ยวกับการเลี้ยงดู	
การส่งเสริมพัฒนาการของเด็กให้ก้าวหน้ายิ่งขึ้น
	 	 2.	 ผู้เลี้ยงดูเด็กของศูนย์เด็ก	 สามารถคัดกรองพัฒนาการเด็กเบื้องต้น	 เพื่อการ
จัดกิจกรรมให้สอดคล้องกับพัฒนาการและการเรียนรู้ของเด็กแต่ละคนอย่างมีประสิทธิผล	 
ให้คำแนะนำพ่อแม่ของเด็กให้ส่งเสริมพัฒนาการเด็กอย่างต่อเนื่องที่บ้านควบคู่พร้อมกับ 
ที่ศูนย์เด็ก
	 	 3.	 เจ้าหน้าที่สาธารณสุขใช้ในการเฝ้าระวังสถานการณ์พัฒนาการเด็กปฐมวัย	 
สำหรับการรายงานแผนการตรวจราชการและนิเทศงานของกระทรวงสาธารณสุข

➧ อุปกรณ์ที่ ใช้ ในการคัดกรองพัฒนาการเด็ก	อนามัย	55
	 	 1.	 ไหมพรมสีแดง	ลูกกลมสีแดง	ขนาดเท่าลูกเทนนิส
	 	 2.	 ลูกบาศก์	ใช้สีแดง	เขียว	เหลือง	น้ำเงิน	ขนาด	1X1	นิ้ว	จำนวน	10	ก้อน
	 	 3.	 ลูกเทนนิส	หรือลูกบอลขนาดเดียวกับลูกเทนนิส
	 	 4.	 กระดาษเปล่า
	 	 5.	 ดินสอ
	 	 6.	 ถ้วยพลาสติก		ขนาดใส่ลูกเทนนิสได้
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วิธีคัดกรองพัฒนาการเด็กอายุ	1	เดือน	(±	7	วัน)

วิธีคัดกรองพัฒนาการเด็กอายุ	2	เดือน	(±	7	วัน)

จองหนา 

มองตาม 
ลําตัว 

สงเสียง  
(ถาม) 
ยกศีรษะ
(ถาม) 

 

 
 

 

 กึ่งกลาง 

 

ะ  

อุมหรือจับเ
หนาเด็ก ซึ่งอ
12 นิ้ว 
จับเด็กนอนห
สีแดง หางจ
เขยากลุมไห
และคอยๆ เค
ขางลําตัวเด็ก
อาจหยุดกา
เด็กสนใจ  แ
ระหวางการท
ออแอ หรือไม
จับเด็กนอน
ผูเลี้ยงดู 

 

 

ด็กนอนหงาย
อยูหางจากหน

หงาย ผูทดสอบ
จากหนาเด็ก
หมพรมกระ
คลื่อนไหมพรม
ก ขางใดขางห
รเคลื่อนไหวไ

แลวคอยทําตอ
ทดสอบ ใหสังเ
ม หรือสอบถา
ควํ่าบนพื้นรา

32

 

 

 
ย ผูทดสอบม
นาเด็ก ประม

บถือกลุมไหมพ
ประมาณ 8 
ตุนใหเด็กสน
มชาๆ ไปทางด
หนึ่ง หลายๆค
ไหมพรม เพ่ือ
อ 
เกตวาเด็กสงเส
มผูเลี้ยงดู 
าบ หรือสอบถ

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 1  (

มอง
มาณ 

เด็กสาม

พรม
 นิ้ว 
นใจ 
ดาน
ครั้ง
อให

เด็กมอ
กึ่งกลา
 

สียง เด็กทํา

ถาม  เด็กสา
ช่ัวครู 

(  7 ) 

มารถจองหนา

องตามไหมพรม
างลําตัวได  

 

เสียงออแอได

ามารถยกศีร
 

 
 

 
 

าผูทดสอบ 

มจากดานขาง

ด 

ษะและคางพ

งถึงระยะ 

พนพ้ืนได  

ยิ้มทัก 
(ถาม) 

มองผาน
ลําตัว 

ทําเสียงอู
 (ถาม) 
ยกศีรษะ

 

 
 

กึ่งกลาง 

อูอา 

ะ 45 องศา 

ระหวางทด
(ยิ้มใหคนอ่ืน
หรือไม หรือถ
จับเด็กนอนห
สีแดง หางจ
เขยากลุมไห
และคอยๆ เค
ขางลําตัวเด็ก
อาจหยุดกา
เด็กสนใจ  แ
ระหวางทดสอ
อู อา หรือไม
จับเด็กนอนค

 

 

สอบใหสังเก
นกอน) ผูทด
ถามผูเลี้ยงดู 
หงาย ผูทดสอบ
จากหนาเด็ก
หมพรมกระ
คลื่อนไหมพรม
ก ขางใดขางห
รเคลื่อนไหวไ

แลวคอยทําตอ
อบ ใหสังเกตว
 หรือถามผูเลีย้

ควํ่าบนพื้นราบ
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กตวาเด็กย้ิม
ดสอบหรือพอ
 
บถือกลุมไหมพ
ประมาณ 8 
ตุนใหเด็กสน
มชาๆ ไปทางด
หนึ่ง หลายๆค
ไหมพรม เพ่ือ
อ 
วาเด็กทําเสียง 
ยงดู 

บ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 2  (

มทัก  
อแม

เด็กยิ้ม

พรม
 นิ้ว 
นใจ 
ดาน
ครั้ง
อให

เด็กมอ
 

 เด็กทํา

เด็กสา
องศา ไ

(  7 ) 

มใหคนอ่ืนกอน

งตามไหมพรม

เสียงอู อา 

ามารถยกศีร
 ไดอยางนอย 2

 
 

 
 

นได 

ม ผานจุดกลาง

 

ษะพนพ้ืน ทํ
2 ครั้ง  

 

งลําตัวได 

ทํามุม 45 
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วิธีคัดกรองพัฒนาการเด็กอายุ	4	เดือน	(±	15	วัน)

วิธีคัดกรองพัฒนาการเด็กอายุ	6	เดือน	(±	15	วัน)

 

มองมือต
(ถาม) 
มองตาม 
180 องศ

ทําเสียงสู
(ถาม) 
ทานอนค
พนพ้ืน 

 

 

 
 

นเอง  

  
ศา 

สูงๆ ตํ่าๆ  

ควํ่ายกอก 

  

ระหวาง
ประมาณ

จับเด็กนอ
หางจากห
ประมาณ
ความสน
พรมชาๆ 

ระหวางท
หรือไม  ห
จับเด็กนอ

 

ทดสอบใหสั
ณ 2-3 วินาที ห
อนหงาย ผูทด
หนาเด็ก 
ณ  8  นิ้ ว  เข
นใจของเด็ก 
 ไปดานขางตั

ทดสอบ ใหสัง
หรือสอบถามผู

อนควํ่าบนพื้นร
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สังเกตวาเด็ก
หรือไม หรือสอ

ดสอบถือกลุม

ขย ากลุ ม ไหม
 แลวคอยๆ เ
ัวเด็ก กลับไป

งเกตวาเด็กส
ผูเลี้ยงดู 
ราบ  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 4  (

จองมือตัวเอ
อบถามผูเลี้ยง

มไหมพรมสีแด

มพรมกระตุ
คลื่อนไหวไห
มาหลายครั้ง 

งเสียงแหลมไ

  
 15 )

อง 
งดู 

เด็กจองมื

ดง

ตุน  
หม
 

เด็กมองต
ได 180 
 

ได เด็กสงเ
หรือ เวล
เด็กยกศี
แขนยันก

 
) 

 

 
 

มอืตนเอง 2-3

ตามกลุมไหมพ
 องศา  

สียงแหลม เ
ลาพูดคุยดวย 
ศีรษะและอก
กับพ้ืนพยุงตัวไ

 

3 วินาที 

พรม 

 
 เวลาดีใจ 
 
ก โดยใช
ไว 
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 6  (  15 ) 

 
   

   
   

หยิบของปอนเอง  
(ถาม) 

ถามผู เลี้ยงดูเด็กสามารถหยิบขนม หรือ
อาหารเขาปากไดไหม 

เด็กหยิบขนมหรืออาหารเขาปากได 

มองตามของตก ใหเด็กนั่งบนตักผูเลี้ยงดู ผูทดสอบถือ 
กลุมไหมพรมสแีดง อยูในระดับสายตาเด็ก 
เขยาเล็กนอยเพ่ือกระตุนใหเด็กสนใจ            
เมื่อเด็กมองแลวผูทดสอบปลอยกลุมไหมพรม 
ใหตกลงพื้นโดยไมขยับแขนและมือ 

เด็กกมมองหากลุมไหมพรมที่ตกลงพ้ืน 

หันหาเสียงเรียก  ผูทดสอบยืนอยูขางหลังเด็ก เย้ืองไปทางขวา 
หางจากเด็กประมาณ 6-12 น้ิว ใชมือปดปาก
เรียกช่ือเด็กหลายๆ ครั้ง และทําซ้ําโดยยืนเย้ือง
ไปทางซาย 

เด็กหันหาเสียงเรียก 

ดึงขึ้นน่ัง 
ศีรษะไมหอย 

จับเด็กนอนหงาย ผูทดสอบจับมือเด็ก คอยๆ 
ดึงเด็กข้ึนมาอยูในทาน่ัง 

ศีรษะเด็กไมหอย ขณะดึงขึ้นมาในทาน่ัง 
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วิธีคัดกรองพัฒนาการเด็กอายุ	9	เดือน	(±	15	วัน)

วิธีคัดกรองพัฒนาการเด็กอายุ	12	เดือน	(±	15	วัน)
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 9  (  15 ) 

 
   

   
   

โบกมือ บายบาย 
(ถาม) 

ผูทดสอบมองหนาเด็ก แลวโบกมือพูด
วาบายบาย (ควรทําเมื่อเด็กจะกลับ) หรือ
สอบถามจากผูเลี้ยงดู 

เด็กโบกมือไดเอง โดยผูเลี้ยงดูไมตองจับมือ
ใหทํา 

ถือกอนไม 
มือละกอน 

วางกอนไม 2 กอน ไวบนโตะ ขางหนาเด็ก 
กระตุนใหเด็กหยิบกอนไม (หามสงใหกับ
มือเด็ก) 

เด็กสามารถหยิบกอนไม 2 กอน พรอมๆ
กันได (หยิบทั้ง 2 มือ) 

เลียนเสียงพูดคุย 
(ถาม) 

ระหว างการทดสอบ ใหสั งเกตว าเด็ก  
ทําเสียงเหมือนคุยกับตัวเองหรือไม หรือ
สอบถามผูเลี้ยงดู 

เ ด็กทํ า เสียงที่ แตกตางกัน  2 -3 เสียง 
ตอเนื่องกัน เปนภาษาเด็ก คลายประโยค
ยาวๆ แตฟงไมรูเรื่อง 

ลุกขึ้นน่ัง 
 (ถาม) 

ขณะเด็กนอนหงาย หรือนอนควํ่า หรือ
คลาน หรือเกาะเดิน กระตุนใหเด็กนั่ง หรือ
สอบถามผูเลี้ยงดู 

เด็กสามารถเปล่ียนอิริยาบทเปนทาน่ังได 
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 12  (  15 ) 

 
   

   
   

บอกความตองการ 
(ถาม) 

ระหวางการทดสอบใหสังเกตวา เ ด็ก
สามารถบอกผูทดสอบหรือพอแม ถึง 
ความตองการของตัวเองได โดยไมรองไห 
หรือสอบถามจากผูเลี้ยงดู 

เด็กสามารถบอกความตองการได โดยไม
รองไห เชน ช้ี เอ้ือมมือไปหยิบ ทําเสียง 
ดึงมือ พูด 

หยิบกอนไมใสถวย วางกอนไม 3 กอน และถวยไวบนโตะ 
ขางหนาเด็ก กระตุนใหหยิบกอนไมใสถวย 
โดยอาจสาธิตหรือใชคําพูด (การสาธิต  
ไมจําเปนตองทําหลายคร้ัง) 

เด็กสามารถหยิบกอนไมใสถวยได อยางนอย 
1 กอน 

เรียกพอ แม 
อยางมีความหมาย 
(ถาม) 

ระหวางทดสอบ ใหสังเกตดูวาเด็กพูดคําวา  
พอ แม เมื่อตองการเรียก พอ แม หรือไม 
หรือสอบถามจากผูเลี้ยงดูเด็ก 

เด็กสามารถเรียกพอ แม เมื่อตองการเรียก  

พูดคําที่มี 
ความหมาย 1 คํา 
(ถาม) 

ถามผูเลี้ยงดูเด็กวาพูดไดกี่คํา อะไรบาง เด็กพูดได 1 คํา ที่มีความหมาย โดยไมใช
พอ แม หรือ ช่ือของคนในครอบครัวและ
สัตวเลี้ยง 

ยืนนาน 2 วินาที จับเด็กอยูในทายืน หลังจากเด็กทรงตัวได
แลว ใหเด็กยืนเอง 

เด็กยืนไดนาน2  วินาที 
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วิธีคัดกรองพัฒนาการเด็กอายุ	18	เดือน	(±	15	วัน)

38

            
 

 18  (  15 ) 
 

   

   
   

ใชชอนกินอาหาร 
(ถาม) 

ถามผูเลี้ยงดูวา เด็กใชชอนตักอาหารได
หรือไม และหกมากหรือนอย 

เด็กสามารถใชชอนตักอาหารเองได โดย
หกเพียงเล็กนอย 

ตอกอนไม 2 ช้ัน เด็กอยู ในทาน่ังที่ถนัดจะตอกอนไมได  
วางกอนไม ไวข างหนา เ ด็ก  4-5 กอน 
กระตุนใหเด็กตอกอนไม อาจทําใหดูกอนได
และใหเด็กทดลองได 3 ครั้ง 

เด็กสามารถตอกอนไม โดยไมลม จํานวน 
2 กอน 3 ครั้ง 

พูดได 3 คํา  
(ถาม) 

ถามผูเลี้ยงดูวาเด็กพูดไดกี่คํา อะไรบาง เด็กพูดได 3 คํา ที่มีความหมาย โดยไมใช 
ปาปา มามา หรือ ช่ือของคนในครอบครัว
และสัตวเลี้ยง 

ว่ิง กระตุนใหเด็กว่ิง โดยอาจกลิ้งลูกบอลใหเด็ก
ว่ิงตาม 

เด็กสามารถวิ่งไดอยางดี ไมลมและไมใช 
เดินเร็ว 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

วิธีคัดกรองพัฒนาการเด็กอายุ	2	ปี	(±	1	เดือน)
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 2  (  1 ) 
 

   

   
   

ถอดเสื้อผา 
 (ถาม) 

ถามผู เ ลี้ ย ง ดู ว า เ ด็ กถอด เสื้ อ ผ า  หรื อ  
เครื่องแตงกายอะไรไดเองบาง 

เด็กสามารถถอดช้ินใดชิ้นหน่ึงตอไปนี้ได 
คือ รองเทาหุมสน เสื้อผาหนา กางเกง 
เสื้อยืด 

ถาเด็กถอดหมวก ถุงเทา รองเทาแตะ 
หรือรองเทาที่สะบัดหลุดไดงาย  

ตอกอนไม 4 ช้ัน เ ด็กอยู ในท านั่ ง ท่ีถ นัดจะตอกอนไม ได  
วางกอนไม 7-8 กอน ไวขางหนาเด็ก กระตุน
ใหเด็กตอกอนไม อาจทําใหดูกอนได ใหเด็ก
ทดลองได 3 ครั้ง 

เ ด็ ก ส า ม า ร ถต อ ก อ น ไ ม  โ ด ย ไ ม ล ม  
จํานวน 4 กอน 3 ครั้ง 

ช้ีอวัยวะ 6 สวน บอกใหเด็กช้ีอวัยวะของผูเลี้ยงดูทีละอยาง คือ 
ผม จมูก ตา หู ปาก มือ เทา ทอง 

เด็กสามารถช้ีอวัยวะไดถูกตองอยางนอย  
6 สวน ใน 8 สวน 

พูด 2 คํา ตอกัน  
(ถาม) 

ระหวางการทดสอบ สังเกตวาเด็กพูดคําโดด 
หรือคําเด่ียวๆไดอยางนอย 2 คํา เช่ือมกันได
อยางนอย 2 คํา ที่มีความหมาย หรือสอบถาม
ผูเลี้ยงดู 

เด็กสามารถพูดคํา 2 คํา ที่มีความหมาย
ตอกัน เชน กินนํ้า กินนม ไปแลว เลนบอล  

ถาเด็กพูดวา ขอบคุณ สาธุ จะเอ  
อูอา บายบาย 

โยนบอล ให เ ด็กถือลูกบอล ผูทดสอบยืนหางเด็ก  
อยางนอย 3 ฟุต บอกใหเด็กโยนลูกบอล 
โดยยกแขนสูง อาจทําให ดูเปนตัวอยาง  
ใหทําได 3 ครั้ง 

เด็กโยนลูกบอล โดยยกแขนสูง 
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วิธีคัดกรองพัฒนาการเด็กอายุ	2	ปี	6	เดือน

30

 2 6  
 

   
ใสเสื้อผา(ถาม) ถามผูเลี้ยงดูเด็กวาเด็กสามารถใสเสื้อผาเอง

ไดไหม และใสช้ินไหนได 
เด็กสามารถใสช้ินใดชิ้นหน่ึงได คือ ชุดช้ันใน 
ถุงเทา รองเทา เสื้อผาหนา รองเทาไม
จําเปนตองผูกเชือกไดหรือใสถูกขาง 

 

ตอกอนไม 6 ช้ัน เด็กอยูในทานั่งที่ถนัดจะตอกอนไมได วาง
กอนไม 10 กอนไวขางหนาเด็ก กระตุนให
เด็กตอกอนไม อาจทําใหดูกอนได ใหเด็ก
ทดลองได 3 ครั้ง 

เด็กสามารถตอกอนไมไดโดยไมลม               
จํานวน 6 กอน 3 ครั้ง 

พูดใหผูอ่ืนเขาใจ
ครึ่งหน่ึง  

สังเกตการพูดของเด็กตลอดการทดสอบ ผูทดสอบเขาใจสิ่งที่เด็กพูดอยางนอยคร่ึงหนึ่ง 

กระโดดอยูกับที่ บอกใหเด็กกระโดด อาจทําใหเด็กดูกอนได เด็กกระโดดโดยเทาทั้ง 2 ขางพนพื้นพรอมๆ
กัน ไมตองว่ิงกอนกระโดด หรือพยุงตัวเพ่ือ
กระโดด 

 
 
 
 
 
 
 
 

ช 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



58

วิธีคัดกรองพัฒนาการเด็กอายุ	3	ปี		(±	1	เดือน)

31

 3  (  1 ) 
 

   

   
   

ใสเสื้อสวมศีรษะ 
(ถาม) 

ถามผูเลี้ยงดูวาเด็กใสเสื้อผาเองไดไหม เด็กสามารถใสเสื้อยืดสวมศีรษะ และใส
แขนเสื้อไดเอง เสื้ออาจกลับหนากลับหลัง 
หรือกลับตะเข็บได 

ตอกอนไม 8 ช้ัน เด็กอยูในทานั่งที่ถนัดจะตอกอนไมได วาง
กอนไม 10 กอน ไวขางหนาเด็ก กระตุนให
เด็กตอกอนไม อาจทําใหดูกอนได ใหเด็ก
ทดลองได 3 ครั้ง 

เ ด็กสามารถตอกอนไม ได โดยไมลม 
จํานวน 8 กอน 3 ครั้ง 

เลียนแบบวาดเสนต้ัง ใหเด็กน่ังทาสบาย วางกระดาษ ดินสอไว
ขางหนาเด็ก ผูทดสอบแสดงวิธีขีดเสนตรง
แนวต้ังใหดู และใหเด็กทําตาม หามจับมือทํา 
ใหเด็กทําได 3 ครั้ง 

เด็กสามารถขีดเสนตรงได 1 เสน ขึ้นไป  
ที่มีความยาว อยางนอย 2 น้ิว และทํามุม
นอยกวา 30 องศา  
 
 
    ผาน                        ไมผาน 

รูจักคุณศัพท 
อยางนอย 2 คํา 

ถามคําถามตอไปนี้ ทีละคําถาม 
1. ทําอยางไร เมื่อเราหนาว 
2. ทําอยางไร เมื่อเราหิว 
3. ทําอยางไร เมื่อเราเหน่ือย 

เด็กตอบถูกตอง 2 ใน 3 คํา ตามเกณฑ 
ดังนี้ 
หนาว   - ใสเสื้อ (หนาว) หมผา 
หิว      - กิน ขอกิน 
เหน่ือย  - ไปนอน นอนหลับ พักผอน  
            นอนพัก  

ยืนขาเดียว 1 วินาที ผูทดสอบแสดงใหเด็กดูวิธียืนขาเดียว  บอก
ใหเด็กยืนขาเดียวใหนานท่ีสุดเทาที่ จะนาน
ได ใหทําได 3 ครั้ง แลวเปลี่ยนขา ใหทําได 
3 ครั้ง 

เ ด็กยืนขาเดียวไดนาน  อยางนอย  1 
วินาที 
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วิธีคัดกรองพัฒนาการเด็กอายุ	3	ปี	6	เดือน

วิธีคัดกรองพัฒนาการเด็กอายุ	4	ปี	(±	1	เดือน)
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 3 6  

 
   

ชูน้ิวหัวแมมือ ผูทดสอบชูน้ิวหัวแมมือขางใดขางหน่ึงใหเด็กดู 
กระดิกขยับเฉพาะน้ิว บอกใหเด็กทําตาม 

เด็กสามารถชูและขยับน้ิวหัวแมมือขางใดขางหน่ึง
โดยไมขยับน้ิวอ่ืนได 

บอกได 1 สี วางกอนไมสีแดง สีนํ้าเงิน สีเหลือง และสี
เชียว อยางละ 1 กอน ไวบนโตะขางหนาเด็ก 
ผูทดสอบชี้ที่กอนไมกอนหน่ึง ถามเด็กวาน่ีสี
อะไร หลังจากเด็กตอบแลว ใหเปลี่ยนที่กอน
ไมน้ัน แลวถามสีอ่ืนอีกจนครบทั้ง 4 สี  

เด็กบอกสีถูกตองอยางนอย1 สี 

ยืนขาเดียว 2 
วินาที 

ผูทดสอบแสดงใหเด็กดูวิธียืนขาเดียว แลว
บอกใหเด็กยืนขาเดียวใหนานที่สุด ใหทํา 3 
ครั้ง บันทึกเวลาสูงสุดที่เด็กทําไดทั้ง 3 ครั้ง 
แลวใหเปลี่ยนขา ใหลองได 3 ครั้ง และบันทึก
เวลาสูงสุดที่เด็กทําไดทั้ง 3 ครั้ง 

เด็กยืนขาเดียวในเวลานอยท่ีสุด คือ 2 วินาที ของ
ทั้ง 2 ขา 
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 4  (  1 ) 
 

   

   
   

แตงตัวเอง  
(ถาม) 

ถามผูเลี้ยงดูวาเด็กสามารถใสเสื้อผาเอง 
ไดไหม 

เด็กสามารถใสเสื้อผาเองไดอยางสมบูรณ 
และถูกตอง โดยไมตองใหใครชวย (ถูกขาง 
ถูกตะเข็บ แตไมจําเปนตองผูกเชือก หรือ
ติดกระดุม หรือรูดซิบดานหลัง) 

ลอกรูป  วางกระดาษและดินสอไวที่ขางหนาเด็ก  
ผูทดสอบใหเด็กดูรูป  ช้ีและบอกใหเด็ก
เขียนใหเหมือนรูปนี้ โดยไมตองบอกวา 
วงกลม และไมตองใชน้ิวเขียนใหดู ใหทํา  
3 ครั้ง 

เด็กสามารถเขียนรูปวงกลมหรือใกลเคียงได 
รูปที่ผาน  
รูปที่ไมผาน 

รูจักคุณศัพท 3 คํา ถามคําถามตอไปนี้ทีละคําถาม 
1. ทําอยางไร เมื่อเราหนาว 
2. ทําอยางไร เมื่อเราหิว 
3. ทําอยางไร เมื่อเราเหน่ือย 

เด็กตอบถูกตองทั้ง 3 คําถาม ตามเกณฑ 
ดังนี้ 
หนาว   - ใสเสื้อ (หนาว) หมผา 
หิว      - กิน ขอกิน 
เหน่ือย  - ไปนอน นอนหลับ พักผอน  
            นอนพัก 

ยืนขาเดียว 3 วินาท ี ผูทดสอบแสดงให เ ด็กดูวิ ธี ยืนขาเดียว  
บอกใหเด็กยืนขาเดียวใหนานที่สุดเทาที่ทํา
ได ใหทํา 3 ครั้ง แลวเปล่ียนขาใหทําได  
3 ครั้ง 

เด็กยืนขาเดียวไดนาน อยางนอย 3 วินาที 
ของทั้ง 2 ขา 
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วิธีคัดกรองพัฒนาการเด็กอายุ	4	ปี	6	เดือน

วิธีคัดกรองพัฒนาการเด็กอายุ	5	ปี		(±	1	เดือน)
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 4  6  
 

                 
จัดอาหาร (ถาม) ถามผูเลี้ยงดูเด็กวาเด็กสามารถจัดอาหารโดย

หยิบชามใสอาหารเอง หยิบชอนเอง ตักแบง
อาหารเอง  

ผูเลี้ยงดูรายงานวาเด็กทําได 

ลอกรูป + วางกระดาษ ดินสอ ไวขางหนาเด็ก ผูทดสอบให
เด็กดูรูป +  และบอกใหเด็กเขียนเหมือนรูปน้ี 
โดยไมตองเอยช่ือรูป และไมตองทําใหดู ใหทํา
ได 3 ครั้ง 

เด็กสามารถเขียนเสน 2 เสนตัดกัน                      
ตรงกลาง หรือเกือบตรงกลาง                            
เสนอาจไมตรงได 

 บอกได 4 ส ี วางกอนไมสีแดง สีน้ําเงิน สีเหลือง และสีเชียว 
อยางละ 1 กอน ไวบนโตะขางหนาเด็ก             
ผูทดสอบช้ีที่กอนไมกอนใดกอนหน่ึง ถามเด็กวา
นี่สีอะไร หลังจากเด็กตอบแลว ใหเปลี่ยน           
ที่กอนไมนั้น แลวถามสีอ่ืนอีกจนครบทั้ง 4 สี  

เด็กบอกสีถูกตอง 4 สี 

ยืนขาเดียว 4 
วินาที 

ผูทดสอบแสดงใหเด็กดูวิธียืนขาเดียว แลวบอก
ใหเด็กยืนขาเดียวใหนานที่สุด ใหทํา 3 ครั้ง 
บันทึกเวลาสูงสุดที่เด็กทําไดทั้ง 3 ครั้ง แลวให
เปลี่ยนขา ใหลองได 3 ครั้ง และบันทึกเวลา
สูงสุดที่เด็กทําไดทั้ง3 ครั้ง 

เด็กสามารถยืนขาเดียวในเวลานอย                     
ที่สุด คือ 4 วินาที ของทั้ง 2 ขา 
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 5  (  1 ) 
 

   
แปรงฟนเอง
(ถาม) 

ถามผูเลี้ยงดูเด็กวาเด็กสามารถแปรงฟนได
เองไหม รวมทัง้การบีบยาสีฟนใสแปรง 
และการแปรงขึ้น-ลง  

ผูเลี้ยงดูรายงานวาเด็กแปรงฟนเองได 
 

เลียนแบบวาด  ผูทดสอบวาดรูป      ใหเด็กดู โดยขีด
เสนตรง 2 เสนที่อยูตรงขามกอน l  l  
แลวขีดเสนตรงที่เหลือ ใหเด็กดูเปน
แบบอยาง และใหเด็กวาดเอง โดยใหทํา
ได 3 ครั้ง 

เด็กเขียน      ได 

นับกอนไม 5 
กอน 

วางกอนไม 8 กอนไวบนโตะขางหนาเด็ก 
วางกระดาษ 1 แผนไวขางกอนไม บอกให
เด็กหยิบกอนไม 5 กอน วางบนกระดาษ 
เมื่อเด็กทําเสร็จ ถามเด็กวามีกอนไมกี่กอน
บนกระดาษ 

เด็กวางกอนไม 5 กอน และบอกจํานวน
ถูกตอง 

ยืนขาเดียว 5 
วินาที 

ผูทดสอบแสดงใหเด็กดูวิธียืนขาเดียว แลว
บอกใหเด็กยืนขาเดียวใหนานที่สุด ใหทํา 
3 ครั้ง บันทึกเวลาสูงสุดที่เด็กทําไดทั้ง       
3 ครั้ง แลวใหเปลี่ยนขา ใหลองได 3 ครั้ง 
และบันทึกเวลาสูงสุดที่เด็กทําไดทั้ง          
3 ครั้ง 

เด็กสามารถยืนขาเดียวในเวลานอยที่สุด คอื 
5 วินาที ของทั้ง 2 ขาถาเด็กยืนขาขวาขาง
เดียวได 3 วินาที ยืนขาซายขางเดียวได 5 
วินาที ถือวาไมผาน 
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แบบคัดกรองอนามัย	55	(พัฒนาการเด็กปฐมวัย)

46

 
 55 ( ) 

 

ช่ือสถานบริการ.........................................................อําเภอ...................................จงัหวัด...................................
ช่ือ-สกุลเด็ก..............................................................วัน/เดือน/ปเกิด........................................เพศ..................... 
ที่อยู บานเลขที่...............หมูที่..........ตําบล.............................อําเภอ............................จังหวัด............................  
 

 1   7  
........................................... 

 2   7  
........................................... 

 4  15  
........................................... 

 6  15  
........................................... 

จองหนา  ยิ้มทัก (ถาม)  มองมือตนเอง (ถาม)  หยิบของปอนเอง (ถาม)  
มองตามก่ึงกลางลําตัว  มองผานก่ึงกลางลําตัว  มองตาม 180 องศา  มองตามของตก  
สงเสียง (ถาม)  ทําเสียงอูอา (ถาม)  ทําเสียงสูงๆ ตํ่าๆ (ถาม)  หันหาเสียงเรียก  
ยกศีรษะ (ถาม)  ยกศีรษะ 45 องศา  ทานอนคว่ํายกอกพนพ้ืน  ดึงขึ้นนั่งศีรษะไมหอย  

 9   15  
........................................... 

 12   15  
........................................... 

 18  1  
........................................... 

 2   1  
........................................... 

โบกมือ บายบาย (ถาม)  บอกความตองการ
(ถาม) 

 ใชชอนกินอาหาร (ถาม)  ถอดเสื้อผา  

ถอืกอนไมมือละกอน  หยิบกอนไมใสถวย  ตอกอนไม 2 ชั้น  ตอกอนไม 4 ชั้น  
เลียนเสียงพูดคุย (ถาม)  

 
เรียกพอ แม อยางมี
ความหมาย (ถาม) 

 
 

พูดได 3 คํา (ถาม)  
 

พูด 2 คํา ตอกัน (ถาม)  
 

ลุกขึ้นนั่ง (ถาม)  
 

พูดคําที่มีความหมาย       
1 คํา (ถาม) 

 
 

วิ่ง  
 

โยนบอล  
 

  ยืนนาน 2 วินาที      
 2  6  

........................................... 
 3   1  

........................................... 
3  6  

........................................... 
 4  1  

........................................... 
ใสเส้ือผา (ถาม)                ใสเส้ือสวมศีรษะ (ถาม) ชูนิ้วหัวแมมือ              แตงตัวเอง (ถาม)         
ตอกอนไม 6 ชั้น               ตอกอนไม 8 ชั้น            บอกได 1 สี                ลอกรูป               
พูดใหผูอ่ืนเขาใจคร่ึงหน่ึง      เลียนแบบวาดเสนต้ัง         ยืนขาเดียว 2 วินาที             
กระโดดอยูกับที่                   

 ยืนขาเดียว 1 วินาที      
 4  6  

........................................... 
 5  1  

........................................... 
จัดอาหาร (ถาม)  ลอกรูป +                     แปรงฟนเอง (ถาม)  นับกอนไม 5 กอน           
บอกได 4 สี  ยืนขาเดียว 4 วินาที         เลียนแบบวาด   ยืนขาเดียว 5 วินาที         

 
     =  เด็กทําได 

                X =  เด็กทําไมได 
       - =  ทดสอบไมได เด็กไมรวมมือ หรือไมสบาย 

 
 
 
 

 

รู้จักคำคุณศัพท์อย่างน้อย	2	คำ

รู้จักคำคุณศัพท์	3	คำ

ยืนขาเดียว	3	วินาที
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วิธีส่งเสริมพัฒนาการเด็ก
คู่มือเจ้าหน้าที่สำหรับการส่งเสริมพัฒนาการเด็ก

Early	Child	Development	(ECD)

● เหตุใดต้องให้ความสำคัญเรื่องการส่งเสริมพัฒนาการเด็กตั้งแต่แรกเกิด
	 1.	 เพราะสมองมนุษย์เจริญเติบโตเร็วมากในช่วงนี้       
     ช่วงอายุ สูงสุดเมื่ออายุ
-	 สร้างฉนวนหุ้มเส้นประสาท	 อายุครรภ์	8	เดือน	ถึง	10	ปี
-	 สร้างเส้นใยเชื่อมโยงของเซลล์ประสาท	 อายุครรภ์	7	เดือน	ถึง	18	ปี
-	 สร้างสมองส่วนการมองเห็นและการฟัง	 อายุครรภ์	8	เดือน	ถึง	18	ปี					แรกเกิด	–	7	เดือน
-	 สร้างสมองส่วนการรับภาษาและการพูด	 อายุครรภ์	7	เดือน	ถึง	6	ปี		 6-10	เดือน
-	 สร้างสมองส่วนความคิดและเชาวน์ปัญญา	อายุครรภ์	9	เดือน	ถึง	16	ปี	 9	เดือน	–	4	ปี

	 2.	 สมองมนุษย์จะเจริญเติบโตเต็มที่ตามศักยภาพได้	เกิดจาก
-	 อาหารดี	 นมแม่	 ไม่ขาดธาตุเหล็ก	 ไม่ขาดไอโอดีน	 ธาตุเหล็กมีผลต่อการทำงานของสมอง 

การส่งต่อข้อมูล	 การสร้างฉนวนหุ้มเส้นประสาท	 และการทำงานของอวัยวะต่างๆ	 ของร่างกาย	
ขาดธาตุเหล็ก	 IQ	ลดลง	6-15	จุด	 ไอโอดีนมีผลต่อการสร้างสมอง	ขาดไอโอดีน	 IQ	ลดลง	13.5	จดุ  
นมแม่มีผลต่อการสร้างความผูกพันระหว่างแม่และเด็ก	 นมแม่ทำให้	 IQ	 เพิ่มขึ้น	 2-5	 จุด	
การอ่านหนังสือภาพกับเด็ก	ตั้งแต่	6	เดือน	ทำให้เด็กมีพัฒนาการด้านภาษาและสติปัญญาดี

-	 สิ่งแวดล้อมดี	ไม่มีสารพิษ	มีโอกาสเรียนรู้
-	 ปฏิสัมพันธ์ดีจากผู้เลี้ยงดูด้วยความรักและเข้าใจ

● การส่งเสริมพัฒนาการเด็กตั้งแต่แรกเกิด มีผลดีอย่างไร
	 1.	 มีผลดีต่อการเรียนรู้ของเด็ก	เมื่อเข้าโรงเรียน
	 2.	 มีผลดีต่อพัฒนาการด้านจิตสังคมของเด็ก	เมื่อเด็กโตขึ้น
	 3.	 มีผลดีต่อคุณภาพชีวิตในระยะยาว	ได้แก่	มีงานทำ	ลดการพึ่งพิง	ไม่ก่ออาชญากรรม
	 4.	 มีผลดีมากต่อพัฒนาการด้านสติปัญญาในเด็กที่มีภาวะยากลำบาก	เช่น		
	 	 ทารกน้ำหนักแรกเกิดน้อย	ทารกคลอดก่อนกำหนด	เด็กตัวเตี้ย

● สิ่งที่เด็กเรียนรู้และต้องการ
	 1.	 เด็กเรียนรู้ได้ตั้งแต่แรกเกิด	เพราะเด็กมองเห็น	ได้ยิน	และได้กลิ่นแล้วตั้งแต่แรกเกิด
	 2.	 เด็กเรียนรู้โดยการเล่นและการพูดคุยกับคุณแม่-คุณพ่อ	และทุกคนที่เลี้ยงดูเด็ก
	 3.	 เด็กเรียนรู้สิ่งต่างๆ	ได้มากมายในช่วงแรกเกิดถึง	3	ปีแรกของชีวิต	เพราะสมองของเด็กเจริญ

เติบโตมากที่สุด
	 4.	 เด็กต้องการสิ่งแวดล้อมที่อบอุ่น	อ่อนโยน	ปลอดภัย	และให้โอกาสการเรียนรู้กับเด็ก
	 5.	 เด็กต้องการความรักที่มั่นคงจากผู้เลี้ยงดูเด็ก	อย่างน้อย	1	คน
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● ปัจจัยที่ทำให้การส่งเสริมพัฒนาการเด็กได้ผลดี
	 1.	 ให้พ่อแม่	ผู้เลี้ยงดู	ครู	เข้ามามีส่วนร่วม	เป็นความร่วมมือระหว่างภาครัฐและภาคประชาสังคม
	 2.	 สาธิต	และให้โอกาสพ่อ-แม่	ฝึกทักษะ	เพื่อเกิดความมั่นใจที่จะทำกับลูก
	 3.	 เปิดโอกาสให้เด็ก	ริเริ่ม	ค้นคว้า	และเรียนรู้	สิ่งแวดล้อมรอบตัวที่เหมาะสมกับวัย
	 4.	 ทำต่อเนื่องจะยิ่งได้ผลดี	และมีผลระยะยาว
	 5.	 บูรณาการกับกิจกรรมต่างๆ	ตามความเหมาะสม	ตามโอกาส
	 6.	 ผสมผสานวัฒนธรรมประเพณีการเลี้ยงดูที่มีผลต่อเด็ก	กับการส่งเสริมพัฒนาการเด็ก
	 7.	 ฝึกอบรม	แนะนำ	สนับสนุน	เจ้าหน้าที่ที่เกี่ยวข้องในงาน	ECD	อย่างสม่ำเสมอ
	 8.	 เด็กยิ่งอายุน้อย	ยิ่งได้ผลดี
	 9.	 เด็กที่มีภาวะยากลำบาก	ยิ่งได้ผลดี	เห็นความก้าวหน้าที่ชัดเจน

● วิธีแนะนำให้พ่อแม่ ผู้เลี้ยงดู ส่งเสริมพัฒนาการเด็ก
	 1.	 แนะนำให้ผู้เลี้ยงดูทำกิจกรรมเหล่านี้กับเด็กทุกวัย	 ถ้าผู้เลี้ยงดูทำบ่อยอยู่แล้วให้แสดง 
	 	 ความชื่นชม
	 	 -	 แนะนำให้ผู้เลี้ยงดูเลียนแบบท่าทางของเด็ก	เพื่อสร้างความสัมพันธ์ที่ดี
	 	 -	 แนะนำให้ผู้เลี้ยงดูมองสบตาเด็ก	 พูดคุยกับเด็กด้วยน้ำเสียงอ่อนโยน	 และอุ้มกอดเด็ก 
	 	 	 บ่อยๆ
	 	 -	 หากต้องการให้เด็กหยุดการกระทำที่ไม่พึงประสงค์	 ให้ใช้วิธีดึงความสนใจเด็กไปเรื่องอื่น	 
	 	 	 เช่น	ชวนเล่นอย่างอื่น	เพราะเด็กหันเหความสนใจได้ง่าย	อย่าใช้วิธีบังคับให้เด็กหยุดกระทำ
	 2.	 หากเด็กอายุน้อยกว่า	6	เดือน	แนะนำให้ผู้เลี้ยงดูทำกิจกรรมเหล่านี้กับเด็กด้วย
	 	 -	 แนะนำให้ผู้เลี้ยงดูกระตุ้นการเห็น	การได้ยิน	การเคลื่อนไหวของเด็กด้วยวิธีการเหมาะสม 
	 	 	 ตามวัย	โดยใช้สมุดบันทึกสุขภาพเป็นแนวทาง	และสังเกตความรู้สึกของเด็ก
	 	 -	 แนะนำให้ผู้เลี้ยงดูตอบสนองต่อเสียงของเด็ก	 เลียนแบบท่าทางของเด็ก	 และสังเกต 
	 	 	 การตอบสนองของเด็ก
	 3.	 หากเด็กอายุ	6	เดือนขึ้นไป	แนะนำให้ผู้เลี้ยงดูทำกิจกรรมเหล่านี้กับเด็กด้วย
	 	 -	 แนะนำให้ผู้เลี้ยงดูเล่น	 อ่านหนังสือภาพ	 และพูดคุยกับเด็กบ่อยๆ	 ด้วยวิธีการเหมาะสม 

ตามวัย	โดยใช้สมุดบันทึกสุขภาพเป็นแนวทาง
	 	 -	 แนะนำให้ผู้เลี้ยงดูเด็กทำกิจกรรมร่วมกับเด็ก	และสังเกตการตอบสนองของเด็ก
	 	 -	 หากผู้เลี้ยงดูรู้สึกว่าเด็กเรียนรู้ช้า	 แนะนำให้ผู้เลี้ยงดูทำกิจกรรมร่วมกับเด็กบ่อยขึ้น	

ดังตารางข้างล่างนี้	 พร้อมตรวจการได้ยิน	 การมองเห็น	 หากยังสงสัยว่าเด็กจะมีความ 
ผิดปกติ	ให้ส่งต่อผู้เชี่ยวชาญ	



64

37

 
   

   

   
   

แรกเกิด – 1 สัปดาห ใหโอกาสเด็กมอง ฟง และขยับแขนขา
ตามใจชอบ กอดเด็กและอุมเด็กบอยๆ 
อยาหอเด็กแนนเกินไป จนเด็กขยับตัว
ไมได 

สบตา ย้ิม พูดคุยกับเด็กบอยๆ ไมวาจะ
เปนชวงเด็กดูดนมแม หรือชวงเปลี่ยน
เสื้อผาเด็ก 

1 สัปดาห – 6 เดือน เด็กยังชอบมอง ฟง และขยับแขนขา
ตามใจชอบ กอดเด็กและอุมเด็กบอยๆ 
ใหเด็กดูของสีสดใส หรือกรุงกร๊ิง เด็ก
จะไดฝกมองตาม ฟงเสียง และควาของ 
เด็กชอบอมของ เพราะเด็กอยากรูวา
มันน่ิมหรือแข็ง อุนหรือเย็น 
เด็กชอบเลนขาวของในบานที่สดใส แต
สะอาด ปลอดภัย ไมตองซื้อของเลน
แพงๆใหเด็ก 

สบตา ย้ิม หัวเราะ พูดคุยกับเด็กบอยๆ 
แลวเด็กจะคุยดวย 
เลียนเสียงเด็ก และเลนกับเด็ก ทําให
เด็กสนุกและมีความสุข 
อานและเลาเรื่องจากหนังสือที่มีภาพ
สวยๆ  และสดใส  ให เ ด็กฟงบอยๆ  
เด็กชอบมาก 
ถึงแมวาเด็กจะพูดไมได แตเด็กรูวา 
คุณแม-คุณพอเขาใจเสียงอู-อาของเด็ก
วาเด็กตองการอะไร 

6 เดือน – 9 เดือน เด็กชอบเลนขาวของในบานที่สีสัน
สดใส แตสะอาด ปลอดภัย เด็กจะ  
เอามาเขยา ตี เคาะ ทําเสียงตางๆ หรือ
ปลอยลงพ้ืน คุณแม-คุณพออยาดุเด็กนะ 
เพราะเด็กกําลังเรียนรู 

พูดคุยกับเด็ก เมื่อเด็กทําเสียงตางๆ หรือ
เรียกช่ือเด็ก เด็กจะไดจําช่ือตัวเองได 
เ ด็ กอยาก ให คุณแม -คุณพ อ  อ าน
หนังสือภาพใหเด็กฟงทุกวัน 

9 เดือน – 12 เดือน เลนซอนของกับเด็ก เด็กอยากรูวามัน
หายไปไหน 
เด็กชอบเลนจะเอมาก ทําใหเด็ก
หัวเราะ และมีความสุข 

เด็กกําลังจดจําคําตางๆ สอนเด็กเรียกช่ือ
สิ่งตางๆ รอบตัวเด็กดวย 
สอนเด็กใหสวัสดี และบายบาย 
เด็กชอบเสียงอาน และเลานิทานของ 
คุณแม-คุณพอมาก อานหนังสือภาพ  
ใหเด็กฟงทุกวัน 
อยาทิ้งเด็กอยูคนเดียว เด็กกลัว เด็กจะ
รูสึกปลอดภัย หากไดเห็นหรือไดยินเสียง
คุณแมคุณพอ 
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12 เดือน – 2 ป เด็กชอบเลนซอนของขนาดตางๆ กัน 
ซอนกันเอาออก เด็กเรียนรูเรื่องขนาด 
รูปราง และสีตางๆ ไปดวยกัน 
คุณแมคุณพอใชของเลนในบานที่สะอาด 
และปลอดภัยใหเด็กเลนได ไมตองซื้อ
ของเลนที่แพงๆ ใหเด็ก 
เด็กกําลังหัดเดิน ว่ิง ฝกสิ่งใหมๆ ชวย
สอนเด็กดวยและใหกําลังใจเด็ก 

เด็กพูดไดแลว คุณแมคุณพอคุยกับเด็ก
บอยๆ สอนคําตางๆ ใหเด็กเรียนรูจาก
สิ่งรอบๆ ตัวเด็ก 
ขณะเลนกับเด็ก พูดคุยและสอนคํา
ตางๆ ใหเด็กดวย 
อานหนังสือภาพใหเด็กทุกวัน เพราะ
เด็กชอบมาก 

2 ป ขึ้นไป สอนเด็กนับหน่ึง สอง สาม 
สอนเด็กเรียนรูเรื่องขนาด รูปราง และ
สีของสิ่งตางๆ และเปรียบเทียบกัน 
เด็กชอบของเลนที่คุณแมคุณพอทําให
มากท่ีสุด 

เด็กพูดไดเยอะแยะแลว และเด็กชอบ
ถาม อยารําคาญเด็ก เพราะเด็กกําลัง
อยากรูสิ่งตางๆ รอบตัวเด็ก 
พูดคุย เลานิทาน รองเพลง และเลน 
กับเด็กบอยๆ 
หากเด็กทําผิดพลาดอยาซ้ําเติมเด็ก  
ใหกําลังใจเด็กแทน และสอนเด็กวา
อะไรถูก อะไรไมเหมาะสม 
เด็กชอบเลียนแบบ ดังนั้นผูใหญทั้งหลาย
ตองเปนตัวอยางที่ดีใหเด็กดวย 
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การสังเกตและการส่งเสริมพัฒนาการ	สำหรับผู้เลี้ยงดูเด็ก
แพทย์หญิงนงนุช ภัทรอนันตนพ

ลักษณะที่สงสัยว่าลูกอาจผิดปกติทางด้านพัฒนาการ	 ให้พ่อแม่พาลูกไปหาหมอ	
ถ้าพบอาการผิดปกติดังนี้

การมองเห็น
 ➲	 อายุเดือนแรกไม่จ้องหน้า
 ➲  อายุ	2	เดือนไม่ยิ้มตอบ
 ➲  อายุ	3	เดือนไม่มองตาม

การได้ยิน
 ➲  อายุ	6	เดือน	ไม่หันมองตามเสียงเรียกชื่อ	หรือไม่สนใจคนที่มาเล่นด้วย

การเคลื่อนไหว
 ➲  อายุ	3	เดือน	ไม่ชูคอในท่าคว่ำ
 ➲  อายุ	4	เดือน	ยังไม่เอื้อมมือคว้าสิ่งของใกล้ตัว
 ➲  อายุ	 6	 เดือน	 ไม่พลิกคว่ำพลิกหงาย	 ไม่สามารถเปลี่ยนมือถือของ	 จากข้างหนึ่ง 
	 	 ไปอีกข้างหนึ่ง
 ➲  อายุ	7	เดือน	นั่งเองยังไม่ได้
 ➲  อายุ	9	เดือน	มีขาเหยียดเกร็งเวลาคืบคลาน	หรือนั่งท่าตัว	W
 ➲  อายุ	1	ปี	ยังไม่เกาะเดิน	ไม่สามารถใช้มือหยิบของกินเข้าปาก
 ➲  อายุ	18	เดือน	ยังเดินได้ไม่คล่อง
 ➲  อายุ	2	ปี	ยังวิ่งได้ไม่คล่อง

การรู้จักและใช้ภาษา
 ➲  อายุ	6	เดือน	ส่งเสียงน้อย	หรือไม่ส่งเสียงอ้อแอ้โต้ตอบกับผู้เลี้ยงดู
 ➲  อายุ	1	ปี	ยังไม่เลียนท่าทางและไม่เลียนเสียงพูด
 ➲  อายุ	1	ปีครึ่ง	ทำตามคำสั่งง่าย	ๆ	ไม่ได้	เช่น	นั่งลง		สวัสดี
 ➲  อายุ	 2	 ปี	 ยังไม่พูด	 2	 คำต่อกัน	 เช่น	 กินข้าว	 กินนมฯ	หรือพูดคำศัพท์ได้น้อยกว่า	 
	 	 20	คำ
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แนวทางการส่งเสริมพัฒนาการเด็กวัย	0	–	5	ปี		
	 	 กระบวนการพฒันาการของเดก็	มคีวามสมัพนัธอ์ยา่งใกลช้ดิกบัพฒันาการของสมอง 
พบว่า	 สมองจะมีการพัฒนาอย่างมากตั้งแต่อยู่ในครรภ์มารดาโดยมีการแบ่งตัวของเซลล์ 
ประสาท	 และมีการเชื่อมโยงระหว่างเซลล์เหล่านั้น	 เมื่อแรกเกิดเด็กจะมีพัฒนาการในระดับ
ที่สามารถรับรู้	เรียนรู้	และดำรงชีวิตอยู่โดยมีการช่วยเหลือจากผู้เลี้ยงดู	ในช่วงเวลานั้นสมอง 
ของเด็กจะต้องพัฒนาต่อไปโดยมีสิ่งสนับสนุน	 คือ	 ได้รับอาหารที่เหมาะสม	 เช่นได้รับนมแม่ 
ร่วมกับการเลี้ยงดูในบรรยากาศที่มีการส่งเสริมพัฒนาการให้กับเด็ก	 ช่วงเวลาที่สมองมีการ 
พัฒนาเร็วมากคือ	ช่วง	3	ปีแรกของชีวิต	หลังจากนั้นเซลล์สมองจะมีการพัฒนาลดลงหลังเด็ก 
อายุ	5	ปี	แต่จะมีการพัฒนาของการเชื่อมโยงระหว่างเซลล์สมองต่อไปอีก	ทั้งนี้สมองของเด็ก 
จะมีขนาดเท่ากับสมองของผู้ใหญ่	 เมื่อเด็กอายุประมาณ	 12	 –	 15	 ปี	 จึงเป็นความจำเป็นที่ 
ควรส่งเสริมพัฒนาการโดยเฉพาะในเด็กแรกเกิดถึง	5	ปี	

ทารกแรกเกิด	
	 	 ให้ความสนใจเมื่อเด็กร้องโดยอุ้มเด็กไว้	 เพื่อให้เกิดความอบอุ่นและเชื่อมั่น	 
เมื่อเด็กอยู่ในระยะตื่นสงบ	 พยายามยิ้ม	 ทำสีหน้า	 แลบลิ้น	 ทำปากจู๋	 พูดคุย	 ร้องเพลง 
ระหว่างให้ลูกดูดนมแม่	 เปลี่ยนผ้าอ้อม	 อาบน้ำ	 แสดงความดีใจและชมเชยเมื่อเด็ก 
มีการตอบสนองต่อการกระตุ้นต่างๆ	 เช่น	 การเลียนแบบ	 ทำสีหน้า	 วาดรูปหน้าคนง่ายๆ	
หรือนำตุ๊กตาสัตว์มาให้ดู	โดยถือห่างจากตาเด็ก	8	–	12	นิ้ว	ต้องรอเวลาที่เหมาะสมในการเล่น	
หรือกระตุ้นเด็ก	ใช้นิ้วมือสัมผัสฝ่ามือลูก	ไม่ควรใส่ถุงมือให้ลูกตลอดเวลา

ทารกแรกเกิดถึง	1	เดือน	
	 	 ในทา่นอนหงาย	ออกกำลงักายแขนขา	ขึน้ลง	งอเหยยีด	และใหล้กูเคลือ่นไหวดว้ยตนเอง	
ในท่าอุ้มให้อุ้มเด็กหันหน้าเข้าหาแม่	 (face	 to	 face)	 ตามองตา	 ในการอุ้มท่าพาดบ่า	
ควรมีคนมาคุยกับเด็ก	 จัดให้ลูกนอนในท่าคว่ำ	พูดคุย	 ส่งเสียงชักชวน	 เขย่าของเล่นที่มีเสียง 
เหนือศีรษะเพื่อให้ลูกสนใจเงยหน้ามอง	เวลาร้องไห้รีบอุ้มทันที	ลูบไล้สัมผัส	โอบอุ้มเด็กบ่อยๆ	
ไมต่อ้งกลวัวา่เดก็จะตดิมอื	หาของสสีดใสใหม้องดู	พดูถงึสิง่ทีก่ำลงัทำกบัลกูเสมอ	เชน่	อาบนำ้	
ใช้นิ้วมือสัมผัสฝ่ามือลูก	ไม่ควรใส่ถุงมือให้ลูกตลอดเวลา

เด็กวัย	1	–	2	เดือน	
	 	 อุม้เดก็บอ่ยๆ	พดูคยุ	ลบูไลต้วัเดก็บอ่ยๆ	จบัเดก็นัง่หลงัพงิอก	อุม้ใหด้สูิง่ตา่งๆ	รอบตวั	
ให้เด็กนอนคว่ำบ้าง	หงายบ้าง	ส่งเสียงเรียกเด็ก	หรือจับของเขย่าให้เด็กมอง	หาที่มาของเสียง	
แขวน	mobile	ให้เด็กหัดคว้าจับ	ร้องเพลง	พูดถึงสิ่งที่กำลังทำกับลูกเสมอ	เช่น	อาบน้ำ	
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เด็กวัย	2	–	3	เดือน
	 	 ให้เด็กนอนคว่ำหัดยกศีรษะ	 ให้เด็กคว้าจับสิ่งของ	 และเล่นของเขย่าที่มีเสียงดัง	
พดูคยุเลน่	หวัเราะทำทา่ทางตา่งๆ	โดยใหเ้ดก็เลน่ดว้ยและใหเ้ดก็เลน่มอื	ดดูนิว้	รบัรูค้วามตอ้งการ 
เมื่อเด็กส่งสัญญาณบอก	 เช่น	 การร้องเพื่อให้อุ้ม	 ร้องเมื่อหิว	 เปียกแฉะ	 บอกให้เด็กรับรู้ว่า 
คนรอบข้างเขาเป็นใคร	ขยับแขน	ขา	นวดสัมผัสให้เด็กบ่อยๆ	พูดถึงสิ่งที่กำลังทำกับลูกเสมอ	
เช่น	อาบน้ำ

เด็กวัย	3	–	4	เดือน
	 	 ทกัทาย	เรยีกชือ่ลกูทกุครัง้ทีพ่บกนั	จดัทีป่ลอดภยัใหล้กูนอนควำ่	นำของเลน่ทีม่เีสยีง	
สีสดใสเขย่าเหนือศีรษะลูก	 ให้ลูกสนใจเงยหน้าขึ้นมอง	 ท่านอนหงายให้หัดตะแคงตัว	 
ท่านอนคว่ำหัดยกหัวและอกให้พ้นพื้นโดยเอาแขนยัน	 ให้มองของสีสันสดใสที่อยู่ตรงหน้า	 
พยายามเอื้อมจับ	 หัดเอามือทั้ง	 2	 ข้างมาประสานกันตรงกลางลำตัว	 เขย่ากรุ๊งกริ๊งหรือ 
ของเล่นสีสดใส	 ให้ลูกสนใจมอง	 ค่อยๆ	 เคลื่อนของเล่นจากข้างหนึ่งไปยังอีกข้างหนึ่ง	
ให้ลูกมองตาม	 จากนั้นแตะที่หลังมือลูก	 กระตุ้นให้ลูกจับ	 พูดคุยสัมผัสและเล่นกับลูกบ่อยๆ	
พูดคุยโต้ตอบและหยุดฟัง	เพื่อรอจังหวะให้ลูกส่งเสียง

เด็กเด็กวัย	4	–	5	เดือน
	 	 ทำเชน่เดยีวกบักอ่นหนา้นีแ้ละชีช้วนใหม้องตามสิง่ของทีเ่คลือ่นไหว	ใหเ้ดก็จบั	mobile	
ให้เคลื่อนไหวไปมาให้เด็กลากของเล็กๆ	 ที่ผูกเชือกไว้เข้าหาตัว	 ให้เด็กหัดพลิกคว่ำหรือหงาย	
ร้องเพลง	พูดคุย	ทักทายเด็กด้วยชื่อของลูก	หัดให้เด็กหยิบจับสิ่งของขนาดต่างๆ	กัน	

เด็กวัย		5	–	7	เดือน
	 	 พูดคุยกับเด็กบ่อยๆ	 ให้เด็กเล่นกับกระจก	 ให้เด็กมองตามของตก	 เล่นหาของ 
ที่มีผ้าคลุมไว้บางส่วน	 ให้ถือของเล็กๆ	 ไว้ในมือ	 ข้างละ	 1	 ชิ้น	 หัดให้เปลี่ยนมือถือของ	
หัดให้เด็กพลิกคว่ำ	 พลิกหงายจับนั่งพิงเบาะ	 ให้นั่งโดยใช้มือยัน	 และหัดคืบไปหาสิ่งของที่ 
วางล่อไว้ข้างหน้า	

เด็กวัย	7	–	9	เดือน	
	 	 อุ้มลูกให้น้อยลง	 ปล่อยให้ลูกนั่งเล่นเอง	 และหัดคลานไปหาสิ่งของต่างๆ	 เล่นจ๊ะเอ๋	 
ตบแผละ	หัดให้หยิบจับสิ่งของเล็กๆ	ด้วยนิ้วหัวแม่มือ	และนิ้วชี้	แล้วเอาเข้าปาก	เล่นปาของ 
ลงพื้นให้เกิดเสียงดัง	หัดให้เลียนเสียงสูง	ต่ำ	ตามที่ผู้ใหญ่สอน	เรียกชื่อเด็กบ่อยๆ	เพื่อให้รู้จัก 
ชือ่ตนเอง	สอนใหรู้จ้กั	พอ่	แม	่การพดูใหเ้ดก็ฟงัตอ้งพดูชา้ๆ	ชดัเจน	และบอ่ยๆ	โดยกระตุน้ใหเ้ดก็ 
มองปาก	เมือ่พบปะกบัผูอ้ืน่ทีแ่ปลกหนา้	ควรอุม้ลกูไวใ้หรู้ส้กึอุน่ใจและใหเ้วลาลกูทำความคุน้เคย 
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เด็กเด็กวัย	9	–	11	เดือน	
	 	 สอนใหห้ยบิจบัของดว้ยนิว้หวัแมม่อื	และนิว้ชีบ้อ่ยๆ	จนคลอ่ง	ใหเ้ดก็หดัดืม่นำ้จากแกว้	
หัดหยิบอาหารเข้าปากเอง	 เช่น	 ข้าวสุก	 ฟักทองต้ม	 สอนให้รู้จักอวัยวะต่างๆ	 บนใบหน้า	
โดยทำท่าทางให้เด็กเลียนแบบ	 เช่น	 ทำปากจู๋	 ทำตาหยี	 สอนให้ลูกแสดงท่าทาง	 เช่น	
ชีเ้มือ่อยากไดส้ิง่ของ	หดัใหป้ลอ่ยของเมือ่ขอ	และฝกึทำบอ่ยๆ	ใหโ้อกาสหยบิจบัดนิสอขดีเขยีน	
จัดพื้นที่ให้ลูกคลาน	และหัดให้เดินเกาะเฟอร์นิเจอร์และจูงเดินอย่างปลอดภัย	

เด็กวัย	11	–	12		เดือน	
	 	 จดัหาสถานทีป่ลอดภยั	พืน้ราบเรยีบใหล้กูหดัตัง้ไข	่ยนืทรงตวัและเดนิเอง	หดัหยบิจบั 
สิ่งของ	ให้ลูกถือของมือละชิ้น	แล้วกระตุ้นให้ลูกนำมาเคาะกัน	โดยแม่อาจทำให้ดูเป็นตัวอย่าง	 
สิง่ทีล่กูไมค่วรทำใหบ้อกทกุครัง้		เปน็ตวัอยา่งสอนใหล้กูเลยีนแบบในทา่ทางตา่ง	ๆ 	เชน่	ไหว	้โบกมอื	
หอมแก้มและชมเชยเมื่อลูกทำได	้ หัดกินอาหารด้วยตนเอง	 และกินอาหารร่วมโต๊ะกับผู้ใหญ	่
หัดให้ช่วยตนเองในการแปรงฟัน	ถอดเสื้อผ้า	และสอนให้รู้จักคนในครอบครัว

เด็กวัย	1	–	1½	ปี	
	 	 หาที่ปลอดภัยให้ลูกได้ปีนป่าย	 วิ่งเล่นอย่างอิสระ	 ชี้ให้ดูส่วนต่าง	 ๆ	 ของใบหน้า 
และรา่งกาย	พดูชือ่สิง่ของในบา้นและสิง่ตา่งๆ	แวดลอ้มตวัเดก็	สอนใหร้อ้งเพลง	เตน้ตามจงัหวะ	
ทำทา่ประกอบ	สอนใหล้กูรูจ้กัการปฏเิสธ	เชน่	สา่ยหนา้หรอืพดูคำวา่ไม	่หดักนิอาหารดว้ยชอ้น	
โดยให้ลูกจับช้อน	ช่วยจับมือลูกตักอาหารเข้าปาก	ช้อนที่ใช้ควรเป็นช้อนเล็ก	ๆ	ขอบมนไม่คม	
หดัใหด้ืม่นำ้จากแกว้ทลีะนอ้ย	หดัถอดกางเกง	และหดัใสก่างเกง	สอนใหล้กูบอกเวลาจะอจุจาระ 
หรือปัสสาวะ	สอนให้ดูรูปจากหนังสือ	สอนให้เด็กขีดเขียนด้วยดินสอ	

เด็กวัย	1½	-	2	ปี	
	 	 ชวนลูกเล่นเตะบอล	โยนบอล	เล่านิทานสั้น	ๆ	ประกอบภาพหรือท่าทาง	และชี้ชวน
ให้ลูกเปิดหาภาพในหนังสือ	หัดให้ดูหนังสือ	และพลิกทีละหน้า	ให้เข้าห้องน้ำ	ค่อย	ๆ	หัดให้ 
ถอดกางเกงเวลาจะอจุจาระหรอืปสัสาวะ	หดัใหก้นิอาหารดว้ยตนเอง	พดูคยุซกัถามใหเ้ดก็ตอบ	
สอนให้รู้จักสีและจำนวน	 ให้หัดขีดเขียนรูปกากบาท	 และวงกลม	 ชักชวนให้ต่อแท่งไม้เป็น 
รูปทรงต่าง	ๆ		

เด็กวัย	2	–	3	ปี	
	 	 สง่เสรมิกจิกรรมกลางแจง้	การวิง่เลน่	การเขา้กลุม่กบัเดก็อืน่	ฝกึหดัการขดีเขยีน	คอ่ยๆ	
ฝกึใหล้กูชว่ยเหลอืตนเองในกจิวตัรประจำวนั	เชน่	กนิขา้ว	อาบนำ้	แตง่ตวั	จนลกูสามารถทำไดเ้อง 
และสอนลูกให้บอกเวลาจะถ่ายอุจจาระ	 พูดคุยให้ลูกรู้ว่าขณะนี้ลูกมีอารมณ์อย่างไร	 เช่น	 
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โกรธ	ดีใจ		สอนให้รักการอ่าน	โดยมีคนทำเป็นตัวอย่าง	มีหนังสือที่เหมาะสมและสอนให้รู้จัก 
การแบ่งปัน	 พูดคุยกับลูกถึงเหตุการณ์ต่าง	 ๆ	 ที่เกิดขึ้น	 ให้ลูกเล่าเรื่องราวต่าง	 ๆ	 รับฟังและ 
ตอบคำถามของลูกด้วยความสนใจ	 ให้ลูกขีดเขียนอย่างอิสระและพูดคุยถึงสิ่งที่วาด	 ลากเส้น 
ตามแนวดิ่งให้ลูกดูแล้วให้ทำตาม	 ชวนเล่นต่อภาพ	 3	 –	 4	 ชิ้น	 สอนให้รู้จักขนาดใหญ่เล็ก	
สั้นยาว	มากน้อย

เด็กวัย	3	–	4	ปี
	 	 เปิดโอกาสให้ลูกลองทำสิ่งต่าง	 ๆ	 ด้วยตนเอง	 โดยพ่อแม่ดูแลความปลอดภัยและ
เหมาะสม	 ฝึกเดินลงบันไดเองโดยพ่อแม่ดูแลให้ปลอดภัย	 ให้ลูกได้มีโอกาสเล่นกับเด็กอื่น	
โดยมีกติกาง่าย	 ๆ	 ฝึกให้รู้จักรอคอยและช่วยเหลือผู้อื่น	 ฝึกให้ลูกไปห้องส้วมเอง	 ทำความ
สะอาดร่างกายและให้ล้างมือทุกครั้งก่อนกินอาหารและหลังเข้าห้องส้วม	 	 พูดคุยถามตอบ	
สนับสนุนให้ลูกสังเกตสิ่งรอบตัวและเล่าเรื่องตามที่พบเห็น	 ฝึกให้เด็กจับดินสอขีดเขียน	
วาดรูปวงกลมและสิ่งต่าง	ๆ	ที่อยู่รอบตัว	ชมเชยเมื่อลูกทำได้	สอนให้รู้จักจำนวน	1	–	3

เด็กวัย	4	–	5	ปี
	 	 ฝึกมารยาททางสังคมให้ลูก	 เช่น	การไหว้แสดงความเคารพผู้ใหญ่	ขอบคุณ	ขอโทษ	
ให้ลูกได้เล่นกับเด็กคนอื่นๆ	 มากขึ้น	 เปิดโอกาสให้ลูกได้เลือกเสื้อผ้าใส่เองและติดกระดุมเอง 
ทุกครั้ง	 พ่อแม่ควรมีเหตุผลกับลูก	 เช่น	 อธิบายเหตุผลว่าทำไมจึงไม่ให้เล่นและสอนว่าควร 
แก้ปัญหาอย่างไร	 ฝึกการหัดนับสิ่งของ	 หยิบของตามจำนวน	 ชี้ชวนให้ลูกดูและพูดคุยถึง 
สิ่งต่าง	ๆ	และธรรมชาติ	รอบ	ๆ	ตัว	ส่งเสริมให้ลูกได้แสดงความรู้สึกของตนเอง	ถ้าลูกไม่พูด
บางครั้งพ่อแม่อาจต้องพูดสะท้อนความรู้สึกของลูก	เช่น	ลูกกำลังโกรธที่ถูกเพื่อนแย่งของเล่น	 
อ่านหนังสือให้ฟังบ่อย	 ๆ	 สังเกตการจับดินสอของลูก	 และจับแบบถูกต้องให้ดูเป็นตัวอย่าง	 
วาดรูปสี่เหลี่ยมให้ดูและให้ลูกวาดตาม	 ชวนเล่นเกมส์	 เช่น	 เขย่งขาเดียว	 โดยให้ลูกกระโดด 
ขาเดียวไล่จับผู้อื่น	เล่นตังเก	เป็นต้น
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ปัญหาพฤติกรรมในเด็กปฐมวัย	และการจัดการ

ศาสตราจารย์เกียรติคุณแพทย์หญิงศิริกุล  อิศรานุรักษ์

	 ด้วยความเยาว์วัยของเด็กทำให้เด็กมีกลไกและกระบวนการทางจิตใจที่ยังพัฒนา 
ไม่สมบูรณ์	 ดังนั้น	 เมื่อเกิดความคับข้องใจ	 ทำให้เด็กมีปฏิกิริยาต่อความคับข้องใจนั้น	
ในรปูแบบพฤตกิรรมตา่งๆ	หากผูเ้ลีย้งดไูมเ่ขา้ใจ	และตอบสนองตอ่พฤตกิรรมเหลา่นีไ้มถ่กูตอ้ง	 
จะทำให้พฤติกรรมดังกล่าวเป็นปัญหารุนแรงขึ้น	 จนกลายเป็นพยาธิสภาพทางอารมณ์และ 
พฤติกรรม	ปัญหาพฤติกรรมที่พบบ่อยได้แก่

	 1.	 การดูดนิ้ว	(Thumb	–	sucking)
	 	 เดก็แรกเกดิถงึ	2	ป	ีการดดูนิว้ถอืวา่เปน็พฤตกิรรมทีเ่กดิขึน้ไดต้ามปกต	ิหลงัอาย	ุ
2	ป	ีเดก็จะคอ่ยๆ	เลกิดดูนิว้ไปเอง	บางคนอาจจะดดูนิว้ตอ่ไป	โดยเฉพาะเวลากอ่นนอนจนถงึอาย	ุ
5-6	ป	ีได	้แตถ่า้เดก็ดดูนิว้อยา่งมาก	มกัจะเกดิจากเดก็ไมไ่ดร้บัการเอาใจใส่	มอีารมณต์งึเครยีด	
หวาดกลวั	หรอืเดก็ขาดรกั	ควรไดร้บัการแกไ้ข	นอกจากนัน้	การดดูนิว้อยา่งมากจะมผีลตอ่ฟนั	
เช่น	การสบฟันผิดปกติ	เพดานปากผิดรูป	กระดูกหน้าผิดรูป	เกิดการติดเชื้อ	เป็นต้น
  วิธีแก้ไข ทำความเข้าใจผู้เลี้ยงดูเด็กว่าในระยะ	2	ปีแรก	เป็นพฤติกรรมปกติได้	
ไมม่อีนัตรายใดๆ			ไมค่วรกงัวลหรอืลงโทษ	เปลีย่นเปน็ใหค้วามรกั	ความเอาใจใส	่ดแูลตามปกต	ิ
เด็กจะค่อยเลิกพฤติกรรมไปเอง	 อาจหากิจกรรมอื่นๆ	 ทำร่วมกัน	 เพื่อเบี่ยงเบนความสนใจ 
ให้เด็กเอามือออกจากปาก	จะทำให้เด็กค่อยๆ	เลิกพฤติกรรมนี้ได้ด้วยดี

	 2.	 การร้องงอหาย	(Breath	holding	spells)
	 	 อาการร้องงอหาย	 คือการร้องอย่างมาก	 แล้วกลั้นหายใจ	 นิ่งเงียบไป	
เดก็จะมอีาการเขยีวรอบรมิฝปีาก	แขนขาออ่นแรง	เปน็เวลาประมาณ	20	วนิาท	ีแลว้เดก็จะหายใจ 
เข้าแรงพร้อมร้องเสียงดัง	 แล้วเริ่มต้นหายใจใหม	่ อาการเขียวบนใบหน้าและริมฝีปากจะหาย 
เป็นปกติ	อาการนี้พบได้ตั้งแต่เด็กอายุ	6	เดือนขึ้นไป	และมักจะหายไปเมื่ออายุ	3-4	ปี	เป็น 
ปฏิกิริยาที่แสดงอารมณ์โกรธจนเกินควร	หรือตกใจ	หรือเจ็บปวด
  วิธีแก้ไข	อธิบายให้ผู้ดูแลเข้าใจถึงกลไกของการเกิดอาการร้องงอหาย	เมื่อเด็ก 
มีอาการ	ควรจัดให้เด็กอยู่ในท่าปลอดภัยหรืออุ้มไว้	ไม่ตื่นตระหนก	อย่าให้เด็กล้มหัวฟาดพื้น	
สิ่งที่ควรคำนึงประการหนึ่งคือต้องแยกจากอาการชัก
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 3.	 พฤติกรรมอาละวาด	หรือการโกรธ	ฟาดมือ	ฟาดเท้า	(Temper	Tantrums)
	 	 เป็นอาการแสดงอารมณ์โกรธของเด็กอายุ 	 2	 ปี	 จนถึงอายุ 	 4-5	 ปี	
มักเกิดขึ้นเมื่อเด็กถูกขัดใจ	 ถูกบังคับ	 ถูกห้าม	 ไม่สมหวัง	 เด็กจะกรีดร้องเสียงดัง	
ทิง้ตวันอนดิน้กบัพืน้	เหวีย่งแขนขา	ถบีเตะ	ทบุต	ีกดั	ขวา้งปาขา้วของ	อาการอาจเกดิ	2-3	นาท	ี 
หรือนานเป็นชั่วโมงได้	 มักเกิดในเด็กที่ถูกเลี้ยงดูด้วยการตามใจมากเกินไป	 จนเด็กไม่ได้ 
เรยีนรูใ้นการระงบัหรอืควบคมุอารมณ	์หรอืการรอคอย	เดก็มกัใชอ้าการนี	้เรยีกรอ้งความสนใจ	
และทำให้ผู้ใหญ่ยินยอม	พฤติกรรมนี้ควรหมดไป	เมื่อเด็กเข้าสู่วัยประถมศึกษา
  วิธีแก้ไข	 ผู้ดูแลเด็กต้องไม่แสดงอาการตื่นตกใจ	 และรีบให้ของที่เด็กต้องการ	
หรือโอ๋เอาใจเกินควร		ให้แสดงอาการเฉยต่อเด็ก	พูดคุยกับเด็กอย่างสงบ	เพียงแต่ระวังไม่ให้ 
เกิดอุบัติเหตุหรือการบาดเจ็บ	 ไม่ดุเอ็ดตะโร	หรือทุบตีเมื่อเด็กมีอาการ	 เมื่อเด็กสงบลงพูดคุย 
อธิบายเหตุผลให้เด็กเข้าใจตามวัยของเด็ก	 ให้เด็กเรียนรู้ว่าการแสดงอาการดังกล่าวไม่มี 
ประโยชน์	 หากเด็กทำร้ายคนอื่นหรือขว้างปาข้าวของต้องจับเด็กให้หยุดพฤติกรรมนั้นทันที	 
อาการจะค่อยๆ	 หายไป	 และต้องเลิกตามใจเด็กอย่างไม่มีเหตุอันควร	 สอนให้เด็กรู้จัก 
ควบคุมอารมณ์	 และแสดงออกที่เหมาะควร	 เช่น	 การพูดคุย	 สอบถาม	 บอกถึงความรู้สึก	
ใหแ้รงเสรมิทางบวก	ชืน่ชมพฤตกิรรมทีด่ขีองเดก็	ผูใ้หญท่กุคนรอบตวัเดก็ตอ้งเปน็แบบอยา่งทีด่ ี
ในการควบคุมอารมณ์เช่นกัน	และปฏิบัติต่อเด็กในแนวทางเดียวกัน

	 4.	 การเล่นอวัยวะเพศ	(Playing	with	genitalia)
	 	 การเล่นอวัยวะเพศอาจพบได้ตั้งแต่ปลายขวบปีแรก	 เกิดจากเด็กบังเอิญ 
ใช้มือถูไถบริเวณอวัยวะเพศแล้วรู้สึกพอใจ	 จึงเกิดการเรียนรู้	 ไม่ใช่เป็นความรู้สึกทางเพศ	
จะพบบอ่ยในเดก็ทีถ่กูทอดทิง้	หรอือาจเกดิจากการระคายเคอืงบรเิวณอวยัวะเพศ	ทำใหเ้ดก็เกา	
แล้วกระตุ้นความรู้สึกพอใจ	 หรืออาจเกิดจากผู้ดูแลเด็กทำความสะอาดบริเวณอวัยวะเพศ	
ทำให้เด็กเกิดความรู้สึกพอใจ	 และทำต่อเนื่อง	 หรืออาจเกิดจากการเลียนแบบอาการที่เห็น 
ผู้ใหญ่ทำ	ซึ่งต้องจัดการอย่างเหมาะสม
  วิธีแก้ไข ถ้าเด็กเล่นอวัยวะเพศจากความบังเอิญหรือทำเป็นครั้งคราว	
เด็กจะเลิกไปเอง	 เมื่อเห็นเด็กเล่นอวัยวะเพศ	 ไม่ควรดุด่าหรือทำโทษทางกายต่อเด็ก	 ให้ใช้ 
การเบี่ยงเบนความสนใจเด็กไปยังเรื่องอื่น	เช่น	ชวนเด็กเล่น	อ่านหนังสือ	ร้องเพลง	เล่านิทาน	
เป็นต้น	และสืบสาวสาเหตุว่าเด็กมีพฤติกรรมนี้เพราะเหตุใด	และปรับแก้สาเหตุดังกล่าว

 5.	 พฤติกรรมก้าวร้าว	(Aggressive	Behavior)
	 	 ความก้าวร้าวคือการที่คนๆ	 หนึ่งมีความตั้งใจที่จะทำร้ายคนอีกคนหนึ่ง	
หรือทำลายสิ่งของ	พบได้ตั้งแต่เด็กอายุ	2	ขวบ	มักแสดงความก้าวร้าวโดยการทำร้ายเด็กอื่น 
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เพือ่แยง่ของเลน่	เมือ่เดก็โตขึน้	ไดร้บัการอบรมสัง่สอนใหค้วบคมุอารมณไ์ด	้พฤตกิรรมนีก้จ็ะลดลง	
สาเหตพุฤตกิรรมกา้วรา้วเกดิจากการไดร้บัแรงเสรมิ	เชน่	เดก็มพีฤตกิรรมดงักลา่ว	แทนทีผู่ด้แูล 
จะอบรมสัง่สอนแนะนำใหเ้ลกิพฤตกิรรม	กลบัแสดงความพงึพอใจ	ทำใหเ้ดก็คดิวา่เปน็พฤตกิรรม 
ที่เหมาะสม	หรืออาจจะเกิดจากการเลียนแบบจากผู้ใหญ่ที่แสดงออกถึงพฤติกรรมก้าวร้าว
  วิธีแก้ไข	 เมื่อเด็กมีพฤติกรรมก้าวร้าว	 ทำลายข้าวของ	 ให้เด็กหยุดพฤติกรรม 
นั้นทันที	 ด้วยท่าทีสงบและหนักแน่น	 ไม่ดุด่าหรือลงโทษทางกายต่อเด็ก	 หรือบังคับเด็ก	
หากเป็นพฤติกรรมที่ทำร้ายคนอื่น	 ให้แสดงความสนใจผู้ที่ถูกกระทำ	 แต่ไม่ใช้อารมณ์ 
หรือดุด่าเปรียบเทียบเด็ก	 เมื่อเด็กหยุดพฤติกรรม	 แสดงความชื่นชมให้ความสนใจ	
หลงัจากเดก็สงบจงึตกัเตอืนเดก็	และสอนใหเ้ดก็เรยีนรูข้องผลเสยีจากการกระทำดงักลา่ว	เชน่	
ถา้แยง่ของเพือ่น	กดัเพือ่น	จะไมม่ใีครเลน่ดว้ย	สอนใหรู้ว้า่เดก็คนอืน่กม็คีวามรูส้กึและตอ้งการ 
เช่นกัน	ฝึกวินัยง่ายๆ	เริ่มที่บ้าน	เช่น	การแบ่งปัน	การรอคอย	

 6.	 เด็กซนและดื้อ
	 	 เด็กซนและดื้อเป็นเรื่องที่ผู้ดูแลเด็กมักจะบ่นกับบุคลากรทางการแพทย์และ 
สาธารณสุขบ่อยๆ	 คงต้องพิจารณาให้รอบคอบ	 เพราะเด็กช่วงปฐมวัยเป็นวัยที่มีพัฒนาการ 
ก้าวหน้าโดยลำดับ	ทั้งการเจริญเติบโตของสมอง	อวัยวะ	และกล้ามเนื้อต่างๆ	ทำให้เด็กสนใจ 
ที่จะค้นคว้าและสำรวจสิ่งต่างๆ	 รอบตัวอยู่ตลอดเวลา	 จึงดูเหมือนไม่อยู่นิ่ง	 ซน	 และเด็กวัย
นี้ยังไม่เข้าใจหรือมีความคิดเชิงเหตุเชิงผลที่สลับซับซ้อน	 จึงดูเหมือนไม่สนใจคำสั่งห้ามต่างๆ	
ของผูด้แูล	คอื	ดือ้ในสายตาผูใ้หญ	่ซึง่เปน็การตคีวามหมายของผูใ้หญท่ีเ่ดก็ไมม่พีฤตกิรรมตาม 
ที่ตนเองต้องการว่าเป็นเด็กซนและดื้อ	 หรืออาจเกิดจากสัมพันธภาพที่ไม่ดีต่อกันระหว่างเด็ก
กับพ่อแม่	และการเอาชนะซึ่งกันและกัน
  วธิแีกไ้ข	ผูด้แูลเดก็ตอ้งเขา้ใจธรรมชาตขิองเดก็ทีต่อ้งการสำรวจศกึษาสิง่รอบตวั	
เพื่อการเรยีนรู้ตอ่ยอดในโอกาสที่เตบิโตขึน้	ผูดู้แลเด็กจงึตอ้งตอบสนองความต้องการของเด็ก 
ตามวัย	ให้เด็กได้เล่นอย่างอิสระ	และสร้างสรรค์	ไม่บังคับเด็กจนเกินไป	และเล่นกับเด็กด้วย 
ของเล่นที่ปลอดภัยและส่งเสริมพัฒนาการเด็ก	 รวมทั้งป้องกันและระวังการบาดเจ็บและ
อุบัติเหตุที่อาจเกิดขึ้นได้	 ให้เด็กอยู่ในสายตาตลอดเวลา	 อย่าทิ้งเด็กไว้โดยลำพังเด็ดขาด	
ที่สำคัญต้องไม่ตามใจเด็กจนเคยตัว	 นึกอยากอะไรต้องได้ทุกอย่าง	 ทำให้ขาดวินัย	
และมีพฤติกรรมก้าวร้าวในที่สุด
	 	 หากเด็กมีลักษณะซนมาก	 ไม่อยู่นิ่งเลย	 อาจต้องตรวจเพิ่มเติมว่าเด็กมีปัญหา 
เกีย่วกบัสมาธสิัน้หรอืไม	่โดยปรกึษาบคุลากรทางการแพทยแ์ละสาธารณสขุ	ซึง่อาการทีส่ำคญั 
ของเด็กสมาธิสั้นจะแบ่งเป็น	3	กลุ่มใหญ่ๆ	คือ
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	 (1)	 อาการซนมากกว่าปกติ	ซนแบบไม่อยู่นิ่ง	ลุกลี้ลุกลนตลอดเวลา
	 (2)	 อาการสมาธิสั้น	 เด็กจะวอกแวกง่าย	 ไวต่อสิ่งเร้าภายนอกทำให้เด็กเสียสมาธ	ิ 

และอาจจะเกิดจากสิ่งเร้าภายในทำให้เด็กมีอาการเหม่อลอย	 นั่งเฉยๆ	
เป็นระยะเวลานาน	 ทำให้เด็กทำอะไรไม่ค่อยสำเร็จ	 หรือต้องใช้เวลานาน	 
ต้องคอยจ้ำจี้จ้ำไชจึงจะสำเร็จลุล่วงได้

	 (3)	 อาการหนุหนัพลนัแลน่	แสดงออกในลกัษณะรอคอยไมเ่ปน็	รบีเรง่	จนเกดิอบุตัเิหต ุ
ต่อตัวเด็กได้ง่าย

 7.	 เด็กหยิบของเพื่อนมาเป็นของตนเอง
	 	 เด็กช่วงปฐมวัยยังไม่เข้าใจความเป็นเจ้าของของสิ่งนั้นสิ่งนี้	เมื่อเด็กเห็นอะไรที่
พึงพอใจก็อาจจะหยิบมาเป็นของตนเองหรือมาเล่น	 จนดูเหมือนมีพฤติกรรมขโมยของเพื่อน 
หรือแย่งของเพื่อน	 ถึงแม้เด็กจะยังไม่เข้าใจในเรื่องนี้	 ผู้ดูแลเด็กต้องยุติพฤติกรรมนี้ทันที	 
เพราะจะมีผลเสียต่อพฤติกรรมทางอารมณ์	สังคม	และจริยธรรมของเด็กในอนาคต
  วิธีแก้ไข	 ผู้ดูแลเด็กหยุดพฤติกรรมเหล่านี้ด้วยความสงบ	 นุ่มนวล	 ไม่ลงโทษ 
ทางกายหรอืวาจาทีร่นุแรงตอ่เดก็	อธบิายใหเ้ดก็เขา้ใจอยา่งงา่ยวา่การแบง่ปนัทำใหเ้รามเีพือ่น 
เล่นด้วย	การเอาของเพื่อนมาทำให้เพื่อนเสียใจ	หากใครเอาของเราไปบ้าง	เราก็เสียใจเช่นกัน	
และใหเ้ดก็นำสิง่ของเหลา่นัน้คนืเพือ่นโดยเรว็	และขอโทษเพือ่น	ผูด้แูลเดก็แสดงความพงึพอใจ 
หรอืชืน่ชมเมือ่เดก็ไดป้รบัเปลีย่นพฤตกิรรม	ทีส่ำคญัผูด้แูลเดก็และผูใ้หญท่กุคนทีอ่ยูร่อบตวัเดก็	 
ต้องเป็นตัวอย่างที่ดีให้เด็กเห็นอย่างสม่ำเสมอ

 8.	 เด็กพูดคำหยาบ
	 	 เด็กปฐมวัยเรียนรู้พฤติกรรมต่างๆ	 ทั้งทางกายและวาจาจากผู้เลี้ยงดูและ 
สิ่งแวดล้อมรอบตัว	 โดยเฉพาะโทรทัศน์	 ด้วยความเยาว์วัย	 เด็กไม่สามารถวิเคราะห์ได้ว่า 
พฤตกิรรมดงักลา่วเหมาะสมหรอืไม	่เมือ่เดก็เหน็หรอืไดย้นิ	กจ็ะซมึซบัไว	้หากเหน็ตอ่เนือ่งประจำ	
กจ็ะสรา้งเปน็บคุลกิภาพของตนเอง	ดงันัน้การทีเ่ดก็พดูคำหยาบเวลาไมพ่อใจ	หรอืเวลาเลน่กบั
เพือ่นลว้นเกดิจากการเลยีนแบบผูใ้หญท่ีท่ำใหเ้หน็เปน็ประจำ	ทัง้ในชวีติประจำวนัและสือ่ตา่งๆ	
โดยเฉพาะโทรทัศน์	ซึ่งเห็นทั้งภาพได้ยินทั้งเสียง
  วิธีแก้ไข	 ผู้ดูแลเด็กหรือผู้ ใหญ่ต้องเป็นแบบอย่างที่ดี ในการใช้คำพูด	
วาจาที่เหมาะสม	เด็กต่ำกว่า	2	ปี	ไม่ควรให้ดูโทรทัศน์	เพราะไม่ได้ช่วยส่งเสริมพัฒนาการเด็ก	 
กลับมีผลเสียต่อสมาธิเด็กและพัฒนาการด้านภาษา	 เด็กอายุมากกว่า	 2	 ปี	 หากดูโทรทัศน์ 
ผูด้แูลเดก็ควรเลอืกรายการทีเ่หมาะสำหรบัเดก็	ดไูมเ่กนิวนัละ	1	ชัว่โมง	และผูใ้หญต่อ้งนัง่ดกูบั 
เดก็เพือ่ชว่ยอธบิายตอ่ยอดความคดิสรา้งสรรคแ์กเ่ดก็	หากเดก็พดูคำหยาบ	ไมว่า่จะพดูกบัใคร		
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กต็าม	ตอ้งทกัทว้งและตกัเตอืนทนัท	ีและสอนวา่ไมค่วรเอาแบบอยา่งพฤตกิรรมทีไ่มเ่หมาะสม 
เหล่านั้น

 9.	 พฤติกรรมอิจฉา
	 	 อารมณ์อิจฉาเป็นอารมณ์พื้นฐาน	 เด็กแสดงออกเป็นพฤติกรรมที่เด็กแสดง
ท่าทางไม่พอใจ	 เมื่อผู้ดูแลให้ความสนใจเด็กอื่นหรือน้อง	 หรือรู้สึกว่าตัวเองขาดความสำคัญ	
โดยแสดงกิริยาท่าทาง	 วาจาออกมา	 เช่น	 เอาตัวเข้ามาแทรก	 ดึงลากผู้ใหญ่ออกมา	
ส่งเสียงเรียกร้องความสนใจ	 และบางครั้งอาจกระทำรุนแรงทางกายต่อเด็กอื่นหรือน้องได้	 
หรือมีพฤติกรรมถดถอยจากการเห็นผู้ดูแลเอาใจใส่น้องที่เล็กกว่า	 เช่น	 ทำเสียงพูดไม่ชัด	
อ้อแอ้แบบน้อง	หรือทำท่าทางเป็นเด็กทารก	เป็นต้น	มักพบในช่วงอายุ	2-4	ปี
  วธิแีกไ้ข	ผูด้แูลเดก็ตอ้งไมแ่สดงความลำเอยีง	ปฏบิตัติอ่เดก็ทกุคนดว้ยความรกั 
และเอาใจใส่	 หากเด็กทะเลาะกัน	 ต้องไม่เลือกเข้าข้างคนใดคนหนึ่ง	 อธิบายให้เด็กเข้าใจ 
ว่าการทะเลาะกันไม่มีประโยชน์	 ทำให้เราไม่มีเพื่อนเล่น	 หากเกรงว่าเด็กจะอิจฉาน้อง	
ควรเตรยีมตวัเดก็แตเ่นิน่ๆ	วา่จะมนีอ้งใหม	่และเดก็เปน็พีซ่ึง่มคีวามสามารถในการดแูลนอ้งดว้ย	 
ไม่ล้อเลียนว่าเด็กจะตกอันดับ	 เปลี่ยนเป็นให้ความสำคัญแก่เด็ก	 เพราะเป็นพี่ที่จะทำ 
อะไรหลายอย่างให้น้องได้
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ปัญหาการกิน...การนอน	และแนวทางแก้ ไข
แพทย์หญิงนงนุช ภัทรอนันตนพ

ปัญหาเบื่อข้าว	เบื่อผัก	ชอบขนมหวาน	
	 พบบอ่ยในเดก็ปฐมวยั	เกดิไดใ้นเดก็ทีม่พีฒันาการปกติ	หรอืในเดก็ทีไ่ดร้บัการเลีย้งดู
ทีไ่มเ่หมาะสม	เชน่	การขาดการกระตุน้พฤตกิรรมการกนิทีเ่หมาะสม	การใหอ้าหารทีเ่หมาะสม 
ล่าช้ากว่าวัย	 ความเข้าใจผิดว่าต้องให้นมเป็นหลัก	 ถึงแม้ว่าเด็กอายุเกิน	 1	 ขวบแล้ว	 เป็นต้น	
หรือเด็กที่ไม่สบาย	

การแก้ ไขเด็กที่รับประทานยาก	
	 1.	 ค่อยๆ	 ปรับพฤติกรรมการรับประทานอาหาร	 เริ่มอาหารแข็งชนิดที่นิ่มและ 
ยุย่กอ่น	แลว้เปลีย่นเปน็อาหารทีเ่หนยีวขึน้และแขง็มากขึน้	สงัเกตการณต์อบรบัอาหารของเดก็	
ไม่ให้เครียด	ไม่บังคับ	เพราะจะเกิดการต่อต้านได้
	 2.	 ชมเชย	 เมื่อเด็กรับประทานอาหารใหม่ๆ	 จะทาให้เด็กมีกำลังใจในการเรียนรู้ 
ชนิดใหม่ๆต่อไป	
	 3.	 ถา้เปน็ผกัควรเริม่จากนิม่มากๆ	กอ่น	เชน่	ฟกัตม้	ผกักาดขาวตม้เปือ่ย	นอกจากนี	้
ผักใบเขียวที่มีกลิ่นพยายามฝึกให้ชิน	จะได้ไม่ต่อต้านผักใบเขียวเมื่อโตขึ้น	
	 4.	 ขนมหวาน	 ไม่ควรให้เด็กเคยชินกับการกินน้ำหวาน	 น้ำอัดลม	 น้ำผลไม้กล่อง	
ขนมหวาน	 อาจให้ได้เป็นครั้งคราวในปริมาณน้อยๆ	 และสอนให้เด็กทำความสะอาดฟันและ 
ช่องปากทุกครั้งหลังกิน	

ปัญหาการนอน	
	 ทารกระยะแรกเกิด	 1-2	 เดือนแรก	 จะตื่นบ่อย	 กินบ่อย	 เนื่องจากวงจรการนอน 
ยังไม่เป็นระบบ	ตื่นแล้วกิน	กินแล้วนอน	ทั้งกลางวัน	กลางคืน	รวมเวลานอนเฉลี่ยประมาณ	
16-18	ชัว่โมงตอ่วนั	และนอนในตอนกลางวนัพอๆ	กบันอนในตอนกลางคนื	ทารกควรนอนนาน
กลางคืนได้ติดต่อกัน	5	ชั่วโมงขึ้นไป	หรือนอนหลับถึงเช้าได้	ไม่ควรเกินอายุ	6	เดือน	เป็นไปได้	
ถ้าเข้าใจการจัดการการนอนวัยทารก	

 1. เวลาพาเด็กเข้านอน/ตื่นนอน
	 การพาเด็กเข้านอนเป็นเวลา	 และตื่นเป็นเวลา	 ช่วยให้เด็กชิน	 และเสริมให้วงจร 
การนอนของเดก็ใหแ้นน่อนกจิกรรม	กจิวตัร	กอ่นนอน	เชน่	รอ้งเพลง	เลา่นทิาน	คยุกนักอ่นนอน	
ถ้าสม่ำเสมอเด็กจะซึมซับและเรียนรู้	
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 2. ฝึกหัดให้เด็กหลับด้วยตัวเอง 
	 	 โดยใหน้อนในทีน่อนของตวัเองทกุวนั	ถา้จะอุม้เดก็กอ่นนอน	ใหว้างเดก็บนทีน่อน 
ขณะที่ง่วงแต่ยังไม่หลับแล้วปล่อยให้หลับเอง	 โดยไม่อุ้มกล่อม	 หรือให้ดูดนมจนหลับ	 
ถา้พอ่แมอุ่ม้หรอืกลอ่มเดก็จนหลบั	เมือ่เดก็ตืน่มากลางดกึกจ็ะชนิ	กต็อ้งการคนมาอุม้ไมส่ามารถ 
หลับต่อด้วยตัวเองได้
	 	 ถ้าตื่นมากลางคืน	ร้องไห้	อุ้มได้บ้าง	แต่ไม่อุ้มมาก	ไม่อุ้มตลอด	ไม่พูดคุยมาก	
ค่อยๆ	ปล่อยให้หลับเอง	อาจหาของเล่นที่เด็กชอบพาเข้านอน	เช่น	ตุ๊กตา	

 3. การตอบสนองต่อพฤติกรรมการนอนของเด็ก 
	 	 ถา้เดก็นอนนานๆ	ไดเ้อง	แสดงวา่เดก็สามารถปรบัวงจรการนอนเปน็ระบบไดเ้รว็	 
ซึ่งเป็นเรื่องปกติ	ไม่ต้องปลุกเด็กให้กินนม	ถ้าตื่นมากลางคืน	ร้องนิดหน่อย	อย่าเพิ่งรีบให้นม	
รอดสูกัพกั	ถา้หวิจรงิกใ็หน้ม	ไมพ่ดู	คยุ	เลน่กบัเดก็กลางดกึ	การนอนกลางวนัของเดก็ไมค่วรเกนิ	
2-3	ชั่วโมงต่อครั้ง	

 4. มื้ออาหาร 
	 	 จำนวนมือ้นมเดก็ทัว่ไปหลงัอาย	ุ2	เดอืน	จะประมาณวนัละ	6-8	มือ้	เพราะกระเพาะ 
อาหารจะใหญ่ขึ้น	 อายุ	 6	 เดือน	 กินอาหารตามวัย	 1	 มื้อ	 ควรได้รับนมประมาณ	 5	 มื้อ	
ห่างกัน	 3-4	 ชั่วโมง	 ไม่จำเป็นต้องมากกว่านี	้ ลดนมมื้อดึก	 หรือเลิกให้ได้ก่อนอาย	ุ 6	 เดือน	
กลางคืนถ้าจะกินพอหายหิว	

 5. บรรยากาศการนอน 
	 	 สรา้งบรรยากาศกลางวนั	กก็ลางวนั	กลางคนืกก็ลางคนื	เชน่	กลางวนัจะมเีสยีงพดู	
เสียงคุย	มีแสงก็ให้เป็นเช่นนั้น	เด็กจะได้แยกกลางวัน	กลางคืนได้	
 ตอนกลางคืน	
	 1.		 พาเข้านอนเป็นเวลา	
	 2.		 ไม่กอดเด็กจนหลับ	ปล่อยให้หลับเอง	
	 3.		 ไม่ควรปลุกเด็กกินนม	ถ้าหลับได้แสดงว่าอิ่ม	
	 4.		 ถ้าตื่น	ลูบเบาๆ	ปล่อยให้หลับเอง	
	 5.		 ลดหรือเลิกนมมื้อดึกให้ได้ภายในอายุ	6	เดือน	
            ตอนกลางวัน 
	 1.	ให้กินนมแต่ละมื้อให้อิ่ม	และนานพอ	
	 2.	ไม่ควรให้กินนมจุบจิบ	จะทำให้เด็กชิน	กลางคืนก็จะหิวและกินบ่อย	
	 3.	เด็กนอนกลางวัน	ไม่ควรนานเกิน	3	ชั่วโมง	ต่อครั้ง
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การให้การปรึกษาการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่
(Breastfeeding	Counseling)

	 การดูแลแม่ให้ประสบผลสำเร็จในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่นั้น	 บุคลากรไม่เพียงแต่ 
มีความรู้พื้นฐานเกี่ยวกับการสร้าง	การหลั่งน้ำนม	และการช่วยให้ลูกดูดนมเท่านั้น	แต่จะต้อง
มกีารจดัการทีม่ปีระสทิธภิาพ	และการปอ้งกนัปญัหาทีอ่าจจะเกดิขึน้	รวมทัง้การไดค้ำแนะนำ 
ปรึกษาเกี่ยวกับการสนับสนุนการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่อย่างถูกต้อง	เหมาะสม	มีการวิจัยพบว่า 
ถ้าบุคลากรสาธารณสุขมีทัศนคติที่ดีและได้รับการสนับสนุนในการปฏิบัติ	 จะช่วยส่งเสริมให้
แม่ประสบความสำเร็จในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม	่ และมีระยะเวลาของการเลี้ยงลูกด้วยนมแม ่
ยาวนานขึน้		(WHO,	1994)	แมว้า่บคุลากรจะมคีวามรูค้วามสามารถในการเลีย้งลกูดว้ยนมแม่	 
อย่างไรก็ตามไม่สามารถที่จะช่วยเหลือแม่ให้ประสบความสำเร็จในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ได้ 
ถา้ปราศจากการสือ่สารอยา่งมปีระสทิธภิาพ	(Effective	Communication)	และมทีกัษะในการ 
ให้การปรึกษาการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่	(Counseling	Skills)	(Lauwers	&	Swisher,	2005)
	 ปัจจุบันการทำงานด้านการแพทย์และสาธารณสุขดำเนินบนพื้นฐานของ 
ความรวดเร็ว	 รีบเร่ง	 มีข้อจำกัดด้านเวลา	 บุคลากร	 และการให้บริการ	 ทำให้มีช่องว่างใน 
การสื่อสารระหว่างผู้ให้บริการและผู้รับบริการนำมาซึ่งปัญหาในการปฏิบัติงานได้	นอกจากนี้ 
พบวา่บคุลากรบางสว่นยงัขาดความรู	้ความสนใจ	และทกัษะในการชว่ยเหลอืแมใ่นการเลีย้งลกู 
ด้วยนมแม่	 การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่อาจประสบปัญหาได้หากแม่ไม่ได้รับการดูแล	 ส่งเสริม	 
สนับสนุนอย่างถูกต้องเหมาะสมจากบุคลากร	 ถึงแม้ว่าแม่จะสามารถให้นมลูกได้ตั้งแต่อยู่ใน 
โรงพยาบาล	 แต่ก็มิได้หมายความว่าแม่จะยังคงเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ต่อไปได้สำเร็จเมื่อกลับไป 
อยู่บ้าน	 เพราะมีปัจจัยต่างๆ	 เข้ามาเกี่ยวข้องอีกมาก	 เช่น	 ปัจจัยทางสังคมสิ่งแวดล้อมที่ 
ไม่เอื้ออำนวย	 แม่มีปัญหาลูกดูดนมไม่ดี	 น้ำนมน้อย	 น้ำหนักลูกขึ้นช้าหรือไม่ขึ้นไม่แน่ใจว่า 
ลูกจะได้นมพอ	 ลูกคนอื่นกินนมผสมแล้วหลับสบายไม่กวน	 ญาติผู้ใหญ่/เพื่อนแนะนำให้ 
ใชน้มผสมแกล่กู	ถกูตำหนวิา่เลีย้งลกูไมด่	ีตอ้งไปทำงาน	ไมม่ใีครชว่ยเลีย้งลกู	รูส้กึเหนือ่ยเกนิไป	
ถูกใส่ข้อมูลว่าแม่ต้องเลี้ยงลูกด้วยนมแม่เท่านั้นจึงจะเป็นแม่ที่สมบูรณ์แบบ	 และไม่มี
ผู้เปิดโอกาสให้แม่ได้ระบายความรู้สึกและความต้องการของแม่เอง	 แม่จะรู้สึกสับสน 
กับข้อมูลที่ได้รับ	 ไม่มั่นใจ	 ขาดกำลังใจในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม	่ แม่บางคนอาจรู้สึกผิดที่ไม ่
สามารถเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ได้	 ขาดกำลังใจในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่	 ดังนั้น	 การส่งเสริม 
และสนับสนุนการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่จึงควรเริ่มตั้งแต่ระยะตั้งครรภ์จนถึงหลังคลอดและ 
ระยะให้นมบุตร



79

	 จาการศึกษาพบว่า	 การสื่อสารระหว่างผู้ป่วยกับบุคลากรสาธารณสุขจะเป็นแบบ	 
medio-centered	 และ	 nurse-centered	 ซึ่งเป็นลักษณะการสื่อสารแบบเส้นตรงจาก 
ผู้ส่ง	ซึ่งเป็นแบบ	active	sender	ไปยังผู้รับซึ่งเป็นแบบ	passive	receiver	(Poskiparta,	T.,	
Kettunen,	T.	and	Liimalainen,	L.,	2000)	การสื่อสารโดยวิธีนี้	 มีความจำกัด	ขึ้นอยู่กับ 
การดำเนินการของผู้ส่งข้อมูลฝ่ายเดียว	 บุคลากรมักไม่ค่อยฟังแม่	 บางครั้งแม่อาจไม่เข้าใจ 
คำอธิบายหรือคำศัพท์ทางการแพทย์ที่ใช้	 ทำให้แม่ไม่ได้รับข้อมูลและการตอบสนอง 
ที่สอดคล้องกับความต้องการ	 เกิดปัญหาในการให้คำแนะนำปรึกษาได้	 ในทางตรงกันข้าม 
หากใช้รูปแบบการยึดผู้ป่วยเป็นศูนย์กลาง	 (patient-centered	 model)	 หรือ	 active-
participation	 คือให้แม่เป็นศูนย์กลางของการให้คำปรึกษา	 โดยมีจุดสำคัญคือให้แม่ได้มี 
สว่นในการตดัสนิใจ	ไดส้ะทอ้นความรูส้กึ	เขา้ใจปญัหา	ตคีวามของความรู	้ทศันคต	ิและความเชือ่	
โดยผ่านกระบวนการให้คำปรึกษา	ทำให้แม่เกิดการเรียนรู้	สามารถแก้ไขปัญหาได้ด้วยตนเอง	
สามารถนำคำแนะนำไปปฏิบัติได้
	 บุคลากรสาธารณสุขจึงควรมีความรู้เกี่ยวกับกระบวนการให้การปรึกษา	 เพื่อช่วย
ให้แม่ประสบความสำเร็จในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่	 ไม่เพียงแต่ในระยะตั้งครรภ์ถึงหลังคลอด 
เท่านั้น	 แต่รวมไปถึงการช่วยเหลือในระยะ	 1-2	 ปี	 ของอายุเด็กด้วย	 สามารถให้คำแนะนำ 
การเลีย้งลกูดว้ยนมแมแ่ละอาหารตามวยัแกเ่ดก็ทัง้ในภาวะปกตแิละภาวะเจบ็ปว่ยได้	ชว่ยแม่ 
แกป้ญัหาและสรา้งความมัน่ใจใหแ้กแ่ม	่ผูใ้หค้ำปรกึษาจะตอ้งมทีศันคตทิีด่เีกีย่วกบัการเลีย้งลกู 
ด้วยนมแม่	สามารถให้ข้อมูลและมีทักษะในการปฏิบัติช่วยเหลือแม่ในด้านต่างๆ	ได้

การให้การปรึกษา
	 เปน็กระบวนการชว่ยเหลอืทีป่ระกอบดว้ยขัน้ตอนตา่งๆ	ทีผู่ใ้หก้ารปรกึษาเอือ้อำนวย 
ให้ผู้รับบริการเข้าใจถึงสาเหตุของปัญหา	 และใช้ศักยภาพของตนเองในการคิด	 ตัดสินใจ	 
และเรียนรู้จัดการแก้ไขปัญหาต่างๆ	 ด้วยตนเอง	 นอกจากนี้	 ยังรวมการเอื้ออำนวยให้ผู้รับ 
บริการปรึกษาได้เรียนรู้จะดำเนินชีวิตได้อย่างมีประสิทธิภาพ	 แม้ว่าปัญหาหรือสิ่งรบกวน 
จิตใจยังมิได้รับการแก้ไข

กระบวนการให้คำปรึกษา
	 เปน็กระบวนการชว่ยเหลอืทีป่ระกอบดว้ยขัน้ตอนตา่งๆ	ทีผู่ใ้หก้ารปรกึษาเอือ้อำนวย 
ใหผู้ร้บับรกิารการปรกึษาไดเ้ขา้ใจถงึปญัหา	และรบัรูศ้กัยภาพทีแ่ทจ้รงิของตนเอง	เรยีนรูจ้ดัการ 
แกไ้ขปญัหาหรอืสิง่ทีร่บกวนจติใจดว้ยตนเอง	นอกจากนีย้งัรวมถงึการเอือ้อำนวยใหผู้ร้บับรกิาร 
การปรกึษาไดเ้รยีนรูจ้ะดำเนนิชวีติไดอ้ยา่งมปีระสทิธภิาพ	แมว้า่ปญัหาหรอืสิง่รบกวนจติใจยงั 
ไม่ได้รับการแก้ไข	(รุ้งนภา	ผาณิตรัตน์,	2547)
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	 กระบวนการให้คำปรึกษาประกอบด้วย	 5	 ขั้นตอน	 คือ	 การสร้างสัมพันธภาพ	
การสำรวจปัญหา	 การวางแผนแก้ปัญหา	 และการยุติบริการ	 (จีน	 แบรี่,	 2540	 อ้างถึงใน	 
รุ้งนภา	ผาณิตรัตน์,	2547)
 1. การสรา้งสมัพนัธภาพ	ผูใ้หค้ำปรกึษาจะตอ้งสรา้งสมัพนัธภาพทีด่กีบัผูม้าขอรบั 
คำปรกึษา	การสรา้งสมัพนัธภาพใชว้ธิกีารสรา้งบรรยากาศทีด่ี	เหมาะทีจ่ะพดูคยุไดอ้ยา่งเปดิเผย 
เป็นกันเอง	การทักทายด้วยท่าทีเป็นมิตร	แนะนำตัวด้วยท่าทีที่สุภาพ	อบอุ่น	แสดงให้เห็นถึง 
ความเตม็ใจพรอ้มทีจ่ะชว่ยเหลอื	และแสดงความรูส้กึเขา้ใจ	เหน็ใจ	เพือ่ใหผู้ม้าขอรบัคำปรกึษา
เกดิความไวว้างใจ	เชือ่มัน่	และสะดวกใจในการทีจ่ะเลา่ถงึปญัหาของตนเอง	การฟงัอยา่งตัง้ใจ	
ใช้คำถาม	 ภาษาพูดและภาษากายที่เหมาะสม	 ผู้ให้คำปรึกษาจะต้องมีทัศนคติที่ดีต่อปัญหา 
ของผู้มาขอรับคำปรึกษา	 สังเกตและมีความไวต่อการแสดงออก	 การรับความรู้สึกและ 
การตอบสนองตอ่ผูข้อรบัคำปรกึษา	การสนทนาตอ้งตรงจดุตรงประเดน็	การใชค้ำถามจะตอ้งมี
จดุประสงคช์ดัเจน	กระตุน้และเปดิโอกาสใหผู้ต้อบ		ตอบไดโ้ดยอสิระ	คำถามแบบเปดิจะชว่ยให้
ไดข้อ้มลูมากกวา่การใชค้ำถามแบบปดิ	คำถามปดิมกัถามวา่	“อะไร”	“อยา่งไร”	“เพราะอะไร”	
เปน็ตน้	ไมค่วรใชค้ำวา่	“ทำไม”	“มปีญัหาอะไร”	เพราะคำถามเหลา่นีจ้ะทำใหผู้ต้อบรูส้กึอดึอดั	 
และรู้สึกเหมือนเป็นจำเลย	เป็นความผิด	ซึ่งจะกระทบต่อการสร้างสัมพันธภาพได้	จะต้องให้
ผู้มาขอรับคำปรึกษาได้ไตร่ตรองว่าเขามีปัญหาอะไร	 และเข้าใจตรงกันเกี่ยวกับเป้าหมายและ
กระบวนการให้คำปรึกษา	เพื่อลดความวิตกกังวลและเกิดกำลังใจ
 ตัวอย่าง				 คำถามแบบปิดและแบบเปิด
	 	 			 	 คำถามแบบปิด		:		คุณเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ใช่หรือไม่
	 	 				 	 คำถามแบบเปิด	:		คุณให้นมลูกอย่างไร
 การสร้างสัมพันธภาพมีหลักสำคัญ	 คือ	 การให้ความเป็นเพื่อน	 เท่าเทียมกัน	
จริงใจต่อกัน	 และไว้ใจกัน	 ให้ความสำคัญและเคารพในความเป็นคนของผู้รับการปรึกษา	
ไม่ตำหนิติเตียนผู้รับการปรึกษา	พยายามเข้าใจผู้รับการปรึกษา	เข้าใจในความคิด	ความรู้สึก	
อารมณ	์และการกระทำของผูร้บัการปรกึษา	ควรสือ่สารใหผู้ร้บัการปรกึษาเขา้ใจในเรือ่งการให้ 
การปรึกษาว่าผู้ให้การปรึกษามีหน้าที่ช่วย	 ไม่มีหน้าที่ในการตัดสินใจเลือกวิธีแก้ปัญหา	 และ 
จะไม่นำเรื่องที่พูดกันไปเปิดเผย	 ควรตกลงเวลาที่จะใช้ในการให้การปรึกษาเพื่อช่วยให้ 
กระบวนการดำเนินไปอย่างกระชับ

 2. การสำรวจปญัหา	เพือ่ใหผู้ใ้หค้ำปรกึษาไดข้อ้มลูและนำมาวเิคราะหป์ญัหารว่ม 
กับผู้มาขอรับคำปรึกษา	 การสำรวจปัญหาจะต้องเปิดโอกาสให้ผู้มาขอรับคำปรึกษาเปิดเผย
ความรู้สึกนึกคิด	การแสดงพฤติกรรม	และการตอบสนองของพฤติกรรม	โดยการใส่ใจ	สบตา	
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แสดงภาษากาย	 เช่น	 ท่าทาง	 สีหน้า	 น้ำเสียง	 จังหวะการพูด	 การใช้ความเงียบ	 การติดตาม 
เรื่องที่เกี่ยวข้องกับปัญหา	การให้กำลังใจ	การใช้คำพูด	การทวนซ้ำ	และการสะท้อนความรู้สึก	
เพือ่ใหผู้ม้าขอรบัคำปรกึษาไดม้องเหน็ปญัหาของตนเอง	ผูใ้หค้ำปรกึษาจะตอ้งใชท้กัษะ	การฟงั	
และการสังเกตพฤติกรรม	 (Listening	 and	 Learning	 Skill)	 การฟังอย่างมีประสิทธิภาพ	
และการสังเกตอย่างสงบจะทำให้ได้ข้อมูลครบถ้วนและเข้าใจถึงปัญหาอย่างแท้จริง	
การฟังที่ดีควรมีลักษณะดังนี้
	 L	=	Look	interested	ฟงัดว้ยความสนใจ	เอาใจใส	่ไมพ่ดูขดัจงัหวะ	ใช	้non-verbal	
communication	ต้องใช้ทักษะการฟังอย่างเงียบๆ	ในทางบวก	ช่วยให้ผู้มารับคำปรึกษาได้มี 
โอกาสแสดงออก
	 I	=	 Inquire	with	question	การทำความเข้าใจและรวบรวมข้อมูลโดยใช้คำถาม 
แบบเปิด
	 S	=	Stay	on	target	การตอบสนองและให้ความสนใจอย่างต่อเนื่อง
	 T	=	Test	your	understanding	ตรวจสอบความเข้าใจด้วยการสะท้อนกลับและ
ทวนซ้ำ
	 E	=	Evaluate	message	ตรวจสอบข้อความโดยการสังเกตพฤติกรรม
	 N	 =	 Neutralize	 your	 family	 ทำใจให้กว้างในการรับฟังและต้องแสดงให้ผู้มา 
ขอรับคำปรึกษาเข้าใจว่าผู้ให้คำปรึกษาเข้าใจความรู้สึกของเขา
	 การสังเกตจะช่วยให้ได้รับรู้พฤติกรรมของผู้มาขอคำปรึกษา	 ไม่ว่าจะเป็นการพูด	
น้ำเสียง	 สีหน้า	 กิริยาท่าทางขณะพูดหรือเงียบ	 พฤติกรรมที่แสดงออกมีความขัดแย้งหรือ 
สอดคล้องกันทั้งในด้านคำพูดและพฤติกรรม	และมีความต่อเนื่องกันหรือไม่
	 เมื่อได้ข้อมูลแล้วต้องใช้เทคนิคการทวนซ้ำ	 (Restatement)	 เพื่อให้ผู้มาขอรับ 
คำปรึกษารู้สึกว่าเป็นที่ยอมรับ	 และเป็นการตรวจสอบความเข้าใจให้ตรงกัน	 ในการทวนซ้ำ 
จะต้องไม่เอาความคิดของผู้ให้คำปรึกษาไปตัดสินปัญหา	 จะทวนซ้ำเฉพาะประเด็นที่สำคัญ 
แบบสรุป	หรือทุกคำพูดของผู้มาขอรับคำปรึกษาก็ได้
 ตัวอย่าง
	 ผู้มาขอรับคำปรึกษา	 :	 ลูกตื่นกินนมบ่อยมากในเวลากลางคืน	 ทำให้นอนไม่พอ	
และเหนื่อยมาก
	 ผู้ให้คำปรึกษา	:	คุณรู้สึกว่าเหนื่อยมากกับการตื่นมาให้นมลูกในเวลากลางคืน
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 3. การเข้าใจปัญหา	 ผู้ให้คำปรึกษาจะต้องสรุปเรื่องราวและทวนซ้ำเพื่อความ 
ชัดเจนของปัญหา	 ซึ่งต้องใช้ทักษะการสรุปความ	 (Summary)	 เป็นระยะๆ	 การให้ข้อมูล	
สอบถาม	ตีความ	ให้ข้อมูลย้อนกลับว่าผู้อื่น	มองเขาอย่างไร	และต้องให้ผู้มาขอรับคำปรึกษา
พิจารณาเลือกประเด็นและแนวทางในการแก้ปัญหาด้วยตนเอง

 4. การวางแผนแก้ปัญหา	 ต้องมุ่งเน้นที่ตัวผู้มาขอรับคำปรึกษาเป็นหลัก	 
เนื่องจากเป็นผู้รู้ปัญหาของตนเอง	รู้ศักยภาพ	อุปสรรค	และแหล่งให้ความช่วยเหลือ	ทักษะ
ที่จำเป็นต้องใช้ในขั้นตอนนี้	ได้แก่	การให้ข้อมูล	การเสนอแนะ	การสรุปความ	การให้กำลังใจ	
การแนะแนวทาง	การชกัจงู	การฝกึ	การชมเชยเมือ่ทำด	ีการกระตุน้ใหท้ำ	การฝกึฝนทกัษะตา่งๆ	
การประเมินผลและการแก้ไข

 5. การยตุบิรกิาร	เมือ่บรรลเุปา้หมายหรอืผูม้าขอรบัคำปรกึษาตอ้งการยตุบิรกิาร	 
หรือต้องการความช่วยเหลืออื่น	 การยุติบริการอาจยุติได้ภายในครั้งเดียว	 หรือดำเนินไป 
ช่วงระยะเวลาหนึ่งได้	 การยุติบริการการให้การปรึกษา	 ใช้วิธีการสรุปประเด็นที่พูดคุย	
ซักถามสิ่งที่ค้างคาใจ	 ตรวจสอบความคิดและความรู้สึกที่เปลี่ยนแปลงไป	 นัดครั้งต่อไป	
หรือกล่าวลาด้วยท่าทีที่อบอุ่น	เป็นมิตร	เอื้อเฟื้อโอกาสที่จะพบกันอีก

หลักในการให้การปรึกษา
	 1.	 เน้นที่ตัวผู้รับการปรึกษาเป็นสำคัญ	(client-center)
	 2.	 ผู้รับการปรึกษาเป็นผู้หาทางแก้ปัญหาด้วยตนเอง	 โดยมีผู้ให้การปรึกษา 
เป็นผู้ช่วย	(facilityator)	
	 3.	 ผู้ให้การปรึกษาจะไม่ใช้ความคิดของตนเองเป็นหลัก	 (counselor-center)	
หรือชักจูงแนะนำ
 วิธีแก้ปัญหา
	 หน้าที่ของผู้ให้การปรึกษา	คือ
	 1.	 ใหข้วญัและกำลงัใจ	ลดความเครยีด	ความกงัวล	ความทกุข	์ชว่ยใหผู้ร้บัการปรกึษา 
มีความพร้อมในการแก้ปัญหา
	 2.	 ช่วยให้ผู้รับการปรึกษามองเห็นปัญหาและปัจจัยต่างๆ	ที่เกี่ยวข้องกับปัญหา
	 3.	 ให้ข้อมูลที่จำเป็นในการแก้ปัญหาที่ผู้รับการปรึกษายังไม่ทราบ
	 4.	 ให้ความช่วยเหลือทางสังคมที่จำเป็น
	 5.	 ช่วยพัฒนาทักษะชีวิต	และปรับเปลี่ยนพฤติกรรม
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คำแนะนำสำหรับผู้ให้การปรึกษา	(:	Karolinska	University	Hospital,	Sweden,	2000)
	 1.	 ระวังอย่าใช้ทัศนคติหรือประสบการณ์ของตนเองในการประเมินปัญหา
	 2.	 มีความอดทน	 ใจเย็น	 ตั้ งใจดี ในการให้การปรึกษา	 มีท่าที เป็นมิตร	
มองโลกในแง่ดี
	 3.	 ตั้งใจและพร้อมรับฟัง	ให้ความสนใจ	ไม่ตัดสินมุมมองของแม่
	 4.	 ทำให้เป็นปกติให้แม่รู้สึกสบายและมั่นใจ	หลีกเลี่ยงการสร้างปัญหา
	 5.	 ให้การปรึกษาแก่แม่	 โดยใช้ทรัพยากรของแม่ที่มีอยู่เอง	 ชี้ให้แม่หรือพ่อเข้าใจ 
ภาวะต่างๆ	ที่เกิดขึ้น	ในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่
	 6.	 ใช้คำพูดที่เหมาะสม	เป็นบวก	หลีกเลี่ยงคำพูดว่า	ถูกหรือผิด
	 7.	 ให้พ่อแม่ประเมินการให้คำแนะนำและช่วยเหลือของท่าน
	 ในการให้การปรึกษานอกจากจะต้องคำนึงถึงความต้องการของแม่แล้ว	 ผู้ให้ 
การปรึกษาจะต้องมีทักษะ	 ในการให้การปรึกษาและมีคุณลักษณะที่พร้อมในการเป็นผู้ให้ 
การปรึกษาด้วย	 เพื่อให้แม่มีความพึงพอใจในการปรึกษา	 ดังรายละเอียดที่แสดงในตาราง	

Counseling	Model	to	Meet	the	Mother’s	Needs
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Counseling Model to Meet the Mother’s Needs 
    

Mother’s Needs     + Counselor Skills     + Counselor’s Traits  = Satisfaction for Mother 
    

Emotional support 
Immediate physical 
comfort 
Understanding 
Positive action 

Listening 
Influencing 
Facilitating 
Informing 
Problem solving 

Empathy and warmth 
Concern 
Openness 
Positive regard and 
respect Clear, 
accurate 
communication 
Flexibility 

Reduced stress 
Increased self-
confidence 
Personal growth 
Acceptance of 
responsibility 

 
 
 
 กระบวนการในการใหการปรึกษาควรเร่ิมจากการใหการสนับสนุนทางอารมณ และชวยใหแมบรรเทา
ความไมสุขสบายกอน จะทําใหแมมีความเขาใจและปฏิบัติไดดีขึ้น 
 

Understanding 
 

 Emotional support                                                                           Action 
 

Immediate Physical Comfort 
 

 

 
 

   

 Judging question Non-judging question 
   

ดี ลูกดูดนมดีหรือไม? ลูกดูดนมเปนอยางไร 
ปกติ อุจจาระของลูกปกติไหม? อุจจาระของลูกเปนอยางไร 
เพียงพอ ลูกนํ้าหนักขึ้นดีไหม? น้ําหนักของลูกขึ้นเปนอยางไรบางเมื่อเดือนกอน 
ปญหา คุณมีปญหาเกี่ยวกับการเลี้ยงลูกดวยนมแมไหม? การเลี้ยงลูกดวยนมแมของคุณเปนอยางไรบาง 
รองไหมาก กลางคืนลูกรองไหมากเลยใชไหม? ลูกเปนอยางไรบางตอนกลางคืน 

 
 
 
 
 
 

	 กระบวนการในการให้การปรึกษาควรเริ่มจากการให้การสนับสนุนทางอารมณ์	 
และช่วยให้แม่บรรเทาความไม่สุขสบายก่อน	จะทำให้แม่มีความเข้าใจและปฏิบัติได้ดีขึ้น

Understanding

Emotional	support																																				 				Action

Immediate	Physical	Comfort
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ข้อมูลและทักษะในการช่วยเหลือแม่ในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่
 ➲ ความสำคัญของการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่
 ➲ สถานการณ์การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ในปัจจุบัน
 ➲ การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่เกิดขึ้นได้อย่างไร
 ➲ การประเมินและการสังเกตการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่
 ➲ การรับฟัง	การเรียนรู้	การสร้างความมั่นใจ	การสนับสนุนการให้นมแม่
 ➲ การช่วยเหลือแม่ในการให้นมลูกอย่างถูกต้อง	 การตรวจเต้านม	 การจัดท่า 
ในการให้ลูกกินนม	การเอาหัวนมเข้าปากลูก	การกระตุ้นให้ลูกดูดนม
 ➲ การบีบเก็บน้ำนม	การป้อนน้ำนมด้วยถ้วย
 ➲ การแก้ปัญหาเกี่ยวกับหัวนม	เต้านม
 ➲ การประเมินและแก้ปัญหาเมื่อลูกร้อง	 น้ำนมน้อย	 แม่ต้องไปทำงาน	
ลูกไม่ยอมดูดนม	ลูกป่วย	สุขภาพและโภชนาการของแม่
 ➲ การสนับสนุนให้แม่เลี้ยงลูกให้นานที่สุด

บทบาทหน้าที่ของผู้ ให้คำปรึกษาการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่
	 ผูใ้หค้ำปรกึษามหีนา้ทีใ่นการสง่เสรมิ	สนบัสนนุ	และปกปอ้งการเลีย้งลกูดว้ยนมแม่	โดย 
	 1.	 ให้ข้อมูลที่ถูกต้องเกี่ยวกับการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่แก่แม่และครอบครัว	 เพื่อ 
ประกอบการตัดสินใจในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่
	 2.	 ให้ความรู้	 คำปรึกษา	 และสนับสนุนเกี่ยวกับการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ให้แก่แม ่
และครอบครัว
	 3.	 ให้ความช่วยเหลือแม่ให้ประสบความสำเร็จในการให้นมลูกตั้งแต่ระยะเริ่มต้น	
และเลีย้งลกูดว้ยนมแมไ่ดย้าวนาน	รวมทัง้การแกไ้ขปญัหา	อปุสรรคทีเ่กดิขึน้ในการเลีย้งลกูดว้ย 
นมแม่

ทักษะการให้คำปรึกษาการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่
	 ทักษะสำคัญที่นำมาใช้ในการให้คำปรึกษาการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่	ดังนี้
	 1.	 การรับฟัง	(Listening)
	 2.	 การเรียนรู้	(Learning)
	 3.	 การสร้างความมั่นใจ	(Building	confidence)
	 4.	 การส่งเสริมสนับสนุน	(Giving	support)
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ทักษะในการรับฟังและการเรียนรู้	(Listening	and	Learning	Skills)	มีดังนี้
 ➲ การสือ่สารโดยใชภ้าษาทา่ทาง	(Using	helpful	non-verbal	communication) 
 ➲ การใช้คำถามเปิด	(Asking	open	question)
 ➲ การแสดงกิริยาตอบสนองแสดงความสนใจ	(Using	response	and	gestures	
that	show	interest)
 ➲ การสะท้อนความรู้สึกของแม่	(Reflecting	back	what	mother	says)
 ➲ การใส่ใจแสดงความเข้าใจในความรู้สึกของแม่	(Empathizing-showing	that	
they	understand	how	she	feels)
 ➲ หลีกเลี่ยงการใช้คำพูดที่ตัดสิน	(Avoiding	words	which	sound	judging)	 
 การสื่อสารโดยใช้ภาษาท่าทาง
ทักษะนี้จะช่วยในการสร้างสัมพันธภาพ	เป็นการแสดงการสื่อสารโดยไม่ใช้คำพูด	ได้แก่
 ➲ การแสดงกิริยาที่สุขภาพ	ไม่ยืนค้ำศีรษะผู้ฟัง	(Keep	your	head	level)
 ➲ แสดงความสนใจ	 (Pay	attention)	 โดยการมองหน้าขณะที่แม่พูด	พยักหน้า	
ยิ้ม	แสดงการรับฟังแม่อย่างตั้งใจ	ไม่มองไปที่อื่น
 ➲ นั่งเก้าอี้ใกล้ชิดกับแม่	โดยไม่มีสิ่งกั้นขวาง	(Remove	barriers)
 ➲ ให้เวลา	 (Take	 time)	ทำให้แม่รู้สึกว่ามีเวลารับฟัง	 ไม่รีบร้อน	อดทนคอยฟัง 
คำตอบของแม่	ไม่แสดงอาการลุกลี้ลุกลน	มองนาฬิกาเสมอ
 ➲ การสมัผสัอยา่งเหมาะสม	(Touch	appropriately)	นุม่นวล	ออ่นโยน	ใหก้ำลงัใจ	
ถ้าผู้สัมผัสเป็นชาย	ต้องระวังไม่ควรลูบหลังหรือจับเต้านมแม่เอาเข้าปากลูก

 การใช้คำถามเปิด
	 ทักษะนี้จะทำให้ได้ข้อมูลและเข้าถึงปัญหา	 ความรู้สึกของแม	่ แม่จะได้คิดทบทวน 
ทำความเข้าใจปัญหาของตนเอง	คำถามแบ่งเป็น	2	ชนิด	คือ
 ➲ คำถามปิด	 เป็นคำถามที่ต้องการคำตอบเฉพาะว่า	 ใช่/ไม่ใช่	 หรือ	 ได้/ไม่ได้	
ให้เลือกอย่างใดอย่างหนึ่ง	ทำให้ผู้ตอบไม่มีโอกาสพูด	หรือเลือกในสิ่งที่ต้องการ
 ➲ คำถามเปิด	 เป็นคำถามที่ให้อิสระในการตอบ	 เปิดโอกาสให้ผู้ตอบพูดได้ตาม 
ต้องการ	จะทำให้ได้ข้อมูลมากกว่าการใช้คำถามปิด

 การแสดงกิริยาตอบสนองแสดงความสนใจ
	 เปน็การแสดงความสนใจ	ตัง้ใจฟงัขณะทีแ่มพ่ดู	อาจจะเปน็การแสดงคำพดู	เชน่	คะ่,	
ครับ,	ฮืม,	โอ้โฮ			เป็นต้น	หรืออาจแสดงท่าทาง	เช่น	การยิ้ม	พยักหน้า	มองหน้า	เป็นต้น
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 การสะท้อนความรู้สึกของแม่
	 เป็นทักษะที่ช่วยให้แม่เข้าใจปัญหาของตนเอง	 และรู้สึกว่าผู้ให้คำปรึกษาเข้าใจ 
ปัญหาของแม่	 ในบางครั้งการถามคำถามที่มากเกินไปทำให้แม่รู้สึกเบื่อและพูดน้อยลงเรื่อยๆ	 
และคำตอบที่ได้มาก็ไม่เป็นประโยชน์ในการนำมาให้คำแนะนำ	 ดังนั้น	 การพูดแสดง 
ความเข้าใจแม่	 สะท้อนความรู้สึกของแม่	 จะทำให้แม่คิดว่าคำพูดของแม่น่าสนใจ	 และแม่จะ 
พูดเรื่องของตัวเองมากขึ้น	 ในการตอบรับแสดงความเข้าใจ	 หรือสะท้อนความรู้สึกของแม่	 
ไมค่วรใชก้ารพดูซำ้ประโยคเดมิทกุครัง้	จะทำใหแ้มร่ำคาญ	ควรเปลีย่นเปน็คำพดูทีม่คีวามหมาย 
เหมือนเดิม	 และอาจเปลี่ยนเป็นการรับฟังด้วยท่าทางหรือคำพูดสั้นๆ	 หรือถามด้วยคำถาม 
ปลายเปิดได้เป็นบางครั้ง
 ตัวอย่าง
	 ผู้ให้คำปรึกษา	:		 สวัสดีค่ะ	คุณแม่เป็นอย่างไรบ้างคะ	และลูกเป็นอย่างไรบ้าง
	 คุณแม่	:	 	 ลูกหิวบ่อยมาก	และต้องให้ดูดนมตลอดเวลา
	 ผู้ให้คำปรึกษา	:	 คุณแม่ต้องให้นมลูกบ่อยมากใช้ไหม
	 คุณแม่	:			 ใช่	ลูกหิวบ่อย	สงสัยว่านมจะไม่พอ
	 ผู้ให้คำปรึกษา	:	 ฮืม	(พยักหน้ารับ)
	 คุณแม่	:	 	 ใช่	 พี่สาวฉันบอกว่าต้องให้ลูกกินนมผสมร่วมด้วย	 เพื่อแม่ 
	 	 	 	 จะได้พักผ่อนบ้าง
	 ผู้ให้คำปรึกษา	:	 พี่สาวคุณแม่อยากให้คุณแม่ให้นมขวดกับลูกบ้างใช่ไหมคะ
	 คุณแม่	:	 	 ใช่ค่ะ	พี่สาวเขาว่าฉันโง่มากที่ต้องมาทรมานตัวเอง
	 ผู้ให้คำปรึกษา	:	 แล้วคุณแม่คิดว่าอย่างไรคะ
	 คุณแม่	:	 	 ฉันคิดว่าฉันไม่ต้องการให้ลูกกินนมขวด	 แต่ฉันก็เหนื่อย 
	 	 	 	 มากจริงๆ

 การใส่ใจแสดงความเข้าใจในความรู้สึกของแม่
	 ควรแสดงใหแ้มรู่ว้า่บคุลากรมคีวามเขา้ใจในความรูส้กึทัง้ในดา้นดแีละดา้นไมด่ขีอง
แม่	ทำให้แม่รู้สึกว่าได้รับความสนใจ	และบุคลากรมีความสนใจในความรู้สึกของเขา
 ตัวอย่าง
	 คุณแม่	:	 	 ลูกของฉันกินนมบ่อยมาก	ทำให้ฉันรู้สึกเหนื่อยมาก
	 ผู้ให้คำปรึกษา	:	 คุณแม่รู้สึกเหนื่อยมากตลอดเวลาเลยใช่ไหม?
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 หลีกเลี่ยงการใช้คำพูดที่ตัดสิน
	 คำพูดที่แสดงการตัดสิน	ได้แก่	ถูก	ผิด	ดี	เลว	เหมาะสม	เพียงพอ	มีปัญหา	ล้มเหลว	
ประสบความสำเรจ็		มคีวามสขุ	ปกต	ิผดิปกต	ิเปน็ตน้	คำเหลา่นีไ้มค่วรใชถ้ามแม	่การพดูคำถาม 
เหล่านี้มักเป็นคำถามปิด	แต่ถ้าแม่จะใช้ในการถามบุคลากรก็ทำได้

 ตัวอย่างการใช้คำพูดที่แสดงการตัดสิน

ทักษะการสร้างความมั่นใจและการส่งเสริมสนับสนุน	(Confidence	and	support	skills)	
มีดังนี้
 ➲ ให้การยอมรับความคิดและความรู้สึกของแม่	(Accept	what	mother	thinks	and	feels)
 ➲ ให้การยกย่องชมเชยว่าแม่และลูกกำลังทำในสิ่งที่ถูกต้อง	 (Recognize	 and	
praise	what	a	mother	and	baby	are	doing	right)
 ➲ ให้ความช่วยเหลือแม่ในการปฏิบัติ	(Give	practical	help)
 ➲ ให้ข้อมูลที่ตรงกับปัญหาเท่าที่จำเป็น	(Give	a	little,	relevant	information) 
 ➲ ใช้คำพูดง่ายๆ	(Use	simple	language)
 ➲ ให้ข้อเสนอแนะหรือทางเลือกไม่ใช่คำสั่ง	(Make	one	or	two	suggestions,	
not	commands)
 ให้การยอมรับความคิดและความรู้สึกของแม่
	 การแสดงการยอมรับความรู้สึกของแม่	 โดยการสะท้อนความรู้สึกหรือการแสดง 
การตอบสนองอย่างง่ายๆ
 ตัวอย่าง
	 ผู้มาขอคำปรึกษา	:	ลูกเป็นหวัดคัดจมูก	ไม่ยอมกินนมแม่	ได้แต่ร้องฉันไม่รู้ว่าจะทำ
อย่างไร
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Counseling Model to Meet the Mother’s Needs 
    

Mother’s Needs     + Counselor Skills     + Counselor’s Traits  = Satisfaction for Mother 
    

Emotional support 
Immediate physical 
comfort 
Understanding 
Positive action 

Listening 
Influencing 
Facilitating 
Informing 
Problem solving 

Empathy and warmth 
Concern 
Openness 
Positive regard and 
respect Clear, 
accurate 
communication 
Flexibility 

Reduced stress 
Increased self-
confidence 
Personal growth 
Acceptance of 
responsibility 

 
 
 
 กระบวนการในการใหการปรึกษาควรเร่ิมจากการใหการสนับสนุนทางอารมณ และชวยใหแมบรรเทา
ความไมสุขสบายกอน จะทําใหแมมีความเขาใจและปฏิบัติไดดีขึ้น 
 

Understanding 
 

 Emotional support                                                                           Action 
 

Immediate Physical Comfort 
 

 

 
 

   

 Judging question Non-judging question 
   

ดี ลูกดูดนมดีหรือไม? ลูกดูดนมเปนอยางไร 
ปกติ อุจจาระของลูกปกติไหม? อุจจาระของลูกเปนอยางไร 
เพียงพอ ลูกนํ้าหนักขึ้นดีไหม? น้ําหนักของลูกขึ้นเปนอยางไรบางเม่ือเดือนกอน 
ปญหา คุณมีปญหาเกี่ยวกับการเลี้ยงลูกดวยนมแมไหม? การเลี้ยงลูกดวยนมแมของคุณเปนอยางไรบาง 
รองไหมาก กลางคืนลูกรองไหมากเลยใชไหม? ลูกเปนอยางไรบางตอนกลางคืน 
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	 ผู้ให้คำปรึกษา	:				คุณรู้สึกไม่สบายใจที่เด็กร้องและไม่กินนมใช่ไหม?
	 ในกรณีที่ผู้มาขอรับคำปรึกษามีความคิดและรู้สึกที่ไม่ถูกต้องกับความเป็นจริง	 
การแสดงว่าเขาผิดจะทำให้ความมั่นใจของเขาลดลงได้	 ผู้ให้คำปรึกษาจะต้องระมัดระวังใน 
การทีจ่ะไมแ่สดงวา่เหน็ดว้ยกบัความคดิทีผ่ดินัน้	และจะตอ้งใหข้อ้เสนอแนะทีอ่าจแตกตา่งไป 
ด้วยได้	 แต่ถ้ายอมรับในความคิดเห็นของผู้มาขอรับคำปรึกษาก็ต้องแสดงความคิดเห็นเป็น 
กลางๆ	ไม่แสดงความเห็นด้วยหรือไม่เห็นด้วยอย่างชัดเจน
 ตัวอย่าง
	 การยอมรบัความคดิเหน็/ความรูส้กึของผูม้าขอรบัคำปรกึษาทีม่คีวามคดิทีไ่มถ่กูตอ้ง	 
เช่น	“ฉันคิดว่า	น้ำนมฉันใสและไม่มีคุณค่า	ฉันจะให้ลูกกินนมผสมแทน”
 ➲ การตอบสนองที่ไม่เหมาะสม	 เนื่องจากไม่เห็นด้วยกับความคิดของผู้มาขอรับ 
	 	 คำปรึกษา	“ไม่ได้	นมแม่ไม่เคยใส	และมีคุณค่าตลอด”
 ➲ การตอบสนองที่ไม่เหมาะสม	 เนื่องจากเห็นด้วยกับความคิดของผู้มาขอรับ 
	 	 คำปรึกษา	“ใช่แล้ว	น้ำนมที่ใสจะทำให้มีปัญหากับลูกได้”
 ➲ การตอบสนองที่เหมาะสม	เพราะแสดงการยอมรับความรู้สึกของแม่
	 	 “อืม	!	คุณรู้สึกกังวลเกี่ยวกับน้ำนมของคุณ”

 ให้การยกย่องชมเชยว่าแม่และลูกกำลังทำในสิ่งที่ถูกต้อง
	 จะชว่ยใหแ้มใ่หมม่คีวามมัน่ใจ	กระตุน้ใหท้ำในสิง่ทีถ่กูตอ้ง	และจะชว่ยใหง้า่ยตอ่การ 
ยอมรับการเสนอแนะต่างๆ	ต่อมา	การชมเชยต้องทำเฉพาะในสิ่งที่เขาทำได้ดี	หรือได้ถูกต้อง	
หรือเป็นจริงเท่านั้น	 เช่น	 การพูดว่าเด็ก	 ดูดนมได้ดี	 น้ำหนักลูกขึ้นดีจากการที่ลูกดูดนมแม่	
เป็นต้น

 ให้ความช่วยเหลือแม่ในการปฏิบัติ
	 การลงมือให้ความช่วยเหลือในการปฏิบัติจะดีกว่าการพูดเพียงอย่างเดียว
 ตัวอย่าง
	 แมห่ลงัคลอดบอกวา่จะยงัไมใ่หน้มแม่	เพราะยงัไมม่นีำ้นมและรูส้กึปวดแผล	เหนือ่ย	
และยังไม่อยากลุกขึ้นให้นมลูก
 การตอบสนอง
	 ไม่ถูกต้อง	:	“คุณควรลุกขึ้นให้ลูกกินนมเดี๋ยวนี้	จะช่วยให้มีน้ำนมไหลได้เร็วขึ้น”
	 ถูกต้อง	:	“ขอให้ดิฉันช่วยคุณให้รู้สึกสบายขึ้น	และจะเอาเครื่องดื่มให้คุณนะคะ”
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 ให้ข้อมูลที่ตรงกับปัญหาเท่าที่จำเป็น
	 เป็นข้อมูลที่ช่วยแก้ปัญหาในปัจจุบัน	 การให้คำแนะนำจะต้องดูความเหมาะสมกับ 
เวลาและสภาพความพร้อมของแม่	 ในขณะที่เหนื่อย	 อ่อนเพลีย	 หรือเคยได้รับคำแนะนำ 
มามากแล้ว	ข้อมูลควรเป็นไปในทางบวกและแก้ไขความคิดที่ไม่ถูกต้อง	การให้ข้อมูลควรเริ่ม
หลังจากที่แม่ให้ความไว้วางใจและยอมรับผู้ให้คำปรึกษาแล้ว
 ตัวอย่าง
	 เด็กอายุ	 2	 เดือน	 น้ำหนักขึ้นปกติ	 แม่รู้สึกว่าลูกหิวบ่อยขึ้น	 และคงจะได้รับนม 
ไม่เพียงพอ
 การตอบสนอง
	 ไม่ถูกต้อง	 :	 ลูกเติบโตปกติ	 ไม่ต้องกังวลว่านมจะไม่พอ	 ให้ลูกกินนมอย่างเดียวได้	
อย่างน้อย	6	เดือน	แล้ว	จึงค่อยเริ่มให้อาหารตามวัย”
	 ถูกต้อง	:	ลูกคุณโตเร็ว	เด็กที่แข็งแรงจะหิวบ่อยและโตเร็ว	จากการดูบันทึกการขึ้น 
ของน้ำหนักลูกคุณ	น้ำหนักขึ้นปกติ	แสดงว่าได้รับนมแม่เพียงพอ”

 ใช้คำพูดง่ายๆ ไม่ใช้ศัพท์เทคนิค
	 การใช้ศัพท์เทคนิคหรือศัพท์ทางการแพทย์	 อาจทำให้แม่ไม่เข้าใจ	 เกิดความสงสัย	 
หรือเข้าใจผิด	ควรใช้คำง่าย	สั้น	กระชับ	และตรงประเด็นในการอภิปราย	ให้ข้อเสนอแนะหรือ 
ทางเลือก	ไม่ใช่คำสั่ง
 ตัวอย่าง
	 ลูกอายุ	 3	 เดือน	แม่เริ่มให้นมผสมเพิ่มจากนมแม่	 เด็กมีอาการท้องร่วง	แม่ถามว่า 
ควรจะหยุดให้นมแม่ไหม?
 การตอบสนอง
	 ไม่ถูกต้อง	 :	 “คุณไม่ควรหยุดให้ลูกกินนมแม่	 เด็กอาจมีอาการหนักกว่านี้ได้ถ้า 
คุณทำเช่นนี้”
	 ถกูตอ้ง	:				“ดทีีค่ณุถามกอ่นตดัสนิใจหยดุใหน้มแม	่อาการทอ้งรว่งจะหายไปไดใ้นไมช่า้	
ถ้าคุณยังคงเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ต่อไป”

	 การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่จะประสบความสำเร็จได้	ถ้า
 ➲ แม่มีความรู้สึกที่ดีต่อตนเอง
 ➲ ลูกอมหัวนมได้อย่างถูกต้อง	และดูดได้ดีมีประสิทธิภาพ
 ➲ ลูกดูดนมได้บ่อยและนานตามที่ต้องการ
 ➲ มีสิ่งแวดล้อมที่สนับสนุนการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่
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	 ดังนั้นในการให้คำปรึกษาการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่	 จำเป็นจะต้องทำการประเมิน 
การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่	 (Assessing	 a	 breastfeed)	 เพื่อช่วยในการตัดสินได้ว่าแม่เป็น 
อย่างไร	ต้องการความช่วยเหลือหรือไม่	ลูกมีอาการผิดปกติหรือไม่อย่างไรในการได้กินนมแม่	 
โดยใช้วิธีการสังเกต	 (Observing)	 ก่อนการซักถามและจะต้องทำการซักประวัติ	 (Taking	 
history)	การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ตามมาด้วย

	 จุดสำคัญที่ใช้ในการประเมินการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่	มีดังนี้
	 1.	 สังเกตว่าแม่เป็นอย่างไร	:	ทั้งสภาพร่างกาย	จิตใจ	และสิ่งแวดล้อมของแม่
	 2.	 แม่อุ้มลูกอย่างไร	:	อุ้มลูกได้อย่างมั่นใจ	ถูกต้องและกระชับ
	 3.	 ลูกเป็นอย่างไร	:	สุขภาพของลูก	และสิ่งที่รบกวนการดูดนมของลูก
	 4.	 ลูกมีพฤติกรรมการตอบสนองอย่างไร	:	ในขณะและหลังดูดนมแม่
	 5.	 แม่ให้ลูกดูดนมอย่างไร	:	ท่าของแม่ที่ให้นมลูก
	 6.	 แม่จับเต้านมอย่างไรระหว่างให้นมแม่	 :	 จับเต้านมได้ถูกวิธี	 วางนิ้วเหนือ 
ลานนม
	 7.	 ลูกอมหัวนมได้ดีหรือไม่	 :	 อมหัวนมได้ลึกถึงลานนม	 ริมฝีปากกว้าง	
ไม่ม้วนเข้าด้านใน	คางและแก้มลูกแนบชิดเต้านม
	 8.	 ลูกดูดนมได้อย่างมีประสิทธิภาพหรือไม่	:	ดูดกลืนเป็นจังหวะ
	 9.	 การเอาหัวนมปล่อยออกจากปากของลูก	:	ลูกหยุดดูดและปล่อยนมแม่เองเมื่อ
ลูกอิ่มหรือต้องการดูด	อีกข้างหนึ่ง
	 10.	 ลูกพึงพอใจหรือไม่	:	ระยะเวลาดูดนานมากกว่าครึ่งชั่วโมงหรือสั้นกว่า	4	นาที	
แสดงว่ามีปัญหา
	 11.	 เต้านมของแม่เป็นอย่างไร	 :	แม่มีปัญหาหัวนมสั้น	แบน	บอด	บุ๋ม	ยาวเกินไป	
แตกถลอกหรือไม่	ลานนมแข็ง	เต้านมเต็มก่อนดูด	นิ่มหลังดูด
	 12.	 แม่รู้สึกอย่างไรในขณะให้ลูกดูดนม	:	เจ็บหัวนม	ปวดท้องน้อย
UNICEF/IBFAN	 ได้เสนอแบบฟอร์มที่ใช้ในการสังเกตการให้นมแม่	 (B-R-E-A-T	 Feeding	
Observation	Form)	ไว้ดังนี้
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B-R-E-A-T Feeding Observation Form 
 

Mother’s name……………………………………………………………………….Date……………………………………………………… 
Baby’s name……………………………………………………………………………..baby’s age (date of birth)………………… 
Baby’s birth weight……………………………………………..baby’s latest weight (date of wt)………………………….. 
                                                                signs of possible problems 
B ody position 
……. body close to mother    ……. body away from mother 
……. baby facing breast    ……. baby turned away 
……. head and body straight    ……. baby twisted 
……. chin touching breast    ……. chin away from breast 
……. (baby’s bottom supported)   ……. (only head/shoulders supported) 
 

R esponses 
……. (baby roots for breast)    ……. (no rooting reflex) 
……. reaches for breast if hungry   ……. no reaches to breast if hungry 
……. calm and alert at breast    ……. restless of fussy, slips off breast 
……. signs of milk ejection    ……. no signs of milk ejection 
 

E motional bonding 
……. face to face attention from mother  ……. no mother/baby eye contact 
……. much touching, skin contact   ……. little touch, little skin contact 
……. secure hold     ……. nervous, shaking or limp hold 
 

A natomy 
……. breast soft     ……. breast engorged 
……. nipple protractile     ……. nipples flattened or inverted 
……. No pain or fissures    ……. Pain or fissures 
 

S uckling 
……. Mouth wide open     ……. Mouth narrowly open 
……. Cheek plump     ……. Cheeks tense or pulled in 
……. Slow, deep draw/bursts & pauses  ……. Rapid or clicking sucks 
……. Can see or hear swallowing   ……. Can hear smacking, not swallowing 
 

T ime 
Baby suckles…….minutes    ……. baby suckles less than 5 min. 
……. baby releases breast    ……. Mother takes baby off  
 

NOTES: 
Adapted from UNICEF/IBFAN Training in lactation Management page 180 – the form does not diagnose every breastfeeding 
difficulty. It helps to select mothers who need more careful attention – items in brackets apply only to the younger baby 
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การซักประวัติการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่
	 การซักประวัติการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่จะทำให้ทราบถึงปัญหา	 สาเหตุ	 ที่ต้องให้ 
คำแนะนำและช่วยเหลือแม่	 เข้าใจความรู้สึกที่แท้จริงของแม่	 ในการซักประวัติไม่ควรอ่าน 
ตามแบบฟอร์ม	ควรใช้วิธีการสนทนาพูดคุยอย่างเป็นกันเอง	 ไม่ว่ากล่าว	ติติงแม่	 จะทำให้ได้ 
ข้อมูลที่แท้จริง
	 หัวข้อที่ใช้เป็นแนวทางในการซักประวัติ	ได้แก่
 1. การให้อาหารแก่ลูกในปัจจุบัน
	 	 มจีดุทีค่วรถาม	เชน่	ใหล้กูกนินมแมว่นัละกีค่รัง้	นานครัง้ละกีช่ัว่โมง	ใหอ้าหารอืน่/
น้ำ	นอกจากนมแม่หรือไม่	ให้อย่างไร	มากน้อยแค่ไหน	เริ่มให้เมื่อไร	ให้ลูกดูดจุกนมยางหรือไม่	
แม่บีบนมให้ลูกหรือไม่	ป้อนให้อย่างไร	ใครเป็นผู้ป้อน	เป็นต้น
 2. สุขภาพและพฤติกรรมของลูก
	 	 มีจุดที่ควรถาม	 เช่น	 น้ำหนักแรกเกิด	 น้ำหนักปัจจุบัน	 อายุครรภ์	 เป็นแฝด	
คลอดก่อนกำหนดหรือไม่				การถ่ายปัสสาวะ	(มากหรือน้อยกว่า	6	ครั้ง/วัน)	ลักษณะอุจจาระ	
(นุ่ม/แข็ง	สีเหลือง/น้ำตาล/เขียว	จำนวนครั้งที่ถ่าย)
 3. การตั้งครรภ์ การเกิด และการให้อาหารแก่ลูกในระยะต้นๆ
	 	 มีจุดที่ควรถาม	 เช่น	 ฝากครรภ์	 และมาตามนัดหรือไม่	 คลอดด้วยวิธีใด	
ลูกได้ดูดนมภายใน	½-1	 ชั่วโมง	 หลังเกิดหรือไม่	 มีการ	 rooming-in	 มีการให้อาหารอื่นแก่
ลูกก่อนให้ดูดนมแม่หรือไม่อย่างไร	 แม่ได้รับการช่วยเหลือในการให้นมแม่หลังคลอดหรือไม่	
มีการแจกนมผสมให้แก่แม่หรือไม่	เป็นต้น
 4. สุขภาพแม่และการวางแผนคุมกำเนิด
	 	 มีจุดที่ควรถาม	 เช่น	 สุขภาพของแม่เป็นอย่างไร	 อายุของแม่	 เต้านม	
หัวนมปกติหรือไม่	มีแรงจูงใจในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่อย่างไร	วางแผนคุมกำเนิดโดยวิธีใด
 5. การให้อาหารแก่ลูกคนก่อน
	 	 มีจุดที่ควรถาม	เช่น	มีลูกกี่คน	เคยเลี้ยงลูกด้วยนมแม่มาก่อนหรือไม่	ให้มากี่คน	
มีประสบการณ์ที่ดีในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่หรือไม่	เคยให้ลูกกินนมขวดหรือไม่	เพราะเหตุใด	
เป็นต้น
 6. การสนับสนุนจากครอบครัวและสังคม
	 	 มจีดุทีค่วรถาม	เชน่	ทำงานอะไร	ฐานะเศรษฐกจิเปน็อยา่งไร	พอ่หรอืสมาชกิใน
ครอบครัวมีทัศนคติต่อการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่อย่างไร	มีใครช่วยเลี้ยงลูกหรือไม่	ได้ยินคนอื่นๆ	
พูดเกี่ยวกับเลี้ยงลูกด้วยนมแม่อย่างไรบ้าง	เป็นต้น
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สรุป	 	 	 ในการให้คำปรึกษาเกี่ยวกับนมแม่นั้น	 ผู้ให้คำปรึกษาจะต้องมีทักษะที่สำคัญ	 ดังนี้	 
	 (WHO,	1993)
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   ในการใหคําปรึกษาเกี่ยวกับนมแมนั้น ผูใหคําปรึกษาจะตองมีทักษะที่สําคัญ ดังนี้ (WHO, 1993) 
 
 

COUNSELLING SKILLS CHECKLIST 
 

Listening and learning 
Helpful non-verbal communication 
Ask open questions 
Respond showing interest 
Empathize 
Avoid judging words 

 
Confidence and support 

Accept what mother says 
Praise what is right 
Give practical help 
Give relevant information 
Use simple language 
Make one or two suggestion 

Assessing a breastfeed 
Body position 
Responses mother and baby 
Emotional bonding 
Anatomy of breast 
Suckling 
Time spent suckling 

Taking a history 
Baby’s feeding now 
Baby’s health, behavior 
Pregnancy, birth, early feeds 
Mother’s condition and FP 
Previous infant feeding 
Family and social situation 
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กลุ่มสนับสนุนการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่
	 การให้แม่ได้มีโอกาสเข้าร่วมกลุ่มสนับสนุนการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่	 (Breast	 
feeding	support	group)	จะช่วยให้แม่ได้มีโอกาสแลกเปลี่ยนความคิดเห็นและมีความมั่นใจ 
ในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่เพิ่มขึ้น	 ซึ่งการจัดตั้งกลุ่ม	 อาจเริ่มจากบุคลากรทางการแพทย์ 
หรือกลุ่มแม่ที่เห็นความสำคัญ	 และต้องการช่วยเหลือผู้อื่นในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่	 
การเข้ากลุ่มจะมีการแลกเปลี่ยนประสบการณ์	 ความคิดเห็น	 และการให้ข้อมูลซึ่งกันและกัน	
การนัดพบกันของกลุ่มอาจจะเป็นทุกเดือน	 หรือ	 2	 เดือน/ครั้ง	 ที่บ้านหรือสถานที่ใดที่ตกลง 
กันก็ได้	 การช่วยเหลือกันของสมาชิกในกลุ่ม	 อาจมีการไปเยี่ยมเยียนผู้ที่มีปัญหาที่บ้านได้	
ขึ้นอยู่กับการตกลงกัน	 แม่จะได้รับการสนับสนุน	 ช่วยเหลือ	 และให้กำลังใจจากกลุ่มตามที่ 
ต้องการ
	 การสนบัสนนุ	สง่เสรมิ	และปกปอ้งการเลีย้งลกูดว้ยนมแม	่บคุลากรควรมคีวามเขา้ใจ 
และมีทักษะในการให้คำปรึกษาเกี่ยวกับการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่	 การประเมินปัญหาโดยการ 
สังเกตและซักประวัติ	 รวมทั้งการช่วยเหลือเพื่อแก้ปัญหา	 สร้างความมั่นใจให้แก่ผู้มาขอรับ 
คำปรกึษา	รวมทัง้การสนบัสนนุใหม้กีารจดัตัง้กลุม่สนบัสนนุการเลีย้งลกูดว้ยนมแม่	เพือ่ชว่ยให ้
การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ได้นานจนถึง	2	ปี






