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บทคัดย่อ 

การวิจัยครั ้งนี ้เป ็นการวิจ ัยกึ ่งทดลอง แบบกลุ ่มเดียววัดก่อนและหลังการทดลอง มีว ัตถุประสงค์               
เพื่อเปรียบเทียบความรู้ และทัศนคติการเลี้ยงลูกด้วยน้ำนมแม่ของหญิงตั้งครรภ์ก่อนและหลัง การใช้แอปพลิเคชันไลน์
แชทบอท “Mom Milk Wise Thai ภูมิปัญญาไทยใส่ใจน้ำนมแม่” กลุ่มตัวอย่าง ได้แก่ หญิงตั้งครรภ์ จำนวน 40 คน 
เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย ได้แก่ แอปพลิเคชันแชทบอท “Mom Milk Wise Thai ภูมิปัญญาไทยใส่ใจน้ำนมแม่”        
ค่าความตรงเชิงเนื้อหา เทากับ 1.00 เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล ได้แก่ แบบประเมินความรู้ ค่าความตรง    
เชิงเนื้อหา เท่ากับ 1.00 ค่าความเชื่อมั่น KR-20 เท่ากับ 0.80 และแบบประเมินทัศนคติในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของ
หญิงตั้งครรภ์ ค่าความตรงเชิงเนื้อหาเท่ากับ 1.00 ค่าความเชื่อมั่นสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค เทากับ 0.90 
วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติพรรณนา และสถิติ paired samples t-test  

ผลการวิจัย พบว่า กลุ่มตัวอย่างซึ่งได้รับแอปพลิเคชันแชทบอท “Mom Milk Wise Thai ภูมิปัญญาไทยใส่ใจ
น้ำนมแม่” หลังการทดลองมีคะแนนเฉลี่ยความรู้การเลี้ยงลูกด้วยน้ำนมแม่สูงกว่าก่อนทดลอง และมีคะแนนเฉลี่ย
ทัศนคติการเลี้ยงลูกด้วยน้ำนมแม่ สูงกว่าก่อนทดลอง อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (p-value < 0.05) 

ข้อเสนอแนะ จากการศึกษาวิจัยในครั้งนี้แสดงให้เห็นว่าแอปพลิเคชันแชทบอท “Mom Milk Wise Thai   
ภูมิปัญญาไทยใส่ใจน้ำนมแม่” มีประสิทธิผลในการเพิ่มความรู้และเพิ่มทัศนคติในการเลี้ยงลูกด้วยน้ำนมแม่ของหญิง
ตั้งครรภ์ ควรนำไปใช้กับหญิงตั้งครรภ์ 
 

คำสำคัญ: แอพพลิเคชันแชทบอท, ความรู,้ ทัศนคติ, การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ 
 

Abstract 
This quasi-experimental research employed a one-group pretest-posttest design to 

compare knowledge and attitudes toward breastfeeding among pregnant women before and after 
using the LINE chatbot application, “Mom Milk Wise Thai: Thai Wisdom for Supporting 
Breastfeeding”. The sample consisted of 40 pregnant women. The experimental instrument was 
the chatbot application, which yielded a Content Validity Index (CVI) of 1.00. Data collection 
instruments included a knowledge assessment questionnaire (CVI = 1.00, KR-20 reliability = 0.80) 
and a breastfeeding attitude assessment questionnaire (CVI = 1.00, Cronbach's alpha reliability = 
0.90). Data were analyzed using descriptive statistics and a paired samples t-test. 
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The results revealed that after the intervention, the participants exhibited significantly 
higher mean scores for both breastfeeding knowledge and attitudes compared to their pretest 
scores (p-value < 0.05). 

Recommendations: This study demonstrates that the “Mom Milk Wise Thai” chatbot 
application is highly effective in enhancing knowledge and improving attitudes toward 
breastfeeding. Therefore, it is recommended that this application be utilized with pregnant women. 
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บทนำ 

ในปัจจุบันสถานการณ์การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ในประเทศไทยยังคงต่ำกว่าเป้าหมายที่กำหนดไว้ จากผลการ
สำรวจสถานการณ์เด็กและสตรีในประเทศไทย พ.ศ. 2565 พบว่าอัตราการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียวนาน 6 เดือน 
มีเพียง ร้อยละ 28.60 (สำนักงานสถิติแห่งชาติ, 2566) ซึ่งต่ำกว่าเป้าหมายขององค์การอนามัยโลกที่กำหนดให้ร้อยละ
ของเด็กแรกเกิดถึง 6 เดือน กินนมแม่อย่างเดียวอย่างน้อยร้อยละ 50 จะเห็นว่าได้ว่าการเลี้ยงลูกด้วยน้ำนมแม่          
ในประเทศไทยยังต้องได้รับการสนับสนุนและส่งเสริมให้มารดาสามารถเลี้ยงลูกด้วยน้ำนมแม่ให้ประสบผลสำเร็จ        
โดยพบว่าปัญหาและอุปสรรคในการเลี้ยงลูกด้วยน้ำนมแม่ ได้แก่ ปัจจัยด้านมารดา ปัจจัยด้านทารก และปัจจัยด้าน
การหลั่งน้ำนม เช่น น้ำนมไหลช้า (นพรัตน์ ธาระณะ , 2566) ปัญหาทางด้านร่างกายของมารดา ได้แก่ เต้านมคัดตึง 
อักเสบ ท่อน้ำนมอุดตัน (ศศิธารา น่วมภา และคณะ, 2563) รวมถึงความเชื่อของสมาชิกในครอบครัวเรื่องการให้
อาหารเสริมจะช่วยให้ทารกอ่ิม หลับสบาย เลี้ยงง่าย (พัตธนี วินิจจะกูล และ อรพร ดำรงวงศ์ศิริ, 2563) 

จากปัญหาและอุปสรรคในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ จึงควรมีการเตรียมมารดาในการให้นมแม่เริ่มตั้งแต่ระยะ
ตั้งครรภ์ การให้ความรู้ และทัศนคติที่ดีต่อการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ในมารดาที่ยังไม่มีประสบการณ์ในการให้นมลูก 
โดยเฉพาะมารดาหลังคลอดบุตรคนแรก ปัญหาการเอาลูกเข้าเต้า ซึ่งถ้าทำได้ไม่ถูกวิธีจะส่งผลทำให้เกิดปัญหาต่าง ๆ
ตามมาได้ เช่น ปัญหาหัวนมแตก เจ็บหัวนม เต้านมคัด จากการที่ลูกดูดนมไม่ถูกวิธี ทำให้การระบายน้ำนมออกได้ไม่ดี  
อาจส่งผลทำให้เกิดปัญหาท่อน้ำนมอุดตัน และหากยังไม่ได้รับการช่วยเหลือ แก้ไข อาจทำให้เต้านมอักเสบและ       
เป็นฝีได้ เนื่องจากมารดาที่ประสบปัญหาการให้นมแม่ มักจะเครียดที่ไม่สามารถให้นมแก่ทารกได้เต็มที่ (โซฟีร์ หะยียูโซ๊ะ 
และ รัชนีวรรณ ซื่อตรง, 2566) การเตรียมความพร้อมตั้งแต่ช่วงตั้งครรภ์ เช่น การให้ความรู้ สร้างทัศนคติเชิงบวก 
และการสนับสนุนที่เหมาะสม จึงมีบทบาทสำคัญต่อความสำเร็จในการให้นมแม่ หากมารดาหลังคลอดมีความรู้
เกี่ยวกับการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ในระดับต่ำ มีทัศนคติเกี่ยวกับการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ในระดับปานกลาง มีโอกาสที่จะ
เลี้ยงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียวไม่ครบ 6 เดือน (กุสุมาลี โพธิปัสสา และคณะ, 2565) และจากการศึกษาที่ผ่านมาพบว่า 
การให้ข้อมูลการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ควรบูรณาการหลากหลายช่องทาง เช่น การใช้สื่อหนังสือคู่มือ หรืออินเทอร์เน็ต 
ร่วมกับการให้คำแนะนำโดยพยาบาล จะช่วยส่งเสริมให้มารดามีความตั้งใจ  ในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ยาวนานขึ้น 
(แววตา ศรีทอง และคณะ, 2565) และควรใช้สื่อสังคมออนไลน์ และแอปพลิเคชันไลน์มาปรับใช้เพื่อส่งเสริมการเลี้ยง
ลูกด้วยนมแม่ (วรณัน รื่นพรต และคณะ, 2566) นอกจากนี้มีการใช้ภูมิปัญญาไทย เช่น การนวดกระตุ้นการไหลของ
น้ำนม ร่วมกับการประคบสมุนไพร ช่วยเพิ่มระดับการไหลของน้ำนมในมารดาหลังคลอด (สิริเพ็ญ มาตา และจันทร์เพ็ญ 
ธรรมพร, 2566) อย่างไรก็ตามยังไม่มีการพัฒนาแพลตฟอร์มสื่อแชทบอทที่บูรณาการองค์ความรู้ภูมิปัญญาไทยกับการ
กระตุ้นน้ำนมแม่ และพบว่าข้อมูลที่มีการเผยแพร่มีทั้งข้อมูลที่ถูกต้องและไม่ถูกต้อง การพัฒนาและสร้างสื่อออนไลน์
เกี่ยวกับการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่จึงเป็นอีกบทบาทหนึ่งที่จะช่วยส่งเสริมความรู้ของมารดา  และเพิ่มการเข้าถึงข้อมูลที่
ถูกต้อง จากการพิจารณาเทคโนโลยีปัจจุบัน แอปพลิเคชันไลน์ เป็นที่นิยมในการสื่อสารของคนส่วนใหญ่สามารถช่วย
ให้การสื่อสารรวดเร็วและสะดวกขึ้น โดยสื่อสารได้ทั้งภาพและเสียง ทำให้เกิดความเข้าใจที่ดียิ่งขึ้น  (สมิธ พิทูรพงศ์ 
และ ธรรญธร ปัญญโสภณ, 2561) เทคโนโลยีสารสนเทศ เช่น แชทบอท (Chatbot) ได้ถูกนำมาใช้ในการสื่อสารและ
ให้ความรู้ด้านสุขภาพมากขึ้น โดยมีข้อดีคือเข้าถึงง่าย ให้ข้อมูลทันที และสามารถปรับให้สอดคล้องกับผู้ใช้งานเฉพาะกลุ่ม 
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จากเหตุผลดังกล่าว ผู้วิจัยจึงมีความสนใจศึกษา ประสิทธิผลของแอปพลิเคชันแชทบอท “Mom Milk Wise 
Thai ภูมิปัญญาไทยใส่ใจน้ำนมแม่” ต่อความรู้และทัศนคติในการเลี้ยงลูกด้วยน้ำนมแม่ของหญิงตั้งครรภ์จะทำให้
มารดาสามารถเข้าถึงข้อมูลสำคัญผ่านอุปกรณ์อิเล็กทรอนิกส์ สอบถามความรู้ได้ตลอดเวลา ทำให้มารดาที่ไม่เคย   
เลี้ยงลูกด้วยนมแม่ มีสมรรถนะในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่และส่งผลให้ทารกได้รับน้ำนมแม่เพียงพออย่างต่อเนื่อง     
เพื่อเสริมสร้างภูมิคุ้มกัน พัฒนาการ และการเจริญเติบโตของร่างกายต่อไป 

 
วัตถุประสงค์วิจัย 

1. เพื่อเปรียบเทียบความแตกต่างของค่าเฉลี่ยคะแนนความรูก้ารเลี้ยงลูกด้วยน้ำนมแม่ของหญิงตั้งครรภ์ก่อน
และหลังที่ได้รับความรู้จากแอปพลิเคชันแชทบอท “Mom Milk Wise Thai ภูมิปัญญาไทยใส่ใจน้ำนมแม่”  

2. เพื่อเปรียบเทียบความแตกต่างของค่าเฉลี่ยคะแนนทัศนคติการเลี้ยงลูกด้วยน้ำนมแม่ของหญิงตั้งครรภ์
ก่อนและหลังที่ได้รับความรู้จากแอปพลิเคชันแชทบอท “Mom Milk Wise Thai ภูมิปัญญาไทยใส่ใจน้ำนมแม่” 
 
สมมติฐาน 

1. ภายหลังการใช้แอปพลิเคชันแชทบอท “Mom Milk Wise Thai ภูมิปัญญาไทยใส่ใจน้ำนมแม่” หญิงตั้งครรภ์
มีค่าเฉลี่ยคะแนนความรูก้ารเลี้ยงลูกด้วยน้ำนมแม่สูงกว่าก่อนการใช้แอปพลิเคชัน 

2. ภายหลังการใช้แอปพลิเคชันแชทบอท “Mom Milk Wise Thai ภูมิปัญญาไทยใส่ใจน้ำนมแม่” หญิงตั้งครรภ์
มีค่าเฉลี่ยคะแนนทัศนคติการเลี้ยงลูกด้วยน้ำนมแม่สูงกว่าก่อนการใช้แอปพลิเคชัน 
 
กรอบแนวคิดการวิจัย 

ผู้วิจัยได้สังเคราะห์ แนวคิดแบบจำลองความเชื่อด้านสุขภาพ (Health Belief Model: HBM) ว่าการที่บุคคล         
จะตัดสินใจดูแลสุขภาพตนเองหรือไม่ ขึ้นอยู่กับหลายปัจจัย ได้แก่ เขารู้สึกว่าตนเองมีโอกาสเสี่ยงต่อการเกิดโรค
หรือไม่ (perceived susceptibility) มองว่าโรคนั้นรุนแรงเพียงใด (perceived severity) คิดว่าการป้องกันหรือรักษา
จะได้ผลจริงหรือไม่ (perceived benefits) และมองว่ามีอุปสรรคหรือความยุ่งยากใดที่ทำให้ไม่สามารถปฏิบัติตาม
แนวทางสุขภาพได้ (perceived barriers) โดยแต่ละปัจจัยล้วนมีผลต่อแรงจูงใจในการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมสุขภาพ
ของแต ่ละคน (Rosenstock, 1974) และส ังเคราะทฤษฎี KAP model ของ Schwartz (1976) โดยกำหนด
ความสัมพันธ์ระหว่างตัวแปร 3 ด้าน ได้แก่ ความรู้ (knowledge) ทัศนคติ (attitude) และการปฏิบัติ (practice)    
ซึ่งแสดงให้เห็นกระบวนการเสริมสร้างพฤติกรรม ร่วมกับการทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวข้องมาพัฒนาแอปพลิเคชัน    
แชทบอท “Mom Milk Wise Thai ภูมิปัญญาไทยใส่ใจ น้ำนมแม่” โดยกำหนดกรอบแนวคิดดังนี้ 
 
 
 
 
 

 
ภาพ 1 กรอบแนวคิดการวิจัย  

ตัวแปรตาม 
- ความรู้เกี่ยวกับการเลีย้งลูกด้วยนมแม ่

- ทัศนคติต่อการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ 
 

 

ตัวแปรต้น 
แอปพลิเคชันแชทบอท “Mom Milk Wise Thai 

ภูมิปัญญาไทยใส่ใจ น้ำนมแม่” 
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วิธีดำเนินการวิจัย 
การวิจัยคร้ังนี้เป็นการวิจัยกึ่งทดลองแบบ 1 กลุ่มวัดก่อน-หลัง (quasi-experimental research with one 

group pre-posttest design) 
ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 

ประชากร คือ หญิงตั้งครรภ์ในเขตอำเภอบ้านนาสาร จังหวัดสุราษฎร์ธานี ระหว่างวันที่  15 ตุลาคม 2568 
ถึงวันที่ 15 พฤศจิกายน 2568 จำนวน 298 คน   

กลุ่มตัวอย่าง  
การกำหนดขนาดกลุ่มตัวอย่างสำหรับกลุ่มทดลองกลุ่มเดียวใช้หลักการวิเคราะห์อำนาจการทดสอบ (power 

analysis) คำนวณโดยใช้โปรแกรมสำเร็จรูป G*Power กำหนดค่าขนาดอิทธิพล effect size = 0.50 ค่าอำนาจการ
ทดสอบ (power) = 0.80 และค่าความเชื ่อมั ่น (α error probability) = 0.05 ได้กลุ ่มตัวอย่างจำนวน 34 คน      
เผื่อการสูญหาย จึงเพิ่มกลุ่มตัวอย่างร้อยละ 20 เป็นจำนวน 40 คน (บุญใจ ศรีสถิตนรากูร, 2563) 

เกณฑ์คัดเข้า (inclusion criteria)  
1. หญิงตั้งครรภ์ที่มารับการฝากครรภ์ในเขตอำเภอบ้านนาสาร จังหวัดสุราษฎร์ธานี  
2. หญิงตั้งครรภ์ที่ไม่เคยเลี้ยงลูกด้วยน้ำนมแม่ ได้แก่ มารดาครรภ์แรก และมารดาครรภ์หลังที่ไม่เคยเลี้ยงลูก

ด้วยน้ำนมแม่จากการประสบปัญหาด้านน้ำนม 
3. มีความสามารถในการใช้แอปพลิเคชันแชทบอท “Mom Milk Wise Thai ภูมิปัญญาไทย ใส่ใจน้ำนมแม่” ได้ 
4. ยินดีเข้าร่วมเป็นอาสาสมัครการวิจัย 
เกณฑ์การคัดออก (exclusion criteria)  
1. หญิงตั้งครรภ์ที่ขอลาออกจากการวิจัย 
2. หญิงตั้งครรภ์ที่มีปัญหาแทรกซ้อนที่ทำให้ไม่สามารถเข้าร่วมการวิจัยต่อได้  
3. หญิงตั้งครรภ์ที่ไม่เข้าใช้แอปพลิเคชันแชทบอท “Mom Milk Wise Thai ภูมิปัญญาไทยใส่ใจน้ำนมแม่” 

นานเกิน 3 วัน  
เคร่ืองมือที่ใช้ในการวิจัย 
เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยประกอบด้วย 2 ประเภท ได้แก่ เครื่องมือที่ใช้ในการดำเนินการทดลอง และ

เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล 
1. เครื่องมือที่ใช้ในการดำเนินการทดลอง คือ แอปพลิเคชันแชทบอท “Mom Milk Wise Thai ภูมิปัญญา

ไทยใส่ใจน้ำนมแม่” ที่คณะผู้วิจัยพัฒนาขึ้น มีส่วนประกอบเนื้อหาดังนี้ ได้แก่ 1) น้ำนมแม่ คืออะไร 2) น้ำนมไม่ไหล  
ทำอย่างไร 3) ปัญหาเรื ่องน้ำนมและอาการเกี ่ยวกับน้ำนมหลังคลอด 4) สมุนไพรไทยกระตุ ้นการหลั ่งน้ำนม             
5) ภูมิปัญญาไทยกระตุ้นการหลังน้ำนมแม่ 
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ภาพ 2 ตัวอย่างแอปพลิเคชันแชทบอท “Mom Milk Wise Thai ภูมิปัญญาไทยใสใ่จนำ้นมแม่” 
 

2. เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล ประกอบด้วย  
ส่วนที่ 1 แบบบันทึกข้อมูลส่วนบุคคลที่ผู้วิจัยสร้างขึ้นโดยอาศัยการทบทวนวรรณกรรมและงานวิจัยที่

เก่ียวข้องเป็นแบบสอบถามข้อมูลพื้นฐาน ได้แก ่อายุ อาชีพ อายุครรภ์ขณะนี้ และจำนวนการตั้งครรภ์ จำนวน 4 ข้อ  
ส่วนที่ 2 แบบประเมินความรู้การเลี้ยงลูกด้วยน้ำนมแม่ จำนวน 25 ข้อ โดยรูปแบบคำถามเป็นแบบถูก -

ผิด ซึ่งผู ้วิจัยสร้างขึ้นโดยอาศัยการทบทวนวรรณกรรมและงานวิจัยที่เกี ่ยวข้อง ประกอบด้วย ความสำคัญและ
ประโยชน์ของน้ำนมแม่ จำนวน 6 ข้อ ประโยชน์ของการเลี้ยงลูกด้วยน้ำนมแม่ต่อทารก จำนวน 6 ข้อประโยชน์ของ
การเลี้ยงลูกด้วยน้ำนมแม่ต่อมารดา จำนวน 4 ข้อ ความรู้เรื่องสมุนไพรที่ ช่วย กระตุ้นน้ำนมแม่ จำนวน 4 ข้อ และ
ความรู้เรื่อง การส่งเสริมการกระตุ้นน้ำนมแม่ด้วยภูมิปัญญาไทย จำนวน 5 ข้อ โดยรูปแบบคำถามเป็นแบบถูก -ผิด 
แบบสอบถาม มีลักษณะเป็นมาตราส่วนประมาณค่า 2 ระดับ ดังนี้  

ถูก หมายถึง ท่านมีความคิดเห็นว่าข้อความในประโยคนั้นถูกต้อง  
ผิด หมายถึง ท่านมีความคิดเห็นว่าข้อความในประโยคนั้นไม่ถูกต้อง  
ตอบถูก ได้ 1 คะแนน ตอบผิดได้ 0 คะแนน  

ส่วนที่ 3 แบบประเมินทัศนคติต่อการเลี้ยงลูกด้วยน้ำนมแม่ จำนวน 15 ข้อ ซึ่งผู้วิจัยสร้างขึ้นโดยอาศัย
การทบทวนวรรณกรรมและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง ประกอบด้วย ทัศนคติเชิงบวกเกี่ยวกับการเลี้ยงลูกด้วยน้ำนมแม่ 
ความมั่นใจในการให้นมลูก การรับรู้ต่อแรงสนับสนุนจากครอบครัวหรือสังคม และอุปสรรคที่อาจเกิดขึ้นในการให้    
นมแม่ โดยใช้รูปแบบมาตราส่วนประเมินแบบลิคเกิร์ต (Likert scale) 5 ระดับ 

1 หมายถึง ท่านไม่เห็นด้วยกับข้อความนี้อย่างยิ่ง 
2 หมายถึง ท่านมีความเห็นตรงกบัข้อความนี้น้อย 
3 หมายถึง ท่านมีความเห็นตรงกบัข้อความนี้ปานกลาง 
4 หมายถึง ท่านมีความเห็นตรงกบัข้อความนี้มาก 
5 หมายถึง ท่านมีความเห็นตรงกบัข้อความนี้มากทีสุ่ด 

การแปลความหมายของค่าคะแนนเฉลี่ยมีค่าอยู่ระหว่าง 1-5 คะแนน แบ่งออกเป็น 5 ระดับ โดยใช้
หลักเกณฑ์ของการแบ่งความกว้างอันตรภาคชั้น ดังนี้  

คะแนนเฉลี่ย การแปลผล 
ระหว่าง 4.21 - 5.00 มีทัศนคติที่ดีต่อการเลี้ยงลูกด้วยน้ำนมแม่มากที่สุด 
ระหว่าง 3.41 - 4.20 มีทัศนคติที่ดีต่อการเลี้ยงลูกด้วยน้ำนมแม่มาก 
ระหว่าง 2.61 - 3.40 มีทัศนคติที่ดีต่อการเลี้ยงลูกด้วยน้ำนมแม่ปานกลาง 
ระหว่าง 1.81 - 2.60 มีทัศนคติที่ดีต่อการเลี้ยงลูกด้วยน้ำนมแม่น้อย 
ระหว่าง 1.00 - 1.80 มีทัศนคติที่ดีต่อการเลี้ยงลูกด้วยน้ำนมแม่น้อยที่สุด 
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การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ 
1. การตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหา (content validity) ผู้วิจัยนำเครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยไปตรวจสอบ

ความตรงเชิงเนื้อหาจากผู้ทรงคุณวุฒิ จำนวน 3 ท่าน ได้แก่ ผู้เชี่ยวชาญทางด้านสูตินรีเวช มีความเชี่ยวชาญด้านสูติศาสตร์ 
และนรีเวชวิทยา 1 ท่าน ผู้เชี่ยวชาญทางด้านเทคโนโลยี มีความรู้ความเชี่ยวชาญด้านการพัฒนาเทคโนโลยีสารสนเทศ 
และมีประสบการณ์ในการออกแบบและพัฒนาโปรแกรมที ่เป็นมิตรกับผู ้ใช้งาน (user-friendly) 1 ท่าน และ
ผู้เชี่ยวชาญทางด้านภูมิปัญญาไทยและสมุนไพรไทยและการแพทย์แผนไทย 1 ท่าน  เพื่อพิจารณาตรวจสอบความ
ถูกต้องของเนื้อหา ความเหมาะสม และความน่าสนใจ ของแอปพลิเคชันไลน์แชทบอท การประเมินครอบคลุม 3 ด้าน
ประกอบด้วย 1) ด้านเนื้อหา 2) ด้านการใช้งาน 3) ด้านความสวยงาม แล้วนำมาปรับแก้ตามข้อเสนอแนะของ
ผู้ทรงคุณวุฒิ ได้ค่าความตรงเชิงเนื้อหา เทากับ 1.00 แบบประเมินความรู้ เท่ากับ 1.00 แบบประเมินทัศนคติ ค่าความ
ตรงเชิงเนื้อหาเท่ากับ 1.00 

2. ผู้วิจัยนำเครื่องมือที่ใช้ในการทดลอง ซึ่งผ่านการตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหา นำมาทดลองใช้กับกลุ่มที่มี
คุณสมบัติใกล้เคียงกลุ่มตัวอย่าง จำนวน 30 คน แล้วหาค่าความเชื่อมั่น แบบประเมินความรู้การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ 
ค่า KR-20 เท่ากับ 0.80 และแบบประเมินทัศนคติเลี ้ยงลูกด้วยนมแม่ มีค่าความเชื ่อมั ่นสัมประสิทธิ ์แอลฟา        
ของครอนบาค เทากับ 0.90 

การเก็บรวบรวมข้อมูล 
หลังจากได้รับการรับรองจากคณะกรรมการวิจัยในมนุษย์  วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี สุราษฎร์ธานี 

ผู้วิจัยดำเนินการเก็บรวบรวมข้อมูลตามขั้นตอน ดังนี้ 
1. ผู้วิจัยเข้าพบกลุ่มตัวอย่างในเขตอำเภอบ้านนาสาร จังหวัดสุราษฎร์ธานี เพื่ออธิบายวัตถุประสงค์ของการ

วิจัย ขั้นตอนการตอบแบบสอบถาม และสอบถามความสมัครใจในการเข้าร่วมการวิจัย 
2. ผู้วิจัยให้หญิงตั้งครรภ์ที่เป็นกลุ่มตัวอย่างเปิดแอปพลิเคชันไลน์และสแกนคิวอาร์โค้ด เพื่อเข้าร่วมใน     

แอปพลิเคชันแชทบอท “Mom Milk Wise Thai ภูมิปัญญาไทยใส่ใจน้ำนมแม่” 
3. ผู้วิจัยเก็บข้อมูลก่อนการใช้ (pre-test) แอปพลิเคชันแชทบอท “Mom Milk Wise Thai ภูมิปัญญาไทย

ใส่ใจน้ำนมแม่” 
4. ดำเนินการวิจัย โดยให้กลุ่มตัวอย่างศึกษาข้อมูลภายในแอปพลิเคชันแชทบอท “Mom Milk Wise Thai 

ภูมิปัญญาไทยใส่ใจน้ำนมแม่” ด้วยตนเอง พร้อมจัดส่งสื ่อกระตุ ้นการมีส่วนร่วมแบบอัตโนมัติตามกำหนด              
โดยส่งข้อความแจ้งเตือนทุกวัน ส่งภาพโปสเตอร์ ส่งคลิปวิดีโอสั้น ส่งคำถามทบทวนความรู้ (quiz) ทุกวัน เพื่อกระตุ้น
ให้กลุ่มตัวอย่างเปิดใช้งานและศึกษาข้อมูลจากแอปพลิเคชันแชทบอท “Mom Milk Wise Thai ภูมิปัญญาไทยใส่ใจ
น้ำนมแม่” อย่างต่อเนื่องเป็นระยะเวลา 4 สัปดาห์ อันจะส่งผลต่อการเพิ่มการมีส่วนร่วม รวมถึงการทบทวนเนื้อหา 
นำไปสู่การจดจำและการปรับเปลี่ยนทัศนคติ 

5. ผู้วิจัยนัดหมายกับกลุ่มตัวอย่างเพื่อทำแบบทดสอบ post-test ความรู้และทัศนคติในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ 
ภายหลังการใช้แอปพลิเคชันแชทบอท “Mom Milk Wise Thai ภูมิปัญญาไทยใส่ใจน้ำนมแม่” 

6. นําผลวิจัยที่ได้มาวิเคราะห์ข้อมูลทางสถิติ 
การวิเคราะห์ข้อมูล 
1. ข้อมูลทั่วไป วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติพรรณนา ได้แก่ความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบน

มาตรฐาน 
2. เปรียบเทียบความแตกต่างของค่าเฉลี่ยคะแนนความรู้ และทัศนคติการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ สถิติ ใช้ paired 

samples t-test โดยก่อนวิเคราะห์ได้ทำการทดสอบข้อตกลงเบื้องต้นของสถิติกลุ่มตัวอย่างประชากรมีการแจกแจง
แบบปกติ 
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จริยธรรมการวิจัยในมนุษย ์
วิจัยครั้งนี้ผ่านการรับรองการพิจารณาจริยธรรมวิจัยในมนุษย์ วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี  สุราษฎร์ธานี 

เลขที่ 2025/20 ลงวันที่ 11 กันยายน 2568 ผู้วิจัยได้ทำการพิทักษ์สิทธิ์ของกลุ่มตัวอย่างที่ศึกษา โดยชี้แจงในการเข้าร่วม
วิจัยให้ผู้เข้าร่วมการวิจัยรับทราบวัตถุประสงค์ของการวิจัย ขั้นตอนการวิจัย พร้อมทั้งลงนามยินยอม และขอความ
ร่วมมือในการรวบรวมข้อมูลทุกอย่างจะถูกเก็บไว้เป็นความลับนาน 1 ปี ทำลายเอกสารตามระบบของวิทยาลัยฯ และ
นําเสนอเป็นภาพรวมตามความเป็นจริง และผู้เข้าร่วมการวิจัยสามารถสมัครใจเข้าร่วมการวิจัย และสามารถถอนตัว
จากการวิจัยได้ตลอดเวลาโดยไม่มีผลกระทบใด 
 
ผลการวิจัย 

1. ข้อมูลทั่วไป พบว่า กลุ่มตัวอย่างหญิงตั้งครรภ์จำนวน 40 คน ช่วงอายุที่มากที่สุดคืออยู่ในช่วงอายุ 20-30 ปี 
คิดเป็นร้อยละ 60.00 รองลงมาคือช่วงอายุ 31-35 ปี คิดเป็นร้อยละ 17.5 มีอายุต่ำกว่า 20 ปี คิดเป็นร้อยละ 12.50 
และมีอายุมากกว่า 35 ปี คิดเป็นร้อยละ 10.00 ตามลำดับ การประกอบอาชีพ ส่วนใหญ่เป็นแม่บ้านหรือไม่ได้
ประกอบอาชีพ คิดเป็นร้อยละ 30.00 รองลงมาคือรับจ้างทั่วไป คิดเป็นร้อยละ 25.00 พนักงานบริษัทคิดเป็นรอ้ยละ 
17.50 รับราชการและค้าขายอย่างละร้อยละ 7.50 และประกอบธุรกิจส่วนตัวคิดเป็นร้อยละ 12.50 ตามลำดับ อายุครรภ์ 
ช่วงอายุครรภ์ที่มากที่สุดคืออยู่ในช่วง 14-26 สัปดาห์ คิดเป็นร้อยละ 47.50 รองลงมาคือช่วง 27-40 สัปดาห์ คิดเป็น
ร้อยละ 37.50 และมีอายุครรภ์น้อยกว่าหรือเท่ากับ 13 สัปดาห์คิดเป็นร้อยละ 15.00 ตามลำดับ จำนวนการตั้งครรภ์
ที่มากที่สุดคือครรภ์แรก คิดเป็นร้อยละ 45.00 รองลงมาคือ ครรภ์ที่ 2 คิดเป็นร้อยละ 37.50 และครรภ์ที่ 3 คิดเป็น
ร้อยละ 17.50 ตามลำดับ 

2. การเปรียบเทียบค่าคะแนนเฉลี่ยความรู้การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ก่อนและหลังเข้าร่วมแอปพลิเคชันแชทบอท 
“Mom Milk Wise Thai ภูมิปัญญาไทยใส่ใจน้ำนมแม่”  
 
ตาราง 1 แสดงค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของความรู้การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ก่อนและหลังเข้าร่วมแอปพลิเคชัน 
แชทบอท “Mom Milk Wise Thai ภูมิปัญญาไทยใส่ใจน้ำนมแม่” (n=40) 
 

ความรู้ Mean S.D. t p-value 
ก่อนเข้าร่วมการทดลอง 17.55 1.92 22.46 .00* 
หลังเข้าร่วมการทดลอง 24.40 0.90 

*p < 0.05  
จากตาราง 1 กลุ่มตัวอย่างซึ่งได้รับความรู้ผ่านแอปพลิเคชันแชทบอท “Mom Milk Wise Thai ภูมิปัญญา

ไทยใส่ใจน้ำนมแม่” หลังการทดลองมีคะแนนเฉลี่ยความรู้สูงกว่าก่อนทดลอง อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (p < 0.05)  
 

3. การเปรียบเทียบค่าคะแนนเฉลี่ยทัศนคติการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ก่อนและหลังเข้าร่วมแอปพลิเคชัน         
แชทบอท “Mom Milk Wise Thai ภูมิปัญญาไทยใส่ใจน้ำนมแม่”  

 

ตาราง 2 แสดงค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของทัศนคติการเลี ้ยงลูกด้วยนมแม่ก่อนและหลังเข้าร่วม         
แอปพลิเคชันแชทบอท “Mom Milk Wise Thai ภูมิปัญญาไทยใส่ใจน้ำนมแม่” (n=40) 
ความตระหนักรู้ Mean S.D. t p-value 
ก่อนเข้าร่วมการทดลอง 3.56 0.31 6.62 .00* 
หลังเข้าร่วมการทดลอง 4.88 0.12  

*p < 0.05  
 

จากตาราง 2 กลุ่มตัวอย่างมีทัศนคติการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่หลังเข้าร่วมแอปพลิเคชันแชทบอท “Mom Milk 
Wise Thai ภูมิปัญญาไทยใส่ใจน้ำนมแม่” สูงกว่าก่อนทดลอง อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (p < 0.05) 
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อภิปรายผล 
จากการศึกษาแอปพลิเคชันแชทบอท “Mom Milk Wise Thai ภูมิปัญญาไทยใส่ใจน้ำนมแม่”ต่อความรู้         

และทัศนคติในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของหญิงตั้งครรภ์ พบว่า ผลการศึกษาเป็นไปตามสมมติฐานการวิจัย กล่าวคือ        
กลุ่มตัวอย่างซึ่งได้รับความรู้ผ่านแอปพลิเคชันแชทบอท หลังการทดลองมีคะแนนเฉลี่ยความรู้การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่
สูงกว่าก่อนทดลอง อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (p-value < 0.05) และมีคะแนนเฉลี่ยทัศนคติการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่
หลังใช้แอปพลิเคชั่น แชทบอท สูงกว่าก่อนทดลอง อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (p-value < 0.05) รายละเอียดดังนี้ 

1. การเปรียบเทียบความรู้ในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของหญิงตั้งครรภ์  ก่อนและหลังเข้าร่วมแอปพลิเคชัน    
แชทบอท “Mom Milk Wise Thai ภูมิปัญญาไทยใส่ใจน้ำนมแม่” พบว่า การใช้งานแอปพลิเคชันแชทบอท        
“Mom Milk Wise Thai ภูมิปัญญาไทยใส่ใจน้ำนมแม่” ช่วยเสริมสร้างความรู้เกี่ยวกับการเลี้ยงลูกด้วยน้ำนมแม่ 
เนื่องจากนวัตกรรมแชทบอทสามารถตอบสนองต่อผู้ใช้งานได้แบบทันที ช่วยให้มารดาได้รับข้อมูลที่ถูกต้องและ
ครบถ้วน ในเวลาที่ต้องการ สามารถโต้ตอบ ซักถามได้โดยไม่จำกัดเวลาและสถานที่ สามารถให้บริการข้อมูลสุขภาพ  
ได้อย่างรวดเร็วและสะดวก ส่งผลให้มารดาสามารถเรียนรู้และปรับใชค้วามรู้ได้อย่างต่อเนื่อง นำไปสู่การเพิ่มพูนความรู้
และทักษะในการดูแลบุตรด้วยน้ำนมแม่ได้อย่างมีประสิทธิภาพสูงสุด และการบูรณาการองค์ความรู ้เร ื ่อง                 
ภูมิปัญญาไทยที่มีเนื้อหาเกี่ยวกับการนวดและการประคบเต้านมด้วยสมุนไพร ช่วยเพิ่มความรู้และทัศนคติมีความ
มั่นใจต่อการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่สอดคล้องกับการศึกษาของสุภลักษณ์ เนตรทิพวัลย์ และคณะ (2568) และขนิษฐา ทุมา 
และคณะ (2563) พบว่านวดประคบสมุนไพร 48 ชั่วโมงหลังคลอด มีน้ำนมไหลเพิ่มอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 
0.05 แสดงให้เห็นว่าการนวดประคบสมุนไพรเป็นแนวทางที่สามารถนำไปใช้ได้จริงในการดูแลมารดาหลังคลอดเพื่อ
กระตุนการไหลของน้ำนม เป็นการนําสมุนไพรที่มีอยู่ในท้องถิ่นมาปรับใช้ในชีวิตประจำวันในการนวดประคบเต้านม 
ช่วยลดการใช้ยาที่ทำให้เกิดผลข้างเคียงกับร่างกาย อีกทั้งช่วยให้มารดาหลังคลอดเกิดความมั่นใจในการเลี้ยงลูกด้วย
น้ำนมมารดาต่อไป สอดคล้องกับการศึกษาของเบญจมาภรณ์ นาคามดี และคณะ (2563) ศึกษาเรื่องผลของโปรแกรม
การให้ความรู้เรื่องการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ออนไลน์ ต่อความรู้และพฤติกรรมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของมารดาวัยรุ่นใน
จังหวัดพิษณุโลก พบว่าการให้ความรู้เรื่องการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ออนไลน์เป็นช่องทางที่สนับสนุนให้มารดาวัยรุ่นหลัง
คลอดได้รับความรู้ได้ด้วยตนเองอย่างไม่จำกัดเวลาหรือสถานที่ เสริมสร้างความรู้ ความมั่นใจในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่
มากขึ้น สอดคล้องกับสุณีรัตน์ ปฐมอนงค์กุล (2564) ศึกษาเรื่องประสิทธิผลของโปรแกรมการสอนโดยใช้สื่อวีดิทัศน์
ร่วมกับการใช้ Application LINE ต่อความรู้ และทักษะเรื่องการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของมารดาหลังคลอด พบว่า
มารดาหลังคลอดมีความรู้ในเรื่องการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่สูงกว่าก่อนได้รับโปรแกรม  

2. การเปรียบเทียบทัศนคติในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของหญิงตั้งครรภ์  ก่อนและหลังเข้าร่วมแอปพลิเคชัน      
แชทบอท “Mom Milk Wise Thai ภูมิปัญญาไทยใส่ใจน้ำนมแม่” พบว่า การใช้งานแอปพลิเคชันแชทบอท       
“Mom Milk Wise Thai ภูมิปัญญาไทยใส่ใจน้ำนมแม่” ช่วยในการสร้างทัศนคติที่ดีของหญิงตั้งครรภ์ เนื่องจากมีการ
สร้างบรรยากาศการเรียนรู้ที่น่าเรียน หญิงตั้งครรภ์ไม่รู้สึกกดดันหรือวิตกกังวลในการซักถามข้อสงสัย ส่งผลให้มี
ทัศนคติที่ดีต่อการเรียนรู้ ทำให้เกิดการเรียนรู้ด้วยตนเอง สามารถทบทวนองค์ความรู้ได้ตลอดเวลา แอปพลิเคชัน    
แชทบอท ได้พัฒนาให้มีความน่าสนใจ มีการโต้ตอบผ่านแชทบอท กระตุ้นการเรียนรู้ ทำให้หญิงตั้งครรภ์เกิดความ
ตระหนักรู้ เห็นคุณค่า และมีความตั้งใจในการเลี้ยงลูกด้วยน้ำนมแม่ สอดคล้องกับธัญลักษณ์ แก้วเนตร และคณะ 
(2563) ศึกษาเรื่องผลของโปรแกรมส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่สำหรับแม่วัยรุ่นผ่านสื่อสังคมออนไลน์ พบว่า         
หลังการทดลองแม่วัยรุ่นมีคะแนนทัศนคติเกี่ยวกับการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่สูงกว่าก่อนทดลอง โปรแกรมเน้นปรับเปลี่ยน
ความเชื่อ การซักถาม และตอบปัญหาผ่านไลน์กลุ่มนมแม่ซึ่งเป็นสื่อความรู้ที่สะดวกและเข้าถึงง่าย สอดคล้องกับ       
สินี กะราลัย และคณะ (2564) ศึกษาเรื่องปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อความสำเร็จในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียวของ
มารดาที่มีบุตรคนแรก พบว่า ทัศนคติของมารดา การคล้อยตามกลุ่มอ้างอิง การรับรู้ความสามารถตนเอง เป็นปัจจัยที่
สามารถทำนายการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่อย่างเดียวอย่างน้อย 6 เดือนได้ 

จากผลของการวิจัย แสดงให้เห็นว่าการใช้แอปพลิเคชันแชทบอท “Mom Milk Wise Thai ภูมิปัญญาไทย 
ใส่ใจน้ำนมแม่” ส่งเสริมให้หญิงตั้งครรภ์สามารถเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ได้ ผ่านข้อมูลที่เป็นองค์ความรู้ใน แอปพลิเคชัน     
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แชทบอท น้ำนมแม่ คืออะไร น้ำนมไม่ไหลทำอย่างไร ปัญหาเรื ่องน้ำนมและอาการเกี ่ยวกับน้ำนมหลังคลอด         
สมุนไพรไทยกระตุ้น การหลั่งน้ำนม และภูมิปัญญาไทยกระตุ้นการหลั่ งน้ำนมแม่ สามารถซัก-ถามในประเด็นที่      
หญิงตั้งครรภ์สงสัยได้ตลอดเวลา  
 
การนำผลการวิจัยไปใช ้

แอปพลิเคชันแชทบอท “Mom Milk Wise Thai ภูมิปัญญาไทยใส่ใจน้ำนมแม่” สามารถนำไปใช้เป็นสื่อ         
ในการสอนให้กลุ่มบุคลากรทางสุขภาพได้ เช่น นักศึกษาพยาบาล อสม. หรือเป็นสื่อให้กับสมาชิกในครอบครัวได้
เรียนรู้และเข้าใจหญิงตั้งครรภ์ในการให้นมบุตร สามารถช่วยเหลือ สนับสนุน และให้กำลังใจหญิงตั้งครรภ์ ในการเลี้ยง
ลูกด้วยนมแม่ เกิดผลลัพธ์เพื่อบุตรจะได้มีภูมิคุ้มกันที่ดี มีประโยชน์จากแม่สู่ลูก  
 
ข้อเสนอแนะในการทำวิจัยครั้งต่อไป 

1. ควรพัฒนาแอปพลิเคชันโดยเพิ ่มประสิทธิภาพการทำงาน การตอบคำถามที ่ม ีประเด็นซับซ้อน               
เพื่อเพิ่มความน่าสนใจเพิ่มขึ้น  

2. ควรมีการศึกษาการวิจัยในกลุ่มที่เกี่ยวข้อง เช่น สมาชิกในครอบครัวที่ได้มีการเรียนรู้เรื่องการเลี้ยงลูก       
ด้วยนมแม่  
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