
การให้นมบุตร – คาํแนะนําสาํหรับคุณแม่มือใหม่ 
 

 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 
 

 

 

 



 

 

การใหน้มจากเตา้ใหป้ระโยชนท์ั้งกบัตวัแม่เองและลูกนอ้ย และยงัเป็นวถีิธรรมชาติในการใหน้มบุตรดว้ย 

ผูเ้ช่ียวชาญดา้นสุขภาพทั้งหลายต่างแนะนาํใหคุ้ณแม่ใหน้มแม่ เพราะถือเป็นอาหารท่ีดีท่ีสุดสาํหรับทารก 

- นมแม่จากเตา้: เป็นทั้งอาหารและเคร่ืองด่ืมท่ีจาํเป็นสาํหรับทารกในช่วง 6 เดือนแรกของชีวติ 

       - ช่วยปกป้องทารกจากหวดั โรคติดเช้ือในทางเดินอาหาร โรคติดเช้ืออ่ืนๆ และโรคภูมิแพ ้

- ช่วยใหท้ารกรู้สึกปลอดภยั และมัน่คง และตอบสนองความตอ้งการทั้งทางดา้นความอบอุ่นและความรัก 

ดงันั้นจึงอาจช่วยกระตุน้พฒันาการทางสมองดว้ย 

- ลดความเส่ียงของการตายในเด็กทารกขณะนอนหลบั 

       - ลดโอกาสในการเป็นโรคอว้น และโรคเบาหวาน เม่ือเด็กโตข้ึน 

การใหน้มบุตรกดี็กบัแม่เช่นกนั 

- ช่วยลดความเส่ียงของภาวะตกเลือดหลงัคลอดบุตร และยงัช่วยป้องกนัโรคโลหิตจางดว้ย 

- ช่วยลดความเส่ียงในการเกิดมะเร็งเตา้นม มะเร็งรังไข่ โรคกระดูกพรุน โรคเบาหวาน และโรคหวัใจ 

- นมแม่ฟรี และยงัช่วยคุณประหยดัเวลาดว้ย 

- ช่วยลดนํา้หนักทีเ่พิม่มาในระหว่างการตั้งครรภ์ได้ด้วย จึงช่วยให้รูปร่างของคุณแม่กลบัเข้าสู่ภาวะปกติได้เร็วขึน้ 

 
 

 

หลงัคลอด 
‘3 ส่ิงแรกหลงัคลอด’ คือจุดเร่ิมตน้ของความสาํเร็จในการใหน้มแม่ ซ่ึงหมายรวมถึง การสัมผสักบัทารกตั้งแต่แรกคลอดทนัที, 

การเร่ิมดูดนมทนัที และการเร่ิมใหน้มทนัที 

กอดลูกนอ้ย ใหผ้วิกายของคุณแม่และลูกนอ้ยแนบชิดกนั (เน้ือแนบเน้ือ หรือ skin-to-skin) บนหนา้อกท่ีไม่มีเส้ือผา้ปกคลุม 

(คุณแม่สามารถห่มร่างกายไวด้ว้ยผา้ห่มได)้ หลงัคลอดเร็วท่ีสุดเท่าท่ีจะทาํได ้

และใหผ้วิกายสัมผสักนัจนเสร็จส้ินการให้นมบุตรคร้ังแรกหลงัคลอด ขั้นตอนน้ีเป็นประโยชน์ต่อลูกนอ้ยมากเพราะ: 

- ช่วยใหร่้างกายคงความอบอุ่นไว ้

- ทารกร้องไหน้อ้ยลง 

- ผอ่นคลาย และช่วยใหอ้ตัราการหายใจ และอตัราการเตน้ของหวัใจคงท่ีได ้

- ทารกจะเร่ิมกินนมแม่ไดเ้ร็วข้ึน (ส่วนใหญ่เร่ิมกินนมแม่หลงัคลอดไม่เกิน 1 ชัว่โมง) 

 

 

ทาํไมต้องเป็นนมจากเต้า 

เมือ่ไหร่จึงควรให้นมบุตร 



 

สงัเกตอย่างไรว่าลกูของคณุต้องการกินนม 
 

อาการทีลู่กจะแสดงเมื่อต้องการกนินมมีดังนี้: 

 

• กลอกตาไปมาเร็วๆ 

• ดิน้ไปมาขณะนอน เอามือถูหน้าไปมา 

• ส่งเสียงอ้อแอ้ 

• พลิกศีรษะไปมา 

• เลียริมฝีปาก แลบลิน้ไปมา หรือดูดมือ 

• ร้องไห้ – ถือเป็นสัญญาณท่ีเกิดขึน้หลังจากสัญญาณอ่ืนๆ 

หากรอจนลูกนอ้ยร้องไห้จะทาํใหคุ้ณแม่ใหน้มไดย้ากข้ึน คุณแม่จึงควรตอบสนองต่อสัญญาณก่อนหนา้ให้เร็วท่ีสุด 

เท่าท่ีจะสามารถสังเกตเห็นได ้

 
 

 

การจดัท่า และการเขา้เตา้ 

- นัง่ในท่าท่ีสบาย และอาจหาเบาะหนุนร่วมดว้ยได ้

- อุ้มลูกน้อยโดยให้ท้องของลูกน้อยแนบชิดกบัแม่ (tummy to mummy)   

- คางของลูกนอ้ยแนบชิดกบัอกแม่ โดยจมูกจะตอ้งอยูใ่นแนวเดียวกบัหวันมของแม่ 

- ใหห้วันมแม่แตะจมูกลูกนอ้ยและริมฝีปากบน รอจนลูกอา้ปากกวา้งคา้งไว ้

- เม่ือลูกนอ้ยอา้ปากกวา้งคลา้ยกาํลงัหาว ใหรี้บนาํทารกมาท่ีเตา้นมทนัที 

- ถา้ทาํได ้ใหป้รับท่าของทารกจนกระทัง่ ‘คางอยูแ่นบ จมูกอยูน่อก’ เพื่อใหท้ารกสามารถมีพื้นท่ีใหห้ายใจได ้

 

ลูกนอ้ยของคุณจะดูดอยา่งรวดเร็วจนเขา้สู่จงัหวะการดูดอยา่งชา้ๆ คงท่ี โดยปกติจะอยูท่ี่ประมาณ 6 ถึง 12 จงัหวะต่อหน่ึงคร้ังท่ีดูด 

ต่อดว้ยการหยดุดูด 1 คร้ัง และการกลืน 1 คร้ัง  

ลูกนอ้ยจะค่อยๆผอ่นคลายระหวา่งการกินนม เม่ือลูกนอ้ยอ่ิมเขาจะปล่อยเตา้เอง อยา่งไรก็ตามควรใหดู้ดเตา้อีกขา้งทุกคร้ังดว้ย 

  

 

 

 

 

การให้นมทาํอย่างไรบ้าง 



 

คุณอาจรู้สึก 

- ไม่ค่อยสบายนิดหน่อยขณะลูกเร่ิมเขา้เตา้ และขณะท่ีลูกพยายามอมหวันมและลานนมเขา้ไปในปาก 

- อาจรู้สึกปวดช่องทอ้งดา้นล่าง เพราะมดลูกพยายามลดขนาดลงใหเ้ขา้สู่ขนาดปกติ 

- รู้สึกกระหายนํ้า – คุณแม่ควรเตรียมนํ้าด่ืมไวใ้กลมื้อเสมอ 

- รู้สึกผอ่นคลาย หรือบางทีก็รู้สึกง่วงนอน ซ่ึงเป็นภาวะท่ีเกิดจากการเปล่ียนแปลงทางฮอร์โมน 

 

หวันมของคุณควรยาวข้ึนเล็กนอ้ย และควรจะมีรูปร่างกลม เม่ือทารกผละออกจากเตา้นม – ไม่ควรเป็นรูปร่างแบน  

คุณแม่บางคนอาจรู้สึกเจบ็ตึงเล็กนอ้ยบริเวณหวันม แต่อาการน้ีจะหายไดเ้อง 

 
 
คุณแม่ไม่ควรรู้สึกเจบ็เม่ือใหน้มจากเตา้ – ถา้เจบ็ใหรี้บปรึกษาผูเ้ช่ียวชาญทนัที 

 

 

ส่ิงท่ีคุณแม่ควรรู้ 

- ทารกทุกคนมีรูปแบบการกินนมและการนอนไม่เหมือนกนั 

- ควรมองหาสัญญาณวา่ทารกตอ้งการนม และปล่อยใหลู้กนอ้ยเป็นคนบอกคุณเองเม่ือเขาตอ้งการกินนม 

- ในช่วง 2-3 วนัแรก เด็กแรกเกิดส่วนใหญ่ตอ้งการกินนมค่อนขา้งถ่ี บางคร้ังอาจถ่ีประมาณทุกๆ 1-2 ชัว่โมง 

ความตอ้งการนมจาํนวนบ่อยคร้ังน้ีจะทาํใหคุ้ณแม่ผลิตนมไดม้ากข้ึนดว้ย 

- กระเพาะของเด็กแรกเกดิมีขนาดประมาณเท่าลูกเชอร์ร่ี และเมื่ออายุประมาณ 1 

สัปดาห์จะขยายขนาดเป็นประมาณเท่าลูกปิงปอง ฉะน้ันทารกจะกนินมคร้ังละน้อยๆ แต่บ่อยคร้ังในช่วงแรก 

- ทารกตอ้งการคอลอสทรัม (colostrum) – นมเหลืองเม่ือแรกคลอด – เพราะเตม็ไปดว้ยสารอาหารและภูมิตา้นทาน 

และยงัช่วยปกป้องกระเพาะอาหารท่ีแสนบอบบางของลูกนอ้ยดว้ย แมจ้ะมีเพียงนิดเดียว 

แต่ก็ใหป้ระโยชน์อยา่งต่อเน่ืองยาวนาน 

- ทารกบางคนอาจง่วงนอนและตื่นเพยีงทุก 3-4 ช่ัวโมง ถ้าทารกไม่ได้กนินมถึง 6 ช่ัวโมงต่อเน่ือง 

ให้รีบขอความช่วยเหลอืเพือ่ให้นมทารก  

ควรให้นมแม่บ่อยแค่ไหน 



 

คุณอาจรู้สึกเหน่ือย 

 

• การใหน้มบ่อยๆนั้น อาจทาํใหคุ้ณแม่รู้สึกเหน่ือย 

แถมทารกยงักินนมบ่อยในช่วงกลางคืนอีกดว้ย 

ทั้งน้ีก็เพราะการให้นมในช่วงกลางคืนจะช่วยเพิ่มปริมาณนํ้านมของคุณแม่ไดดี้นัน่เอง 

• คุณแม่ควรพกัผอ่นใหม้ากท่ีสุดในช่วงระหวา่งการใหน้มแต่ละคร้ัง ทั้งกลางวนัและกลางคืน 

• การกอดแบบเน้ือแนบเน้ือระหวา่งคุณแม่และลูกนอ้ยจะช่วยเพิ่มปริมาณนํ้านมได ้

และยงัช่วยใหท้ารกท่ีแทบไม่ไดพ้กัผอ่นสงบลงได ้เม่ือลูกของคุณหลบัลงได ้ใหว้างเขาลงในเตียงเด็ก 

โดยใหน้อนหงาย และตอ้งมัน่ใจวา่มีพื้นท่ีวา่งเพียงพอท่ีทารกจะหายใจไดดี้ 

• ควรขอใหเ้พื่อนๆและครอบครัวช่วยเหลือคุณในเร่ืองงานบา้นทั้งหลาย และการดูแลทารกดา้นอ่ืนๆ เช่น การอาบนํ้า 

การเปล่ียนผา้ออ้ม เพื่อใหคุ้ณไดมี้เวลาพกัผอ่นบา้ง 

• อยา่พยายามจบัเวลาขณะใหน้มบุตร – คุณแม่ควรมีความสุขกบัการให้นมแต่ละคร้ัง เม่ือลูกนอ้ยโตข้ึน 

เขาจะค่อยๆมีรูปแบบการกินนมท่ีคงท่ีและสมํ่าเสมอเอง 

 

 

สังเกตได ้ดงัน้ี 

- จํานวนปัสสาวะ – ถา้ลูกนอ้ยไดรั้บนมพอ ควรมีปัสสาวะหลายคร้ังหรือมีผา้ออ้มเปียกหลายช้ิน 

ในวนัแรกหากมีผา้ออ้มเปียกเพียงช้ินเดียวถือเป็นเร่ืองปกติ วนัท่ี 2 อาจมีผา้ออ้มเปียก 2 ช้ิน  และเป็นเช่นน้ีไปจนถึงวนัท่ี 5 

หลงัจากนั้นควรมีผา้ออ้มเปียกอยา่งนอ้ย 5-7 ช้ินต่อวนั 

- จํานวนอุจจาระ – ทารกจะถ่ายข้ีเทา ซ่ึงจะมีสีออกเขียวเขม้ในช่วง 1-2 วนัแรกหลงัคลอด 

หลงัจากนั้นจะเร่ิมเปล่ียนสีเป็นเขียวอมนํ้าตาล และเป็นสีเหลืองสดใสหลงัวนัท่ี 4-5  เม่ือลูกนอ้ยไดรั้บนมแม่สมํ่าเสมอ 

ปริมาณอุจจาระจะค่อยๆลดลง 

- นํา้หนักตัว – เป็นเร่ืองปกติท่ีทารกแรกเกิดจะนํ้าหนกัลดลงในช่วง 2-3 วนัแรกหลงัคลอด 

แต่หลงัจากนั้นนํ้าหนกัตวัจะค่อยๆเพิ่มข้ึนหลงัจากวนัท่ี 5 และจะค่อยๆกลบัสู่นํ้าหนกัเท่าแรกเกิดประมาณวนัท่ี 14 

- การดูดนม – ทารกส่วนใหญ่จะกินนมประมาณ 8-10 คร้ังต่อวนัในช่วงแรกๆ หลงัจากนั้นจะค่อยๆคงท่ีท่ี 6-8 คร้ังต่อวนั 

เพราะปริมาณนํ้านมของคุณแม่จะค่อยๆเพิ่มข้ึน 

       อาจจะมีบางวนัท่ีทารกตอ้งการกินนมบ่อยกวา่ปกติ ซ่ึงถือเป็นเร่ืองปกติ ถา้ทารกกาํลงัอยูใ่นช่วงเจริญเติบโตเร็ว (a growth spurt) 

- เต้านม – เตา้นมของคุณควรจะน่ิมลงหลงัใหน้มบุตร 

       หากทารกไม่สามารถดูดนมอีกขา้งใหน่ิ้มไดเ้ท่าขา้งแรกท่ีเพิ่งดูดไป ให้นาํทารกเขา้เตา้น้ีก่อนในคร้ังต่อไปท่ีให้นม 

- ทารกสงบ – ทารกส่วนใหญ่จะมีอาการง่วงนอนระหวา่งการกินนมแม่ และจะค่อยๆสงบลงหลงัจากนั้น 

ทารกได้รับนมเพยีงพอหรือไม่ 



 

   ส่ิงท่ีควรทราบคือเด็กแต่ละคนจะมีช่วงเวลาของการนอนหลบัสั้นยาวแตกต่างกนัไป 

 

 

ถา้คุณรู้สึกกงัวลวา่ลูกนอ้ยอาจไม่สบาย หรือไม่มีพฒันาการเหมาะสมตามวยั 

สามารถปรึกษาหวัหนา้กลุ่มผูดู้แลคุณแม่/มารดาหลงัคลอด (Lead maternity carer, LMC), แพทยป์ระจาํบา้น หรือ 

ผูใ้หค้าํปรึกษาดา้นสุขภาพเดก็ได ้

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 
 

กุญแจสาํคญัในการผลิตนมใหเ้พียงพอก็คือการใหน้มบ่อยๆ โดยเฉพาะในช่วงแรกคลอด 

ยิ่งให้นมมากเท่าไร นมกจ็ะยิ่งผลิตมากเท่านัน้!! 

- คุณต้องมั่นใจว่าลูกน้อยกนินมถูกท่า และได้ยนิเสียงการกลนือย่างสมํ่าเสมอ 
 หากรู้สึกเจ็บขณะให้นม ควรรีบขอความช่วยเหลอื 

- การให้นมลูกน้อยจนเต้าน่ิมทีละข้างจะช่วยให้เต้านมผลตินํา้นมมากขึน้ 
- ให้ลูกน้อยกนินมจากเต้าทั้ง 2 ข้างในแต่ละคร้ังทีใ่ห้นม หากลูกน้อยไม่ต้องการกินอกีข้าง 

ให้พยายามให้นมข้างนีก่้อนในคร้ังต่อไปทีใ่ห้นม 
- ช่วงเวลาของการให้นมน้ันมีหลากหลาย ลูกน้อยจะบอกคุณเองว่าอิม่แล้วโดยการหยุดดูดนม 

- มันเป็นเร่ืองปกติทีช่่วงเร่ิมต้นให้นมหลงัคลอดใหม่ๆคุณจะรู้สึกว่านมเต็มมากๆ แต่มันจะค่อยๆลดลงประมาณ 2-4 

สัปดาห์หลงัจากน้ัน แต่น่ีไม่ได้หมายความว่าคุณมีนมน้อย 

เพียงแค่ลูกนอ้ยของคุณเร่ิมควบคุมปริมาณนมท่ีคุณผลิตไดดี้ข้ึน 

- การใหน้มในช่วงกลางคืนถือเป็นขั้นตอนสาํคญัในช่วงหลงัแรกคลอด 

ฮอร์โมนจะมีระดบัสูงในช่วงกลางคืน ซ่ึงจะช่วยใหคุ้ณแม่ผลิตนมไดม้ากข้ึนดว้ย 

หากลูกหลบักลางคืนนานในช่วงแรกคลอด อาจไม่ใช่สัญญาณท่ีดีในการจะใหน้มแม่ใหส้าํเร็จ 

- ไม่แนะนาํใหใ้ชจุ้กนมหลอกเป็นประจาํ 

                     เพราะจุกหลอกจะไปลดช่วงเวลาจาํเป็นท่ีลูกนอ้ยควรจะดูดนมแม่ 

                    และลดปริมาณการผลิตนํ้านมดว้ย 
 
 
 

ทาํอยา่งไรใหมี้นมมากข้ึน ถา้คุณแม่รู้สึกวา่ตวัเองมีนมนอ้ย 

ถา้คุณแม่คิดวา่ตนเองมีนมไม่พอ 

คุณแม่อาจลองสลบัขา้งเตา้นมไปมาแต่ละคร้ังท่ีลูกหยดุกลืนระหวา่งการกินนม 

ทาํอยา่งน้ีตลอดการใหน้มจนครบ 24-48 ชัว่โมง น่ีเป็นวธีิท่ีค่อนขา้งไดผ้ลท่ีจะเพิ่มการผลิตนม 

คุณอาจจะลองใชว้ธีิบีบมือร่วมดว้ยได ้(ดูหวัขอ้ต่อไป เร่ืองการเก็บนํ้านม) 

 

ทาํอย่างไรให้คุณมนีมเพยีงพอกบัความต้องการของลูกน้อยอย่างต่อเน่ือง 

นมแม่เปลีย่นไปตามความต้องการของลูกน้อย 



 
 

 

 

แลว้ถา้คุณมีนํ้านมมากไปล่ะ 

บางคร้ังคุณอาจจะผลิตนมเกินความตอ้งการของลูกนอ้ย  

ถา้เกิดข้ึนเม่ือไรใหคุ้ณแม่ให้นมเพียงเตา้เดียวต่อคร้ังท่ีให้นม 

อยา่ลืมท่ีจะขอความช่วยเหลือทุกคร้ังท่ีคุณกงัวลเก่ียวกบัตวัคุณ และการกินนมของลูกนอ้ยคุณ 

 

 
 



 

 

มีเหตุผลมากมายท่ีคุณอาจตอ้งการเกบ็นํ้านม เช่น  

- ถา้คุณหรือลูกของคุณตอ้งห่างกนัไม่วา่จะดว้ยเหตุผลอะไร 

- หากลูกของคุณคลอดก่อนกาํหนด 

- หากลูกน้อยมีปัญหาในการดูดนมจากเต้า 

- เพือ่เพิม่การผลตินํา้นม 

- เพือ่ลดความไม่สบายตัวจากอาการนมเต็มเต้า 

- เพือ่ให้คุณมั่นใจได้ว่าลูกน้อยมีนมเพยีงพอหากคุณต้องกลับไปเรียนหรือทาํงาน 

 

 

หากลูกนอ้ยไม่สามารถกินนมได ้คุณแม่จาํเป็นตอ้งเอานมออกใหเ้ร็วท่ีสุดหลงัคลอด 

 เพื่อกระตุน้ใหร่้างกายผลิตนม และเพื่อเตรียมนมไวใ้หลู้กนอ้ยดว้ย การเก็บนํ้านมอาจใชมื้อบีบ, 

 ท่ีป๊ัมนมแบบมือ หรือเคร่ืองป๊ัมนมไฟฟ้า 

 

ในช่วงวนัแรกๆหลงัคลอด การใชมื้อบีบนํ้านมเก็บนั้นถือเป็นวธีิท่ีไดผ้ลท่ีสุด และยงัมีเคร่ืองป๊ัมนมไฟฟ้าอีกหลายรูปแบบ  

ลองปรึกษากบัพยาบาลผดุงครรภ/์มิดไวฟ์ของคุณ (midwife) 

หรือผูเ้ช่ียวชาญเก่ียวกบันมแม่เก่ียวกบัเคร่ืองป๊ัมนมท่ีเหมาะสมกบัคุณท่ีสุด 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

การเกบ็นํา้นม 



 

 

วธีิการบีบนํ้านมดว้ยมือ 

- ลา้งมือของคุณใหส้ะอาด 

- ประคบอุ่นบริเวณเตา้นมประมาณ 3-5 นาที นวดเตา้เบาๆเพื่อกระตุน้ให้นํ้านมไหลเวยีน 

- วางน้ิวโป้ง และน้ิวอ่ืนๆห่างจากหวันมประมาณ 2-3 เซนติเมตร แต่ใหอ้ยูใ่นแนวเดียวกบัหวันม 

       ใหว้างน้ิวไวท่ี้ตาํแหน่ง 12 นาฬิกา และ 6 นาฬิกา ดงัรูปดา้นล่าง 

 

 

 

 

- ออกแรงกดน้ิวลงไปยงัหนา้อก หากเตา้นมค่อนขา้งใหญ่ใหดึ้งเตา้นมข้ึนก่อนแลว้ค่อยกดลงไปยงัหนา้อก 

- หมุนน้ิวโป้งและน้ิวอ่ืนๆไปในทางเดียวกนั พยายามดนัให้นมออกมาแทนท่ีจะบีบออก 

                    ทาํต่อเน่ืองเป็นจงัหวะ 

- หมุนมือของคุณไปยงัรอบๆเตา้นม เพื่อทาํใหต้าํแหน่งอ่ืนๆน่ิมลงดว้ย – วางมือไวท่ี้ 12 และ 6 

                    นาฬิกา หลงัจากนั้น 2 และ 8 นาฬิกา และตามดว้ย 10 และ 4 นาฬิกา 

 

 

 

คุณควรบีบนํ้านมหรือป๊ัมนมออกอยา่งนอ้ย 8-10 คร้ัง ในทุก 24 ช่ัวโมง หากลูกนอ้ยไม่ไดกิ้นนมจากเตา้ 

 

 

  



 
 

 

คาํแนะนาํในการจดัเกบ็นมแม่ 

- นมแม่มีคุณสมบติัตา้นเช้ือแบคทีเรียท่ีพิเศษมาก ดงันั้นมนัจึงสามารถอยูใ่นภาชนะปิดไดน้านถึง 4 

ชัว่โมงนอกตูเ้ยน็ – แต่ตอ้งไม่โดนแสงแดดโดยตรง 

- ถา้คุณรู้วา่จะไม่ไดใ้ชน้มในทนัที คุณสามารถเก็บไวใ้นภาชนะปิดมิดชิด และเก็บใส่ในตูเ้ยน็ช่องธรรมดาดา้นใน 

- คุณสามารถเก็บนมแม่ในตูเ้ยน็ช่องธรรมดาไดถึ้ง 48 ชัว่โมง 

อยา่นาํนมท่ีเพิ่งป๊ัมหรือบีบมาผสมรวมกบันมท่ีแช่แขง็แลว้ 

- ถา้คุณรู้วา่จะไม่ไดใ้ชน้มแม่ภายใน 48 ชัว่โมง ใหเ้ก็บเขา้ช่องแขง็ทนัที 

ถาดทาํนํ้าแขง็ท่ีสะอาดสามารถนาํมาใชจ้ดัเก็บนมแม่ปริมาณนอ้ยๆได ้

เม่ือนมแขง็แลว้ใหห้กันมออกมาทีละกอ้น 

แลว้แบ่งเก็บใส่ในถุงท่ีสามารถปิดสนิทและแช่ในช่องแข็งได ้อยา่ลืมเขียนวนัท่ีลงบนถุงดว้ย 

- นมท่ีแช่แขง็แลว้สามารถนาํมาเก็บไวใ้นช่องแขง็ของตูเ้ยน็แบบ 2 ประตูไดน้านประมาณ 3 เดือน 

หรือเก็บท่ีดา้นล่างของตูแ้ช่แขง็ไดป้ระมาณ 6 เดือน 

- ควรละลายนมแม่ท่ีแช่แขง็ดว้ยการนาํภาชนะใส่นมไปแกวง่เบาๆในนํ้าเยน็ และตามดว้ยนํ้าอุ่น อยา่เขยา่แรงเกินไป  

หรือเพียงแค่นาํไปวางไวใ้นตูเ้ยน็ช่องธรรมดา หลงันมละลายแลว้ 

ใหอุ่้นโดยตั้งภาชนะใส่นมไวใ้นนํ้าอุ่น และแกวง่ใหเ้ขา้กนั 

อยา่นาํนมท่ีอุ่นแลว้แต่ยงัไม่ไดใ้ชม้าใชซ้ํ้ าในคร้ังต่อไป 

- ใชน้มท่ีละลายแลว้ภายใน 24 ชัว่โมงหลงัการละลาย และหา้มนาํไปเก็บในช่องแช่แขง็อีก 

 

หา้มใชเ้ตาอบไมโครเวฟในการละลายหรืออุ่นนมแม่ เพราะนมจะร้อนจดัและลวกปากทารกได ้

รวมทั้งยงัทาํลายภูมิตา้นทานในนมแม่ดว้ย 

คุณจะไดรั้บคาํแนะนาํอ่ืนๆเพิ่มเติมนอกเหนือจากท่ีระบุไวใ้นน้ี 

ในกรณีท่ีลูกของคุณป่วยหรือคลอดก่อนกาํหนด 

                                                                                                                             

การจัดเกบ็นมแม่ และการนํานมแม่ไปใช้ 



 

 

การใหน้มบุตรหลงัจาก 6 เดือนแรก 

ระบบภูมิคุม้กนัของทารกยงัคงสามารถถูกกระตุน้ไดอ้ยา่งต่อเน่ือง สุขภาพโดยรวมของลูกนอ้ยจะค่อยๆดีข้ึน 

อาการแพอ้าหารจะค่อยๆลดลง และลูกนอ้ยจะมีโอกาสเป็นเด็กกินยากหรือช่างเลือกกินนอ้ยกวา่ ถา้คุณแม่ให้นมแม่อยา่งต่อเน่ืองเกิน 

1 ขวบปี 

- เม่ือเร่ิมตน้อาหารอ่ืนในช่วงทารกอายรุาวๆ 6 เดือน 

นมแม่ยงัคงเป็นอาหารสาํคญัและยงัคงตอ้งใหค้วบคู่กนัไป 

จาํนวนคร้ังท่ีใหน้มแม่นั้นจะค่อยๆลดลงหลงัจากท่ีคุณแม่เร่ิมอาหารเสริม 

- เด็กจาํนวนมากจะเร่ิมด่ืมจากแกว้ และยงัคงกินนมจากเตา้ดว้ย 

- คุณสามารถนาํนมแม่มาใชผ้สมอาหารใหลู้กนอ้ยไดด้ว้ย 

- นมแม่ใหพ้ลงังานถึง 1 ใน 3 ของพลงังานท่ีเด็กตอ้งการในช่วงอาย ุ1 ขวบปีข้ึนไป 

- การใหน้มจากเตา้เป็นวธีิท่ีชาญฉลาดมากในการช่วยใหเ้ด็กนอ้ยท่ีแสนจะมีพลงังานเหลือเฟือสงบลง 

หรือหลบัลงได ้

 

 

 

 

 
 
 

 

 

 

ทาํงานด้วย ให้นมไปด้วยได้อย่างไรบ้าง 



 

 

หากคุณแม่ตอ้งการกลบัไปเรียนหรือทาํงาน 

การใหน้มจากเตา้ในช่วงหลงัจากกลบัจากภาระกิจของคุณจะช่วยใหคุ้ณไดเ้ช่ือมต่อสายสัมพนัธ์กบัลูกนอ้ย  

และทาํใหส้ายสัมพนัธ์นั้นแขง็แกร่งข้ึน 

 

- ถา้เป็นไปได ้

              คุณแม่ควรพยายามใหก้ารใหน้มบุตรเป็นไปไดด้ว้ยดีก่อนท่ีจะกลบัไปเรียนหรือทาํงานต่อ 

              โดยปกติจะใชเ้วลาประมาณ 6-8 สัปดาห์ในการเรียนรู้ขั้นตอนการให้นมบุตร 

และการทาํใหป้ริมาณนํ้านมนั้นเพียงพอต่อลูกนอ้ยของคุณ 

ดงันั้นหากคุณทาํไดจึ้งควรพยายามกลบัไปเรียนหรือทาํงานหลงัจากนั้น 

- ถา้คุณค่อยๆเร่ิมกลบัไปเรียนหรือทาํงานได ้

     การทาํงานหรือเรียนเป็นหว้งเวลาแทนเตม็เวลาอาจช่วยได ้

ลองพดูคุยกบัคุณแม่ท่านอ่ืนๆท่ีสามารถกลบัไปทาํงานไดแ้ละยงัคงใหน้มบุตรไปดว้ยได ้เพื่อช่วยเพิ่มความมัน่ใจให้กบัคุณ 

- ตามกฎหมายแลว้ นายจา้งของคุณจะตอ้งช่วยใหคุ้ณยงัใหน้มแม่ต่อได ้

ลองปรึกษากบันายจ้างดูว่าควรทาํอย่างไร 

และมีห้องหรือสถานทีใ่นกรณทีีคุ่ณแม่ต้องการป๊ัมนมหรือเกบ็นํา้นมระหว่างวนัหรือไม่ 

- นายจา้งบางท่ีอนุญาตใหคุ้ณแม่สามารถป๊ัมนม หรือกลบัไปใหน้มบุตรได ้โดยไม่ถือเป็นการลางาน 

      แต่นายจา้งบางท่ีก็อาจจะขอใหคุ้ณจดัการเวลาเอง  

อ่านแผน่พบัจากกระทรวงสาธารณสุขเร่ือง ‘ทาํงานดว้ย ใหน้มไปดว้ย’ ซ่ึงจะช่วยใหข้อ้มูลเพิ่มเติมในเร่ืองน้ีได ้

- แม่ท่ีสามารถใหน้มแม่ได ้จะลาหยดุเพื่อดูแลลูกท่ีป่วยนอ้ยกวา่แม่ท่ีใชน้มผงในการเล้ียงบุตร 

- การใหน้มบุตรจะช่วยใหคุ้ณแม่ผอ่นคลายหลงัจากเหน่ือยจากการเรียนหรือการทาํงานมาตลอดทั้งวนั  

รวมทั้งช่วยใหคุ้ณแม่หลบัง่ายข้ึนดว้ย 

 

การใหน้มแม่นั้นดีต่อทั้งตวัคุณแม่เองและลูกนอ้ย โดยเฉพาะเม่ือคุณแม่ตอ้งห่างลูก  

นมแม่เพียงนอ้ยนิดกถื็อว่าดีกวา่ไม่มีเลย 

  



 

 

การสูบบุหร่ี 

การสูบบุหร่ีเพิ่มความเส่ียงของการเสียชีวติในทารกขณะนอนหลบั 

มนัจึงสาํคญัมากท่ีลูกนอ้ยของคุณจะตอ้งถูกเล้ียงดูในพื้นท่ีท่ีปราศจากควนับุหร่ี 

และมนัจะดีมากทั้งกบัคุณและครอบครัวของคุณถา้คุณสามารถเลิกสูบบุหร่ีได ้

 

ถา้คุณยงัเลิกบุหร่ีไม่ไดล่้ะ 

- ลดจาํนวนบุหร่ีท่ีสูบลง 

- เปล่ียนไปสูบยีห่อ้ท่ีมีสารนิโคตินตํ่า 

- สูบหลงัจากใหน้มบุตร และไม่ควรสูบก่อนให้นมบุตร 

- ทาํใหบ้า้นและรถเป็นสถานท่ีปลอดควนับุหร่ี 

- หลีกเล่ียงการพาลูกไปสถานท่ีท่ีเตม็ไปดว้ยควนับุหร่ี 

 

ชา กาแฟ เคร่ืองด่ืมท่ีมีสารคาเฟอีน 

สารคาเฟอีนมีอยูใ่น กาแฟ ชา และนํ้าอดัลมหลายชนิด เช่น โคก้ กระทิงแดง ฯลฯ 

คาเฟอีนอาจทาํใหลู้กนอ้ยกระวนกระวายหรือหงุดหงิดง่าย ตามคาํแนะนาํทัว่ไป การด่ืมเคร่ืองด่ืมท่ีมีคาเฟอีนวนัละ 1-2 แกว้นั้น 

ค่อนขา้งไม่มีปัญหา แต่ปริมาณคาเฟอีนท่ีสูงไปสามารถลดปริมาณธาตุเหล็กในนมของคุณได ้

การสูบบุหร่ีเองก็สามารถเสริมฤทธ์ิของคาเฟอีนต่อลูกนอ้ยดว้ย 

เหลา้ เบียร์ เคร่ืองด่ืมและยาท่ีมีส่วนประกอบของแอลกอฮอล ์

คุณแม่ไม่ควรด่ืมเคร่ืองด่ืมและยาเหล่าน้ีในขณะใหน้มบุตร แอลกอฮอลส์ามารถผา่นเขา้สู่นมแม่ และอยูใ่นระดบัสูงสุดท่ี 30-90 

นาทีแรกหลงัด่ืม แอลกอฮอลย์งัไปลดปริมาณนํ้านมท่ีทารกควรไดรั้บ และยงัไปเปล่ียนรสชาติและกล่ินของนมดว้ย – 

ทารกยงัอาจรู้สึกไม่สงบ หรือรู้สึกง่วงนอนมากผดิปกติได ้

หากคุณจาํเป็นตอ้งด่ืมเคร่ืองด่ืมหรือยาเหล่าน้ี: 

- พยายามด่ืมเพียงเล็กนอ้ย โดยเฉพาะในช่วง 3 เดือนแรก 

- เลือกเคร่ืองด่ืมท่ีมีแอลกอฮอลต์ํ่า 

- ด่ืมเคร่ืองด่ืมเหล่าน้ีหลงัอาหาร หรือด่ืมพร้อมกบักินอาหารไปดว้ย 

- หลีกเล่ียงการใหน้มบุตร 2-3 ชัว่โมง หลงัการด่ืม 

- ป๊ัมหรือบีบนมในช่วงท่ีร่างกายไม่ไดรั้บเคร่ืองด่ืมเหล่าน้ี เพื่อนาํไปป้อนลูกนอ้ยในวนัท่ีคุณด่ืมมากหรือค่อนขา้งหนกั 

- ตอ้งมัน่ใจวา่มีผูใ้หญ่ท่ีมีสติเพียงพอช่วยดูลูกนอ้ยของคุณในขณะท่ีคุณด่ืมแอลกอฮอล ์

บุหร่ี ชา กาแฟ กบัการให้นม 



 

 

 

ปัญหาทัว่ไป 

อาการเจบ็หวันม 

โดยทัว่ๆไปอาการเจบ็หวันมอาจเกิดไดจ้ากการท่ีทารกไม่สามารถดูดนมจากเตา้ไดดี้พอ 

ใหล้องปรึกษาหวัหนา้กลุ่มผูดู้แลคุณแม่/มารดาหลงัคลอด (Lead maternity carer, LMC) เพื่อขอคาํแนะนาํเพิ่มเติม 

หากหวันมของคุณแยล่ง หรือไม่ดีข้ึนเลยระหวา่งหรือหลงัการใหน้ม ใหรี้บขอความช่วยเหลือทนัที 

นมคดัเตา้ 

คุณแม่บางคนอาจรู้สึกไม่ค่อยสบายเตา้นมอนัเกิดมาจากมีนํ้านมมากเกินไปในช่วง 3-5 วนัแรกหลงัคลอด 

ใหคุ้ณแม่พยายามใหน้มลูกนอ้ยจากทั้งสองเตา้บ่อยท่ีสุดเท่าท่ีจะทาํได ้

คุณแม่อาจตอ้งปลุกลูกนอ้ยเพื่อใหน้มถา้เตา้นมเตม็เกินไปและรู้สึกเจบ็ 

การนวดเตา้นมเบาๆและบีบนมออกอาจจะช่วยลดความเจบ็ปวดลงได ้คุณอาจตอ้งบีบนมออกบางส่วนก่อนใหน้ม 

เพื่อใหเ้ตา้นมนั้นน่ิมพอท่ีลูกของคุณจะดูดไดดี้ ประคบอุ่นบริเวณเตา้นมก่อนการใหน้มจะช่วยใหน้ํ้านมไหลเวยีนดีข้ึน 

และใชก้ารประคบเยน็แค่ช่วงเวลาสั้นๆ (ประมาณ 15-20 นาที) หลงัจากการให้นมเพือ่ช่วยลดอาการคดัเตา้ 

ท่อนํ้านมตนั 

บางคร้ังอาจมีกอ้นหรือตะกอนของนมไปอุดอนัท่อนํ้านมได ้มนัอาจจะเจบ็และทาํใหเ้ตา้นมแขง็ข้ึนมาไดด้ว้ย 

ใหคุ้ณแม่พยายามใหน้มจากเตา้ใหถ่ี้ข้ึน ประคบอุ่นบริเวณเตา้นมก่อนใหน้ม เม่ือลูกนอ้ยหิวมากๆ 

ใหพ้ยายามใหน้มจากเตา้ท่ีมีอาการก่อน ซ่ึงลูกนอ้ยอาจจะช่วยจดัการการอุดตนัของท่อนํ้านมได ้

หากทาํไดใ้หล้องนวดเบาๆบริเวณเตา้นมขณะใหน้ม ควรตรวจสอบดูวา่ชุดชั้นในหรือเส้ือผา้ในบริเวณเตา้นมนั้นไม่แน่นเกินไป 

หากอาการไม่ดีข้ึนใน 24 ชัว่โมงใหรี้บขอความช่วยเหลือ 

เตา้นมอกัเสบ 

อาการเตา้นมอกัเสบคืออาการอกัเสบบริเวณเน้ือเยือ่เตา้นม คุณอาจเห็นตาํแหน่งร้อน แดง รอบๆเตา้นม 

คลาํเจอกอ้นซ่ึงกดแลว้มีอาการเจบ็ และทาํใหรู้้สึกไม่สบาย มีอาการคลา้ยเป็นไขห้วดั พยายามใหน้มในขา้งท่ีมีอาการ 

และตอ้งมัน่ใจวา่ลูกนอ้ยดูดนมถูกท่าดว้ย 

หากลูกนอ้ยไม่ยอมดูดนมขา้งท่ีมีอาการ คุณแม่จะตอ้งป๊ัมหรือบีบนมออกเพื่อลดอาการอกัเสบ 

การประคบเยน็ในช่วงสั้นๆบริเวณเตา้นมขา้งท่ีเป็นจะช่วยลดอาการแดง และช่วยใหน้ํ้านมไหลเวยีนดีข้ึน พกัผอ่นใหม้ากข้ึน 

ด่ืมนํ้าเปล่าเยอะๆ และพยายามนวดบริเวณท่ีเป็นในขณะท่ีกาํลงัใหน้ม ถา้ไม่ดีข้ึนภายใน 12 ชัว่โมง 

ใหล้องโทรปรึกษาหวัหนา้กลุ่มผูดู้แลคุณแม่/มารดาหลงัคลอด (Lead maternity carer, LMC), (หรือแพทยป์ระจาํบา้นของคุณ 

หากทารกมีอายเุกิน 6 สัปดาห์แลว้) 

ปัญหาทัว่ไปและแหล่งขอความช่วยเหลอื 



 

 

ขอความช่วยเหลือไดจ้ากท่ีใดอีกบา้ง 

• พยาบาลผดุงครรภ/์มิดไวฟ์ของคุณสามารถช่วยเหลือคุณในทุกเร่ืองทัว่ๆไปท่ีเก่ียวขอ้งกบัปัญหาการ 

ใหน้มหากลูกนอ้ยของคุณอายนุอ้ยกวา่ 6 สัปดาห์ 

• หวัหนา้กลุ่มผูดู้แลคุณแม่/มารดาหลงัคลอด (Lead maternity carer, LMC) 

สามารถส่งต่อคุณไปยงัผูใ้หค้าํแนะนาํดา้นนมแม่ประจาํโรงพยาบาล ถา้คุณมีปัญหาท่ีซบัซอ้นกวา่นั้น 

และลูกนอ้ยของคุณยงัอายนุอ้ยกวา่ 6 สัปดาห์ 

• ท่ีหน่วยงานพลงัคเ์กทก็มีการใหค้าํปรึกษาเก่ียวกบัการให้นมเช่นกนั: เวสต ์ออ๊คแลนด ์09-836 5730,  

นอร์ธ ชอร์ 09-489 9778 

• พลงัคเ์กทไลน์ ศูนยใ์หค้วามช่วยเหลือ 24 ชัว่โมง 0800 933 922 

• เฮลธ์ไลน์ (24 ชัว่โมง) 0800 611 116 

• ศูนยใ์หข้อ้มูลเก่ียวกบัสุขภาพผูห้ญิง (Women’s Health Action Trust) ใหข้อ้มูลเก่ียวกบัการใหน้มในท่ีทาํงาน: 09-520 5295 

• ลา เลเช่ ลีค http://www.lalecheleague.org.nz ใหข้อ้มูลการสนบัสนุนจาก ‘มารดา สู่ มารดา’ และคาํแนะนาํอ่ืนๆ 09-846 

0752 (บริการตอบคาํถามทางโทรศพัท)์ 

• ลา เลเช่ ลีค อินเตอร์เนชัน่แนล (La Leche League International) http://www.llli.org 

• หากตอ้งการขอคาํแนะนาํจากผูใ้หค้าํปรึกษาดา้นนมแม่แบบเอกชน (มีค่าใชจ่้าย): 0800 452 282 
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