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บทคัดย่อ

	 ในสถานการณ์การแพร่ระบาดของโควิด-19 ทารกและเด็กเล็กท่ีอาศัยอยู่ในครอบครัวท่ีมีรายได้น้อยต้องประสบกับ
ปัญหาการขาดอาหารโดยเฉพาะเด็กที่ไม่ได้กินนมแม่แต่ใช้นมผงทดแทน หน่วยงานภาครัฐและภาคประชาสังคมจ�ำนวนมาก
ได้ระดมทุนและจัดท�ำโครงการรับบริจาคนมผงเพ่ือน�ำไปบริจาคให้แก่ครอบครัวที่ได้รับผลกระทบ บทความน้ีได้ทบทวน
วรรณกรรมจากวารสารวชิาการและข่าวในสือ่ของประเทศไทย เพือ่น�ำเสนอสถานการณ์การขาดแคลนอาหารของทารกและ
เดก็เลก็ในสงัคมไทย รวบรวมข้อแนะน�ำการให้อาหารแก่ทารกและเดก็เลก็ในประเดน็การให้นมแม่และนมผงในช่วงการแพร่
ระบาดของโควดิ-19 ทบทวนแนวทางการบรหิารจดัการของหน่วยงานภาครฐั และบทบาทของภาคประชาสังคมต่อการจดัการ
ปัญหาการขาดแคลนอาหารของทารกและเด็กเล็ก ผลการทบทวนวรรณกรรมในประเด็นการให้อาหารแก่ทารกและเด็กเล็ก
พบว่า นมแม่ยงัเป็นอาหารทีด่ทีีส่ดุและเดก็ทกุคนควรได้รบันมแม่ตามปกตแิม้แม่ป่วยเป็นโควิด-19 ด้วยการปรบัใช้มาตรการ
ต่างๆ ในการป้องกันโรค ทั้งการสวมหน้ากากอนามัย การล้างมือและการดูแลเรื่องความสะอาดในทุกขั้นตอน ส�ำหรับเด็กที่
กินนมผงและครอบครัวไม่มีรายได้เพียงพอ จ�ำเป็นต้องได้รับบริจาคในระยะเร่งด่วน ซึ่งที่ผ่านมา ทั้งหน่วยงานรัฐและภาค
ประชาสังคมได้เปิดรับบริจาคนมผงส�ำหรับทารกและเด็กเล็กในวงกว้าง อย่างไรก็ตาม หน่วยงานรัฐจ�ำเป็นต้องวางแผนแก้
ปัญหาการขาดแคลนอาหารส�ำหรับทารกและเด็กเล็กในระยะยาว บทความน้ีมีข้อเสนอให้หน่วยงานที่เกี่ยวข้องติดตาม 
ข้อแนะน�ำทางวิชาการเกี่ยวกับการให้อาหารทารกและเด็กเล็ก โดยเฉพาะการให้นมลูกในกลุ่มแม่ที่ป่วยด้วยโควิด-19 อย่าง
ใกล้ชิด ถอดบทเรียนการบริจาคนมผงท่ีเกิดข้ึนในสังคมไทยเพื่อเตรียมพร้อมในการจัดกระบวนการช่วยเหลือด้านอาหาร
ส�ำหรับทารกและเด็กเล็กในช่วงวิกฤติที่อาจจะเกิดขึ้นได้ในอนาคต รวมทั้งมุ่งเน้นมาตรการส่งเสริม สนับสนุนและปกป้องให้
เด็กไทยได้กินนมแม่อย่างเต็มที่
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ภูมิหลังและเหตุผล

ท ารก (เด็กอายุ 0-1 ปี) และเด็กเล็ก (เด็กอายุ 1-3 
ปี) ถือเป็นช่วงวัยที่สำ�คัญที่สุดในชีวิต เพราะเป็น

ช่วงที่มีพัฒนาการทางร่างกาย จิตใจ อารมณ์และสังคม
อยา่งรวดเรว็ทีส่ดุ จำ�เป็นต้องไดร้บัการดแูลอยา่งเหมาะสม
ในทุกๆ ด้าน(1) โภชนาการเด็กถือเป็นหนึ่งในปัจจัยสำ�คัญ
ที่สุดที่ต้องดูแลตั้งแต่อยู่ในครรภ์มารดาต่อเนื่องจนโต ตาม
คำ�แนะนำ�ขององค์การอนามัยโลก (WHO) องค์การทุน
เพื่อเด็กแห่งสหประชาชาติ (UNICEF) ตลอดจนกระทรวง
สาธารณสุขและหน่วยงานด้านสาธารณสุขของไทย การ

ให้อาหารแก่ทารกและเด็กเล็กที่เหมาะสม (infant and 
young child feeding) ประกอบดว้ย นมแม ่(breast milk) 
และอาหารตามวัย (complementary food) โดยนมแม่
ถือเป็นอาหารหลักสำ�หรับช่วงวัยทารก เด็กควรได้กินนม
แม่อย่างเดียวตั้งแต่แรกเกิดจนถึงอายุ 6 เดือน หลังจาก 6 
เดือนควรกินนมแม่ต่อเนื่องไปจนถึงอายุ 2 ปีหรือนานกว่า
นั้น ควบคู่กับอาหารตามวัยที่เหมาะสม(2) ซึ่งอาหารตามวัย
สำ�หรับทารกและเด็กเล็กหมายถึง อาหารอื่นที่ทารกได้รับ
เปน็มือ้นอกเหนอืจากนมแมห่รือนมผสม เพือ่ใหท้ารกไดร้บั
สารอาหารครบถ้วนและพอเพียงสำ�หรับการเจริญเติบโต 
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Abstract

	 During the COVID-19 pandemic, infants and young children living in poor income families suffered 
from food shortage, especially non-breastfed children. The government, civil societies and various orga-
nizations have raised funding and projects calling for the donation of breast-milk substitutes (BMS) in 
order to support the affected infants and young children. This article reviewed documents from literature 
and news from the Thai media to explore; (1) the situation of infant and young child food shortage in 
Thailand, (2) the guidelines on infant and young child feeding during COVID-19 pandemic, focusing on 
breastfeeding and formula feeding, (3) the responses from government, and (4) civil society’s contribution 
to solve the problem of food shortage. The literature review indicated that breastfeeding was recom-
mended to all infants and children of COVID-19 positive mothers requiring precautious interventions.  
For non-breastfed children from income deficit families, the donation of BMS was urgently needed, 
however, the government should plan for long term management on infant and young child feeding 
support. This article recommended that relevant stakeholders should closely follow the guidelines for 
breastfeeding among COVID-19 positive mothers, draw the lesson learnt from the phenomena of BMS 
donation in order to make a better future plan for infant and young child feeding support, and advocate 
the promotion, support, and protection of breastfeeding practices in Thailand.

	 Keywords:  infant and young child feeding, breastfeeding, Infant formula, COVID-19, emergency
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อีกทั้งช่วยให้ทารกได้ปรับตัวกับการกินอาหารในลักษณะ
กึ่งแข็งก่ึงเหลวและอาหารแบบผู้ใหญ่ เพ่ือให้มีพัฒนาการ
ในการกินอาหารที่เหมาะสมแบบผู้ใหญ่ต่อไป(3)

	 การศึกษาในระดับโลกระบุว่าการเลี้ยงลูกด้วยนม
แม่เป็นหนึ่งในปัจจัยท่ีสำ�คัญและคุ้มค่าท่ีสุดท่ีทุกฝ่ายควร
ลงทุน(4) เพราะนมแม่เป็นอาหารท่ีดีท่ีสุดสำ�หรับทารก
และเด็กเล็ก ไม่เพียงแต่มีสารอาหารท่ีย่อยง่ายและครบ
ถ้วนเหมาะแก่การเจริญเติบโตของเด็กเท่านั้น นมแม่ยังมี
ภูมิคุ้มกันโรคตามธรรมชาติท่ีช่วยปกป้องเด็กจากการป่วย
ด้วยโรคติดเชื้อหลายชนิดโดยเฉพาะท้องเสียและปอดบวม 
ซึง่ภมิูคุ้มกันเหล่าน้ีไมส่ามารถเตมิลงไปในนมผงหรอืนมใดๆ 
ได้ กระบวนการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ช่วยสร้างสายใยความ
ผกูพนัระหวา่งแมแ่ละลกู สง่ผลตอ่พัฒนาการทางจติใจและ
อารมณ์ของลูกในระยะยาว การให้นมลูกยังมีประโยชน์ต่อ
สขุภาพแม ่ชว่ยลดโอกาสเกดิโรคอว้น โรคมะเรง็รงัไข ่มะเร็ง
เต้านม และภาวะซึมเศร้าหลังคลอดได้(5)

	 ในกรณีที่แม่ไม่สามารถเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ได้ ทารก
และเด็กเล็กจำ�เป็นต้องกินนมผงสูตรสำ�หรับทารกทดแทน
นมแม ่อยา่งนอ้ยจนถงึอาย ุ1 ปี(6) หลงัอายคุรบ 1 ปี สามารถ 
ดื่มนมสดและนมกล่อง (UHT, ultra high temperature 
processing) ได้ทุกชนิด(7) สำ�หรับเด็กที่มีอายุต้ังแต่ 1 ปี
ขึ้นไปที่ยังกินนมแม่อยู่ สามารถกินนมแม่ควบคู่กับอาหาร
ตามวัยต่อไป เสริมด้วยนมสดอย่างน้อยวันละ 2 แก้ว
ประมาณ 400-500 ซีซี(6) ซึ่งนมสดแบบกล่องจะสร้าง
ภาระให้แก่ครอบครัวน้อยกว่านมผง เพราะนมผงมีราคา
แพงกว่า มีความยุ่งยากในการเตรียม และมีความเสี่ยงต่อ
การปนเปื้อน(8,9)

	 ในสถานการณ์การแพร่ระบาดของโควิด-19 ทั่วโลก 
ประเทศไทยได้รับผลกระทบทั้งในเชิงสุขภาพ เศรษฐกิจ
และสังคม มีผู้ติดเชื้อสะสมจำ�นวน 3,784 คน (ณ วันท่ี 
1 พฤศจิกายน พ.ศ. 2563)(10) กระทรวงสาธารณสุขออก
ประกาศให้โควิด-19 เป็นโรคติดต่ออันตรายตามพระราช-
บัญญัติโรคติดต่อ พ.ศ. 2558 เมื่อวันที่ 29 กุมภาพันธ์ พ.ศ. 
2563 (11) รฐับาลและหนว่ยงานทีเ่กีย่วขอ้งใชม้าตรการ “อยู่

บ้าน หยุดเชือ้ เพื่อชาต”ิ และออกขอ้กำ�หนดตามพระราช- 
กำ�หนดการบริหารราชการในสถานการณฉุ์กเฉิน พ.ศ. 2548 
หรือ พ.ร.ก. ฉุกเฉิน ในวันที่ 26 มีนาคม พ.ศ. 2563 ซึ่งมี
ผลให้มีการปิดเมืองทั่วประเทศ ส่งผลให้ประชาชนจำ�นวน
มากไม่สามารถออกไปประกอบอาชีพได้ตามปกติ ร้านค้า 
ผู้ประกอบกิจการ และธุรกิจรายย่อยจำ�นวนมากต้องหยุด
กิจการเพ่ือร่วมมือกันหยุดการแพร่กระจายของโรค(12) 
เหตุการณ์นี้ทำ�ให้ประชาชนที่ฐานะทางเศรษฐกิจไม่ม่ันคง
ไม่สามารถประกอบอาชีพ และขาดรายได้จนไม่สามารถ
ดูแลตัวเองและครอบครัวได้เหมือนปกติ(13,14)

	 สังคมไทยได้นำ�เสนอข่าวความเดือดร้อนและการ
ร้องขอความช่วยเหลือของประชาชนในหลายรูปแบบ(15,16) 
หนึ่งในความเดือดร้อนที่ได้รับความสนใจจากประชาชน
และองค์กรต่างๆ คือ การขาดรายได้ของครอบครัวที่มีลูก
อยู่ในช่วงวัยทารกและเด็กเล็ก จนไม่สามารถหาเงินเพื่อ
ซ้ือนมผงสำ�หรับลูกได้ดังเดิม จึงนำ�มาซ่ึงการขอความช่วย
เหลือ การระดมทุน และการบริจาคนมผงและนมสำ�หรับ
เดก็จำ�นวนมาก จากหลากหลายช่องทางทัง้ประชาชน ดารา 
และหน่วยงานต่างๆ (17)

	 บทความนี้ ต้องการทบทวน 1) สถานการณ์ของ
ประเทศไทยในช่วงการแพรร่ะบาดของโควดิ-19 ในประเดน็
ความขาดแคลนอาหารสำ�หรับทารกและเด็กเล็ก โดยมุ่ง
เน้นทบทวนข้อมูลอาหารสำ�หรับทารกและเด็กเล็ก เฉพาะ
กลุ่มนม ทั้งนมแม่และนมผง เนื่องจากนมเป็นอาหารหลัก
สำ�หรับวัยทารกและเป็นหน่ึงในอาหารสำ�คัญของวัยเด็ก
เล็ก ที่มีข้อถกเถียงทางด้านวิชาการและรูปแบบการให้
ความช่วยเหลืออย่างแพร่หลาย 2) ทบทวนข้อแนะนำ�ทาง
วชิาการหรอืแนวทางการใหน้มแมแ่ละนมผงในชว่งการแพร่
ระบาดของโควิด-19 3) การจัดการเชิงนโยบายของหน่วย
งานภาครฐั และ 4) การมสีว่นรว่มของภาคประชาสังคมตอ่
การรบัมอืกบัปญัหาดงักลา่วของสงัคมไทย โดยการรวบรวม
ขอ้มูลวชิาการและขอ้มลูสถานการณท์างส่ือต่างๆ วิเคราะห์
บทเรียนที่เกิดขึ้น รวมทั้งเสนอแนะแนวทางแก่หน่วยงาน
ที่เกี่ยวข้องในการเตรียมความพร้อมเพื่อรับมือในประเด็น
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อาหารสำ�หรับทารกและเด็กเล็กหากเกิดภัยพิบัติหรือโรค
ระบาดในอนาคต

ระเบียบวิธีศึกษา

	 การศกึษานีท้ำ�การทบทวนวรรณกรรมอยา่งเปน็ระบบ
โดยทำ�การค้นหาข้อมูลในสองส่วน
	 ข้อมูลส่วนที่หนึ่ง คือเอกสารทางวิชาการเก่ียวกับ
แนวทางการใหอ้าหารแกท่ารกและเดก็เลก็ในชว่งการแพร่
ระบาดของโควดิ-19 คน้หาในฐานข้อมลูงานวิจยัท่ีนา่เชือ่ถอื 
ได้แก่ PubMed และ Lancet และมีการค้นหาข้อมูลเพิ่ม
เติมใน google scholar เพื่อขยายขอบเขตของการค้นหา
ให้ครอบคลมุรายงานและเอกสารคำ�แนะนำ�ของผูเ้ชีย่วชาญ
ซึ่งไมได้ตีพิมพ์ในลักษณะงานวิจัย โดยใช้คำ�สำ�คัญในการ
คน้หา ประกอบดว้ย 1) “covid-19” 2) “breastfeeding” 
และ 3) “infant and young child feeding” ผูว้จิยัทำ�การ
คัดกรองข้อมูลโดยการอ่านชื่อเรื่อง บทสรุป และเนื้อหาใน
เอกสารฉบับเต็ม ซึ่งมีวารสารวิชาการที่ผ่านการคัดกรอง
ทั้งหมด 10 ฉบับ
	 ขอ้มูลสว่นทีส่อง คอืขอ้มลูเกีย่วกบัการบรหิารจดัการ
อาหารสำ�หรับทารกและเด็กเล็กในประเทศไทยช่วงการ
แพร่ระบาดของโควิด-19 ทั้งในส่วนของข่าว สื่อสาธารณะ
และเอกสารของหน่วยงานราชการ ค้นหาโดยใช้ google 
และฐานข้อมูลของหนังสือพิมพ์ท่ีมีชื่อเสียงในประเทศ 
ไทย คำ�สำ�คัญในการค้นหาใช้คำ�ภาษาไทย ประกอบด้วย 
1) โควิด-19 2) การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ 3) นมผง และ 
4) คนไทย ผู้วิจัยทำ�การคัดกรองข้อมูลโดยการอ่านหัวข้อ
และเนื้อหา ซึ่งมีจำ�นวนบทความ ข่าว และเอกสารท่ี
เกีย่วขอ้งซึง่ไมใ่ชง่านวจิยั รวมทัง้หมด 27 เรือ่ง รายละเอยีด
การทบทวนวรรณกรรมและค้นหาข้อมูล ดังภาพที่ 1

ผลการศึกษา

	 นำ�เสนอผลการศึกษาเป็น 4 ประเด็น ได้แก่ 1) 
สถานการณ์ปัญหาด้านอาหารสำ�หรับทารกและเด็กเล็ก
ในช่วงโควิด-19 2) ข้อมูลคำ�แนะนำ�ที่เก่ียวข้องกับการ

จัดการอาหารสำ�หรับทารกและเด็กเล็กในช่วงโควิด-19 
ทั้งในระดับสากลและระดับประเทศ 3) การบริหารจัดการ
เชิงนโยบายเพื่อแก้ปัญหาอาหารสำ�หรับทารกและเด็กเล็ก
ของรัฐบาลไทย และ 4) บทบาทของภาคประชาสังคมต่อ
ปัญหาความขาดแคลนอาหารสำ�หรับทารกและเด็กเล็กใน
ประเทศไทย
	 1.	 สถานการณ์ปญัหาด้านอาหารสำ�หรับทารกและ
เด็กเล็กในช่วงโควิด-19
	 ปัญหาการขาดแคลนอาหารเป็นปัญหาสำ�คัญที่เกิด
ข้ึนกบัประชาชนจำ�นวนมากท่ีได้รับผลกระทบจากการแพร่
ระบาดของโควิด-19 และการใช้มาตรการเพื่อหยุดยั้งการ
ระบาดของโรค เนื่องจากประชาชนกว่าร้อยละ 50 มีราย
ได้ลดลงจากช่วงเวลาปกติหรือบางส่วนไม่มีรายได้เลย(14) 
โดยเฉพาะอย่างยิ่งครอบครัวผู้มีรายได้น้อยซ่ึงไม่มีเงินซื้อ
อาหารอย่างเพียงพอ(18) ส่งผลให้ทารกและเด็กเล็กท่ีอาศัย
อยู่ในครอบครัวท่ีมีรายได้น้อยประสบปัญหาขาดแคลน
อาหารในช่วงเวลาดังกล่าว โดยประเทศไทยมีทารกอายุ 
0-1 ปี และเด็กเล็กอายุ 1-3 ปีที่อาศัยอยู่ในครอบครัวที่มี
รายได้น้อย อย่างน้อยประมาณ 233,800 และ 701,402 
ครอบครัว ตามลำ�ดับ เมื่อคำ�นวณอย่างง่ายจากฐานข้อมูล
โครงการเงินอุดหนุนเด็กแรกเกิดของกระทรวงการพัฒนา
สงัคมและความมัน่คงของมนษุย ์ทีใ่หก้ารชว่ยเหลอืดว้ยการ
จ่ายเงินเดือนละ 600 บาทแก่ครอบครัวที่มีลูกอายุตั้งแต่ 
0-6 ปี ซึ่งมีรายได้น้อย คือไม่เกิน 100,000 บาทต่อปี(19) ซึ่ง
ระบุว่า ในเดือนพฤษภาคม พ.ศ. 2563 มีจำ�นวนครอบครัว
ที่มีรายได้น้อยลงทะเบียนเพื่อขอรับ “เงินอุดหนุนเด็กแรก
เกิด” มากถึง 1,402,804 ครอบครัว(20)

	 ปญัหาการขาดแคลนอาหารในกลุ่มทารกและเดก็เลก็ 
มแีนวโนม้เกดิข้ึนในครอบครวัทีเ่ดก็ไมไ่ดก้นินมแมม่ากกวา่ 
เพราะตอ้งใชเ้งนิซือ้นมผง ซึง่นมผงเป็นอาหารสำ�หรบัทารก
และเด็กเล็กที่มีราคาสูง ครอบครัวที่เลี้ยงลูกด้วยนมผงจะ
มีค่าใช้จ่ายประมาณ 4,000-6,000 บาทต่อเดือน ขึ้นกับ
ประเภทและยี่ห้อนมผง(21) เด็กที่ไม่ได้กินนมแม่จำ�เป็นต้อง
กินนมผงทดแทนไปจนถึงอายุ 1 ปี ก่อนจะเปลี่ยนเป็นดื่ม
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นมสดแทนได ้ซึง่ขอ้มลูจากการสำ�รวจสถานการณเ์ดก็และ
สตรใีนประเทศไทยตลอด 10 ปีท่ีผา่นมาพบวา่ อตัราการกิน
นมแม่อยา่งเดยีวในชว่ง 6 เดอืนแรกของไทยอยูใ่นระดบัต่ำ� 
ในป ีพ.ศ. 2549 มเีพยีงรอ้ยละ 5 (22) และเพิม่ข้ึนเป็นรอ้ยละ 
12 และ 23 ในป ีพ.ศ. 2555 (23) และ พ.ศ. 2559 ตามลำ�ดบั(24) 
ก่อนจะลดลงเหลือร้อยละ 14 ในปี พ.ศ. 2562 (25) อัตรา
การกินนมแม่น้ีสะท้อนให้เห็นว่าทารกของไทยส่วนใหญ่
ได้กินนมผงทดแทนนมแม ่โดยกระทรวงการพฒันาสงัคมฯ 
คาดการณ์ว่า ในช่วงการแพร่ระบาดของโควิด-19 มีความ
ต้องการใช้นมผงสำ�หรับทารกสูงถึง 350,000 คน นม
สำ�หรับเด็กเล็กอายุ 1-2 ปี จำ�นวน 330,000 คน และอายุ 
2-3 ปีจำ�นวน 320,000 คน(26)

	 อย่างไรก็ตาม แม่ที่สามารถเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ได้ แม้
ไม่มีความกังวลเกี่ยวกับค่าใช้จ่ายในการซื้อนมผง แต่ก็มี
ความกังวลต่อการให้ลูกกินนมแม่ เนื่องจากการเลี้ยงลูก
ด้วยนมแม่ จะต้องสัมผัสกันอย่างใกล้ชิด ซึ่งอาจทำ�ให้เกิด
การติดเชื้อระหว่างแม่ลูกผ่านทางน้ำ�นม การหายใจหรือ
การสัมผัส ซึ่งในช่วงแรกของการแพร่ระบาดของโควิด-19 
มีความสับสนเกี่ยวกับคำ�แนะนำ�ในการให้ลูกกินนมแม่ใน
วงกว้าง
	 2.	 ขอ้แนะนำ�การให้อาหารแกท่ารกและเดก็เลก็ใน
ช่วงโควิด-19 ในประเด็นการให้นมแม่และนมผง
	 ในประเด็นการให้นมแม่
	 บุคลากรทางการแพทย์พยายามรวบรวมหลักฐาน
ทางวิทยาศาสตร์เพื่อหาข้อสรุปว่าทารกและเด็กเล็กจะยัง
สามารถกินนมแม่ได้หรือไม่ โดยการตรวจหาเชื้อไวรัสใน
น้ำ�นมแม่อย่างต่อเนื่อง ซึ่งในระยะเร่ิมต้นของการระบาด
แม้ยังไม่มีการตรวจพบเชื้อในน้ำ�นม แต่ความสับสน
เน่ืองจากการไม่มีแนวทางปฏิบัติท่ีชัดเจน ร่วมกับการ
บริหารจัดการนมบริจาคในธนาคารนมแม่ยังไม่สามารถ
ทำ�ได้อย่างครอบคลุม ส่งผลให้แม่จำ�นวนหนึ่งไม่ได้ให้
นมลูกตั้งแต่แรกเกิด(27,28) ต่อมาองค์การอนามัยโลกและ
องคก์รอืน่ที่เกี่ยวขอ้งไดอ้อกแนวทางเพือ่แนะนำ�ใหเ้ดก็กนิ
นมแม่ต่อไปแม้แม่จะติดเชื้อ SARS-CoV-2 โดยต้องมีการ

ปรับใช้มาตรการเพื่อป้องกันการติดเชื้อจากแม่สู่ลูกร่วม
ด้วย ซึ่งสอดคล้องกับข้อแนะนำ�จากหลักฐานทางวิชาการ
ของประเทศต่างๆ ที่เพิ่มขึ้น(29-32) ยกเว้นประเทศจีนที่ผู้
เชีย่วชาญไดแ้นะนำ�ใหง้ดการใหน้มแมใ่นแมท่ีต่ดิเชือ้ SARS-
CoV-2 โดยเปลี่ยนเป็นการใช้นมผสมหรือนมแม่บริจาค
แทน(31) ต่อมามีการเผยแพร่งานวิจัยที่ระบุว่ามีการตรวจ
พบเชื้อ SARS-CoV-2 ในน้ำ�นมตัวอย่างของแม่ที่เพิ่งคลอด
ลูก 1 จาก 2 ราย ทำ�ให้เกิดความสับสนมากยิ่งขึ้น(33) นำ�ไป
สู่การศึกษาในหลายประเทศเกี่ยวกับผลการตรวจหาเช้ือ
ไวรสัในน้ำ�นมแม่(34,35) และการทบทวนวรรณกรรมเก่ียวกับ
คำ�แนะนำ�เรือ่งการใหน้มแมอ่ยา่งตอ่เนือ่ง(31,36) การศึกษานี้
ได้รวบรวมคำ�แนะนำ�เกี่ยวกับการให้นมแม่ในช่วงการแพร่
ระบาดของโควดิ-19(29,31,36-40) ซ่ึงสามารถสรุปโดยสงัเขปได้
ดังนี้
		  1) แม่ท่ัวไปท่ีไม่มีความเส่ียงต่อการป่วยด้วย 
โควิด-19 ในช่วงเวลาวิกฤตินี้ นมแม่ยังเป็นสิ่งที่ดีที่สุด 
สะดวกและปลอดภัย ไมต้่องจัดหาหรือเส่ียงต่อการปนเปือ้น 
เมื่อพิจารณาร่วมกับคุณสมบัติของนมแม่ท่ีมีสารภูมิคุ้มกัน
ซึ่งช่วยปกป้องทารกและเด็กเล็กจากความเจ็บป่วย และ
คุณค่าในเชิงสารอาหารและโภชนาการที่จำ�เป็นต่อการ
เจริญเติบโต แม่สามารถให้ลูกกินนมแม่ต่อไปได้ตามปกติ 
สำ�หรับแม่ที่มีความเสี่ยงต่อการป่วยด้วยโควิด-19 หาก
ตอ้งการใหล้กูกนินมแมต่อ่กย็งัสามารถทำ�ได ้แตจ่ำ�เปน็ตอ้ง
เพิม่มาตรการในการรกัษาความสะอาดและใชอ้ปุกรณ์เสรมิ
เพ่ือปอ้งกนัการแพร่เชือ้จากแมสู่่ลูกด้วย เชน่ การล้างมือให้
สะอาดทกุครัง้กอ่นและหลงัการสมัผสัลกูและใหน้มลกู การ
ใส่หน้ากากอนามัยตลอดเวลาขณะให้นมลูก เช็ดทำ�ความ
สะอาดพื้นผิวสัมผัสของสิ่งของทุกอย่างที่แม่สัมผัสและมี
โอกาสที่จะสัมผัสกับลูกด้วย
		  2) ในกรณีที่แม่ติดเช้ือ SARS-CoV-2 แล้ว หาก
ต้องการให้ลูกกินนมแม่ ก็ยังสามารถทำ�ได้ แต่ขอให้ปฏิบัติ
ตัวตามมาตรการการป้องกันการแพร่เชื้อที่รัดกุม จำ�เป็น
ต้องใส่อุปกรณ์ป้องกัน เช่น หน้ากากอนามัยตลอดเวลาที่
ให้นม และล้างมือให้สะอาดก่อนให้นมลูกทุกครั้ง หากแม่
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ต้องการบีบเก็บน้ำ�นมให้ลูกแทนการให้ลูกดูดนมจากเต้า 
ก็สามารถทำ�ได้โดยเลือกอุปกรณ์ท่ีเหมาะสมสำ�หรับบีบ
เก็บน้ำ�นม สวมใส่หน้ากากอนามัยขณะปั๊มหรือบีบนม ล้าง
มือให้สะอาดทั้งก่อนหยิบจับอุปกรณ์ทุกชิ้นและก่อนบีบ
เก็บน้ำ�นมทุกครั้ง ให้ความสำ�คัญกับการทำ�ความสะอาด
อุปกรณ์ปั๊มนมทุกชิ้นหลังการใช้ทุกครั้ง นอกจากนี้ แม่
จำ�เป็นต้องมีผู้ช่วยป้อนนมให้ลูก โดยอาจจะเป็นบุคลากร
ทางการแพทย์หรือคนในครอบครัวที่มีสุขภาพแข็งแรงไม่
ป่วยด้วยโควิด-19 หรือโรคอื่นๆ อย่างไรก็ตาม การตัดสิน
ใจจะให้ลูกกินนมแม่ระหว่างที่แม่ป่วยหรือไม่ ควรเป็นการ
ตดัสนิใจรว่มกันระหวา่งแมแ่ละครอบครวัโดยปรกึษาแพทย์
ผู้เชี่ยวชาญที่ให้การดูแลแม่อยู่
		  3) ในกลุ่มเด็กทารกแรกเกิด ข้อแนะน�ำส�ำหรับ
ประเทศไทยตามค�ำแนะน�ำจากราชวิทยาลัยกุมารแพทย์
แห่งประเทศไทย ฉบับวันที่ 8 พฤษภาคม พ.ศ. 2563 
แนะน�ำว่า กุมารแพทย์ควรให้ค�ำแนะน�ำแก่แม่ถึงข้อดีของ
การให้ลูกกินนมแม่ รวมทั้งข้อมูลโอกาสที่ทารกจะติดเชื้อ
อย่างละเอียด เพื่อให้แม่และครอบครัวมีส่วนร่วมในการ
ตัดสินใจ หากแม่ต้องการให้ลูกกินนมแม่ ไม่ว่าจะเป็นการ
กินนมจากเต้าหรือการกินนมแม่ที่บีบออกมา ขอให้ทาง
สถานพยาบาลให้ความส�ำคญักบัการดแูลเรือ่งความสะอาด
และการท�ำให้ปลอดเชื้อในทุกขั้นตอน ตั้งแต่การท�ำความ
สะอาดอุปกรณ์ทุกชิ้น การบีบเก็บน�้ำนม การขนส่งน�้ำนม
จากแม่ไปสู่ทารกแรกเกิด การฆ่าเชื้อถุงเก็บน�้ำนม และแม่
จ�ำเป็นต้องใช้มาตรการการป้องกันการถ่ายทอดเชื้ออย่าง
เคร่งครดั ทัง้การล้างมอืก่อนและหลงัการให้นมลกู ร่วมกบั
การใส่หน้ากากอนามัย ซึ่งค�ำแนะน�ำของกรมอนามัย 
กระทรวงสาธารณสขุดงัภาพที ่2 และ 3 เป็นไปในทางเดียว
กบัของราชวทิยาลยักุมารฯ และค�ำแนะน�ำขององค์กรระดับ
สากล
	 จากข้อแนะนำ�ทางวิชาการท่ีกลา่วมาข้างตน้ สามารถ
สรปุไดเ้บือ้งตน้วา่ ในชว่งเวลาการแพรร่ะบาดของโควดิ-19 
ครอบครัวที่ให้ทารกและเด็กเล็กกินนมแม่อยู่เดิม และแม่
ไม่ได้ป่วยด้วยโควิด-19 คงจะให้นมแม่ต่อไปได้โดยสะดวก 

แต่สำ�หรับแม่กลุ่มเสี่ยงหรือกลุ่มท่ีป่วย การให้นมแม่ยัง
สามารถทำ�ได้ต่อไปโดยมีการปรับใช้มาตรการที่จำ�เป็น
ต่างๆ เพ่ือป้องกันการติดเชื้อระหว่างแม่และลูก อย่างไร
ก็ตาม คำ�แนะนำ�เหล่านี้อาจมีการปรับเปลี่ยนได้ในอนาคต
ตามหลกัฐานทางวชิาการท่ีเพิม่เตมิขึน้ เรือ่งนีจ้งึควรตดิตาม
ผลการศึกษาและคำ�แนะนำ�เพิ่มเติมจากองค์กรชั้นนำ�เป็น
ระยะตอ่ไป โดยเฉพาะคำ�แนะนำ�สำ�หรบัแมท่ีต่ดิเชือ้ SARS-
CoV-2
	 ในประเด็นการให้นมผง
	 เนื่องจากการแพร่ระบาดของโควิด-19 ส่งผลให้
ครอบครัวขาดรายได้สำ�หรับซ้ือนมผงอย่างเพียงพอ คำ�
แนะนำ�ที่จำ�เป็นเกี่ยวกับการให้นมผงในช่วงเวลานี้ คือ 
แนวทางในการบริจาคหรือจัดหานมผงแก่ผู้ที่เดือดร้อน 

ภาพที่ 2	 คำ�แนะนำ�เรื่องการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ในช่วงโควิด-19 
ของกรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข
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ตามแนวทางปฏบิตัสิากลในการจดัการอาหารสำ�หรบัทารก
และเดก็เลก็ในช่วงเวลาฉกุเฉนิหรอืภยัพบัิต ิ(Operational 
Guidance on Infant and Young Child Feeding in 
Emergencies หรือ OG-IEF) ฉบับที่ 3 (ตุลาคม พ.ศ. 
2560)(41) ซึ่งมีข้อแนะนำ�ว่า ทารกที่อายุต่ำ�กว่า 6 เดือนถือ
เป็นกลุ่มที่เปราะบางที่สุดที่จำ�เป็นจะต้องได้รับการช่วย
เหลือก่อน สำ�หรับครอบครัวที่ไม่ได้ให้ลูกกินนมแม่ ควรได้
รับนมผงสูตรสำ�หรับทารก และหากเป็นผู้ท่ีมีความจำ�เป็น
ตอ้งใชน้มผงระยะยาว ควรไดรั้บความชว่ยเหลอืต่อเนือ่งไป
จนกว่าจะหมดความต้องการใช้ (as long as the infant 
needs it) หรอือยา่งนอ้ยจนทารกอายคุรบ 6 เดอืน อยา่งไร
ก็ตาม แนวทางสากลไม่แนะนำ�ให้มีการบริจาคนมผงใน
ช่วงเวลาวิกฤติ (donations in emergencies) เนื่องจาก

ผลิตภัณฑ์นมผงมีความหลากหลาย ปริมาณที่บริจาคอาจ
ไม่เพียงพอหรือมากเกินความจำ�เป็น ผลิตภัณฑ์ที่ได้รับมา
อาจมีฉลากท่ีเขียนด้วยภาษาอื่น หีบห่อไม่อยู่ในลักษณะที่
สะอาดและปลอดภยัตอ่การนำ�ไปใช้ การแจกจา่ยไมต่รงกบั
ความตอ้งการของผูร้บั ประเดน็เหลา่นีน้ำ�มาซึง่ปญัหาทีย่าก
ต่อการจัดการเมื่อมีการบริจาคและการรับบริจาคนมผง
	 ในการจัดหาผลิตภัณฑ์นมผง แนะนำ�ให้ใช้วิธีการจัด
ซ้ือตามระเบยีบ หรือหากเปน็การบริจาค กค็วรเปน็ไปตาม
คำ�ร้องขอของหน่วยงานรัฐหรือหน่วยงานที่เป็นผู้รับผิด
ชอบดูแลแก้ปัญหาในพื้นที่ โดยจำ�เป็นต้องมีการประเมิน
ศักยภาพของหน่วยงานหรือผู้รับผิดชอบท่ีจะเข้ามารับ
หน้าท่ีในการบริหารจัดการการบริจาคและรับบริจาคให้
มีประสิทธิภาพโดยอาจต้องปรับแนวทางการดำ�เนินงาน
ให้เหมาะสมกับบริบทและเหตุการณ์ นอกจากนี้ ผู้รับผิด
ชอบบริหารจัดการควรต้องสำ�รวจข้อมูลผ่านการประเมิน
เด็กรายบุคคล (individual-level assessment) เพื่อให้
สามารถประเมินสถานการณ์ว่ามีคนที่ต้องการความช่วย
เหลือมากน้อยเพียงใด และเรียงลำ�ดับความสำ�คัญการ
ช่วยเหลือตามอายุของเด็ก โดยการจัดการและการบริจาค
ทัง้หมดต้องไมม่กีารสง่เสรมิการตลาดนมผงหรอืชกัจงูใหใ้ช้
นมผงโดยไม่จำ�เป็นและไม่ขัดกับหลักเกณฑ์ที่กำ�หนดไว้ใน 
The International Code of Marketing of Breast-Milk 
Substitutes หรือ BMS Code ขององค์การอนามัยโลก(42)

	 3.	 การบริหารจัดการเพ่ือแก้ปัญหาด้านอาหาร
สำ�หรับทารกและเด็กเล็กของรัฐบาลไทย
	 หน่ วยงาน รัฐที่ เ กี่ ย วข้ อ งกั บการดู แล เด็ ก ใน
ประเทศไทย ประกอบด้วยอย่างน้อย 4 กระทรวงหลัก 
ได้แก่ กระทรวงการพัฒนาสังคมฯ กระทรวงสาธารณสุข 
กระทรวงมหาดไทย และกระทรวงศึกษาธิการ(43) ทั้ง 4 
กระทรวง มีการดำ�เนินการเพื่อให้ทารกและเด็กเล็กได้รับ
อาหารอย่างเพียงพอ โดยกระทรวงการพัฒนาสังคมฯ ได้
เปิดกิจกรรม “พม.ห่วงใย สู้ภัยโควิด” ของศูนย์รับบริจาค
ของกระทรวงการพฒันาสงัคมฯ ในชว่งเดอืนเมษายน พ.ศ. 
2563 เพื่อรับมอบสิ่งของบริจาคที่จำ�เป็นจากทุกฝ่าย โดย

ภาพที่ 3	 คำ�แนะนำ�เรื่องการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของแม่ติดเช้ือ 
SARS-CoV-2 ของกรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข
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นมผงและนมกล่องสำ�หรับเด็กเป็นสิ่งที่มีความต้องการสูง
และยงัขาดแคลนอยู่(26,44) ดังภาพท่ี 4 สว่นในระดบัพืน้ท่ีนัน้ 
สำ�นักงานพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์จังหวัด 
สำ�นักงานสาธารณสุขจังหวัด และองค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่น ได้ดำ�เนินการเปิดรับบริจาคจากประชาชน และมี
การให้ความช่วยเหลือกลุ่มแม่และเด็ก โดยการบริจาคเงิน
และนมผง(45) ดังภาพที่ 5 นอกจากน้ี คณะรัฐมนตรีมีมติ
เห็นชอบเมื่อวันที่ 26 พฤษภาคม พ.ศ. 2563 ให้กระทรวง
การพฒันาสงัคมฯ จา่ยเงนิเยยีวยาเพิม่เตมิใหแ้กก่ลุม่เปราะ
บางซึง่ครอบคลมุครอบครวัทีไ่ดร้บัเงนิอดุหนนุเดก็แรกเกดิ
ประมาณ 1.4 ล้านคนด้วย ซึ่งแต่ละครอบครัวจะได้รับเงิน 
เพ่ิมเตมิอกี 1,000 บาทตอ่เดอืน นานเป็นเวลา 3 เดอืน ระหวา่ง 
เดือนพฤษภาคมจนถึงเดือนกรกฎาคม พ.ศ. 2563 (46)

	 การบริจาคนมผงกลายเป็นวิธีการสำ�คัญรูปแบบหนึ่ง
ในการแกป้ญัหาการขาดแคลนอาหารสำ�หรบัทารกและเด็ก
เล็ก แต่การบริจาคนมผงสำ�หรับทารกเป็นสิ่งที่ถูกควบคุม
โดยพระราชบัญญัติควบคุมการส่งเสริมการตลาดอาหาร
สำ�หรับทารกและเด็กเล็ก พ.ศ. 2560 ตามสาระสำ�คัญใน

มาตรา 18 ทีม่ขีอ้กำ�หนดทีเ่กีย่วขอ้งกบัการหา้มแจกอาหาร
สำ�หรับทารก ซ่ึงได้แก่ นมผงสูตรสำ�หรับทารกและนมผง
สูตรต่อเนื่องสำ�หรับทารกและเด็กเล็ก และมาตรา 23 การ
หา้มบรจิาคอาหารสำ�หรบัทารกใหแ้กส่ถานพยาบาล ยกเวน้
ในกรณีบริจาคเพื่อเด็กป่วย หรือการบริจาคในกรณีจำ�เป็น
สำ�หรับเด็กกำ�พร้า เด็กถูกทอดทิ้งและเด็กที่ไม่สามารถ
กินนมแม่ได้เท่านั้น ซึ่งประเทศไทยประกาศใช้เมื่อวันที่ 8 
กันยายน พ.ศ. 2560 (47)

	 กรมอนามยั กระทรวงสาธารณสขุ จงึได้จดัทำ�แนวทาง
การบริจาคนมผงและนมสำ�หรับเด็กในชว่งสถานการณก์าร
แพร่ระบาดของโควิด-19 ฉบับวันที่ 4 พฤษภาคม พ.ศ. 
2563 (48) เพ่ือเป็นคำ�แนะนำ�สำ�หรับประชาชนและองค์กร
ตา่งๆ รวมทัง้ผูป้ระกอบการท่ีเป็นผูผ้ลติ ผูน้ำ�เข้า ผูจ้ำ�หน่าย
อาหารสำ�หรับทารกหรือตัวแทน ในกรณีที่ต้องการบริจาค
นมผง เพื่อให้ทุกฝ่ายดำ�เนินการได้อย่างเหมาะสมและเป็น
ไปตามพระราชบญัญตัคิวบคุมการสง่เสรมิการตลาดอาหาร
สำ�หรับทารกและเด็กเล็ก พ.ศ. 2560 ซึ่งแนวทางดังกล่าว
มีหลักการสำ�คัญสอดคล้องกับแนวปฏิบัติสากล คือ
		  1) เชิญชวนให้มีการบริจาคในรูปแบบของเงิน
แทนการบริจาคนมผง เพื่อให้ความช่วยเหลือตรงกับความ

ภาพที่ 4	 โครงการ พม.ห่วงใย สู้ภัยโควิด-19 รับบริจาคนมผงและ
นมสำ�หรับเด็ก

ภาพที่ 5 ตัวอย่างการให้ความช่วยเหลือในระดับพื้นที่
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ต้องการของผู้ที่เดือดร้อนมากท่ีสุด และควรให้ความช่วย
เหลือแก่ทุกครอบครัวท่ีเดือดร้อน รวมท้ังครอบครัวที่ลูก
กินนมแม่ด้วย
		  2) สำ�หรบัทารกทีก่นินมผงอยูเ่ดมิ ควรไดร้บัความ
ชว่ยเหลอืใหไ้ดร้บันมผงสตูรสำ�หรบัทารกตอ่เนือ่งจนกวา่จะ
อายุครบ 1 ปี หลัง 1 ปีสามารถรับบริจาคนมสดหรือนม
กล่อง UHT ได้
		  3) ในการแจกจ่ายนมผง ให้ผู้แจกมีการคัดกรอง
และลงทะเบียนครอบครัวอย่างเป็นระบบ โดยให้ประสาน
หน่วยงานรัฐในพื้นที่ในการจัดทำ�ทะเบียนกลุ่มเป้าหมาย
เพื่อให้สามารถติดตามและวางแผนการช่วยเหลือในระยะ
ยาวได้
		  4) ผู้บริจาคที่เป็นผู้ประกอบการได้แก่ ผู้ผลิต 
ผู้นำ�เข้า ผู้จำ�หน่ายอาหารสำ�หรับทารกหรือตัวแทน ต้อง
ปฏิบัติตามพระราชบัญญัติควบคุมการส่งเสริมการตลาด
อาหารสำ�หรับทารกและเด็กเล็ก พ.ศ. 2560 ในมาตรา 18 
มาตรา 23 และมาตราอื่นๆ โดยห้ามแจกจ่ายผลิตภัณฑ์
ให้แก่แม่และครอบครัวโดยตรงและทางอ้อม และห้าม
ประชาสัมพันธ์เพื่อประโยชน์ทางการค้า
	 4.	 บทบาทของภาคประชาสังคมต่อปัญหาความ
ขาดแคลนอาหารสำ�หรับทารกและเด็กเล็ก
	 ภาคประชาสังคมมีบทบาทที่สำ�คัญต่อการจัดการ
ปัญหาความขาดแคลนอาหารสำ�หรับทารกและเด็กเล็ก 
โดยมีการตอบสนองต่อปัญหาอย่างรวดเร็ว สื่อโทรทัศน์ 
หนังสือพิมพ์และสื่อสังคมออนไลน์ มีการรายงานข่าวการ
ระดมทนุและรบับรจิาคนมผงสำ�หรบัทารกและเดก็อยูเ่ปน็
ระยะ ตัวอย่างเช่น การประชาสัมพันธ์ของ “เพจอีจัน” ใน
ช่องทางโซเชียลมีเดียเฟซบุ๊ก(49) โดยเชิญชวนให้ผู้ติดตาม
ร่วมบริจาคเงินหรือบริจาคนมโดยขอเป็นนมผงสำ�หรับ
เด็กตั้งแต่แรกเกิดจนถึง 3 ปี รายละเอียดดังภาพที่ 6 ซึ่ง
หลังจากการเผยแพร่ข้อมูลดังกล่าว มีประชาชนสนใจร่วม
บริจาคจำ�นวนมาก ส่งผลให้เกิดการระดมทุนเพิ่มเติมผ่าน 
“โครงการแม่นมอีจัน คนละ 10 บาท บริจาคเงินซื้อนม
ให้ลูกที่แม่ตกงาน เลขบัญชี XXX-X-XXXXX-X ชื่อบัญชี 

XXXX ธนาคารXXXX” ซ่ึงทางเพจอีจันได้ทำ�การจัดซื้อ
นมผงและนมสำ�หรับเด็กและส่งให้ครอบครัวที่ขอความ
ช่วยเหลือทางไปรษณีย์(17) และทางรัฐบาลไทยได้เข้าเยี่ยม
ชมกระบวนการจัดเตรียมของบริจาคและการส่งของให้แก่
ผู้เดือดร้อน พร้อมกล่าวชื่นชมการช่วยเหลือดังกล่าว(50)

	 ตามมาด้วยการประกาศโครงการ Milk for Mom 
ของดาราท่านหนึ่งที่ประกาศให้ความช่วยเหลือค่านมผง
สำ�หรับเด็กแรกเกิดถึง 3 ปีให้กับคุณแม่ที่ได้รับผลกระทบ
ช่วงการระบาด คนละ 1,000 บาท จำ�นวน 3,000 คน รวม
เป็นเงินจำ�นวน 3 ล้านบาท เมื่อวันที่ 27 เมษายน พ.ศ. 
2563(51) และการประกาศให้ความช่วยเหลือจากพิธีกร
รายการโทรทัศน์ท่านหนึ่งทางอินสตาแกรม ว่าเตรียมส่ง
นมผงพร้อมกับถุงยังชีพจำ�นวน 3,000 ถุงให้แก่ครอบครัว
ที่ประสบความเดือดร้อนในช่วงการระบาด(52) นอกจากนี้ 
ยังมีองค์กรการกุศล องค์กรเอกชนและมูลนิธิต่างๆ ที่เปิด
รับบริจาคสิ่งของและนมผงสำ�หรับทารกและเด็กเล็ก และ
ดำ�เนินการแจกจ่ายให้แก่ครอบครัวท่ีเดือดร้อนร่วมกับ
หน่วยงานราชการในพื้นที่ต่างๆ ทั่วประเทศ(53)

วิจารณ์และข้อยุติ

	 ในช่วงการแพร่ระบาดของโควิด-19 ในประเทศไทย 
กลุ่มทารกและเด็กเล็กที่อาศัยอยู่ในครอบครัวที่มีรายได้

ภาพที่ 6	 ขอ้ความในเพจอจีนัเรือ่งการเปดิรบับรจิาคนมผงและนม
สำ�หรับเด็ก
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น้อย เปน็กลุม่ทีป่ระสบปัญหาการขาดอาหารอยา่งหลกีเลีย่ง 
ไม่ได ้โดยเฉพาะทารกท่ีไมไ่ดก้นินมแมอ่ยูเ่ดมิและครอบครวั
จำ�เป็นต้องใช้เงินซื้อนมผงให้กิน เป็นที่น่าสนใจว่า เหตุใด
ทารกและเด็กเล็กเหล่านี้จึงต้องกินนมผง โดยเฉพาะอย่าง
ยิ่งครอบครัวที่มีรายได้น้อย ที่หากให้ลูกกินนมแม่ น่าจะ
ประหยดัค่าใช้จา่ย ทัง้ค่านมผงและคา่รกัษาพยาบาลทีอ่าจ
เกิดขึ้นจากการติดเชื้อต่างๆ ได้ จากงานวิจัยพบว่า แม่ไทย
ส่วนใหญ่ให้นมลูกไม่สำ�เร็จ เนื่องจากเหตุผลท่ีแม่คิดว่าตัว
เองมีน้ำ�นมไม่พอ ความกังวลว่าน้ำ�นมแม่มีสารอาหารไม่
พอ และแม่ต้องกลับไปทำ�งาน(54) ประกอบกับข้อมูลจาก
รายงานการสำ�รวจสถานการณ์เดก็และสตรใีนประเทศไทย
ครั้งที่ 5 ในปี พ.ศ. 2559 ที่พบว่า แม่ที่มีการศึกษาสูงกว่า
มธัยมมแีนวโนม้จะเลีย้งลกูดว้ยนมแมอ่ยา่งเดยีวถึง 6 เดอืน
เพิ่มขึ้นและแม่กลุ่มที่มีฐานะร่ำ�รวยมากที่สุด เป็นกลุ่มที่ให้
ลูกกินนมแม่อย่างเดียวถึง 6 เดือนในสัดส่วนมากที่สุดเมื่อ
เทียบกับแม่กลุ่มอ่ืน(24) สะท้อนให้เห็นความเป็นไปได้ว่า 
แม่ที่การศึกษาไม่สูง ท่ีต้องทำ�งานหนักหรือออกไปทำ�งาน
นอกบ้าน หาเช้ากินค่ำ� และมีรายได้น้อย น่าจะเป็นกลุ่ม
ที่ไม่ได้เลี้ยงลูกด้วยนมแม่ ไม่ว่าจะด้วยเหตุผลของความรู้ 
ด้วยเหตุผลของเวลาท่ีไม่มีให้ลูกเพราะต้องไปทำ�งานอย่าง
หนัก หรือด้วยเหตุผลของรายได้ท่ีทำ�ให้ไม่สามารถเข้าถึง
การบริการ หรืออุปกรณ์อำ�นวยความสะดวกต่อการบีบ
เก็บน้ำ�นมเมื่อต้องไปทำ�งานได้ ดังนั้น เมื่อเชื่อมโยงความ
เป็นไปได้ทั้งหมดนี้ กับกลุ่มเป้าหมายท่ีรับบริจาคนมผงใน
ช่วงการแพร่ระบาดของโควิด-19 ทำ�ให้อธิบายได้ว่า ทำ�ไม
จึงมคีรอบครวัจำ�นวนมากทีร่อ้งขอการบรจิาคนมผงสำ�หรับ
ทารก
	 การบริจาคนมผงและนมสำ�หรับเด็กในช่วงการแพร่
ระบาดของโควิด-19 ถือเป็นมาตรการที่มีความจำ�เป็นเพื่อ
แกปั้ญหาการขาดอาหารของทารกและเดก็เลก็ในระยะเรง่
ด่วน แต่หากยึดตามหลักการท่ีว่า การบริจาคจำ�เป็นต้อง
ดำ�เนินต่อไปจนกว่าผู้รับจะหมดความต้องการใช้ จะพบ
ว่าการบริจาคจะต้องทำ�อย่างต่อเน่ือง อย่างน้อยจนกว่า
เด็กจะอายุครบ 1 ปี(6,40,41) ซึ่งคิดเป็นภาระด้านค่าใช้จ่าย

จำ�นวนมหาศาล การปล่อยให้ประชาชนแก้ปัญหานี้ร่วม
กันด้วยการเปิดรับบริจาคอย่างต่อเนื่อง คงช่วยบรรเทา
ความเดือดร้อนได้เพียงระยะส้ัน ซ่ึงการแพร่ระบาดของ 
โควิด-19 นั้น คาดว่าจะยืดเยื้อเป็นเวลานาน ดังนั้น จึงเป็น
หนา้ทีข่องรฐัในการดแูลและบรหิารจดัการใหท้ารกและเดก็
เล็กในประเทศไทยสามารถเข้าถึงอาหารที่เหมาะสมอย่าง
เพียงพอ ซ่ึงที่ผ่านมายังไม่มีความชัดเจนว่าหน่วยงานรัฐที่
เกี่ยวข้องทั้งหมดจะร่วมกันวางแนวทางการดำ�เนินงานใน
ระยะยาวด้วยกลไกอยา่งไร ต้ังแต่ระดับประเทศจนถงึระดับ
พืน้ที ่และมกีารประเมนิผลอยา่งไร ทัง้นี ้หนึง่ในมาตรการที่
รัฐควรให้ความสำ�คัญในระยะยาว คือการส่งเสริมให้สังคม
ไทยกลายเป็นสังคมแห่งการเล้ียงลูกด้วยนมแม่ เพื่อสร้าง
ความมั่นใจว่า ทารกของไทยจะได้รับอาหารที่ดีท่ีสุดอย่าง
เหมาะสม ทัง้ในสถานการณป์กตหิรือสถานการณฉุ์กเฉนิ ซึง่
รัฐบาลจะต้องดำ�เนินมาตรการอย่างจริงจัง ทั้งการส่งเสริม 
สนบัสนนุและปกปอ้งการเลีย้งลกูดว้ยนมแม่(55) ซึง่ทีผ่า่นมา 
ประเทศไทยถอืวา่มกีารดำ�เนนิงานในระดบัดปีานกลาง แต่
ยงัต้องการการลงทนุใหม้ากขึน้เพ่ือใหเ้พียงพอต่อการแปลง
นโยบายสู่การปฏิบัติ(56)

	 นอกจากนี ้การบรจิาคนมผงโดยภาคสว่นหรอืองค์กร
ที่ไม่ได้ทำ�งานด้านภัยพิบัติหรือสาธารณสุขโดยตรง อาจ
ขาดความเชี่ยวชาญในการดำ�เนินงาน โดยเฉพาะอย่างยิ่ง
เมื่อไม่มีการกำ�กับดูแลในเร่ืองกระบวนการการคัดกรอง
และการแจกจ่าย แม่และครอบครัวท่ีได้รับแจกนมผงฟรี
อาจเกดิการใหน้มผงแกท่ารกหรือเด็กเล็กโดยไมจ่ำ�เป็น สง่
ผลใหแ้มไ่มส่ามารถผลติน้ำ�นมไดเ้พยีงพอต่อความตอ้งการ
ของทารก จนต้องหันไปใช้นมผงทดแทนนมแม่ เกิดภาระ
คา่ใชจ่้ายแกค่รอบครัวในระยะยาว ดงัเชน่สถานการณข์อง
ประเทศอ่ืนในช่วงภัยพิบัติธรรมชาติ และการแพร่ระบาด
ของโควดิ-19 ทีพ่บวา่มกีารทำ�การส่งเสริมการตลาดอาหาร
สำ�หรับทารกในหลายรูปแบบ(57,58) อย่างไรก็ตาม จากการ 
ทบทวนขา่วการบริจาคนมผงในชว่งการระบาดของโควิด-19 
เมือ่วเิคราะหก์ารปฏบิติัตัวของผูบ้ริจาคทีเ่ปน็ผูป้ระกอบการ 
ได้แก่ ผู้ผลิต ผู้นำ�เข้าและผู้จำ�หน่ายอาหารสำ�หรับทารก
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แล้ว ยังไม่พบข่าวประชาสัมพันธ์ที่ทำ�ให้เห็นการบริจาค
นมผงสำ�หรับทารก พบเพียงการบริจาคนมสูตรอื่นหรือ
นมสดเท่านั้น(26) แสดงให้เห็นว่าการบังคับใช้พระราช-
บัญญัติควบคุมการส่งเสริมการตลาดอาหารสำ�หรับทารก
และเด็กเล็ก พ.ศ. 2560 ของประเทศไทยมีประสิทธิภาพ 
และสังคมไทยมีเครื่องมือสำ�หรับป้องปรามไม่ให้เกิดการ
ฉกฉวยโอกาสในสถานการณ์วิกฤติเพื่อส่งเสริมการตลาด
นมผงสำ�หรับทารกได้
	 การแพรร่ะบาดของโควดิ-19 ครัง้นีถ้อืเปน็เหตกุารณ์
วิกฤติระดับโลก ที่มีความแตกต่างจากภัยพิบัติหรือภัย
ธรรมชาติอ่ืนที่มนุษย์ได้พบเจอในรอบศตวรรษ แม้แต่ 
คำ�แนะนำ�เร่ืองการใหอ้าหารสำ�หรบัทารกและเดก็เลก็ กย็งั
ไม่อาจได้รับคำ�ยืนยันอย่างหนักแน่นจากทุกหน่วยงานใน
ทิศทางเดียวกัน ทุกฝ่ายจำ�เป็นต้องติดตามความก้าวหน้า
ขององค์ความรู้เกี่ยวกับการให้อาหารสำ�หรับทารกและ
เด็กเล็กอย่างใกล้ชิด และการแพร่ระบาดของโควิด-19 ได้
ให้บทเรียนแก่สังคมไทยในการจัดการปัญหาเกี่ยวกับการ
จัดการอาหารสำ�หรับทารกและเด็กเล็กท้ังในส่วนของภาค
รัฐ ภาคเอกชนและภาคประชาสังคม บทความนี้จึงมีข้อ
เสนอให้หน่วยงานท่ีเกี่ยวข้องดำ�เนินการเพื่อเตรียมความ
พร้อมในการจัดการอาหารสำ�หรับทารกและเด็กเล็กใน
ภาวะโรคระบาดหรือภัยพิบัติที่อาจจะเกิดขึ้นได้ในอนาคต

ข้อเสนอแนะเชิงนโยบาย

	 1.	 ด้านการจดัการปญัหาการขาดแคลนนมผงและ
ความช่วยเหลือด้านอาหาร
		  1) กระทรวงการพัฒนาสังคมและความมั่นคง
ของมนุษย์ ร่วมกับกระทรวงสาธารณสุขและหน่วยงานท่ี
เกี่ยวข้อง ร่วมกันถอดบทเรียนการจัดการแก้ปัญหาการ
ขาดแคลนนมผงและการชว่ยเหลอืดา้นอาหารสำ�หรบัทารก
และเด็กเล็ก ในสถานการณ์โควิด-19 เพื่อทำ�ความเข้าใจ
บทบาทของหน่วยงานที่เกี่ยวข้องในทุกสังกัด ทั้งในระดับ
ประเทศ เขต และจังหวัด
		  2) กระทรวงสาธารณสุข ร่วมกับกระทรวงการ

พัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์ องค์การทุนเพื่อ
เด็กแห่งสหประชาชาติ และหน่วยงานอื่นที่เกี่ยวข้องร่วม
กันจัดทำ�แนวทางที่เหมาะสมเพ่ือเป็นแนวทางปฏิบัติใน
ประเด็นการจัดการอาหารสำ�หรับทารกและเด็กเล็กเพื่อ
เตรียมพร้อมสำ�หรับรับมือกับกรณีฉุกเฉินในอนาคต
	 2. ด้านการส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่
		  1) กระทรวงสาธารณสุข ราชวทิยาลัยกมุารแพทย์
แหง่ประเทศไทย ราชวทิยาลยัสตูนิรแีพทยแ์หง่ประเทศไทย 
ติดตามผลการศึกษาวิจัยเกี่ยวกับการดูแลแม่และเด็กที่ติด
เชื้อหรือเสี่ยงป่วยด้วยโควิด-19 อย่างต่อเนื่องเพื่อกำ�หนด
มาตรฐานการดูแลทีเ่หมาะสมโดยเฉพาะในประเดน็การให้
อาหารแก่ทารกและเด็กเล็ก
		  2) กระทรวงสาธารณสุข ราชวทิยาลัยกมุารแพทย์
แหง่ประเทศไทย ราชวทิยาลยัสตูนิรแีพทยแ์หง่ประเทศไทย 
องค์การอนามัยโลกประจำ�ประเทศไทย องค์การทุนเพื่อ
เด็กแห่งสหประชาชาติประจำ�ประเทศไทย มูลนิธิศูนย์นม
แมแ่หง่ประเทศไทย และหนว่ยงานทีเ่กีย่วขอ้งวางแผนรว่ม
กนัเพือ่ทบทวนนโยบาย มาตรการและแนวทางสำ�หรบัการ
ส่งเสริม สนับสนุนและปกป้องการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ เพื่อ
ให้การช่วยเหลือแม่และครอบครัวให้เล้ียงลูกด้วยนมแม่ได้
สำ�เรจ็ และสงัคมไทยเปลีย่นเปน็สงัคมนมแมต่ามเป้าหมาย
		  3) กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุขติดตาม
การบังคับใช้พระราชบัญญัติควบคุมการส่งเสริมการตลาด
อาหารสำ�หรับทารกและเด็กเล็ก พ.ศ. 2560 เพื่อวิเคราะห์
ถึงปัญหา อุปสรรคที่ขัดขวางการบังคับใช้และปัญหาใน
การนำ�ไปปฏิบัติของทุกฝ่ายที่เกี่ยวข้อง

กิตติกรรมประกาศ

	 ขอขอบคุณสำ�นักงานพัฒนานโยบายสุขภาพระหว่าง
ประเทศ สำ�นักส่งเสริมสุขภาพ กองกิจกรรมทางกายเพื่อ
สุขภาพ กรมอนามัย ที่ให้การสนับสนุนเวลาในการทำ�การ
ศึกษา ขอขอบคุณแหล่งข้อมูลจากสื่อทุกแห่ง และเครือ
ข่ายท่ีทำ�งานด้านสาธารณสุขในระดับเขตและระดับจงัหวัด 
ขอขอบคุณ แพทย์หญิงพิมลพรรณ ต่างวิวัฒน์ นางสาว
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