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สปัดาหน์มแมโ่ลก 2555   
(World Breastfeeding Week 2012) Understand 
the Past: Planning the Future 
 
 
 
เป็นสปัดาห์ที"ประเทศตา่งๆ ทั"วโลก ร่วมกนัรณรงค์การสง่เสริมการเลี +ยงลกูด้วยนมแมพ่ร้อมกนั  กําหนดเป็น 
สปัดาห์แรกของ เดือน สิงหาคม (วันที" 1-7 สิงหาคม) ของทุกปี สําหรับปีนี + คําขวญั การรณรงค์ คือ 
Understand the Past: Planning the Future ความหมายเป็นไทย ก็คือ บทเรียนในอดีต นําสู่การวางแผน
ที"ดีในอนาคต  ผู้ กําหนดทิศทางรณรงค์คือ องค์กรพนัธมิตรนมแม่โลก (WABA - World Alliance for 
Breastfeeding Action) และมีประเทศสมาชิกร่วมเฉลิมฉลอง ประมาณ 177 ประเทศ ทั"วโลก ปีนี +จดัมา
เป็นปีที" 20 
 
เป็นที"ทราบกนัดีว่า ถ้าทารกได้กินนมแม่อย่างถกูต้อง คือ กินตั +งแต่ แรกเกิด กินนมแม่อย่างเดียวล้วนๆ ไม่
กินแม้แต ่นํ +า หรืออาหารอื"น 6 เดือนเตม็ แล้วตอ่ด้วย นมแม่ ร่วมกบัอาหารเสริมตามวยัจนถึงอาย ุ2 ปี และ
แมมี่สขุภาพแข็งแรงได้รับอาหารเพียงพอทารก จะมีต้นทนุสขุภาพที"ดี ทั +ง กาย ใจ สมอง  
 
ปัจจบุนัฯ แม่ เริ"มมีความเข้าใจ และอยากเลี +ยงลกูด้วยนมแม่ แต ่หลายๆ คน หลายๆ สถานการณ์ ก็ทําให้
แม่ไม่สามารถให้นมแม่ได้  คําขวญั ปีนี +ที"เริ"มด้วย  Understand the Past   ก็ต้องการสื"อว่า 20 ปีที"แล้ว ที" 
WABA  เริ"มรณรงค์ให้มีการจัดตั +ง  รพ.  สายสัมพนัธ์แม่ลูก  บุคลากร จะรู้วิธีการว่าต้องทําตามบนัได  
10 ขั +น เด็กไทยก็จะได้กินนมแม่ และ อีก 10 ปีตอ่มา องค์การ UNICEF ได้ ประกาศนโยบายว่า ทารกควร
กินนมแมอ่ยา่งเดียวล้วนๆ 6 เดือน แทน 4 เดือน  และให้กิน นมแม ่ควบคูก่บัอาหารอื"นตอ่ถึงอาย ุ 2 ปี  
 
เราเข้าใจ  The past ว่า วิธีการมีแล้ว แตทํ่าไมเด็กไทยยงัได้กินนมแม่น้อย ข้อมลูล่าสดุ เฉพาะการกินนม
แมอ่ยา่งเดียว ถึง 6  เดือน มีเพียง ร้อยละ  29  (ถึงแม้จะดีขึ +น ก็ยงัอยู ่ในระดบัที"ตํ"ากวา่ คา่เฉลี"ยของโลก)  

 
1. Understand the Past  

สาเหตทุี1ทําใหเ้ด็กไทยไมไ่ดก้นินมแม ่มมีากมาย ที1เดน่ๆ คอื 
1. ไม่ได้ดูดนมแม่ ตั +งแต่ แรกคลอด มีการนํานํ +า หรือ นมผสมมาให้ก่อน มีการแยกแม่แยกลูก  

โดยไมจํ่าเป็น  
2. เมื"อแม่เกิดปัญหา โดยเฉพาะใน ระยะ 2 สปัดาห์แรก ไม่รู้จะปรึกษาใคร ลกูกินนมแม่ไม่ได้ดี ก็

นํานมผสมมาให้    

ขอ้มลู เผยแพร ่WBW 2012 TV channel 9 วนัที1 14 ส.ค. 2555 
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3. มีการโฆษณา โดยนํานมผสมมาให้ใน รพ. การเยี"ยมคลอด หรือ บางทีแฝงมาในการจัด
ห้องเรียนแม ่สอนวา่นมแมดี่ แตถ้่ากินไมไ่ด้ ให้ใช้นมผสม ที"บริษัทเป็นเจ้าของ    

4. การรู้เท่าไม่ถึงการณ์ เช่น แม่กินยา ที"ไม่จําเป็นต้องหยดุนมแม่ก็ให้หยุด เช่น ยาแก้หวดั ยาแก้
อกัเสบ พื +น ๆ เชน่  amoxy  หรือลกูถ่ายบอ่ย แมก็่ให้หยดุกินนมแม ่เพราะคดิวา่ทําให้ท้องเสีย 

5. แมทํ่างาน  
เป้าหมายของโลก  ตามมติที�ประชุมสมัชชาสหประชาติ ครั�งที� 65  ภายใน  ค.ศ. 2025 
เดก็ทั �งโลก ซึ�งเกิดปีละประมาณ 136 .7 ล้านคน  ต้องได้นมแม่อย่างเดียว  6 เดือน ให้
ได้ร้อยละ 50  ปัจจุบัน อยู่ที� ร้อยละ 32.6  ข้อมูลของประเทศเรา ยังตํ�ากว่าค่าเฉลี�ยของ
โลกอยู่ที� ร้อยละ 29  

 
2. Planning the Future  
       เป็นความทา้ทาย เป็นอยา่งยิ1ง วา่ในอนาคต เราจะจดัขบวนการอยา่งไร 
 
สมเดจ็พระนางเจ้าฯ พระบรมราชินีนาถ ได้ทรง มีพระราชเสาวนีย์ใน เรื"องนมแม่ เมื"อครั +งเสด็จพระราชทาน
อนปุริญญาบตัรแก่นกัศกึษาที"สําเร็จวิชาพยาบาลผดงุครรภ์และอนามยั เมื"อปี พ.ศ. 2511  ความวา่…. 

"มีอยู่สมยัหนึ"งที"สตรีทั"วโลกพากันคิดว่า การอยู่บ้านเลี +ยงลูกเป็นการกระทําที"ล้าสมยัและไม่สําคญั 
จึงเป็นเหตุให้โลกเราทุกวันนี +ประสบปัญหาเรื"องอาชญากรวัยรุ่น และคนที"ขมขื"นเกลียดโลก  ถ้าผู้ เป็น
มารดา และครอบครัวเห็นว่าการอบรมลูกให้มีสขุภาพจิตที"สมบูรณ์นั +นสําคญั เด็กเหล่านั +นเมื"อเติบโตขึ +นก็
จะเป็นพลเมืองดี เป็นกําลังที"เข้มแข็งของประเทศชาติต่อไป ตลอดเวลาสตรีไทยเราตระหนักดีในความ
รับผิดชอบที"สําคญัยิ"งข้อนี + จึงไม่ขวนขวายที"จะเรียกร้องสิทธิเสมอภาคกับบุรุษโดยถือว่าตนมีส่วนร่วมใน
การสร้างความเจริญก้าวหน้าให้แก่บ้านเมืองอยูแ่ล้วตลอดมา" 

ตามพระราชประเพณีโบราณ เมื"อแรกที"พระราชโอรสพระราชธิดาประสตูิ จะต้องมีสตรีสงูศกัดิgเป็น 
ผู้ เบิกพระโอษฐ์ คือ ถวายนมให้ทรงดูดก่อน แล้วจึงให้พระนมหรือนางนมถวายนมให้เสวย ประเพณีนี +
ปฏิบตัสืิบตอ่กนัมาจนถึงรัชกาลที" 6 

แต่สําหรับ สมเด็จพระนางเจ้าฯ   พระบรมราชินีนาถแล้ว ไม่ทรงโปรดที"จะปฏิบตัิพระองค์เยี"ยงแม่
สมยัใหมที่"ไมช่อบให้ลกูน้อยรับประทานนมของตนเอง  เพราะเกรงสขุภาพและความงามจะเสื"อมถอยตาม
ความเชื"อ สมเด็จพระนางเจ้าฯ พระบรมราชินีนาถ ทรงนําหลักการแพทย์สมัยใหม่ ที�สอดคล้อง
กับวิถีชีวิตแบบดั �งเดมิที�ว่า  "ไม่มีอาหารใดวิเศษยิ�งไปกว่านมมารดา"   

ด้วยเหตุนี �สมเดจ็เจ้าฟ้าทุกพระองค์ในสมเด็จพระนางเจ้าฯ พระบรมราชินีนาถ  จึงได้เสวย
อาหารที�วิเศษสุดจากแม่ของพระองค์ตั �งแต่แรกประสูต ิ
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และในโอกาสตอ่มา สมเด็จพระบรมโอรสาธิราช สยามมกุฎราชกุมารฯ ก็ได้ทรงประทาน โครงการ
สายใยรักแห่งครอบครัว เพื"อให้มีขบวนการเลี +ยงดูเด็ก เป็นไปอย่างมีประสิทธิภาพ และพระราชทาน 
คําขวญั วา่ “นมแม่คือหยดแรกของสายใยรักแห่งครอบครัว”  

ณ วันนี + เป็นที"ประจักษ์ว่า การเลี +ยงลูกด้วยนมแม่เป็นเรื"องสําคญั  เป็นเรื"องที"มีการยอมรับอย่าง
กว้างขวาง แต่จะทําอย่างไร ให้เด็กไทยได้กินนมแม่ เป็นความท้าทายในอนาคตที"ต้องการ การช่วยเหลือ
ของระบบสาธารณสขุ  ความรู้ความเข้าใจของบคุลากร และประชาชน ในการชว่ยให้เดก็ไทยได้กินนมแม ่ 
มีเรื"องดีๆ ที"เกิดขึ +นในระยะนี +  ที"จะชว่ยให้ ในอนาคต การเลี +ยงลกูด้วยนมแมจ่ะดีขึ +น คือ 

• แม่ลาคลอดบตุรครั +งหนึ"งได้ 90 วนั ได้รับเงินเดือน และลาตอ่ได้อีกรวมไม่เกิน 150 วนั  (90 วนั + 60 
วนั)  โดยไมไ่ด้รับเงินเดือนสว่นที"ลาตอ่  60 วนั 

• พ่อลาดแูลภรรยาและลูก ติดต่อกันได้ไม่เกิน 15วนัทําการ โดยต้องลาภายใน ระยะ 30 วนัหลงั
ภรรยาคลอด  
- หญิงระยะให้นมลูกมีสิทธิหยุดพักจากงานเพื"อให้นมลูก โดยรวมคิดเป็นเวลาพักให้นมลูก

ประมาณ 1 ชม.  30 นาที  ตอ่วนั 
- สถานประกอบกิจการควรให้การสนบัสนนุการเลี +ยงลกูด้วยนมแม่ เช่น จดัพื +นที" หรือมมุนมแม่

อยา่งเป็นสดัสว่นเฉพาะ และจดัให้มีสถานรับเลี +ยงเดก็เล็ก 

• หลกัเกณฑ์การตลาด ห้ามโฆษณา นมผสม หรืออาหารอื"น ที"ใช้เลี +ยงทารกอายแุรกเกิด ถึง 2 ปี 

• ปรึกษา เรื"องนมแม ่ คลินิกนมแม ่ โรงพยาบาลใกล้บ้าน   

• คลงัข้อมลูและสื"อดจิิทลั http://breastfeedinglib.saiyairak.com/   

• เว็บไซด์นมแม ่  www.thaibreastfeeding.org 
 



สถาบนัสขุภาพเด็กแหง่ชาติมหาราชินี (รพ.เด็ก)  หน้า 4 

 

มตคิณะรัฐมนตรีลาํดับที� 16 ประกาศ ณ วันที� 7 สิงหาคม 
มาตรการกํากบัดแูลเกี"ยวกบัการทําการตลาดและการโฆษณานมสําหรับทารกและเด็กเล็ก 

 

มต ิครม. กล่าวว่าสถานบริการทางการแพทย์และสาธารณสุขทุกแห่งไม่ควร : 

• ไมค่วรสง่เสริมหรืออนญุาตให้มีกิจกรรมด้านการขายและการตลาดทกุด้านที"ส่งเสริมการใช้ผลิตภณัฑ์
อาหารทดแทนนมแม่และผลิตภัณฑ์ที"เกี"ยวข้อง เช่น ขวดนม จุกนม ไม่ควรแสดงผลิตภณัฑ์และสื"อที"
เกี"ยวกบัผลิตภณัฑ์ ยกเว้นสื"อที"ได้รับอนญุาต 

• ไม่ควรมีการสาธิต หรืออนุญาตให้มีการสาธิตการใช้นมดดัแปลงสําหรับทารกและอาหารทารก โดย
บริษัทฯ ผู้ผลิต ผู้ นําเข้า ผู้ จําหนา่ย  

• ไม่ควรรับบริจาค หรือรับการสนับสนุนใด ๆ ที"เกี"ยวกับผลิตภัณฑ์อาหารทารกและเด็กเล็ก รวมทั +ง 
การใช้เครื"องมือสิ"งของอื"น ๆ ที"ใส่ชื"อ เครื"องหมายบริษัทฯ หรือสื"อใดๆ ที"เกี"ยวข้องที"สื"อความหมายถึง
ผลิตภณัฑ์เหลา่นี + 

• นอกจากนี +มติ ครม. ยงัขอให้บคุลากรทางการแพทย์และสาธารณสขุ “ปกป้อง ส่งเสริม สนบัสนนุการ
เลี +ยงลกูด้วยนมแม่” และไม่ควรเป็นตวัแทนของผู้ผลิต ผู้ นําเข้า และผู้ จําหน่ายอาหารทดแทนนมแม่
และผลิตภณัฑ์ที"เกี"ยวข้อง 
 

การโฆษณาและการตลาดสําหรับผลิตภัณฑ์อาหารทดแทนนมแม่ในสถานบริการสุขภาพต่างๆ นับเป็น 
การละเมิดหลกัเกณฑ์สากลว่าด้วยการตลาดอาหารสําหรับทารกและเด็กเล็ก (International Code of 
Breast-milk substitutes) ซึ"งเป็นมติในการประชุมสมชัชาสุขภาพโลกใน ปี 2524 เพื"อรับมือกับปัญหา 
ที"เกิดขึ +นกบัทารกและความเสี"ยงตา่งๆ ของการให้นมทารกอยา่งไมถ่กูวิธี ตลอดจนการใช้อาหารแทนนมแม่
อยา่งไมจํ่าเป็นและไมเ่หมาะสม  
 
การศึกษาวิจยัทางวิทยาศาสตร์แสดงให้เห็นว่า การใช้อาหารทดแทนนมแม่อาจทําให้เกิดการตายในเด็ก
แรกเกิดมากขึ +น การเจริญเติบโตและภาวะโภชนาการแย่ลง รวมทั +งทําให้การพัฒนาทางสมองและ 
การเรียนรู้ตํ"าลงด้วย นอกจากนั +นการเลี +ยงทารกด้วยนมผสมยงัขดัขวางสายสมัพนัธ์ระหว่างแม่ลกู ทั +งยงัจะ
ทําให้เกิดความเสี"ยงที"จะเป็นโรคภยัเรื +อรังในภายหลงั เช่น โรคหวัใจ เบาหวาน มะเร็งบางชนิดและโรคอ้วน 
นอกจากนั +นนมผงสําหรับเลี +ยงทารกไม่ใช่ผลิตภัณฑ์ปลอดเชื +อและมีสิ"งปนเปื+อนได้ง่าย นบัตั +งแตปี่ 2543 
เป็นต้นมา มีการเรียกคืนนมผงสําหรับเลี +ยงทารกมากกวา่ 70 ครั +ง โดยสว่นใหญ่ในประเทศอตุสาหกรรม 
 
มตคิณะรัฐมนตรีนี +นา่จะชว่ยหยดุยั +งการกระทําเชน่นั +นได้เป็นสิ"งควรชื"นชม และเป็นก้าวสําคญัก้าวแรกที"จะ
มุง่ไปสูก่ารเริ"มต้นของชีวิตที"ดีที"สดุสําหรับเดก็ทกุคนในประเทศไทย 
องค์การ UNICEF และ องค์การอนามยัโลก ได้ ให้ขา่วเรื"องนี + เมื"อวนัที" 10 ส.ค. ที"ผา่นมา 
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ภาคผนวก  (รายละเอียดด้านวิชาการ)  

แนะนําสปัดาหน์มแมโ่ลก    
             
World Alliance for Breastfeeding Actions (WABA) หรือ องค์กรพนัธมิตรโลกเพื"อการสง่เสริมการเลี +ยง
ลกูด้วยนมแม ่ (WABA)  ถือกําเนิดในปี 1991 ตามปฏิญญา Innocenti Declaration (1990) เพื"อป้องกนั 
สง่เสริม และสนบัสนนุการเลี +ยงลกูด้วยนมแมท่ั"วโลก อนัจะชว่ยลดอตัราการเจ็บป่วยและอตัราตายของ
มารดาและทารก มีแผนปฏิบตักิารเชิงกลยทุธ์ที"จะชว่ยรณรงค์สง่เสริม ผนกึกําลงัสร้างความแข็งแกร่งให้แก่
การขบัเคลื"อนเรื"องการเลี +ยงลกูด้วยนมแมใ่นทกุสงัคมทั"วโลก คือ “การจัดเฉลิมฉลองสัปดาห์นมแม่โลก 

หรือ World Breastfeeding Week” ทกุๆ วนัที" 1 - 7 สิงหาคม ของทกุปี เป็นการจดัพร้อมกนัมากกวา่ 177 
ประเทศทั"วโลก ร่วมกบัองค์กรตา่ง ๆ ได้แก่ UNICEF, WHO, FAO และ IPA เริ"มจดัเป็นครั +งแรกตั +งแตปี่ 
1992 เป็นต้นมา โดยมีคําขวญัรณรงค์เรื"องการเลี +ยงลกูด้วยนมแมใ่นแตล่ะปีดงันี + 

1992  Baby-Friendly Hospital Initiative (BFHI) 
1993  Mother-Friendly Workplace Initiative (MFWI) 
1994  Protect Breastfeeding: Making the Code Work 
1995  Breastfeeding: Empowering Women 
1996  Breastfeeding: A Community Responsibility 
1997  Breastfeeding: Nature's Way 
1998  Breastfeeding: The Best Investment 
1999  Breastfeeding: Education for Life 
2000  Breastfeeding: It's Your Right 
2001  Breastfeeding in the Information Age 
2002  Breastfeeding: Healthy Mothers and Healthy Babies 
2003  Breastfeeding in a Globalised World for Peace and Justice 
2004  Exclusive Breastfeeding: The Gold Standard - Safe, Sound, Sustainable 
2005  Breastfeeding and Family Foods: LOVING & HEALTHY  
2006  Code Watch - 25 Year of Protecting Breastfeeding 
2007  Breastfeeding: The 1st Hour - Save ONE million babies! 
  ชั"วโมงทองของชีวิตให้ลกูกินนมแม ่

 2008  Mother Support: Going for the Gold Everyone Wins! 
   นมแมดี่ที"หนึ"งเลย ทกุที"ทกุคน สนบัสนนุนมแมไ่ด้ 
 2009  Breastfeeding: A Vital Emergency Response. Are you ready? 
   นมแมพ่ร้อมใช้ ชว่ยลกูปลอดภยั ในภาวะฉกุเฉิน 
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 2010  Breastfeeding - Just 10 Steps! The Baby-Friendly Way 
   เตมิพลงัรักสูล่กูด้วยนมแม่….แค ่10 ขั +น 
 2011  Talk to me! Breastfeeding - a 3D Experience 
   นมแม ่บอกตอ่รอบทิศ ด้วยจิตอาสา 
 2012  Understanding the Past - Planning the Future 
 
สําหรับสปัดาห์นมแมโ่ลกในปีนี + นอกจากจะเป็นการเฉลิมฉลองวาระครบรอบ 20 ปีสปัดาห์นมแมโ่ลกแล้ว 
ยงัมุง่เน้นพิจารณากระบวนการติดตามความก้าวหน้าในการดําเนินการตามกลยทุธ์ The Global Strategy 
for Infant and Young Child Feeding (GSIYCF) ของ WHO และ UNICEF ที"ครบรอบการดําเนินงาน 10 
ปี เนื"องจากการดําเนินการตามกลยทุธ์ the Global Strategy ได้อย่างมีประสิทธิภาพนั +น จะชว่ยเพิ"มอตัรา
การเลี +ยงลกูด้วยนมแม่ทั"วโลก โดยเฉพาะอยา่งยิ"งอตัราการเลี +ยงลกูด้วยนมแม่อยา่งเดียวอย่างน้อย 6 เดือน 
อนัจะนําไปสู่การบรรลเุป้าหมายการพฒันาแหง่สหสัวรรษ (Millennium Development Goal: MDG) เพื"อลด
อตัราการตายของเด็กอายตํุ"ากวา่ห้าปีลงสองในสาม  
 
สําหรับสถานการณ์ระบาดของโรคมือเท้าปากในเด็กอายตํุ"ากว่า 5 ปี  ในประเทศไทยขณะนี + จากการ
ศกึษาวิจยัพบวา่หากทารกและเดก็เล็กได้รับนํ +านมแม่ ทารกและเด็กจะมีความเสี"ยงในการติดเชื +อน้อยลง เพราะ
นมแม่มาพร้อมกับภูมิคุ้มกันมีสารต่อต้านการติดเชื +อมากมาย เมื"อทารกและเด็กได้รับเชื +อโรคเข้ามาใน
ระบบทางเดินอาหาร lysozyme ที"เป็นโปรตีนสําคญัที"พบในนํ +านมแม่และมีความเข้มข้นสูงกว่านมววันั +น 
จะเข้าสลายเชื +อโรค พร้อมกบัป้องกนัการติดเชื +อและต้านการอกัเสบ (Lönnerdal, 2003; Newberg, 2005; 
Newberg, Ruiz-Palacios, & Morrow, 2005) ส่วน secretory immunoglobulin A (IgA) ในนํ +านมแม่ จะ
ทําหน้าที"ป้องกันเชื +อไวรัสและแบคทีเรีย โดยการจับเชื +อโรคให้ติดกับเยื"อเมือกบุทางเดินอาหาร สลาย
สารพิษของเชื +อจลุินทรีย์ให้หมดฤทธิg และเพิ"มการขบัเชื +อไวรัสให้ออกจากร่างกาย (Hosea Blewett et al., 
2008; Le Huerou-Luron et al.,2010) สาร secretory IgA นั +นจะมีการสงัเคราะห์และเก็บไว้ในเต้านมของ
มารดา โดยนํ +านมเหลือง (colostrums) จะมีปริมาณเข้มข้นที"สงูที"สดุ (10 กรัม / ลิตร) สาร secretary IgA 
มีบทบาทในการเป็นภูมิคุ้มกันที"สําคญัในลําไส้ของทารกแรกเกิดและป้องกันการติดเชื +อในระบบทางเดิน
อาหาร (Chirico, Marzollo, Cortinovis, Fonte, & Gasparoni, 2008; Thapa, 2005) นอกจากนี + 
Oligosaccharide ในนํ +านมแม่จะช่วยเคลือบทางเดินอาหาร เพื"อแย่งจบัเชื +อโรคหรือสารพิษ ทําให้เชื +อโรค
ไม่สามารถเกาะผิวเยื"อบุทางเดินอาหารและไม่สามารถก่อโรคได้ นมแม่มีปริมาณของ Oligosaccharide 
มากกวา่นมววัถึง 100 เทา่ จึงมากพอในการเป็นเกราะปราการป้องกนัผิวเยื"อบเุดินอาหาร (กลุกญัญา โชค
ไพบลูย์กิจ, 2546; Niers et al., 2007; Newberg, 2009; Newberg et al., 2005) อีกทั +งสาร Cytokines ใน
นํ +านมแม่ เช่น interferon และ interleukin-2 จะออกมาทําลายเชื +อไวรัสแบคทีเรียและและไวรัสได้อย่าง
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ทนัท่วงที และยงัมีคณุสมบตัิต้านการอกัเสบ จึงไม่แนะนําให้ใช้นํ +าล้างปากเด็กหลงักินนมแม่ (กุลกญัญา 
โชคไพบลูย์กิจ, 2546; Garofalo, 2010)  
 
เป็นที"ทราบกนัดีวา่ สาร Lactoferrin ที"พบได้ในนํ +านมแมน่ั +น เป็นองค์ประกอบสําคญัเกี"ยวกบัการตอบสนอง
ของระบบภูมิคุ้มกนั มีฤทธิgต้านเชื +อจลุินทรีย์และเชื +อโรคที"แข็งแกร่งหลากหลายชนิด ได้แก่ ไวรัส แบคทีเรีย 
เชื +อราและโปรโตซวั สาร lactoferrin สามารถทําลายเยื"อหุ้มเซลล์ของจลุินทรีย์ได้โดยตรง และยงัเป็นปัจจยั
ในการเจริญเตบิโตที"สําคญัสําหรับเม็ดเลือดขาวชนิด B และ T lymphocytes ที"ช่วยในการตอ่กรกบัเชื +อโรค 
(Riordan, 2010) จากการศกึษาทางห้องปฏิบตัิการของทีมนกัวิจยัชาวไต้หวนั ภายหลงัเกิดการระบาดของ
ของโรคมือเท้าปากในประเทศไต้หวนัในปี 1998 (Ho, et al. 1999) พบว่า สาร lactoferrin สามารถยบัยั +ง
การตดิเชื +อ Enterovirus 71 (EV71) ได้ในหลอดทดลอง ดงันั +น สาร lactoferrin ที"ส่งผ่านจากมารดาสู่ทารก
ทางนํ +านมแม่นั +น จึงน่าที"จะมีส่วนช่วยในการป้องกนัทารกจากการติดเชื +อขั +นรุนแรงจากเชื +อ EV71 ได้ จาก
การทดลองดงักล่าว ทีมนกัวิจยัได้สรุปว่า สาร lactoferrin มีประโยชน์ในการช่วยป้องกัน หรือรักษาโรคที"
เกิดจากการติดเชื +อ EV71 (Lin, Chu, & Chiu, 2002) ตอ่มาในปี 2009 ทีมนกัวิจยัชาวไต้หวนัได้ศกึษา
ทดลองในห้องปฏิบตัิการ พบว่า สาร glycan (natural sialic acid - linked glycan) ในนํ +านมแม่นั +น 
สามารถปกป้องและยับยั +งการติดเชื +อ EV71 ในลําไส้ นอกจากนี +ทีมนักวิจัยได้สรุปว่า การที"ทารกได้รับ
นํ +านมแมซ่ึ"งมีสาร lactoferrin และ glycan ตามธรรมชาตนิั +นทําให้ร่างกายของเด็กและทารกสามารถรับมือ
กบัการบกุรุกของเชื +อ EV71 ที"เข้าสูร่่างกายได้ (Yang, Chuang, & Yang, 2009) 
นํ +านมแมอ่ดุมไปด้วยสารที"ทําหน้าที"เป็นปราการดา่นแรกในการตอ่สู่กบัเชื +อโรคนานาชนิดดงัที"กล่าวมาแล้ว 
การเลี +ยงลูกด้วยนมแม่จึงเป็นกระบวนการตามธรรมชาติของมารดาในการปกป้องบุตรที"นมชนิดอื"นๆ ไม่
สามารถทําได้ (Kim & Froh, 2012) สารเหล่านี +จะปกป้องเคลือบผิวเยื"อบทุางเดินอาหารลําไส้และทางเดิน
หายใจ ทําให้เชื +อโรคเข้าสูร่่างกายของทารกไม่ได้ อีกทั +งยงัมีฤทธิgฆ่าเชื +อ EV71 เชื +อไวรัสอื"นๆ และแบคทีเรีย
ที"ก่อโรคทางเดินอาหารและทางเดินหายใจอีกหลายชนิด ถ้าทารกได้รับนมแม่อย่างเดียวอย่างน้อย 2 
สปัดาห์ จะลดการตดิเชื +อ EV71 ได้ครึ"งหนึ"งในช่วงอาย ุ1 ขวบ ดงันั +น ยิ"งเด็กและทารกได้รับนมแม่มากและ
ยาวนาน ประสิทธิภาพในการปกป้องการติดเชื +อจะเพิ"มมากขึ +น โดยเฉพาะอย่างยิ"ง การที"ทารกได้รับนมแม่
อยา่งเดียวอยา่งน้อย 6 เดือนโดยไม่กินนมผงเสริม เพราะสารอดุมประโยชน์ที"เต็มเปี" ยมอยู่ในนํ +านมแม่ตา่ง
จากสารสกดัที"อยูใ่นนมผง อีกทั +งยงัมีปริมาณที"เข้มข้นมากกวา่ 
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