
บทที่ 1

บทนํา

ความเปนมาและความสําคัญของปญหา
ปจจุบันประชากรในประเทศไทยมีอายุขัยเฉลี่ยเพิ่มขึ้น เนื่องจากความเจริญกาวหนาของ

งานวิทยาศาสตรการแพทยและทางดานสาธารณสุขมีมากขึ้น พบวาเพศหญิงมีอายุขัยเฉลี่ยมากกวา
เพศชายโดยคาดการณวา ในป 2543 –2548 อายุขัยเฉลี่ยของเพศหญิงประมาณ 72.80 ป และในป 
2548 –2553 อายุขัยเฉลี่ยของเพศหญิงเพิ่มเปน 73.55 ป (Sukhum and Sons, 1994) ซ่ึงในอายุขัยของ
สตรีจะประกอบไปดวย  3 วัย  คือวัยเด็ก  วัยเจริญพันธุและวัยหมดประจําเดือน  โดย                          
วัยหมดประจําเดือนของสตรีไทยพบวามีอายุเฉลี่ยประมาณ 48 ป (ธีรศักดิ์  ธํารงธีระกุล, 2541)     
ทําใหมีจํานวนของสตรีหมดประจําเดือนเพิ่มขึ้น ดังนั้นจึงทําใหสตรีตองใชชีวิตในชวงหลัง      
หมดประจําเดือนนานมากขึ้นประมาณกวา 20 ป หรือประมาณหนึ่งในสามชวงของชวีิต

WHO (1996) ไดใหความหมายของวัยหมดประจําเดือน วาหมายถึง การที่สตรีส้ินสุดการมี
ประจําเดือนอยางถาวร เนื่องจากรังไขหยุดทํางานซึ่งสามารถวินิจฉัยยอนหลังไดวาไมมีประจําเดือน
ติดตอวันเปนเวลา 12 เดือน มีการสลายของเซลลมากกวาการสรางของเซลลทําใหอวัยวะตางๆ     
ทําหนาที่เส่ือมลง ซ่ึงสงผลกระทบตอการเปลี่ยนแปลงทั้งทางรางกายและจติใจ การเปลี่ยนแปลง
ทางรางกายที่พบบอยไดแก อาการรอนวูบวาบ รอนผาว เหงื่อออกมากผิดปกติโดยเฉพาะชวงเวลา
กลางคืน ชองคลอดแหง ผิวหนังแหง ความตองการทางเพศลดลง ปสสาวะบอยและปวดเมื่อยตาม
กลามเนื้อและขอ สวนการเปลี่ยนแปลงทางดานจิตใจไดแก นอนไมหลับ อารมณเปล่ียนแปลงงาย 
หงุดหงิด ซึมเศรา หลงลืมและขาดความมั่นใจ ซ่ึงอาการเหลานี้จะสงผลกระทบทําใหเกิดโรค     
ทางกายตามมา บางรายมีการเจ็บปวยที่ตองการรักษา บางรายอาจมีพยาธิสภาพเนื่องจากโรคที่เกิด
โดยตรงจากความเสื่อมนี้ เชน กระดูกผุ กระดูกหัก โรคหลอดเลือดหัวใจ (ชลอศรี แดงเปยม       
ชเนนทร วนาภิรักษ และ วารุณี แกนสุข, 2541) การที่รังไขหยุดทํางานสงผลใหฮอรโมน             
เอสโตรเจนลดลง ซ่ึงฮอรโมนนี้มีหนาที่ในการยับยั้งการสลายมวลกระดูก สงผลใหมีการลดลงของ
ความหนาแนนของเนื้อกระดูก จึงทําใหสตรีวัยนี้เส่ียงตอการเกิดโรคกระดูกพรุนได ซ่ึงภาวะนี้มี
ความสําคัญมากที่สุดในสตรีวัยหมดประจําเดือนจนถึงวัยชรา เพราะทําใหกระดูกหัก ทุพลภาพและ
อาจถึงตายได (ชนิดา สุรจิตต, 2543) อัตราตายภายใน 6 เดือนหลังกระดูกตนขาหักจะสูงถึงรอยละ 
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15 – 20 และอัตราทุพลภาพสูงมาก (จตุพล  ศรีสมบูรณ  อภิชาต  โอฬารรัตนชัย และ ชเนนทร      
วนาภิรักษณ,  2538) ซ่ึงเมื่อเกิดโรคกระดูกพรุนแลวกอใหเกิดผลกระทบตอสุขภาพของสตรีทั้งทาง  
รางกาย จิตใจและสังคมดวย แมวาการใชฮอรโมนเอสโตรเจนทดแทนจะสามารถลดความรุนแรง
ของอาการในวัยหมดประจําเดือนได อยางไรก็ตามยังเปนที่หวั่นเกรงกันวาการใหฮอรโมนทดแทน
อาจมีผลกระทบตออวัยวะระบบตางๆ ไดแกอวัยวะในระบบหลอดเลือดและหัวใจ การเปลี่ยนแปลง
ของสารชวยการแข็งตัวของเลือด (Coagulation factor) การเปลี่ยนแปลงทางดานขบวนการ          
เผาผลาญคารโบไฮเดรต (Carbohydrate metabolism) และโดยเฉพาะอยางยิ่งผลตอการเกิดมะเร็ง  
เยื่อบุโพรงมดลูก หรือมะเร็งเตานม ส่ิงสําคัญที่สุด คือการสนับสนุนทั้งทางรางกาย จิตใจ และสังคม
ใหสตรีวัยนี้สามารถดําเนินชีวิตไดปกติสุข ดวยความเขาใจและกําลังใจจากครอบครัวและสังคมเพื่อ
ใหสตรี เกิดความมั่นใจ  และสามารถปรับตัวให เข ากับวัยที่ เปลี่ ยนแปลงได  (มานพ                          
ประภาษานนท, 2546)

เนื่องจากโรคกระดูกพรุนในวัยหมดประจําเดือนในระยะแรกจะไมมีอาการผิดปกติ จึงไม
ไดรับความสนใจจากสตรีวัยหมดประจําเดือนมากนัก แตถาปลอยไวโดยไมไดรับการดูแลหรือ  
ปองกัน อาจกอใหเกิดภาวะทุพลภาพหรือเสียชีวิตได ดังนั้นหากสตรีวัยหมดประจําเดือน มีการรับรู
ถึงโอกาสการเกิดโรคกระดูกพรุนก็จะสามารถมีพฤติกรรมที่เหมาะสมและสามารถปองกันหรือลด
ความเสี่ยงตอการเกิดโรคได แตถาสตรีวัยหมดประจําเดือนไมมีการรับรูถึงความเสี่ยงหรืออันตราย
ของโรค จะไมเห็นความสําคัญของการดูแลสุขภาพ อาจไดรับอันตรายจากโรคกระดูกพรุนหรือ  
โรคอื่นๆได อยางไรก็ตามโรคกระดูกพรุนเปนโรคที่สามารถปองกันและลดความรุนแรงของ     
โรคไดโดยการปฏิบัติตัวใหเหมาะสม ไดแก การรับประทานอาหารที่มีแคลเซียมสูง เชน ปลาเล็ก
ปลานอย ดื่มนม หลีกเลี่ยงอาหารที่มีรสเค็มรวมทั้งน้ําชา กาแฟและเครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอล         
ไมสูบบุหร่ี งดการใชยาบางชนิด ออกกําลังกายสม่ําเสมอ ไดรับวิตามินดีจากแสงแดด การไดรับ
ฮอรโมนทดแทนและการไดรับแคลเซียมเสริม ซ่ึงพฤติกรรมเหลานี้หากปฎิบัติตั้งแตระยะเริ่มแรก
จะสามารถปองกันหรือลดความรุนแรงของโรคกระดูกพรุนได (ทวีทอง หงษวิวัฒน, 2533)

คลินิควัยทอง โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม มีสตรีวัยหมดประจําเดือนมารับบริการ
อยางตอเนื่อง ผูศึกษาซึ่งเปนบุคลากรดานสุขภาพจึงมีความสนใจศึกษาการรับรูและพฤติกรรมการ
ปองกันโรคกระดูกพรุนของสตรีวัยหมดประจําเดือน เพื่อสงเสริมสุขภาพสตรีวัยหมดประจําเดือน
ใหสามารถดํารงชีวิตไดอยางปกติสุขและมีคุณภาพชีวิตที่ดีตลอดอายุขัย
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วัตถุประสงคของการศึกษา
1.  เพื่อศึกษาการรับรูโรคกระดูกพรุนของสตรีวัยหมดประจําเดือน
2.  เพื่อศึกษาพฤติกรรมการปองกันโรคกระดูกพรุนของสตรีวัยหมดประจําเดือน
3. เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวางการรับรูโรคกระดูกพรุนและพฤติกรรมการปองกัน

โรคกระดูกพรุนของสตรีวัยหมดประจําเดือน

 ขอบเขตการศึกษา
ขอบเขตดานประชากร
ประชากรที่ใชในการศึกษาครั้งนี้ เปนสตรีที่ไดรับการวินิจฉัยจากแพทยวาอยูในชวง         

วัยหมดประจําเดือนอยางถาวรหรือไมมีประจําเดือนตั้งแต 1 ป ขึ้นไป มีชวงอายุระหวาง 45-59 ป 
ไมเคยไดรับการผาตัดมดลูกและรังไขทั้ง 2 ขาง ซ่ึงมารับบริการ ณ คลินิควัยทอง โรงพยาบาล
มหาราชนครเชียงใหม กลุมตัวอยางคือสตรีที่มารับบริการชวงเดือนมีนาคม 2548 ถึงเดือนเมษายน 
2548 เปนผูปวยใหมที่ไมเคยไดรับการสอนสุขศึกษาจากคลินิควัยทอง สามารถสื่อสารไดดีและ   
ยินดีใหความรวมมือในการศึกษา

ขอบเขตดานเนื้อหา
การศึกษาครั้งนี้เปนการศึกษาถึงการรับรูและพฤติกรรมการปองกันโรคกระดูกพรุนของ

สตรีวัยหมดประจําเดือนในดานการบริโภคอาหารที่เหมาะสมตอการปองกันโรคกระดูกพรุน     
ชนิดของอาหารที่รับประทาน จํานวนและความถี่ในการรับประทานอาหาร การหลีกเลี่ยงอาหาร 
สารและยาที่ทําใหเกิดโรคกระดูกพรุน การไดรับวิตามินดี การใชฮอรโมนทดแทนและการ          
รับประทานแคลเซียมเสริม รวมทั้งการออกกําลังกาย

 นิยามศัพทเฉพาะ
การรับรู  หมายถึง การรับรูโอกาสเสี่ยงของการเกิดโรคกระดูกพรุน การรับรูความรุนแรง

ของการเกิดโรคกระดูกพรุน การรับรูประโยชนของการปฏิบัติพฤติกรรมปองกันโรคกระดูกพรุน 
การรับรูอุปสรรคการปฏิบัติตัวปองกันโรคกระดูกพรุนและแรงจูงใจดานสุขภาพทั่วไป

โรคกระดูกพรุน หมายถึง ความเจ็บปวยที่เกิดจากการเปลี่ยนแปลงความหนาแนนของ  
เนื้อกระดูก โดยมีมวลกระดูกลดลงและมีการเสื่อมหนาที่ลง กอใหเกิดอาการปวดกระดูกและเสี่ยง
ตอการเกิดกระดูกหัก ยุบตัว หรือคดงอ (รัชตะ  รัชตะนาวิน, 2543)
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พฤติกรรมการปองกันโรคกระดูกพรุน หมายถึง กิจกรรมการปฎิบัติตนเพื่อปองกันโรค
กระดูกพรุนซ่ึงประกอบดวย พฤติกรรมดานการบริโภคอาหารที่มีแคลเซี่ยมสูง การหลีกเลี่ยง
บริโภคอาหาร  สารหรือยารักษาโรคบางชนิดที่ทําให เ ส่ียงตอการเกิดโรคกระดูกพรุน                    
การออกกําลังกายชนิดที่ลงน้ําหนัก เชน การวิ่งเหยาะๆ เดินเร็ว การปนจักรยาน การเลนเทนนิส   
เลนแบดมินตัน เปนตน การสํารวจรางกายตนเอง การหลีกเลี่ยงอันตรายจากการหกลมและอุบัติเหตุ 
การใชฮอรโมนทดแทน การดูแลสุขภาพจิตใหดีและการไดรับแสงแดด

สตรีวัยหมดประจําเดือน หมายถึง เพศหญิงที่ไดรับการวินิจฉัยจากแพทยวาอยูในชวง  
หมดประจําเดือนอยางถาวร หรือไมมีประจําเดือนตั้งแต 1 ปขึ้นไป มีชวงอายุระหวาง 45-59 ปไมได
รับการผาตัดมดลูกและรังไขทั้ง 2 ขาง ที่มารับบริการที่คลินิควัยทอง โรงพยาบาลมหาราชนคร
เชียงใหม ไมเคยไดรับการสอนสุขศึกษาจากคลินิควัยทองและมารับบริการในชวงเดือนมีนาคม  
2548   ถึงเดือนเมษายน 2548

ประโยชนท่ีไดรับจากการศึกษา
1. ไดขอมูลซ่ึงเปนแนวทางในการใหความรูแกสตรีวัยหมดประจําเดือนในเรื่องการ

ปฏิบัติตัวเพื่อปองกันโรคกระดูกพรุน
2.    เปนแนวทางในการศึกษาประเด็นอื่นๆ ที่เกี่ยวของตอไป
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