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การศึกษาครั้งนี้เปนการวจิัยเชิงสํารวจ              มวีัตถุประสงค  ดังนี ้
1. เพื่อศึกษาระดับความรูเร่ืองการหมดประจาํเดือน  ทัศนคติตอการหมดประจําเดือน  และ 

พฤติกรรมสุขภาพของสตรีวยัหมดประจาํเดือน 
2. เพื่อเปรียบเทยีบความรูเร่ืองการหมดประจําเดือน  ทัศนคติตอการหมดประจําเดือน  และ 

พฤติกรรมสุขภาพของสตรีวยัหมดประจาํเดือน  ตามตัวแปรปจจัยทางชีวสังคม  ไดแกระดับการศึกษา  
สถานภาพสมรส  ระยะการหมดประจําเดือน  และการสนับสนนุทางสงัคม 

3. เพื่อศึกษาความสัมพนัธของความรูเร่ืองการหมดประจําเดือน  ทัศนคตติอการหมดประจํา 
เดือน  และพฤติกรรมสุขภาพของสตรีวัยหมดประจําเดือน 

4. เพื่อศึกษาหาอํานาจการทํานายพฤติกรรมสุขภาพของสตรีวัยหมดประจําเดือน  จากตัว 
แปรความรูเร่ืองการหมดประจําเดือน  และทัศนคติตอการหมดประจาํเดือน   

กลุมตัวอยางที่ศึกษาคือสตรีวัยหมดประจาํเดือนอายุ 45-54 ป  จํานวน 400 คน  ซึ่งไดมาโดย
การสุมแบบหลายขั้นตอน  เก็บขอมลูโดยใชแบบสอบถามซึ่งมี 5 ตอน  ไดแก  แบบสอบถามลกัษณะ
ทางชีวสงัคม  ไดแกอาชีพ  สถานภาพสมรส  และระยะการหมดประจาํเดือน  แบบสอบถามวัดความรู
เร่ืองการหมดประจําเดือน  แบบสอบถามวัดทัศนคติตอการหมดประจาํเดือน             แบบสอบถามวัด 
พฤติกรรมสุขภาพ  และแบบสอบถามวัดการสนับสนุนทางสังคมของสตรีวัยหมดประจําเดือน 
 สถิติที่ใชในการวิเคราะหขอมูลคือ  t-test, F-test, สัมประสิทธิ์สหสัมพนัธ  และวิเคราะห
ถดถอยพหุคูณ 
 
 ผลการวิจยัพบวา 

1. สตรีวัยหมดประจําเดือนสวนใหญ         มคีวามรูเร่ืองการหมดประจําเดือนในระดับปาน 
กลาง  ทัศนคติตอการหมดประจําเดือนด ี และพฤติกรรมสุขภาพด ี

2. สตรีวัยหมดประจําเดือนที่มรีะดับการศึกษาตางกนั  มีระดับความรูเร่ืองการหมดประจํา 
เดือนตางกันอยางมีนยัสําคญัที่ระดับ .05 โดยสตรีวัยหมดประจําเดือนที่มกีารศึกษาระดับอุดมศึกษา
จะมีความรูเร่ืองการหมดประจําเดือนมากที่สุด 
 



3. สตรีวัยหมดประจําเดือนที่มสีถานภาพสมรสตางกนั  มีระดับความรูเร่ืองการหมดประจํา 
เดือนไมแตกตางกนั 

4. สตรีวัยหมดประจําเดือนที่มรีะยะการหมดประจําเดือนตางกนั     มีระดับความรูเร่ืองการ 
หมดประจําเดือนไมแตกตางกัน 

5. สตรีวัยหมดประจําเดือนที่มกีารสนับสนุนทางสังคมด ี     จะมีระดับความรูเร่ืองการหมด 
ประจําเดือนดกีวาสตรีวยัหมดประจําเดือนที่มีการสนับสนุนทางสังคมไมดีอยางมีนยัสําคัญที่ระดับ .05 

6. สตรีวัยหมดประจําเดือนที่มรีะดับการศึกษาตางกนั    มีทัศนคติตอการหมดประจาํเดือน 
ตางกนัอยางมนีัยสําคัญที่ระดับ .05  โดยสตรีวัยหมดประจําเดือนที่มกีารศึกษาอุดมศึกษาจะมทีศันคติ
ตอการหมดประจําเดือนดทีีสุ่ด 

7. สตรีวัยหมดประจําเดือนที่มสีถานภาพสมรสตางกนั    มทีัศนคติตอการหมดประจําเดือน 
ไมแตกตางกนั 

8. สตรีวัยหมดประจําเดือนที่มรีะยะการหมดประจําเดือนตางกนั       มีทศันคติตอการหมด 
ประจําเดือนไมแตกตางกนั 

9. สตรีวัยหมดประจําเดือนที่มกีารสนับสนุนทางสังคมด ี        มีทัศนคติตอการหมดประจํา 
เดือนดีกวาสตรีวัยหมดประจาํเดือนที่มีการสนับสนนุทางสังคมไมดี  อยางมนีัยสาํคัญที่ระดับ .05 

10.  สตรีวัยหมดประจําเดือนที่มรีะดับการศึกษาตางกนั  มีพฤติกรรมสุขภาพตางกันอยางม ี
นัยสําคัญที่ระดับ.05โดยสตรีวัยหมดประจาํเดือนที่มีการศึกษาอุดมศึกษาจะมีพฤตกิรรมสุขภาพดีที่สุด 

11.  สตรีวัยหมดประจําเดือนที่มสีถานภาพสมรสตางกนั  มพีฤติกรรมสุขภาพไมแตกตางกนั 
12.  สตรีวัยหมดประจําเดือนที่มรีะยะการหมดประจําเดือนตางกนั        มีพฤติกรรมสุขภาพ 

ไมแตกตางกนั 
13.  สตรีวัยหมดประจําเดือนที่มกีารสนบัสนุนทางสังคมด ี มีพฤติกรรมสขุภาพดีกวาสตรีวัย 

หมดประจําเดือนที่มกีารสนบัสนุนทางสังคมไมดี  อยางมีนัยสาํคัญที่ระดับ .05 
14.  ความรูเร่ืองการหมดประจําเดือน  ทัศนคติตอการหมดประจําเดือน  และพฤตกิรรม

สุขภาพของสตรีวัยหมดประจําเดือน  มีความสมัพนัธกนัทางบวกอยางมนีัยสาํคัญที่ระดับ .05 
15. ความรูเร่ืองการหมดประจําเดือน  ทศันคติตอการหมดประจําเดือน  สามารถทาํนาย

พฤติกรรมสุขภาพของสตรีวยัหมดประจาํเดือนไดอยางมนีัยสําคัญที่ระดับ .05 
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 This purposes of this survey research were 1) to investigate the knowledge, attitude 
and health behavior concerning menopause of menopausal women, 2) to compare 
menopausal women’s knowledge, attitude and health behavior in terms of their education 
level, marital status, menopausal period and social support, 3) to find correlation of 
knowledge, attitude and health behavior of menopausal women, and 4) to predict health 
behavior on the basis of knowledge and attitude towards menopause. 
 The sample for this research consisted of 400 menopausal women between the age 
45 and 50, who were selected by multistage cluster sampling. The instruments for collecting 
the data were questionnaire on education level, marital status, menopausal period, 
knowledge and attitude concerning menopause, health behavior and social support. The 
statistical methods for analyzing the obtained were t-test, F-test, Pearson’s product-moment 
correlation coefficient, and multiple regression analysis. 
 The results of the study indicate that menopausal women in this group were found to 
have a moderate level of knowledge and good attitude as well as good health behavior 
concerning menopause. The menopausal women on different levels of education were 
significantly different in knowledge about menopause at the .05 level: menopausal women of 
higher education were found to have the highest level of knowledge about menopause. 
Marital status and menopausal period differences were not found in their knowledge about 
menopause. Menopausal women with good social support had knowledge about 
menopause better than those without good social support at the .05 level of significance. 
There was also a significant difference at the .05 level in menopausal women’s attitude 
towards menopause in terms of education level: menopausal women of higher education 
were found to have the best attitude towards menopause. Marital status and menopausal 
period differences were not found in their attitude towards menopause, whereas 



menopausal women with good social support had better attitude towards menopause than 
those without good social support at the .05 level of significance. The findings also indicated 
a significant difference of education level in menopausal women’s health behavior: 
menopausal women of higher education were found to have the best health behavior. With 
respect to differences in marital status and menopausal period, no difference in health 
behavior was found in menopausal women. It was also found that menopausal women with 
good social support had better health behavior than those without good social support. 
Finally, it was quite evident that knowledge about menopause, attitude towards menopause, 
and health behavior of menopausal women in this study were positively correlated at the .05 
level of significance. The variables that could serve to predict health behavior effectively at 
the .05 level of significance were knowledge and attitude concerning menopause. 
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ประกาศคุณูปการ 
 
 ปริญญานิพนธนี้สําเร็จลงได  ดวยความกรุณาจากผูชวยศาสตราจารยประณต  เคาฉิม  ที่รับ
เปนประธานกรรมการที่ปรึกษา  ผูชวยศาสตราจารยวฒันา  ศรีสัตยวาจา  กรรมการที่ปรึกษาปรญิญา
นิพนธ รองศาสตราจารย ดร.นวลละออ  สุภาผล  และรองศาสตราจารยอัจฉรา  สุขารมณ  กรรมการที่
แตงตั้งเพิ่มเติม ซึ่งไดชวยใหคําแนะนาํ  ตรวจสอบ  แกไขขอบกพรองของปรญิญานิพนธจนเสร็จ
สมบูรณ 
 ขอขอบคุณคณาจารยภาควิชาจิตวิทยาพัฒนาการทุกทาน  ที่ไดถายทอดความรู  แนวคิด
ตางๆใหแกผูเขียนจนสามารถทําปริญญานิพนธนี้สําเร็จลงได 
 ขอขอบคุณเพื่อนรวมรุน  พี่ๆ นองๆที่ไดใหความชวยเหลอื  สละเวลา  เปนที่ปรึกษาที่ดี  ให
ความหวงใยและปรารถนาดซีึ่งผูวิจยัประทบัใจในน้าํใจเปนอยางยิง่ 
 ขอขอบคุณเจาหนาที่สาธารณสุขจังหวัดสพุรรณบุรี  ที่ใหความชวยเหลือในการเกบ็รวบรวม
ขอมูล  และผูตอบแบบสอบถามทุกทานทีส่ละเวลาใหความรวมมือในการตอบแบบสอบถาม 
 ปริญญานิพนธนี้หากเปนประโยชนตอสาธารณะ  ขอมอบความดใีหกับบิดา  มารดา  
ตลอดจนคณาจารยที่อบรมส่ังสอนผูเขียนมาแตเยาววยั  จนทําใหผูเขียนสามารถสําเร็จการศึกษาอีก
ข้ันหนึ่ง 
 
        สุรีรัตน  ทรัพยเสรีชัย 
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บทที่ 1 
บทนํา 

 
ภูมิหลัง 
       สตรีวัยหมดประจําเดือนเปนกลุมประชากรที่มีความสําคัญตอการพัฒนาเศรษฐกิจ และสังคมของ
ประเทศในปจจุบัน  เนื่องจากสตรีในกลุมนี้เปนวัยที่อยูในชวงของวยัทาํงาน  มีประสบการณและความ
ชํานาญ  เร่ิมมีตําแหนงหนาที่การงานทีม่ั่นคงและสงูขึน้  แตเมื่อตองประสบปญหาทางดานสขุภาพ
เนื่องมาจากการเปลี่ยนแปลงทางดานรางกายและจิตใจ  ซึ่งเปนผลมาจากการลดลงของฮอรโมนเพศที่
จําเปนในชวงวัยหมดประจาํเดือน  ยอมสงผลกระทบตอความเปนปกติสุขในการดําเนนิชีวิตประจําวนั
ของตนเอง  ครอบครัว  และสังคมได (วิราช  เกษอุดมทรัพย. 2542 : 1) 
 วัยหมดระดู   วัยหมดประจาํเดือน  สภาวะหมดประจาํเดือน  หรือวยัทอง  เปนคําทีถู่กใชโดย
มักหมายถึงสตรีที่เขาสูระยะสิ้นสุดการมปีระจําเดือนอยางถาวร  เนือ่งจากรงัไขหยุดทํางาน (กอบจิตต  
ลิมปพยอม. 2543 : 1)       วัยหมดประจาํเดือนเปนชวงระยะเวลาหนึ่งในกระบวนการเปลี่ยนแปลงทาง 
สรีรวิทยาซึ่งเปนไปตามธรรมชาติ  จากสตรีวัยเจริญพนัธุเขาสูวัยซึง่รังไขหมดความสามารถในการเจริญ
พันธุ  และสรางฮอรโมนเพศลดลง 
 เร่ืองของวัยหมดประจําเดือนเปนที่ไดรับความสนใจมากขึ้นในปจจุบัน   เนื่องจากมสีตรีที่เขา
สูวัยหมดประจําเดือนมากขึน้  ดังที่พบวาในป พ.ศ. 2533  มีสตรีถึง 467 ลานคนที่อยูในวยัหมด
ประจําเดือน  โดยรอยละ 40 ของสตรีเหลานี้อยูในกลุมประเทศที่พฒันาแลว  และเปนที่คาดการณกัน
วาในป พ.ศ. 2573  รอยละ 76 ของสตรีวัยหมดประจาํเดือนทัง้หมดจะอยูในกลุมประเทศทีก่ําลงัพัฒนา  
จึงเหน็ไดวาการเปลี่ยนแปลง           และปญหาที่พบไดในวัยหมดประจําเดือนกาํลังเปนเรื่องทีพ่บไดใน
ทุก 
ภูมิภาคทั่วโลก  ทั้งนี้สวนหนึ่งเปนผลมาจากอายุขัยของประชากรทัว่โลกเพิ่มข้ึน (กอบจิตต  ลิมปพยอม.  
2543 : 2)  ในประเทศไทย  อายุขัยเฉลี่ยของประชากรสตรีเพิ่มจาก 68.05 ปในปพ.ศ. 2523-2528   มา
เปน 72.80 ปในปพ.ศ. 2543-2548  (ตารางที ่1)  (Sukhum and son.  1994 : 29) 
 
 
 
 
 
 



 2

 
ตาราง 1  ประมาณการณอายุขัยเฉลี่ยของประชากรในประเทศไทย  ต้ังแตปพ.ศ. 2523-2558 
 

                             อายุขัยเฉลี่ย ( ป )                       ป พ.ศ. 
           ชาย                                                    หญิง 

                 2523-2528                                    62.60                                                   68.05 
                 2528-2533                                    64.35                                                   69.30 
                 2533-2538                                    65.85                                                   70.55 
                 2538-2543                                    67.35                                                   71.80 
                 2543-2548                                    68.35                                                   72.80 
                 2548-2553                                    69.35                                                   73.55 
               2553-2558                                    70.10                                                   74.30 

  
 จากประมาณการณขององคการสหประชาชาติพบวา  สัดสวนของผูสูงอายทุั่วโลกมีแนวโนม
จะเพิ่มข้ึนเรื่อยๆ  โดยคาดวาสัดสวนของผูสูงอายุในประเทศไทยจะเพิ่มข้ึนจากรอยละ 3.3 ในปพ.ศ. 
2528 ไปเปนรอยละ 4.5 และ 9.1 ในป พ.ศ. 2543 และ 2568 ตามลาํดับ (นิมิต  เตชไกรชนะ.  2543 : 
1) ซึ่งชวงอายุการหมดประจําเดือนในสตรีไทย  พบวาสตรีสวนใหญจะหมดประจําเดือนระหวางอายุ 
45-55 ป  แตอาจเร็วหรือชากวานี้ได (มารธา.  2532 : 226) ดังนั้น  เมือ่พิจารณาถึงอายุเฉลี่ยที่สตรีเขา
สูวัยหมดประจําเดือนตั้งแตอดีตจนถึงปจจุบัน  พบวาคอนขางคงที่  จึงมีแนวโนมที่สตรีจะตองใชชีวิต
ในชวงของวยัหมดประจําเดือนที่ยาวนานขึ้น 
 นอกจากปจจยัทางดานอายขัุยที่เพิม่ข้ึนแลว  วิถีชวีติของผูคนที่แปรเปลี่ยนไปตามกระแส
โลกาภิวัฒนจากสังคมชนบทเปนสงัคมเมอืง  มกีารเปลี่ยนแปลงของพฤตกิรรมการบรโิภค  เพิ่มการใช
เทคโนโลยี  ลดการใชรางกาย  มพีฤตกิรรมเสี่ยงตอสุขภาพมากขึ้น  เชนสูบบุหร่ี  ด่ืมสุราเปนตน  และมี
แนวโนมที่จะเกิดโรคที่ไมติดตอเชน  เบาหวาน  ไทรอยด  หวัใจ  ความดันโลหิตสูงมากขึ้น  ก็เปนปจจัย
เสี่ยงตอการเกดิปญหาสุขภาพในชวงวัยหมดประจําเดือนเชนกนั 
 วัยหมดประจาํเดือนเปนชวงชีวิตของสตรทีี่เปลี่ยนแปลงจากวัยเจริญพันธุ    ไปสูวัยซึง่ไม
สามารถเจริญพันธุ  ไมสามารถมีบุตรได  โดยพบวามีการเปลี่ยนแปลงทางดานรางกายและจิตใจที่เกิด
จากการลดลงของฮอรโมนเอสโตรเจน  ซึ่งเปนการเปลี่ยนแปลงตามธรรมชาต ิ  แตเมื่อมองในเรื่อง
ปญหาทางดานสุขภาพแลวพบวา  มีลําดับความรุนแรงของอาการตัง้แตอาการเลก็นอย  จนถงึตอง
ไดรับการรักษาจากแพทย  เชน  เร่ิมมกีารเหี่ยวของอวยัวะสืบพันธุ  ผนังชองคลอดบางและแหง  รอย
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สันนนูในชองคลอดหายไปทําใหเกิดการอักเสบไดงาย  คันชองคลอด  ซึ่งเกิดจากการอักเสบเวลามี
เพศสัมพนัธ  มีการบางลงของทอปสสาวะ  ทาํใหเกิดอาการปสสาวะบอย  ปสสาวะขัด  กลัน้ปสสาวะ
ไมได  ปสสาวะจะเล็ดเวลาไอหรือจาม  สวนอาการทางระบบประสาทอัตโนมัติที่พบบอยคือ  อาการ
รอนวูบวาบ  เหงื่อออกกลางคืน  นอนไมหลับ  นอกจากนี้ยังมีปญหาทางระบบหายใจและหลอดเลอืด  
โรคกระดูกพรนุ  ซึ่งทั้งหมดนี้ลวนแลวแตเปนปญหาสําคัญของสตรีวัยหมดประจาํเดือน (อราม  โรจน
สกุล.  2533 : 75-95) 
 การเปลี่ยนแปลงในวยัหมดประจําเดือนถอืเปนกระบวนการทางสรีรวทิยาของรางกาย  สวน
ใหญดําเนนิอยางคอยเปนคอยไป  อยางไรก็ตามปรากฏการณของการเปลี่ยนแปลงในวัยหมด
ประจําเดือนมคีวามหลากหลาย  พบไดต้ังแตสตรีที่เขาสูวัยนี้อยางราบรื่น ไมพบหรือพบปญหานอย  
จนถงึสตรีที่มกีารเปลี่ยนแปลงในทางเสื่อมถอยที่รวดเร็วและรุนแรง  ซึ่งมีผลกระทบทางรางกายและ
จิตใจ  ตองการการดแูลรักษา  ทั้งนี้อาจเนื่องจากความแตกตางในพื้นฐานทางพนัธุกรรม  ลีลาการ
ดําเนนิชีวิต  การมพีฤติกรรมเสี่ยงตอสุขภาพ  มีปจจัยเสี่ยงจากสิ่งแวดลอมซึ่งแตกตางกนัไปตาม
ภูมิภาคและชุมชน  รวมทัง้ความแตกตางในวัฒนธรรม    การรับรู    และทัศนคติตอปญหาสุขภาพและ
วัยหมดประจาํเดือน  
(ศิริพร  จิรวัฒนกุล. 2543 : 9-16)   
 จากการเปลี่ยนแปลงตางๆที่เกิดขึ้นทางดานรางกายของสตรีวัยหมดประจําเดือน  ทาํใหมผีล
ตอจิตใจและอารมณ  สตรีวยัหมดประจาํเดือนบางคนอาจคิดวาปญหาที่เกิดขึ้นนัน้  ทาํใหการมีชวีิตอยู
ของตนไมสุขสบาย  บางรายมีความรูสึกวาตนกาํลังกาวเขาสูวัยชรา  หมดความสามารถในการมบุีตร  
รางกายออนแอ  ขาดความรูสึกมั่นคงในชวีติ  ทําใหรูสึกหมดคุณคาในตนเอง  หมดกําลังใจ  ไมยอมรับ
ธรรมชาติที่มกีารเปลี่ยนแปลงไปตามกาลเวลา  เสยีดายความสาว  ไมยอมรับความเสื่อมของสังขาร  
กลัววาจะหมดความสุขทางเพศ  เกิดความกดดันทางจติใจและอารมณ (Coleman PM.  1993 : 1540-
1546)  จึงอาจสรุปไดวา  เมื่อสตรีเขาสูวัยหมดประจําเดือนจะตองเผชิญกับการเปลี่ยนแปลงทั้ง
ทางดานรางกาย  จิตใจ  และสังคม  เนื่องจากการเปลี่ยนแปลงทั้ง 3 ดานดงักลาว  กอใหเกิด
ความเครียดแกสตรีวัยหมดประจําเดือน  และเปนสิ่งที่มผีลกระทบตอสมดุลของชีวติ   
 อาการตางๆทีเ่กิดขึ้นในสตรวีัยหมดประจาํเดือนดังที่กลาวมา  นอกจากจะมีผลกระทบตอ
ตนเองแลว  ยงัสงผลกระทบตอบุคคลในครอบครัวและรอบขาง  รวมทัง้การทํางานดวย  ในสตรีวัยหมด
ประจําเดือนบางรายอาจกอใหเกิดปญหากับคูสมรส  โดยเฉพาะในเรื่องเพศสัมพันธ  ซึง่สตรีในวัยนี้
มักจะเบื่อและไมสนใจทางเพศ  ทาํใหสามีออกไปหาความสุขนอกบาน  กอใหเกิดปญหาครอบครัว
ตามมา  ถาบคุคลรอบขางไมเขาใจปญหาการเปลีย่นแปลงที่เกิดขึ้น  ก็อาจทําใหสตรีวัยนี้รูสึกเบื่อหนาย
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ชีวิต  และหากมีเหตุเสริมจากภายนอก  เชน  ปญหาเศรษฐกิจ  ความลมเหลวในหนาที่การงาน  ปญหา
ตางๆก็อาจจะรุนแรงขึ้น (วิราช  เกษอุดมทรัพย. 2542 : 4) 
 ในการพัฒนาประเทศใหเจริญรุงเรือง  ส่ิงสําคัญอยางยิง่ที่ตองคาํนงึถงึคือการพฒันาคนใหมี
คุณภาพชีวิตที่ดี  เพราะคนเปนทัง้เหต ุ  ปจจัย  และผลลัพธที่สําคญัที่สุดของการพัฒนาประเทศ  ซึ่ง
การพัฒนาประเทศตามแผนพัฒนาเศรษฐกจิและสังคมแหงชาติฉบับที่ 7 (พ.ศ. 2535-2539)  ได
กําหนดวัตถปุระสงคและยุทธศาสตรของการพัฒนาไวในแผน  เพื่อเสริมสรางศักยภาพของทกุคนทัง้ใน
ดานรางกาย  จิตใจและสติปญญา  ใหมีสุขภาพพลานามยัแข็งแรง  มีความรู  ความเขาใจในการ
ปองกันโรค  และสามารถปรับตัวใหทนัตอกระแสการเปลี่ยนแปลงทัง้ในดานเศรษฐกิจ  สังคมและการ
ปกครอง (สํานักงานคณะกรรมการพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติฉบับที่ 7. 2535-2539 : 5-7)  
เชนเดียวกับแผนพัฒนาการสาธารณสุขในชวงของแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติฉบับที่ 
8(พ.ศ. 2540-2544)  ไดกําหนดแนวนโยบายในการพฒันาการสาธารณสุขของประเทศใหสมบูรณ  โดย
เนนคนเปนศูนยกลาง  พัฒนาศักยภาพของคนทั้งรางกาย  จิตใจ  และสติปญญา  เพื่อใหมีคุณภาพ
ชีวิตที่ดี  สามารถปรับตัวและอยูในโลกที่เปลี่ยนแปลงอยางรวดเร็ว    ไดมีความรู       ทัศนคติเกีย่วกับ
การดูแลสุขภาพ  และมีพฤติกรรมอนามยัที่เหมาะสมสําหรับบุคคลและครอบครัว 
 ดังนัน้  สตรีวัยหมดประจาํเดือนจงึควรมคีวามรูเร่ืองการหมดประจาํเดือน  ทัศนคติตอการ
หมดประจําเดือน  และพฤติกรรมในการดูแลสุขภาพอนามยัที่เหมาะสม  เพือ่ใหเปนไปตามความ
ตองการของตนเอง    หรือการคงไวซึ่งความสมดุลของสภาพชีวิต       และเปนผลใหเกิดภาวะสุขภาพที่
ดี (วิลาศ  เกษอุดมทรัพย.  2542 : 4 ; อางองิจาก  Andrews & Roy. 1991)    ถาสตรีวัยหมด
ประจําเดือนสามารถมีความรูเกี่ยวกับการดูแลตนเอง  มีทัศนคติไปในทางที่ดี  และมีพฤตกิรรมที่
ถูกตอง ก็จะทําใหมีภาวะสขุภาพที่ดี  การดําเนนิชีวิตเปนไปอยางปกติสุข  มีประสิทธิภาพ  ประสบ
ความสาํเร็จในชีวิต    สามารถตอบสนองความตองการของรางกาย  จิตใจ  สังคมและสิ่งแวดลอม  
ในทางตรงกันขามถาสตรีในวัยนี้ไมมีความรูเกี่ยวกับสาเหตุ  การดูแลตนเอง  มทีัศนคติที่ไมดี  
กอใหเกิดพฤตกิรรมที่ไมเหมาะสม ก็จะกอใหเกิดความกดดันทางจิตใจและอารมณ  เกิดความวิตก
กังวล  รูสึกหมดหวงั  ทอแท  ซมึเศรา  ความรูสึกมีคุณคาในตนเองต่าํ  และมีผลยอนกลับในทางลบตอ
ภาวะสุขภาพ  
 การสนับสนุนทางสังคมก็เปนปจจัยที่มีอิทธิพล ตอการดํารงชีวิตของสตรีวัยหมดประจําเดือน  
และเปนตัวแปรทางจิตสังคมที่มีความสัมพนัธกับภาวะสขุภาพ  ถาสตรีวัยหมดประจําเดือนไมไดรับ
ความเห็นอกเห็นใจ  การดูแลเอาใจใส  การชวยเหลือในสวนตางๆ  และคําแนะนาํคําปรึกษา  ความรัก
จากบุคคลใกลชิด  คือสาม ี  บุตร  ญาตพิี่นอง  เพื่อนหรือบุคลากรทางการแพทย  ก็จะทาํใหสตรีขาด
ความรูและความเขาใจเกี่ยวกับการเปลีย่นแปลงที่เกิดขึน้กับตนเอง  ทาํใหไมสามารถปรับตัวตอสภาพ
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ในชีวิตประจาํวันไดอยางเหมาะสม  ขาดความมัน่คงในอารมณ  และรูสึกไมมีคุณคาในตนเอง  ซึ่งสงผล
ถึงการดําเนนิชีวิตของสตรีวยัหมดประจาํเดือน 
 ในสตรีบางคนอาจมีอาการเปลี่ยนแปลงทีเ่กิดขึ้นทัง้ทางรางกายและจติใจเพียงเล็กนอย  
พอที่จะทาํงานได  บางคนเกิดความทุกขทรมานจนไมสามารถทํางานไดตามปกต ิ ทาํใหมีผลกระทบตอ
ตนเองโดยมีการสูญเสียบทบาทตางๆในระยะนี ้  ทําใหการปฏิบัติตามบทบาทลดลง  ไมสามารถ
ดํารงชีวติไดอยางปกติสุข  ในสวนชีวิตครอบครัว  ถาสามีและบุตรหลานไมเขาใจปญหาดังกลาว  อาจ
กอใหเกิดความบาดหมาง  ราวฉานในครอบครัว  การหมดประจําเดือนจึงเปนสัญลักษณของการ
เปลี่ยนแปลงบทบาทและสถานภาพ  ซึง่การเปลี่ยนแปลงนี้จะนาํไปสูทัศนคติในทางบวกหรือลบตอการ
หมดประจําเดือน  ดังนัน้ทัศนคติจงึเปนสิง่สําคญัที่จะทําใหมกีําลังใจตอสูกบัปญหาสุขภาพและ
สามารถดาํเนนิชีวิตไดอยางมีความสุข  การเขาใจในสถานการณชวงชีวิตดังกลาว  ก็จะทาํใหเกิดการ
ยอมรับตอการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้น  และสามารถปฏิบัติตามบทบาทหนาที่ในดานตางๆไดดี  สามารถ
ดูแลตนเองและปรับตัวไดเหมาะสม  ทําใหดํารงชีวิตไดอยางมีความสุข  (อารีรัตน  อุลิศ.  2539 : 4-5) 
 จังหวัดสุพรรณบุรีเปนจังหวัดที่มกีารพฒันาอยางรวดเร็ว  ดังจะเหน็ไดจากการขยายตัวของ
ถนนหนทาง  ศูนยราชการตางๆ  หางสรรพสินคาขนาดใหญ  เปนตน  ปจจุบันมีจํานวนประชากร
ทั้งหมด 858,201 คน เปนชาย 418,255คน และหญงิ 439,946 คน (กรมการปกครอง  
กระทรวงมหาดไทย. 2545) และไดมีการใหความสาํคญักับประชากรทุกกลุมรวมถึงกลุมสตรีวัยหมด
ประจําเดือนเชนกนั  โดยทางโรงพยาบาลศูนยไดทําการเปดคลินิกวยัทองเพื่อใหบริการทางดานสุขภาพ  
และการดูแลตนเอง  แตพบวามีสตรีวัยหมดประจาํเดือนเขาใชบริการจํานวนไมมากเมื่อเทยีบกับ
จํานวนสตรีวยัหมดประจําเดือนทัง้จังหวัดที่มีอายุในชวง 45-54 ป  มจีํานวน 47,960 คน  คิดเปนรอย
ละ 5.59 ของประชากรทัง้หมด 
 ดวยเหตนุี้ผูวิจยัจึงสนใจที่จะทําการศึกษาความรู  และทัศนคติตอการหมดประจําเดือน และ
พฤติกรรมสุขภาพของสตรีวยัหมดประจาํเดือนในจงัหวัดสุพรรณบุรี    โดยศึกษาถึงความสัมพนัธกับ
ระยะการหมดประจําเดือนของสตรีวัยหมดประจําเดือน  ระดับการศกึษา  สถานภาพสมรส   และการ
สนับสนนุทางสังคม     วามคีวามสมัพันธกันหรือไม       อยางไร            เพื่อเปนแนวทางในการสงเสริม 
พฤติกรรมการดูแลสุขภาพของตนเอง  ใหสตรีวัยหมดประจําเดือนสามารถที่จะมคีวามรู  ความเขาใจ
เกี่ยวกับการหมดประจําเดือน มีทัศนคติทีดี่ตอการเขาสูวัยหมดประจาํเดือนได  และมีพฤตกิรรมในการ
ที่จะดูแลสุขภาพตนเองไดอยางเหมาะสมทั้งตอตนเอง  ครอบครัวและสังคม  อีกทั้งใหบุคคลที่เกีย่วของ
กับสตรีวัยหมดประจําเดือนไดรูและเขาใจถึงปญหาของสตรีวัยหมดประจําเดือน  และมีการปฏิบัติตอ
สตรีวัยนี้ไดอยางเหมาะสม  เพื่อนําผลการวิจยัมาเปนแนวทางในการวางแผนสงเสริมใหสตรีวยัหมด
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ประจําเดือนมกีารดูแลสุขภาพตนเองไดอยางเหมาะสม สามารถดาํรงชีวิตไดอยางมคีวามสุข  และมี
กําลังใจในการทํางานเพื่อพฒันาสงัคมและประเทศใหเจริญตอไป 
 
ความมุงหมายของการวิจัย 
 1.  เพื่อศึกษาระดับความรูเร่ืองการหมดประจําเดือน   ทัศนคติตอการหมดประจําเดือน  และ
พฤติกรรมสุขภาพของสตรีวยัหมดประจาํเดือน 
 2. เพื่อเปรียบเทียบความรูเร่ืองการหมดประจําเดือน    ทัศนคติตอการหมดประจําเดือน    
และพฤติกรรมสุขภาพของสตรีวัยหมดประจําเดือน  ตามตัวแปรปจจัยทางชวีสังคม  ไดแก    ระดับ
การศึกษา  สถานภาพสมรส  ระยะการหมดประจําเดือน  และการสนบัสนุนทางสังคม 
 3. เพื่อศึกษาความสัมพันธของความรูเร่ืองการหมดประจําเดือน    ทัศนคติตอการหมด
ประจาํเดือน    และพฤตกิรรมสุขภาพของสตรีวัยหมดประจําเดือน 
 4. เพื่อศึกษาหาอํานาจการทํานายพฤตกิรรมสุขภาพของสตรีวัยหมดประจําเดือน  จากตวั
แปรความรูเร่ืองการหมดประจําเดือน  และทัศนคติตอการหมดประจาํเดือน 
 
ความสําคัญของการวิจัย 
 1.  ทําใหทราบถึงระดับความรูเร่ืองการหมดประจําเดือน    ทัศนคตติอการหมดประจําเดือน    
และพฤติกรรมสุขภาพของสตรีวัยหมดประจําเดือน 
 2. ผลการวิจัยที่ได สามารถนํามาเปนประโยชนตอบุคคลที่เกี่ยวของกบัสตรีวัยหมด
ประจําเดือน  ในการที่จะเขาใจ  และตอบสนองเพื่อใหสตรีวัยหมดประจําเดือนมพีฤติกรรมในการดูแล
สุขภาพตนเองที่เหมาะสม 
 3.  สามารถนําไปเปนแนวทางในการชวยเหลือ  ปองกัน  และสงเสริมใหสตรีวัยหมด
ประจําเดือนมพีฤติกรรมสุขภาพที่เหมาะสม 
 4. เพื่อเปนแนวทางในการศึกษาวจิัยถงึปจจัยอื่นๆ ที่มีผลตอพฤติกรรมสุขภาพของสตรีวัย
หมดประจําเดือน  และเปนแนวทางในการศึกษาวิจัยเพื่อสงเสริมสุขภาพของสตรีวยัหมดประจาํเดือน
ตอไป 
 
ขอบเขตของการวิจัย 
 ประชากรที่ใชในการวจิัย 
 ประชากรที่ใชในการวิจัยครัง้นี ้ ไดแก  สตรีวัยหมดประจําเดือนที่มีอายุระหวาง 45-54 ป  ใน
เขตพื้นทีจ่ังหวดัสุพรรณบุรี 
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 กลุมตัวอยางที่ใชในการศกึษาคนควา 
 กลุมตัวอยางที่ใชในการศึกษาคนควาครั้งนี้  ไดแก  สตรีวัยหมดประจําเดือนที่มีอายุระหวาง 
45-54 ป  ในเขตพื้นที่จงัหวดัสุพรรณบุรี  จํานวน 400 คน  ซึ่งไดมาโดยการสุมแบบหลายขัน้ตอน 
 
 ตัวแปรที่ศกึษา 
 1.  ตัวแปรอิสระ  แบงเปนดงันี ้
  1.1  ปจจัยทางชีวสงัคม  ไดแก 

1.1.1 ระดับการศึกษา  ไดแก 
 -     ไมไดรับการศึกษา 

- ระดับประถมศึกษา  
- ระดับมัธยมศกึษา / ปวช.  
- ระดับอุดมศึกษา  

1.1.2 สถานภาพสมรส  ไดแก 
- โสด 
- คู 
- หมาย 

1.1.3 ระยะการหมดประจําเดือน  ไดแก 
- ระยะกอนหมดประจําเดือน 
- ระยะใกลหมดประจําเดือน 
- ระยะหลงัหมดประจําเดือน 

  1.2  การสนับสนุนทางสังคม   แบงออกเปน 
- การสนับสนุนทางสังคมด ี
- การสนับสนุนทางสังคมไมดี  

   
2. ตัวแปรตาม  ไดแก 

2.1  ความรูเร่ืองการหมดประจาํเดือน   
2.2  ทัศนคติตอการหมดประจาํเดือน     
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2.3  พฤติกรรมสุขภาพ 
  
 
 
 นิยามศัพทเฉพาะ 
 1.  สตรีวยัหมดประจําเดือน   หมายถงึ  สตรีที่อยูในชวงเวลาของชวีิตที่มกีารเปลีย่นแปลง
จากวยัเจริญพนัธุสูวยัสูงอาย ุ  ซึ่งจะมีผลทําใหเกิดการเปลี่ยนแปลงทัง้ทางดานรางกาย  และจติใจ  
การศึกษาครั้งนี้ศึกษาเฉพาะสตรีที่มีอายุระหวาง 45-54 ป  ซึง่อาศัยอยูในจังหวัดสุพรรณบุรี 
  2.  ระดับการศึกษา  หมายถึง  ระยะเวลาในการศึกษา        นบัถึงวันสุดทายของระดับการ 
ศึกษาสงูสุดของสตรีวัยหมดประจําเดือน  แบงไดดังนี ้
       -   ไมไดรับการศึกษา 
  -   ระดับประถมศึกษา  
  -   ระดับมธัยมศึกษา / ปวช.  
  -   ระดับอุดมศึกษา (ปวส., อนุปริญญา, ปริญญาตรี)  
 3.  สถานภาพสมรส  หมายถงึ  ตําแหนง หรือฐานะทางสังคมเกี่ยวกับการใชชีวติรวมกัน
แบบสามีภรรยาของสตรีวัยหมดประจําเดือน  แบงไดดังนี ้

-   โสด      หมายถงึ  สตรีวัยหมดประจําเดือนที่ไมเคยมีสาม ี
-   คู          หมายถงึ  สตรีวยัหมดประจาํเดือนที่ยงัมีสามีอยูดวยกันในปจจุบัน 
-  หมาย    หมายถงึ  สตรีวัยหมดประจําเดือนที่เคยมีสามีอยูดวยกันในอดีต  แตปจจุบัน 

สามีเสียชวีิต  หรือหยารางกนั  หรือแยกกนัอยู 
 4.  ระยะการหมดประจาํเดือน  หมายถึง  ระยะของการหมดประจําเดือนตามธรรมชาติ  
โดยพิจารณาจากลักษณะของประจําเดือน และระยะเวลาของการขาดหายไปของประจําเดือนแบงเปน 
3 ระยะ คือ 
  -   ระยะกอนหมดประจําเดือน  หมายถึง  ระยะที่สตรีอายุ 45-54 ปยังคงมปีระจําเดือน
มาสม่าํเสมอเปนปกติ  ในรอบ 1 ปที่ผานมา 
  -   ระยะใกลหมดประจําเดือน  หมายถึง  ระยะที่สตรีอายุ 45-54 ปมีประจําเดือนเร่ิมมา
ไมปกติ  ประจาํเดือนขาดบอยแตขาดหายไปไมเกิน 1 ปที่ผานมา 
  -   ระยะหลงัหมดประจําเดือน  หมายถงึ  ระยะที่สตรีอายุ 45-54 ปมีประจําเดือนขาด
หายไป 1 ป  หรือเกิน 1 ปข้ึนไป 
 



 9

 นิยามปฏิบัติการ 
 1.  ความรูเรือ่งการหมดประจําเดือน   หมายถงึ  ความรู  ความสามารถในการวิเคราะห  
และความเขาใจเกี่ยวกับสาเหตุ  อาการ  และขอควรปฏิบัติในวัยหมดประจําเดือนของสตรีวัยหมด
ประจําเดือน  ประเมินโดยใชแบบสอบถามความรูเร่ืองการหมดประจาํเดือนที่สรางขึ้นโดยภัทรา  แมน
ชล (2545 : 152-153) จํานวน 20 ขอ  โดยแบงเกณฑในการประเมินออกเปน 3 ระดับ  คือ 
      -   สตรีที่มคีะแนนระหวางรอยละ 75-100 หมายถงึมคีวามรูเร่ืองการหมดประจาํเดือนดี   
                    -   สตรีทีม่ีคะแนนระหวางรอยละ 50-74   หมายถึงมีความรูเร่ืองการหมดประจําเดือน 
ปานกลาง 
  -   สตรีทีม่ีคะแนนระหวางรอยละ 0-49   หมายถงึมีความรูเร่ืองการหมดประจําเดือนไมดี 
 2.  ทศันคตติอการหมดประจําเดือน  หมายถงึ  ความรูสึก  ความเชื่อ  ความคิดเห็นของ
สตรีวัยหมดประจําเดือนตอการหมดประจาํเดือน  ประเมินโดยใชแบบสอบถามทศันคติตอการหมด
ประจําเดือนทีผู่วิจัยสรางขึ้นเอง  โดยแบงเกณฑในการประเมินออกเปน 2 ระดับ คือ 

-   สตรีทีม่ีคะแนนระหวาง 2.01-3.00 หมายถงึมทีัศนคติตอการหมดประจําเดือนด ี
-   สตรีที่มีคะแนนระหวาง 1.00-2.00 หมายถงึมทีัศนคติตอการหมดประจําเดือนไมดี 

 3.  พฤติกรรมสุขภาพ  หมายถงึ  การกระทํา  การแสดงออกของสตรีวัยหมดประจําเดือน    
หรือคาดวาจะกระทําของสตรีวัยหมดประจาํเดือน  เกี่ยวกับการดูแลสขุภาพของตนเองในชวงระยะการ
หมดประจําเดือน  ประเมนิโดยใชแบบสอบถามพฤติกรรมสุขภาพของสตรวีัยหมดประจําเดือนทีส่ราง
ข้ึนโดยนุชลี  ศรีเมือง (2543 : 145-147)  จํานวน 35 ขอ  โดยแบงเกณฑในการประเมินออกเปน 3 
ระดับคือ 

-   สตรีทีม่ีคะแนนระหวาง 2.33-3.00  หมายถงึมพีฤตกิรรมสุขภาพในระดับดี 
-   สตรีทีม่ีคะแนนระหวาง 1.67-2.32  หมายถงึมพีฤตกิรรมสุขภาพในระดับพอใช 

   -  สตรีทีม่ีคะแนนระหวาง 1.00-1.66  หมายถงึมพีฤตกิรรมสุขภาพในระดับไมดี  
 4.  การสนับสนุนทางสงัคม  หมายถึง  การที่สตรีวยัหมดประจําเดือนไดรับความชวยเหลือ
จากบุคคลใกลชิด  ไดแก  สาม ี  บุตร  ญาตพิี่นอง  เพื่อนหรือบุคลากรทางการแพทย  โดยแบง
องคประกอบการสนับสนุนทางสังคมออกเปน 4 ดานคอื 

- การสนับสนุนดานอารมณ 
- การสนับสนุนดานขอมูลขาวสาร 
- การสนับสนุนดานทรพัยากร 
- การสนับสนุนดานการประเมิน 
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 การสนับสนุนทางสังคมของสตรีวัยหมดประจําเดือน  ประเมินโดยใชแบบสอบถามการ
สนับสนนุทางสังคมที่ผูวิจัยนํามาจากแบบสอบถามแรงสนับสนุนทางสังคมของสตรีวัยหมด
ประจําเดือนทีส่รางขึ้นโดยเพ็ญรุง  เกิดสวุรรณ (2541 : 145-147)  จํานวน 25 ขอ  โดยแบงเกณฑใน
การประเมนิออกเปน 2 ระดับคือ 
 -   สตรีที่มีคะแนนสงูกวาคาเฉลี่ย หมายถงึมีการสนับสนุนทางสังคมดี         
 -   สตรีที่มีคะแนนต่ํากวาคาเฉลี่ย หมายถึงมีการสนับสนุนทางสังคมไมดี      
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บทที่ 2 
    เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวของ  

 
 ในการศึกษาปจจัยทีม่ีความสัมพันธกับความรูเรื่องการหมดประจําเดือน  ทัศนคติตอการ
หมดประจําเดือน  และพฤติกรรมสุขภาพของสตรีวัยหมดประจําเดือน   ผูวิจัยไดทาํการศึกษา คนควา
เอกสาร และงานวิจัยที่เกี่ยวของดังนี้   

1. เอกสารที่เกี่ยวของกับความรูเร่ืองการหมดประจําเดือนของสตรีวัยหมดประจําเดือน 
2.   เอกสารที่เกี่ยวของกับทัศนคติตอการหมดประจําเดือนของสตรีวัยหมดประจําเดือน 
3.   เอกสารที่เกี่ยวของกับพฤติกรรมสุขภาพของสตรีวัยหมดประจําเดือน 
4. เอกสารที่เกี่ยวของกับการสนบัสนุนทางสังคม 
5. งานวิจัยที่เกี่ยวของ 
 

1. เอกสารที่เกีย่วของกับความรูเรื่องการหมดประจําเดือน ของสตรวียัหมด
ประจําเดือน 

ความหมายของความรู (Knowledge) 
บลูม (Bloom. 1971 : 271)         ไดใหความหมายของความรูไววาความรูเปนเรื่องที่
เกี่ยวกับ 

การระลึกถึงสิง่เฉพาะเรื่อง  ระลึกถึงวิธแีละกระบวนการตางๆ  หรือระลึกถึงโครงสราง  วัตถุประสงคใน
ดานความรูนัน้  โดยเนนในเรื่องกระบวนการทางจิตวทิยาของความจํา  เปนกระบวนการเชื่อมโยง
เกี่ยวกับการจัดระเบียบใหม  

พจนานกุรมทางการศึกษา (Dictionary of Education)      ไดใหความหมายของความรูไววา 
ความรูเปนขอเท็จจริง (Fact)   ความจริง (Truth)  กฎเกณฑ  รายละเอียดตางๆทีม่นษุยไดรับ  และ
รวบรวมสะสมไวจากประสบการณตางๆ (Good. 1973 : 325) 
 พจนานกุรมของเวบสเตอร (Webster Dictionary. 1973 : 531) ไดใหความหมายของ
ความรูไววา  ความรูหมายถึง  ขอเท็จจริง  กฎเกณฑ  และโครงสรางที่เกิดขึ้นจากการศึกษาหรือ
คนควา  หรือเปนความรูท่ีเกี่ยวกบัสถานที่  ส่ิงของ  หรือบุคคล  ซ่ึงไดจากการสังเกต  ประสบการณ  
หรือจากรายงาน 
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 ไพศาล  หวังพานิช (2526 : 96)   ไดใหความหมายของความรูไววา  ความรูหมายถึง  
บรรดาขอเท็จจริง  หรือรายละเอียดของเรื่องราวการกระทําอันเปนประสบการณของบุคคล  ซ่ึงสั่งสม
และสืบทอดตอกันมา 
 ประภาเพ็ญ  สุวรรณ (2526 : 16)  ไดใหความหมายของความรูไววา  ความรูเปนพฤติกรรม
ขั้นตนซึ่งผูเรียนเพียงแตจําได  อาจจะโดยการนึกได  หรือโดยการมองเห็น  หรือไดยิน 
 วิชัย  วงษใหญ (2535 : 130) ไดใหความหมายของความรูไววา  ความรูหมายถึงการ
แสดงออกของสมรรถภาพสมองดานความจํา  โดยใชวธิีใหระลึกออกมาเปนหลกั 
 จากความหมายตางๆที่กลาวมาสามารถสรุปไดวา  ความรูหมายถึง  ขอเท็จจริงที่ไดจาก
ประสบการณ  หรือการศึกษาคนควา  การไดรับขอมูลขาวสาร  การพูดคุยกับบุคคลอื่น 
 
 ภาวะเจรญิพนัธุของสตร ี
 วัยตาง ๆ ของสตรี (The life stage of woman)    แบงโดยใชอวัยวะสบืพันธุเปนเกณฑ  ดังนี้       
(ยุวัน  อนุมานราชธน. 2534: 1) 

1. วัยเด็ก (Childhood stage)  มีการเจริญเติบโตของรางกาย  อวัยวะสืบพันธุยังไมเจริญ 
2. วัยแรกรุน (Puberty stage)  นอกจากสวนตางๆ เจริญเติบโตตอไปจนเต็มทีแ่ลว         

จะ 
เริ่มมีโกนาโดโทรปน (Gonadotropin) จากตอมใตสมองกลีบหนา (anterior pituitary gland) มา
กระตุนรังไขใหทาํหนาที่มกีารเจริญเติบโตของถุงไข(follicle)  มีการหลั่งฮอรโมนเอสโตรเจน 
(estrogen)  ทําใหมกีารเจริญเติบโตทางเพศ และจะมีประจําเดือนครั้งแรก (menarche)  

3. วัยเจริญพันธุ (Reproductive stage)  รางกายเจริญเติบโต    และมีอวยัวะระบบ
สืบพันธุ 

เจริญสมบูรณ  จะมีรอบประจําเดือนปกต ิ  มีการตกไข และมกีารต้ังครรภเกิดขึ้นได   รอบประจําเดือน
ปกติ      เกี่ยวของกับการเปลี่ยนแปลงเปนรอบ (cycle change)  จากการทาํงานรวมกนัของไฮโปทา
ลามัส  (Hypothalamus)  ตอมใตสมองกลีบหนา และรงัไข 
 4.   วัยใกลหมดประจําเดือน และวัยหมดประจําเดือน (Climacteric and menopause)  รัง
ไขทําหนาที่นอยลงเอง  เมื่อรังไขหยุดทําหนาทีก่็จะไมมีประจําเดือนอีกตอไป  รางกายขาดฮอรโมนเอส
โตรเจน   
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 5. วัยหลังหมดประจําเดือน (Post  menopause) เม่ือรางกายขาดฮอรโมนเอสโตรเจน  
อวัยวะสืบพันธุจะเปลี่ยนแปลง  เหี่ยวฝอ และลีบเล็กลง  และมีการเปลี่ยนแปลงของระบบตาง ๆ เชน  
ระบบปสสาวะ  กระดูก  หลอดเลือด และหัวใจ   
  
 สรีรวทิยาของการมีประจําเดือน (Physiology of menstruation)  
 เลือดประจําเดือน (Mens  หรือ  Catamenia)  คือเลือดออกจากโพรงมดลูกพรอมเยื่อบุ
มดลูกที่ตายแลวลอกหลุด และแตกสลายเกิดเปนรอบเดือนตามปกติทุก 28  5 วนั (นับจากวันแรก)   
เลือดประจําเดือนทีไ่หลออกมาภายนอกจะเห็นเปนสีแดงคล้ําในวันทีม่ามาก  เมื่อเลือดมีนอย  จวนจะ
หมดจะเห็นเปนสีน้าํตาล อาจจะรูสึกมกีลิน่อับแตกตางไปบาง  ทั้งนี้เกี่ยวกบัมูกของคอมดลูกและตก
ขาวในชองคลอดที่ปนออกมา  รวมทั้งกลิ่นของสารที่ขับจากตอมไขมนัและ apocrine gland ที่ปาก
ชองคลอด 
  
 ลักษณะทางคลินิกของประจําเดือนปกติ 
 1.  เลือดออกนานไมเกิน 7วัน สวนมากประมาณ 3-5 วนั เลือดมีกลิ่นมากในระยะ 2-3 วัน
แรก แลวคอยๆนอยลงจนหมด 
 2. จํานวนเลอืดที่ออกไมทําใหสตรีผูนัน้รูสึกผิดปกติ  โดยอาศัยจาํนวนผาซับประจําเดือนที่
เปลี่ยนเฉลี่ยไมเกินวันละ 3-4 ช้ิน  จํานวนเลือดที่ออกทั้งหมดประมาณเดือนละ 30-150 มิลลิลิตร  
 3. เลือดประจําเดือนไมเปนลิ่มเลือด หรืออาจจะมีช้ินเล็กปนบาง  โดยเชื่อวาจะมีสารหรือ
เอนไซมเกิดขึน้  ปองกันมิใหเลือดที่ออกซึมอยูในเยื่อบุมดลูกกอนลอกหลุดเกิดจับเปนลิ่ม  หรืออาจจะ
ละลายลิ่มเลือดที่เร่ิมเกิดในโพรงมดลูก 
 4.  อาการปวดประจําเดือน อาจไมมี หรือมีบางในวนัตนๆพอทนได หรือเมื่อรับประทานยา
แกปวดธรรมดาเปนครั้งคราว  ชวยใหบรรเทาหรือหายได 
 5.  อาจมีอาการรบกวนเล็กนอยกอนมีประจําเดือน  ที่เรียกวา“Menstrual Molimina“  เชน 
เมื่อยหลัง  บวมฉุเล็กนอย  ตึงอก  รูสึกถวงในอุงเชิงกราน  ปสสาวะบอย  เหนื่อย  เพลีย  หงุดหงิด  
หรืออาการรบกวนทางระบบประสาทอืน่ๆ เพียงเล็กนอย (ยุวัน อนมุานราชธน. 2534 : 14)  
  

ความหมายของวัยหมดประจําเดือน 
 (1)  ความหมายการหมดประจําเดือน  
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 มีผูใหความหมายการหมดประจําเดือนตามแนวคิดทางการแพทย   และทางจิตวิทยาไว
หลายทาน ดังนี ้
 ช่ืน  เตชามหาชยั และ บุญสม  ธีระพิบูลย  (2539 : 1) ไดใหความหมายการหมด
ประจําเดือนวา การหมดประจําเดือนมีความหมาย ดังนี ้
  1.  Natural  
Menop���������������������������������
������������������������������������
�������� 
������������������������������������
������������������������������������
�������������������� 
������������������������������������
������������������������������������
�������������มา  อายุระหวาง 40-45 ป 
  4. Perimenopause คือ สภาวะที่มีประจําเดือนไมสม่าํเสมอ หรือไมมีประจําเดือน มา
เปนระยะเวลา 3-11 เดือน 
  5.  Postmenopause  คือ สภาวะที่ไมมีประจําเดือนอยางถาวรอันเนื่องมาจาก  Natural  
หรือ    Surgical  Menopause  ซ่ึงจะมีอายุ 55 ปขึ้นไป 
 องคการอนามยัโลก (WHO. 1981 : 8) ไดใหความหมายการหมดประจําเดือนวา การหมด
ประจําเดือนหมายถึง ภาวะรางกายของสตรี มีการเสื่อมสภาพของรังไข  เปนเหตุใหการสรางฮอรโมน
เอสโตรเจนลดลงจนหยุดสราง  ซึ่งสามารถวินจิฉัยยอนหลัง ภายหลงัจากไมมีประจําเดือนติดตอกัน
นาน 1 ป 
 อราม  โรจนสกุล (2533 : 81) ไดใหความหมายการหมดประจําเดือนวา  การหมด
ประจําเดือนหมายถึง การสิ้นสุดของการมปีระจําเดือน  โดยทั่วไปจะเรียกวาสตรีนั้นหมดประจําเดือน
ตอเมื่อไมมีประจําเดือนติดตอกันเปนระยะเวลา 1 ป 
 พรรณพิไล  ศรีอาภรณ (2537 : 158)  ไดใหความหมายการหมดประจําเดือนวา  การหมด
ประจําเดือนเปนคําที่มาจากภาษากรีก 2 คํา  คือคําวา “Month“ ซ่ึงแปลวาประจําเดือน หรือระดู และ            
“Pause“  หรอื “Stop“  ซ่ึงแปลวาหยุด รวมแลวหมายถึง การมีประจําเดือนครั้งสุดทายอนัเปนผลจาก
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การหยุดทํางานของรังไข  จึงจะสามารถวินิจฉัยยอนหลัง  ภายหลังจากที่สตรีนั้นไมมปีระจําเดือน
ติดตอกันนาน 12 เดือน 
 ศิริพร  จิรวัฒนกุล (2539 : 216-230) ไดใหความหมายการหมดประจําเดือนวา  การหมด
ประจําเดือนเกิดเนื่องจากรังไขหยุดการผลิตฮอรโมนเอสโตรเจน และโปรเจสเตอโรน  และการที่
ฮอรโมนทั้ง 2 ชนิดลดระดับลงอยางรวดเร็ว  อาจทําใหสตรีบางคนมีอาการไมสุขสบายเกิดขึ้น 
 สุทธนจิ  หณุฑสาร (2539 : 19) ไดใหความหมายการหมดประจําเดือนวา  การหมด
ประจําเดือนหมายถึง  การที่สตรีเร่ิมมีการเปลี่ยนแปลงของเลือดประจําเดือน  โดยอาจมีเลือด
ประจําเดือนมามากบางนอยบาง  ขาดหายไปบางในบางเดือน และในที่สุดก็หมดไป  ซ่ึงแบงได 2 
ลักษณะคือ  การหมดประจาํเดือนตามธรรมชาติ และการหมดประจําเดือนโดยการผาตัดมดลูก และรัง
ไขออก  การหมดประจําเดือนโดยทั่วไปจะอยูระหวางอายุ 45-55 ป   
 สุวิภา  บุณยะโหตระ และคณะ  (2541 : 9)  ไดใหความหมายการหมดประจําเดือนวา การ
หมดประจําเดือนหมายถึง  การเปลี่ยนแปลงตามธรรมชาติซ่ึงยุติวัยเจริญพันธุของสตรี  มีการ
เปลี่ยนแปลงทางชีวภาพของรางกายรวมทั้งการเปลี่ยนแปลงบทบาท และสถานภาพทางสังคม
ตลอดจนภาวะสิ่งแวดลอมของสตรี  ในลักษณะของวัยที่มีการเปลี่ยนแปลงตางๆเหลานี้  เปนปจจัยที่
สงผลใหเกิดปญหาสุขภาพแกสตรีทั้งในระยะสั้น และระยะยาว 
 กอบจิตต ลิมปพยอม (2542 : 6) ไดใหความหมายการหมดประจําเดือนวา  การหมด
ประจําเดือนหมายถึง   การเปลี่ยนแปลงทีเ่กิดขึ้นกับสตร ีเปนการเปลี่ยนแปลงของระบบสรีรวิทยาของ
รางกายที่เปนไปตามธรรมชาติ  เกิดเนื่องจากการลดลงของฮอรโมนที่จําเปนของสตรี คือฮอรโมนเอส
โตรเจน  
 วิราช เกษอุดมทรัพย (2542 : 12) ไดใหความหมายการหมดประจาํเดือนวา  การหมด
ประจําเดือนหมายถึง   การเปลี่ยนแปลงจากวัยเจริญพันธุสูวัยสิ้นสุดการเจริญพันธุที่เปนไปตาม
ธรรมชาติของสตรีทุกคน  เกิดจากการทาํงานของรังไขเสื่อมสภาพลง  เปนเหตุใหเกิดการเปลี่ยนแปลง
ทางดานรางกายและจิตใจ  ซ่ึงสามารถวินิจฉัยไดภายหลังจากไมมีประจําเดือนติดตอกันนานอยาง
นอย 1 ป 
 พรพิมล พงษไทย (2543 : 15) ไดใหความหมายการหมดประจาํเดือนวา  การหมด
ประจําเดือนหมายถึง   การขาดประจําเดือนติดตอกันนาน 12 เดือนขึน้ไป  เนื่องจากรังไขหยดุการ
ทํางาน      จึงสงผลใหฮอรโมนเพศหญิงที่สําคัญคือ ฮอรโมนเอสโตรเจนลดลง  ซ่ึงเหตุการณดังกลาว
เปนการเปลี่ยนแปลงของสรีระรางกายที่เปนไปตามธรรมชาต ิ
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 (2)  ระยะการหมดประจําเดือน 
 ระยะการหมดประจําเดือน (Menopause status)       หมายถึงระยะของการหมด
ประจําเดือนตามธรรมชาติ  เนื่องมาจากการหลั่งฮอรโมนเอสโตรเจนลดลง  ซ่ึงองคการอนามยัโลก 
(นิมิต  เตชไกรชนะ. 2543 : 5 ;อางอิงจาก WHO. 1980 )  ไดแบงระยะการหมดประจาํเดือนออกเปน 3 
ระยะ  คือระยะกอนหมดประจําเดือน  ระยะใกลหมดประจําเดือน  และระยะหลังหมดประจําเดือน  ซ่ึง
แตละระยะสตรีจะมีการเปลี่ยนแปลงทางดานรางกายและจิตใจ  ที่กอใหเกิดอาการและอาการแสดง
แตกตางกนัไป  แตสตรีบางคนกไ็มมีอาการผิดปกติใดๆ 
 -   ระยะกอนหมดประจําเดือน (Premenopause period)  หมายถึง  ระยะที่มีประจําเดือน
มาสม่าํเสมอตามปกตทิุกเดือน  และสตรีสามารถใหกาํเนิดบุตรได 
 -  ระยะใกลหมดประจําเดือน (Perimenopause period)  หมายถงึ  ระยะที่ใกลจะหมด
ประจําเดือนตามธรรมชาติ (Natural menopause) โดยมีประจําเดือนมาไมสมํ่าเสมอ  มาถี่ขึน้หรือ
หางออก  การขาดประจาํเดือนชวงนี้ตองไมมากกวา 12 เดือน 
 -   ระยะหลังหมดประจําเดือน (Postmenopause period) หมายถึง  ระยะทีข่าด
ประจําเดือนไปแลวมากกวา 12 เดือนขึ้นไป 
 
 (3)  ความหมายของวัยหมดประจําเดือน 
 อราม  โรจนสกุล (2533 : 81) ไดใหความหมายวยัหมดประจําเดือนวา วัยหมดประจําเดือน
เปนชวงของชีวิตที่เปลี่ยนแปลงจากวัยเจริญพันธุสูวัยสงูอายุ  เหตุการณที่สําคัญในระยะนี้คือ การ
ทํางานของรังไขจะคอยๆลดลงจนหมดไป  ซ่ึงจะมีผลทําใหมกีารเปลี่ยนแปลงทางกายภาพ และสรีระ
ของรางกายตลอดจนการเปลี่ยนแปลงทางดานจิตใจอยางมาก 
 ชวนชม  สกลธวฒัน และคณะ (2535 : 240-241)  ไดใหความหมายวัยหมดประจําเดือนวา 
วัยหมดประจาํเดือน หมายถึง ชวงเวลาของชีวติที่เปลี่ยนแปลงจากวัยเจริญพันธุไปสูวัยสูงอายุ  
เนื่องจากการเปลี่ยนแปลงในการทํางานของรังไขซ่ึงเริ่มตนตั้งแตกอนที่ประจําเดือนจะหมด และการ
เปลี่ยนแปลงนี้ก็ยังคงดําเนินตอไปเรื่อยๆ หลังหมดประจําเดือนแลว 
 กรุณาภรณ  อิศรางกูร ณ อยุธยา (2538 : 14) ไดใหความหมายวัยหมดประจําเดือนวา วัย
หมดประจําเดือน หมายถงึ  ชวงเวลาของชีวิตสตรทีี่เปลี่ยนแปลงจากวัยเจริญพันธุไปสูวัยสูงอายุ  
เหตุการณที่สําคัญในระยะนี้คือ  การทํางานของรังไขคอยๆลดลงจนหมดไป โดยเริ่มตั้งแตระยะเวลา
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กอนหมดประจําเดือนจนถึงภายหลังหมดประจําเดือนไปแลวอยางนอย 1 ป ซ่ึงการเปลี่ยนแปลงจาก
การหมดประจาํเดือนจะเริ่มสังเกตไดต้ังแตอายุ 40 ป  โดยพบวารูปแบบของประจําเดือนเริ่มมีการ
เปลี่ยนแปลง  ซ่ึงจะมีผลทําใหเกิดการเปลี่ยนแปลงทางกายวิภาคและสรีระ  ตลอดจนการ
เปลี่ยนแปลงดานจิตใจ 
 วีระ  นิยมวัน (2538 : 1)  ไดใหความหมายวยัหมดประจําเดือนวา วยัหมดประจําเดือนจะมี
การเปลี่ยนแปลงทางดานรางกายและจิตใจหลายอยาง แมวาการเปลี่ยนแปลงนี้จะเปนไปตาม
ธรรมชาติ  แตในบางกรณีก็อาจกอใหเกิดปญหาตอสุขภาพสตรีทั้งดานรางกายและจิตใจ ปญหาที่พบ
บอยไดแกความผิดปกติของประจําเดือน อาการรอนวูบวาบ (Hot flush)   การเปลี่ยนแปลงของอวยัวะ
สืบพันธุ 
 จากที่กลาวมาขางตน สรุปไดวาวัยหมดประจําเดือน หมายถึง  ชวงเวลาของชีวิตสตรีที่
เปลี่ยนแปลงจากวยัเจริญพันธุไปสูวัยสูงอายุ  การเปลี่ยนแปลงที่สําคัญในระยะนีคื้อ  การทํางานของ
รังไขคอยๆลดลงจนหมดไป ซ่ึงจะมีผลทําใหมีการเปลี่ยนแปลงทางรางกาย และสรรีวิทยาทางรางกาย
ตลอดจน การเปลี่ยนแปลงทางดานจิตใจอยางมาก  ซ่ึงเกิดขึ้นชวงกอนหมดประจําเดือน ไปจนถึงหลัง
หมดประจําเดือนไปแลว  โดยอาจใชระยะเวลาแตกตางกนัไปในแตละบุคคล 
 

(4) สาเหตุการหมดประจําเดือน 
 การหมดประจาํเดือนแบงตามสาเหตุได 3 ชนิด  คือ (กนกภรณ  อวมพราหมณ. 2541 : 16) 

- การหมดประจาํเดือนตามธรรมชาติ (Physiologic menopause)           เกิดจาก
การ 

ทํางานของรังไขคอยๆลดลง  ซ่ึงจะเริ่มเกิดขึ้นเมื่อสตรีมีอายุระหวาง 40-50 ป  ทําใหการตกไขลดลง  
และหยุดในทีสุ่ดเมื่ออายุประมาณ 45-55 ป  ประจําเดือนจะมีการเปลี่ยนแปลงโดยเริ่มจากการมาไม
สม่ําเสมอ  อาจมีมากขึน้หรอืนอยลงในระยะเวลาหนึ่ง  แลวประจาํเดือนจึงหมดไปอยางถาวร 
  -  การหมดประจําเดือนกอนกําหนด (Premature menopause)  หมายถึงการหมด
ประจําเดือนกอนอายุ 40 ป  พบไดรอยละ 5 ของสตรีที่มีประจาํเดือนปกติ  บางคนเรียกกลุมอาการ
เหลานี้วา Premature ovarian failure  สาเหตุท่ีสําคัญไดแก  การติดเชื้อ  เนื้องอกรังไข  การไดรับรังษี
รักษา  และการผาตัดที่ทาํลายเสนเลือดที่ไปเลี้ยงรังไข  ประจําเดือนอาจมีการเปลี่ยนแปลงโดยเริ่มจาก
การมาไมสม่ําเสมอ  แลวจึงหมดไปอยางถาวร 
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  -   การหมดประจําเดือนจากการรักษา (Artificial menopause) เปนการหมด
ประจําเดือนทีเ่กิดจากการทาํงานของรังไขลดลง  หรือหยุดไปอยางถาวร  สาเหตุเกิดจากการผาตดัรัง
ไขออก  การฉายแสงที่รังไข  เปนตน  มีผลทําใหประจําเดือนหมดทันท ี
  ในการศึกษาครั้งนี้  ผูวิจัยจะทําการศึกษาสตรีวัยหมดประจําเดือนที่มกีารหมด
ประจําเดือนตามธรรมชาติเทานั้น 

  
 สรีรวทิยาของการหมดประจําเดือน 

 อาการเปลี่ยนแปลงของสตรีวัยหมดประจาํเดือน  เริ่มมีมาตั้งแตอายปุระมาณ 40 ป  จํานวน
ของถุงไข(Follicle) ในรังไขจะลดลงอยางมาก  และมีการตอบสนองตอโกนาโดโทรปน 
(Gonadotropin) ลดลง  รังไขจึงสรางเอสโตรเจนไดนอยลง  ระดับของ Follicle Stimulating Hormone 
(FSH) จะเริ่มสูงขึ้นตั้งแตกอนหมดประจาํเดือน  ตอมา Luteinizing Hormone (LH) ก็จะมีระดับสูงขึ้น
ดวย  ทั้ง FSH และ LH  จะคอยๆเพิ่มสูงขึ้น  จนมีระดับสูงสุดภายหลังหมดประจําเดือน 1-3 ป  
หลังจากนั้นกจ็ะลดลงบาง แตก็ยังคงสูงกวาในวัยเจริญพันธุ 
 ภายหลังหมดประจําเดือนแลว  รังไขจะสรางเอสโตรเจนในปริมาณทีน่อยมาก  เอสโตรเจน
ของสตรีในวัยนี้สวนใหญจะเปนเอสโตรน (Estrone)  ซ่ึงตางกับในวัยเจริญพันธุซ่ึงเปนเอสตราดิออล 
(Estradiol)  เอสโตรเจนไดมาจากการเปลี่ยนแปลงของแอนโดรเจน (Androgen)  ซึ่งหลั่งมาจากตอม
หมวกไตและรังไข  การเปลี่ยนแปลงของแอนโดรเจนไปเปนเอสโตรนนี้เกิดขึ้นทีไ่ขมันเปนสวนใหญ       
ซ่ึงเอสโตรนมีฤทธิท์างชีวภาพนอยกวาเอสตราดิออล 
 เอสโตรเจนที่ลดลงมีผลทําใหเกิดการเปลี่ยนแปลงตออวัยวะเปาหมายไดหลายอยาง   
โดยเฉพาะอวัยวะสืบพันธุ  ทอปสสาวะ  และเตานม (ตาราง 2) (อราม  โรจนสกุล.  2533 : 81-91) 
 
 
 
 
 
ตาราง 2  การเปลี่ยนแปลงทางกายภาพของอวัยวะตางๆในวยัหมดประจําเดือน 
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ผนังบางตัวหดลง  ทําใหชองคลอดสั้น  ตีบ  รอยยนของผนังชองคลอด (Rugae) หายไป    เซลลบุผนัง
ชองคลอดสวนใหญจะเปนชนิด  Parabasal   และ Intermediate� � เตานม� จํานวนตอมน้ํานม



 � �PAGE  10�
                                                                                                                                       
                                                                                                                                        
 
 



 � �PAGE  11�
                                                                                                                                       
                                                                                                                                        
 
 



 � �PAGE  12�
                                                                                                                                       
                                                                                                                                        
 
 



 � �PAGE  13�
                                                                                                                                       
                                                                                                                                        
 
 



 � �PAGE  14�
                                                                                                                                       
                                                                                                                                        
 
 



 � �PAGE  15�
                                                                                                                                       
                                                                                                                                        
 
 
ที่มา : อราม  โรจนสกุล.  2533 : 83 
 อายุของการหมดประจําเดือน 

ในประเทศไทย  ไดมีการศึกษาอายุเฉลี่ยของการหมดประจําเดือนไว  ดังนี้ 
สุมนา  ชมพูทวีป  และคณะ (2537 : 27) ในป 
��������������������������������
����������� 

������������������������������������
������������������������������������
�� 
������������������������������������
������������������������������������
������������������������������������
����������������������������� จํานวน 405 ราย  
พบอายุเฉลี่ยของการหมดประจําเดือนในสตรีกลุมนี้เทากบั 48.4(3.5 ป 
 ในการศึกษาวิจัยครั้งนี้  ผูวิจัยไดกาํหนดอายขุองกลุมตัวอยางเทากับ 45-54 ป 

 
อาการและการเปล่ียนแปลงของสตรีวยัหมดประจาํเดือน 
เนื่องจากชวงวัยนี้  การทาํงานของรังไขลดนอยลง      มีผลทําใหการสรางฮอรโมนเอสโต
รเจน 

ลดลง  ดวยผลจากการที่เอสโตรเจนลดลงนี้เอง  จึงทําใหเกิดอาการเปลี่ยนแปลงตางๆตามระดับการ
ลดลงของเอสโตรเจน  แตอาการผิดปกติจะแตกตางกันไปในแตละบุคคล  โดยเกี่ยวของกับปจจัย
หลายอยาง  ไดแก ลักษณะสวนบุคคล  การดํารงชีวิต  เศรษฐานะ  สภาพแวดลอมทั้งในครอบครัวและ
สังคม  เปนตน  ซ่ึงอาการและการเปลี่ยนแปลงที่พบไดในสตรีวัยหมดประจําเดือนมีดังตอไปนี้ 
 
  (1)  อาการผิดปกติของประจาํเดือน 
  ลักษณะของประจําเดือนเริ่มมีการเปลี่ยนแปลงตั้งแตอายุประมาณ 40 ป  หรือกอนหมด
ประจําเดือน 5-7 ป  โดยรังไขจะเริ่มทาํงานผิดปกต ิ  แมวาจะยงัมีการตกไข  แตคอรปสลูเตียม 
(Corpus luteum) ทํางานไมสมบูรณ  ทําใหโปรเจสเตอโรนลดลง  รอบประจําเดือนในชวงระยะแรกจะ
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ส้ัน (ประจําเดือนมาบอยขึน้)  หรืออาจมีเลือดออกกะปริบกะปรอยกอนมีประจาํเดือน  ตอมาเมื่อ
จํานวนฟอลลิเคิลลดลงมาก  การตอบสนองตอโกนาโดโทรปนลดลง  เอสโตรเจนมีปริมาณไมมากพอ  
ทําใหเริ่มไมมไีขตก  หรือไขตกไมสม่ําเสมอ  ลักษณะของประจําเดือนจะไมแนนอน  อาจมีประจาํเดือน
มามากหรือนอยขึน้อยูกับปริมาณของเอสโตรเจนในรางกาย  ตอมาเมือ่รังไขสรางเอสโตรเจนไดนอยลง
มากจนไมเพียงพอที่จะกระตุนใหเยื่อบุโพรงมดลูกเจริญเติบโต  ประจําเดือนจะเริ่มหางออกและมี
ปริมาณเลือดประจําเดือนนอยลง  และหายไปในที่สุด (อราม  โรจนสกุล.  2533 : 81-91)  การที่มี
ประจําเดือนผิดปกติกอนหมดประจําเดือนพบไดในสตรีสวนใหญ  มีนอยกวารอยละ 10 ที่มี
ประจําเดือนปกติจนถึงหมดประจําเดือน 
 
ตาราง 3  การเปลี่ยนแปลงของฮอรโมนและรูปแบบของประจําเดือนในสตรีวัยหมดประจําเดือน 
 
ที่มา :    อราม  โรจนสกุล.  2533 : 85 
 
 
 

(2) อาการทางระบบประสาทอตัโนมัติ (Vasomotor symptoms) 
  -   อาการรอนวูบวาบ (Hot flash)  เปนอาการที่เกิดขึน้อยางเฉียบพลัน          โดยเฉพาะ 
ศีรษะ คอ  และหนาอก  อาจเกิดเพียงชวงสั้นๆไมกี่วนิาทีจนถึงหลายนาที  ซ่ึงพบบอยที่สุดในวยัหมด
ประจําเดือน  อาจพบไดมากถึงรอยละ 75-85   โดยที่รอยละ 80 จะมีอาการนานประมาณ 1-2 ป  และ
รอยละ 25 จะมีอาการนานมากกวา 5 ปหลังหมดประจําเดือน 
  -   อาการรอนผาว (Hot flush)  เปนอาการรอนที่เกิดขึ้นตามผิวหนงับริเวณสวนตางๆ
ของรางกาย  มีการเพิ่มอุณหภูมิของรางกาย  มีการขยายของหลอดเลือดสวนปลาย 
  -  อาการเหง่ือออกกลางคืน (Night sweats)  เปนอาการที่เกิดขึ้นภายหลังจากอาการ
รอนวูบวาบ  จะมีเหงื่อออก  มักเกิดขึ้นในเวลากลางคืน  ทําใหเปนสาเหตุสําคัญของการนอนไมหลบั 
  กลไกการเกิดนั้น  ขณะเกิดอาการจะมีการขยายตัวของหลอดเลือดและเพิ่มการ
ไหลเวียนของเลือดบริเวณผิวหนัง  ทําใหอุณหภูมิบริเวณผิวหนังเพิ่มขึ้น  ในขณะเริ่มเกิดอาการรอนวูบ
วาบนั้น  ความตานทานของผิวหนังจะลดลงอยางรวดเร็ว  อัตราการเตนของหวัใจอาจจะเพิ่มขึ้น 8-16 
ครั้งตอนาที  อุณหภูมิบริเวณนิ้วมืออาจจะเพิ่มขึ้น 1-7 องศาเซลเซียส  ซ่ึงจะลดลงต่ําสุดประมาณ 5-9 
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นาทีภายหลังเริ่มเกิดอาการรอนวูบวาบ (Kronenberg and others.  1995 : 31-43)  โดยทฤษฎีใน
ปจจุบันเชื่อวา  เกิดจากการที่รางกายขาดฮอรโมนเอสโตรเจน  ซ่ึงทําใหศูนยควบคุมอุณหภูมิของ
รางกายในไฮโปธาลามัส(Hypothalamus) ถูกกระตุน  และทําใหอุณหภูมิของรางกายในสวนกลาง
ลดลง  รางกายจึงมีปฏิกิริยาตอบสนองรุนแรงดวยการเพ่ิมอุณหภูมิในสวนปลาย (Ravnikar.  1990 : 
3S-8S)  อาการรอนวูบวาบ  และอาการรอนผาวจะเริ่มขึ้นตั้งแตเมื่อเอสโตรเจนลดระดับลง  และอาจ
เกิดอาการมากขึน้เมื่อไดรับส่ิงกระตุน       เชนการดื่มเครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอร  อาหารรสจัด  อากาศ
รอน  ความตึงเครียดทางอารมณ  หรือแมแตการอยูในหองที่มีอากาศอบอาว  อาการเหลานีจ้ะหายไป
ไดเองในเวลา 1-2 ปหลังหมดประจําเดือน  แตก็มีสตรีบางรายที่มีอาการนานกวา 3 ป 
  สุมนา  ชมพูทวีป (2533 : 285-299)  ไดศึกษาเปรียบเทียบอาการรอนวูบวาบระหวาง
สตรี 3 กลุม  กลุมแรกคือสตรีวัยหมดประจําเดือนที่มปีระจําเดือนปกติจํานวน 735 คน  กลุมที ่ 2 คือ
สตรีวัยกอนหมดประจําเดือนที่มีประจําเดือนไมสม่ําเสมอจํานวน 292 คน  กลุมท่ี 3 คือสตรีวัยหมด
ประจําเดือนจํานวน 1,327 คน  นับวาอาการรอนวูบวาบพบมากที่สุดในสตรีวัยกอนหมดประจําเดือนที่
มีประจําเดือนไมสม่าํเสมอ  โดยมีอาการมากถึงรอยละ 22.30  รองลงมาคือสตรีวัยกอนหมด
ประจําเดือนทีมี่ประจําเดือนปกติ   และสตรีวัยหมดประจําเดือนโดยมีอาการรอยละ 10.30 และ 5.70 
ตามลําดับ 
  การเกิดอาการรอนวูบวาบนัน้แตกตางกันตามเชื้อชาติ  และวฒันธรรม  และยังแตกตาง
กันไปตามเศรษฐานะและสงัคม  แมวาอาการรอนวูบวาบและอาการรอนผาวจะไมกอใหเกิดอันตราย
โดยตรงตอสุขภาพทางรางกาย  แตหากเกิดขึ้นอยางรุนแรงจะมีผลตอการดําเนินชีวิตประจําวันและ
การทาํงานได  และยังเปนอาการที่นําไปสูอาการอืน่ๆเชน  หงุดหงิด  ปวดศีรษะ  และเหนื่อยงาย  เปน
ตน 
  การแกไขอาการควรปฏิบัติตนดังนี้  คือควรรักษาอุณหภูมิรางกายใหเย็น  สวมเสื้อผาใย
ธรรมชาติเนื้อบางสีออน  เช็ดตัว  อาบน้ําเพื่อระบายความรอน  หลีกเลี่ยงการดื่มกาแฟ  เครื่องดื่ม
รอนๆและอาหารเผ็ดรอน  นอนในที่มีอากาศถายเทไดสะดวก  เมื่อนอนไมหลับในเวลากลางคืนควรหา
เวลางีบในเวลากลางวนั  การออกกําลังกายจะชวยใหนอนหลับไดดีขึน้  หรืออาจรับประทานฮอรโมน
เอสโตรเจนทดแทน  ซ่ึงตองอยูภายใตคําแนะนาํของแพทย (บงกช  เกงเขตกิจ. 2540 : 28-33) 
 

(3) อาการทางระบบอวัยวะสืบพันธุ 
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เมื่อรางกายไดรับเอสโตรเจนลดลง  อวัยวะสืบพันธุจะมีการเปลี่ยนไปในทางเสื่อมลง  
ได 

แก 
- อวัยวะเพศภายนอก  มกีารลดลงของไขมนั  ทําใหผิวหนังเหี่ยวยน           มีความ

ยืด 
หยุนนอยลง  โดยเฉพาะแคมใหญ (Labia majora)จะเหี่ยวยนมาก  คลิตอริส (Clitoris)  และแคมเล็ก 
(Labia minora) มีขนาดเล็กลง  ทําใหปากชองคลอดหดและยน  ผิวหนังแหง  การทาํงานของตอมบาร
โทลิน (Bartholin) ลดลง  ทําใหเกิดอาการเจ็บปวดเวลารวมเพศ  และเกิดอาการคันบริเวณอวัยวะเพศ
ภายนอก  เกิดการอักเสบของปากชองคลอด (Atrophic vulvitis) 
  -   ชองคลอดจะแหง เยื่อบุชองคลอดจะบางลง  และริ้ว (Rugae) ในชองคลอดหายไป  
จํานวนไกลโคเจน (Glycogen) ในเซลลของเยื่อบุชองคลอดลดลง  ทําใหมีการเปลี่ยนแปลงของสภาวะ
กรดดาง (pH) ในชองคลอด  จึงมีการอักเสบงายของปากชองคลอด (Atrophic vaginitis) 
  -    มดลูกและทอนาํไข  ปากมดลูกเหี่ยวเล็กลง  คอมดลูกสั้นลง  อาจแบนราบไปกับ
ผนังชองคลอด  มดลูกมีขนาดเล็กลง  เยื่อบุโพรงมดลูกฝอ  ไมมีการเจริญงอกขึ้น  เอ็นและกลามเนื้อ
ตางๆในอุงเชิงกรานที่ชวยพยุงมดลูกใหคงอยูจะเหี่ยวลีบลง  ทําใหมีการเคลื่อนตํ่าของมดลูก  เกิดการ
ยื่นของมดลูกขึ้น  สวนทอนาํไขหดเล็กลง  เยื่อบุทอนําไขบางและเตี้ยลง 

- รังไข  มีขนาดเล็กลง  ผิวของรังไขจะเหี่ยวยน  และมีสีขุนขาว 
 
(4) อาการทางระบบทางเดินปสสาวะ 
ไตรโกน (Trigone) ของกระเพาะปสสาวะ   และทอปสสาวะเจริญเติบโตมาจากเนือ้เยื่อ
ท่ี 

ตองอาศัยเอสโตรเจน  การขาดเอสโตรเจนภายหลังหมดประจําเดือน  จะทําใหเกิดอาการเหี่ยวของ
อวัยวะดังกลาว  มีผลทําใหทอปสสาวะสัน้ลง  โอกาสติดเชื้อและเกิดไฟโบรซิส (Fibrosis)ไดงาย  เกิด
กลุมอาการทางระบบปสสาวะ (Urethral syndrome)  มีปสสาวะขดั  ลําบาก  และปสสาวะบอย  
ความแข็งแรงของหูรูดของทอปสสาวะลดลง  รวมกับความแข็งแรงและสภาพยืดหยุนของเนื้อเยื่อและ
กลามเนื้อในอุงเชิงกรานลดลง  ทําใหเกิดอาการปสสาวะเล็ดได 
 

(5) อาการทางระบบอื่นๆ 
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- เตานม  มีขนาดเล็กลง  เหี่ยวยานและเหลว      เปนเพราะสวนประกอบตางๆของ
เตา 

นม  เชน  ไขมนั  ตอมและทอน้าํนมนอยลงมาก  จากผลของเอสตราดิออล และโปรเจสเตอโรนที่
หายไป  หัวนมมีขนาดเล็กลง  ความสามารถในการแขง็ตัวหายไป 
  -    ผิวหนังและขน  มีอาการแสดงของความเสื่อมของผิวหนัง  ขาดความสมบูรณ  เชน  
ความเปลงปลั่งและเตงตึง  ผิงหนังยนเปนรองเห็นเปนสัน  ความสามารถในการยืดและหดรัดตัวของ
เนื้อเยื่อ  และกลามเนื้อใตผิวหนังจะลดนอยลง เมื่อดึงผิวหนังขึน้จะตั้งอยูเชนนั้นเปนเวลานาน (Loss 
of turgor)  ขนตามรางกายจะบางลงและนอยลง 

-     ผมจะแหงและรวงงาย 
-     เล็บจะเปราะและหักงาย 

 
(6) ปญหาการมีเพศสัมพันธ   
เมื่อสตรีเริ่มเขาสูวัยหมดประจําเดือน   จากผลของฮอรโมนเอสโตรเจนที่ตํ่าลงมักจะมี
ผล 

ทําใหความตองการทางเพศ การตอบสนองทางเพศ ความบอยของการรวมเพศ การถึงจุดสุดยอด
เหลานี้ลดลง มีเพียงสวนนอยของสตรีวัยหมดประจาํเดือนที่ยังมีพฤติกรรมทางเพศไดเหมือนชวงกอน
หมดประจําเดือน อุบัติการณและแนวโนมของพฤติกรรมทางเพศ ในสตรีวัยหมดประจําเดือนจะ
แตกตางกนัตามสภาพสังคม ขนบธรรมเนียม วัฒนธรรม ความเชื่อ ระดับการศึกษา และสภาพความ
เปนอยูโดยทัว่ไปในสังคมเมืองและสังคมแบบชาวตะวันตก           จะเริ่มพบวาหญิงวัยกลางคน (อายุ 
35 ปขึ้นไป)  มี 
พฤติกรรมทางเพศไดดีสมบูรณแบบที่สุด  และจะเปลี่ยนแปลงหรือลดนอยลงเมื่อเขาสูวยัหมด
ประจําเดือน  อยางไรกต็ามการมีเพศสัมพันธในวัยหมดประจําเดือนไมเปนขอหาม  แตควรปรับ
รูปแบบและความบอยใหเขากับสภาพจิตใจ  และรางกายของสตรีนัน้ๆ  ฮอรโมนเอสโตรเจนสามารถ
ชวยใหปญหาการรวมเพศในสตรีวัยหมดประจําเดือนดีขึ้น 
  ในป พ.ศ. 2530 ซาเรล (นิมิต  เตชไกรชนะ.  2543 : 16 ; อางอิงจาก Sarrel. 1987)  ได
สรุปปญหาทางเพศที่ทําใหสตรีวัยหมดประจําเดือนมาพบแพทยอยู 5 ประการ  คือ 

1. หมดความตองการทางเพศ       (Loss of sexual desire หรือ Loss of libido) 
2. ความถีข่องเพศสัมพันธลดลง     (Decreased frequency of sexual activity) 
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3. เจ็บปวดเวลามีเพศสัมพันธ        (Dyspareunia  หรือ  Painful intercourse) 
4. การตอบสนองทางเพศลดลง       (Diminished sexual responsiveness) 
5. สมรรถภาพทางเพศเสื่อมในบุรุษ (Dysfunctional male) 
สําหรับสาเหตขุองปญหาทางเพศในวัยหมดประจําเดือน  ประกอบดวยปจจัยหลักดงันี้  

คือ 
1. ปจจัยจากการเปลี่ยนแปลงทางดานชีววิทยา  เชน  การลดระดับของเอสโตรเจน 
2. ปจจัยทางจิตวิทยา  และความสัมพันธระหวางคูสมรส 
3. ปจจัยทางสังคม  เศรษฐานะและวฒันธรรม 
4. ผลจากโรคภัยไขเจ็บ  และการใชยา 
การแกไขอาการทางระบบอวัยวะสืบพันธุ  ระบบทางเดินปสสาวะ  
��������������������� 

������������������������������������
������������������������������������
������������������������������������
������������������������������������
������������������������������������
������������������������������������
������������������1 : 17) 
 

(7) อาการทางจิตใจ 
มีอาการทางจิตใจหลายอาการที่เกิดขึ้น  ขณะสตรีมีระดับของเอสโตรเจนลดลง    ซ่ึง
อาจ 

จะเกิดขึ้นจากการลดระดับของเอสโตรเจน  หรือจากผลกระทบของการเกิดการเปลี่ยนแปลงของระบบ
ประสาทอัตโนมัติ  ทําใหนอนหลับไมเพียงพอ  และในสตรีบางรายอาจมีการเปลี่ยนแปลงทางสังคม  
ส่ิงแวดลอม  หรือมีปญหาดานชวีิตสมรสและครอบครัว  ทําใหเกิดความไมพึงพอใจจึงทําใหเกิดอาการ
ตางๆขึน้มามากมาย  ไดแก  อาการหงุดหงิด  เศรา  ฉุนเฉียว  โกรธงาย  และอาจมีอาการทางจิต
ประสาทรวมดวย  เชน  ซึมเศรา  กระวนกระวาย  ขี้ระแวง  อารมณแปรปรวน  ความจาํเสื่อม  และ
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หมดความตั้งใจในเวลาอันรวดเร็ว  มักมีอาการนอนไมหลับ  หรือหลับไมสนิทใจ  ต่ืนบอยในเวลา
กลางคืน (Sleep disturbance) รวมดวย 
  การแกไขอาการ ควรหาแหลงสนบัสนุนโดยการพูดคุยแลกเปลี่ยนขอมูลและ
ประสบการณกับผูที่อยูในวยัหมดประจาํเดือนดวยกนั  จะชวยใหเกิดความเขาใจการเปลี่ยนแปลงใน
รางกายดีขึน้  ถาเปนไปไดควรมีกิจกรรมสงัสรรคกับเพ่ือน  หรือเขากิจกรรมกลุมท่ีจดัขึ้นสาํหรับสตรีวัย
หมดประจําเดือน(ถาม)ี อยางสม่ําเสมอ  ถารูสึกเศราและปรับตัวไมคอยดี  อาจปรึกษาแพทย (บงกช  
เกงเขตกิจ. 2540 : 30) 
 
 
 

(8) อาการทางระบบกระดูก 
  ภาวะกระดูกพรุน(Osteoporosis)  หมายถึง  ภาวะที่มกีารเปลี่ยนแปลงในเมตาบอลิซึม
ของกระดูก  ทําใหเนื้อกระดูกลดลง  แตสวนประกอบของกระดูกคือเกลือแรและโปรตีนที่เปน
สารอินทรียของกระดูกยังเปนปกติ  ผลของการเปลี่ยนแปลงนี้ทําใหกระดูกบางลง  และมีลักษณะเปนรู
พรุนทําใหเปราะและหกังาย  กระดูกสันหลังออนตัวลงทําใหหลังโกง  กลามเนื้อออนเปลี้ย  มีสาเหตุมา
จากระดับฮอรโมนเอสโตรเจนลดลง 
  ในสตรีจะเริ่มมีการสูญเสียเนื้อกระดูก (Bone mass) เม่ืออายุ 30 ป  และจะสูญเสียมาก
ขึ้นเมื่อเขาสูวยัหมดประจาํเดือนหรือถูกตัดรังไข  เนื้อกระดูกจะสูญเสียมากและรวดเร็วในระยะ 3-4 ป
แรกหลังหมดประจําเดือน 
  โรคกระดูกพรุนเปนปญหาทีพ่บในสตรีสูงอายุ  ซ่ึงเกิดจากปจจัยหลายอยาง  สตรีที่มี
อายุมากขึ้น  กระดูกจะมกีารเสื่อมเชนเดียวกับอวยัวะอื่นๆของรางกาย  แตอัตราการเสื่อมหรือการผุ
กรอนของกระดูกจะเกิดขึ้นอยางรวดเร็วภายหลังหมดประจําเดือน  ซ่ึงเปนระยะทีม่ีการขาดฮอรโมน
เอสโตรเจน  โรคกระดูกพรุนทําใหเกิดปญหาตางๆในสตรีสูงอายุที่สําคัญไดแก  อาการปวดหลัง  
กระดูกคดงอและกระดูกหกั  ตําแหนงของกระดูกหักที่พบบอยคือ  กระดูกตนขา  กระดูกแขนสวน
ปลายและกระดูกสันหลัง  ดังนั้นจึงพบวา  การขาดฮอรโมนเอสโตรเจนมีความสัมพันธกับการสราง
กระดูก  การขาดเนื้อกระดกูจึงทําใหเกิดโรคกระดูกพรุนไดงาย  ซึ่งโดยปกติแลว  เนื้อกระดูกจะเริ่ม
ลดลงภายหลังสตรีอายุ 35-40 ป  เมื่อระดับฮอรโมนเอสโตรเจนลดลง  จํานวนเนื้อกระดูกจึงลดลงตาม
วัยดวย  ทําใหเกิดอาการปวดเมื่อยตามเนื้อตามตัว  ปวดตามขอ 
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  การปองกันภาวะกระดูกพรุนไดโดย  มีการออกกําลังกายสม่ําเสมอในบริเวณที่มี
แสงแดด  จะทําใหกระดูกแข็งแรงขึน้  รับประทานอาหารแคลเซียมสูง  ไดแกน้ํานม  ปลาเล็กปลานอย  
ผักใบเขียว  ควรรับประทาน 1,200-1,500 มิลลิกรัมตอวัน  การลดปจจัยเสี่ยงตอการเกิดโรคกระดูก
พรุน  ไดแก  การสูบบุหรี่  ด่ืมสุรา  ชา  และส่ิงเสพติดตางๆและใชฮอรโมนทดแทน  ซ่ึงตองอยูภายใต
การดูแลของแพทย (เสาวคนธ  หลอสุพรรณพร. 2541 : 20) 
 

(9) อาการทางระบบหัวใจและหลอดเลือด 
จากการศึกษาพบวา  โรคหวัใจในสตรีอายุนอยกวา 55 ป    จะพบไดนอยกวาและ
รุนแรง 

นอยกวาในผูชายวยัเดียวกัน  ซ่ึงสวนหนึ่งอาจเกิดจากการที่มีฮอรโมนเพศตางกัน  แตหลังจากสตรีอายุ 
55 ปไปแลวในวัยหลังหมดประจําเดือน  พบวาอัตราตายจากโรคหัวใจเพิ่มเปน 2 เทาในผูชาย  และ 3 
เทาในผูหญิงตอทุกๆ 10 ปที่เพ่ิมขึ้น (เบนสัน  และเพอรเนลล.  มปป : 18) ซ่ึงสาเหตุเกิดขึ้นมาจากสตรี
หลังหมดประจําเดือนมักมีระดับไขมันในเลือดสูง  โดยเฉพาะไขมนัประเภท Low Density Lipoprotein 
(LDL)  ซ่ึงไขมันชนิดนี้จะเกาะที่ผนังเสนเลือด ทําใหเสนเลือดหนาและตีบลง เอสโตรเจนมีบทบาทใน
ขบวนการเผาผลาญ (Metabolism) ของไขมนั เอสโตรเจนทําใหไขมนัประเภท  High Density 
Lipoprotein (HLD)สูง ไขมันประเภทนีจ้ะควบคุม LDL ไมใหสูงในกระแสเลือด เมื่อขาดเอสโตรเจน
ระดับ HDL จึงลดต่ําลง ซ่ึงมีความสัมพนัธกับการเพ่ิมอัตราเสี่ยงตอการเกิดโลกเสนเลือดหัวใจตีบใน
สตรีวัยหมดประจําเดือน  และมักพบไดงายในกลุมสตรีวัยหลังหมดประจําเดือนที่มีพฤตกิรรมเสี่ยง 
เชน มีความเครียด ขาดการออกกําลังกาย รับประทานอาหารที่มไีขมันสูง รวมทั้งอาหารทีมี่รสเค็มมาก
เกินไป 
  การปองกันโรคหัวใจและหลอดเลือดจะทําไดโดย  การควบคุมน้าํหนัก  อยาใหอวนมาก  
ลดอาหารไขมนัสูง  พักผอนใหเพียงพออยางนอยวันละ 6-8 ช่ัวโมง  ควบคุมไมใหเกิดภาวะเครียด
ทางดานจิตใจ  และควรออกกําลังกายอยางสม่ําเสมออยางนอยสัปดาหละ 2-3 คร้ัง  และครั้งละ
ประมาณ 20-30 นาท(ีเสาวคนธ  หลอสุพรรณพร. 2541 : 22 ) 
  จากการศึกษาดังกลาวขางตน จึงสามารถสรุปอาการทีเ่กิดขึ้นจากการขาดฮอรโมนเอส
โตรเจน ซ่ึงพบไดบอยในสตรทีี่อยูในชวงวัยหมดประจําเดือน ดังนี้ (นิมติ  เตชไกรชนะ.  2543 : 14) 

-   อาการรอนวูบวาบ (Hot Flushes)  
-   เหง่ือออกมาก (Sweat)  
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-   หงุดหงิดงาย (Irritability) 
-   ซึมเศรา (Depression) 
-   กลัวที่จะอยูคนเดียวในทีส่าธารณะ (Fear of being alone in public) 
-   ขาดความเชื่อมั่นในตวัเอง (Loss of self-confidence) 
-   รูสึกตึงเครียด (Feeling tense) 
-   รูสึกเหมือนขาดพลังงาน (Loss of energy) 
-   รูสึกเบ่ือจนทํางานไมได (Disruption) 
-   เวียนศีรษะ (Dizziness) 
-   แนนหนาอก (Chest pressure)  
-   หายใจไมทัว่ทอง (Shortness of breath) 
-   ใจส่ัน  (Palpitation) 
-   ปวดศีรษะ (Headache) 
-   หลงลืมงาย (Forgetfulness) 
-   ตัดสินใจลําบาก (Difficulty making decision) 
-   กังวล (Anxiety)  
-   ขาดสมาธิ  (Difficulty concentrating) 
-   รูสึกตัวเองไรคา (Feelings of unworthiness) 
-   เหนื่อย  เพลีย (Tiredness) 
-   ปวดขอและกลามเนื้อ (Muscle/ Joint pain) 
-   หมดความตองการทางเพศ (Loss of libido) 
-   นอนไมหลบั (Insomnia) 
-   กลั้นปสสาวะไมได (Urinary incontinence) 
-   ปสสาวะเลด็ (Loss of urine) 
-   ปสสาวะบอย (Frequency) 
-   ปวดแสบปวดรอน  หรือถายปสสาวะลาํบาก (Burning micturition or dysuria) 
-   ชองคลอดแหง (Vaginal dryness) 
-   คันบริเวณอวัยวะเพศ (Genital itching) 
-   ตกขาว (Vaginal discharge) 
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-   รูสึกเจ็บเวลามีเพศสัมพันธ (Dyspareunia) 
-   รูสึกชาบริเวณตางๆ (Numbness) 
-   รูสึกเหมือนเข็มตํา (Pins and needles) 
-   ตาแหง (Dry eyes) 
-   ผิวแหง (Dry skin) 
 

 ฮอรโมนทดแทนในสตรีวัยหมดประจําเดือน 
 นอกจากการดําเนินชีวิตในเชิงสงเสริมสุขภาพ  ไดแก การออกกาํลังกายอยางสม่ําเสมอ  
การรับประทานอาหารทีม่ีประโยชนมีปริมาณแคลเซียมพอเพียง  จํากัดอาหารประเภทไขมนั  ลด
พฤติกรรมเสี่ยงตางๆ  เชนการสูบบุหรี่  ด่ืมสุรา ฯลฯ  การใหฮอรโมนทดแทนก็เปนแนวทางอีกประการ
หนึ่ง  ซ่ึงเปนที่ยอมรับวาชวยปองกันอาการของวัยหมดประจําเดือน  และทําใหสตรีสามารถดํารงชีวิต
ในวัยหมดประจําเดือนอยางมีคุณภาพและสงาผาเผย (นิมิต  เตชไกรชนะ. 2539 : 12-18) 
 
 รูปแบบของการใหฮอรโมนทดแทน 

1. การใหฮอรโมนเอสโตรเจนชนิดเดียวอยางตอเนื่อง            (Continuous     
Unopposed  

Estrogen) 
2. การใหฮอรโมนเอสโตรเจนเปนรอบๆ  โดยการเวนระยะระหวางรอบ                    

(Cyclic 
 Unopposed Estrogen) 
 3.  การใหฮอรโมนเอสโตรเจนเปนรอบๆ    โดยใหฮอรโมนโปรเจสตินรวมดวยในครึ่งหลังของ
รอบเดือน (Cyclic Estrogen and Progestin) 
 4.  การใหฮอรโมนเอสโตรเจนอยางตอเนื่องแตใหฮอรโมนโปรเจสตินเปนรอบๆ (Continuous 
Estrogen and  Cyclic Progestin) 
 5.  การใหฮอรโมนเอสโตรเจนและฮอรโมนโปรเจสตินอยางตอเนื่อง (Continuous 
combined Estrogen and Progestin) 
 ในสวนของฮอรโมนเอสโตรเจนนัน้สามารถแบงได 2 ชนดิคือ  ฮอรโมนธรรมชาติและฮอรโมน
สังเคราะห  ไดมีการพัฒนาวธิีการใหยาตางๆมากมาย  ไดแก  การใหยาโดยการรับประทาน  ในรูปของ
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ยาฉีด  ยาฝงใตผิวหนัง  ครีมทาบริเวณชองคลอด  รูปแบบของสารละลายหรือยาเม็ดทางชองคลอด  
วงแหวนทางชองคลอด  รูปแบบครีมหรือเยลทาผวิหนัง  และแผนติดบริเวณผิวหนัง 
 รูปแบบทีน่ิยมใชกันในประเทศไทยในปจจุบัน  ไดแก  ยาฮอรโมนชนดิรับประทาน  แผนติด
บริเวณผิวหนัง  และยาทา  ในสวนของฮอรโมนในรูปแบบที่เปนแผนติดหรือทาบริเวณผิวหนังแตกตาง
จากฮอรโมนชนิดรับประทาน  เนื่องจากตัวยาไมผานตับจึงเปนขอดี 
 
 ขอหามตอการใหฮอรโมนทดแทน 
 ขอหามตอการใหฮอรโมนทดแทนในปจจุบัน  พอจะสรุปไดวา  หามใหในสตรีที่เกิดโรค
ดังตอไปนี้ 

1. มะเร็งของเตานม (Breast Cancer) 
2. มะเร็งตัวมดลูกระยะลุกลาม (Advanced Endometrial Cancer) 
3. โรคตับในระยะที่มีอาการ (Active Liver Disease) 
4. ภาวะเลือดจับตัวเปนลิ่มไดงาย (Active Thromboembolic Disorders) 

 
2.  เอกสารที่เกีย่วของกับทศันคตติอการหมดประจําเดือน ของสตรวียัหมด
ประจําเดือน 
 นักการศึกษาและนักจิตวทิยาสวนใหญเชือ่วา ทัศนคติเปนปจจัยสําคัญที่เกี่ยวของอยาง
ใกลชิดกับพฤติกรรม  อาจเปนสาเหตุของพฤติกรรมที่แสดงออก  หรือพฤติกรรมที่แสดงออกเปนสวน
หนึ่งของทัศนคติ  ทัศนคติเปนพฤติกรรมการเตรียมพรอมทางสมองในการกระทาํ ท่ีบงชี้ถึงสภาพทาง
จิตใจหรืออารมณอันซับซอน  กอนที่บุคคลจะตัดสินใจอยางใดอยางหนึ่ง 
 

2.1  ความหมายของทัศนคติ 
คําวาทัศนคตติรงกับภาษาอังกฤษวา Attitude         มีรากศัพทมาจากภาษาลาตนิวา 
Aptus  

แปลวา  โนมเอียง  เหมาะสม  มีผูใชคําอ่ืนในความหมายเดียวกนั  เชนเจตคติ  หรือเจตนคติ  ซ่ึงมี
นักการศึกษาและนักจิตวทิยาใหนิยาม  หรือคําจํากัดความ  พอสรุปไดดังนี ้  
 โดนัล (Donald.1959 : 564)  ไดใหความหมายของทัศนคติไววา  ทัศนคติ  หมายถงึ  ความ
โนมเอียงหรือความพรอมทีจ่ะแสดงพฤติกรรมทางใดทางหนึ่ง 



 � �PAGE  26�
                                                                                                                                       
                                                                                                                                        
 
 
 ซีคอรท และแบ็คแมน (Secord and Backman.1964 : 97) ไดใหความหมายของทศันคติไว
วา  ทัศนคติหมายถึง  ความรูสึก  ความนกึคิด  และพฤติกรรมของแตละบุคคลตอสภาพแวดลอม  
 เชฟเวอร (Shaver. 1977 : 796) ไดใหความหมายของทัศนคติไววา  ทัศนคติ  หมายถึง  
สภาพความพรอมของจิตใจและประสาท  ซึ่งเกิดจากการไดรับประสบการณอันมีผลโดยตรงตอการ
ตอบสนองของบุคคลที่มีตอส่ิงตางๆ  และสถานการณทัง้หลายที่เกี่ยวโยงกัน 
 อนาสทาซี่ (Anastasi. 1982 : 552) ไดใหความหมายของทัศนคตไิววา  ทัศนคติ  หมายถึง  
ความโนมเอียงที่จะแสดงในทางที่ชอบหรือไมชอบตอส่ิงเราอยางใดอยางหนึ่ง  เปนตนวา  กลุมชน  
ประเพณี  หรือสถาบันตางๆ 
 แอลพอรต (Allport. 1985 : 810)ไดใหความหมายของทัศนคตไิววา  ทั
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������������������������������������
������������������������������������
������������������������� 
������������������������������������
������������������������������������
�������������� ูสึกภายในของบุคคลที่มีตอส่ิงหนึ่ง  อันเปนผลจาก
ประสบการณการเรียนรูเกี่ยวกับส่ิงนัน้  และความรูสึกดังกลาวจะเปนตัวกําหนดใหบุคคลนั้นแสดง
พฤติกรรม หรือแนวโนมของการตอบสนองตอส่ิงนั้นในทางใดทางหนึ่ง  อาจเปนทางสนับสนุน  หรือ
โตแยงคัดคาน 
 สงบ  ลักษณะ (2529 : 42) ไดใหความหมายของทัศนคติไววา  ทัศนคติ  หมายถึง  
ความรูสึกพอใจ  ชอบ  ไมพอใจ  หรือไมชอบส่ิงใดสิ่งหนึ่ง 
 ประภาเพ็ญ  สุวรรณ (2532 : 3) ไดใหความหมายของทัศนคติไววา  ทัศนคติ  หมายถึง  
ความคิดเห็นซึง่ถูกกระตุนดวยอารมณ (Emotion)  ซ่ึงทําใหบคุคลพรอมที่จะทําสิ่งหนึ่งสิ่งใด  
องคประกอบของทัศนคติม ี3 องคประกอบคือ  องคประกอบดานพุทธิปญญาหรอืความรู (Cognition)      
ดานความรูสกึ (Affection) และดานการปฏิบัติ (Psychomotor)  ทศันคติไมไดเปนองคประกอบอยาง
เดียวที่ทําใหเกิดการปฏิบัติ  แตเปนสาเหตุอยางหนึ่งที่กอใหเกิดหรือเปนที่มาของการปฏิบัติ  
เชนเดียวกับการปฏิบัติของบุคคลจะทําใหทัศนคติเปลี่ยนแปลงเกิดทัศนคติขึ้นใหมได  
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 สุวิไล  เรียงวัฒนสขุ (2532 : 418) ไดใหความหมายของทัศนคติไววา  ทัศนคติ  หมายถึง  
ระดับความชอบที่บุคคลมีตอส่ิงตางๆ  อาจเปนสิ่งของ  บุคคล  หรือสภาพการณก็ได  การวัดทัศนคติ
ทําไดโดยใหบคุคลตัดสินสิ่งใดสิ่งหนึ่งในมาตราที่กาํหนดใหวา “ดี” หรือ “เลว”  “เห็นดวย” หรือ “ไมเห็น
ดวย” 
 สุชาติ  ประสิทธิรัฐสินธุ (2534 : 100) ไดใหความหมายของทัศนคติไววา  ทัศนคติ  หมายถึง
ความรูสึกนึกคิดของบุคคลในเรื่องใดเรื่องหนึ่ง ซ่ึงจะแสดงออกใหเห็นไดจากการพูดหรือพฤติกรรมที่
สะทอนทัศนคติน้ันๆ  คนแตละคนมีทัศนคติตอส่ิงใดสิ่งหนึ่งมากนอยแตกตางกนั  ทัศนคติจะเปนสิ่งที่
เปนนามธรรม  แตก็เปนสิ่งที่เปนจริงเปนจังสําหรับบุคคลที่มีทัศนคติน้ัน 
 จากความหมายของทัศนคติดังกลาว  สามารถสรุปความหมายของทัศนคติไดวา  ทัศนคติ
เปนความรูสึกของบุคคลที่มตีอส่ิงตางๆ  อันเปนผลเนื่องมาจากการเรียนรู  ประสบการณ  และเปน
ตัวกระตุนใหบคุคลแสดงพฤติกรรม หรือแนวโนมที่จะตอบสนองตอส่ิงเรานั้นๆไปในทิศทางใดทศิทาง
หนึ่ง   
 

2.2 องคประกอบของทัศนคต ิ
การที่บุคคลใดจะเกิดทัศนคติตอส่ิงหนึ่งสิ่งใดนั้น        ไมวาจะเปนทางดานบวกหรือลบก็
ตาม  

บุคคลนั้นจะตองผสมผสานคุณลักษณะยอยหลายๆอยาง  เชน  การรับรู  การประเมินคา  ความ
ซาบซ้ึง ความสนใจ  คุณลักษณะเหลานีจ้ะรวมตัวกันขึน้เปนความรูสึกและทัศนคตขิองบุคคลนั้น  แต
อยางไรก็ตาม  องคประกอบที่สําคัญทีจ่ะทําใหคนเราเกิดทัศนคติขึ้นไดนัน้มีอยู 3 องคประกอบดังนี้ 
(ธีรวฒุิ  เอกะกุล. 2542 : 10) 
 1.  ความรู (Cognitive Component)  บุคคลใดจะมีทศันคติตอส่ิงใดได  บุคคลนั้นจะตองมี
ความรูความเขาใจในส่ิงนั้นกอน  เพ่ือใชเปนรายละเอียดสําหรับใหเหตุผลในการที่จะสรุปเปนความ
เชื่อตอไป 
 2.  ความรูสึก (Feeling Component)  เปนองคประกอบที่เกี่ยวกับความรูสึก  หรืออารมณ
ของบุคคลที่มตีอส่ิงหนึ่งสิ่งใดหลังจากรูและเขาใจสิ่งนั้นแลว  กลาวคือเมื่อบุคคลใดรูและเขาใจเรื่องใด  
จะสรุปเปนความเห็นในรูปการประเมินผลวาสิ่งนัน้เปนทีพ่อใจหรือไม  สําคัญหรือไม  ดีหรือเลว  ซ่ึง
เทากับเกิดอารมณหรือความรูสึกตอส่ิงนั้น 
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 3.  ความโนมเอียงที่จะปฏิบัติ (Action Tendency Component) เปนองคประกอบสุดทายที่
รวมตัวมาจากความรูและความรูสึกทีม่ีตอส่ิงหนึ่งสิ่งใด  จนทําใหเกิดความโนมเอียงที่จะปฏิบัติ  หรือ
ตอบสนองตอส่ิงนั้นในทิศทางที่สนับสนนุ  คลอยตาม  หรือขัดแยงตามความรูและความรูสึกที่เปน
พ้ืนฐานนัน้ 
 
 2.3  มโนทัศนของกระบวนการเปลี่ยนแปลงดานจติใจสูวัยหมดประจําเดือน 

การศึกษาถึงมโนทัศนของกระบวนการเปลี่ยนแปลงดานจิตใจสูวัยหมดประจําเดือน    อะกา 
ธา  เอ  กินน (Agatha A Guinn) ไดทําการศึกษาสตรีที่อยูในวัยหมดประจําเดือนจํานวน 12 ราย  
เกี่ยวกับกระบวนการเปลี่ยนแปลงทางจิตใจสูวัยหมดประจําเดือน  โดยการสัมภาษณและการสงัเกต
เปนเวลานานถึง 2 เดือน    สรุปไดวากระบวนการเปลี่ยนแปลงทางจติใจสูวัยหมดประจําเดือนนัน้     มี
อยูดวยกนั 4 ขั้นตอน (พรรณพิไล  ศรีอาภรณ. 2537 : 174-177)  คือ 

1. ขั้นตอน  การรับรูการเปลี่ยนแปลงของรางกาย (Turning into me) 
เปนขั้นตอนแรกของการเริ่มตนและดาํเนินไปสูการรับรูตอการเขาสูวยัหมดประจําเดือน   
สตรี 

จะเริ่มมีความตระหนักถึงสภาพรางกายทีเ่ปลี่ยนแปลงไป  รวมไปถึงการเปลี่ยนแปลงทางดานอารมณ
ที่เกิดขึ้นตลอดเวลา  สตรีจะเกิดความรูสึกสงสัยวาการหมดประจําเดือนเปนไปตามธรรมชาติจริงหรือ  
พรอมทั้งเกิดความรูสึกไมม่ันใจวาจะเปนการหมดประจาํเดือน  การรับทราบถึงการเปลี่ยนแปลงสูวัย
หมดประจําเดือนครั้งแรกๆ  สตรีมักมุงความสนใจไปยังรอบประจําเดือน  การขาดประจําเดือนหรือการ
มีประจําเดือนกะปริบกะปรอย  ทําใหสตรีเกิดความเชื่อวานี่เปนการเริ่มเขาสูการหมดประจาํเดือน  
อาการรอนวูบวาบจะเปนเพียงอาการเดียวเทานัน้  ที่สตรีเขาใจวาเปนอาการแสดงของการหมด
ประจําเดือน  แมวาสตรีเหลานัน้อาจเกิดกลุมอาการที่กอใหเกิดความไมสุขสบายอื่นๆ  เชนอาการบวม  
ปวดศีรษะ  น้ําหนักเปลี่ยนแปลง  การเปล่ียนแปลงของผิวหนังและอาการเหนื่อยลา  เนื่องจากมีความ
เขาใจวากลุมอาการที่เกิดขึ้นนี้เปนอาการของผูที่อยูในวยัสูงอายุ  ไมเกี่ยวของกับการหมดประจําเดือน    
ความรูสึกเหนือ่ยออน  เมื่อยลา  จะเปนอาการที่เกิดขึน้ไดทั้งสตรีท่ีทาํงานนอกบาน  และสตรทีี่เปน
แมบาน  สตรีหลายรายมีสภาพจิตใจ  อารมณทีแ่ปรปรวน  และมีผลตอภาพลักษณของตนเอง  ทําให
เกิดความรูสึกวาตนเองหมดความสวยงาม  ไมนามอง  สตรีบางรายมีความเชื่อวาอาการซึมเศราหรือ
อารมณทีแ่ปรปรวนเปนผลมาจากการเปลี่ยนแปลงของฮอรโมน  สตรีเหลานี้จะมคีวามรูสึกวา  อาการ
เหลานี้จะเกิดขึ้นเพียงชั่วคราว  และจะหายไปเมื่อผานพนวัยหมดประจําเดือนไปแลว  แตยังมีสตรีอีก
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บางสวนที่มีความเชื่อวา  การมีอารมณซึมเศราหรืออารมณฉุนเฉียว  เกิดเนื่องจากความตึงเครียดใน
ชีวิต  เชน  การตกงาน  การขัดแยงกับคูครอง  หรือความกังวลเกี่ยวกบัการเรียนของบุตร 

2. ขั้นตอน เผชิญตอความรูสึกที่ตรงกันขาม (Facing a Paradox of Feeling) 
เปนขั้นตอนของการเผชิญตอความรูสึกทีต่รงกันขามกบัความรูสึกทัว่ไป   รวมทั้งความรูสึก
ใน 

ดานบวกและดานลบเกี่ยวกบัการหมดประจําเดือน  ความรูสึกขดัแยงนี้จะมุงประเด็นไปที่ความชรา  
ความสามารถในการมีบุตร  ความแข็งแรงของรางกาย  และความรูสึกมั่นคงในอนาคต  อาการ
ทางดานรางกายทีท่าํใหสตรีวัยหมดประจาํเดือนเกิดความเชื่อวาตนเองเริ่มเขาสูวัยสูงอายุคือ  การที่
กําลังวังชาเริ่มถดถอย  สตรีมักมีการรบัรูในทางลบเกี่ยวกบัการทีสั่งคมมองสตรีที่เขาสูวยัสูงอายุวา  
ผูหญิงจะแกเร็วกวาผูชายวยัเดียวกันประมาณ 10-15 ป 
 ถึงแมวาสตรีสวนใหญมีความคิดวาการหมดประจําเดือนเปนอาการอยางหนึ่งที่นาํไปสูวัย
ชรา  แตก็มีสตรีบางสวนทีไ่มไดมีความรูสึกเชนนั้น  แตกลับมองวาการเขาสูวัยสูงอายุนัน้เปนการแสดง
ถึงความพรั่งพรอมในประสบการณชีวิต  นอกจากนีเ้ร่ืองที่สตรีมีความวิตกกังวลเมื่อเขาสูวยัหมด
ประจําเดือนคือ  การไดพบเห็นความเจ็บปวย  หรือความตายของเพื่อนหรือญาติ  ทําใหตองกลับมา
มองยอนดูตนเอง  และหวาดหวั่นตอความเจ็บปวย  หรือความตายที่อาจเกิดขึน้กบัตนเอง  ในทาง
ตรงกันขาม  สตรีวัยหมดประจําเดือนอาจมองเห็นสวนดีของการหมดประจําเดือน  ในแงของการพน
จากการหวงกังวลตอการตั้งครรภ  หรือรอบประจําเดือนในแตละเดือน  ทําใหสามารถรวมกิจกรรม  
สังสรรค  เดินทางทองเที่ยวได  โดยไมตองกังวลเกี่ยวกบัรอบประจําเดือน 

3. ขั้นตอน  ประทับใจส่ิงตรงขาม (Contrasting Impressions) 
เปนขั้นตอนของความประทบัใจที่เกิดขึ้นในทางตรงกันขาม    เปนกระบวนการที่เกิดจากการ 

ไดรับขาวสารที่ขัดแยงกนัเกี่ยวกับการหมดประจําเดือน  ทําใหสตรีแตละคนพฒันาความคิด  ความเชื่อ
เกี่ยวกับการหมดประจําเดือนของตนเองตามขาวสารทีไ่ดรับ  และตีความหมายของขาวสารเหลานัน้
ดวยตนเอง  ความหมายของการหมดประจําเดือนจึงแตกตางกันไป  และเปนสิ่งที่สะทอนถงึความ
คาดหวัง  ความเชื่อ  ความคิดเห็นและความตองการของสตรีแตละบุคคล 
 ขาวสารขอมูลเกี่ยวกับการหมดประจําเดือนจะไดมาจากการเลาตอๆกนัไป  การอาน  การ
ติดตอพูดคุยกับบุคคลอื่น  หรือไดรับจากโทรทัศน  วิทยุ  สตรีแทบทกุรายมกัไดรับขาวสารในดานลบ
เกี่ยวกับอาการของการหมดประจําเดือน  เชนอาการรอนวูบวาบ  ความไมสุขสบายทางรางกายตางๆที่
จะกอใหเกิดความรูสึกไมมั่นคงทางดานจิตใจและอารมณ  มีสตรีเพียงบางรายเทานัน้ที่พูดคุยถงึเรื่อง
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การหมดประจาํเดือนกับสาม ี  มารดาหรือเพ่ือน  และการพูดคุยก็จะจํากัดอยูเพียงอาการหรือความไม
สุขสบายที่เกิดขึ้นเทานั้น  และสตรีหลายรายที่คิดวาสามีมักไมใหความสนใจตอการหมดประจําเดือน
ของเธอ 
 แมวาสตรีโดยทั่วไปจะมีความเขาใจวา  การหมดประจาํเดือนเปนกระบวนการที่เกิดขึ้นตาม
ธรรมชาติ  และไมไดเปนประสบการณท่ีเลวรายจนเกินไปในชวงชีวิตหนึ่ง  แตยังมีสตรีบางรายทีม่ี
ความรูสึกวาการเขาสูวัยหมดประจําเดือนเปนเสมือนเหตุการณท่ีกอใหเกิดความเจ็บปวดทางจิตใจ  
จึงมีคําเปรียบเปรยถึงวัยหมดประจําเดือนไวตางๆกนั  เชน “การเปดประตูไปสูอีกทางหนึ่ง”  “การ
เปลี่ยนเกียร”  “การเจริญขึ้นอีกขั้นหนึ่ง”  ซ่ึงเปนการแสดงใหเห็นถึงความเชื่อ  ความรูสึกนึกคดิของ
สตรีแตละคนเกี่ยวกบัการหมดประจําเดือน  และแนวทางการเผชิญกับอีกชวงหนึง่ของชีวิต  รวมทั้ง
การมองหาอนาคตของตนเองในภายหนา 

4. ขั้นตอน  การปรับตัว (Making Adjustment) 
เปนขั้นตอนของการปรับตัวตอการเปลี่ยนแปลงในชีวิตประจําวนั       ซ่ึงเกี่ยวของกับดาน
ราง 

กาย  จิตใจ  และอารมณ  ในขัน้ตอนนี้จะรวมไปถึงการดูแลตนเองเพื่อดํารงภาวะสุขภาพ  แนวทางการ
เผชิญปญหาและการดําเนินชีวิตครอบครัวตามปกติ  สตรีแตละบุคคลจะมีเอกลักษณในการควบคุม  
ดูแล  และจัดการกับชีวิตของตนเอง  และสตรีหลายคนมีความคิดวาการหมดประจําเดือนมีผลทําให
เกิดการเปลี่ยนแปลงทางการดําเนินชีวิตไปจากเดิม  การดูแลตนเองของสตรีวัยหมดประจําเดือนไดแก  
การปรับเปล่ียนในเรื่องการเลือกรับประทานอาหาร  การออกกําลังกาย  การรับประทานวิตามนิและ
แคลเซียมเสริม  การใหเวลาวางสําหรับตนเองเพิ่มขึ้น  และการปรับสภาพแวดลอมของตนเองให
เหมาะสมกับสภาพรางกายที่เปลี่ยนแปลงไป  สตรีเหลานี้จะมีความเชื่อวา  การปรบัเปล่ียนสภาพการ
ดําเนินชีวิตใหม  จะชวยใหเขาสามารถเผชิญกับความเครียดในชีวิตประจําวนัไดดียิง่ขึ้น  การที่สตรีวัย
หมดประจําเดือนไดใชเวลาวางในการอยูตามลําพังอยางเงียบๆ  การฟงเพลง  การเดินเลนใน
สวนสาธารณะ  การอานหนังสือ  หรือการอาบน้าํอุนๆ  ก็นับเปนการผอนคลายทีดี่  การปรับเปล่ียน
สภาพการดําเนินชวีิตประจาํวนัหลายๆอยางของสตรีวยัหมดประจาํเดือนเหลานี ้  ก็เพ่ือเปนการ
ตอบสนองตอการเปลี่ยนแปลงของรางกายและสิ่งแวดลอมทั่วไป  สตรีในวัยหมดประจําเดือนจึงควร
ไดรับการสงเสริมใหมีการปรับตัวและเขาใจถึงการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึน้  เพื่อใหสามารถดแูลตนเอง
และดําเนนิชีวติไปตามปกติไดอยางมีความสุข 
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2.4  ทัศนคติตอการหมดประจําเดือน 
ศรีเรือน  แกวกังวาล (2538 : 560) ไดกลาววา       การหมดประจาํเดือนเปนสัญลักษณ
เตือน 

ใหสตรีสํานึกวา  ถึงระยะสิ้นสุดแหงการสบืพันธุ  ผูที่ตกใจกับสภาพธรรมชาติเชนนี้  เชนไมยอมรับ
ความเสื่อมของสังขาร  กลัววาสามีจะไมรัก  เสียดายความสาว ฯลฯ  จะเกิดความกดดันทางจิตใจและ
อารมณ  แมวาสภาพเชนนี้จะไมเกิดกับสตรีทุกคน  แตก็เกิดกับสตรีบางคน  มากบางนอยบาง  ก็จะทํา
ใหสตรีนั้นเกิดมีทัศนคตทิี่ไมดีกับการเขาสูวัยหมดประจาํเดือน 
 สตรีที่มีทัศนคติตอภาวะหมดประจําเดือนในเชิงบวกจะมีความเขาใจวา  การหมด
ประจําเดือนเปนกระบวนการที่เกิดขึ้นตามธรรมชาติ  พนจากความหวงความกงัวลตอการตั้งครรภ  
รูสึกยินดีท่ีตนเองไมตองยุงยากกับการมีประจําเดือนตอไป  และมักไมมีอาการใดๆ  หรือถามีก็ไม
รุนแรงไมนานก็หายไปเอง  แตถาสตรีมีทัศนคติตอภาวะการหมดประจําเดือนในเชิงลบ  เชนเปน
เครื่องหมายอยางหนึ่งที่นําไปสูวัยชรา  มีผลตอภาพลักษณของตนเอง  ทําใหเกิดความรูสึกวาตนเอง
หมดความสวยงาม  ไมนามอง  กําลังเสื่อมลง  ก็จะกอใหเกิดความวิตกกังวลตอจิตใจอยางมาก  
โดยเฉพาะสตรีที่มีปญหาทางครอบครัวรวมดวย  เชนการจากไปของสามี  บุตรหรือบุคคลที่รักอยาง
เฉียบพลัน  หรือมีเหตุการณเปลี่ยนแปลงที่สําคัญในชวีติ  เชนบุตรแตงงานแยกครอบครัวออกไป  การ
หยาราง  สตรีจะรูสึกวาตนเองหมดความสําคัญไมมีคุณคา (ศิริพร  จิรวฒันกุล. 2534 : 216)  
 จากการศึกษาพบวา  สตรีวัยหมดประจาํเดือนมีความคิดวา  การหมดประจําเดือนเปนเรื่อง
ธรรมชาติ  สตรีวัยหมดประจําเดือนจะมอีาการเปลี่ยนแปลงทางอารมณ  และทาํใหผูหญิงแกเร็ว  ใน
การปฏิบัติตนดานสขุภาพพบวา  สตรีวัยหมดประจําเดือนไปรับการตรวจสุขภาพประจําปเพียงรอยละ 
3.7 (กองอนามัยครอบครัว. 2539 : 53) 
 ดังนั้น  ในการแสดงพฤติกรรมของสตรีวัยหมดประจําเดือน       ถาสตรีวัยหมดประจาํเดือน
มี 
ทัศนคติตอการหมดประจําเดือนไปในทิศทางบวก สตรีวัยหมดประจาํเดือนก็พรอมท่ีจะมีพฤติกรรมใน
การดูแลสขุภาพตนเอง เชน การออกกาํลังกาย  การรับประทานทีม่ีประโยชน    เปนตน ไปในทางที่ดี  
ถูกตองเหมาะสม  หรือถาสตรีวัยหมดประจําเดือนมีทศันคติตอการหมดประจําเดือนไปในทิศทางลบ 
สตรีวัยหมดประจําเดือนก็จะมีพฤติกรรมในการดแูลสุขภาพตนเองไมดี  ไมเหมาะสมได    ผูวิจัยจึง
สนใจที่จะศึกษาทัศนคติตอการหมดประจาํเดือนของสตรีวัยหมดประจาํเดือนรวมดวย 
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3.  เอกสารที่เกีย่วของกับพฤตกิรรมสุขภาพของสตรวัียหมดประจําเดือน 

3.1 ความหมายของพฤติกรรมสุขภาพ 
กูด (Good. 1973 : 55-56)  ไดใหความหมายของพฤติกรรมสุขภาพวา      พฤติกรรม
สุขภาพ 

หมายถึง  การเปลี่ยนแปลงทางดานที่เกี่ยวกับสุขภาพทีเ่กิดขึ้นทั้งภายใน (Covert Behavior)      และ
ภายนอก (Overt Behavior)  พฤติกรรมสุขภาพจะรวมถึงการปฏิบัติที่สังเกตได  และการเปลี่ยนแปลง
ภายในที่สังเกตไมได  แตสามารถวัดไดวาเกิดขึ้น 

พจนานกุรมลองแมน (Goldensor. 1984 : 90)             ไดใหความหมายของพฤติกรรมไว
วา      

พฤติกรรมเปนการกระทําหรือการตอบสนองการกระทําทางจิตวทิยาของแตละบุคคล  และเปน
ปฏิสัมพันธในการตอบสนองตอส่ิงกระตุนภายในหรือภายนอก  รวมทั้งเปนกิจกรรมการกระทําตางๆที่
เปนไปอยางมจุีดมุงหมาย  สังเกตเห็นได  หรือเปนกิจกรรมการกระทําตางๆทีไ่ดผานการใครครวญ
มาแลวหรือเปนไปอยางไมรูตัว 
 เอ้ือมพร  ทองกระจาย (2530 : 3) ไดใหความหมายของพฤติกรรมไววา       พฤติกรรมเปน
กิจกรรมทกุอยางที่มนษุยกระทํา  เปนลักษณะการแสดงออกที่สังเกตเห็นได  โดยพ้ืนฐานทางจิตวทิยา
เชื่อวาพฤติกรรมทุกชนิดที่มนษุยกระทาํยอมมีสาเหตุ  มีจุดมุงหมาย  และในขณะเดียวกันกม็ีแรง
กระตุนหรือแรงจูงใจใหกระทํา  ดวยเหตุท่ีจุดมุงหมายนั้นเปนการตอบสนองตอความตองการของ
มนุษย  เมื่อมนษุยไดแสดงพฤติกรรมตอบสนองตอความตองการหรือจุดมุงหมายแลว  พฤติกรรมก็
ส้ินสุดลง  มนุษยอยูในภาวะสมดุล 
 สมจิตต  สุพรรณทัศน (2534 : 22,97) ใหความหมายของพฤติกรรมสุขภาพวา  พฤติกรรม
หมายถึงปฏิกริิยา  หรือกิจกรรมทุกชนิดของสิ่งมีชีวิต  จะสังเกตไดหรือสังเกตไมไดก็ตาม  สุขภาพคือ  
สภาพความสมบูรณของรางกาย  จิตใจ  และสภาพความเปนอยูทางสังคม  ซ่ึงไมใชเพียงแตการไมมี
โรคหรือไมทุพพลภาพเทานัน้ 
 จากความหมายทีก่ลาวมาสรุปไดวา  พฤติกรรมสุขภาพหมายถึง  พฤติกรรมทั่วไปแตมุงเนน
เฉพาะเรื่องสุขภาพอนามัย  ที่สามารถมองเห็นไดหรือสังเกตไดวาบุคคลนั้นไดปฏิบัติ  และถาสังเกต
ไมไดก็สามารถทําการวัดไดวาเกิดขึน้  เพ่ือใหเกิดสภาวะความสมบูรณของรางกายและจิตใจ 
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 3.2  ประเภทของพฤติกรรมสุขภาพ  

กระบวนการของการเกิดโรคหรือเกิดสภาวะที่ไมสมบูรณของสุขภาพนัน้    สวนใหญจะตอง
มี 

สาเหตุอาจเนื่องมาจากลกัษณะของบุคคลนั้น  ส่ิงแวดลอม  และตัวสาเหตุของโรค  การที่บุคคลใดจะ
เกิดโรคยอมสืบเนื่องมาจากการปฏิบัติของบุคคลนั้นๆเปนสําคัญ  ดังนั้นจึงแบงประเภทของพฤติกรรม
สุขภาพออกดังนี้  (นันทพร  กลิ่นจนัทร. 2540 : 27-28) 
 1.  พฤติกรรมปองกันโรค (Prevention Health Behavior)  หมายถึงการปฏิบัติของบุคคลที่มี
วัตถุประสงคเพื่อปองกันโรคหรือวินิจฉัยโรคในระยะเริ่มแรกทีย่ังไมปรากฎอาการ  ซ่ึงพฤติกรรมการ
ปองกันโรคจะครอบคลุมการกระทํา  เพ่ือเพิ่มศักยภาพทางดานสุขภาพ  มุงเนนการสงเสริมสุขภาพให
สมบูรณ  แข็งแรง  รวมทั้งการมีภูมิตานทานโรคหรือภัยคุกคามตางๆ  เชนการออกกําลังกาย  การ
พักผอน  การรับประทานอาหารทีม่ีประโยชน  การกระทําเพื่อลดปจจัยเสี่ยงที่เปนสาเหตุใหเกิดปญหา
สุขภาพ  เชนการจัดสิ่งแวดลอมใหมีความปลอดภัยปราศจากมลภาวะ  เปนตน  และการกระทําเพื่อ
ปองกันกระบวนการพฒันาการเกิดโรค  เปนการปฏิบัติเพื่อคนหาสาเหตุหรือคนหาแนวโนมของปญหา     
สุขภาพของบคุคล  เชนการตรวจหามะเร็งเตานม  การไปตรวจรางกายประจําป  เปนตน 
 2. พฤติกรรมเมื่อเจ็บปวย (Illness Behavior)  หมายถึงการปฏิบติัท่ีบุคคลกระทําเมื่อมี
อาการผิดปกติ  โดยมีวัตถุประสงคเพ่ือแสวงหาการตรวจวินจิฉัยและการเยียวยาที่เหมาะสม  ไดแก  
การเพิกเฉย  การถามเพื่อนฝูงเกี่ยวกับอาการของตน  การแสวงหาการรักษาพยาบาล  การหลบหนี
จากสังคม ฯลฯ 
 3.  พฤติกรรมที่เปนบทบาทเมื่อเจ็บปวย (Sick Role Behavior)      หมายถึงการปฏิบัติที่
บุคคลกระทําหลังจากไดทราบผลการวินิจฉัยแลว  โดยมีวัตถุประสงคเพื่อใหหายจากการเจ็บปวยนัน้ๆ  
เชน  การรับประทานยาตามแพทยส่ัง  การควบคุมอาหาร  การออกกําลังกาย  การลดหรือเลิกกิจกรรม
ที่จะทําใหอาการของโรคยิ่งมีมากขึน้  และการมาตรวจตามนัด  เปนตน 
  
 3.3  แนวทางการปฏบิัติตนของสตรีวัยหมดประจําเดือน 
 ไดมีผูรูใหคําแนะนาํในการปฏิบัติตนแกสตรีวัยหมดประจาํเดือน 
 มัณฑนา  ประทีปะเสน  (2538. 30-39)  ไดใหแนวทางการปฏิบัติ และการบริโภคอาหารใน
สตรีวัยกอน และหลังหมดประจําเดือน   ไวดังนี้ 
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 1. ปองกันภาวะการขาดน้ํา   สตรีวัยหมดประจําเดือน มีความสามารถในการระบายความ
รอนของรางกายลดลง  เนื่องจากปริมาณน้ําทั่วรางกายลดลง จึงมีความจําเปนตองรักษาปริมาณน้ําใน
รางกายใหมากที่สุด  การอดน้ําขณะเดินทางไกล หรืออยูในงานพิธตีางๆ ตองพยายามงดเวน เมื่อมี
สาเหตุใหตองสูญเสียน้ํา และเกลือแรออกจากรางกาย  เชน อุจจาระรวงตองรีบใหน้าํ และเกลือแร
ทดแทน  และควรใชครีมที่ใหความชุมช้ืน (Moisturizer) ทาผวิเมื่อถูกแสงแดด 
 2. ควบคุมน้าํหนกัตัว  สตรีที่มีน้าํหนักเกินไมมากนกั  ควรพยายามรกัษาน้ําหนกัใหคงที่โดย
การออกกาํลังกายเพิ่มเล็กนอย หรือเพ่ิมอาหาร  ผัก ผลไมใหมากขึน้แทนอาหาร  ไขมัน และขนมหวาน  
แตไมควรลดน้าํหนักในชวงทีก่ําลังจะหมดประจําเดือน เพราะจะทาํใหมีอาการเพิ่มขึ้น หรือเกิดขึน้ได  
นอกจากนีก้ารลดน้ําหนักที่มีผลทําใหปริมาณโคเลสเตอรอลลดลงจากระดับปกติ จะทําใหมีอาการ
ผิดปกติตางๆมากขึ้น  เพราะหลังหมดประจําเดือนแลว รางกายยังสามารถสรางเอสโตรเจนไดบาง การ
มีนํ้าหนักตัวเพ่ิมขึ้น  เนื่องจากมไีขมันเพ่ิมขึ้นจะเปนผลดีในสตรีที่ผอม 
 3. บริโภคอาหารทีม่ีสารไฟโตเอสโตรเจน (Phytoestrogens)  เปนสารที่ไดจากธรรมชาติ มี
ฤทธิข์องเอสโตรเจน  ไดแก ถั่วเหลือง  ขาวสาลี  ถั่วนทั  ขาวฟาง  ผักแวน และขาวทีย่ังไมไดขัดสีตางๆ 
 4. บริโภคอาหารที่มีใยอาหารสูง  ซ่ึงจะใหประโยชนในการดูดซับอาหารไขมนั และน้าํดีไวใน
ลําไส  ทําใหไดรับอาหารไขมนัลดลง  แบคทีเรียไมสามารถยอยน้ําดีใหกลับสูสภาพที่ดูดซึมกลบัเขา
รางกายไดจึงเปนผลยอนกลบั  ควบคุมใหรางกายตองสลายโคเลสเตอรอลในเลือด  ใหเปนน้ําดีเพิ่มขึน้
นํามาใชในการยอยอาหารไขมนัในลาํไส จึงทําใหโคเลสเตอรอลในเลือดลดนอยลง  อาหารที่มีเสนใย
สูงไดแก ผัก ผลไม และขาวที่ยังไมไดขัดสีตางๆ 
 5. ควบคุมระดับโคเลสเตอรอล  โดย 
  5.1  จํากัดปริมาณไขมนัในอาหารใหอยูระหวาง 20-25%  ของพลังงานทั้งหมด 
  5.2  จํากัดโคเลสเตอรอลในอาหารใหตํ่ากวา 300 มิลลิกรัมตอวัน 
  5.3  บริโภคอาหารปลาทะเลเพิ่มขึ้น  เนื่องจากไขมนัปลาทะเลจะมกีรดไขมนัทีม่ีความ
ไมอ่ิมตัวสูง  ซ่ึงจะชวยกระตุนใหรางกายสรางโคเลสเตอรอลชนิดหนาแนนเพิ่มขึ้น  แลวยังชวยเพิ่มการ
สรางฮอรโมนเฉพาะที่ผนังหลอดเลือด  ซ่ึงชวยลดการเกาะตัวของเกร็ดเลือดอีกดวย 
  5.4 ใชน้าํมนัพืชในการปรุงอาหาร  งดเวนการใชน้าํมนัสัตว และกะทิในการประกอบ
อาหาร  ควรใชน้ํามนัพืชทีม่กีรดไขมันไมอ่ิมตัว  เชน น้ํามันถัว่เหลือง  น้ํามันขาวโพด น้ํามันราํขาว 
 6. เพิ่มการบริโภคแคลเซียม  จากการสาํรวจในป พ.ศ. 2529   คนไทยตามปกติจะไดรับ
แคลเซียมต่ํามากเมื่อเทียบกบัปริมาณที่ควรไดรับ  คือ 488 มิลลิกรัมตอวัน      ซึ่งในขณะที่ความ
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ตองการของรางกายคือ 800 มิลลิกรัมตอวัน โดยเฉพาะในขณะที่มปีระจําเดือน  ยิ่งทําใหปริมาณ
แคลเซียมสะสมในกระดูกนอยอยูแลว อาหารทีม่ีแคลเซยีม ไดแก  กุงแหง  ปลาตัวเล็ก กะป  กุงฝอย  
ปลาลิ้นหมา  ปลาไสตัน  ถัว่แดง  ใบชะพลู  ผักแพว  ใบยอ  ยอดแค  ผักกระเฉด  เมล็ดบัว  ยอด
สะเดา  นม  ฯลฯ 
 7. กระตุนการหลั่งโกรทฮอรโมน  (Growth hormone)  โดย 
  7.1 รับประทานอาหารใหเปนเวลา  การเกิดภาวะน้ําตาลในเลือดต่ํา (Hypoglycemia) 
ที่คอนขางรุนแรงคือขณะมีอาการหิว  จะกระตุนการหลั่งฮอรโมน จึงควรบริโภคอาหารเปนเวลาจะมี
ประโยชนในการกระตุนมากกวาบริโภคอาหารจุบจิบตลอดวัน 
  7.2 อาหารโปรตีนประเภทถั่ว  ปลาทะเล  จะกระตุนการหลั่งโกรทฮอรโมน 
  7.3 การนอนหลับสนิท และเต็มอ่ิม  หลีกเลี่ยงการอดนอนและการนอนผิดเวลา 
  7.4 การออกกาํลังกายนานพอสมควร  ในชวงเวลาประมาณ 30-60 นาที  จะเหมาะสม
ที่สุด  ถานานเกิน 60 นาที  พบวามีการกดการหลั่งโกรทฮอรโมน 
 มารศรี  บุรัมยากร (2534 : 36-39)   ไดอธิบายถึงการปฏิบัติตนของสตรีเมื่อเขาสูวัยหมด
ประจําเดือน  ไวดังนี ้
 1. โภชนาการ ควรรับประทานโปรตีนจากพืช แคลเซียม เกลือแรตางๆ ใหมากขึน้  ควรดื่มน้ํา
มากๆ  เพื่อชวยแกปญหาเกีย่วกับปสสาวะได 
 2. ควรออกกําลังกายใหพอเหมาะ และควรใหเปนกิจวตัรอยางนอยสปัดาหละคร้ัง  ครั้งละ
ประมาณครึ่งชั่วโมง เพ่ือชวยใหระบบไหลเวียนโลหิตดขีึน้ 
 3. ควรพักผอนใหเพียงพอ 
 4. ระวังเร่ืองอุบัติเหตุตางๆ  เนื่องจากวัยนีม้ีการเสื่อมของเนื้อกระดูกเพิ่มขึ้น 
 5. ระวังเรื่องน้ําหนักตัว  อยาปลอยใหน้ําหนกัตัวเพ่ิมขึ้น  เพราะกระดูกในสวนตางๆ จะตอง
รับน้ําหนักเพิ่มขึน้  เชน กระดูกสะโพก  กระดูกขอเขา  เปนตน 
 6. ใชสารหลอล่ืนระหวางการมีเพศสัมพันธ  เพื่อมิใหชองคลอดแหงเกินไป 
 7. หางานอดิเรกทํา 
 8. ถาจําเปนตองไดรับการรักษา   ตองมาพบแพทยทุกครั้ง  เพราะสตรีในวยัที่มีการ
เปลี่ยนแปลงนี้อาจมีภาวะแทรกซอนจากโรคเบาหวาน  ความดนัเลือดสูง  ภาวะไขมันในเลือดสูง  
อาการเริ่มแรกของโรคหัวใจ  กระดูก  และโรคมะเร็ง  ในสตรีที่อวนเกินมาตรฐานควรลดน้ําหนกัที่
ถูกตองควบคูไปดวย 
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 พรรณิภา  ธรรมวิรัช และประอรนุช  ตุลยาธร  (2532 : 91-97)   ไดใหคําแนะนาํในการ
ปฏิบัติตนเมื่อเขาสูวัยหมดประจําเดือนไวเชนกนั  ดังนี้ 
 1. อธิบายใหสตรีในวัยนี้เขาใจถึงธรรมชาติ  การเปลี่ยนแปลงของรางกายที่อาจจะทําใหเกิด
อาการตางๆ ได  ซ่ึงถามีอาการไมรุนแรงกถ็ือเปนการเปลี่ยนแปลงตามปกติ 
 2. ในรายที่มีอาการเปลี่ยนแปลงคอนขางรุนแรง  เชน  มีอาการนอนไมหลับ  หงุดหงิด  
ซึมเศรา  ควรแนะนําใหไปพบแพทย  แพทยอาจใหยานอนหลับชนิดออนๆ  เพ่ือลดความวิตกกังวล 
และนอนหลับได  หรือแพทยอาจพิจารณาใหฮอรโมนทดแทน 
 3. ในรายที่มีอาการติดเชื้อในชองคลอด  ทําใหเกิดการแสบคัน หรือเจ็บปวด ขณะรวมเพศ  
เปนภาวะทีทุ่กขทรมาน  ที่ควรแนะนําใหพบแพทยเพ่ือจะไดตรวจหาสาเหตุวาเกดิการติดเชื้อชนิดใด  
และเพื่อใหยาเหน็บชองคลอด  หรือรักษาไดถูกตอง   ในรายที่มกีารเจ็บปวดขณะรวมเพศ ถามีสาเหตุ
จากไมมนี้ําเมอืกมาหลอเลี้ยงภายในชองคลอด   แพทยอาจใหยาหลอล่ืนเพื่อบรรเทาอาการไดบาง 
 4. ในรายที่มอีาการเปลี่ยนแปลง  ควรอธิบายใหญาตทิราบ โดยเฉพาะสามี บุตร หรือผูอยู
ใกลชิด   โดยอธิบายถึงธรรมชาติของการเปลี่ยนแปลงของสตรีวัยนี้  เพื่อจะไดเขาใจ และใหอภัยซึ่งกัน
และกนั 
 5. แนะนําสตรีวัยนี้ตรวจรางกายทั่วไป  การตรวจเช็คมะเร็งของระบบตางๆ  การฉาย
ภาพรังสีปอด  และการตรวจทางหองปฏิบัติการ  ซึ่งจะทําใหทราบถึงการเปลี่ยนแปลงของรางกาย  ถา
เริ่มมีความผิดปกติในระบบใด จะไดใหคําแนะนาํแตเนิน่ๆ  เพื่อจะไดรับการรักษาทีถู่กตองตอไป 
 6. ควรรับประทานอาหารทีมี่คุณคา เชน อาหารประเภทโปรตีน  ผัก ผลไม  และควรแนะนาํ
ใหด่ืมน้าํมากๆ เพราะนอกจากอาหารประเภทนี้จะทาํใหรางกายแข็งแรง  และใหวิตามนิสูงแลว  ยัง
ชวยใหการขับถายเปนไปตามปกติอีกดวย 
 7. การออกกําลังกายสม่ําเสมอทุกวัน  วันละประมาณ 20-30 นาที  โดยเริ่มออกกําลังกาย
เบาๆ กอน และใชเวลานอยๆ กอน  และคอยๆ เพิ่มเวลามากขึ้นจนครบ 30 นาที  การออกกําลังกาย
นอกจากจะทาํใหรางกายแข็งแรง หัวใจทาํงานดขีึ้น  การสูบฉีดเลือดไปเลี้ยงรางกายดีขึ้นแลว  ยังทําให
กลามเนื้อตางๆ แข็งแรง  ไมมีการสะสมไขมนัไปทําใหอวนมาก  และชวยผอนคลายความตึงเครียดได
อีกดวย  การออกกําลังกายทีดี่ในวัยนี้ ไดแก การเดิน การวายน้ํา เปนตน  อยางไรกต็าม การออกกําลัง
กายในวัยนี้  อาจจะตองระมดัระวัง อยาหักโหมมากเกินไป   ถาอวนมาก การออกกาํลังกายโดยการลด
น้ําหนกัตัวมากๆ เชน การวิง่ กระโดดเชือก  อาจไมเหมาะสม เนื่องจากอาจมีภาวะเสื่อมที่กระดูกหัว
เขา หรือขอเทา  เกิดอุบัติเหตุไดงาย 
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 8. การพักผอนนอนหลับอยางเพียงพอในที่อากาศถายเทไดดี ปลอดโปรง  การนอน ควร
นอนอยางนอย 8 ช่ัวโมง/วัน 
 จากที่กลาวมาทั้งหมด  สามารถสรุปการปฏิบัติพฤติกรรมสุขภาพของสตรีวัยหมด
ประจําเดือนไดดังนี้ (เพ็ญรุง  เกิดสุวรรณ. 2541 : 30-31 ;อางอิงจาก Orem. 1991) 
 1.  อาหาร  เนื่องจากสตรีวัยหมดประจาํเดือนมีความตองการพลังงานจากอาหารเพียง 2 
ใน 3 ของทีเ่คยตองการมากอน  การลดลงของฮอรโมนเอสโตรเจนทาํใหการเผาผลาญพลังงานใน
รางกายลดลง  จึงเปนเหตุใหน้าํหนักตัวเพิ่มมากขึ้น  ควรจํากัดอาหารที่มไีขมันมากโดยเฉพาะไขมนั
จากสัตว  ใหใชน้าํมนัพืชท่ีมีกรดไขมนัไมอ่ิมตัวประกอบอาหารแทน  เชนน้ํามนัถั่วเหลือง  น้ํามนั
ขาวโพด  น้ํามันรําขาว  อาหารที่ควรรับประทานเพิ่มมากขึ้น  ไดแก  อาหารที่มแีคลเซียม  เชนผักใบ
เขียว  ถั่วตางๆ  ไข  นม  อาหารทีม่ีกากใย  เชนผัก  ผลไม  และควรดื่มนมเปนประจําทกุวนั 
 2.  น้าํ  เพ่ือปองกันภาวะการขาดน้าํ  เนื่องจากรางกายมีการดูดซับน้ํานอยลง  สังเกตได
จากผิวหนังแหง  ขาดความยืดหยุน  สตรีวัยหมดประจําเดือนจึงควรดื่มน้ํามากๆ  และการดื่มน้ํายัง
ชวยระบายความรอน  และปองกันการตดิเชื้อในระบบทางเดินปสสาวะไดอีกดวย 
 3.  อากาศ  สตรีวัยหมดประจําเดือนมักจะมีอาการรอนวูบวาบ  เหงื่อออก  ดังนั้นควรจะ
หลีกเลี่ยงจากการอยูในที่ชุมชนแออัด  และควรเลือกอยูในทีท่ี่มีอากาศถายเทไดสะดวก 
 4.  การขบัถาย  เนื่องจากฮอรโมนเอสโตรเจนลดลง  ทําใหระบบทางเดินอาหารเคลื่อนตัว
ชาลง  สตรีวัยหมดประจําเดือนจึงมักมีอาการทองอืด  อาหารไมยอย  หรือทองผูก  เพื่อบรรเทาอาการ
ตางๆจึงควรฝกหัดขบัถายใหเปนเวลา  รับประทานอาหารทีม่ีกากใยสูง  และออกกาํลังกายสม่าํเสมอ 
 สตรีวัยหมดประจําเดือนมักมีอาการติดเชื้อในระบบทางเดินปสสาวะไดงาย  จึงควรที่จะดื่ม
น้ํามากๆ  ไมกลั้นปสสาวะ  ดูแลความสะอาดหลังจากขับถาย  และฝกหัดการควบคุมการขับถาย
ปสสาวะ  โดยการฝกหัดบริหารกลามเนื้ออุงเชิงกรานดวยการขมิบ 
 5.  การออกกําลังกาย  การออกกําลังกายอยางนอยครั้งละ 30 นาที  สัปดาหละ 3-4 ครั้ง  
เพื่อชวยใหรางกายสดชื่น  บรรเทาอาการที่เกิดจากการขาดฮอรโมนเอสโตรเจน  และชวยกระตุนใน
การดูดซึมแคลเซียมในลําไส  ปองกันการเกิดโรคกระดูกพรุน 
 6. การพักผอน  ควรนอนหลับพักผอนอยางนอยวนัละ 6 ช่ัวโมง   และไมควรที่จะ
รับประทานยานอนหลับเปนประจํา  เนื่องจากสตรีในวัยนี้มกัจะประสบปญหาเร่ืองการนอนไมหลับ  
จากสาเหตุอาการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้นในรางกายไปรบกวน  ดังนั้นควรหาวิธีการอื่นที่ชวยทําใหนอน
หลับสบาย  อยางเชนฝกสมาธิ  ทําจิตใจใหสงบ  กอนนอน 
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 7. มีเวลาสําหรบัการเปนสวนตัว  และการมีปฏิสัมพันธกับผูอ่ืน  เชนใชเวลาวางใหเปน
ประโยชน  มีกจิกรรมรวมกับสังคม  มีการพบปะพูดคุยกับบุคคลอื่นๆในสังคม  เพ่ือนบาน  ญาติพี่นอง 
 8.  ปองกนัอนัตรายตอชีวติ  หนาที ่ และสวัสดิภาพ  โดยการหลีกเลี่ยงจากสารเสพติด
ที่กอใหเกิดปญหาตอสุขภาพ  เชนการงดสูบบุหรี่  งดดื่มแอลกอฮอร  และลดการดื่มเครื่องดื่มประเภท
ชา  กาแฟ  ปองกันการเกิดอุบัติเหตุจากการลื่นหกลม  เพราะจะทาํใหเกิดกระดูกหักไดงาย 
 9. สงเสริมการทาํหนาที่และพฒันาการใหถงึขีดสุด  ภายใตระบบสังคมและ
ความสามารถของตน  เชนสนใจ  เอาใจใสตอสุขภาพของตนเอง  ไปรับการตรวจสขุภาพประจําป  ไป
ตรวจหาเซลลมะเร็งปากมดลูกทุกป  สนใจที่จะตรวจคลาํหากอนเนื้องอกที่เตานมดวยตนเอง 
 ดังนั้น  ผูวิจัยจึงสนใจทีจ่ะศึกษาถึงพฤติกรรมการดูแลตนเองของสตรีวัยหมดประจําเดือน  
เพราะถาสตรวีัยหมดประจาํเดือนมีการดแูลตนเองในทางที่ดี  ก็จะกอใหเกิดสุขภาพที่ดี  เปนประชากร
ที่มีคุณภาพของประเทศตอไป 
 
4.  เอกสารที่เกีย่วของกับการสนบัสนุนทางสังคม 
 การสนับสนุนทางสังคมเปนตัวแปรทางจิตสังคม  ที่มีความสัมพันธกับสุขภาพและพฤติกรรม
อนามยั  และเปนสิ่งที่จะกอใหเกิดผลดีตอภาวะสขุภาพ  โดยเฉพาะอยางยิ่งในภาวะการเจ็บปวย  หรอื
ชวยเหลือตัวเองไดจํากัด  การสนับสนุนทางสังคมจะชวยบรรเทาความเครียด  สามารถปรับตัวไดอยาง
ถูกตองเหมาะสม  ซึ่งจะนําไปสูการมีพฤติกรรมดานสขุภาพอนามัยทีดี่  ทั้งทางดานรางกายและจิตใจ  
การปองกันโรค  การสงเสริมสุขภาพและการปฏิบัติตนตามคําแนะนาํของบุคลากรทางการแพทย  ซ่ึง
การสนับสนุนนี้บุคคลอาจไดรับมาจากบคุคลใกลชิด  เชน  สามี  ภรรยา  ญาติพ่ีนอง  เพ่ือน  ผูรวมงาน
หรือบุคลากรทางการแพทยก็ได  ทั้งนี้เพราะการดํารงชีวิตของมนษุยในสังคม  มีลักษณะเปนเครือขาย
ที่ตองอาศัยการพึ่งพาซ่ึงกันและกนั  เพื่อใหบรรลุความตองการของตนในดานสรีระวิทยา  และเกิด
ความรูสึกมัน่คง  รูสึกวาตนเปนที่ยอมรับของบุคคลในสังคม  อันจะทําใหชีวิตอยูอยางมีความสุขและมี
ความหมายขึน้ (จริยาวัตร  คมพยัคฆ.  2531 : 96) 
 
 4.1.ความหมายของการสนบัสนนุทางสังคม 

มีผูใหความหมายของการสนับสนนุทางสงัคมไวหลายรปูแบบที่แตกตางกันออกไป  ดังนี้ 
 โอเร็ม (Orem.1985 : 45-47) ไดใหความหมายของการสนับสนุนทางสังคมไววา  การ
สนับสนนุเปนการที่บุคคลมคีวามรับผิดชอบในการชวยเหลือผูท่ีตองการพึ่งพา  ใหบรรลุความตองการ
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ในการดแูลตนเองตามความคาดหวัง  อันจะชวยดาํรงไวซ่ึงชีวิตสุขภาพ  และความผาสุกในชีวิต  และ
กลาวอกีวา  ในขณะที่เจ็บปวย  การชวยเหลือทีไ่ดรับจากสมาชิกในครอบครัว  และเพื่อนบาน  
ตลอดจนเจาหนาที่ในทีมการรักษา  จะสงผลใหมีความผาสุกในครอบครัวได  แสดงใหเห็นวา  การ
สนับสนนุทางสังคมมีความสัมพันธกับการปรับตัว  ภาวะสุขภาพ  และความผาสุกในชีวิตของบุคคล  
 เพ็นเดอร (Pender. 1987 : 396)  ไดใหความหมายของการสนับสนุนทางสังคมไววา  การ
สนับสนนุทางสังคมเปนการที่บุคคลรูสึกถงึความเปนเจาของ  การไดรับการยอมรับ  ไดรับความรัก  
รูสึกมีคุณคาในตนเอง  เปนที่ตองการของบุคคลอื่น  โดยไดรับจากกลุมบุคคลในระบบของสังคม  เปน
ผูใหการสนับสนุนดานจิตอารมณ  ขาวสาร  คําแนะนํา  อันจะทําใหบุคคลนั้นสามารถดํารงอยูในสังคม
ไดอยางเหมาะสม 
 บุญเยี่ยม  ตระกูลวงษ (2535 : 585)  ไดใหความหมายของการสนับสนนุทางสงัคมไววา  
การสนับสนุนทางสังคมมีความหมายในเชิงแคบและกวาง  ความหมายในเชิงแคบ  หมายถึงสิ่งที่ “ผู
ไดรับการสนับสนุน”  ไดรับจาก “ ผูใหการสนับสนนุ”  ไดแก  ขอมูลขาวสาร  วัสดุ  ส่ิงของ  และหรือ
การสนับสนุนทางจิตใจ  ขอมูลขาวสารทําใหผูไดรับการสนับสนุนไดมีพฤติกรรมไปในทิศทางที่ผูให
ตองการ  ความหมายในทางกวาง  การสนับสนนุหมายถึง  เครือขายของการปฏิสัมพันธทางสังคมของ
บุคคล  ซ่ึงครอบคลุมถึงความเกี่ยวเนื่องกันของเครือขาย  ปริมาณความถีข่องการมีปฏิสัมพันธกนั  
และรวมถึงหนาทีข่องเครือขายสังคมนัน้ๆ  วามีหนาที่ชวยสนับสนนุทางดานจิตใจ  ความหวงใย  
ความรัก  การใหวัสดุส่ิงของ  และการแลกเปลี่ยนขาวสาร 
 อติรัตน  วัฒนไพลิน (2539 : 49)  ไดใหความหมายของการสนับสนุนทางสังคมไววา  การ
สนับสนนุทางสังคมหมายถงึ  ปฏิสัมพันธทางสังคมทีบุ่คคลรับรู  หรือประเมินวาไดรับความชวยเหลือ  
และไดรับการตอบสนองความตองการทางดานรางกาย  จิตใจ  อารมณ  และสังคม 
 จากความหมายทีก่ลาวมา  สรุปไดวาการสนับสนุนทางสังคมหมายถึง  ปฏิสัมพันธทาง
สังคมที่บุคคลรับรู  หรือประเมินวาไดรับความชวยเหลือ  และไดรับการตอบสนอง  ไดแก  การ
ชวยเหลือทางดานขอมูลขาวสาร  วัสดุส่ิงของ  รวมถึงการใหความรัก  การดูแลเอาใจใส  และการให
การยกยอง  ทําใหผูไดรับการสนับสนุนรูสึกวาตนเองมีคุณคา  และเปนสวนหนึ่งของสังคม  ซ่ึงเปนไป
ตามความตองการทางดานรางกาย  จิตใจ  สังคม  และอารมณของบุคคลนั้น  สงผลใหผูไดรับการ
สนับสนนุสามารถปรับตัว  หรือเผชิญกับความเครียดตางๆที่เกิดขึน้ได  และนําไปสูการมีภาวะสขุภาพ
ที่ดี 
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4.2  ประเภทของการสนบัสนนุทางสังคม 
เฮาส (House. 1981  As cite in Tilden. 1985 : 201)     ไดแบงการสนับสนุนทางสังคม
ออก 

เปน    4  ประเภท  คือ 
 1.  การสนับสนุนทางดานอารมณ (Emotional Support)  หมายถึง  การใหการยกยอง  
ความไววางใจ  ความรัก  ความจริงใจ  ความเอาใจใส  และความรูสึกเปนใจ 
 2.   การสนบัสนุนทางดานการประเมิน (Appraisal Support)  หมายถึง  การใหขอมูล
ยอนกลับ  การเห็นพอง  การไมเห็นดวย  เพ่ือใหบุคคลนําไปประเมินตนเอง  ทําใหเกิดความมั่นใจและ
นําไปเปรียบเทียบตนเองกับผูที่อยูรวมในสังคม  ตลอดจนเปดโอกาสใหแสดงความคิดเห็น 
 3.   การสนับสนุนทางดานขอมูลขาวสาร (Information Support)  หมายถึง  การไดรับ
คําแนะนํา  ขอเสนอแนะ  ทิศทางและขอมูลขาวสารที่สามารถนาํไปใชในการแกปญหาที่เผชิญอยูได 
 4.   การสนับสนุนทางดานทรัพยากร (Instrumental Support)  หมายถึง  การไดรับความ
ชวยเหลือดานการเงิน ส่ิงของ  เครื่องใช  แรงงาน 
 เพนเดอร (Pender. 1996 : 257)  ไดแบงชนิดของการสนับสนนุทางสังคมออกเปน 4 ชนิด  
คือ 
 1. การสนับสนุนทางดานอารมณ (Emotional Support)  เปนการใหความชวยเหลือ  
สนับสนนุ  การมีสวนรวม  ซึ่งอาจเปนการชวยเหลือในสภาวะซึมเศรา 
 2.   การสนับสนุนทางดานขอมูลขาวสาร (Informational Support)  เปนการชวยเหลือ
บุคคลใหเกิดความเขาใจวาควรทําอยางไรถึงจะมีประสิทธิภาพ  และเกิดประโยชนแกตนเอง 
 3.  การชวยเหลือดานทรัพยากร (Instrumental Support)  เปนการชวยเหลือดานแรงงาน  
เพื่อใหบุคคลมีเวลาทํากิจกรรมดานอื่น 
 4.  การยอมรับ (Affirmation)  การยอมรบัจะชวยใหแตละบุคคลเขาใจภาวะและศักยภาพที่
เปนจริงของตนเอง 
 โดยสรุปแลว  แมวาการสนับสนุนทางสังคมจะมีความหมายหลากหลาย  และมีการแบงชนิด
ของการสนับสนุนทางสังคมที่แตกตางกันไป  แตผลลัพธโดยรวมกคื็อชวยทาํใหบุคคลมีสุขภาพที่ดี  
และมีความผาสุกในชีวิตเพิ่มขึน้  ดังนั้นจึงอาจกลาวไดวา  การสนบัสนุนทางสังคมเปนความสัมพันธ
ของบุคคลในสังคม  ซ่ึงบุคคลจะไดรับความชวยเหลือในดานของจิตใจ  อารมณ ดานวัตถุส่ิงของ  
รวมถึงการชวยเหลือดานแรงงาน  การเงิน  ขอมูลขาวสารตางๆ  และดานการประเมินคุณคาของ
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ตนเอง  ทําใหผูท่ีไดรับการสนับสนนุทางสังคมมีพฤติกรรมที่เหมาะสม  สงผลใหบุคคลมีชีวิตความ
เปนอยู    และสุขอนามัยที่ดี 
 จากการศึกษารายละเอียดเกี่ยวกับการสนบัสนุนทางทางสังคม  พบวาการสนับสนุนทาง
สังคมตามกรอบแนวคิดของเฮาส (House, 1981) ที่แบงออกเปน 4 ดานนั้น  ครอบคลุมความจําเปน
พ้ืนฐานที่มนษุยตองการ  ดังนั้นผูวิจัยจึงนําแนวคดินี้มาใชในการศึกษากับสตรีวัยหมดประจาํเดือน  
เนื่องจากสตรีวัยนีม้ีการเปลี่ยนแปลงทั้งทางดานรางกาย  จิตใจ  อารมณและสังคม  ทําใหสตรีวัยหมด
ประจําเดือนตองประสบกับภาวะเครียด วิตกกังวลจากการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้น  ดังนั้นสตรีวัยหมด
ประจําเดือนจึงตองการการสนับสนุนดานอารมณ ดานการประเมินคา  ดานขอมูลขาวสารและดาน
ทรัพยากร  เพื่อใหสามารถตอสูกับปญหาหรือการเปลี่ยนแปลงตางๆที่เกิดขึ้นในวยัหมดประจําเดือนได 
 

4.3 การสนบัสนนุทางสังคมของสตรีวัยหมดประจําเดือน 
สําหรับการวิจัยในครั้งนี้       ผูวิจัยอาศัยแนวคิดและรูปแบบการสนับสนนุทางสงัคมตาม
แนว 

คิดของเฮาส (House , 1981) ทั้ง 4 ดาน   คือดานอารมณ  ดานการประเมิน  ดานขอมูลขาวสาร  และ
ดานทรัพยากร  โดยมีรายละเอียดดังนี้ 
 1.  การสนับสนุนทางดานอารมณ (Emotional Support)  เปนการไดรับความรัก  ความ
หวงใย  ความเห็นอกเห็นใจ  และการดูแลเอาใจใสจากบุคคลในครอบครัวหรือบุคลากรทางการแพทย  
สําหรับสตรีวัยหมดประจําเดือนที่เกิดการเปลี่ยนแปลงตางๆทาํใหเกิดปญหาทั้งทางดานรางกาย  
จิตใจ  และสังคม  ซึ่งมีผลกระทบตอการดําเนินชีวิต  ทําใหสตรีวัยหมดประจําเดือนบางคนไมมคีวาม
มั่นคงทางอารมณ  รูสึกทอแทส้ินหวัง  ขาดความเชื่อมั่น  และขาดความภาคภูมิใจในตนเอง  จากการ
ที่คิดวาตนหมดความสามารถในการมีบุตร  มีความตองการทางเพศลดลงหรือเกิดความเบื่อหนายตอ
การมีเพศสัมพันธ  อาจทําใหสามมีคีวามสัมพันธกับสตรีอ่ืน  ส่ิงเหลานี้มผีลทําใหสตรีวยัหมด
ประจําเดือน  เกิดความวิตกกังวล  ขาดความมัน่คงทางจิตใจ  มีทัศนคติท่ีไมดีทําใหเกิดพฤติกรรมทีไ่ม
เหมาะสม  ดังนั้นสตรีวัยหมดประจําเดือนจึงควรไดรับการประคับประคองชวยเหลือทางดานอารมณ  
ตองการความรัก  และมีผูดูแลเอาใจใส  ตองการระบายความรูสึกคับของใจกับบุคคลที่ไววางใจ  
เพื่อใหตนเองรูสึกมั่นคงในอารมณ  อบอุน  ปลอดภัยและเพิ่มคุณคาในตนเอง 
 2.  การสนับสนุนทางดานการประเมิน (Appraisal Support)  เปนการชวยเหลือจากบุคคล
ในครอบครัว  หรือบุคลากรทางการแพทย  ที่ทําใหสตรีวัยหมดประจําเดือนเขาใจเหตุการณหรือการ
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เปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้นกับตน  โดยการใหขอมูลปอนกลบั  เชนการแสดงความคิดเห็น  หรือติชมในการ
ปฏิบัติพฤติกรรมสุขภาพของสตรีวัยหมดประจําเดือน  ใหการยอมรับและเห็นดวยในการกระทําของ
สตรีวัยหมดประจําเดือนที่ถกูตอง  จะทําใหสตรีวัยหมดประจําเดือนรูสึกวาตนเองมีคุณคา  เปนที่
ตองการของบุคคลใกลชิด  สงผลใหมีความมั่นใจในการปฏิบัติพฤติกรรมสุขภาพที่ถกูตองเหมาะสมได  
ซ่ึงจากการเปลี่ยนแปลงสภาพรางกายและจิตใจในชวงวัยหมดประจาํเดือนนี้  เปนวัยที่พนจากวัย
เจริญพันธุ  และเขาสูวัยสูงอายุ  สตรีบางคนจะรูสึกวาตนเองแก  ความแข็งแรง  ความสวยกําลังเสื่อม
ลง  อาจทําใหสามนีอกใจ  ไมสนใจตนเองเหมือนเดิม  กอใหเกิดความรูสึกมีคุณคาในตนเองลดลง  
หรืออาจเกิดจากบุตรมีการแยกครอบครัวออกไป  ทําใหสตรีวัยหมดประจาํเดือนรูสึกวาตนหมด
ความสาํคัญและถูกทอดทิ้ง  แตถามีบุคคลรอบขางใหความเขาใจ  ยอมรับและเปดโอกาสใหสตรีได
ระบายความรูสึกที่เปนทกุขตางๆออกมา  ก็จะทําใหสตรีเกิดความรูสึกวาตนเองยังมีความสามารถเปน
ที่ยอมรับและมีคุณคาตอบุคคลอื่นทําใหเกิดความมัน่ใจ  มีกําลังใจ  และมีทัศนคติที่ดีในการปฏบัติ
กิจกรรมตางๆเพื่อสงเสริมใหตนมีสุขภาพทีดี่ตอไป 
 3.  การสนับสนุนทางดานขอมูลขาวสาร (Information Support)  เปนการไดรับขอมูลซ่ึงเปน
ขอเท็จจริง  การบอกแนวทางหรือทางเลือกที่สามารถนาํไปใชในการแกปญหาที่เผชิญอยูได  เพื่อชวย
ผอนคลายความตึงเครียดที่ประสบอยู  ทําใหมีการปรับตัวหรือเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมใหเหมาะสม  
สําหรับสตรีวัยหมดประจําเดือนซึ่งเกิดการเปลี่ยนแปลงของรางกาย  และจิตใจ  ทําใหสตรีตองมี
ความรูเกี่ยวกบัสุขภาพที่เปลี่ยนแปลงเพื่อใหสามารถดูแลตนเองได  ซ่ึงจะนําไปสูสภาวะสขุภาพที่ดี  
สงผลใหเกิดการดําเนินชีวิตที่เปนสุข  ถาสตรีวัยหมดประจําเดือนไดรับขาวสารขอมูลหรือคําแนะนาํ
ตางๆเกี่ยวกับการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้น  และไดรับการปฏิบัติท่ีถูกตองเหมาะสมจากบุคคลใกลชิด  
เพื่อนหรือบุคลากรทางการแพทย  ก็จะเปนแนวทางในการยอมรับการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้น        มีการ
ปฏิบัติพฤติกรรมเพ่ือใหมีสุขภาพที่ดีตอไป 
 4.  การสนับสนุนทางดานทรัพยากร (Instrumental Support)  เปนการชวยเหลือดานจัดหา
เงินทอง  ส่ิงของเครื่องใช  แรงงานรวมทัง้การใหเวลากบัสตรีวัยหมดประจําเดือนเมื่อตองการ  ซ่ึงผล
จากการเปลี่ยนแปลงสภาพรางกายทั่วๆไปของสตรีวัยหมดประจําเดือนเปนไปในทางเสื่อมลง  ทําให
สมรรถภาพรางกายของสตรีวัยหมดประจาํเดือนลดลง  ในขณะเดียวกนัจะเกิดการเจ็บปวยดวยโรค
ตางๆไดเพ่ิมมากขึ้น  ซ่ึงอาจจะกระทบกระเทือนการทํากิจกรรมในชวีติประจําวนั  ความสามารถที่จะ
ทํางานบางอยางที่ตองใชแรงงาน  หรือทํางานทีห่ักโหม  ทําใหรายไดจากการประกอบอาชีพลดลง  
นอกจากนี้  สตรีวัยนี้บางคนยังพบกับปญหาสขุภาพซึง่ตองไดรับการดูแลทางการแพทยอยางตอเนื่อง  
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ตองเสียคาใชจายในการเดินทางมาพบแพทยและคายา  หรือการตรวจพิเศษอยางอื่น  ส่ิงเหลานี้ทําให
สตรีวัยนีไ้มสามารถแสดงบทบาทตอครอบครัวและสังคมไดเหมือนเดิม  ดังนั้นถาสตรีวัยนีไ้ดรับการ
สนับสนนุชวยเหลือจากบุคคลใกลชิดในดานการเงิน  หรือมีผูชวยแบงเบาภาระหนาทีก่ารงานตางๆ  
จะทําใหสตรีนัน้รูสึกคลายความเครียด  ความวิตกกังวลลง  และมีทัศนคติที่ดี  ซึ่งจะสงผลใหสตรีวัย
หมดประจําเดือนนัน้มีพฤติกรรมที่จะสงเสริมใหตนเองมีสุขภาพที่ดี 
 อาจสรุปไดวา  การสนับสนนุทางสังคมมีสวนเกี่ยวของกับการเกิดความรู  ทัศนคติเกี่ยวกับ
การหมดประจาํเดือน  และพฤติกรรมสุขภาพของสตรีวัยหมดประจําเดือนทั้งทางตรงและทางออม  
ผูวิจัยจึงสนใจที่จะศึกษาเพื่อเปนแนวทางใหบุคคลที่อยูรอบขางสตรีวัยหมดประจาํเดือนไดรู  และให
ความสนใจเขาใจสตรีวัยหมดประจําเดือน  เพ่ือใหสตรีวัยหมดประจําเดือนมีพฤติกรรมสุขภาพที่
เหมาะสม 
 
      
5. งานวิจัยที่เกีย่วของ  

5.1 ระดับการศึกษากบัความรู  ทัศนคติ  และพฤติกรรม 
 ทรู (Tlou. 1990 : บทคัดยอ)           ไดศึกษาเชิงคุณภาพเรื่องวัยหมดประจําเดือนในสตรี
ชาว 
บอสวานา ( Botswana ) ทั้งในเขตเมืองและชนบทจํานวนแหงละ 25 ราย  ในปพศ. 2533  ผล
การศึกษาพบวา  ปจจัยที่มีผลตอการดูแลตนเองของสตรีในกลุมตัวอยางนี้  ไดแกปจจัยในเรื่อง
เกี่ยวกับความรูเกี่ยวกับการหมดประจําเดือน  และระดับการศึกษา 
 อังคณา  นวลยง (2535 : บทคัดยอ) ทาํการศึกษาในกลุมหญิงตั้งครรภท่ีมีภาวะความดนั
โลหิตสูง  พบวาหญิงตั้งครรภที่มีระดับการศึกษาที่สูงจะมีการดแูลตนเองดี  หญิงตั้งครรภที่มีระดบั
การศึกษาต่ําจะมีการดแูลตนเองไมดี 
 เยาวลักษณ  ทอนมาตย (2539 : บทคดัยอ)  ไดศึกษาความสัมพนัธระหวางการรับรูการ
หมดประจําเดือนและปจจัยพื้นฐานบางประการ  กับพฤติกรรมการดูแลตนเองของสตรีท่ีอยูในชวง
กําลังจะหมดประจําเดือน  กลุมตัวอยางคือ  สตรีอายุ 45-55 ปที่อาศัยอยูในเขตเทศบาลเมืองชัยภูม ิ 
จํานวน 210 คน  พบวาการรับรูเกี่ยวกับการหมดประจาํเดือนมีความสัมพันธทางลบกับพฤติกรรมการ
ดูแลตนเองอยางมีนัยสาํคัญทางสถิติ  สถานภาพสมรส  ระดับการศึกษา  มีความสัมพันธทางบวกกับ
พฤติกรรมการดูแลตนเองอยางมีนัยสาํคัญทางสถิติ 
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 สุทธนจิ  หุณฑสาร (2539 : บทคัดยอ) ไดศึกษาปจจัยทีม่ีอิทธพิลตอพฤติกรรมสงเสริม
สุขภาพของสตรีวัยหมดประจําเดือนในเขตชนบท  จังหวัดนนทบุรี  จํานวน 380 คน  พบวา  อาชีพ  
รายได  สถานภาพสมรส  ระดับการศึกษา  แหลงบริการ  ประสบการณในการมีพฤติกรรมสงเสริม
สุขภาพ  การรับรูอํานาจดานสุขภาพ  ส่ิงชักนาํใหปฏิบติั  ไดแกการไดรับขอมูลขาวสารจากสื่อตางๆ  
และการไดรับคําแนะนําสนบัสนุนจากบุคคล  มีความสัมพันธกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพอยางมี
นัยสําคัญทางสถิติ 
 จากการศึกษาที่เกี่ยวกับระดบัการศึกษากบัความรู  ทัศนคติ  และพฤติกรรม  อธิบายไดวา
การศึกษามีความสมัพันธตอการพัฒนาความรู  ทักษะ  ทัศนคติ  อันทําใหเกิดพฤติกรรมสุขภาพ
ในทางที่ดี  สตรีที่มีการศกึษาสูงจะมทีกัษะในการแสวงหาขอมูล  การซักถามปญหา  ความเขาใจ
ตลอดทั้งการใชแหลงประโยชนในการดูแลสุขภาพไดดีกวาสตรีที่มกีารศึกษาต่ํา  นอกจากนีส้ตรีที่มี
การศึกษาสูงมักมีรายไดสูง  ในขณะทีส่ตรีที่มีการศกึษาต่ํามักมีรายไดนอย  และมขีอจํากดัในการ
แสวงหาขอมูล  แรงสนับสนุนทางสังคม  ดังนั้นในการศึกษาวจัิยในครั้งนี้จึงสรุปวาการศึกษามี
ความสัมพันธกับความรู  ทศันคติ  และพฤติกรรมสุขภาพของสตรีวัยหมดประจําเดือน 
 
 
 

5.2 สถานภาพสมรสกบัความรู  ทัศนคติ  และพฤติกรรม 
 จีระภา  รัตนกิจ (2540 : 87) ไดศึกษาคุณภาพชีวิตของสตรีวัยหมดประจําเดือนในภาคใต  
ผลการศึกษาพบวา  สถานภาพสมรสตางกันมีคุณภาพชีวิตแตกตางกันอยางมนัียสําคัญทางสถิติ  โดย
สตรีวัยหมดประจําเดือนที่มสีถานภาพสมรสคูมีคุณภาพชีวิต     ดีกวาสตรีวยัหมดประจําเดือนที่มี
สถานภาพสมรสโสด  หมาย  หยา  แยก 

มนัสนนัท  พรเจริญโรจน (2543 : บทคัดยอ) ไดทําการศึกษาพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพ
เกี่ยวกับสตรีวยัหมดประจาํเดือนของครูสุขศึกษา  ในโรงเรียนระดับมัธยมศึกษา  สังกัดกรมสามัญ
ศึกษาในกรุงเทพมหานคร  พบวาครูสุขศึกษามีพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพเกี่ยวกบัวัยหมด
ประจําเดือนอยูในระดับดี  ครูที่มีสถานภาพสมรส  รายได  วฒุิทางการศึกษา  โรคประจําตัวตางกัน  มี
พฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพเกี่ยวกับวัยหมดประจําเดือนไมแตกตางกนั 
 จากการศึกษาเกี่ยวกับสถานภาพสมรสกับความรู  ทัศนคติ  และพฤติกรรมอธิบายไดวา
สถานภาพสมรสเปนตัวบงชี้ที่สําคัญเกี่ยวกับแรงสนับสนุนทางสังคม  โดยทั่วไปผูทีม่ีสถานภาพสมรสคู  
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การรับรูทางสงัคมสูงกวาผูท่ีมีสถานภาพสมรสโสดหรือหมาย  เนื่องจากคูสมรสเปนแหลงประโยชนที่
ชวยเสริมแรงใหบุคคลมีความรู  ทัศนคติ  และพฤติกรรมสุขภาพดีขึ้นในการศึกษาครั้งนี้จึงสรุปวา
สถานภาพสมรสมีความสัมพันธกับความรู  ทัศนคติ  และพฤติกรรมสุขภาพของสตรีวัยหมด
ประจําเดือน 
 

5.3 ระยะการหมดประจําเดือนกบัความรู  ทัศนคติ  และพฤติกรรม 
 เอนเกล (Engel. 1980 : บทคัดยอ) ไดศึกษาเกี่ยวกับระยะของการหมดประจําเดือน  การ
เปลี่ยนแปลงในชีวิต  ทัศนคติตอบทบาทสตรีและการรับรูของสุขภาพในสตรีอายุระหวาง 40-55 ป 
พบวา  ระดับความพึงพอใจในชีวิตของสตรีที่อยูในชวงตางๆของวยัหมดประจําเดือน  ไดแกระยะกอน
หมดประจําเดือน  ระยะใกลหมดประจําเดือน  และระยะหลังหมดประจําเดือน  จะมีคาใกลเคียงกัน  
นอกจากนีย้ังพบวา ความพึงพอใจในชีวิตมีความสมัพันธทางลบกับระยะของการหมดประจําเดือน 
 เบลล (Bell. 1995 : 425-435) ไดศึกษาเรื่องทัศนคติตอการหมดประจําเดือนในสตรีชาว
อเมริกันที่มีอายุต้ังแต 28-75ป จํานวน 130 ราย ในป พ.ศ. 2538  พบวาสถานะทางเศรษฐกิจ  ระยะ
การหมดประจาํเดือนและความรุนแรงของการขาดฮอรโมนเอสโตรเจน  ไมมีความสัมพันธกับทัศนคติ
ตอการหมดประจําเดือน  แตการเห็นคุณคาในตนเองจะเปนปจจัยที่มีผลกับทัศนคติตอการหมด
ประจําเดือนมากที่สุด  

อารีรัตน  อุลิศ (2539 : บทคัดยอ)         ไดศึกษาปจจัยที่มีความสมัพันธกับความพึงพอใจ
ใน 

ชีวิตของสตรีวยัหมดประจาํเดือน  ซ่ึงเปนสมาชิกสตรีอาสาพัฒนาในอําเภอวิเศษชัยชาญ  จังหวัด
อางทอง  อายุระหวาง 45-54 ป  ผลการศึกษาพบวาสตรีวัยหมดประจําเดือนทีอ่ยูในระยะการหมด
ประจําเดือนตางกันมีความพึงพอใจในชีวติไมแตกตางกนั 
 เนื่องจากยังไมเคยมีการศึกษาหาความสมัพันธระหวางระยะการหมดประจําเดือนกบัความรู  
และพฤติกรรมสุขภาพ  ผูวิจัยจึงคนควางานวิจัยที่เกี่ยวกบัระยะการหมดประจาํเดือนกับตัวแปรอ่ืนๆ  
ในการศึกษาครั้งนี้ผูวิจัยคาดวาระยะการหมดประจําเดือนนาจะมีความสัมพันธกับความรู  ทัศนคติ  
และพฤติกรรมสุขภาพของสตรีวัยหมดประจําเดือน 
 

5.4 การสนบัสนนุทางสังคมกบัความรู  ทศันคติ  และพฤติกรรม 
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เบอทารา (Bertera.1991 : 214)             ศึกษาความสัมพันธของการไดรับแรงสนับสนนุ
ทาง 

สังคมกับภาวะสุขภาพในผูสูงอายุ  พบวา  ผูสูงอายุท่ีไดรับแรงสนับสนุนทางสังคมจะมีการปฏิบัติตัว
เพื่อสงเสริมสุขภาพดีขึน้ 
 สรงคกฏณ  ดวงคําสวัสด์ิ (2534 : บทคดัยอ) ศึกษาประสิทธิผลโปรแกรมสขุศึกษารวมกับ
การใชแรงสนบัสนุนจากผูนาํชุมชน  ในการปองกันโรคขาดสารไอโอดีนของหญิงวยัเจริญพันธุพบวา  มี
การเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมดานความรู  ทัศนคติและการปฏิบัติในการปองกันโรคขาดสารไอโอดีนได
อยางถูกตอง 
 อารีรัตน  พันธทอง (2535 : บทคัดยอ) ศึกษาประสทิธิผลโปรแกรมสุขศึกษารวมกับการใช
แรงสนับสนนุทางสังคมในการบําบัดรักษาผูติดสารระเหย  พบวามีการเปลี่ยนแปลงที่ดีขึ้นในดาน
ความรู  ทัศนคติ  และพฤติกรรมในการบาํบัดรักษา 
 อังคณา  นวลยง (2535 : บทคัดยอ) ไดศึกษาความสัมพันธระหวางการรับรูเกี่ยวกับโรค  
การสนับสนุนทางสังคม  กับพฤติกรรมการดูแลตนเองของหญิงตั้งครรภที่มีภาวะความดนัโลหิตสูงที่มา
ตรวจรักษาที่คลินิกหญิงตั้งครรภที่มีภาวะเสี่ยงสูงที่โรงพยาบาลศิริราช  โรงพยาบาลราชวถิ ี 
โรงพยาบาลจฬุาลงกรณ  โรงพยาบาลสมเด็จพระปนเกลาจํานวน 200 ราย  ผลการศึกษาพบวา
ความรูเกี่ยวกบัโรค  การสนับสนนุทางสงัคม  อายุ  ระดับการศึกษา  รายไดของครอบครัว  มี
ความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรมการดแูลตนเองอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 
 สรรพยา  วงศคําลือ (2538 : บทคัดยอ) ศึกษาถึงประสิทธิผลของแรงสนับสนุนจากเพื่อน
ผูสูงอายุดวยกนั  ที่มีตอพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุ  อําเภอเมือง  จังหวัดตาก  พบวา
กลุมทดลองมคีวามรู  เจตคติและการปฏิบัติตนเรื่องการออกกําลังกายของผูสูงอายุดีขึ้น  และมีอัตรา
การเตนของชีพจร  อัตราการหายใจ  และความดันโลหิตดีขึน้กวากอนทดลอง  และดีขึน้กวากลุม
ควบคุมท่ีไมไดใชแรงสนับสนุนทางสังคม 

วิราช  เกษอุดมทรัพย (2542 : บทคัดยอ) ไดศึกษาการสนับสนุนทางสังคมของครอบครัว  
การปรับตัว  และภาวะสขุภาพของสตรีวัยหมดประจาํเดือน  พบวาสตรีวัยหมดประจําเดือนไดรับการ
สนับสนนุทางสังคมของครอบครัวโดยรวมอยูในระดับปานกลาง  เม่ือพิจารณาเปนรายดาน  พบวาการ
สนับสนนุทางดานอารมณ  ดานสิ่งของและบริการอยูในระดับปานกลาง  ดานขอมูลขาวสารอยูใน
ระดับนอยถึงปานกลาง  และการสนบัสนุนทางสังคมของครอบครัวมีความสมัพันธทางบวกกับการ
ปรับตัวของสตรีวัยหมดประจําเดือน 
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 จากการศึกษาที่เกี่ยวกับแรงสนับสนนุทางสังคมกับความรู  ทัศนคติ  และพฤติกรรมสรุปได
วาแรงสนับสนนุทางสังคมมีความสัมพันธกับความรู  ทัศนคติ  และพฤติกรรมนั่นคือสตรวีัยหมด
ประจําเดือนทีไ่ดรับแรงสนับสนุนทางสังคมดีจะมีความรู  ทัศนคติ  และพฤติกรรมสุขภาพที่ดี  แตถา
สตรีวัยหมดประจําเดือนที่ไดรับแรงสนับสนุนทางสังคมไมดีจะมีความรู  ทัศนคติ  และพฤติกรรม
สุขภาพทีไ่มดี 
 

5.5 ความสัมพนัธระหวางความรู  ทัศนคติ  และพฤติกรรม 
 วิลสัน (Wilson. 1970 : บทคัดยอ) ไดศึกษาความรูของสตรีเกี่ยวกับการปฏิบัติดูแลตนเอง
เพื่อบรรเทาอาการของภาวะหมดประจําเดือน  กลุมตัวอยาง 165 ราย  อายุระหวาง 20-75 ป  ที่อาศัย
อยูบริเวณชานเมือง  พบวา  ความรูเกี่ยวกบัวัยหมดประจําเดือนมีความสมัพันธกับการปฏิบติัดูแล
ตนเองอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  ระดับการศึกษา  สถานภาพสมรส  การดูแลบุตร  อาชีพ  มี
ความสัมพันธทางบวกในระดับต่ํา  ทัศนคติมีความสัมพันธทางลบในระดับต่ํา 
 ดิกนัน (Dignan.1990 : 369-375) ศึกษาในสตรีผิวดําทีอ่าศัยใน Forsy Country และ North 
Carolina  พบวา  สตรีสวนใหญมีความรูเกี่ยวกับการตรวจคนหามะเร็งปากมดลูก  แตมีเพียงจํานวน
นอยที่ใหความสําคัญในการไปตรวจเพื่อคนหามะเร็งปากมดลูกในระยะเริ่มแรก  และมีทัศนคติ
เกี่ยวกับโรคมะเร็งปากมดลูกในเชิงลบ 
 อาลิ และเบนเนท (Ali and Bennett. 1992 : 23-32)  ไดศึกษาถึงปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรม
ปองกันโรคกระดูกพรุน  โดยกลุมตัวอยางเปนสตรีท่ีหมดประจําเดือนแลว  มีอายุระหวาง 54-83 ป 
จํานวน 91 คน  พบวา ความรูเร่ืองการปองกันโรคกระดูกพรุนมีความสัมพันธกับการปฏิบัติตัวเพ่ือการ
มีภาวะสขุภาพดี  และการดื่มนม  การไดรับแคลเซียมจากการดื่มนมมีความสัมพันธกับการรับรู
ประโยชนและอุปสรรคของการดื่มนม  และกับกิจวัตรประจําวนัที่สงเสริมสุขภาพ 
 เซนเดอร (Zehnder. 1997 : บทคัดยอ)  ไดศึกษาปจจัยพื้นฐานที่มีอิทธิพลตอการปฏิบัติการ
ดูแลตนเองในระยะหมดประจําเดือนและความพรองในการดูแลตนเองของสตรีวัยกลางคน กลุม
ตัวอยางเปนอาจารยจากสาํนักทะเบียนศกึษาศาสตรรัฐมิชิแกน  จํานวน 188 ราย  และมีอายุระหวาง 
40-60 ป  ผลจากการวิจัยพบวาทัศนคติสามารถทํานายพฤติกรรมการดูแลตนเองไดอยางมนีัยสาํคัญ
ทางสถิติมากที่สุด  โดยอธิบายไดรอยละ 29   อายุ  ทัศนคติ  แรงจูงใจภายในสามารถทาํนายไดรอย
ละ 49  ความรูมีความสัมพันธกับการดูแลตนเองอยางไมมนีัยสาํคัญทางสถิติ 
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 ฐิติพร  อิงคถาวรวงศ (2528 : บทคัดยอ)  ศึกษาความรู  ความเชื่อเกี่ยวกับโรคมะเร็งปาก
มดลูกในสตรีที่มาขอรับบริการตรวจมะเร็งปากมดลูก ณ โรงพยาบาลรามาธิบดี  พบวากลุมท่ีมคีวามรู
เรื่องโรคมะเร็งปากมดลูกที่ถกูตอง  มีความเชื่อเกี่ยวกบัโรคมะเร็งปากมดลูกไดถูกตองมากกวากลุมที่
ไมมีความรูเรื่องโรคมะเร็งปากมดลูกอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  นอกจากนี้ยังพบวาความรูเรื่อง
โรคมะเร็งปากมดลูกกับความเชื่อเกี่ยวกับโรคมะเร็งปากมดลูกของสตรีมีความสัมพันธกนัในทางบวก
อยางมีนยัสําคัญทางสถิติ 
 อังคณา  นวลยง (2535 : บทคัดยอ) ไดศึกษาความสัมพันธระหวางการรับรูเกี่ยวกับโรค  
การสนับสนุนทางสังคมกับพฤติกรรมการดูแลตนเองของหญิงตั้งครรภท่ีมีภาวะความดันโลหิตสงูที่มา
ตรวจรักษาที่คลินิกหญิงตั้งครรภที่มีภาวะเสี่ยงสูงที่โรงพยาบาลศิริราช  โรงพยาบาลราชวถิ ี  
โรงพยาบาลจฬุาลงกรณ  โรงพยาบาลสมเด็จพระปนเกลา  จํานวน 200 ราย  พบวาความรูเกี่ยวกับ
โรค  การสนับสนุนทางสังคม  อายุ  ระดับการศึกษา  รายไดของครอบครัวมีความสัมพันธทางบวกกับ
พฤติกรรมการดูแลตนเองอยางมีนัยสาํคัญทางสถิติ 
 ลําเภา  อุปการกุล (2538 : บทคัดยอ)  ไดศึกษาความรูเรื่องการหมดประจําเดือน  และ
ประสบการณการดูแลตนเองของสตรีที่มีอายุระหวาง 45-55 ป  ที่อาศัยอยูในชุมชนแออัดจงัหวัด
ขอนแกน  จํานวน 80 คน พบวากลุมตัวอยางมีความรูเรื่องการหมดประจําเดือนอยูในระดับปานกลาง
รอยละ 66.3  ประสบการณการดูแลตนเองเมื่อมีอาการรอนวูบวาบรอยละ 71.3  อาการเปลี่ยนแปลง
ทางดานจิตใจคือ  หลงลืมงาย  ออนเพลียซึมเศรารอยละ 86.3 และ66.3 อีกรอยละ 10 จะไปพบแพทย
เมื่อมีอาการไมสุขสบาย 
 กองอนามัยครอบครัว (2539 : ก) ไดทําการศึกษาพบวา  สตรีวัยหมดประจาํเดือนใน
ประเทศไทยมรีะดับความรูเกี่ยวกบัอาการหมดประจําเดือน  และการปฏิบัติตนของสตรีวัยหมด
ประจําเดือนในระดับปานกลาง  และมีอายุเฉลี่ยของการหมดประจาํเดือนประมาณ 48 ป  สําหรับ
ทัศนคติตอการหมดประจําเดือน  สตรีวัยหมดประจําเดือนมีความคิดวา การหมดประจําเดือนเปนเรื่อง
ธรรมชาติ 
 ฐิติมา  สุนทรสัจ  (2539 : บทคัดยอ)  ไดศึกษาความรู เจตคติ  และการปฏิบัติตนในวัยหมด
ระดูของสตรีภาคใต   ผลการศึกษาพบวา สตรีภาคใตยังมีความเขาใจที่ถูกตองเกี่ยวกับความรู เจตคติ 
และการปฏิบัติตนในวยัหมดระดูคอนขางนอย  โดยเฉพาะเกี่ยวกับผลเสียของการหมดระดู  และการ
ไดรับฮอรโมนทดแทน 
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 เยาวลักษณ  ทอนมาตย (2539 : บทคัดยอ) ไดศึกษาความสมัพันธระหวางการรับรูการหมด
ประจําเดือน  และปจจัยพืน้ฐานบางประการกับพฤติกรรมการดูแลตนเองของสตรีที่อยูในชวงกําลังจะ
หมดประจําเดือน  ผลการศึกษาพบวาการรับรูเกี่ยวกับการหมดประจาํเดือนมีความสัมพนธทางลบกับ
พฤติกรรมการดูแลตนเองอยางมีนัยสาํคัญทางสถิติ  สถานภาพสมรส  ระดับการศึกษามีความสัมพันธ
ทางบวกกับพฤติกรรมการดแูลตนเองอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  สวนรายไดของครอบครัวไมมี
ความสัมพันธกับพฤติกรรมการดูแลตนเองอยางมีนัยสาํคัญทางสถิติ   
 พรรณราย  สมิตสุวรรณ (2539 : บทคัดยอ) ไดศึกษาความรู  ทัศนคติ  การปฏิบัติตน  และ
กลุมอาการของการหมดประจําเดือนในสตรีวัยเสื่อมของระบบสืบพันธุ  จังหวัดสระบุรี  ผลการศึกษา
พบวาอายุเฉลี่ยเมื่อแรกมีประจําเดือนและอายุเฉลี่ยเมื่อหมดประจําเดือนไมมีความสัมพันธกนั  สตรี
สวนใหญมีความรูอยูในเกณฑที่ตองแกไข  มีการปฏิบัติตนอยูในเกณฑพอใช  และมทีัศนคตติอการ
หมดประจําเดือนอยูในระดบัปานกลาง 
 สุทธนจิ  หณุฑสาร (2539 : บทคัดยอ) ไดทําการศึกษาปจจัยที่มีอิทธิพลตอพฤติกรรม
สงเสริมสุขภาพของสตรีวัยหมดประจําเดือนเขตชนบท  จังหวัดนนทบุรี  ผลการศึกษาพบวาปจจัยรวม  
ไดแกอาชีพ  รายได  สถานภาพสมรส  ระดับการศึกษา  การมแีหลงบริการดานตางๆมีความสมัพันธ
กับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพอยางมีนัยสาํคัญ  สวนปจจัยดานสังคมจิตวิทยา  ไดแกคานิยมเกีย่วกับ
การสงเสริมสุขภาพ  การรับรูอุปสรรคของการปฏิบัติมีความสัมพันธกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพอยาง
มีนัยสาํคัญทางสถิติ   
 วนิดา  กมลฉ่าํ (2540 : บทคัดยอ)  ไดศึกษาอายุเมื่อหมดระดู  และปญหาสขุภาพของสตรี
วัยหมดระดูในจังหวัดราชบุรี  พบวาอายุเฉลี่ยเมื่อหมดระดูคือ 48.7 ป  ปจจัยดานพฤติกรรมสุขภาพ  
ไดแกภาวะโภชนาการมีความสัมพันธทางบวกกับอายุเมื่อหมดระดู  และความรูเกี่ยวกับการหมดระดูมี
ความสัมพันธกับการปฏิบัติตนในการดูแลสุขภาพตนเองในวัยหมดระดอูยางมีนยัสําคัญทางสถิติ 
 ศิรินทิพย  โกนสันเทียะ (2541 : บทคัดยอ) ไดศึกษาปจจัยทีม่ีอิทธพิลตอพฤติกรรมสงเสริม
สุขภาพของสตรีวัยหมดประจําเดือน  จังหวัดนครราชสีมา  พบวาสตรีวัยหมดประจําเดือนสวนใหญมี
พฤติกรรมสงเสริมสุขภาพโดยรวมระดับถูกตองปานกลาง  โดยสตรีที่มีระดับการศึกษา  อาชีพ  รายได
ของครอบครัวแตกตางกนัมพีฤติกรรมสงเสริมสุขภาพแตกตางกันอยางมีนัยสาํคัญทางสถิติ  สวนสตรี
วัยหมดประจาํเดือนที่มีสถานภาพสมรส  อาการหมดประจําเดือน  ระยะการหมดประจําเดือน  การมี
โรคประจําตัว  และเขตที่อยูอาศัยที่แตกตางกันมีพฤตกิรรมสงเสริมสุขภาพไมแตกตางกัน  นอกจากนี้
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ยังพบวา  การไดรับการสนับสนุนทางสังคมมีความสมัพันธกบัพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพอยางมี
นัยสําคัญทางสถิติดวยเชนกนั 
 จากการศึกษาความสัมพันธเกี่ยวกบัความรู  ทัศนคติ  และพฤติกรรม  ผูวิจัยจึงมีความเห็น
วาความรู  ทัศนคติ  และพฤติกรรมมีความสมัพันธกนั  เนื่องจากถาสตรีวัยหมดประจําเดือนมีความรู
เรื่องการหมดประจําเดือนทีดี่  ก็จะมีทัศนคติตอการหมดประจําเดือนดี  และกอใหเกิดพฤติกรรมใน
การดูแลสขุภาพที่ดี  แตถาถาสตรีวัยหมดประจําเดือนมีความรูเรื่องการหมดประจําเดือนทีไ่มดี      ก็
จะมีทัศนคติตอการหมดประจําเดือนไมดี  และกอใหเกิดพฤติกรรมในการดูแลสขุภาพที่ไมดี 
 
สมมติฐานการวิจัย 
 ในการศึกษาคนควาคร้ังนี้  ผูวิจัยไดต้ังสมมติฐานการวิจัยไว  ดังนี้ 

1. สตรีวัยหมดประจําเดือนที่มรีะดับการศึกษาตางกนั จะมีระดับความรูเรื่องการหมด
ประจําเดือนตางกัน 

2. สตรีวัยหมดประจําเดือนที่มสีถานภาพสมรสตางกัน         จะมีระดับความรูเรื่องการ
หมด 

ประจําเดือนตางกัน 
3. สตรีวัยหมดประจําเดือนที่มรีะยะการหมดประจําเดือนตางกัน จะมีระดับความรูเรื่อง

การหมดประจาํเดือนตางกัน 
4. สตรีวัยหมดประจําเดือนที่มกีารสนับสนุนทางสังคมดี  จะมีระดับความรูเรื่องการหมด

ประจําเดือนดีกวาสตรีวยัหมดประจําเดือนที่มีการสนับสนุนทางสังคมไมดี   
5. สตรีวัยหมดประจําเดือนที่มรีะดับการศึกษาตางกนั จะมีทัศนคติตอการหมด

ประจําเดือนตางกัน 
6. สตรีวัยหมดประจําเดือนที่มสีถานภาพสมรสตางกัน จะมีทัศนคติตอการหมด

ประจําเดือนตางกัน 
7. สตรีวัยหมดประจําเดือนที่มรีะยะการหมดประจาํเดือนตางกัน  จะมีทัศนคติตอการหมด

ประจําเดือนตางกัน 
8. สตรีวัยหมดประจําเดือนที่มกีารสนับสนุนทางสังคมดี  จะมีทัศนคติตอการหมด

ประจําเดือนดีกวาสตรีวยัหมดประจําเดือนที่มีการสนับสนุนทางสังคมไมดี   
9. สตรีวัยหมดประจําเดือนที่มรีะดับการศึกษาตางกนั  จะมีพฤติกรรมสุขภาพตางกัน 
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10. สตรีวัยหมดประจําเดือนที่มสีถานภาพสมรสตางกัน      จะมีพฤติกรรมสุขภาพตางกัน 
11. สตรีวัยหมดประจําเดือนที่มรีะยะการหมดประจําเดือนตางกัน      จะมีพฤติกรรม

สุขภาพ 
ตางกัน 

12. สตรีวัยหมดประจําเดือนที่มกีารสนับสนุนทางสังคมดี  จะมีพฤติกรรมสุขภาพดีกวาสตรี
วัยหมดประจาํเดือนที่มีการสนับสนนุทางสังคมไมดี   

13.ความรูเรื่องการหมดประจําเดือน  ทัศนคติตอการหมดประจําเดือน        และพฤติกรรม
สุขภาพของสตรีวัยหมดประจําเดอืน  มีความสมัพันธกนัทางบวก 

14.ความรูเรื่องการหมดประจําเดือน  ทัศนคติตอการหมดประจําเดือน  สามารถทํานาย
พฤติกรรมสุขภาพของสตรีวัยหมดประจาํเดือนได 

 
กรอบแนวคิดการวิจัย 
 

 ตัวแปรอิสระ                                                                ตัวแปรตาม 
 
������������������     (( ปจจัยทางชีวสงัคม 

- ระดับการศึกษา 
- สถานภาพสมรส 
- ระยะการหมดประจําเดือน 

การสนับสนุนทางสังคม 

ความรูเรื่องการหมดประจําเดือน 

ทัศนคติตอการหมดประจําเดือน 

พฤติกรรมสุขภาพ 



                                                                                                                            

บทที่ 3 
วิธีดําเนินการศึกษาคนควา 

 
 การศึกษาครั้งนี้เปนการวจิัยเชิงสํารวจ (Survey Research)  ผูวิจยัไดนําเอกสาร  และ
ผลงานวิจยัที่เกี่ยวของมาเปนแนวทางในการศึกษาความรูเร่ืองการหมดประจําเดือน  ทัศนคติตอการ
หมดประจําเดือน  และพฤติกรรมสุขภาพของสตรีวัยหมดประจําเดือน  โดยผูวิจัยดําเนนิการตาม
ข้ันตอนตอไปนี ้

1. การกําหนดประชากรและการสุมกลุมตัวอยาง 
2. การสรางเครื่องมือที่ใชในการวิจัย 
3. การเก็บรวบรวมขอมูล 
4. การจัดกระทาํและการวิเคราะหขอมูล 
 

การกําหนดประชากร  และการสุมกลุมตัวอยาง 
 ประชากร 
 ประชากรที่ใชในการศึกษาครั้งนี้  เปนสตรีวัยหมดประจาํเดือนที่มีอายรุะหวาง 45-54 ป  ซึ่ง
อาศัยอยูในจงัหวัดสุพรรณบรีุ  จํานวน 47,960 คน ( สํานักงานสถิติแหงชาติ, 2545 ) 
 
 การเลือกกลุมตัวอยาง 
 กลุมตัวอยางที่ใชในการศึกษาครั้งนี้  เปนสตรีวัยหมดประจําเดือนทีม่ีอายุระหวาง 45-54 ป  
ซึ่งอาศัยอยูในจังหวัดสุพรรณบุรี  จํานวน 400 คน จากประชากร 47,960 คน (Yamane. 1973 : 580-
581)  ซึง่ไดมาโดยวิธีการสุมตัวอยางแบบหลายขั้นตอน (Multistage Cluster Sampling)   โดยมี
ข้ันตอนดังนี ้
 1. สุมอําเภอที่จะใชเปนกลุมตัวอยาง  โดยใชวิธีสุมตัวอยางอยางงาย (Simple Random 
Sampling) ได 4 อําเภอ  คือ  อําเภอเมอืงมีจํานวนสตรีวัยหมดประจําเดือน 9,565 คน อําเภอสองพี่
นองมจีํานวนสตรีวัยหมดประจําเดือน 6,726 คน  อําเภอดานชางมีจํานวนสตรวีัยหมดประจาํเดือน 
3,515 คน  อําเภอสามชุกมีจาํนวนสตรีวยัหมดประจําเดือน 3,872 คน 

2. สุมตําบลที่ใชเปนกลุมตัวอยางจากแตละอาํเภอ  อําเภอละ 4 ตําบล            โดยใชวธิีสุม 
ตัวอยางอยางงาย(Simple  Random  Sampling)  ไดตําบลในอําเภอตัวอยาง  ดังนี ้
       -    อําเภอเมือง  สุมได  4  ตําบล  ไดแก  ตําบลทาเสด็จ  ตําบลโพธิพ์ระยา  ตําบลสวน
แตง  ตําบลตลิ่งชัน   
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- อําเภอสองพีน่อง  สุมได 4  ตําบล  ไดแก  ตําบลทุงคอก  ตําบลหนองบอ        ตําบล 
ศรีสําราญ  ตําบลบอสุพรรณ   
  -     อําเภอดานชาง  สุมได  4 ตําบล   ไดแกตําบลวังยาว   ตําบลดานชาง        ตําบล
ห วยขมิน้  ตําบลองคพระ   

- อําเภอสามชุก  สุมได  4  ตําบล         ไดแก  ตําบลสามชุก   ตําบลยานยาว    ตําบล 
บานสระ  ตําบลกระเสียว 
 3.  ในแตละตําบล  ใชกลุมตัวอยางตําบลละ 25 คน รวม 16 ตําบล  ไดกลุมตัวอยาง 400 คน   
 
การสรางเครื่องมือที่ใชในการวิจัย 
 1.  ลกัษณะของเครื่องมือ 

 เครื่องมือที่ใชในการศึกษาครัง้นี ้ เปนแบบสอบถาม  แบงออกเปน 6 ตอน  ดังนี ้
 ตอนที่ 1  เปนขอคําถามเกี่ยวกบัขอมูลสวนตัวของสตรีวัยหมดประจําเดือน  ไดแก  อายุ  

ระดับการศึกษา  สถานภาพสมรส  และระยะของการหมดประจําเดือน 
 

 ตอนที่ 2 เปนแบบสอบถามความรูเร่ืองการหมดประจาํเดือน ของสตรีวัยหมดประจําเดือนที่
สรางขึ้นโดยภทัรา  แมนชล (2545 : 152-153) จํานวน 20 ขอ  ลักษณะคําถามเปนแบบปรนยัชนิด
เลือกตอบ 3 ตัวเลือก  คือ  ใช  ไมใช  ไมทราบ 
 

ตัวอยางแบบสอบถามความรูเร่ืองการหมดประจําเดือน 
 

คําถาม ใช ไมใช ไมทราบ 
1.  การหมดประจําเดือนคือการที่เลือดไมมาติดตอกัน
หรือขาดหายไปนาน 12 เดือน 

   

2. สตรีวัยหมดประจําเดือนมีโอกาสเสี่ยงเปนโรคกระดูก
พรุนมากกวาวยัหนุมสาว   

   

3. สตรีวัยหมดประจําเดือนทกุคนจะตองไดรับฮอรโมน
มาทดแทน 
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เกณฑในการใหคะแนนมีดังนี ้
ถาสตรีวัยหมดประจําเดือนสามารถตอบคําถามไดถกู  จะไดคะแนน 1 คะแนน 
ถาตอบไมถูกหรือไมทราบ  จะได 0 คะแนน 
ผูวิจัยประเมนิผล  โดยวิเคราะหคะแนนตามเกณฑของประกิจ      รัตนสุวรรณ  (2525 : 507) 

ซึ่งตั้งไว 3 ระดับคือ 
 คะแนนระหวางรอยละ  75-100   เปนกลุมที่มีความรูดี 
 คะแนนระหวางรอยละ  50- 74   เปนกลุมที่มีความรูปานกลาง 
 คะแนนระหวางรอยละ   0 - 49   เปนกลุมที่มคีวามรูไมดี 
 
 ตอนที่ 3 เปนแบบสอบถามวัดทัศนคติตอการหมดประจําเดือนของสตรีวัยหมดประจําเดือน 
เปนแบบสอบถามวัดความรูสึกของสตรีวัยหมดประจําเดือนเกี่ยวกับการเขาสูภาวะการหมด
ประจําเดือนทีผู่วิจัยสรางขึ้นเอง  จํานวน 15 ขอ 

ขอความที่ใชในแบบสอบถาม    มีลักษณะเปนคําถามแบบมาตราสวนประมาณคา  (Rating  
scale)  แบงเปน 3 ระดับคือ 
 เห็นดวย              หมายถึง   ขอความนั้นตรงกับความรูสึกนึกคิดของทานมาก 
 ไมแนใจ              หมายถงึ   ขอความนัน้อาจจะตรงหรือไมตรงกับความรูสึกนึกคิดของทาน  
 ไมเห็นดวย          หมายถงึ   ขอความนัน้ไมตรงกับความรูสึกนึกคิดของทาน 
 
ตัวอยางแบบสอบถามวัดทศันคติเกี่ยวกบัการหมดประจําเดือน 
 

ขอความ เห็นดวย ไมแนใจ ไมเห็นดวย 
1. ทานรูสึกโลงใจ เปนอิสระและสบายขึ้น  ไมวิตก
กังวลหลงัวัยหมดประจําเดือน 

   

2. ในชวงวัยหมดประจําเดือนเปนชวงเวลาที่ดีที่สุด
ในชีวิตของทาน 

   

  
 ขอความที่แสดงทัศนคติในทางบวก                       ขอความที่แสดงทัศนคติในทางลบ  
 เห็นดวย                 =   3 คะแนน                            เหน็ดวย           =   1 คะแนน 
 ไมแนใจ                 =   2 คะแนน                            ไมแนใจ            =   2 คะแนน 
 ไมเห็นดวย           =   1 คะแนน                            ไมเห็นดวย        =   3 คะแนน 
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 ผูวิจัยประเมนิผลโดยการประเมินจากคาเฉลี่ยตามเกณฑของวิเชียร  เกตุสิงห (2538 : 9)  ซึ่ง
ต้ังไว 2 ระดับ  ดังนี ้
 คะแนน  2.01-3.00   หมายถึง     มีทัศนคติดี 
 คะแนน  1.00-2.00   หมายถึง     มีทัศนคติไมดี 
 
 ตอนที่ 4 แบบสอบถามวัดพฤติกรรมสุขภาพของสตรีวัยหมดประจําเดือน  เปน
แบบสอบถามวัดการปฏิบัติตนจริงของสตรีวัยหมดประจาํเดือน  สรางขึ้นโดยนุชลี  ศรีเมือง (2543 : 
145-147)จํานวน 35 ขอ  คําถามจะมีใหเลอืกตอบ 3 ตัวเลือก  คือ 
 ปฏิบัติเปนประจํา   หมายถงึ  กิจกรรมในขอความนัน้  ทานไดปฏิบัติเปนประจําสม่าํเสมอ 

 ปฏิบัติเปนบางครั้ง หมายถงึ  กิจกรรมในขอความนัน้  ทานไดปฏิบัติเปนบางครั้งเทานัน้  หรือ 
                                              ปฏิบัติบางไมปฏิบัติบางเทาๆกนั     หรือนานๆครั้งจึงจะปฏิบัติ  
                                              กิจกรรมนัน้ 

 ไมปฏิบัติเลย          หมายถึง   กิจกรรมในขอความนัน้  ทานไมเคยปฏบัิติเลย 
 
ตัวอยางแบบสอบถามวัดพฤติกรรมการปฏิบัติตนของสตรีวัยหมดประจําเดือน 
 
                        กิจกรรม ปฏิบัติเปน

ประจํา 
ปฏิบัติเปน
บางครั้ง 

ไมปฏิบัติ
เลย 

1.  ทานดื่มน้ําสะอาดอยางนอยวนัละ 6 
แกว 

   

2.  ทานรับประทานปลาเลก็ปลานอย หรือ
อาหารทะเลอยางนอยสัปดาหละ 2 คร้ัง 

   

3.  ทานออกกาํลังกายอยางนอยสัปดาหละ 
3 คร้ัง 

   

    
 เกณฑในการใหคะแนนมีดังนี้  คือ 
 ขอความที่แสดงพฤติกรรมในทางบวก                   ขอความที่แสดงพฤติกรรมในทางลบ 
 ปฏิบัติเปนประจํา   =  3  คะแนน                            ปฏิบัติเปนประจํา   =  1 คะแนน 
 ปฏิบัติเปนบางครั้ง =  2   คะแนน                           ปฏิบัติเปนบางครั้ง  =  2 คะแนน 
 ไมปฏิบัติเลย          =  1  คะแนน                           ไมปฏิบัติเลย           =  3 คะแนน 
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 ผูวิจัยประเมนิผลโดยใช  การประเมินคาเฉลี่ยตามเกณฑของวิเชียร  เกตุสิงห (2538 : 9)  ซึ่ง
ต้ังไว 3 ระดับ  ดังนี ้
 คะแนน  2.33 – 3.00   หมายถึง  มพีฤติกรรมดี 
 คะแนน  1.67 – 2.32   หมายถึง  มพีฤติกรรมพอใช 
 คะแนน  1.00 – 1.66   หมายถึง  มพีฤติกรรมไมดี 
 

 ตอนที่ 5  เปนขอคําถามเกีย่วกับการสนบัสนุนทางสังคมตอสตรีวัยหมดประจําเดือน    เปน
แบบสอบถามโดยอาศัยกรอบแนวคิดของเฮาส (House , 1981) มาเปนพื้นฐานในการสราง
แบบสอบถาม  เพื่อประเมินความรูสึกหรือความเปนจริงตอการไดรับการสนับสนนุทางสงัคมในดาน
ตางๆ 4 ดาน  ดังนี ้

1. การสนับสนุนทางดานอารมณ 
2. การสนับสนุนทางดานการประเมิน 
3. การสนับสนุนทางดานขอมูลขาวสาร 
4. การสนับสนุนทางดานทรัพยากร 
ขอความที่ใชในแบบสอบถามเปนแบบสอบถามที่สรางขึ้นโดยเพ็ญรุง  เกิดสุวรรณ     (2541 :  

145-147)   มีลักษณะเปนคําถามแบบมาตราสวนประมาณคา (Rating scale) แบงเปน 3 ระดับคือ  
 มาก           หมายถงึ   ขอความนั้นตรงกบัความรูสึกหรอืความเปนจริงทีท่านไดรับมาก 
 ปานกลาง   หมายถงึ   ขอความนั้นตรงกบัความรูสึกหรอืความเปนจริงทีท่านไดรับปานกลาง 
 นอย           หมายถงึ   ขอความนั้นตรงกบัความรูสึกหรอืความเปนจริงทีท่านไดรับนอย 
  
ตัวอยางแบบสอบถามการสนับสนนุทางสังคม 
 

ความรูสึกของทานในเรื่องตอไปนี้ มาก ปานกลาง นอย 
1. บุคคลใกลชิดทําใหทานรูสึกอบอุน 
มั่นคง ปลอดภัย 

   

2. ทานรูสึกวาทานยงัเปนคนที่มีประโยชน
ตอครอบครัว 

   

3. บุคคลใกลชิดใหคําแนะนํา  สงเสริมทาน
ใหออกกาํลังกาย 
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 โดยมีเกณฑในการใหคะแนนดังนี ้
ขอความที่ไดรับการสนับสนนุทางสงัคมในทางบวก   ขอความที่ไดรับการสนับสนุนทางสงัคมในทางลบ  
 มาก   =  3 คะแนน                             มาก                   =   1 คะแนน 
 ปานกลาง       =  2 คะแนน                            ปานกลาง          =   2 คะแนน 
 นอย   =  1 คะแนน                             นอย                   =   3 คะแนน 
 ผูวิจัยประเมนิผลโดยแบงเกณฑในการประเมินออกเปน 2 ระดับคือ 
 คะแนนที่สูงกวาคาเฉลีย่   หมายถงึ  มีการสนับสนุนทางสงัคมดี 
 คะแนนที่ตํ่ากวาคาเฉลีย่   หมายถงึ  มีการสนับสนุนทางสงัคมไมดี 
 
 2.  ขัน้ตอนในการสรางแบบสอบถาม 
  2.1 ข้ันตอนในการสรางแบบสอบถามวัดทัศนคติเกี่ยวกับการหมดประจําเดือน  มดัีงนี ้
   1.  ศึกษาคนควาเนื้อหาจากเอกสาร  แนวคิด  ทฤษฎี  และงานวิจัยที่เกี่ยวของกบั
ภาวะการหมดประจําเดือน เพื่อนาํมาพิจารณาปรับปรุงตามความเหมาะสม 
   2.  ศึกษาหลักเกณฑ และวิธีการสรางแบบสอบถามจากเอกสารและงานวิจัยที่
เกี่ยวของ 

3. สรางแบบสอบถาม         เพื่อศึกษาปจจยัที่สัมพันธกับทัศนคติเกี่ยวกับการหมด 
ประจําเดือนของสตรีวัยหมดประจําเดือน    

4. นําแบบสอบถามที่สรางเสรจ็แลว      ไปใหคณะกรรมการควบคุมปริญญานิพนธ 
ตรวจสอบ  นํามาปรับปรุงแกไขใหถูกตองและเหมาะสม 

5. นําแบบสอบถามไปหาคุณภาพดังนี ้
5.1  หาความเทีย่งตรง (Validity)             โดยนําแบบสอบถามที่สรางขึน้ไปใหผู 

เชี่ยวชาญจํานวน 5 ทานพิจารณาตรวจสอบความเทีย่งตรงเชงิเนื้อหา (Content Validity)  และ
พิจารณาขอความใหชัดเจน  เหมาะสม  นําแบบสอบถามมาปรบัปรุง  แกไขใหเหมาะสมทั้งดานภาษา
และความถกูตองในเนื้อหาตามคําแนะนาํของผูเชี่ยวชาญอีกครั้งหนึง่ 
    5.2 นาํแบบทดสอบไปทดลองใช (Try out)    กับสตรีวัยหมดประจําเดือนที่
อําเภออูทอง  ซึ่งมีลักษณะเชนเดียวกับกลุมตัวอยางจํานวน 30 คน  เพื่อหาคาอํานาจจําแนก  โดยหา
คาสหสัมพันธของคะแนนรายขอกับคะแนนรวมทั้งฉบับ (Corrected Item to Total Correlation)  และ
หาคาความเชือ่มั่น  โดยหาคาสัมประสิทธิ์แอลฟา (Alpha Coefficient)  แบบครอนบรัค (Cronbach) 
ไดคาความเชือ่มั่น0.78 
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6.  จัดเตรียมเครื่องมือที่ตรวจสอบคุณภาพเรียบรอยแลว เพื่อนาํไปใชเกบ็ขอมูลตอ 
ไป 
 
 
การเก็บรวบรวมขอมลู 
 วิธีการเก็บรวบรวมขอมูล  ผูวิจัยดําเนนิการดังนี ้

1. ติดตอประสานงานกับเจาหนาที่สาธารณสุขจังหวัดสุพรรณบุรี  แนะนาํตัว        แจงวัตถ ุ
ประสงคและขอความรวมมอืในการเกบ็รวบรวมขอมูล          รวมทัง้ใหชวยประสานงานกับเจาหนาที่
สาธารณสุขประจําตําบลในพื้นที่ทีจ่ะเก็บขอมูลใหทราบ 
 2.  ติดตอประสานงานกับเจาหนาที่สาธารณสุขประจําตําบลในพื้นที่ทีจ่ะเก็บขอมูล        เพื่อ
ชวยเหลือในการเก็บรวบรวมขอมูล  โดยทําความเขาใจเกี่ยวกับแบบสอบถามที่ใชในการเก็บขอมูลให
ตรงกัน 

3. จัดทําแบบสอบถาม 
4. ผูวิจัยดําเนนิการเก็บขอมูล  โดยนําแบบสอบถามไปสอบถามสตรีทีม่อีายุ 45-54 ป    ที่ม ี

รายชื่อในทะเบียนซึง่สุมมาเปนกลุมตัวอยางในการเก็บขอมูล รวมกับเจาหนาที่สาธารณสุขประจํา
ตําบลในพืน้ทีท่ี่เก็บขอมูล 
  5.    เก็บรวบรวมแบบสอบถามทั้งหมด  นํามาวิเคราะหขอมูล 
 
การจัดกระทําและการวิเคราะหขอมูล 
 ผูวิจัยนําคะแนนที่ไดจากแบบสอบถามทัง้ 5 สวนมาวิเคราะหขอมูล  โดยใชเครื่อง
คอมพิวเตอรโปรแกรมสําเร็จรูป SPSS (Statistic Package for the Social Science)  กําหนดความมี
นัยสําคัญที่ระดับ.05  โดยดําเนนิการตามขั้นตอนดังนี ้
 1. ตรวจดูความเรียบรอยของแบบสอบถาม  และตรวจใหคะแนนแตละขอความตามเกณฑที่
กําหนดไว 

2. คํานวณคาสถติิพื้นฐาน  ซึง่ไดแก 
     2.1  คาความถี่  และคารอยละ  เพื่อแจกแจงลกัษณะของกลุมตัวอยาง  ตามตัวแปร     
ระดับการศึกษา  สถานภาพสมรส  และระยะการหมดประจําเดือน 
    2.2  คาเฉลี่ย  และคาเบี่ยงเบนมาตรฐาน  เพื่อศึกษาระดบัการสนับสนนุทางสงัคม    
ความรูเร่ืองการหมดประจําเดือน  ทัศนคตเิกี่ยวกับการหมดประจําเดือน  และพฤตกิรรมสุขภาพ 

3. สถิติที่ใชในการทดสอบสมมติฐาน 
3.1  ใชการทดสอบคาที (t-test) ในการเปรียบเทียบความแตกตางระหวางคะแนนเฉลี่ย 
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ของตัวแปรที่แบงออกเปน 2 ระดับ  เพื่อทดสอบสมมติฐานขอที่ 4,8,12 
  3.2  ใชการวิเคราะหแบบทางเดียว (One-Way ANOVA) ในการเปรียบเทียบความ
แตกตางระหวางคะแนนเฉลีย่ของตัวแปรทีแ่บงออกเปน 3 ระดับข้ึนไป        เพื่อทดสอบสมมติฐานขอที่ 
1-3, 
5-7,9-11  ซึ่งถาพบความแตกตางจะทําการทดสอบความแตกตางรายคูตอไป  โดยวิธีของดนัเนทท ซี 
(Dunnett C. Method) 
  3.3 หาคาสมัประสิทธิ์สหสัมพันธของเพยีรสัน   (Pearson Product Moment 
Correlation)  เพื่อวิเคราะหความสัมพันธระหวาง  ความรูกับทศันคต ิ  ความรูกับพฤติกรรม  ทัศนคติ
กับพฤติกรรม  เพื่อทดสอบสมมุติฐานขอ 13 
  3.4  หาลาํดับความสาํคัญของตัวแปรความรู  และทัศนคติ  ในการทํานายพฤตกิรรม  
โดยใชการวเิคราะหถดถอยพหุคูณ (Multiple Regression Analysis) เพื่อทดสอบสมมุติฐานขอ 14 
 
 
 

 



                                                                                                                            

บทที่ 4 
ผลการวิเคราะหขอมูล 

 
ขอตกลงเกีย่วกับการวเิคราะหและแปรผล 
 สัญลกัษณทีใ่ชในการวเิคราะหขอมลู 
 n    แทน  จํานวนคนในกลุมตัวอยาง 
 x    แทน  คาเฉลี่ย 
 S    แทน  คาความเบี่ยงเบนมาตรฐานของคะแนน 
 SS  แทน  ผลรวมของคะแนนเบี่ยงเบนยกกําลังสอง (Sum of Square) 
 MS แทน  คาเฉลี่ยของผลรวมคะแนนเบี่ยงเบนยกกําลังสอง (Mean of Square) 
 df   แทน  ความเปนอิสระที่คะแนนจะแปรเปลี่ยนไป  (Degree of Freedom) 
 p    แทน  ความนาจะเปน (Probability) 
 t     แทน  คาที่ใชพิจารณาความแตกตางของคะแนนเฉลี่ยภายในกลุมและระหวางกลุม 
  
 การวิเคราะหขอมลู 
 การวิเคราะหขอมูลในการศึกษาคนควาครั้งนี้  ผูวิจัยไดนําขอมูลที่ไดมาทาํการวิเคราะหโดย
ใชโปรแกรมสาํเร็จรูป SPSS FOR WINDOWS  ผลการวิเคราะหขอมลูแบงออกเปน 5 ตอน ดังนี้ 
 ตอนที่ 1  ขอมูลทั่วไปของสตรีวัยหมดประจําเดือนเกี่ยวกับระดับการศึกษา  สถานภาพสมรส  
และระยะการหมดประจําเดือน   
 ตอนที่ 2   ระดับความรูเร่ืองการหมดประจําเดือน  ทัศนคติตอการหมดประจําเดือน      
พฤติกรรมสุขภาพ  และการสนับสนนุทางสังคมของสตรีวัยหมดประจาํเดือน 
 ตอนที ่ 3 เปรียบเทียบความแตกตางของความรูเร่ืองการหมดประจําเดือน  ทัศนคติตอการ
หมดประจําเดือน  และพฤติกรรมสุขภาพ  ตามตัวแปร  ระดับการศึกษา  สถานภาพทางสังคม  ระยะ
การหมดประจาํเดือน  และการสนับสนุนทางสังคม 
 ตอนที่ 4 ความสัมพันธของความรูเร่ืองการหมดประจําเดือน  ทัศนคติตอการหมด
ประจําเดือน  และพฤติกรรมสุขภาพของสตรีวัยหมดประจําเดือน 
 ตอนที่  5  ทํานายพฤติกรรมสุขภาพ  จากตัวแปรความรูเร่ืองการหมดประจําเดือน       และ
ทัศนคติตอการหมดประจําเดือน 
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ผลการศกึษาคนควา 
 ตอนที่ 1  ขอมูลทั่วไปของสตรีวัยหมดประจําเดือนเกี่ยวกับระดับการศึกษา  สถานภาพ
สมรส  และระยะการหมดประจําเดือน   
 
ตาราง 4  ผลการวิเคราะหขอมูลทั่วไปของสตรีวัยหมดประจําเดือนเกี่ยวกับระดับการศึกษา  สถานภาพ 
      สมรส  และระยะการหมดประจําเดือน   
 
                        ลักษณะทั่วไป                                                    จํานวน                  รอยละ 

1.  ระดับการศึกษา 
 -  ไมไดศึกษา                                                                    13                       3.3 
 -  ระดับประถมศึกษา                                                       294                     73.5 
 -  ระดับมัธยมศึกษา / ปวช.                                                44                     11.0 
 -  ระดับอุดมศึกษา                                                             49                     12.2            
                              รวม                                                                 400                    100 
2. สถานภาพสมรส                                           
 -  โสด                                                                               30                       7.5 
 -  คู                                                                                 309                     77.3 
 -  หมาย                                                                             61                     15.3 

        รวม                     400       100 
3. ระยะการหมดประจําเดือน 
 -  ระยะกอนหมดประจําเดือน                                           121                       30.3 
 -  ระยะใกลหมดประจําเดือน                                            138                       34.5 
 -  ระยะหลังหมดประจําเดือน                                            141                       35.2 
                               รวม                                                                400                      100 
 
 จากตาราง 4  แสดงวาลักษณะทั่วไปของสตรีวัยหมดประจําเดือนในการศึกษาครั้งนี้  พบวา
สตรีวัยหมดประจําเดือนสวนใหญมกีารศกึษาระดับประถมศึกษา  รอยละ 73.5  มีคูสมรส รอยละ 77.3  
และสวนใหญเปนสตรีวัยหมดประจําเดือนที่มีประจาํเดือนขาดหายไปเกิน 1 ป รอยละ 35.2  รองลงมา
เปนสตรีวัยหมดประจําเดือนที่มีประจาํเดือนขาดๆหายๆไมเกิน 1 ป รอยละ 34.5  
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 ตอนที่ 2  ระดับความรูเร่ืองการหมดประจําเดือน  ทัศนคติตอการหมดประจําเดือน  
พฤติกรรมสุขภาพ  และการสนับสนนุทางสังคมของสตรีวัยหมดประจาํเดือน 
 
ตาราง 5     ผลการวิเคราะหระดับความรูเร่ืองการหมดประจําเดือน     ทัศนคติตอการหมดประจาํเดือน   
      พฤติกรรมสุขภาพ  และการสนับสนุนทางสังคมของสตรีวัยหมดประจําเดือน 
 

                                                                                                 จํานวน                       รอยละ 
ระดับความรู   –     ดี                                                                      85                           21.2 

 -     ปานกลาง                                                        203                          50.8    
 -     ไมดี                                                                 112                          28.0 

                            รวม                                                                 400                          100 
ทัศนคติ           -    ดี                                                                     336                           84.0 
                      -     ไมดี                                                                   64                           16.0 
                           รวม                                                                  400                          100 
พฤติกรรม       -     ดี                                                                     235                           58.8 
                      -     ปานกลาง                                                         165                           41.2 
                      -     ไมดี                                                                     0                              0 
                           รวม                                                                   400                          100 
การสนับสนุนทางสังคม  -  ดี                                                           216                            54 
                                    - ไมดี                                                        184                            46             
                           รวม                                                                   400                           100 
                   
 จากตาราง 5  แสดงวาสตรีวัยหมดประจําเดือนสวนใหญมีระดับความรูเร่ืองการหมด
ประจําเดือนปานกลาง รอยละ 50.8  ทศันคติตอการหมดประจําเดือนดี รอยละ 84.0  มีพฤตกิรรม
สุขภาพดี รอยละ 58.8  และมีการสนบัสนนุทางสังคมดี รอยละ 54 
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 ตอนที่ 3 เปรียบเทียบความแตกตางของความรูเร่ืองการหมดประจําเดือน  ทัศนคติตอการ
หมดประจําเดือน  และพฤติกรรมสุขภาพ  ตามตัวแปร  ระดับการศึกษา  สถานภาพทางสังคม  ระยะ
การหมดประจาํเดือน  และการสนับสนุนทางสังคม  
 
ตาราง  6  ผลการวิเคราะหความแปรปรวนของความรูเร่ืองการหมดประจําเดือนของสตรีวัยหมดประจํา 
      เดือน  ที่มีระดับการศึกษาตางกนั 
 
    แหลงความแปรปรวน              SS                    df                   MS                   F                       P 
    ระหวางกลุม                        27.78                 18                  1.54               3.202***            .000 
    ภายในกลุม                        183.62              381                  0.48          
       รวม                                 211.40             399  
             ***มีนัยสําคัญที่ .001 
 
 จากตาราง 6  แสดงวาสตรีวัยหมดประจาํเดือนที่มีระดบัการศึกษาตางกัน  มีความรูเร่ืองการ
หมดประจําเดือนแตกตางกนัอยางมนีัยสาํคัญที่.001  ซึ่งสอดคลองกับสมมติฐานขอที่ 1 ทีว่าสตรีวัย
หมดประจําเดือนที่มีระดับการศึกษาตางกนัจะมีความรูเร่ืองการหมดประจําเดือนตางกัน 
 จึงนําผลการวเิคราะหที่ไดไปตรวจสอบคาความแตกตางเปนรายคู  เพ่ือดูวาในกลุมสตรีวัย
หมดประจําเดือนที่มีระดับการศึกษาตางกนัทั้งหมด 4 กลุมนี้  มีคูใดบางที่มคีวามรูเร่ืองการหมด
ประจําเดือนแตกตางกัน  แสดงผลในตาราง 7 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



             65 
 

ตาราง  7  เปรียบเทียบความแตกตางของคาเฉลี่ยของความรูเร่ืองการหมดประจําเดือนของสตรีวัยหมด 
      ประจําเดือนตามระดับการศึกษา 
 
    กลุมตัวอยาง            X           ไมไดรับการศึกษา       ประถมฯ           มัธยมฯ              อุดมศึกษา 
                                                      11.46                    11.95              13.07                  14.82 
ไมไดรับการศกึษา  11.46                   -                           0.49                1.61                    3.36* 
ประถมศึกษา         11.95                                                 -                    1.12                    2.87* 
มัธยมศึกษา           13.07                                                                         -                      1.75 
อุดมศึกษา             14.82                                                                                                   - 

* มีนัยสําคัญที่ .05 
 

 จากตาราง 7  แสดงวาสตรีวัยหมดประจาํเดือนที่มีการศึกษาระดับอุดมศึกษามีความรูเร่ือง
การหมดประจาํเดือนดีกวาสตรีวัยหมดประจําเดือนทีไ่มไดรับการศึกษา  และสตรีวัยหมดประจําเดือนที่
มีการศึกษาระดับประถมศึกษา  อยางมนียัสําคัญทางสถิติที่ระดับ.05  สวนสตรีวัยหมดประจําเดือนที่มี
ระดับการศึกษาคูอ่ืนๆ  ไมพบวามีความรูเร่ืองการหมดประจําเดือนแตกตางกนั 
 
ตาราง  8  ผลการวิเคราะหความแปรปรวนของความรูเร่ืองการหมดประจําเดือนของสตรีวัยหมดประจํา 
      เดือน  ที่มีสถานภาพสมรสตางกัน 
 
    แหลงความแปรปรวน            SS                      df                    MS                   F                   P 
    ระหวางกลุม                         3.42                   18                    0.20              0.850           .640   
    ภายในกลุม                        85.18                 381                    0.22          
       รวม                                88.60                  399  
 
 จากตาราง 8  แสดงวาสตรีวยัหมดประจาํเดือนที่มีสถานภาพสมรสตางกัน  มีความรูเร่ืองการ
หมดประจําเดือนไมตางกัน  ซึ่งไมสอดคลองกับสมมติฐานขอที่ 2 ที่วาสตรีวัยหมดประจําเดือนที่มี
สถานภาพสมรสตางกันจะมคีวามรูเร่ืองการหมดประจําเดือนตางกัน 
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ตาราง  9  ผลการวิเคราะหความแปรปรวนของความรูเร่ืองการหมดประจําเดือนของสตรีวัยหมดประจํา 
      เดือน  ที่มีระยะการหมดประจําเดือนตางกัน 
 
    แหลงความแปรปรวน            SS                      df                    MS                   F                   P 
    ระหวางกลุม                       14.22                    18                   0.79              1.220           .241   
    ภายในกลุม                       246.78                 381                   0.65          
       รวม                               261.00                  399  
 
 จากตาราง 9  แสดงวาสตรีวัยหมดประจําเดือนที่มีระยะการหมดประจําเดือนตางกัน  มี
ความรูเร่ืองการหมดประจําเดือนไมตางกัน  ซึ่งไมสอดคลองกับสมมติฐานขอที่ 3 ที่วาสตรีวยัหมด
ประจําเดือนทีม่ีระยะการหมดประจําเดือนตางกัน  จะมีความรูเร่ืองการหมดประจําเดือนตางกัน 
 
ตาราง  10     ผลการวิเคราะหความแปรปรวนของทัศนคติตอการหมดประจําเดือน      ของสตรีวัยหมด 
      ประจําเดือน  ที่มีระดับการศึกษาตางกัน 
 
    แหลงความแปรปรวน              SS                      df                    MS                   F                   P 
    ระหวางกลุม                         21.54                   18                   1.20              2.401***         .001   
    ภายในกลุม                        189.86                 381                   0.50          
       รวม                                211.40                  399  
 *** มีนัยสําคญัที่ .001 
 
 จากตาราง 10  แสดงวาสตรีวัยหมดประจําเดือนที่มีระดับการศึกษาตางกัน  มทีัศนคติตอ
การหมดประจาํเดือนตางกันอยางมีนยัสําคัญที่.001  ซึ่งสอดคลองกับสมมติฐานขอที่ 5 ทีว่าสตรีวัย
หมดประจําเดือนที่มีระดับการศึกษาตางกนัจะมทีัศนคตติอการหมดประจําเดือนตางกัน 
 จึงนําผลการวเิคราะหที่ไดไปตรวจสอบคาความแตกตางเปนรายคู  เพ่ือดูวาในกลุมสตรีวัย
หมดประจาํเดือนที่มีระดับการศึกษาตางกนัทั้งหมด 4 กลุมนี้  มีคูใดบางที่มทีัศนคติตอการหมด
ประจําเดือนแตกตางกัน  แสดงผลในตาราง 11 
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ตาราง  11      เปรียบเทียบความแตกตางของคาเฉลี่ยของทัศนคติตอการหมดประจาํเดือน ของสตรีวัย 
      หมดประจําเดือนตามระดับการศึกษา 
 
    กลุมตัวอยาง            X           ไมไดรับการศึกษา       ประถมฯ           มัธยมฯ              อุดมศึกษา 
                                                      11.46                     11.95              13.07                14.82 
ไมไดรับการศกึษา  11.46                     -                          0.49                1.61                  3.36* 
ประถมศึกษา         11.95                                                -                      1.12                  2.87* 
มัธยมศึกษา           13.07                                                                       -                        1.75 
อุดมศึกษา             14.82                                                                                                  - 
 * มีนัยสําคัญที่ .05 
 
 จากตาราง 11  แสดงวาสตรีวัยหมดประจําเดือนที่มกีารศึกษาระดับอุดมศึกษามทีศันคติตอ
การหมดประจาํเดือนดีกวาสตรีวัยหมดประจําเดือนทีไ่มไดรับการศึกษา  และสตรีวัยหมดประจําเดือนที่
มีการศึกษาระดับประถมศึกษา  อยางมนียัสําคัญทางสถิติที่ระดับ.05  สวนสตรีวัยหมดประจําเดือนที่มี
ระดับการศึกษาคูอ่ืนๆ  ไมพบวามีทัศนคติตอการหมดประจําเดือนแตกตางกัน 
 
ตาราง 12  ผลการวิเคราะหความแปรปรวนของทัศนคติตอการหมดประจําเดือนของสตรีวัยหมดประจํา  
      เดือน  ที่มีสถานภาพสมรสตางกัน 
 
    แหลงความแปรปรวน            SS                      df                    MS                   F                   P 
    ระหวางกลุม                         4.39                   18                   0.24              1.103            .347   
    ภายในกลุม                        84.21                 381                   0.22          
       รวม                                88.60                  399  
 
 จากตาราง 12  แสดงวาสตรีวัยหมดประจําเดือนที่มีสถานภาพสมรสตางกัน  มีทัศนคติตอ
การหมดประจาํเดือนไมตางกัน  ซึ่งไมสอดคลองกับสมมติฐานขอที่ 6 ที่วาสตรีวัยหมดประจําเดือนที่มี
สถานภาพสมรสตางกันจะมทีัศนคติตอการหมดประจําเดือนตางกัน 
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ตาราง 13  ผลการวิเคราะหความแปรปรวนของทัศนคติตอการหมดประจําเดือนของสตรีวัยหมดประจํา 
      เดือน  ที่มีระยะการหมดประจําเดือนตางกัน 
 
    แหลงความแปรปรวน            SS                      df                    MS                   F                   P 
    ระหวางกลุม                         13.04                   18                 0.73              1.113            .336   
    ภายในกลุม                        247.96                 381                 0.65          
       รวม                                261.00                  399  
 
 จากตาราง 13  แสดงวาสตรีวัยหมดประจําเดือนที่มีระยะการหมดประจําเดือนตางกัน  มี
ทัศนคติตอการหมดประจําเดือนไมตางกัน  ซึ่งไมสอดคลองกับสมมติฐานขอที่ 7 ที่วาสตรีวยัหมด
ประจําเดือนทีม่ีระยะการหมดประจําเดือนตางกันจะมทีศันคติตอการหมดประจําเดือนตางกัน 
 
ตาราง 14        ผลการวิเคราะหความแปรปรวนของพฤติกรรมสุขภาพของสตรีวัยหมดประจําเดือน  ที่มี 
      ระดับการศึกษาตางกนั 
 
    แหลงความแปรปรวน            SS                      df                    MS                   F                   P 
    ระหวางกลุม                         45.96                   18                   1.31              2.889***         .000  
    ภายในกลุม                        165.44                 381                   0.45          
       รวม                                211.40                  399  
 *** มีนัยสําคญัที่ .001 
 
 จากตาราง 14  แสดงวาสตรีวัยหมดประจําเดือนที่มีระดับการศึกษาตางกัน  มพีฤติกรรม
สุขภาพตางกนัอยางมนีัยสาํคัญที่.001  ซึ่งสอดคลองกับสมมติฐานขอที่ 9 ทีว่าสตรีวัยหมดประจําเดือน
ที่มีระดับการศึกษาตางกนัจะมีพฤติกรรมสุขภาพตางกัน 
 จึงนําผลการวเิคราะหที่ไดไปตรวจสอบคาความแตกตางเปนรายคู  เพ่ือดูวาในกลุมสตรีวัย
หมดประจําเดือนที่มีระดับการศึกษาตางกนัทั้งหมด 4 กลุมนี้  มีคูใดบางที่มีพฤติกรรมสุขภาพแตกตาง
กัน  แสดงผลในตาราง 15 
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ตาราง  15  เปรียบเทียบความแตกตางของคาเฉลี่ยของพฤติกรรมสุขภาพของสตรีวัยหมดประจําเดือน 
      ตามระดับการศึกษา 
 
    กลุมตัวอยาง            X           ไมไดรับการศึกษา       ประถมฯ           มัธยมฯ              อุดมศึกษา 
                                                      11.46                     11.95             13.07                  14.82 
ไมไดรับการศกึษา  11.46                     -                          0.49               1.61                     3.36* 
ประถมศึกษา         11.95                                                  -                   1.12                     2.87* 
มัธยมศึกษา           13.07                                                                         -                       1.75* 
อุดมศึกษา             14.82                                                                                                    - 
 * มีนัยสําคัญที่ .05 
 
 จากตาราง 15  แสดงวาสตรีวัยหมดประจําเดือนที่มกีารศึกษาระดับอุดมศึกษามีพฤติกรรม
สุขภาพดีกวาสตรีวัยหมดประจําเดือนที่ไมไดรับการศึกษา  สตรีวัยหมดประจําเดือนที่มกีารศึกษาระดับ
ประถมศึกษา  และสตรีวัยหมดประจําเดือนที่มกีารศึกษาระดับมัธยมศึกษาอยางมนีัยสําคัญทางสถิติที่
ระดับ.05  สวนสตรีวัยหมดประจําเดือนที่มีระดับการศึกษาคูอ่ืนๆ  ไมพบวามีพฤติกรรมสุขภาพ
แตกตางกนั 
 
ตาราง 16        ผลการวิเคราะหความแปรปรวนของพฤติกรรมสุขภาพของสตรีวัยหมดประจําเดือน  ที่มี 
      สถานภาพสมรสตางกัน 
 
    แหลงความแปรปรวน            SS                      df                    MS                   F                   P 
    ระหวางกลุม                         9.59                   18                   0.27              1.262            .152   
    ภายในกลุม                         79.01                381                   0.22          
       รวม                                 88.60                 399  
 
 จากตาราง 16  แสดงวาสตรีวัยหมดประจําเดือนที่มีสถานภาพสมรสตางกัน    มีพฤติกรรม
สุขภาพไมตางกัน  ซึ่งไมสอดคลองกับสมมติฐานขอที่ 10 ทีว่าสตรีวยัหมดประจาํเดือนที่มีสถานภาพ
สมรสตางกันจะมีพฤติกรรมสุขภาพตางกนั 
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ตาราง 17  ผลการวิเคราะหความแปรปรวนของพฤติกรรมสุขภาพของสตรีวัยหมดประจําเดือน  ที่มี 
      ระยะการหมดประจําเดือนตางกัน 
 
    แหลงความแปรปรวน            SS                      df                    MS                   F                   P 
    ระหวางกลุม                        29.10                   18                   0.83              1.305            .121   
    ภายในกลุม                        231.90                 381                  0.64           
       รวม                                261.00                  399  
 
 จากตาราง 17  แสดงวาสตรีวัยหมดประจําเดือนที่มีระยะการหมดประจําเดือนตางกัน  มี
พฤติกรรมสุขภาพไมตางกนั  ซึ่งไมสอดคลองกับสมมติฐานขอที่ 11 ทีว่าสตรีวยัหมดประจาํเดือนที่มี
ระยะการหมดประจําเดือนตางกันจะมีพฤติกรรมสุขภาพตางกัน 
 
ตาราง 18   ผลการวิเคราะหความแตกตางของความรูเร่ืองการหมดประจําเดือนของสตรีวัยหมดประจํา 
      เดือน  ที่มีการสนับสนุนทางสังคมตางกัน 
 
 ความรูเกี่ยวกบัการหมดประจําเดือน      N            X               SD                   t                     p 
การสนับสนุนทางสังคมดี                       216      11.81          3.64              -3.52***             .000 
การสนับสนุนทางสังคมไมดี                   184      13.10          3.66           
                  *** มีนยัสําคัญที่ .001 
 
                 จากตาราง 18  แสดงวาสตรีวยัหมดประจาํเดือนที่มกีารสนับสนนุทางสงัคมดี มีความรูเร่ือง
การหมดประจาํเดือนดีกวาสตรีวัยหมดประจําเดือนที่มกีารสนับสนุนทางสังคมไมดีทีร่ะดับนัยสําคญั
ทางสถิติที่ .001 ซึ่งสอดคลองกับสมมติฐานขอที่ 4 ทีว่าสตรีวัยหมดประจําเดือนทีม่ีการสนบัสนนุทาง
สังคมดีจะมีความรูเร่ืองการหมดประจําเดือนดีกวาสตรีวยัหมดประจาํเดอืนที่มกีารสนับสนนุทางสงัคม
ไมดี 
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ตาราง 19  ผลการวิเคราะหความแตกตางของทัศนคติตอการหมดประจําเดือนของสตรีวัยหมดประจํา 
      เดือน  ที่มีการสนับสนุนทางสังคมตางกัน 
 
 ทัศนคติตอการหมดประจาํเดือน            N            X               SD               t                        p 
การสนับสนุนทางสังคมดี                      216        32.81          3.26          -4.27***                 .000 
การสนับสนุนทางสังคมไมดี                  184        34.30          3.04           
                *** มีนยัสําคัญที่ .001 
 
               จากตาราง 19  แสดงวาสตรีวัยหมดประจาํเดือนที่มีการสนับสนนุทางสังคมดี มีทัศนคติตอ
การหมดประจาํเดือนดีกวาสตรีวัยหมดประจําเดือนที่มกีารสนับสนุนทางสังคมไมดีทีร่ะดับนัยสําคญั
ทางสถิติที่ .001 ซึ่งสอดคลองกับสมมติฐานขอที่ 8 ทีว่าสตรีวัยหมดประจําเดือนทีม่ีการสนบัสนนุทาง
สังคมดีจะมีทศันคติตอการหมดประจําเดือนดีกวาสตรีวยัหมดประจาํเดือนที่มกีารสนับสนนุทางสงัคม
ไมดี 
 
ตาราง 20    ผลการวิเคราะหความแตกตางของพฤติกรรมสุขภาพของสตรีวัยหมดประจําเดือน  ที่มีการ 
      สนับสนนุทางสังคมตางกัน 
 
 พฤติกรรมสุขภาพ                                 N            X               SD               t                        p 
การสนับสนุนทางสังคมดี                      216        79.33          6.81          -9.38***            .000 
การสนับสนุนทางสังคมไมดี                  184        85.38          6.07           
               ***มีนัยสาํคัญที่ .001 
 
 จากตาราง 20  แสดงวาสตรีวัยหมดประจําเดือนที่มกีารสนับสนุนทางสังคมดี มีพฤติกรรม
สุขภาพดีกวาสตรีวัยหมดประจําเดือนที่มกีารสนับสนุนทางสังคมไมดี ที่ระดับนัยสาํคัญทางสถิติที ่.001 
ซึ่งสอดคลองกับสมมติฐานขอที่ 12 ที่วาสตรีวัยหมดประจําเดือนที่มกีารสนับสนุนทางสังคมดีจะมี
พฤติกรรมสุขภาพดีกวาสตรีวัยหมดประจาํเดือนที่มีการสนับสนนุทางสังคมไมดี 
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 ตอนที่ 4  ความสัมพันธของความรูเร่ืองการหมดประจําเดือน  ทัศนคติตอการหมด
ประจําเดือน  และพฤติกรรมสุขภาพของสตรีวัยหมดประจําเดือน 
 
ตาราง 21  วิเคราะหความสมัพันธระหวางความรูเร่ืองการหมดประจําเดือน  ทัศนคติตอการหมด 
      ประจําเดือน  และพฤติกรรมสุขภาพของสตรีวัยหมดประจําเดือน 
 
                                       ความรูฯ                            ทศันคติฯ                                     พฤติกรรมฯ 
ความรูฯ                                -                                    .106*                                            .414*  
ทัศนคติฯ                                                                        -                                               .269* 
พฤติกรรม                                                                                                                           - 

 *มีนัยสาํคัญที ่.05     
  
 จากตาราง 21  แสดงวาความรูเร่ืองการหมดประจาํเดือน  กับทัศนคติตอการหมด
ประจําเดือน  และพฤติกรรมสุขภาพมีความสัมพันธกันทางบวก ที่ระดับนัยสําคัญที่.05  ซึ่งเปนไปตาม
สมมติฐานขอที่ 13 ที่วาความรูเร่ืองการหมดประจําเดือน  ทัศนคติตอการหมดประจําเดือน  และ
พฤติกรรมสุขภาพของสตรีวัยหมดประจาํเดือนมีความสมัพันธกนัทางบวก 
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 ตอนที่ 5  ทํานายพฤติกรรมสุขภาพ  จากตัวแปรความรูเร่ืองการหมดประจําเดือน      และ
ทัศนคติตอการหมดประจําเดือน 
 
ตาราง 22 แสดงอํานาจในการทํานายพฤติกรรมสุขภาพของสตรีวัยหมดประจําเดือน 
 

ตัวแปร B SEb beta t 
ความรูฯ 
ทัศนคติฯ 

.753            

.502 
.086            
.098 

.390            

.228  
8.771*          
5.125* 

 
R             = .472 
R Square = .223 
Constant  = 55.943 
F               = 57.009* 
 

 * มีนยัสําคัญที่ .05 
 
 จากตาราง 22  พบวาตัวแปรพยากรณ  พฤติกรรมสุขภาพของสตรีวัยหมดประจําเดือน ไดแก 
ความรูเร่ืองการหมดประจําเดือน  และทัศนคติตอการหมดประจําเดือนมีความสัมพันธกนัที่ระดับ .472  
ซึ่งตัวแปรทั้งสองนี้สามารถรวมกนัทาํนายพฤติกรรมสุขภาพไดรอยละ 22.3  โดยตัวแปรความรูเร่ืองการ
หมดประจําเดือนมีอิทธิพลสูงสุดในการทํานาย  มีสัมประสิทธิ์การทาํนายรอยละ 39.0  สามารถทาํนาย
พฤติกรรมสุขภาพไดอยางมนีัยสําคัญทางสถิติที่ .05  และทัศนคติตอการหมดประจําเดือนเปนตัว
ทํานายที่มีอิทธิพลรองลงมา  มีสัมประสิทธิ์การทาํนายรอยละ 22.8  สามารถทํานายพฤติกรรมสุขภาพ
ไดอยางมนีัยสาํคัญทางสถิติที่ .05  ซึ่งสอดคลองกับสมมุติฐานขอที่ 14 ทีว่าความรูเร่ืองการหมด
ประจําเดือน  และทัศนคติตอการหมดประจําเดือน  สามารทํานายพฤติกรรมสุขภาพได 
 
 
 
 
 
 



                                                                                                                            

บทที่ 5 
สรุปผล  อภิปรายผล  และขอเสนอแนะ 

 
 การศึกษาคนควาครั้งนีเ้ปนการวิจยัเชิงสาํรวจ  ซึ่งมจีุดมุงหมายเพือ่ศึกษาถงึระดบัความรู
เร่ืองการหมดประจําเดือน  ทัศนคติตอการหมดประจาํเดือน  และพฤติกรรมสุขภาพของสตรีวยัหมด
ประจําเดือนในจังหวัดสพุรรณบุรี  โดยมีข้ันตอนและผลการศึกษาดังนี ้
 
ความมุงหมายของการศึกษาคนควา 
 1.  เพื่อศึกษาระดับความรูเร่ืองการหมดประจําเดือน  ทศันคติตอการหมดประจําเดือน  และ
พฤติกรรมสุขภาพของสตรีวยัหมดประจาํเดือน 
 2.  เพื่อเปรียบเทียบระดับความรูเร่ืองการหมดประจําเดือน  ทัศนคติตอการหมดประจาํเดือน  
และพฤติกรรมสุขภาพของสตรีวัยหมดประจําเดือน  ตามตัวแปรปจจัยทางชวีสังคม ไดแก   ระดบั
การศึกษา  สถานภาพสมรส  ระยะการหมดประจําเดือน  และการสนบัสนุนทางสังคม 
 3.  เพื่อศึกษาความสัมพันธของความรูเร่ืองการหมดประจําเดือน  ทัศนคตติอการหมด
ประจําเดือน  และพฤติกรรมสุขภาพของสตรีวัยหมดประจําเดือน 
 4.  เพื่อศึกษาอํานาจการทํานายพฤติกรรมสุขภาพของสตรีวัยหมดประจําเดือน  จากตัวแปร
ความรูเร่ืองการหมดประจําเดือน  ทัศนคตติอการหมดประจําเดือน 
 
สมมติฐานการวิจัย 
 ในการศึกษาคนควาครั้งนี ้ ผูวิจัยไดต้ังสมมติฐานการวิจยัไว  ดังนี ้

1.   สตรีวัยหมดประจําเดือนที่มีระดับการศึกษาตางกนั         จะมีระดับความรูเร่ืองการหมด 
ประจําเดือนตางกนั 

2. สตรีวัยหมดประจําเดือนที่มสีถานภาพสมรสตางกนั  จะมีระดับความรูเร่ืองการหมดประ 
จําเดือนตางกนั 

3. สตรีวัยหมดประจําเดือนที่มรีะยะการหมดประจําเดือนตางกนั จะมีระดบัความรูเร่ืองการ 
หมดประจําเดือนตางกัน 

4.   สตรีวัยหมดประจําเดือนที่มีการสนับสนุนทางสังคมดี      จะมีระดบัความรูเร่ืองการหมด 
ประจําเดือนดกีวาสตรีวยัหมดประจําเดือนที่มีการสนับสนุนทางสังคมไมดี   

5.  สตรีวัยหมดประจําเดือนที่มีระดับการศึกษาตางกนั จะมีทัศนคติตอการหมดประจําเดือน 
ตางกนั 



             75
 

6.  สตรีวัยหมดประจําเดือนที่มีสถานภาพสมรสตางกนั จะมีทัศนคติตอการหมดประจําเดือน 
ตางกนั 
 7. สตรีวัยหมดประจําเดือนที่มีระยะการหมดประจําเดือนตางกัน  จะมีทัศนคติตอการหมด
ประจําเดือนตางกนั 

8. สตรีวัยหมดประจําเดือนที่มกีารสนับสนุนทางสังคมด ี     จะมีทัศนคติตอการหมดประจํา 
เดือนดีกวาสตรีวัยหมดประจาํเดือนที่มีการสนับสนนุทางสังคมไมดี   

9. สตรีวัยหมดประจําเดือนที่มรีะดับการศึกษาตางกนั  จะมีพฤติกรรมสขุภาพตางกัน 
10. สตรีวัยหมดประจําเดือนที่มสีถานภาพสมรสตางกนั      จะมีพฤติกรรมสุขภาพตางกัน 
11. สตรีวัยหมดประจําเดือนที่มรีะยะการหมดประจําเดือนตางกนั      จะมพีฤติกรรมสุขภาพ 

ตางกนั 
12. สตรีวัยหมดประจําเดือนที่มกีารสนับสนุนทางสังคมด ี   จะมีพฤติกรรมสุขภาพดีกวาสตรี 

วัยหมดประจาํเดือนที่มีการสนับสนนุทางสังคมไมดี   
 13. ความรูเร่ืองการหมดประจําเดือน  ทศันคติตอการหมดประจําเดือน       และพฤติกรรม
สุขภาพของสตรีวัยหมดประจําเดือน  มีความสมัพนัธกนัทางบวก 
 14. ความรูเร่ืองการหมดประจําเดือน  ทศันคติตอการหมดประจําเดือน  สามารถทํานาย
พฤติกรรมสุขภาพของสตรีวยัหมดประจาํเดือนได 
 
วิธีดําเนินการวิจัย 
 ในการศึกษาครั้งนี้  กลุมตัวอยางที่ใชในการศึกษาเปนสตรีวัยหมดประจําเดือนอาย ุ45-54 ป 
ที่อาศัยอยูในจังหวัดสุพรรณบุรี  ไดมาโดยการสุมกลุมตัวอยาง  จํานวน 400 คน 
 
เครื่องมือที่ใชในการศกึษาคนควา 
 เครื่องมือที่ใชในการศึกษาครัง้นี้เปนแบบสอบถาม  แบงออกเปน 6 ตอน  ดังนี ้

 ตอนที่ 1  เปนขอคําถามเกี่ยวกบัขอมูลสวนตัวของสตรีวัยหมดประจําเดือน  ไดแก  อายุ  
ระดับการศึกษา  สถานภาพสมรส  และระยะของการหมดประจําเดือน 
 ตอนที่ 2     เปนแบบสอบถามความรูเร่ืองการหมดประจาํเดือน  ของสตรีวัยหมดประจําเดือน  
จํานวน 20ขอ  ลักษณะคาํถามเปนแบบปรนัยชนิดเลือกตอบ 3 ตัวเลือก  ใช  ไมใช  ไมทราบ 
 ตอนที่ 3   เปนแบบสอบถามทัศนคติตอการหมดประจาํเดือน ของสตรีวัยหมดประจําเดือน  
จํานวน 15 ขอ  มีลักษณะเปนมาตราสวนประมาณคา 3 ระดับ  ไดแก  เหน็ดวย  ไมแนใจ  ไมเหน็ดวย 
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 ตอนที่ 4       เปนแบบสอบถามพฤติกรรมสุขภาพของสตรีวัยหมดประจําเดือนจํานวน 35 ขอ  
มีลักษณะเปนมาตราสวนประมาณคา 3 ระดับ  ไดแก  ปฏิบัติเปนประจํา  ปฏิบัติเปนบางครั้ง  ไม
ปฏิบัติเลย 
 ตอนที่ 5       เปนแบบสอบถามการสนับสนุนทางสังคมของสตรีวัยหมดประจําเดือน  จาํนวน 
25 ขอ  มีลักษณะเปนมาตราสวนประมาณคา 3 ระดับ  ไดแกมาก  ปานกลาง  นอย 
 
การเก็บรวบรวมขอมลู 
 วิธีการเก็บรวบรวมขอมูล  ผูวิจัยดําเนนิการดังนี ้

1.   ติดตอประสานงานกับเจาหนาที่สาธารณสุขจังหวัดสุพรรณบุรี  แนะนาํตัว        แจงวัตถ ุ
ประสงคและขอความรวมมอืในการเกบ็รวบรวมขอมูล          รวมทัง้ใหชวยประสานงานกับเจาหนาที่
สาธารณสุขประจําตําบลในพื้นที่ทีจ่ะเก็บขอมูลใหทราบ 
 2.  ติดตอประสานงานกับเจาหนาที่สาธารณสุขประจําตําบลในพื้นที่ทีจ่ะเก็บขอมูล        เพื่อ
ชวยเหลือในการเก็บรวบรวมขอมูล  โดยทําความเขาใจเกี่ยวกับแบบสอบถามที่ใชในการเก็บขอมูลให
ตรงกัน 

3.   จัดทาํแบบสอบถาม 
4. ผูวิจัยดําเนนิการเก็บขอมูล  โดยนําแบบสอบถามไปสอบถามสตรีทีม่อีายุ 45-54 ป    ที ่

มีรายชื่อในทะเบียนซึง่สุมมาเปนกลุมตัวอยางในการเกบ็ขอมูล รวมกับเจาหนาที่สาธารณสุขประจํา
ตําบลในพืน้ทีท่ี่เก็บขอมูล 
  5.    เก็บรวบรวมแบบสอบถามทั้งหมด  นํามาวิเคราะหขอมูล 
 
การวิเคราะหขอมูล 
 ผูวิจัยนําคะแนนที่ไดจากแบบสอบถามทัง้ 5 สวนมาวิเคราะหขอมูล  โดยใชเครื่อง
คอมพิวเตอรโปรแกรมสําเร็จรูป SPSS (Statistic Package for the Social Science)  กําหนดความมี
นัยสําคัญที่ระดับ.05  ตามขั้นตอนดังนี ้

1.   คํานวณคาสถิติพืน้ฐาน  ซึ่งไดแก 
     1.1  คาความถี่  และคารอยละ  เพื่อแจกแจงลกัษณะของกลุมตัวอยาง  ตามตัวแปร     
ระดับการศึกษา  สถานภาพสมรส  และระยะการหมดประจําเดอืน 
  1.2  คาเฉลี่ย  และคาเบี่ยงเบนมาตรฐาน  เพื่อศึกษาระดับการสนับสนนุทางสังคม    
ความรูเร่ืองการหมดประจําเดือน  ทัศนคตติอการหมดประจําเดือน  และพฤติกรรมสุขภาพ 
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2.สถิติที่ใชในการทดสอบสมมติฐาน 
2.1  ใชการทดสอบคาที (t-test) ในการเปรียบเทียบความแตกตางระหวางคะแนนเฉลี่ย 

ของตัวแปรที่แบงออกเปน 2 ระดับ  เพื่อทดสอบสมมติฐานขอที่ 4,8,12 
  2.2  ใชการวิเคราะหแบบทางเดียว (One-Way ANOVA) ในการเปรียบเทียบความ
แตกตางระหวางคะแนนเฉลีย่ของตัวแปรทีแ่บงออกเปน 3 ระดับข้ึนไป        เพื่อทดสอบสมมติฐานขอที่ 
1-3, 
5-7,9-11  ซึง่ถาพบความแตกตางจะทําการทดสอบความแตกตางรายคูตอไป โดยใชวิธีของดันเนทท ซี
(Dunnett C. Method) 
  2.3 หาคาสมัประสิทธิ์สหสัมพันธของเพยีรสัน   (Pearson Product Moment 
Correlation)  เพื่อวิเคราะหความสัมพันธระหวาง  ความรูกับทัศนคต ิ  ความรูกับพฤติกรรม  ทัศนคติ
กับพฤติกรรม  เพื่อทดสอบสมมุติฐานขอ 13 
  2.4  หาลําดบัความสาํคัญของตัวแปรความรู  และทัศนคติ  ในการทํานายพฤตกิรรม  
โดยใชการวเิคราะหถดถอยพหุคูณ (Multiple Regression Analysis) เพื่อทดสอบสมมุติฐานขอ 14 
 
สรุปผลการศึกษาคนควา 
 1.  สตรีวัยหมดประจําเดือนสวนใหญมีการศึกษาระดับประถมศึกษา  ยังอยูกับคูสมรส  และ
ประจําเดือนขาดหายไป 1 ปหรือเกิน 1 ปข้ึนไป 
 2. สตรีวัยหมดประจําเดือนสวนใหญ มคีวามรูเร่ืองการหมดประจําเดือนในระดับปานกลาง  
มีทัศนคติตอการหมดประจาํเดือนดี  พฤตกิรรมสุขภาพดี  และมีการสนับสนนุทางสงัคมดี 
 3. สตรีวัยหมดประจําเดือนที่มีระดับการศึกษาตางกนั  มีความรูเร่ืองการหมดประจําเดือน  
ทัศนคติตอการหมดประจําเดือน  และพฤติกรรมสุขภาพตางกันอยางมีนัยสาํคัญที ่ .05  โดยสตรีวัย
หมดประจําเดือนที่มกีารศึกษาระดับอุดมศึกษาจะมีความรูเร่ืองการหมดประจําเดือน  ทัศนคติตอการ
หมดประจําเดือน และพฤติกรรมสุขภาพดีที่สุด 
 4. สตรีวัยหมดประจําเดือนที่มีสถานภาพสมรสตางกนั  มีความรูเร่ืองการหมดประจําเดือน  
ทัศนคติตอการหมดประจําเดือน  และพฤติกรรมสุขภาพไมตางกัน 
 5. สตรีวัยหมดประจําเดือนที่มีระยะการหมดประจําเดือนตางกัน  มีความรูเร่ืองการหมด
ประจําเดือน  ทัศนคติตอการหมดประจําเดือน  และพฤติกรรมสุขภาพไมตางกัน 
 6.  สตรีวัยหมดประจําเดือนที่มีการสนับสนุนทางสังคมดี  มีความรูเร่ืองการหมดประจําเดือน  
ทัศนคติตอการหมดประจําเดือน  และพฤติกรรมสุขภาพดีกวาสตรีที่มีการสนับสนนุทางสงัคมไมดี  
อยางมีนยัสําคัญที่ .05 
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 7.   ความรูเร่ืองการหมดประจําเดือน  ทัศนคติตอการหมดประจําเดือน  และพฤติกรรม
สุขภาพ  มีความสัมพันธกันทางบวกอยางมีนัยสาํคัญที่ .05 
 8.   ความรูเร่ืองการหมดประจําเดือน  และทัศนคติตอการหมดประจาํเดือน  สามารถทํานาย
พฤติกรรมสุขภาพของสตรีวยัหมดประจาํเดือนไดอยางมนีัยสําคัญที่ .05 
 
อภิปรายผลการศึกษาคนควา 
 1.  ผลการศึกษาพบวาสตรวีัยหมดประจาํเดือนที่มีระดบัการศึกษาตางกนั  มีความรูเร่ืองการ
หมดประจําเดือน  ทัศนคตติอการหมดประจําเดือน  และพฤติกรรมสุขภาพตางกันอยางมีนัยสําคัญที่ 
.05  ซึ่งสอดคลองกับสมมติุฐานขอ 1  ที่วาสตรีวัยหมดประจําเดือนที่มีระดับการศึกษาตางกนั  จะมี
ความรูเร่ืองการหมดประจําเดือนตางกัน  สอดคลองกับสมมุติฐานขอ 5  ทีว่าสตรีวยัหมดประจําเดือนที่
มีระดับการศึกษาตางกนั  จะมีทัศนคติตอการหมดประจาํเดือนตางกนั  และสอดคลองกับสมมุติฐาน
ขอ 9  ทีว่าสตรีวัยหมดประจาํเดือนที่มีระดบัการศึกษาตางกนั  จะมีพฤติกรรมสุขภาพตางกัน   
 การศึกษาครั้งนี้สอดคลองกบัการศึกษาของศิรินทพิย  โกนสนัเทียะ (2541 : 95)  ที่พบวา
สตรีวัยหมดประจําเดือนที่มรีะดับการศึกษา  อาชีพ  รายไดของครอบครัวแตกตางกนั  มพีฤติกรรม
สงเสริมสุขภาพแตกตางกันอยางมีนยัสําคัญทางสถิติ  สอดคลองกับการศึกษาของจีระภา  รัตนกิจ 
(2540 : 90)  อภิรยา  พานทอง (2540 : 71)  ธนพร  ศนีพร (2540 : 84)  พทุธชาด  สินธนุาวา (2540 : 
95)  ทีพ่บวาสตรีวัยหมดประจําเดือนที่มีระดับการศึกษาตางกนั  มีคุณภาพชีวิตตางกันอยางมี
นัยสําคัญ  และสอดคลองกับแนวคิดของโอเร็มที่เชือ่วาการศึกษาเปนสิ่งสาํคัญตอการพัฒนาความรู  
ทักษะและเจตคตทิี่ดีตอพฤติกรรมการดูแลตนเอง  ซึ่งบุคคลที่มีการศึกษาสูงชวยเพิ่มพนูความรู  
ความสามารถในการดูแลตนเองได (Orem. 1985 : 175)  และบุคคลทีม่ีระดับการศึกษาสูงจะมีการรับรู  
และมีพฤติกรรมการดูแลตนเองไดถูกตองและเหมาะสม  ทาํใหเหน็ไดวาระดับการศึกษามีความสําคัญ
ตอการพัฒนาคุณภาพชีวิต  เพราะผูที่เรียนในระดับทีสู่งกวาก็จะมีโอกาสไดศึกษาถึงรางกาย  การ
เปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้นกับรางกายของตนเอง  ทําใหเกิดความรู  ความเขาใจ  การนาํไปใชใหเกิด
ประโยชนตอตนเองและผูอ่ืน 
 2. ผลการศึกษาพบวาสตรวีัยหมดประจาํเดือนที่มีสถานภาพสมรสตางกนั  มีความรูเร่ืองการ
หมดประจําเดือน  ทัศนคติตอการหมดประจําเดือน  และพฤติกรรมสุขภาพไมตางกนั  ซึง่ไมสอดคลอง
กับสมมุติฐานขอที่ 2 ที่วาสตรีวัยหมดประจําเดือนที่มสีถานภาพสมรสตางกนั  จะมีความรูเร่ืองการ
หมดประจําเดือนตางกัน  ไมสอดคลองกับสมมุติฐานขอที่ 6 ทีว่าสตรวียัหมดประจาํเดือนที่มีสถานภาพ
สมรสตางกนั  จะมทีัศนคตติอการหมดประจําเดือนตางกัน  และไมสอดคลองกับสมมุติฐานขอที่ 10 
ที่วาสตรีวัยหมดประจําเดือนที่มีสถานภาพสมรสตางกนั  จะมพีฤติกรรมสุขภาพตางกัน   
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 การศึกษานี้ไมสอดคลองกับการศึกษาของจีระภา  รัตนกจิ (2540 : 87)  ที่พบวาสตรวีัยหมด
ประจําเดือนในภาคใตที่มีสถานภาพสมรสตางกนัมีคุณภาพชีวิตแตกตางกนัอยางมนีัยสําคัญทางสถิติ  
การศึกษาของเยาวลกัษณ  ทอนมาตย (2539 : 85)  ที่พบวาสถานภาพสมรสของสตรีที่อยูในชวงกําลัง
จะหมดประจาํเดือนมีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรมการดูแลตนเองอยางมนีัยสําคัญทางสถติิ 
 อยางไรก็ตามการที่การศึกษาครั้งนีพ้บวาสตรีวัยหมดประจําเดือนที่มีสถานภาพสมรสตางกนั
มีความรูเร่ืองการหมดประจาํเดือน  ทศันคติตอการหมดประจําเดือน  และพฤติกรรมสุขภาพไม
แตกตางกนันัน้  อาจเปนเพราะวาการหมดประจําเดือนเปนเรื่องปกติตามธรรมชาติของสตรีทุกคนที่
จะตองเขาสูวยัหมดประจาํเดือน  ไมวาจะอยูในสถานภาพสมรสใดก็ตาม  ก็จะเลือกที่จะศึกษาหา
ความรู  ความเขาใจ  เพื่อจะนาํมาใชในการปฏิบัติพฤติกรรมสุขภาพในดานทีจ่ะเกิดผลดีและเปน
ประโยชนแกตนเอง  จึงทาํใหสตรีวัยหมดประจําเดือนที่มีสถานภาพสมรสตางกนั  มีความรูเร่ืองการ
หมดประจําเดือน  ทัศนคติตอการหมดประจําเดือน  และพฤตกิรรมสุขภาพไมแตกตางกนั  ซึง่
สอดคลองกับการศึกษาของวิชัย  เทยีนถาวรและคณะ (2538 : 63)  ที่ศึกษาพฤตกิรรมสุขภาพของสตรี
ไทยวัยกอน  และหลังหมดประจําเดือน  พบวาสถานภาพสมรสไมใชปจจัยทีม่ีความสัมพันธกับภาวะ
สุขภาพของสตรีไทยวัยกอน  และหลังหมดประจําเดือน  สอดคลองกับการศึกษาของจันทร  โกศล 
(2530 : 78)  ทีพ่บวาพยาบาลเทคนิคทีม่ีสถานภาพสมรสตางกนัมีสุขภาพจิตไมแตกตางกนั  
สอดคลองกับการศึกษาของมนัสนนัท  พรเจริญโรจน (2543 : 87)  ที่พบวาครูสุขศึกษาในโรงเรียน
ระดับมัธยมศกึษาที่มีสถานภาพสมรสตางกัน  มีพฤติกรรมการสงเสรมิสุขภาพเกีย่วกับวัยหมด
ประจําเดือนไมแตกตางกนั 
 3. ผลการศึกษาพบวาสตรีวัยหมดประจาํเดือนที่มีระยะการหมดประจําเดือนตางกนั  มี
ความรูเร่ืองการหมดประจําเดือน  ทัศนคติตอการหมดประจําเดือน  และพฤติกรรมสุขภาพไมแตกตาง
กัน ซึ่งไมสอดคลองกับสมมุติฐานขอที่ 3 ที่วาสตรีวยัหมดประจาํเดือนที่มีระยะการหมดประจาํเดือน
ตางกนั  จะมคีวามรูเร่ืองการหมดประจําเดือนตางกัน  ไมสอดคลองกับสมมุติฐานขอที่ 7 ที่วาสตรีวัย
หมดประจําเดือนที่มีระยะการหมดประจาํเดือนตางกัน  จะมีทัศนคติตอการหมดประจําเดือนตางกนั  
และไมสอดคลองกับสมมุติฐานขอที่ 11 ที่วาสตรีวยัหมดประจาํเดือนที่มีระยะการหมดประจาํเดือน
ตางกนั  จะมพีฤติกรรมสุขภาพตางกัน   ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของอารีรัตน  อุลิศ (2539 : 91)  ที่
พบวาสตรีวัยหมดประจําเดือนที่อยูในระยะการหมดประจําเดือนตางกนัมีความพงึพอใจในชีวิตไม
แตกตางกนั  การศึกษาของสิรินุช  เกื้อกูล (2539 : 104)  ที่ศึกษาความสัมพันธระหวางระยะการหมด
ประจําเดือนกบัระดับสุขภาพจิตของสตรีวยัหมดประจาํเดือนที่มารับบริการที่คลินกิวยัหมดประจาํเดอืน  
โรงพยาบาลจฬุาลงกรณ  พบวาระยะการหมดประจาํเดือนไมสัมพนัธกับระดับสุขภาพจิตของสตรีวัย
หมดประจําเดือน  การศึกษาของวิชัย  เทยีนถาวรและคณะ (2538 : 63)ที่พบวาระยะการหมด
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ประจําเดือนไมใชปจจัยที่มคีวามสัมพันธกับพฤติกรรมสุขภาพ  และภาวะสุขภาพของสตรีวัยกอนและ
หลังหมดประจําเดือน  การศึกษาของศิรินทพิย  โกนสนัเทยีะ (2541 : 96)ที่พบวาตางกนัสตรีวัยหมด
ประจําเดือนจงัหวัดนครราชสีมาทีม่ีระยะการหมดประจาํเดือนมพีฤตกิรรมสงเสริมสุขภาพไมแตกตาง
กัน  ซึ่งจากผลการศึกษาครั้งนีท้ี่พบวาสตรีวัยหมดประจาํเดือนที่มีระยะการหมดประจําเดือนตางกนั  มี
ความรูเกีย่วกบัการหมดประจําเดือน  ทัศนคติตอการหมดประจําเดือน  และพฤติกรรมสุขภาพไม
แตกตางกนันัน้  อาจเนื่องมาจากระยะเวลาที่หมดประจําเดือนของสตรีวียหมดประจําเดือนไมวาจะอยู
ในชวงใดก็ตามก็จะตองมีความสนใจตนเอง  หาความรู  เพื่อใหเกิดความเขาใจในการดําเนนิชีวิต  
ปฏิบัติพฤติกรรมสุขภาพในแนวทางที่ตนเห็นวาถูกตอง  เปนผลดีและเกิดประโยชนตอตนเจงึทาํให
ระยะเวลาในการหมดประจาํเดือนไมไดมีผลที่จะทําใหความรูเร่ืองการหมดประจําเดือน  ทัศนคติตอ
การหมดประจาํเดือน  และพฤติกรรมสุขภาพแตกตางกัน 
 4.  ผลการศึกษาพบวาสตรีวัยหมดประจาํเดือนที่มีการสนับสนนุทางสังคมดี  มีความรูเร่ือง
การหมดประจาํเดือน  ทศันคติตอการหมดประจําเดือน  และพฤติกรรมสุขภาพดีกวาสตรีวยัหมด
ประจําเดือนทีไ่ดรับการสนับสนุนทางสังคมไมดี  ซึ่งสอดคลองกับสมมุติฐานขอที่ 4 ที่วา สตรีวยัหมด
ประจําเดือนทีม่ีการสนบัสนนุทางสงัคมด ี  มีความรูเร่ืองการหมดประจําเดือนดีกวาสตรีวัยหมด
ประจําเดือนทีม่ีการสนบัสนนุทางสงัคมไมดี  สอดคลองกับสมมุติฐานขอที ่ 8 ที่วา สตรีวัยหมด
ประจําเดือนทีม่ีการสนบัสนนุทางสงัคมด ี  มทีศันคติตอการหมดประจําเดือนดีกวาสตรีวยัหมด
ประจําเดือนทีม่ีการสนบัสนนุทางสงัคมไมดี  และสอดคลองกับสมมติุฐานขอที ่ 12 ทีว่า สตรีวยัหมด
ประจําเดือนทีม่ีการสนบัสนนุทางสงัคมด ี  มพีฤติกรรมสุขภาพดีกวาสตรีวัยหมดประจําเดือนที่มีการ
สนับสนนุทางสังคมไมดี      
 ผลการศึกษาครั้งนี้สอดคลองกับการศึกษาของศิรินทพิย  โกนสันเทียะ (2541 : 97)  ที่ศึกษา
ปจจัยทีม่ีอิทธพิลตอพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของสตรีวยัหมดประจาํเดือน  จังหวัดนครราชสีมา  
พบวาการไดรับการสนับสนนุทางสงัคมมคีวามสัมพันธกบัพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพอยางมนีัยสาํคัญ
ทางสถิติ  การศึกษาของวิราช  เกษอุดมทรัพย (2542 : 92)  พบวาสตรีวัยหมดประจาํเดือนที่ไดรับการ
สนับสนนุทางสังคมขของครอบครัวมีความสัมพนัธทางบวกกับการปรบัตัวอยางมนียัสําคัญทางสถิติ  
สอดคลองกับการศึกษาของสรรพยา  วงศคําลือ (2538 : 88) ที่ศึกษาประสิทธิผลของแรงสนับสนนุจาก
เพื่อนผูสูงอายดุวยกนั  ที่มตีอพฤติกรรมการออกกาํลังกายของผูสูงอาย ุ  จงัหวัดตาก  พบวากลุม
ทดลองมีความรู  เจตคติ  และการปฏิบัติตนเรื่องการออกกําลงักายดีข้ึน  และดีข้ึนกวากลุมควบคุมที่
ไมไดใชแรงสนับสนนุทางสงัคม  ผลจากการศึกษาครั้งนี้จึงพบไดวาการสนบัสนุนทางสังคมมีสวน
ชวยเหลือใหสตรีวัยหมดประจําเดือนมีความรูเร่ืองการหมดประจําเดือน  ทัศนคติตอการหมด
ประจําเดือน  และพฤติกรรมสุขภาพดี  เมื่อสตรีวัยหมดประจําเดือนไดรับการสนับสนุนทางสังคมที่ดี  
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หมายถงึมีผูสนับสนนุทั้งในดานอารมณ  ขอมูลขาวสาร  ทรัพยากร  และดานการประเมิน  สตรีวยัหมด
ประจําเดือนกจ็ะมีความรูเร่ืองการหมดประจําเดือน  ทศันคติตอการหมดประจําเดือน  และพฤติกรรม
สุขภาพเปนไปในทางที่ดีดวย 
 5.  ผลการศกึษาพบวาความรูเร่ืองการหมดประจําเดือน  ทัศนคติตอการหมดประจําเดือน  
และพฤติกรรมสุขภาพมีความสัมพันธกันทางบวกอยางมีนัยสาํคัญที ่ .05  ซึ่งสอดคลองกับสมมุติฐาน
ขอที่ 13  ทีว่าความรูเร่ืองการหมดประจาํเดือน  ทัศนคติตอการหมดประจําเดือน  และพฤตกิรรม
สุขภาพมีความสัมพนัธกนัทางบวก   
 ผลการศึกษาครั้งนี้ไมสอดคลองกับการศึกษาของเยาวลกัษณ  ทอนมาตย (2539 : 96)ที่
ศึกษาความสมัพันธระหวางการรับรูการหมดประจําเดือน           และปจจัยพืน้ฐานบางประการกับ
พฤติกรรมการดูแลตนเองของสตรีที่อยูในชวงกาํลังจะหมดประจําเดือน  พบวาการรับรูเกี่ยวกบัการ
หมดประจําเดือนมีความสัมพันธทางลบกบัพฤติกรรมการดูแลตนเองอยางมีนยัสําคัญทางสถิติ  แต
สอดคลองกับการศึกษาของวนิดา  กมลฉ่าํ (2540 : 90)  ที่พบวาความรูเกี่ยวกับการหมดประจาํเดือน
ของสตรีวัยหมดประจําเดือนจังหวัดราชบุรีมีความสมัพนัธกับการปฏิบัติตนในการดูแลสุขภาพตนเอง
ในวัยหมดประจําเดือนอยางมีนยัสําคัญทางสถิติ  การศกึษาของเดือนเพ็ญ  แสงดี (2541 : 74)  พบวา
ความรู  และทัศนคติของสตรีวัยหมดประจําเดือนมีความสมัพนัธกบัพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพอยางมี
นยัสําคัญทางสถิติ  ซึง่เปนไปตามแนวคดิของเบม (Bem อางถงึในประภาเพ็ญ  สุวรรณ  และสวิง  
สุวรรณ. 2532 : 1240)  ทีก่ลาววาความรู  ทัศนคติมีความสมัพนัธกบัการปฏิบัติ  ในการศึกษาครั้งนี้
สตรีวัยหมดประจําเดือนสวนใหญมีความรูเร่ืองการหมดประจําเดือนในระดับปานกลาง  ทัศนคติตอ
การหมดประจาํเดือนดี   และพฤติกรรมสุขภาพดี  จึงหมายถงึวาเมือ่สตรีที่มีความรู  ทัศนคตติอการ
หมดประจําเดอืนในทางที่ดี  จึงสงผลใหมีการปฏิบัติตัวในทางที่ดีดวย 
 6.  ผลการศกึษาพบวาความรูเร่ืองการหมดประจําเดือน  ทัศนคติตอการหมดประจําเดือน  
สามารถทํานายพฤติกรรมสขุภาพไดอยางมีนัยสาํคัญที ่ .05  ซึ่งสอดคลองกับสมมุติฐานขอที่ 4 ที่วา
ความรูเร่ืองการหมดประจําเดือน  ทัศนคติตอการหมดประจําเดือน  สามารถทํานายพฤติกรรมสขุภาพ
ของสตรีวัยหมดประจําเดือนได   
 ผลการศึกษาครั้งนี้สอดคลองกับการศึกษาของเดือนเพ็ญ  แสงด ี  และวนัเพ็ญ  แกวปาน 
(2541 : 81-82)ที่ศึกษาปจจัยที่มีอิทธพิลตอพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพของสตรีวัยหมดประจาํเดือน  
พบวาความรู  และทัศนคติเปนตัวแปรที่มอิีทธิพลตอพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพ      การศึกษาของ
พรพิมล  พงษไทย (2543 : 81)  ที่ศึกษาการดูแลสุขภาพตนเองของสตรีวัยหมดประจําเดือนพบวา
ระดับความสมัพันธกับบุคคลอ่ืน  การไดรับขอมูลขาวสารดานสุขภาพ  ทัศนคติในการดูแลสุขภาพ
ตนเอง  สามารถรวมกนัทํานายความสามารถในการดแูลสุขภาพตนเองของสตรีวยัหมดประจาํเดือนได  
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ทั้งนี้เพราะสตรีวัยหมดประจาํเดือนที่มีความรูเร่ืองการหมดประจําเดือนที่ดี  มทีัศนคติตอการหมด
ประจําเดือนทีดี่  ก็มกัจะมกีารปฏิบัติตนเกี่ยวกบัสุขภาพของตนเองในทางที่ดีดวย 
  
ขอเสนอแนะ 
 1. ในการศึกษาครั้งนี้พบวา   ระดับการศึกษามีผลตอความรูเร่ืองการหมดประจําเดือน       
ทัศนคติตอการหมดประจําเดือน  และพฤติกรรมสุขภาพของสตรีวยัหมดประจาํเดือน  จงึควรมีการ
สงเสริมใหประชาชนทัว่ไปไดรับการศึกษาใหมากที่สุด  เพื่อจะไดมีความรูทัง้ในเรื่องเกีย่วกับสุขภาพ
ตนเอง  การดูแลตนเองในทางทีถู่กตอง  มีความเขาใจถึงการเปลี่ยนแปลงของรางกาย  และสามารถ
นําไปใชใหเกดิประโยชนและผลดีกับรางกายของตนเองและบุคคลรอบขางไดในอนาคต 
 2.  ในการศึกษาครั้งนี้พบวา  ความรูเร่ืองการหมดประจําเดือน  ทัศนคติตอการหมด
ประจําเดือนมผีลตอพฤติกรรมสุขภาพของสตรีวัยหมดประจําเดือน  จึงควรมีการสงเสริมความรู  โดย
เจาหนาที่สาธารณสุขควรมีการจัดทาํโครงการสงเสริมสุขภาพสตรีวัยหมดประจําเดือนในศูนย
สาธารณสุขมลูฐานชมุชน  โดยเนนใหมกีารเขารวมกจิกรรม  เพื่อสงเสริมความรูใหมากขึ้น  หรืออาจมี
การสนับสนุนการจัดตั้งชมรมสตรีวัยทองในชุมชน  ใหมีอาสาสมัครสาธารณสุขเปนแกนนํา  มกีาร
รวมกลุมเพื่อแลกเปลี่ยนความรู  ความคิดเห็น  และแนะนําการปฏิบัติตนที่ถกูตองแกสมาชกิ 
 3.  ในการศึกษาครั้งนี้พบวา  สตรีวัยหมดประจําเดือนที่มีการสนับสนุนทางสังคมดีมีผลทําให
ความรู  ทัศนคติ  และพฤตกิรรมสุขภาพดี  เจาหนาที่สาธารณสุขจึงควรมีการสนบัสนุน  สงเสริมความรู
ใหแกคูสมรส และบุคคลใกลชิดใหมีความเขาใจถงึความสาํคัญของการไดรับการสนับสนนุทางสังคม
ของสตรีวัยหมดประจําเดือน และใชกลวิธีใหบุคคลใกลชิดกระตุนใหสตรีวัยหมดประจําเดือนมารับ
บริการสงเสรมิสุขภาพที่เหมาะสม  ทัง้นีเ้พราะแรงสนับสนุนทางสังคมตางๆมีความสัมพนัธตอการไดรับ
ความรู  การมทีัศนคติที่ดี  และสงผลใหเกดิการมีพฤติกรรมสุขภาพทีดี่ดวย 
 4.  ควรมีการประสานความรวมมือกับหนวยงานภาครัฐ  และเอกชนในการจัดสถานบริการ  
และการสงเสรมิสุขภาพแกสตรีวัยหมดประจําเดือน  ไดแกสโมสรโรตารี่  ผูนาํชุมชน  ชมรมตางๆ  เพื่อ
หาแนวรวมในการจัดกิจกรรมสงเสริมสุขภาพและการมีสวนรวมในชุมชนตอไป 
 
ขอเสนอแนะในการทําวิจัยครั้งตอไป 
 1. จากการศกึษาครั้งนี้พบวา สตรีวัยหมดประจําเดือนมีการสนับสนุนทางสังคมคอนขางดี  
จึงควรศึกษาตอไปวาการสนบัสนุนทางสังคมในดานใดบางที่มีผลตอการไดรับความรู  ทัศนคติตอการ
หมดประจําเดือน  และพฤติกรรมสุขภาพของสตรีวัยหมดประจําเดือน  เพื่อสามารถใหการสนับสนุนแก
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สตรีวัยหมดประจําเดือนไดถูกตอง  และแกไขในดานทีไ่ดผลนอย  เพือ่ใหสตรีวัยหมดประจําเดือนไดรับ
การสนับสนุนไดดีทุกดาน 
 2. ควรมีการศึกษาตัวแปรอื่นๆ  เพือ่ใหทราบถึงปจจัยที่จะมีผลตอความรูเร่ืองการหมด
ประจําเดือน  ทัศนคติตอการหมดประจาํเดือน  และพฤติกรรมสุขภาพของสตรีวยัหมดประจาํเดือน  
เพื่อจะไดนาํไปใชในการแกไขใหสตรีวัยหมดประจําเดือนมีพฤติกรรมในทางที่ดีข้ึน 
 3.ควรศึกษาเพื่อคนหาวธิีการพัฒนาใหสตรีวัยหมดประจําเดือนเปนผูมีพฤติกรรมสุขภาพดี
ต้ังแตเร่ิมเขาสูวัยหมดประจาํเดือน  เพื่อสงผลใหมพีฤตกิรรมสุขภาพที่ดีตอไป 
 4. ควรศึกษาพัฒนาโปรแกรมสงเสริมการสนับสนนุทางสังคม  เพื่อใหบุคคลใกลชิดมีความรู  
ความเขาใจ  และปฏิบัติตอสตรีวัยหมดประจําเดือนไดถูกตอง 
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แบบสอบถาม 
  
เรื่อง      ความรู  ทัศนคติตอการหมดประจําเดือน  และพฤติกรรมสุขภาพของสตรีวยัหมดประจาํเดือน  
             ใน จงัหวัดสุพรรณบุรี 
 
แบบสอบถาม  แบงออกเปน  5  ตอน 
 
ตอนที่  1   แบบสอบถามขอมูลทั่วไป 
 
ตอนที่  2  แบบสอบถามวดัความรูเร่ืองการหมดประจาํเดือนของสตรีวัยหมดประจาํเดือน 
 
ตอนที่  3  แบบสอบถามวดัทัศนคติตอการหมดประจาํเดือนของสตรีวัยหมดประจาํเดือน 
 
ตอนที่  4  แบบสอบถามวดัพฤติกรรมสขุภาพของสตรีวัยหมดประจาํเดือน 
 
ตอนที่  5  แบบสอบถามเกี่ยวกบัการสนับสนนุทางสงัคมตอสตรีวัยหมดประจาํเดือน 
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ตอนที่ 1 แบบสอบถามทั่วไป 
คําชี้แจง  ใหทานใสเครื่องหมาย   ลงใน (  ) หนาขอความทีเ่ปนจริง  หรือเติมคําในชองวางให
สมบูรณ 
 
1. ปจจุบันทานอาย.ุ.......................ป 
 
2. ทานจบการศึกษาระดับใด 

(  )  1.  ไมไดรับการศึกษา           (  )  2.  ระดับประถมศกึษา 
(  )  3. มัธยมศึกษา / ปวช.          (  )  4.  ระดับอุดมศึกษา (ปวส. ,อนปุริญญา, ปริญญาตรีข้ึนไป) 

 
3.  ปจจุบันทานมีสถานภาพสมรสอยางไร 
      (  )  1.  โสด                           (  )  2.  คู                         (  )  3.  หมาย 
 
4.  ในรอบ 1 ปที่ผานมา  ประจําเดือนของทานเปนอยางไร 
      (  )  1.  มีประจําเดือนมาสม่ําเสมอเปนปกต ิ
      (  )  2.  ประจําเดือนเริ่มมาไมปกติ  ประจําเดือนขาดบอยแตขาดหายไปไมเกิน 1 ปที่ผานมา 
      (  )  3.  ประจําเดือนขาดหายไป 1 ป  หรือเกิน 1 ปข้ึนไป  
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ตอนที่  2  แบบสอบถามวดัความรูเร่ืองการหมดประจาํเดือนของสตรีวัยหมดประจาํเดือน 
คําชี้แจง    ใหทานใสเครื่องหมาย  ลงในชองทางขวามือที่ทานเหน็วาถกูตองที่สุด 
 

คําถาม 
 

ใช ไมใช ไมทราบ 

1.  การหมดประจําเดือนคือการที่เลือดไมมาติดตอกัน 
     หรือขาดหายไปนาน 12 เดือน 

   

2.  การหมดประจําเดือนพบไดในสตรีทุกวยั    
3.  การหมดประจําเดือนเกดิขึ้นเนื่องจากรังไขผลิต 
     ฮอรโมนเพศลดลง 

   

4. การหมดประจาํเดือนเปนเรื่องธรรมชาติ  ไมทําให 
     เกิดการเปลี่ยนแปลงทั้งทางดานรางกายและจิตใจ 

   

5. สตรีที่เขาสูวัยหมดประจําเดือนมักมีอาการรอนวูบ 
      วาบ  เหงือ่ออกมาก  ใจส่ัน  หงุดหงิดงาย  หลงลืม 

   

6.  การลดลงของฮอรโมนในสตรีวัยหมดประจําเดือน 
     อาจทําใหเกิดปญหาทางเพศสัมพนัธได 

   

7. สตรีวัยหมดประจําเดือนมกัจะมีอาการปสสาวะ  
      บอยและกลั้นปสสาวะไมไดเกิดขึ้น 

   

8. การที่มีผิวหนงัแหง  เล็บเปราะงาย  ผมแหง รวง 
      งาย  เปนการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้นในสตรีทุกวัย 

   

9. การลดลงของฮอรโมนในสตรีวัยหมดประจาํเดือน 
ทําใหมีการสูญเสียเนื้อกระดูกจนทําใหเกดิโรค   
กระดูกพรุนได 

   

10. สตรีวัยหมดประจําเดือนมีโอกาสเสีย่งเปนโรค 
      กระดูกพรนุมากกวาวยัหนุมสาว 

   

11. เมื่อเขาสูวยัหมดประจาํเดือนจะมีโอกาสเสี่ยงของ 
      การเกิดโรคหัวใจและหลอดเลือดเพิ่มข้ึน 

   

12. สตรีวัยหมดประจําเดือนทุกคนจะตองไดรับ 
      ฮอรโมนมาทดแทน 
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ขอความ 

 
ใช ไมใช ไมทราบ 

13. สตรีวัยหมดประจําเดือนควรรับประทานอาหารให 
      ครบ 5 หมู  โดยเฉพาะอาหารที่มีแคลเซียมสูง เชน 
      กุงแหง  ปลาเล็กปลานอย  ผัก  ผลไม 

   

14. การรับประทานอาหารทีม่ีไขมันสูงชวยปองกัน 
      ระบบหลอดเลือดและหัวใจได 

   

15. การดื่มสุรา ชา กาแฟ ไมมีผลตอการเกิดโรค 
      กระดูกพรนุ  และโรคระบบหลอดเลือดและหัวใจ 

   

16. การออกกาํลังกายที่ใหผลดี  ควรทาํตอเนื่องกัน 
      อยางนอยอาทิตยละ 2-3 คร้ังๆละ 15-30 นาท ี

   

17. สตรีวัยหมดประจําเดือนควรนอนหลับอยางนอย 
      วนัละ 6-8 ชั่วโมง 

   

18. เมื่อมีความเครียดเกิดขึ้น ควรแยกตัวอยูตาม 
      ลําพัง 

   

19. สตรีวัยหมดประจําเดือนเมื่อมีอาการผดิปกติเกิด 
      ข้ึน  ควรซือ้ยารับประทานเอง 

   

20. สตรีวัยหมดประจําเดือนควรตรวจสุขภาพอยาง  
      นอยปละ 1-2 คร้ัง 
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ตอนที่ 3  แบบสอบถามวัดทัศนคติตอการหมดประจําเดือนของสตรีวยัหมดประจาํเดือน 
คําชี้แจง  แบบสอบถามนี้มจีุดมุงหมายเพือ่ตองการทราบถึงความรูสึก  หรือความคดิเห็นของทานตอ 
               การหมดประจําเดือนของสตรีวัยหมดประจําเดือน  ขอใหทานตอบตามความรูสึกหรือความ   
               คิดเห็นที่แทจริงของทาน  โดยใสเครื่องหมาย  ลงในชองที่ตรงกับคําตอบของทาน  โดยมี 
               เกณในการเลือกตอบดังนี ้
               เห็นดวย      หมายถึง  ขอความในประโยคนั้นตรงกับความรูสึกหรือความคิดเห็นตอ 
                                                การหมดประจําเดือนของทานทุกประการ 
               ไมแนใจ       หมายถึง  ขอความในประโยคนั้นตรงกับความรูสึกหรือความคิดเห็นตอการ 
                                                หมดประจําเดือนของทานบาง 
               ไมเห็นดวย   หมายถึง  ขอความในประโยคนั้นไมตรงกับความรูสึกหรือความคิดเห็นตอการ       
                                                 หมดประจําเดือนของทานเลย 
 

ขอความ 
 

เห็นดวย ไมแนใจ ไมเห็นดวย 

1. ทานรูสึกโลงใจ เปนอิสระและสบายขึน้ ไมวิตก 
      กงัวลหลังวัยหมดประจาํเดือน 

   

2. ผูหญิงวัยหมดประจําเดือนสวนมากมกัจะมีการ 
      เปลี่ยนแปลงทางอารมณ  เชน หงุดหงิด เดี๋ยวดี 
      เดี๋ยวราย ข้ีบน 

   

3. สตรีวัยหมดประจําเดือนสมยันี้ดูไมแกเหมอืน
สมัยกอน เพราะรูจักดูแลตัวเองมากขึ้น 

   

4. เมื่อสตรีเขาสูวยัหมดประจาํเดือน สามีมักมีเพศ 
      สัมพันธกบัหญิงอืน่ 

   

5. สตรีวัยหมดประจําเดือน ไมควรมีเพศสัมพันธ  
      เพราะหมดฮอรโมนเพศแลว 

   

6. สตรีวัยหมดประจําเดือนจะมีอาการรอนวบูวาบ 
เปนอาการธรรมชาติ ไมจาํเปนตองวิตกกังวลอะไร 

   

7. ทานเขาใจถงึความเปลีย่นแปลงที่เกิดขึ้นในชวง
วัยนี ้จงึไมรูสึกเดือดรอนและทุกขใจ 
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ขอความ เห็นดวย ไมแนใจ ไมเห็นดวย 

8. สตรีวัยหมดประจําเดือนเปนคนที่แข็งแรงอยูแลว 
ไมจําเปนตองมีการปฏิบัติหรือเตรียมตัวอะไรลวง 
หนาก็ได 

   

9.   ความเครียดจากการหมดประจําเดือนเปนเรื่อง 
      สวนตัว ปรึกษาใครก็ไมได 

   

10. ทานรูสึกทอแทใจเมื่อเขาสูวยัหมดประจาํเดือน    
11. อาการหมดประจําเดือนเปนเรื่องธรรมชาต ิ จึงไม

จําเปนที่จะไปพบแพทยเพราะไมใชอาการปวย 
   

12. ทานหลกีเลี่ยงไมพบปะผูคน เนื่องจากรูสึกอายที่
ใบหนามีร้ิวรอยเหี่ยวยน ผมหงอก ผิวหนังหยอน
ยาน 

   

13. ในชวงวัยหมดประจําเดือนเปนชวงเวลาทีดี่ที่สุด
ในชีวิตของทาน 

   

14. การหมดประจาํเดือนจะทําใหเกิดการเจ็บปวยได
งายขึน้ 

   

15. ยิ่งเขาสูวัยที่ประจําเดือนมกีารเปลี่ยนแปลง ทาน 
      รูสึกวาทกุสิ่งทุกอยางดีข้ึนกวาที่คิดไว 
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ตอนที่4     แบบสอบถามวดัพฤติกรรมสขุภาพของสตรีวัยหมดประจาํเดือน 
คําชี้แจง   แบบสอบถามนี้มจีุดมุงหมายเพือ่ตองการทราบเกี่ยวกับการกระทํา หรือการปฏิบัติดานสุข 
                ภาพอนามัยของทานในวัยหมดประจําเดือน  ขอใหทานตอบตามความเปนจริงที่ตรงกบั 
                การกระทําหรือการปฏิบัติของทานที่แทจริง  โดยใสเครื่องหมาย  ลงในชองที่ตรงกับคําตอบ 
                ของทาน  โดยถือเกณเลือกตอบดังนี ้
                ปฏิบัติเปนประจาํ   หมายถงึ  เมื่อทานเห็นวากิจกรรมในขอความนั้นๆ ทานไดปฏิบัติเปน 
                                                           ประจําสม่ําเสมอ 
                ปฏิบัติเปนบางครั้ง หมายถงึ  เมือ่ทานเหน็วากจิกรรมในขอความนั้นๆ ทานไดปฏิบัติเปน 
                                                           บางครั้งเทานัน้  หรือปฏิบัติบางไมปฏิบัติบางเทาๆกนั  หรือ 
                                                           นานๆครั้งจงึจะปฏิบัติกิจกรรมนั้นๆ 
                ไมปฏิบัติ              หมายถงึ   เมื่อทานเห็นวากิจกรรมในขอความนั้นๆ ทานไมเคยปฏิบัติกิจ 
                                                           กรรมนั้นเลย  
  

ขอความ ปฏิบัติเปน
ประจํา 

ปฏิบัติเปน
บางครั้ง 

ไมปฏิบัติ 

1.  ทานอยูในสถานที่แออัด มีคนมาก    
2.  ทานดื่มน้าํสะอาดอยางนอยวันละ 6 แกว    
3.  ทานดื่มเครื่องดื่มประเภทบํารุงสุขภาพ เชนซุป 
     ไก รังนก 

   

4.  ทานดื่มชา กาแฟ หรือน้าํอัดลม    
5.  ทานดื่มเครื่องดื่มที่มีสวนผสมของ 
     แอลกอฮอร เชน เหลา เบียร 

   

6.  ทานสูบบุหร่ี     
7.  ทานรับประทานอาหารครบวันละ 3 มือ้    
8.  ทานรับประทานผัก ผลไม    
9. ทานรับประทานปลาเลก็ปลานอย หรืออาหาร 
      ทะเลอยางนอยสปัดาหละ 2 คร้ัง 

   

10. ทานรับประทานอาหารทีป่รุงดวยน้ํามนัพืช    
11. ทานรับประทานอาหารรสจัด หรือของหมัก 
      ดอง 

   



 102

ขอความ ปฏิบัติเปน
ประจํา 

ปฏิบัติเปน
บางครั้ง 

ไมปฏิบัติ 

12. ทานรับประทานอาหารทีม่ีไขมันสูง เชนขาว 
      ขาหมู หนงัไกทอด 

   

13. ทานแปรงฟนอยางนอยวันละ 2 คร้ัง    
14. ทานออกกาํลงักายอยางนอย สัปดาหละ 
      3 คร้ัง 

   

15. ทานอาบน้ําอยางนอยวนัละ 2 คร้ัง    
16. ทานนอนหลบัในชวงเวลากลางคืนอยางนอย 
      วนัละ 6 ชัว่โมง 

   

17. ทานถายอุจจาระเปนเวลา    
18. ทานควบคุมน้ําหนกั    
19. เมื่อมีปญหาไมสบายใจ ทานเลาใหบุคคลใกล 
      ชิดฟง 

   

20. ทานพูดคุยเกีย่วกับสุขภาพในวัยหมดประจํา 
      เดือนกับบุคคลที่อยูในวยัเดียวกบัทาน 

   

21. ทานใชเวลาวางในการพักผอนหยอนใจ โดย 
      การฟงวทิยุ ดูโทรทัศน อานหนงัสือ 

   

22. ทานบรรเทาอาการเหงือ่ออกมาก รอนวูบวาบ 
      โดยการใชพัดหรืออาบน้ํา 

   

23. ทานระมัดระวังในการใชหองน้ําเพื่อหลกีเลี่ยง 
      อุบัติเหต ุ

   

24. ทานจัดบานใหเปนระเบียบ เพื่อปองกันอุบัติ 
      เหตุ 

   

25. ทานดื่มเครื่องดื่มที่มีแคลเซียมสูง เชนนม 
      เปร้ียว นมพรองมนัเนย เพื่อปองกนัโรค 
      กระดูกพรนุ 

   

26. ทานสนใจหาความรูเร่ืองการหมดประจาํ 
      เดือน 
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ขอความ ปฏิบัติเปน
ประจํา 

ปฏิบัติเปน
บางครั้ง 

ไมปฏิบัติ 

27. ทานตรวจเตานมดวยตนเอง    
28. ทานสงัเกตสิ่งผิดปกติทีเ่กิดขึ้นกับตัวทาน    
29. ทานมาพบแพทยเมื่อมอีาการผิดปกติของราง 
      กายเกิดขึน้ 

   

30. ทานตรวจสุขภาพอยางนอยปละ 1 คร้ัง    
31. ทานตรวจภายในอยางนอยปละ 1 คร้ัง    
32. เมื่อมีอาการเจ็บปวยเลก็ๆนอยๆ เชน เปน 
      ไข ปวดศรษีะ ปวดหลงั ทานมักซื้อยารับ 
      ประทานเอง 

   

33. ทานใชยานอนหลับ    
34. ทานใชยาระบาย    
35. ทานปฏิบัติตัวตามคําแนะนาํของแพทยอยาง 
      เครงครัด 
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ตอนที่  5    แบบสอบถามเกี่ยวกบัการสนับสนนุทางสงัคมตอสตรีวัยหมดประจาํเดือน 
คําชี้แจง     แบบสอบถามนีม้ีวัตถุประสงคเพื่อตองการทราบถงึความรูสึกของทานตอบุคคลใกลชิด 
     ไดแก  สาม ี บุตร  ญาติพีน่อง  เพื่อน หรือบุคลากรทางการแพทย  เชน  แพทย  พยาบาล  
       เจาหนาที่สถานีอนามัย  ซึ่งจะมีขอความใหทานพิจารณาและเลือกคําตอบ  โดยใสเครื่อง 
                  หมาย  ลงในชองที่ตรงกับความรูสึกของทานมากที่สุด โดยมีเกณฑในการเลือกคําตอบดัง 
                  นี ้
    มาก         หมายถงึ  ขอความนัน้ตรงกับความรูสึกหรือความเปนจริงที่ทานไดรับมาก 
   ปานกลาง  หมายถงึ  ขอความนั้นตรงกบัความรูสึกหรอืความเปนจริงทีท่านไดรับปานกลาง 
    นอย         หมายถงึ  ขอความนัน้ตรงกับความรูสึกหรือความเปนจริงที่ทานไดรับนอย 
 

ขอความ 
 

มาก ปานกลาง นอย 

1. ทานมีบุคคลทีส่ามารถพูดคุยถึงปญหาตางๆเกี่ยว 
      กับสุขภาพได 

   

2.   บุคคลใกลชิดทําใหทานรูสึกหมดกําลังใจ    
3.  บุคคลใกลชิดทําใหทานรูสึกอบอุน   มัน่คง ปลอด 
     ภัย 

   

4.  บุคคลใกลชิดทําใหทานรูสึกวาถูกทอดทิ้ง    
5.  บุคคลใกลชิดไมใหความสําคัญ ไมสนใจที่จะรับรู 
     ปญหาและความตองการของทาน 

   

6.  บุคคลใกลชิดใหความยกยองนับถือทาน    
7.  บุคคลใกลชิดไมยอมรับฟงความคิดเหน็ของทาน    
8.  ทานรูสึกวา ทานยงัเปนคนที่มีประโยชนตอครอบ 
     ครัว 

   

9.  บุคคลใกลชิดทําใหทานรูสึกวา    ทานเปนบุคคลไร 
     ความสามารถ 

   

10. ทานเปนทีป่รึกษาปญหาตางๆของบุคคลใกลชิด    
11. ทานไปมาหาสูกับบุคคลอื่น    
12. ทานมีสวนรวมในการแสดงความคิดเห็น เร่ือง 
      ตางๆภายในบาน 
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มาก ปานกลาง นอย 

13. ทานมีสวนรวมกจิกรรมตางๆในชุมชน เชน งาน 
      ตามประเพณี หรือกิจกรรมทางศาสนา 

   

14. ทานไมสนใจจะรับรูเร่ืองราวของบุคคลรอบขาง    
15. ทานมกัไดรับเชิญไปรวมกิจกรรมตางๆ    
16. บุคคลใกลชิดใหส่ิงของแกทาน    
17. บุคคลใกลชิดมีสวนชวยเหลือดานการเงินแกทาน    
18.มีคนคอยชวยเหลือดูแลทานในยามทีท่านไมสบาย    
19. เมื่อทานเจ็บปวย ไมมีผูรับภาระการงานแทนทาน    
20. บุคคลใกลชิดชวยเหลือ ดูแลทานในการไปรับการ 
      ตรวจ รักษาพยาบาล 

   

21. เมื่อมีปญหาการเจ็บปวย มีผูคอยชวยเหลือใหคํา 
      แนะนาํ 

   

22. ทานไมเคยไดรับความรู และคําแนะนาํการปฏิบัติ 
      ตัวเกี่ยวกบัสุขภาพจากแพทย พยาบาล  หรือเจา 
      หนาที่สาธารณสุข 

   

23. บุคคลใกลชิดใหคําแนะนํา สงเสริมทานใหออก 
      กาํลังกาย 

   

24. ไมมีผูตอบปญหาที่เกิดขึ้นชวงวัยหมดประจํา 
      เดือนแกทานได 

   

25. บุคคลใกลชิดชวยหาขอมูลเกี่ยวกับเร่ืองสตรีวัย 
      หมดประจําเดือนมาใหทานอาน 
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ชื่อ  ชื่อสกุล              นางสาวสุรีรัตน  ทรัพยเสรีชัย 
วันเดือนปเกิด          16 มิถุนายน 2514 
สถานที่เกิด              จังหวัดสุพรรณบุรี 
สถานที่อยูปจจุบัน    75  หมู 5  ตําบลทุงคอก  อําเภอสองพีน่อง  จงัหวัดสุพรรณบุรี 72190 
 
ประวัติการศึกษา      
 พ.ศ.2532   ชัน้มัธยมศึกษาปที่ 6 
        โรงเรียนอมัพรไพศาล 
 พ.ศ.2536   วทิยาศาสตรบัณฑิต  สาขาพยาบาลศาสตร 
        มหาวิทยาลัยหัวเฉียวเฉลิมพระเกยีรติ 
 พ.ศ.2546   การศึกษามหาบัณฑิต  สาขาวิชาจิตวิทยาพัฒนาการ 
        มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ  ประสานมิตร  
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