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ความรู ทัศนคต ิพฤติกรรมและการมีสวนรวมของสามีตอภาวะอนามัยการเจริญพันธุของหญิงวัยหมด 
ประจําเดือนในกลุมชาติพันธุจังหวัดเชียงราย 

Knowledge Attitude Practice and  Participation of Husbands on Reproductive Health among  
Menopausal Women of Ethnic Group in Chiang Rai Province 

กาญจนา  ปนตาคํา (Kanjanar  Pintakham)1 

บทคัดยอ 

การวิจัยน้ี มีวัตถุประสงคเพ่ือศึกษา (1) ความรู ทัศนคติ และ พฤติกรรมของสามีหญิงวัยหมดประจําเดือน และ 
(2) เพ่ือพัฒนาแนวทางท่ีเหมาะสมสําหรับบทบาทของสามีตอภาวะอนามัยการเจริญพันธุในหญิงวัยหมดประจําเดือน การวิจัย
ครั้งน้ีเปนการวิจัยแบบผสมผสาน ประกอบดวย การวิจัยเชิงปริมาณ และการวิจัยเชิงคุณภาพ กลุมตัวอยางเปนสามีหญิงวัย
หมดประจําเดือนใน 8 กลุมชาติพันธุ จํานวน 400 คน เครื่องมือท่ีใชเปนแบบสอบถามเก่ียวกับความรู ทัศนคติ และ
พฤติกรรมของสามีตอการดูแลภาวะอนามัยการเจริญพันธุของหญิงวัยหมดประจําเดือน และปฏิบัติการแบบมีสวนรวมของ
สามีเพื่อหาแนวทางที่เหมาะสมของสามีตอภาวะอนามัยการเจริญพันธุในหญิงวัยหมดประจําเดือน ผลการศึกษาพบกลุมชาติ
พันธุมีความรูและทัศนคติโดยรวมอยูในระดับปานกลาง สวนพฤติกรรมโดยรวมอยูในระดับต่ํา สําหรับการมีสวนรวมของสามีได
ขอสรุปในการกระทําไดคือการดูแลใสใจเรื่องการรับประทานอาหาร การออกกําลังกาย การพักผอน การผอนคลายความเครียด
การสังเกตุภาวะผิดปกติและการสอบถามขอมูลเพ่ือใหการชวยเหลือ สวนสิ่งท่ีตองขอความชวยเหลือเจาหนาท่ีสาธารณสุข คือการ
ใหความรูเก่ียวกับหญิงภาวะหมดประจําเดือน การสงเสริมการรับประทานฮอรโมนและแคลเซียม การตรวจสุขภาพสําหรับหญิงวัย
หมดประจําเดือน การเตรียมความพรอมสําหรับอาสาสมัครประจําหมูบานเพ่ือชวยใหคําปรึกษาและแลกเปลี่ยนเรียนรูเก่ียวกับ
ภาวะหมดประจําเดือน

คําสําคัญ บทบาทสามี ภาวะอนามัยการเจริญพันธุ หญิงวัยหมดประจําเดือน กลุมชาติพันธุ จังหวัดเชียงราย 

1 อาจารย สาขาอาชีวอนามยัและความปลอดภัย สํานักวิชาวิทยาศาสตรสุขภาพ มหาวิทยาลัยราชภัฏเชียงราย number.vespa@hotmail.com 
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Abstract 

 
 This research were aimed to explore knowledge, attitude, and practice  (KAP) on reproductive 
health among menopausal women, and to develop the appropriate role of husbands on reproductive 
health among menopausal women. The research design was mixed method using quantitative and 
qualitative research.  Participants were 400 husbands of menopausal women from eight ethnic groups 
living in Chiang Rai province. The research questionnaire consist of KAP survey on reproductive health of 
menopausal women as well as  participatory action research used to conduct the perception of 
appropriate practice of husbands in order to promote the reproductive health among menopausal 
women. The findings reveal that they had moderate levels of knowlaged and attitudes on reproductive 
health of menopausal women. However, they had low level of the practice on reproductive health. 
Husbands reported that they participated in promoting menopausal women health by providing 
appropriate food, exercise, relaxation, and observing an abnormality conditions as well as helping with 
inquiries. In addition, they requested health care providers to provide them knowledge of menopausal 
women, promoting hormones and calcium intake, physical examination among menopausal women and 
preparing the village volunteers for consulting and exchanging knowledge about menopausal women. 
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บทนํา 
 สถานการณประชากรสตรีไทย เขาสูวัยหมดประจําเดือนท่ีมีอายุ 40 ปข้ึนไปถึง 59 ป มีแนวโนมเพ่ิมมากข้ึน โดยมี
จํานวน 7.86 ลานคนใน พ.ศ.2548 9.43 ใน พ.ศ.2558 และ 9.91 ลานคนใน พ.ศ 2563 โดยเพ่ิมข้ึนจากรอยละ 24 ใน 
พ.ศ.2548 เปนรอยละ 27 และ 28 ใน พ.ศ.2558, 2563 ตามลําดับ (ฉัตรทอง จารุพิสิฐไพบูลย และคณะ, 2555) ดังน้ันหญิง
วัยหมดประจําเดือน เปนบุคคลหน่ึงท่ีตองใหความสนใจและดูแลเปนพิเศษ เน่ืองจากมีการเปลี่ยนแปลงในชีวิตของผูหญิงครั้ง
สําคัญ ดังน้ันบุคคลรอบขางโดยเฉพาะสามี ซึ่งเปนบุคคลท่ีอยูใกลชิดกับภรรยามากท่ีสุด ตองมีความเขาใจในการเปลี่ยนแปลง
และสามารถมีสวนรวมในการดูแลภาวะอนามัยเจริญพันธุหลังหมดประจําเดือนไดจะเปนสิ่งท่ีดี เพราะจะทําใหผูหญิงท่ีมีภาวะ
ดังกลาว สามารถปรับตัวรับกับการเปลี่ยนแปลงท่ีเกิดข้ึนไดดี ซึ่งจะสงผลดีตอภาวะสุขภาพและคุณภาพชีวิต ปจจุบันมี
หลักฐานยืนยันวา การเขามามีสวนรวมของผูชายโดยเฉพาะสามี สามารถสรางความแตกตางอยางชัดเจนในสุขภาพของผูหญิง 
(เรณู ชูนิล และคณะ, 2552: 251-263) ดังน้ันจึงควรตระหนักและกระตุนใหผูชายไดเขามามีบทบาท ภาระความรับผิดชอบ 
และมีสวนรวมทุกข้ันตอนการมีสวนรวมของผูชายในงานอนามัยเจริญพันธุ เพ่ือท่ีจะสงผลถึงการดูแลตนเองและนําไปสูการมี
ภาวะอนามัยการเจริญพันธุท่ีดีท้ังเพศชายและเพศหญิง อยางไรก็ตามบทบาทของสามีตอภรรยาหรือเพศหญิงวัยหมด
ประจําเดือนถือเปนบทบาทท่ีสําคัญอยางยิ่ง เน่ืองจากท้ังสองคนอยูรวมกันมานาน กอใหเกิดความผูกพัน ปญหาหนักเบา 
เพียงแตเขาใจและดูแลซึ่งกันและกันยอมกาวผานมันได (ใกลหมอ, 2555)  จากขอมูลดังกลาว ทําใหจุดประกายวาไมควร
ละเลยและควรกระตุนใหเกิดความตระหนักในการแกปญหารวมกันระหวางสามีกับภรรยา เพราะปญหาท่ีเกิดข้ึนไมสามารถ
เผชิญเฉพาะกับฝายหญิงอยางเดียว ซึ่งจะสงผลกระทบกับคนรอบขางดวย  
 ผูวิจัยไดเล็งเห็นความสําคัญของปญหาทางดานภาวะอนามัยการเจริญพันธุ ท่ีสงผลกระทบตอปญหาสุขภาพ โดย
สะทอนใหเห็นถึงความสําคัญและความรุนแรงของปญหาสาธารณสุขท่ีเพ่ิมข้ึนท้ังในปจจุบันและอนาคต ท้ังน้ีเน่ืองจากสตรีวัยน้ี
ตองประสบกับปญหาสุขภาพมากมาย จากการเปลี่ยนแปลงของสตรีในชวง 3-5 ป กอนหมดประจําเดือน (ฉัตรทอง 
จารุพิสิฐไพบูลย และคณะ, 2555) จากการสํารวจการรับรูภาวะอนามัยการเจริญพันธุของหญิงวัยหมดประจําเดือนใน 8 
กลุมชาติพันธุในจังหวัดเชียงราย พบวาการรับรูโดยรวมของหญิงหมดประจําเดือนอยูในระดับต่ํา (กาญจนา ปนตาคํา
และพิณัฏฐิณีย จิตคํา, 2560) อาจเนื่องดวยการตั้งถิ ่นฐานที่คอนขางหางไกลและมีปญหาในดานการเขาถึงทางดาน
สาธารณสุข เก่ียวกับการใหคําแนะนําเก่ียวกับภาวะผิดปกติตางๆหลังหมดประจําเดือน ดังน้ันหากมีบุคคลท่ีอยูใกลชิด
โดยเฉพาะสามีน้ันมคีวามรู ทัศนคติ และ พฤติกรรมท่ีดี รวมถึงมีสวนรวมในการดูแลภาวะอนามัยเจริญพันธุของหญิงวัยหมด
ประจําเดือนได  ก็จะสามารถชวยสรางเสริมใหภรรยามีสุขภาพดีครอบคลุมท้ัง 4 มิติ คือทางกาย จิตใจ ปญญาและสังคม     
อันจะสงผลดีตอกระบวนการขัดเกลาสมาชิกใหมของสังคม เปนการเสริมสรางงานอนามยัครอบครัวไดเปนอยางดี อีกท้ังเปน
ประโยชนตอการเสริมสรางและพัฒนาดานสุขภาพของประชาชนดวย 
 
วัตถุประสงคการวิจัย  
 1. เพ่ือศึกษาความรู ทัศนคติและ พฤติกรรมของสามีตอการดูแลภาวะอนามัยการเจริญพันธุของหญิวัยหมด
ประจําเดือนในกลุมชาติพันธุ จังหวัดเชียงราย 
 2. เพ่ือพัฒนาแนวทางท่ีเหมาะสมสําหรับบทบาทของสามีตอภาวะอนามัยการเจริญพันธุในหญิงวัยหมดประจําเดือน 
 
ระเบียบวิธีวิจัย 
 การวิจัย น้ี เปนการวิจัยแบบผสมผสาน (Mixed Method Research) ประกอบดวย การวิจัยเชิงปริมาณ 
(Quantitative Research) และการวิจัยเชิงคุณภาพ (Qualitative Research) ตามประเด็นท่ีกําหนด และเนนการมีสวนรวม
ในการแกไขปญหารวมกันระหวางสามีตอภาวะอนามัยการเจริญพันธุในหญิงวัยหมดประจําเดือนของกลุมชาติพันธุ เพ่ือใหเกิด
ความเหมาะสมกับบริบทของกลุมตนเองและพ้ืนท่ี การศึกษาวิจัยน้ี ศึกษาในพ้ืนท่ี ท่ีมีกลุมชาติพันธุอาศัยอยู ในเขตจังหวัด
เชียงราย 
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 ประชากรท่ีใชในการศึกษา คือ สามีท่ีมีภรรยาอยูในวัยหมดประจําเดือนใน 8 กลุมชาติพันธุท้ังหมด ในจังหวัด
เชียงราย ไดแก กะเหรี่ยง มง เมี่ยน มูเซอ ลีซู อาขา ลัวะ และขมุ จํานวน 195,648 คน (ขอมูลจาก : เขตพัฒนาสังคมและจัด
สวัสดิการสังคมเขตท่ี 1 ศูนยพัฒนาสังคมสงัคมสงเคราะหหนวยท่ี 12 จังหวัดเชียงราย) ขนาดกลุมตัวอยาง ผูศึกษาไดทําการ
กําหนดขนาดของกลุมตัวอยาง โดยใชสูตร Taro Yamane (1973.) ไดกลุมตัวอยางจํานวนท้ังหมด 400 คน จาก 8 กลุมชาติ
พันธุ ไดทําการแบงจํานวนท่ีเทากัน จํานวนกลุมชาติพันธุละ 50 คน จากน้ันทําการสุมแบบงายเพ่ือใหไดตัวแทนกลุมของแต
กลุมชาติพันธุ ไดแก กะเหรี่ยง มง เมี่ยน มูเซอ ลีซู อาขา ลัวะ และขมุ เน่ืองดวยมีขอจํากัดในการลงพ้ืนท่ีของแตกลุมชาติพันธุ 
จึงใชการสุมตัวอยางแบบเฉพาะเจาะจงในแตละชาติพันธุ และในกลุมชาติพันธุ เปนแบบบังเอิญเจอและเปนไปตามคุณสมบัติท่ี
กําหนด 

กลุมตัวอยางท่ีใชในระยะปฏิบัติการแบบมีสวนรวม คือตัวแทนสามีแตละกลุมชาติพันธุท่ีไดรับการสํารวจในชวงแรก 
จํานวนชาติพันธุละ 10 คน ซึ่งดําเนินการท้ังหมด 8 กลุมชาติพันธุเปนจํานวน 80  คน โดยทํากลุมเฉพาะแตละกลุมชาติพันธุ เพ่ือให
ไดมาซึ่งแนวทางท่ีเหมาะสมสําหรับบทบาทของสามีตอภาวะอนามัยการเจริญพันธุในหญิงวัยหมดประจําเดือน  

เครื่องมือท่ีใชในการเก็บรวบรวมขอมูลใช แบบสอบถามความรู ทัศคติ และ พฤติกรรม (KAP) ของสามีตอการดูแลภาวะ
อนามัยเจริญพันธุของหญิงวัยหมดประจําเดือน โดยแบงเปน 3 ดาน 

ดานท่ี 1 ความรู   จํานวน      10 ขอ 
ดานท่ี 2 ทัศนคติ   จํานวน      10 ขอ 
ดานท่ี 3 พฤติกรรม  จํานวน      10 ขอ 
การใหคะแนนความรูเก่ียวกับการดูแลภาวะอนามัยเจริญพันธุของหญิงวัยหมดประจําเดือน  คําตอบท่ีถูกให คะแนน 1 

คะแนน และคําตอบที่ผิดใหคะแนน 0 คะแนน คะแนนรวมทั้งหมดเทากับ 10 คะแนน ดังน้ัน เกณฑกําหนดระดับคาเฉลี่ย
ความรูเก่ียวกับการดูแลภาวะอนามัยเจริญพันธุของหญิงวัยหมดประจําเดือน  พิจารณาจากการจัดชวงคะแนน ไดดังน้ี  

คาเฉลี่ย 8.00 –10.00   หมายถึง ความรูสูง  
คาเฉลี่ย 4.00 – 7.99   หมายถึง ความรูปานกลาง   
คาเฉลี่ย 0 – 3.99  หมายถึง ความรูต่ํา 
การใหคะแนนทัศนคติเก่ียวกับการดูแลภาวะอนามัยเจริญพันธุของหญิงวัยหมดประจําเดือนโดยกําหนดเกณฑการ

ประเมนิคาของคะแนนดังน้ี  
ทัศนคติ  ทัศนคติทางบวก      ทัศนคติทางลบ 
เห็นดวย   3   1 
ไมแนใจ   2   2 
ไมเห็นดวย  1   3   
โดยใชเกณฑการแปลผลคะแนนทัศนคติเก่ียวกับการดูแลภาวะอนามัยเจริญพันธุของหญิงวัยหมดประจําเดือน 

แบงเปน 3 ระดับ คือ สูง ปานกลาง ต่ํา การแบงชวงคะแนนเฉลี่ย โดยใชเกณฑของ Best (1977) ซึ่งคาเฉลี่ยท่ีไดมีการจัดชวง
คะแนนดังน้ี  

การจัดชวง  =  (คาสูงสุด-คาต่ําสุด) / จํานวนช้ัน  =  (3-1) / 3  =   0.66     
ดังน้ัน เกณฑกําหนดระดับคาเฉลี่ยทัศนคติเก่ียวกับการดูแลภาวะอนามัยเจริญพันธุของหญิงวัยหมดประจําเดือน 

พิจารณาจากการจัดชวงคะแนน ไดดังน้ี  
คาเฉลี่ย 2.34 – 3.00 หมายถึง สูง  
คาเฉลี่ย 1.67– 2.33 หมายถึง ปานกลาง   
คาเฉลี่ย 1.00 - 1.66 หมายถึง ต่ํา 
การใหคะแนนพฤติกรรมของสามีตอการดูแลภาวะอนามัยเจริญพันธุของหญิงวัยหมดประจําเดือน โดยกําหนด

เกณฑการประเมินคาของคะแนนดังน้ี  
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พฤติกรรม พฤติกรรมทางบวก     พฤติกรรมทางลบ 
เปนประจํา  3   1 
บางครั้ง   2   2 
ไมทําเลย   1   3   
โดยใชเกณฑการแปลผลคะแนนการยอมรับปฏิบัติของสามีตอการดูแลภาวะอนามัยเจริญพันธุของหญิงวัยหมด

ประจําเดือนแบงเปน 3 ระดับ คือ สูง ปานกลาง ต่ํา การแบงชวงคะแนนเฉลี่ย โดยใชเกณฑของ Best (1977) ซึ่งคาเฉลี่ยท่ีได
มีการจัดชวงคะแนนดังน้ี  

การจัดชวง  =  (คาสูงสุด-คาต่ําสุด) / จํานวนช้ัน  =  (3-1) / 3  =   0.66     
ดังน้ัน เกณฑกําหนดระดับคาเฉลี่ยทัศนคติเก่ียวกับการดูแลภาวะอนามัยเจริญพันธุของหญิงวัยหมดประจําเดือน 

พิจารณาจากการจัดชวงคะแนน ไดดังน้ี  
คาเฉลี่ย 2.34 – 3.00 หมายถึง สูง คือ ทําเปนประจํา 
คาเฉลี่ย 1.67– 2.33 หมายถึง ปานกลาง  คือทําบางครั้ง 
คาเฉลี่ย 1.00 - 1.66 หมายถึง ต่ํา คือไมทําเลย 
การปฏิบัติการแบบมีสวนรวมเปนการสนทนากลุม โดยแบงเปนกลุมสามีของหญิงวัยหมดประจําเดือนแตละชนชาติพันธุ 

ขอมูลจากการทํากิจกรรมรวมกันเพ่ือการแลกเปลี่ยนเรียนรู จะนําไปสูการไดมาซึ่งแนวทางท่ีเหมาะสมสําหรับบทบาทของสามีตอ
ภาวะอนามัยการเจริญพันธุของหญิงวัยหมดประจําเดือนโดยแตละชนเผาจะรวมกันแกไขปญหาและหาแนวทางในการกําหนด
รูปแบบท่ีเหมาะสมกับบริบทของกลุมและพ้ืนท่ีของตนเอง เพ่ือเปนแนวปฏิบัติรวมกัน โดยมีกระบวนการดําเนินงาน 4 ข้ันตอน ดังน้ี   
ข้ันตอนการทําความเขาใจปญหา  ข้ันตอนในการกําหนดรูปแบบการสงเสริมสุขภาพ ข้ันตอนในการดําเนินการ และข้ันตอนในการ
ประเมินผล  ขอมูลท่ีไดจากการทําสนทนากลุม นํามาวิเคราะหและสังเคราะหจนไดรูปแบบออกมา แลวนําไปเสนอและทบทวนวา
สามารถปฏิบัติไดจริงและเหมาะสมกับบริบทของพ้ืนท่ีกลุมชาติพันธุ แลวนําเสนอเพ่ือปรึกษาหารือรวมกับหนวยงานสาธารณสุขท่ี
รับผิดชอบดานอนามัยการเจริญพันธุ ซึ่งจะทําใหเกิดการนําไปใชพัฒนาหญิงในวัยหมดประจําเดือนรวมกัน  

 

ผลการวิจัย 
กลุมตัวอยางเปนกลุมชาติพันธุทั้งหมด 8 ชาติพันธุ คือ ไดแก กะเหรี่ยง มง เมี่ยน มูเซอ ลีซู อาขา ลัวะ และขมุ 

เปนเพศชาย 400 คน โดยแตละชนเผามีจํานวนเพศชาย 50 คน มีอายุเฉลี่ย 59.86 ป สวนใหญไมไดเรียนหนังสือ โดยเฉลี่ยมี
จํานวนบุตร 4 คนตอครอบครัว สวนใหญนับถือศาสนาคริสต รองลงมานับถือผีและศาสนาพุทธ กลุมตัวอยางสวนใหญ
ประกอบอาชีพเกษตกรรรม 

ความรูของสามีตอการดูแลภาวะอนามัยการเจริญพันธุของหญิงวัยหมดประจําเดือนโดยรวมอยูในระดับปานกลาง   
( X =4.65)  พบระดับความรูอยูในระดับต่ําในกลุมชาติพันธุมง ( X  =3.84) อาขา ( X =3.94) และขมุ ( X  =3.20)  ดังแสดงใน
ตารางท่ี 1 
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ตารางท่ี 1 ความรูของสามีตอการดูแลภาวะอนามัยการเจริญพันธุของหญิงวัยหมดประจําเดือน 
 

ชนเผา ความรูตอการดูแลภาวะอนามยัการเจริญพันธุโดยรวม 

  X  SD  ระดับความรู 

กระเหร่ียง 5.25 0.52 ปานกลาง 

มง 3.84 0.36 ตํ่า 

เมี่ยน 4.60 0.51 ปานกลาง 
มูเซอ 4.68 0.55 ปานกลาง 

ลีซู 6.66 0.47 ปานกลาง 

อาขา 3.94 0.46 ตํ่า 
ลัวะ 5.06 0.41 ปานกลาง 

ขมุ 3.20 0.21 ตํ่า 

รวม 4.65 0.52 ปานกลาง 

 
ทัศนคติของสามีตอการดูแลภาวะอนามัยการเจริญพันธุของหญิงวัยหมดประจําเดือนโดยรวมอยูในระดับปานกลาง      

( X =1.81) พบระดับทัศนคติดีท่ีสุดในกลุมชาติพันธุมูเซอ ( X =1.99) รองมาคือกลุมชาติพันธุกระเหรี่ยง ( X =1.90) ดังแสดง
ในตารางท่ี 2  
 
 
 
 

ตารางท่ี 2 ทัศนคติของสามีตอการดูแลภาวะอนามัยการเจริญพันธุของหญิงวัยหมดประจําเดือน 
 

ชนเผา ทัศนคติตอการดูแลภาวะอนามัยการเจริญพันธุภาพรวม 

 X  SD  การแปลผล 

กระเหรี่ยง 1.90 0.26 ปานกลาง 

มง 1.73 0.14 ปานกลาง 

เมี่ยน 1.79 0.27 ปานกลาง 

มูเซอ 1.99 0.21 ปานกลาง 

ลีซ ู 1.67 0.32 ปานกลาง 

อาขา 1.80 0.24 ปานกลาง 

ลัวะ 1.73 0.28 ปานกลาง 

ขมุ 1.83 0.21 ปานกลาง 

รวม 1.81 0.22 ปานกลาง 

 
พฤติกรรมของสามีตอการดูแลภาวะอนามัยการเจริญพันธุของหญิงวัยหมดประจําเดือนโดยรวมอยูในระดับต่ํา           

( X =1.60)  พบระดับพฤติกรรมปานกลางในกลุมชาติพันธุขมุ ( X =1.83) และอาขา ( X =1.72) ดังแสดงในตารางท่ี 3 
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ตารางท่ี 3 พฤติกรรมของสามีตอการดูแลภาวะอนามัยการเจรญิพันธุของหญิงวัยหมดประจําเดือน  
 

ชนเผา การยอมรับปฏิบัติตอการดูแลภาวะอนามัยการเจริญพันธุภาพรวม 

 X  SD การแปลผล 

กระเหรี่ยง 1.36 0.52 ต่ํา 

มง 1.65 0.36 ต่ํา 

เมี่ยน 1.60 0.51 ต่ํา 

มูเซอ 1.55 0.55 ต่ํา 

ลีซ ู 1.54 0.47 ต่ํา 

อาขา 1.72 0.46 ปานกลาง 

ลัวะ 1.53 0.41 ต่ํา 

ขมุ 1.83 0.21 ปานกลาง 

รวม 1.60 0.34 ต่ํา 

ระยะการวิจัยเชิงปฏิบัติการแบบมสีวนรวม   
การดําเนินการในข้ันตอนน้ีเปนการปฏิบัติการแบบมีสวนรวม เพ่ือใหไดมาซึ่งแนวทางท่ีเหมาะสมสําหรับบทบาทของ

สามีตอภาวะอนามัยการเจริญพันธุในหญิงวัยหมดประจาํเดือน กลุมตัวอยางท่ีใชในการศึกษาเปนตัวแทนสามีชาวเขาของแตละ
กลุมชาติพันธุ ศึกษาในระยะน้ีจึงเปนการนําขอมูลท่ีไดจากการสํารวจ นํามาสะทอนปญหา เพ่ือใหเกิดการมีสวนรวมในการ
แกไขปญหารวมกัน ดังน้ันการศึกษาวิจัยเชิงปฏิบัติการแบบมีสวนรวม (Participatory Action Research) ซึ่งมีกระบวนการ
ดําเนินงาน 4 ข้ันตอน ดังน้ี   

1. ข้ันตอนการทําความเขาใจปญหา   
2. ข้ันตอนในการกําหนดรูปแบบหรือแนวทางการสงเสริมสุขภาพ  
3. ข้ันตอนในการดําเนินการ    
4. ข้ันตอนในการประเมินผล     
โดยการปฏิบัติการแบบมีสวนรวมน้ัน ทุกข้ันตอนของการดําเนินงานทีมผูวิจัยไดนําแนวคิดและกลยุทธของการ

สงเสริมสุขภาพตามกฎบัตรออตตาวา เพ่ือเปนแนวทางในการไดมาซึ่งรูปแบบท่ีเหมาะสมสําหรับบทบาทของสามีตอภาวะ
อนามัยเจริญพันธุในหญิงวัยหมดประจําเดือน คือ  

1. การช้ีนําดานสุขภาพ (Advocacy)  
2. การเพ่ิมความสามารถใหบุคคลบรรลุถึงศักยภาพสูงสุดดานสุขภาพ (Enabing)   
3. การไกลเกลี่ยระหวางกลุมผลประโยชนท่ีแตกตางกันในสังคมเพ่ือจุดมุงหมายดานสุขภาพ (Mediating) 

จากการใชกระบวนการท้ังหมดมาใชในการศึกษาเพ่ือไดมาซึ่งรูปแบบท่ีเหมาะสมสําหรับบทบาทของสามีตอภาวะอนามัยการ
เจริญพันธุในหญิงวัยหมดประจําเดือน 
 ผลท่ีไดคือไดแนวทางบทบาทสามีและบุคคลในครอบครัวท่ีตองชวยเหลือและดูแล กับบทบาทของเจาหนาท่ีทาง
สาธารณสุขท่ีมีสวนในการสนับสนุนใหหญิงวัยหมดประจําเดือนสามารถมีคุณภาพชีวิตท่ีดี สามารถดําเนินการโดยแบงออกเปน 
ดังน้ี สามี บทบาทท่ีตองกระทํา คือ การดูแลใสใจเรื่องการรับประทานอาหาร การออกกําลังกาย การพักผอน การผอนคลาย
ความเครียด การสังเกตภาวะผิดปกติและการสอบถามขอมูลเพ่ือใหการชวยเหลือ สวนเจาหนาท่ีสาธารณสุข บทบาทท่ีตอง
กระทํา คือการใหความรูเก่ียวกับหญิงภาวะหมดประจําเดือน การสงเสริมการรับประทานฮอรโมนและแคลเซียม การตรวจ
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สุขภาพสําหรับหญิงวัยหมดประจําเดือน การเตรียมความพรอมสําหรับอาสาสมัครประจํา หมูบานชวยใหคําปรึกษาและ
แลกเปลี่ยนเรียนรูเก่ียวกับภาวะหมดประจําเดือน หากมีการดําเนินการไดตามท่ีมีการเสวนารวมกัน คาดวาจะสงผลตอคุณภาพ
ชีวิตของหญิงวัยหมดประจําเดือนซึ่งจะทําใหเขาสามารถกาวผานภาวะวิกฤติตางๆได 
 
อภิปรายผลการวิจัย 
 จากการศึกษาพบวาความรู และทัศนคติของสามีตอการดูแลภาวะอนามัยการเจริญพันธุของหญิงวัยหมด
ประจําเดือนกลุมชาติพันธุในจังหวัดเชียงรายอยูในระดับปานกลาง สวนระดับพฤติกรรมอยูในระดับต่ํา อาจเน่ืองดวยบทบาท
ของผูชายในกลุมชาวเขาท่ีตองเปนผูทํางานนอกบาน จึงมีเวลาพบปะกันนอย เหน่ือยจากการทํางานท้ังวันเพ่ือหารายได ทําให
ไมไดใสใจ สังเกตุและดูแลภรรยาท่ีมีภาวะหมดประจําเดือนเทาท่ีควร จากการเสวนารวมกันในกลุมชนเผาตางๆ ท้ังน้ีเน่ืองดวย
ยังไมมีงานวิจัยใดท่ีศึกษาบทบาทของสามีตอภาวะการดูแลของหญิงหญิงวัยหมดประจําเดือน แตมีการวิจัยผลของโปรแกรม
การสอนรวมกับการมีสวนรวมของสามี ตอการปรับตัวดานบทบาทการเปนมารดาของมารดาวัยรุน ในระยะหลังคลอด" พบวา
การสอนรวมกับการมีสวนรวมของสามีเปนสิ่งแวดลอมท่ีสงเสริมกระบวนการรับรูของมารดาวัยรุน ใหมีการปรับตัวดานบทบาท
หนาท่ีไดอยางมีประสิทธิภาพ (จิตตระพี บูรณศักดิ์, 2556) การวิจัยน้ีถือเปนจุดเริ่มตนในการกระตุนเตือนใหผูชายไดเขามามี
บทบาทดังกลาวใหมากข้ึน  โดยเน้ือหาเก่ียวกับบทาทผูชายท่ีเก่ียวของกับงานอนามัยการเจริญพันธุ ไดมี เรณู ชูนิลและคณะ 
(2553) ท่ีไดเขียนหัวขอการเพ่ิมบทบาทผูชายในงานอนามัยการเจริญพันธุ ในคูมือ การใหบริการอนามัยการเจริญพันธุ สําหรับ
เจาหนาท่ีสาธารณสุข ในเลมเน้ือหากลาวถึงบทบาทของผูชายท่ีสําคัญในดานสุขภาพอนามัยการเจริญพันธุของผูหญิงใน
หลายๆ ดาน เชน เพศศึกษา การใชชีวิตคู การตรวจสุขภาพและมีสวนรวมในการคุมกําเนิดหรือสงเสริมใหผูหญิงคุมกําเนิด 
การมีสวนรวมในการดูแลการตั้งครรภและคลอดท่ีปลอดภัย การเอาใจใสดูแลสุขภาพของแมและลูกดวยความสมัครใจ ซึ่งยังไม
ครอบคลุมถึงอนามัยเจริญพันธุของหญิงวัยหมดประจําเดือน เพราะปจจุบันการเขามามีสวนรวมของสามีในงานอนามัยเจริญ
พันธุ จะชวยสรางความแตกตางอยางชัดเจนในการดูแลสุขภาพของผูหญิง จึงจําเปนอยางยิ่งท่ีตองตระหนักและกระตุนให
ผูชายเขาใจบทบาท ภาระความรับผิดชอบและเขามามีสวนรวมทุกข้ันตอนเพ่ือใหอนามัยการเจริญพันธุของหญิงวัยหมด
ประจําเดือนไปในทิศทางท่ีดี ท้ังน้ีตองไดรับความรวมมือจากหนวยงานทางดานสาธารณสุขในการเปนตัวขับเคลื่อนและ
สงเสริมบทบาทดังกลาวใหเกิดความเหมาะสม ตอเน่ืองและยั่งยืน 
 สําหรับการกําหนดแนวทางท่ีเหมาะสมสําหรับบทบาทของสามีตอภาวะอนามัยเจริญพันธุในหญิงวัยหมด
ประจําเดือน เปนการดําเนินการท่ีไดมาจากการสัมภาษณเชิงลึกและการสนทนารวมกันเพ่ือท่ีจะผลักดันใหเกิดการมีสวนรวม
ในการแกไขปญหาท่ีเกิดข้ึน โดยเฉพาะกลุมชาติพันธุ เน่ืองจากมีวัฒนธรรมความเช่ือ การเขามามีสวนเก่ียวของกับวิถีชีวิตและ
พฤติกรรมการดูแลสุขภาพ การดําเนินการตองใหมีความเหมาะสม สะดวก สามารถดําเนินการได ดังน้ันในการศึกษากลุมชน
เผาน้ี จึงมีการกําหนดบทบาทสามีและบทบาทของเจาหนาท่ีทางสาธารณสุข ข้ึนเพ่ือใชเปนแนวทางในการปฏิบัติรวมกัน คือ
สามีท่ีตองกระทําในการชวยเหลือภรรยาท่ีหมดประจําเดือน โดยการการดูแลใสใจเรื่องการรับประทานอาหาร การออกกําลังกาย 
การพักผอน การผอนคลายความเครียด การสังเกตุภาวะผิดปกติและการสอบถามขอมูลเพ่ือใหการชวยเหลือ ในสวนเจาหนาท่ี
สาธารณสุขมีบทบาทท่ีตองกระทํา คือการใหความรูเก่ียวกับหญิงภาวะหมดประจําเดือน การสงเสริมการรับประทานฮอรโมน
และแคลเซียม การตรวจสุขภาพสําหรับหญิง  วัยหมดประจําเดือน การเตรียมความพรอมสําหรับอาสาสมัครประจําหมูบาน
ชวยใหคําปรึกษาและแลกเปลี่ยนเรียนรูเก่ียวกับภาวะหมดประจําเดือน ซึ่งการมีสวนรวมในการดูแลตนเอง ครอบครัวและ
ชุมชนในงานอนามัยเจริญพันธุถือเปนนโยบายหลักขอกระทรวงสาธารณสุข ท่ีตองรวมวิเคราะหปญหาดานอนามัยเจริญพันธุ 
กําหนดกิจกรรมท่ีจะดําเนินการแกปญหา อยางไรก็ตามการศึกษาครั้งน้ีมีความแตกตางของพ้ืนท่ีดําเนินการและโอกาสการ
เขาถึงบริการ รวมถึงความตระหนักในการปองกันและการสงเสริมสุขภาพดานภาวะอนามัยการเจริญพันธุมีนอย ประกอบกับมี 
วัฒนธรรม ประเพณี ของความเปนชนท่ีสถานภาพของผูหญิงดอยกวาผูชาย ทําใหผูชายมีอิทธิพลในการตัดสินใจในเรื่องตางๆ
คอนขางมาก จึงทําใหเกิดความไมกลาแสดงออกอยางเต็มท่ี ทําใหขาดความคิดริเริ่ม นอกจากน้ีภรรยาในชนเผาตางๆตองชวย
สามีทํางาน ทําใหสตรีวัยหมดประจําเดือน ไมมีเวลาเขารวมกิจกรรมอยางตอเน่ือง  ถือเปนขอจํากัดอยางหน่ึงท่ีเจาหนาท่ีทาง
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สาธาณสุขควรพึงตระหนัก เพ่ือท่ีจะหาวิธีการลงพ้ืนท่ี ปฏิบัติงานเชิงรุก และกระตุนเตือนอยางตอเน่ือง อาจตองมีการตั้งชมรม
วัยทองใหมูบานเพ่ือใหขอมูลซึ่งกันและกัน รวมถึงกําหนดบทบาทหนาท่ีความรับผิดชอบของสามีใหชัดเจนในการติดตามผล
อยางตอเน่ืองในการดําเนินกิจกรรมท่ีรวมกันกําหนด ก็จะทําใหสามีและภรรยาท่ีหมดประจําเดือนเกิดความตระหนักเพ่ิมข้ึนใน
การมีสวนรวม ซึ่งจะชวยสงเสริมใหมีการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมไปในทางท่ีเหมาะสมถูกตอง ตลอดจนสนับสนุนการใหบริการท่ี
มีประสิทธิภาพจากเจาหนาท่ีสาธารณสุขใหครอบคลุม  อยางไรก็ตาม ขอมูลท่ีไดการวิจัยครั้งน้ี ไมสามารถใชเปนตัวแทนของ
สามีและหญิงวัยหมดประจําเดือนท้ังหมดได แตสามารถใชเปนแนวทางในการดําเนินการเพ่ือใหเกิดความเหมาะสมกับการเกิด
ปญหากับภาวะอนามัยการเจริญพันธุได  
 
ขอเสนอแนะ  

1. ขอมูลท่ีไดควรนําไปตอยอดโดยการมุงเนนการติดตามแนวทางการปฏิบัติบทบาทของสามีตอภาวะอนามัยการ
เจริญพันธุของหญิงวัยหมดประจําเดือน เพ่ือดูแนวทางการปฏิบัติวามีความเหมาะสม ตอเน่ืองและยั่งยืนหรือไมอยางไร 

2. ควรมีการสงเสริมกิจกรรมดานบทบาทของสามีตอภาวะอนามัยการเจริญพันธุใหท้ังกลุมพ้ืนท่ีราบและพ้ืนท่ีสูง 
3. ควรมีการศึกษาบทบาทของสามีตอภาวะอนามัยการเจริญพันธุในกลุมท่ีไมใชชนเผาเพ่ือดูความแตกตางวาแทจริง

ผูชายมีบทบาทในการดูแลภาวะอนามัยการเจริญพันธุในผูหญิงจริงหรือไม 
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