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  บทท่ี บทที่ 1616    ใช้ยาคุมกำเนิดอย่างไรใช้ยาคุมกำเนิดอย่างไร
（第十六章  如何使用避孕藥）

            ภทฮอร์โมนหลายระดับหมายถึงยาทุกเม็ดมีสารสองประเ
      ภท นี้ประกอบกัน
     1.แบบหลายฮอร์โมนจะมีเอสโตรเจน(estrogen)    
        และโปรเจสติน(progestin) ทั้งส้ินสองชนิด 

     2.แบบฮอร์โมนเดียวจะมีเฉพาะโปรเจสตินเท่าน้ัน

        ยาประเภทฮอร์โมนหลายระดับหมายถึงยาทุกเม็ดมีสารสอ
     งประเภทน้ีประกอบกัน
     1.หากว่ายาทุกเม็ดมีปริมาณยาเท่าๆกันจะเรียกว่าเป็นประเ  
           ภทระดับเดียว

     2.อีกชนิดคือมียาประเภทเดียวแต่มีการเปล่ียนแปลงสองส
           ามระดับ เรียกว่าหลายระดับ

           หลักการคุมกำเนิด (避孕原理)

         ยาคุมกำเนิดเป็นสารเอสโตรเจรปริมาณน้อย
1.เป้าหมายหลักคือการห้ามการตกไข่ หากไม่มีไข่ก็ไม่ต้ังครรภ์
2.เปล่ียนแปลงเมือกบริเวณปากมดลูก ทำให้ไม่เหมาะสำหรับการฝังตั
   ของอสุจิและ ไข่
3.เปล่ียนแปลงเมือกบริเวณปากมดลูกทำให้อสุจิผ่านไปได้ยาก

ผลของการคุมกำเนิด (避孕效果)
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 อัตราความล้มเหลวของการใช้ยาคุมกำเนิดประเภทรับประทานเป็น 
  0.1%
 
ข้อดี (優點)

1.รับประทานอย่างถูกวิธีจะมีผลการคุมกำเนิดเกือบร้อยเปอร์เซ็นต์ 
2. ไม่ต้องใช้วิธีการป้องกันอื่นก่อนการมีเพศสัมพันธ์ 
3. ทำให้มีประจำเดือนลดลงและยังช่วยลดอาการปวดประจำเดื
4. เหมาะสำหรับสตรีที่แต่งงานใหม่หรือยังไม่มีบุตร

ข้อเสีย  (缺點)

     บางคนจะเกิดอาหารวินเวียน คลื่นไส้ ไม่สบาย หรือมีเลือดออก
เป็นจุด นำหนักเพิ่ม แต่อาการเหล่าน้ีมักจำทุเลาลงเม่ือผ่านไป2-3
เดือน

 
ข้อควรระวัง (注意事項)

1.ไม่อนุญาตให้ผู้ที่มีโรคหัวใจ โรคเบาหวาน ความดันสูง เส้นเ
    ลือดอุดตัน โรคตับ หรือผู้ที่เคยเป  ็  นโรคมะเร็งเต้านม และมะเ
    ร็งอวัยวะเพศรับประทาน
2. ห้ามมารดาในระยะให้นมบุตรทานยาคุมกำเนิด 
3. ผู้ที่มีอายุ 35ปีข้ึนไปและสูบบุหรี่เป็นประจำไม่ควรรับประทาน 
4.ควรปรึกษาแพทย์ก่อนการรับประทานคร้ังแรก

               5.จะต้องรับประทานเป็นประจำทุกวัน มิเช่นน้ันจะคุม กำเนิดล้มเหลว   
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          6.หากลืมรับประทานในเวลาอันควร ควรปฏิบัติตามวิธีการในคู่มือ
   และใช้มาตรการคุมกำเนิดอ่ืนๆ  

          7.จะต้องไปพบแพทย์หลังจากเร่ิมรับประทานแล้วสามเดือน และจะต้อ
         งเข้าไปรับการตรวจท่ีแผนกสูติน ารีทุกหกเดือน
      8. การรับประทานยาAmpicillinระหว่างการทานยาค  มกำเนิด อาจทำุ

              ให้การคุมกำเนิดล้มเหลว



คู่มือการใช้ยาเพื่อความปลอดภัย ของผู้อยู่อาศัยใหม

บทที่  17 การใช้ยาในสตรีตั้งครรภ์

บทท่ี บทที่ 1717 การใช้ยาในสตรีตั้งครรภ์ การใช้ยาในสตรีตั้งครรภ์
（第十七章  孕婦用藥安全）

ระดับความปลอดภัยของยาสำหรับสตรีมีครรภ ์ (懷孕用藥安全級數)

   สตรีมีครรภ์ควรหลีกเล่ียงการทานยาท่ีไม่จำเป็น 
พยายามรักษาด้วยการรับประทานอาหาร 
หรือเปล่ียนรูปแบบการดำเนินชีวิต
ระดับ A：มีการทดสอบแล้วว่าปลอดภัยต่อสตรีมีครรภ์
ระดับ B：ไม่ผ่านการทดสอบกับคน   

มีการทดสอบกับสัตว์แล้วว่ามีความปลอกภัยหรือไม่มีปฎิกิริยาไ
ม่ดี ไม่มีปัญหาหลังการทดสอบ

ระดับ C：ทดสอบกับสัตว์แล้วว่าทำให้พิการ 
แต่ยังไม่ได้ทดสอบกับคน หรือขาดข้อมูลวิจัยเพิ่มเติม 

ระดับ D：อาจทำให้ทารกพิการ แต่สามารถใช้ทางการแพทย์เพื่อให้
        【เกิดประโยชน์มากกว่าโทษ】ทางการแพทย์
ระดับ X：ห้ามสตรีมีครรภ์รับประทานโดยเด็ดขาด

ปัจจัยในการตัดสินใจว่าทำให้เกิดผลกระทบต่อทารกในครรภ์ (孕婦用

藥對胎兒造成影響的決定因素)

1. เป็นยาท่ีทำให้ทารกพิการ ยาประสานกับโปรตีนหรือไม่
    วิธีการย่อยสลายของยา
2. ระยะเวลาท่ีใช้ยาอยู่ในช่วงใดของการต้ังครรภ์
3. ระยะเวลาการใช้ยา และปริมาณท่ีใช้
4. วิธีการให้ยา
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5. สภาพการไหลของเลือดในสตรีมีครรภ์
6. อัตราเมตาบอลิซึมของมารดา ความมากน้อยของไขมันในร่างกาย

ผลกระทบต่อทารกของยา (藥物對胚胎的影響)

แบ่งตามการเจริญเติบโตของทารก โดยแบ่งเป็น：

 ระยะก่อนฝังตัว    0~2สัปดาห์           มักไม่ทำให้ทารกพิการ

ระยะเอมบริโอ    3~8สัปดาห์          ระยะเวลาสำคัญ ระยะอวัยวะก่อตัว       
                                                                                                                                                                                                    มีผลให้ทารกพิการหรือเสียชีวิต

ระยะในครรภ์      9~16สัปดาห์               อาจทำให้ปากแหว่งเพดานโหว่ 
                                                                                                                                                                                                      หรืออวัยเพศเด็กทารกมีลักษณะเป็นชาย

ระยะในครรภ์         16สัปดาห์~ก่อนให้กำเนิด   ทารกเจริญเติบโตสำเร็จ 
                                                                                         

วิธีการรับมืออาการที่มักเจอกับสตรีมีครรภ์ (孕婦常見症狀的處理)

1. คลื่นไส้
    สาเหตุการเกิด： เป็นอาการท่ีมักเกิดข้ึนในวัยแรกเริ่มต้ังครรภ์         
                            มักจะหายดีเม่ื อผ่านไป 12 สัปดาห์
    วิธีการจัดการ：รักษาสารอาหารในร่างกาย รับประทานวิตามิน
                            B6 เพิ่มเติม
2. รู้สึกร้อนในกระเพาะ  
    สาเหตุการเกิด：ท้องและพังผืดเล่ือนขึ้นจนทำให้กดทับกระเาะ        
    วิธีการจัดการ：ทานน้อยๆแต่หลายๆมือ   

                 หลีกเล่ียงเคร่ืองด่ืมให้ความหวาน ใช้น้ำยา            
                 และยาเคลือบกระเพาะ

อาจทำให้สรีระวิทยาของทารกแปลกไป
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สาเหตุการเกิด：มดลูกขยายตัว กดทับลำไส้ทำให้ลำไส้ทำงา         
                        นช้าลง
วิธีการจัดการ：ด่ืมน้ำในปริมาณท่ีเหมาะสม ออกกำลังกายอย่างเหม 
                         าะสม ใช้ยาแก้ท้องผูกประเภทขยายตัวหรือยาระบาย

4.ริดสีดวง
   สาเหตุการเกิด：เส้นเลือดบริเวณลำไส้ตรงถูกกดทับ
                             มดลูกท่ีขยายตัวกดทับเส้นเลือดทำให้ขัดขวางการ

                        หลเวียนของเลือด
วิธีการจัดการ：พยายามให้การขับถ่ายเป็นปกติ ทายารักษา  

                        ริดสีดวง หรือยาสวนแก้ปวด
5.เป็นหวัด
วิธีการจัดการ:ด่ืมน้ำมากๆพักผ่อนเยอะๆไม่ซื้อยามารับประทา        

                         นเอง เน่ืองจากยาแก้หวัดหรือยาทางระบบทางเ
                         ดินหายใจมักเป็นประเภท C

หลักการใช้ยาของสตรีมีครรภ์ (孕婦用藥的原則)

1.สตรีมีครรภ์ไม่เพิ่มปริมาณยา   
   หรือหยุดทานยาโดยไม่ผ่านการปรึกษาแพทย์หรือเภสัชกร
2.ทานยาให้น้อยลง โดยเฉพาะสามเดือนแรกของการต้ังครรภ์  
   พร้อมท้ังปรึกษาและพิจารณาพร้อมกับแพทย์

      3.ในระหว่างการเข้าพบแพทย์ ให้แจ้งแพทย์
         หรือเภสัชกรหากมีการต้ังครรภ์ หรืออาจกำลังต้ังครรภ์

4.ผู้ที่อยู่ในระหว่างการรับประทานยา
   ให้ปรึกษากับแพทย์หรือเภสัชกรว่าควรหยุดยาหรือไม่   
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3.ท้องผูก



คู่มือการใช้ยาเพื่อความปลอดภัย ของผู้อยู่อาศัยใหม

ผลกระทบของยาใช้ประจำที่เกิดกับทารก (常用藥品對胎兒的影響)

  ประเภทยา                            ผลกระทบต่อทารก

                                                   ขัดขวางการทำงานของกระดูก  

                                                   ฟันเปล่ียนสี เป็นต้น

                                        ภาวะตัวเหลืองมากผิดปกติใน

                                                   ทารกแรกเกิด

 คลอราฟินิคอล               ภาวะตัวเทาของทารกแรกเกิด

 ยาแอนค้ีไทรอย                พัฒนาการทางสติของทารกล่าช้า

                                        การเจริญเติบโตของทารกล่าช้า 

                                                   ความดันในศีรษะทารกเพ่ิมมากข้ึน

                                                   พัฒนาการทางสติของทารกล่าช้า 
  

มารดาที่ใช้ยาที่ทำให้ทารกเกิดความผิดจะให้กำเนิดทารกพิการอย่างแน่น
อน?(使用致畸胎性藥品的媽媽一定會生出有問題的孩子？)

1.ไม่แน่นอน แต่มีแนวโน้มการเกิดทารกท่ีผิดปกติถึง 3-6%ซ่ึงถือเป็นค   

   วามเส่ียงท่ีมากถึง 5 เท่าข้ึนไป

2.หากใช้ยาท่ีทำให้ทารกมีโอกาสพิการ ให้หยุดใช้ยาแล้วคอยให้ผ่านไป  
   ซักระยะจึงวางแผนต้ังครรภ์อีกคร้ัง

3.ยาท่ีช่วยต้านอาการชัก และยาแอนต้ีไทรอยถือเป็นยาประเภท D 
   แต่โรคที่เกิดมีความเส่ียงต่อทารกมากกว่าตัวยามาก จึงควรใช้ยาต่อไป                    

บทที่ 17 การใช้ยาในสตรีตั้งครรภ์
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เตตระไซคลินส

 ยาซัลฟาดาไมด์

วิตามิน A มากเกินไป

วิตามิน D มากเกินไป    ภาวะโพแทสเซียมสูง
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บทที่ 18 การใช้ยาในมารดาให้นมบุตร

บทท่ี บทที่ 1818 การใช้ยาในมารดาให้นมบุตรการใช้ยาในมารดาให้นมบุตร
（第十八章  婦女哺乳用藥安全）

อาหารทุกอย่างท่ีมารดารับประทานอาจจะมีโอกาสเจือปนใน
น้ำนม ฉะน้ันเวลาท่ีมารดารับประทานยา 
จะต้องพิจารณาว่าลูกจะได้รับยาน้ันเข้าไปด้วย 
แล้วยังต้องคำนึงถึงผลกระทบแนวกว้างท่ีเกิดกับมารดา ครอบครัว 
และสังคมอีกด้วย

ความเข้าใจผิดเรื่องหยุดให้นมบุตรเมื่อมารดาเป็นไข้ (媽媽生病時停

止哺乳的迷思)

1.ปริมาณยาท่ีทารกได้รับข้ึนกับจำนวนนมท่ีด่ืมในแต่ละวัน 
   ระบบลำไส้ของทารก และระยะเวลา ให้นมบุตร
2.การให้นมก่อนการทานยา การเตรียมนมล่วงหน้า หรือการ 
   หยุดทานยาช่ัวคราวล้วนเป็นทางเลือกสำหรับมารดา
  (1) ยาจะมีความเข้มข้นสูงสุดเม่ือรับประทานเข้าไปแล้ว 1-3 ชั่วโมง
  (2) ให้นมบุตรหลังรับประทานยาแล้ว 6 
        ชั่วโมงจะมีความปลอดภัยมากข้ึน
  (3) ถามเภสัชกรถึงความเป็นไปได้ในการหยุดยา
3.การเก็บรักษายมมารดา 
  (1) เก็บไว้ในอุณหภูมิห้องได้ 6-8 ชั่วโมง
  (2) เก็บไว้ในตู้เย็นได้นาน 3-5 วัน
  (3) เก็บไว้ในช่องฟรีซได้นาน 3-4 เดือน
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การพิจารณาการรับประทานยาระหว่างให้นมบุตร (哺乳用藥考量)

1.พิจารณาถึงความจำเป็นในการรับประทานยา
2. เลือกยาท่ีมีความปลอดภัย
3. เม่ือยาท่ีรับประทานอาจส่งผลกระทบต่อทารก   
    ให้วัดความเข้มข้นของยาเลือดทารก
4. ให้นมก่อนรับประทานยา เพื่อลดผลกระทบของยาท่ีมีต่อบุตร

ปัจจัยที่ส่งผลกระทบต่อทารก (藥物影響寶寶的決定因素)

1.ลักษณะของยา 
   ควรปรึกษาแพทย์หรือเภสัชก่อนการรับประทานยาาท่ีไม่ถูกกระเพ 
   าะและลำไส้ดูดซึมได้ง่าย ยา ที่ละลายได้ด้วยน้ำ มีอัตราการรวมตับ
   โ ปรตีนสูง  มีครึ่งชีวิตส้ัน และพยายามเลือกใช้ยาแบบเด่ียว
2.ปริมาณและความถ่ีในการรับยา 
   แนะนำให้รับประทานปริมาณน้อย มีครึ่งชีวิตส้ัน และไม่สะสมใ
   นร่างกาย แม้ว่าจะมีความถ่ีในการรับยาสูง
   แต่ก็ไม่ผสมเข้าไปในน้ำนม 
3.หลีกเลี่ยงยาท่ีเป็นอันตราย
   ยาบางประเภทก่อให้เกิดอันตรายกับทารก เช่น เพนนิซิลิน และยา 
   กลุ่มซัลฟานาไมด์ เป็นต้น
4. ยาคุมกำเนิด
   การใช้นมมารดาในการให้นมบุตร ไม่ควรรับประทานยาคุมกำเนิด 
   เพราะอาจทำให้ทารกเกิดผลกระทบท่ีไม่ดี และอาจทำให้มารดา 
   มีน้ำนมน้อยลงด้วย
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บทที่ 18 การใช้ยาในมารดาให้นมบุตร

ยาที่สมาคมการแพทย์กุมารเวชศาสตร์ในอเมริกาแนะนำให้ทานระหว่
างให้นมบุตร(美國小兒科醫學會建議哺乳期之用藥)

1.ยาท่ีสามารถทานได้ระหว่างให้นมบุตร ยาท่ีมีความเส่ียงต่ำ

   (1) ยาแก้ปวดลดอุณหภู   ยาแก้ปวดท่ีไม่ใช้สารสเตียร์รอยิยาปฏิชี 
       วนะ ฉีดวัคซีน สารทึบรังสี ยาชา ยาจิตเวช ยาแก้โรคซึมเศร้า ยาล 
       ดความดันโลหิต ยาต้านไวรัส ยาผ่อนคลายกล้ามเน้ือ 
       ยาต้านโรคลมชัก ยากระตุ้นการเต้นของหัวใจ ยาแก้ปวด ยาแก้ไอ 
       ยาสเตียรอยด์ ยาโพแทสเซียมแชนแนลบล็อกเกอร์ 
       ยาต้านหัวใจเต้นผิดปกติ ยาต้านวัณโรคที่ต่อมไทรอยด์ 
       ยาต้านไทรอยด์ ยาแก้คัดจมูก 
       ยาขับปัสสาวะยาต้านการแข็งตัวของเลือด

   (2) ยาต้านความกังวล ซึมเศร้าจะมีความเข้นข้นในน้ำนมน้อย และ       
       มีกรณีน้อยมากท่ีเกิดความผิดปกติกับทารกเม่ือใช้เป็นเวลานาน จ
       ะต้องระวังผลกระทบท่ีเกิดกับประสาทแกนกลางของทารก
   (3) ยาชาบางส่วนจะไม่ถูกลำไส้ของทารกดูดซึมเข้าไป จึงมีความป
       ลอดภัยสูง
   (4) ยาชาท้ังตัวก็เหมือนกับยาชนิดอ่ืนๆที่ไม่ทำให้ส่งผลกระทบต่ 
       อทารก และยาชามีระยะคร่ึงชีวิตส้ันมาก เพียงแค่ฟิ้นข้ึนมาก็ให้น
       มบุต รต่อได้
   (5) ยาใช้ภายนอกสำหรับผิวหนัง ยาประเภทสูดดมเข้าไป (เช่น ： 
       ยาแก้โรคหอบ) หรือยาพ่นจมูก และตา ล้วนเป็นยาท่ีปลอดภัย
2. ยาท่ีควรหลีกเล่ียงขณะให้นมบุตร
   (1)เพนนิซิลิน：ต้องใช้อย่างระมัดระวังเพราะอาจทำให้เกิด
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    (2)ยาจำพวกซัลฟา：ภาวะตัวเหลืองมากผิดปกติในทารกแรก                                  
         เกิด ละลายในเลือด และเป็นมากในผู้ที่แพ้ถั่ว 
    (3)เตตระไซคลิน：ฟันติดสีตลอดไป ขัดขวางกา รเจริญเของกระดูก
    (4)ยาคลอเร็มฟินิคอล：อาจทำให้เกิดการกดไขกระดูก และ 
         ทำให้เกิดโรคโลหิตจาง
    (5)Metronidazole：อาจทำให้ทารกพิการ
    (6)แอลกอฮอร：์ทารกหายใจขัด ชีพจรอ่อน
    (7)นิโคติน：ทารกช็อค อาเจียน ท้อง เสีย เกิดโรคทางเดินห 
         ายใจ เสียชีวิต
    (8)คาเฟอิน：ทารกเกิดอาการกระสับกระส่าย น้ำหนักลด
    (9)ยาลดอาการศึมเศร้าระยะยาว luoxetine：ยาออกฤทธ์ินานมาก
    3.ยาท่ีไม่ควรทานโดยเด็ดขาด
       ยาต้านโรคมะเร็ง ยารัง สีรักษา ยาภูมิคุ้มกัน  (Cyclosporin)
       ยาแก้ลมชัก (Mysoline)  ยาพากินสัน (Parlodel) ยาแก้ปวดศีรษะ   
       (Ergotamine) เกลือลิเทียม(โรคประสาท) โคเคน เฮโรอิน กัญชาแอ   
       มเฟตามีน

เวชศาสตร์นิวเคลียร์ไอโซโทปสแกน?(核子醫學放射性同位素掃描
呢？ )

1.การฉายรังสี และการสแกนแบบอ่ืน แม้แต่การใช้สารทบรังสีกไม่ตึ็้ 
   องหยุดการให้นม
2.การฉายรังสีคอมพิวเตอร์ CTสแกน และการถ่ายภาพด้วยคลื่นแม่เห 
   ล็ก MRIก็เช่นกัน ไม่จำเป็นต้องหยุดการให้นมบุตร
3.มารดาท่ีเข้ารับการสแกนร่างกายบริเวณปอดและกระดูก 
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   มักจะไม่ต้องใช้ technetium คร่ึงชีวิตของยาน้ีคือ 6ชั่วโมง 
   และจะถูกขับออกจากร่างกายภายใน 5 ครึ่งชีวิต จึงไม่ต้องเป็นกังวล 

มารดาท่ีศัลยกรรมเต้านมสามารถให้นมบุตรได้หรือไม่?(隆乳女性可

以哺乳嗎？)

1. การศัลยกรรมเต้านมมักใช้ซิลิโคน หรือการใส่ถุงน้ำเกลือเข้าไป
2.ปัจจุบันยังไม่มีผลการวิจัยว่าซิลิโคนศัลยกรรมมีพิษต่อร่างกายมน 
    ษย  
3.นมวัวและนมปรุงแต่งมีสารซิลิกอนเป็นส่วนผสมมากกว่าในนมม 
   ารดาท่ีศัลยกรรมเต้านม ฉะน้ันมารดาท่ีศัลยกรรมเต้านมยังคงให้น
   มบุตรต่อไปได้
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บทท่ี บทที่ 1919 ทำความรู้จักภาวะการมีบุตรยากทำความรู้จักภาวะการมีบุตรยาก
（第十九章  認識不孕症）

อะไรคือภาวะการมีบุตรยาก?(何謂不孕？)

    ภายในหน่ึงปีหลังแต่งงาน และไม่มีการต้ังครรภ์เกิดข้ึนโดยไม่ป
อง้กันแล้วภรรยายังไม่ต้ังครรภ์แสดงว่าอาจอยู่ในภาวะการมีบุตรยาก
 และมีโอกาสท่ีคู่สมรสอยู่ในภาวะการมีบุตรยากราว 15%

ระยะการตกไข่ (排卵期)

     รอบเดือนของผู้หญิงมักเกิดทุกๆ 28วัน และวันท่ีตกไข่มักอยู่ราว 
ๆวันท่ี14หลังประจำเดือนมาวันแรก    
     สามวันก่อนและหลังวันตกไข่ถือเป็นระยะตกไข่เป็นระยะท่ีต้ังค 
รรภ์ง่ายท่ีสุด
     นอกจากระยะวางไข่แล้ว ช่วงเวลาอ่ืนถือเป็นช่วงเวลาปลอดภัย
     หากต้องการป้องกันการต้ังครรภ์โดยดูจากระยะตกไข่ 
แนะนำให้ใช้วิธีการอื่นด้วย (เช่น สวมถุงยางอนามัยยาคุมกำเนิด 
เป็นต้น)เนื่องจากมีการเปล่ียนแปลงของช่วงเวลา จึงมีอัตราความสำ 
เร็จท่ีไม่มาก
    หากต้องการเพิ่มโอกาสในการต้ังครรภ์ ก็จะต้องตรวจสอบช่วงเว   
ลาตกไข่ของผู้หญิง
    อสุจิที่อยู่ในอวัยวะเพศหญิงมีชีวิตได้นาน 72 ชั่วโมง 
แต่ไข่สามารถอยู่ได้เพียง 24 ชั่วโมงเท่าน้ัน
     การมีเพศสัมพันธ์ก่อนการตกไข่ 3 วัน และหลังการตกไข่ 1 
วันจึงจะต้ังครรภ์ได้สำเร็จ
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บทที่ 19 ทำความรู้จักภาวะการมีบุตรยาก

สาเหตุการมีบุตรยากในผู้หญิง (女性不孕的原因)

1.ในสามีและภรรยาท่ีมีบุตรยาก มีความเป็นไปได้ราว 60％ที่เกิดจา 

   กสาเหตุของผู้หญิง
2.ปัญหารังไข่ ท่อนำไข่ มดลูก 
   ปากมดลูกล้วนมีโอกาสทำให้มีบุตรยาก
3.รอบเดือนของผู้หญิง และปริมาณประจำเดือน ข้อมูลการคลอดบุตร 
   และมีประวัติการอักเสบของกระดูกเชิงกรานหรือไม่
4.อายุของผู้หญิง เคยติดโรค สูบบุหรี่ ติดเหล้า ติดยา 
   หรือโรคเรื้อรังเป็นต้น
5.ลักษณะงานของผู้หญิง สารเคมี รังสีต่างๆ ล้วนเป็นปัจจัยที่สำคัญ
6.อ้วนหรือผอมเกินไป ออกกำลังกายมากเกินไป 
   ลดน้ำหนักมากเกินไป มีความเครียดสูง เกิดโรคในรังไข่ 
   การทำงานของต่อมใต้สมองผิดปกติ ภาวะระดับโปรแลคตินสูง 
   เกิดความผิดปกติของต่อมไทรอยด์ เป็นต้น 
   ทำให้ส่งผลต่อการทำงานของรังไข
7.ท่อนำไข่ตันหรือต ิดกันก็เป็นสาเหตุหน่ึงของการมีบุตรยาก
8.รังไข่ติดกัน มีเยื่อบุโพรงมดลูก เน้ืองอกในมดลูก 
   มดลูกผิดรูปต้ังแต่เกิด เป็นต้น 
9.ต ิดเช้ือที่ปากมดลูก เกิดการต่อต้านอสุจประสทธิภาพของเมือกบริเวิิ 
   ณปากมดลูกไม่ดีล้วนเป็นสาเหตุทำให้มีบุตรยาก

สาเหตุการมีบุตรยากในผู้ชาย (男性不孕的原因)

1.โครโมโซมผิดปกติต้ังแต่เกิด เกิดความผิดปกติในต่อมไร้ท่อ
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2.ประสิทธิภาพของอัณฑะผิดปกติ หลอดเลือดดำอัณฑะขอด เกิดค 
   วามผิดปกติของท่อเลี้ยงอสุจิ เป็นต้น
3.การใช้ชีวิตประจำวัน และสภาพแวดล้อมใน การทำงาน ความผิดป    
  กติในร่างกาย และสาเหตุอื่นๆ เช่น ยา รังสโรคท่ีติดต่อศสัมพันธี์ุ 

บทสรุป (結論)

การตรวจการมีบุตรยาก และการรักษาเป็นเรื่องท่ีซับซ้อน 
ทั้งสามีและภรรยาจึงควรเข้าร่วมการรักษาไปพร้อมๆกัน
สามีและภรรยาจะต้องให้กำลังใจซ่ึงกันและกันเพื่อเพิ่มความสัมพันธ์ 
จึงจะมีโอกาสให้กำเนิดบุตรท่ีเกิดจากความรักได้

 



คู่มือการใช้ยาเพื่อความปลอดภัย ของผู้อยู่อาศัยใหม

บทที่ 20 ทำความรู้จักโรคกระดูกพรุน

บทท่ี บทที่ 2020 ทำความรู้จักโรคกระดูกพรุนทำความรู้จักโรคกระดูกพรุน
（第二十章  認識骨質疏鬆症）

เพราะเหตุใดสตรีที่อยู่ในระยะหมดประจำเดือนจึงเกิดโรคกระดูกพ
รุน? (為何停經婦女會產生骨質疏鬆？)

       ผู้หญิงวัยหมดประจำเดือนจะมีจะมีสารเอสโตรเจนน้อยลง ทำ
ให้เซลล์กัดกระดูกลดลง และเม่ือเซลล์กัดกระดูกลดลง ทำให้ก 
ระดูกมีมวลลดลงอย่างรวดเร็ว ช่องว่างระหว่างกระดูกเพิ่มมากข้ึน 
จึงทำให้ เกิดโรคกระดูกพรุนได้ง่าย

ยาที่ใช้ในการรักษาโรคกระดูกพรุน (骨質疏鬆的治療藥物)

    ช่วยรักษา และเปล่ียนแปลงชีวิต รวมไปถึงการเลิกบุหรี่ เลิกเหล้า 
ออกกำลังกาย การรับประทานอาหาร การเสริมธาตุเหล็ก 
และวิตามิน D หากมีอาการรุนแรงจะต้องใช้ยาในการรักษา：

   1.ยากลุ่มไบฟอสฟอเนต：เพื่อป้องกันการกัดกร่อนเซลล์กระดูก 
      ลดการถูกดูดซึมของกระดูก นอกขากน้ีวิตมิน D3    
      รถเพิ่มการดูดซึ มของธาตุเหล็กอีกด้วย

       2.เอสโตรเจตัววรับในยาต้านฮอร์โมน：   
          อาจมีผลการรักษาท่ีไม่ดีเท่าท่ีควร เหมาะสำหรับใช้ในผู้ห 
          ญิงท่ีมีความเส่ียงต่อการเกิดโรค  มะเร็งเต้านม
       3.วิธีการเพิ่มฮอร์โมน：  
          ใช้สำหรับป้องกันและรักษาโรคกระดูกพรุนท่ีเกิดข้ึนหลังวัยห
          มดประจำเดือน เหมาะสำหรับใช้กับผู้หญิงท่ีทนวิธีการรักษาช
          นิดอ่ืนไม่ได้ นไม่ได้
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4.ยาท่ีใช้รักษาอ่ืน ：ๆสารแคลซิโทนิน พาราไทรอยด์ฮอร์โมน
   แอนติบอดี RANKLเป็นต้น
5.ยารักษาหลายชนิดรวมกัน：ใช้สำหรับป้องกันมวลกระดูก
   และป้องกันกระดูกพรุน แต่มีผลไม่ดีนัก

บทสรุป (結論)

1.วัยทองเป็นวัยที่ผู้หญิงเกิดการเปล่ียนแปลงอย่างมาก
2.วิธีการรักษาด้วยยาเพ่ิมฮอร์โมนในปริมาณน้อย  
    จะช่วยบรรเทาอาการวัยทอง ช่วยให้มีคุณภาพชีวิตท่ีดีข้ึน
3.นอกจากสตรีที่มีความเส่ียงต่อการเกิดมะเร็งเต้านมท่ีไม่เหมาะสำห
   รับวิธีการเพิ่มฮอร์โมนแล้ว สตรีทั่วไปสามารถใช้ได้อย่างไม่มีอุปส 
   รรค
4.หลังจากท่ีแพทย์พิจารณาความเส่ียงและประโยชน์ที่จะได้รับแล้ว 
    จะสามารถเลือกใช้ยาท่ีเกิดประสิทธิภาพมากท่ีสุด และมีผลกรน้อ 
    ยที่สุด
5.การป้องกันดีกว่าการรักษา การออกกำลังอย่างสม่ำเสมอ การรับป
  ระทานอาหาร การเสริมธาตุเหล็ก และวิตามินD   
  จึงเป็นวิธีการป้องกั นกระดูกพรุนท่ีดีที่สุด
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บทที่ 21 ทำความรู้จักโรคเยื่อบุโพรงมดลูกเจริญผิดที่

บทท่ี บทที่ 21 21 ทำความรู้จักโรคเยื่อบุโพรงมดลูกเจ ทำความรู้จักโรคเยื่อบุโพรงมดลูกเจ 
ริญผิดทริญผิดท ี่ี（่第二十一章 認識子宮內膜異位）

อะไรคืออาการเย่ือบุโพรงมดลูกเจริญผิดท่ี?(甚麼是子宮內膜異位症？)       

      อาการเย่ือบุโพรงมดลูกเจริญผิดท่ีเป็นการท่ีเยื่อบุโพรงมดลูก
ไปเจริญผิดท่ี ทำให้เกิดเป็นปัญหาข้ึน หากเกิดในรังไข่ 
จะทำให้โค่รงส ร้างในรัง ไข่ทำงานผิดปกติ ที่เรียกกันว่า 

「ช็อกโกแลตซีด」หาก เกิดในมดลูก จะเรียกว่า
「อาการเน้ืองอกในมดลูก」เยื่อบุโพรงมดลูกเป็น 
โครงสร้างปกติของมดลูก โดยมีหน้าท่ีหลักเพื่อให้ตัวอ่อนฝังตัว 
เพื่อเจริญเติบโตเป็นทารกต่อไป ฉะน้ันทุกรอบเดือน 
มดลูกก็จะเตรียมตัวเพื่อให้ตัวอ่อนฝังตัว หากว่ามีการต้ังครรภ์ 
เยื่อบุโพรงมดลูกก็จะเจริญเติบโตต่อไป แต่หากไม่มีการต้ังครรภ์ 
เยื่อบุโพรงมดลูกก็จะลอกออก กลายเป็นประจำเดือนของสตรี

อาการที่เกิด และโรคที่เกิดร่วม (臨床症狀及併發症)
      อาการเย่ือบุโพรงมดลูกเจริญผิดท่ีเป็นอาการอักเสบอย่างช้าๆ  
และอาจทำให้อวัยวะในช่องท้องเกิดการติดกัน 
ช่วงเวลาท่ีเยื่อบุโพรงมดลูกเจริญมากคือช่วงเวลาตกไข่และช่วงมีประ
จำเดือน ฉะน้ันอาการเหล่าน้ีจึงมักเกิดข้ึนในสองช่วงเวลาน้ี 
โดยเฉพาะอย่างย่ิงในช่วงท่ีมีประจำเดือน 
อาการปวดประจำเดือนจะปวดมากท่ีสุดก่อนประจำเดือนมา 2 วัน 
อาการเย่ือบุโพรงมดลูกเจริญผิดท่ีจะมีอาการปวดและการติดกันของอ
วัยวะ ทำให้เกิดอาการปวดบริเวณอุ้งเชิงกรานและปัญหาเก่ียวกับลำไ
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ส้แ ละกระเพาะ  
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         หากมีอาการปวดประจำเดือนก็ต้องสันนิษฐานก่อนว่าอาจเกิดอา
         การเยื่อบุโพรงมดลูกเจริญผิดท่ี อาการท่ีพบ เช่น：ปวดประจำเดือน 

ภาวะการมีบุตรยาก เลือดออกเป็นจุดก่อนมีประจำเดือน 
หรือประจำเดือนมามากผิดปกติ

              การรักษา (治療)

        1.การรักษาด้วยยา：สามารถใช้ฮอร์โมนในการรักษา เพื อทำให้จุด   
           ที่เกิดโรคทำงานน้อยลลง รวมไปถึงการฉีดยา รับประทานยา 
            และการหย่อนยาเข้ามดลูก
        2.การรักษาด้วนการผ่าตัด：กำจัดโรคท้ังหมด รวมไปถึงการส่องช่
            องท้อง และการผ่าท้อง

การรักษาอาการด้วยตนเองเมื่อปวดประจำเดือน(經痛的自我調適)

1.ก่อนการมีประจำเดือนหนึ่งสัปดาห์สามารถไปแช่น้ำพุร้อน     
    แช่น้ำร้อน ทานอาหารร้อน และลดรับประทานของเย็น 
2.สามารถอังท้องด้วยความร้อนในระหว่างมีประจำเดือน
3.นั่งสมาธิ ปล่อยจิตให้ว่างและปรับตัวด้วยตนเอง
4.ออกกำลังกายอย่างเหมาะสม เช่น：โยคะ มวยไทชิ วิ่ง 
   และการฝึกยกน้ำหนัก
5.การนวด ฝังเข็ม แปะแผ่นหิน และนวดด้วยการกดน้ิว
6.การใช้ยาแก้ปวด：รับประทานยาขนาดท่ีพ อเหมาะในวันท่ีคาดว่าจ
    ะปวดหรือเร่ิมจะปวด

บทสรุป (結語)

      อาการเย่ือบุโพรงมดลูกเจริญผิดท่ีแม้ว่าจะเป็นโรคที่รักษาได้ยาก   
และมีโอกาสการเกิดซ้ำถึงหน่ึงในสอง แต่หากสามารถเข้ารับการรั
กษาอย่างทันท่วงที และใช้ชีวิตป ระจำวันอย่างเหมาะสม เข้ารับการ
ตรวจ อย่างสม่ำเสมอก็ไม่ถือว่ารักษายากเท่าใดนัก
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บทที่ 22 ทำความรู้จักเนื้องอกในมดลูก

เน้ืองอกในมดลูกเป็นการท่ีเน้ือในบริเวณผนังมดลูกและเน้ือเยื่อ
เกิดเป็นเน้ืองอก มักพบในสตรีวัย 30-50 ปี เน้ืองอกที่งอกในบริเวณ 
ผนังมดลูกจะเรียกว่าเน้ืองอกภายในผนังมดลูก เน้ืองอกที่เจริญบริเวณ 
โพรงมดลูกเรียกว่าเน้ืองอกใต้เน้ือเยื่อ เน้ืองอกที่เจริญบริเวณผิวมด 
ลูกเรียกว่าเน้ืิองอกซิโรซา สตรีที่มีเน้ืองอกในมดลูกจะไม่มีอาการใดๆ 
แต่จะพบเม  ื่ อทำการอัลตราซาวเท่าน้ัน

อาการที่เกิด (臨床症狀)

1.เกิดการกดทับ：ทางด้านหน้า กดทับกระเพาะปัสสาวะ 
   ทำให้เกิดการปัสสาวะบ่อย  ส่วนกดทับทางด้านหลัง   
   ทำให้ทับกับลำไส้ตรงทำให้เกิดอาการอยากถายอุ่จจาระแต่ถ่ายไม่อ
   อก  ปวดหลังปวดท้อง และปวดองเชิงกราน เป็นต้น
2.ประจำเดือนออกมากเกินไป เลือดออกอย่างไม่สม่ำเสมอ
   โดยเฉพาะเน้ืองอกใต้เน้ือเยื่อ
3.มีบุตรยากและแท้ง：เน้ืองอกใต้เน้ือเยื่อมักทำให้เกิดภาวะการมีบุต
   รยาก หรือการแท้งต่อเน่ือง

ช่วงเวลาการผ่าตัด (開刀時機)

สำหรับสตรีท่ียังต้องการมีบุตร หากว่าเน้ืองอกยังไม่ใหญ่มาก 
ก็ยังไม่ต้องผ่าตัดเพ่ือนำ เว้นแต่ว่าเน้ืองอกที่ข้ึนอยู่ในบริเวณท่ีตัวอ่อน
ฝังตัว แต่หากว่ามีอาการเห็นชัด ก็ต้องผ่าตัดเพื่อเก็บรักษามดลูกเอาไว้ 
และหากว่ามีอาการมากก๋จะต้องทำให้ต้ังครรภ์ทันทีด้วยวิธีทางการแพ
ทย์หลังการผ่าตัดทันที เพื่อป้องกันการเกิดเนองอกข้ึนซ้ำ สตรีสามารถ 
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บทท่ี บทที่ 2222 ทำความรู้จักเนื้องอกในมดลูกทำความรู้จักเนื้องอกในมดลูก
      （第二十二章  認識子宮肌瘤）
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พิจารณาการผ่าตั ดเม่ื อพบอาการดังต่อไปนื้ 
1.ประจำเดือนมามากผิดปกติจนทำให้เกิดการขาดเลือด
2.มีอาการกดทับรุนแรง 〔อยากถ่ายอุจจาระแต่ถ่ายไม่ออก 
   ปวดบริเวณอุ้งเชิงกราน〕

3.เน้ืองอกเติบโตไวมาก และมีโอกาสจะเกิดเป็นเน้ือร้าย
4.ภาวะการมีบุตรยากท่ีเกิดจากเน้ืองอกในมดลูก
5.ปวดกระดูกอุ้งเชิงกรานอย่างมาก
6.ขนาดของเน้ืองอกใหญ่เกินกว่าขนาดของมดลูกในระยะต้ังครรภ์ได้สา   
    มเดือน

การรักษา (治療)

วิธีการรักษาพิจารณาตามอายุ ความสามารถในการมีบุตร 
สภาพจิตใจของผู้ป่วย สามารถแบ่งได้เป็น：การผ่าเอามดลูกออกทั้งหมด 
การผ่าตัดเอาเน้ืองอกใน มดลูกออก การรักษ าภายใน 
การรักษาด้วยการอุดเส้นเลือดแดง หากว่ายังต้องการมีบุตร 
หรืออยากรักษามดลูกไว้ก็เหมาะสำหรับวิธีการตัดเน้ืองอกออก 
แต่มีสิทธ์ิเป็นซ้ำ

หลายคนติดว่าหลังจากตัดมดลูกออกแล้ว ก็จะเข้าสู่วัยทอง 
แต่ว่าอวัยวะท่ีควบคุมฮอร์โมนของเราเป็นรังไขไม่ใช่มดลูก 
ฉะน้ันการตัดมดลูกออกไม่ไ่ ด้หมายความว่าจะเข้าสู่วัยทอง 
เพียงแค่จะไม่มีประจำเดือนแล้วเท่าน้ัน  

เนื้องอกอาจจะฝ่อลงหลังวัยหมดประจำเดือน?( 停經後，肌瘤可能萎

縮？ )

โดยท่ัว ไปแล้วหลังวัยหมดประจำเดือนก็จะไม่มีฮอร์โมนไปกระ
ตุ้น เน้ืองอกก็จะฝ่อตัวไป แต่หากไม่มีการฝ่อตัว แต่กลับใหญ่ข้ึน 
ก็ต้องระวังความเป็นไปได้ของการกลายเป็นเน้ืองอกร้าย

  



คู่มือการใช้ยาเพื่อความปลอดภัย ของผู้อยู่อาศัยใหม

บทที่ 23 สาวหุ่นดี – การลดน้ำหนักอย่างสุขภาพดี

บทท่ี บทที่ 2323 สาวหุ่นดี สาวหุ่นดี – การลดน้ำหนักอย่างสุขภาพดี การลดน้ำหนักอย่างสุขภาพดี
（第二十三章  窈窕淑女－健康減重）

ความหมายของโรคอ้วน (肥胖的定義)

ความหมาย：ค่า BMIอยู่ในระหว่าง 18.5 ถึง 24ถือว่าปกติ เกิน 24
ถือว่าน้ำหนักมากเกินไป เกิน 27 ถือว่าเป็นโรคอ้วน
      BMI＝ น้ำหนักร่างกาย （กิโลกรัม） / ส่วนสูง2 （ตารางเมตร）
เพศชายรอบเอวเกิน 90 เซนติเมตร เพศหญิงรอบเอวเกิน 80 เซนติเม 
ตร ถือว่าเป็นโรคอ้วน
น้ำหนักจริงเกินน้ำหนักท่ีควรมีมากกว่า 20% 

น้ำหนักที่ควรม ี (理想體重)

น้ำหนักท่ีเพศชายควรม(กิโลกรัม)＝﹝ส่วนสูง(เซนติเมตร)   

                                                               －80 ﹞× 0.7
น้ำหนักท่ีเพศหญิงควรมี(กิโลกรัม)＝﹝ส่วนสูง(เซนติเมตร)

                                                                        －70 ﹞× 0.6

เพราะเหตุใดจึงเกิดโรคอ้วน?(為什麼會肥胖？)

    เเพราะการควบคุมการใช้ชีวิตเกิดปัญหา เช่น 
รับประทานอาหารมากเกินไป (ร่างกายได้รับอาหารมาก) 
ปัญหาทางกายภาพ(ความหิว) กรรมพันธ์ุ(อัตราเมตาบอลิซึม) 

นิสัยการกิน สภาพแวดล้อม ระบบการทำงานของต่อมไร้ท่อ 
การถ่ายทอดทางพันธุกรรม
    การลดน้ำหนักท่ีได้ผลท่ีสุดคือการดูแลตนเอง
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 การลดน้ำหนักจะสำเร็จหรือไม่นั้นข้ึนอยู่กับการใช้ชีวิตและนิสั
ยความเป็นอยู่

เหตุใดจึงต้องลดน้ำหนัก?(為什麼要減肥？)

โรคอ้วนเป็นโรคอย่างหน่ึง น้ำหนักท่ีเหมาะสมช่วยให้เราแข็งแรง 
และสวยงามข้ึน

ลดน้ำหนักอย่างไร?(如何減肥？)

 การควบคุมอาหาร ออกกำลังกายอย่างสม่ำเสมอ 
ใช้ยาในการช่วย การลดน้ำหนักด้วยวิธีการทางการแพทย์
 （ดูดไขมันการผ่าตัด การตัดลำไส้ให้ส้ันลง การทำกระเพาะให้เล็กลง 

การผ่าตัดเพ่ือลดการดูดซึมอาหารในลำไส้）วิธีการอ่ืนท่ียัง 
ไม่แน่ใจถึงผลการรักษาทางการแพทย์ เช่น ไม้ซูโรพลัส 
ชาลดน้ำหนัก การฝังเข็มบริเวณหู เป็นต้น

ผลข้างเคียงที่เกิดข้ึนเนื่องจากการลดน้ำหนัก? (常見減肥的副作

用？)

 การดูดไขมันเกิดการแข็งตัวเป็นบางส่วน ผิวหนังขรุขระ 
ไม้ซูโรพลัสทำให้เกิดอาการระบบหายใจล้มเหลว ต้องทำการย้า ยปอ 
ด สรรพคุณของชาลดน้ำหนักเป็นใบท่ีทำให้ท้องร่วง 
ทำให้ระดับไออ นในร่างกายลดลง จึงต้องระมัดระวังไว้ให้ดี

หลักการรับประทานอาหารระหว่างการลดน้ำหนัก (減肥的飲食原

則)
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1.รับประทานอาหารครบสามมือ ไม่ทานของว่าง ขณะทานอาหารั 
   ให้ รบประทานตรงเวลาและควบคุมปริมาณให้เหมาะสม รั
   บประทานข องน่ึง ต้ม และอาหารรสไม่จัดเป็นหลัก
2.ด่ืมน้ำซุปก่อน แล้วค่อยทานผัก ต่อจากน้ันจึงค่อยทา 
   นเน้ือสัตว์แล ะข้  าว ลดการรับประทานอาหารท่ีให้พลังงานสูง
3.เค้ียวอาหารช้าๆ หยุดการรับประทานอาหารหากรู้สึกว่าไม่หิ 
  วแล้ว
4.รับประทานอาหารอย่างต้ังใจ ไม่ทานไปดูทีวีหรืออ่านหนังสือ ไ
   ปด้วย 
5.รับประทานอาหารหวานหรือของว่างให้น้อยลงดื่มเคร่ืองด่ืมแ 
   ละ แอลกอฮอร์น้อยลง ทานอาหารท่ีให้พลังงานสูงให้น้อยลง 
   เช่นถั่วลิสง  และถ่ัวชนิดต่างๆ

การออกกำลังกายอย่างสม่ำเสมอ (規律的運動)

 เพิ่มการใช้พลังงาน ควบคุมน้ำหนัก เพิ่มอัตรา เมตาบอลิซึมข 
องร่ างการ เพิ่มภูมิคุ้มกัน เพิ่มอัตราการทำงานของหัวใจและปอด 
เพิ่มคว ามยืดหยุ่นของกล้ามเน้ือและร่างกาย ลดการเกิดอุบัติเหตุ 
ลดความกดดัน คลายความเหน่ือยล้า พัฒนาความสัมพันธ์กับผู้อื่น

หลักการออกกำลังกายแบบ 333 (運動333原則)

    ออกกำลังกายอย่างน้อยอาทิตย์ละ 3วัน
    ออกกำลังกายอย่างน้อยค รั้งละ30 นาท  ี    
    ออกกำลังกายจนถึงระดับท่ีหอบแต่ยังพูดคุยได้
         หรืออัตราการเต้นของหัวใจนาทีละ 130 ครั้ง  
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