
 
บทท่ี  1 

 
    บทนํา 

 
ความเปนมาและความสําคญัของปญหา 
 

ในดานการแพทยและสาธารณสุข       โลหิตเปรียบเสมือนยาชนดิหนึ่งที่ใชในการรักษา   
ผูปวยแมในปจจุบันนีเ้ทคโนโลยีสมัยใหมจะเจริญกาวหนาไปมาก   แตก็ไมสามารถผลิตของเหลว
ชนิดใดที่ทดแทนโลหิตไดอยางสมบูรณ การจัดหาโลหิตจึงจําเปนตองจัดหาจากแหลงธรรมชาติ คือ 
จากมนษุยเทานั้น สภากาชาดทั่วโลกจึงไดรณรงคใหรับบริจาคโลหิตจากผูบริจาคโลหิตแทนการ
ซ้ือขายโลหิตทั้งนี้ผูบริจาคโลหิตควรเปนผูที่มีสุขภาพสมบูรณดี เปนไปตามเกณฑมีคุณสมบัตทิี่
สภากาชาดกําหนดไว เพื่อไดโลหิตเพยีงพอตามความตองการและมีคณุภาพตามเปาหมาย (คูมือ
มาตรฐานการเจาะเก็บโลหติ ศูนยบริการโลหิตแหงชาติ สภากาชาดไทย, 2546) 

ปจจุบันความตองการโลหิตของผูปวยมีมากขึ้น      มีผลทําใหหนวยงานที่มีหนาทีจ่ัดหา
โลหิตตองรณรงคใหประชาชนมาบริจาคโลหิตมากขึ้น    ดังจะเห็นไดจากการที่องคการอนามัยโลก
ไดกําหนดอัตราการจัดหาโลหิตไวใชในแตละประเทศใหไดอยางนอย  รอยละ 2  ของจํานวน
ประชากรตอป (WHO, 2540)   ขณะนี้ประเทศไทยมีประชากรประมาณ 63 ลานคน (สํานักทะเบียน
ราษฎร, 2546)   ดังนั้นจึงควรจะมีโลหิตไวใหกับผูปวยปละประมาณ 1,260,000 ยูนิต  ถึง 1,400,000 
ยูนิต   สภากาชาดไทยเปนหนวยงานที่รับผิดชอบระดับชาติในการจดัหาโลหิตใหเพยีงพอ        ในป 
พ.ศ. 2547 จังหวัดเชียงใหม มีจํานวนประชากรประมาณ 1.7 ลานคน (สํานักงานสาธารณสุขจังหวดั
เชียงใหม, 2547)          และมศีูนยบริการโลหิตแหงชาติ ภาคบริการโลหิตแหงชาติที่ 10 เหลากาชาด
จังหวดัเชยีงใหม  เปนองคกรในสังกัดสภากาชาดไทย   ดาํเนินงานโดยสาธารณสุขจังหวัดเชียงใหม
รับบริจาคโลหิตทั้งภายในและนอกสถานที่        โดยมีสถิติรับบริจาคโลหิตในป  พ.ศ. 2546 จํานวน 
36, 273 ยูนิต               (รายงานการปฏิบัติงานและผลงานประจําป 2546  ศูนยบริการโลหิตแหงชาติ 
สภากาชาดไทย)   

สวนงานธนาคารเลือด โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม    เปนหนวยงานหนึ่งทีด่ําเนิน
งานรับบริจาคโลหิตรวมกับสาธารณสุขจังหวัดเชียงใหม  เพื่อจัดหาโลหิตใหพอเพยีงสําหรับผูปวยที่
เขามารับการรักษา    โดยรับบริจาคโลหิตทั้งภายในและนอกสถานที่   ทางธนาคารเลือดโรงพยาบาล
มหาราชนครเชียงใหม   ไดกําหนดเกณฑการหาโลหิตใหพอเพยีงตอความตองการใชของผูปวยที่เขา
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มารับการรักษาไวปละประมาณ  27, 000 ยูนิต   โดยกําหนดจากอัตราสวนการเตรยีมโลหิตตอการใช
โลหิตของผูปวยในแตละป คือ 1.7:1             (รายงานการปฏิบัติงานประจําป 2547 งานธนาคารเลือด 
โรงพยาบาลมหาราชนครเชยีงใหม, 2547)         แตปที่ผานมางานธนาคารเลือด โรงพยาบาลมหาราช
นครเชียงใหม  จัดหาโลหิตไวใหผูปวยไดเพียง 24, 000 ยูนิต      ซ่ึงยังไมพอเพียงตอความตองการใน
การใชโลหิตของผูปวยที่เขามารับการรักษา         

สถิติของงานธนาคารเลือดโรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหมพบวา ตั้งแตป พ.ศ. 2545, 
2546 และ 2547           มีผูที่สามารถบริจาคโลหิตจํานวน  20,942 ราย, 20,029 ราย และ 19,461 ราย 
ตามลําดับ  จะเห็นวาจํานวนของผูบริจาคที่สามารถบริจาคโลหิตลดลง  ขณะเดียวกันจาํนวนของผูที่
แสดงความจํานงบริจาคโลหิตที่มีคุณสมบัติไมครบที่จะบริจาคโลหิต     โดยพบวาจากป พ.ศ. 2545, 
2546 และ 2547 มีจํานวนถึง 10,415 ราย, 11,547 ราย และ 11,467 ราย   ตามลําดับ    สาเหตุที่พบวา
ผูที่แสดงความจํานงบริจาคโลหิต   ที่ไมสามารถบริจาคโลหิตได       เนื่องจากการดแูลสุขภาพที่ไม
เหมาะสมทําใหภาวะสุขภาพไมดีจึงไมสามารถบริจาคโลหิตได   ผูบริจาคโลหิตเหลานั้นไมสามารถ
บริจาคโลหิต     ไดเนื่องมาจากฮีโมโกลบินในผูหญิงต่ํากวา 12.5 gm./dl    และฮีโมโกลบินในผูชาย
ต่ํากวา 13 gm./dl รอยละ 43.5      เปนผูมีอายุไมครบ 17 ปบริบูรณ  รอยละ 0.7   มีน้ําหนักต่ํากวา 45 
กิโลกรัม รอยละ 0.6         อยูในชวงที่กําลังรับประทานยาปฏิชีวนะหรืองดยาปฏิชีวนะไมครบ 7 วัน  
รอยละ 9.6  อยูในชวงที่กําลังรับประทานยาคลายกลามเนือ้หรือยาแกปวดขอหรืองดยาไมครบ 3 วัน   
รอยละ 8.9 อยูในชวงรับประทานยาลดความอวน หรืองดยาไมครบ 1 เดือน รอยละ 0.5 ดื่มเครื่องดื่ม
ที่มีแอลกอฮอลภายในระยะเวลา    24 ชั่วโมงกอนบริจาคโลหิต  รอยละ 9.6          นอนหลับพักผอน
นอยกวา 6 ชั่วโมง  รอยละ 2.4           มีประวัติปวยหรือสัมผัสกับผูที่ปวยเปนโรคไวรัสตับอักเสบ บี     
ไวรัสตับอักเสบ ซี    รอยละ 2  ความดันโลหิตผิดปกติ คอื       คาความดันโลหิตซิสโตลิค (systolic)    
สูงเกิน 140 มม.ปรอท รอยละ 2.3 และคาความดันไดแอสโตลิค (diastolic)  ต่ํากวา 100  มม. ปรอท    
รอยละ 0.4 มพีฤติกรรมเสี่ยงทางเพศสัมพันธ รอยละ 1.1  และสาเหตุอ่ืนๆ รอยละ 18.0  (ขอมูลสถิติ
งานธนาคารเลือด โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม, 2547)       เปนเพราะภาวะสุขภาพไมสมบูรณ 
เบี่ยงเบนไปจากปกติ   จึงสงผลกระทบตอผูบริจาคโลหิตเอง   ทําใหไมสามารถบริจาคโลหิตไดตอง
เสียเวลา คาใชจายในการเดนิทาง   เสียความตั้งใจ   ดังนัน้ถาผูบริจาคโลหิตมีการดูแลสุขภาพตนเอง
ที่ดีอยางตอเนือ่ง   จะทําใหมีภาวะสุขภาพที่สมบูรณ   พรอมที่จะบริจาคโลหิตตามความตองการเพือ่
ชวยเหลือเพื่อนมนุษยดวยกนั  การดูแลสุขภาพตนเอง เพือ่ใหมีภาวะสุขภาพที่ดีมหีลายแนวคิดการที่
บุคคลจะมีสุขภาพดีขึ้นอยูกบัปจจัยหลายประการ ไดแก ครอบครัว ญาติพี่นอง เพือ่นบาน เศรษฐกิจ 
สังคม วัฒนธรรม และปจจยัที่สําคัญ  คือ     พฤติกรรมการดูแลตนเองหรือพฤติกรรมสุขภาพของแต
ละบุคคล  ในดานสุขภาพอนามัยที่ไดปฏิบัติหรือกระทาํอยางสม่ําเสมอ     
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กอรดอน (Gordon,1987)        ไดอธิบายถึงพฤติกรรมสุขภาพของบุคคลที่ปฏิบัติตอเนื่องกัน
ในชวงระยะเวลาหนึ่งที่มีผลตอสุขภาพของบุคคลนั้นวาเปนแบบแผนสุขภาพ     ซ่ึงแบบแผนสุขภาพ
แตละแบบแผนมีความสัมพนัธกัน และอาจเปนเหตุหรือผลของโรคและการเจ็บปวย           กอรดอน
ไดพัฒนาแบบแผนสุขภาพขึน้มาเพื่อใชเปนกรอบแนวคดิในการเก็บรวบรวมขอมูล  และการจดักลุม
ขอวินิจฉยัทางการพยาบาล     เปนแนวทางในการพัฒนาการปฏิบัติที่มีคุณภาพ    โดยมีเปาหมายเพือ่
ชวยเหลือใหบคุคลมีแบบแผนสุขภาพที่ด ีหรือปกติ          มุงเนนในดานการสรางเสริมพฤติกรรมที่ดี
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมที่มีปญหา  (ศิริพร  ขัมภลิขิต, 2539)  

แบบแผนสุขภาพของกอรดอน (Gordon, 1987)     ใหเปนแนวทางในการประเมินปญหา
สุขภาพไดครอบคลุมทั้งทางดานรางกาย  จิตใจ และสังคม  ประกอบดวย แบบแผน 11 ดาน     ไดแก 
แบบแผนดานการรับรูสุขภาพและการดูแลสุขภาพ แบบแผนดานอาหารและการเผาผลาญสารอาหาร      
แบบแผนดานการขับถาย   แบบแผนดานกจิกรรมและการออกกําลังกาย    แบบแผนดานการพกัผอน
นอนหลับ      แบบแผนดานสติปญญาและการรับรู      แบบแผนดานการรับรูตนเองและอัตมโนทศัน       
แบบแผนดานบทบาทและ สัมพันธภาพ แบบแผนดานเพศเพศสัมพันธและการเจรญิพันธุ  แบบแผน
ดานการปรับตวั และความทนทานตอความเครียด   และแบบแผนดานคุณคาและความเชื่อ 

ในการบริจาคโลหิต จําเปนตองมีการประเมินภาวะสุขภาพของผูบริจาคโลหิต     เพื่อให
ทราบถึง แบบแผนสุขภาพและความพรอมในการบริจาคโลหิตของผูบริจาคโลหิตงานธนาคารเลือด
ของโรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม     มีขั้นตอนการรับบริจาคโลหิต 3 ขั้นตอน คอื การคัดกรอง  
การบริจาคโลหิต    และการพักผอนหลังบริจาคโลหิต   เร่ิมตั้งแตการลงทะเบียนของผูบริจาคโลหิต         
โดยผูบริจาคโลหิตตองกรอกขอมูลลงในใบสมัคร  ผูบริจาคโลหิตตองตอบขอซักถามเกี่ยวกับขอมลู 
ประวัติสวนตวั      และผูบริจาคโลหิตจะถูกตรวจคณุสมบัติโดยเจาหนาที่  ซักถาม  อายุ   ช่ังน้ําหนกั   
ตรวจชีพจร  วดัความดนัโลหิต ตรวจความเขมโลหิตและซักถามขอมูลอ่ืน ๆ หลังจากผานการตรวจ
สุขภาพที่จําเปนกอนการบรจิาคโลหิตแลว          ผูบริจาคโลหิตจะไดรับการเจาะโลหิตและบรรจใุน
ถุงพลาสติก จํานวน 350-450 มิลลิลิตรขึ้นอยูกับน้ําหนักของผูบริจาคโลหิตเอง      การบริจาคโลหิต
ในแตละครั้งใชเวลาประมาณ 10 นาที    ถารวมเวลาทุกขั้นตอนใชเวลารวมทั้งสิ้น ประมาณ 45 นาที    
หลังจากนัน้โลหิตจะไดรับการการตรวจกรองทางหองปฏิบัติการโดยตรวจเชื้อหรือรองรอยของเชื้อ  
4 ชนิด  คือ    เชื้อซิฟลิส   เชื้อไวรัสตับอักเสบ บี   ไวรัสตับอักเสบ ซี    และไวรัส  เอชไอวีในโลหติ
(ศูนยบริการ โลหิตแหงชาตสิภากาชาดไทย, 2546)          งานธนาคารเลือดของโรงพยาบาลมหาราช
นครเชียงใหม ใชระบบคอมพิวเตอรควบคมุคุณภาพของโลหิต  เพื่อใหการรับบริจาคโลหิตและการ
จายโลหิตไปยงัผูปวยเปนไปอยางถูกตองแมนยํา     และสามารถตรวจคนหาขอมูลยอนกลับไดอยาง
รวดเร็ว 
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ดังนั้นผูศึกษาจึงสนใจและตองการทราบถึงแบบแผนสุขภาพการบริจาคโลหิต         หรือ
พฤติกรรมสุขภาพของผูมาบริจาคโลหิต ที่ธนาคารเลือด  โรงพยาบาลมหาราชนครเชยีงใหม      วามี
แบบแผนสุขภาพเปนอยางไร          เนื่องจากยังไมพบวามีรายงานการศึกษาแบบแผนสุขภาพในกลุม
ผูบริจาคโลหิต และขอมูลที่ไดจากการศกึษาสามารถนําไปดําเนินงานวางแผน เพื่อใหผูบริจาคโลหิต
มีภาวะสุขภาพอนามัยที่สมบรูณ สามารถบริจาคโลหิตไดทุกครั้งตามเจตนารมณ ตลอดจนหนวยงาน
มีโลหิตเพียงพอสําหรับผูปวยตามความตองการในการใชโลหิต 

 
วัตถุประสงคของการศึกษา 

เพื่อศึกษาแบบแผนสุขภาพของผูมาบริจาคโลหิตที่ธนาคารเลือด    โรงพยาบาลมหาราช 
นครเชียงใหม  
 
คําถามการศึกษา 

แบบแผนสุขภาพของผูมาบริจาคโลหิตที่ธนาคารเลือด โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม
เปนอยางไร 
 
ขอบเขตของการศึกษา 

การศึกษาครั้งนี้เปนการศกึษาถึงแบบแผนสุขภาพของผูมาบริจาคโลหิต ที่ธนาคารเลือด 
โรงพยาบาลมหาราชนครเชยีงใหม รวบรวมขอมูล  ระหวางวันที่ 1 ถึง 31 กรกฎาคม   พ.ศ. 2548 
 
คําจํากัดความที่ใชในการศึกษา 

แบบแผนสุขภาพ หมายถึง พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองอยางตอเนื่องของผูบริจาค
โลหิตที่เกิดขึน้ในชวงระยะเวลาหนึ่ง  ประกอบดวย 11 แบบแผน ไดแก แบบแผนดานการรับรู
สุขภาพและการดูแลสุขภาพ แบบแผนดานอาหารและการเผาผลาญสารอาหาร แบบแผนดานการ
ขับถาย แบบแผนดานกจิกรรมและการออกกําลังกาย แบบแผนดานการพักผอนนอนหลับ แบบแผน
ดานสติปญญาและการรับรู แบบแผนดานการรับรูตนเองและอัตมโนทัศน แบบแผนดานบทบาท
และสัมพันธภาพ  แบบแผนดานเพศสัมพนัธและการเจริญพันธุ   แบบแผนดานการปรับตัวและความ
ทนทานตอความเครียด  และแบบแผนดานคุณคาและความเชื่อ 

 
 

ÅÔ¢ÊÔ·¸Ô ìÁËÒÇÔ·ÂÒÅÑÂàªÕÂ§ãËÁè
Copyright  by Chiang Mai University
A l l  r i g h t s  r e s e r v e d

ÅÔ¢ÊÔ·¸Ô ìÁËÒÇÔ·ÂÒÅÑÂàªÕÂ§ãËÁè
Copyright  by Chiang Mai University
A l l  r i g h t s  r e s e r v e d



 
5 

การบริจาคโลหิต  หมายถึง  การสละโลหิตใหกับผูปวย  ผานหนวยงานธนาคารเลือดของ
โรงพยาบาลมหาราชนครเชยีงใหม โดยไมไดรับคาตอบแทนใด ๆ 

ผูบริจาคโลหิต หมายถึง บุคคลที่แสดงความจํานงบริจาคโลหิต ที่หนวยงานธนาคารเลือด 
โรงพยาบาลมหาราชนครเชยีงใหม ที่มีอายุตั้งแต 17-55 ป และผูที่เคยมาบริจาคโลหิตทุก 3 เดือน
สามารถบริจาคโลหิตไดจนถึงอายุ 60 ป รวมทั้งมีความสามารถในการอานและเขียนภาษาไทยได   
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