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 - กลุมเปนสาวกอนวัยโดยไมมสีาเหต ุ 

  พบวาทกุ 20 ป มนษุยจะมกีารเปลี่ยนแปลงเขาสูวยัเจรญิพันธุเร็วขึ้น  หกเดือนถงึหนึ่งป

ของอายุเกณฑเดิม  ปจจุบันเด็กผูหญิงเร่ิมเขาสูวัยเจรญิพันธุเมื่ออายุ 8 ขวบ ในขณะที่เด็กชายเริ่ม

ที่อาย ุ9 ขวบ  ซึ่งสวนใหญจะสัมพนัธกับเร่ืองของภาวะโภชนาการเกนิหรือความอวน  เพราะพบวา

เด็กที่มีรางกายอวนมักจะเขาสูวัยเจริญพนัธุเร็วกวาเด็กที่ผอม การอวนเกนิ คามาตรฐานซึง่ถือวา

เปนโรคอวนรุนแรง  กลับจะสงผลในทางกลับกัน คือทําใหเขาสูวยัเจรญิพันธุชา หรือเร่ิมเร็วและมี

ปญหาเรื่องการมีประจําเดือนผิดปกต ิไดมีการสํารวจในเด็กที่เลนยิมนาสติกและเปนนักบัลเลย ซึง่

ตองควบคุมรูปรางใหผอม จะเขาสูวยัเจรญิพันธุชากวาคนในวยัเดียวกัน  แตเด็กที่ผอมมากจนมี

น้ําหนกัตัวต่ํากวา 25% ของน้าํหนักมาตรฐานของอาย ุ ก็ถือวาเปนโรคซึ่งจะสงผลใหเขาสูวยัเจรญิ

พันธุชาเกินไปเชนกนั 

        เมื่อความอวนเปนขอสังเกตหนึง่ อีกขอสันนิษฐานที่ตามมาก็คือ  ระดับคอเลสเทอรอลใน

รางกายอาจเชือ่มโยงกับโรคเปนสาวกอนวยัได สารเริ่มตนของการสรางฮอรโมนเพศคือ คอเลสเทอ

รอลและเด็กรุนใหมมีระดับคอเลสเทอรอลในเลือดมากกวาคนสมยักอนมาก  การตรวจเจาะระดบั

คอเลสเทอรอลเฉลี่ยของเดก็วัยเรียนเมื่อ 30-40 ปกอนจะพบคาที่ประมาณ 100-130 mg% แตเมื่อ

สิบปที่ผานมาพบวาคอเลสเทอรอลในเลือดเด็กวัยเดียวกันสงูถึง 150-170 mg% และในปจจุบนั

เด็กบางคนมีคาคอเลสเทอรอล สูงเกนิ 200 mg% เพราะฉะนัน้อาจเปนไปไดวา  เมื่อสารตัวนี้เพิ่ม

มากขึ้นก็เหมอืนมีวัตถุดิบมากขึ้น  ทําใหรางกายผลิตฮอรโมนไดมากพอที่รางกายจะนําไปใชงาน

ได  จึงกาวเขาสูวัยเจริญพนัธุไดอยางรวดเร็ว  ซึ่งถาเทยีบกับคนสมยักอน การสะสมฮอรโมนอาจ

เปนแบบคอยเปนคอยไป จนพรอมจึงกาวเขาสูวัยรุนเจริญพันธุ อาจเปนสาเหตุหนึ่งของเด็กทีม่ี

ภาวะโภชนาการเกินหรือเด็กที่สมบูรณเร็ว ก็จะเปนหนุมสาวไดเร็วขึ้นตามไปดวย 

        จากขอสันนิษฐานดงักลาวอาจจะอธิบายเรื่องของอาหาร เชน ไก ซึ่งเปนประเด็นถกเถียง

กันวามกีารฉีดฮอรโมนเรงมากจนสงผลมาถึงคนไดวา ในอดีต ไกที่เรากนิเปนไกบาน เนื้อของไก

สวนใหญเปนกลามเนื้อมากกวาไขมนั  แตในปจจุบันเรามีไกบานนอยลง เหลือเพยีงไกเลี้ยง ซึ่งถูก



ขุนใหอวนดวยหัวอาหาร ทาํใหมีปริมาณไขมันในเนื้อสูง เมื่อเด็กกนิไกจึงสงผลใหเด็กมีไขมันและ

คอเลสเทอรอลในรางกายมาก ซึ่งอาจสงผลตอภาวการณเปนสาวกอนวัยดงัที่ตัง้ขอสันนษิฐาน

ไว  ทั้งนี้เคยมผูีปวยโรคนีท้ีม่ีรูปรางอยูในเกณฑทวมอวน เมื่อตรวจดูคอเลสเทอรอลพบวามีเกณฑ

สูงกวาเกณฑปกติ (เกณฑปกติคือ เด็กที่อายุต่ํากวา 18 ป คอเลสเทอรอลไมควรเกิน 170 mg%) 

ซึ่งผูปวยเหลานี้หลายรายชอบกินไกเปนประจํา และจากการแนะนําใหเด็กควบคุมสัดสวนอาหาร

โดยการลดอาหารทีม่ีไขมันสูง พบวาในบางรายสามารถชะงกัภาวะการเจริญเติบโตกอนวยัใหชา

ลงได 

 
แนวทางการรักษา 
        เมื่อนําบุตรหลานของทานเขาพบแพทย แพทยจะเริ่มวินจิฉัยจากการเอ็กซเรยกระดกูกอน

วา มีโครงสรางกระดูกล้าํหนาหรือไม หากมี แพทยก็จะอลัตราซาวนดมดลูก รังไขหรือวัดอัณฑะ

และอวัยวะเพศของเด็กวามขีนาดเปลี่ยนแปลงเหมือนกบัไดรับฮอรโมนเพศกระตุนหรือไม  หาก

เปนเชนนัน้ แพทยก็จะ เอ็กซเรยสมองเพือ่ตรวจหาสาเหตุ ซึ่งอาจมาจากความผิดปกติของสมอง

ดังที่กลาวไวขางตน  ซึ่งถาหากตรวจพบตองทาํการรักษา  หรือหากเดก็มีประวัติไดรับฮอรโมนเพศ

ก็ตองสั่งระงับยานัน้  หากกรณีที่ตรวจไมพบสาเหต ุ การรักษาจะทําไดเพียงการฉีดยาชะลอการ

เปนสาว  เพื่อรักษาใหเด็กสามารถเจริญเติบโตตามโครงสรางที่ควรจะเปน  และลดความเสีย่งตาง 

ๆ เชน มะเร็งเตานมที่อาจเกดิขึ้นในอนาคต รวมไปถึงเรื่องของสภาพจติใจของเด็กทีอ่าจยังไม

พรอมรับการเปลี่ยนแปลงดงักลาวดวย   

        ยาที่ใชฉีดเปนฮอรโมนสังเคราะหข้ึน ชื่อ GnRH-agonist โดยจะฉีดเขากลามเนื้อเดือนละ

หนึง่ครั้ง ฮอรโมนชนิดนี้จะยบัยั้งการหลัง่ฮอรโมนจากตอมใตสมอง มีผลทําใหฮอรโมนเพศจากรัง

ไขลดลง ซึ่งยาชนิดนี้จาํเปนตองฉีดติดตอกันไปจนอายปุระมาณ 10-12 ป และเมื่อหยุดฉีดเด็กจะ

เร่ิมเปนสาวภายใน 3-6 เดือน ทั้งนี้พบวาการใชยาจะไดผลก็ตอเมื่อเด็กยังไมมีประจําเดือน และ

ควรรักษากอน 8 ขวบจะไดผลดีที่สุด   ทายสุดที่อยากแนะนําคือ การจัดสัดสวนอาหารใหเด็ก

รับประทานอยางเหมาะสม ไมกินของที่มไีขมันมากเกนิไป มีการควบคุมอัตราการเพิ่มของน้ําหนกั

และความสงูควรใหอยูในเกณฑปกติตามวัย  เพราะเด็กอวนจะเสี่ยงตอการเกิดโรคนี้

มาก  โดยเฉพาะเด็กผูหญิง ถือเปนปญหาทางรางกายซึง่สามารถควบคุมปจจัยจากภายนอก

ได  ในสวนดานจิตใจของเดก็การอบรมเลีย้งดูบุตรมีผลตออุปนิสัยเดก็อยางแนนอน และส่ือใน

ปจจุบันนี้ ยงัมีผลกระทบตอเด็กแตถาผูปกครองซึ่งเปนตนแบบที่ด ีเฝาอบรมบุตรหลานและดูแล

อยางใกลชิด ก็เสมือนเปนเกราะปองกันภยัใหแกเด็กเปนอยางด ี


