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प्रास्र्ाणवक (Introduction)  

• आरोग्याची व्याख्या (Definition of health) 

• आरोग्य मानसशास्त्र म्हणजे काय? (What is health psychology?)  

1.1 आरोग्य वर्तन म्हणजे काय? (What is health behavior?) 

1. वार्तणनक णवकृर्ीकारकर्ा (Behavioral pathogens) 

2.  वार्तणनक प्रणर्कारकर्ा (Behavioral immunogens)  

अ ) आरोग्य-जोखीम वर्तन (Health - risk Behavior)  

1.2 धमू्रपान, मद्यपान आणण बेकायदशेीर मादक द्रव्याांचा उपयोग (Smoking, drinking and illicit drug use) 

अ )  धमू्रपान मद्यपान आणण बेकायदशेीर मादक द्रव्याांचा उपयोग सावतणिकर्ा 

1.  धमू्रपान (Smoking) 

2.  मध्यपान / मध्यसेवन (Drinking)  

3. बेकायदशेीर मादक द्रव्याांचा उपयोग (Illicit drug use) 

1.3 असांरणिर् लैंणगक वर्तन (Unprotected sexual behavior) 

अ) असांरणिर् लैंणगक आांर्रणियेचे आरोग्यावर होणारे नकारात्मक पररणाम (Negative health consequences of unprotected 

sexual  intercourse) 

1. एच.आय.व्ही. चा प्रादभुातव (HIV prevalence)  

2. क्लणॅमडीया, एच.पी.व्ही. आणण लैंणगकर्ेर्नू सांिणमर् होणारे इर्र आजार.  

(Chlamydia , HPV and other sexual transmitted disease)    

ब) गभतणनरोधकाचा वापर (Use of condom)    

क) गभतणनरोधकाच्या वापरार्ील अडथळे (Barriers to condom use) 

1.4 लठ्ठपणा (Obesity) 

अ) लठ्ठपणाची व्याख्या (How obesity is defined) 

ब) लठ्ठपणाचे आरोग्यावर होणारे नकारात्मक पररणाम (Negative health consequences of obesity) 

क) लठ्ठपणाचा प्रादभुातव (Prevalence of  obesity) 

ड) लठ्ठपणाची कारणे (What causes obesity)   
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प्रास्र्ाणवक 

             व्यक्ती, वेळ ,सांस्कृर्ी, णवणवध सामाणजक वगत, इर्पर्च नाही र्र वय आणण णलांगानुसार आरोग्य या शब्दाचा अथत बदलर्ो. ह े

जाणनू न घेर्ाच आरोग्य हा शब्द वापरला जार्ो.  स्टोन (Stone,1979)  याांच्या मर् ेआरोग्य म्हणजे काय?  व त्याच ेमापन कसे करायचे? 

ह ेमाणहर् असनू दखेील, आरोग्याच ेसांवधतन कसे करावे?  त्यास उन्नर् कसे करावे इत्यादी प्रश्ाांची उत्तरे आपणास दरे्ा येर् नाहीर्. मलूर्ः 

आरोग्याचा अथत पणूतत्व, पणवि, अणर्णनरोगी असा घेर्ला जाई. ज्याची मळेु अँग्लो-सॅक्सोन (Anglo Saxon) सांस्कृर्ीर् सापडर्ार्. 

णवशेषर्ः याकडे शारीररकर्ेच्या स्वरूपार् पाणहले जाई. पण आरोग्यामध्य े मानणसकर्चेाही समावेश होर्ो. अगदी फार पवूी आजारपण 

म्हणजे आत्म्यास  शरीरार्ून मकु्त करणे णकां वा आजारपण म्हणजे दवैी णशिा असे मानले जाई. आजही काही सांस्कृर्ीमध्ये या प्रकारची 

अांधश्रद्धा णदसनू येर्े. माि व्यक्ती आजारपणास कशा व्यक्त होर्ार् आणण मन, शरीराचा सांबांध कसा आह ेह ेजाणनू घेण्या पलीकडे याचा 

काहीही सांबांध नाही, अथवा उपयोगही नाही. त्यामळेु आरोग्य आणण आरोग्य मानसशास्त्र म्हणजे नेमके काय? ह े सवतप्रथम आपणास 

समजावनू घेणे गरजेचे आह.े  

• आरोग्याची व्याख्या (Definition of Health) 

  1947 पासनूच आरोग्याच्या व्याख्येर् अनेक बदल झाल ेआहरे्. डब्ल्य.ूएच.ओ च्या 2006 च्या Constitution of the World 

Health Organization मध्ये आरोग्याची व्याख्या केलेली आह.े "आजार आणण दबुतलरे्ची अनपुणस्थर्ी असणारी शारीररक, मानणसक 

आणण सामाणजक णहर्ाची अवस्था म्हणज े आरोग्य होय.” (Health is state of physical, mental and social well- being in 

which disease and infirmity are absent – WHO, 2006)  

 डब्ल्य.ूएच.ओ च्या व्याख्येनुसार, आरोग्य म्हणजे एखाद्या व्यक्तीने शारीररक, मानणसक आणण सामाणजकदृष््टया र्ांदरुुस्र् असणे 

असा होर्ो. याचबरोबर यामध्ये आरोग्यणवषयक आांर्रसाांस्कृणर्क दृणष्टकोन, जीवनकाल, वय आणण आरोग्य व आजारपणाणवषयी 

असणाऱ्या समजरु्ी,  श्रद्धा इ.घटकाांचा दखेील समावेश होर्ो.   

• आरोग्य मानसशास्त्र म्हणजे काय? (What is health psychology?) 

                वर्तन आणण मानणसक कायातत्मकर्चेा शास्त्रीय अभ्यास म्हणजे मानसशास्त्र होय. अशी मानसशास्त्राची व्याख्या होर्े.  

आरोग्यणवषयक व्यक्तींच्या अनेक समजरु्ी असर्ार्. ज्याचा पररणाम स्वर्ःच्या आरोग्याची काळजी घरे् असर्ाना व्यक्तीच्या वर्तनामधनू 

णदसर्ो. एखादी व्यक्ती णनरोगी णदसर्े र्र एखादी नेहमी आजारी. यामध्ये व्यक्तीच ेव्यणक्तमत्त्व,  आरोग्याची णनगा राखणे,  धमू्रपान,  र्कत सांगर् 

णवचार,  वय, सामाणजक आणथतक दजात इ. घटकाांचा काही सांबांध असर्ो का? असे कोणर् ेमनोसामाणजक घटक आहरे् की ज े व्यक्तीला 

आजारपणार्नू बाहरे पडण्यास मदर् करर्ार्. अशा काही प्रश्ाांची उत्तरे शोधण्याचा प्रयत्न आरोग्य मानसशास्त्र करर् असर्े.  यासाठी 

बोधणनक,  वैकाणसक आणण सामाणजक णसद्धाांर्ाच ेउपयोजन आरोग्य मानसशास्त्र करर्े.   

       आरोग्य उन्नर् करण,े त्याची दखेरेख करण,े आजारपण व त्याच्याशी सांबांणधर् कायतदोष इत्यादी वर उपचार व त्यास उन्नर् करणे, 

यासाठी मानसशास्त्राच्या णवणशष्ट शैिणणक,  वैज्ञाणनक आणण व्यावसाणयक योगदानाचा (ज्ञानाचा) सारासार म्हणज ेआरोग्य मानसशास्त्र होय. 

(मर्ाझूत, 1980) 

           (The aggregate of the specific educational, scientific and professional contribution of the discipline of 

psychology to the promotion and maintenance of health, the promotion and treatment of illness and related 

dysfunctions- Matarazzo, 1980) असे वणतन मर्ारझ,ू याांनी आरोग्य मानसशास्त्राचे केले आह.े  

• आरोग्याची णनगा राखणे त्यास उन्नर् करणे  

• आरोग्य यांिणा आणण आरोग्यणवषयक धोरणे यामध्ये सधुारणा करणे.  

• आजारपणास  प्रणर्बांणधर् करणे व त्यावर उपचार करणे 

• आजारपणाची कारणे व जोखम घटक इत्यादीमध्ये समाणवष्ट असणाऱ्या जैवमनोसामाणजक घटकाांचा णवचार करणे र् े समजनू 

घेण्यासाठी मानणसकर्ा णवकणसर् करणे.  ह ेमखु्य ध्येय वरील व्याखरे्ून स्पष्ट होर्े.  
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 मानसशास्त्रार्ील इर्र शाखाांप्रमाणे आरोग्य मानसशास्त्र ही दखेील एक उपयोणजर् शाखा आह.े  पण यार्ील सवत सांशोधन ेपवूत 

कथनात्मक आहरे् असे नाही.  काही अभ्यास फक्त गणुात्मक, वर्तनात्मक आहरे्. सामाणजक शास्त्रार्ील अनेक शाखाांचा अांर्भातव आरोग्य 

मानसशास्त्रार् होर्ो. सामाणजक मानसशास्त्र,  वर्तनवाद,  णचणकत्सालय मानसशास्त्र,  बोधणनक मानसशास्त्र इत्यादी शाखाांमधील मळू प्रारूप े

व  णसद्धाांर्ाांचा स्वीकार या शाखमेध्ये केलेला णदसर्ो. याबरोबरच सामान्य मानसशास्त्रार्ील अध्ययन, प्रेरणा, सामाणजक, वैकाणसक आणण 

बोधणनक शास्त्राांर्ील  घटक अणधक णवस्र्रृ्पणे या शाखमेध्य े अभ्यासलेल े णदसर्ार्. यरुोप, य.ूएस.ए, ऑस्रेणलया मध्ये र्र मनोकाणयक 

औषधे, वैद्यकीय समाजशास्त्र व आरोग्य अथतशास्त्र इत्यादीचा दखेील समावेश आरोग्य मानसशास्त्रामध्ये केललेा णदसर्ो. यामळेु या शाखेर् 

काम करणाऱ्या मानसशास्त्रज्ञाांच ेव सांशोधकाांच ेकायतही आांर्रणवद्याशाखीय णदसर्े, अनेक शाखाांशी याांचा सांपकत  येर्ो.  

1.1 आरोग्य वर्तन म्हणजे काय? (What is health behavior?)  

                  कसल आणण कोब्ब (1966) याांच्यामर्,े णनरोगी राहण्याच्या अनषुांगाने, अलिणयकु्त अवस्थेर् आजारास प्रणर्बांणधर् 

करण्यासाठी णकां वा त्याचे णनदान करण्यासाठी व्यक्तीद्वारे केलेली कोणर्ीही णिया म्हणजे णनरोगी वर्तन होय. (Any activity undertaken 

by person believing themselves to be healthy for the purpose of preventing disease or detecting it an 

asymptomatic stage- Kasal & Cobb, 1966)  

वरील व्याख्येमध्ये वैद्यकीय दृष्टीकोनाचा अणधक प्रभाव णदसर्ो. त्यामळेु आजारपणास प्रणर्बांणधर् करण्यासाठी व्यायाम करणे, 

औषधोपचार घेणे इत्यादी गोष्टींमध्ये णनरोगी व्यक्तीन ेगुांर्ललेे असणे अपेणिर् आह.े 

      याच्या अगदी णवरुद्ध आरोग्याची व्याख्या हरॅरस आणण गटेुन (Harris & Guten) याांनी केली आह.े याांच्यामर्े "आपल्या 

सांवेदीर् आरोग्यणवषयक णस्थर्ीचा णवचार न करर्ा, स्वर्ःच्या आरोग्याचे सांरिण करण,े णनगा राखणे व त्यास अणधक उन्नर् करण्यासाठी 

व्यक्तीने केलेले वर्तन म्हणजे णनरोगी वर्तन होय." (Behavior performed by an individual, regardless of his/ her perceived 

health status, with the purpose of protecting, promoting or maintaining his or her health. - Harris & 

Guten,1979).  

या व्याख्येमध्य े रोगी व्यक्तीच्या वर्तनाचा ही समावेश होर्ो. उदाहरणाथत हृदयणवकार असणारी व्यक्ती िास वाढू नये म्हणनू, र्र 

णनरोगी व्यक्ती असा आजार आपणास उद्भव ू नये म्हणनू भणवष्यार्ील धोके टाळण्याचा अनुषांगाने आहाराचे णनयमन करेल. या दोन्ही 

व्यख्याांमधनू व्यक्तीची आरोग्याणवषयीची ध्येये ही णर्च्या वर्तनास प्ररेरर् करर्ार् ह ेस्पष्ट होर्े. आपल्यापैकी बऱ् याच व्यक्ती आरोग्य र्ांदरुुस्र् 

रहावे याकररर्ा आरोग्यवधतक णिया, कृर्ी करर्ार्. जसे, व्यायाम करणे इत्यादी. पण याव्यणर्ररक्त काही व्यक्ती वजन कमी करण्यासाठी 

समाधानासाठी णकां वा सामाणजक प्रभावासाठी या णिया करर्ार्. कारण काहीही असो णनयणमर् आरोग्यदायी वर्तन णियाांमध्ये गुांर्ल्यान े 

झालेल्या आजारस  कमी करण्यास णकां वा रोखण्यास आणण होणाऱ्या आजारास प्रणर्बांध घालर्ा यरे्ो. मर्ाझूत (1984) याांनी  आरोग्याची 

व्याख्या करर् असर्ाना दोन प्रकारचे फरक केल आहरे्.   

1. वार्तणनक णवकृर्ीकारकर्ा (Behavioral pathogens) यालाच आरोग्य जोखीम वर्तन म्हणर्ार् (health – risk behavior) असे 

म्हणर्ार्. असे वर्तन णकां वा जीवनशैली जी आजारपणाची जोखीम वाढणवरे् आणण आपले जीवनमान घटणवरे्. उदाहरणाथत धमू्रपान, मद्यपान, 

णनकृष्ट आहार, असांरणिर् लैंणगक आांर्रणिया इ. घटक ह ेजोखम घटक आहरे्. 

2. वार्तणनक प्रणर्कारकर्ा (Behavioral immunogens) यालाच आरोग्य सांरिण वर्तन (health - protection behavior) असे 

म्हणर्ार्. म्हणजे असे वर्तन/जीवनशैली की जी आजारपणाची जोखीम कमी कररे् आणण आपले आयषु्यमान वाढवरे्.  उदाहरणाथत णनयणमर् 

व्यायाम,  परेुशी झोप,  आरोग्यदायी आहार, सांर्णुलर् धमू्रपान व मद्यपान इ.  

 अशा प्रकारचा व्याख्यात्मक फरक असनू दखेील, आजची बरीच सांशोधन े णनरोगीपणाबाबर् व्यक्तीमधील आजारपणाशी 

लढण्याच्या प्रेरणे पिेा शारीररक णस्थर्ीस अणधक महत्त्व दरे्ार्.  

        जागणर्क आरोग्य सांघटनेने (2009), आरोग्यास धोकादायक ठरणाऱ्या जोखीम घटकाांची व्याख्या पढुीलप्रमाणे केली आह.े असा 

घटक की ज्यामळेु प्रणर्कूल आरोग्य पररणामाची सांभाव्यर्ा वाढरे्. (A factor that rises the probability of adverse health 

outcomes) 

 यार्ील बरेच जोखीम घटक ह ेवार्तणनक र्र इर्र काही वार्ावरणीय आहरे्. जसे प्रदषूण दाररद््रय इ.  
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वैद्यकीय शास्त्राच्या णवकासामळेु मागील काही वषाांमध्ये जोखीमयकु्त/धोकादायक वर्तनाकडे पाहण्याच्या पारांपररक दृणष्टकोनार् 

बदल झाललेा णदसनू येर्ो. उदाहरणाथत धमू्रपान केल्यान ेककत रोग होर्ो. र्र काही गोष्टी ज्या धोकादायक मानल्या  जायच्या  त्या उपयकु्त 

आहरे्.  उदाहरणाथत त्वचारोगासाठी प्रकाश णकरणाांचा उपयोग, ड  जीवनसत्त्वाचा उपयोग इ .  

व्यक्तीच े वर्तन आणण आरोग्य यासांदभातर् झालेल्या काही दीघतकालीन अभ्यासाांचा आढावा घेर्ल्यास, यामध्य े बेलॉक आणण 

ब्रेसलो (Belloc & Breslow, 1972) याांचा कॅणलफोणनतयार्ील अल्मेडा  काऊां टी अभ्यास (Almeda County Study) उल्लेखनीय 

आह.े यामध्ये कॅणलफोणनतयार्ील अल्मेडा र्ालकु्यार्नू (काउांटी) अनुिमे 1965,  1973,  1985,  1988,  1994 आणण 1999 मध्य े

माणहर्ी (प्रदत्त) गोळा करण्यार् आली. यामध्ये वय वषे 20 च्या वरील 6928 प्रौढाांचा समावेश होर्ा. अभ्यासाच्या  सरुुवार्ीला ह ेसवतजण 

णनरोगी होर्.े  सलग र्ीस वषे या व्यक्तींचा अभ्यास केल्यानांर्र णनरोगी वर्तनाशी सांबांणधर् काही घटक पढुे आले ज्याांना पढु े'अलमेडा सार् ' 

असे नाव दणे्यार् आले.  असे घटक ज ेणवकृर्ींना णवकणसर् होण्यापासनू प्रणर्बांध करर्ार् आणण मतृ्यदूर घटणवण्यासाठी उपयकु्त ठरर्ार्. र् े

म्हणज,े  

1. रािी सार् र् ेआठ र्ास झोप घणेे. 

2. धमु्रपान न करणे. 

3. णदवसार्ून एक दोन पिेा अणधक मद्याचे पगे न घेणे. 

4. णनयणमर् व्यायाम करणे. 

5. अल्पोपहार घेणे. 

6. दोन जेवणामध्ये काहीही न खाणे.  

7. 10 टक्के पिेा अणधक वजन वाढू न दणेे. 

  वरील सार् पैकी सहा गोष्टीचे पालन करणाऱ्या स्त्री परुुषाांचे आयषु्य सार् र्े अकरा वषाांनी अणधक असर्े ह ेया अभ्यासार्ून स्पष्ट 

झाल.े माि अल्पोपहार आणण दोन जेवणाांच्या मध्ये काहीही न घेणे याांचा मतृ्य ू दराची सांबांध नसल्याचेही पढुील अभ्यासार् स्पष्ट झाल.े  

याचबरोबर याांच्याशी सांबांणधर् झालेले इर्र अभ्यास या णनष्कषाांना पषु्टी दरे् असल्याचे णदसर्.े उदाहरणाथत, हाउसमन आणण डोरमन (2005) 

याांचा अभ्यास:  व्यक्तींची जीवनशलैी णर्च्या आरोग्याची णनरोगीपणाशी सांबांणधर् असल्याच ेया अभ्यासार्ून स्पष्ट होर्े.  

णवणशष्ट प्रकारच े जोणखमपणूत वर्तन णवणशष्ट आजाराच े पवूतकथन करर्ार् ह े रोगपररणस्थर्ीशास्त्रज्ञाांच्या (Epidemiologists) 

अभ्यासार्ून स्पष्ट झाल ेआह.े  उदाहरणाथत धमू्रपान,  मद्यपान इ. चा  ककत रोग हृदयणवकार इ. शी सांबांध असल्याच ेस्पष्ट होर्.े  त्यामळेु या 

प्रकारच्या धोकादायक वर्तनामध्ये गुांर्ण्यापासनू आपण लोकाांना परावतृ्त केले पाणहजे आणण णनरोगी वर्तनास उन्नर्  करणाऱ्या व आरोग्याची 

दखेभाल करण्यास उपयकु्त ठरणाऱ्या मनोसामाणजक घटकाांना आपण  समजनू घेर्ल ेपाणहजे.  या प्रकारचे अभ्यास आरोग्य आणण सामाणजक 

मानसशास्त्रज्ञाद्वारे केले जार्ार्. 

अ) आरोग्य आणण जोखीम वर्तन ( Health - risk behavior) 

 जागणर्क आरोग्य अहवालाच्या (World Health Report) सरुुवार्ीस जागणर्क आरोग्य सांघटनचेे डायरेक्टर जनरल असे 

म्हणर्ार् (WHO, 2002)  

 आज अनेक मागाांनी जग सुरणिर् आह.े अगदी जीवघेण्या आणण कधीही न बरे होणाऱ्या आजाराांपासून, दूणषर् पाणी आणण 

 अन्नाचा अभाव यामुळे होणाऱ्या आजाराांपासून, र्सेच धोकादायक पदाथत, घरी, नोकरीच्या णठकाणी व रुग्णालयार् होणारे 

 अपघार् इत्यादींपासून. माि दुसऱ् या बाजूस आपणास जाणीव असो अथवा नसो पण जग अणधक धोकादायक बनर् चालल ेआह.े 

 आणण आपल्यापैकी बरेच जण धोकादायक जीवन जगर् आहरे्. 

   डब्ल्य.ूएच. ओ च्या अहवालावर जगभर मोठ्या प्रमाणावर सांशोधने झाली आहरे्. काही जोखीम घटकाांबाबर् जगभर णवणवधर्ा णदसनू 

येर्े. जसे आणिकेसारख्या दशेाांमध्ये भकूमारीची समस्या गांभीर णदसर्े . र्र काही पाणिमात्य दशेाांमध्ये याउलट लठ्ठपणाची समस्या अणधक 

णदसर्े. र्सेच काही जोखीम घटक माि सवति सामान्यपणे णदसनू येर्ार् उदा. र्ांबाखचू्या सेवनामळेु होणारे आजार. 2004 च्या माणहर्ीच्या 

आधारे डब्ल्य.ू एच.ओ (2009) ने मध्यपान, र्ांबाख,ू उच्च रक्तदाब,अणर् वजन, उच्च कोलेस्रॉल, उच्च मधमुेह, आहार व प्रणथनाांचा 

अभाव आणण शारीररक णनणष्ियर्ा अशा आठ धोकादायक घटकाांच ेवणतन केल ेआह.े ज्यामळेु 61% मतृ्य ूहृदय आणण रक्तवाणहन्याांच्या 
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सांबांणधर् आजारान ेझाल्याच ेणदसर्ार्. याचबरोबर वरील आठ कारणाांमळेु एक णित्याअांश व्यक्तींना ह्रदय णवकार झाल्याच ेस्पष्ट झाल ेआह.े 

ह ेजगभरार्ील मतृ्यचूे एक प्रमखु कारण आह.े सन 2010 मध्ये यरुोणपयन राज्याांमध्ये 38% मतृ्य ूहृदय रक्तवाणहन्याांची सांबांणधर् आजारामळेु 

झाल.े 

 कमी वजनामळेु (कुपोषणामळेु) णनम्न उत्पन्न असणाऱ्या दशेाांमध्ये प्रणर्वषी दोन दशलि बालकाांचा मतृ्य ूहोर्ो र्र मध्यम व उच्च 

उत्पन्न असणाऱ्या दशेाांमध्ये (नॉथत अमेररका व यरुोप सणहर्) प्रणर्वषी दोन दशलि व्यक्तींचा लठ्ठपणामळेु मतृ्य ूहोर्ो. 

 आरोग्य मानसशास्त्रज्ञाांच्या सणियर्मेळेु मतृ्यसूाठी कारणीभरू् ठरणारे ह ेआजार आणण त्याांच्याशी सांबांणधर् असणाऱ्या धोकादायक 

वर्तनाचे वणतन पढु ेकरण्यार् आले.   

1. हृदयणवकार (Heart disease) – धमू्रपान, र्ांबाखचू ेसेवन, उच्च कोलेस्रॉल, व्यायामाचा अभाव.   

2. ककत रोग (Cancer) – धमू्रपान, मद्यपान, आहार, लैंणगक वर्तन. 

3. स्रोक (Stroke) - धमू्रपान व लसीकरणाचा अभाव  

4. णवषमज्वर (Pneumonia) - धमू्रपान व लसीकरण याचा अभाव  

5. एच. आय. व्ही/एड्स (HIV/AIDS) - असरुणिर् लैंणगक सांभोग  

        एडस वगळर्ा, वरील सवत आजार मध्यमवयीन र्रुणाांमध्य े आजकाल सामान्यपणे णदसर्ार्. वय वषे 65 आणण त्याच्यावरील 

वयोगटाांमध्ये या आजाराचे प्रमाण वाढल्याच ेआणण त्याचबरोबर आरोग्य सणुवधाांची मागणी वाढल्याच ेणदसर्े.   

वषत वयोगट आजाराचे प्रमाण / टक्केवारी 

1950 

2012 

2050 पयतर् 

60 च्या वर 

 

5% 

11.11% 

20% 

1940 

2012 

2050 पयतर् 

80 च्या वर 

 

11% 

14% 

20% 

(Ref. U. N Dept. of economics and social affairs, 2012) 

 वरील आकडेवारीचा णवचार केलास  जगभर वयोवदृ्ध व्यक्तींमध्ये वरील आजाराचे प्रमाण णदवसेंणदवस वाढर् असल्याचे णदसर्.े 

ही णचांर्ाजनक बाब असनू अशा व्यक्तींसाठी आरोग्य आणण सामाणजक सणुवधाांची आवश्यकर्ा णकर्ी आह ेह ेयार्ून स्पष्ट होर्े. 

 

1.2 धमू्रपान मद्यपान आणण बेकायदशेीर मादक द्रव्याांचा उपयोग 

      (Smoking, drinking and illicit drug use) 

 धमू्रपान आणण मद्यपान ह ेजगभर होणारे मतृ्य ूआणण णवणवध आजारास कारणीभरू् ठरणारे दोन घटक आहरे्.  आणण बेकायदशेीर 

मादक द्रव्याांच्या आसक्तीच े गांभीर दषु्पररणाम ह ेमानवी आरोग्यावर होर्ार् त्यामळेु या घटकाांणवषयी जाणनू घेणे गरजेच ेआह.े  

अ) धमू्रपान मद्यपान आणण बेकायदशेीर मादक द्रव्याांचा उपयोणगरे्ची सावतणिकर्ा  

(Prevalence of smoking, drinking and illicit drug use) 

 धमू्रपान मद्यपान आणण मादक द्रव्याांचा उपयोगामळेु शारीररक आजारपण आणण मतृ्यचू े एक वैणिक दडपण णदसनू येर्े.             

या प्रकारच्या वर्तनावर अनेक सांशोधने झाली आहरे् आणण अनेक प्रकारचे आरोग्यदायी मागतदशतन र्त्वे  सदु्धा साांणगर्ललेी आहरे्.  

1.  धमू्रपान (Smoking)  

 कॅफेन आणण मद्यपानानांर्र हल्ली समाजामध्ये एक मनोकारी/मनोणियाशील द्रव्य म्हणनू णनकोटीनचा वापर मोठ्या प्रमाणावर 

केला जार्ो. धमू्रपानामळेु होणाऱ्या मतृ्यूांची सांख्या अणधक असनू दखेील केवळ कर णमळणवण्यासाठी सरकारद्वारे णनकोटीनयकु्त पदाथाांची 

णविी समाजामध्ये राजरोसपणे केली जार्.े जगभर जवळजवळ ९ टक्के मतृ्य ू र्ांबाखचू्या सेवनामळेु होर्ार्. त्यामध्य े 12 टक्के परुुषाांचा 
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आणण ६ टक्के णस्त्रयाांचा समावेश होर्ो (जागणर्क आरोग्य जोखीम अहवाल 2009). यामळेु णवकणसर् दशेाांमध्ये र्ांबाखचू्या सेवनामळेु 

होणाऱ्या आजाराांचे प्रमाण वाढर् आह.े माि मागील काही वषाांमध्ये धमु्रपानामध्य ेसधुारणा होर्ाना ही णदसर् आह.े य.ु के. मध्ये 1950 

साली 80 टक्के परुुष व 40 टक्के णस्त्रया धमू्रपान करर् होत्या. र्ेच प्रमाण 1974 मध्ये परुुषाांमध्ये 51 टक्के र्र णस्त्रयाांमध्ये माि 41 टक्याांवर 

आल्याचे णदसल.े 16 वषातवरील प्रौढाांमध्ये मध्ये 2002 मध्ये 26 टक्के र्र 2012 मध्ये 20 टक्के इर्के णदसले (ONS 2012; British 

Heart Foundation, 2012; Health and social care Information center, 2013).  

 य.ु के मध्ये 2006 साली सावतजणनक णठकाणी व कामाच्या णठकाणी धमु्रपान करण्यास मनाईचा कायदा आल्याने धमू्रपानार् घट 

झाल्याच े णदसर्.े यासांदभातर् भारर्ार् कें द्र सरकार भारर्चा कोटपा - 2003 हा कायदा आह.े  णसगारेट आणण अन्य र्ांबाखजून्य उत्पादने 

(जाणहरार् आणण व्यापार णवणनमय, वाणणज्य, उत्पादन, परुवठा व णवर्रण प्रणर्बांधक कायदा अणधणनयम 2003 आह)े.  

 धमू्रपानाच े प्रमाण कमी झाल्यान े ककत रोगाच े प्रमाण घटल्याच े णदसर्े. 1999 र्े 2009 या दरम्यान इांग्लांड आणण वेल्स मध्ये 

परुुषाांमध्ये धमु्रपानाच ेप्रमाण 15 टक्के र्र णस्त्रयाांमध्ये 13 टक्के घट झाल्याच े णदसले. माि 2004 र् े2009 च्या दरम्यान धमू्रपानान ेमतृ्य ू

होणाऱ्या णस्त्रयाांचे प्रमाण ५ टक्क्याांनी वाढल्याचहेी णदसले (office for national statistics, 2010). पण धमू्रपान वाढल्याने णकां वा कमी 

झाल्याने होणारे फायद/ेर्ोटे भणवष्यार्ील मतृ्यदुराच्या आकडेवारीर्ूनच स्पष्ट होर्ील. मागील दोन दशकाांर् णस्त्रयाांमध्ये फुप्फुसाच्या 

ककत रोगाच ेप्रमाण वाढलले ेणदसनू येर्े. आणण दसुऱ्या महायदु्धापासनू वाढलले ेधमु्रपानाच ेप्रमाण आजही आकडेवारी णवचारार् घेर्ा याांमध्ये 

धमू्रपानाची समस्या जोर धरर् असल्याचे स्पष्ट होर्े.  

 धमू्रपानाबाबर् वांणशक भेदही णदसनू येर्ो. 2004 असली इांग्लांडमध्ये झालेल्या आरोग्य सांरिण सवेिणार् पाांढरपेशीय परुुषाांपेिा 

(24 टक्के) बाांगलादशेी (40 टक्के) व पाणकस्र्ानी परुुषाांमध्ये (29 टक्के) धमू्रपानाचे प्रमाण अणधक णदसनू आल.े र्सेच अणधक धमू्रपान, 

व्यायामाचा अभाव यामळेु बाांगलादशेी परुुषाांमध्ये हृदयणवकाराची जोखीमही अणधक णदसली. माि बाांगलादशेी भारर्ीय आणण पाणकस्र्ानी 

णस्त्रयाांमध्ये धमू्रपानाच े प्रमाण कमी णदसनू आल े (Joint health surveys unit 2005; BHF, 2012). र्सेच ऑस्रेणलयन आणण 

मलेणशयन बेटावरील आणदवासी याांच्यामध्येही धमू्रपानाचे प्रमाण अणधक णदसनू आले. यार्ील 15 वषातवरील 51 टक्के स्थाणनक धमु्रपान 

करर् असल्याचे णदसनू आल े(Australian Bureau of Statistics, 2005).  

 वयोमानानुसार ही धमु्रपानामध्ये भदे णदसर्ो. 25 र्े 34 वयोगटार्ील परुुष आणण 20 र्े 24 वयोगटार्ील णस्त्रयाांमध्ये धमू्रपानाच े

प्रमाण अणधक णदसर्.े र्र 60 वषातच्या वरील व्यक्तींमध्ये धमू्रपानाच े प्रमाण कमी (13%) णदसर्े (य.ुके). ब्राट्झलरे व सहकाऱ् याांच्यामर् े

(2002), अणर्वयोवदृ्ध व्यक्तींमध्ये धमू्रपानामळेु रोगग्रस्र्र्ा, अिमर्ा आणण मतृ्यचु े प्रमाण वाढर्.े त्यामळेु अशा वदृ्धाांचे जीवनमान 

सधुारण्यासाठी आरोग्यणवषयक जनजागरृ्ी व प्रचार-प्रसार करणे गरजेचे आह.े धमू्रपान थाांबणवण्याच े अणधक फायद े आहरे्. अमेररकन 

ककत रोग सांस्थेद्वारे ककत रोग प्रणर्बांधक अभ्यास-2 राबणवण्यार् आला. यामध्ये दशलिाहून अणधक अमेररकन प्रौढ 24 वषातसाठी सहभागी 

झाल.े  यामध्ये वयोमानानुसार धमू्रपानार् घट झाल्याच ेणदसले. 61 वषातच्या वरील व्यक्तींमध्येही हा फरक णदसनू आला.  

2. मध्यपान/ मद्यसेवन (Alcohol Consumption)  

 कॅफेन नांर्र जगामध्ये मोठ्या प्रमाणार् वापरले जाणारे मनोकारी द्रव्य म्हणजे अल्कोहोल होय. पािात्त्य सांस्कृर्ी मध्ये र्र णववाह, 

जन्मणदवस अगदी अांत्यणवधी इत्यादीसारख्या कायतिमाांमध्ये सरातस जीवनाचा अणवभाज्य घटक म्हणनू वापरला जाणारा पदाथत म्हणजे मद्य 

होय.   

 सन 1990 र्े 2000 या कालावधीमध्ये 11 र्े 15 वयोगटार्ील मलुाांमध्ये मद्यपानाचे प्रमाण लिणीयरीत्या वाढल्याचे  णदसल े

(DOH, 2000. National center of social research) पण पढुील दशकाांमध्ये यार् घट झाल्याचेही णदसनू आले. The 2010 

General lifestyle survey (ONS; 2011) नुसार 1996 मध्ये 11 र् े15 वयोगटार्ील मलुाांमध्ये 27 टक्कयाांने व मलुींमध्ये 26 टक्कयाांन े

आणण 2011 मध्ये दोन्ही णलांगाबाबर् 13 टक्कयाांने मद्यपानाच ेप्रमाण घटल्याचे णदसनू आल.े Health and social information center 

च्याद्वारे वरील वयोगटार्ील 7000 शालेय मलुाांवर 2012 मध्ये या अभ्यासाची पनुरावतृ्ती करण्यार् आली यामध्यहेी या मलुाांच्या 

मध्यापानार् घट झाल्याचे णदसले.16 र्े 24 वयोगटार्ील प्रौढाांच्या अणर्मद्यपानार् सदु्धा घट झाल्याच ेणदसनू आले. माि बऱ्याच यरुोणपयन 

दशेाांमध्ये इर्र काही कारणामळेु णकशोरवयीन मलुाांमध्ये माि मध्यपानार् घट णदसनू आली नाही.  
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 मागील दोन दशकाांमध्ये पाश्यात्य यरूोप मधील प्रौढाांचे मद्यपानाचे प्रमाण णस्थरावल्याचे णदसर्े व सरासरीपिेा अणधक मध्यपान 

होणाऱ्या शहराांमध्ये हळुवारपणे मद्यसेवनाच्या प्रमाणार् घट होर्ाना ची णदसनू येर्े. माि 1994 र्े 2012 या दरम्यान य.ु के. मध्ये वय वषत 65 

च्या वरील वदृ्धाांमध्ये ही समस्या गांभीर स्वरूपाची होर्ाना णदसर्.े अथातर्च यामळेु आरोग्याच्या समस्याही वाढर्ाना णदसर्ार्.   

• मद्यसेवनाचा योग्य स्र्र (पार्ळी) णकां वा णशफारस केलेली मद्यपानाची पार्ळी (Recommended level of drinking) 

  एकाच मािरे्ील मद्यसेवनास  वगेवेगळ्या व्यक्ती वेगवेगळ्या प्रकारे प्रणर्साद दरे्ार्. व्यक्तीचे वजन, आहार, चयापचय यांिणा, 

सामाणजक प्रसांग/सांदभत, व्यक्तीच्या अपेिा व बोधन इत्यादी घटकाांवर ह े अवलांबून असर्े. त्यामळेु मद्य सेवनाची उणचर् पार्ळी ठरणवणे 

कठीण असर्े. अगदी दशेणनहाय सदु्धा मद्यसेवनाच्या उणचर् पार्ळीर् फरक पडर्ो.  य.ु के.  मध्ये परुुषाांनी आठवड्यार् 20 यणुनट  म्हणजे 

(280 णम. ली) र्र णस्त्रयाांनी 21 यणुनट  म्हणजेच (210 णम. ली) अल्कोहोलचे सेवन करण्यास अनुमर्ी आह.े  काही मागतदशतक र्त्त्वानुसार 

आठवड्यार्ील एक दोन णदवस मद्यपान करण्यास मनाई असर्.े  र्र काही सचूनाांनुसार वय वषे 15 पयांर् मलुाांना मद्यपान करण्यास मनाई 

असर्े.  

 अगदी आांर्रराष्रीय स्र्रावर सदु्धा या पार्ळी बाबर् सांणदग्धर्ा आह ेआणण मद्य कोणल्रांक्स इत्यादींमध्येही अल्कोहोलचे प्रमाण 

वेगवेगळे असर्े. यामध्ये मखु्यत्वेकरून distilled आणण un-distilled alcohol असे दोन प्रकार पडर्ार् ज्या पैकी distilled alcohol 

कोणल्रांग/मद्यामध्ये अल्कोहोलच ेप्रमाण अणधक असर्े.  

 पण नेमके उणचर् प्रमाण णकर्ी? र्र जपान मध्ये 19.75 ग्राम यरुोप मध्ये 8 र्े 14 ग्राम (pure ethanol), यरुोणपयन कणमशन नुसार  

प्रणर् णदवस परुुष 40 ग्रा. व णस्त्रया 20 ग्रॅम इर्के आह.े  

 प्रत्येक दशेाची मद्यसेवन बाबर् स्वर्ःची मागतदशतक र्त्त्व ेआहरे्. उणचर् मद्यसेवनाबाबर् स्त्री आणण परुुषाांसाठी प्रमाण वेगवेगळे 

आह.े आणण ज्या दशेाांची स्वर्ःची मागतदशतक र्त्वे नाहीर् (उदा. बेणल्जयम, चीन, रणशया) असे दशे डब्ल्य.ूएच.ओ च्या मागतदशतक सचूनाांच े

पालन करर्ार्.  

1. णस्त्रयाांनी णदवसार्नू दोन पिेा अणधक वेळा मध्यपान करून नये. 

2.  परुुषाांनी णदवसार्ून र्ीन पेिा अणधक वेळा मध्यपान करू नये.  

3.  कोणत्याही प्रसांगाांमध्ये चार पिेा अणधक वेळा ही मयातदा ओलाांडू नये.  

4.  वाहन चालणवर्ाना, गरोदरपणार्, नोकरीच्या णठकाणी मद्यपान करू नये. 

5.  आठवड्यार्ून णकमान एकदा र्री मध्य पाण्यापासनू दरू राहावे. 

3) बेकायदशेीर मादक द्रव्याांचा उपयोग (Illicit drug use) 

 य.ू के मधील 16 र् े59 गटार्ील एक र्रृ्ीयाांश व्यक्ती जीवनार् एकदा र्री मध्यपान करण्याचा अनभुव घेर्ार्. पण खपू कमी 

व्यक्ती मद्यपानाप्रमाणे णनयणमर् मादक द्रव्याांच ेसेवन करर्ार्.  मागील काही वषातर् जगाच्या लोकसांख्येपैकी 3.5 र् े7 टक्के व्यक्तींनी मादक 

द्रव्याचा अनभुव घेर्ला आह.े मररजआुना आणण ओणपयट (दःुखशमन कारक/झोप यावी यासाठी अफू असलेल े औषध) याचा वापर 

व्यसनासाठी केला जार्ो.  पण मादक द्रव्याांच्या यादीर् सवोच्च स्थानी असणाऱ्या माररजआुनाच्या सेवनार् मागील काही वषाांमध्ये घट 

झाल्याच ेणदसनू येर्.े र्सेच आनांदाची बाब म्हणजे शालेय णवद्यार्थयाांमध्ये मादक द्रव्याच्या सेवनार् घट झाल्याच ेणदसनू येर्.े  

            पण अमली पदाथातचे व्यसन सोडणवण्याबाबर् अद्यापही म्हणावा र्सा सकारात्मक दृणष्टकोण या व्यक्तींप्रणर् णदसर् नाही.  

भारर्ामध्ये सध्या पांजाब, णहमाचल प्रदशे व णबहार यासारख्या राज्याांमध्ये ही समस्या गांभीर आह.े  आणण यासाठी 'हामत  ररडक्शन'  (Harm 

Reduction) ही चौकटी  बाहरेची उपचार पद्धर् उपयकु्त आह.े अमली पदाथातच े दषु्पररणाम कमी करण्यासाठी 1986 मध्य े नेदरलडँ 

सरकारने पयतवेणिर् अमली पदाथत सेवन कें द्र स्थापन केल.े यालाच हामत ररडक्शन सेंटर असे म्हणर्ार्. अमली पदाथातच्या आहारी गलेेल्या 

पण व्यसन सोडण्याची र्ीव्र इच्छा असणाऱ् या, व्यक्तींना स्वच्छ, णनजांर्ुक सामग्री परुणवण्याचे काम येथे होर्.े अमली पदाथातचे सेवन करर्ाना 

एकमेकाांची अस्वच्छ साधन ेवापरल्याने होणाऱ्या आजाराांना प्रणर्बांध करण्यासाठी ह ेकें द्र सरुू करण्यार् आले. यामध्य ेमानसोपचार, औषध 

उपचार व पनुवतसन इत्यादीची  सेवा दणे्यार् यरे्े. व्यसनाच्या आहारी गेलेल्या काही व्यक्तींनी ही उपचार पद्धर् फायदशेीर असल्याच्या 

भावनाही व्यक्त केल्या आहरे्. पण एका बाजसू अमली पदाथत परुवायचे आणण दसुऱ्या बाजसू मानसोपचार यामळेु या उपचार पद्धर्ीस 

जगभर अनेकदा णवरोध झाल.े 2013 मध्ये इांणडया एच. आय. व्ही. एड्स अलायन्स या  सांस्थेने काही इर्र सांस्थाांच्या मदर्ीने ह््रदया या 
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नावान ेभारर्ामध्ये की उपचार पद्धर् सरुू करण्याचा प्रयत्न केला. पण र्ो यशस्वी होऊ शकला नाही. काही र्ज्ञाांच्या मर् ेभारर्ामध्ये ही 

उपचार पद्धर्ी अणधक जोमान ेसणिय न होऊ शकल्यान ेअमली पदाथातच्या सेवनाच ेदषु्पररणाम णनयांणिर् करण्यार् आपण अयशस्वी ठरलो 

(लोकसत्ता; 9 सप्टेंबर 2017).  

 धमू्रपान,  मद्यपान व अमली पदाथातच्या सेवनाचे आरोग्यावर गांभीर नकारात्मक पररणाम होर्ार् याची चचात र्ूर्ातस  आपण करणार 

नाही,  पण अमली पदाथातच्या आहारी लोक का जार्ार्? याचा आढावा घेर्ल्यास अनुवांश, उत्सकुर्ा, इर्राांच ेअनुकरण, सामाणजक दबाव,  

प्रणर्ष्ठा, सामाणजक प्रणर्मा व सांकल्पना, स्व आदर, वजन कमी करण्यासाठी, जोखीम पत्करण्याची वतृ्ती, आरोग्यणवषयक चकुीच ेसमज, 

(बोधन), र्ाण  इत्यादी कारणे आहरे्. त्यामळेु व्यक्ती अमली पदाथाांच्या आहारी जार्ार्.  

1.3 असांरणिर् लैंणगक वर्तन (Unprotected sexual behavior) 

 मद्यपानाप्रमाणेच लैंणगक आांर्रणियेसही एक सामाणजक वर्तन मानले जार्े. लैंणगक आांर्रणिया व त्याचे दषु्पररणाम यावर काम 

करणारे अभ्यासक, सांशोधक सरुणिर् आांर्रणिया करण्यास लोकाांना पे्रररर् करर्ार्. यामध्ये गभतणनरोधकाचा वापर करण्याबाबर् लोकाांना 

अणधक प्रेररर् केल ेजार्े. कारण णभन्नणलांगी लैणगक आांर्रणियेर्  गभतणनरोधकाचा वापर केल्याने सांिमणार् घट झाल्याचे णदसनू आल ेआह े

(वेलर आणण डेवीस-बीटी, 2007). सवत  प्रकारच्या लैणगक आांर्रणियेर्, गभतणनरोरोधकाचा वापर केल्याने एच.आय. व्ही. च्या सांिमणार् 

80 टक्याांनी घट झाल्याचे या अभ्यासार्ून स्पष्ट झाले. आर्ा सांरणिर् लैंणगक वर्तन आणण आरोग्य याांच्याशी सांबांणधर् सांकल्पनाांचा आढावा 

घेऊ. 

अ) असांरणिर् लैंणगक सांभोगाचे आरोग्यावर होणारे नकारात्मक पररणाम  

(Negative health Consequences of unprotected sexual intercourse)  

 असांरणिर् लैंणगक आांर्रणियेर्नू क्लॅणमडीया आणण एच. आय. व्ही. सारख्या सांसगातची लागण होर्.े 1980 च्या सरुुवार्ीस 

एच.आय.णव्ह (Human Immunodeficiency Virus) आल्याने लैंणगक आांर्रणियेर्नू होणाऱ्या सांसगातणवषयी णवशेष जागरृ्ी 

समाजामध्ये णनमातण झाली.  णभन्नणलांगी व समणलांगी आांर्रणिया, असरुणिर् अमली पदाथत टोचनू घेणे इत्यादी मधनू एच.आय.व्ही.ची 

लागण होर्े ह ेलोकाांना समजले. अशाच प्रकारच्या लैंणगक अांर्रणियेर्ून होणाऱ्या आजाराांणवषयी जाणनू घेऊ.   

1) एच.आय. व्ही. चा प्रादभुातव (HIV Prevalence)  

 1990 मध्ये एच.आय.णव्ह च्या आठ दशलि केसेस णदसनू आल्या. UNAIDS (The Joint United Nation Programme 

on HIV and AIDS), UNICEF (United Nations International Children’s Emergency Fund) आणण डब्ल्य.ूएच.ओ 

2015 च्या माणहर्ीनुसार 2014 पयांर् 36.9 दशलि व्यक्ती एच.आय.व्ही. सणहर् जीवन जगर् असल्याच ेसमजर्.े फक्त 2011 मध्ये 2.2 र् े

2.8 दशलि च्या दरम्यान नवीन केसेस चे णनदान झाले. र्र, 1.5 र् े1.9 दशलि व्यक्तींचा मतृ्य ूझाला. ही णचांर्ाजनक बाब असली र्री 

मागील काही वषातर् ए.आर.टी (Antiretroviral – ART) उपचार पद्धर्ीच्या वापरामळेु ह ेप्रमाण घटल्याचे णदसर्.े ही आनांदाचीच बाब 

आह.े साधारणर्ः एच.आय.व्ही. साठी 24 हनु अणधक औषधे उपलब्ध आहरे्. यार्ील दोन लाखापेिा अणधक औषधाांचा एकणिर्रीत्या 

वापर करणे यालाच Antiretroviral उपचार असे म्हणर्ार्. र्र गभतणनरोधकाचा वापर केल्याने, दणूषर् इांजेक्शन टाळल्याने सदु्धा ही घट 

झाल्याच ेस्पष्ट होर्.े वरील गोष्टींची दिर्ा न घेर्ल्याने आणण हलगजीपणामळेु आणिकेच्या सहारा वाळवांटार्ील भागाांमध्ये ह ेप्रमाण 69 र् े

70 टक्के णदसनू आल.े पवूत यरुोप आणण मध्य आणशयामध्ये 2000 सालापासनू ह ेप्रमाण णर्प्पट झाल्याच ेणदसनू आल.े 

 एच. आय. व्ही. चे पवूत यरुोपमध्येही प्रमाण सार्त्यान ेवाढर्ाना णदसर्े. र्र स्पेन, फ़्रान्स, पोर्ुतगाल आणण इटली सारख्या दणिण 

यरुोणपयन शहराांमध्ये अमली पदाथातच्या सेवनासाठी दणूषर् इांजेक्शनचा वापर केल्याने एच. आय. व्ही. प्रादभुातव वाढला.   

 यरुोपमध्ये 2014 साली 27325 व्यक्तींचे णनदान एच. आय. व्ही म्हणनू झाले ज्यापैकी,  

1.  33.7 टक्के सांसगत णभन्नणलांगी सांबांधार्ून झाले.   

2.  43.49 टक्के सांसगत परुुष - परुुष लैंणगक अांर्र णियेर्ून झाले.  

3.   3.1 सांसगत मादक द्रव्याांचे सेवन करर्ाना दणूषर् इांजेक्शन वापरल्याने झाल.े   

4.  0.8 टक्के सांसगत आई - बालक सांिमणार्नू झाल.े   

5. 10.6 टक्के सांसगत 15 र्े 24 वयोगटार्ील होर्े.   
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6. 18.1 टक्के सांसगत अपररणचर् होर्े.  

 णभन्नणलांगी लैंणगक आांर्रणिया आणण अमली पदाथातच्या सेवनासाठी दणूषर् इांजेक्शनचा वापर यामळेु एच. आय. व्ही. चे प्रमाण 

वाढर्े. पण य.ु के मध्ये मागील र्ीस वषातर् ह ेप्रमाण हळुवारपणे घटर् असल्याचे णदसर्े. पण 2003 सालापासनू परुुषाांमधील समणलांगी 

सांबांधार्ून होणारा सांसगत माि वाढर् आह.े यामळेु समणलांगी आांर्रणियेबाबर् बाबर् अणधक जागरृ्ी णनमातण होणे गरजेच ेवाटर्े. पण एच. 

आय. व्ही मध्ये होणारी घट पाहर्ा एच. आय. व्ही. व त्यावरील उपचार, दिर्ा याबाबर् लोकाांमध्ये जागरुकर्ा णनमातण झाल्याच ेणदसर् ेही 

आनांदाची बाब आह.ेUSA मध्ये णभन्नणलांगी सांबांधार्ून होणाऱ्या सांिमणाचे प्रमाण णस्त्रयाांमध्ये अणधक णदसनू आले. यरुोपमध्ये गभतवर्ी 

मणहलाांमध्ये याचे प्रमाण कमी णदसनू आले असल ेर्री गभतवर्ी णस्त्रयाांबाबर् अणधक जाणीव आणण दिर्ा णवकणसर् होणे गरजेचे आह.े  

2. क्लॅणमडीया, एच. पी. व्ही आणण लैंणगकरे्र्ून सांिणमर् होणारे इर्र आजार  

   (Chlamydia, HPV and other sexually transmitted diseases)  

 असांरणिर् लैंणगक सांिमणार्ून होणारा एच. आय. व्ही हा एकमेव सांसगतजन्य आजार नाही याव्यणर्ररक्त क्लॅणमडीया, जननाांग/ 

जननेंणद्रयार्ील हणपतस, जेणनटल वॉट्तस असे इर्र आजार आहरे्. जे प्रौढाांमध्ये व णकशोराांमध्ये झपाट्याने वाढर् आहरे्. 

क्लॅणमडीया (Chlamydia)  

  हा एक सामान्यपणे णदसनू येणारा आणण लैंणगकर्रे्ून सांिणमर् होणारा आजार आह.े पण जर या आजारचे योग्य वेळेर् णनदान 

आणण उपचार केल्यास, पटकन बरा होण्यासारखा पण आह.े Chlamydia Trachoma या णजवाणमूळेु हा आजार होर्ो. लैंणगक 

(असांरणिर्) आांर्रणियेर्नू होणारी ही णवकृर्ी असनू याची णवणशष्ट अशी लिणे नाहीर्. सन 1999 मध्ये याच्या दपु्पट केसेस य.ु के. मध्ये 

णदसनू आल्या होत्या .  

गोनोररया (परमा) (Gonorrhea) 

ही दखेील एक लैंणगक सांिमण णवकृर्ी आह.े  णनस्सेररया गोनोराई या णजवाणमूळेु ही णवकृर्ी होर्े. 2002 साली या आजाराांमध्ये 

घट झाल्याचे णदसनू आले होर्े.  सध्या 19 र् े24 वयोगटार्ील परुुष आणण 16 र् े19 वयोगटार्ील मणहला, ब्लॅक वांशाचे लोक आणण 

समणलांगी परुुषाांमध्ये याचे प्रमाण उच्च असल्याच ेणदसनू येर्.े  

जननाांग/ जननेंणद्रयार्ील हणपतस (Genital herpes)  

हणपतस या णवषाणमूळेु हा आजार होर्ो. याआजारान े2008 मध्य ेकळर् गाठला होर्ा.  35 र् े64 वयोगटार्ील परुुष आणण 16 र् े

24 वयोगटार्ील णस्त्रयाांमध्ये याच ेप्रमाण वाढर्ाना णदसनू येर्.े  

जेणनटल वॉट्तस/ णलांगणनष्ट चामखीळ (Genital warts )  

 फक्त 2008 सालामध्ये या आजाराचे प्रमाण य.ू के. मध्ये णर्प्पट झाल्याचे णदसनू आल.े  92000 हून अणधक केसेस असल्याचे 

स्पष्ट झाल.े  

वरील लैंणगक सांिमण आजाराची णवणशष्ट अशी काही लिणे नाहीर्. पण साधारणर्ः जननेंणद्रयार्ून होणारा स्त्राव, मिूणवसजतनार् 

होणारी जळजळ, लैंणगक आांर्रणिया करर्े वेळी वेदना होणे इ. सामान्य लिण ेणदसर्ार्.  

 य.ू के. मधील एका राष्रीय र्पासणीर्,  वय सोळाच्या आर्ील 13.8 टक्के,  र्र 16 र्े 19 वयोगटार्ील 10.5 टक्के आणण    20 

र्े 24 वयोगटार्ील 7.2 व्यक्तींना क्लॅणमडीयाचा सांसगत झाल्याचे स्पष्ट झाले (Moens et. al.2003). दसुऱ्या एका राष्रीय सवेिणार् 16 र् े

44 वयोगटार्ील 11,161 प्रौढाांच्या मिू र्पासणीमध्ये 10.8 टक्के परुुष, आणण 12.6 टक्के णस्त्रयाांना लैंणगक सांिमण झाल्याच ेस्पष्ट झाले. 

3.6 परुुष आणण 4.1 टक्के णस्त्रयाांना जेणनटल वॉट्तस, 1.4 टक्के परुुष आणण 3.1 णस्त्रयाांना क्लॅणमडीया होर्ा (Eentonetal, 2001). यार्नू 

गभतणनरोधकाचा वापर णकर्ी आवश्यक आह ेह ेस्पष्ट होर्.े  

3. एच.पी.व्ही व्हायरस (Human Papilloma Virus - HPV)  

णवषाणूांचा एक समहू म्हणनू एच.पी.व्ही आजाराकडे पाणहले जार्.े अपसामान्य उर्ी व पेशींचा अपसामान्य णवकास याांच्याशी हा 

आधार सांबांणधर् आह.े यामळेु णलांगणनष्ट चामखीळ (Genital warts) आणण गभातशय ग्रीवचेा ककत रोग (Cervical Cancer)  याच्याशी 

सांबांध णदसर्ो.  एच.पी.व्ही चे जवळजवळ 200 प्रकार आहरे्.  त्यार्ील जवळपास 40 आजार जननेंणद्रयाजवळ  णदसर्ार्.  काही आजार 

चामणखळीसारख े असर्ार्. पण गांभीर णकां वा धोकादायक नसर्ार्.  यार्ील एच.पी.व्ही-16 आणण एच.पी. व्ही-18 एकिीकरणामळेु 70 
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टक्केहून अणधक व्यक्तींमध्ये Squamous cell cancer (गभातशय ग्रीवेच्या बाह्य भागावर  ककत रोग णवकणसर् होणे) होर्ो. आणण 50 टक्के 

व्यक्तींमध्ये Adenocarcinomas (गभातशय ग्रीवचे्या आर्ील पेशींमध्य ेहा ककत रोग णवकणसर् होणे) होर्ो. जवळपास 95 टक्के ककत रोग 

गभातशय ग्रीवचेे र्र 5 टक्के गभातशय ग्रीवेच्या आर्ील असर्ार्.  हा सांसगतजन्य आजार नसनू बाणधर् व्यक्तीशी लैंणगक सांभोगार्ून  सांिणमर् 

होऊ शकर्ो. याणठकाणी गभतणनरोधकाचा वापर अणधक प्रभावी ठरर् नाही. कारण एच. पी. व्ही सांपणूत जननेंणद्रयवरर्ी पसरर्ो.  

ब) गभतणनरोधकाांचा वापर (The use of condoms)  

एच.आय.व्ही आणण एड्स येण्यापवूी (एच.आय.व्ही णवषाणू आह े र्र एड्स ही णस्थणर् णकां वा लिण आह ेज्याला Acquired 

immunodeficiency syndrome असे म्हणर्ार्) लैंणगक वर्तनास एक खासगी वर्तन म्हणनू मानले जाई. आणण याबाबर् परेुशी सांशोधन े

ही उपलब्ध नसल्याने लैंणगक आांर्रणियेबाबर्  खपू कमी लोकाांमध्य ेजागरुकर्ा असल्यान ेलणैगक सांिमणाचा फैलाव  रोखण्यार् कठीणर्ा 

येर्े. यासांदभातर्,  णपल्लींग व त्याचे सहकारी याांनी केलेल्या National survey of sexual attitudes हा अभ्यास माणहर्ीपणूत ठरर्ो. 

यामध्य े सन 1990-1991 मध्ये 16 र्े 59 वयोगटार्ील 19000 णब्रणटश नागररकाांचा समावेश होर्ा या अभ्यासार्ून खालील बाबी 

णनदशतनास आल्या.  

1. प्रौढाांच्या र्लुनेर् र्रुणाांमध्ये गभतणनरोधकाचा वापर अणधक णदसर्ो.  

2. परुुषाांच्या र्ुलनेर् स्त्रीयाांमध्ये गभतणनरोधकाच्या वापराकडे कल कमी णदसर्ो.  

3. नवीन जोडीदारासोबर् लैंणगक सांभोग करर्ाना गभतणनरोधकाचा वापर अणधक होर्ो. परुुष 34 टक्के र्र णस्त्रयाांमध्ये 41 टक्के वापर णदसला. 

4. अनेक जोडीदार असणाऱ्या व्यक्तींमध्य ेगभतणनरोधकाच्या वापरार् घट णदसनू आली.  

5. अनेक (पररणचर्) जोडीदार असणाऱ्या परुुषाांमध्ये गभतणनरोधकाचा वापर कमी णदसला.  

6. जोडीदार पररणचर् आह/ेनाही आणण गभतणनरोधकाांचा वापर याांचा खपू कमी प्रभाव णस्त्रयाांमध्ये णदसनू आला. फक्त 14.3 टक्के णस्त्रयाांनी 

पररणचर् (अनेक) जोडीदारा सोबर् आांर्रणिया करर्ाना गभतणनरोधकाचा वापर केला.   

 सन 2001 मध्ये 16 र्े 44 वयोगटार्ील 11000 स्त्री - परुुषाांवर या अभ्यासाची पनुरावतृ्ती केली यामध्ये साांस्कृणर्क सांदभातवर 

णवशेष भर दणे्यार् आला.  यामध्ये गोऱ्या वांशाचे  नसणाऱ्या आणण णििनेत्तर  लोकाांमध्ये गभतणनरोधकाचा वापर अणधक णदसनू आला. 

अगदी 1990 साली परुुषाांमध्ये गभतणनरोधकाचा वापर 40.3 टक्के होर्ा.  जो 2000 साली 51.4 टक्के वर णदसला र्र 1990 साली 

णस्त्रयाांमध्ये गभतणनरोधकाचा वापर 30.6  टक्के र्र 2000 साली 39.1 टक्के णदसला. णवशेष बाब म्हणजे अनेक जोडीदार असणाऱ्या 

व्यक्तींमध्ये ही गभतणनरोधकाचा वापराबाबर् णनयणमर् वाढ झालेली णदसनू आली.  कॅसेल याांनी केलेल्या णभन्नणलांगी व्यक्तींच्या सवेिणार् 

गभतधारणेस प्रणर्बांध म्हणनू गभतणनरोधकाचा वापर ह ेपणहले कारण णदसनू आले. या सवाांमधनू एच. आय. व्ही. आणण लैंणगक आरोग्याबाबर् 

लोकाांमध्ये जागरुकर्ा णनमातण झाल्याचे स्पष्ट होर्े. यामळेु आरोग्य णशिणाच्या प्रसार आणण प्रचारामध्ये वाढ झाल्याच ेणदसर्.े 

  फक्त लैंणगक सांसगातचाच पररणाम लैंणगक सांबांधावर होर्ो असे नाही. याचबरोबर लैंणगक सांभोगाचा  प्रकार व  कालावधी याचाही 

पररणाम होर्ो. कोणत्याही नार्ेसांबांधाांमध्ये (अपवाद वगळर्ा) सहा मणहन्यानांर्र गभतणनरोधकाच्या वापरार् घट णदसर्.े त्यामळेु सरुणिर् लैंणगक 

सांबांधामध्ये अडथळा ठरणाऱ्या इर्र घटकाांचा सदु्धा णवचार करणे गरजेचे आह.े  

क) गभतणनरोधकाच्या वापरार्ील अडथळे (Barriers to condom use) 

  मद्यपानाचे मानवी जीवनावर अनके दषु्पररणाम होर्ार्. त्यापैकी एक दषु्पररणाम म्हणजे गभतणनरोधकाचा वापर टाळणे. याणठकाणी 

मद्यपानाचा गभतणनरोधकाच्या वापरावर  प्रत्यि पररणाम होर् नाही. पण मध्यपान केल्याने व्यक्तीमध्ये जोखीम पत्करण्याची वतृ्ती वाढर्े 

त्यामळेु व्यक्ती गभतणनरोधकाचा वापर करणे टाळर्.े  

         णस्त्रयाांच्या बाबर्ीर् णवचार केल्यास, गभतणनरोधकाच्या वापराबाबर्ची नकारात्मक अणभवतृ्ती जसे, लैंणगक उस्फुर्तर्ा/ समाधानाचा 

अभाव इत्यादींमळेु वापरार् घट णदसर्े. याचबरोबर......   

1.  जोडीदाराकडून नाकारले जाण्याची भीर्ी.  

2.  गभतणनरोधकाच्या वापराबाबर् परुुष जोडीदाराशी सांवाद साधण्याबाबर् लाणजरवाणेपणा.  

3. आपणास एच. आय. व्ही. णकां वा लैंणगक सांिमण झाल ेआह ेअसे आपल्या जोडीदारास वाटेल याची भीर्ी.   
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4. गभतणनरोधकाच्या वापराबाबर् स्व-सामर्थयत आणण णनपणुर्चेा अभाव इत्यादी काही कारणामळेु णस्त्रयाांमध्ये गभतणनरोधकाचा वापराबाबर् 

सांकुणचर्पणा णदसर्ो.  

          ह ेसवत घटक फक्त गभतधारणा णकां वा लैंणगक सांसगातस प्रणर्बांणधर् करण्यापरुर्े मयातणदर् नाहीर्. मळुार्च लैंणगक वर्तन ही एक सांकीणत 

प्रणिया आह.े त्यामळेु सरुणिर् सांबांधाबाबर् अनेक स्र्रावर मागतदशतन होणे गरजेच े आह.े जोडीदाराची आांर्रवैयणक्तक,  सांपे्रषनात्मक, व 

समायोजनात्मक कौशल्ये याणठकाणी महत्त्वपणूत ठरर्ार्. व्यणक्तगर् लैंणगक वर्तनाचे आरोग्यावर सकारात्मक णकां वा नकारात्मक पररणाम होऊ 

शकर्ार्. पण काही व्यक्ती याबाबर् चचात करर्ार् र्र काहीजण कमालीची गपु्तर्ा पाळर्ार् यामळेु अशा णवषयावर अणधक सांशोधन आणण 

जनजागरृ्ी होणे खपूच गरजेचे आह.े 

1.4 लठ्ठपणा (Obesity)  

  लठ्ठपणा ही आजची एक गांभीर समस्या बनर् चालली आह.े णनकृष्ट असांर्ुणलर् आहार आणण णनयणमर् व्यायामाचा अभाव यामळेु 

लठ्ठपणा णवकणसर् होर्ो. जगभर लठ्ठपणाचा प्रादभुातव हा वाढर्च चालला आह.े ज्याच े दषु्पररणाम, वेगवगेळे आजार आणण मतृ्यचू्या 

स्वरूपार् मानवास सोसावे लागर् आहरे्. लठ्ठपणाणवषयी काही गोष्टी जाणनू घेऊ.  

अ) लठ्ठपणाची व्याख्या कशी केली आह?े (How obesity is defined?) 

  व्यक्तीच्या बी.एम.आय द्वारे (Body Mass Index) द्वारे व्यक्तीमधील लठ्ठपणाचे णनधातरण केले जार्.े व्यक्तीच्या वजनास (णक.ग्र)ॅ 

उांचीने (मीटर2) भागनु (वजन णक.गॅ्र/उांची2) बी.एम.आय णनणिर् केला जार्ो. या fआधारे व्यक्तीच्या लठ्ठपणाच ेपढुीलप्रमाणे वगीकरण होर्.े  

बी.एम.आय चे गणन करर्ाना व्यक्तीच े वय, णलांग, णकां वा 

शरीराचा ढाचा इ. णवचार केला जार् नाही. त्यामळेु 

बी.एम.आय चा वापर फक्त मागतदशतनाच्या स्वरूपार् होर्ो. पण 

BMI Index च्या अनुषांगाने णवचार केल्यास णनर्ांबाच्या मानान े

कां बरेचा घेर, पोटाभोवर्ी वाढललेी चरबी यावरून स्त्री व परुुष 

अणर्वजनामळेु हृदयणवकाराच्या णदशेन े झकुर् आहरे् असे 

णदसर्े. याचबरोबर मणहलाांमध्ये मधमुेह -२ व इर्र प्रकारच े

ककत रोग ही णवकणसर् होर्ार्.  

ब) लठ्ठपणाच ेआरोग्यवर होणारे नकारात्मक पररणाम (Negative health consequences of obesity) 

 कुपोषण ह ेएक जगभर होणाऱ्या मतृ्यचू े एक प्रमखु कारण आह.े र्र दसुऱ्या बाजसू पाणिमात्य/णवकणसर् दशेाांमध्ये लठ्ठपणाची 

समस्या गांभीर बनर् चालली आह.े लठ्ठपणामळेु व्यक्तीमध्ये अनके प्रकारच्या शारीररक आणण मानणसक समस्या णनमातण होर्ार्. जसे 

अणर्र्ाण, हृदयणवकार, मधमुहे- 2 ,िसन समस्या, कां बरेचा िास, आणण इर्र प्रकारचे ककत रोग, लठ्ठपणामळेु णनमातण होणाऱ्या जोखीमार् ही 

वाढ  होर्ाना णदसर्े. व्यक्तीच्या लठ्ठपणाच्या प्रकारानुसार आरोग्य णवषयक जोखीमाांचे  स्वरूप बदलर्.े Journal of American Medical 

Association ने केलेल्या अभ्यासार् 2.5 दशलि व्यक्तींचा व 97% केसेसच्या णसांहावलोकनाचा समावेश होर्ा. यामध्ये सौम्य लट्ठपणा व 

अणर्वजनाच्या व्यक्तींपेिा णचकात्सलयणयन व र्ीव्र लठ्ठपणा असणाऱ्या व्यक्तींमध्ये मतृ्यचूा धोका अणधक असल्याचे स्पष्ट झाले.काही इर्र 

अभ्यास ही या णनष्कषातला पषु्टी दरे्ाना णदसनू येर्ार्.  

 वरर्ी उल्लेख केल्याप्रमाणे लठ्ठपणा ही समस्या मानणसकर्ेशीही सांबांणधर् आह.े लठ्ठपणा म्हणजे एक सामाणजक कलांक या 

भावनमेळेु अशा व्यक्तींमध्ये णनम्न स्व-आदरभाव व सामाणजक एकाकीपणा आललेा णदसर्ो.  याचबरोबर अणर् लठ्ठपणाचा बालकाांमधील 

णनकृष्ट शारीररक आरोग्य आणण अकाली मतृ्यशूी सांबांध असल्याचे णदसनू येर्े.  

क) लठ्ठपणाचा प्रादभुातव (Prevalence of obesity)  

 यरूोणपयन आयोगाद्वारे 1999 मध्य ेवर्तणवण्यार् आले होर् ेकी,  यरुोणपयन दशेार्ील 31 टक्के लोकसांख्या ही अर्ी वजनाची व 10 

टक्के णचणकत्सालणयन दृष््टया णनदान होईल इर्के लठ्ठ असर्ील. हल्ली इांग्लांडमधील प्रौढाांमध्ये  ही समस्या उच्च (26%) णदसर्े (BHF , 

2012). WHO नुसार उत्तर अमेररका, ऑस्रेणलया आणण य.ुके. मध्य ेमागील र्ीन दशकार् लठ्ठपणाचे प्रमाण णर्प्पट झाल ेआह.े दभुातग्यवश 

1. BMI 20-20.9 सामान्य वजन (normal weight) 

2. BMI 25-29.9 सौम्य लठ्ठपणा/  अणर् वजन  ग्रेड-  १ 

(mildly obese or ‘overweight’ - grade 1) 

3. BMI 30-39.9 मध्यम /  णचणकस्र्ालयीन  लठ्ठपणा ग्रेड २ 

(moderate or clinically obese - grade 2) 

4. BMI 40 त्यापेिा कमी र्ीव्र लठ्ठपणा ग्रेड ३  

(severely obese - grade 3) 
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ही वाढ 1980 च्या  सरुुवार्ीस वर्तणवण्यार् आली होर्ी (Department of Health, 1995). इांग्लांडमधील परुुषाांमध्ये याचे प्रमाण 14 

टक्यावरून 26 टक्क्याांवर र्र णस्त्रयाांमध्ये 17 टक्क्याांवरून 26 टक्केवर गेल ेआह.े  

 बालकाांमध्ये ही समस्या गांभीर बनर् आह.े 3 र् े4 वयोगटाांर्ील बालकाांमध्ये याच ेप्रमाण 9.4 टक्के र्र 10 र् े11 वयोगटार्ील 

बालकाांमध्ये 19 टक्के णदसर् े (Health Serve of England, 2008). भारर्ामध्ये सदु्धा ही समस्या णर्र्कीच गांभीर म्हणावी लागेल. 

International Institute for population science (2007) Mumbai ने केलेल्या National Family Health Serve नुसार 

भारर्ार् परुुषाांमध्ये लठ्ठपणाचे प्रमाण 12.1 टक्के र्र णस्त्रयाांमध्ये 16 टक्के इर्के आह.े 1998- 99 पासनू 2015-16 पयांर् भारर्ार्ील स्त्री-

परुुषाांमधील लठ्ठपणाचे प्रमाण दपु्पट झाले आह.े1915-1916 साली णस्त्रयाांमध्ये लठ्ठपणाचे प्रमाण 15 टक्केहून अणधक होर्े. परुुषाांबाबर् 

सदु्धा की बाब णचांर्ाजनक आह े (Shannawaz & Arokiasamy, 2018, Overweight? Obesity an emerging epidemic in 

India). 

 लठ्ठपणाचा पररणाम हा सवत वयोगटार्ील व्यक्तींवर होर्ो. र्रुणाांबाबर् याच ेशारीररक आणण मानणसक पडसाद आणण वदृ्धाांमध्ये 

शारीररक पररणाम णदसनू येर्ार्. 

 णनम्न सामाणजक दजात असणाऱ्या र्रुण मणहला आणण लठ्ठपणा यामध्ये सांबांध णदसनू येर्ो आणण लठ्ठ बालकाांचा कल ही पढु ेलठ्ठ 

प्रौढाांच्या णदशेने णदसर्ो (Magarey et.al.2003) त्यामळेु लठ्ठपणावरील उपाय योजनाांची सरुुवार् लवकर करणे गरजेचे आह.े ज्यामध्ये 

सवतप्रथम लठ्ठपणाशी सांबांणधर् घटक समजनू घेर्ले पाणहजेर्. आणण याचा व्यक्तीची आहाराची णनवड, िमर्ा, अणर्खादाडपणावर होणारा 

पररणाम अभ्यासला पाणहजे या घटकाांचा सांबांध हा सामाणजक घटकाांशी णदसर्ो. जोडीदार, समाज व इर्राांवर प्रभाव पाडण्याच्या नादार् 

व्यक्तीकडून अन्नाच ेअणर्सेवन होर्ाना णदसर्.े उदाहरणाथत एकणिर् जेवणे, इर्राांचा आग्रह, र्ाण कमी करण्यासाठी इत्यादी गोष्टींचा णवचार 

करर्ा व्यक्तीमधील खादाडपणा रोखण्यासाठी अनके बदल घडणवण्यासाठी आरोग्य मानसशास्त्रज्ञ बोधणनक उपचार पद्धर्ीचा वापर करर्ार्. 

र्सेच णझरो णफगर च्या नादार् काही णस्त्रया शरीराचा साांगाडा करर्ानाही णदसनू येर्ार्. इर्के असनूही आज आपण लठ्ठपणाची समस्या 

अनुभवर् आहोर्. लठ्ठपणाच्या वगीकरणार् न मोडणाऱ्या पण अणर्वजनाच्या व्यक्तींना स्वर्ःच े शरीर आदशत शरीर वाटर्े (आम्ही 

खात्याणपत्या घरच ेआहोर्!) असो पण अणर्खादाडपणा याचे एकमेव कारण नाही. 

 

ड)लठ्ठपणाची कारणे काय आहरे्? (What causes obesity ?) 

       लठ्ठपणा म्हणजे ऊजात (आहार) सेवणार्ून णनमातण होणारी अशी णस्थर्ी ज्यामळेु सांपणूत शरीराची ऊजात (चरबी) अणर्प्रमाणार् 

वाढरे् (Obesity is that it is a condition that results from an energy intake that grossly exceeds that energy output - 

Pinel, 2003.) म्हणजे इर्के खान ेकी खाण्यास न येणे!  

 जळु्याांचा आणण दत्तक पिुाांचा अभ्यासार्ून लठ्ठपणाची काही जनुकीय कारणे पढु ेआली आहरे्.  

1) फॅट (चरबीयकु्त) पशेी (Fat cells) : याांनाच Adipocytes असे म्हणर्ार्. याांच ेकाम ऊजचेी साठवण करणे असर्.े लट्ठ व्यक्ती अशा 

पेशीसह जन्माला येर्ार्. पण याबाबर् पढुे परुावेही उपलब्ध नाहीर्. साधारणर्ा सरासरी व सौम्य वजनाच्या व्यक्तींमध्ये 25 र्े 35 दशलि 

फॅट पेशी असर्ार्. लठ्ठ व्यक्तींमध्य ेया पेशींची आियतकारकरीत्या वाढ होर्े. ज्या पढुे जाऊन नवीन पशेींची णनणमतर्ीही करर्ार्.  

2) अनवुांणशक दृष््टया णनम्न चयापचय दर (Inherit lower metabolic rate) : लठ्ठ व्यक् र्ींमध्ये अनवुाांणशक दृष््टयाच पचनणिया कमकुवर् 

असर्े. ज्यामळेु अशा व्यक्तींच्या पचनसांस्थेर् द्वारे उष्माांकाचे ज्वलन सांथगर्ीन ेहोर्े. ज्यामळेु अणधकचे उष्माांक अशा व्यक्तींच्या शरीरासाठी 

िासदायक ठरर्ार् ज्यामळेु अशा व्यक्तींच्या शरीराचे वजन वाढर्.े पण लठ्ठ व्यक्तींची पचनणिया सार्त्याने सांथ गर्ीने होर् नाही त्यामळेु ह े

स्पष्टीकरण सामान्यपणे लाग ूहोर् नाही. 

3) सांपे्ररकार्ील कमर्रर्ा (Deficiencies in hormone) : भकेुच ेणनयमन करण्यार् सांपे्ररकाची भणूमका अणधक महत्त्वपणूत असर्े. र्थाणप, 

लठ्ठ व्यक्तींच्या सांपे्ररकाच्या कायतिमर्रे् कमर्रर्ा असल्याच ेणदसनू येर्े.  

                         वरील णर्सऱ्या जनुकीय स्पष्टीकरणास 1950 पासनू अणधक वाव णमळाला. जवे्हा प्रयोगशाळेर्ील लठ्ठ उांदराांमध्ये 

जनुकीय उत्पररवर्तन े (Gene mutation) णदसनू आल े (कोलमन, 1979). जन ु उत्पररवर्तन म्हणजेच DNA च्या रचनेर् (िमार्) 

कायमस्वरूपी फेरफार होण.े याच े जनुकीय क्लोणनांग केले असर्ा, ह े जण ू फॅटपशेींमध्ये आढळून आले. फॅट पेशी लेणप्टन (Leptin) या 
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प्रणथन सांपे्ररकाची णनणमतर्ी करर्ार्. याद्वारे मज्जासांस्थेर्ील हायपोथॅलमॅसला भकेुसांदभातर्ील सांकेर् णमळर्ार्. हायपोथॅलॅमस द्वारे व्यक्तीच्या 

आहाराचे (वजनाचे) णनयमन होर् असर्े. लेप्टीन कमी स्रवल्याने व्यक्ती ऊजात णमळणवण्यासाठी (खाण्यास) पे्रररर् होर्.े त्यामळेु  लेप्टीनचा 

व्यक्तींच्या लठ्ठपणाशी  सांबांध असर्ो. माि ह ेजनुकीय उत्पररवर्तन सवत व्यक्तींमध्ये णदसनू आले नाही आणण लपे्टीनच ेप्रमाण वाढणवल्यान े 

भकू िमल्याचेही काही सांशोधकाांना णदसनू आले नाही. र्सेच ही जनुकीय सांवेदनाशीलर्ा  जोमदार शारीररक णियाांमधनू  कमी झाल्याचहेी 

णदसले (Rampersaul et. al. 2008).  

 सेरेटोणनन या चेर्ापरेषकाचा आणण भकेुचा सांबांध णदसर्ो. सरुुवार्ीला प्राण्याांमध्ये झालेल ेप्रयोग जे  नांर्र मानवावर यशस्वी झाल.े 

यामधनू सेरेटोणनन सणिय होण्याच ेआणण भकेुचे शमन झाल्याचे व अन्नाचे सेवन व वजन यामध्ये घट झाल्याच ेणदसले (Blundell, 2000).   

 वरील प्रकारची सांशोधन ेभणवष्यार्ील वाटचालीस प्रेरक ठरर्ार्. पण याव्यणर्ररक्त इर्रही घटकाांचा लठ्ठपणाशी सांबांध णदसर्ो. जसे 

बैठे काम, आरामशीर जीवनशैली इत्यादी. हल्ली प्रत्येक वयोगटार्ील व्यक्ती घर बसल्या अणधक वळे व्यर्ीर् करर्ार् आणण घरबसल्या 

काम ेकरण,े टीव्ही पाहणे, सर्र् काहीर्री खाणे, व्यायामाचा अभाव यामळेु उष्माांकाच ेज्वलन सांथ गर्ीने होर्.े  त्यामळेु लठ्ठपणाची समस्या 

वाढर्े. व्यायामाचा अभाव व अर्ीखादाडपणा याचा लठ्ठपणाशी सांबांणधर् असर्ो. पण यार्ील कोणर्ा घटक प्रथम कारणीभरू् ठरर्ो ह ेमाि 

स्पष्ट नाही. 

 व्यक्ती वगेवेगळ्या कारणासाठी खार्ार्. बरेचदा आांर्ररक व बाह्य प्रबलनास अनुसरून खार्ार्. भजी णदसले म्हणनू खाल्ल! 

याला बाह्य खाणे (External eating) असे म्हणर्ार्. र्र काही व्यक्ती अांर्ररक सांकेर्ामळेु खार्ार्. उदाहरणार् भकू लागली म्हणनू खाणे. 

याला अांर्ररक खाणे (Internal eating) असे म्हणर्ार्. याव्यणर्ररक्त काही व्यक्ती कां टाळा आल्याने, णचडणचड झाल्यान े णकां वा र्ाण 

आल्याने खार्ार् याला भावणनक खाणे (Emotional Eating) असे म्हणर्ार्. बऱ्याच व्यक्ती बाह्य सांकेर्ाने पे्रररर् होऊन खार्ार्.  त्यामळेु 

त्याांच्यामध्ये भावणनक खाणे ही णदसनू येर्.े भावणनक आहार घरे्ाना आहाराचे स्वरूप बदलर्े. जसे र्णावाखाली असर्ाना व्यक्ती अणधक 

शकत रायकु्त  व चरबीयकु्त आहार णनवडर्े (साहणजकच वरण-भार् कोण खार्े?) यामळेु र्ाणाच्या स्वरूपानुसार आहाराचे स्वरूप बदलर्ाना 

णदसनू येर्.े      

 त्यामळेु आांर्ररक सांकेर्ास अनुसरून आहार घेणे, परेुसा व्यायाम करणे आणण र्णाव मकु्त जीवन जगणे यार्ूनच लठ्ठपणाच े

णनयांिण करणे शक्य होणार आह.े 

 

स्वाध्याय 

खलील णदलेल्या पयातयाांपैकी योग्य पयातय णनवडून ररकाम्या जागा भरा.  

1. शारीररक, मानणसक व सामाणजक णहर्ाची अवस्था म्हणजे ................ होय. 

अ) आरोग्य  ब) जोखीम  क) व्यायाम  ड) पणूतत्व  

2. ................ ही मानसशास्त्राची एक शाखा आह े. 

अ) आरोग्य मानसशास्त्र   ब) समाजशास्त्र   क) प्राणणशास्त्र   ड) अथतशास्त्र  

3.  णनरोगी राहण्यासाठी अलिणयकु्त अवस्थेर् आजारास प्रणर्बांणधर् णकां वा णनदान करण्यासाठी व्यणक्तद्वारे केललेी कृर्ी म्हणजे 

................ वर्तन होय. 

अ) णनरोगी  ब) सामाणजक    क) रोगी    ड) भौणर्क  

4. मर्ाझो याांनी आरोग्याची व्याख्या करर्ाना................ प्रकारचे फरक केल ेआहरे्. 

अ) र्ीन    ब) दोन     क) चार    ड) शनू्य  

 

5. ................ वर्तन व जीवनशलैमळेु आजारपणाची जोखीम वाढर्.े 

अ) आरोग्य-जोखीम    ब) आरोग्य सांरिण       क) वार्तणनक प्रणर्कारकर्ा   ड) णनरोगी  

6. ................ आरोग्य-जोखीम  वर्तन आह.े 

अ) परेुशी झोप  ब) णनयणमर् व्यायाम  क) पोषक आहार  ड) धमू्रपान  
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7. ................ वर्तनामळेु व जीवनशलैमळेु आजारपणाची जोखीम कमी होर्े. 

अ) आरोग्य-जोखीम   ब) आरोग्य सांरिण     क) वार्तणनक णवकृर्ीकारकर्ा   ड) नकारात्मकर्ा  

8. ................ करणे ह ेआरोग्य सांरिण वर्तन आह.े 

अ) णनयणमर् व्यायाम  ब) धमू्रपान        क) मध्यापान   ड) मादक द्रव्याांचे सेवन   

9. ज्या घटकामळेु प्रणर्कूल आरोग्य पररणामाांची सांभाव्यर्ा वाढर्े त्यास ................ घटक म्हणर्ार्.  

अ) सामाणजक  ब) जोखीम         क) व्यक्तीगर्    ड) मनोणमर्ीय  

10. ................ वार्ावरणीय जोखीम घटक आह.े  

अ) प्रदषूण   ब) र्णाव          क) नैराश्य     ड) णचांर्ा   

11. ................ याांनी अलमेडा काऊां टी अभ्यास केला.  

अ) बेलॉक व  ब्रेस्लो    ब) कोस्टा व मॅकिे         क) मॅस्लो      ड) वॉटसन    

12. मध्यसेवनाबाबर् ज्या दशेाांची स्वर्ःची मागतदशतक र्त्वे नाहीर् असे दशे ................ च्या मागतदशतक र्त्वाांचा अवलांब करर्ार्.  

अ) WHO  ब) NCRB          क) APA       ड) ONS     

13. हामत ररडक्शन उपचारपद्धर्ी सवतप्रथम ................ दशेार् सरुू झाली. 

अ) नेदरलँड    ब) णब्रटन   क) भारर्   ड) अमेररका   

14. हामत ररडक्शन उपचारपद्धर्ी ................ उपचारासाठी वापरली जार्.े 

अ) अवसादावरील    ब) णखन्नमनस्कर्ेवरील    क) धमू्रपानवरील    ड) अमली पदाथाांच्या सेवनावरील    

15. असांरणिर् लैंणगक सांभोगार्ून ................ चा सांसगत होऊ शकर्ो. 

अ) एड्स    ब) णवषमज्वराचा     क) अवसदाचा     ड) मलेररयाचा  

16. Antiretroviral उपचारपद्धर्ी ................ वरील उपचारासाठी फायदशेीर आह.े 

अ) एड्स   ब) क्लामॅणडया    क) र्ाप   ड) सदी    

17. ................ हा लैंणगकर्ेर्ून सांिणमर् होणारा आजार आह.े 

अ) एड्स   ब) ककत रोग    क) र्ाण     ड) हृदयरोग   

18. BMI द्वारे व्यक्तीच्या ................ णनधातरण होर्े. 

अ) लठ्ठपणाचे    ब) व्यणक्तमत्वाचे     क) र्ाणाच े   ड) स्वभावाचे     

19. ................ ह ेलठ्ठपणाचे एक जनकुीय कारण आह.े 

अ) फॅट पेशी    ब) र्ाण     क) इर्राांचा प्रभाव     ड) शारीररक वजन    

20. णनम्न चयापचय दर ह ेलठ्ठपणाच े................  कारण आह.े 

अ) सामाणजक  ब) आणथतक      क) जनुकीय ड) जैणवक  

21. DNA च्या रचनेर् कायमस्वरूपी फेरफार होणे याला ................  म्हणर्ार्. 

अ) पररवर्तन   ब) जनू उत्पररवर्तन        क) सामाणजकरण  ड) रचना 

22. लेप्टीन या प्रणथन सांपे्ररकाच ................  समन्वययाशी सांबांध णदसर्ो. 

अ) झोपेच्या    ब) कामाच्या         क) भकेुच्या   ड) र्हानेच्या    

23. आांर्ररक सांकेर् ओळखनू आहार घेणे याला ................  म्हणर्ार्. 

अ) आांर्ररक खाणे     ब) बाह्य खाणे          क) भावणनक खाणे    ड) कुपोषण      

टीपा णलहा.  

1. आरोग्य व जोखीम वर्तन  

2. धमू्रपानाची सावतणिकर्ा  

3. मध्यसेवन सावतणिकर्ा व योग्य स्र्र/पार्ळी  
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4. बेकादे्यणशर मादक द्रव्याांचा उपयोग  

5. क्लामॅणडया, एच. पी. व्ही. आणण लैंणगकर्ेर्नू सांिणमर् होणारे इर्र आजार  

6. गभतणनरोधकाच्या वापरर्ील अडथळे  

7. लठ्ठपणाच ेनकारात्मक पररणाम व प्रादभुातव  

खालील प्रश्ाांची सणवस्र्र उत्तरे णलहा.  

1. आरोग्य म्हणजे काय? आरोग्य वर्तन म्हणजे काय र् ेस्पष्ट करा. 

2. धमू्रपान, मध्यपान आणण वेकायदशेीर मादक द्रव्याांचा केला जाणारा उपयोग स्पष्ट करा. 

3. असांरणिर् लैंणगक वर्तनाच ेनकारात्मक पररणाम व गभतणनरोधकाच्या वापरर्ील अडथळे स्पष्ट करा.  

4. लठ्ठपणा म्हणजे काय? लठ्ठपणाची कारणे स्पष्ट करा.  

 


