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ค ำน ำ 
 
        โรคซิฟิลิสเป็นโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ที่สามารถป้องกันและรกัษาให้หายขาดได้ ใน
ปัจจุบันมีอุบัติการณ์ของผู้ป่วยโรคนี้อย่างต่อเนื่อง โดยเฉพาะสตรตีัง้ครรภ์ที่ ติดเชื้อดังกล่าว
เนื่องจากโรคซฟิิลสิในระยะแฝงไม่แสดงอาการจงึท าให้มกีารตดิเชื้อโดยไม่รูต้วั สามารถแพร่เชื้อ
ไปสู่คู่นอนได้หรอืท าให้เกดิภาวะแทรกซ้อนในระบบต่างๆ ของร่างกาย ได้แก่ ระบบหวัใจ ระบบ
หลอดเลอืด ระบบประสาท และเกดิผลกระทบต่อการตัง้ครรภแ์ละทารกในครรภ ์ได้แก่ การคลอด
ก่อนก าหนด การแท้งบุตร คลอดทารกน ้าหนักตวัน้อย ทารกมกีารเจรญิเตบิโตช้า ทารกมคีวาม
พกิาร และทารกเสยีชวีติได ้ดงันัน้สตรตีัง้ครรภ์จะตอ้งไดร้บัการตรวจคดักรองโรคทุกราย ถา้ตรวจ
พบว่ามกีารตดิเชื้อโรคซฟิิลสิจะได้รบัการรกัษาเพื่อป้องกนัภาวะแทรกซ้อนและผลกระทบที่อาจ
เกดิขึน้ นอกจากนี้จะได้รบัความรูเ้กี่ยวกบัโรคซฟิิลสิ การปฏบิตัติวัเพื่อป้องกนัการแพร่กระจาย
เชือ้และการรบัเชื้อเพิม่ การรกัษาที่จะได้รบั การตระหนักรูแ้ละเหน็ความส าคญัของการรกัษาจน
ครบ การตรวจตดิตามอย่างต่อเนื่อง การพาคู่นอนมาตรวจรกัษาเพื่อป้องกนัการแพร่กระจายเชื้อ
และการตดิเชือ้ซ ้า  
        ผู้เขยีนเล็งเห็นความส าคญัของการดูแลสตรตีัง้ครรภ์ที่ตดิเชื้อโรคซฟิิลสิจงึจดัท าคู่มอืการ
พยาบาลสตรีตัง้ครรภ์ที่ติดเชื้อโรคซิฟิลิส เพื่อให้พยาบาลหน่วยโรคติดเชื้อทางนรีเวชและ
โรคติดต่อทางเพศสมัพนัธ์สตรรีวมทัง้หน่วยงานที่เกี่ยวขอ้ง ตลอดจนนักศกึษาหรอืผู้มาดูงานใน
หน่วยงานได้รบัความรูแ้ละใช้เป็นแนวทางให้การพยาบาลสตรตีัง้ครรภ์ที่ตดิเชื้อโรคซฟิิลสิอย่าง
ถูกตอ้ง มปีระสทิธภิาพ ไมเ่กดิภาวะแทรกซอ้น 
        ผูเ้ขยีนขอขอบพระคุณ รศ.ดร. นันทนา ธนาโนวรรณ อาจารยป์ระจ าภาควชิาการพยาบาล
สูติศาสตร-์นรเีวชวทิยา คณะพยาบาลศาสตร ์มหาวทิยาลยัมหดิล รศ.พญ. เจนจติ ฉายะจนิดา 
อาจารยป์ระจ าหน่วยโรคตดิเชือ้ทางนรเีวชและโรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธส์ตร ีภาควชิาสูตศิาสตร์-
นรเีวชวทิยา คณะแพทยศาสตรศ์ริริาชพยาบาล โรงพยาบาลศริริาช และคุณขวญัจติร เหล่าทอง 
พยาบาลช านาญการพเิศษ หน่วยโรคตดิเชือ้ทางนรเีวชและโรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธส์ตรี ทีช่่วย
ให้ค าแนะน า ตรวจสอบความถูกต้องของภาษาและเนื้อหาทางวชิาการ เพื่อให้คู่มอืเล่มนี้มคีวาม
สมบูรณ์ยิง่ขึน้ ขอบคุณเจา้หน้าที่หน่วยโรคตดิเชื้อทางนรเีวชและโรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธส์ตรี
ทุกท่านทีใ่หก้ าลงัใจเสมอมาตลอดจนผูป่้วยทีไ่ดเ้ป็นกรณีศกึษาท าใหคู้่มอืมคีวามสมบรูณ์ ขอกราบ
ขอบพระคุณมา ณ โอกาสน้ี 
 
                                                                            

                                                                               ชนากานต ์เกดิกลิน่หอม  
                  พฤษภาคม 2563 
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บทท่ี 1 

 บทน ำ  

ควำมเป็นมำและควำมส ำคญั 

        โรคซฟิิลสิเป็นโรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ ์ซึง่ผูต้ดิเชือ้โรคนี้มกัไม่ปรากฎอาการใหเ้หน็จาก
ภายนอก ท าใหไ้มท่ราบว่ามกีารตดิเชือ้ จงึไมไ่ดม้ารบัการรกัษาท าใหเ้กดิการแพร่กระจายเชือ้ได้
ง่าย โรคนี้จงึเป็นปัญหาด้านสุขภาพของประชากรโลก มกัพบในประเทศที่ดอ้ยพฒันาและก าลงั
พฒันา จากรายงานสถานการณ์แนวโน้มโรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธข์องศูนยค์วบคุมโรคประเทศ
สหรฐัอเมรกิาพบว่าในปี 2560 มผีู้ป่วยโรคซิฟิลิส ทัง้หมด 30,644 คน คิดเป็นอัตรา 10 ต่อ
ประชากรแสนคน ในปี 2558 พบว่าทัว่โลกมผีูต้ดิเชือ้โรคซฟิิลสิประมาณ 45.4 ลา้นคน และเป็นผู้
ตดิเชือ้รายใหม ่6 ลา้นคน ในปี 2559 มผีูเ้สยีชวีติจากซฟิิลสิ 107,000 คน1   

ส าหรบัประเทศไทยพบโรคซฟิิลสิมากรองจากโรคหนองใน โดยพบในช่วงอายุ 15-24 ปี 
ซึง่เป็นเยาวชนอยู่ในวยัเรยีนมากทีสุ่ด รองลงมาเป็นช่วงอายุ 25-34 ปีซึง่เป็นช่วงวยัเจรญิพนัธ์ 

อุบตักิารณ์ของโรคซฟิิลสิในประเทศไทยจากรายงานการเฝ้าระวงัโรค 506 มอีตัราป่วยแนวโน้ม
เพิม่ขึน้ ในปี 2557-2559 เท่ากบั 8.3 11.5 และ 14.4 ต่อประชากรแสนคน ตามล าดบั2 ส าหรบั
โรงพยาบาลศิรริาชข้อมูลจากหน่วยโรคติดเชื้อทางนรเีวชและโรคติดต่อทางเพศสมัพนัธ์สตร ี
(คลนิิก 309) และหน่วยฝากครรภ์โรงพยาบาลศริริาช ปี 2558 พบผู้ป่วยโรคซฟิิลสิรายใหม่ 61 
คน จากจ านวนผูป่้วยโรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธท์ัง้หมด 1,976 คน (รอ้ยละ 3.09) มสีตรตีัง้ครรภ ์
33 คน จากจ านวนสตรฝีากครรภท์ัง้หมด 5,641 คน ในปี 2559 พบผูป่้วยโรคซฟิิลสิรายใหม่ 86 
คน จากจ านวนผูป่้วยโรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธท์ัง้หมด 1,933 คน (รอ้ยละ 4.44) มสีตรตีัง้ครรภ ์
48 คน จากจ านวนสตรฝีากครรภท์ัง้หมด 4,975 คน ในปี 2560 พบผูป่้วยโรคซฟิิลสิรายใหม่ 83 
คน จากจ านวนผูป่้วยโรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธท์ัง้หมด 1,684 คน (รอ้ยละ 4.92) มสีตรตีัง้ครรภ ์
46 คน จากจ านวนสตรีฝากครรภ์ทัง้หมด 4,818 คน จากข้อมูลดงักล่าว แสดงให้เห็นว่าโรค
ซฟิิลสิก าลงัเป็นปัญหาทางสาธารณสุขทีส่ าคญัของประเทศไทย 

โรคซฟิิลสิในระยะแฝงไม่มอีาการแสดงของโรคเป็นระยะเวลานาน ท าใหผู้ต้ดิเชือ้ส่วนใหญ่
ไม่ทราบสถานะการตดิเชื้อของตนเองและไม่ได้รบับรกิารทางการแพทย์ ยกเว้นมเีหตุผลทีต่้อง
ไดร้บัการตรวจเลอืดคดักรองหาโรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ์ เช่น ในกลุ่มสตรตีัง้ครรภท์ี่ฝากครรภ์
ทุกรายจะได้รบัการตรวจเลอืด โดยพบความชุกของสตรตีัง้ครรภ์ติดเชื้อโรคซฟิิลสิมแีนวโน้ม
สูงขึ้นสองเท่าจากร้อยละ 0.27 ในปี 2557 เป็นร้อยละ 0.5 ในปี 25583 นอกจากนี้ผู้ป่วยที่มา
ตรวจรกัษาโรคติดต่อทางเพศสมัพนัธ์และได้ตรวจเลอืด พบผู้หญิงติดเชื้อโรคซฟิิลสิมากกว่า
ผูช้าย3 แสดงใหเ้หน็ถงึการแพรร่ะบาดของโรคในผูต้ดิเชือ้โรคทางเพศสมัพนัธแ์ละ
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เพิม่โอกาสตดิเชือ้เอชไอวไีดม้ากกว่าผูท้ีไ่ม่ตดิเชือ้โรคทางเพศสมัพนัธป์ระมาณ 3-5 เท่า หากมี
เพศสมัพนัธโ์ดยไมป้่องกนั4  นอกจากโรคซฟิิลสิท าใหผู้ต้ดิเชือ้ไดร้บัผลกระทบต่อสุขภาพร่างกาย
แลว้ยงัมผีลดา้นจติใจ อารมณ์ สงัคม และครอบครวัอกีดว้ย เช่น ท าให้เครยีด วติกกงัวล สูญเสยี
เวลาท างาน ขาดรายได ้เสยีค่าใชจ้า่ยเพิม่ขึน้ เป็นตน้ สตรตีัง้ครรภท์ีต่ดิเชือ้มคีวามวติกกงัวลต่อ
การเปิดเผยผลเลอืดและการน าสามมีาตรวจรกัษา อาจเกดิการทะเลาะ เกดิปัญหาสมัพนัธภาพ 
แยกทางหรอืหยา่รา้ง ท าใหเ้กดิปัญหาทางสงัคมตามมาได5้  

        ถงึแมว้่าโรคซฟิิลสิจะสามารถป้องกนัและรกัษาไดด้ว้ยยาเพนนิซลินิ ซึง่เป็นยาที่มี
ประสทิธภิาพและราคาถูก องคก์ารอนามยัโลกไดจ้ดัตัง้โครงการและสนับสนุนใหป้ระเทศสมาชกิ
ด าเนินโครงการก าจดัโรคซฟิิลสิแต่ก าเนิด ส าหรบัประเทศไทยมคีวามพยายามในการด าเนิน
โครงการดงักล่าวตัง้แต่ปี 25333 โดยมกีารตรวจคดักรองสตรตีัง้ครรภ์ทุกรายที่มาฝากครรภ์ใน
สถานบริการสาธารณสุข บริการตรวจเลือดแก่ผู้ป่วยกลุ่มเสี่ยงและประชาชนทัว่ไปเพื่อหา
โรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธร์วมทัง้โรคซฟิิลสิใหเ้ขา้สู่ระบบการรกัษาและรกัษาใหห้ายขาดรวมทัง้
ตดิตามสามหีรอืคู่นอนมาตรวจรกัษาด้วย3,4 ทัง้นี้แมก้ารรกัษาจะมปีระสทิธภิาพแต่ผู้ตดิเชื้อยงั
ขาดความรู้ความเข้าใจ ขาดความตระหนักต่ออันตรายของโรคซิฟิลิสและการรกัษาโรคให้
หายขาด โดยเฉพาะโรคซฟิิลสิในระยะแฝงทีไ่ม่มอีาการใดๆ ผูต้ดิเชือ้มกัไม่เหน็ความส าคญัของ
การตดิตามสามหีรอืคู่นอนมาตรวจ กลวัเกดิปัญหาในครอบครวั ท าให้สามหีรอืคู่นอนไม่ ได้รบั
การรกัษาหรอืรกัษาไมค่รบจงึตดิเชือ้ซ ้า6 จากอุบตักิารณ์ของโรคซฟิิลสิ (รอ้ยละ 4.92 %) ต ่ากว่า
โรคติดต่อทางเพศสมัพนัธ์อื่นๆ เช่น หูดหงอนไก่ (ร้อยละ 7.66%) ไวรสัตบัอกัเสบบ ี(ร้อยละ 
9.02%) ที่มาข้อมูลจากหน่วยโรคติดเชื้อทางนรีเวชและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์สตรี 
โรงพยาบาลศริริาช ปี 2560 จงึท าให้บุคคลากรด้านสาธารณสุขให้ความส าคญัต่อความรุนแรง
ของโรคซฟิิลสิน้อยกว่าโรคอื่นๆ7 ดงันัน้บุคลากรทีม่หีน้าทีดู่แลสตรตีัง้ครรภท์ีต่ดิเชือ้โรคซฟิิลสิจงึ
จ าเป็นตอ้งมคีวามรูค้วามเขา้ใจเรือ่งโรคซฟิิลสิ การรกัษา มคีวามตระหนักและใหค้วามส าคญักบั
การดูแลผู้ที่ติดเชื้อเพื่อป้องกนัอนัตราย ภาวะแทรกซ้อน ตลอดจนผลกระทบที่อาจเกิดขึ้นทัง้
ระยะสัน้และระยะยาวดว้ย3,5 ผูเ้ขยีนจงึไดจ้ดัท าคู่มอืการพยาบาลสตรตีัง้ครรภท์ีต่ดิเชือ้โรคซฟิิลสิ
นี้ขึ้น เพื่อให้บุคลากรพยาบาลใช้เป็นแนวทางการพยาบาลสตรตีัง้ครรภ์ที่ติดเชื้อโรคนี้ ให้มี
ประสิทธิภาพเป็นไปในแนวทางเดียวกัน ผู้ป่วยและทารกปลอดภัยไม่เกิดอันตรายหรือ
ภาวะแทรกซอ้น 

 
วตัถปุระสงค ์ 

1. เพื่อให้พยาบาลมคีวามรู้เรื่องโรคซฟิิลสิ สาเหตุของโรค ปัจจยัการเกิดโรค การตรวจ
วนิิจฉยั การรกัษา และภาวะแทรกซอ้นของโรค        
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2. เพื่อใหพ้ยาบาลมแีนวทางการพยาบาลสตรีตัง้ครรภท์ีต่ดิเชือ้โรคซฟิิลสิใหม้ปีระสทิธภิาพ
ตามมาตรฐาน ปลอดภยัและไมเ่กดิภาวะแทรกซอ้น  

3. เพื่อให้พยาบาลใช้เป็นแนวทางในการวางแผนการพยาบาลสตรีตัง้ครรภ์ที่ติดโรคเชื้อ
ซฟิิลสิใหค้รอบคลุมทุกมติทิัง้ดา้นรา่งกาย จติใจอารมณ์ สงัคมและครอบครวั 
 
ประโยชน์ท่ีคำดว่ำจะได้รบั 

1. มคีู่มอืการพยาบาลสตรตีัง้ครรภท์ีต่ดิเชือ้โรคซฟิิลสิเพื่อใชเ้ป็นแนวทางในการปฏบิตังิาน
ในหน่วยโรคตดิเชือ้ทางนรเีวชและโรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธส์ตร ี 

2. สตรีตัง้ครรภ์ที่ติดเชื้อโรคซิฟิลิสได้รบัการพยาบาลที่มีประสิทธิภาพตามมาตรฐาน 
ปลอดภยั และไมเ่กดิภาวะแทรกซอ้น 

3. พยาบาลวชิาชพีในหน่วยงานอื่นทีเ่กี่ยวขอ้งหรอืนักศกึษาสามารถใชคู้่มอืนี้เป็นแนวทาง
ในการศกึษาวจิยัเกีย่วกบัสตรตีัง้ครรภท์ีต่ดิเชือ้โรคซฟิิลสิ 

 
ขอบเขตของคู่มือกำรพยำบำล 
        คู่มอืการพยาบาลสตรตีัง้ครรภ์ที่ตดิเชื้อโรคซฟิิลสิฉบบันี้จดัท าขึ้นเพื่อใช้ในการพยาบาล
สตรตีัง้ครรภ์ตดิเชื้อโรคซฟิิลสิที่มารบับรกิารในหน่วยโรคตดิเชื้อทางนรเีวชและโรคติดต่อทาง
เพศสมัพนัธ์สตร ีงานการพยาบาลสูติศาสตร์-นรเีวชวทิยา ซึ่งเป็นคลนิิกให้บรกิารรกัษาแบบ
ผู้ป่วยนอก ดูแลผู้ป่วยในระยะตัง้ครรภจ์นถงึระยะคลอด และตดิตามดูแลหลงัจ าหน่ายออกจาก
หอผูป่้วยหลงัคลอดต่อเนื่องจนจ าหน่ายออกจากคลนิิก 

 
ค ำจ ำกดัควำมเบือ้งต้น 
        โรคซิฟิลิส (syphilis) หมายถึง โรคติดต่อทางเพศสมัพนัธ์ เกิดจากเชื้อแบคทีเรยีที่ชื่อ 
Treponema pallidum สามารถท าใหเ้กดิอนัตรายแก่ระบบต่างๆ ของรา่งกายไดห้ลายระบบ เช่น 
ซฟิิลสิระบบหวัใจและหลอดเลอืด ซฟิิลสิระบบประสาท เป็นต้น8  
        โรคซฟิิลสิแต่ก าเนิด (congenital syphilis) หมายถงึ โรคซฟิิลสิทีเ่กดิจากมารดาทีต่ดิเชื้อ
ซฟิิลสิถ่ายทอดเชือ้สู่ลกูผ่านทางรกในขณะตัง้ครรภ ์อตัราการตดิเชือ้ของทารกในครรภข์ึน้อยู่กบั
จ านวนเชื้อในกระแสเลอืดของมารดา ทารกอาจจะเสยีชวีติตัง้แต่อยู่ในครรภ์หรอืในขวบปีแรก
หลงัคลอด ส่วนเดก็ทีร่อดชวีติจะมกีารเจรญิเตบิโตชา้และมคีวามพกิารทางรา่งกายไดห้ลายอย่าง 
เช่น ตาบอด กระดกูผดิรปู ฟันหน้าแหว่งเวา้ ดัง้จมกูยบุ เพดานโหว่ หน้าผากนูน เป็นตน้3  

 



 
 

 

บทท่ี 2 

บทบำท หน้ำท่ี ควำมรบัผิดชอบ  

บทบำทหน้ำท่ีควำมรบัผิดชอบของต ำแหน่ง 

หน่วยโรคติดเชื้อทางนรเีวชและโรคติดต่อทางเพศสมัพนัธ์ ให้บรกิารดูแลรกัษาแบบ
ผู้ป่วยนอกแก่สตรตีัง้ครรภ์และไม่ตัง้ครรภ์ที่ติดเชื้อทางนรเีวชและโรคติดต่อทางเพศสมัพนัธ์ 
ตรวจครรภ์ ตรวจภายใน ตรวจมะเร็งปากมดลูก ท าหัตถการต่างๆ เช่น ส่องกล้องตรวจ
เซลลม์ะเรง็ปากมดลกู (colposcopy) ตดัชิน้เน้ือบรเิวณปากมดลกู ดดูชิน้เน้ือในโพรงมดลกู ตรวจ
เลอืดหาโรคติดต่อทางเพศสมัพนัธ์ ให้การพยาบาล และให้การปรกึษา (counseling) อย่างมี
ประสทิธภิาพและประสทิธผิล เพื่อผลลพัธท์ีถู่กตอ้ง รวดเรว็ ปลอดภยั ไมเ่กดิภาวะแทรกซอ้น ให้
ผู้ป่วยมีความรู้สามารถดูแลตนเองป้องกันการกลับเป็นโรคซ ้า ให้การปรึกษาคู่สมรสและ
ครอบครวั โดยส่งเสรมิและจูงใจในด้านสุขภาพให้ผู้ป่วยและคู่สมรสได้รบัการตรวจรกัษา ดูแล
สุขภาพ ปรบัเปลี่ยนพฤตกิรรมทางเพศเพื่อลดความเสี่ยงและป้องกนัตนเองจากโรคตดิต่อทาง
เพศสมัพนัธใ์หม ่ส่งเสรมิการดแูลสุขภาพใหม้คีุณภาพชวีติทีด่แีละยนืยาว 

 
ลกัษณะงำนท่ีปฏิบติั 

1. ร่วมวางแผน มอบหมายงานแก่บุคลากรแต่ละระดบัตามสมรรถนะ (competency) 
ควบคุมดแูลการระบุตวั ประเมนิ คดักรอง (triage) พจิารณาความเร่งด่วนของผูป่้วยทีเ่ขา้รบัการ
ตรวจใหไ้ดร้บัการบรกิารทีถู่กต้องตามมาตรฐานการคดักรองผูป่้วยนอก ควบคุมดูแลปฏบิตักิาร
พยาบาลให้ถูกต้องตามกระบวนการพยาบาลอย่างมคีุณภาพตามมาตรฐาน รวมทัง้นิเทศและ
ติดตามประเมนิผลการปฏิบตัิพยาบาลของบุคลากรในทีม เนื่องจากโรคที่ดูแลเกี่ยวข้องกับ
พฤตกิรรมการมเีพศสมัพนัธท์ าใหผู้ป่้วยมคีวามวติกกงัวลสงูจงึตอ้งใหค้วามส าคญัเรือ่งการรกัษา
ความลบัของผู้ป่วย การส่งเสรมิให้พาคู่เพศสมัพนัธ์มารบัการปรกึษาและรบัการตรวจรกัษา
ร่วมกนั ใหก้ารดูแลแบบองคร์วม การสื่อสารทีม่ปีระสทิธภิาพ และการแสดงพฤตกิรรมบรกิารที่
เป็นเลศิ โดยเฉพาะการสรา้งสมัพนัธภาพระหว่างผูใ้หบ้รกิารและผูป่้วย ท าใหผู้ป่้วยไวว้างใจ เกดิ
ความพงึพอใจบรกิาร ตลอดจนควบคุมการจดัเตรยีมเครื่องมอื อุปกรณ์ในการตรวจพเิศษ ดูแล
สถานที ่และสภาพแวดลอ้มใหม้คีวามพรอ้มก่อนการตรวจรกัษา 

2. ให้การปรกึษา (counseling) สตรตีดิเชื้อโรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ์ เช่น โรคซฟิิลสิ 
เรมิอวยัวะเพศ หูดหงอนไก่ หนองใน พยาธใินช่องคลอด เป็นต้น ใหข้อ้มลูความรูเ้รื่องโรคทีเ่ป็น 
โดยมุ่งเน้นใหเ้กดิความตระหนักถงึปัญหา สาเหตุทีท่ าใหต้ดิเชือ้ อาการ การตดิต่อของเชือ้ การ
ตรวจวนิิจฉยั การรกัษา ความรนุแรงหรอืภาวะแทรกซอ้น การป้องกนัโรครวมทัง้ส่งเสรมิใหม้กีาร 
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ปรบัเปลี่ยนพฤตกิรรมเพื่อลดความเสี่ยง สื่อสารกบัคู่นอนให้มาตรวจ เพศสมัพนัธ์ที่ปลอดภยั 
และตดิตามผลการรกัษา นอกจากนี้แนะน าตรวจเลอืดหาโรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ์เพื่อค้นหาผู้
ตดิเชือ้ทีไ่มแ่สดงอาการใหเ้ขา้ถงึระบบการรกัษา เป็นการป้องกนัการแพรก่ระจายเชือ้  

3. ให้การปรกึษา (counseling) สตรตีดิเชื้อโรคทางเพศสมัพนัธ์ ซึ่งมคีวามเสี่ยงรบัเชื้อ
โรคติดต่อทางเพศสมัพนัธ์ที่แฝงในเลอืดโดยไม่มอีาการแสดงให้เหน็จากภายนอก ได้แก่ เชื้อ 
เอชไอว ีซฟิิลสิ และไวรสัตบัอกัเสบบ ีโดยใหก้ารปรกึษาผูป่้วยกลุ่มนี้ ดงันี้ 

- ใหก้ารปรกึษาก่อนการตรวจเลอืด (pre-test counseling) โดยใชท้กัษะและเทคนิคดา้น
กระบวนการให้การปรกึษา ประเมนิความเสี่ยงและโอกาสตดิเชื้อเอชไอว ีประเมนิความรูค้วาม
เข้าใจ ทศันคติ ความคาดหวงัเกี่ยวกบัโรคและการติดเชื้อโรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ์ที่แฝงใน
เลอืด ใหข้อ้มลูแนวทางการดูแลรกัษา กระตุ้นให้ผูร้บับรกิารคน้หาปัญหาและแนวทางแก้ปัญหา
ด้วยตนเองภายหลังทราบผลเลือดไม่ว่าผลบวกหรือผลลบ ความพร้อมเผชิญปัญหาใน
สถานการณ์นัน้ๆ อยา่งไร ช่วยประคบัประคอง เสรมิก าลงัใจ ใหว้เิคราะหข์อ้ด ีขอ้เสยีสามารถใช้
ศกัยภาพของตนเองในการแก้ปัญหาแต่ละด้านอย่างชดัเจน ช่วยลดผลกระทบด้านลบจากการ
รบัรูผ้ลเลอืด 

- ใหก้ารปรกึษาหลงัการตรวจเลอืด (post-test counseling) โดยใชท้กัษะและเทคนิคดา้น
กระบวนการให้การปรึกษา ทบทวนข้อมูลเดิมที่ได้ร ับ ความรู้ความเข้าใจเรื่องโรคที่เป็น 
โรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธท์ีแ่ฝงในเลอืด และแนวทางการดูแลรกัษา ประเมนิความพรอ้มต่อการ
รบัฟังผลเลอืด แนวทางแกปั้ญหากรณผีลเลอืดเป็นบวก สภาพจติใจ อารมณ์ของผูร้บัการปรกึษา
ในขณะแจง้ผลและหลงัแจง้ผลอยา่งใกลช้ดิ  

ในรายทีม่ผีลเลอืดบวก ซึง่เป็นขา่วรา้ยถอืเป็นภาวะวกิฤตหนึ่งของชวีติ จงึเป็นงานส าคญั
อย่างยิง่ประการหนึ่งของการให้การปรกึษา ผู้ให้การปรกึษาต้องสามารถใช้ทกัษะและเทคนิค
อย่างมปีระสทิธภิาพ ช่วยเหลอืประคบัประคองจติใจ เพื่อให้ผู้รบัการปรกึษาสามารถควบคุม
สภาวะอารมณ์ จติใจ คลายความวติกกงัวล และปรบัตวัต่อการติดเชื้อโรคนัน้ๆ ได้ ให้ข้อมูล
ส าคญัของโรคโดยเฉพาะในสตรตีัง้ครรภ ์ไดแ้ก่ โอกาสเสีย่งการส่งผ่านเชือ้จากแมสู่่ลกู การรกัษา 
การป้องกนั ขณะตัง้ครรภ์ ขณะคลอด และหลงัคลอดให้ชดัเจน การมเีพศสมัพนัธ์ที่ปลอดภยั 
(safe sex) การวางแผนครอบครวัหลงัคลอด และวธิกีารคุมก าเนิดทีเ่หมาะสม เป็นตน้  

ในรายที่มผีลเลอืดลบ ให้ข้อมูลความรู้ความเข้าใจเรื่อง “ระยะแฝง (window period)” 
ของโรค ใหผู้ร้บัการปรกึษาประเมนิความเสีย่งของตนเองในระยะเวลา 3 เดอืนทีผ่่านมา ในรายที่
มคีวามเสีย่งจะตอ้งนัดตรวจเลอืดซ ้าอกีครัง้เมือ่ครบ 3 เดอืน โดยเน้นใหผู้ร้บัการปรกึษาตระหนัก
และหลกีเลีย่งพฤตกิรรมเสีย่งต่อการรบัเชือ้ และส่งเสรมิการมเีพศสมัพนัธท์ีป่ลอดภยั (safe sex) 
อยา่งต่อเนื่องโดยการสอน สาธติ และใหฝึ้กปฏบิตั ิทกัษะการใชถุ้งยางอนามยัทีถู่กตอ้ง 

4. ใหก้ารปรกึษาแก่สตรทีีต่ดิเชือ้เอชไอว ีรวมถงึคู่สมรสและครอบครวั ดงันี้ 
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4.1.  ให้การปรึกษาก่อนการตรวจเลือดเอชไอวีแบบรายบุคคล ( individual 
counseling) หรอืเป็นคู่ (couple counseling) โดยวธิกีารสมัภาษณ์เชงิลกึ (indepth interview) 
ใชท้กัษะและเทคนิคดา้นกระบวนการใหก้ารปรกึษา เริม่จากสรา้งสมัพนัธภาพทีด่ ีใหค้วามมัน่ใจ
ในการเกบ็รกัษาขอ้มลูของผูร้บัการปรกึษาเป็นความลบั ประเมนิความรูค้วามเขา้ใจ ทศันคตต่ิอ
การตดิเชือ้เอชไอว ีทบทวนความเสีย่งต่อการตดิเชือ้ อธบิายให้เขา้ใจว่าท าไมต้องตรวจ วธิกีาร
ตรวจ ความหมายของผลการตรวจ พจิารณาทางเลอืก ประโยชน์ ผลด ีผลเสยี และผลกระทบที่
อาจจะเกิดตามมาก่อนตดัสนิใจ โดยต้องมกีารขอความยนิยอมเป็นลายลกัษณ์อกัษร ส่งเสรมิ
ช่วยเหลอืให้ผู้รบัการปรกึษาสามารถวางแผนและปรบัตวัรบัมอืกบัผลกระทบหรอืปัญหาที่อาจ
เกิดตามมาหลงัตรวจเอชไอว ีทัง้ผลกระทบทางด้านจติใจ ครอบครวัสงัคม และด้านสุขภาพ 
ประเมนิความพรอ้มในการเตรยีมใจยอมรบัหากผลเลอืดเป็นบวก ใหค้วามรูเ้รื่องเอชไอวแีละการ
ปรบัเปลี่ยนหรอืลดพฤติกรรมที่เสี่ยงต่อการแพร่เชื้อไปยงัผู้อื่น พร้อมทัง้ส่งเสรมิการเปิดเผย
สถานะการตดิเชือ้เอชไอวต่ีอคู่สมรสดว้ย  

4.2. ให้การปรกึษาหลงัการตรวจเอชไอวหีรอืหลงัทราบผลการตรวจแบบรายบุคคล 
(individual counseling) หรอืเป็นคู่ (couple counseling) โดยวธิกีารสมัภาษณ์เชงิลกึ (indepth 
interview) ใช้ทกัษะและเทคนิคด้านกระบวนการให้การปรกึษา เป็นการให้การปรกึษาต่อเนื่อง
โดยการทบทวนข้อมูลความรู้ความเข้าใจของผู้รบัการปรึกษา ตรวจสอบผลการตรวจทาง
หอ้งปฏบิตักิารใหถู้กต้องก่อนแจง้ผล สอบถามความรูส้กึความคาดหวงัต่อผลการตรวจ ประเมนิ
ความพรอ้มโดยใชท้กัษะและเทคนิคการใหก้ารปรกึษา แจง้ผลการตรวจอยา่งชดัเจนดว้ยน ้าเสยีง
ปกต ิพจิารณาปฏกิริยิาที่ผู้รบัการปรกึษาแสดงออกมา เช่น รอ้งไห ้เงยีบ โกรธ ปฏเิสธ ระบาย
ความรูส้กึ ประเมนิการยอมรบัผลการตรวจหรอืความเสี่ยงต่อการท ารา้ยตนเอง ใหข้อ้มลูแหล่ง
ขอความช่วยเหลือ ในรายที่มคีวามเสี่ยงต่อการท าร้ายร่างกายหรอืต้องการความช่วยเหลอื 
พจิารณาส่งต่อไปให้ผูเ้ชี่ยวชาญดา้นสุขภาพจติประเมนิอย่างละเอยีดต่อไป ให้ขอ้มูลการรกัษา
และการดูแลสุขภาพ ใหก้ารปรกึษาเพื่อเปิดเผยผลการตรวจแก่คู่สมรสและพามารบัการปรกึษา
เพื่อตรวจเลอืดและเขา้สู่บรกิารการดูแลรกัษา นัดหมายเพื่อตดิตามผลและส่งต่อเพื่อรกัษาตาม
สทิธ ิ 

4.3 ใหก้ารปรกึษาซ ้าหรอืใหก้ารปรกึษาตดิตามในรายทีท่ราบมาแลว้ว่าตนเองตดิเชือ้
เอชไอว ีโดยประเมนิความเข้าใจและความรูส้กึต่อการตดิเชื้อ ความคาดหวงั การปรบัเปลี่ยน
พฤตกิรรมการดูแลตนเอง ความมวีนิัยในการกนิยาต้านไวรสั การมาตรวจตดิตามอย่างต่อเนื่อง 
การสนบัสนุนจากครอบครวัหรอืสงัคม สามหีรอืคู่นอนทราบสถานะการตดิเชือ้ของภรรยาหรอืไม่ 
ในรายทีส่ามทีราบผลภรรยาและมกีารตดิเชือ้เหมอืนกนัใหก้ารปรกึษาเกี่ยวกบัการดแูลตนเองต่อ
การติดเชื้อในเรื่องต่อไปนี้  ได้แก่ วินัยในการรบัประทานยาต้านไวรสั การมีเพศสัมพันธ์ที่
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ปลอดภยั การใชถุ้งยางอนามยัทุกครัง้ และการหลกีเลีย่งใชข้องมคีมร่วมกบัผูอ้ื่น ใหก้ารปรกึษา
สามทีีท่ราบผลภรรยาและยงัไม่มกีารตดิเชือ้เรื่องความตระหนักในการป้องกนัตนเองจากการรบั
เชือ้จากช่องทางต่างๆ การดแูลตนเองใหค้งสถานะของผูไ้มต่ดิเชือ้ตลอดไป รวมทัง้การใชถุ้งยาง
อนามยัในการป้องกนัโรค ในกรณทีีส่ามไีม่ทราบผลภรรยาเน้นใหก้ารปรกึษาสตรทีีต่ดิเชือ้ในการ
ป้องกนัโรคและการมเีพศสมัพนัธ์ที่ปลอดภยั โดยเพิม่ขอ้มูลผลดขีองการเปิดเผยผลเลอืดและ
ขัน้ตอนใหส้ามตีรวจเลอืดโดยความสมคัรใจ 

5. เตรยีมความพรอ้มดา้นร่างกายและจติใจผูป่้วยทีม่ารบัการตรวจวนิิจฉัย ตรวจภายใน 
ท าหตัถการ และท าการรกัษา ส าหรบัด้านจติใจในรายที่พบปัญหาความเครยีด ความกงัวล ให้
เวลาในการพูดคุย เปิดโอกาสใหร้ะบายความรูส้กึและซกัถาม ใหข้อ้มลูตาม ประเดน็ทีพ่บปัญหา
นัน้ๆ เพื่อใหค้ลายความเครยีด ความกงัวล และใหค้วามรว่มมอืในการรกัษา ส าหรบัดา้นรา่งกาย 
ให้ขอ้มูลการเตรยีมตวัตรวจ รกัษา เช่น ในรายที่ฉีดยา benzathine penicillin จะได้รบัการดูแล
ก่อนและหลงัฉีดยาโดยใชน้วตักรรม cold strap ช่วยบรรเทาความเจบ็ปวด การใชพ้ดัลมช่วยลด
ความแสบรอ้นหลงัจีย้าทีร่อยโรค ในรายทีท่ าหตัถการ colposcopy ใหข้อ้มลูโดยใชว้ซีดีเีกี่ยวกบั
การเตรยีมตวัตรวจ ขัน้ตอน และวธิกีารตรวจ จดัเตรยีมเอกสารใบยนิยอมใหก้ารรกัษา (consent 
form) พรอ้มทัง้อธบิายให้ผู้ป่วยทราบและลงลายมอืชื่อยนิยอมรบัการตรวจ ดูแลความสมบูรณ์
ของเอกสารให้ถูกต้องครบถ้วนก่อนการท าหตัถการต่างๆ รวมทัง้การตรวจเลอืดหาโรคติดต่อ
ทางเพศสมัพนัธ ์และการขออนุญาตบนัทกึภาพเพื่อการเรยีนการสอน 

6. สนับสนุนให้ความช่วยเหลือในการติดตามสามีหรือคู่นอนมารบัการตรวจรักษา 
ส่งเสรมิการป้องกนัโรค การใชถุ้งยางอนามยั และหลกีเลีย่งเพศสมัพนัธใ์นระหว่างรกัษา โดยให้
สามหีรอืคู่นอนหรอืครอบครวัมสี่วนร่วมในการตดัสนิใจ วางแผนการดูแล สนับสนุนให้เกดิการ
ยอมรบัและความเขา้ใจต่อกนั ในรายที่ไม่สามารถตดิตามสามหีรอืคู่นอนมารบัการปรกึษาและ
รกัษาได ้เช่น สามหีรอืคู่นอนไม่ใหค้วามร่วมมอื ไม่ยอมมาตรวจ ไม่ทราบผลการตรวจของสามี
หรอืคู่นอน ในกรณีนี้เน้นให้การปรกึษาการป้องกนัตนเองเพื่อไม่ให้กลบัมาติดเชื้อซ ้า โดยใช้
ทกัษะการสื่อสารกบัสามหีรอืคู่นอนในการหลกีเลี่ยงเพศสมัพนัธร์ะหว่างรกัษาและการใชถุ้งยาง
อนามยัทุกครัง้ที่มเีพศสมัพนัธ์ รวมถงึทกัษะปฏเิสธเพศสมัพนัธ์หากคู่นอนไม่ให้ความร่วมมอื
ดงัทีก่ล่าวมา 

7. ตดิตามเยีย่มอาการและใหก้ารปรกึษาผู้ป่วยตดิเชือ้เอชไอวแีละตดิเชือ้โรคตดิต่อทาง
เพศสมัพนัธท์ีน่อนพกัในหอผูป่้วย ไดแ้ก่ ผูป่้วยตัง้ครรภ ์ไม่ตัง้ครรภ ์หลงัคลอด และหลงัแทง้ทัง้
เก่าและใหม ่ซึง่มแีนวทางปฏบิตัดิงันี้ 

7.1 ในผูป่้วยรายเก่าใหก้ารปรกึษาตดิตามการดูแลตนเองและให้การช่วยเหลอืหาวธิี
แก้ปัญหาทีเ่หมาะสมในขณะนัน้ รวมทัง้สนับสนุนใหส้ามหีรอืคู่นอนมสี่วนร่วมในการดูแลมารดา



8 
 

 
 
 
 

และทารกหลงัคลอด การวางแผนการด าเนินชวีติ การคุมก าเนิด รวมทัง้ให้การช่วยเหลอืด้าน
จติใจของผูป่้วยและครอบครวัทีส่ญูเสยีบุตร 

7.2 ในผู้ป่วยรายใหม่ซึ่งมทีัง้ที่ทราบสถานะการติดเชื้อโรคของตนเองและที่ยงัไม่
ทราบหรอืเพิง่ทราบมาไม่นาน มแีนวทางปฏบิตัใินการเขา้ไปใหก้ารปรกึษาดงันี้ 

- ผู้ป่วยที่ทราบสถานะการติดเชื้อโรคของตนเองส่วนใหญ่ฝากครรภ์มาจาก
โรงพยาบาลอื่น การปรกึษาจะเน้นเกีย่วกบัการดแูลตนเองและทารกหลงัคลอด ไดแ้ก่ วนิยัในการ
รบัประทานยาต้านไวรสัต่อเนื่อง การดูแลทารกหลงัคลอด การป้อนยาต้านไวรสัแก่ทารก การให้
นมผสม การพาลูกมาตรวจเลอืดตดิตามต่อเนื่อง ในบางรายทีย่งัไม่เปิดเผยผลเลอืดกบัสามหีรอื
สามยีงัไม่ตรวจเลอืดให้การปรกึษาเรื่องการเปิดเผยผลเลอืดกบัสามแีละพามาตรวจเลอืด โดย
เน้นใหเ้หน็ขอ้ดขีอ้เสยีของการเปิดเผยผลเลือดกบัสามรีวมถงึการมเีพศสมัพนัธท์ีป่ลอดภยั และ
การใชถุ้งยางอนามยั เป็นตน้  

- ผู้ป่วยที่ยงัไม่ทราบสถานะการติดเชื้อของตนเองหรอืเพิง่ทราบไม่นาน ส่วน
ใหญ่เป็นผู้ป่วยที่ไม่ฝากครรภ์ (No ANC) การให้การปรึกษาเป็นแบบรายบุคคล individual 
counseling หรอืเป็นคู่ couple counseling โดยวธิสีมัภาษณ์เชงิลกึ (indepth interview) เป็นการ
ให้การปรกึษาก่อนและหลงัแจ้งผลตรวจเลอืดคดักรองโรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ์ ซึ่งต้องเน้น
ประเมนิการรบัรูต่้อการตดิเชื้อโรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ์ สภาวะอารมณ์ ความรูส้กึ และแหล่ง
สนบัสนุนจากสาม ีคู่นอนหรอืครอบครวั ใหก้ารช่วยเหลอืกระตุ้นใหใ้ชศ้กัยภาพของตนเองในทาง
ที่เหมาะสม ให้ขอ้มูลการดูแลตนเองหลงัจากทราบผลการตดิเชื้อโดยเฉพาะผู้ที่ตดิเชื้อเอชไอว ี
การดูแลทารก วนิัยในการรบัประทานยาต้านไวรสัอย่างต่อเนื่อง การตดิต่อสทิธกิารรกัษา การ
เปิดเผยผลเลอืดและน าสามหีรอืคู่นอนมาตรวจ การมเีพศสมัพนัธ์ที่ปลอดภยั และการใชถุ้งยาง
อนามยัทุกครัง้ ในรายที่พบว่ามคีวามเครยีดมากหรอืมปัีญหาด้านจติใจจากการสูญเสยีบุตร 
รายงานพยาบาลหวัหน้าเวรหรอืแพทย์ที่ดูแลเพื่อส่งปรกึษาผู้เชี่ยวชาญด้านสุขภาพจติให้การ
ดูแลต่อไป นัดหมายมาตรวจหลงัคลอด หลงัแท้ง หลงัรกัษา และติดตามการให้การปรกึษา
ต่อเนื่อง 

8. ร่วมปฏบิตักิารพยาบาลผู้ป่วยในระยะวกิฤต โดยพจิารณาให้การช่วยเหลอืเบื้องต้น 
รายงานแพทย์ สัง่การเตรยีมอุปกรณ์และยาส าหรบัการช่วยชวีติ และช่วยเหลอืแพทย์ในการ
ช่วยชีวิตในรายที่ตัง้ครรภ์และมอีาการผิดปกติ เช่น เจ็บครรภ์คลอด มคีวามดนัโลหิตสูง มี
เลอืดออก ลกูไมด่ิน้ เป็นตน้ 

9. ติดต่อประสานงานกบับุคลากรในหอผู้ป่วย หน่วยตรวจหรอืหน่วยงานที่ เกี่ยวข้อง
เพื่อใหก้ารดูแลต่อเนื่องครอบคลุม ปลอดภยั ไม่เกดิภาวะแทรกซอ้น และมคีวามพงึพอใจ ไดแ้ก่ 
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หอ้งคลอด หอผูป่้วยหลงัคลอด คลนิิกวางแผนครอบครวั คลนิิก 447 หน่วยตรวจสอบสทิธ ิสงัคม
สงเคราะห ์การเงนิ หอ้งยา หอ้งตรวจเลอืด เป็นตน้  

10. ประสานงานกบัแพทยใ์นการตดิต่อรายงานอาการและผลตรวจทางห้องปฏบิตักิาร 
ในรายทีม่อีาการเรง่ด่วนหรอืฉุกเฉินประสานงานแพทยเ์วรประจ าวนัหรอืแพทยใ์นหน่วยตรวจ 

11. ประสานงานกบัหน่วยงานจดัโครงการป้องกนัการตัง้ครรภ์ทีไ่ม่พงึประสงค์ในวยัรุ่น 
โดยให้ความรู้แก่กลุ่มเป้าหมาย คอื นักเรยีนประถมศึกษาตอนปลายและมธัยมศกึษาตอนต้น 
เพื่อใหม้คีวามรูเ้รือ่งการป้องกนัการตัง้ครรภไ์มพ่งึประสงค ์การป้องกนัโรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ ์
นักเรียนสามารถน าความรู้ที่ได้ไปใช้ในการดูแลตนเองให้ปลอดภัยจากการตัง้ครรภ์ไม่พึง
ประสงคแ์ละโรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ ์ 

12. ควบคุมดูแลการจดัเตรยีมอุปกรณ์เครื่องมอืทางการแพทย ์อุปกรณ์ปราศจากเชื้อ 
น ้ายาต่างๆ นิเทศการดูแลรกัษาความสะอาดใหป้ราศจากเชือ้และจดัเกบ็เป็นหมวดหมู่ตามหลกั 
First in First out ควบคุมดแูลสงัเกตระบุวนัหมดอายุใหถู้กต้อง ตรวจสอบความพรอ้มใช ้และจดั
ใหม้มีาตรการบ ารงุรกัษาตามแนวทางการจดัการเครือ่งมอืทางการแพทยข์องโรงพยาบาล 

13. ควบคุมดูแลการจดัเกบ็สิง่ส่งตรวจทางหอ้งปฏบิตักิารใหถู้กต้องตามจุดประสงคแ์ละ
วธิกีารตรวจ โดยปฏบิตัติามมาตรฐาน การเกบ็สิง่ส่งตรวจถูกวธิ ีถูกตอ้ง ถูกต าแหน่ง ถูกคน การ
เกบ็รกัษาในทีเ่หมาะสม และการน าส่งหอ้งปฏบิตักิารถูกวธิ ีการตดิตามผลการตรวจและรายงาน
ผลการตรวจทีถู่กตอ้งใหแ้พทยท์ราบ 

14. ดูแลผูป่้วยเปล-รถนัง่ ผูสู้งอายุ ผูท้ีบ่กพร่องทางการมองเหน็โดยการประเมนิความ
เสีย่งจากการพลดัตกหกลม้เพื่อการวางแผนใหก้ารดแูล ไดแ้ก่ จดัใหอ้ยูใ่นสิง่แวดลอ้มทีป่ลอดภยั
และแนะน าญาตใิห้เฝ้าระวงัอย่างใกล้ชดิ หากมอีาการผดิปกต ิหรอืต้องการความช่วยเหลอืให้
แจง้พยาบาลทราบ 

15. ป้องกนัและควบคุมการแพรก่ระจายเชือ้ในโรงพยาบาล ดแูลบุคลากรในหน่วยฯ ใหม้ี
ความตระหนัก ปฏบิตักิารพยาบาลโดยใชห้ลกั Universal Precaution อยา่งเครง่ครดั ไดแ้ก่ การ
ล้างมอืก่อนและหลงัให้การพยาบาลผู้ป่วยทุกครัง้ สวมหน้ากากปิดปากและจมูก การท าความ
สะอาดอุปกรณ์เครือ่งมอืทีใ่ชก้บัผูป่้วยอยา่งถูกวธิ ีการจดัการขยะมลูฝอยในโรงพยาบาล การแต่ง
กายและขัน้ตอนการเกบ็ขยะใหถู้กวธิ ีการป้องกนัการแพรก่ระจายเชือ้จากผูป่้วยสู่ผูป่้วย เป็นตน้ 

16. เป็นที่ปรกึษา สอน สาธติการฝึกปฏบิตักิารพยาบาล และการให้การปรกึษา ตาม
กระบวนการ ทกัษะ และเทคนิคการให้การปรกึษากแก่พยาบาลใหม่ พรอ้มทัง้ท าหน้าที่เป็นพี่
เลี้ยงตดิตามให้ความช่วยเหลอื แนะน า ประเมนิผล และปรบัปรุงเพื่อให้การปฏบิตังิานประสบ
ผลส าเรจ็ตามวตัถุประสงค ์ 
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17. ใหค้ าแนะน าและให้ความรูแ้ก่นักศกึษาพยาบาลทีม่าศึกษาดูงาน เช่น การประเมนิผู้
ทีต่ดิเชือ้โรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธท์ัง้ทางร่างกาย จติใจ อารมณ์และสงัคม สอนสาธติการใหก้าร
ปรกึษาขัน้พื้นฐานตามกระบวนการให้การปรกึษา ทกัษะและเทคนิคในการให้การปรกึษาและ
การน ามาใชอ้ยา่งเหมาะสม รวมทัง้สอนสาธติและการฝึกปฏบิตักิารใชถุ้งยางอนามยัทีถู่กวธิ ี
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แผนภูม ิก 

แผนภมิู ก. โครงสร้ำงฝ่ำยกำรพยำบำล โรงพยำบำลศิริรำช 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

               

งานวจิยัและสารสนเทศ        
การพยาบาล 

งานทรพัยากร                    
บุคคล 

งานการพยาบาล                    
ปฐมภมู ิ

งานการพยาบาล                    
จกัษุฯ โสต นาสกิฯ 

งานการพยาบาล                    
ผูป่้วยพเิศษ 

งานการพยาบาล                    
ศลัยศาสตร ์

งานการพยาบาลระบบ
หวัใจและหลอดเลอืด 

งานพฒันาคุณภาพการ
พยาบาล 

โรงเรยีน            
ผูช้่วยพยาบาล 

คณะแพทยศาสตรศ์ริริาชพยาบาล 

โรงพยาบาลศริริาช 

ฝ่ายการพยาบาล โรงพยาบาลศริริาช 

งานการพยาบาล                    
กุมารเวชศาสตร ์

งานการพยาบาล                    
ผ่าตดั 

งานการพยาบาล                    
สตูศิาสตรฯ์ 

งานการพยาบาล                    
ตรวจรกัษาผูป่้วยนอก 

งานการพยาบาล                    
รงัสวีทิยา 

งานการพยาบาล                    
อายุรศาสตรฯ์ 

งานธุรการและ
สนบัสนุน 
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                      แผนภมิู ข. โครงสร้ำงงำนกำรพยำบำลสติูศำสตร-์นรีเวชวิทยำ 
 
 
 
 
 
         
 
 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

ฝ่ายการพยาบาล โรงพยาบาลศริริาช 

งานการพยาบาลสตูศิาสตร-์นรเีวชวทิยาวทิยา 

หอผูป่้วย ๑๐๐ ปี สมเดจ็พระศรนีครนิทร ์
11/1 

หอผูป่้วย ๑๐๐ ปี สมเดจ็พระศรนีครนิทร ์
12/1 

หอผูป่้วย ๑๐๐ ปี สมเดจ็พระศรนีครนิทร ์
10/1 

หอผูป่้วย ๑๐๐ ปี สมเดจ็พระศรนีครนิทร ์
12/2 

หอผูป่้วย ๑๐๐ ปี สมเดจ็พระศรนีครนิทร ์
13/1 

หอผูป่้วย ๑๐๐ ปี สมเดจ็พระศรนีครนิทร ์
13/2 

หอผูป่้วย ๑๐๐ ปี สมเดจ็พระศรนีครนิทร ์
14/1 

หอผูป่้วย ๑๐๐ ปี สมเดจ็พระศรนีครนิทร ์
14/2 

หอผูป่้วย ๑๐๐ ปี สมเดจ็พระศรนีครนิทร ์5 

(หอ้งผ่าตดันรเีวช) 

หอผูป่้วย ๑๐๐ ปี สมเดจ็พระศรนีครนิทร ์
8/2     (หอ้งคลอดพเิศษ) 

หอผูป่้วย ๑๐๐ ปี สมเดจ็พระศรนีครนิทร ์8/1 

หอผูป่้วย ๑๐๐ ปี สมเดจ็พระศรนีครนิทร ์
10/2 

หอผูป่้วย ๑๐๐ ปี สมเดจ็พระศรนีครนิทร ์10/3 

หอผูป่้วย ๑๐๐ ปี สมเดจ็พระศรนีครนิทร ์9/1 หอผูป่้วย ๑๐๐ ปี สมเดจ็พระศรนีครนิทร ์
9/2 

หน่วยฝากครรภ์ 

หอผูป่้วย ๑๐๐ ปี สมเดจ็พระศรนีครนิทร ์
4/1     (หอ้งผ่าตดัสตูฯิ) 

หน่วยตรวจโรคนรเีวชวทิยา 

 

หอผูป่้วย ๑๐๐ ปี สมเดจ็พระศรนีครนิทร ์4/3               
(หอ้งคลอดสามญั) 

หอผูป่้วย ๑๐๐ ปี สมเดจ็พระศรนีครนิทร ์4/2 

(หอ้งคลอดตดิเชือ้) 

หน่วยโรคตดิเชือ้ทางนรเีวชและโรคตดิต่อ
ทางเพศสมัพนัธส์ตร ี

หน่วยตรวจและตดิตามผลการรกัษาผูป่้วย
มะเรง็ทางนรเีวชและผ่าตดัเลก็ 
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แผนภมิู ค. โครงสร้ำงหน่วยโรคติดเช้ือทำงนรีเวชและโรคติดต่อทำงเพศสมัพนัธส์ตรี 

  

 

 

 
 
 
 
 

 
 

 

 

1. พยาบาล จ านวน    4  คน 
2. ผูช้่วยพยาบาล 
3. พนกังานธุรการ 

จ านวน    4  คน 
จ านวน    1  คน 

4. พนกังานทัว่ไป จ านวน    1  คน 
                                                                                                

รวม 10     คน 

 

 

ผูต้รวจการพยาบาล 6 คน 

หวัหน้าหน่วยโรคตดิเชือ้ทางนรเีวชและโรคตดิต่อ
ทางเพศสมัพนัธส์ตร ี 

  

 

หวัหน้างานการพยาบาลสตูศิาสตร-์นรเีวชวทิยา 

หวัหน้าฝ่ายการพยาบาล โรงพยาบาลศริริาช 



 
 

 

บทท่ี 3 

ควำมรู้ทัว่ไปเก่ียวกบัโรคซิฟิลิสและแนวทำงกำรรกัษำ 

        โรคซฟิิลสิเป็นโรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ์ชนิดหนึ่ง แต่เดมิเรยีกโรคนี้ว่า "โรคเขา้ขอ้ออก
ดอก" เกดิจากเชือ้แบคทเีรยีทีเ่รยีกว่า treponema pallidum สามารถเขา้สู่ร่างกายทางเยื่อเมอืก 
เช่น ช่องคลอด ท่อปัสสาวะ ปาก เยื่อบุตาหรอืทางผวิหนังที่มแีผล เป็นต้น9,10 เมื่อเชื้อเข้าสู่
ร่างกายจะเขา้กระแสเลอืดและไปจบัตามอวยัวะต่างๆ ท าใหเ้กดิโรคตามอวยัวะนัน้และท าใหเ้กดิ
โรคแทรกซ้อนในระยะยาว11 อาการของโรคแตกต่างกนัในแต่ละระยะ ในช่วงแรกจะคล้ายกบั
โรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธช์นิดอื่นๆ จงึท าใหแ้ยกโรคไดย้าก ผูต้ดิเชือ้บางรายอาจไมแ่สดงอาการ 
โดยเฉพาะในระยะแฝง หากไม่ไดร้บัการตรวจเลอืดเพื่อคดักรองโรคกจ็ะไม่ทราบว่ามกีารตดิเชือ้
โรคดงักล่าว ความรนุแรงของการเป็นโรคซฟิิลสิจะส่งผลในระยะยาวหลงัมกีารตดิเชือ้แลว้หลายปี 
โดยเชือ้โรคนี้จะไปท าลายระบบต่างๆ ในร่างกายท าใหเ้กดิภาวะแทรกซอ้น เช่น ซฟิิลสิในสมอง 
ซฟิิลสิในระบบหวัใจ หลอดเลอืด ผวิหนงั ตา และกระดกู เป็นต้น10 นอกจากนี้โรคซฟิิลสิสามารถ
ติดต่อได้ทางเลือด บาดแผล การใช้เข็มของมคีมร่วมกัน ในสตรตีัง้ครรภ์ที่ติดเชื้อซิฟิลิสจะ
ถ่ายทอดเชือ้จากแม่ไปสู่ทารกในครรภข์ณะตัง้ครรภห์รอืขณะคลอด ท าใหเ้กดิผลกระทบต่อการ
ตัง้ครรภแ์ละทารกในครรภ์ เช่น ทารกแทง้เสยีชวีติในครรภห์รอืเสยีชวีติหลงัคลอดหรอืเป็นเดก็
พกิารได ้(congenital syphilis)3  
 

ระยะของโรคซิฟิลิสและพยำธิสรีรภำพ  

        โรคซฟิิลสิแบ่งออกเป็น 4 ระยะ3 ดงันี้ 
ระยะที่ 1 (primary syphilis) ระยะเป็นแผล หลงัจากติดเชื้อประมาณ 10-90 วนัจะมตุ่ีม

เลก็ๆ เท่าหวัเขม็หมดุเกดิขึน้ทีอ่วยัวะเพศ อาจพบไดท้ีห่วัหน่าว ขาหนีบ ทวารหนกัหรอืรมิฝีปาก
ก็ได้ ขึน้อยู่กบัต าแหน่งที่เชื้อเขา้ไป ซึ่งต่อมาตุ่มนัน้จะแตกกลายเป็นแผลกว้าง ขอบแผลเรยีบ
และแขง็เรยีกว่า แผลรมิแขง็ (chancre) มกัเป็นแผลเดยีว รูปกลม หรอืวงไข่ หรอือาจม ี2 แผล
ตดิกนั แผลไม่เจบ็ไม่คนั พืน้แผลสแีดงและเป็นแผลสะอาด11 ประมาณ 1 สปัดาหห์ลงัมตุ่ีมขึน้จะ
พบต่อมน ้ าเหลืองที่ขาหนีบโตทัง้ 2 ข้าง มีลักษณะแข็ง แยกจากกัน สีผิวหนังบริเวณต่อม
น ้าเหลืองไม่เปลี่ยนเป็นสีคล ้า ไม่เจ็บ แม้ไม่ได้รกัษาแผลอาจหายได้เองในระยะเวลา 3-10 
สปัดาห์3 แต่เชื้อยงัคงอยู่ในร่างกาย การเจาะเลือดหา VDRL (Venereal Disease Research 
Laboratory) จะพบเลอืดบวกหลงัจากมแีผลประมาณ 1-2 สปัดาห ์
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ภาพที ่1 แผลทีอ่วยัวะเพศในโรคซฟิิลสิ ระยะที ่1 ( primary syphilis) 

ทีม่า: https://medthai.com/ซฟิิลสิ (สบืคน้วนัที ่17/1/2561) 
 

ระยะที่ 2 (secondary syphilis) ระยะเข้าข้อออกดอก พบหลงัระยะแรกประมาณ 4-8 
สปัดาห ์ซึง่อาจเกดิหลงัมแีผลเพยีง 2-3 วนัหรอืระยะเวลานานกว่าน้ีได ้เชือ้จะเขา้สู่ต่อมน ้าเหลอืง 
และอยู่ในเลอืดจากนัน้จะกระจายไปทัว่ร่างกาย มผีื่นขึน้ทัง้ตวั และทีฝ่่ามอื ฝ่าเทา้ดว้ย แตกต่าง
จากผื่นของโรคอื่น ที่มกัไม่ขึ้นที่ฝ่ามอืฝ่าเท้า ผื่นเหล่านี้จะไม่คนั ซึ่งเรยีกกันว่า "ออกดอก" 
นอกจากนี้ยงัอาจพบอาการอื่นๆ ร่วมด้วย เช่น มไีขต้ ่าๆ เป็นครัง้คราว ปวดศรีษะ อ่อนเพลยี 
ปวดเมื่อย ตามวั เบื่ออาหาร น ้าหนักลด เจบ็คอ เสยีงแหบ ปวดหลงั ปวดกระดูก ต่อมน ้าเหลอืง
โต ผมร่วงทัว่ศรีษะหรอืเป็นหย่อม หรอือาจพบแผลสเีทาขอบนูนในเยื่อบุผวิในช่องปาก เรยีกว่า 
mucous patch9  ในระยะนี้ถ้าตรวจเลอืดหา VDRL จะพบเลอืดบวก ผื่นและอาการต่างๆ จะหาย
ไดเ้อง แมไ้มไ่ดร้กัษาแต่เชือ้จะแฝงตวัอยูใ่นรา่งกายไดห้ลายปี แลว้กเ็ขา้สู่ระยะที ่3 หรอืระยะแฝง
ต่อไป3 

 

          
ภาพที ่2 โรคซฟิิลสิในระยะที ่2 (secondary syphilis) 

ทีม่า: หน่วยโรคตดิเชือ้ทางนรเีวชและโรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธส์ตร ีโรงพยาบาลศริริาช 
 

https://medthai.com/%E0%B8%8B%E0%B8%B4%E0%B8%9F%E0%B8%B4%E0%B8%A5%E0%B8%B4%E0%B8%AA
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ระยะที่ 3 (latent syphilis) หรอืระยะแฝง เป็นระยะที่ไม่มอีาการแต่สามารถตรวจเลอืด
ส าหรบัโรคนี้ใหผ้ลเป็นบวกได ้แบ่งออกเป็น 2 ระยะยอ่ย3,9 คอื  

Early latent syphilis เป็นระยะทีต่ดิเชือ้มาไมเ่กนิ 1 ปี  
Late latent syphilis เป็นระยะตดิเชือ้มานานกว่า 1 ปี  

ระยะที่ 4 (tertiary syphilis) เป็นระยะอวยัวะของร่างกายถูกท าลายโดยเชื้อซฟิิลสิ เกดิ
จากผูต้ดิเชือ้ไม่ได้รบัการรกัษา รกัษาไม่ถูกวธิ ีเช่น ซือ้ยารบัประทานเองหรอืรกัษาไม่ครบตาม
แผนการรกัษา ท าให้เขา้สู่ระยะรา้ยแรงของโรคอาจท าให้ตาบอด หูหนวก สตปัิญญาเสื่อม เชื้อ
อาจเขา้สู่สมองและไขสนัหลงัท าใหเ้ป็นอมัพาต และเสยีสตไิด้ เขา้สู่หวัใจท าให้เป็นโรคหวัใจรัว่ 
หลอดเลอืดแดงใหญ่อกัเสบ หรอืโป่งพอง3 ผู้ที่เป็นโรคซฟิิลสิอาจไม่มแีผลให้เห็นในระยะที่ 1 
หรอืไม่มอีาการเขา้ขอ้ออกดอกในระยะที ่2 แต่จะเขา้ไปแฝงตวัอยู่ในร่างกายและเขา้สู่ระยะที ่ 3 
เลยได ้

 
สำเหตขุองโรคและกำรติดต่อ 

        เชื้อแบคทีเรีย treponema pallidum มีรูปร่างเป็นเกลียวสว่าน (spirochetes) ลักษณะ
เกลยีวสม ่าเสมอ ขนาดเกลยีวเท่ากนั จ านวน 8-14 เกลยีว มคีวามยาว 20 m กวา้ง 0.25 m 
ช่วงเกลยีวห่างกนั 1 m ส่วนลกึของเกลยีว 0.5-1.0 m มกีารเคลื่อนไหวรวดเรว็ ไม่สร้าง
สปอร์ แต่มีเส้นโปรตีนที่แกนกลาง (axial filament) พันเป็นเกลียวตามล าตัว จ านวนเส้น
แกนกลางนี้มไีดแ้ตกต่างกนัใชใ้นการแยกชนิดของเชือ้ spirochetes การแบ่งตวัเป็นแบบ binary 
fission ตัว  spirochete มีลักษณะแบบเดียวกับ  gram negative bacteria คือ  มีทั ้ง  outer 
membrane และ inner membrane แตกต่างกันที่  outer membrane ของ spirochete ไม่มี 
lipopolysaccharide10 เชือ้นี้ชอบความชืน้และตายง่ายในภาวะแหง้ มคีวามไวต่อสาร antiseptic 
หรือสบู่ธรรมดาก็สามารถท าลายเชื้อได้ เชื้อนี้จะสร้างโปรตีนที่เป็นเปลือกนอกที่เรียกว่า 
Treponemal rare outer membrane protein (TROMP) เพื่ อความอยู่ รอดและคงสภาพใน
ร่างกายมนุษย ์แยกได้เป็น 6 ประเภท โปรตนีนี้มคีวามเกี่ยวพนักบั tromp 1 gene และ ATP- 
binding cassette transport system ซึ่งท าหน้าที่เกี่ยวกับการเคลื่อนไหวของเชื้อซิฟิลิส เข้าสู่
เนื้อเยื่อของมนุษยแ์ละกระจายไปท าให้เกดิโรคในอวยัวะต่างๆ  โดยม ีflagella 3 เส้นที่เรยีกว่า 
periplasmic flagella ซึ่งประกอบด้วยส่วน outer sheath และ central core ที่เป็นโปรตนีหลาย
ชนิดประกอบกนัขึ้นมา สามารถดูด้วยกล้อง phase contrast หรอืกล้องจุลทรรศน์แบบพื้นมดื 
(dark field microscope) โดยวธิ ีDark field illumination method10 
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ภาพที ่3 ภาพวาดเชือ้โรคซฟิิลสิ Treponema pallidum 

 
ลกัษณะกำรเคล่ือนไหวของเช้ือแบคทีเรีย treponema pallidum  

1. หมนุรอบตวัเองแบบเกลยีวสว่าน มคีวามเรว็สม ่าเสมอ 
2. มกีารเคลื่อนไหวแบบเดนิหน้าและถอยหลงั 
3. มกีารเคลื่อนไหวแบบงอโคง้ล าตวัเป็นมมุแหลม 
เชือ้นี้สามารถเขา้สู่ร่างกายทางเยื่อเมอืก เช่น ช่องคลอด ท่อปัสสาวะ ปาก เยื่อบุตาหรอื

ทางผวิหนงัทีม่แีผล เมือ่เชือ้เขา้สู่รา่งกายจะเขา้กระแสเลอืดและไปจบัตามอวยัวะต่างๆ ท าใหเ้กดิ
โรคตามอวยัวะนัน้และโรคแทรกซอ้นในระยะยาว10,11 
ช่องทำงกำรติดต่อของเช้ือ ได้แก่ 

1. ทางเพศสมัพนัธ ์เชือ้โรคซฟิิลสิตดิต่อทางเพศสมัพนัธโ์ดยตดิผ่านทางเยือ่บุช่องคลอด 
ท่อปัสสาวะ3,10 

2. ทางเขม็ ของมคีม บาดแผล โดยสมัผสัผ่านแผล หากผวิหนังที่มแีผลสมัผสักบัแผล 
สารคดัหลัง่ เลอืดทีม่เีชือ้หรอืการใชเ้ขม็ ของมคีมทีม่เีชือ้ร่วมกนัท าให้เกดิการตดิเชือ้ได ้(ระยะที่
สอง เป็นระยะทีม่ปีรมิาณเชือ้ในกระแสเลอืดมาก)3,10 

3. จากมารดาที่ตัง้ครรภ์และเป็นโรคซิฟิลสิ เชื้อสามารถติดจากมารดาไปทารกขณะ
ตัง้ครรภแ์ละขณะคลอดได3้,10 

 
ปัจจยัท่ีเก่ียวข้องกบักำรเกิดโรค 
        แบ่งออกเป็นดา้นต่างๆ ดงันี้ 

1. ปัจจยัส่วนบุคคล ไดแ้ก่ อาย ุรายได ้อาชพี การศกึษา เศรษฐานะ 
ด้านอายุ การมีเพศสัมพันธ์ตัง้แต่อายุน้อยหรือก่อนวัยอันควร พบว่าวัยรุ่นจะมี

พฒันาการทางเพศทีเ่ด่นชดั น าไปสู่อารมณ์และความรูส้กึทางเพศ หากไม่ยบัยัง้หรอืจดัการกบั
อารมณ์ทางเพศทีเ่หมาะสม เช่น หลกีเลีย่งพฤตกิรรมทีเ่สีย่งต่อการมเีพศสมัพนัธ ์การอยู่สองต่อ
สองกบัเพศตรงขา้ม ซึ่งอาจน าไปสู่การมเีพศสมัพนัธ์โดยไม่ได้ตัง้ใจและ/หรอืไม่ป้องกนั วยัรุ่น
ปัจจุบนัมกีารรบัค่านิยมทางเพศมาใชใ้นทางทีผ่ดิ เช่น การแลกเปลีย่นคู่นอน การเปลีย่นคู่นอน
บ่อยๆ นอกจากนี้วยัรุ่นรบัรูค้วามเสีย่งต่อการตดิเชือ้โรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ์และการตัง้ครรภ์
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ทีไ่มพ่งึประสงคร์วมถงึการรบัรูป้ระโยชน์การใชถุ้งยางอนามยัในระดบัต ่า และมคีวามอบัอายเมื่อ
ตอ้งพกหรอืซือ้ถุงยางอนามยั3,13 

ดา้นอาชพี รายได ้จากการศกึษาขอ้มลูพบว่าสตรทีีม่อีาชพีขายบรกิาร ทัง้ขายบรกิาร
โดยตรงหรอืแบบแฝงตามรา้นนวดแผนโบราณ รา้นอาหาร รา้นคาราโอเกะ สตรเีหล่านี้ ส่วนใหญ่
มรีายไดค้่อนขา้งต ่า ไม่ไดเ้รยีนหนังสอืหรอืเรยีนในระดบัพื้นฐาน ระยะเวลาขายบรกิารทางเพศ
มากกว่าหรอืเท่ากบั 4 ปี ไม่เคยใช้ถุงยางอนามยั หรอืมกีารใช้ถุงยางอนามยัไม่สม ่าเสมอ มี
ประวตัิเคยเป็นโรคติดต่อทางเพศสมัพนัธ์หรอืเคยใช้ยาหรอืสารเสพติด12 ผู้ท างานในสถาน
บรกิารและสถานบนัเทงิ เช่น บาร์ ร้านอาหาร ไนต์คลบั ร้านนวด มกัจะมคีวามเกี่ยวข้องกับ
ความเสี่ยงทางเพศ ผู้ใช้แรงงานซึ่งมรีายได้ต ่า จงึพบผู้ป่วยที่เป็นโรคซฟิิลสิอยู่ในกลุ่มอาชีพ
เหล่านี้สงูกว่าอาชพีอื่นๆ  

ด้านการศึกษา ผู้ที่มกีารศึกษาระดบัต ่า มกัขาดความรู้และความเข้าใจในการดูแล
สุขภาพทีถู่กตอ้ง มกีารดแูลตนเองทีไ่มเ่หมาะสม เช่น ไปซือ้ยามารกัษาเอง สอบถามจากใกล้ชดิ
หรอืเพื่อนร่วมงาน ขาดความต่อเนื่องในการตรวจตดิตาม ซึง่สอดคลอ้งกบัการศกึษาในสตรขีาย
บริการทางเพศในประเทศโคลัมเบีย12 หากมีระดับการศึกษาสูงจะส่งผลให้มีโอกาสในการ
แสวงหาวธิกีารดแูลตนเองอยา่งถูกตอ้งและเขา้ถงึบรกิารทางสุขภาพไดด้กีว่า 

2. ปัจจยัด้านสิง่แวดล้อมและสงัคม12,13ได้แก่ พฤตกิรรมทางเพศ วฒันธรรมทางสงัคม 
และการตัง้ครรภ ์สตรตีัง้ครรภส์่วนใหญ่ยงัคงมเีพศสมัพนัธห์รอืมเีพศสมัพนัธท์ีไ่ม่ป้องกนัในช่วง 
3 เดอืนที่ผ่านมาจนมกีารตัง้ครรภ์ซึ่งมโีอกาสติดเชื้อโรคซฟิิลิสจากสามหีรอืคู่นอนที่เป็นโรค
ซิฟิลิส คู่สามีภรรยาส่วนใหญ่ไม่ให้ความส าคัญกับการใช้ถุงยางอนามัย เนื่อ งจากคิดว่ามี
เพศสมัพนัธก์บัสาม/ีภรรยาตนเอง เมื่อมกีารตัง้ครรภส์ามบีางรายอาจไปมพีฤตกิรรมเสี่ยง เช่น 
ไปเทีย่วหญงิบรกิารโดยทีไ่ม่ป้องกนัในขณะทีภ่รรยาก าลงัตัง้ครรภ ์ท าใหน้ าโรคมาตดิภรรยาได้ 
การที่สตรตีัง้ครรภ์มาฝากครรภ์ตัง้แต่ที่ทราบว่ามีการตัง้ครรภ์และได้รบัการตรวจคดักรอง
โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์14 ได้รบัความรู้ข้อมูลในการป้องกันโรคและการมีเพศสัมพันธ์ที่
ปลอดภยัในระหว่างตัง้ครรภจ์ะช่วยลดโอกาสการตดิเชือ้โรคซฟิิลสิในระยะตัง้ครรภล์งได้ 

 
กำรวินิจฉัย 

        การวนิิจฉัยโรคไดจ้ากอาการและอาการแสดง จากประวตัขิองผูต้ดิเชือ้ และการตรวจทาง
หอ้งปฏบิตักิาร15 ดงันี้ 

1. กำรวินิจฉัยจำกอำกำรแสดงของโรค 
ระยะทีม่อีาการของโรคในระยะแรก อาจมแีผลรมิแข็ง ขอบแผลแขง็ไม่เจบ็พบแผลได้

ภายใน 10-90 วนั โดยมกัพบแผลบรเิวณทีส่มัผสักบัเชือ้โรค เช่น บรเิวณอวยัวะเพศ ทวารหนัก 
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ช่องปากหรอืรมิฝีปาก อาจพบต่อมน ้าเหลอืงโตบรเิวณใกลเ้คยีงกบัแผล หรอืมผีื่นจ ้าขึน้ตามตวั
แขนขา ฝ่ามอื ฝ่าเทา้ ไมค่นั มอีาการไมส่บายตวั หรอืผมรว่ง คิว้รว่งเป็นหยอ่ม6 

2. กำรวินิจฉัยจำกประวติัของผู้ติดเช้ือ 
การซกัประวตัขิองผูต้ดิเชือ้จงึมคีวามส าคญัเพื่อใหไ้ดข้้อมลูทีถู่กตอ้งเป็นจรงิ อาจตอ้ง

ใช้ทกัษะการให้การปรกึษาเขา้มาช่วยในขัน้ตอนการซกัประวตัดิ้วย13 ขอ้มูลที่ควรซกัถาม เช่น 
ประวตัตินเองหรอืคู่นอนตดิเชื้อโรคซฟิิลสิและการรกัษา ประวตัตินเองหรอืคู่นอนมพีฤติกรรม
เสีย่งทางเพศสมัพนัธ ์เขม็ของมคีมทีใ่ชร้ว่มกบัผูอ้ื่น ประวตักิารบรจิาคเลอืดหรอืไดร้บัเลอืด หาก
พบพฤตกิรรมดงักล่าวกม็โีอกาสท าใหเ้กดิการตดิเชือ้โรคซฟิิลสิได6้ 

3. กำรวินิจฉัยทำงห้องปฏิบติักำร 
การตรวจหาเชื้อโดยตรงจากสิง่ส่งตรวจ (direct detection of T. pallidum) สามารถ

ตรวจไดห้ลายวธิ ีไดแ้ก่ 
3.1. Dark–field (DF) microscopy เป็นการตรวจน ้าเหลอืงทีไ่ดม้าโดยการบบีเค้นจาก

แผลหรือรอยโรคและผสมกับน ้ าเกลือนอร์มัลเพื่อตรวจดูเชื้ อ spirochete โดยวิธี direct 
visualization ด้วยกล้อง dark-ground microscope ผู้ตรวจจะต้องมคีวามช านาญ เพราะเชื้อมี
ลกัษณะเป็นเกลยีวบางๆ และเคลื่อนไหวไดร้วดเรว็ นอกจากต้องอาศยัลกัษณะการปรบัแสงของ
กลอ้งและการใชน้ ้ามนัเพื่อเพิม่การหกัเหของแสงทีเ่ลนซแ์ลว้ยงัตอ้งอาศยัความช านาญและความ
อดทนในการค่อยๆ เลื่อนดูทลีะน้อยๆ โดยเฉพาะในรายทีม่ปีรมิาณเชือ้ spirochete ในน ้าเหลอืง
น้อย แต่วธินีี้เป็นวธิทีีส่ะดวก ประหยดั เสยีเวลาน้อย และมคีวามแมน่ย าสงู10,16 

3.2. Direct fluorescent antibody (DFA) test โดยใชแ้อนตบิอดต่ีอ T. pallidum ทีต่ดิ
สลากสารเรอืงแสงท าปฏกิริยิากบัตวัเชือ้ T. pallidum ในตวัอย่างตรวจโดยตรง แลว้น าไปดูดว้ย
กลอ้งจลุทรรศน์ชนิดเรอืงแสง (fluorescent microscope)16 

การตรวจด้วยกล้องจุลทรรศน์ทัง้สองวธิ ีให้ผลบวกปลอมจากเชื้อแบคทเีรยีอื่นที่
เป็นเชือ้ประจ าถิน่ (normal flora) ซึง่มลีกัษณะรปูร่างคลา้ยคลงึกบัเชือ้ T. pallidum ได ้ความไว
ของการตรวจด้วยวธิ ีDF และ DFA อยู่ที่รอ้ยละ 73-79 และรอ้ยละ 73-100 ตามล าดบั เหมาะ
ส าหรบัวนิิจฉยัโรคในระยะแรกทีร่่างกายยงัไมส่รา้งแอนตบิอดีต่้อเชือ้หรอืยงัสรา้งไดน้้อย เช่น ใน
ระยะแรกและ early congenital syphilis ในเด็กทารก อย่างไรก็ตามการตรวจด้วยกล้อง
จุลทรรศน์ท าได้ค่อนข้างยาก วธิกีารเก็บตวัอย่างต้องถูกต้องเหมาะสม ผู้ท าการทดสอบต้องมี
ความช านาญในการอ่านผล กลอ้งจุลทรรศน์เรอืงแสงทีใ่ชม้รีาคาแพง ต้องท าการทดสอบหาเชือ้
ในตวัอยา่งครัง้ละราย จงึไมเ่หมาะกบัการตรวจประจ าวนัทัว่ๆ ไป 

3.3. Serological tests for syphilis เป็นการตรวจหาแอนตบิอดใีนซรีมัหรอืพลาสม่า 
การตรวจนี้แบ่งออกเป็น 2 ประเภท ประกอบดว้ย การตรวจคดักรอง (screening test) และการ
ตรวจเฉพาะ (confirmatory test)10,16 
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3.3.1 Non-treponemal test เป็นการตรวจคดักรองการตดิเชือ้ VDRL (Veneral 
Disease Research Laboratory) หรือ RPR Card Test (Rapid Plasma Regain) ใช้ตรวจคัด
กรองเพื่อหา antibody ต่อ lipoidal antigen ทีเ่รยีกว่า regain ซึง่ไมไ่ดม้คีวามจ าเพาะส าหรบัโรค
ซิฟิลิสเท่านั ้น แต่อาจพบได้ในโรคอื่นที่ก่ อให้เกิด lipoidal antigen เช่น typhoid, malaria, 
connective tissue diseases (SLE, muscular dystrophy) 

        ปัจจุบัน VDRL (Venereal Disease Research Laboratory) ยังคงเป็นที่นิยม 
เพราะเป็นการทดสอบที่มคีวามไวสูง ราคาถูก เหมาะที่จะน ามาใช้คดักรองหาผู้ตดิเชื้อคราวละ
มากๆ เช่น สตรมีาฝากครรภ ์ในกรณีทีผ่ลการตรวจ VDRL เป็นลบ โอกาสทีจ่ะเป็นผลลบปลอม
มน้ีอย แต่ถา้หากสงสยักอ็าจจะตอ้งตรวจน ้าเหลอืงเพื่อหา specific antibody ต่อไป 

        ในกรณีที่เพิง่ติดเชื้อใหม่ๆ การตรวจ VDRL จะให้ผลลบ ซึ่งต้องรอประมาณ 6 
สปัดาห์หลงัจากได้รบัเชื้อจึงจะให้ผลบวก ส าหรบัระยะที่ 2 (secondary syphilis) การตรวจ 
VDRL จะใหผ้ลบวกทุกราย เพราะเป็น vascular phase ของโรคซฟิิลสิ6,10 

3.3.2 Specific Treponemal tests หรือ  confirmatory test เ ป็นการตรวจใช้
ยนืยนัผลการตรวจคดักรองว่าเป็นโรคซฟิิลสิจรงิ ไดแ้ก่ 

1. TPHA Test (Treponema Pallidum Heamagglutination Assay) การ
ตรวจ TPHA จะตรวจพบไดช้า้กว่า VDRL เลก็น้อยเพราะ hemagglutination antibody ในเลอืด
ต่อตวั Treponema pallidum โดยตรง19 

2.  FTA-ABS Test ( Fluorescent Treponemal Antibody -  Absorption) 
ให้ผลแม่นย าและถูกต้องมากขึ้น เพราะการตรวจนี้มขี ัน้ตอนการดูดซบั แอนติบอดี้อื่นที่ท า
ปฏิกิรยิากับเชื้อที่ใกล้เคียงกับเชื้อซิฟิลิสออกไป คงเหลือแต่แอนติบอดี้ต่อเชื้อ T. pallidum 
เท่านัน้ทีจ่ะท าใหผ้ลบวกในการทดสอบและแอนตบิอดีช้นิดนี้พบในเลอืดของผูต้ดิเชือ้ไดเ้รว็กว่า 
TPHA ท าใหไ้ดผ้ลการตรวจทีด่กีว่า15,16 

 

ตารางท่ี 1   การเปรยีบเทยีบความไวของ VDRL, FTA-ABS และ TPHA ในระยะต่างๆ ของโรค 
ซฟิิลสิทีย่งัไมไ่ดร้บัการรกัษา10  

ระยะของโรค VDRL (%) FTA-ABS (%) TPHA (%) 
Primary syphilis 70 85 50-60 
Secondary syphilis 99 100 100 
Late latent and Late syphilis 50-70 98 98 
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การรกัษา 

        การรกัษาโรคซฟิิลสิเป็นการรกัษาด้วยการใช้ยาเป็นส่วนใหญ่ การผ่าตดัจะท าเพื่อแก้ไข
ภาวะทุพพลภาพทีเ่กดิจากโรคและการท ากายภาพบ าบดัจะใชเ้ฉพาะบางกรณี ยาทีใ่ชเ้ป็น drug 
of choice ส าหรบัโรคซฟิิลสิคอื เพนิซลินิโดยเฉพาะ long acting penicillin จะเป็นยาทีเ่หมาะสม
ทีสุ่ดเพราะ MIC (minimal inhibitory concentration) ของยาต่อเชือ้มคี่าเพยีง 0.1 µg/ml10 

        แต่สิง่ทีส่ าคญัทีค่วรนึกถงึคอืการท าลายเชือ้ซฟิิลสิดว้ยยา penicillin นัน้ตอ้งการระยะเวลา
ทีย่าวนานพอสมควรคอื อย่างน้อย 3 สปัดาหต์ดิต่อกนั เพราะเชือ้ซฟิิลสิมลีกัษณะเฉพาะในการ
ตอบสนองต่อยาปฏชิวีนะ โดยทัว่ไปแลว้เชือ้ซฟิิลสิจะไมด่ือ้ต่อยา penicillin เมือ่ใหก้ารรกัษาดว้ย
ขนาดและระยะเวลาที่เหมาะสมแลว้ มกัจะไดผ้ลดเีสมอ ในกรณีทีผู่ป่้วยแพย้า penicillin อาจใช้
ย า อื่ น แทน  ไ ด้ แ ก่  erythromycin, tetracycline, quinolone compounds ห รือ ย า ใ นกลุ่ ม 
macrolides ตวัใหม่ เช่น azithromycin ซึ่งมฤีทธิก์ว้างวธิใีช้สะดวกและมปีระสิทธิภาพในการ
ท าลายเชือ้ซฟิิลสิสูง การรกัษาซฟิิลสิจะแตกต่างกนัในแต่ละระยะของโรคโดยการเลอืกวธิรีกัษา
ดงันี้ 
1. ระยะ early syphilis (primay, secondary, early latent)  

- ให้ Benzathine penicillin G 2.4 ล้านยูนิต ฉีดเข้ากล้ามเนื้อครัง้เดียว (ให้แบ่งฉีดเข้า
กลา้มเนื้อทีส่ะโพก ขา้งละ 1.2 ลา้นยนูิต)6,10,17  

แต่ส าหรบัผูป่้วยทีแ่พย้า penicillin ใหก้ารรกัษาโดยวธิใีดวธิหีนึ่ง ดงันี้ 
- ให้ Erythromycin : 500 มลิลกิรมั รบัประทานวนัละ 4 ครัง้ หลงัอาหาร เป็นเวลา 14 วนั 

หรอื 
- ให้ Tetracycline HCL : 500 มลิลกิรมั รบัประทานวนัละ 4 ครัง้ หลงัอาหาร เป็นเวลา 14 

วนั หรอื 
- ให ้Azithromycin 2 gm รบัประทานครัง้เดยีว หรอื 
- ให ้Ceftriaxone 1-2 gm ฉีดเขา้หลอดเลอืดด า หรอืฉีดเขา้กลา้มเนื้อ วนัละ 1 ครัง้ เป็นเวลา 

10-14 วนั หรอื 
- ให ้Doxycycline : 100 มลิลกิรมั รบัประทานวนัละ 2 ครัง้ หลงัอาหาร เป็นเวลา 14 วนั6,10,17 

2. ระยะ late syphilis ซิฟิลิสที่เป็นมานานกว่า 1 ปี ( late latent, cardiovascular หรือ late 
benign syphilis: ยกเวน้ neurosyphilis) 

- ให ้Benzathine penicillin G 2.4 ลา้นยนูิต ฉีดเขา้กลา้มเนื้อ สปัดาหล์ะครัง้ ตดิต่อกนันาน 3 
สปัดาห ์(ใหแ้บ่งฉีดเขา้กลา้มเนื้อทีส่ะโพก ขา้งละ 1.2 ลา้นยนูิต) 

ส าหรบัผูป่้วยทีแ่พย้า penicillin ใหก้ารรกัษาโดยวธิใีดวธิหีนึ่ง ดงันี้ 
- ให ้Tetracycline 500 มลิลกิรมั รบัประทานวนัละ 4 ครัง้ หลงัอาหาร เป็นเวลา 28 วนั หรอื 
- ให ้Doxycycline : 100 มลิลกิรมั รบัประทานวนัละ 2 ครัง้ หลงัอาหาร เป็นเวลา 28 วนั6,10 
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        ส าหรบัโรคซิฟิลิสระบบประสาท (neurosyphilis) ต้องการการรกัษาด้วยยาที่มีขนาด
โมเลกุลเล็กเพื่อให้สามารถผ่าน blood-brain barrier เข้าไปท าลายเชื้อในสมอง น ้าไขสนัหลงั 
และเยื่อหุม้สมองได ้ยาทีใ่ชร้กัษา คอื aqueous crystalline penicillin G 18-24 ลา้นยนูิต ฉีดเขา้
ทางหลอดเลอืดด าโดยแบ่งฉีด 3-4 ลา้นยนูิต ทุก 4 ชัว่โมง นาน 10-14 วนั3,6,10  
3. โรคซฟิิลสิแต่ก าเนิด (congenital syphilis) ส าหรบัผู้ป่วยเดก็ทัง้ที่มอีาการและไม่มอีาการให้
การรกัษาดว้ยวธิใีดวธิหีนึ่งดงันี้  

1. Aqueous crystalline penicillin G 50,000 ยูนิตต่อน ้าหนักตวั 1 กิโลกรมัต่อครัง้ ฉีดเข้า
หลอดเลอืดด าทุก 12 ชัว่โมง ในช่วงที่ทารกอายุ 1-7 วนั และทุก 8 ชัว่โมงในช่วงที่ทารกอายุ
มากกว่า 7 วนั รวมเป็นเวลา 14 วนั หรอื 

2. Procaine penicillin G 50,000 ยนูิตต่อน ้าหนักตวั 1 กโิลกรมั ฉีดเขา้กลา้มเนื้อ วนัละครัง้
ตดิต่อกนั 10 -14 วนั 
        การเลอืกใชย้าทัง้สองชนิดนี้เนื่องจากเป็นรปูแบบ penicillin ทีม่ขีนาดโมเลกุลเลก็ สามารถ
ผ่าน blood-brain barrier หรอืซมึเขา้สู่อวยัวะภายในหรอืช่องว่างต่างๆ ของรา่งกายไดง้า่ย ท าให้
ผลการรกัษาแน่นอนกว่า17-19 ส าหรบัทารกที่ไม่มอีาการและคลอดจากมารดาที่ได้รบัการรกัษา
ครบมาก่อนแล้ว ไม่จ าเป็นต้องให้การรกัษาซ ้าถ้าสามารถตดิตามได้ดพีอ ทัง้นี้ขึน้กบัดุลยพนิิจ
ของกุมารแพทยท์ี่ดูแล ส่วนทารกคลอดโดยที่มารดารกัษาไม่ครบหรอืรกัษาครบแต่เป็นยาชนิด
อื่นทีไ่ม่ใช่ penicillin ต้องประเมนิทารกใหม่เพื่อพจิารณาใหก้ารรกัษาซ ้าตัง้แต่แรกเกดิ เพราะยา
บางชนิดอาจผ่านรกไปสู่ทารกไดน้้อย เช่น erythromycin สามารถผ่านรกไปสู่ทารกในครรภไ์ด้
เพยีง รอ้ยละ 6 เท่านัน้3,6,10 
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ตารางที ่2 ตารางสรุปแนวทางการดแูลรกัษาโรคซฟิิลสิ พ.ศ 25586 

ระยะของโรค การรกัษา หมายเหตุ 
First line option Alternative option 

(แพ ้penicillin หรอืไมม่ ี
Benzathine penicillin) 

1. โรคซฟิิลสิช่วงตน้ (Early syphilis) 
โรคซิฟิลิส ระยะที่ 1 
(Primary syphilis) 

Benzathine penicillin 
G 2.4 ลา้นยนูิต ฉีด
เขา้กลา้มเนื้อ ครัง้
เดยีว (ใหแ้บ่งฉีดเขา้
กลา้มเนื้อทีส่ะโพก 
ขา้งละ 1.2 ลา้นยนูิต) 

ให ้Doxycycline 100 mg
รบัประทานวนัละ 2 ครัง้ 
หลงัอาหาร เป็นเวลา 14 
วนั 

Doxycycline เป็นยาที่
ผ่านเข้าน ้าไขสนัหลงั
ได้ดีกว่า และอาการ
ค ลื่ น ไ ส้ น้ อ ย ก ว่ า 
Tetracycline  หรอืให ้Tetracycline 500 

mg รบัประทานวันละ 4 
ครัง้  หลังอาหาร เ ป็น
เวลา 14 วนั  

โรคซิฟิลิสระยะที่ 2 
(Secondary syphilis) 

หรือให้ Azithromycin 2 
gm รบัประทานครัง้เดยีว 

มี ร า ย ง า น ใ น บ า ง
ประเทศพบเชื้อดื้อยา 
Azithromycin  

โรคซิฟิลิสระยะแฝง 
ไม่ เ กิน  1 ปี  ( Early 
latent syphilis) 

 
 
 
 

หรอืให้ Ceftriaxone 1-2 
gm ฉีดเขา้หลอดเลอืดด า 
หรอืฉีดเขา้กล้ามเนื้อ วนั
ละ 1 ครัง้ นาน 10-14 วนั 

การใช้ ceftriaxoneมี
โอกาสเกดิ cross 
reaction กั บ ผู้ ที่ แ พ้  
penicillin ได ้10% 

ห รื อ ใ ห้  Erythromycin 
500 mg รับประทานวัน
ละ 4 ครัง้  หลังอาหาร
นาน 14 วนั 

ส าหรบั Erythromycin 
การให้ ผลการรักษา
ต ่า ยาผ่าน blood- 
brain barrier และ 
placental barrier ไ ด้
ไมด่ ี
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ระยะของโรค การรกัษา หมายเหตุ 

First line option Alternative option (แพ ้
penicillin หรอืไมม่ ี
Benzathine penicillin) 

2. โรคซฟิิลสิช่วงปลาย (late syphilis) 

โรคซฟิิลสิ ระยะแฝง  
เกนิ 1 ปี (late latent 
syphilis) 
 

Benzathine penicillin 
G 2.4  
ลา้นยนูิต ฉีดเขา้ 
กล้ามเนื้อ สปัดาห์ละ 
1 ครัง้ นาน 3  
สปัดาห ์ตดิต่อกนั (ให้
แบ่งฉีดเขา้ 
กลา้มเนื้อทีส่ะโพก  
ขา้งละ 1.2 ลา้นยนูิต) 

Doxycycline 100 mg 
รบัประทานวนัละ 2 ครัง้  
หลงัอาหาร เป็นเวลา 28  
วนั 

Doxycycline และ 
Tetracycline เป็นยา
เพียง 2 ชนิดที่ศูนย์
ควบคุมโรค 
สหรฐัอเมรกิารบัรอง
เป็น Alternative 
option ใน Late 
latent syphilis เเละ 
Latent syphilis of 
unknown duration
ส่วน Ceftriaxone ใช ้
ไดผ้ลในซฟิิลสิระยะนี้ 
แต่ขนาดของยาและ
ร ะยะ เ ว ล ายัง ไม่ มี
นิยามทีช่ดัเจน 

Tetracycline 500 mg 
รบัประทานวนัละ 4 ครัง้  
หลงัอาหาร เป็นเวลา 28  
วนั  

โรคซิฟิลิสระยะแฝง
ไมท่ราบระยะเวลา 
(latent syphilis of  
unknown duration) 
แผลซิฟิลิสระยะที่ 3 
( benign gummatous 
syphilis) 

โรคซฟิิลสิระบบหวัใจ
และหลอดเลอืด 
(cadiovascular 
syphilis) 

โรคซฟิิลสิระบบ 
ประสาท 
(neurosyphilis) 

Aqueous crystalline  
penicillin G 18-24  
ล้านยูนิต ทุก4ชัว่โมง 
นาน 10-14 วนั 

Ceftriaxone 1-2 gm ฉีด 
เขา้หลอดเลอืดด า หรอื 
ฉีดเขา้กลา้มเนื้อ วนัละ 1 
ครัง้ นาน 10-14 วนั 

Ceftriaxone ผ่าน 
เขา้น ้าไขสนัหลงัไดด้ ี
การใช้  Ceftriaxone 
มโีอกาส cross  
reaction กับ ผู้ ที่ แพ้  
penicillin ได ้10% 
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ที่มาจาก: ส านักโรคเอดส์ วณัโรค และโรคติดต่อทางเพศสมัพนัธ์ กรมควบุคมโรค กระทรวง
สาธารณสุข. แนวทางการดแูลรกัษาโคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ ์2558 กรุงเทพฯ ส านกัพมิพอ์กัษร
กราฟฟิคแอนดด์ไีซน์ 2558 

ระยะของโรค การรกัษา หมายเหตุ 
First line option Alternative option ( แพ้  

penicillin หรอืไมม่ ี 
Benzathine penicillin) 

3. โรคซฟิิลสิในผูป่้วยทีต่อ้งพจิารณาเป็นพเิศษ 
โรคซิฟิลิสในสตรี
ตัง้ครรภท์ีแ่พ ้
Penicillin 

ศูนยค์วบคุมโรค 
สหรฐัอเมรกิาแนะน า
ใหท้ า penicillin  
desensitized ก่อน  
แลว้รกัษาดว้ย  
Penicillin17

เช่นเดียวกับข้างบน 
ถา้มกีารแพย้า 
Penicillin จรงิให ้ 
การรกัษาแบบ  
alternative option 

 

Ceftriaxone 1-2 gm ฉีด
เข้าหลอดเลือดด า หรือ
ฉีดเขา้กลา้มเนื้อ วนัละ 1 
ครัง้ นาน 10-14 วนั 

Ceftriaxone ผ่านเข้าน ้ า
ไขสันหลังได้ดีการ ใช้  
Ceftriaxone มี โ อ ก า ส 
cross reaction กบัผูท้ีแ่พ ้
penicillin ได ้10% 
Erythromycin ใหผ้ลการ 
รักษาต ่ า ยาผ่าน blood 
brain barrier และ 
placental barrier ไดไ้ม่ด ี
ทารกต้องไดร้บัการตรวจ
เลือดและติดตามดูแล
รกัษาอยา่งใกลช้ดิ 

Erythromycin stearate 
500 mg รบัประทานวนั 
ละ 4 ครัง้ หลงัอาหาร 
และก่อนนอน นาน 14 
วนั 

โ ร ค ซิ ฟิ ลิ ส แ ต่
ก าเนิด 
(Congenital  
syphilis) 

Aqueous crystalline 
penicillin G 50,000 
ยนูิต/ 
น ้าหนกัตวั 1 
กโิลกรมั/ครัง้ ฉีดเขา้
เสน้เลอืดด าทุก 12  
ชั ว่ โ ม ง  ใ น ช่ ว ง ที่
ทารกอายุ  1-7 วัน
แล ะทุ ก  8 ชั ว่ โ ม ง
ในช่วงที่ทารกอายุ 
มากกว่า 7 วนั รวม
ทัง้สิน้ 10 วนั 

 มารดา บดิา/คู่ 
เพศสัมพันธ์ของมารดา 
ควรได้ร ับการประเมิน
การตดิเชือ้และรกัษา 
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        หลงัการรกัษาโรคซิฟิลิสช่วงต้น (primary, secondary, early latent) ระดบัของ VDRL 
หรอื RPR titer ควรลดลงจากเดมิ 4 เท่า หรอืมากกว่า ภายใน 6-12 เดอืน (เช่น จาก VDRL titer 
1:32 ลดลงเป็น 1:8) แต่โรคซฟิิลสิระยะแฝงเกนิ 1 ปี (late latent syphilis) อาจต้องใชเ้วลา 12-
24 เดอืน ส่วน TPHA หรอื FTA-ABS มกัใหผ้ลบวก (reactive) ไปตลอดชวีติหลงัการรกัษา16 จงึ
ไม่ใช้การทดสอบทัง้สองชนิดนี้มาตดิตามผลการรกัษา ผู้ตดิเชื้อที่ระดบั VDRL หรอื RPR titer 
ไมล่ดลงตามเกณฑใ์นระยะเวลาทีก่ าหนด หรอืมรีะดบัสงูขึน้จากเดมิ 4 เท่า ถอืไดว้่ามกีารรกัษาที่
ล้มเหลว ควรได้รบัการตรวจดูการตดิเชื้อเอชไอวรี่วมด้วย และแนะน าให้ท าการรกัษาซ ้าด้วย 
Benzathine penicillin G 2.4 ล้านยูนิตฉีดเข้ากล้ามเนื้อ สัปดาห์ละ 1 ครัง้ นาน 3 สัปดาห์
ตดิต่อกนั6  แต่อยา่งไรกต็ามระดบัของ VDRL หรอื RPR titer ทีส่งูขึน้หรอืไมล่ดลงหลงัการรกัษา 
อาจเกดิจากการตดิเชื้อซ ้า โดยเฉพาะในผู้ตดิเชื้อที่ยงัคงมพีฤตกิรรมเสี่ยงทางเพศ ส าหรบัโรค
ซฟิิลสิแต่ก าเนิดควรตรวจหาเชื้อโรคซฟิิลสิในน ้าไขสนัหลงัของทารกก่อนให้การรกัษาทุกราย 
เพื่อใชเ้ป็นพืน้ฐานในการตดิตามดแูลผูต้ดิเชือ้ต่อไป3,6,10 
        ปฏกิริยิาทีอ่าจพบไดจ้ากการไดย้า penicillin เรยีกว่า Jarisch-Herxheimer reaction เป็น
ปฏิกิรยิาที่พบได้ประมาณร้อยละ 50 ในผู้ติดเชื้อ early syphilis แต่ไม่ค่อยพบบ่อยใน latent 
syphilis ปฏกิริยิานี้จะเกดิขึน้ภายใน 2-8 ชัว่โมง หลงัจากฉีดยา penicillin เพื่อการรกัษา อาการ
ที่พบคอืม ีsudden onset ของภาวะเหงื่อออกมาก อ่อนเพลยี เป็นไข ้เจบ็คอ ปวดศรีษะ มผีื่น
แดงตามตวั เชื่อว่าเกิดจากการที่เชื้อ spirochete ถูกท าลายแล้วปล่อย exotoxin ออกมาเข้าสู่
กระแสเลอืด การรกัษาเพยีงแต่ให้ยาลดไขแ้ก้ปวด เช่น paracetamol หรอื aspirin กจ็ะบรรเทา
อาการได1้0,17 อย่างไรกต็าม อาการของผูต้ดิเชือ้ทีเ่กดิจากปฏกิริยิานี้อาจท าใหเ้กดิความสบัสน
กบัอาการและอาการแสดงของผู้ที่แพ้ยา penicillin ได้ แต่ในกรณีของการแพ้ยา ผื่นผวิหนังจะ
เกดิขึน้อย่างรวดเรว็และมลีกัษณะเป็นลมพษิ ไม่ไดเ้ป็นจุดผื่นทีเ่ป็นจุดแดงๆ เลก็ๆ เหมอืนทีพ่บ
ใน Jarisch- Herxheimer reaction ถ้าเป็นการแพ้ยา penicillin ต้องหยุดให้ยาทนัทีแต่ถ้าเป็น 
Jarisch-Herxheimer reaction ไม่จ าเป็นต้องหยุดยาและปฏกิริยิานี้มกัจะไม่เกดิซ ้าในการรกัษา
ครัง้ต่อไป 
        สตรตีัง้ครรภท์ีแ่พ้ penicillin ควรไดร้บัการท า desensitization ก่อนเนื่องจากอาการของผู้
ทีม่กีารแพ ้penicillin อาจมเีพยีงเลก็น้อย เช่น ผื่นลมพษิ ตาบวม ไปจนถงึอาการแพรุ้นแรง เช่น 
ทางเดนิหายใจอุดกัน้ หลอดลมตีบ หรอืความดันโลหติต ่า การให้ยาซ ้าอีกครัง้อาจท าให้เกิด
อาการแพท้ีรุ่นแรงกว่าเดมิ ส าหรบัผูท้ีม่ปีระวตักิารแพย้า penicillin หรอื เคยไดร้บัการตรวจการ
แพ้ยา penicillin ทางผิวหนังที่ให้ผลบวก (positive skin test) ควรได้รบัการตรวจการแพ้ยา 
penicillin ทางผวิหนังทุกราย โดยในช่วงที่มกีารทดสอบนี้สตรีตัง้ครรภ์ไม่ควรใช้ยากลุ่ม anti-
histamine (ภายใน 24 ชัว่โมงก่อนการทดสอบ ได้แก่ chlorpheniramine หรอื fexofenadine, 
ภายใน 4 วนั ก่อน ทดสอบ ได้แก่ diphenhydramine HCI, ภายใน 3 สปัดาห์ก่อนการทดสอบ 
ได้แก่ hydroxyzine หรือ phenothiazines) การท า Desensitization สามารถท าได้โดยค่อยๆ 
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เพิม่ระดบัยากินหรอืยาฉีด การท าโดยใช้ยากินจะสะดวกกว่าโดยจะต้องรบัสตรตีัง้ครรภ์ไว้ใน
โรงพยาบาลขณะท า desensitization หลงัจากการท า desensitization ควรได้รบัการรกัษาดว้ย 
penicillin ต่อ3 

 
ภำวะแทรกซ้อนของโรคซิฟิลิส 

       การรกัษาทีไ่ม่ถูกต้อง ไม่ต่อเนื่อง หรอืการไม่ไดร้บัการรกัษา จะส่งผลท าใหเ้ชือ้โรคซฟิิลสิ
ท าลายส่วนต่างๆ ในรา่งกายของผูท้ีต่ดิเชือ้ ซึง่ภาวะแทรกซอ้นทีส่ามารถเกดิขึน้ได ้ไดแ้ก่ 

1. Gummas รอยโรคของเชือ้ซฟิิลสิประเภทนี้พบไดน้้อย ผูต้ดิเชือ้จะมอีาการและอาการ
แสดงคล้ายกบัการมเีนื้องอกของสมองหรอืไขสันหลงั คอืถ้ามรีอยโรคในสมองจะมอีาการปวด
ศรีษะ คลื่นไสอ้าเจยีน และเป็นลมชกัได ้ส่วนรอยโรคทีป่ระสาทไขสนัหลงัจะท าให้มอีมัพาตของ
ขาทัง้สองขา้งและสญูเสยีความรูส้กึสมัผสั ความเจบ็ปวดตัง้แต่ระดบัต ่ากว่ารอยโรคลงไป9,10 

2. Neurological problems ไดแ้ก่ meningitis คอื มพียาธสิภาพของซฟิิลสิทีเ่ยือ่หุม้สมอง 
อาการทีเ่ด่นชดั คอื ปวดศรีษะซึง่อาจปวดต่อเนื่องกนัเป็นเดอืน มไีข ้คลื่นไสอ้าเจยีน และอาการ
คอแข็งพบได้น้อย อาการของระบบประสาท ขึ้นอยู่กับต าแหน่งของรอยโรค ส าหรบั visual 
problems ตรวจพบ optic dise ซดี เหน็ขอบไม่ชดั รูม่านตาไม่กลม มขีนาดเลก็ 2 ขา้ง มขีนาด
ไมเ่ท่ากนั และไมม่ปีฏกิริยิาต่อแสง10  

3. Cardiovascular problems เกิดพยาธิสภาพที่หลอดเลือดแดงที่ไปเลี้ยงหัวใจและ 
aorta เกิดการอักเสบที่เรียกว่า vasculitis และเกิดการอุดตันกับหลอดเลือดเล็กๆ ส่งผลให้
เนื้อเยื่อของหลอดเลือด aorta หรอืผนังหวัใจเกิดภาวะขาดเลือดและมกีารตายของเนื้อเยื่อ
ตามมาเกิด aneurysm ของหลอดเลือด aorta นอกจากนั ้นยังอาจพบ aneurysm valve 
insufficiency ท าใหเ้กดิภาวะหวัใจลม้เหลวตามมา10 

4. Congenital syphilis ทารกตดิเชือ้โรคซฟิิลสิในครรภ์มารดาทีเ่ป็นโรคซฟิิลสิ โดยการ
ถ่ายทอดเชือ้โรคซฟิิลสิจากเลอืดแม่เขา้สู่เลอืดลูกผ่านทางรก เชือ้บางส่วนจากเลอืดแม่อาจผ่าน
เยื่อหุ้มรกเขา้ไป ท าให้ทารกตดิเชื้อได้แต่เป็นส่วนน้อย บางส่วนอาจตดิเชื้อโดยตรงในระหว่าง
การคลอดผ่านทางช่องคลอด การตดิเชือ้จากแม่สู่ลูกมกัเกดิขึน้ภายหลงัการตัง้ครรภ ์18 สปัดาห์
เนื่องจากเป็นระยะที่ม ี regression ของตวัต่อต้านการรุกรานเชื้อ spirochete (Langhans’cell) 
เชื้อซฟิิลสิจะท าให้เกดิพยาธสิภาพกบัทุกอวยัวะของเดก็ทารก ที่พบบ่อยได้แก่ ตบั ไต กระดูก 
ตบัอ่อน มา้ม ปอด หวัใจ และสมอง3  

 
กำรพยำกรณ์โรค 
        โรคซฟิิลสิหลงัจากได้รบัการรกัษาครบแล้วจะมกีารตดิตามอาการและตรวจเลอืด VDRL 
เป็นระยะ เพื่อตดิตามผลการรกัษา โดยดูลกัษณะทางคลนิิก รอยโรค สอบถามเรื่องการรกัษาคู่
เพศสมัพนัธ ์ประเมนิพฤตกิรรมเสีย่ง ใหก้ารปรกึษาต่อเนื่องเพื่อปรบัเปลี่ยนพฤตกิรรม และฟัง
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ผลการตรวจอื่นๆ ในผู้ติดเชื้อที่ยงัมพีฤติกรรมเสี่ยง แนะน าให้ตรวจ VDRL หรอื RPR ต่อไป 
อย่างน้อยปีละ 1 ครัง้ จนกว่าระดบั titer ของ VDRL จะอยู่ในเกณฑ์ปกติ อาจใช้เวลาติดตาม
มากกว่า 1 ปี3,17 

 
กำรป้องกนัโรค 
        การป้องกนัโรคซฟิิลสิทีด่ทีีสุ่ด คอื การไม่มเีพศสมัพนัธ ์หรอืมเีพศสมัพนัธท์ีป่ลอดภยั ไม่
ส ่าส่อนทางเพศ มเีพศสมัพนัธ์กบัคู่เพยีงคนเดยีวและทราบผลเลอืดของคู่ว่าปกตไิม่ได้ติดเชื้อ 
หลกีเลี่ยงการดื่มแอลกอฮอล์และสารเสพตดิ เพราะสิง่เหล่านี้เป็นสาเหตุน าไปสู่พฤตกิรรมที่มี
ความเสีย่งต่อการตดิเชือ้โรคซฟิิลสิ และการไม่ใชเ้ขม็ของมคีมร่วมกบัผูอ้ื่น การมเีพศสมัพนัธ์ที่
ปลอดภยั การใชถุ้งยางอนามยัอย่างถูกต้องจะช่วยลดความเสีย่งต่อการตดิเชือ้โรคซฟิิลสิได ้ถ้า
พบสิง่ผดิปกตทิี่บรเิวณอวยัวะเพศ เช่น ผื่น แผล สารคดัหลัง่ รอยบวม ควรงดเพศสมัพนัธ์และ
รบีไปปรกึษาแพทยท์นัท3ี,8 
        การป้องกนัการตดิเชือ้โรคซฟิิลสิโดยการใชถุ้งยางอนามยัชาย3,8 มขี ัน้ตอนการใชท้ีถู่กต้อง
ดงันี้ 

 1. ตรวจสอบวนัหมดอายุของถุงยางอนามยั ซองบรรจอุยูใ่นสภาพเรยีบรอ้ย ไมม่รีอยฉีก
ขาด ใชม้อืฉีกมมุซองโดยความระมดัระวงัไมใ่หเ้ลบ็มอืเกีย่วถุงยางอนามยั ไมใ่ชก้รรไกรตดั 

 2. ดงึถุงยางอนามยัออกจากซอง ใชม้อืบบีปลายถุงยางไล่อากาศออก แลว้ครอบไปบน
อวยัวะเพศชายขณะที่แขง็ตวั ให้ขอบที่มว้นออกอยู่ด้านนอก ถ้าถุงยางชนิดปลายมนต้องเหลอื
ปลายไวป้ระมาณ 1 เซนตเิมตร เพื่อรองรบัน ้าอสุจแิละกนัไมใ่หถุ้งยางแตก 

 3. รดูใหข้อบถุงยางอนามยัถงึโคนอวยัวะเพศ แลว้จงึสอดอวยัวะเพศเขา้ไปในช่องคลอด 
ตอ้งใส่ถุงยางก่อนมเีพศสมัพนัธเ์สมอ ไมว่่าจะเป็นทางช่องคลอด ทางปาก หรอืทางทวารหนกั 

 4. เมื่อมกีารหลัง่น ้าอสุจแิล้วให้ถอนอวยัวะเพศออกทนัทก่ีอนที่อวยัวะเพศจะอ่อนตัว 
โดยใช้มอืจบัทชิชูจบัที่ขอบถุงยางเพื่อกนัหลุดแล้วจงึรูดออก ระวงัอย่าให้น ้าอสุจไิหลออกมา
เปรอะเป้ือนทีช่่องคลอด ถา้มเีพศสมัพนัธอ์กีครัง้ตอ้งใส่ถุงยางอนามยัอนัใหม่ 

5. ควรห่อใหเ้รยีบรอ้ยก่อนทิง้ลงในถงัขยะ หา้มทิง้ในชกัโครกหรอืโถสว้ม 

โรคซิฟิลิสในสตรีตัง้ครรภ ์
        โรคซฟิิลสิในสตรตีัง้ครรภ์มีสาเหตุ อาการ ระยะของโรค และการรกัษาเหมอืนกับโรค
ซฟิิลสิทัว่ไป แตกต่างกนัที่การตดิเชือ้โรคซฟิิลลิสิในสตรตีัง้ครรภ์สามารถส่งผ่านเชือ้จากมารดา
ไปยงัทารกในครรภ์หลงัอายุครรภ์ 16-18 สปัดาห์ได้14,20 โดยการแพร่ผ่านรกโดยตรงและขณะ
คลอดทางช่องคลอดทีม่รีอยโรคส่งผลกระทบต่อทารกในครรภ ์ไดแ้ก่ ทารกตดิเชือ้ซฟิิลสิหรอืเป็น
โรคซฟิิลสิแต่ก าเนิด ทารกในครรภ์โตช้า คลอดก่อนก าหนด ทารกเสยีชวีติในครรภ์ เป็นต้น3 
เพราะฉะนัน้สตรตีัง้ครรภค์วรรบีมาฝากครรภแ์ละควรไดร้บัการตรวจคดักรองโรคซฟิิลสิ วนิิจฉัย 
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ใหก้ารรกัษาโดยเรว็ และไดร้บัการตรวจดว้ยคลื่นเสยีงความถี่สูงหลงัอายุครรภ ์20 สปัดาหเ์พื่อ
ตรวจหาความผดิปกตขิองทารกในครรภ ์เช่น ตบัโต รกหนา น ้าในช่องทอ้ง ทารกบวมน ้า น ้าคร ่า
มาก ทารกซดี แต่การตรวจคลื่นเสยีงทีไ่มพ่บความผดิปกต ิไมส่ามารถบอกไดว้่าทารกไมต่ดิเชือ้ 
หากสตรตีัง้ครรภไ์มไ่ดต้รวจคดักรองหรอืรบัการรกัษาจะมผีลเสยีต่อการตัง้ครรภ์17  

 
ปัจจยัทีม่ผีลต่อการแพรเ่ชือ้โรคซฟิิลสิสู่ทารก ไดแ้ก่ 

1. สตรตีัง้ครรภใ์น 1-2 ปีแรกของการตดิเชือ้ซฟิิลสิจะมโีอกาสแพร่เชือ้สู่ทารกในครรภ์ได้
สูง เช่น สตรตีัง้ครรภ์เป็น primary syphilis ทารกมโีอกาสตดิเชือ้รอ้ยละ 70-100 และเป็น early 
latent syphilis ทารกตดิเชือ้รอ้ยละ 4013  

2. สตรตีัง้ครรภ์ที่รบัเชื้อโรคซฟิิลสิมานานมโีอกาสที่ทารกจะเกิดอนัตรายน้อยลง เช่น 
เป็น late latent syphilis ทารกตดิเชือ้รอ้ยละ1013 

3. สตรตีัง้ครรภเ์ป็นโรคซฟิิลสิระบบประสาท ระบบหวัใจ และหลอดเลอืดพบไดน้้อย เชื่อ
ว่าฮอรโ์มนจากการตัง้ครรภม์สี่วนป้องกนัการลุกลามของโรค13 

 
กำรพยำบำลสตรีตัง้ครรภท่ี์ติดเช้ือโรคซิฟิลิส 
       พยาบาลมบีทบาทส าคญัในการเป็นผู้ให้การปรกึษาทัง้ก่อนและหลงัตรวจเลอืด ภายหลงั
ทราบผลการตรวจเลอืดพบว่ามกีารตดิเชือ้ พยาบาลจะต้องประเมนิการรบัรู้ ความรูค้วามเขา้ใจ
ต่อโรคซฟิิลสิ รวมทัง้ความเครยีดหรอืความวติกกงัวลทีเ่กดิขึน้21-22 โดยพยาบาลจะอยู่เคยีงขา้ง
ให้ค าแนะน าวธิกีารลดและจดัการกบัความวติกกงัวล วธิกีารฝึกการผ่อนคลาย การเสรมิสร้าง
พลงัด้านบวกและพลงัสนับสนุนจากครอบครวั รวมทัง้วิธีการปฏิบตัิตนที่ถูกต้องเพื่อให้สตรี
ตัง้ครรภแ์ละทารกปลอดภยัจากการตดิเชือ้13 บทบาทส าคญัประกอบดว้ย 

1. ให้การปรกึษาก่อนการตรวจเลอืดเพื่อให้เกดิความตระหนักถงึความส าคญัของการ
ตรวจเลอืดหาเชือ้ซฟิิลสิ ถ้าหากทารกตดิเชือ้ขณะอยู่ในครรภ์ จะท าใหท้ารกเกดิความพกิารแต่
ก าเนิด บวมน ้า คลอดก่อนก าหนด ส่วนผลของโรคต่อสตรตีัง้ครรภ์ ถ้าไม่รกัษาจะมกีารด าเนิน
ของโรคจากมอีาการจนไม่มอีาการและเกดิอาการรุนแรงของระบบประสาท การเจาะเลอืด VDRL 
เพื่อหาเชื้อซฟิิลสิสามารถตรวจพบหลงัได้รบัเชื้อ 3 สปัดาห์ ถ้าผลผดิปกติ จะได้รบัการตรวจ 
TPHA ต่อทนัท ี

2. ใหก้ารปรกึษาหลงัทราบผลเลอืด แบ่งเป็น 2 กรณคีอื  
2.1 กรณีผลเลอืดเป็นลบ ไม่มกีารตดิเชือ้โรคซฟิิลสิในระหว่างตัง้ครรภ ์แนะน าให้ใช้

ถุงยางอนามยัและมาเจาะเลอืดอกีครัง้เมือ่ 28 -32 สปัดาห ์ 
2.2 กรณีผลเลือดเป็นบวก พยาบาลจะต้องประเมนิสภาพทางด้านร่างกาย จติใจ 

อารมณ์สงัคม และความรูต่้างๆ ทีเ่กีย่วกบัการดแูลตนเองเมือ่เป็นโรคซฟิิลสิ 
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3. แนะน าวธิลีดและการจดัการกบัความวติกกงัวลโดยเปิดโอกาสให้ระบายความรูส้กึ 
การฝึกวธิกีารผ่อนคลาย การเสรมิสรา้งพลงัด้านบวกทัง้พลงัใจในตนเองและพลงัสนับสนุนของ
สามแีละครอบครวั เพื่อช่วยใหส้ตรตีัง้ครรภค์ลายความเครยีด และลดความวติกกงัวลลง 

4. แนะน าถงึวธิกีารปฏบิตัตินที่ถูกต้องเพื่อให้สามารถดูแลตนเองและทารกในครรภ์ให้
ปลอดภยั โดยการใหค้วามรูเ้กีย่วกบัโรคและการปฎบิตัติน  

4.1 เชื้อโรคซฟิิลสติดต่อสู่ทารกขณะตัง้ครรภ์ โดยติดต่อผ่านรกหลงัอายุครรภ์ 16 
สปัดาห ์ 

4.2 ผลการตดิเชือ้โรคซฟิิลสิในสตรตีัง้ครรภท์ าใหก้ารด าเนินโรคจากทีไ่ม่มอีาการอาจ
รนุแรงขึน้จนเกดิโรคซฟิิลสิระบบประสาท 

4.3 ปัจจยัที่มผีลต่อการแพร่เชื้อโรคซิฟิลสิสู่ทารก ถ้าสตรตีัง้ครรภ์เป็นโรคซฟิิลสิ
ภายใน 1-2 ปีแรก มโีอกาสจะถ่ายทอดเชือ้สู่ทารกสงู  

4.4 ช่องทางการตดิต่อของเชือ้โรคซฟิิลสิในสตรตีัง้ครรภส์ู่ผูอ้ ื่นจากการมเีพศสมัพนัธ ์
การสมัผสัทางผวิหนงัทีม่แีผล และจากการรบัเลอืด 

4.5 การตดิเชือ้โรคซฟิิลสิจากสตรตีัง้ครรภส์ู่ทารกโดยการตดิต่อผ่านทางรก 
4.6 ใหค้ าแนะน าในการปฏบิตัติวั ไดแ้ก่ แนะน าใหใ้ชถุ้งยางอนามยัทุกครัง้ตลอดการ

ตัง้ครรภ์ เพื่อป้องกนัการตดิเชื้อจากสามขีณะตัง้ครรภ์ แนะน าไม่ใช้เขม็ ของมคีมร่วมกบัผู้อื่น 
ตรวจเลอืดตดิตามหลงัรกัษา และในระยะตัง้ครรภ์มกีารตรวจเลอืดอกีครัง้เมื่ออายุครรภ ์28- 32 
สปัดาห1์3 

5. ให้ค าแนะน าในการตดิตามผู้สมัผสัโรคซึ่งหมายถึงสามีหรอืคู่เพศสมัพนัธ์ให้รบัการ
ตรวจเพื่อให้การรกัษาหากพบว่าตดิเชื้อโรค ซึ่งจะเป็นการป้องกนัสตรตีัง้ครรภ์จากการตดิเชื้อ
โรคซ ้าหรอืเป็นการป้องกนัการตดิเชือ้โรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธช์นิดอื่นๆ ดว้ย3 
ประโยชน์ของการใหก้ารปรกึษาเรือ่งโรคซฟิิลสิแก่สตรตีัง้ครรภแ์ละสามหีรอืคู่เพศสมัพนัธ ์มดีงันี้  

1. ท าใหผู้ต้ดิเชือ้โรคซฟิิลสิ เขา้ใจถงึสถานะของการตดิเชือ้หรอืความเจบ็ป่วย และความ

จ าเป็นในการรกัษาใหห้ายขาด รวมทัง้ขอ้มลูเกีย่วกบัวธิกีารรกัษา 

2. ช่วยให้ผู้ตดิเชื้อโรคซฟิิลสิเข้าใจถึงความจ าเป็นในการตรวจรกัษาผู้สมัผสัโรค ทัง้ที่

เป็นผูแ้พรเ่ชือ้และผูท้ีส่มัผสัเชือ้หรอืผูท้ีม่เีพศสมัพนัธก์บัผูต้ดิเชือ้  

3. ท าใหร้บัรูถ้งึความจ าเป็นในการป้องกนัไม่ใหต้ดิเชือ้โรคซ ้าและวธิป้ีองกนัการตดิเชื้อ

โรคทางเพศสมัพนัธอ์ื่นๆ 

4. ท าให้รบัรูแ้ละเขา้ใจความเสี่ยงต่อการตดิเชื้อเอชไอวีหรอืโรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ์

อื่นๆ 
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        การใหก้ารปรกึษาแก่สตรตีัง้ครรภท์ีเ่ป็นโรคซฟิิลสิและสามหีรอืคู่เพศสมัพนัธ์ นอกจากจะ

มปีระโยชน์ตามทีก่ล่าวมาแลว้ ยงัเป็นการสรา้งความเขา้ใจในการป้องกนัการแพร่เชือ้ โรคซฟิิลสิ

สู่ทารก โดยใหส้ตรตีัง้ครรภไ์ดร้บัรูถ้งึความจ าเป็นทีจ่ะตอ้งรบัการรกัษาอย่างครบถว้น และยบัยัง้

การตดิเชือ้จากสามหีรอืคู่เพศสมัพนัธ ์และเป็นการสรา้งความเขา้ใจเหน็อกเหน็ใจต่อกนั โดยการ

น าสามหีรอืคู่เพศสมัพนัธร์บัการตรวจ คดักรองหาโรคซฟิิลสิ และรบัการดูแลรกัษาหากพบโรค 

สตรตีัง้ครรภท์ุกรายทีไ่ด้รบัการวนิิจฉัยโรคซฟิิลสิ ควรไดร้บัค าแนะน าใหส้ามหีรอืคู่เพศสมัพนัธ์

เขา้รบัการตรวจและรกัษา โดยใหม้กีารตดิตามผูส้มัผสัโรคทุกรายทีม่เีพศสมัพนัธใ์นช่วง 3 เดอืน

ที่ผ่านมากบัสตรตีัง้ครรภ์ติดเชื้อโรคซฟิิลสิในระยะแรก ส าหรบัสตรตีัง้ครรภ์ติดเชื้อโรคซฟิิลสิ

ระยะที่สองควรติดตามสามีหรือคู่เพศสัมพันธ์ทุกรายในช่วง 6 เดือนที่ผ่านมา ส าหรบัสตรี

ตัง้ครรภต์ดิเชือ้โรคซฟิิลสิระยะแฝงควรตดิตามสามหีรอืคู่เพศสมัพนัธท์ุกรายในช่วง 2 ปีทีผ่่านมา

การตดิตามสามหีรอืคู่เพศสมัพนัธ์สามารถท าไดโ้ดยสตรตีัง้ครรภ์เองหรอืเป็นพยาบาลผู้ให้การ

ปรกึษาในรายนัน้ๆ โดยให้เลอืกติดตามสามหีรอืคู่เพศสมัพนัธ์ด้วยความสมคัรใจ ตามความ

เหมาะสม และมกีารบนัทกึอยา่งครบถว้น3 



 

 

บทท่ี 4  

หลกักำรพยำบำลและกรณีศึกษำ 

        การพยาบาลสตรตีัง้ครรภ์ที่ตดิเชื้อโรคซฟิิลสิ เริม่ตัง้แต่สตรตีัง้ครรภ์ตรวจพบโรคซฟิิลสิ 
ตรวจครรภใ์นระยะตัง้ครรภ์จนเขา้สู่ระยะคลอดและระยะหลงัคลอด ซึง่การพยาบาลสตรกีลุ่มนี้มี
ความแตกต่างจากการพยาบาลสตรตีัง้ครรภ์ทัว่ไป เนื่องจากโรคซฟิิลสิในสตรตีัง้ครรภ์มโีอกาส
เกดิผลกระทบต่อการตัง้ครรภ์และต่อทารกในครรภ์ การตดิเชื้อโรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ์เป็น
เรื่องทีเ่กี่ยวกบัพฤตกิรรมการมเีพศสมัพนัธ ์จงึต้องใชก้ระบวนการปรกึษา (counseling) ช่วยให้
สตรตีัง้ครรภ์ยอมรบัสถานภาพการติดเชื้อของตนเอง21-22 มคีวามรู้เรื่องโรคซิฟิลสิ ซฟิิลสิแต่
ก าเนิด สามารถสื่อสารกบัคู่นอน น าคู่นอนมารบัการปรกึษา ตรวจรกัษา และมเีพศสมัพนัธ์ที่
ปลอดภยั3,5 สตรตีัง้ครรภท์ีต่ดิเชือ้โรคซฟิิลสิจะไดร้บัการรกัษาดว้ยยาฉีด Benzathine penicillin 
จนครบ (ยกเวน้ในรายทีแ่พย้า) ตอ้งมทีกัษะในการดูแลตนเองทีถู่กตอ้งเพื่อป้องกนัไมใ่หเ้กดิการ
ตดิเชือ้ซ ้า รวมถงึการตรวจตดิตามต่อเนื่อง เนื้อหาต่อไปนี้จะกล่าวถงึการพยาบาลและการใหก้าร
ปรกึษาสตรตีัง้ครรภท์ีต่ดิเชือ้โรคซฟิิลสิ (ผูป่้วย) ครอบคลุมทัง้ดา้นร่างกาย จติใจ อารมณ์ สงัคม
และครอบครวั โดยแบ่งเป็น 3 ระยะไดแ้ก่ (1) ก่อนการรกัษา (2) ระหว่างการรกัษา (3) หลงัการ
รกัษา ดงัรายละเอยีดต่อไปนี้ 

 
1. กำรพยำบำลผูป่้วยในระยะก่อนกำรรกัษำ 
        สตรตีัง้ครรภ์ที่ติดเชื้อโรคซิฟิลิส จะถูกส่งต่อเข้ามาในหน่วยโรคติดเชื้อทางนรเีวชและ
โรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธส์ตร ีพรอ้มใบฝากครรภเ์พื่อรกัษาโรคซฟิิลสิและตรวจครรภต่์อเนื่องไป
จนคลอด 

1.1 พยาบาลตรวจสอบความถูกต้องของข้อมูลต่างๆ ให้ครบถ้วน เพื่อป้องกันความ
คลาดเคลื่อนหรอืความเสีย่งทีอ่าจเกดิขึน้โดยปฏบิตัดิงันี้ 

1.1.1 ตรวจสอบชื่อ นามสกุล อายุ โดยการถามผู้ป่วยและตรวจสอบข้อมูลในใบฝาก
ครรภ ์

1.1.2 ตรวจสอบการบนัทกึผลเลอืดของผู้ป่วยในใบฝากครรภ์กบัผลการตรวจเลอืดใน
ระบบคอมพวิเตอรใ์หถู้กตอ้ง 

1.1.3 ท าแฟ้มประวตับินัทกึขอ้มลูผู้ป่วย (STD file) เกบ็เป็นความลบัไว้ในหน่วยฯ โดย
เก็บแฟ้มประวตัิผู้ป่วยในตู้เข้าถึงได้เฉพาะเจ้าหน้าที่ในหน่วย เพื่อเป็นข้อมูลด้านสุขภาพและ
ตดิตามผลการรกัษา 
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1.2 ประเมนิสญัญาณชพีและรปูรา่งของผูป่้วย23 ไดแ้ก่ 
- ความดนัโลหติ ชพีจร (โดยเฉพาะค่าทีไ่ดค้รัง้แรกเพื่อดกูารเปลีย่นแปลงในครัง้ต่อไป) 
- น ้าหนัก เพื่อดูว่าน ้าหนักอยู่ในเกณฑป์กตหิรอืไม่ และหาอตัราการเพิม่ของน ้าหนักใน

การตรวจครัง้ต่อไป 
- ส่วนสงู 
- ความผดิปกติของกระดูกเชงิกราน เช่น ช่องเชงิกรานแคบ เล็ก เพื่อประเมนิวธิกีาร

คลอด 
1.3 พยาบาลซกัประวตัิผู้ป่วยทีเ่กี่ยวขอ้งกบัการตัง้ครรภ ์เพศสมัพนัธ ์การตดิเชือ้โรคติดต่อ

ทางเพศสมัพนัธ ์และประวตัอิื่นๆ ซึง่มรีายละเอยีดดงัต่อไปนี้ 
1.3.1 ซกัประวตักิารตัง้ครรภ์ ไดแ้ก่ ประวตัคิวามสม ่าเสมอของประจ าเดอืน วนัแรกของ

ประจ าเดือนครัง้สุดท้าย (LMP) น ้าหนักก่อนการตัง้ครรภ์ ประวตัิการคุมก าเนิด ประวตัิการ
ตัง้ครรภ ์การแทง้ การคลอด ประวตัโิรคประจ าตวัและการรกัษา ประวตัโิรคทางพนัธุกรรม เป็น
ตน้ เพื่อประเมนิภาวะสุขภาพ อายคุรรภ ์และความเสีย่งของการตัง้ครรภค์รัง้นี้3,23 

1.3.2 ซกัประวตัิเกี่ยวกับการติดเชื้อ โดยเฉพาะในกรณีผู้ป่วยไม่มอีาการหรอืแสดง
อาการไม่ชดัเจน ได้แก่ อาการส าคญั อาการร่วม พฤตกิรรมการมเีพศสมัพนัธ์ ช่องทางที่ใช้ใน
การมเีพศสมัพนัธ ์(ทางทวารหนักหรอืทางปาก) การใช้ถุงยางอนามยั ถุงยางอนามยัแตก ขาด 
รัว่ จ านวนคู่นอนทีผ่่านมา พฤตกิรรมเสีย่งของสาม/ีคู่นอนและพฤตกิรรมเสีย่งอื่นๆ (เช่น การใช้
เข็มของมคีมร่วมกับผู้อื่น การสกั การเจาะตามส่วนต่างๆ ของร่างกาย) อาการผิดปกติและ
ประวตักิารตดิเชื้อของสาม/ีคู่นอน และประวตักิารรกัษา รวมถงึการใช้ยาปฏชิวีนะในการรกัษา
โรคต่างๆ เป็นตน้13 เพื่อประเมนิพฤตกิรรมเสีย่งทางเพศ ภาวะสุขภาพ และความเจบ็ป่วยที่ผ่าน
มา 

1.3.3 ประวัติอื่นๆ13ได้แก่ การใช้ยา สารเสพติดหรือวัตถุออกฤทธิต่์อจิตประสาท 
เครื่องดื่มแอลกอฮอล์ การใช้อุปกรณ์ทางเพศ ประวตัิการเป็นผู้ต้องขงั ประวตัิโรคประจ าตัว 
ประวตักิารแพย้า เป็นตน้ 

1.4 การตรวจร่างกายภายนอก ได้แก่ การสงัเกตผื่นแผลตามตวั แขนขา ฝ่ามอืฝ่าเท้า ผื่น
แผลในช่องปาก ผมร่วง คิ้วร่วง เป็นต้น และช่วยแพทย์ตรวจภายใน สงัเกตลกัษณะสผีวิหนัง 
บรเิวณอวยัวะเพศ ผื่น แผล ต่อมน ้าเหลอืงทีข่าหนีบโต กดเจบ็ การตรวจรา่งกายในสตรตีัง้ครรภ์
มกัจะไมพ่บอาการผดิปกต ิเนื่องจากอยูใ่นระยะแฝงของโรค 
        การพยาบาลผู้ป่วยในระยะนี้เป็นการให้การปรกึษาเพื่อแจง้ผลการตรวจเลอืด ให้ความรู้
เรื่องโรค การรกัษา และการปฏบิตัติวั เพื่อใหท้ราบสถานะการตดิเชือ้โรคตดิต่อทางเพศสัมพนัธ์
ของตนเอง มีการปรบัเปลี่ยนพฤติกรรมในการดูแลตนเองได้ถูกต้องเหมาะสม โดยให้การ
พยาบาลที่ครอบคลุมทัง้ด้านร่างกาย จติใจ อารมณ์ สงัคมและครอบครวั 21,22 ซึ่งมโีอกาสเกิด
ปัญหาตามขอ้วนิิจฉยัทางการพยาบาลกบัผูป่้วยไดด้งัต่อไปนี้ 
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ข้อวินิจฉัยทำงกำรพยำบำลก่อนกำรรกัษำ 
ข้อวินิจฉัยทำงกำรพยำบำลท่ี 1 ผูป่้วยขาดความรูเ้รือ่งโรคซฟิิลสิ 
ข้อมลูสนับสนุน 

1. ผู้ป่วยไม่ทราบว่าตนเองเป็นโรคซิฟิลิสมาก่อน ผลตรวจเลือดเมื่อฝากครรภ์ 
VDRL = reactive และ TPHA = reactive  

2. ผูป่้วยซกัถามเรือ่งโรคซฟิิลสิเนื่องจากไมม่คีวามรู ้
3. ผูป่้วยไมท่ราบวธิปีฏบิตัติวัเมือ่เป็นโรคซฟิิลสิ 
4. ผูป่้วยแสดงสหีน้าสงสยั ไมเ่ขา้ใจ เช่น วติกกงัวล ขมวดคิว้  

เป้ำหมำยทำงกำรพยำบำล 
ผูป่้วยมคีวามรูค้วามเขา้ใจเรือ่งโรคซฟิิลสิ 

เกณฑก์ำรประเมินผล 
1. ผูป่้วยมคีวามรูเ้รื่องโรคซฟิิลสิ เขา้ใจการรกัษาและสามารถปฏบิตัติวัในขณะเข้า

รบัการรกัษาไดถู้กตอ้ง  
2. ผูป่้วยสามารถตอบค าถามเกี่ยวกบัโรคซฟิิลสิได้ถูกต้องอย่างน้อย 3 ขอ้ใน 5 ขอ้ 

(รายละเอยีดค าถามดงัภาคผนวก ก) 
กิจกรรมกำรพยำบำล 

1. สร้างสมัพนัธภาพ โดยการกล่าวทกัทายด้วยสหีน้ายิ้มแย้ม แนะน าตวั พูดคุย
เรือ่งทัว่ๆ ไปอยา่งเหมาะสม แสดงความสนใจผูป่้วย 

2. ท าความเขา้ใจกบัผูป่้วยในเรือ่งทีจ่ะพดูคุยโดยใชค้ าถามว่า “ทราบสาเหตุทีม่าพบ
พยาบาลในวนันี้หรอืไม่คะ” “ไดท้ราบผลการตรวจเลอืดของคุณหรอืยงัคะ”เพื่อน าเขา้สู่เรื่องที่จะ
สนทนาต่อไป และบอกเวลาทีใ่ชใ้นการพดูคุยโดยประมาณ 30 - 45 นาท ี

3. ให้ข้อมูลเรื่องการตรวจเลอืดเมื่อฝากครรภ์รวมถึงการตรวจหาโรคติดต่อทาง
เพศสมัพนัธ ์ไดแ้ก่ เอชไอว ีไวรสัตบัอกัเสบบ ีและซฟิิลสิ เพื่อคน้หาโรคเนื่องจากโรคเหล่านี้มกั
แฝงในเลอืดโดยไมม่อีาการแสดงใหเ้หน็ในระยะแรก ยกเวน้โรคซฟิิลสิในระยะแรกและระยะทีส่อง
จะมอีาการแสดง โรคซฟิิลสิในระยะแรกจะมแีผลบรเิวณอวยัวะเพศ ไมเ่จบ็ อาจมต่ีอมน ้าเหลอืงที่
ขาหนีบโต ในระยะที่สองจะมผีื่นตามตวั แขนขา ฝ่ามอืฝ่าเท้า ผมร่วงเป็นหย่อมๆ คิ้วร่วง หรอื
อาจมต่ีอมน ้าเหลอืงที่ขาหนีบโตแต่กดไม่เจบ็ ผูต้ดิเชือ้โรคซฟิิลิสส่วนใหญ่ไม่มอีาการแสดง พบ
อยู่ในระยะที่สามคือ ระยะแฝง ซึ่งสตรีตัง้ครรภ์ส่วนใหญ่พบติดเชื้อโรคซิฟิลิสในระยะนี้  
เพราะฉะนัน้ถ้าไม่ตรวจเลอืดจะไม่ทราบว่ามกีารติดเชื้อ ผลดขีองการตรวจเลอืดท าให้ทราบ
สถานะการตดิเชื้อของตนเอง ได้เขา้สู่ระบบการรกัษาทัง้ตนเองและป้องกนัทารกในครรภ์ไม่ให้
ตดิเชือ้ดว้ย และไดว้างแผนการด าเนินชวีติในอนาคต ผลการตรวจเลอืดจะเป็นความลบั ยกเวน้
จะได้รบัการยนิยอมให้เปิดเผยโดยผู้ป่วยเอง ประเมนิความพรอ้มของผู้ป่วยในการฟังผลเลอืด 
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โดยใชค้ าถามและการสงัเกตสหีน้าท่าทางว่ามคีวามสอดคลอ้งหรอืขดัแยง้กนัหรอืไม ่ถา้พบว่ายงั
ไมพ่รอ้ม เช่น ยงัไมไ่ดร้บัประทานอาหารหรอืมที่าทางกระสบักระส่าย ซึง่อาจเป็นเพราะรบีมาฟัง
ผลเลอืด แนะน าไปรบัประทานอาหารให้เรยีบร้อยแล้วจงึมาฟังผล เมื่อผู้ป่วยพร้อมจงึแจ้งผล
เลอืดดว้ยสหีน้าปกต ิเสยีงดงัฟังชดัเจน หลงัแจง้ผลเลอืดควรใหเ้วลาและเปิดโอกาสให้ผูป่้วยได้
ซกัถามข้อสงสยั หรอืระบายความรู้สกึที่ม ี(ดูตวัอย่างการให้การปรกึษาเพื่อแจ้งผลการตรวจ
เลอืด ภาคผนวก ข. ) 

4. ประเมนิความรู้เกี่ยวกบัโรคซฟิิลสิตามแบบประเมนิความรู ้ (ภาคผนวก ก) ให้
ผู้ป่วยตอบ โดยประเมนิผลจากค าตอบที่ผู้ป่วยตอบ ตวัอย่างการถาม เช่น “คุณเคยรู้จกัโรค
ซฟิิลสิไหมคะ พอจะเล่าเกีย่วกบัโรคซฟิิลสิใหฟั้งไดม้ัย้คะ “โรคซฟิิลสิสามารถตดิต่อไดท้างใดบ้าง
คะ” “คุณทราบหรอืไม่ว่าจะต้องปฏบิตัติวัอย่างไรถ้าเป็นโรคซฟิิลสิ” “เวลามเีพศสมัพนัธค์ุณเคย
ใชถุ้งยางอนามยัมัย้คะ” เป็นตน้ 

5. ให้ความรูเ้กี่ยวกบัโรคซฟิิลสิเป็นรายบุคคลโดยการพูดคุย ดูดวีดี ีและอ่านคู่มอื
เรื่องโรคซิฟิลิสที่มเีนื้อหาเกี่ยวกับพยาธิสภาพของโรคเกิดจากเชื้อแบคทีเรยีชนิดหนึ่งเข้าสู่
รา่งกายทางเยือ่เมอืก เยือ่บุตา ผวิหนงัทีม่แีผล และเขา้สู่กระแสเลอืดไปจบัตามอวยัวะต่างๆ ของ
รา่งกาย ม ี4 ระยะแต่ละระยะมอีาการแตกต่างกนั ระยะแรกจะมแีผลทีบ่รเิวณอวยัวะเพศ ระยะที ่
2 มผีื่นตามตวั ฝ่ามอืฝ่าเท้า หรอือาจมไีข้ ปวดศีรษะ ปวดเมื่อย อ่อนเพลยีได้ ระยะที่ 3 ไม่มี
อาการแสดงของโรคแต่สามารถตรวจเลือดพบผลบวกซฟิิลสิได้ ระยะที่ 4 เชื้อซฟิิลสิท าลาย
อวยัวะต่างๆ ได้แก่ สมอง ไขสนัหลงั หวัใจ และหลอดเลอืด เชื้อซฟิิลสิตดิต่อจากเพศสมัพนัธ์ 
เขม็ของมคีมที่ใช้ร่วมกนั และจากแม่ตัง้ครรภ์สู่ลูก การตรวจวนิิจฉัยโดยการตรวจร่างกาย ผื่น 
แผล การตรวจเลือด เป็นต้น การรักษาที่มีประสิทธิภาพสูงสุดคือ การฉีดยา Benzathine 
penicillin 2.4 ลา้นยนูิต24-25 หากไมไ่ดร้กัษาจะท าใหเ้กดิภาวะแทรกซอ้นตามระบบต่างๆ ได ้เช่น 
ในสตรทีีต่ ัง้ครรภ์ทารกอาจตดิเชือ้ซฟิิลสิและเป็นโรคซฟิิลสิแต่ก าเนิด คลอดก่อนก าหนด ทารก
ในครรภ์โตช้า การป้องกนัคอื การมเีพศสมัพนัธ์ที่ปลอดภยั ใช้ถุงยางอนามยัทุกครัง้ และการ
ปฏบิตัติวัทีถู่กตอ้งโดยการรกัษาและตดิตามต่อเนื่อง รวมทัง้พาสามมีาตรวจรกัษาดว้ยกนั  

6. ประเมนิความรู้ความเข้าใจหลงัจากให้ความรู้ โดยการถามตามแบบประเมิน
ความรู ้(ภาคผนวก ก) ใหผู้ป่้วยตอบ เช่น “โรคนี้เกดิจากเชือ้อะไร” “ตดิเชือ้โรคนี้ไดอ้ย่างไรบ้าง” 
“โรคซฟิิลสิมกีีร่ะยะ แต่ละระยะมอีาการอย่างไร” “มวีธิกีารตรวจอย่างไร” “มกีารรกัษาอย่างไร วธิี
ไหนทีไ่ดผ้ลดทีีสุ่ด” “จะตอ้งปฏบิตัติวัอยา่งไรในระหว่างทีเ่ป็นโรค” เป็นตน้  

7. เปิดโอกาสให้ซกัถามข้อสงสยัหรอืสิ่งที่ยงัไม่เข้าใจ พร้อมตอบค าถามและให้
ความรูเ้พิม่เตมิ 

8. ทบทวนความรูท้ีผู่ป่้วยไดร้บัอกีครัง้ โดยใหส้รปุและเพิม่เตมิขอ้มลูทีข่าดหายหรอื
ส่วนทีไ่มเ่ขา้ใจใหถู้กตอ้งพรอ้มกบัใหคู้่มอืเรือ่งโรคซฟิิลสิกลบัไปอ่านทบทวนทีบ่า้น 
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9. แนะน าผูป่้วยสามารถโทรสอบถามความรูเ้พิม่เตมิ ขอ้สงสยัหรอืปัญหาอื่นๆ ไดท้ี่
หน่วยฯ ตามเบอรโ์ทรที่อยู่ในใบนัด หรอืสามารถมารบับรกิารที่หน่วยฯ ก่อนวนันัดได้ในวันท า
การ วนัจนัทร ์– วนัศุกร ์ยกเวน้วนัหยดุนกัขตัฤกษ์ 

 

ข้อวินิจฉัยทำงกำรพยำบำลท่ี 2 ผูป่้วยมคีวามวติกกงัวลเกี่ยวกบัผลกระทบของการตดิ
เชือ้โรคซฟิิลสิทัง้ต่อตนเองและทารกในครรภ ์
ข้อมลูสนับสนุน 

1. ผู้ป่วยบอกว่ากงัวลเกี่ยวผลกระทบของการติดเชื้อโรคซฟิิลสิทัง้ต่อตนเองและ
ทารกในครรภ ์

2. ผูป่้วยแสดงสหีน้าวติกกงัวล เช่น ไมย่ิม้แยม้ สหีน้าครุน่คดิ 
3. ผู้ป่วยซกัถามเกี่ยวกับผลกระทบต่อตนเองและทารกในครรภ์ เช่น “สามารถ

คลอดลกูเองไดห้รอืไม่” “ลกูจะเป็นอยา่งไรบา้ง”  
เป้ำหมำยทำงกำรพยำบำล 

ผู้ป่วยคลายความวติกกงัวลลงเกี่ยวกบัผลกระทบของการตดิเชื้อโรคซฟิิลสิทัง้ต่อ
ตนเองและทารกในครรภ ์ 
เกณฑก์ำรประเมินผล 

1. ผู้ป่วยบอกว่าคลายความวิตกกังวลลงเกี่ยวกับผลกระทบของการติดเชื้อโรค
ซฟิิลสิทัง้ต่อตนเองและทารกในครรภ ์

2. ผูป่้วยสามารถปรบัตวัต่อการตดิเชือ้โรคซฟิิลสิได ้
3. ผูป่้วยบอกมคีวามมัน่ใจมากขึน้ สามารถดแูลตนเองและทารกไดอ้ยา่งปลอดภยั 
4. ผูป่้วยมสีหีน้ายิม้แยม้ แจม่ใส นอนหลบัพกัผ่อนได ้
5. ผูป่้วยมารบัการตรวจครรภต่์อเนื่อง 

กิจกรรมกำรพยำบำล 
1. ประเมนิความวิตกกังวลของผู้ป่วย โดยให้ท าแบบประเมนิความเครยีด ST5 

(ภาคผนวก ค) และสงัเกตจากสีหน้า ท่าทาง การพูดคุยซกัถาม ซึ่งมรีายละเอียดของแบบ
ประเมนิ ST5 ค าถามเกี่ยวกบัอาการหรอืความรูส้กึช่วงทีผ่่านมา 5 ขอ้ดง้นี้ ขอ้ที ่1 มปัีญหาการ
การนอน นอนไม่หลบัหรอืนอนมาก ข้อที่ 2 มสีมาธน้ิอยลง ข้อที่ 3 หงุดหงดิ/กระวนกระวาย/
ว้าวุ่นใจ ข้อที่ 4 รู้สกึเบื่อ เซ็ง ข้อที่ 5 ไม่อยากพบปะผู้คน แต่ละข้อให้เลอืกตอบ 0-3 คะแนน 
ดงันี้ คะแนน 0 หมายถงึ เป็นน้อยมากหรอืแทบไม่ม ีคะแนน 1 หมายถงึ เป็นบางครัง้ คะแนน 2 
หมายถงึ เป็นบ่อยครัง้ คะแนน 3 หมายถงึ เป็นประจ า ถ้าผลการท าแบบประเมนิความเครยีด 
อยู่ระหว่าง 5-7 คะแนน หมายความว่ามคีวามเครยีดระดบัปานกลาง ใหค้ าแนะน าวธิผี่อนคลาย 
เช่น พดูคุยระบายกบัพยาบาลหรอืคนทีไ่วว้างใจ เป็นตน้ ถา้อยูร่ะหว่าง 8-9 คะแนน หมายความ
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ว่าเครยีดมาก ให้หาสาเหตุของความเครยีดและรีบให้การแก้ไข ถ้าคะแนน 10-15 คะแนน 
หมายความว่ามคีวามเครยีดมากทีสุ่ด รบีหาสาเหตุความเครยีดและส่งปรกึษาแพทยท์นัท ี

2. เปิดโอกาสใหร้ะบายความรูส้กึและซกัถามสิง่ทีส่งสยัหรอืไมส่บายใจ เช่น “มอีะไร
ทีอ่ยากจะบอกหรอืเล่าใหฟั้งบา้งมัย้คะ” “ดเูหมอืนคุณอยากจะบอกอะไรหรอืเปล่าคะ” เป็นตน้ 

3. ให้ความสนใจและอยู่เป็นเพื่อนพรอ้มตอบค าถามด้วยความเตม็ใจเพื่อให้ผู้ป่วย
คลายความวติกกงัวล 

4. ใหค้วามมัน่ใจในการรกัษาโรคซฟิิลสิขณะตัง้ครรภ ์โดยอธบิายเปรยีบเทยีบผลด ี
ผลเสยีของการรกัษาและการไมร่กัษา และผลกระทบทีเ่กดิขึน้หากไมร่กัษา 

5. ชื่นชม ให้ก าลังใจ และส่งเสริมความคิดเชิงบวกในการดูแลตนเองเพื่อลด
ผลกระทบที่มต่ีอตนเองและทารกในครรภ์ เช่น พูดว่า “ดแีล้วค่ะ ที่คุณคดิว่าเป็นเพราะลูก จงึมี
โอกาสตรวจเลอืด และไดรู้ว้่าเป็นโรคซฟิิลสิ” “ชื่นชมทีคุ่ณมคีวามตัง้ใจจะรกัษาโรคใหห้ายขาด” 

6. ประสานงานให้ได้พูดคุยกับแพทย์ผู้รกัษา ในกรณีวิตกกังวลมากประสานส่ง
ปรกึษาจติแพทยใ์หก้ารดแูล 

 

ข้อวินิจฉัยทำงกำรพยำบำลท่ี 3 ผู้ป่วยมคีวามวิตกกังวลในการสื่อสารข้อมูลเรื่องโรค
ซฟิิลสิกบัสาม ี
ข้อมลูสนับสนุน 

1. ผูป่้วยมอีาการแสดงว่าวติกกงัวล เช่น สหีน้าครุ่นคดิ ถามค าถามเดมิซ ้าๆ บอก
ว่ากงัวลทีจ่ะแจง้ขอ้มลูเรือ่งโรคกบัสาม ี 

2. ผู้ป่วยมคีวามลบักบัสามทีี่ไม่เคยบอก เช่น ปิดบงัเรื่องเคยมคีู่หลายคนมาก่อน 
เป็นตน้ ท าใหไ้มก่ลา้บอกขอ้มลู  

3. ผูป่้วยมาตรวจคนเดยีว ไมม่สีามมีาดว้ย  
4. ผูป่้วยบอกว่ามปัีญหาสมัพนัธภาพกบัสาม ีเช่น ทะเลาะกนับ่อย สามอีารมณ์รอ้น 

ชอบใชค้วามรนุแรง เป็นตน้ 
เป้ำหมำยทำงกำรพยำบำล 

ผูป่้วยคลายความวติกกงัวลลงและมคีวามมัน่ใจในการสื่อสารกบัสามเีรือ่งโรคซฟิิลสิ  
เกณฑก์ำรประเมินผล 

1. ผูป่้วยบอกคลายความวติกกงัวลลงและบอกว่ามคีวามมัน่ใจทีจ่ะไปสื่อสารกบัสามี
เรือ่งตนเองเป็นโรคซฟิิลสิ น าสามมีารบัการปรกึษาและตรวจเลอืดได ้

2. ค าพดูของผูป่้วยแสดงออกว่าคลายความกงัวลลง เช่น “หนูรูส้กึสบายใจขึน้” 
3. ผูป่้วยมสีหีน้ายิม้แยม้ แจม่ใส นอนหลบัพกัผ่อนได ้
4. ผูป่้วยสามารถน าสามมีารบัการปรกึษาและมาตรวจได ้
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กิจกรรมกำรพยำบำล 
1. อธบิายการรกัษาความลบัขอ้มูลของผู้ป่วยซึ่งเป็นเรื่องส่วนตวัมเีพยีงพยาบาล

และแพทยท์ีด่แูลเท่านัน้ทีส่ามารถเขา้ถงึขอ้มลู ถา้จ าเป็นตอ้งเปิดเผยขอ้มลูจะตอ้งไดร้บั อนุญาต
จากผูป่้วยเท่านัน้ 

2. ประเมนิความรู้สกึโดยการซกัถามและเปิดโอกาสให้ระบายความกงัวลในการ
สื่อสารเรื่องโรคซฟิิลสิกบัสาม ีเช่น “คุณคดิว่าจะไปบอกเรื่องโรคที่เป็นกบัสามมีัย้คะ” “มคีวาม
กงัวลเรือ่งใดทีจ่ะบอกกบัสามมีัย้คะ” “มอีะไรทีไ่มส่บายใจหรอืกงัวลใจบา้งมัย้คะ” เป็นตน้ 

3. ประเมนิสมัพนัธภาพของผู้ป่วยและสาม ีเช่น ถามเรื่องระยะเวลาที่อยู่ด้วยกนั 
ปัญหาทะเลาะเบาะแวง้ การช่วยเหลอืเกื้อกูลกนัเมื่อมปัีญหา การปิดบงัความลบัต่อกนัระหว่าง
สาม-ีภรรยา เป็นตน้ เพื่อทราบปัญหาทีม่แีละโอกาสเกดิปัญหาสมัพนัธภาพทีร่นุแรง 

4. แนะน าให้ผู้ป่วยจดัล าดบัความส าคญัของปัญหาและเลอืกวธิกีารแก้ปัญหาตาม
ความเหมาะสม เช่น “คุณคิดว่าจะท าเรื่องใดก่อน” “ถ้าสามคีุณไม่พอใจหรอืโกรธ คุณจะท า
อยา่งไรต่อไปค่ะ” โดยใหเ้ลอืกวธิแีกปั้ญหาทีเ่กดิผลเสยีกบัผูป่้วยและครอบครวัน้อยทีสุ่ด 

5. สอนทักษะและเทคนิคในการสื่อสารพร้อมให้ฝึกปฏิบัติ ได้แก่ ช่วงเวลาที่
เหมาะสมในการพูดคุยกบัสาม ีการเริม่ต้นให้พูดถึงเรื่องการมาฝากครรภ์และการตรวจต่างๆ 
โดยเฉพาะการตรวจเลอืดหาโรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ์13 ใหล้องสอบถามทศันคตขิองสามต่ีอผูท้ี่
ตดิเชือ้โรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ ์ระหว่างพูดคุยใหส้งัเกตปฏกิริยิาของสามี เช่น หงุดหงดิ โกรธ 
หรอืเฉยๆ ถ้าสามหีงุดหงดิหรอืโกรธให้หยุดการสนทนาและหาเวลาที่เหมาะสมพูดคุยในครัง้
ต่อไป ถ้าสามใีห้ความร่วมมอื สหีน้ายิม้แยม้ สนใจฟังในสิง่ที่ผู้ป่วยพูด ให้บอกผลดขีองการมา
ฝากครรภแ์ละไดต้รวจเลอืด บอกเรือ่งตรวจพบโรคซฟิิลสิดว้ยน ้าเสยีงราบเรยีง ไมใ่ชอ้ารมณ์หรอื
แสดงให้เหน็ว่าใครคนหนึ่งคนใดผดิ บอกให้สามทีราบว่ามคีวามเป็นห่วง อยากให้สามไีปตรวจ
เลอืดและรกัษาด้วยกนั เป็นต้น โดยให้ผู้ป่วยฝึกปฏบิตัิจนมคีวามมัน่ใจในการสื่อสารเรื่องโรค
ซฟิิลสิกบัสาม ีพร้อมทัง้ชื่นชมที่มคีวามตัง้ใจและสามารถปฏิบตัิได้ถูกต้อง ถ้าหากสามยีงัไม่
ยอมรบั หรอืมปีฏกิริยิาต่อต้านไม่ยอมมาตรวจ ให้เวลากบัสาม ีหาโอกาสและเวลาที่เหมาะสม
เพื่อพดูคุยในภายหลงั (ตวัอยา่งบทสนทนาไปสื่อสารกบัสามใีหม้าตรวจเลอืด ภาคผนวก ง) 

6. เปิดโอกาสใหผู้ป่้วยระบายความรูส้กึและซกัถามในสิง่ทีส่งสยัเพิม่เตมิ 
7. บนัทกึประวตัแิละขอ้มลูของผูป่้วยในแฟ้มบนัทกึเฉพาะของหน่วยฯ และเกบ็ในตู้

มเีฉพาะบุคลากรในหน่วยฯ ทีม่หีน้าทีใ่นการดแูลรกัษาผูป่้วยเท่านัน้ทีส่ามารถเขา้ถงึไดเ้พื่อรกัษา
ขอ้มลูของผูป่้วยเป็นความลบั 
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ข้อวินิจฉัยทำงกำรพยำบำลท่ี 4 ผูป่้วยมคีวามวติกกงัวลเรื่องค่าใช้จ่ายในการรกัษาโรค
ซฟิิลสิ 
ข้อมลูสนับสนุน 

1. ผูป่้วยซกัถามเรือ่งค่าใชจ้่ายในการรกัษาโรคซฟิิลสิบ่อยๆ ซ ้าๆ บอกว่ากงัวลเรือ่ง
ค่าใชจ้า่ยในการรกัษาโรคซฟิิลสิ 

2. ผูป่้วยบอกเล่าเรือ่ง รายได ้รายจา่ยของตนเองและครอบครวั เช่น “กลวัว่าเงนิทีม่ ี
จะไมพ่อค่ายา” “ช่วงนี้ไมไ่ดท้ างาน สามที างานคนเดยีว” 

3. ผูป่้วยแสดงสหีน้าวติกกงัวล เช่น ไมย่ิม้แยม้ สหีน้าครุน่คดิ 
เป้ำหมำยทำงกำรพยำบำล 

ผูป่้วยคลายความวติกกงัวลลงเรือ่งค่าใชจ้า่ยในการรกัษาโรคซฟิิลสิ 
เกณฑก์ำรประเมินผล 

1. ผูป่้วยมสีหีน้ายิม้แยม้ แจม่ใส บอกคลายความกงัวลลงเรือ่งค่าใชจ้า่ยในการรกัษา
โรคซฟิิลสิ 

2. ผูป่้วยบอกสทิธกิารรกัษาและขัน้ตอนการตดิต่อสทิธไิด้ 
กิจกรรมกำรพยำบำล 

1. สอบถามประเมนิเศรษฐานะและความรู้สกึกงัวลต่อค่าใช้จ่ายในการรกัษาโรค
ซฟิิลสิ เช่น อาชพี รายไดข้องตนเองและครอบครวั ตวัอย่างค าถาม “รายไดเ้พยีงพอกบัรายจ่าย
มัย้ค่ะ” “ในแต่ละเดอืนมเีงนิเหลอืเกบ็มัย้คะ” เป็นตน้ 

2. เปิดโอกาสให้ระบายความรูส้กึและซกัถามขอ้สงสยัต่างๆ ใหค้วามสนใจพรอ้มที่
จะตอบค าถามดว้ยความเตม็ใจ ภาษาพูดชัดเจนและเขา้ใจง่ายเพื่อให้ผูป่้วยผ่อนคลายจากความ
วติกกงัวล 

3. ใหข้อ้มลูเรือ่งค่าใชจ้า่ยในการรกัษาโรคซฟิิลสิ ไดแ้ก่ ค่ายา ค่าอุปกรณ์ และค่าฉีด
ยา ซึง่ค่าใชจ้า่ยโดยประมาณไม่เกนิหนี่งพนับาท สอบถามถงึความสามารถในการช าระค่าใช้จ่าย
ดงักล่าว หากมปัีญหาค่าใชจ้่ายแนะน าเรื่องสทิธกิารรกัษาและช่องทางการตดิต่อสทิธ ิในกรณีที่
ผูป่้วยตอ้งการกลบัไปรกัษาตามสทิธ ิประสานใหพ้บแพทยเ์พื่อเขยีนจดหมายส่งต่อขอ้มลูไปตาม
สทิธทิี่ม ีและหากมปัีญหาเรื่องการใช้สทิธิให้ประสานหน่วยสงัคมสงเคราะห์ของโรงพยาบาล
เพื่อให้การช่วยเหลือเรื่องค่ารักษา เป็นต้น ให้ทางเลือกในการแก้ปัญหาของตนเองอย่าง
เหมาะสม เช่น ผูป่้วยทีม่ทีีพ่กัอยูไ่กลสามารถเลอืกไปรกัษาในโรงพยาบาลใกลบ้า้นได ้เป็นตน้ 

4. เปิดโอกาสใหร้ะบายความรูส้กึและซกัถามในสิง่ทีส่งสยัเพิม่เตมิ 
5. แสดงความเขา้ใจ เหน็ใจ และพรอ้มใหค้วามช่วยเหลอืตามความเหมาะสม 
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ข้อวินิจฉัยทำงกำรพยำบำลท่ี 5 ผูป่้วยขาดความรูเ้รื่องการใชถุ้งยางอนามยัเพื่อป้องกนั
โรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ ์
ข้อมลูสนับสนุน 

1. ผูป่้วยซกัถามเรือ่งการใชถุ้งยางอนามยั เช่น “ท าไมตอ้งใชถุ้งยางอนามยั”  
2. ประวตัขิองผูป่้วยและสามไีมเ่คยใชถุ้งยางอนามยัขณะมเีพศสมัพนัธ์ 
3. ผูป่้วยมสีหีน้าแสดงความสงสยั ไมเ่ขา้ใจ เช่น สหีน้างนุงง ขมวดคิว้ เป็นตน้ 

เป้ำหมำยทำงกำรพยำบำล 
ผูป่้วยมคีวามรูเ้กีย่วกบัการใชถุ้งยางอนามยัเพื่อป้องกนัโรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ ์

เกณฑก์ำรประเมินผล 
1. ผู้ป่วยมคีวามรู้ ความเข้าใจ และทราบวตัถุประสงค์ของการใช้ถุงยางอนามยั

สามารถตอบค าถามเกีย่วกบัการใชถุ้งยางอนามยัถูกตอ้งอยา่งน้อย 3 ขอ้ใน 5 ขอ้ (แบบสอบถาม
ความรูก้ารใชถุ้งยางอนามยั ภาคผนวก จ.) 

2. ผูป่้วยสามารถฝึกปฏบิตัใินการใชถุ้งยางอนามยัไดอ้ยา่งถูกตอ้ง 
กิจกรรมกำรพยำบำล 

1. สอบถามประเมนิความรูเ้กีย่วกบัการใชถุ้งยางอนามยั โดยการซกัถามประวตักิาร
ใชถุ้งอนามยัในอดตี ปัญหาหรอือุปสรรคจากการใชถุ้งยางอนามยั 

2. เปิดโอกาสให้ซกัถามข้อสงสยัต่างๆ ให้ความสนใจพร้อมที่จะตอบค าถามด้วย
ความเตม็ใจ เขา้ใจงา่ยเพื่อใหผู้ป่้วยเกดิความเขา้ใจและคลายความวติกกงัวล 

3. ใหค้วามรูเ้กี่ยวการใชถุ้งยางอนามยัและฝึกปฏบิตักิารใชถุ้งยางอนามยัอย่างถูก
วธิ ีโดยมอุีปกรณ์ ประกอบด้วย โมเดลอวยัวะเพศชาย ถุงยางอนามยัขนาด 49 มม., 52 มม. 
กระดาษทชิช ูและสื่อการสอนดวีดีเีรือ่งการใชถุ้งยางอนามยั มรีายละเอยีดดงันี้3,8  

3.1. ตรวจสอบวนัหมดอายุของถุงยางอนามยั ซองบรรจุอยู่ในสภาพเรยีบร้อย 
ไม่มรีอยฉีกขาด ใช้มอืฉีกมุมซองโดยความระมดัระวงัไม่ให้เล็บมอืเกี่ยวถุงยางอนามยั ไม่ใช้
กรรไกรตดั  

3.2. ดงึถุงยางอนามยัออกจากซอง ใช้มอืบบีปลายถุงยางไล่อากาศออก แล้ว
ครอบไปบนอวยัวะเพศชายขณะทีแ่ขง็ตวั ใหข้อบทีม่ว้นออกอยูด่า้นนอก ถา้ถุงยางชนิดปลายมน
ตอ้งเหลอืปลายไวป้ระมาณ 1 เซนตเิมตร เพื่อรองรบัน ้าอสุจแิละกนัไมใ่หถุ้งยางแตก  

3.3. รดูใหข้อบถุงยางอนามยัถงึโคนอวยัวะเพศ แลว้จงึสอดอวยัวะเพศเขา้ไปใน
ช่องคลอด หรอืทางปากหรอืทางทวารหนกั  

3.4. เมื่อมกีารหลัง่น ้าอสุจแิลว้ใหถ้อนอวยัวะเพศออกทนัท ีโดยใชม้อืจบัทชิชูจบั
ทีข่อบถุงยางเพื่อกนัหลุดแลว้จงึรดูออก ระวงัไมใ่หน้ ้าอสุจไิหลออกมาเปรอะเป้ือนทีช่่องคลอด ถา้
มเีพศสมัพนัธอ์กีครัง้ตอ้งใส่ถุงยางอนามยัอนัใหม่  

3.5. ควรห่อใหเ้รยีบรอ้ยก่อนทิง้ลงในถงัขยะ หา้มทิง้ในชกัโครกหรอืโถสว้ม 
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4. ประเมนิผลการใช้ถุงยางอนามยัโดยให้ผู้ป่วยอธบิาย พรอ้มให้ฝึกการใช้ถุงยาง

อนามยัทีว่ธิ ี

5. เปิดโอกาสใหร้ะบายความรูส้กึและซกัถามขอ้สงสยั 
6. ชื่นชมผูป่้วยทีม่คีวามเขา้ใจและปฏบิตัไิดถู้กตอ้ง ใหก้ าลงัใจและเสรมิพลงัเพื่อให้

เกดิความมัน่ใจในการน าไปปฏบิตัจิรงิ 
 

2. กำรพยำบำลผูป่้วยในระยะระหว่ำงกำรรกัษำ 
        หลงัจากผู้ป่วยได้รบัการวนิิจฉัยว่ามกีารติดเชื้อโรคซฟิิลสิแล้วก็จะได้รบัการรกัษาตาม
ระยะของโรคทีเ่ป็น ดงันี้ 

1. ระยะ Early syphilis (primary, secondary, early latent หรือติดเชื้อมาไม่เกิน 1 ปี) 
รกัษาดว้ยการฉีดยา Benzathine penicillin 2.4 ลา้นยนูิต เขา้กลา้มเนื้อครัง้เดยีว  

2. ระยะ Late syphilis (Late latent, Cardiovascular หรือ Late benign syphilis หรือมี
การติดเชื้อมานานเกินกว่า 1 ปี ยกเว้น neurosyphilis) รักษาด้วยการฉีดยา Benzathine 
penicillin 2.4 ลา้นยนูิต เขา้กลา้มเนื้อ สปัดาหล์ะครัง้ตดิต่อกนั 3 สปัดาห ์ 

เนื่องจากยาฉีด Benzathine penicillin เป็นยาทีใ่ชเ้ฉพาะฉีดเขา้กลา้มเนื้อ ตวัยาถูกดูดซมึ
ช้า และท าให้มอีาการปวดค่อนขา้งมาก ซึ่งอนัตรายที่เกิดจากการใช้ยาจะเป็นลกัษณะของการ
แพย้า (hypersensitivity or drug allergy) ซึง่เกดิจากร่างกายมกีารสรา้งภูมคิุม้กนัต่อยาดงักล่าว
ขึน้ อาการแพ้ยาอาจรุนแรงจนเป็นสาเหตุให้ถงึแก่ความตายได้10 เพื่อป้องกนัภาวะแทรกซ้อน
หรอือาการไม่พงึประสงค์ดงักล่าว จงึต้องมกีารประเมนิผู้ป่วยและเตรยีมอุปกรณ์ช่วยชวีิตให้
พรอ้ม ซึ่งมโีอกาสเกดิปัญหาตามขอ้วนิิจฉัยทางการพยาบาลดงัต่อไปนี้ (เฉพาะการรกัษาโดย
การฉีดยา Benzathine penicillin) 
 
ข้อวินิจฉัยทำงกำรพยำบำลระหว่ำงกำรรกัษำ 
ข้อวินิจฉัยทำงกำรพยำบำล ท่ี 1         ผู้ป่วยเสี่ยงต่อการแพ้ยา Benzathine penicillin 
เนื่องจากไดร้บัการรกัษาดว้ยยา Benzathine penicillin เป็นครัง้แรก 
ข้อมลูสนับสนุน 

1. ผูป่้วยไมเ่คยไดร้บัการรกัษาดว้ยยา Benzathine penicillin มาก่อน 
2. ผูป่้วยมปีระวตัเิป็นภมูแิพ ้หอบหดื 
3. ผูป่้วยมปีระวตัแิพย้ากลุ่ม penicillin  

เป้ำหมำยทำงกำรพยำบำล 
ผูป่้วยปลอดภยัจากการรกัษาดว้ยยา Benzathine penicillin  
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เกณฑก์ำรประเมินผล 
1. ผูป่้วยมสีญัญาณชพีอยู่ในเกณฑป์กต ิ อุณหภูมริ่างกาย = 36.4๐-37.4๐C, ชพีจร 

= 60-100/min, อตัราการหายใจ = 20/min, ความดนัโลหติ = 90-120/ 60-80 mmHg  
2. ผูป่้วยไม่แสดงอาการแพย้ากลุ่มเพนิซลิลนิ (anaphylactic shock) เช่น มผีื่น คนั 

บวมแดง หายใจไมส่ะดวก เหนื่อยหอบ แน่นหน้าอก เป็นตน้ 
กิจกรรมกำรพยำบำล 

1. กล่าวทกัทายพรอ้มบอกจุดประสงคข์องการใหย้า Benzathine penicillin ซึง่เป็น
ยาทีใ่ชร้กัษาโรคซฟิิลสิทีม่ปีระสทิธภิาพ ตอบสนองต่อการรกัษาด ีเชือ้ไม่ดือ้ต่อยา penicillin จงึ
เป็นยาทีเ่หมาะสมต่อการรกัษามากทีสุ่ด 

2. ประเมนิการแพย้า โดยตรวจสอบประวตัจิากเวชระเบยีน สอบถามจากตวัผูป่้วย
และจากญาต ิหากพบให้รายงานแพทยท์ราบทนัทแีละตดิต่อศูนยแ์พ้ยาเพื่อประเมนิการแพ้ยา 
พรอ้มทัง้บนัทกึในเวชระเบยีนและระบบคอมพวิเตอรข์องโรงพยาบาล 

3. ประเมนิสญัญาณชพี หากไม่อยู่ในเกณฑ์ปกตคิวรรบีรายงานแพทย์เพื่อแก้ไข
หรอืใหค้วามช่วยเหลอืก่อนเริม่ใหย้า  

4. ให้ความรู้แก่ผู้ป่วยเกี่ยวกับอาการหลงัได้รบัยา เช่น ปฏิกิรยิาจากการได้ยา 
ไดแ้ก่ Jarisch-Herxheimer reaction เหงือ่ออกมาก อ่อนเพลยี เจบ็คอ มไีข ้ผื่นแดงเป็นจดุเลก็ๆ 
ตามตวัหรอือาการแพ้ยา ได้แก่ ผื่นแดงคล้ายลมพษิ บวม หายใจติดขดั แน่นหน้าอก เป็นต้น 
แนะน าให้สงัเกตถ้ามอีาการแพย้าให้รบีบอกและใหก้ารช่วยเหลอืทนัที บอกให้ทราบอนัตรายที่
เกดิจากการใชย้า Benzathine penicillin ถา้มอีาการแพ ้(hypersensitivity or drug allergy) หาก
รนุแรงอาจถงึแก่ความตายได ้ 

5. เตรยีมรถฉุกเฉินและอุปกรณ์ช่วยชวีติให้พร้อมเพื่อให้ความช่วยเหลอืได้ทนัที
หากเกดิการแพย้า  

6. ตรวจสอบขอ้มลูของผูป่้วย ไดแ้ก่ ชื่อ นามสกุล อายุ เลขทีโ่รงพยาบาล แผนการ
รกัษา และยาฉีดให้ถูกต้อง เตรยีมยาฉีด Benzathine penicillin (ภาคผนวก ฉ) โดยผสมยากบั 
sterile water ความเขม้ขน้ 1.2 ลา้นยนูิต/3.6 ซซี ีจ านวน 2 Syringes แบ่งฉีดสะโพกขา้งละ 1.2 
ลา้นยนูิต บอกต าแหน่งทีฉ่ีดยาให้ผู้ป่วยทราบและเตรยีมจดัให้นอนตะแคง (sidelying position) 
หรอืนอนคว ่า (prone position) ตามความเหมาะสมขึน้อยู่กบัอายุครรภ์ของผู้ป่วย ถ้าอายุครรภ์
มากหรอืนอนคว ่าแลว้รูส้กึอดึอดัใหน้อนตะแคง 

7. ดูแลให้ไดย้าฉีด Benzathine penicillin 2.4 ลา้นยนูิต ตามแผนการรกัษา พรอ้ม
ทัง้ประเมนิอาการหลงัฉีดยา (ในขัน้ตอนน้ีพยาบาลจะเป็นผูช้่วยเหลอืแพทยฉ์ีดยา) 

8. ดแูลใหน้อนพกัสงัเกตอาการเป็นเวลา 30 นาท ีสงัเกตภาวะแทรกซอ้น เช่น มผีื่น
แดงเป็นจุดเล็กๆ หรอืเป็นลกัษณะคล้ายลมพษิ มคีนัตามตวั หายใจไม่ออก หรอืแน่นหน้าอก 
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พรอ้มทัง้อธบิายอาการผดิปกติที่อาจเกดิขึ้นได้ หากมอีาการดงักล่าวให้รบีขอความช่วยเหลอื
ทนัท ี

9. ดูแลให้ความรู้เกี่ยวกับการปฏิบตัิตัวเมื่อกลบัไปบ้าน พร้อมทัง้สงัเกตอาการ
ผดิปกตขิา้งต้น ในกรณีฉุกเฉินให้น าบตัรโรงพยาบาลและเอกสารการฝากครรภ์มาตดิต่อที่ห้อง 
125 ตกึผู้ป่วยนอกชัน้ 1 โรงพยาบาลศริริาช หรอืไปรกัษาที่โรงพยาบาลใกล้บ้านได้ ในกรณีที่
ผูป่้วยมปีระวตัแิพย้ากลุ่ม Penicillin ไดแ้ก่ ยา Amoxicillin, Ampicillin, Flicolxacillin หรอืยากลุ่ม 
Cephalosporin ไดแ้ก่ ยา Cefazolin, Cefoxitin, Ceftriaxone, Cefepime จะไดร้บัการรกัษาเป็น
ยารบัประทาน เช่น Erythromycin, Tetracycline HCL, Azithromycin หรอื Doxycycline เป็นตน้ 

                      
ภาพที ่4 การเตรยีมอุปกรณ์และยาฉีด Benzathine penicillin 

ทีม่า: หน่วยโรคตดิเชือ้ทางนรเีวชและโรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธส์ตร ีโรงพยาบาลศริริาช 
 
ข้อวินิจฉัยทำงกำรพยำบำลท่ี 2       ผู้ป่วยไม่สุขสบายจากอาการเจ็บปวดบรเิวณที่ฉีดยา 
Benzathine penicillin  
ข้อมลูสนับสนุน 

1. ผู้ป่วยบอกปวดมากหลังได้ร ับยา Benzathine penicillin ที่กล้ามเนื้อบริเวณ
สะโพก 

2. ผูป่้วยบอกว่าเจบ็ปวดบรเิวณทีฉ่ีดยา คะแนนความปวด > 3 คะแนน 
3. ผูป่้วยมอีาการแสดงถงึความเจบ็ปวด เช่น หน้าตาไม่สบาย คิว้ตดิกนั ตวังอ มอื

เกรง็ รอ้งไห ้
เป้ำหมำยทำงกำรพยำบำล 

ผูป่้วยมคีวามสุขสบายมากขึน้มอีาการเจบ็ปวดบรเิวณทีฉ่ีดยาลดลง 
เกณฑก์ำรประเมินผล 

1. ผูป่้วยบอกว่าเจบ็ปวดลดลง คะแนนความปวด ≤3 คะแนน 
2. ผูป่้วยไมม่อีาการแสดงว่าเจบ็ปวด เช่น ยิม้แยม้ พดูคุย มอืเทา้ไมเ่กรง็ 
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3. ผูป่้วยมสีญัญาณชพีอยู่ในเกณฑป์กติ อุณหภูมริ่างกาย = 36.4๐-37.4๐C, ชพีจร 
= 60-100/min, อตัราการหายใจ = 20/min, ความดนัโลหติ = 90-120/ 60-80 mmHg  
กิจกรรมกำรพยำบำล 

1. สอบถามประเมนิความรู้สกึต่อความเจบ็ปวดของผู้ป่วยและท าความเข้าใจต่อ
คะแนนความเจบ็ปวดแบบ numerical rating scale ศูนยค์ะแนน คอืไม่ปวดเลยจนถงึสบิคะแนน 
คอืปวดมากทีสุ่ดในชวีติ 

2. เปิดโอกาสใหผู้ป่้วยพดูคุยระบายความรูส้กึต่อประสบการณ์ความเจบ็ปวดในอดตี
ทีผ่่านมาเพื่อประเมนิความอดทนต่อความเจบ็ปวดและใหรู้ส้กึผ่อนคลาย 

3. ดูแลบรรเทาความเจบ็ปวดโดยใชน้วตักรรม “cold strap บรรเทาปวด” ดงัภาพที่ 
5 โดยเริม่ประคบก่อนฉีดยา 10 นาท ีวางบรเิวณสะโพกต าแหน่งที่จะฉีดยา คอื dorsogluteal 
muscles ทัง้สองขา้ง เพื่อช่วยลดความเจบ็ปวดขณะฉีดยา26 

          
ภาพที ่5 การน านวตักรรม “cold strap บรรเทาปวด” ประคบบรเิวณสะโพกก่อนและหลงัฉีดยา
เพื่อบรรเทาความปวด 

ทีม่า: หน่วยโรคตดิเชือ้ทางนรเีวชและโรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธส์ตร ีโรงพยาบาลศริริาช 
 

4. แนะน าไม่ให้เกร็งกล้ามเนื้อขณะฉีดยา ดูแลและช่วยจัดท่าให้นอนตะแคง 
(sidelying position) ในกรณีทีอ่ายุครรภม์ากเมื่อฉีดยาขา้งใดขา้งหนึ่งเสรจ็ก่อนแลว้จงึตะแคงตวั
เตรยีมฉีดที่สะโพกอกีข้าง ในกรณีที่อายุครรภ์น้อยและไม่รูส้กึอึดอดัจดัท่าให้นอนคว ่า (prone 
position) เพื่อใหสุ้ขสบายและผ่อนคลายกลา้มเนื้อ ไมต่อ้งพลกิตะแคงตวัเพื่อฉีดยาสะโพกอกีขา้ง 

5. เบีย่งเบนความสนใจจากความปวด เช่น ก าหนดลมหายใจและฝึกปฏบิตั ิโดยให้
ผูป่้วยสูดลมหายใจเขา้ทางจมกูชา้ๆ ลกึๆ และผ่อนลมหายใจออกทางปากยาวๆ นับเป็น 1 ครัง้ 
ท าต่อเนื่องไปเรือ่ยๆ จนฉีดยาเสรจ็ 

6. ให้ก าลงัใจแสดงให้เห็นถึงความเข้าใจและเห็นใจ ไม่แสดงอาการเบื่อหน่ าย 
ร าคาญ หรอืต่อว่าเมือ่ผูป่้วยแสดงอาการเจบ็ปวด 
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7. ประเมินระดับความปวดหลังฉีดยาเสร็จทันทีและน านวัตกรรม “cold strap 
บรรเทาปวด” อนัใหม่วางบนต าแหน่งทีฉ่ีดยานาน 30 นาท ีเพื่อช่วยบรรเทาอาการปวดภายหลงั
ฉีดยา26 

8. ประเมนิระดบัความปวดและรอยแดงบรเิวณทีป่ระคบในนาททีี ่15 และนาททีี ่30 
หลงัการประคบเยน็  

9. เสรมิพลงัให้ก าลงัใจและชื่นชมผู้ป่วยที่ให้ความร่วมมอืในการฉีดยาจนส าเร็จ
เพื่อใหเ้กดิความภาคภมูใิจและมกี าลงัใจทีจ่ะรกัษาต่อเนื่องจนครบตามแผนการรกัษา 

 

ข้อวินิจฉัยทำงกำรพยำบำลท่ี 3         ผูป่้วยมโีอกาสขาดความต่อเนื่องในการรกัษาดว้ยยาฉีด 
Benzathine penicillin G เนื่องจากไมส่ามารถทนต่อความเจบ็ปวดจากการฉีดยาได ้
ข้อมลูสนับสนุน 

1. ผู้ป่วยต้องได้รบัการฉีดยา Benzathine penicillin ซึ่งเป็นยาที่ท าให้ปวดมาก
สปัดาหล์ะครัง้ ตดิต่อกนั 3 สปัดาห ์ 

2. ผู้ป่วยบอกว่าเบื่อหน่ายต่อการรกัษาเพราะต้องมาฉีดยาที่ท าให้ปวดมากอย่าง
ต่อเนื่อง หรอืบอกว่าไมอ่ยากรกัษาโดยการฉีดยา 

3. ผูป่้วยมสีหีน้าแสดงความกลวัเมือ่ตอ้งฉีดยา 
เป้ำหมำยทำงกำรพยำบำล 

ผูป่้วยไดร้บัยา Benzathine penicillin ครบตามแผนการรกัษา 
เกณฑก์ำรประเมินผล 

ผู้ป่วยมาฉีดยา Benzathine penicillin ต่อเนื่องตรงตามนัดทุกครัง้และได้รบัครบ
ตามแผนการรกัษา  
กิจกรรมกำรพยำบำล 

1. ประเมินความรู้สึกกลัวต่อความเจ็บปวดของผู้ป่วยในการรักษาด้วยยา 
Benzathine penicillin โดยสงัเกตจากสหีน้า ท่าทาง และจากการสอบถามความรู้สกึต่อความ
ปวด 

2. แสดงความเขา้ใจและเหน็ใจ พรอ้มทัง้เน้นใหเ้หน็ความส าคญัและประโยชน์ของ
การไดร้บัยาใหค้รบตามแผนการรกัษา 

3. ดูแลผู้ป่วยอย่างใกล้ชดิ พูดคุยด้วยท่าทเีป็นมติรเพื่อให้เกดิความไว้วางใจและ
ระบายความรูส้กึอยา่งเปิดเผย  

4. ให้การชื่นชมและเสรมิพลงั (empowerment) เช่น บอกให้ทราบว่าผู้ป่วยนัน้มี
ความอดทนสูงและมคีวามตัง้ใจที่จะดูแลตนเองและลูกใหป้ลอดภยั เพราะฉะนัน้ความปวดจงึไม่
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สามารถท าลายความตัง้ใจของผู้ป่วยลงได้ เพื่อให้เหน็คุณค่าในการมสี่วนร่วมดูแลตนเองและ
ทารกในครรภใ์หป้ลอดภยัโดยการมาฉีดยา Benzathine penicillin จนครบ 

5. ใหข้อ้มลูช่องทางการตดิต่อทางโทรศพัทเ์พื่อสอบถามปัญหาหรอืขอ้สงสยัต่างๆ  
6. แจ้งให้ทราบว่ากรณีที่ผิดนัดจะมีการโทรศพัท์ติดตามเพื่อให้ผู้ป่วยมารบัการ

รกัษาต่อเนื่อง  
 

3. กำรพยำบำลผูป่้วยในระยะหลงักำรรกัษำ 
        บทบาทของพยาบาลหลงัจากผูป่้วยไดร้กัษาโดยฉีดยา Benzathine penicillin G ครบตาม
แผนการรกัษาแล้ว จะให้การดูแลสุขภาพของผู้ป่วยและทารกในครรภ์ต่อเนื่องไปจนคลอด 
นอกจากนี้มกีารติดตามสามทีี่ยงัไม่มารบัการปรกึษาและตรวจเลอืดให้มาตรวจและรกัษาเพื่อ
ป้องกนัการตดิเชือ้โรคซ ้า รวมทัง้การมาตดิตามตรวจเลอืดหลงัรกัษาอย่างต่อเนื่อง ซึง่ในระยะนี้
ผูป่้วยมโีอกาสเกดิปัญหาตามขอ้วนิิจฉยัทางการพยาบาล ดงัต่อไปนี้ 

 
ข้อวินิจฉัยทำงกำรพยำบำลในระยะหลงักำรรกัษำ 
ข้อวินิจฉัยทำงกำรพยำบำลท่ี 1        ผูป่้วยและทารกในครรภอ์าจเกดิภาวะแทรกซอ้นจากโรค
ซฟิิลสิ เนื่องจากไดร้บัการรกัษาล่าชา้ 
ข้อมลูสนับสนุน  

1. ผูป่้วยไดร้บัการวนิิจฉัยว่าตดิเชือ้โรคซฟิิลสิ ผล VDRL = reactive และTPHA = 
reactive  

2. ผูป่้วยมารบัการรกัษาไมต่่อเนื่อง เช่น มาฉีดยาไมต่รงตามนดั  
3. ผู้ป่วยได้รบัการวนิิจฉัยโรคหรอืได้รบัการรกัษาล่าช้า เช่น ฝากครรภ์เมื่ออายุ

ครรภม์ากแลว้  
เป้ำหมำยทำงกำรพยำบำล 

ผูป่้วยและทารกในครรภไ์มเ่กดิภาวะแทรกซอ้นจากโรคซฟิิลสิ 
เกณฑก์ำรประเมินผล 

1. ผลการตรวจสุขภาพทารกในครรภไ์มพ่บความผดิปกต ิเช่น น ้าหนกัตวัน้อย การ
เตบิโตชา้ มพียาธสิภาพของโรคต่ออวยัวะต่างๆ ไดแ้ก่ ตบั ไต กระดูก ตบัอ่อน มา้ม ปอด หวัใจ 
และสมอง เป็นตน้ 

2. ไม่พบความผดิปกตใินระหว่างตัง้ครรภ ์เช่น เจบ็ครรภก่์อนก าหนดคลอด คลอด
ก่อนก าหนด และ/หรอืแทง้บุตร เป็นตน้ 
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3. หลงัการรกัษาโรคซฟิิลสิระยะ primary, secondary และ early latent ระดบัของ 
VDRL ลดลงจากเดิมอย่างน้อย 4 เท่า ภายในเวลา 6-12 เดือน โรคซิฟิลิสระยะ late latent 
syphilis ใชเ้วลา 12-24 เดอืน 
กิจกรรมกำรพยำบำล 

1. ประเมนิการรบัรู้เรื่องภาวะแทรกซอ้นจากโรคซฟิิลสิของผูป่้วย เช่น ถามว่า “คุณ
คดิว่าโรคซฟิิลสิท าให้เกิดภาวะแทรกซ้อนต่อสุขภาพของคุณและลูกอย่างไรบ้างคะ” ทบทวน
ความรูเ้รือ่งภาวะแทรกซอ้นของโรคซฟิิลสิและการปฏบิตัติวัเพื่อการป้องกนั   

2. เน้นใหเ้หน็ความส าคญัของการมารบัรกัษาโรคซฟิิลสิต่อเนื่องจนครบ ตรวจครรภ์
ตามนัด และการปฏิบตัิตัวตามค าแนะน า ถ้ามอีาการผิดปกติรบีมาตรวจก่อนนัด หลีกเลี่ยง
เพศสมัพนัธถ์า้จ าเป็นใหใ้ชถุ้งยางอนามยัทุกครัง้ เป็นตน้  

3. ประเมนิสุขภาพของผู้ป่วยขณะตัง้ครรภ์ พรอ้มทัง้ตรวจครรภ์ตามแนวทางการ
ดแูลมารดาและทารกในครรภอ์ย่างต่อเนื่องจนเขา้สู่ระยะคลอด 

4. ใหข้อ้มลูการตดิตามตรวจเลอืดซฟิิลสิหลงัจากรกัษาครบโดยตรวจ VDRL ทุก 3 
เดอืน 4 ครัง้และทุก 6 เดอืน 2 ครัง้ หลงัจากนัน้ตดิตามต่อเนื่องปีละ 1 ครัง้จนกว่าผล VDRL จะ
ปกตหิรอืจนกว่าผูป่้วยไมม่คีวามเสีย่งต่อการตดิเชือ้โรคซ ้า 

5. เปิดโอกาสใหส้ามมีารบับรกิารปรกึษาพรอ้มกนัและใหม้สี่วนร่วมในการช่วยดแูล
ผูป่้วยและทารกในครรภเ์พื่อความปลอดภยั 

6. สอนแนะน าการสงัเกตอาการผดิปกตทิีอ่าจเกดิขึน้ไดแ้ละหากพบอาการผดิปกต ิ
เช่น ลกูดิน้น้อยลงหรอืไมด่ิน้เลย มเีลอืดออกจากช่องคลอด เจบ็ครรภ ์ปวดศรีษะ ตาพรา่มวั หลงั
มอืและเทา้บวมหรอือาการอื่นๆ ใหร้บีมาโรงพยาบาลก่อนวนันดัหมาย 

7. บนัทกึขอ้มลูการรกัษาในใบฝากครรภ์ใหค้รบถ้วนเพื่อส่งต่อขอ้มลูการดูแลไปยงั
หอ้งคลอด 
 
ข้อวินิจฉัยทำงกำรพยำบำลท่ี 2        ผูป่้วยมคีวามวติกกงัวลเรื่องสามยีงัไม่มารบัการปรกึษา
และตรวจเลอืดหาโรคซฟิิลสิ 
ข้อมลูสนับสนุน 

1. ผูป่้วยพูดแสดงความกงัวลเรื่องสามยีงัไม่มารบัการปรกึษาและตรวจเลอืดหาโรค
ซฟิิลสิ เช่น “ไมรู่จ้ะบอกกบัสามอียา่งไรใหเ้ขาตรวจเลอืด” “สามอีาจจะไมพ่อใจถา้บอกเรือ่งนี้ซ ้าๆ 
หลายครัง้”  

2. ผูป่้วยมสีหีน้าแสดงความกงัวล ไมย่ิม้แยม้ 
3. สามยีงัไมม่ารบัการปรกึษาและตรวจเลอืด 
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เป้ำหมำยทำงกำรพยำบำล 
ผู้ป่วยคลายความวติกกงัวลลงเรื่องการน าสามมีารบัการปรกึษาและตรวจเลอืดหา

โรคซฟิิลสิ 
เกณฑก์ำรประเมินผล 

1. ผูป่้วยมสีหีน้ายิม้แยม้แจ่มใส คลายความวติกกงัวล 
2. ผู้ป่วยบอกมัน่ใจจะน าสามมีารบัการปรกึษาและตรวจเลอืดหาการติดเชื้อโรค

ซฟิิลสิได ้ 
กิจกรรมกำรพยำบำล 

1. สร้างสมัพนัธภาพโดยกล่าวทกัทายด้วยสหีน้ายิ้มแย้ม แนะน าตวั และพูดคุย
ทกัทายเรือ่งทัว่ๆ ไปดว้ยท่าทเีป็นมติรแสดงความเอาใจใส่และสนใจในตวัผูป่้วย 

2. เปิดโอกาสใหผู้ป่้วยไดร้ะบายความรูส้กึต่อความวติกกงัวลเกี่ยวกบัการน าสามมีา
ตรวจ เช่น “ดสูหีน้าคุณเหมอืนมคีวามกงัวล มอีะไรอยากเล่าใหพ้ยาบาลฟังบา้งคะ” 

3. ให้ขอ้มูลแก่ผู้ป่วยเรื่องความส าคญัของการตรวจเลอืดในผู้สมัผสัโรคเพื่อค้นหา
โรคที่ยงัไม่แสดงอาการ หากพบว่ามกีารตดิเชื้อจะได้เขา้สู่ ระบบการรกัษาให้หายจากโรค หาก
พบว่ายงัไม่มกีารตดิเชือ้จะไดป้ฏบิตัติวัใหถู้กตอ้งเพื่อป้องกนัไม่ใหม้กีารตดิเชือ้ตลอดไปและควร
ตรวจเลอืดซ ้าอกีครัง้เมื่อพน้จากระยะแฝงของโรค เพื่อใหผู้ป่้วยมขีอ้มลูทีถู่กตอ้งทีจ่ะไปโน้มน้าว
สามใีหเ้ขา้มารบัการตรวจเลอืดได ้

4. สอบถามความรูส้กึของผูป่้วยในกรณสีามปีฏเิสธตรวจเลอืดหรอืรกัษาและวธิกีาร
แก้ปัญหา เช่น “คุณรู้สกึอย่างไรถ้าสามปีฏเิสธตรวจเลอืด” “คุณจะท าอย่างไร ถ้าสามไีม่ยอม
ตรวจเลอืด” โดยให้ทางเลอืกที่เหมาะสมมากขึ้น เช่น ทางเลอืกในการให้สามไีปตรวจเลอืดที่
โรงพยาบาลหรอืคลนิิกใกลบ้้าน ถ้าผลเลอืดผดิปกตใิห้มารกัษาหรอืให้โอกาสให้มาตรวจในครัง้
ต่อไป หรอืการต่อรองกบัสามถี้าไม่ตรวจเลอืดจะต้องใชถุ้งยางอนามยัทุกครัง้เมื่อมเีพศสมัพนัธ์ 
ใหผู้ป่้วยคดิวเิคราะหแ์ละเลอืกวธิกีารแกปั้ญหาทีเ่หมาะสมดว้ยตวัเอง  

5. อธบิายขัน้ตอนการน าสามมีารบัการปรกึษาการตรวจเลอืด ค่าบรกิาร และการ
เซ็นเอกสารยินยอมตรวจเลือดหาโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ ของสามีโดยความสมัครใจ 
(ภาคผนวก ช) 

6. ใหข้อ้มลูการนัดหมายสามมีารบัการปรกึษาหลงัตรวจเลอืด ในกรณีทีส่ามสีมคัร
ใจตรวจเลอืด โดยมกีารตรวจสอบและบนัทกึผลการตรวจทีถู่กตอ้ง  

7. ให้ข้อมูลความช่วยเหลอืและหาช่องทางให้สามไีด้เข้าถึงบรกิารตรวจเลอืด ใน
กรณีทีส่ามปีฏเิสธการตรวจเลอืด สอบถามถงึสาเหตุทีป่ฏเิสธตรวจเลอืด เช่น มปัีญหาค่าใช้จ่าย 
สามารถน าใบส่งตัวไปตรวจเลือดในโรงพยาบาลตามสิทธิที่มีหรือในกรณีต้องการไปตรวจ
โรงพยาบาลใกล้บ้านให้น าจดหมายบันทึกข้อความผู้ส ัมผัสโรคจ าเป็นที่ต้องตรวจเลือดหา
โรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ์ไปตดิต่อโรงพยาบาลที่ต้องการไปตรวจ ถ้าสามกีลวัการตรวจเลอืด
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หรอืกลวัผลเลอืดจะต้องใหเ้วลาในการพูดคุย ให้ก าลงัใจ ให้สามเีหน็ความส าคญัของการตรวจ
เลอืดหาโรคซฟิิลสิ และสมคัรใจยนิยอมตรวจเลอืดดว้ยตนเอง 

 
ข้อวินิจฉัยทำงกำรพยำบำลท่ี 3         สามขีาดความรู้เรื่องโรคซฟิิลสิและการปฏบิัติตัวที่
ถูกตอ้งเนื่องจากไมเ่คยรูจ้กัโรคซฟิิลสิมาก่อน 
ข้อมลูสนับสนุน 

1. สามบีอกว่าไมเ่คยทราบว่าภรรยาตดิเชือ้โรคซฟิิลสิและจะตอ้งปฏบิตัติวัอยา่งไร 
2. สามแีสดงสหีน้าสงสยัและบอกว่าไมรู่จ้กั ไมม่คีวามรูเ้รือ่งโรคซฟิิลสิมาก่อน 
3. สามไีมเ่คยใชถุ้งยางอนามยัขณะมเีพศสมัพนัธม์าก่อน 

เป้ำหมำยทำงกำรพยำบำล 
สามมีคีวามรูเ้รื่องโรคซฟิิลสิ สามารถปฏบิตัติวัเกีย่วกบัโรคซฟิิลสิไดถู้กตอ้ง 

เกณฑก์ำรประเมินผล 
1. สามีมีความรู้เกี่ยวกับโรคซิฟิลิส สามารถตอบค าถามเกี่ยวกับโรคซิฟิลิสได้

ถูกตอ้งอยา่งน้อย 3 ขอ้ใน 5 ขอ้ (รายละเอยีดค าถามดงัภาคผนวก ก) 
2. สามสีามารถบอกวธิปีฏบิตัติวัเกีย่วกบัโรคซฟิิลสิไดถู้กตอ้ง  

กิจกรรมกำรพยำบำล 
1. สรา้งสมัพนัธภาพโดยกล่าวทกัทายดว้ยสหีน้ายิม้แยม้และแนะน าตวั แสดงความ

สนใจ พดูคุยเรือ่งทัว่ๆ ไปตามความเหมาะสม ชื่นชมใหก้ าลงัใจทีส่ามมีารบัการปรกึษาในวนัน้ี 
2. ท าความเขา้ใจกบัสามใีนเรือ่งทีจ่ะพดูคุยโดยใชค้ าถาม ถามสามวี่า “ทราบสาเหตุ

ที่มาพบพยาบาลในวนันี้หรอืไม่” เพื่อน าเขา้สู่เรื่องที่จะสนทนาต่อไป และบอกเวลาที่ใช้ในการ
พดูคุยโดยประมาณ 30 นาท ี

3. ประเมนิความรูแ้ละการปฏบิตัติวัเกี่ยวกบัโรคซฟิิลสิของสาม ีโดยใชค้ าถาม เช่น 
“คุณเคยรูจ้กัโรคซฟิิลสิไหมคะ” “คุณเคยตรวจเลอืดหาโรคซฟิิลสิมาก่อนหรอืไม่คะ” “คุณทราบ
หรือไม่ว่าจะต้องปฏิบัติตัวอย่างไรถ้าติดเชื้อโรคซิฟิลิส” “เวลามีเพศสัมพันธ์คุณใช้ถุงยาง
อนามยัมัย้คะ” เป็นตน้ 

4. ให้ความรู้กับสามีในเรื่องการตรวจเลือดหาโรคซิฟิลิสและโรคติดต่อทาง
เพศสมัพนัธ์อื่นๆ ได้แก่ เอชไอว ีไวรสัตบัอกัเสบบ ีเพื่อค้นหาโรคเนื่องจากโรคเหล่านี้มกัไม่มี
อาการแสดงให้เหน็ในระยะแรก ยกเว้นโรคซฟิิลสิ ในระยะที่หนึ่งและที่สองจะมอีาการแสดงให้
เหน็ได ้โดยโรคซฟิิลสิในระยะแรกจะมแีผลบรเิวณอวยัวะเพศ ไม่เจ็บหรอือาจมต่ีอมน ้าเหลอืงที่
ขาหนีบโตได ้ในระยะทีส่องจะมผีื่นตามตวั แขนขา ฝ่ามอืฝ่าเทา้ ผมรว่งเป็นหยอ่มๆ คิว้รว่ง หรอื
อาจมต่ีอมน ้าเหลอืงที่ขาหนีบโตแต่กดไม่เจ็บ ผู้ตดิเชื้อโรคซฟิิลสิส่วนใหญ่มกัไม่มอีาการแสดง 
ซึ่งจะพบในระยะที่สามคอื ระยะแฝง ส าหรบัสตรตีัง้ครรภ์ส่วนใหญ่จะพบติดเชื้อโรคซฟิิลสิใน
ระยะนี้ เพราะฉะนัน้ถ้าไม่ตรวจเลอืดก็จะไม่ทราบว่ามกีารตดิเชื้อ ผลดขีองการตรวจเลอืดท าให้
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ทราบสถานะการติดเชื้อของตนเอง ได้เข้าสู่ระบบการรกัษาและวางแผนการด าเนินชีวิตใน
อนาคต ผลการตรวจเลอืดจะเป็นความลบั ยกเวน้จะไดร้บัการยนิยอมใหเ้ปิดเผย ถ้าหากผลลอืด
ของสามยีงัไม่มกีารตดิเชือ้โรคนี้จะใหค้ าแนะน าเกี่ยวกบัการปฏบิตัติวัและการป้องกนัการรบัเชือ้
เพื่อใหค้งสถานะเป็นผูไ้มต่ดิเชือ้ตลอดไป 

5. ให้ความรูก้บัสามเีกี่ยวกบัโรคซฟิิลสิได้แก่ สาเหตุของโรคที่เกดิจากการตดิเชื้อ
แบคทเีรยีชนิดหนึ่งซึง่ได้จากการมเีพศสมัพนัธ ์การใชเ้ขม็ของมคีมร่วมกนั และการตดิเชื้อจาก
แม่ตัง้ครรภ์สู่ลูก โรคนี้สามารถรกัษาให้หายขาดได้ด้วยการฉีดยาซึ่งต้องรกัษาให้ครบตาม
แผนการรกัษา ยาทีใ่ชร้กัษามปีระสทิธภิาพสงูจะไดร้บัโดยฉีดเขา้กลา้มเนื้อบรเิวณสะโพกทัง้สอง
ขา้ง ยาฉีดจะท าใหผู้ป่้วยปวดพอทน ก่อนและหลงัฉีดยาผูป่้วยจะไดร้บัการประคบบรเิวณทีฉ่ีดยา
เพื่อช่วยใหป้วดลดลง ภายหลงัรกัษาตดิตามตรวจเลอืดต่อเนื่องเป็นระยะ หากไมร่กัษาเชือ้โรคจะ
ท าลายระบบต่างๆ ของร่างกาย ได้แก่ ระบบหวัใจและหลอดเลอืด ระบบสมอง เป็นต้น และให้
ความรูเ้รือ่งการปฏบิตัติวัในระหว่างรกัษาควรงดเพศสมัพนัธถ์า้จ าเป็นแนะน าใหใ้ชถุ้งยางอนามยั
ทุกครัง้ โรคนี้ ป้องกันได้โดยการมีเพศสัมพันธ์ที่ปลอดภัยและการใช้ถุงยางอนามยัทุกครัง้ 
หลกีเลี่ยงการใช้เขม็ของมคีมร่วมกนั การให้ความรู้ท าโดยการพูดคุย ให้ดูวดิทิศัน์ และให้คู่มอื
เรื่องโรคซฟิิลสิซึ่งสามารถน ากลบัไปอ่านต่อที่บ้านได้ รวมทัง้สอนให้ฝึกปฏบิตัิเกี่ยวกบัการใช้
ถุงยางอนามยั สาธติวธิกีารใช้ที่ถูกต้องโดยใช้โมเดลอวยัวะเพศชายและให้ลองฝึกปฏบิตัิจนมี
ความมัน่ใจ  

6. ประเมนิผลโดยการซกัถามเรื่องที่เกี่ยวข้องกับโรคซิฟิลิสและการปฏิบตัิตวัที่
ถูกตอ้ง เปิดโอกาสใหส้ามซีกัถามขอ้สงสยัและแกไ้ขค าตอบทีย่งัตอบไมถู่กดว้ยความเตม็ใจ  

7. ชื่นชมและให้ก าลงัใจสามีที่ให้ความร่วมมอืและมคีวามตัง้ใจที่จะรกัษาสุขภาพ
ของตนเองตลอดจนภรรยาและทารกในครรภ ์ 
 
ข้อวินิจฉัยทำงกำรพยำบำลท่ี 4       ผู้ป่วยและสามีมีโอกาสเกิดปัญหาสัมพันธภาพใน
ครอบครวั 
ข้อมลูสนับสนุน 

1. ผูป่้วยบอกว่า “ไมก่ลา้บอกสามตีรงๆ ว่าตนเองตดิเชือ้โรคซฟิิลสิ” 
2. ผู้ป่วยมสีีหน้าแสดงความวิตกกังวล บอกว่า “กลวัสามสีงสยัเรื่องติดเชื้อโรค

ซฟิิลสิ”  
3. ผูป่้วยมคีวามรูส้กึโกรธสามแีละอบัอายทีต่ดิเชือ้โรคซฟิิลสิ 
4. ผูป่้วยหรอืสามมีปีระวตัเิคยมคีู่นอนหลายคนมาก่อนทีจ่ะอยู่ดว้ยกนั 
5. ผู้ป่วยและสามมีปัีญหาด้านสมัพนัธภาพ เช่น ทะเลาะกนับ่อยครัง้ ประวตัิสามี

เป็นคนอารมณ์รา้ยเวลาโกรธ 
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เป้ำหมำยทำงกำรพยำบำล 
ส่งเสรมิสมัพนัธภาพที่ดรีะหว่างผู้ป่วยและสามเีพื่อให้เกดิการยอมรบัในตวับุคคล 

โรคทีเ่ป็น และรว่มมอืในการกัษา 
เกณฑก์ำรประเมินผล 

1. ผูป่้วยและสามมีสีหีน้ายิม้แยม้ แจม่ใส แสดงความรกัต่อกนั 
2. ผูป่้วยและสามมีคีวามเขา้ใจกนั ไมม่ปัีญหาสมัพนัธภาพในครอบครวั 
3. ผูป่้วยและสามรีว่มมอืในการดแูลสุขภาพของตนเองและทารกในครรภ ์

กิจกรรมกำรพยำบำล 
1. สรา้งสมัพนัธภาพโดยการกล่าวทกัทายดว้ยสหีน้ายิม้แยม้ แนะน าตวั พดูคุยเรื่อง

ทัว่ๆ ไปอย่างเหมาะสม ชื่นชมให้ก าลงัใจทัง้ผู้ป่วยและสามทีี่มาตรวจตามนัดพร้อมกันอย่าง
ต่อเนื่อง 

2. ประเมินสัมพันธภาพระหว่างผู้ป่วยและสามี โดยสังเกตลักษณะการพูดคุย 
น ้าเสยีง การแสดงความคดิเหน็ ปฏกิริยิาท่าทางทีแ่สดงออก การมองหน้าสบตา และซกัถามถงึ
ความสมัพนัธท์ีผ่่านมา เช่น ความตอ้งการมบีุตร การวางแผนการตัง้ครรภค์รัง้นี้ เหตุการณ์ทีเ่คย
ทะเลาะกนั ความรนุแรง สาเหตุทีท่ะเลาะกนั มกีารช่วยเหลอืเกื้อกูลต่อกนัหรอืไม่อย่างไร เพื่อให้
ทราบสมัพนัธภาพของทัง้คู่ทีม่ต่ีอกนั 

3. ประเมนิการรบัรู้ของผู้ป่วยและสามต่ีอเป้าหมายของการรกัษาและให้ข้อมูล
ขัน้ตอนการรบับรกิารตัง้แต่น าใบนัดมาลงทะเบยีนทีห่น่วยฯ ชัง่น ้าหนักวดัความดนัโลหติ นัง่รอ
เรยีกชื่อคดักรองซกัประวตั ิรอพบแพทยต์รวจ พบพยาบาลเพื่อใหก้ารปรกึษา และรบัใบนัดครัง้
ต่อไป พรอ้มบอกเหตุผลและวตัถุประสงคข์องการรกัษาเพื่อใหผู้ป่้วยและทารกในครรภ์ปลอดภยั 
ทารกไมต่ดิเชือ้โรคซฟิิลสิแต่ก าเนิด 

4. เปิดโอกาสให้ผู้ป่วยและสามเีลอืกรบับรกิารการปรกึษา โดยบอกให้ทราบว่ามี
บรกิารปรกึษาแบบเป็นคู่และรายบุคคล การปรกึษาแบบเป็นคู่สามารถทีจ่ะรบัการปรกึษาพรอ้ม
กนั ซึง่มขีอ้ด ีคอื จะไดช่้วยกนัคดิตดัสนิใจวางแผนชวีติดแูลตนเองและครอบครวัร่วมกนั ช่วยให้
เกดิการยอมรบัผลของกนัและกนั และลดผลกระทบดา้นสมัพนัธภาพในครอบครวัลงได้ ส่วนการ
ปรกึษาเป็นรายบุคคลมขีอ้จ ากดัเรื่องเวลาซึง่ผูป่้วยและสามตี้องรบัการปรกึษาทลีะคน และขาด
โอกาสในการตดัสนิใจวางแผนการดแูลตนเองและครอบครวัรว่มกนัได้ 

5. ส่งเสรมิสนบัสนุนใหผู้ป่้วยและสามไีดม้โีอกาสพดูคุยระบายความรูส้กึทีด่ต่ีอกนั 
6. เปิดโอกาสใหซ้กัถามพรอ้มทัง้ตอบค าถามและขอ้สงสยัดว้ยความเตม็ใจ ใหข้อ้มลู

ทีถู่กตอ้งตรงตามความเป็นจรงิ 
7. สอบถามความรู้สึกและการวางแผนด าเนินชีวิตหลงัรบัค าปรกึษา ในกรณีที่

ประเมนิผลแล้วพบว่าผู้ป่วยและสามมีปัีญหาด้านสมัพนัธภาพที่รุนแรง เช่น วางแผนจะเลกิกนั 
ทะเลาะกนั มคีวามทุกขใ์จ เศรา้เสยีใจเป็นอยา่งมากซึง่อาจมผีลต่อการดแูลสุขภาพของตนเองได้
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ลดลง มโีอกาสท ารา้ยร่างกายตนเองหรอืท ารา้ยกนั โดยจะต้องท าความเขา้ใจกบัทัง้สองฝ่าย ให้
ขอ้มูลแผนการดูแลต่อและส่งปรกึษาพบจติแพทยร์่วมดูแล พรอ้มตดิตามผลและตดิตามให้การ
ปรกึษาอยา่งต่อเนื่อง 

8. ใหก้ าลงัใจและชื่นชมทัง้ผูป่้วยและสามทีีใ่หค้วามส าคญัในการมาตรวจรกัษา ฝาก
ครรภ ์และการดูแลทารกในครรภ ์พรอ้มส่งเสรมิสมัพนัธภาพทีด่แีละสนับสนุนใหส้ามมีสี่วนร่วม
ในการดแูลอยา่งต่อเนื่อง 

 
ข้อวินิจฉัยทำงกำรพยำบำลท่ี 5 ผูป่้วยมโีอกาสตดิเชื้อโรคซฟิิลสิซ ้าเนื่องจากสามไีม่ได้
เขา้รบัการรกัษา 
ข้อมลูสนับสนุน 

1. สามยีงัไมไ่ดร้บัการปรกึษาและรกัษาโรคซฟิิลสิหรอืปฏเิสธการรกัษา 
2. ผูป่้วยปิดบงัสามเีรือ่งตดิเชือ้โรคซฟิิลสิ 
3. ผูป่้วยมเีพศสมัพนัธก์บัสามโีดยไมใ่ชถุ้งยางอนามยั 

เป้ำหมำยทำงกำรพยำบำล 
ผูป่้วยไมม่กีารตดิเชือ้โรคซฟิิลสิซ ้า 

เกณฑก์ำรประเมินผล 
1. ผู้ป่วยและสามไีด้รบัการปรกึษาเรื่องโรคและรกัษาโรคซฟิิลสิครบตามแผนการ

รกัษา 
2. ผูป่้วยและสามมีาตดิตามการรกัษาอยา่งต่อเนื่อง 
3. ผูป่้วยและสามปีรบัเปลีย่นพฤตกิรรมของตนเองเพื่อป้องกนัการตดิเชือ้โรคซ ้าได้

อยา่งเหมาะสม 
4. ผู้ป่วยตรวจเลอืดติดตามหลงัรกัษาผลตรวจเลือดระดบั titer VDRL มคี่าลดลง 

หรอืไมส่งูกว่าก่อนการรกัษา 
กิจกรรมกำรพยำบำล 

1. ประเมนิการรบัรูต่้อการตดิเชื้อโรคซฟิิลสิของผูป่้วย เช่น รูส้กึเฉยๆ หรอืรูส้กึว่า
เป็นเรือ่งส าคญัทีไ่มค่วรเกดิกบัตนเองอกีเพื่อทราบโอกาสทีอ่าจจะตดิเชือ้โรคซ ้า 

2. ประเมนิพฤติกรรมการมเีพศสมัพนัธ์ของผู้ป่วยและสามโีดยการสอบถามเรื่อง 
ความสม ่าเสมอของการใชถุ้งยางอนามยัทีผ่่านมา เคยมกีารเปลีย่นคู่นอนหรอืไม ่เป็นตน้  

3. ให้ความรู้เรื่องการป้องกันโรคซฟิิลสิและการติดเชื้อโรคซ ้า ได้แก่ ในระหว่าง
รกัษาให้ใช้ถุงยางอนามยัทุกครัง้ ป้องกนัไม่ให้ถุงยางอนามยัแตก ขาด รัว่หรอืหลุด หลกีเลี่ยง
เพศสมัพนัธ์ในขณะที่ยงัมแีผลหรอืรอยโรค ไม่ควรใช้เขม็ ของมคีมร่วมกบัผู้อื่น หลกีเลี่ยงการ
สมัผสัเลอืดหรอืสารคดัหลัง่ของผูต้ดิเชือ้โรคซฟิิลสิโดยตรงควรสวมถุงมอืเมือ่ตอ้งสมัผสัทุกครัง้ 
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4. พยาบาลผู้ให้การปรกึษาสามารถช่วยเหลือผู้ป่วยในการเป็นสื่อกลางติดต่อ
ประสานพูดคุยกบัสามทีางโทรศพัท์ให้มารบัการปรกึษาและรกัษาโรคซฟิิลสิ ให้ขอ้มูลเบื้องต้น
เน้นใหเ้หน็ความส าคญัของการมาตรวจ เช่น ความส าคญัของการตรวจเลอืดเพื่อฝากครรภ์ของ
ภรรยาและสาม ีวตัถุประสงค์ของการตรวจเลอืด เป็นต้น ในกรณีที่ผู้ป่วยยนิยอมและขอความ
ช่วยเหลอื 

5. เสรมิสรา้งทศันคตทิีด่ต่ีอการใชถุ้งยางอนามยั ใหค้วามรู ้ฝึกทกัษะการสื่อสารกบั
สามเีพื่อให้เกิดความร่วมมอืในการใช้ถุงยางอนามยัและทกัษะการปฏิเสธเพศสมัพนัธ์อย่าง
เหมาะสมหากสามีปฏิเสธการใช้ถุงยางอนามัย โดยให้ผู้ป่วยทบทวน สังเกต และเรียนรู้
สมัพนัธภาพ พฤตกิรรมต่างๆ ของตนเองและสามเีมื่ออยูร่่วมกนั เช่น ลกัษณะการมเีพศสมัพนัธ์
มกีารเล้าโลมก่อนมเีพศสมัพนัธ์หรอืไม่ สามเีป็นผู้สวมถุงยางอนามยัเองหรอืช่วยกนั เป็นต้น 
แนะน าให้หาโอกาส เวลาที่เหมาะสมในการพุดคุยถึงความส าคญัของการใช้ถุงยางอนามยั ให้
ก าลงัใจและช่วยเหลอืในการสวมถุงยางอนามยัร่วมกนั ถ้าหากการสื่อสารไม่ประสบความส าเรจ็ 
ใหเ้วลาและหาโอกาสทีเ่หมาะสมพูดคุยกบัสามซี ้าอกีครัง้หรอือาจใหพ้ยาบาลเป็นสื่อกลางในการ
พูดคุยสื่อสารให้เกิดความร่วมมอื ให้ค าชื่นชมและก าลงัใจทัง้ผู้ป่วยและสามทีี่ปฏบิตัิได้ดหีรอื
ถูกตอ้งแลว้ 

6. เปิดโอกาสใหซ้กัถามขอ้สงสยั ตอบค าถาม และอธบิายดว้ยความเตม็ใจ 
7. ตดิตามใหก้ารปรกึษาอย่างต่อเนื่อง ถา้หากพบผูป่้วยมปัีญหาเรือ่งใด แสดงความ

ยนิดแีละเต็มใจให้ความช่วยเหลอื ให้ทางเลอืกและโอกาสเลอืกวธิแีก้ปัญหาด้วยตนเองอย่าง
เหมาะสม 
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กรณีศึกษำ 

        สตรตีัง้ครรภ์อายุ 25 ปี G4P1A2 มาฝากครรภ์ที่หน่วยฝากครรภ์โรงพยาบาลศริริาชเมื่อ
วนัที่ 1 กุมภาพนัธ์ 2561 ประวตัิประจ าเดอืนไม่สม ่าเสมอ LMP ประมาณ 16 สงิหาคม 2560 
ค านวณอายุครรภไ์ด ้251 สปัดาห ์แพทยส์่งตรวจอุลตรา้ซาวด ์พบอายุครรภ ์28 สปัดาห ์ผลการ
ตรวจเลอืด VDRL = reactive 1:64, TPHA = reactive >1:80 และส่งต่อมาที่หน่วยโรคติดเชื้อ
ทางนรเีวชและโรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ์สตร ี(คลนิิก 309) เมื่อวนัที่ 8 กุมภาพนัธ์ 2561 เพื่อ
แจ้งผลการตรวจเลอืดและให้การดูแลรกัษาพยาบาลต่อเนื่อง เมื่อแรกรบัเข้าคลนิิก 309 สตรี
ตัง้ครรภต์ดิเชือ้โรคซฟิิลสิไดร้บัการคดักรองและซกัประวตั ิดงัรายละเอยีดต่อไปนี้ 
ข้อมลูทัว่ไป 

ผูป่้วยหญงิไทย อาย ุ25 ปี เชือ้ชาตไิทย สญัชาตไิทย นบัถอืศาสนาพุทธ สถานภาพสมรสคู่ 
จบการศกึษาระดบัมธัยมศกึษาปีที ่6 ไมไ่ดป้ระกอบอาชพี  

สามีอายุ 26 ปี เชื้อชาติไทย สัญชาติไทย นับถือศาสนาพุทธ จบการศึกษาระดับ 
มธัยมศกึษาปีที ่3 อาชพีรบัจา้ง (พนกังานบรษิทั) รายได ้15,000 บาท/เดอืน  

ลกัษณะครอบครวั เป็นครอบครวัขยาย อาศัยอยู่กับสามี แม่สามี และบุตรสาว 1 คน 
ปัจจบุนับุตรอาย ุ5 ขวบ  

สามเีคยมภีรรยามาก่อนแต่ไม่มบีุตรดว้ยกนั นิสยัของสามเีป็นคนค่อนขา้งเงยีบไม่ค่อยพูด
แต่เมือ่โกรธหรอืโมโหจะอารมณ์รา้ย มทีะเลาะกนัเป็นบางครัง้แต่ไมเ่คยท ารา้ยร่างกาย ส่วนใหญ่
เป็นปัญหาเรื่องค่าใช้จ่ายในบ้าน เนื่องจากสามเีป็นคนหารายได้ เพียงคนเดยีวจงึขดัสนเป็น
บางครัง้  

สทิธกิารรกัษา จา่ยเงนิเอง (ผูป่้วยมบีตัรประกนัสุขภาพถว้นหน้าโรงพยาบาลปทุมธานี ไมม่ี
ใบส่งตวั) 

แหล่งขอ้มลู จากผูป่้วยและแฟ้มประวตั ิ
ข้อมลูพื้นฐำนเก่ียวกบัสขุภำพของผู้ป่วย 

การวนิิจฉยัแรกรบั Pregnancy with VDRL reactive 1:64, TPHA reactive >1:80 
การวนิิจฉยัสุดทา้ย Pregnancy with late latent syphilis 

อำกำรส ำคญั  
มาฝากครรภผ์ลการตรวจเลอืดพบเชือ้ซฟิิลสิ (VDRL = reactive 1:64, TPHA = reactive 

>1:80) 
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ประวติักำรตัง้ครรภปั์จจบุนั  
G4P1A2 ประวตัปิระจ าเดอืนไมส่ม ่าเสมอ LMP ประมาณ 16 สงิหาคม 2560 อายคุรรภ ์251 

สปัดาห ์แพทยจ์งึส่งตรวจอุลตรา้ซาวด์เมื่อ 1 กุมภาพนัธ์ 2561 พบอายุครรภ ์28 สปัดาหแ์ละไม่
พบความผดิปกตขิองทารกในครรภ ์EDD (Estimated Date of Delivery) คอื 26 เมษายน 2561 
ขณะตัง้ครรภผ์ูป่้วยไมม่อีาการผดิปกตใิดๆ 
ประวติักำรตัง้ครรภใ์นอดีต 

พ.ศ GPA GA วธิคีลอด สถานที ่ น ้าหนกัทารก 
(กรมั) 

ผลเลอืด
มารดา 

ความผดิปกติ
หลงัคลอด 

2550 G1P0A0 2 เดอืน ท าแทง้/ 
ขดูมดลกู 

คลนิิค
ต่างจงัหวดั 

- ปกต ิ ไมม่ ี

2552 G2P0A1 1 เดอืน ท าแทง้/ 
ขดูมดลกู 

คลนิิค
ต่างจงัหวดั 

- ปกต ิ ไมม่ ี

2555 G3P0A2 9 เดอืน คลอดปกต ิ รพ.ปทุมธานี 2,800 ปกต ิ ไมม่ ี
เคยไดร้บัวคัซนีป้องกนัคอตบีและบาดทะยกัครบ 3 เขม็ เมือ่ พ.ศ. 2555 

ประวติักำรเจบ็ป่วยในอดีต 
ปฏเิสธโรคประจ าตวัและการผ่าตดัต่างๆ 
ปฏเิสธเป็นโรคเลอืด เบาหวาน หวัใจ ความดนัโลหติสงู หรอืไทรอยด์ 

ประวติักำรแพ้ยำ 
ปฏเิสธการแพย้าและสารอาหารต่างๆ  

ประวติัครอบครวั   
ปฏเิสธความเจบ็ป่วยของคนในครอบครวั เช่น โรคเบาหวาน โรคเลอืด วณัโรค เป็นตน้ 

ประวติัทำงเพศสมัพนัธ ์
ผูป่้วยมคีู่นอนทัง้หมดจ านวน 5 คน โดยเริม่มเีพศสมัพนัธค์รัง้แรกเมือ่อาย ุ15 ปี กบัเพื่อน

ที่เรยีนด้วยกนัและไม่ใช้ถุงยางอนามยั คู่นอนคนที่ 2 และ 3 เป็นเพื่อนที่โรงเรยีนเช่นกัน ใช้
ถุงยางอนามยัเป็นบางครัง้ ต่อมามคีู่นอนคนที ่4 เมือ่อาย ุ19 ปี ไมใ่ชถุ้งยางอนามยั อยูด่ว้ยกนั 6 
เดอืนเพราะคู่นอนใชส้ารเสพตดิ จงึถูกจบัในคดมียีาเสพตดิไวใ้นครอบครอง และปัจจุบนัมคีู่นอน
คนที่ 5 จดทะเบยีนสมรส อยู่ด้วยกนัมาแล้ว 5 ปีไม่เคยใช้ถุงยางอนามยัขณะมเีพศสมัพนัธ์ มี
บุตรสาวด้วยกนั 1 คน ปัจจุบนัอายุ 5 ปี สามเีคยมภีรรยามาก่อนแต่แยกทางกันไปนานแล้ว 
ผูป่้วยยอมรบัว่าเคยมเีพศสมัพนัธท์างปากและทางทวารหนักกบัคู่นอน (ไม่ไดร้ะบุว่าเป็นคู่นอน
รายใด) 
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ประวติักำรใช้สำรเสพติด เขม็ ของมีคมร่วมกบัผูอ่ื้น 
ผูป่้วยดื่มเบยีรเ์กอืบทุกวนั เลกิมาแลว้ 3 ปี ปฏเิสธการสูบบุหรีแ่ละการใชส้ารเสพตดิ เคย

สกับรเิวณแผ่นหลงัเมือ่อาย ุ17 ปี  
ประวติักำรใช้กำรคมุก ำเนิด 

คุมก าเนิดโดยกินยาเม็ดคุมก าเนิดประมาณ 3 ปี เคยใช้ยาคุมฉุกเฉินหลายครัง้เมื่อมี
เพศสมัพนัธ์กบัคู่นอนคนที่ 1, 2 และ 3 และเคยใช้ยาฉีดคุมก าเนิดประมาณ 2 ครัง้ ก่อนการ
ตัง้ครรภค์รัง้นี้หยดุกนิยาคุมก าเนิด 1 เดอืน 

 
กำรประเมินสขุภำพจิตของสตรีตัง้ครรภ ์    

 จากการประเมนิความเครยีดดว้ยแบบประเมนิ ST-5 (คะแนนเตม็ 15 คะแนน) 
- ครัง้ที ่1 (1 กุมภาพนัธ ์2561) = 7 คะแนน คอื มคีวามเครยีดปานกลาง 
- ครัง้ที ่2 (8 มนีาคม 2561) = 3 คะแนน คอื มคีวามเครยีดน้อย 

 
กำรประเมินตำมแบบแผนกำรตรวจสขุภำพและกำรตรวจร่ำงกำยตำมระบบ 
กำรตรวจร่ำงกำยและเต้ำนม 

1. ลกัษณะผวิขาวเหลอืง รปูรา่งสนัทดั ลกัษณะของท่าเดนิไมม่คีวามผดิปกตใิดๆ 
2. ส่วนสงู 157 เซนตเิมตร 
3. น ้าหนกั 56.1 กโิลกรมั (BMI =22.76 kg/m2) 
4. ความดนัโลหติ 110/70 mmHg ชพีจร 88 ครัง้/นาท ี
5. ต่อมไทรอยด ์คล าไมพ่บกอ้น กดไมเ่จบ็ 
6. ฟังหวัใจและปอด เสยีงหวัใจเตน้เป็นจงัหวะ อตัราการเตน้ปกต ิเสยีงหายใจปกต ิไม่ม ี

wheezing และ murmur ทีผ่ดิปกต ิ(diastolic murmur) 
7. ปาก ฟัน ไมพ่บฟันผุหรอืเหงอืกอกัเสบ 
8. เตา้นมและหวันมปกต ิเตา้นมขยายใหญ่ หวันมไมบ่อด แบนบุ๋ม หรอืมกีารดงึรัง้  

Abdomen examination  
-  Size     ขนาดหน้าทอ้งสมัพนัธก์บัอายคุรรภ ์GA 28 wks. 
 -  Shape    Ovoid หรอื Globular shape  
 -  Linea nigra    มสีนี ้าตาลเขม้เป็นเสน้ตรงอยูก่ลางล าตวั จากสะดอืถงึหวัเหน่า 
 -  Striae gravidarum   พบ striae gravidarum  
 -  Lesion    ไมม่ ีlesion/rash บรเิวณหน้าทอ้ง 
 -  Scar     ไมม่รีอยแผลเป็นใดๆ บรเิวณหน้าทอ้ง  
 -  Pendulous abdomen ไมพ่บ pendulous abdomen  
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 -  Diastasis recti  ไมพ่บกลา้มเนื้อหน้าทอ้งแยก 
 -  Fetal movement       ไม่เห็นการเคลื่อนไหวของทารกผ่านทางหน้าท้องขณะตรวจ 

แต่จากการสอบถามผูป่้วยบอกว่าทารกดิน้ด ี 
กำรตรวจครรภท์ำงหน้ำท้อง (Leopold maneuver) 

- Fundal height     28 cm. 
- ท่าเดก็           LOA (left occiput anterior)   
- ส่วนน า  Vertex 
- เสยีงหวัใจเดก็ (FHR)  148 ครัง้/ นาท ี 
 

กำรตรวจทำงห้องปฏิบติักำร 
รำยกำรตรวจ ครัง้ท่ี 1 (1 ก.พ. 61) ครัง้ท่ี 2 (29 มี.ค 61) ค่ำปกติ 

ABO Group O - - 
Rh Group 
Ab screening 

Positive 
Negative 

- 
- 

- 
- 

Hct 33.1 % 33.5 % 33.0 - 45.7 % 
VDRL Reactive 1:64 Reactive 1:32 Non-reactive 
TPHA Reactive > 1:80 - Non-reactive 
HBsAg Negative - Negative 
Anti HIV Negative Negative Negative 
MCV 80 fl - 80.4-95.9 fl. 
DCIP Negative - Negative 

Thalassemia 
screening 

Negative - Negative 

Urineprotine * 
Urinesugar * 

Negative 
Negative 

Negative 
Negative 

Negative 
Negative 

* หมายเหตุ ตอ้งตรวจ Urine protine และ urine sugar ทุกครัง้ทีต่รวจครรภ ์
* ผูป่้วยรายน้ีตรวจเลอืดครัง้ที ่2 อายคุรรภ ์36 สปัดาห ์ 
แผนกำรรกัษำท่ีได้รบั 
       Benzathine Penicillin G 2.4 mû ฉีดเขา้กลา้มเนื้อสปัดาหล์ะครัง้ตดิต่อกนั 3 ครัง้ ดงันี้ 

1. 12 กุมภาพนัธ ์2561 - ฉีดเขม็ที ่1 
2. 19 กุมภาพนัธ ์2561 - ฉีดเขม็ที ่2  
3. 26 กุมภาพนัธ ์2561 - ฉีดเขม็ที ่3 



58 
 

 

ข้อวินิจฉัยทำงกำรพยำบำล 
        ข้อวนิิจฉัยการพยาบาลส าหรบัผู้ป่วยรายนี้ แบ่งเป็น 3 ระยะได้แก่ ระยะก่อนการรกัษา 
ระหว่างการรกัษา และหลงัการรกัษา ดงัรายละเอยีดต่อไปนี้  

 

1. กำรพยำบำลในระยะก่อนกำรรกัษำ  
เริม่ตัง้แต่ผู้ป่วยมาฝากครรภ์และได้รบัการวนิิจฉัยจากการตรวจเลอืดว่ามกีารติดเชื้อโรค

ซฟิิลสิ (ระยะ late latent syphilis) เมื่อวนัที่ 8 กุมภาพนัธ์ 2561 โดยที่ผู้ป่วยไม่มอีาการแสดง
ของโรค พบว่ามขีอ้วนิิจฉยัทางการพยาบาลทัง้หมด 5 ขอ้ ไดแ้ก่ 

 
ข้อวินิจฉัยทำงกำรพยำบำลท่ี 1  

ผูป่้วยขาดความรูเ้รือ่งโรคซฟิิลสิ  
ข้อมลูสนับสนุน 

1. ผู้ป่วยได้รบัการวนิิจฉัยเป็นโรคซฟิิลสิ ผลเลอืด VDRL = reactive 1:64, TPHA 
= reactive >1:80 

2. ผูป่้วยบอกว่า “หนูไมรู่จ้กัหรอืไดย้นิชื่อโรคนี้มาก่อนเลย”  
3. ผูป่้วยถามว่า “โรคนี้อนัตรายมัย้” 
4. ผูป่้วยแสดงสหีน้าวติกกงัวล ขมวดคิว้ หลงัทราบการวนิิจฉยัโรค 

เป้ำหมำยทำงกำรพยำบำล 
ผูป่้วยมคีวามรูค้วามเขา้ใจเรือ่งโรคซฟิิลสิ 

เกณฑก์ำรประเมินผล 
1. ผูป่้วยมคีวามรูเ้รื่องโรคซฟิิลสิ เขา้ใจการรกัษา และสามารถปฏบิตัติวัในขณะเขา้

รบัการรกัษาไดถู้กตอ้ง  
2. ผูป่้วยสามารถตอบค าถามเกีย่วกบัโรคซฟิิลสิไดถู้กตอ้งอย่างน้อย 3 ขอ้ ใน 5 ขอ้ 

(รายละเอยีดค าถามดงัภาคผนวก ก) 
กิจกรรมกำรพยำบำล 

1. สร้างสมัพนัธภาพ โดยการกล่าวทกัทายด้วยสหีน้ายิ้มแย้ม แนะน าตวั พูดคุย
เรือ่งทัว่ๆ ไปอยา่งเหมาะสม แสดงความสนใจผูป่้วย 

2. ท าความเขา้ใจกบัผูป่้วยในเรือ่งทีจ่ะพดูคุยโดยใชค้ าถามว่า “ทราบสาเหตุทีม่าพบ
พยาบาลในวนันี้หรอืไม่คะ” “ไดท้ราบผลการตรวจเลอืดของคุณหรอืยงัคะ”เพื่อน าเขา้สู่เรื่องที่จะ
สนทนาต่อไป และบอกเวลาทีใ่ชใ้นการพดูคุยโดยประมาณ 30 - 45 นาท ี

3. ให้ข้อมูลเรื่องการตรวจเลอืดเพื่อฝากครรภ์รวมถึงการตรวจหาโรคติดต่อทาง
เพศสมัพนัธ ์ไดแ้ก่ เอชไอว ีไวรสัตบัอกัเสบบ ีและซฟิิลสิ เพื่อคน้หาโรค เนื่องจากโรคเหล่านี้มกั
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ไม่มอีาการแสดงใหเ้หน็ในระยะแรก ยกเวน้โรคซฟิิลสิ ในระยะทีห่นึ่งและระยะทีส่องจะมอีาการ
แสดงให้เห็นได้ โดยโรคซิฟิลิสในระยะแรกจะมีแผลบริเวณอวัยวะเพศ ไม่เจ็บ  อาจมีต่อม
น ้าเหลอืงทีข่าหนีบโตได้ ในระยะทีส่องจะมผีื่นตามตวั แขนขา ฝ่ามอืฝ่าเทา้ ผมร่วงเป็นหย่อมๆ 
คิ้วร่วง หรอือาจมต่ีอมน ้าเหลอืงที่ขาหนีบโตแต่กดไม่เจบ็ ผู้ตดิเชื้อโรคซฟิิลิสส่วนใหญ่มกัไม่มี
อาการแสดงพบอยูใ่นระยะทีส่ามคอื ระยะแฝง ซึง่สตรตีัง้ครรภม์กัจะพบตดิเชือ้โรคซฟิิลสิในระยะ
นี้ เพราะฉะนัน้ถ้าไม่ตรวจเลอืดกจ็ะไม่ทราบว่ามกีารตดิเชือ้ ผลดขีองการตรวจเลอืดท าใหท้ราบ
สถานะการตดิเชื้อของตนเอง ได้เข้าสู่ระบบการรกัษาทัง้ตนเองและป้องกนัทารกในครรภ์ไม่ให้
ตดิเชือ้ดว้ย และไดว้างแผนการด าเนินชวีติในอนาคต ผลการตรวจเลอืดจะเป็นความลบั ยกเวน้
จะได้รบัการยนิยอมให้เปิดเผยโดยผู้ป่วยเอง ประเมนิความพรอ้มของผู้ป่วยในการฟังผลเลอืด 
โดยใชค้ าถามและการสงัเกตสหีน้าท่าทางว่ามคีวามสอดคลอ้งหรอืขดัแยง้กนัหรอืไม ่ถา้พบว่ายงั
ไมพ่รอ้ม เช่น ยงัไมไ่ดร้บัประทานอาหารหรอืมที่าทางกระสบักระส่าย ซึง่อาจเป็นเพราะรบีมาฟัง
ผลเลอืด แนะน าไปรบัประทานอาหารให้เรยีบร้อยแล้วจงึมาฟังผล เมื่อผู้ป่วยพร้อมจงึแจ้งผล
เลอืดดว้ยสหีน้าปกต ิเสยีงดงัฟังชดัเจน หลงัแจง้ผลเลอืดควรใหเ้วลาและเปิดโอกาสให้ผูป่้วยได้
ซกัถามข้อสงสยั หรอืระบายความรู้สกึที่ม ี(ดูตวัอย่างการให้การปรกึษาเพื่อแจ้งผลการตรวจ
เลอืด ภาคผนวก.ข) 

4. ประเมนิความรู้เกี่ยวกบัโรคซฟิิลสิตามแบบประเมนิความรู ้ (ภาคผนวก ก) ให้
ผู้ป่วยตอบ โดยประเมนิผลจากค าตอบที่ผู้ป่วยตอบ ตวัอย่างการถาม เช่น “คุณเคยรู้จกัโรค
ซฟิิลสิไหมคะ พอจะเล่าเกีย่วกบัโรคซฟิิลสิใหฟั้งไดม้ัย้คะ “โรคซฟิิลสิสามารถตดิต่อไดท้างใดบ้าง
คะ” “คุณทราบหรอืไม่ว่าจะต้องปฏบิตัติวัอย่างไรถ้าเป็นโรคซฟิิลสิ” “เวลามเีพศสมัพนัธค์ุณเคย
ใชถุ้งยางอนามยัมัย้คะ” เป็นตน้ 

5. ให้ความรูเ้กี่ยวกบัโรคซฟิิลสิเป็นรายบุคคลโดยการพูดคุย ให้ดูวดิทิศัน์ และให้
คู่มอืเรือ่งโรคซฟิิลสิ โดยมเีนื้อหาเกีย่วกบัพยาธสิภาพของโรคเกดิจากเชือ้แบคทเีรยีชนิดหนึ่งเขา้
สู่ร่างกายทางเยื่อเมอืก เยื่อบุตา ผวิหนังที่มแีผล และเขา้สู่กระแสเลอืดไปจบัตามอวยัวะต่างๆ 
ของร่างกาย ม ี4 ระยะ แต่ละระยะมอีาการแตกต่างกนั ระยะแรกจะมแีผลที่บรเิวณอวยัวะเพศ 
ระยะที่ 2 มผีื่นตามตวั ฝ่ามอืฝ่าเท้า อาจมไีข ้หรอืต่อมน ้าเหลอืงบรเิวณขาหนีบโต ปวดศรีษะ 
ปวดเมื่อย อ่อนเพลยีได้ ระยะที่ 3 ไม่มอีาการแสดงของโรคแต่สามารถตรวจเลือดพบผลบวก
ซฟิิลสิได ้ระยะที ่4 เชือ้ซฟิิลสิท าลายอวยัวะต่างๆ ไดแ้ก่ สมอง ไขสนัหลงั หวัใจ และหลอดเลอืด 
เชื้อซฟิิลสิตดิต่อจากเพศสมัพนัธ์ เขม็ของมคีมที่ใช้ร่วมกนั และจากแม่ตัง้ครรภ์สู่ลูก การตรวจ
วนิิจฉัยโดยการตรวจร่างกาย ผื่น แผล การตรวจเลอืด เป็นต้น การรกัษาทีม่ปีระสทิธภิาพสูงสุด
คือ  การฉีดยา  Benzathine penicillin 2.4 ล้านยูนิต 24-25 หากไม่ ได้ร ักษาจะท า ให้ เ กิด
ภาวะแทรกซ้อนตามระบบต่างๆ ได้ เช่น ในสตรทีี่ตัง้ครรภ์ทารกอาจตดิเชื้อซฟิิลสิและเป็นโรค
ซฟิิลสิแต่ก าเนิด คลอดก่อนก าหนด ทารกในครรภ์โตช้า การป้องกนัคอื การมเีพศสมัพนัธ์ที่
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ปลอดภยั ใช้ถุงยางอนามยัทุกครัง้ หลกีเลี่ยงการใช้เขม็ของมคีมร่วมกนั การตดิตามรกัษาจน
ครบและตดิตามตรวจเลอืดต่อเนื่อง รวมทัง้พาสามมีาตรวจรกัษาดว้ยกนั เป็นตน้ 

6. ประเมนิความรูค้วามเขา้ใจหลงัจากใหค้วามรูค้รบถว้นแลว้ โดยการถามตามแบบ
ประเมนิความรู ้(ภาคผนวก ก) ใหผู้ป่้วยตอบ ตวัอย่างค าถาม เช่น “โรคนี้เกดิจากเชือ้อะไร” “ตดิ
เชื้อโรคนี้ได้อย่างไรบ้าง” “โรคซิฟิลิสมกีี่ระยะ แต่ละระยะมอีาการอย่างไร” “มวีิธีการตรวจ
อย่างไร” “มกีารรกัษาอย่างไร วธิไีหนทีไ่ดผ้ลดทีี่สุด” “จะต้องปฏบิตัติวัอย่างไรในระหว่างที่เป็น
โรค” เป็นตน้  

7. เปิดโอกาสให้ซกัถามข้อสงสยัหรอืสิ่งที่ยงัไม่เข้าใจ พร้อมตอบค าถามและให้
ความรูเ้พิม่เตมิ 

8. ทบทวนความรูอ้กีครัง้โดยให้ผู้ป่วยเป็นผูส้รุป และให้ความรูเ้พิม่เตมิส่วนที่ขาด
หายหรอืแก้ไขส่วนที่ไม่เข้าใจให้ถูกต้องพรอ้มกบัให้คู่มอืเรื่องโรคซฟิิลสิกลบัไปอ่านทบทวนที่
บา้น 

9. แนะน าผูป่้วยสามารถโทรสอบถามความรูเ้พิม่เตมิ ขอ้สงสยัหรอืปัญหาอื่นๆ ไดท้ี่
หน่วยฯ ตามเบอรโ์ทรที่อยู่ในใบนัด หรอืสามารถมารบับรกิารที่หน่วยฯ ก่อนวนันัดได้ในวนัท า
การ วนัจนัทร ์– วนัศุกร ์ยกเวน้วนัหยดุนกัขตัฤกษ์  
กำรประเมินผล  

ก่อนให้ความรู้ผู้ป่วยตอบค าถามถูกต้อง 1 ข้อ หลงัได้รบัความรู้เรื่องโรคซฟิิลสิ 
ผูป่้วยมคีวามรู ้ความเขา้ใจ สามารถตอบค าถามและอธบิายเกี่ยวกบัโรคซฟิิลสิไดถู้กตอ้งทัง้หมด 
5 ขอ้ 

 
ข้อวินิจฉัยทำงกำรพยำบำลท่ี 2  

ผู้ป่วยมคีวามวติกกงัวลเกี่ยวกบัผลกระทบของการตดิเชื้อโรคซฟิิลสิทัง้ต่อตนเอง
และทารกในครรภ ์
ข้อมลูสนับสนุน 

1. ผู้ป่วยถามว่า “ลูกของหนูจะได้รบัอนัตรายจากโรคนี้ม ัย้คะ” “ลูกจะเป็นอย่างไร
บา้ง” 

2. ผูป่้วยถามว่า “โรคนี้จะส่งผลอะไรกบัหนูมัย้คะ” “หนูจะคลอดลกูเองไดม้ัย้”  
3. ผูป่้วยมคีวามเครยีดปานกลาง เท่ากบั 7 คะแนน 
4. ผูป่้วยแสดงสหีน้าวติกกงัวล ไมย่ิม้แยม้ 

เป้ำหมำยทำงกำรพยำบำล 
1. ผูป่้วยคลายความวติกกงัวลลง 
2. ผูป่้วยสามารถปรบัตวัต่อการตดิเชือ้โรคซฟิิลสิได ้
3. ผูป่้วยมัน่ใจในการดแูลตนเองและทารกในครรภไ์ด ้
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4. ผูป่้วยมาฝากครรภต่์อเนื่องและปลอดภยัทัง้ตนเองและทารกในครรภ์  
เกณฑก์ำรประเมินผล 

1. ผู้ป่วยบอกว่าคลายความวิตกกังวลลงเกี่ยวกับผลกระทบของการติดเชื้อโรค
ซฟิิลสิทัง้ต่อตนเองและทารกในครรภ ์

2. ผูป่้วยบอกว่ามคีวามมัน่ใจมากขึน้ สามารถดแูลตนเองและทารกในครรภไ์ดอ้ย่าง
ปลอดภยั 

3. ผูป่้วยมสีหีน้ายิม้แยม้ แจม่ใส นอนหลบัพกัผ่อนได ้
กิจกรรมกำรพยำบำล 

1. ประเมนิความวิตกกังวลของผู้ป่วย โดยให้ท าแบบประเมนิความเครยีด ST5 
(ภาคผนวก ค) และสงัเกตจากสีหน้า ท่าทาง การพูดคุยซกัถาม ซึ่งมรีายละเอียดของแบบ
ประเมนิ ST5 ค าถามเกี่ยวกบัอาการหรอืความรูส้กึช่วงทีผ่่านมา 5 ขอ้ดง้นี้ ขอ้ที ่1 มปัีญหาการ
การนอน นอนไม่หลบัหรอืนอนมาก ข้อที่ 2 มสีมาธน้ิอยลง ข้อที่ 3 หงุดหงดิ/กระวนกระวาย/
ว้าวุ่นใจ ข้อที่ 4 รู้สกึเบื่อ เซ็ง ข้อที่ 5 ไม่อยากพบปะผู้คน แต่ละข้อให้เลอืกตอบ 0-3 คะแนน 
ดงันี้ คะแนน 0 หมายถงึ เป็นน้อยมากหรอืแทบไม่ม ีคะแนน 1 หมายถงึ เป็นบางครัง้ คะแนน 2 
หมายถงึ เป็นบ่อยครัง้ คะแนน 3 หมายถงึ เป็นประจ า ถ้าผลการท าแบบประเมนิความเครยีด 
อยู่ระหว่าง 5-7 คะแนน หมายความว่ามคีวามเครยีดระดบัปานกลาง ใหค้ าแนะน าวธิผี่อนคลาย 
เช่น พดูคุยระบายกบัพยาบาลหรอืคนทีไ่วว้างใจ เป็นตน้ ถา้อยูร่ะหว่าง 8-9 คะแนน หมายความ
ว่าเครยีดมาก ให้หาสาเหตุของความเครยีดและรีบให้การแก้ไข ถ้าคะแนน 10-15 คะแนน 
หมายความว่ามคีวามเครยีดมากทีสุ่ด รบีหาสาเหตุความเครยีดและส่งปรกึษาแพทยท์นัท ี

 2. เปิดโอกาสให้ระบายความรูส้กึและซกัถามในสิง่ทีส่งสยัหรอืไม่สบายใจ เช่น “มี
อะไรทีอ่ยากจะบอกหรอืเล่าใหฟั้งบ้างมัย้คะ” “ดูเหมอืนคุณอยากจะบอกอะไรหรอืเปล่าคะ” เป็น
ตน้ 

3. ให้ความสนใจและอยู่เป็นเพื่อนพรอ้มตอบค าถามด้วยความเต็มใจเพื่อให้คลาย
ความวติกกงัวล 

4. ใหค้วามมัน่ใจในการรกัษาโรคซฟิิลสิขณะตัง้ครรภ ์โดยอธบิายเปรยีบเทยีบผลด ี
ผลเสยีของการรกัษาและการไมร่กัษา และผลกระทบทีเ่กดิขึน้หากไมร่กัษา 

5. ชื่นชม ใหก้ าลงัใจ และส่งเสรมิความคดิเชงิบวกของผูป่้วยในการดูแลตนเองเพื่อ
ลดผลกระทบทีม่ต่ีอตนเองและทารกในครรภ ์เช่น “ดแีลว้ค่ะ ทีคุ่ณคดิว่าเป็นเพราะคุณมลีกู จงึได้
รูว้่าเป็นโรคซฟิิลสิ และคุณมคีวามตัง้ใจทีจ่ะรกัษาโรคใหห้ายขาด” 

6. ประสานงานใหไ้ดพู้ดคุยกบัแพทยผ์ูร้กัษา ในกรณทีีผู่ป่้วยวติกกงัวลมากประสาน
ส่งปรกึษาจติแพทยใ์หก้ารดแูล 
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กำรประเมินผล  
ผูป่้วยบอกว่าคลายความวติกกงัวล คะแนนประเมนิความเครยีด ครัง้ที ่2 เมื่อ วนัที ่

8 มนีาคม 2561 เท่ากบั 3 คะแนน สหีน้าแจ่มใส บอกว่ายนิดเีขา้รบัการรกัษาและเขา้ใจการดแูล
รกัษาโรคซฟิิลสิเพราะไมต่อ้งการใหเ้กดิอนัตรายต่อตนเองและทารกในครรภ์ มัน่ใจว่าจะสามารถ
ดแูลตนเองและทารกไดอ้ยา่งปลอดภยั  
 
ข้อวินิจฉัยทำงกำรพยำบำลท่ี 3  

ผูป่้วยมคีวามวติกกงัวลในการสื่อสารขอ้มลูเรือ่งโรคซฟิิลสิกบัสาม ี
ข้อมลูสนับสนุน 

1. ผูป่้วยแสดงอาการวติกกงัวล มสีหีน้าครุน่คดิเมือ่แจง้ผลเลอืด 
2. ผูป่้วยบอกว่า “วนัน้ีมาโรงพยาบาลคนเดยีว สามไีมไ่ดม้าดว้ย ไมท่ราบจะไปบอก

สามวี่าอยา่งไร” 
3. สามไีมท่ราบว่าผูป่้วยเคยมคีู่นอนหลายคนมาก่อน  

เป้ำหมำยทำงกำรพยำบำล 
ผู้ป่วยคลายความวติกกงัวลลงและมคีวามมัน่ใจในการสื่อสารเรื่องโรคซฟิิลสิ กบั

สาม ี 
เกณฑก์ำรประเมินผล 

1. ผู้ป่วยบอกว่าคลายความวติกกงัวลลงและมคีวามมัน่ใจที่จะไปสื่อสารเรื่องโรค
ซฟิิลสิกบัสามไีด ้ 

2. ค าพูดของผูป่้วยแสดงออกว่าคลายความวติกกงัวล บอกว่า“หนูรูส้กึสบายใจขึ้น
แลว้” 

3. ผูป่้วยมสีหีน้ายิม้แยม้  
กิจกรรมกำรพยำบำล 

1. อธบิายการรกัษาความลบัขอ้มูลของผู้ป่วยซึ่งเป็นเรื่องส่วนตวัมเีพยีงพยาบาล
และแพทยท์ีด่แูลเท่านัน้ทีส่ามารถเขา้ถงึขอ้มลู ถา้จ าเป็นตอ้งเปิดเผยขอ้มลูจะตอ้งไดร้บั อนุญาต
จากผูป่้วยเท่านัน้ 

2. ประเมนิความรู้สกึโดยการซกัถามและเปิดโอกาสให้ระบายความกงัวลในการ
สื่อสารเรื่องโรคซฟิิลสิกบัสามี เช่น “คุณคดิว่าจะไปบอกเรื่องโรคที่เป็นกบัสามอีย่างไรคะ” “มี
ความกงัวลเรือ่งใดทีจ่ะบอกกบัสามมีัย้คะ” “มอีะไรทีไ่มส่บายใจหรอืกงัวลใจบา้งมัย้คะ” เป็นตน้ 

3. ประเมนิสมัพนัธภาพของผู้ป่วยและสาม ีเช่น ถามเรื่องระยะเวลาที่อยู่ด้วยกนั 
ปัญหาทะเลาะเบาะแวง้ การช่วยเหลอืเกื้อกูลกนัเมื่อมปัีญหา มกีารปิดบงัหรอืเปิดเผยความลบั
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ระหว่างกนัหรอืไม่ เป็นต้น เพื่อทราบปัญหาทีม่แีละโอกาสเกดิความรุนแรงดา้นสมัพนัธภาพของ
ทัง้คู่ 

4. แนะน าให้ผู้ป่วยจดัล าดบัความส าคญัของปัญหาและเลอืกวธิกีารแก้ปัญหาตาม
ความเหมาะสม เช่น “คุณคิดว่าจะท าเรื่องใดก่อน” “ถ้าสามคีุณไม่พอใจหรอืโกรธ คุณจะท า
อย่างไรต่อไปคะ” โดยให้ทางเลือกมากขึ้นและเลือกวิธีแก้ปัญหาที่เกิดผลเสียต่อผู้ป่วยและ
ครอบครวัน้อยทีสุ่ด 

5. สอนทกัษะและเทคนิคในการสื่อสารพรอ้มใหฝึ้กปฏบิตั ิไดแ้ก่ ช่วงเวลาทีเ่หมาะสมใน
การพูดคุยกบัสาม ีการเริม่ต้นใหพู้ดถงึเรื่องการมาฝากครรภแ์ละการตรวจต่างๆ โดยเฉพาะการ
ตรวจเลือดหาโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์13 ให้ลองสอบถามทัศนคติของสามีต่อผู้ที่ติดเชื้อ
โรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ์ ระหว่างพูดคุยให้สงัเกตปฏกิริยิาของสาม ีเช่น หงุดหงดิ โกรธ หรอื
เฉยๆ ถ้าสามหีงุดหงดิหรอืโกรธใหห้ยุดการสนทนา และหาเวลาทีเ่หมาะสมพูดคุยในครัง้ต่อไป 
ถ้าสามใีห้ความร่วมมอื สหีน้ายิ้มแย้ม สนใจฟังในสิง่ที่ผู้ป่วยพูด ให้บอกผลดขีองการมาฝาก
ครรภ์และได้ตรวจเลอืด บอกเรื่องตรวจพบโรคซฟิิลสิด้วยน ้าเสยีงราบเรยีง ไม่ใช้อารมณ์หรอื
แสดงให้เหน็ว่าใครคนหนึ่งคนใดผดิ บอกให้สามทีราบว่ามคีวามเป็นห่วง อยากให้สามไีปตรวจ
เลอืดและรกัษาด้วยกนั เป็นต้น โดยให้ผู้ป่วยฝึกปฏบิตัิจนมคีวามมัน่ใจในการสื่อสารเรื่องโรค
ซฟิิลสิกบัสาม ีพร้อมทัง้ชื่นชมที่มคีวามตัง้ใจและสามารถปฏิบตัิได้ถูกต้อง ถ้าหากสามยีงัไม่
ยอมรบัหรอืมปีฏกิริยิาต่อตา้นไม่ยอมมาตรวจ ใหเ้วลากบัสาม ีหาโอกาสและเวลาทีเ่หมาะสมเพื่อ
พดูคุยในภายหลงั (ตวัอยา่งบทสนทนาไปสื่อสารกบัสามใีหม้าตรวจเลอืด ภาคผนวก ง) 

6. เปิดโอกาสใหผู้ป่้วยระบายความรูส้กึและซกัถามในสิง่ทีส่งสยัเพิม่เตมิ 
7. บนัทกึประวตัแิละขอ้มลูของผูป่้วยในแฟ้มบนัทกึเฉพาะของหน่วยฯ และเกบ็ในตู้

มเีฉพาะบุคลากรในหน่วยฯ ทีม่หีน้าทีใ่นการดแูลรกัษาผูป่้วยเท่านัน้ทีส่ามารถเขา้ถงึไดเ้พื่อรกัษา
ขอ้มลูของผูป่้วยเป็นความลบั 
กำรประเมินผล  

ก่อนใหข้อ้มลูเรื่องการสื่อสารกบัสาม ีผูป่้วยมคีวามกงัวลเรื่องไม่ทราบวธิกีารพูดคุย
กบัสามเีพื่อให้สามเีข้าใจว่าตนเองตดิเชื้อโรคซฟิิลสิและกงัวลว่าสามจีะไม่มาตรวจ หลงัได้รบั
ขอ้มลูการสื่อสารเรือ่งโรคซฟิิลสิกบัสามแีละทดลองฝึกปฏบิตัแิลว้ ผูป่้วยบอกว่า “คลายความวติก
กงัวลลง” สหีน้าแจม่ใส และพดูว่า “หนูมัน่ใจว่าจะคุยกบัสามหีนูได้” “หนูจะไปพดูกบัสามตีามทีพ่ี่
สอนและพาเขามาตรวจดว้ย”  
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ข้อวินิจฉัยทำงกำรพยำบำลท่ี 4  
ผูป่้วยมคีวามวติกกงัวลเรือ่งค่าใชจ้า่ยในการรกัษาโรคซฟิิลสิ 

ข้อมลูสนับสนุน 
1. ผูป่้วยซกัถามเรือ่งค่าใชจ้่ายในการรกัษาโรคซฟิิลสิ บอกว่า “กลวัเงนิไมพ่อค่ายา” 

“ช่วงนี้หนูไมไ่ดท้ างาน สามที าคนเดยีว เงนิเดอืน 15,000 บาท” 
2. ผูป่้วยแสดงสหีน้าครุน่คดิ ไมย่ิม้แยม้  

เป้ำหมำยทำงกำรพยำบำล 
ผูป่้วยคลายความวติกกงัวลลงเรือ่งค่าใชจ้า่ยในการรกัษาโรคซฟิิลสิ 

เกณฑก์ำรประเมินผล 
1. ผูป่้วยมสีหีน้ายิม้แยม้ แจ่มใส บอกคลายความวติกกงัวลลงเรื่องค่าใชจ้่ายในการ

รกัษาโรคซฟิิลสิ 
2. ผูป่้วยบอกสทิธกิารรกัษาและขัน้ตอนการตดิต่อสทิธไิด้ 
3. ผูป่้วยไดร้บัการรกัษาโรคซฟิิลสิตามแผนการรกัษาครบถว้น 

กิจกรรมกำรพยำบำล 
1. สอบถามประเมนิเศรษฐานะและความรู้สกึกงัวลต่อค่าใช้จ่ายในการรกัษาโรค

ซฟิิลสิ เช่น อาชพี รายไดข้องตนเองและครอบครวั ตวัอย่างค าถาม “รายไดเ้พยีงพอกบัรายจ่าย
มัย้คะ” “ในแต่ละเดอืนมเีงนิเหลอืเกบ็มัย้คะ” เป็นตน้ 

2. เปิดโอกาสใหร้ะบายความรูส้กึและซกัถามขอ้สงสยัต่างๆ ใหค้วามสนใจพรอ้มที่
จะตอบค าถามดว้ยความเตม็ใจ ภาษาพูดชดัเจนและเขา้ใจง่ายเพื่อให้ผูป่้วยผ่อนคลายจากความ
วติกกงัวล 

3. ใหข้อ้มลูเรื่องค่าใชจ้่ายในการรกัษาโรคซฟิิลสิ ไดแ้ก่ ค่ายา ค่าอุปกรณ์ ค่าฉีดยา 
และค่าบรกิารซึ่งค่าใช้จ่ายโดยประมาณไม่เกินหนี่งพนับาท สอบถามถึงความสามารถในการ
ช าระค่าใช้จ่ายดงักล่าว ให้ขอ้มูลเรื่องสทิธกิารรกัษาของผู้ป่วยซึ่งเป็นสทิธปิระกนัสุขภาพถ้วน
หน้าอยู่ทีโ่รงพยาบาลปทุมธานี ถ้าหากมปัีญหาค่าใชจ้่ายผูป่้วยสามารถน าจดหมายส่งตวัโดยให้
แพทย์เขยีนรายละเอียดข้อมูลของผู้ป่วย การวนิิจฉัยโรคและการดูแลรกัษา ไปติดต่อสิทธิที่
โรงพยาบาลปทุมธานี หรอืขอยา้ยสทิธกิารรกัษามาอยูท่ีโ่รงพยาบาลใกลบ้า้นได ้แต่ถา้หากผูป่้วย
ไมส่ะดวกในการไปตดิต่อสทิธแิละสมคัรใจทีจ่ะรกัษาและฝากครรภ์ทีศ่ริริาช จะมคี่าใชจ้า่ยในการ
รกัษาโรซฟิิลสิประมาณหนึ่งพนับาทโดยผูป่้วยยนิดชี าระค่าใชจ้่ายทัง้หมดและพงึพอใจทีจ่ะรกัษา
ทีห่น่วยฯ นี้ 

4. เปิดโอกาสใหร้ะบายความรูส้กึและซกัถามในสิง่ทีส่งสยัเพิม่เตมิ 
5. แสดงความเขา้ใจ เหน็ใจ และพรอ้มใหค้วามช่วยเหลอืตามความเหมาะสม 
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กำรประเมินผล  
ก่อนใหข้อ้มลูเรื่องค่าใชจ้่ายในการรกัษาโรคซฟิิลสิ ผูป่้วยบอกว่าไม่ทราบค่าใชจ้่าย

เท่าไหร่ คดิว่าค่ารกัษาจะสูงมาก กลวัเงนิทีม่จีะไม่พอ หลงัไดท้ราบขอ้มลูแลว้ผูป่้วยบอกว่า “หนู
มเีงนิพอค่ารกัษา หนูอยากรกัษาที่นี่ ” “สทิธ ิ30 บาทของหนูอยู่โรงพยาบาลปทุมธานีแต่เดิน
ทางไกล” ผู้ป่วยขอรกัษาที่โรงพยาบาลศิรริาชและช าระเงนิเอง สหีน้าแจ่มใส คลายความวติก
กงัวลลง สามารถช าระค่ายา Benzathine Penicillin และอุปกรณ์ส าหรบัฉีดยาได ้ 
 
ข้อวินิจฉัยทำงกำรพยำบำลท่ี 5  

ผูป่้วยขาดความรูเ้รือ่งการใชถุ้งยางอนามยัเพื่อป้องกนัโรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ์ 
ข้อมลูสนับสนุน 

1. ผูป่้วยแสดงสหีน้าสงสยั ขมวดคิว้ ถามว่า “ท าไมตอ้งใชถุ้งยางอนามยั” 
2. จากประวตักิารมเีพศสมัพนัธท์ีผ่่านมาไมใ่ชถุ้งยางอนามยั  

เป้ำหมำยทำงกำรพยำบำล 
ผูป่้วยมคีวามรูเ้กีย่วกบัการใชถุ้งยางอนามยัเพื่อป้องกนัโรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ ์

เกณฑก์ำรประเมินผล 
1. ผู้ป่วยมคีวามรู้ ความเข้าใจ และทราบวตัถุประสงค์ของการใช้ถุงยางอนามยั

สามารถตอบค าถามเกีย่วกบัการใชถุ้งยางอนามยัถูกตอ้งอยา่งน้อย 3 ขอ้ใน 5 ขอ้ (แบบสอบถาม
ความรูก้ารใชถุ้งยางอนามยั ภาคผนวก จ) 

2. ผูป่้วยสามารถฝึกปฏบิตัใินการใชถุ้งยางอนามยัไดอ้ยา่งถูกตอ้ง 
กิจกรรมกำรพยำบำล 

1. สอบถามประเมนิความรูเ้กีย่วกบัการใชถุ้งยางอนามยั โดยการซกัถามประวตักิาร
ใชถุ้งยางอนามยัในอดตี ปัญหาหรอือุปสรรคจากการใชถุ้งยางอนามยั 

2. เปิดโอกาสให้ซกัถามข้อสงสยัต่างๆ ให้ความสนใจพร้อมที่จะตอบค าถามด้วย
ความเตม็ใจ เขา้ใจงา่ยเพื่อใหผู้ป่้วยเกดิความเขา้ใจและคลายความวติกกงัวล 

3. ใหค้วามรูเ้กี่ยวกบัการใชถุ้งยางอนามยัและฝึกปฏบิตักิารใชถุ้งยางอนามยัอย่าง
ถูกวธิ ีโดยมอุีปกรณ์ ประกอบดว้ย โมเดลอวยัวะเพศชาย ถุงยางอนามยัขนาด 49 มม., 52 มม. 
กระดาษทชิช ูและสื่อการสอนดวีดีเีรือ่งการใชถุ้งยางอนามยั มรีายละเอยีดดงันี้3,8  

3.1. ตรวจสอบวนัหมดอายุของถุงยางอนามยั ซองบรรจุอยู่ในสภาพเรยีบร้อย 
ไม่มรีอยฉีกขาด ใช้มอืฉีกมุมซองโดยความระมดัระวงัไม่ให้เล็บมอืเกี่ยวถุงยางอนามยั ไม่ใช้
กรรไกรตดั  
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3.2. ดงึถุงยางอนามยัออกจากซอง ใช้มอืบบีปลายถุงยางไล่อากาศออก แล้ว
ครอบไปบนอวยัวะเพศชายขณะทีแ่ขง็ตวั ใหข้อบทีม่ว้นออกอยูด่า้นนอก ถา้ถุงยางชนิดปลายมน
ตอ้งเหลอืปลายไวป้ระมาณ 1 เซนตเิมตร เพื่อรองรบัน ้าอสุจแิละกนัไมใ่หถุ้งยางแตก  

3.3. รดูใหข้อบถุงยางอนามยัถงึโคนอวยัวะเพศ แลว้จงึสอดอวยัวะเพศเขา้ไปใน
ช่องคลอด หรอืทางปากหรอืทางทวารหนกั  

3.4. เมื่อมกีารหลัง่น ้าอสุจแิลว้ใหถ้อนอวยัวะเพศออกทนัท ีโดยใชม้อืจบัทชิชูจบั
ทีข่อบถุงยางเพื่อกนัหลุดแลว้จงึรดูออก ระวงัไมใ่หน้ ้าอสุจไิหลออกมาเปรอะเป้ือนทีช่่องคลอด ถา้
มเีพศสมัพนัธอ์กีครัง้ตอ้งใส่ถุงยางอนามยัอนัใหม่  

3.5. ควรห่อใหเ้รยีบรอ้ยก่อนทิง้ลงในถงัขยะ หา้มทิง้ในชกัโครกหรอืโถสว้ม 
4. ประเมนิผลการใช้ถุงยางอนามยัโดยให้ผู้ป่วยอธบิายพรอ้มให้ฝึกปฏบิตักิารใช้

ถุงยางอนามยัทีถู่กตอ้ง 
5. เปิดโอกาสใหร้ะบายความรูส้กึและซกัถามขอ้สงสยั 
6. ชื่นชมผูป่้วยทีม่คีวามตัง้ใจ เขา้ใจ และปฏบิตัไิดถู้กตอ้ง ใหก้ าลงัใจและเสรมิพลงั

เพื่อใหเ้กดิความมัน่ใจในการน าไปปฏบิตัจิรงิ 
กำรประเมินผล  

ผู้ป่วยมคีวามรู ้ความเขา้ใจ สามารถตอบค าถามเกี่ยวกบัการใช้ถุงยางอนามยัได้
ถูกตอ้ง 5 ขอ้ และฝึกปฏบิตักิารใชถุ้งยางอนามยัไดถู้กตอ้งทุกขัน้ตอน 

 
2. กำรพยำบำลในระหว่ำงกำรรกัษำ 
        หลงัจากผู้ป่วยมคีวามรูค้วามเขา้ใจเรื่องโรคซฟิิลสิและการปฏบิตัติวัในการดูแลตนเองที่
ถูกต้องแลว้ ต่อไปจะเขา้สู่ข ัน้ตอนของการรกัษา ตัง้แต่เริม่ฉีดยาครัง้แรกในวนัที ่12 กุมภาพนัธ์ 
2561 เนื่องจากผูป่้วยไดร้บัการวนิิจฉัยโรคทีอ่ายคุรรภ 28 สปัดาห ์จงึตอ้งรบีใหก้ารรกัษาโดยเรว็ 
ซึง่มขีอ้วนิิจฉยัทางการพยาบาล 3 ขอ้ ดงัรายละเอยีดต่อไปนี้ 

 
ข้อวินิจฉัยทำงกำรพยำบำลท่ี 1  

ผู้ป่วยเสี่ยงต่อการแพ้ยา Benzathine penicillin เนื่องจากได้รบัการรกัษาด้วยยา 
Benzathine penicillin เป็นครัง้แรก  
ข้อมลูสนับสนุน  

1. ผูป่้วยไดร้บัการรกัษาดว้ยยา Benzathine penicillin เป็นครัง้แรก 
เป้ำหมำยทำงกำรพยำบำล 

ผูป่้วยปลอดภยัจากการรกัษาดว้ยยา Benzathine penicillin  
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เกณฑก์ำรประเมินผล 
1. ผูป่้วยมสีญัญาณชพีอยู่ในเกณฑป์กต ิ อุณหภูมริ่างกาย = 36.4๐-37.4๐C, ชพีจร 

= 60-100/min, อตัราการหายใจ = 20/min, ความดนัโลหติ = 90-120/60-80 mmHg  
2. ผูป่้วยไม่แสดงอาการแพย้ากลุ่มเพนิซลิลนิ (anaphylactic shock) เช่น มผีื่น คนั 

บวมแดง หายใจไมส่ะดวก เหนื่อยหอบ แน่นหน้าอก เป็นตน้ 
กิจกรรมกำรพยำบำล 

1. กล่าวทกัทายดว้ยสหีน้ายิม้แยม้พรอ้มบอกจุดประสงคข์องการใหย้า Benzathine 
penicillin ซึง่เป็นยาทีใ่ช้รกัษาโรคซฟิิลสิทีม่ปีระสทิธภิาพตอบสนองต่อการรกัษาด ีเชือ้ไม่ดือ้ต่อ
ยา penicillin จงึเป็นยาทีเ่หมาะสมต่อการรกัษามากทีสุ่ด  

2. ประเมนิการแพย้า โดยตรวจสอบประวตัจิากเวชระเบยีน สอบถามจากตวัผูป่้วย
และจากญาต ิให้ขอ้มูลความส าคญัของการแพ้ยาและอนัตรายจากการแพ้ยา พบว่าผู้ป่วยไม่มี
ประวตักิารแพย้าใดๆ  

3. ประเมนิสญัญาณชพีเพื่อเฝ้าระวงั หากไม่อยู่ในเกณฑป์กตคิวรรบีรายงานแพทย์
เพื่อแกไ้ขหรอืใหค้วามช่วยเหลอืก่อนเริม่ใหย้า พบว่าสญัญาณชพีของผูป่้วยอยูใ่นเกณฑป์กต ิ

4. ให้ความรู้แก่ผู้ป่วยเกี่ยวกบัการประเมนิอาการหลงัได้รบัยา เช่น ปฏกิริยิาจาก
การได้ยา ได้แก่ Jarisch-Herxheimer reaction เหงื่อออกมาก อ่อนเพลยี เจบ็คอ มไีข ้ผื่นแดง
เป็นจุดเล็กๆ ตามตวั หรอือาการแพ้ยา ได้แก่ ผื่นแดงคล้ายลมพษิ บวม หายใจติดขดั แน่น
หน้าอก เป็นต้น แนะน าใหส้งัเกตถ้ามอีาการแพ้ยาให้รบีบอกและใหก้ารช่วยเหลอืทนัที บอกให้
ทราบอันตรายที่เกิดจากการใช้ยา Benzathine penicillin ถ้ามอีาการแพ้ (hypersensitivity or 
drug allergy) หากรนุแรงอาจถงึแก่ความตายได ้ 

5. เตรยีมรถฉุกเฉินและอุปกรณ์ช่วยชวีติให้พร้อมเพื่อให้ความช่วยเหลอืได้ทนัที
หากเกดิการแพย้า  

6. ตรวจสอบขอ้มลูของผูป่้วย ไดแ้ก่ ชื่อ นามสกุล อายุ เลขทีโ่รงพยาบาล แผนการ
รกัษา และยาฉีดให้ถูกต้อง เตรยีมยาฉีด Benzathine penicillin (ภาคผนวก ฉ) โดยผสมยากบั 
sterile water ความเขม้ขน้ 1.2 ลา้นยนูิต/3.6 ซซี ีจ านวน 2 Syringes แบ่งฉีดสะโพกขา้งละ 1.2 
ลา้นยนูิต บอกต าแหน่งทีฉ่ีดยาให้ผู้ป่วยทราบและเตรยีมจดัให้นอนตะแคง (sidelying position) 
ใหเ้หมาะสมกบัอายคุรรภข์องผูป่้วย 

7. ดูแลใหไ้ดย้าฉีด Benzathine penicillin 2.4 ลา้นยนูิต ตามแผนการรกัษา พรอ้ม
ทัง้ประเมนิอาการหลงัฉีดยา (ในขัน้ตอนน้ีพยาบาลจะเป็นผูช้่วยเหลอืแพทยฉ์ีดยา) 

8. ดูแลใหน้อนพกัสงัเกตอาการเป็นเวลา 30 นาท ีเพื่อสงัเกตภาวะแทรกซอ้น เช่น 
มผีื่นแดงเป็นจุดเลก็ๆ หรอืเป็นลกัษณะคลา้ยลมพษิ คนัตามตวั หายใจไม่ออก หรอืแน่นหน้าอก 
พรอ้มทัง้อธบิายอาการผดิปกติที่อาจเกดิขึ้นได้ หากมอีาการดงักล่าวให้รบีขอความช่วยเหลอื
ทนัท ี
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9. ดูแลให้ความรู้เกี่ยวกับการปฏิบตัิตัวเมื่อกลบัไปบ้าน พร้อมทัง้สงัเกตอาการ
ผดิปกตขิา้งต้น ในกรณีฉุกเฉินให้น าบตัรโรงพยาบาลและเอกสารการฝากครรภ์มาตดิต่อที่ห้อง 
125 ตกึผูป่้วยนอกชัน้ 1 โรงพยาบาลศริริาช หรอืไปรกัษาทีโ่รงพยาบาลใกลบ้า้นได ้
กำรประเมินผล  

ผูป่้วยไดย้าฉีด Benzathine penicillin ตามแผนการรกัษา ไมพ่บอาการผดิปกตหิรอื
อาการแพย้าในระหว่างฉีดยาและหลงัฉีดยา 30 นาท ีสญัญาณชพีอยู่ในเกณฑป์กต ิBP = 98/70 
mmHg, P= 80/min, RR= 20/min 
 
ข้อวินิจฉัยทำงกำรพยำบำลท่ี 2  

ผูป่้วยไมสุ่ขสบายจากอาการเจบ็ปวดบรเิวณทีฉ่ีดยา Benzathine penicillin  
ข้อมลูสนับสนุน 

1. ผู้ป่วยบอกปวดมากหลังได้ร ับยา Benzathine penicillin ที่กล้ามเนื้อบริเวณ
สะโพก 

2. ผูป่้วยรอ้งไหข้ณะฉีดยาและบอกว่าเจบ็มาก คะแนนความปวด = 8 คะแนน 
3. ผูป่้วยมสีหีน้าเครยีด เกรง็ มอืจกิหมอนทัง้สองขา้งขณะฉีดยา  

เป้ำมำยทำงกำรพยำบำล 
ผูป่้วยมคีวามสุขสบายมากขึน้ มกีารเจบ็บรเิวณทีฉ่ีดยาลดลง 

เกณฑก์ำรประเมินผล 
1. ผูป่้วยบอกว่าเจบ็ปวดลดลง คะแนนความปวด ≤3 คะแนน 
2. ผูป่้วยไมม่อีาการแสดงว่าเจบ็ปวด เช่น ยิม้แยม้ พดูคุย มอืเทา้ไมเ่กรง็ 
3. ผูป่้วยมสีญัญาณชพีอยู่ในเกณฑป์กติ อุณหภูมริ่างกาย = 36.4๐-37.4๐C, ชพีจร 

= 60-100/min, อตัราการหายใจ = 20/min, ความดนัโลหติ = 90-120/ 60-80 mmHg  
กิจกรรมกำรพยำบำล 

1. สอบถามประเมนิความรู้สกึต่อความเจบ็ปวดของผู้ป่วยและท าความเข้าใจต่อ
คะแนนความเจบ็ปวดแบบ numerical rating scale ศูนยค์ะแนน คอืไม่ปวดเลยจนถงึสบิคะแนน 
คอืปวดมากทีสุ่ดในชวีติ 

2. เปิดโอกาสใหผู้ป่้วยพดูคุยระบายความรูส้กึต่อประสบการณ์ความเจบ็ปวดในอดตี
ทีผ่่านมาเพื่อประเมนิความอดทนต่อความเจบ็ปวดและใหรู้ส้กึผ่อนคลาย 

3. ดูแลบรรเทาความเจบ็ปวดโดยใชน้วตักรรม “cold strap บรรเทาปวด” ดงัภาพที่ 
5 โดยประคบก่อนฉีดยานาน 10 นาท ีวางบรเิวณสะโพกต าแหน่งที่จะฉีดยา คอื dorsogluteal 
muscles ทัง้สองขา้ง เพื่อช่วยลดความเจบ็ปวดขณะฉีดยา26 
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4. แนะน าไม่ให้เกร็งกล้ามเนื้อขณะฉีดยา ดูแลและช่วยจัดท่าให้นอนตะแคง 
(sidelying position) เนื่องจากอายุครรภ์มากหลงัฉีดยาข้างใดข้างหนึ่งเสร็จแล้วจงึตะแคงตวั
เตรยีมฉีดทีส่ะโพกอกีขา้ง เพื่อใหสุ้ขสบายและผ่อนคลายกลา้มเนื้อ  

5. เบีย่งเบนความสนใจจากความปวด เช่น ก าหนดลมหายใจและฝึกปฏบิตั ิโดยให้
ผูป่้วยสูดลมหายใจเขา้ทางจมกูชา้ๆ ลกึๆ และผ่อนลมหายใจออกทางปากยาวๆ นับเป็น 1 ครัง้ 
ท าต่อเนื่องไปเรือ่ยๆ จนฉีดยาเสรจ็ 

6. ให้ก าลงัใจแสดงให้เห็นถึงความเข้าใจและเห็นใจ ไม่แสดงอาการเบื่อหน่าย 
ร าคาญ หรอืต่อว่าเมือ่ผูป่้วยแสดงอาการเจบ็ปวด 

7. ประเมินระดับความปวดหลังฉีดยาเสร็จทันทีและน านวัตกรรม “cold strap 
บรรเทาปวด” อนัใหมว่างบนต าแหน่งทีฉ่ีดยา 30 นาท ีเพื่อช่วยบรรเทาอาการปวดหลงัฉีดยา26 

8. ประเมนิระดบัความปวดและรอยแดงบรเิวณทีป่ระคบในนาททีี ่15 และนาททีี ่30 
หลงัการประคบเยน็  

9. เสรมิพลงัให้ก าลงัใจและชื่นชมผู้ป่วยที่ให้ความร่วมมอืในการฉีดยาจนส าเร็จ
เพื่อใหเ้กดิความภาคภมูใิจและมกี าลงัใจทีจ่ะรกัษาต่อจนครบตามแผนการรกัษา 
กำรประเมินผล  

หลงัประคบด้วย cold strap พบว่าอาการปวดลดลงจาก 8 คะแนนเป็น 2 คะแนน 
ผูป่้วยแสดงสหีน้าผ่อนคลายจากความเจบ็ปวด แต่ยงัคงรูส้กึเจบ็บรเิวณที่ฉีดบา้งเลก็น้อย แนะน า
ใหใ้ช ้cold strap ผา้เยน็หรอืผา้ห่อก้อนน ้าแขง็วางประคบบรเิวณทีป่วดสลบัไปมาจนกว่าอาการ
จะทุเลาลง ซึง่ปกตอิาการปวดจะคงอยู่ประมาณ 24 ชัว่โมง ในกรณีทีม่อีาการปวดมากกว่าเดมิ
ใหร้บีมาพบแพทย ์ 

 
ข้อวินิจฉัยทำงกำรพยำบำลท่ี 3  

ผูป่้วยมโีอกาสขาดความต่อเนื่องในการไดร้บัยา Benzathine penicillin   
ข้อมลูสนับสนุน 

1. ผู้ป่วยต้องได้รบัการฉีดยา Benzathine penicillin ซึ่งเป็นยาที่ท าให้ปวดมาก
สปัดาหล์ะครัง้ ตดิต่อกนั 3 สปัดาห ์ 

2. ผูป่้วยมสีหีน้าแสดงความกลวัเมือ่ตอ้งฉีดยา 
เป้ำหมำยทำงกำรพยำบำล 

ผูป่้วยไดร้บัยา Benzathine penicillin ครบตามแผนการรกัษา 
เกณฑก์ำรประเมินผล 

ผู้ป่วยมาฉีดยา Benzathine penicillin ต่อเนื่องตรงตามนัดทุกครัง้และได้รบัครบ
ตามแผนการรกัษา  
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กิจกรรมกำรพยำบำล 
1. ประเมินความรู้สึกกลัวต่อความเจ็บปวดในการรักษาด้วยยา Benzathine 

penicillin โดยสงัเกตจากสหีน้า ท่าทาง และสอบถามความรูส้กึต่อความปวด 
2. แสดงความเขา้ใจและเหน็ใจ พรอ้มทัง้เน้นใหเ้หน็ความส าคญัและประโยชน์ของ

การไดร้บัยาใหค้รบตามแผนการรกัษา 
3. ดูแลผู้ป่วยอย่างใกล้ชดิ พูดคุยด้วยท่าทเีป็นมติรเพื่อให้เกดิความไว้วางใจและ

ระบายความรูส้กึอยา่งเปิดเผย  
4. ให้การชื่นชมและเสริมพลงั (empowerment) เช่น บอกให้ทราบว่าผู้ป่วยนัน้มี

ความอดทนสูงและมคีวามตัง้ใจที่จะดูแลตนเองและลูกใหป้ลอดภยั เพราะฉะนัน้ความปวดจงึไม่
สามารถท าลายความตัง้ใจของผู้ป่วยลงได้ เพื่อให้เหน็คุณค่าในการมสี่วนร่วมดูแลตนเองและ
ทารกในครรภใ์หป้ลอดภยัโดยการมาฉีดยา Benzathine penicillin จนครบ 

5. ใหข้อ้มลูช่องทางการตดิต่อทางโทรศพัทเ์พื่อสอบถามปัญหาหรอืขอ้สงสยัต่างๆ  
6. แจ้งให้ทราบว่ากรณีที่ผิดนัดจะมกีารโทรศพัท์ติดตามเพื่อให้ผู้ป่วยมารบัการ

รกัษาต่อเนื่อง  
กำรประเมินผล  

ผูป่้วยมาฉีดยา Benzathine penicillin ต่อเนื่องตรงตามนัดทุกครัง้และไดร้บัยาครบ
ตามแผนการรกัษา  
 
3. กำรพยำบำลในระยะหลงักำรรกัษำ  
        การพยาบาลหลงัรกัษาเป็นการดูแลสุขภาพผู้ป่วย ทารกในครรภ์ รวมทัง้ให้การปรกึษา
สามแีละครอบครวัต่อเนื่องจนคลอด โดยมขีอ้วนิิจฉยัทางการพยาบาล 4 ขอ้ ดงัต่อไปนี้  

 
ข้อวินิจฉัยทำงกำรพยำบำลท่ี 1  

ผูป่้วยและทารกในครรภ์อาจเกดิภาวะแทรกซอ้นจากโรคซฟิิลสิ เนื่องจากไดร้บัการ
รกัษาเมือ่อายคุรรภม์ากแลว้  
ข้อมลูสนับสนุน  

1. ผู้ป่วยได้รบัการวนิิจฉัยว่าติดเชื้อโรคซฟิิลสิ ผลเลอืด VDRL = reactive 1:64, 
TPHA = reactive >1:80 

2. ผูป่้วยไดร้กัษาโรคซฟิิลสิเมือ่อายคุรรภ ์28 สปัดาห ์ 
เป้ำหมำยทำงกำรพยำบำล 

ผูป่้วยและทารกในครรภไ์มเ่กดิภาวะแทรกซอ้นจากโรคซฟิิลสิ 
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เกณฑก์ำรประเมินผล 
1. ผลตรวจสุขภาพทารกในครรภไ์ม่พบภาวะแทรกซอ้นจากโรคซฟิิลสิ เช่น น ้าหนัก

ตวัน้อย การเตบิโตชา้ มพียาธสิภาพของโรคต่ออวยัวะต่างๆ ไดแ้ก่ ตบั ไต กระดกู ตบัอ่อน มา้ม 
ปอด หวัใจ และสมอง เป็นตน้ 

2. ไม่พบภาวะแทรกซ้อนจากโรคซฟิิลสิในระหว่างตัง้ครรภ์ เช่น เจบ็ครรภ์ก่อน
ก าหนดคลอด คลอดก่อนก าหนด และ/หรอืแทง้บุตร เป็นตน้ 

3. หลงัรกัษาระดบัของ VDRL ลดลงจากเดมิอยา่งน้อย 4 เท่า ภายในเวลา 2 ปี 
กิจกรรมกำรพยำบำล 

1. ประเมนิการรบัรูเ้รื่องภาวะแทรกซอ้นจากโรคซฟิิลสิของผูป่้วย เช่น ถามว่า “คุณ
คดิว่าโรคซฟิิลสิท าให้เกิดภาวะแทรกซ้อนต่อสุขภาพของคุณและลูกอย่างไรบ้างคะ” ทบทวน
ความรูเ้รือ่งภาวะแทรกซอ้นของโรคซฟิิลสิและการปฏบิตัติวัเพื่อการป้องกนั   

2. เน้นใหเ้หน็ความส าคญัของการมารบัรกัษาโรคซฟิิลสิต่อเนื่องจนครบ ตรวจครรภ์
ตามนัด และการปฏิบตัิตัวตามค าแนะน า ถ้ามอีาการผิดปกติรบีมาตรวจก่อนนัด หลีกเลี่ยง
เพศสมัพนัธถ์า้จ าเป็นใหใ้ชถุ้งยางอนามยัทุกครัง้ เป็นตน้  

3. ประเมนิสุขภาพของผู้ป่วยขณะตัง้ครรภ์ พรอ้มทัง้ตรวจครรภ์ตามแนวทางการ
ดแูลมารดาและทารกในครรภอ์ย่างต่อเนื่องจนเขา้สู่ระยะคลอด 

4. ใหข้อ้มลูการตดิตามตรวจเลอืดซฟิิลสิหลงัจากรกัษาครบโดยตรวจ VDRL ทุก 3 
เดอืน 4 ครัง้และทุก 6 เดอืน 2 ครัง้ หลงัจากนัน้ตดิตามต่อเนื่องปีละ 1 ครัง้จนกว่าผล VDRL จะ
ปกตหิรอืจนกว่าผูป่้วยไมม่คีวามเสีย่งต่อการตดิเชือ้โรคซ ้า 

5. ให้ค าแนะน าให้สามมีารบับรกิารปรกึษาพรอ้มกนัและให้มสี่วนร่วมในการช่วย
ดแูลผูป่้วยและทารกในครรภเ์พื่อความปลอดภยั 

6. สอนแนะน าการสงัเกตอาการผิดปกตทิีอ่าจเกดิขึน้ได้ เช่น ลูกดิน้น้อยลงหรอืไม่
ดิ้นเลย มเีลอืดออกจากช่องคลอด ปวดศีรษะ ตาพร่ามวั หลงัมอืและเท้าบวมหรอือาการอื่นๆ 
และหากพบอาการผดิปกตใิหร้บีมาโรงพยาบาลก่อนวนันดัหมาย 

7. บนัทกึขอ้มลูการรกัษาในใบฝากครรภ์ใหค้รบถ้วนเพื่อส่งต่อขอ้มลูการดูแลไปยงั
หอ้งคลอด 
กำรประเมินผล  

ผู้ป่วยมาตรวจครรภ์ตามนัด ผลตรวจด้วยอลัตราซาวด์ไม่พบอาการผดิปกตใิดๆ 
ผู้ป่วยและทารกในครรภ์ได้รบัการดูแลตามปกติอย่างต่อเนื่องไปจนถึงระยะคลอดและนัดมา
ตดิตามต่อหลงัคลอด 6 สปัดาห ์สามมีารบัการปรกึษาและมาพรอ้มภรรยาตรวจครรภส์ม ่าเสมอ 
ผลการตรวจเลอืดระดบั titer VDRL ลดลงจากเดมิก่อนรกัษา เมื่อวนัที ่29 มนีาคม 2561 VDRL 
= Reactive 1:32  
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ข้อวินิจฉัยทำงกำรพยำบำลท่ี 2         
ผูป่้วยมคีวามวติกกงัวลเรือ่งสามยีงัไมม่ารบัการปรกึษาและตรวจเลอืดหาโรคซฟิิลสิ 

ข้อมลูสนับสนุน 
1. ผูป่้วยพดูแสดงความกงัวลต่อการพูดกบัสามเีรือ่งการตรวจเลอืด บอกว่า “ไม่รูจ้ะ

บอกกบัสามอียา่งไรใหเ้ขาตรวจเลอืด” “สามที างานเกอืบทุกวนัไมรู่จ้ะมาตรวจไดม้ัย้” 
2. ผูป่้วยมสีหีน้าแสดงความกงัวล ไมย่ิม้แยม้ 

เป้ำหมำยทำงกำรพยำบำล 
ผู้ป่วยคลายความวติกกงัวลลงเรื่องการน าสามมีารบัการปรกึษาและตรวจเลอืดหา

โรคซฟิิลสิ 
เกณฑก์ำรประเมินผล 

1. ผูป่้วยมสีหีน้ายิม้แยม้แจ่มใส คลายความวติกกงัวล 
2. ผู้ป่วยบอกมัน่ใจจะน าสามมีารบัการปรกึษาและตรวจเลอืดหาการติดเชื้อโรค

ซฟิิลสิได ้ 
กิจกรรมกำรพยำบำล 

1. สร้างสมัพนัธภาพโดยกล่าวทกัทายด้วยสหีน้ายิ้มแย้ม แนะน าตวั และพูดคุย
ทกัทายเรือ่งทัว่ๆ ไปดว้ยท่าทเีป็นมติรแสดงความเอาใจใส่และสนใจในตวัผูป่้วย 

2. เปิดโอกาสใหผู้ป่้วยไดร้ะบายความรูส้กึต่อความวติกกงัวลเกี่ยวกบัการน าสามมีา
ตรวจ เช่น “ดสูหีน้าคุณเหมอืนมคีวามกงัวล มอีะไรอยากเล่าใหพ้ยาบาลฟังบา้งคะ” 

3. ให้ขอ้มูลแก่ผู้ป่วยเรื่องความส าคญัของการตรวจเลอืดในผู้สมัผสัโรคเพื่อค้นหา
โรคที่ยงัไม่แสดงอาการ หากพบว่ามกีารตดิเชื้อจะได้เขา้สู่ระบบการรกัษาให้หายจากโรค หาก
พบว่ายงัไมม่กีารตดิเชือ้จะไดป้ฏบิตัติวัใหถู้กตอ้งเพื่อป้องกนัไมใ่หม้กีารตดิเชือ้ตลอดไป และควร
ตรวจเลอืดซ ้าอกีครัง้เมื่อพน้จากระยะแฝงของโรค เพื่อใหผู้ป่้วยมขีอ้มลูทีถู่กตอ้งทีจ่ะไปโน้มน้าว
สามใีหเ้ขา้มารบัการตรวจเลอืดได ้

4. สอบถามความรูส้กึของผูป่้วยในกรณีทีส่ามปีฏเิสธการตรวจเลอืดหรอืการรกัษา 
และวธิกีารแก้ปัญหา เช่น “คุณรูส้กึอย่างไรถ้าสามปีฏเิสธตรวจเลอืด” “คุณจะท าอย่างไร ถ้าสามี
ไม่ยอมตรวจเลอืด” โดยใหท้างเลอืกทีเ่หมาะสมมากขึน้ เพื่อให้ผูป่้วยคดิวเิคาะหแ์ละเลอืกวธิกีาร
แกปั้ญหาไดด้ว้ยตวัเอง เช่น ผูป่้วยบอกว่า “จะไมโ่กรธสามถี้าสามไีม่มาตรวจเลอืดแต่จะลองชวน
สามไีปตรวจเลอืดทีค่ลนิิกใกลบ้า้นและน าผลตรวจมาให”้ 

5. อธบิายขัน้ตอนการใหก้ารปรกึษาการตรวจเลอืด ค่าบรกิาร และการเซน็เอกสาร
ยนิยอมตรวจเลอืดหาโรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ์ของสามโีดยความสมคัรใจ (ภาคผนวก ช)  

6. ใหข้อ้มลูการนัดหมายสามมีารบัการปรกึษาหลงัตรวจเลอืด ในกรณีทีส่ามสีมคัร
ใจตรวจเลอืด โดยมกีารตรวจสอบและบนัทกึผลการตรวจทีถู่กตอ้ง  
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7. ใหข้อ้มลูความช่วยเหลอืและการหาช่องทางใหส้ามไีดเ้ขา้ถงึบรกิารตรวจเลอืด ใน
กรณีที่สามีปฏิเสธการตรวจเลือด สอบถามถึงสาเหตุที่ปฏิเสธตรวจเลือด เช่น ถ้ามีปัญหา
ค่าใช้จ่าย สามารถน าใบส่งตวัไปตรวจเลอืดในโรงพยาบาลตามสทิธทิี่มหีรอืในกรณีต้องการไป
ตรวจโรงพยาบาลใกล้บ้านให้น าจดหมายบนัทกึขอ้ความผูส้มัผสัโรคจ าเป็นทีต่้องตรวจเลอืดหา
โรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ์ไปตดิต่อโรงพยาบาลที่ต้องการไปตรวจ ถ้าสามกีลวัการตรวจเลอืด
หรอืกลวัผลเลอืดจะต้องใหเ้วลาในการพูดคุย ให้ก าลงัใจ ให้สามเีหน็ความส าคญัของการตรวจ
เลอืดหาโรคซฟิิลสิและสมคัรใจยนิยอมตรวจเลอืดดว้ยตนเอง 
กำรประเมินผล  

หลงัจากไดร้บัการปรกึษาผูป่้วยมสีหีน้าคลายความวติกกงัวล สามารถไปพูดคุยกบั
สามแีละน าสามมีารบัการปรกึษาและยนิยอมตรวจเลอืดหาโรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ์โดยความ
สมคัรใจได้ เมื่อวนัที่ 1 มนีาคม 2561 ผลการตรวจเลอืดของสามไีม่มกีารตดิเชื้อโรคซฟิิลสิและ
โรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ์อื่นๆ สามทีราบขอ้มูลและเขา้ใจการป้องกนัการรบัเชื้อและการตรวจ
เลอืดซ ้าเมือ่พน้ระยะแฝงของโรค 
 
ข้อวินิจฉัยทำงกำรพยำบำลท่ี 3         

สามขีาดความรู้เรื่องโรคซฟิิลสิและการปฏบิตัติวัที่ถูกต้องเนื่องจากไม่เคยรูจ้กัโรค
ซฟิิลสิมาก่อน 
ข้อมลูสนับสนุน 

1. สามบีอกว่า “เพิง่ทราบว่าภรรยาตดิเชื้อโรคซฟิิลสิและไม่ทราบว่าจะต้องปฏบิตัิ
ตวัอยา่งไร 

2. สามแีสดงสหีน้าสงสยัและบอกว่า “ไมรู่จ้กัโรคซฟิิลสิมาก่อน” 
3. สามไีมใ่ชถุ้งยางอนามยัขณะมเีพศสมัพนัธม์าหลายปีแลว้ 

เป้ำหมำยทำงกำรพยำบำล 
สามมีคีวามรูเ้รือ่งโรคซฟิิลสิ สามารถปฏบิตัติวัเกีย่วกบัโรคซฟิิลสิไดถู้กตอ้ง 

เกณฑก์ำรประเมินผล 
1. สามีมีความรู้เกี่ยวกับโรคซิฟิลิส สามารถตอบค าถามเกี่ยวกับโรคซิฟิลิสได้

ถูกตอ้งอยา่งน้อย 3 ขอ้ใน 5 ขอ้ (รายละเอยีดของค าถามดงัภาคผนวก ก) 
2. สามสีามารถบอกวธิปีฏบิตัติวัเกีย่วกบัโรคซฟิิลสิไดถู้กตอ้ง  

กิจกรรมกำรพยำบำล 
1. สรา้งสมัพนัธภาพโดยกล่าวทกัทายดว้ยสหีน้ายิม้แยม้และแนะน าตวั แสดงความ

สนใจ พดูคุยเรือ่งทัว่ๆ ไปตามความเหมาะสม ชื่นชมใหก้ าลงัใจทีส่ามมีารบัการปรกึษาในวนัน้ี 



74 
 

 

2. ท าความเขา้ใจกบัสามใีนเรือ่งทีจ่ะพดูคุยโดยใชค้ าถาม ถามสามวี่า “ทราบสาเหตุ
ที่มาพบพยาบาลในวนันี้หรอืไม่” เพื่อน าเขา้สู่เรื่องที่จะสนทนาต่อไป และบอกเวลาที่ใช้ในการ
พดูคุยโดยประมาณ 30 นาท ี

3. ประเมนิความรูแ้ละการปฏบิตัติวัเกี่ยวกบัโรคซฟิิลสิของสาม ีโดยใชค้ าถาม เช่น 
“คุณเคยรูจ้กัโรคซฟิิลสิไหมคะ” “คุณเคยตรวจเลอืดหาโรคซฟิิลสิมาก่อนหรอืไม่คะ” “คุณทราบ
หรอืไม่ว่าจะต้องปฏบิตัติวัอย่างไรถา้เป็นโรคซฟิิลสิ” “เวลามเีพศสมัพนัธใ์ชถุ้งยางอนามยัมัย้คะ” 
เป็นตน้ 

4. ให้ความรู้กับสามีในเรื่องการตรวจเลือดหาโรคซิฟิลิสและโรคติดต่อทา ง
เพศสมัพนัธ์อื่นๆ ได้แก่ เอชไอว ีไวรสัตบัอกัเสบบ ีเพื่อค้นหาโรคเนื่องจากโรคเหล่านี้มกัไม่มี
อาการแสดงให้เหน็ในระยะแรก ยกเว้นโรคซฟิิลสิ ในระยะที่หนึ่งและที่สองจะมอีาการแสดงให้
เหน็ได ้โดยโรคซฟิิลสิในระยะแรกจะมแีผลบรเิวณอวยัวะเพศ ไม่เจบ็หรอือาจมต่ีอมน ้าเหลอืงที่
ขาหนีบโตได ้ในระยะทีส่องจะมผีื่นตามตวั แขนขา ฝ่ามอืฝ่าเทา้ ผมรว่งเป็นหยอ่มๆ คิว้รว่ง หรอื
อาจมต่ีอมน ้าเหลอืงที่ขาหนีบโตแต่กดไม่เจบ็ ผู้ตดิเชื้อโรคซฟิิลสิส่วนใหญ่มกัไม่มอีาการแสดง 
ซึ่งจะพบในระยะที่สามคอื ระยะแฝง ส าหรบัสตรตีัง้ครรภ์ส่วนใหญ่จะพบติดเชื้อโรคซิฟิลสิใน
ระยะนี้ เพราะฉะนัน้ถ้าไม่ไดต้รวจเลอืดก็จะไม่ทราบว่ามกีารตดิเชือ้ ผลดขีองการตรวจเลอืดท า
ให้ทราบสถานะการตดิเชื้อของตนเอง ได้เข้าสู่ระบบการรกัษาและวางแผนการด าเนินชวีติใน
อนาคต ผลการตรวจเลอืดจะเป็นความลบั ยกเวน้จะไดร้บัการยนิยอมใหเ้ปิดเผย ถ้าหากผลลอืด
ของสามยีงัไม่มกีารตดิเชือ้โรคนี้จะใหค้ าแนะน าเกี่ยวกบัการปฏบิตัติวัและการป้องกนัการรบัเชือ้
เพื่อใหค้งสถานะเป็นผูไ้ม่ตดิเชือ้ตลอดไปและควรตรวจเลอืดซ ้าอกีครัง้เมื่อพน้จากระยะแฝงของ
โรค 

5. ให้ความรูก้บัสามเีกี่ยวกบัโรคซฟิิลสิได้แก่ สาเหตุของโรคที่เกดิจากการตดิเชื้อ
แบคทเีรยีชนิดหน่ึงซึง่ไดจ้ากการมเีพศสมัพนัธ ์การใชเ้ขม็ของมคีมรว่มกนัและการตดิเชือ้จากแม่
ตัง้ครรภส์ู่ลูก โรคนี้สามารถรกัษาใหห้ายขาดไดด้ว้ยการฉีดยาซึง่ต้องรกัษาใหค้รบตามแผนการ
รกัษา ยาที่ใช้รกัษามปีระสทิธภิาพสูงจะไดร้บัยาฉีดเขา้ทางกล้ามเนื้อบรเิวณสะโพกทัง้สองขา้ง 
ยาฉีดจะท าใหป้วดพอทน ก่อนและหลงัฉีดยาจะไดร้บัการประคบบรเิวณทีฉ่ีดยาเพื่อช่วยใหป้วด
ลดลง ภายหลงัรกัษามกีารตดิตามตรวจเลอืดต่อเนื่องเป็นระยะ หากไม่รกัษาเชื้อโรคจะท าลาย
ระบบต่างๆ ของร่างกาย ได้แก่ ระบบหวัใจและหลอดเลอืด ระบบสมอง เป็นต้น ในระหว่างที่
รกัษาควรงดเพศสมัพนัธถ์้าจ าเป็นแนะน าใหใ้ชถุ้งยางอนามยัทุกครัง้ โรคนี้ป้องกนัไดโ้ดยการมี
เพศสมัพนัธ์ทีป่ลอดภยัและมกีารใช้ถุงยางอนามยัทุกครัง้ หลกีเลี่ยงการใช้เขม็ของมคีมร่วมกนั 
การให้ความรู้ท าโดยการพูดคุย ให้ดูวดิทิศัน์ และให้คู่มอืเรื่องโรคซฟิิลสิซึ่งสามารถน ากลบัไป
อ่านต่อทีบ่า้นได ้รวมทัง้สอนฝึกปฏบิตัเิกีย่วกบัการใชถุ้งยางอนามยั สาธติวธิกีารใชท้ีถู่กตอ้งโดย
ใชโ้มเดลอวยัวะเพศชายและใหล้องฝึกปฏบิตัจินมคีวามมัน่ใจ  
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6. ประเมนิผลหลงัให้ความรูโ้ดยการถามตามแบบประเมนิความรู ้ (ภาคผนวก ก) 
ให้สามตีอบ ตวัอย่างค าถาม เช่น “โรคนี้เกดิจากเชื้ออะไร” “ตดิเชื้อโรคนี้ได้อย่างไรบ้าง” “โรค
ซฟิิลสิมกีีร่ะยะ แต่ละระยะมอีาการอย่างไร” “มวีธิกีารตรวจอย่างไร” “มกีารรกัษาอย่างไร วธิไีหน
ที่ได้ผลดทีี่สุด” “จะต้องปฏบิตัิตวัอย่างไรในระหว่างที่เป็นโรค” เป็นต้น และประเมนิผลการใช้
ถุงยางอนามยัโดยใหป้ฏบิตัติามขัน้ตอน เปิดโอกาสใหส้ามซีกัถามขอ้สงสยัและแกไ้ขค าตอบที่ยงั
ตอบไมถู่กดว้ยความเตม็ใจ  

7. ชื่นชมและให้ก าลงัใจสามทีี่ให้ความร่วมมอืและมคีวามตัง้ใจที่จะรกัษาสุขภาพ
ของตนเองตลอดจนภรรยาและทารกในครรภ ์ 
กำรประเมินผล  

สามมีคีวามรู ้ความเขา้ใจ เรือ่งโรคซฟิิลสิ สามารถตอบค าถามไดถู้กตอ้ง 3 ขอ้ใน 5 
ขอ้ ตามแบบประเมนิความรู ้(ภาคผนวก ก) โดยตอบค าถามไม่ได้ 2 ขอ้ คอืโรคซฟิิลสิเกดิจาก
เชื้ออะไร มกีี่ระยะคอือะไรบ้าง และฝึกปฏบิตักิารใช้ถุงยางอนามยัได้ถูกต้องทุกขัน้ตอนพร้อม
ตอบค าถามเรือ่งถุงยางอนามยัไดถู้กตอ้งทัง้หมด 

 
ข้อวินิจฉัยทำงกำรพยำบำลท่ี 4        

ผูป่้วยและสามมีโีอกาสเกดิปัญหาสมัพนัธภาพในครอบครวั 
ข้อมลูสนับสนุน 

1. ผูป่้วยบอกว่า “ไม่รูว้่าหลงัจากสามรีูเ้ร ื่องตนเองตดิเชือ้โรคซฟิิลสิแลว้จะรงัเกียจ
ตนเองหรอืเปล่า” 

2. ผูป่้วยมสีหีน้าแสดงความวติกกงัวล 
3. ผูป่้วยมปีระวตัเิคยมคีู่นอนหลายคนก่อนมาอยูก่บัสาม ี
4. ผูป่้วยเล่าว่าสามเีป็นคนอารมณ์รา้ยเวลาโกรธ 

เป้ำหมำยทำงกำรพยำบำล 
ส่งเสรมิสมัพนัธภาพที่ดรีะหว่างผู้ป่วยและสามเีพื่อให้เกดิการยอมรบัในตวับุคคล 

โรคทีเ่ป็น และรว่มมอืในการกัษา 
เกณฑก์ำรประเมินผล 

1. ผูป่้วยและสามมีสีหีน้ายิม้แยม้ แจม่ใส แสดงความรกัต่อกนั 
2. ผูป่้วยและสามมีคีวามเขา้ใจกนั ไมม่ปัีญหาสมัพนัธภาพในครอบครวั 
3. ผูป่้วยและสามใีหค้วามรว่มมอืในการดแูลสุขภาพของตนเองและทารกในครรภ์ 
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กิจกรรมกำรพยำบำล 
1. สรา้งสมัพนัธภาพโดยการกล่าวทกัทายดว้ยสหีน้ายิม้แยม้ แนะน าตวั พดูคุยเรื่อง

ทัว่ๆ ไปอย่างเหมาะสม ชื่นชมให้ก าลงัใจทัง้ผู้ป่วยและสามทีี่มาตรวจตามนัดพร้อมกันอย่าง
ต่อเนื่อง 

2. ประเมนิสมัพนัธภาพระหว่างผู้ป่วยและสาม ีโดยการสงัเกตลกัษณะการพูดคุย 
น ้าเสยีง การแสดงความคดิเหน็ ปฏกิริยิาท่าทางทีแ่สดงออก การมองหน้าสบตา และซกัถามถงึ
ความสมัพนัธท์ีผ่่านมา เช่น ความตอ้งการมบีุตร การวางแผนการตัง้ครรภค์รัง้นี้ เหตุการณ์ทีเ่คย
ทะเลาะกนั ความรนุแรง สาเหตุทีท่ะเลาะกนั มกีารช่วยเหลอืเกื้อกูลต่อกนัหรอืไม่อย่างไร เพื่อให้
ทราบสมัพนัธภาพของทัง้คู่ทีม่ต่ีอกนั 

3. ประเมนิการรบัรูข้องผู้ป่วยและสามต่ีอเป้าหมายของการรกัษา ใหข้อ้มลูขัน้ตอน
ในการรบับรกิาร ตัง้แต่น าใบนัดมาลงทะเบยีนที่หน่วยฯ ชัง่น ้าหนัก วดัความดนัโลหติ นัง่รอ
เรยีกชื่อคดักรองซกัประวตั ิรอพบแพทยต์รวจ พบพยาบาลเพื่อใหก้ารปรกึษา และรบัใบนัดครัง้
ต่อไป พรอ้มบอกเหตุผลและวตัถุประสงคข์องการรกัษาเพื่อให้ผูป่้วยและทารกในครรภป์ลอดภยั 
ทารกไมต่ดิเชือ้โรคซฟิิลสิแต่ก าเนิด 

4. เปิดโอกาสใหผู้ป่้วยและสามเีลอืกรบับรกิารปรกึษา โดยบอกใหท้ราบว่ามบีรกิาร
ปรกึษาแบบเป็นคู่และรายบุคคล การปรกึษาแบบเป็นคู่สามารถทีจ่ะรบัการปรกึษาพรอ้มกนั ซึง่มี
ขอ้ด ีคอื จะไดช้่วยกนัคดิตดัสนิใจวางแผนชวีติดูแลตนเองและครอบครวัร่วมกนั ช่วยใหเ้กดิการ
ยอมรบัผลของกนัและกนั และลดผลกระทบดา้นสมัพนัธภาพในครอบครวัลงได ้ส่วนการปรกึษา
เป็นรายบุคคลมขีอ้จ ากดัเรือ่งเวลาซึง่ผูป่้วยและสามตีอ้งรบัการปรกึษาทลีะคน และขาดโอกาสใน
การตดัสนิใจวางแผนการดแูลตนเองและครอบครวัรว่มกนัได้ 

5. ส่งเสรมิสนบัสนุนใหผู้ป่้วยและสามไีดม้โีอกาสพดูคุยระบายความรูส้กึทีด่ต่ีอกนั 
6. เปิดโอกาสใหซ้กัถามพรอ้มทัง้ตอบค าถามและขอ้สงสยัดว้ยความเตม็ใจ ใหข้อ้มลู

ทีถู่กตอ้งตรงตามความเป็นจรงิ 
7. สอบถามความรูส้กึและการวางแผนด าเนินชวีติหลงัรบัค าปรกึษา 
8. ใหก้ าลงัใจและชื่นชมทัง้ผูป่้วยและสามทีีใ่หค้วามส าคญัในการมาตรวจรกัษา การ

ฝากครรภ ์และการดูแลทารกในครรภ ์พรอ้มส่งเสรมิสมัพนัธภาพทีด่แีละสนับสนุนใหส้ามมีสี่วน
รว่มในการดแูลอยา่งต่อเนื่อง 
กำรประเมินผล  

ผูป่้วยและสามเีลอืกรบัการปรกึษาพรอ้มกนั ทัง้คู่ยอมรบัผลการตรวจเลอืดของกนั
และกนั ใหค้ าสญัญาจะใชช้วีติอยู่ดว้ยกนัตลอดไป ต้องการรกัษาโรคซฟิิลสิใหห้าย ยนิดใีหค้วาม
ร่วมมอืในการรกัษา มาตรวจครรภ์ด้วยกันอย่างสม ่าเสมอ (สามลีางานมากบัผู้ป่วยได้) และ
ปฏบิตัติวัได้ถูกต้อง โดยงดเพศสมัพนัธ์ในระหว่างผู้ป่วยก าลงัรกัษา หลงัจากรกัษาครบแล้วใช้
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ถุงยางอนามยัทุกครัง้ และร่วมกนัดูแลผู้ป่วยและทารกในครรภ์ด้วยความสมคัรใจ ซึ่งทัง้คู่ได้
แสดงความรกัและความเขา้ใจต่อกนั 

 
สรปุกรณีศึกษำ 

สตรตีัง้ครรภ ์อายุ 25 ปี G4P1A2 ประจ าเดอืนมาไม่สม ่าเสมอ มาฝากครรภค์รัง้แรก
วันที่ 1 กุมภาพันธ์ 2561 พบอายุครรภ์ 28 สัปดาห์ by U/S แพทย์วินิจฉัยเป็น Late latent 
syphilis เนื่องจากผลเลอืดพบ VDRL = Reactive 1:64, TPHA = reactive >1:80 แต่ไม่พบรอย
โรคหรอือาการผิดปกติใดๆ ของร่างกาย ได้รบัการรกัษาที่หน่วยโรคติดเชื้อทางนรเีวชและ
โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์สตรี (คลินิก 309) ตัง้แต่วันที่ 8 กุมภาพันธ์ 2561 โดยฉีดยา 
Benzathine Penicillin 2.4 mû i.m. ทุกสัปดาห์ติดต่อกัน 3 ครัง้  (ตั ้งแต่วันที่  12, 19, 26 
กุมภาพนัธ์ 2561 ตามล าดบั) พบขอ้วจิฉัยทางการพยาบาลทัง้หมด 12 ขอ้ แบ่งเป็นขอ้วนิิจฉัย
ก่อนการรกัษา 5 ข้อ ระหว่างการรกัษา 3 ข้อ และภายหลงัการรกัษา 4 ข้อ ดงัมรีายละเอียด
ต่อไปนี้  

ขอ้วนิิจฉัยในระยะก่อนการรกัษา ได้แก่ การขาดความรูเ้รื่องโรคซฟิิลสิและการใช้
ถุงยางอนามยัเพื่อป้องกนัโรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ์ และมคีวามวติกกงัวลเรื่องผลกระทบของ
การตดิเชือ้โรคซฟิิลสิต่อตนเองและทารกในครรภ ์บทบาทของพยาบาล คอื การประเมนิและให้
ความรูโ้ดยใชก้ระบวนการใหก้ารปรกึษาเกี่ยวกบัโรคซฟิิลสิ การรกัษาขณะตัง้ครรภ ์การปฏบิตัิ
ตวัเกี่ยวกบัโรค สอนและใหฝึ้กปฏบิตักิารใชถุ้งยางอนามยัตามขัน้ตอนทีถู่กต้อง ใหก้ าลงัใจและ
ส่งเสรมิความคิดเชงิบวกท าให้ผู้ป่วยมคีวามรู้ความเข้าใจมากขึ้น มโีอกาสพูดคุยและระบาย
ความรูส้กึต่างๆ ในขณะทีท่ าการสอน ผูป่้วยมทีกัษะการใชถุ้งยางอนามยัทีถู่กตอ้งทุกขัน้ตอน แต่
ยงัคงมคีวามวติกกงัวลเกี่ยวกบัผลกระทบของโรคต่อการตัง้ครรภ์อยู่บ้าง เนื่องจากยงัไม่ทราบ
ความผดิปกตทิีอ่าจเกดิขึน้ต่อการตัง้ครรภแ์ละทารกในครรภท์ัง้หมด นอกจากนี้ยงัท าใหผู้ป่้วยมี
ความวติกกงัวลในการสื่อสารขอ้มลูเรื่องโรคซฟิิลสิกบัสามี บทบาทของพยาบาลจงึต้องประเมนิ
สมัพนัธภาพระหว่างผูป่้วยและสาม ีเปิดโอกาสใหร้ะบายความรูส้กึต่อกนั ตลอดจนฝึกทกัษะและ
เทคนิคต่างๆ ในการสื่อสารกบัสาม ีเพื่อเสรมิพลงัใหม้คีวามมัน่ใจและพรอ้มทีจ่ะไปสื่อสารกบัสามี
ใหม้ารบัการปรกึษาและตรวจเลอืด หลงัไดร้บัขอ้มลูการสื่อสารกบัสามทีีถู่กตอ้งและไดฝึ้กปฏบิตัิ
ในการสื่อสารจนมัน่ใจแล้ว ผู้ป่วยจงึคลายความวติกกงัวลและมัน่ใจว่าจะไปสื่อสารกบัสามไีด้ 
นอกจากนี้  ผู้ป่วยมคีวามวิตกกังวลเรื่องค่าใช้จ่ายในการรกัษาโรคซิฟิลิสเนื่องจากไม่ทราบ
ค่าใช้จ่ายในการรกัษาโรคนี้  ดงันัน้ควรประเมนิเศรษฐานะ สทิธกิารรกัษา และให้ข้อมูลเรื่อง
ค่าใชจ้่ายจรงิทีใ่ชใ้นการรกัษาโรคซฟิิลสิโดยประมาณไม่เกนิหนี่งพนับาท ใหข้อ้มลูเรื่องสทิธกิาร
รกัษาและโรงพยาบาลที่ใช้สทิธซิึ่งผู้ป่วยทราบว่าสทิธปิระกนัสุขภาพถ้วนหน้าของตนเองอยู่ที่
โรงพยาบาลปทุมธานีแต่ยนิดแีละสมคัรใจทีจ่ะรกัษาทีโ่รงพยาบาลศริริาช ผูป่้วยคลายความวติก
กงัวลหลงัจากทราบค่าใชจ้า่ยดงักล่าว  
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ข้อวินิจฉัยในระหว่างการรักษา ได้แก่  ผู้ป่วยเสี่ยงต่อการแพ้ยา Benzathine 
penicillin เนื่องจากได้รกัษาด้วยยา Benzathine penicillin เป็นครัง้แรก มีความไม่สุขสบาย
เนื่ องจากปวดบริเวณที่ฉีดยามาก และมีโอกาสขาดความต่อเนื่ องในการรักษาด้วยยา 
Benzathine penicillin เนื่องจากต้องมาฉีดยาสปัดาห์ละครัง้ เป็นเวลา 3 สปัดาห์ บทบาทของ
พยาบาล คือ การดูแลตัง้แต่ประเมินการแพ้ยา ประเมินสัญญาณชีพ ให้ความรู้เกี่ยวกับ
ความส าคญัของการใช้ยา ภาวะแทรกซอ้น อาการแพย้า และการสงัเกตความผดิปกตทิีเ่กิดขึน้ 
เนื่องจากยา Benzathine penicillin ทีใ่ชฉ้ีดเขา้กลา้มเนื้อบรเิวณสะโพกมปีรมิาณมากขา้งละ 4-5 
ซซี ียามโีมเลกุลขนาดใหญ่ท าให้มคีวามหนืดในการดูดซมึเขา้สู่กล้ามเนื้อ จึงมอีาการปวดมาก
รวมทัง้หากเกดิแพย้าอาการอาจจะรุนแรงจนถงึเสยีชวีติได ้จงึต้องจดัเตรยีมอุปกรณ์ช่วยชวีติให้
พร้อม พยาบาลต้องตรวจสอบข้อมูลของผู้ป่วย เตรยีมยาให้ถูกต้อง และดูแลจดัท่านอนให้
เหมาะสม แนะน าไม่ใหเ้กรง็กลา้มเนื้อ ดูแลใหไ้ดร้บัยาตามแผนการรกัษา ใช ้cold strap วางบน
ต าแหน่งทีฉ่ีดยาทัง้ก่อนและหลงัฉีดยา แนะน าใหก้ าหนดลมหายใจเขา้-ออกอย่างสม ่าเสมอเพื่อ
เบี่ยงเบนความสนใจความเจ็บปวดจากการฉีดยา พร้อมทัง้สังเกตอาการแพ้ยาและ
ภาวะแทรกซ้อนอื่นๆ แสดงความเข้าใจความรู้สึกของผู้ป่วยต่อความเจ็บปวด เน้นให้เห็น
ความส าคญัและประโยชน์ของการรกัษาอย่างต่อเนื่องโดยชื่นชมและเสรมิพลงับวก ใหค้ าแนะน า
เกี่ยวกบัอาการผดิปกติและการปฏบิตัติวัเมื่อกลบัไปอยู่ที่บ้าน รวมทัง้บอกช่องทางที่สามารถ
ตดิต่อหรอืการมาตรวจก่อนนดั  

ข้อวินิจฉัยในระยะหลังการรักษา ได้แก่ ผู้ป่วยและทารกในครรภ์อาจเกิด
ภาวะแทรกซ้อนจากโรคซฟิิลสิ เช่น คลอดก่อนก าหนด ทารกน ้าหนักตวัน้อย มกีารเตบิโตช้า 
ทารกเสียชีวิต ทารกติดเชื้อโรคซิฟิลิส เป็นต้น เนื่องจากได้รบัการรกัษาขณะอายุครรภ์ 28 
สปัดาห์ บทบาทของพยาบาล คือ ประเมนิการรบัรู้ต่อการติดเชื้อซิฟิลสิในขณะตัง้ครรภ์ ให้
ความรู ้ค าแนะน าในการปฏบิตัติวัทีถู่กต้อง ใหก้ารดูแลตามมาตรฐานการดูแลมารดาและทารก
ในครรภอ์ย่างต่อเนื่องจนเขา้สู่ระยะคลอด เช่น การตรวจครรภ ์การตรวจดว้ยอลัตราซาวด์ การ
ตรวจ NST ตรวจเลอืดตดิตามหลงัรกัษา สอนการนบัและบนัทกึลกูดิน้ การสงัเกตอาการผดิปกติ
ที่ต้องมาโรงพยาบาลก่อนนัด การบนัทกึขอ้มูลและส่งต่อไปยงัห้องคลอดเพื่อให้ได้รบัการดูแล
ต่อเนื่องในระยะคลอดและหลงัคลอด ท าให้ผู้ป่วยสามารถดูแลตนเองขณะตัง้ครรภ์ได้ถูกต้อง 
ทัง้นี้ไม่พบความผดิปกตขิองผูป่้วยและทารกในครรภ ์แต่ต้องตดิตามต่อเนื่องไปจนถงึหลงัคลอด 
นอกจากนี้ผูป่้วยความวติกกงัวลเรือ่งสามยีงัไม่มารบัการปรกึษาและตรวจเลอืดหาโรคซฟิิลสิและ
มโีอกาสเกดิปัญหาสมัพนัธภาพในครอบครวัตามมาได ้บทบาทของพยาบาล คอื ใชท้กัษะการให้
การปรกึษาเน้นให้เหน็ความส าคญัของการตรวจเลอืด การฟังผลเลอืด และการมเีพศสมัพนัธ์ที่
ปลอดภยัโดยใชถุ้งยางอนามยั หากพบว่ามกีารตดิเชือ้จะไดเ้ขา้สู่ระบบการรกัษาใหห้ายจากโรค 
หากพบว่ายงัไม่มกีารติดเชื้อจะได้ปฏบิตัิตวัให้ถูกต้องเพื่อป้องกนัไม่ให้มกีารติดเชื้อตลอดไป 
รวมทัง้การส่งเสรมิสมัพนัธภาพทีด่ ีสนบัสนุนใหผู้ป่้วยและสามพีดูคุยระบายความรูส้กึต่อกนั และ
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ใหส้ามไีดม้สี่วนรว่มในการดแูลอย่างสม ่าเสมอ ท าให้ผูป่้วยและสามเีขา้ใจยอมรบัปัญหาทีเ่กดิขึน้
และแสดงความรกัต่อกนัอย่างเปิดเผย สามมีารบัการปรกึษาและตรวจเลอืด ผลเลอืดของสามไีม่
มกีารตดิเชือ้โรซฟิิลสิ และสามขีาดความรูเ้รื่องโรคซฟิิลสิและการปฏบิตัติวัทีถู่กต้องเนื่องจากไม่
เคยรูจ้กัโรคซฟิิลสิมาก่อน บทบาทของพยาบาลคอื ประเมนิความรูแ้ละใหค้วามรูเ้รื่องโรคซฟิิลสิ 
การปฏบิตัติวั และการใช้ถุงยางอนามยัพรอ้มสอนและให้ฝึกปฏบิตั ิท าให้สามมีคีวามรูเ้พิม่ขึ้น
และตอบค าถามเกีย่วกบัโรค การปฏบิตัติวั และฝึกการใชถุ้งยางอนามยัไดถู้กตอ้ง 



 
 

 

บทท่ี 5 

ปัญหำอปุสรรคและแนวทำงในกำรแก้ไขปัญหำ 

สตรตีัง้ครรภ์ที่ตดิเชื้อโรคซฟิิลสิส่วนใหญ่มกัพบอยู่ในระยะแฝงซึ่งไม่มอีาการแสดง
ใดๆ ปรากฏใหเ้หน็จากภายนอก ท าใหไ้มท่ราบว่าตนเองไดร้บัเชือ้1 จงึขาดความตระหนักในการ
เขา้สู่ระบบบรกิาร การดแูลใหไ้ดร้บัประสทิธภิาพสงูสุดจงึจ าเป็นตอ้งอาศยักระบวนการดแูลอย่าง
เป็นระบบ มีขัน้ตอนการพยาบาลที่ครอบคลุมชัดเจน และเป็นไปในแนวทางเดียวกัน โดย
สามารถสรปุปัญหา อุปสรรค และแนวทางแกไ้ขปัญหาไดด้งัต่อไปนี้ 

1. ปัญหำด้ำนนโยบำย  
กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุขไดจ้ดัท าแนวทางการด าเนินการตรวจคดักรอง

และแนวทางการดแูลรกัษาสตรตีัง้ครรภท์ีต่ดิเชือ้โรคซฟิิลสิเพื่อยตุกิารถ่ายทอดเชือ้ซฟิิลสิจากแม่
สู่ลูกและป้องกนัไม่ให้เกดิผลกระทบต่อการตัง้ครรภ์และทารกในครรภ์ โดยก าหนดแนวทางใน
การปฏบิตังิานของผูร้บัผดิชอบในระดบัต่างๆ และมอบหมายใหห้น่วยงานทีเ่กี่ยวขอ้งด าเนินการ
อย่างชดัเจน แต่สถานบรกิารทางการแพทย์และสาธารณสุขแต่ละระดบัไม่สามารถปฏบิตัิตาม
แนวทางที่ก าหนดไว้ได้เหมอืนกนัทัง้หมด จงึท าให้การส่งต่อสตรตีัง้ครรภ์ตดิเชื้อโรคซิฟิลสิใน
สถานบรกิารทางการแพทยแ์ละสาธารณสุขเกดิความล่าชา้ท าใหไ้ดร้บัการรกัษาชา้ตามไปดว้ย 

แนวทำงกำรแก้ไขปัญหำ 
1.1 ก าหนดแนวทางการส่งต่อสตรตีัง้ครรภ์ที่ติดเชื้อโรคซฟิิลสิในสถานบรกิารทาง

การแพทยแ์ละสาธารณุข เพื่อใหม้กีารส่งต่ออยา่งเป็นระบบทีช่ดัเจนและรวดเรว็ ใหส้ตรตีัง้ครรรภ์
ไดร้บัการตรวจคดักรอง วนิิจฉัยโรคทีถู่กต้อง และไดร้บัการรกัษาทีค่รอบคลุมถงึสามหีรอืคู่นอน
ดว้ย 

1.2 รณรงค์ให้สตรีที่ทราบว่าตัง้ครรภ์มาฝากครรภ์โดยเร็ว (ก่อนอายุครรภ์ 12 
สปัดาห)์ อยา่งต่อเนื่อง เพื่อใหไ้ดร้บัการตรวจคดักรอง วนิิจฉยัโรค และรกัษาไดอ้ย่างรวดเรว็ 

1.3 ส่งเสรมิให้สถานบรกิารทางการแพทย์และสาธารณุข จดับรกิารให้การปรกึษา
แบบคู่พรอ้มสามแีละสามารถใชบ้รกิารไดทุ้กทีทุ่กสทิธ ิ

2. ปัญหำด้ำนบคุลำกร 
บุคลากรในสถานบรกิารทางการแพทยแ์ละสาธารณสุขขาดความรูต่้อการดูแลสตรี

ตัง้ครรภท์ีต่ดิเชือ้โรคซฟิิลสิ  
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แนวทำงกำรแก้ไขปัญหำ 
ส่งเสรมิให้บุคลากรทางการแพทยแ์ละสาธารณสุขทุกระดบัศกึษาหาความรูเ้กี่ยวกบั

โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ โดยเฉพาะโรคซิฟิลิสอย่างสม ่าเสมอให้ทันต่อสถานการณ์ มี
ความสามารถในการประเมนิระยะของโรค มุ่งเน้นใหเ้หน็ความส าคญัของการดูแลสตรตีัง้ครรภท์ี่
ตดิเชื้อโรคซฟิิลสิ โดยเฉพาะบุคลากรพยาบาลซึ่งมบีทบาทส าคญัในการให้การปรกึษาทัง้ก่อน
การตรวจเลอืด หลงัการตรวจเลอืด ประเมนิความรูแ้ละความวติกกงัวล การเสรมิสรา้งพลงัด้าน
บวกและพลงัสนบัสนุนของครอบครวั การปฏบิตัตินใหถู้กตอ้ง ซึง่จะตอ้งท าอยา่งสม ่าเสมอเพื่อให้
สตรตีัง้ครรภร์บัรูถ้งึความปราถนาดขีองพยาบาล ความสามารถดูแลตนเองและทารกในครรภไ์ด้
อย่างปลอดภยั ดงันัน้พยาบาลทีดู่แลสตรตีัง้ครรภท์ีต่ดิเชือ้โรคซฟิิลสิจงึต้องมคีุณสมบตัขิองผูใ้ห้
การปรกึษาทีด่ ีไดร้บัการฝึกอบรมการใหก้ารปรกึษาอย่างสม ่าเสมอ ใหม้คีวามรูแ้ละทกัษะรวมทัง้
การใชเ้ทคนิคต่างๆ ในการใหก้ารปรกึษาอยา่งเหมาะสม7 

3. ปัญหำด้ำนผูป่้วย ได้แก่ สตรีตัง้ครรภท่ี์ติดเช้ือโรคซิฟิลิสและสำมีหรือคู่นอน 
สตรตีัง้ครรภ์ที่ติดเชื้อโรคซฟิิลสิและสามหีรอืคู่นอนขาดความรู้เรื่องโรคซฟิิลสิและ

ความตระหนกัในการดแูลตนเอง ซึง่อาจเกดิจากการตัง้ครรภท์ีไ่ม่มกีารวางแผน ไม่มคีวามพรอ้ม 
ท าใหม้าฝากครรภแ์ละรกัษาชา้ และมาฝากครรภไ์ม่ต่อเนื่อง ไม่ใหร้่วมมอืในการเปิดเผยผลการ
ตรวจกบัสาม ีส่วนสามหีรอืคู่นอนไม่เหน็ความส าคญัและไม่ให้ความร่วมมอืในการตรวจเลอืด 
รกัษา และการป้องกนัการตดิเชือ้โรค ซึง่ต้องใชถุ้งยางอนามยั ท าใหส้ามหีรอืคู่นอนไม่ไดร้บัการ
รกัษา จงึท าใหส้ตรตีัง้ครรภท์ีต่ดิเชือ้โรคซฟิิลสิมโีอกาสตดิเชือ้ซ ้าหรอืไดร้บัการรกัษาไมค่รบถว้น 

แนวทำงกำรแก้ไขปัญหำ 
บุคลากรทางสาธารณสุขโดยเฉพาะพยาบาลท าหน้าทีใ่หก้ารปรกึษาสตรตีัง้ครรภ์ทีต่ดิ

เชือ้โรคซฟิิลสิ สามหีรอืคู่นอน เพื่อใหค้วามรู ้ความเขา้ใจเกีย่วโรค และใหม้คีวามตระหนกัในการ
ดูแลตนเองและทารกในครรภ์ให้ปลอดภยั เหน็ประโยชน์ของการตรวจเลอืด การรกัษาให้หาย 
และการปรบัเปลี่ยนพฤติกรรมของตนเองให้มพีฤตกิรรมทางเพศที่ปลอดภยั ร่วมมอืในการใช้
ถุงยางอนามยัป้องกนัไม่เกดิการตดิเชือ้ซ ้าหรอืตดิเชือ้โรคอื่นๆ เพิม่ รวมทัง้ส่งเสรมิใหเ้กดิความ
ตระหนักและร่วมมอืในการดูแลสตรตีัง้ครรภแ์ละทารกในครรภ์ใหป้ลอดภยัตลอดการตัง้ครรภจ์น
คลอด โดยพยาบาลผูใ้หก้ารปรกึษาตอ้งมคีุณสมบตัขิองผูใ้หก้ารปรกึษาทีด่ ีมทีกัษะในการใหก้าร
ปรกึษาและน ามาประยุกต์ใชอ้ย่างมปีระสทิธภิาพ โดยเฉพาะการใชเ้ทคนิคสนับสนุนให้ก าลงัใจ
ซึง่ท าใหผู้ร้บัการปรกึษามกี าลงัใจ ท าใหรู้ว้่าตนเองมคีวามสามารถ มศีกัยภาพ มคีวามมัน่ใจ มี
ความคดิที่จะแก้ไขปัญหาของตนเองได้อย่างเหมาะสม และการใช้ค าถามให้สะท้อนความคดิ
เพื่อใหท้ราบว่าตนเองจะตอ้งท าอยา่งไรและถา้ไมท่ าจะเกดิผลเสยีอยา่งไร  
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4. ปัญหำด้ำนสถำนบริกำรทำงกำรแพทยแ์ละสำธำรณสุขและกำรสนับสนุนเชิง
นโยบำย 

สถานบรกิารทางการแพทยแ์ละสาธารณสุขในบางพืน้ที่มคีวามขาดแคลนทรพัยากร
ทัง้ดา้นบุคลากร เครือ่งมอืทีท่นัสมยั จงึท าใหก้ารบรกิารไดไ้ม่ครอบคลุมและเกดิความล่าชา้ ขาด
การน านวตักรรมช่วยลดความปวดจากการฉีดยา Benzathine penicillin มาใช ้ผูป่้วยทีต่อ้งฉีดยา
เกดิความกลวัไม่กลา้มาฉีดยาต่อท าใหก้ารรกัษาไม่ครบถ้วน ขาดการน าแนวทางปฏบิตัแิละการ
ใชเ้ทคนิคการสื่อสารในการตดิตามสามหีรอืคู่นอนให้มาตรวจรกัษา ท าใหผู้ร้บัรกิารมโีอกาสตดิ
เชื้อโรคซ ้าหรอืสามอีาจน าเชื้อโรคแพร่สู่ผู้อื่นต่อไป นอกจากนี้ยงัอาจเกิดปัญหาสมัพนัธภาพ
ระหว่างผูป่้วยและสามไีดด้ว้ย 

แนวทำงกำรแก้ไขปัญหำ 
4.1 สถานบรกิารควรมเีครื่องมอืและวธิกีารตรวจคดักรองโรคให้มคีวามทนัสมยัและ

เหมาะสม พฒันาการบรกิารใหผ้ลการตรวจไดเ้รว็และแม่นย า  
4.2 มรีะบบการตดิตามสตรตีัง้ครรภม์ารบัการรกัษาโดยไม่ต้องรอใหถ้งึก าหนดตรวจ

ครรภค์รัง้ต่อไปและควรมรีะบบการตดิตามสามหีรอืคู่นอนใหม้ารบัการตรวจเพื่อใหก้ารรกัษาหาก
พบโรค เพื่อป้องกนัสตรตีัง้ครรภต์ดิเชือ้ซ ้าหรอืป้องกนัการตดิเชือ้โรคชนิดอื่นๆ ดว้ย 

4.3 มรีะบบการประสานงานที่ดใีห้สตรตีัง้ครรภ์ที่ติดเชื้อโรคซฟิิลสิได้รบัการรกัษา 
ฝากครรภแ์ละคลอดทัง้ภายในโรงพยาบาลเดยีวกนัหรอืต่างโรงพยาบาลเพื่อใหไ้ด้รกัษาและดแูล
มารดาและทารกใหป้ลอดภยั 

4.4 คดิคน้สรา้งงานวจิยัหรอืนวตักรรมทีช่่วยลดความปวดจากการฉีดยา Benzathine 
penicillin หรอืการน านวตักรรมทีท่ าส าเรจ็แลว้มาเผยแพร่และใชก้บัผูป่้วย เช่น นวตักรรม “cold 
strap บรรเทาปวด” 

4.5 สรา้งแนวทางปฏบิตัใินการตดิตามสามมีาตรวจรกัษาและฝึกอบรมให้บุคลากรใช้
เทคนิคการสื่อสารใหส้ามเีขา้ใจและใหค้วามรว่มมอื เหน็ความส าคญัของการตรวจเลอืดและรกัษา
โรค ไมเ่กดิการทะเลาะและปัญหาสมัพนัธภาพระหว่างผูป่้วยและสาม ี

5. ปัญหำของระบบกำรตรวจคดักรองโรคซิฟิลิสในสตรีตัง้ครรภ ์ 
การตรวจคดักรองโรคซิฟิลิสที่รวดเร็วแม่นย าท าให้สามารถวินิจฉัยโรคได้ไว แต่

เนื่องจากในระบบการใหบ้รกิารในสถานบรกิารทางการแพทยส์่วนใหญ่ไมส่ามารถรายงานผลการ
ตรวจคดักรองของสตรตีัง้ครรภใ์นวนัเดยีวกนัได ้จงึต้องมกีารนัดหมายให้สตรตีัง้ครรภ์มาฟังผล
การตรวจครัง้ต่อไป 

แนวทำงกำรแก้ไขปัญหำ 
พฒันาระบบการตรวจคดักรองโรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ์ โดยเฉพาะโรคซฟิิลสิที่

สามารถผลติชุดเครื่องมอืตรวจแบบเรว็ (Rapid test) ใหม้คีวามแม่นย า และรายงานผลรวดเรว็
ท าใหส้ามารถรูผ้ลไดใ้นวนัเดยีวกบัทีม่าตรวจเลอืด (same day result)3 ในกรณทีีก่ารรายงานผล
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ไมช่ดัเจนสามารถตรวจดว้ยวธิใีหม่เพื่อยนืยนัผลไดท้นัท ีโดยใมต่อ้งรอใหผู้ป่้วยมาตรวจเลอืดซ ้า 
การตรวจทางห้องปฏิบตัิการควรใช้เครื่องมอืและวิธีการตรวจชนิดเดียวกัน และบุคลากรมี
แนวทางปฏบิตัใินการตรวจวนิิจโรคทีเ่หมอืนกนั 

6. ปัญหำด้ำนส่ือให้ควำมรู้ทำงเทคโนโลยีและวิทยำกำรทำงกำรแพทย ์
การขาดแคลนสื่อทีท่นัสมยัในการใหค้วามรูท้างดา้นเทคโนโลยแีละวทิยาการทางการ

แพทย ์ท าใหส้ตรตีัง้ครรภ ์สามหีรอืคู่นอนไมส่ามารถเขา้ถงึขอ้มลูส าคญัต่างๆ ได้ 
แนวทำงกำรแก้ไขปัญหำ 

มกีารสรา้งสื่อที่ทนัสมยั สัน้ กระชบัเขา้ใจง่าย หรอือาจเป็นสื่อออนไลน์เพื่อน าเสนอ
ให้กบัสตรตีัง้ครรภ์ที่มาฝากครรภ์ สามแีละญาตหิรอืประชาชนทัว่ไป มคีวามรูค้วามเขา้ใจเรื่อง
โรค การรกัษา การปฏบิตัตินเพื่อป้องกนัโรค การไดร้บัขอ้มลูทีถู่กตอ้งท าใหส้ตรตีัง้ครรภแ์ละสามี
มคีวามตระหนักในการดูแลตนเองและทารกในครรภใ์หม้สีุขภาพทีด่เีพิม่ขึน้ สื่อจงึควรครอบคลุม
เรื่องโรค การรกัษา การป้องกนั การใชถุ้งยางอนามยั และการป้องกนัการตดิเชือ้โรคเดมิซ ้าหรอื
โรคใหม ่ 
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 ค าถามเก่ียวกบัความรู้เร่ืองโรคซิฟิลิส 

ค าถาม 
1. โรคซฟิิลสิเกดิจากเชือ้อะไร 
2. โรคซฟิิลสิตดิต่อช่องทางใดไดบ้า้ง 
3. โรคซฟิิลสิทีม่อีาการอยูใ่นระยะใดและมอีาการอะไรบา้ง 
4. การรกัษาโรคซฟิิลสิทีม่ปีระสทิธภิาพสงูสุด คอืวธิใีด 
5. การป้องกนัโรคซฟิิลสิ ตอ้งท าอย่างไร 

 
ค าตอบ 
1. โรคซฟิิลสิเกดิจากเชือ้แบคทเีรยี ชื่อ ทรโีพนีมาพลัลดิมั 
2. โรคซฟิิลสิตดิต่อกนั 3 ช่องทาง ไดแ้ก่ เพศสมัพนัธ์ การสมัผสัเลอืดหรอืสารคดัหลัง่ ใชข้องมี
คมรว่มกนั และจากแมสู่่ลกูขณะตัง้ครรภ ์
3. โรคซฟิิลสิทีม่อีาการ คอื โรคซฟิิลสิระยะแรกและระยะทีส่อง  

ระยะแรกมแีผล เริม่จากแผลเป็นตุ่มเลก็ๆ แตกเป็นแผลกว้าง  ขอบเรยีบแขง็ ไม่เจบ็ไม่คนั 
พืน้แผลแดงสะอาด พบไดท้ีอ่วยัวะเพศ หวัหน่าว ขาหนีบ ทวารหนกัหรอืรมิฝีปาก 

ระยะที่สองมผีื่น เกดิหลงัมแีผล 2-3 วนัหรอืนานกว่านัน้ มผีื่นขึน้ทัง้ตวั และที่ฝ่ามอื ฝ่าเท้า 
ไม่คนั เรยีกว่า "ออกดอก" อาจพบอาการอื่นร่วมด้วย เช่น มไีขต้ ่าๆ ปวดศรีษะ อ่อนเพลยี ปวด
เมื่อย ตามวั เบื่ออาหาร น ้าหนักลด เจบ็คอ เสยีงแหบ ปวดหลงั ปวดกระดูก ต่อมน ้าเหลอืงโต 
ผมรว่งทัว่ศรีษะหรอืเป็นหยอ่ม  อาจพบแผลสเีทาขอบนูนในเยือ่บุผวิในช่องปากได ้ 
4. การรกัษาโรคซิฟิลิสที่มีประสิทธิภาพ คือ  การฉีดยา Benzathine penicillin ได้ครบตาม
แผนการรกัษา 

5. การป้องกนัโรคซิฟิลสิ ท่ีดีที่สุด คอื การไม่มเีพศสมัพนัธ์ หรอืมเีพศสมัพนัธ์ที่ปลอดภยั ใช้
ถุงยางอนามยัอย่างถูกวธิ ีไม่ส าส่อนทางเพศ ถ้าบรเิวณอวยัวะเพศมผีื่น แผล สารคดัหลัง่ รอย
บวม งดเพศสมัพนัธแ์ละรบีไปปรกึษาแพทยท์นัที และหลกีเลีย่งใชเ้ขม็ของมคีมรว่มกบัผูอ้ื่น เช่น 
เขม็ มดีโกน กรรไกรตดัเลบ็ 
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 ตวัอย่างการให้การปรึกษาเพ่ือแจ้งผลตรวจเลือดโรคซิฟิลิส 

A: “สวสัดคี่ะ พยาบาลชื่อเอ เป็นพยาบาลใหก้ารปรกึษาทีห่น่วยฯ นี้ คุณชื่อ นามสกุลอะไรคะ” 
B: “หนูชื่อ บ ีนามสกุล ดอกบวัค่ะ”  
A: “คุณบทีานอาหารเชา้มาหรอืยงัคะ”  
B: “เรยีบรอ้ยแลว้ค่ะ” 
A: “คุณบทีราบมัย้คะ ว่าวนัน้ีมนีดัมาท าอะไรบา้ง” (เปิดประเดน็) 
B: “วนัน้ีมาฟังผลเลอืดและมาตรวจครรภ”์ 
A: “ค่ะ วนันี้เราจะมาคุยเรื่องผลการตรวจเลอืดก่อนแลว้ค่อยไปพบแพทยต์รวจครรภ์ จะใชเ้วลา
ในการคุยประมาณครึง่ชัว่โมงนะคะ” (บอกขอ้ตกลงและเวลา)  
“คุณบทีราบมัย้คะว่าไดต้รวจเลอืดหาอะไรและทราบผลการตรวจเลอืดบา้งหรอืยงัคะ” (ใชค้ าถาม
ปลายเปิด น าเขา้สู่ประเดน็การแจง้ผลเลอืด) 
B: “ตรวจหลายอย่างคะ พีพ่ยาบาลทีห่น่วยฝากครรภบ์อกบา้งแลว้ว่าปกต ิแต่ทีย่งัไม่ทราบคอืผล
ตรวจหาโรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธค์่ะ” 
A: “คุณบจี าไดม้ัย้คะว่าตรวจโรคอะไรบา้ง”  
B: “จ าไดค้่ะ ม ี3 โรค คอื เอดส ์ไวรสัตบัอกัเสบบ ีและโรคซฟิิลสิ” 
A: “ถูกต้องแล้วค่ะ วนันี้คุณจะได้ฟังผลเลือดทัง้ 3 โรค ข้อมูลที่เราคุยกันวนันี้จะถูกเก็บเป็น
ความลบั มเีพยีงเจา้หน้าทีผู่ท้ ีเ่กี่ยวขอ้งในการดูแลคุณบเีท่านัน้ที่ทราบ นอกจากคุณบจีะเปิดเผย
เองหรอือนุญาตใหเ้ปิดเผย ตอนน้ีคุณบมีคีวามกงัวลหรอืกลวัมัย้คะ  
B: “กงัวลเรือ่งผลเลอืดนิดหน่อยค่ะ” 
A: “เมือ่คนืนอนหลบัดมีัย้คะ” 
B: “นอนหลบัดคี่ะ” 
A: “พยาบาลจะทบทวนรื่องการตรวจเลอืดทัง้ 3 โรคอีกครัง้ ได้แก่ เอชไอว ีไวรสัตับอกัเสบบ ี
และซฟิิลสิ ทัง้ 3 โรคนี้ ส่วนใหญ่ไม่มอีาการแสดงให้เหน็ในช่วงแรกที่รบัเชื้อ ยกเว้นโรคซฟิิลสิ 
ในระยะทีห่นึ่งและระยะทีส่องจะมอีาการแสดงใหเ้หน็ ผูต้ดิเชือ้โรคซฟิิลสิส่วนใหญ่มกัไม่มอีาการ
แสดงพบอยู่ในระยะที่สามคอื ระยะแฝง ซึ่งสตรตีัง้ครรภ์มกัจะพบติดเชื้อโรคซิฟิลสิในระยะนี้ 
เพราะฉะนัน้ถ้าไม่ตรวจเลอืดก็จะไม่ทราบว่ามกีารติดเชื้อ ผลดขีองการตรวจเลอืดท าให้ทราบ
สถานะการติดเชื้อของตนเอง ได้เขา้สู่ระบบการรกัษา ป้องกนัทารกในครรภ์ไม่ให้ตดิเชื้อ และ
วางแผนการด าเนินชวีติในอนาคต” 
A: “คุณบ ีไดฟั้งแลว้รูส้กึอยา่งไรบา้งค่ะ”  
B: นิ่งเงยีบ 
A: “คุณบคีงรูส้กึกลวัหรอืกงัวล” พดูเสรจ็แลว้เงยีบ (ทกัษะสะทอ้นอารมณ์และทกัษะเงยีบ) 
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B: “หนูกลวัเป็นโรคเอดส ์ส่วนโรคซฟิิลสิไมค่่อยกลวัค่ะ” 
A: “คุณบกีลวัโรคเอดส์มากกว่าโรคซฟิิลสิ (ทกัษะสะท้อนความรูส้กึ) “เพราะเหตุใดจงึกลวัโรค
เอดสม์ากกว่าและเหตุใดจงึกลวัโรคซฟิิลสิน้อยกว่า” 
B: “เพราะโรคเอดสย์งัรกัษาไมห่าย ส่วนโรคซฟิิลสิรกัษาหาย”  
A: “ใช่ค่ะ โรคเอดสย์งัรกัษาไม่หายแต่การรกัษาโดยการกนิยาไปตลอดชวีติจะช่วยใหผู้ต้ดิเชือ้มี
สุขภาพแข็งแรงและมีชีวิตยืนยาวได้ ส่วนโรคซิฟิลิสและไวรสัตับอักเสบบีสามารถรกัษาให้
หายขาดได”้ (ทกัษะใหข้อ้มลู) 
A: “คุณบ ีพรอ้มจะฟังผลเลอืดหรอืยงัค่ะ” 
B: “หนูพรอ้มแลว้ค่ะ” (สหีน้า แววตา และท่าทางสอดคลอ้งกบัค าตอบ) 
A: “พยาบาลได้ตรวจสอบข้อมูลถูกต้องตรงกันแล้วพบว่าผลเลอืดของคุณบีมกีารติดเชื้อโรค
ซิฟิลิส ส่วนเอชไอวีและไวรสัตับอักเสบบี ผลปกติค่ะ” (พูดเสียงดังชัดเจน มองหน้าสบตา
ผูร้บับรกิารขณะพดู สงัเกตปฏกิริยิาพรอ้มใหเ้วลาผูร้บับรกิารไดค้ดิทบทวน) 
A: “ตอนน้ีคุณบรีูส้กึอย่างไรบา้งคะ” 
B: “ไม่เป็นไรค่ะ สรุปว่าหนูติดเชื้อโรคซิฟิลิส หนูอยากรู้รายละเอียดโรคซิฟิลิส มันจะเป็น
อนัตรายกบัหนูและลกูมัย้คะ” 
A: “ใช่ค่ะ ผลตรวจเลอืดของคุณบตีดิเชื้อโรคซฟิิลสิ” (ทกัษะการสรุป) “ส าหรบัรายละเอยีดของ
โรคซฟิิลสิเดีย๋วเราจะคุยกนัต่อไปนะคะ”  
จบขัน้ตอนการแจง้ผลเลอืดตดิเชือ้โรคซฟิิลสิ 
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ภาคผนวก ค 

แบบประเมินความเครียด ST5  
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ภาคผนวก ง 

ตวัอย่างบทสนทนาการไปส่ือสารกบัสามีให้มาตรวจเลือดหาโรคซิฟิลิส 

พยาบาล:  “สวสัดคี่ะ วนันี้เราจะมาพูดคุยเรื่องที่หนูจะไปบอกกบัสามเีพื่อให้เขามาตรวจ
เลอืดนะคะ” (ทกัษะการทกัทายและเปิดประเด็น) “เราจะใช้เวลาสกั 15 นาท ีหรอือย่างมากไม่
เกนิครึง่ชัว่โมง” (ตกลงเรื่องเวลา) “หลงัจากหนูทราบว่าติดเชื้อโรคซฟิิลสิแล้ว หนูรูส้กึอย่างไร
บา้งคะ” 
ผูร้บับริการ:  “หนูจะรกัษาโรคน้ีใหห้าย แต่กก็งัวลอยูบ่า้งไมรู่ว้่าจะบอกกบัสามยีงัไงดี”  
พยาบาล:  “หนูกงัวลไม่รูจ้ะบอกสามอีย่างไร (ทกัษะสะท้อนความรูส้กึ) ถ้าสมมุตวิ่าตอนนี้
พยาบาลเป็นสาม ีใหห้นูลองบอกสาม ีหนูจะบอกอยา่งไรคะ” 
ผูร้บับริการ:  “หนูต้องหาโอกาสบอกคะ รอคุยกบัเขาตอนทีเ่ขากลบัมานัง่พกัผ่อนหายเหนื่อย 
กนิขา้วเรยีบรอ้ยแลว้” “ถา้หนูจะบอกไปเลยตรงๆ ว่าหนูตดิเชือ้ซฟิิลสิจะไดม้ัย้คะ” 
พยาบาล:  “หนูคิดว่าเขาจะรู้สึกอย่างไรถ้าบอกผลเลือดไป แล้วถ้าเขาโกรธ หนูจะท า
อยา่งไรคะ”  
ผูร้บับริการ:  “หนูคดิว่าเขาคงไมโ่กรธ แต่อาจจะถามว่ามนัเกดิไดอ้ยา่งไร” 
พยาบาล:  “ในความเป็นจรงิสามีหนูอาจจะโกรธหรอืไม่โกรธก็ได้ เพราะฉะนัน้เราต้อง
เตรยีมความพรอ้มที่จะไปสื่อสารกบัสามเีพื่อให้เขาเขา้ใจและให้ความร่วมมอืมาตรวจเลอืดด้วย
ความเตม็ใจ” (ทกัษะใหข้อ้เทจ็จรงิ) 
ผูร้บับริการ:  “ค่ะ หนูอยากใหเ้ขาเขา้ใจและมาตรวจเลอืดดว้ยกนั” 
พยาบาล:  “ทีห่นูบอกว่าจะหาโอกาสคุยหลงัจากสามกีลบัมาพกัผ่อนหายเหนื่อยแลว้นัน้ถูก
แล้วค่ะ นอกจากนัน้ต้องดูเวลา สถานที่ที่เหมาะสมด้วย คือควรอยู่ด้วยกันสองต่อสอง เป็น
ช่วงเวลาพกัผ่อน ไมม่ใีครมารบกวน ก่อนจะบอกว่าหนูตดิชือ้โรคซฟิิลสิ จะตอ้งเล่าใหเ้ขาฟังเรือ่ง
ที่หนูมาฝากครรภ์ได้ตรวจอะไรบ้าง มคีวามส าคญัอย่างไร ลองสงัเกตท่าทสีามวี่าเป็นอย่างไร 
สนใจหรอืตัง้ใจฟังสิง่ที่หนูพูดหรอืสนใจซกัถามหรอืไม่ ถ้าสามซีกัถามเรื่องการตรวจเลอืด ให้
ตอบค าถามตามข้อมูลการแจ้งผลการตรวจเลอืดที่หนูได้ฟังมาแล้วจากพยาบาล หนูคงยงัจ า
ข้อมูลที่เราคุยกันได้ หลงัจากนัน้ลองถามเรื่องทศันคติของสามต่ีอการติดเชื้อโรคติดต่อทาง
เพศสมัพันธ์ เช่น คุณพี่คิดว่าถ้าเกิดฉันติดเชื้อ คุณพี่คิดอย่างไรคะ” ให้สงัเกตปฏิกิรยิาและ
ค าตอบของสาม ีถ้าเขาแสดงความเขา้ใจ เหน็ใจ และบอกว่ายอมรบัได้ ให้หนูบอกสามเีรื่องผล
การตรวจเลอืดด้วยเสยีงชดัเจน กะทดัรดั ตรงไปตรงมาว่า “ผลตรวจเลอืดของฉันพบเชื้อโรค
ซฟิิลสิ” เงยีบสกัพกัพรอ้มสงัเกตปฏกิิรยิาของสาม ีถ้าสามไีม่มคี าถามให้พูดต่อว่า “ฉันโชคดทีี่
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ตัง้ครรภ์และมาฝากครรภ์จึงได้รูว้่าติดเชื้อ ถ้าไม่เช่นนัน้ก็จะไม่รูแ้ละไม่ได้รกัษาเพราะฉันไม่มี
อาการอะไรเลย” “คุณหมอบอกฉันว่าอาจจะตดิเชือ้มานานพอสมควร เป็นระยะทีไ่ม่แสดงอาการ
แต่สามารถรกัษาหายได้” เวน้จงัหวะเพื่อให้สามไีดซ้กัถามและบอกความหวงัด ีความห่วงใยของ
หนูต่อสามวี่า “ฉันเป็นห่วงคุณพี่ อยากใหคุ้ณพี่ไปตรวจเลอืดดว้ย ถ้าคุณพี่เป็นเหมอืนฉันจะได้
รกัษา ถา้ไมเ่ป็น เราจะไดป้้องกนัไมใ่หคุ้ณพีต่ดิเชือ้โรคนี้ดว้ย”  
พยาบาล:  “ที่พยาบาลพูดมาทัง้หมดนี้ หนูจ าได้มัย้คะ” เงยีบสกัพกัเพื่อใหผู้้รบับรกิารได้มี
เวลาคดิทบทวน 
ผูร้บับริการ: “จ าไดค้่ะ แต่ถา้เขาไมพ่อใจ หรอืเขาเฉยๆ ไมพ่ดูไมถ่าม หนูจะท ายงัไงคะ” 
พยาบาล:  ถ้าสามเีฉยๆ หรอืมที่าทไีม่สนใจฟังสิง่ที่หนูก าลงัพูดหรอืมอีารมณ์ไม่พอใจ ให้
หนูหยุดการสนทนาและบอกว่า “วนัหลงัฉันจะมาเล่าให้คุณพี่ฟังต่อว่าเป็นยงัไงนะคะ” หลงัจาก
นัน้ใหส้งัเกตปฏกิริยิาของสามวี่าเป็นอย่างไร เมื่อมโีอกาสที่เหมาะสมในครัง้ต่อไปใหพุ้ดคุยเรือ่ง
การฝากครรภข์องหนูอย่างสม ่าเสมอและหาโอกาสบอกผลเลอืดตดิเชือ้โรคซฟิิลสิเหมอืนทีเ่ราได้
คุยกนัในวนัน้ี  
พยาบาล: “หนูคดิว่า สามจีะเกรีย้วกราด โมโหหรอืท ารา้ยหนูไดม้ัย้คะ” 
ผูร้บับริการ:  “หนูคดิว่าไมค่่ะ ทีผ่่านมาเราเคยทะเลาะกนับา้ง แต่ไมเ่คยท ารา้ยรา่งกายกนัค่ะ” 
พยาบาล: “แต่ถ้าไม่เป็นอย่างทีห่นูคดิ ใหพ้ยาบาลช่วยพูดคุยกบัสามหีนูไดน้ะคะ หรอืลอง
ชวนเขามาเป็นเพื่อนหนูตอนมาตรวจครรภ ์แลว้เราค่อยหาโอกาสพดูคุยกนั” 
พยาบาล: “ทัง้หมดที่เราคุยกนัวนันี้ หนูจ าได้มัย้คะ ลองเล่าขัน้ตอนการไปสื่อสารกบัสามี
เพื่อมาตรวจเลอืดใหพ้ยาบาลฟังหน่อยนะคะ”   
ผูร้บับรกิารเล่าขัน้ตอนการไปสื่อสารกบัสาม ีพยาบาลช่วยเสรมิในส่วนขาดและยงัไมถู่กตอ้ง 
พยาบาล: “หนูจ าที่เราคุยกนัและท าได้ด ีพยาบาลดใีจและชื่นชมที่หนูมคีวามตัง้ใจที่จะไป
สื่อสารกบัสาม ีขอให้หนูท าได้ส าเรจ็นะคะ” (ทกัษะการชมเชยและให้ก าลงัใจ) “ถ้าสามมีาตรวจ
เลอืดครัง้หน้าให้พามาติดต่อที่ห้องนี้นะคะ หรอืมอีะไรจะสอบถามเพิม่เติมหลงัจากนี้ สามารถ
ตดิต่อไดต้ามเบอรโ์ทรในใบนดันะคะ” (ทกัษะก่อนจบการใหก้ารปรกึษา) 
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ภาคผนวก จ 

แบบสอบถามความรู้การใช้ถงุยางอนามยั 

ค าถาม 
1. ถุงยางอนามยัส าหรบัผูช้ายควรเลอืกอยา่งไร 
2. ก่อนใชถุ้งยางอนามยัควรตรวจสอบอะไรบา้ง 
3. ไมค่วรใชก้รรไกรตดัถุงยางอนามยัเพราะอะไร 
4. ควรรดูถุงยางอนามยัใหค้ลุมอวยัวะเพศเพราะอะไร 
5. ควรทิง้ถุงยางอนามยัทีใ่ชแ้ลว้ทีใ่ด เพราะอะไร 
 

ค าตอบ 
1. ควรเลอืกขนาดทีพ่อด ีไม่หลวมหรอืคบัแน่นนเกนิไป 
2. ตรวจสอบวนัหมดอาย ุเลอืกใชถุ้งยางอนามยัทีย่งัไม่หมดอาย ุซองบรรจอุยูใ่นสภาพเรยีบรอ้ย
ไมม่รีอยฉีกขาด 
3. เพราะกรรไกรอาจตดัโดนถุงยางอนามยัท าใหฉ้ีกขาดได้ 
4. ลดความเสีย่งต่อการตดิเชือ้โรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธแ์ละท าใหถุ้งยางอนามยัแน่นไมห่ลุด
ขณะมเีพศสมัพนัธ ์
5. ทิง้ถุงยางอนามยัทีใ่ชแ้ลว้ลงถงัขยะ เพราะถา้ทิง้ลงโถสว้มจะท าใหท้่อตนัได้ 
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ภาคผนวก ฉ 

การเตรียมยาฉีด Benzathine penicillin 

 

 

  

รายการยา 

ตวัท าละลาย สารเจือจาง 

การบริหาร
ยา 

อตัราการให้
ยา 

ความคงตวัของยา 

การเกบ็รกัษา หมายเหต ุ
ชนิด 

ความ
เข้มข้น
สุดท้าย 

ชนิด 
ความ
เข้มข้น
สุดท้าย 

หลงัผสม หลงัเจือจาง 

2-8°C 
อณุหภมิู
ห้อง 

2-8°C อณุหภมิูห้อง 

Benzathine 
Benzylpenicillin 
(Penicillin G 
Benzathine)        

1.2 mu            
(Bicillin L.A.®) 

SWI        
(4 ml) 

1.2 
mu/3.6 

ml 

- - -Deep IM 
only 

-หา้มให ้
IV,SC 

- - 24 ชม. - - -เกบ็ทีอุ่ณหภูม ิ
<30°C             

-หา้มแช่แขง็ 
-ป้องกนัแสง 
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ภาคผนวก ช 

เอกสารยินยอมตรวจเลือดหาโรคติดต่อทางเพศสมัพนัธ ์
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ภาคผนวก ซ 

ผูท้รงคณุวฒิุ 

1. รองศาสตราจารย ์ดร. นันทนา ธนาโนวรรณ ภาควชิาการพยาบาลสูติศาสตร-์นรเีวชวทิยา 
คณะพยาบาลศาสตร ์มหาวทิยาลยัมหดิล  

2. รองศาสตราจารย์ พญ. เจนจติ ฉายะจนิดา อาจารยป์ระจ าหน่วยโรคตดิเชื้อทางนรเีวชและ
โรคติดต่อทางเพศสมัพันธ์สตร ีภาควิชาสูติศาสตร์-นรเีวชวิทยา คณะแพทยศาสตร์ศิรริาช
พยาบาล มหาวทิยาลยัมหดิล  

 3. นางขวญัจติร เหล่าทอง หวัหน้าพยาบาลช านาญการพเิศษหน่วยโรคตดิเชือ้ทางนรเีวชและ
โรคติดต่อทางเพศสมัพันธ์สตร ีงานการพยาบาลสูติศาสตร์-นรเีวชวิทยา ฝ่ายการพยาบาล 
โรงพยาบาลศริริาช  
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ภาคผนวก ด 

ประวติัผูจ้ดัท าคู่มือการพยาบาล 

 

ช่ือ – สกลุ นางชนากานต ์เกดิกลิน่หอม 
วนั เดือน ปีเกิด 17 มกราคม 2518 
ประวติัการศึกษา 
ระดบัมธัยมศกึษา ประโยคมธัยมศกึษาตอนปลาย 
 โรงเรยีนกลัยาณศีรธีรรมราช พ.ศ. 2537 
ระดบัปรญิญาตร ี พยาบาลศาสตรบณัฑติ   
 คณะพยาบาลศาสตร ์มหาวทิยาลยัมหดิล พ.ศ. 2541  
ประวติัการท างาน พยาบาลประจ าการหอผูป่้วยตรเีพชร 2 พ.ศ. 2541 - พ.ศ. 

2542 
พยาบาลประจ าการหอผูป่้วยนรเีวช 3 พ.ศ. 2542 - พ.ศ. 2546 
พยาบาลประจ าการ หอผูป่้วย 100 ปี สมเดจ็พระศรนีครนิทร ์
12/1 พ.ศ. 2546 – พ.ศ. 2550 

 พยาบาลประจ าการ หน่วยโรคตดิเชือ้ทางนรเีวชและโรคตดิต่อ
ทางเพศสมัพนัธส์ตร ีพ.ศ. 2550 – ปัจจบุนั 

ผลงานคู่มือการพยาบาลท่ีผา่นมา ไมม่ ี
 

 

 

 

 

 




