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บทคััดย่่อ
     วััตถุุประสงค์์ : เพื่่�อศึึกษากระบวนการให้้คำำ�ปรึึกษาในหญิิงตั้้�งครรภ์์วััยรุ่่�นที่่�ติิดเชื้้�อไวรััสเอชไอวีี

     วััสดุุและวิิธีีการศึึกษา : เป็็นกรณีีศึึกษาผู้้�ป่่วย 2 ราย เพื่่�อเปรีียบเทีียบหญิิงตั้้�งครรภ์์วััยรุ่่�นที่่�ติิดเชื้้�อไวรััสเอชไอวีีที่่�มารัับ

การรัักษาที่่�คลิินิิกติิดเช้ื้�อโรงพยาบาลขอนแก่่น เก็็บรวบรวมข้้อมููลโดยใช้้แบบบัันทึึกข้้อมููลผู้้�ป่วยจากเวชระเบีียนผู้้�ป่วยนอก 

การซักัประวััติผิู้้�ป่วยและครอบครััว ประเมินิอาการพร้อมแผนการรัักษา พร้อมการสัังเกตโดยใช้้ทฤษฎีีทางการพยาบาลแบบแผน

สุุขภาพร่่วมกัับทฤษฎีีให้้การปรึึกษาเชิิงจิิตวิิทยา แนวคิิดการให้้การปรึึกษาแบบยึึดบุุคคลเป็็นศููนย์์กลาง แนวคิิดการให้้การ

ปรึึกษาครอบครััวที่่�เน้้นประสบการณ์์และมนุุษยนิิยม เป็็นกรอบแนวคิิดในการศึึกษา

     ผลการศึึกษา : ผลการเปรีียบเทีียบผู้้�ป่่วยสองรายสิ่่�งที่่�เหมืือนกัันคืือเป็็นหญิงิวััยรุ่่�นที่่�ตั้้�งครรภ์์ร่่วมกัับมีีการติดิเชื้้�อเอชไอวีี  

แต่่คู่่�สมรสไม่่ติิดเช้ื้�อ ผู้้�ป่่วยและครอบครััวมีีความวิิตกกัังวลเรื่่�องสุุขภาพทั้้�งของผู้้�ป่่วยและบุุตรการเลี้้�ยงดูู การแจ้้งผลเลืือด              

แก่่คู่่�สมรสรวม และมารดากลััวความลัับถูกูเปิดิเผยและสัังคมรัังเกีียจการจััดการตนเองเมื่่�อเกิดิความเครีียดผู้้�ป่ว่ยทั้้�งสองราย

มีีความเจ็็บป่่วยทั้้�งทางร่่างกายและจิิตใจต้้องการคำำ�ปรึึกษาและต้้องการความช่่วยเหลืือ ดัังนั้้�น พยาบาลจึึงมีีบทบาท                     

ในการให้ก้ารปรึกึษารายบุุคคลคู่่�และรวมท้ั้�งครอบครััว ผลการศึกึษาครั้�งนี้้�นำำ�ไปใช้ป้ระโยชน์ใ์นการพััฒนาศัักยภาพทีีมพร้อ้ม

เครืือข่่ายให้้เข้้มแข็็งเป็็นแนวทางในการประเมิินและดููแลรัักษาในกลุ่่�มดัังกล่่าวข้้างต้้น

     สรุุปและข้้อเสนอแนะ : กรณีีศึึกษานี้้�ทำำ�ให้้เห็็นกระบวนการให้้คำำ�ปรึึกษาและดููแลผู้้�ป่่วยอย่่างมีีขั้�นตอน ครอบคลุุม               

เหมาะสมของพยาบาล ซึ่่�งจะส่่งผลให้้ผู้้�ป่่วยบุุตรคู่่�สมรสพร้้อมครอบครััวได้้รัับการดููแลรัักษาอย่่างต่่อเนื่่�อง และปรัับตััวอยู่่�ใน

สัังคมได้้อย่่างเหมาะสม

คำำ�สำำ�คััญ : การให้้คำำ�ปรึึกษา; การตั้้�งครรภ์์ในวััยรุ่่�น;  ผู้้�ติิดเชื้้�อเอชไอวีี/เอดส์์

*พยาบาลวิิชาชีีพชำำ�นาญการ โรงพยาบาลขอนแก่่น
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ABSTRACT
      Purposes : To study the counseling process for teenage pregnant women infected with HIV.

     Materials and Methods : This were a case study of two patients to compare teenage pregnant             

women infected with HIV who received treatment at an HIV clinic Khon Kaen Hospital. Collect data using 

patient information recording from outpatient medical records. Taking patient and family history,                      

evaluate symptoms from pathological conditions signs and symptoms, treatment and nursing diagnosis, 

analyzing data and Gordon’s health model was conceptual framework for the study by theory of                  

psychological counseling, the concept of person-centered counseling, the concept of family counseling 

that emphasizes experience and humanism and nursing theory.

     Main findings : Two patients were compared. What they have in common was that they were                  

teenage girls who were pregnant and infected with HIV but the spouse of the pregnant woman was not 

infected. Patients and families were worried about the health of both the patient and their children, 

fearing that their children will be infected. Afraid of giving birth unsafe Notification of blood results to 

spouses and mothers, raising children afraid of secrets being revealed and being shunned by society. 

Self-management when stressed. Worried about having a cesarean section. Need advice and help In 

addition, there was the matter of treatment. Therefore, nurses have a role in providing counseling to 

whole family, listening and giving encouragement. He was also the coordinator of cooperation between 

health team and Network personnel. By participating in decision making and respecting the rights of 

patients.

     Conclusion and recommendations : This case study shows the step-by-step process of  counseling 

and caring for patients. Appropriate coverage of nurses this will result in patients, children, spouses and 

families. Receive continuous care and adjust to living in society appropriately.

Keyword : Counseling; Teenage pregnancy; Infected with HIV/AIDS

* Registered Nurse Professional Level, Khon Kaen Hospital



วารสารวิิจััยและพััฒนานวััตกรรมทางสุุขภาพ ปีีที่่� 4 ฉบัับที่่� 3 (กัันยายน - ธัันวาคม 2566)
Journal of Research and Health Innovative Development Vol.4 No.3 (September - December 2023)300

บทนำำ�
    ประเทศไทยกำำ�ลัังประสบปััญหาจากกรณีีที่่�มีีเยาวชน

ติดิเชื้้�อเอชไอวีีและเป็็นโรคติดต่่อทางเพศสััมพัันธ์เ์พิ่่�มสููงขึ้้�น 

โดยร้้อยละ 70 ของผู้้�ป่่วยโรคติิดต่่อทางเพศสััมพัันธ์์นั้้�น              

อยู่่�ในกลุ่่�มเยาวชนอายุุตั้้�งแต่่ 15 ถึงึ 24 ปีีน้ั้�นเป็็นกลุ่่�มที่่�มีีผู้้�ป่วย

โรคติดต่่อทางเพศสััมพัันธ์์และตั้้�งครรภ์์โดยไม่่พึงประสงค์์                 

มากที่่�สุุดจากการมีีค่่านิิยมการมีีเพศสััมพัันธ์เ์ปล่ี่�ยนแปลงไป 

คืือคู่่�ชายหญิิงที่่�คบหากัันนิิยมการมีีเพศสััมพัันธ์์ก่่อน

แต่่งงาน1 การตั้้�งครรภ์ใ์นวััยรุ่่�น (Teenage pregnancy หรืือ 

Adolescent pregnancy) หมายถึงึ การตั้้�งครรภ์ใ์นผู้้�หญิงิ

ที่่�มีีอายุุ 10-19 ปีี2 นัับอายุุของหญิิงตั้้�งครรภ์์จนถึึงวัันคะเน

กำำ�หนดวัันคลอด (Expected date of confinement: EDC) 

ซึ่่�งส่่วนใหญ่่เป็็นการตั้้�งครรภ์์ที่่�ไม่่ได้้วางแผน ส่่งผลให้้มีี

โอกาสเกิดิภาวะแทรกซ้อ้นในระหว่่างตั้้�งครรภ์ไ์ด้สูู้งกว่่าการ

ตั้้�งครรภ์์ทั่่�วไป ซึ่่�งสอดคล้้องกัับการศึึกษาของศรุุตยา                 

รองเลื่่�อน และคณะ3  พบว่่า หญิิงวััยรุ่่�นตั้้�งครรภ์์ที่่�เกิิดจาก

ความไม่่พร้้อมจะขาดความสนใจในการดููแลสุุขภาพตนเอง

จึงึเกิิดความเส่ี่�ยง   ในการเกิิดภาวะแทรกซ้้อนขณะตั้้�งครรภ์์ 

ได้้แก่่ การแท้้ง การเกิิดภาวะพิิษแห่่งครรภ์์ การคลอด               

ก่่อนกำำ�หนด การเกิิดภาวะโลหิิตจาง รวมทั้้�งมีีผลกระทบ            

ต่่อทารกในครรภ์์ได้้แก่่ทารกตายในครรภ์์ จากรายงานการ

ติิ ด ต า ม ก า ร ป้้ อ ง กัั น ก า ร ถ่่ า ย ท อ ด เ ช้ื้� อ เ อ ช ไ อ วีี                                         

จากแม่่สู่่�ลููก กรมอนามััย กระทรวงสาธารณสุุข พบอััตรา

การติิดเชื้้�อเอชไอวีีจากแม่่สู่่�ลููก 1.34% ในปีี พ.ศ.2561    

โดยประเทศไทยตั้้�งเป้้าหมายท่ี่�จะลดอััตราการถ่่ายทอด           

เชื้้�อเอชไอวีีจากแม่่สู่่�ลููกให้้ต่ำำ��กว่่าร้้อยละ 1 ดัังนั้้�น สิ่่�งสำำ�คััญ

คืือจำำ�เป็็นต้้องให้้ความสำำ�คััญกัับการวิินิิจฉััยการติิดเชื้้�อ              

เอชไอวีีในหญิิงตั้้�งครรภ์์ตั้้�งแต่่ฝากครรภ์์ครั้้�งแรก ไม่่ล่่าช้้า          

ในการเริ่่�มยาต้า้นไวรััส ตรวจติดิตาม การรัักษาอย่่างใกล้ช้ิดิ 

รวมถึงึการปรึกึษาแบบคู่่� กลุ่่�มที่่�คู่่�ผลเลืือดต่่าง (Discordant 

couple) เพื่่�อวางแผนการให้ย้าและวางแผนการคลอดเพื่่�อ

ลดการถ่่ายทอดเช้ื้�อเอชไอวีีจากแม่่สู่่�ลููกให้้น้้อยท่ี่�สุุด            

หญิงิตั้้�งครรภ์ท์ี่่�ได้ร้ัับการวินิิจิฉัยัว่่าติดิเชื้้�อเอชไอวีีควรได้ร้ัับ

ยาต้้านไวรััสโดยเร็็วที่่�สุุดในวัันเดีียวกัันกัับการวิินิิจฉััย 

(Same day ART) โดยไม่่คำำ�นึึงถึึงจำำ�นวน CD4 โดยการให้้

ยาในช่่วงระหว่่างฝากครรภ์์ การให้้ยาระหว่่างคลอด และ

หลัังคลอด4 สอดคล้องกัับข้้อมููลโรงพยาบาลขอนแก่่น            

สถิิติิรายงานหญิิงตั้้�งครรภ์์ติิดเชื้้�อเอชไอวีีเรีียงลำำ�ดัับตามปีี 

พ.ศ.2564, 2565 และ2566 จำำ�นวน 44 ราย 26 ราย            

และ 19 ราย เป็็นเยาวชนตั้้�งครรภ์์และติิดเช้ื้�อเอชไอวีี 17 ราย, 

15 ราย และ10 ราย ตามลำำ�ดัับ พยาธิิสภาพมารดาได้้รัับ

การติดิเชื้้�อเอชไอวีีเข้้าสู่่�ร่่างกาย ไวรััสจะทำำ�ลายเม็ด็เลืือดขาว 

และมีีจำำ�นวนเช้ื้�อ เอชไอวีี เพิ่่�มมากร่่างกายจะสร้้าง

แอนติิบอดีีของเช้ื้�อเอชไอวีีขึ้้�นมาในช่่วงเวลาระหว่่าง 2               

ถึึง 4 สััปดาห์์ ตรวจไม่่พบการติิดเช้ื้�อในระยะนี้้�แต่่จะ

สามารถแพร่่เช้ื้�อได้้5 ทารกรัับการถ่่ายทอดเช้ื้�อจากมารดา

ได้้ในระยะตั้้�งครรภ์์โดยเช้ื้�อผ่่านทางรกเข้้าสู่่�ระบบไหลเวีียนเลืือด 

ของทารกในครรภ์์ ในระหว่่างการคลอดทารกสััมผััส                   

กัับเลืือด นํ้้�าคร่ำำ�� สารคััดหลั่่�งในช่่องคลอดแม่่ หลัังคลอด 

ทารกได้้รัับเชื้้�อเอชไอวีีจากการได้้รัับนมแม่่6 อาการและ

อาการแสดงของหญิิงตั้้�งครรภ์์ที่่�ติิดเชื้้�อเอชไอวีี ระยะแรก

หลัังการรัับเชื้้�อเอชไอวีี อาจไม่่มีีอาการใดๆ แต่่ตรวจพบ

แอนติบิอดีีหรืือแอนติิเจนต่่อเช้ื้�อเอชไอวีี ระยะนี้้�จะเป็็นพาหะ

ของโรค ระยะที่่� 2 มีีอาการไข้้สููงเกิินกว่่า 37.8 องศาเซลเซีียส

อุุจจาระร่่วงเรื้้�อรััง นํ้้�าหนัักตััวลด มีีการติดิเชื้้�อราในช่่องปาก 

ระยะที่่� 3 ระยะเป็็นโรคเอดส์์ เชื้้�อเอชไอวีีทำำ�ลายระบบภููมิิ

คุุมกัันของร่่างกายจะพบว่่า ร่่างกายทรุุดโทรม ผอมเบื่่�อ

อาหาร6 การวิินิิจฉััย การตรวจหาเเอนติิบอดีีต่่อ                               

เช้ื้�อเอชไอวีี ให้้ผลบวก (Anti-HIV positive) และการ              

ตรวจหาเชื้้�อ หรืือ ส่่วนประกอบของเชื้้�อเอชไอวีี (HIV viral 

testing) เพื่่�อวิินิิจฉััยการติิดเชื้้�อไนช่่วงที่่�ไม่่สามารถพบ

แอนติิบอดีีต่่อเชื้้�อได้ใ้นระยะแฝง4 การรัักษาหญิงิตั้้�งครรภ์ท์ี่่�

ติิดเชื้้�อเอชไอวีีโดยการให้้ยาด้้านไวรััสเพื่่�อเองกัันการ

ถ่่ายทอดเชื้้�อเอชไอวีี  จากแม่่สู่่�ลููกด้้วยยาด้้านไวรััส                           

ที่่�มีีฤทธิ์์�สููง (Highly active antiretroviral therapy: HAART) 

เริ่่�มยาเร็็วที่่�สุุด เพื่่�อทำำ�ให้้ระดัับเช้ื้�อไวรััสในร่่างกาย                        

(Viral Load: VL) ลดลงจนวััดไม่่ได้้ VL<50 copies/mL 

ตลอดการตั้้�งครรภ์์จนถึึงหลัังคลอด4 แนวทางการคลอด

สามารถให้้คลอดทางช่่องคลอดได้้ และรอให้้เจ็็บครรภ์์

คลอดเอง แม้้อายุุครรภ์์มากกว่่า 40 สััปดาห์์ สามารถให้้

แนวทางปฏิิบััติได้้เหมืือนกัับสตรีีตั้้�งครรภ์์ทั่่�วไปถ้้า VL<50 

copies/mL4 การให้้ยาต้้านเอชไอวีีในทารกแรกเกิิดตาม
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ความเสี่่�ยงของการติดิเชื้้�อจากแม่่สู่่�ลููกพิจิารณาการให้ย้าใน

ทารกแรกเกิิดตามความเส่ี่�ยงของการติิดเช้ื้�อเอชไอวีีจาก                

แม่่สู่่�ลููก เริ่่�มยาให้้เร็็วที่่�สุุด ภายใน 1 ชม. หลัังคลอดดีีที่่�สุุด

หากผลตรวจ PCR ท่ี่�แรกเกิิด หรืืออายุุ 1 เดืือนเป็็นบวก           

ให้เ้ปล่ี่�ยนเป็็นยาต้้านเอชไอวีีขนาดรัักษาแทน4 แนวทางการ

ดููแลหญิิงหลัังคลอดดููแลตามมาตรฐานหญิิงหลัังคลอด 

ภาวะที่่�ควรคำำ�นึึงและให้้การดููแลเป็็นพิิเศษ งดการเลี้้�ยงลููก

ด้้วยนมแม่่ทุุกราย แม้้มีี HIV viral load < 50 copies/mL 

พิจิารณาการให้ย้าระงัับน้ำำ��นม และเฝ้า้ระวัังการอัักเสบของ

เต้้านมเฝ้้าระวัังการติิดเชื้้�อหลัังคลอด ติิดตามผลข้้างเคีียง

ของยาต้้านเอชไอวีี ตรวจคััดกรองมะเร็็งปากมดลููกที่่� 6 

สััปดาห์์หลัังคลอดตามปกติิ และนััดตรวจซ้ำำ��อย่่างน้้อยปีีละ 

1 ครั้้�ง ดููแลสามีีหากสามีีไม่่ติิดเชื้้�อเอชไอวีี ควรส่่งเสริิมให้้มีี

เพศสััมพัันธ์์ที่่�ปลอดภััย เช่่น การใช้้ถุุงยางอนามััยอย่่างถูกูวิธิีี 

นััดสามีีตรวจเลืือดซ้ำำ��อย่่างน้้อยปีีละ 2 ครั้้�ง4 การวางแผน

ครอบครััว ประเมินิความประสงค์์ของคู่่�สามีีภรรยาในการมีีบุุตร 

ให้้คำำ�ปรึึกษาแนะนำำ�การคุุมกำำ�เนิิด และการวางแผนมีีบุุตร 

หากมีีบุุตรเพีียงพอแล้้ว การผ่่าตััดทำำ�หมัันชายหรืือ                 

หมัันหญิงิถืือเป็น็ทางเลืือกที่่�เหมาะสม หากยัังต้อ้งการมีีบุุตร 

สามารถเลืือกใช้้ได้้ทั้้�งยาฉีีดคุุมกำำ�เนิิด ยาฝัังคุุมกำำ�เนิิด และ

ห่่วงอนามััย สามารถใช้้ได้้อย่่างปลอดภััย ไม่่พบปฏิิกิิริิยา

ระหว่่างยาต้า้นไวรััสและยาคุุมกำำ�เนิดิ และไม่่เพิ่่�มความเส่ี่�ยง

ต่่อการอัักเสบในอุ้้�งเชิิงกรานหากใช้้ห่่วงอนามััย ยาเม็็ดคุุม

กำำ�เนิิดชนิิดฮอร์์โมนรวมและฮอร์์โมนเดี่่�ยว ส่่วนใหญ่่ใช้้ได้้

อย่่างปลอดภััย แต่่มีียาต้้านบางชนิิดที่่�พบปฏิิกิิริิยามีีผลต่่อ

ปริมิาณฮอร์์โมน หากใช้้จึงึควรปรึึกษาร่่วมกัันระหว่่างสููตินรีีแพทย์

และอายุุรแพทย์4 การให้้การปรึึกษาเป็็นกระบวนการที่่�มีี

ปฏิิสััมพัันธ์์ระหว่่างบุุคคลโดยอาศััยการส่ื่�อสารสองทาง

ระหว่่างผู้้�ให้้การปรึึกษา และผู้้�รัับการปรึึกษาเพื่่�อให้้มีีการ

สำำ�รวจสิ่่�งที่่�เป็น็ปัญัหา ทำำ�ให้ผู้้้�รัับการปรึกึษาสามารถหาทาง

แก้ไ้ขปััญหาได้้ด้ว้ยตนเอง7,8 แนวคิิดการให้ก้ารปรึึกษาแบบ

ยึึดบุุคคลเป็็นศููนย์์กลาง ของคาร์์ล แรมสััน รอเจอร์์ส                   

มีีแนวคิดิ 5 ประการ คืือ 1) ผู้้�รัับการปรึกึษาเป็็นตััวของตััวเอง 

2) การจััดสภาพการณ์์ที่่� เหมาะสมจะทำำ�ให้้พััฒนา                      

ความสามารถของตนได้้อย่่างเต็็มท่ี่� 3) ผู้้�ให้้การปรึึกษา            

ช่่วยให้้ผู้้�รัับการปรึึกษาเปิิดรัับประสบการณ์์ใหม่่ และ 

พััฒนาตนเองต่่อไป 4) การจะเข้้าใจบุุคคล ต้้องเข้้าใจ             

ความรู้้�สึึก ทััศนคติิ ผู้้�รัับการปรึึกษา ไม่่ใช้้ความคิิดเห็็นของ                     

ผู้้�ให้ก้ารปรึึกษา 5) ผู้้�ให้ก้ารปรึึกษาพึึงมีีทััศนคติและยอมรัับ

ผู้้�รัับการปรึกึษา กระบวนการแก้ป้ัญัหาขึ้้�นกัับ สััมพัันธภาพ

ที่่�อบอุ่่�นใจ ไว้้วางใจ และต้้องการเปลี่่�ยนแปลงตนเอง9 

แนวคิิดการให้้การปรึึกษาครอบครััวท่ี่�เน้้นประสบการณ์์ 

และมนุุษยนิิยมของเวอร์์จีีเนีียร์์ ซะเทีียร์์ เพื่่�อช่่วยให้้บุุคคล

ได้พ้ััฒนาตนเอง เกิิดวุุฒิภิาวะในตนเอง เพิ่่�มความภาคภููมิใจ

ในตนเอง พััฒนาทัักษะ การสื่่�อสาร มีีความอดทนอดกลั้้�น 

และให้อ้ภััยกััน10 กระบวนการและทัักษะการให้ก้ารปรึกึษา

มีี 5 ขั้้�นตอน คืือ 1) การสร้้างสััมพัันธภาพและตกลงบริิการ 

2) การสำำ�รวจปััญหา 3) เข้้าใจปััญหา สาเหตุุและความ

ต้้องการของผู้้�รัับการปรึึกษา 4) การวางแผน แก้้ปััญหา                  

5) การยุุติการปรึกึษา ต้อ้งใช้ท้ัักษะต่่างๆได้้แก่่ทัักษะการฟังั 

การสัังเกตการถามการเงีียบ การทวนซํ้้�า การสะท้้อนความ

รู้้�สึึก การให้้กำำ�ลัังใจ การให้้ ข้้อมููล และคำำ�แนะนำำ�                           

การสรุุปความ การยุุติิการปรึึกษาประกอบในกระบวนการ

ให้้การปรึึกษา7,11 การให้้การปรึึกษาแบบคู่่�เพื่่�อตรวจเลืือด

หาการติดิเช้ื้�อเอชไอวีี (Couple HIV testing andcounseling) 

หมายถึึง การให้้การปรึึกษาแก่่คู่่�สามีีภรรยาพร้อมกััน                

เพื่่�อการตรวจเลืือดหาการติิดเช้ื้�อเอชไอวีี และฟัังผลการ

ตรวจเลืือดพร้้อมกััน สนัับสนุุน และแสดงความเห็็นใจ              

ซึ่่�งกัันและกััน โดยใช้้หลัักการของการให้้การปรึึกษา                 

เพื่่�อตรวจเลืือดหาการติิดเชื้้�อเอชไอวีีด้วยความสมััครใจ12 

บทบาทของพยาบาลผู้้�ให้้การปรึึกษาแบบคู่่� เพื่่�อตรวจหา

การติิดเช้ื้�อเอชไอวีี และการให้ก้ารปรึึกษา แก่่หญิงิตั้้�งครรภ์์

ที่่�ติิดเชื้้�อเอชไอวีี มีีดัังนี้้� 1) การสร้้างสััมพัันธภาพตกลง

บริิการให้้การปรึึกษาแบบคู่่� 2) สำำ�รวจ ความสััมพัันธ์์ของคู่่� 

และเหตุุผลในการมารัับบริิการ 3) สนทนาเรื่่�องความเสี่่�ยง

ในการติิดเช้ื้�อเอชไอวีีและประเด็็นต่่างๆ 4) แจ้้งให้้ทราบ

เกี่่�ยวกัับการตรวจเลืือดและความเป็น็ไปได้้ของผลการตรวจ

เลืือด อธิบิายความหมายผลบวกผลลบ และผลเลืือดต่่างกััน 

แนะนำำ�ขั้้�นตอนการตรวจเลืือด การตััดสิินใจ และตกลงเรื่่�อง

การมารัับฟัังผลเลืือดพร้้อมกััน 5) สนทนาเรื่่�องเชื้้�อเอชไอวีี

และการดููแลรัักษา 6) สนทนาเรื่่�องการลดพฤติิกรรมเสี่่�ยง 

และการใช้้ถุุงยางอนามััย 7) สนทนาเรื่่�องการเลี้้�ยงดููลููก         
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การป้อ้งกัันการติดิเชื้้�อเอชไอวีีจากมารดา สู่่�ลููก และ 8) สรุุป

และยุุติิบริิการ13                                                                                                             

    แบบแผนสุุขภาพของกอร์์ดอน14 แบบแผนที่่� 1  เรื่่�อง

การรัับรู้้�และการดููแลสุุขภาพจากการเจ็็บป่่วยต่่อการ 

แบบแผนที่่� 2 โภชนาการและการเผาผลาญสารอาหารเพื่่�อ

ประเมิินพฤติิกรรม และการปรัับตััวในเรื่่�องการกิิน                        

ของผู้้�ป่่วยทั้้�งในภาวะปกติิและขณะเจ็็บป่่วย แบบแผนท่ี่� 

3 การขัับถ่่ายรวมผลการตรวจร่่างกายเกี่่�ยวกัับการขัับถ่่าย 

ผลการตรวจทางห้อ้งปฏิบิััติกิาร/การตรวจพิเิศษที่่�เกี่่�ยวข้้อง 

แบบแผนที่่� 4 กิจวััตรประจำำ�วัันและการออกกำำ�ลัังกาย            

ผลการตรวจร่่างกาย แบบแผนที่่� 5 การพัักผ่่อนนอนหลัับ

เป็็นการประเมิินการนอนหลัับ และการพัักผ่่อน (Relax)                    

แบบแผนที่่� 6 สติิปััญญาและการรัับรู้้� ทั้้�งยามปกติแิละยาม                        

เจ็บ็ป่่วย แบบแผนที่่� 7 การรู้้�จัักตนเองและอััตมโนทััศน์                                

เพื่่�อประเมินิความคิดิ ความรู้้�สึกึ ความเข้า้ใจของผู้้�รัับบริกิาร

ที่่�มีีต่่อตนเอง แบบแผนที่่� 8 บทบาทและสััมพัันธภาพ                

เพ่ื่�อประเมิินบทบาทและสััมพัันธภาพของผู้้�ป่วยต่่อบุุคคล

แบบแผนที่่� 9 เพศและการเจริิญพัันธุ์์� พิจารณาตามความ

เหมาะสมกัับอายุุ ผลการตรวจร่่างกายระบบสืืบพัันธ์์ 

แบบแผนที่่� 10 การปรัับตััว และการเผชิิญกัับความเครีียด 

แบบแผนที่่� 11 ความเชื่่�อ เพื่่�อประเมินิภาวะความมั่่�นคงเข้ม้

แข็็งทางจิิตใจ  

     วััตถุุประสงค์์การศึึกษา เพื่่�อศึึกษากระบวนการให้้

คำำ�ปรึึกษาในหญิิงตั้้�งครรภ์์วััยรุ่่�นที่่�ติิดเชื้้�อไวรััสเอชไอวีี

      วิิธีีการศึึกษา การศึึกษาครั้้�งนี้้�เป็็นการศึึกษาแบบกรณีี

ศึึกษา เลืือกแบบเจาะจงโดยศึึกษาหญิิงตั้้�งครรภ์์วััยรุ่่�นที่่�ติิด

เช้ื้�อไวรััสเอชไอวีี จำำ�นวน 2 ราย จากกระบวนการให้้คำำ�

ปรึึกษา วิินิิจฉััยทางการพยาบาล วางแผนปฏิิบััติการ

พยาบาล และประเมินิผลการพยาบาลกรณีศีึกึษา การให้้คำำ�

ปรึึกษาในหญิิงตั้้�งครรภ์์วััยรุ่่�นท่ี่�ติิดเชื้้�อเอชไอวีีท่ี่�มารัับ 

บริกิารที่่�คลินิิิกติดิเชื้้�อ งานผู้้�ป่ว่ยนอก โรงพยาบาลขอนแก่่น

จำำ�นวน 2 ราย ศึกึษาในช่่วงเดืือนมิิถุุนายนถึึงเดืือนกัันยายน 

2566 ดำำ�เนินิการศึกึษาตามขั้้�นตอนการศึกึษาดัังนี้้� 1 คััดเลืือก                

กรณีีศึึกษาผู้้�ป่วยหญิิงตั้้�งครรภ์์วััยรุ่่�นที่่�ติิดเชื้้�อเอชไอวีี                       

อายุุไม่่เกิิน 19 ปีี แบบเจาะจงจำำ�นวน 2 ราย 2. ศึึกษา

รวบรวมข้้อมููลประวััติผู้้�ป่วยการรัักษาพยาบาลจาก               

เวชระเบีียนผู้้�ป่วยซักัประวััติจิากญาติผ้ิู้�ป่วยร่่วมกัับการสัังเกต

แบบมีีส่่วนร่่วม 3. ศึึกษาค้้นคว้้าเอกสารทางวิิชาการ และ

วรรณกรรมที่่�เกี่่�ยวข้้อง 4. ปรึึกษาและทบทวนข้้อมููลกัับ                

ผู้้�เชี่่�ยวชาญทีีมสหสาขาวิิชาชีีพ และเครืือข่่ายงานเอชไอวีี

ทั้้�งในและนอกโรงพยาบาล 5. นำำ�กรอบแนวคิิดทฤษฎีีให้้         

คำำ�ปรึกึษาตามทฤษฎีีพฤติกิรรมนิยิมของจีีนแบรี่่� แนวคิดิการ

ให้ก้ารปรึึกษาครอบครััวที่่�เน้้นประสบการณ์์ และมนุุษยนิิยม

ของเวอร์จ์ีีเนีียร์ ์ซะเทีียร์ ์แนวคิดิการให้ก้ารปรึกึษาแบบยึดึ

บุุคคลเป็น็ศููนย์ก์ลางของคาร์ล์ แรมสััน รอเจอร์ส์ แบบแผน

สุุขภาพของกอร์ด์อนทั้้�ง 11 แบบแผนมาเป็น็แนวทางในการ

ประเมินิภาวะสุุขภาพของผู้้�ป่ว่ย เพื่่�อนำำ�ไปใช้ใ้นการกำำ�หนด

ข้้อวิินิิจฉััยการพยาบาล15 และการดููแลรัักษาอย่่างต่่อเนื่่�อง 

และ 6. สรุุปและอภิิปรายผลการศึึกษา จััดทำำ�รููปเล่่มและ

เผยแพร่่

ผลการศึึกษา
    1) ผลการเปรีียบเทีียบข้้อมููลทั่่�วไปกรณีีศึึกษา 2 ราย  

พบว่่า ยัังอยู่่�ในช่่วงวััยรุ่่�นทั้้�งคู่่�มีีความไม่่มีีแตกต่่างของ              

อายุุ เพศ ส่่วนอาชีีพทั้้�งสองรายอยู่่�กัับพ่่อแม่่ สอดคล้้องกัับ

ข้อ้มููลประชากรวััยรุ่่�นที่่�เป็็นกลุ่่�มที่่�มีีผู้้�ป่ว่ยโรคติดต่่อทางเพศ

สััมพัันธ์์และตั้้�งครรภ์์ โดยไม่่พึึงประสงค์์มากที่่�สุุดและ            

มีีค่่านิยิม คู่่�ชายหญิงิที่่�คบหากััน นิยิมการมีีเพศสััมพัันธ์ก์่่อน

แต่่งงาน โดยกรณีศีึกึษาทั้้�ง 2 รายตั้้�งครรภ์แ์ล้ว้ พ่่อแม่่จึงึให้้

แต่่งงานก�น1 ส่่วนการศึกึษา รายที่่� 1 เรีียนต่่อประกาศนีียบััตร

วิิชาชีีพปีีที่่� 2 แต่่เรีียนไม่่จบ ตั้้�งครรภ์์ก่่อนจึึงออกจาก

โรงเรีียน ส่่วนรายที่่� 2 เรีียนไม่่จบมััธยมศึึกษาปีีที่่� 6                 

กำำ�ลัังเรีียนการศึึกษานอกโรงเรีียนต่่อ พื้้�นที่่�อยู่่�อาศััยของ

กรณีีศึึกษาทั้้�ง 2 ราย นั้้�นเป็็นสัังคมในชนบท อยู่่�ในหมู่่�บ้้าน

รู้้�จัักกัันทั่่�วหมู่่�บ้้าน อยู่่�ตำำ�บลบ้้านโต้้น อำำ�เภอพระยืืนและ

ตำำ�บลบ้้านเป็็ด อำำ�เภอเมืืองขอนแก่่น ดัังแสดงในตารางที่่� 1 
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ตารางที่่� 1 การเปรีียบเทีียบข้้อมููลทั่่�วไ  ป

ข้้อมููลทั่่�วไป กรณีีศึึกษารายที่่� 1

  อายุุ (ปีี) 17 ปีี

  เพศ หญิิง

  ส่่วนสูงู (เซนติเิมตร) 158 เซนติิเมตร

  น้ำำ��หนััก (กิิโลกรััม) 53 กิิโลกรััม

  BMI 21.23

  สถานภาพสมรส คู่่�

  เชื้้�อชาติิ ไทย

  สััญชาติิ ไทย

  การศึึกษา มััธยมศึึกษาปีีที่่� 3

  อาชีีพ ในปกครอง

 ศาสนา          พุุทธ               พุุทธ

 จำำ�นวนบุุตร          0 คน               0 คน

 จำำ�นวนสมาชิิกใน    

 ครอบครััว

         4 คน               4 คน

 ที่่�อยู่่�ปััจจุุบััน            ตำำ�บลบ้้านโต้้น อำำ�เภอพระยืืน      

          จัังหวััดขอนแก่่น

 สิิทธิิบััตร            บััตรประกัันสุุขภาพถ้้วนหน้้า

     

                                          

    2) การเปรีียบเทีียบประวััติิการเจ็็บป่่วยและพฤติิกรรม

สุุขภาพ ข้อ้มููลประชากรวััยรุ่่�นที่่�เป็น็กลุ่่�มที่่�มีีผู้้�ป่วยโรคติดต่่อ

ทางเพศสััมพัันธ์์และตั้้�งครรภ์์ โดยไม่่พึึงประสงค์์มากท่ี่�สุุด

และมีีค่่านิิยม คู่่�ชายหญิิงที่่�คบหากััน นิิยมการมีีเพศสััมพัันธ์์ 

ก่่อนแต่่งงานและมีีการติิดเช้ื้�อโรคติดต่่อทางเพศสััมพัันธ์์ทั้้�ง

สองรายและในกรณีศีึกึษาทั้้�งสองรายถูกูส่่งจากโรงพยาบาล

อำำ�เภอและศููนย์์อนามััยมาด้้วยมีีโรคติิดต่่อทางเพศสััมพัันธ์์

ไม่่ว่่าจะเป็็นการติิดเช้ื้�อ HIV, Condyloma ร่่วมกัับการ                 

ตั้้�งครรภ์์เพื่่�อเข้้าสู่่�การรัักษาและวางแผนการคลอดและ              

การดููแลต่่อเนื่่�อง ดัังแสดงในตารางที่่� 2

ตำำ�บลบ้้านเป็็ด อำำ�เภอเมืือง

จัังหวััดขอนแก่่น

บััตรประกัันสุุขภาพถ้วนหน้า

17 ปีี

หญิิง

162 เซนติิเมตร

58 กิิโลกรััม

22.10

โสด

ไทย

ไทย

มััธยมศึึกษาปีีที่่� 3

รัับจ้้าง

กรณีีศึึกษารายที่่� 2
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ประวััติิการเจ็็บป่่วย

ในปััจจุุบัันและ

ประวััติกิารตั้้�งครรภ์์

G1P0000 LMP 2 พ.ย. 2565 EDC 9 ส.ค. 2566 

Pregnancy 32+5 wks by U/S ทราบว่่า             

ติดิเชื้้�อเอชไอวีีเมื่่�อมาฝากครรภ์ค์รั้้�งที่่� 1 สามีีไม่่

ติิ ด เชื้้� อ เริ่่� ม ย าต้้ า น ไว รัั ส สููต  ร ย า  TLD                              

จากโรงพยาบาลหนองคายและย้้ายกลัับ                 

มาอยู่่�บ้้านที่่�พระยืืนจึึงถููกส่่งต่่อจากพระยืืน 

เพื่่�อรัับยาต่่อเนื่่�อง และวางแผนการคลอดต่่อ

มาฝากครรภ์ท์ี่่�โรงพยาบาลขอนแก่่น ทั้้�งหมด 2 

ครั้�ง และรัับการรัักษาด้้วยยาต้้านไวรััสที่่�คลิินิกิ             

ติดิเชื้้�อต่่อเนื่่�อง

G1P0000 LMP 30 พ.ย. 2565 EDC 7 ส.ค. 2566 

Pregnancy 11 wks ว่่าติิดเช้ื้�อเอชไอวีี                      

เมื่่�อมาฝากครรภ์์ครั้้�งที่่� 1 สามีีไม่่ติิดเชื้้�อท่ี่�               

ศูนูย์์อนามััยท่ี่� 6 และ ถูกู Refer ต่่อที่่�โรงพยาบาล

ขอนแก่่น เริ่่�มยาต้้านไวรััส สููตรยา TLD เมื่่�อ                 

8 มิิ.ย.2566 และวางแผนการคลอดต่่อและ

รัักษาเรื่่�อง Condyloma ฝากครรภ์์ท่ี่�โรงพยาบาล

ขอนแก่่น ทั้้�งหมด 5 ครั้้�ง และรัับการรัักษาด้้วย

ยาต้้านไวรััสที่่�คลิินิิกติิดเชื้้�อต่่อเนื่่�อง

โรคร่่วมในปััจจุุบััน ไม่มี Condyloma c Thrombocytopenia

ยาที่่�รัับประทาน

ประจำำ�

TLD 1 tab oral OD Triferdine 1 tab oral pc. 

Folic acid 1 tab oral pc.

CaCo3 1 tab oral pc.

TLD 1 tab oral  OD

Triferdine 1 tab oral pc.

Folic acid 1 tab oral pc.

CaCo3 1 tab oral pc.

ประวััติิการแพ้้ยา 

และสารเสพติิด

ไม่่เคยแพ้้ยา ไม่่แพ้้อาหารหรืือสารใดๆ ไม่่เคยมีีประวััติแิพ้้ยา อาหาร หรืือสารใดๆ            

ประวััติิการเจ็็บป่่วย

ในครอบครััว

ปฏิิเสธการเป็็นโรคร้้ายแรงในครอบครััว ปฏิิเสธการเป็็นโรคร้้ายแรงในครอบครััว

ประวััติิการดื่่�มสุุรา 

และสููบบุุหรี่่�

ไม่่ดื่่�มสุุรา ไม่่สููบบุุหรี่่� ไม่่ดื่่�มสุุรา ไม่่สููบบุุหรี่่�

ข้้อมููลการเจ็็บป่่วย กรณีีศึึกษารายที่่� 1 กรณีีศึึกษารายที่่� 2

อาการสำำ�คััญ   รัับ Refer จากโรงพยาบาลพระยืืนด้้วยอาการ 

HIV c Pregnancy c Trichomonas

รัับ Refer จากศููนย์์อนามััยที่่� 6 ด้้วย HIV c 

Thrombocytopenia c Condyloma c                 

Pregnancy

ประวััติิการรัักษา

โรคติิดต่่อทาง             

เพศสััมพัันธ์์ในอดีีต

ไม่่เคยมีีประวััติเป็็นโรคติิดต่่อทางเพศสััมพัันธ์์ 

การมีีเพศสััมพัันธ์์ไม่่เคยใช้้ถุุงยางอนามััย              

เคยคบหากัับผู้้�ชาย 2 คน และมีีเพศสััมพัันธ์์ทั้้�ง 2 

คน และคนนี้้�เป็็นคนที่่� 2 และเกิดิตั้้�งครรภพ่่อแม่่

จึึงให้้แต่่งงานกััน 

ไม่่เคยมีีประวััติเิป็น็โรคติดิต่่อทางเพศสััมพัันธ์ ์การ

มีีเพศสััมพัันธ์ไ์ม่่เคยใช้ถุุ้งยางอนามััยเคยคบหากัับ

ผู้้�ชาย 2 คน และมีีเพศสััมพัันธ์์ก่่อนแต่่งงาน                

ตั้้�งครรภ์์พ่่อแม่่จึึงให้้แต่่งงานกััน

ตารางที่่� 2 การเปรีียบเทีียบประวััติิการเจ็็บป่่วยและพฤติิกรรมสุุขภาพ
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     3) เปรีียบเทีียบการวิินิจิฉัยัและแผนการรัักษาทั้้�งสองราย

ได้้ทำำ�ผ่่าตััดทางหน้้าท้้องอัันเนื่่�องจากรายแรก มีีภาวะ               

น้ำำ��คร่ำำ��น้้อยซึ่่�งถืือเป็็นภาวะเร่่งด่่วนทางสููติิศาสตร์์ ส่่วนราย

ที่่�สองมีี Condyloma บริิเวณอวััยวะเพศขนาดใหญ่่                 

เมื่่�อรัักษาโดยการจี้้�แล้้วเพื่่�อป้้องกัันการแพร่่เชื้้�อไปยัังบุุตร

ตารางที่่� 3 การเปรีียบเทีียบการวิินิิจฉััยและแผนการรัักษา

ข้อมูลการเจ็บป่วย กรณีศึกษารายที่ 1 กรณีศึกษารายที่ 2

การวิินิิจฉััย Pregnancy c HIV Preg c Condyloma c Thrombocytopenia

อาการและอาการแสดง เป็็นหญิิงตั้้�งครรภ์์วััยรุ่่�น หน้้าตาไม่่ค่่อย

สดช่ื่�น รัับทราบเรื่่�องการติิดเช้ื้�อของตนเอง

และคู่่� ไม่่มีีท้องปั้้�น ไม่่มีี Bleeding per                 

Vagina

เป็็นหญิิงตั้้�งครรภ์์วััยรุ่่�น หน้้าตาไม่่ค่่อยสดช่ื่�น 

รัับทราบเรื่่�องการติิดเชื้้�อของตนเองและคู่่�             

ไม่่มีีท้้องปั้้�น ไม่่มีี Bleeding per Vagina

การตรวจร่่างกาย Ultrasound ตั้้�งครรภ์์ 32 สััปดาห์์ เมื่่�อ               

19 มิิ.ย. 2566 พบ Anhydramnios

Ultrasound 3 ครั้้�ง เม่ื่�อ GA 27 31 37 wks 

FHS+150 ครั้้�ง/นาทีี มีีติ่่�งยื่่�นรอบอวััยวะเพศ

ผลการตรวจทาง

ห้้องปฏิิบััติิการ

Anti HIV : positive (มีีการติิดเชื้้�อเอชไอวีี 

ค่่าปกติต้ิ้องไม่่มีีการติดิเชื้้�อ), ค่่า VL<copies/

ml 31 ก.ค.2566 (กดเชื้้�อไวรััสได้้ดีีค่่าปกติ ิ            

<50 copies/ml) HbsAg: Negative,HCV : 

Negative บุุตรผล HIV PCR: Negative             

(แปลผลว่่าปกติิ ไม่่ติิดเชื้้�อ)

Anti HIV : positive (มีีการติิดเชื้้�อเอชไอวีี), 

ค่่า VL=47 copies/ml 19 มิ.ิย. 2566 (กดเชื้้�อไวรััส             

ได้้ดีีค่่าปกติิ <50 copies/ml) CBC เคยมีี plt 

88,000 23 มีี.ค. 2566 ล่่าสุุด 480000/ul                

29 ส.ค. 2566 Hct 29.8% บุุตรผล HIV PCR: 

Positive (แปลผลว่่าติิดเชื้้�อ)

แผนการรัักษา C/S due to Anhydramnios ให้้ยา               

ต้้านไวรััส งดนมแม่่และคุุมกำำ�เนิดิโดยฝัังยาคุุม 

C/S due to Condyloma ให้้ยาต้้านไวรััส  

งดนมแม่่และคุุมกำำ�เนิิดโดยฝัังยาคุุม

การวิินิิจฉััยการพยาบาลและการให้้คำำ�ปรึึกษา
   ผู้้�ป่วยทั้้�งสองรายมีีข้อวินิิจิฉัยัทางการพยาบาลเหมืือนกััน

เกืือบทุุกข้้อ 1) ผู้้�ป่่วยขาดความรู้้�เรื่่�องโรค การรัักษา                 

การดููแลตนเองต่่อเนื่่�องรวมทั้้�งทัักษะการใช้้ชีีวิิต เนื่่�องจาก

ยัังเป็น็วััยรุ่่�น 2 ) ผู้้�ป่ว่ยมีีความวิิตกกัังวลเรื่่�องการติิดเช้ื้�อของ

ตนเองขณะตั้้�งครรภ์์  3) ผู้้�ป่วยและครอบครััวมีีความวิิตก

กัังวลเรื่่�องบุุตรทั้้�งเรื่่�องการติิดเช้ื้�อและการเลี้้�ยงดููบุุตร                    

4) ผู้้�ป่่วยมีีความวิิตกกัังวลเรื่่�องการแจ้้งผลเลืือดกัับคู่่�

เนื่่�องจากคู่่�ผลเลืือดต่่างและครอบครััว 5) กลััวถููกเปิิดเผย

จึึงต้้องผ่่าตััด ส่่วนผล Anti HIV พบว่่ามีีการติิดเชื้้�อทั้้�งคู่่�             

ส่่วนผลการตรวจไวรััส กดเช้ื้�อได้้ดีีทั้�งคู่่�ซึ่่�งจะตรวจเม่ื่�ออายุุ

การตั้้�งครรภ์์ 28-32 สััปดาห์์ เพื่่�อวางแผนการคลอด             

การU/S  ในหญิิ งตั้้� งครร ภ์์ต้้ อ งทำำ�ทุุ กรายวิินิิ จฉัั ย                  

ความผิิดปกติิของการตั้้�งครรภ์์ ดัังแสดงในตารางที่่� 3

ความลัับ ส่่วนเมื่่�อจะผ่่าตััด 6) ทั้้�งผู้้�ป่่วยและญาติิวิิตกกัังวล

กลััวการผ่่าตััด 7) เส่ี่�ยงต่่อภาวะตกเลืือดหลัังผ่่าตััด                       

8) ไม่่สุุขสบายหลัังผ่่าตััด และ 9) เสี่่�ยงต่่อแผลผ่่าตััดติิดเชื้้�อ

บุุตรคนที่่�ไม่่ติดเช้ื้�อต้้องมาตรวจเลืือด 3 ครั้้�ง จึึงจะแจ้้งว่่า  

ไม่่ติดิเช้ื้�อส่่วนรายที่่�ติดิเช้ื้�อการดููแลเหมืือนเด็ก็ให้ว้ััคซีีนปกติิ

แต่่ต้้องรัับยาต้้านต่่อเนื่่�องวิินััยการกิินยาสำำ�คััญ รวมทั้้�งการ

วางแผนจะแจ้้งผลเลืือดเด็็กเม่ื่�อพร้อมซึ่่�งเป็็นบทบาท

พยาบาลในการให้้การดููแลตั้้� งแต่่ เมื่่�อมาฝากครรภ์์                   

ระหว่่างคลอด หลัังคลอดและดููแลต่่อเนื่่�อง การให้ค้ำำ�ปรึกึษา
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เชิิงจิิตวิิทยาทั้้�งรายบุุคคล การให้้การปรึึกษาแบบคู่่� และ           

การให้้การปรึึกษาแบบครอบครััวจะช่่วยให้้ผู้้�ป่วย                      

พร้้ อมครอบครัั วลดความ วิิตกกัั งวลพร้อมเรีี ยน รู้้�

ประสบการณ์์ใหม่่ สามารถผ่่านภาวะวิิกฤตในชีีวิตไปได้้  

และคู่่�ก็็ยัังมีีผลเลืือดลบตลอด สามารถดููแลตนเอง                

บุุตรที่่�ติดิเช้ื้�อรัับยาต้า้นไวรััสอย่่างต่่อเนื่่�อง และมีีวินิััยในการ

กินิยาก็็จะช่่วยให้ม้ีีสุุขภาพที่่�แข็ง็แรงอายุุยืืนยาวไม่่แตกต่่าง

จากคนปกติิ ใช้้ชีีวิิตอยู่่�ในสัังคมได้้อย่่างปกติิสุุข

อภิิปรายผล
   กรณีีศึึ กษาทั้้� ง สองราย เป็็นหญิิงตั้้� งครรภ์์วััยรุ่่�น                          

และมีีการติิดเชื้้�อเอชไอวีี รายที่่� 2 มีี condyloma ร่่วมด้้วย 

ต้อ้งลาออกจากโรงเรีียนและมาเข้า้สู่่�การรัักษาโดยถูกู Refer 

มาทั้้�งคู่่� ทั้้�งที่่�การให้ย้าต้า้นไวรััสมีีทุุกโรงพยาบาล กรณีีที่่�ไม่่มีี

ภาวะแทรกซ้้อนสามารถรัักษาท่ี่�โรงพยาบาลอำำ�เภอได้้                

ทั้้�งสองรายที่่�ได้้รัับการผ่่าท้้องคลอดเหมืือนกัันและบุุตร              

น้ำำ��หนัักน้้อยทั้้�งคู่่�แม่่จะผ่่าตััดคลอดครบ Term รายที่่� 1             

จากมีีภาวะ Anhydramnios รายที่่� 2 จากมีี condyloma 

ตั้้�งครรภ์ ์ขณะคลอด และหลัังคลอดได้้ยาต้า้นไวรััสต่่อเน่ื่�อง 

บุุตรรายที่่� 1 ไม่่ติิดเชื้้�อ บุุตรรายที่่� 2 ติิดเชื้้�อได้้รัับยาสููตร

รัักษาต่่อเนื่่�อง

     1. ความสำำ�คััญของการให้้คำำ�ปรึึกษาเชิิงจิิตวิิทยาทั้้�งราย

บุุคคล และครอบครััวในโรงเรีียนเป็็นสิ่่�งสำำ�คััญมากจะช่่วย

ให้เ้ด็ก็มีีทัักษะการใช้ช้ีีวิติ  และครอบครััวตระหนัักรู้้�มากขึ้้�น 

มีีเพศสััมพัันธ์์ที่่�ปลอดภััยไม่่ท้้องในวััยเรีียน  

       2. ความสำำ�คััญของการให้ค้ำำ�ปรึกึษาเชิงิจิติวิทิยาทั้้�งราย

บุุคคล แบบคู่่� และครอบครััว จะช่่วยลดในเรื่่�องการตีีตราและ

เลืือกปฏิิบััติิของตนเองลง เช่่น รู้้�ว่่าติิดเช้ื้�อแล้้วแต่่ไม่่เข้้าสู่่�

การรัักษาเนื่่�องจากกลััวถููกรัังเกีียจจากคนอื่่�น

     3. การเสริิมสร้้างความเข้้มแข็ง็ของโรงพยาบาลเครืือข่่าย

โดยการพััฒนาศัักยภาพทั้้�งด้้านการให้้คำำ�ปรึึกษาและ

แนวทางปฏิบิััติ ิเพ่ื่�อไม่่ให้้ Refer โดยไม่่จำำ�เป็็น ลดความแออััด

ลงในโรงพยาบาลขนาดใหญ่่ เช่่น กรณีีตั้้�งครรภ์์ท่ี่�ติิดเช้ื้�อ                    

เอชไอวีี ถ้้ารัักษาด้้วยยาต้้านไวรััสจนสามารถกดไวรััสน้้อย

กว่่า 50 สามารถคลอดปกติิทางช่่องคลอดได้้
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