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Abstract

	 Vaginal Candidiasis (VC) is one of the most common causes that bring women to gynecologic clinics. 
It is not a sexually transmitted infection but appears to be a consequence of vaginal dysbiosis. As Candida 
albicans is the main etiologic organism, imidazole anti-fungal drug has widely been recommended as the 
treatment of choice. Due to its nature of frequent recurrence, lifestyle modification and reduction of risk 
factors also play an important role. Nurses are key persons in the counseling process, including knowledge 
and risk factors assessment, health literacy promotion and lifestyle modification. Health literacy is delivered 
through documents via QR codes and simulation of intravaginal drug administration via in-house model. 
This article aims to review risk factors and nursing care in vaginal candidiasis.
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บทคััดย่่อ

	 โรคช่่องคลอดอัักเสบจากเช้ื้�อราเป็็นภาวะที่่�พบได้้บ่่อยในสตรีวััยเจริิญพัันธุ์์� เกิิดจากการเสีียสมดุุลของเช้ื้�อประจำำ�ถ่ิ่�นในช่่องคลอด 
โดยไม่่จัดเป็็นโรคติิดต่่อทางเพศสััมพัันธ์์ เช้ื้�อก่่อโรคที่่�พบมากที่่�สุุดคืือ Candida albicans การรัักษาหลัักคืือการใช้้ยากลุ่่�ม Imidazole ซ่ึ่�งให้้
ประสิทิธิิภาพในการรักัษาดีี อย่่างไรก็็ตามเนื่่�องจากโรคนี้้�เกิิดซ้ำำ��ได้้บ่่อยการปรับัพฤติิกรรมและปัจัจััยเสี่่�ยงเป็็นสิ่่�งที่่�สำำ�คัญ พยาบาลมีบีทบาท
สำำ�คัญในการใช้้กระบวนการให้้คำำ�ปรึึกษา ประเมิินความรู้้�ความเข้้าใจ และร่่วมกัันค้้นหาปััจจััยหรืือพฤติิกรรมที่่�ส่่งเสริมให้้เกิิดเช้ื้�อราในช่่อง
คลอด การให้้คำำ�แนะนำำ�และให้้ข้้อมููลการดููแลสุุขภาพอนามััยที่่�ถูกูต้้อง สนับสนุุนให้้ผู้้�ป่่วยปรับัเปลี่่�ยนและหลีีกเลี่่�ยงพฤติิกรรมเสี่่�ยงเหล่่านั้้�น 
รวมทั้้�งความรู้้�เรื่่�องการรัักษาและใช้้ยาอย่่างถููกต้้องตามแผนการรัักษา มีีการให้้ความรู้้�แก่่ผู้้�ป่่วยในรููปแบบเอกสาร และ QR code อีีกทั้้�งได้้
รัับการฝึึกปฏิิบััติิการเหน็็บยาทางช่่องคลอดให้้ถูกต้้อง บทความนี้้�ได้้แสดงถึึงการศึึกษาเกี่่�ยวกัับปััจจััยเสี่่�ยงของการเกิิดช่่องคลอดอัักเสบจาก
เช้ื้�อราและการพยาบาลสตรีโรคช่่องคลอดอัักเสบจากเช้ื้�อรา
	คำ ำ�สำำ�คััญ: การพยาบาล; ปััจจััยเสี่่�ยง; ช่่องคลอดอัักเสบจากเช้ื้�อรา

บทนำำ�
	ช่่ องคลอดอัักเสบจากเช้ื้�อรา (Vaginal Candidiasis; 
VC) เป็็นสาเหตุุของอาการตกขาวผิิดปกติิ ในสตรีีวััยเจริิญพัันธุ์์�ที่่�
พบบ่่อยที่่�สุุดสาเหตุุหน่ึ่�ง1,2 โดยพบว่่าสามในสี่่�ของสตรีเคยมีีภาวะนี้้�
อย่่างน้้อยหน่ึ่�งครั้้�งในช่่วงชีีวิิตและประมาณครึ่่�งหน่ึ่�งเกิิดอาการซ้ำำ�� 
นอกจากนี้้�ประมาณร้้อยละ 5-10 ยัังอาจมีีอาการเป็็นซ้ำำ��บ่่อยอย่่าง
น้้อย 4 ครั้้�งใน 1 ปีี2 อาการและอาการแสดงที่่�พบบ่่อย คืือ ตกขาว
ปริมาณมากขึ้้�น จนเป็็นก้้อน คัันช่่องคลอดอย่่างมาก และอาจลาม
ไปบริิเวณรอบปากช่่องคลอด (Vulvovaginal Candidiasis; VVC 
ดัังภาพที่่� 1A และภาพที่่� 1B) ถึึงแม้้ว่่าโรคช่่องคลอดอัักเสบจากเช้ื้�อ
ราไม่่ทำำ�ให้้เกิิดความรุุนแรงแต่่สำำ�หรัับผู้้�ป่่วยจะทำำ�ให้้เกิิดความความ
ทุุกข์์ กัังวลใจ ขาดความมั่่�นใจ ถ้้าปััญหาสะสมเป็็นระยะเวลานานจะ
ส่่งผลกระทบต่่อสุุขภาพจิิตได้้การเกิิดอาการซ้ำำ��บ่่อยทำำ�ให้้เกิิดความ
ไม่่สุุขสบาย กาย ใจ และรบกวนการใช้้ชีวิิตประจำำ�วัน

เช้ื้�อก่่อโรคและแนวทางการรัักษา
	 เช้ื้�อก่่อโรคที่่�พบบ่่อยที่่�สุุดคืือ Candida albicans (C. al-
bicans) รองลงมาคืือ C. glabrata, C. tropicalis, C. nivariensis 
และอื่่�น ๆ3 ยาที่่�ใช้้รักษาตััวหลัักคืือ ยากำำ�จัดเช้ื้�อรากลุ่่�ม imidazole 
ยากลุ่่�มนี้้�ออกฤทธิ์์�โดยการทำำ�ลายเยื่่�อหุ้้�มเซลล์์ของเช้ื้�อรา อย่่างไร
ก็็ตามมีีรายงานเช้ื้�อ Candida spp. ที่่�ด้ื้�อต่่อยากลุ่่�มนี้้�มากขึ้้�น4 รวม

ถึึงเช้ื้�อก่่อโรคที่่�ไม่่ใช่่ C. albicans มีีแนวโน้้มตอบสนองต่่อการรักัษา
ไม่่ดี ยาทางเลืือกในการรัักษา ได้้แก่่ Nystatin, Amphotericin B 
เป็็นต้้น5-8 (ตารางที่่� 1)

ปััจจััยส่งเสริมการเกิิดช่่องคลอดอัักเสบจากเช้ื้�อรา
	 จากการศึึกษาแบบ Case-Control Study ที่่�แสดงถึึง
ปััจจััยส่่งเสริมิการเกิิดช่่องคลอดอักัเสบจากเช้ื้�อรา สามารถแบ่่งกลุ่่�ม
ได้้ดังนี้้�9-11

	 1. กลุ่่�มที่่�ทำำ�ให้้เสีียสมดุุลในช่่องคลอดโดยตรง ได้้แก่่ การ
ใช้้ยาฆ่่าอสุุจิในช่่องคลอด การสวนล้้างช่่องคลอดบ่่อย นอกจากนี้้�
ยัังรวมถึึงการเคยมีีเพศสััมพัันธ์์มาก่่อน การไม่่ใช้้ถุุงยางอนามััย การ
มีีเพศสััมพัันธ์์กัับคู่่�นอนหลายคน การเป็็นช่่องคลอดอัักเสบมาก่่อน 
	 2. กลุ่่�มที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับภููมิิต้้านทานของร่่างกาย ได้้แก่่ ภาวะ
ตั้้�งครรภ์์ การเป็็นเบาหวาน การรัับประทานน้ำำ��หรืืออาหารหวาน
บ่่อย การออกกำำ�ลังกายไม่่สม่ำำ��เสมอ การมีีอารมณ์์เครีียดหรืือกัังวล
ในระดัับสููงเป็็นส่่วนใหญ่่ของวััน
	 3. ปััจจััยเกี่่�ยวกัับความอัับชื้้�น ได้้แก่่ การทำำ�งานแบบนั่่�ง
ติิดโต๊๊ะ (sedentary lifestyle) การใส่่ผ้้าอนามััยแผ่่นเล็็กเกืือบ
ทุุกวััน การใส่่กางเกงรััดแน่่นบ่่อย
	 นอกจากนี้้�ยังัมีีรายงานความสััมพัันธ์์ของช่่องคลอดอัักเสบ
จากเช้ื้�อรากัับการขาดธาตุุเหล็็กในร่่างกาย การใช้้ยาเม็็ดคุุมกำำ�เนิิด 
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เป็็นต้้น6 เมื่่�อปััจจััยต่่างๆ ยัังไม่่ได้้รับการแก้้ไข จึึงเกิิดอาการซ้ำำ��ได้้
บ่่อย ทำำ�ให้้พบความสััมพัันธ์์กัับการเป็็นช่่องคลอดอัักเสบจากเช้ื้�อรา
ในอดีีต
	 จากข้้อมููลของหน่่วยโรคติิดเช้ื้�อทางนรีีเวชและโรค
ติิดต่่อทางเพศสััมพัันธ์์สตรี ภาควิิชาสููติิศาสตร์-นรีีเวชวิิทยา คณะ
แพทยศาสตร์ศิิริิราชพยาบาล พบว่่าผู้้�เข้้าร่่วมการศึึกษาทั้้�งหมด
จำำ�นวน 183 ราย อายุุเฉลี่่�ย 32.4±8.7 ปีี ดััชนีีมวลกาย 22.7±4.0 
กก./ตรม. ความชุุกของปััจจััยเสี่่�ยงเรีียงตามลำำ�ดับดัังนี้้� เคยมีีเพศ

สััมพัันธ์์มาก่่อน (ร้้อยละ 96.7) รัับประทานของหวานอย่่างน้้อย 3 
ครั้้�งต่่อสััปดาห์์ (ร้้อยละ 61.7) ทำำ�งานแบบนั่่�งติิดโต๊๊ะ (ร้้อยละ 61.1) 
ดื่่�มน้ำำ��หวานอย่่างน้้อย 5 แก้้วต่่อสััปดาห์์ (ร้้อยละ 39.4) ใส่่ผ้้าอนามััย
แผ่่นเล็็กนอกรอบประจำำ�เดืือน (ร้้อยละ 38.4) การมีีอารมณ์์เครีียด
หรืือกัังวลในระดัับมากเป็็นส่่วนใหญ่่ของวััน (ร้้อยละ 37.8) มีีจำำ�นวน
คู่่�เพศสััมพัันธ์์อย่่างน้้อย 2 คน (ร้้อยละ 23.7) ใส่่เส้ื้�อผ้้าคัับบ่่อย (ร้้อยละ 
19.2) สวนล้้างช่่องคลอด (ร้้อยละ 18.7) และเคยเป็็นโรคติิดต่่อทางเพศ
สััมพัันธ์์หรืือช่่องคลอดอัักเสบมาก่่อน (ร้้อยละ 14.5)

Review Article

ภาพท่ี่� 1 แสดง ตกขาว (1A) และ รอยโรค (1B)
ท่ี่�มา: รองศาสตราจารย์์ แพทย์์หญิิงเจนจิิต ฉายะจิินดา หน่่วยโรคติิดเช้ื้�อทางนรีีเวชและโรคติิดต่่อทางเพศสััมพัันธ์์สตรี ภาควิิชาสููติิศาสตร์-
นรีีเวชวิิทยา คณะแพทยศาสตร์ศิิริิราชพยาบาล 

1A 1B

การรัักษาด้้วยยา

ช่่องคลอดอัักเสบจากเช้ื้�อรา - Fluconazole a single oral dose
- Miconazole 100 mg intra-vagina daily for 7 days 
- Miconazole 200 mg intra-vagina daily for 3 days 
- Miconazole 1,200 mg a single vaginal dose
- Itraconazole 200 mg orally twice daily for 1 day 
- Clotrimazole a single 500 mg vaginal dose  
- Clotrimazole 200 mg intra-vagina daily for 3 days 

ช่่องคลอดอัักเสบจากเช้ื้�อราชนิิดรุุนแรง - Fluconazole orally on day 1 and 4 
- Clotrimazole 500 mg intravaginally on day 1 and 4 
- Miconazole vaginal capsule 1,200 mg on day 1 and 4 

ตารางท่ี่� 1 แนวทางการรัักษาช่่องคลอดอัักเสบจากเช้ื้�อราชนิิดเฉีียบพลัันเฉพาะยาท่ี่�มีีใช้้ในประเทศไทย
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บทบาทของพยาบาลในการดููแลผู้้�ป่วยช่องคลอดอัักเสบจากเช้ื้�อรา
	ถึึ งแม้้ว่่าโรคช่่องคลอดอัักเสบจากเช้ื้�อราไม่่ทำำ�ให้้เกิิดความ
รุุนแรงแต่่สำำ�หรัับผู้้�ป่่วยจะทำำ�ให้้เกิิดความทุุกข์์ กัังวลใจ ขาดความ
มั่่�นใจ ถ้้าปััญหาสะสมเป็็นระยะเวลานานจะส่่งผลกระทบต่่อสุุขภาพ
จิิตได้้ เพราะฉะนั้้�นการให้้การพยาบาลดููแลผู้้�ป่่วยเหล่่านี้้�เป็็นเรื่่�อง
สำำ�คัญจึึงไม่่ควรมองข้้าม โดยเฉพาะผู้้�ป่่วยที่่�มารัับบริิการครั้้�งแรกจะ
ต้้องให้้ข้้อมููลและคำำ�แนะนำำ�ในขั้้�นตอนการตรวจภายใน ซ่ึ่�งส่่วนใหญ่่
มีีความวิิตกกัังวล กลััว และอาย นอกจากการให้้ข้้อมููล และควรอยู่่�
ใกล้้ชิดผู้้�ป่่วยตลอดเวลาในขณะที่่�ตรวจจะทำำ�ให้้ผู้้�ป่่วยมีีความรู้้�สึึกอุ่่�น
ใจ คลายความกัังวล และลดความกลััวลงได้้ หลัังจากตรวจเสร็จจะได้้
รัับข้้อมููลที่่�พบจากการตรวจและคำำ�แนะนำำ�จากแพทย์์ หลัังจากนั้้�นเป็็น
บทบาทของพยาบาลในการให้้ข้้อมููลและประเมิินความรู้้�ความเข้้าใจ 
และร่่วมกัันค้้นหาปััจจััยหรืือพฤติิกรรมที่่�ส่่งเสริมให้้เกิิดเช้ื้�อราในช่่อง
คลอด การให้้คำำ�แนะนำำ�และให้้ข้้อมููลการดููแลสุุขภาพอนามััยที่่�ถููก
ต้้อง สนับสนุุนให้้ผู้้�ป่่วยปรับเปลี่่�ยนและหลีีกเลี่่�ยงพฤติิกรรมเสี่่�ยงเหล่่า
นั้้�น รวมทั้้�งความรู้้�เรื่่�องการรัักษา ยาที่่�ควรใช้้ การปรับความคิิดและค่่า
นิิยมที่่�ไม่่ถูกต้้อง โดยเฉพาะการซ้ื้�อยามาใช้้เองโดยไม่่ตรวจภายใน
	 พยาบาลเป็็นผู้้�ที่่�มีีความสำำ�คัญในการดููแลผู้้�ป่่วยกลุ่่�มนี้้�เพื่่�อ
ลดความไม่่สุุขสบายจากอาการคันั และการป้้องกัันการเกิิดซ้ำำ�� ระบบ
งานการพยาบาลของหน่่วยโรคติิดเช้ื้�อทางนรีีเวชและโรคติิดต่่อทาง
เพศสััมพัันธ์์สตรี โรงพยาบาลศิิริิราช (คลิินิิก 309) เป็็นดัังนี้้� เมื่่�อผู้้�
ป่่วยมีีอาการตกขาวผิิดปกติิ และ/หรืือมีีอาการคััน เข้้ามารัับบริิการที่่�
คลิินิิก 309 จะมีกีารระบุุตัวัผู้้�ป่่วยให้้ถูกต้้องทุุกจุุดให้้บริิการ พยาบาล

จะประเมิินความเร่่งด่่วนในการพบแพทย์์ซ่ึ่�งส่่วนใหญ่่เป็็นผู้้�ป่่วยที่่�มีี
อาการไม่่เร่่งด่่วนสามารถรอพบแพทย์์ได้้ ยกเว้้นกรณีีที่่�มีีอาการร่่วม 
เช่่น ปวดท้้องมาก หรืือมีีไข้้สููง กลุ่่�มนี้้�จะได้้รัับการพิิจารณาให้้พบ
แพทย์ก์่่อน จากนั้้�นทำำ�การซัักประวััติิเพิ่่�มเติิม เช่่น ลัักษณะตกขาว สีี 
กลิ่่�น คััน อาการร่่วมอื่่�นๆ ระยะเวลาตั้้�งแต่่มีอาการ การรัักษาที่่�ได้้รับั
มาก่่อน การมีีเพศสััมพัันธ์์ โรคประจำำ�ตัว ยาที่่�ใช้้ประจำำ� ประวััติิการ
แพ้้ยา และอาการผิิดปกติิของคู่่�เพศสััมพัันธ์์ เป็็นต้้น ผู้้�ป่่วยส่่วนใหญ่่
เข้้ามาตรวจแบบไม่่ได้้นัดหมาย เนื่่�องจากอาการคัันและตกขาวออก
มากมัักเป็็นมาไม่่นาน  บางรายเคยมีีอาการเป็็นๆ หายๆ มาแล้้วหลาย
ครั้้�งและเคยมารัับบริิการที่่�คลิินิิก 309 มาก่่อน
	 การให้้การพยาบาลผู้้�ป่่วยกลุ่่�มนี้้� มัักเน้้นการให้้ข้้อมููล
ความรู้้�และให้้คำำ�แนะนำำ�โดยใช้้กระบวนการให้้การปรึึกษาตั้้�งแต่่
ขั้้�นตอนการสร้้างสััมพัันธภาพไปจนถึึงการดููแลจนกระทั่่�งโรคของ
ผู้้�ป่่วยหายสนิิท ทางคลิินิิก 309 ได้้จััดทำำ�เอกสารแผ่่นพัับและวิิดิิ
ทััศน์์ประกอบการให้้ความรู้้�แก่่ผู้้�ป่่วยในรููปแบบเอกสาร และ QR 
Code (ภาพที่่� 2)  ผู้้�ป่่วยทุุกคนจะได้้รัับการฝึึกปฏิิบััติิการเหน็็บ
ยาทางช่่องคลอดให้้ถููกต้้องโดยดููวิิดิิโอสาธิิตการเหน็็บยาทางช่่อง
คลอด และทดลองปฏิิบััติิโดยใช้้ตุ๊๊�กตาวราภรณ์์สอนเหน็็บยา ซึ่่�ง
เป็็นนวััตกรรมของทางคลิินิิก 309 โดยคุุณวราภรณ์์ เอี่่�ยมวิิจารณ์์ 
(ภาพที่่� 3) หลัังจากนั้้�นจะได้้รัับการประเมิินผลซึ่่�งผู้้�ป่่วยจะต้้อง
เหน็็บยาได้้ เก็็บรัักษายาเหน็็บได้้ถููกวิิธีี และปฏิิบััติิตััวก่่อนและหลััง
จากเหน็็บยาได้้ถููกต้้อง และสุุดท้้ายจะเน้้นย้ำำ��คำำ�แนะนำำ�ในการดููแล
ตนเองเพื่่�อป้้องกัันการเกิิดซ้ำำ�� (ตารางที่่� 2)

Siriraj Medical Bulletin

การรัักษาด้้วยยา

ช่่องคลอดอัักเสบจากเช้ื้�อราชนิิด non-albicans Candida - Nystatin 100,000 units at night for 12-14 nights 
- Amphotericin B vaginal suppositories 50 mg once a day 
for 14 days

หญิิงตั้้�งครรภ์์และการให้้นมบุุตร - Clotrimazole 500 mg intravaginally for up to 7 nights 
- Miconazole 200 mg intravaginally for 7 nights 

ที่่�มา: แนวทางการรัักษาช่่องคลอดอัักเสบจากเช้ื้�อราชนิิดเฉีียบพลัันเฉพาะยาที่่�มีีใช้้ในประเทศไทย5-8

ภาพท่ี่� 2 สื่่�อให้้ความรู้้�ใช้้ประกอบการฝึึกปฏิิบััติิที่่�จััดทำำ�โดยคลิินิิก 309 ในรููปแบบ QR code (2A)ความรู้้�เรื่่�องตกขาวคััน (2B) วิิดิิทััศน์์เรื่่�อง
ภาวะตกขาว คัันในช่่องคลอด (2C) คำำ�แนะนำำ�การเหน็็บยาทางช่่องคลอด (2D) วิิดิิทััศน์์สอนเหน็็บยา
ท่ี่�มา: หน่่วยโรคติิดเช้ื้�อทางนรีีเวชและโรคติิดต่่อทางเพศสััมพัันธ์์สตรี ภาควิิชาสููติิศาสตร์-นรีีเวชวิิทยา คณะแพทยศาสตร์ศิิริิราชพยาบาล

2A 2B 2C 2D



111 ปีีท่ี่�  15 ฉบัับท่ี่�  2 เมษายน - มิิถุุนายน 2565

Original Article

คำำ�แนะนำำ�ขั้้�นตอนการเหน็็บยาทางช่่องคลอด 
	 1. ตััดเล็็บให้้สั้้�นล้้างมืือให้้สะอาดและเช็็ดมืือให้้แห้้ง 
	 2. ตรวจสอบวัันหมดอายุุของยาก่่อนเปิิดใช้้  
	 3. ฉีีกกระดาษที่่�ห่่อยาออก นำำ�เม็็ดยาจุ่่�มน้ำำ��สะอาดให้้พอ
ช้ื้�น (1-2 วิินาทีี เพื่่�อช่่วยให้้เม็็ดยาลื่่�น) ยาบางตััวไม่่ต้้องจุ่่�มน้ำำ�� 

	 4. นอนหงายชัันเข่่าทั้้�งสองข้้างและแยกขาออก 
	 5. ใช้้นิ้้�วโป้้งและนิ้้�วชี้้�จัับเม็็ดยาเอาด้้านปลายมนค่่อยๆ สอด
ยาเข้้าช่่องคลอดโดยใช้้นิ้้�วชี้้�ช่่วยดัันยาเข้้าไปให้้ลึึกสุุดนิ้้�วและค่่อยๆ ดึึง
นิ้้�วชี้้�ออก เสร็จแล้้วล้้างมืือให้้สะอาด  
	 6. นอนพัักอย่่างน้้อย 30 นาทีี เพื่่�อไม่่ให้้ยาหลุุดออกมา

Review Article

คำำ�แนะนำำ�เก่ี่�ยวกัับการดููแลตนเองสำำ�หรัับผู้้�ป่วยช่องคลอดอัักเสบจากเช้ื้�อรา

1. การแต่่งกายควรสวมใส่่กางเกงในไม่่รัดรููป สวมเส้ื้�อผ้้าที่่�ระบายอากาศได้้ดีไม่่เกิิดความอัับช้ื้�นบริิเวณอวััยวะเพศ ควรหลีีกเลี่่�ยง การสวม
ใส่่เส้ื้�อผ้้าที่่�คัับแน่่นมากเกิินไปหรืือสวมใส่่ชุุดชั้้�นในที่่�ไม่่แห้้ง 
2. การทำำ�ความสะอาดกางเกงในไม่่ควรหมัักหมมทิ้้�งไว้้นาน ควรล้้างคราบสกปรกออกให้้หมดและล้้างน้ำำ��สะอาดหลายๆ ครั้้�งเพื่่�อไม่่ให้้มี
น้ำำ��ยาซัักผ้้าตกค้้าง และตากในที่่�ที่่�มีีแสงแดดเพีียงพอ 
3. การทำำ�ความสะอาดบริิเวณอวััยวะสืืบพัันธุ์์�พอสมควร งดเว้้นการใช้้สบู่่�หรืือน้ำำ��ยาฆ่่าเช้ื้�อที่่�มีีฤทธิ์์�แรง ไม่่ควรสอดนิ้้�วหรืือใส่่น้ำำ��ยาเข้้าไป
ล้้างภายในช่่องคลอด และควรหลีีกเลี่่�ยงการใช้้สายชำำ�ระที่่�รุุนแรงหรืือใช้้น้ำำ��อุ่�นจััด
4. การใช้้ผ้้าอนามััยขณะมีีประจำำ�เดืือนไม่่ควรไว้้นานๆ ควรเปลี่่�ยนทุุก 3-4 ชั่่�วโมง เพราะจะทำำ�ให้้อับช้ื้�นเกิิดการติิดเช้ื้�อได้้ง่่าย โดยเฉพาะ
การใช้้ผ้้าอนามััยแบบสอดและหลีีกเลี่่�ยงการใช้้อนามััยแผ่่นเล็็กโดยไม่่จำำ�เป็็น 
5. หลัังการออกกำำ�ลังกาย ว่่ายน้ำำ�� หรืือทำำ�กิจกรรมที่่�มีีเหงื่่�อออกมาก ควรรีีบทำำ�ความสะอาดร่่างกายเช็็ดให้้แห้้งหรืือเปลี่่�ยนชุุดให้้เร็็ว
6. การลดหรืืองดรัับประทานอาหารประเภทแป้้ง และน้ำำ��ตาล เช่่น น้ำำ��หวาน น้ำำ��อัดลม ผลไม้้รสหวาน และขนมหวานโดยพบว่่าผู้้�ป่่วยโรค
เบาหวาน ผู้้�ที่่�มีีภาวะอ้้วน จะมีีอุุบัติิการณ์์ของการอัักเสบจากเช้ื้�อราเพิ่่�มสููงขึ้้�น 
7. การรัับประทานยาปฏิิชีีวนะต่่อเนื่่�องยาวนาน เนื่่�องจากยาปฏิิชีีวนะมีีหน้้าที่่�กำำ�จัดเช้ื้�อแบคทีีเรีียที่่�ก่่อให้้เกิิดโรค ในขณะเดีียวกัันก็็ไป
ทำำ�ลายเช้ื้�อแบคทีีเรีียที่่�ช่่วยรัักษาสมดุุลในช่่องคลอด 
8. การมีีเพศสััมพัันธ์์ พบว่่าถ้้าผู้้�ป่่วยมีกีารอัักเสบของช่่องคลอดจากเช้ื้�อรา คู่่�เพศสััมพัันธ์์จะมีีโอกาสเป็็นพาหะนำำ�เช้ื้�อโดยไม่่ปรากฏอาการ 
ดัังนั้้�น จึึงควรงดเพศสััมพัันธ์์ในระหว่่างรัักษา
9. ดููแลสุุขภาพร่่างกายให้้แข็็งแรง รัับประทานอาหารให้้ครบ 5 หมู่่� งดเครื่่�องดื่่�มแอลกอฮอล์์และบุุหรี่่� ออกกำำ�ลังกายสม่ำำ��เสมอ และพััก
ผ่่อนให้้เพีียงพอ
10. ดููแลสุุขภาพจิิตให้้ผ่่องใส หมั่่�นสัังเกตอารมณ์์ ทำำ�กิจกรรมที่่�ช่่วยลดความกัังวลหรืือความเครีียดในระหว่่างวััน
11. ควรปรึึกษาแพทย์์ถ้้ามีีอาการตกขาวผิิดปกติิ ไม่่ควรซ้ื้�อยามาใช้้เอง

ที่่�มา: หน่่วยโรคติิดเช้ื้�อทางนรีีเวชและโรคติิดต่่อทางเพศสััมพัันธ์์สตรี โรงพยาบาลศิิริิราช

ตารางท่ี่� 2 คำำ�แนะนำำ�เก่ี่�ยวกัับการดููแลตนเองสำำ�หรัับผู้้�ป่วยช่องคลอดอัักเสบจากเช้ื้�อรา

ภาพท่ี่� 3 ขั้้�นตอนการเหน็็บยาทางช่่องคลอดและตุ๊๊�กตาวราภรณ์์สอนเหน็็บยา (3A) นอนหงายชัันเข่่าทั้้�งสองข้้างและแยกขาออก (3B) ใช้้นิ้้�ว
โป้้งและนิ้้�วชี้้�จัับเม็็ดยาเอาด้้านปลายมนขึ้้�น (3C) ค่่อย ๆ  สอดยาเข้้าช่่องคลอด (3D) ใช้้นิ้้�วชี้้�ช่่วยดัันยาเข้้าไปให้้ลึึกสุุดนิ้้�วและค่่อยๆ ดึึงนิ้้�วชี้้�ออก
ท่ี่�มา: หน่่วยโรคติิดเช้ื้�อทางนรีีเวชและโรคติิดต่่อทางเพศสััมพัันธ์์สตรี ภาควิิชาสููติิศาสตร์-นรีีเวชวิิทยา คณะแพทยศาสตร์ศิิริิราชพยาบาล
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สรุป
	 พยาบาลมีีบทบาทสำำ�คัญอย่่างยิ่่�งในการดููแลผู้้�ป่่วยกลุ่่�ม
นี้้�เพื่่�อลดความไม่่สุุขสบายจาก และการป้้องกัันการเกิิดซ้ำำ�� โดย
การใช้้กระบวนการให้้การปรึึกษาในการดููแลผู้้�ป่่วยให้้ครอบคลุุม
ทั้้�งด้้านร่่างกาย จิิตใจ และสัังคม การสร้้างสััมพัันธภาพที่่�ดีี เข้้าใจ
ปััญหา ให้้คำำ�แนะนำำ�ในการดููแลตนเองและคู่่�เพศสััมพัันธ์์ การรัับฟััง
และเปิิดโอกาสให้้ผู้้�ป่่วยได้้ซักถามอย่่างเพีียงพอ จะทำำ�ให้้ผู้้�ป่่วยมีี
ความสบายใจและมั่่�นใจส่่งเสริมให้้มีการปรับเปลี่่�ยนพฤติิกรรมเสี่่�ยง
ลดโอกาสเกิิดโรคซ้ำำ��ได้้ ให้้ข้้อมููลการดููแลสุุขภาพอนามััยที่่�ถููกต้้อง 
สนับสนุุนให้้ผู้้�ป่่วยปรับเปลี่่�ยนและหลีีกเลี่่�ยงพฤติิกรรมเสี่่�ยงเหล่่า
นั้้�น รวมทั้้�งความรู้้�เรื่่�องการรัักษา ยาที่่�ควรใช้้ การปรับความคิิดและ
ค่่านิิยมที่่�ไม่่ถูกต้้อง เนื่่�องจากโรคนี้้�ไม่่ใช่่โรคติิดต่่อทางเพศสััมพัันธ์์ 
แต่่เป็็นการเสีียสมดุุลของช่่องคลอด ซ่ึ่�งมัักเกิิดจากการใช้้ชีวิิตหรืือ
สุุขนิิสััยบางอย่่างที่่�ต้้องได้้รับคำำ�แนะนำำ�และแก้้ไขให้้ถูกต้้องโดยบาง
ปััจจััยเสี่่�ยงสามารถปรับแก้้ได้้ เช่่นการรัับประทานอาหารหวาน 
ความเครีียดในระหว่่างวััน การสวนล้้างช่่องคลอด การใส่่เส้ื้�อผ้้าคัับ
แน่่นเกิินไป การนั่่�งทำำ�งานแบบนั่่�งติิดโต๊๊ะ นอกจากนี้้�การเหน็็บยาเป็็น
สิ่่�งใหม่่ผู้้�ป่่วยจะต้้องเรีียนรู้้�และทำำ�ได้้อย่่างถููกวิิธีีทำำ�ให้้การดููแลรัักษา
มีีประสิิทธิิภาพและบรรลุุเป้้าหมาย 
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ข้้อควรระวัังสำำ�หรัับยารัักษาเป็็นสิ่่�งสำำ�คััญท่ี่�พยาบาลจะช่่วยลดผล
อัันไม่่พึึงประสงค์์จากการรัักษา 
	 ยาที่่�ใช้้ในการรัักษาส่่วนใหญ่่คืือ ยากลุ่่�ม imidazole 
มีีผลข้้างเคีียง ได้้แก่่ อาการคลื่่�นไส้้ อาเจีียน รบกวนการทำำ�งาน
ของตัับ จึึงเป็็นข้้อห้้ามสำำ�หรัับผู้้�ป่่วยโรคตัับในการใช้้ยานี้้� ข้้อควร
ระวัังในการใช้้ยานี้้�ร่่วมกัับยาอื่่�นๆ ทำำ�ให้้เกิิด QT Prolongation 
ได้้ตััวอย่่างยาที่่�มีีรายงานดัังแสดงในตารางที่่� 4 ยากลุ่่�มต่่อมาที่่�ใช้้
สำำ�หรัับรัักษาช่่องคลอดอัักเสบจากเชื้้�อราคืือ ยาเหน็็บ Nystatin 

100,000 ยููนิิต, Benzalkonium Chloride 7 มิิลลิิกรััม และ 
Iodo Hydroxy Quinolone 100 มิิลลิิกรััม (Gynecon®, 
Union Medical, Thailand) จะใช้้เมื่่�อใช้้ยากลุ่่�ม Imidazole 
แล้้วไม่่ได้้ผลตามคาด ผลข้้างเคีียงของยากลุ่่�มนี้้�คืือ มีีอาการแสบ 
ระคายเคืืองช่่องคลอด ในกรณีีที่่�ผู้้ �ป่่วยไวต่่อยามาก อาจมีีคลื่่�นไส้้ 
อาเจีียน ท้้องเสีีย ถ่่ายเป็็นเลืือดหรืือมีีผื่่�นได้้ นอกจากนี้้� ยาจะมีี
ผลต่่อประสิิทธิิภาพในการคุุมกำำ�เนิิดทางช่่องคลอด ได้้แก่่ ถุุงยาง
อนามััย ยาฆ่่าอสุุจิิ
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ตารางท่ี่� 3 ยาท่ี่�มีีการรายงานว่่าเก่ี่�ยวข้้องกัับการเกิิด QT prolongation ท่ี่�มีีผลต่อการใช้้ยากลุ่่�ม imidazole

กลุ่่�มยา ตััวอย่่างยา

ยาต้้านหััวใจเสีียจัังหวะ Amiodarone, Sotalol, Quinidine, Procainamide, Dofetilide, Ibutilide

ยาปฏิิชีีวนะ Levofloxacin, Ciprofloxacin, Gatifloxacin, Moxifloxacin, Clarithromycin, Eryth-
romycin

ยาต้้านเศร้้า Amitriptyline, Desipramine, Imipramine, Doxepin, Fluoxetine, Sertraline, 
Venlafaxine

ยาต้้านอาการทางจิิต Haloperidol, Droperidol, Quetiapine, Thioridazine, Ziprasidone

ยากลุ่่�มอื่่�น ๆ Cisapride, Sumatriptan, Zolmitriptan, Arsenic, Dolasetron, Methadone

ที่่�มา: ยาที่่�มีีการรายงานว่่าเกี่่�ยวข้้องกัับการเกิิด QT prolongation ที่่�มีีผลต่่อการใช้้ยากลุ่่�ม imidazole12-15
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