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บทคัดย่อ 

	 บทความน้ีมีวัตถุประสงค์เพ่ือนำ�เสนอบทบาทและสมรรถนะของพยาบาลในการป้องกันการ           

ติดเช้ือ HPV ในเพศชาย เน่ืองจากเช้ือ HPV เป็นสาเหตุหลักของโรคหูดท่ีอวัยวะเพศ และโรคมะเร็งท่ี

เกิดจากการติดเช้ือ HPV หากเพศชายมีการติดเช้ือ HPV แล้ว จะสามารถแพร่เช้ือไปสู่เพศหญิงหรือ         

คู่นอนได้ โดยการดำ�เนินการป้องกันการติดเช้ือ HPV ให้มีประสิทธิภาพน้ัน ถือเป็นความท้าทายของ             

บุคคลากรทางสุขภาพ ซ่ึงต้องร่วมมือกันแบบสหสาขาวิชาชีพ ดังน้ันพยาบาลจำ�เป็นต้องมีความรู้ 

ความเข้าใจในประเด็นสำ�คัญท่ีเก่ียวข้องกับการติดเช้ือ HPV ในเพศชาย โดยบทบาทท่ีสำ�คัญของพยาบาล

คือการเป็นผู้ให้ความรู้ ให้คำ�แนะนำ�ปรึกษา การประเมินภาวะสุขภาพ และสามารถจัดการองค์ความรู้

อย่างเป็นระบบ ซ่ึงการเรียนรู้เก่ียวกับบทบาทของพยาบาลน้ี จะช่วยให้เพศชายและคู่นอนมีความปลอดภัย

จากการติดเช้ือ HPV และลดอัตราเส่ียงต่อการเป็นโรคท่ีเกิดจากการติดเช้ือ HPV ลงได้

คำ�สำ�คัญ: การติดเช้ือ HPV ในผู้ชาย วัคซีนป้องกันการติดเช้ือ HPV บทบาทพยาบาล
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บทนำ�
	 ไวรัสฮิวแมนแพพพิวโลมาหรือเอชพีวี               

(Human Papilloma Virus: HPV) เป็นไวรัสชนิด

หน่ึงท่ีมีขนาดเล็กและมักพบได้บ่อยในการติดเช้ือ

ทางเพศสัมพันธ์ ในปัจจุบันพบมากกว่า 100 สายพันธ์ุ

ท้ังในมนุษย์และสัตว์1 โดยประมาณ 40 สายพันธ์ุ

มักพบในการติดเ ช้ือบริเวณอวัยวะสืบพันธ์ุ 

และก่อโรคบริเวณดังกล่าว เช่น ปากมดลูก 

ปากช่องคลอด ช่องคลอด องคชาต เป็นต้น 

นอกจากน้ีการมีพฤติกรรมทางเพศท่ีเปล่ียนแปลง

ไปจากเดิม อาจเป็นสาเหตุหน่ึงท่ีทำ�ให้พบการ

ติดเช้ือบริเวณช่องปากและลำ�คอ หรือทวารหนักเพ่ิม

มากข้ึน ซ่ึงในบางสายพันธ์ุมีความรุนแรง สามารถ

ส่งผลให้เซลล์เกิดความผิดปกติจนก่อเป็นเซลล์

มะเร็งได้ เม่ือมีการติดเช้ือเป็นระยะเวลานาน 

เช้ือ HPV แบ่งได้เป็น 2 กลุ่มใหญ่ ๆ ตามความ

เหน่ียวนำ�ให้เกิดโรคโดยเฉพาะโรคมะเร็ง คือ กลุ่ม

เส่ียงต่ำ� และกลุ่มเส่ียงสูง2 ซ่ึงมีความแตกต่างกัน

ตามความสามารถของโปรตีน E6 และ E7 ใน

การจับตัวกับ tumor suppressor gene โดยพบ

ว่ากลุ่มเส่ียงสูงมีความสามารถสูงในการจับตัวกับ 

tumor suppressor gene ส่วนกลุ่มเส่ียงต่ำ�ไม่

สามารถจับตัวกับ tumor suppressor gene ได้ 

ในกลุ่มเส่ียงต่ำ�ส่วนใหญ่ก่อให้เกิดโรคหูด (wart) 

และโรคหูดหงอนไก่ (condyloma acuminata) ท่ี

บริเวณ ano-genital สายพันธ์ุท่ีพบได้บ่อยคือ 

HPV6 และ HPV11 ส่วนกลุ่มเส่ียงสูง หรือ

ชนิดก่อมะเร็ง (oncogenic/ high risk HPV) 

ซ่ึงพบว่ามีความเก่ียวโยงกับการเกิดมะเร็งบริเวณ 

ano-genital ระยะลุกลาม โดยสายพันธ์ุท่ีก่อ

ปัญหามากท่ีสุดคือ HPV16 และรองลงมาคือ 

HPV18 ซ่ึงการติดเช้ือ HPV สามารถติดเช้ือได้

ท้ังเพศชายและเพศหญิง1,3 หากเพศชายติดเช้ือ 

HPV แล้ว นอกจากจะส่งผลกระทบต่อตนเอง 

ยังเป็นพาหะนำ�โรคไปสู่คู่นอนได้ จึงเป็นสาเหตุ

สำ�คัญท่ีทำ�ให้เกิดมะเร็งปากมดลูกในเพศหญิง 

Abstract

	 This article aims to present the roles and competencies of nurses in preventing 

Human Papilloma Virus (HPV) infection in males. HPV is the main cause of genital warts 

and cancer in males. When males contract HPV, it can spread to females or other 

sexual partner. The implementation of effective HPV prevention is challenging for health 

care providers because it requires multidisciplinary collaboration. Therefore, nurses must 

have knowledge and understanding of the important issues surrounding HPV infection in 

males. The important roles for nurses are teaching and counseling, health assessment 

and knowledge management. Learning about nurses’ roles will help males and couples 

to avoid HPV contraction and reduce the risks caused by it.

Keywords: HPV infection in male, HPV infection vaccine, nursing role 
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ซ่ึงส่วนใหญ่เพศชายจะไม่แสดงอาการ โดยการ

มีเพศสัมพันธ์เพียงคร้ังเดียวก็สามารถติดเช้ือ 

HPV ได้4,5

	 จากการศึกษาอุบัติการณ์การติดเช้ือ HPV 

ในเพศชาย ในปี 2019 ประเทศสหรัฐอเมริกา 

พบการติดเช้ือ HPV ในเพศชายโดยพบประมาณ 

42,000 ราย เส่ียงต่อการเกิดโรคมะเร็ง 18,300 

ราย1 และถ้ามีการติดเช้ือ Human Immuno-

deficiency Virus (HIV) ร่วมด้วย จะมีโอกาสเส่ียง

ต่อการติดเช้ือ HPV เพ่ิมสูงข้ึน3,6 อุบัติการณ์ใน

ประเทศไทย ในปี พศ. 2556-2558 พบการติดเช้ือ 

HPV ในเพศชายกลุ่มท่ีมีภรรยาปกติ พบร้อยละ 

17.3 และในกลุ่มท่ีภรรยาเส่ียงต่อการเป็นโรค

มะเร็งปากมดลูก พบร้อยละ 22 โดยเป็นการตรวจ

จากบริเวณ glans, corona และ urethra ส่วน

ในกลุ่มชายท่ีมีเพศสัมพันธ์กับชาย พบการติดเช้ือ 

HPV สูงถึงร้อยละ 89.4 รองลงมาคือ กลุ่ม 

transgender พบการติดเช้ือ HPV ร้อยละ 80.7 

กลุ่ม bisexual men พบการติดเช้ือ HPV 

ร้อยละ 48.3 โดยเป็นการตรวจจากบริเวณ Anus7 

และยังพบว่ามีการติดเช้ือ HPV ชนิดก่อมะเร็งถึง

ร้อยละ 57.5 และ 85.4 ในกลุ่มเพศชายท่ีติดเช้ือ 

HIV ร่วมด้วย และร้อยละ 36.6 และ 58.5 ใน

กลุ่มเพศชายท่ีไม่ติดเช้ือ HIV ตามลำ�ดับ7,8 จาก

อุบัติการณ์ดังกล่าวแสดงให้เห็นว่า มีการติดเช้ือ 

HPV ชนิดก่อมะเร็งในเพศชายสูงข้ึน แม้ว่าในกลุ่ม

เพศชายปกติมีการติดเช้ือ HPV ต่ำ�กว่าเม่ือเปรียบ

เทียบกับการติดเช้ือ HPV ในกลุ่มชายท่ีมีเพศ

สัมพันธ์กับชาย ฉะน้ันจึงไม่ควรมองข้ามปัญหาน้ี 

เน่ืองจากพฤติกรรมทางเพศท่ีเปล่ียนแปลงใน

ปัจจุบัน ดังน้ันจึงเป็นส่ิงท่ีควรตระหนักและควร

ป้องกันการติดเช้ือ HPV ในเพศชายมากย่ิงข้ึน

	 ผลกระทบจากการติดเช้ือ HPV พบว่ามี

ความเส่ียงต่อการเกิดโรคหูดท่ีอวัยวะเพศร้อยละ 

90-95 โรคมะเร็งท่ีทวารหนักร้อยละ 80-90 มะเร็ง

ท่ีอวัยวะเพศร้อยละ 40-50 และมะเร็งท่ีช่องปาก

และลำ�คอร้อยละ 25-351,8,9 เช้ือ HPV เป็นเช้ือท่ี

ติดต่อผ่านทางการสัมผัสทางผิวหนัง เย่ือบุอวัยวะ

เพศหรือปากมดลูก ซ่ึงการได้รับเช้ือ HPV ส่วน

ใหญ่ร้อยละ 80-85 เกิดจากการมีเพศสัมพันธ์

กับผู้ท่ีมีเช้ือ HPV โดยในเพศชายส่วนใหญ่จะไม่มี

อาการแสดงใด ๆ ในระยะแรก และใช้ระยะเวลา

นาน จึงแสดงอาการและลุกลามกลายเป็นมะเร็ง10 

ในปัจจุบันอัตราการติดเช้ือ HPV ในเพศชาย พบ

ได้สูงสุดในกลุ่มวัยรุ่นและเยาวชนท่ีมีเพศสัมพันธ์ 

และมีอายุน้อยกว่า 25 ปี จากการศึกษาพบว่าเพศ

ชายมีการติดเช้ือ HPV ประมาณร้อยละ 75 และ

จากจำ�นวนดังกล่าวยังพบว่าร้อยละ 25 ของการ

ติดเช้ือสัมพันธ์กับการเกิดโรคมะเร็ง ซ่ึงเพศชายมัก

คิดว่าการติดเช้ือ HPV เป็นโรคท่ีเกิดเฉพาะในเพศ

หญิง ส่วนใหญ่ขาดความรู้ และขาดความตระหนัก

ในการป้องกันตนเองจากการติดเช้ือ HPV11

	 การป้องกันการติดเช้ือ HPV ในเพศชายน้ัน 

ยังเป็นเร่ืองใหม่ในสังคมไทย ซ่ึงในปัจจุบันการ

ป้องกันการติดเช้ือ HPV แบ่งเป็น 2 ส่วนใหญ่ ๆ 

คือ 1. การปฏิบัติตัวและการลดพฤติกรรมเส่ียง 

และ 2. การฉีดวัคซีน1,11สำ�หรับการป้องกันโดย

การสวมถุงยางอนามัยเพียงอย่างเดียวน้ันไม่สามารถ

ป้องกันการติดเช้ือ HPV ได้ท้ังหมด เน่ืองจาก

สามารถติดเช้ือได้จากการสัมผัสทางผิวหนัง

โดยตรง ถุงยางอนามัยไม่ได้ครอบคลุมบริเวณ 

ano-genital ได้ท้ังหมด1 และสามารถติดเช้ือได้

จากทางเพศสัมพันธ์แบบไม่มีการสอดใส่ ดังน้ัน

การฉีดวัคซีนป้องกันเช้ือ HPV ร่วมด้วยสามารถ
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ป้องกันการติดเช้ือได้มากย่ิงข้ึนเช่นเดียวกับในเพศ

หญิง และการป้องกันการติดเช้ือ HPV ไม่ใช่เฉพาะ

ในเพศหญิงเท่าน้ัน ในเพศชายควรมีส่วนร่วมใน

การป้องกันการติดเช้ือ HPV ร่วมด้วย ท้ังในระดับ

ปฐมภูมิและทุติยภูมิ โดยการป้องกันในระดับ

ปฐมภูมิคือการหลีกเล่ียงการมีคู่นอนหลายคน การใช้

ถุงยางอนามัย การขลิบหนังหุ้มปลายอวัยวะเพศ 

และการฉีดวัคซีนป้องกันการติดเช้ือ HPV ส่วน

การป้องกันในระดับทุติยภูมิสามารถทำ�ได้โดย การ

ไปรับการตรวจคัดกรองหาเช้ือ HPV เป็นต้น12 

ปัจจัยเสี่ยงสำ�คัญที่ทำ�ให้เกิดการติดเชื้อ 

HPV ในเพศชาย
	 1. การมีเพศสัมพันธ์ต้ังแต่อายุน้อย ดังน้ัน

วัยรุ่นจึงนับได้ว่าเป็นกลุ่มท่ีมีปัจจัยเส่ียงสูงต่อการ

ได้รับเช้ือ HPV จากพฤติกรรมของการมีเพศ

สัมพันธ์ท่ีเปล่ียนไปในยุคปัจจุบัน1,11

	 2.		การมีคู่นอนหลายคน มีโอกาสเส่ียง

ติดเช้ือมากกว่าการมีคู่นอนเพียงคนเดียว1 และ

พบว่าความเส่ียงสัมพัทธ์ของการติดเช้ือ HPV 

คิดเป็น 10.1 เท่าต่อการมีคู่นอนใหม่ต่อเดือน13 

	 3. 	การมีคู่นอนท่ีเคยมีเพศสัมพันธ์กับคนอ่ืน

หลายคน1,8

	 4. 	การมีภูมิคุ้มกันร่างกายท่ีลดลง ถ้าติดเช้ือ 

HPV ชนิดรุนแรง หรือผู้ติดเช้ือมีภูมิคุ้มกันต่ำ� 

เช้ือ HPV จะแบ่งตัวเพ่ิมจำ�นวนทำ�ให้เซลล์ท่ีติดเช้ือ

แบ่งตัวเพ่ิมจำ�นวนมากข้ึน เซลล์กลายสภาพทาง

พยาธิวิทยา ลักษณะทางคลินิกของเซลล์เย่ือบุ

แบ่งตัวข้ึนกับจำ�นวนเส้นเลือดท่ีมาหล่อเล้ียง ถ้าเส้น 

เลือดมาหล่อเล้ียงมากจะกลายเป็นหูดหงอนไก่แบบ

งอกจากผิวเย่ือบุ ซ่ึงมองเห็นด้วยตาเปล่า ถ้ามี

เส้นเลือดมาหล่อเล้ียงน้อย จะไม่สามารถมองเห็น

รอยโรคด้วยตาเปล่า14 

	 5. 	การสูบบุหร่ี เพ่ิมความเส่ียงตามจำ�นวน

บุหร่ีท่ีสูบต่อปี8,13

	 6. 	การไม่สวมถุงยางอนามัย1,8

	 7. 	การไม่ขลิบหนังหุ้มปลายอวัยวะเพศ1

	 8. 	การมีเพศสัมพันธ์ เป็นปัจจัยเส่ียงพ้ืนฐาน

ของการติดเช้ือ HPV ไม่ว่าจะเป็นเพศสัมพันธ์ทาง

ช่องคลอดหรือทางทวารหนัก และยังสามารถ

ติดต่อได้โดยไม่ต้องมีการสอดใส่ แต่พบได้น้อย11 

อย่างไรก็ตามอาจเกิดจากการสัมผัสอ่ืน ๆ  เช่น น้ิว 

ส่ิงของ (autoinoculation)8,13

	 9. 	การมีเพศสัมพันธ์ทางปากเป็นปัจจัยเส่ียง

ในการติดเช้ือ HPV ในช่องปากและลำ�คอ9

ผลกระทบจากการติดเชื้อ HPV ในเพศชาย
	 1. 	โรคมะเร็งอวัยวะเพศ เป็นหน่ึงในเน้ืองอก

ร้ายท่ีพบบ่อยในระบบสืบพันธ์ุของเพศชาย ใน

ระยะแรกจะเป็นเน้ืองอกชนิด papillary carcinoma 

หลังจากน้ันจะลุกลามเป็นเซลล์มะเร็งชนิด 

Squamous cell carcinoma โดยมีอาการสำ�คัญ

คือ หนังหุ้มปลายยาวเกินไป หนังหุ้มปลายตีบ หนัง

หุ้มปลายและส่วนหัวของลึงค์อักเสบ องคชาตมี

แผลเป่ือย มักมีการลุกล้ำ�เข้าสู่เน้ือเย่ือข้างเคียง

บริเวณ corpora หรือทางเดินปัสสาวะ หลังจาก

น้ันจะมีการแพร่กระจาย ไปยังต่อมน้ำ�เหลือง

บริเวณขาหนีบและแพร่กระจายสู่ iliac nodes 

ตามลำ�ดับ ผู้ป่วยมักเสียชีวิตจากภาวะแทรกซ้อน

ของการติดเช้ือโดยเกิดจากการลุกล้ำ�เส้นเลือด

บริเวณขาหนีบ15 สาเหตุมักพบในเพศชายท่ีไม่ได้

ขลิบหนังหุ้มปลายอวัยวะเพศ ซ่ึงคาดว่าเกิดจาก
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การระคายเคืองของ smegma มีโอกาสเกิดโรค

มะเร็งอวัยวะเพศได้มากข้ึน และมีรายงานถึง

อุบัติการณ์ในผู้ป่วยท่ีมีคู่นอนเป็นโรคมะเร็งปาก

มดลูก หรือในคู่นอนท่ีติดเช้ือ herpes และจาก

การติดเช้ือ HPV โดยเฉพาะในชนิด 16 หรือ 181 

อีกท้ังปัจจัยเส่ียงอ่ืน ๆ  เช่น เคยได้รับการฉายรังสี

เพ่ือรักษาโรคสะเก็ดเงิน (ultraviolet A photo-

chemotherapy, PUVA) รวมท้ังการสูบบุหร่ีโดย

สัมพันธ์กับปริมาณการสูบบุหร่ีของผู้ป่วย15 อาการ

พบมีรอยโรคบริเวณผิวหนัง เช่น เป็นตุ่มนูน 

เป็นแผลเร้ือรัง หรือเป็นก้อนเน้ือบริเวณอวัยวะ

เพศ ในบางกรณีผู้ป่วยอาจมาพบแพทย์ช้า 

เน่ืองจากภาวะหนังหุ้มปลายอวัยวะเพศไม่เปิด ซ่ึง

เป็นการปิดบังอาการหรือรอยโรคบริเวณอวัยวะ

เพศ และอาจมาด้วยอาการมีเลือดออกหรือมีส่ิง

คัดหล่ัง และกล่ินไม่พึงประสงค์จากบริเวณอวัยวะ

เพศ1 ลักษณะท่ีพึงระวังว่าอาจเป็นโรคมะเร็ง

อวัยวะเพศ คือ มีรอยโรคท่ีเร้ือรังใน 2-3 สัปดาห์ 

และอาจคลำ�ได้ก้อนบริเวณขาหนีบ หรือมีต่อม

น้ำ�เหลืองบริเวณขาหนีบโต ซ่ึงเป็นอาการท่ีพบได้

น้อยในระยะแรกของโรค15 การรักษาท่ีสำ�คัญคือ

การผ่าตัด Total penectomy หรือ Perineal 

urethrostomy โดยวิธีการรักษาข้ึนกับลักษณะของ

รอยโรค กรณีท่ีพบว่ามีการแพร่กระจายของมะเร็ง

แล้วให้ทำ�การรักษาด้วยการให้เคมีบำ�บัด หรือการ

ฉายรังสีรักษา15 

	 2.		โรคมะเร็งทวารหนัก 

	 เกือบท้ังหมดเกิดจากการติดเช้ือ HPV ทาง

เพศสัมพันธ์ ซ่ึงมักไม่มีอาการใด ๆ  ทำ�ให้ไม่รู้ตัวว่า

เส่ียงต่อมะเร็ง โดยผู้ท่ีมีการติดเช้ือ HPV โดย

เฉพาะชนิดท่ีมีความเส่ียงสูง และมีการติดเช้ือ

อย่างเร้ือรังจะทำ�ให้ค่อย ๆ เกิดการเปล่ียนแปลง

ของเซลล์บริเวณปากทวารหนัก หากไม่ได้รับการ

รักษารอยโรคเหล่าน้ี อาจจะค่อย ๆ ลุกลามกลาย

เป็นรอยโรคมะเร็งปากทวารหนักได้ในท่ีสุด โรค

มะเร็งทวารหนักเป็นโรคท่ีมีความรุนแรงปานกลาง 

ท้ังน้ีอัตรารอดชีวิตท่ี 5 ปี ภายหลังการรักษาโรค

ในโรคระยะท่ี 1 ประมาณร้อยละ 75-80 ระยะท่ี 

2 ประมาณร้อยละ 70-80 ระยะท่ี 3 ประมาณ

ร้อยละ 30-50 และระยะท่ี 4 ประมาณร้อยละ 

0-106 โรคมะเร็งทวารหนักท่ีพบบ่อยประมาณร้อยละ 

90-95 เป็นชนิด Squamous cell carcinoma 

และชนิด Adenocarcinoma9 สาเหตุของโรคใน

ปัจจุบันยังไม่ทราบสาเหตุท่ีแน่ชัดของการเกิดโรค

มะเร็งทวารหนัก แต่พบปัจจัยเส่ียง ได้แก่ มีประวัติ

การติดเช้ือทางเพศสัมพันธ์ เช่น โรคหูด โรคเริม 

การติดเช้ือ HPV และการติดเช้ือ HIV การมีเพศ

สัมพันธ์ทางทวารหนัก มีคู่นอนหลายคนต้ังแต่ 5 

คนข้ึนไป การใช้ยากดภูมิคุ้มกันต้านทานโรคใน

ผู้ป่วยปลูกถ่ายอวัยวะ การสูบบุหร่ี และอาจเกิด

จากมีโรคอักเสบเร้ือรังของทวารหนัก เช่น โรค

ฝีคัณฑสูตร1,4,8 อาการแสดงพบว่ามีก้อนเน้ือผิด

ปกติบริเวณทวารหนัก มีแผลเร้ือรังบริเวณทวาร

หนัก มีสารคัดหล่ังเร้ือรังจากปากทวารหนัก หรือ

คันเร้ือรังบริเวณปากทวารหนัก ปวดเจ็บรอบทวาร

หนักหรือในทวารหนักหรือเม่ือถ่ายอุจจาระ ถ่าย

อุจจาระเป็นเลือด ท้องผูก หรือท้องผูกสลับท้อง

เสียผิดปกติ เม่ือโรคลุกลามมากอาจคลำ�ได้ต่อม

น้ำ�เหลืองขาหนีบโต อาจเจ็บหรือไม่เจ็บก็ได้ อาจ

โตเพียงข้างเดียว หรือท้ังซ้ายและขวา1,6 การรักษา

มะเร็งทวารหนัก มีการรักษาหลัก 3 วิธี1 คือ การ

ผ่าตัดเป็นวิธีท่ีดีท่ีสุด การให้ยาเคมีบำ�บัด และการ

ให้รังสีรักษา ในการรักษาอาจใช้ร่วมกันข้ึนอยู่กับ

ตำ�แหน่งของมะเร็งและระยะท่ีพบ
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	 การตรวจคัดกรองโรคมะเร็งทวารหนัก 

	 การตรวจคล้ายกับการตรวจคัดกรองมะเร็ง

ปากมดลูกในเพศหญิง โดยใช้ dacron swab ปีละ 

1 คร้ัง โดยเฉพาะอย่างย่ิงในผู้ท่ีติดเช้ือเอชไอวี 

การเตรียมตัวก่อนตรวจแปบสเมียร์มีดังน้ี 1. งดมี

เพศสัมพันธ์ทางทวารหนัก 1 วัน 2. งดเหน็บยา

หรือทายาบริเวณทวารหนัก 1 วัน 3. งดสวนล้าง

ทวารหนัก 1 วัน ตรวจทวารหนักโดยใช้น้ิวแล้วจึง

ใส่กล้อง anoscope ใช้ loop ปราศจากเช้ือหรือ

ไม้พันสำ�ลีเก็บส่ิงส่งตรวจในช่องทวารหนัก ย้อมสี

แกรม ตรวจด้วยกล้องจุลทรรศน์เพ่ือตรวจนับ           

เม็ดเลือดขาว และควรเพาะเช้ือหนองในร่วมด้วย 

หากผลการตรวจแปบสเมียร์ผิดปกติไม่ได้หมาย 

ความว่าเป็นมะเร็งทวารหนัก แต่ควรตรวจเพ่ิม

ด้วยการส่องกล้องตรวจทางทวารหนัก และตัดช้ิน

เน้ือขนาดเล็กไปตรวจทางห้องปฏิบัติการเพ่ิมเติม16 

	 3. โรคมะเร็งช่องปากและลำ�คอ 

	 จากการศึกษาในประเทศสหรัฐอเมริกา ระบุ

ว่าเพศชายมีแนวโน้มท่ีจะเป็นโรคมะเร็งช่อง

ปากมากกว่าเพศหญิง โดยการติดเช้ือ HPV ใน

ช่องปากเป็นปัจจัยเส่ียงสำ�หรับการเป็นโรคมะเร็ง

ด้านหลังของคอ ฐานของล้ินและต่อมทอนซิลถึง

ร้อยละ 701 นอกจากน้ียังได้คาดการณ์ถึงแนวโน้ม

จะพบในกลุ่มท่ีมีอายุน้อยลง แม้จะไม่เคยสูบบุหร่ี

มาก่อน และเป็นผลมาจากความนิยมในการมีเพศ

สัมพันธ์แบบ oral sex ท่ีมากกว่า 5 คนข้ึนไป9 

สำ�หรับในประเทศไทยพบการก่อโรคมะเร็งส่วนใหญ่

บริเวณช่องปาก โพรงหลังจมูกและกล่องเสียง ใน

แต่ละปีพบผู้ป่วยรายใหม่ปีละ 8,000-9,000 ราย 

พบมากเป็นอันดับท่ี 5 ของโรคมะเร็งท้ังหมด2 

อาการแสดงท่ีสำ�คัญคือมีฝ้าสีขาว หรือสีแดงในเย่ือ

เมือกบุช่องปากหรือล้ิน มีแผลในช่องปากท่ีรักษา

ไม่หายเป็นเวลานานเกิน 2-3 สัปดาห์ข้ึนไป มีก้อน

ท่ีมีขนาดใหญ่มากข้ึนเร่ือย ๆ  ซ่ึงมักไม่มีอาการเจ็บ

ปวด มีการเค้ียวหรือการกลืนอาหารลำ�บากจากการ

อุดก้ันของก้อนเน้ือ มีเลือดออกผิดปกติในช่องปาก

จากแผลมะเร็ง ต่อมน้ำ�เหลืองบริเวณลำ�คอโตแต่

มักไม่มีอาการเจ็บปวด1 การผ่าตัดเป็นการรักษา

หลักของมะเร็งช่องปาก รวมถึงการรักษาด้วยรังสี 

และการให้ยาเคมีบำ�บัด 

	 4.		หูดท่ีอวัยวะเพศ 

	 หรือหูดหงอนไก่ เป็นโรคติดต่อทางเพศ

สัมพันธ์ท่ีพบบ่อยท้ังในเพศชายและหญิง แม้จะ

เป็นโรคท่ีไม่ได้ทำ�ให้เสียชีวิต แต่ก็เป็นโรคท่ีทำ�ลาย

ความม่ันใจในการใช้ชีวิตเป็นอย่างมาก และมัก            

ไม่หายขาด เพราะสามารถกลับมาเป็นซ้ำ�ได้อีก

ประมาณร้อยละ 30-70 หลังจากหยุดการรักษาไป

แล้ว 6 เดือน13,16 สาเหตุท่ีสำ�คัญเกิดจากเช้ือ 

HPV13 อาการมักเป็นต่ิงเน้ือย่ืนออกมาจากผิว 

สีชมพู กระจายออกทางด้านบนคล้ายหงอนไก่หรือ

ดอกกะหล่ำ� เกิดจากเย่ือบุท่ีติดเช้ือระหว่างการมี

เพศสัมพันธ์ ทำ�ให้เกิดรอยโรคท่ีเป็นรอยนูน หรือ

มีก้านย่ืนข้ึนบริเวณผิว เป็นตะปุ่มตะป่ำ�เหมือน 

ดอกกะหล่ำ� (verrucous or cauli-flower              

appearance) อาจมีอาการปวด คัน หรือไม่มี

อาการก็ได้ หูดอวัยวะเพศมักมีสีเหมือนสีผิวปกติ 

หากพบว่ามีสีเข้มกว่าปกติ ควรพิจารณาตัดช้ินเน้ือ

เพ่ือตรวจหาภาวะผิดปกติอ่ืนหรือมะเร็งผิวหนัง13 

โดยการรักษาแบ่งเป็น 2 ประเภทข้ึนอยู่กับ

ตำ�แหน่งและขนาดของรอยโรค ดังน้ี13,16 1. ผู้ป่วย

ใช้ยาเอง มีข้อดี คือ มีความเป็นส่วนตัว ผู้ป่วย

สามารถนำ�ยากลับไปทาเองท่ีบ้าน และกลับมา

ตรวจติดตามหลังการรักษาใน 2-3 สัปดาห์ เช่น 

ยาโพโดฟิลลิน (Podophyllin) ชนิด 25%, ครีม
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อิมิควิโมด (Imiquimod cream) ชนิด 5%, ยา

โพโดฟิลอกซ์ (Podofilox) ชนิด 0.5% 2. แพทย์

เป็นผู้รักษา เช่น การจ้ีด้วยกรดไตรคลอโรอะซิติก 

หรือ ทีซีเอ (Trichloroacetic Acid, TCA) ชนิด 

50-70%, รักษาด้วยการจ้ีไฟฟ้า การจ้ีด้วยความ

เย็น การผ่าตัด การขูดเอาเน้ืองอกออก

การป้องกันการติดเชื้อ HPV ในเพศชาย 
	 เพศชายควรมีการปฏิบัติร่วมกันในทุกข้อเพ่ือ

ประสิทธิภาพในการป้องกันการติดเช้ือ HPV สูงสุด 

ดังน้ี

	 1.		รักษาความสะอาดบริเวณ ano-genital 

อย่างเคร่งครัด สำ�หรับผู้ท่ีมีหนังหุ้มปลายอวัยวะ

เพศไม่เปิด ควรแนะนำ�ให้ขลิบหนังหุ้มปลายอวัยวะ

เพศ8 และเม่ือพบรอยโรคบริเวณ ano-genital 

ต้องรีบปรึกษาแพทย์16 

	 2.		การสวมถุงยางอนามัยทุกคร้ัง แต่ไม่

สามารถป้องกันได้ท้ังหมด เน่ืองจากในระหว่างมี

เพศสัมพันธ์ มีโอกาสสัมผัสบริเวณผิวหนังอ่ืน ๆ    

ท่ีถุงยางอนามัยครอบคลุมไม่ถึงท่ีอาจมีเช้ือน้ีอยู่ 

เช่น บริเวณถุงอัณฑะ ปากช่องคลอด รอบ ๆ  

ทวารหนัก1,10 

	 3. การมีเพศสัมพันธ์แบบคู่ครองคนเดียว 

การมีคู่นอนเดียวย่อมลดโอกาสเส่ียงต่อโรคดังกล่าว

ได้14

	 4. 	การตรวจ Pap smear ปีละ 1 คร้ัง หรือ

ตามคำ�แนะนำ�ของแพทย์ ซ่ึงจะต้องทำ�ควบคู่ไปกับ

การฉีดวัคซีน เน่ืองจากยังมีโอกาสติดเช้ือ HPV 

สายพันธ์ุอ่ืนเพ่ิมข้ึนได้16

	 5. 	การฉีดวัคซีนป้องกันการติดเช้ือ HPV 

ในประเทศไทยปี พ.ศ. 2555 สำ�นักงานคณะ

กรรมการอาหารและยาได้รับรองให้เพศชายอายุ 

9-26 ปี ฉีดวัคซีน HPV ได้14 โดยมีข้อบ่งใช้ใน

เพศชาย สำ�หรับป้องกันการติดเช้ือและรอยโรคท่ี

อวัยวะสืบพันธ์ุภายนอกและโรคอ่ืน ๆ ท่ีมีสาเหตุ

มาจากเช้ือ HPV สายพันธ์ุท่ีมีอยู่ในวัคซีน ได้แก่ 

1. โรคมะเร็งทวารหนักท่ีมีสาเหตุจากเช้ือ HPV 

สายพันธ์ุ 16 และ 18 2. โรคหูดหงอนไก่ท่ีมีสาเหตุ
จากเช้ือ HPV สายพันธ์ุ 6 และ 11 และป้องกัน

ภาวะก่อนมะเร็ง (precancerous) หรือภาวะเซลล์

ผิดปกติชนิด dysplasia17,18 ซ่ึงการได้รับวัคซีน

ต้ังแต่อายุ 9-26 ปี สามารถป้องกันมะเร็งปาก

ทวารหนักได้ถึงร้อยละ 78 และลดอัตราการแพร่

เช้ือไวรัสน้ีได้ร้อยละ 90-100 ในกรณีท่ียังไม่เคย

ได้รับเช้ือไวรัส HPV มาก่อน วัคซีนจะป้องกันได้

เฉพาะในสายพันธ์ุท่ีมีการรับรองเท่าน้ัน โดยผลข้าง

เคียงหลังการฉีดวัคซีนพบน้อยมาก14 วัคซีน HPV 

ท่ีแพร่หลายในประเทศไทยมี 3 ชนิด คือ ชนิด              

2 สายพันธ์ุ (Cervarix®) ชนิด 4 สายพันธ์ุ            

(Gardasil®) และชนิด 9 สายพันธ์ุ (Gardasil®-9) 

โดยการฉีดวัคซีนต้องฉีดเข้ากล้ามท้ังหมด 3 เข็ม

ควรฉีดต้ังแต่ก่อนมีเพศสัมพันธ์คร้ังแรก จึงจะได้

ประโยชน์สูงสุด และไม่จำ�เป็นต้องฉีดกระตุ้นซ้ำ�17-19 

	 บทบาทของพยาบาลในการส่งเสริมสุขภาพ

เพ่ือป้องกันโรค

	 การส่งเสริมสุขภาพ คือ กระบวนการท่ีเพ่ิม

ขีดความสามารถในการควบคุมปัจจัยท่ีเป็นตัว

กำ�หนดสุขภาพ เพ่ือลดส่ิงท่ีเป็นอันตรายต่อสุขภาพ 

การสร้างความรู้ค่านิยมทางบวกต่อการมีสุขภาพดี 

ในหมู่ประชาชนและสังคม รวมไปถึงการจัดบริการ

ด้านต่าง ๆ  ท่ีจำ�เป็นต่อการส่งเสริมสุขภาพดี และ

เป็นการกระทําของบุคคลเพ่ือมุ่งเน้นให้เกิดความ

ผาสุกในชีวิต บทบาทหน้าท่ีของพยาบาลในการ   
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ส่งเสริมสุขภาพเพ่ือป้องกันโรค น่ันคือการท่ีสามารถ 

ป้องกันโรคท่ีป้องกันได้ และเม่ือเจ็บป่วยสามารถ

วินิจฉัยโรคต้ังแต่แรกเร่ิมได้ และให้ได้รับการรักษา

ท่ีถูกวิธี ตลอดท้ังการได้รับการฟ้ืนฟูสภาพร่างกาย 

ให้สามารถใช้ชีวิตได้อย่างมีความสุข ซ่ึงในการ

ดำ�เนินงานเพ่ือบรรลุเป้าหมายการมีสุขภาพดี 

บทบาทหน้าท่ีของพยาบาลจึงต้องมองให้ครอบคลุม

ท้ัง 4 มิติ ได้แก่ 1. การสร้างเสริมสุขภาพ 2. การ

ป้องกันโรค 3. การรักษาโรค และ 4. การฟ้ืนฟู

สภาพ20 ในบทความน้ีขอมุ่งเน้นในการส่งเสริม 

สุขภาพเพ่ือป้องกันการติดเช้ือ HPV ในเพศชาย 

ซ่ึงเป็นการส่งเสริมให้บุคคลมีการดำ�เนินชีวิตโดยมี

สุขภาพท่ีดี สมบูรณ์แข็งแรง ไม่มีความเส่ียงในการ

ติดเช้ือ HPV หรือเป็นโรคท่ีเกิดจากการติดเช้ือ 

HPV ซ่ึงการป้องกันการติดเช้ือ HPV น้ันสามารถ

กระทำ�ได้โดยการมีพฤติกรรมทางเพศท่ีปลอดภัย 

ลดพฤติกรรมเส่ียง และการฉีดวัคซีนป้องกันโรค 

จะเห็นได้ว่าการฉีดวัคซีนเพ่ือป้องกันการติดเช้ือ

จากการติดเช้ือ HPV ในเพศชายน้ัน ยังไม่แพร่

หลายนักในประเทศไทย แต่ในต่างประเทศเร่ิมมี

การฉีดวัคซีนท่ีชัดเจน โดยประเทศสหรัฐอเมริกา 

แคนาดา และออสเตรเลีย กำ�หนดนโยบายให้

วัคซีนป้องกันเช้ือ HPV เป็นวัคซีนพ้ืนฐานของเด็ก

ชายและเด็กหญิงอายุ 11-12 ปี เพ่ือลดปัญหาการ

ติดเช้ือ HPV ในอนาคต18

	 ในปัจจุบันการป้องกันโรคด้วยการให้วัคซีนใน

ประเทศไทยจะเน้นเฉพาะในกลุ่มเด็กเป็นส่วนใหญ่ 

และให้ความสำ�คัญน้อยกับกลุ่มเฉพาะหรือกลุ่ม

เส่ียงท่ีสำ�คัญ เช่น กลุ่มเพศชายวัยเจริญพันธ์ กลุ่ม

ชายท่ีมีเพศสัมพันธ์กับชาย รวมท้ังบุคลากรทาง

สาธารณสุขยังไม่ได้เล็งเห็นถึงความสำ�คัญในกลุ่มน้ี 

ในขณะท่ีแนวโน้มโครงสร้างประชากรในประเทศ 

และลักษณะความเจ็บป่วยท่ีเปล่ียนแปลงไปด้วย

โรคท่ีเกิดจากพฤติกรรมเส่ียงเพ่ิมสูงข้ึน ฉะน้ัน         

การป้องกันโรคท่ีเกิดจากพฤติกรรมเส่ียง เป็น

บทบาทสำ�คัญท่ีพยาบาลต้องตระหนักและให้ความ

สำ�คัญ เช่นเดียวกับการป้องกันการติดเช้ือ HPV 

ในเพศชาย ท่ีเป็นพาหะของโรคอันจะนำ�ไปสู่การ

เป็นโรคมะเร็งปากมดลูกในเพศหญิง หรือมะเร็ง

ชนิดอ่ืนแก่คู่นอน นับได้ว่าเป็นอีกมิติของการ            

ส่งเสริมสุขภาพในการดูแลสุขภาพทางเพศ และ

ความรับผิดชอบทางเพศ อันจะส่งผลทำ�ให้เกิด

ความร่วมมือ เพ่ือนำ�ไปสู่การปฏิบัติพฤติกรรมการ

ป้องกันโรคได้อย่างมีประสิทธิภาพ 

บทบาทของพยาบาลในการป้องกันการ

ติดเชื้อ HPV ในเพศชาย 
	 พยาบาลเป็นบุคลากรทางสุขภาพ ท่ีสามารถ

เสนอแนะแนวทางท่ีจะทำ�ให้ผู้มีพฤติกรรมเส่ียงได้

เข้าใจเก่ียวกับโรค ความจำ�เป็นในการรักษา ดังน้ัน

บทบาทของพยาบาลท่ีจำ�เป็นในการป้องกันการ

ติดเช้ือ HPV จึงควรมีบทบาทท่ีสำ�คัญดังน้ี

1. บทบาทด้านการให้ความรู้ 

	 เป็นส่ิงท่ีพยาบาลมีการปฏิบัติอยู่เป็นปรกติ 

ซ่ึงจำ�เป็นอย่างย่ิงท่ีพยาบาลต้องมีความเข้าใจ

เก่ียวกับโรคท่ีเกิดจากการติดเช้ือ HPV โดยการ

ให้ความรู้ควรประกอบไปด้วย16,20 

	 1.		ผลกระทบของโรคและโรคแทรกซ้อนต่าง ๆ  

รวมท้ังโอกาสท่ีจะติดเช้ือโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์

ชนิดอ่ืน 

	 2. 	ช่องทางการติดต่อของโรคและการ

ถ่ายทอดเช้ือไปสู่คู่นอน 
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	 3. 	ความจำ�เป็นของการรักษาอย่างครบถ้วน

รวมถึงการรักษาคู่นอน 

	 4.		ให้ข้อมูลเก่ียวกับความเส่ียงและความ

จำ�เป็นในการป้องกันการติดเช้ือ HPV ดังน้ัน

พยาบาลจะต้องมีคุณลักษณะท่ีสำ�คัญคือ มีทัศนคติ

ท่ีดี มีใจบริการ มีองค์ความรู้เก่ียวกับโรค และให้

บริการด้วยท่าทีท่ีเป็นมิตร เพ่ือก่อให้เกิดความ

สำ�เร็จในการป้องกันการติดเช้ือ HPV และโรค

ติดต่อทางเพศสัมพันธ์ต่อไป

2. บทบาทการให้คำ�ปรึกษา 

	 พยาบาลผู้ให้คำ�ปรึกษา จะต้องประเมินเร่ือง

พฤติกรรมการมีเพศสัมพันธ์ของเพศชาย แม้ว่า

บุคคลน้ันอาจจะไม่คิดว่าตนเองมีภาวะเส่ียงก็ตาม 

ซ่ึงแนวทางการให้คำ�ปรึกษามุ่งเน้นประเด็นสำ�คัญ

ใน 4 ประเด็นหลัก ๆ ได้แก่16 1. การดูแลตนเอง

และการมารับการรักษาอย่างต่อเน่ืองจนหาย 

2. การมีพฤติกรรมทางเพศท่ีปลอดภัยและตระหนัก

ในประโยชน์ของการตรวจคัดกรองโรค 3. การ

ส่ือสารกับคู่นอนให้มารับการตรวจรักษาโรคติดต่อ

ทางเพศสัมพันธ์และมีเพศสัมพันธ์ท่ีปลอดภัย 

4. การให้การปรึกษาต่อเน่ืองตามนัดหมาย เพ่ือ

ติดตามผลการตรวจรักษา และการปรับเปล่ียน

พฤติกรรม ดังน้ันจึงมีความจำ�เป็นอย่างย่ิงท่ี

พยาบาลควรมีความรู้และความเข้าใจในเร่ืองต่าง ๆ  

ดังต่อไปน้ี 

	 1. 	การเปล่ียนแปลงพฤติกรรมควรตระหนัก

เสมอว่าการให้ความรู้อย่างเดียวไม่สามารถ

เปล่ียนแปลงพฤติกรรมได้เสมอไป พยาบาลควรให้

ความช่วยเหลือให้ผู้รับบริการมองเห็นปัญหา เห็น

ประโยชน์ของการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมตนเอง 

	 2. 	ผู้รับบริการท่ัวไปมักอายท่ีจะพูดคุยเร่ือง

พฤติกรรมทางเพศ ดังน้ันพยาบาลควรเน้นย้ำ�ความ

สำ�คัญของการเปิดใจพูดคุยกับคู่ของตน โดยมีความ

ต้ังใจท่ีจะรักษาโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ให้หาย 

	 3. 	ควรแนะนำ�ให้เพศชายไปรับการตรวจ 

VDRL, Anti HIV, HBsAg, Anti HBs และ Anti 

HCV ร่วมด้วย 

	 4.		ในระหว่างการดูแลรักษา บางรายอาจไม่

ให้ความร่วมมือในการดูแลตนเอง หรือในระหว่าง

การรักษาอาจมีการติดเช้ือซ้ำ� พยาบาลจึงควร

แนะนำ�ให้ความรู้ และสร้างแรงจูงใจในการรักษา

อย่างต่อเน่ืองจนหาย7 อย่างไรก็ตามเพ่ือให้การให้

คำ�ปรึกษาเป็นไปอย่างมีประสิทธิภาพ พยาบาล

ควรมีความรู้เก่ียวกับเช้ือ HPV เป็นอย่างดีในระดับ

เฉพาะปัญหา ด้วยเหตุท่ีการให้บริการในระดับน้ี 

เป็นการพูดคุยกันแบบตัวต่อตัวระหว่างพยาบาลกับ

ผู้รับบริการ จึงจะช่วยทำ�ให้สามารถหาทางแก้ไข

ปัญหา หรือให้คำ�ปรึกษาได้ตรงประเด็นท่ีสุด 

3. บทบาทการเป็นผู้ประเมินภาวะสุขภาพ 

	 ส่ิงท่ีประเมินพยาบาลอาจพิจารณาตามความ

เหมาะสม โดยเลือกแนวทางและวิธีการประเมินท่ี

เฉพาะสอดคล้องกับสภาพของผู้รับบริการ ซ่ึง

ประกอบด้วย16 

	 1. 	การซักประวัติ/พฤติกรรมเส่ียง ประวัติ

เพศสัมพันธ์ หากผู้รับบริการมีกรณีใดกรณีหน่ึง

ดังน้ี ให้พิจารณาว่ามีความเส่ียงต่อการติดเช้ือ 

HPV 

			  1.1	 มีเพศสัมพันธ์คร้ังสุดท้ายเป็นใคร 

เม่ือใด ใช้ถุงยางอนามัยหรือไม่ ถ้าคร้ังสุดท้ายกับ

คู่นอนประจำ�ต้องซักประวัติต่อว่ามีคนอ่ืนอีกหรือไม่ 

			  1.2	 มีเพศสัมพันธ์กับหญิงหรือชาย

บริการทางเพศโดยไม่ใช้ถุงยางอนามัย ใน 3 เดือน

ท่ีผ่านมา 	
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			  1.3 	มีคู่นอนมากกว่า 5 คน ใน 6 เดือน

ท่ีผ่านมา หรือมีคู่นอนคนใหม่ใน 3 เดือนท่ีผ่านมา 

			  1.4	 มีเพศสัมพันธ์โดยไม่ใช้ถุงยางอนามัย 

หรือถุงยางอนามัยแตก ร่ัว หลุด 			 

  1.5	 คู่นอนเป็นโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์

	 2. ตรวจร่างกายท่ัวไปและตรวจบริเวณ

อวัยวะเพศและทวารหนัก (ดูแผล ผ่ืน ตุ่ม และ

เก็บส่ิงส่งตรวจ) และรอยโรคต่าง ๆ จดบันทึก

ลักษณะของส่ิงท่ีพบ คลำ�ท่ีขาหนีบเพ่ือตรวจว่ามี

ต่อมน้ำ�เหลืองโตหรือไม่ 

	 3. 	ผู้ท่ีตรวจพบว่าป่วย/ติดเช้ือ ควรนัดหมาย

เพ่ือติดตามผลการตรวจรักษาทุกราย เน่ืองจาก 

อาจอยู่ในระยะท่ียังตรวจไม่พบการติดเช้ือ โดยคร้ัง

ท่ี 1 นัด 1 สัปดาห์ คร้ังท่ี 2 นัด 3 เดือนเพ่ือ

ตรวจการกลับเป็นซ้ำ�

	 4. 	การประเมินแบบแผนการดำ�เนินชีวิต  

จะเป็นข้อมูลสำ�คัญท่ีจะนำ�มาวางแผนทางสุขภาพ 

4. บทบาทการสร้างงานวิชาการและสร้างองค์

ความรู้อย่างเป็นระบบ พยาบาลสามารถใช้ข้อมูล

เชิงประจักษ์และกระบวนการวิจัย เพ่ือพัฒนา

แนวทางปฏิบัติการพยาบาล (Nursing Practice 

Guideline)20 ในการดูแลผู้ติดเช้ือ HPV และ

ยังไม่ติดเช้ือ HPV เพ่ือส่งเสริมการป้องกันโรคท่ี

จะเกิดจากการติดเช้ือ HPV ไปในทุกกลุ่มได้อย่าง

มีประสิทธิภาพ เพ่ือมาตรฐานในการปฏิบัติงานการ

ดูแลรักษาป้องกัน และควบคุมโรคติดต่อทางเพศ

สัมพันธ์ ให้การรักษาพยาบาลท่ีมีมาตรฐานท่ีสูงข้ึน 

นำ�ไปสู่การให้บริการรักษาพยาบาลท่ีมีประสิทธิภาพ

สรุป 
	 เช้ือ HPV เป็นเช้ือท่ีติดต่อทางเพศสัมพันธ์ 

และเป็นสาเหตุสำ�คัญของการเกิดโรคมะเร็ง 

พยาบาลจึงควรมีบทบาทสำ�คัญในการป้องกันการ

ติดเช้ือ HPV ในเพศชาย เพ่ือสร้างแรงจูงใจใน

การปรับเปล่ียนและลดพฤติกรรมเส่ียง รวมไปถึง

การให้ข้อมูลท่ีเป็นประโยชน์ต่อการป้องกันการ    

ติดเช้ือ HPV การดูแลสุขภาพของตนเอง ทำ�ให้   

ผู้มารับบริการสามารถปฏิบัติตัวได้อย่างเหมาะสม 

และส่ิงสำ�คัญควรคำ�นึงถึงบริบทของผู้มารับบริการ 

โดยเน้นท่ีความต้องการท่ีแท้จริงของผู้รับบริการ

เป็นหลัก เพ่ือพิจารณาทางเลือกในการดูแลตนเอง

อย่างเหมาะสมและต่อเน่ือง เพ่ือให้พยาบาล

สามารถดำ�เนินบทบาทอิสระในส่วนท่ีเก่ียวข้องได้

อย่างมีประสิทธิภาพ และเป็นประโยชน์สูงสุดต่อ

ผู้รับบริการ
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