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ปัญหาทางเพศ (Sexual Dysfunctions)

การจำแนกปัญหาทางเพศ(Classification)

วธิกีารกำหนดระยะการตอบสนองทางเพศทีน่ยิมใช้กันแพรห่ลายทีส่ดุคอืวธิขีองมาสเตอร์และ
จอห์นสัน(Master & Johnson) ซ ึง่ในปัจจุบัน DSM-IV ได้ดัดแปลงการกำหนดระยะการตอบ
สนองทางเพศไปเล็กน้อยดังนี้

ตารางท ี ่1. การจำแนกปัญหาทางเพศตามระบบของ DSM-IV

 

Appetitive phase Hypoactive sexual desire disorderSexual
aversion disorder

Hypoactive sexual desire disorder due to a
general medical condition

Substance-induced sexual dysfunction
with impaired desire

Excitement phase Female sexual arousal disorderMale
erectile disorder

Vaginismus

Male erectile disorder due to a general
medical condition

Dyspareunia due to a general medical
condition

Substance-induced sexual dysfunction
with impaired arousal

Orgasmic phase Female orgasmic disorderMale orgasmic
disorder

Premature ejaculation

Orgasmic anhedonia
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Other sexual dysfunction due to a general
medical condition

Substance-induced sexual dysfunction
with impaired orgasm

Resolution Postcoital dysphoriaPostcoital headache

 

ลักษณะอาการทางคลนิกิ

1. ความผดิปกตใินความต้องการทางเพศ (Appetitive Phase)

- ภาวะความต้องการทางเพศน้อยเกนิไป (hypoactive sexual desire disorder) เป็น
ภาวะท ีพ่บได้ท้ังในเพศชายและเพศหญงิ ผู้ปว่ยจะมคีวามต้องการทางเพศน้อยแตเ่มือ่มคีวาม
ต้องการและได้รับการกระตุ้นเพียงพอก็อาจมกีจิกรรมทางเพศได้อยา่งปกติ

- ภาวะรังเกยีจกจิกรรมทางเพศ (sexual aversion disorder) เป็นปัญหาทางเพศอกีแบบ
หนึง่ซ ึง่มคีวามไมช่อบกจิกรรมทางเพศ จงึทำให้ความต้องการทางเพศน้อยลง

- ภาวะตรงกันข้ามคอืความต้องการทางเพศ “มากเกนิไป” มักไมค่อ่ยเป็นปัญหานอกจากความ

ต้องการทางเพศของคูส่มรสไมเ่ทา่กันเทา่น้ัน

2. ความผดิปกตใินการตืน่ตัวทางเพศ (Excitement Phase)

ความผดิปกตใินการตืน่ตัวทางเพศคอืการท ีร่า่งกายไมส่ามารถตอบสนองความต้องการทาง
เพศโดยการเกดิการแข็งตัวและหลัง่น้ำหลอ่ลืน่ของอวัยวะเพศ ความผดิปกตใินระยะนี้มดัีงตอ่
ไปนี้

- ภาวะองคชาตไิมแ่ข็งตัว (male erectile dysfunction, “impotence”) เป็นภาวะท ีอ่งคชาติ
ไมม่กีารแข็งตัวหรอืแข็งตัวไมเ่ต็มท ีห่รอืแข็งตัวไมน่านพอ

- ภาวะไมต่ืน่ตัวทางเพศในเพศหญงิ (female sexual arousal disorder) เป็นภาวะท ีไ่มม่กีาร
ตืน่ตัวของอวัยวะเพศและไมม่กีารหลัง่น้ำหลอ่ลืน่ออกมาหรอืมแีตไ่มเ่พียงพอ

- ภาวะชอ่งคลอดหดรัดตัว (vaginismus) เป็นภาวะท ีช่อ่งคลอดสว่นนอกอาจเกดิการหดรัดตัว
อยา่งรุนแรงทำให้ไมส่ามารถสอดใสอ่งคชาตไิด้

- ภาวะเจ็บปวดเมือ่มเีพศสัมพันธ์ (dyspareunia) เป็นภาวะท ีเ่กดิได้ท้ังสองเพศแตส่ว่นใหญ่
มักเกดิในเพศหญงิ

DSM-IV จัดภาวะชอ่งคลอดหดรัดตัวและภาวะเจ็บปวดเมือ่มเีพศสัมพันธ์รวมกันเป็นภาวะความ
เจ็บปวดทางเพศ (sexual pain disorders)

3. ปัญหาทางเพศในระยะมคีวามสุขสุดยอด (Orgasmic Phase)

- ภาวะไมม่คีวามสขุสดุยอดในเพศหญงิ (female orgasmic
disorder, “anorgasmia” or ”frigidity“) เป็นภาวะท ีใ่นเพศหญงิไมม่คีวามสขุสดุยอดท้ังๆ
ท ีม่กีารตืน่ตัวทางเพศและได้รับการกระตุ้นอยา่งเพียงพอแล้ว



- การหลัง่อสจุช้ิาเกนิไปหรอืไมห่ลัง่เลย (retarded ejaculation) เป็นภาวะทำนองเดยีวกับ
การไมม่คีวามสขุสดุยอดในเพศหญงิแตเ่กดิในเพศชาย

- การหลัง่อสจุเิร็วเกนิไป (premature ejaculation) คอืภาวะท ีเ่พศชายไมส่ามารถชลอการ
หลัง่อสจุิ

- การหลัง่อสจุโิดยไมม่คีวามสขุ (anhedonic ejaculation) คอืการท ีเ่พศชายมกีารหลัง่อสจุิ
แตไ่มรู้่สกึมคีวามสขุสดุยอด

4. ความผดิปกตใินระยะกลับสูร่ะยะพัก (Resolution Phase)

ปัญหาในระยะนี้พบได้น้อยแตก่็มบ้ีางได้แก่

- อาการปวดศรีษะหลังจากมเีพศสัมพันธ์ (postcoital headache)

- ภาวะอารมณ์ไมด่หีลังการมเีพศสัมพันธ์ (postcoital dysphoria)

- นอกจากนี้ในเพศชายอาจมกีารแข็งตัวขององคชาตค้ิางไว้ไมย่อมออ่นตัว (priaprism) ซ ึง่
มักเป็นปัญหาทีเ่กดิจากโรคทางกาย

ระบาดวทิยา

ปัญหาทีพ่บบอ่ยในเพศหญงิได้แก ่low sexual interest และ difficulty with orgasm สว่น
ปัญหาในเพศชายได้แก ่low sexual interest และ premature ejaculation

ประมาณกันวา่ปัญหาทางเพศเกดิขึ้นบอ่ยกวา่ท ีเ่ราคดิกันมาก แตเ่ราไมส่ามารถบอกได้
แนน่อนวา่จะมผู้ีท ีม่ปัีญหาทางเพศมากน้อยเพียงใด เพราะเป็นเรือ่งสว่นตัวท ีค่นเรามักไม่
เปดิเผยแม้ในสังคมตะวันตกก็ตาม

สาเหตุ

ปัญหาทางเพศอาจมสีาเหตุจากโรคทางกาย หรอืโรคทางจติเวช หรอือาจเกดิจากยาทีใ่ช้
รักษาโรคตา่ง ๆ ได้ ดังตารางท ี ่2

นอกจากนี้แล้ว สาเหตุท ีส่ำคัญอกีประการหนึง่คอืปัจจัยทางจติใจ ทีส่ำคัญได้แก่

- การขาดความรู้เก ีย่วกับเพศศกึษาทีถู่กต้อง

- ความกังวลเวลามเีพศสัมพันธ์ เชน่ กลัววา่จะทำได้ไมถู่กใจภรรยา กลัวต้ังครรภ์ กลัวเจ็บ

- ความเคยชนิ เชน่ กอ่นแตง่งานรว่มเพศกับโสเภณต้ีองรบีทำให้หลัง่อสจุเิร็ว

- เทคนคิไมถู่กต้อง เชน่ เล้าโลมน้อยเกนิไป ไมม่กีารบอกกันวา่ชอบหรอืไมช่อบอยา่งไร

การดูแลรักษา

เม ือ่พบวา่ผู้ปว่ยมปัีญหาทางเพศ ต้องพยายามพิจารณาวา่เป็นอาการท ีเ่กดิจากโรคทางกายได้
หรอืไมโ่ดยมแีนวทางดังนี้

หากได้ประวัตวิา่ยังสามารถมกีจิกรรมทางเพศได้ตามปกตใินบางสถานการณ์ (situational)
เชน่ ยังมีการแข็งตัวขององคชาติในขณะหลับหรือเวลาเพ่ิงต่ืนนอน สามารถสำเร็จความใคร่



ด้วยตนเองได้ หรือ

สามารถมีเพศสัมพันธ์กับหญิงอื่นได้ โอกาสทีจ่ะเป็นโรคทางกายก็จะน้อยลง แตห่ากมปัีญหา
ทางเพศในทุกสถานการณ์ (generalized) อาจเป็นปัญหาทีเ่กดิจากรา่งกายหรอืจติใจก็ได้

เม ือ่พบวา่ผู้ปว่ยมปัีญหาทางเพศควรตรวจรา่งกายโดยเฉพาะบรเิวณอวัยวะเพศทุกราย โดย

เฉพาะอยา่งย ิง่ในรายทีม่ปัีญหาเรือ่งความเจ็บปวดเวลามกีจิกรรมทางเพศ (dyspareunia)
สว่นการตรวจพิเศษอืน่ๆควรพิจารณาข้อบง่ช ี้เป็นรายๆไป

เมือ่เห็นวา่ผู้ปว่ยนา่จะไมม่ปัีญหาทางกายทีเ่ป็นสาเหตุของปัญหาทางเพศ ข้ันตอนตอ่ไปคอื
ซักประวัตคิวามสัมพันธ์ทัว่ไประหวา่งผู้ปว่ยกับคูส่มรส เนือ่งจากปัญหาทางเพศอาจเกดิจาก
ปัญหาระหวา่งคูส่มรสได้และการรักษาจะได้ผลไมด่หีากปัญหาระหวา่งคูส่มรสยังคงอยู ่ความ
เครยีดในเรือ่งอ ืน่ๆท ีเ่กดิขึ้นกับผู้ปว่ยก็เป็นปัจจัยสำคัญเชน่กัน

ข้ันตอนตอ่ไปคอืพยายามค้นหาและแก้ไขความเข้าใจของผู้ปว่ยท ีไ่มถู่กต้องเก ีย่วกับเพศ
ศกึษา

ความเข้าใจทีไ่มถู่กต้องเก ีย่วกับเพศศกึษาทีพ่บบอ่ยมมีากมาย การแก้ไขความเข้าใจทีไ่ม ่
ถูกต้องจะสามารถแก้ปัญหาทางเพศของผู้ปว่ยไปได้จำนวนหนึง่

ข้ันตอนตอ่ไปคอื การฝกึ sensate focus exercise การฝกึนี้เป็นพื้ นฐานในการรักษาปัญหา
ทางเพศทุกชนดิ แบง่เป็น 3 ระยะ

ระยะแรก (non-genital sensate focus exercise) จะไมอ่นุญาตให้มกีารสัมผัสอวัยวะเพศ
และเต้านมของคูส่มรส และไมใ่ห้มกีารรว่มเพศ ท้ังนี้เพื่อให้คูส่มรสได้เรยีนรู้วา่นอกจากอวัยวะ
เพศและเต้านมแล้ว การสัมผัสเล้าโลมสว่นอืน่ๆของรา่งกายก็สามารถทำให้เกดิอารมณ์และ
ความสขุทางเพศได้เชน่กัน และยังเป็นการลดความกังวลเกีย่วกับการสัมผัสอวัยวะเพศและ
การรว่มเพศอกีด้วย ถ้าระหวา่งฝกึคูส่มรสมคีวามต้องการทางเพศสงูมากให้สำเร็จความใคร่
ด้วยตนเองแทน

ระยะตอ่ไป (genital sensate focus exercise) จะอนุญาตให้มกีารสัมผัสอวัยวะเพศและเต้า
นมได้ เพื่อให้เริม่เรยีนรู้วา่จะกระตุ้นอวัยวะเพศและเต้านมอยา่งไรจงึจะเป็นท ีพ่อใจ ในระยะนี้
ยังไมอ่นุญาตให้คูส่มรสรว่มเพศเชน่กัน

เมือ่ปฏบัิตไิด้ดจีงึจะอนุญาตให้มกีารรว่มเพศจรงิๆหลังจากมกีารเล้าโลมตามวธิที ีไ่ด้ฝกึปฏบัิติ
มาจนเกดิความตืน่ตัวทางเพศดแีล้ว

นอกจากการฝกึ sensate focus exercise แล้วการฝกึอกีอยา่งหนึง่ท ีม่ปีระโยชน์กับปัญหา
ทางเพศทุกชนดิคอืการฝกึขมบิกล้ามเนื้อหูรูด (pubococcygeal or PC muscle
exercise; Kegel’s exercise) เพื่อให้กล้ามเนื้อนี้แข็งแรงซ ึง่จะทำให้ชอ่งคลอดกระชับและ
เกดิความรู้สกึดขีึ้น สว่นในผู้ชายก็จะทำให้การแข็งตัวดขีึ้นและความรู้สกึสดุยอดรุนแรงขึ้น

หลังจากได้แก้ไขความเข้าใจทีไ่มถู่กต้องเก ีย่วกับเพศศกึษา ฝกึหัด sensate focus
exercise และฝกึขมบิกล้ามเนื้อหูรูดแล้ว จะแนะนำให้ผู้ปว่ยปฏบัิตติามวธิกีารจำเพาะในการ
รักษาปัญหาทางเพศแตล่ะชนดิ

ตารางท ี ่3. ปัญหาทางเพศชนดิท ีพ่บบอ่ย และวธิแีก้ไข

 



Type of sexual dysfunctions เทคนคิท ีใ่ช้
Erectile dysfunction พยายามฝนืไมใ่ห้อวัยวะเพศมกีารแข็งตัวขณะ

ทีม่กีารเล้าโลมทางเพศ (paradoxical
intention) และเปลีย่นการเล้าโลมเป็นการ
รว่มเพศอยา่งคอ่ยเป็นคอ่ยไป โดยชว่งแรกๆ
ให้ฝา่ยหญงิอยูด้่านบน (woman on top)

Retarded ejaculation เริม่จากสำเร็จความใครด้่วยตนเองโดยให้ฝา่ย
หญงิอยูด้่วยและหลัง่อสจุนิอกชอ่งคลอด  คร้ัง
ตอ่ ๆ มาให้หลัง่อสจุใิกล้ชอ่งคลอดขึ้นเรือ่ย ๆ
ตอ่มาให้สอดใสเ่ม ือ่ใกล้หลัง่อสจุเิพื่อให้มกีาร
หลัง่ในชอ่งคลอดตอ่จากน้ันให้สอดใสก่อ่น
ใกล้การหลัง่ให้นานขึ้นเรือ่ย ๆ

Female orgasmic dysfunction สำเร็จความใครด้่วยตนเอง  อาจใช้ vibrator
ชว่ยลดความคาดหวังทางเพศลง ใช้ทา่ฝา่ย
หญงิอยูด้่านบนในการรว่มเพศ

Premature ejaculation ทำๆ หยุด ๆ (stop-start technique)บบี
ปลายหรอืโคนองคชาตเิม ือ่ใกล้หลัง่อสจุิ
(Squeeze technique)

ใช้ทา่ฝา่ยหญงิอยูด้่านบนในการรว่มเพศ

ใช้ถุงยางอนามัยแบบหนา

 

 

ภาวะเบีย่งเบนทางเพศหรอื”กามวปิรติ” (Paraphilias)

ภาวะเบีย่งเบนทางเพศหรอื”กามวปิรติ”เป็นปัญหาทางเพศอกีแบบหนึง่ ผู้ปว่ยจะถูกกระตุ้นให้มี
การตืน่ตัวทางเพศได้ด้วยส ิง่เร้าท ีเ่บีย่งเบนไปจากคนทัว่ ๆ ไปเป็นประจำ (นานกวา่ 6 เดอืน)
และทำให้เกดิปัญหา

ภาวะเบีย่งเบนทางเพศมหีลายชนดิ ตามตารางท ี ่4

สาเหตุ มักเกดิจากการเลี้ยงดูและประสบการณ์ท ีผ่ดิปกตแิตก่็มบีางรายงานวา่พบภาวะดัง
กลา่วในผู้ปว่ยโรคลมชักหรอืในผู้ท ีม่อีาการผดิปกตขิองสมองเล็กๆน้อย ๆ เชน่ม ีdyslexia,
abnormal EEG

การรักษา

จติบำบัดเพื่อให้มคีวามเข้าใจตนเองมากขึ้น

พฤตกิรรมบำบัดเพื่อลดการตอบสนองตอ่ส ิง่เร้าท ีเ่บีย่งเบน เทคนคิท ีใ่ช้บอ่ยคอื

ตารางท ี ่4 แสดงภาวะเบีย่งเบนทางเพศ

Exhibitionism การเกดิอารมณ์ทางเพศโดยการอวดอวัยวะ
เพศให้คนแปลกหน้าเพศตรงข้าม



Erectile dysfunction การเกดิอารมณ์ทางเพศโดยการถูไถอวัยวะ
เพศกับคนเพศตรงข้ามทียั่งสวมใสเ่ส ื้อผ้าอยู ่
และไมไ่ด้ยนิยอม

Voyeurism การเกดิอารมณ์ทางเพศโดยการแอบดูผู้อ ืน่
เปลอืยกายหรอืรว่มเพศ

Fetishism การเกดิอารมณ์ทางเพศกับวัตถุท ีไ่มไ่ด้ใช้
เพื่อกจิกรรมทางเพศ

Transvestic fetishism การเกดิอารมณ์ทางเพศโดยการสวมใสเ่ครือ่ง
แตง่กายของเพศตรงข้าม

Pedophilia การเกดิอารมณ์ทางเพศกับเด็ก (อายุไมเ่กนิ
13 ป)ี

Sexual masochism การเกดิอารมณ์ทางเพศเมือ่ตนเองเจ็บปวด
หรอืเกดิความทุกข์ทรมาน

Sexual sadism การเกดิอารมณ์ทางเพศโดยการทำให้ผู้อ ืน่
เจ็บปวดหรอืเกดิความทุกข์ทรมาน

Homosexualism การเกดิอารมณ์ทางเพศกับคนเพศเดยีวกัน

 

- Orgasmic reconditioning: ให้ผู้ปว่ยสำเร็จความใครด้่วยตนเองโดยจนิตนาการถงึส ิง่ท ี่
ตนชอบ แล้วให้เปลีย่นจนิตนาการเป็นคนเพศตรงข้ามเมือ่ใกล้ถงึจุดสดุยอดทุกคร้ัง ตอ่มา
คอ่ยๆเปลีย่นจนิตนาการกอ่นถงึจุดสดุยอดเร็วขึ้นเรือ่ยๆ

- Covert sensitization: ให้ผู้ปว่ยจนิตนาการถงึส ิง่ท ีต่นชอบแล้วให้นกึถงึส ิง่ท ีผู้่ปว่ยกลัว
เข้ามาขัดจังหวะ เชน่ ผู้ปว่ยชายทีเ่ป็น homosexualism ให้จนิตนาการวา่กำลังมเีพศสัมพันธ์
กับผู้ชายแล้วอยู ่ๆ ภรรยาซ ึง่ไมรู้่เรือ่งก็เปดิประตูเข้ามาเจอ…

เพศบำบัด (sex therapy) เพื่อแก้ไขภาวะบกพรอ่งทางเพศตอ่พฤตกิรรมทางเพศแบบทีเ่ป็นท ี่
ยอมรับกันทัว่ไป

ยาต้านฮอร์โมนเพศชาย (antiandrogens) เพื่อลดความต้องการทางเพศได้แก ่cyproterone
acetate (Androcur, Diane), medroxyprogesterone acetate (Depo Provera)

ยาทางจติเวชเพื่อรักษาภาวะทางจติเวชทีอ่าจเกดิรว่มด้วยเชน่ psychosis, depression
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