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IV มาตรฐานการจัดบริการ
เอชไอวีและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ในชุมชน

 จากสถานการณ์การระบาดของเอชไอวีในประเทศไทยท่ีการติดเช้ือส่วนใหญ่           
ยังคงสูงในประชากรหลัก ได้แก่ กลุ่มชายมีเพศสัมพันธ์กับชายและผู้หญิงข้ามเพศ            
กลุ่มพนักงานบริการทางเพศที่เป็นชาย หญิง และผู้หญิงข้ามเพศ กลุ่มผู้ใช้ยาเสพติด          
ด้วยวิธีฉีด กลุ ่มผู ้ต้องขังและเยาวชนในสถานพินิจและคุ ้มครองเด็กและเยาวชน                     
กลุม่คูข่องผูอ้ยูร่่วมกบัเช้ือเอชไอวแีละคู่ของกลุม่ประชากรหลกั และกลุม่ประชากรข้ามชาติ               
ที่มีโอกาสเสี่ยงสูง 
 การป้องกนัและดูแลรกัษาเอชไอวแีละโรคติดต่อทางเพศสมัพนัธ์ในประชากรหลกั 
จงึเป็นองค์ประกอบส�าคญัของการยติุปัญหาเอดส์ในประเทศไทยตามยทุธศาสตร์แห่งชาติ
ว่าด้วยการยุติปัญหาเอดส์ พ.ศ. 2560 – 2573 โดยเน้นการเข้าถึงประชากรหลักท่ีมี       
ความเส่ียงสูงให้เข้าสู่ระบบบริการที่ผสมผสานบริการป้องกันและการดูแลรักษา ได้แก่ 
การตรวจเอชไอวี การรกัษาผูติ้ดเชือ้โดยไม่ค�านึงถงึระดับซดี ี4 และการท�าให้ประชากรหลกั
ที่เข้าสู่ระบบทั้งที่ติดเช้ือและไม่ติดเชื้อฯ คงอยู่ในระบบบริการป้องกันและดูแลรักษา       
อย่างต่อเนือ่ง โดยเชือ่มโยงบริการส�าคัญให้ต่อเน่ืองกนั กล่าวคอื การเข้าถึง การเข้าสู่บริการ 
การตรวจเอชไอว ี การรกัษา และการคงอยูใ่นระบบ (Reach-Recruit-Test-Treatment- 
Retain: RRTTR) ตลอดจนการกระจายระบบบริการให้ใกล้ชุมชนและร่วมจัดบริการ         
โดยชุมชนให้มากขึ้น พร้อมทั้งเน้นการจัดบริการที่มีคุณภาพเพื่อให้ประชากรหลัก             
ซึ่งโดยทั่วไปอาจไม่สามารถเข้าถึงระบบบริการสาธารณสุขปกติ สามารถเข้ารับบริการฯ 
ได้อย่างสะดวก ซึ่งการด�าเนินยุทธศาสตร์น้ีจ�าเป็นต้องอาศัยความร่วมมือจากองค์กร        
ภาคประชาสงัคม เนือ่งจากมศีกัยภาพในการเข้าถงึประชากรหลักดังกล่าว อกีทัง้เป็นเครอืข่าย
เพื่อนประชากรหลักที่จะท�าให้ประชากรหลักตระหนักถึงความส�าคัญและเข้ารับบริการ         
ได้อย่างครอบคลุมและต่อเนื่อง 
 กรมควบคมุโรค โดยกองโรคเอดส์และโรคติดต่อทางเพศสมัพนัธ์ ในฐานะหน่วยงาน
วิชาการที่มีบทบาทในการพัฒนาและสนับสนุนแนวทางการจัดบริการเอชไอวีและ            
โรคตดิต่อทางเพศสมัพันธ์ให้มีคุณภาพ ร่วมกบัศนูย์ความร่วมมอืไทย - สหรฐั ด้านสาธารณสขุ 
ศนูย์วิจยัโรคเอดส์ สภากาชาดไทย องค์กรภาคประชาสงัคมท่ีเป็นภาคเีครอืข่าย ซ่ึงรวมถึง
สมาคมฟ้าสีรุ้งแห่งประเทศไทย มูลนธิเิพือ่นพนกังานบรกิาร มลูนธิเิอม็พลสั และมลูนธิริกัษ์ไทย 
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  ประเทศไทยได้แสดงเจตนารมณ์อย่างมุ่งมั่นที่จะยุติปัญหาเอดส์ (Ending AIDS) 

ภายในปี พ.ศ. 2573 โดยการขับเคลื่อนยุทธศาสตร์แห่งชาติว่าด้วยการยุติปัญหาเอดส์ 

พ.ศ. 2560 – 2573 โดยมุ่งเน้นและเร่งรัดจัดชุดบริการที่มีประสิทธิภาพสูงและรอบด้าน

ให้ครอบคลุมพืน้ทีแ่ละประชากรทีอ่ยูใ่นภาวะเสีย่งทีม่โีอกาสรบัและถ่ายทอดเช้ือเอชไอวสีงู 

โดยประชากรหลกัท่ีส�าคัญ คอื กลุม่ชายมเีพศสมัพนัธ์กบัชายและผูห้ญงิข้ามเพศ กลุม่พนักงาน

บริการทางเพศที่เป็นชาย หญิง และผู้หญิงข้ามเพศ กลุ่มผู ้ใช้ยาเสพติดด้วยวิธีฉีด                 

กลุ่มผู้ต้องขังและเยาวชนในสถานพินิจและคุ้มครองเด็กและเยาวชน คู่ของผู้อยู่ร่วมกับ                   

เชื้อเอชไอวีและคู่ของกลุ่มประชากรหลัก และกลุ่มประชากรข้ามชาติท่ีมีโอกาสเสี่ยงสูง 

โดยการเชื่อมโยงบริการอย่างต่อเนื่องและครอบคลุมพื้นที่และประชากรกลุ่มเป้าหมาย 

ได้แก่ การเข้าถึง (Reach: R) การเข้าสู่บริการ (Recruit: R) การตรวจเอชไอวี (Test: T) 

การรักษา (Treatment: T) และการคงอยู่ในระบบ (Retain: R) หรือ RRTTR รวมทั้ง      

การส่งเสริมการรักษาผู้ติดเชื้อฯ ด้วยยาต้านไวรัสแต่เนิ่นๆ ในทุกคนท่ีตรวจพบเช้ือฯ          

โดยไม่จ�ากดัระดบัซดี ี4 เพือ่ลดปรมิาณเชือ้เอชไอวใีนร่างกายลงให้ต�า่ทีส่ดุ ซ่ึงจะส่งผลให้

ระบบภมูคิุม้กนัสามารถท�างานได้ตามปกติ อนัจะลดโอกาสการเกดิโรคต่างๆ ท�าให้ผูต้ดิเชือ้

เอชไอวีมีคุณภาพชีวิตและอายุขัยเทียบเคียงได้กับผู้ที่ไม่มีเช้ือและสนับสนุนให้ผู้ติดเช้ือฯ 

กินยาสม�่าเสมอ

  การสร้างความเข้มแขง็ของระบบบริการสุขภาพด้านเอชไอวแีละโรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ์

ในชมุชน นบัเป็นสิง่ส�าคญัในการเพ่ิมความครอบคลมุการดูแลสขุภาพของประชากรกลุม่เป้าหมาย 

จึงจ�าเป็นต้องมีการด�าเนินงานที่มีคุณภาพ โดยความร่วมมือและประสานการด�าเนินงาน

ร่วมกันระหว่างองค์กรภาคประชาสงัคม และสถานบรกิารภาครฐั ด้วยองค์กรภาคประชาสงัคม

มศีกัยภาพในการเข้าถงึ เป็นเครอืข่ายเพ่ือนของประชากรกลุม่เป้าหมายท่ีสามารถให้ข้อมลู 

บทนำา
เจตนารมณ์หลักและทิศทางเชิงนโยบายของบริการเอชไอวี
และโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ในชุมชน1
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ความรู้ ค�าแนะน�า และร่วมจัดบริการทั้งในรูปแบบบริการเคลื่อนท่ีเชิงรุก หรือบริการ         

ทีศ่นูย์สขุภาพขององค์กรภาคประชาสงัคม ซึง่จะท�าให้ประชากรกลุม่เป้าหมายมคีวามพงึพอใจ

และตระหนกัถงึความส�าคัญในการเข้าสูบ่รกิารได้อย่างครอบคลมุและต่อเนือ่ง

  ตามระเบยีบส�านกันายกรฐัมนตร ีว่าด้วยการส่งเสรมิและพัฒนาองค์กรภาคประชาสงัคม 

พ.ศ. 2558 รัฐบาลได้ให้ความส�าคัญในการมีส่วนร่วมขององค์กรภาคประชาสังคม                

ในการด�าเนินการอันเป็นประโยชน์ต่อส่วนรวม และเห็นสมควรส่งเสริมบทบาทและ        

สร้างความเข้มแข็งขององค์กรภาคประชาสังคมในการร่วมพัฒนาสังคมอย่างยั่งยืน          

และเป็นรปูธรรม และเพือ่ให้องค์กรภาคประชาสงัคมเข้ามามส่ีวนร่วมในการจดับรกิารเอชไอวี

และโรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ์ในชุมชนได้อย่างมปีระสทิธภิาพ สอดคล้องกบับรบิทของสังคมไทย          

และมกีฎหมายรองรบั กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข และภาคเีครอืข่ายทีเ่กีย่วข้อง

ทั้งส�านักวิชาการ ส่วนราชการอื่น และองค์กรภาคประชาสังคม ได้มีการขับเคลื่อนกลไก

สนบัสนนุการจดับรกิารเอชไอวีและโรคติดต่อทางเพศสมัพนัธ์ในชมุชนเพือ่ยตุปัิญหาเอดส์ 

ทั้งนี้ ระเบียบกระทรวงสาธารณสุข จ�านวน 3 ฉบับ ซึ่งออกตามความในพระราชบัญญัติ

วิชาชีพเวชกรรม พ.ศ. 2525 พระราชบัญญัติวิชาชีพเภสัชกรรม พ.ศ. 2537 และ               

พระราชบัญญัติวิชาชีพเทคนิคการแพทย์ พ.ศ. 2547 ได้ประกาศในราชกิจจานุเบกษา          

เมือ่วันที ่18 มิถนุายน 2562 และมผีลใช้บงัคบัในวนัท่ี 16 กันยายน 2562 ก�าหนดให้อาสาสมัคร

องค์กรภาคประชาสงัคมทีไ่ด้รบัการแต่งตัง้เมือ่ผ่านการอบรมหลกัสตูรทีก่ระทรวงสาธารณสขุ

ก�าหนดหรือรับรองจะท�าการประกอบวิชาชีพวิชาชีพเวชกรรม วิชาชีพเภสัชกรรม หรือ

วิชาชีพเทคนิคการแพทย์ได้ ภายใต้หลักเกณฑ์ วิธีการ และเง่ือนไขท่ีระเบียบกระทรวง 

สาธารณสุขฯ พ.ศ. 2562 ก�าหนด 

  การพัฒนาศักยภาพองค์กรภาคประชาสังคมท่ีด�าเนินงานด้านเอชไอวีและ             

โรคติดต่อทางเพศสมัพนัธ์ให้สามารถจดับรกิารได้อย่างมคีณุภาพ เป็นระบบ และมกีารประกัน

คุณภาพอย่างต่อเน่ือง นบัเป็นประโยชน์สงูสดุต่อประชากรกลุม่เป้าหมายทีจ่ะเข้าสูร่ะบบ

บริการป้องกันและดูแลรักษาเอชไอวีและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ กรมควบคุมโรค           

โดยกองโรคเอดส์และโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ซึ่งได้รับการสนับสนุนและความร่วมมือ           

จากศนูย์ความร่วมมอืไทย – สหรฐั ด้านสาธารณสขุ ร่วมกบั โครงการ USAID Community 

Partnership ซ่ึงเป็นโครงการความร่วมมือระหว่างศูนย์วิจัยโรคเอดส์ สภากาชาดไทย        
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มูลนธิเิพือ่นพนกังานบรกิาร สมาคมฟ้าสรุ้ีงแห่งประเทศไทย มลูนธิเิอม็พลสั ซึง่ได้รับการสนบัสนนุ

จากองค์กรเพื่อการพัฒนาระหว่างประเทศของสหรัฐอเมริกา มูลนิธิรักษ์ไทยและมูลนิธิ

ศนูย์คุม้ครองสิทธิด้านเอดส์ ซึง่ได้รบัการสนบัสนนุจากกองทนุโลก เพือ่ต่อสูเ้อดส์ วณัโรค 

และมาลาเรยี และภาคีเครือข่ายทีเ่กีย่วข้อง จึงได้จัดท�า “มาตรฐานการจัดบรกิารเอชไอวี

และโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ในชุมชน” ขึ้น

  เพื่อให้การจัดบริการเอชไอวีและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ในชุมชนมีคุณภาพ      

และครอบคลุมประชากรกลุ่มเป้าหมายมากพอต่อการบรรลุเป้าหมายยุติปัญหาเอดส์        

และโรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ์ได้ในเวลาทีก่�าหนด โดยมุง่หวงัให้สามารถน�ามาตรฐานฯ นี้ 

ไปใช้ประโยชน์ ดังนี้

  2.1  เพื่อให้องค์กรภาคประชาสังคมและองค์กรอ่ืนๆ ท่ีจัดบริการเอชไอวี             

และโรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ์ในชมุชนมแีนวทางทีเ่ป็นมาตรฐานตามมาตรการ RRTTR                

ทีส่อดคล้องกับบริบทของประเทศ

  2.2  เพ่ือส่งเสรมิให้องค์กรภาคประชาสังคมและองค์กรอืน่ๆ ท่ีจดับรกิารเอชไอวี

และโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ในชุมชน มีแนวทางในการพัฒนาศักยภาพการด�าเนินงาน

ตามมาตรการ RRTTR ได้อย่างมีคุณภาพ

  2.3  เพื่อให้องค์กรภาคประชาสังคมและองค์กรอื่นๆ เข้ามามีส่วนร่วมในการ

ด�าเนินงานด้านเอชไอวีและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์เพื่อบรรลุการยุติปัญหาเอดส์ 

  2.4  เพื่อให้แหล่งทุนมีแนวทางในการพิจารณาสนับสนุนทุนในการด�าเนินงาน               

จัดบริการเอชไอวีและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์แก่องค์กรภาคประชาสังคมและ               

องค์กรอื่นๆ

วัตถุประสงค์และการใช้ประโยชน์ของมาตรฐานการจัดบริการ
เอชไอวีและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ในชุมชน2
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  บริการเอชไอวีและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์

  หมายถึง การจัดบริการป้องกัน ดูแลและรักษาการติดเชื้อที่เกิดจากเอชไอวี และ

โรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ์ต่างๆ ซึง่รวมถงึการสนับสนนุกลุม่เป้าหมายเพือ่การเข้าถงึบรกิาร

ป้องกัน (Reach: R) การสนับสนุนการเข้าสู่บริการสุขภาพ (Recruit: R) การตรวจ              

คดักรองการติดเชือ้เอชไอวแีละโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ (screening Test: T) การส่งต่อ

การรักษาเอชไอวีและโรคติดต่อทางเพศสมัพนัธ์ (refer to Treat: T) การให้บรกิารปรกึษา

เพือ่เข้าสูบ่รกิารให้ยาป้องกนัก่อนการสมัผสัเชือ้เอชไอวแีละอปุกรณ์ป้องกนัการตดิเชือ้อ่ืนๆ 

(Pre - Exposure Prophylaxis (PrEP) and other Prevention: P) และการติดตาม 

ให้คงอยู่ในระบบบริการสุขภาพ (Retain: R)

  บริการเอชไอวีและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ในชุมชน

  หมายถงึ บรกิารป้องกนั ดูแล และรกัษาการติดเชือ้เอชไอวีและโรคตดิต่อทางเพศสัมพนัธ์

ต่างๆ ที่ด�าเนินการโดยองค์กรภาคประชาสังคม หรือเป็นการจัดบริการในชุมชน                 

ซึ่งอาจด�าเนินการโดยหน่วยบริการสุขภาพภาครัฐ 

  องค์กรภาคประชาสังคม

  หมายถึง องค์กรที่ไม่ใช่หน่วยงานของรัฐ ไม่ว่าจะมีสถานะเป็นนิติบุคคลหรือไม่   

ซ่ึงจัดตัง้ขึน้โดยมวีตัถปุระสงค์ด้านการพฒันาสงัคม และไม่แสวงหาผลก�าไรมาแบ่งปันกนั 

เช่น องค์การหรือสถานสาธารณกุศลที่จัดต้ังขึ้นตามกฎหมาย องค์กรพัฒนาเอกชน   

องค์กรภาคประชาชน องค์กรสาธารณประโยชน์ และพลงัพลเมอืง แต่ไม่รวมถงึนติบิคุคล 

องค์กร หรือคณะบคุคลหรอืด�าเนนิการโดยพรรคการเมอืง หรอืด�าเนนิกจิกรรมในลกัษณะ

นิยามศัพท์และค�าจ�ากัดความ3
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การแสวงหาอ�านาจ หรือเอื้อประโยชน์ต่อพรรคการเมือง ซ่ึงด�าเนินงานหรือให้บริการ       

เอชไอวีและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ในชุมชน

  ผู้รับบริการ 

  หมายถึง ประชากรกลุ่มเป้าหมายที่มีพฤติกรรมเสี่ยงต่อการติดเช้ือ หรือกลุ่ม              

ผู้ติดเชื้อเอชไอวีหรือโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์อื่นๆ ในลักษณะเดียวกัน

  อาสาสมัครองค์กรภาคประชาสังคม

  หมายถึง บุคคลซึ่งอยู่ภายใต้การก�ากับหรือดูแลขององค์กรภาคประชาสังคม        

ตามระเบียบกระทรวงสาธารณสุขฯ พ.ศ. 2562 ทั้ง 3 ฉบับ ได้แก่

  1) ระเบยีบกระทรวงสาธารณสขุ ว่าด้วยบคุคลซึง่กระทรวง ทบวง กรม กรุงเทพมหานคร 

เมอืงพทัยา องค์การบรหิารส่วนจังหวดั เทศบาล สขุาภบิาล องค์การบรหิารส่วนท้องถ่ินอืน่

ตามทีร่ฐัมนตรปีระกาศในราชกิจจานเุบกษา หรอืสภากาชาดไทย มอบหมายให้ประกอบ

วชิาชพีเวชกรรมในความควบคมุของเจ้าหน้าทีซ่ึง่เป็นผูป้ระกอบวชิาชพีเวชกรรม (ฉบบัที ่ 4) 

พ.ศ. 2562

  2) ระเบยีบกระทรวงสาธารณสขุ ว่าด้วยบคุคลซึง่กระทรวง ทบวง กรม กรุงเทพมหานคร 

เมอืงพทัยา องค์การบรหิารส่วนจังหวดั เทศบาล สขุาภบิาล องค์การบรหิารส่วนท้องถ่ินอืน่

ตามทีร่ฐัมนตรีประกาศในราชกจิจานเุบกษา หรอืสภากาชาดไทย มอบหมายให้ประกอบวชิาชพี

เภสชักรรมในความควบคมุของเจ้าหน้าทีซ่ึง่เป็นผู้ประกอบวชิาชพีเภสชักรรม พ.ศ. 2562

  3) ระเบียบกระทรวงสาธารณสุขว่าด้วยบุคคลซึ่งกระทรวง ทบวง กรม เทศบาล 

องค์การบริหารส่วนจังหวัด องค์การบริหารส่วนต�าบล กรุงเทพมหานคร เมืองพัทยา 

องค์การบริหารส่วนท้องถิน่รปูแบบพิเศษอืน่ตามทีม่กีฎหมายก�าหนด หรอืสภากาชาดไทย 

มอบหมายให้ประกอบวิชาชีพเทคนิคการแพทย์ในความควบคุมของเจ้าหน้าท่ี ซ่ึงเป็น        

ผูป้ระกอบวชิาชีพเทคนคิการแพทย์หรอืผูป้ระกอบวชิาชพีเวชกรรม (ฉบับท่ี 3) พ.ศ.2562
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  ประชากรหลัก

  หมายถึง ประชากรท่ีควรเร่งรัดให้เข้ารับบริการป้องกัน ดูแลและรักษาเอชไอวี 

และโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ เพื่อลดจ�านวนผู้ติดเช้ือรายใหม่และจ�านวนผู้ท่ีเสียชีวิต      

จากการติดเชื้อเอชไอวีและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ เนื่องจากมีอัตราความชุก                

การติดเชื้อเอชไอวีและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์สูง ประกอบด้วย 

  1. ชายมเีพศสมัพันธ์กบัชาย (Men who have Sex with Men: MSM) หมายถึง 

บุคคลที่มีเพศก�าเนิดและเพศสรีระเป็นชาย มีพฤติกรรมเพศสัมพันธ์กับเพศชายด้วยกัน 

รวมกลุ่มอายุต�่ากว่า 18 ปี ทั้งในโรงเรียนและนอกโรงเรียน

  2. ผูห้ญงิข้ามเพศ (Transgender women: TGW)  หมายถึง บุคคลท่ีมีเพศก�าเนดิ

เป็นเพศชายแต่ปัจจุบันด�าเนินวิถีชีวิตข้ามเพศจากชายมาเป็นหญิง รวมกลุ่มอายุต�่ากว่า 

18 ปี ทั้งในโรงเรียนและนอกโรงเรียน

   การข้ามเพศ คือ การแสดงลกัษณะและพฤติกรรมออกมาในรปูแบบท่ีใกล้เคยีง

กบัลกัษณะและพฤตกิรรมของเพศหญิง โดยระดับของการข้ามเพศมตีัง้แต่การระบตุวัตนทางเพศ 

(หญิง) ของตนเองที่แตกต่างไปจากเพศก�าเนิด (ชาย) การด�าเนินเพศวิถีแบบผู้หญิง          

ข้ามเพศ และ/หรือมีการปรับเปลี่ยนเพศสรีระให้ใกล้เคียงกับเพศหญิง (เพศสรีระของ         

ผู้หญิงข้ามเพศ มีตั้งแต่ยังไม่มีการปรับเปลี่ยนร่างกาย จนถึงการผ่าตัดศัลยกรรมเปลีย่น

อวยัวะทีแ่สดงสญัลักษณ์ทางเพศภายนอกจากชายเป็นหญงิ เช่น หน้าอก อวยัวะเพศ เป็นต้น) 

  3. พนักงานบริการทางเพศ (Sex Worker) หมายถึง บุคคลที่ท�างานให้บริการ        

ที่เกี่ยวข้องกับเรื่องเพศสัมพันธ์ โดยได้รับค่าตอบแทนเป็นเงินหรือสิ่งของ หรือบุคคล           

ที่ยินยอมมีเพศสัมพันธ์กับผู้อื่นหรือการกระท�าอื่นใดเพื่อส�าเร็จความใคร่ทางกามารมณ์ 

หรือช่วยให้บรรลุเป้าหมายทางเพศที่ตั้งไว้ เช่น การเป็นคู่ควงในการท่องเท่ียว เป็นต้น 

โดยการกระท�านั้นมีการรับค่าตอบแทนหรือสินจ้าง

   • พนักงานบริการทางเพศ: ชาย (Male Sex Worker: MSW) หมายถึง           

บุคคลท่ีเพศก�าเนิดและเพศสรีระเป็นชายที่ประกอบอาชีพพนักงานบริการทางเพศ            

ซึ่งผู้ซื้อบริการจะเป็นเพศใดก็ได้
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   • พนักงานบริการทางเพศ: หญิง (Female Sex Worker: FSW) หมายถึง          

ผู้หญิงที่ประกอบอาชีพพนักงานบริการทางเพศ ซึ่งผู้ซื้อบริการจะเป็นเพศใดก็ได้

   • พนกังานบริการทางเพศ: ผูห้ญิงข้ามเพศ (TG Sex Worker: TGSW) หมายถึง 

บคุคลทีเ่พศก�าเนิดเป็นเพศชาย แต่ได้ด�าเนนิชวีติข้ามเพศจากผู้ชายเป็นผูห้ญงิทีป่ระกอบ

อาชีพพนักงานบริการทางเพศ ซึ่งผู้ซื้อบริการจะเป็นเพศใดก็ได้

  4. ผูใ้ช้ยาเสพติดด้วยวธิฉีดี (People Who Inject Drugs: PWID) หมายถึง ผูท่ี้ให้

ประวัตกิารใช้ยาเสพติดด้วยวธีิการฉดีในรอบ 12 เดอืนทีผ่่านมา ไม่จ�ากดัประเภทของยาเสพตดิทีใ่ช้

  5. คู่ของผู้อยู่ร่วมกับเชื้อเอชไอวีและคู่ของกลุ่มประชากรหลัก หมายถึง คู่ประจ�า

และไม่ประจ�า คู่ที่ใช้เข็มฉีดยาร่วมกัน รวมถึงมารดาหรือบุตรของผู้ที่ติดเชื้อ  

  6. ประชากรข้ามชาติ หมายถึง บคุคลซ่ึงไม่มสีญัชาตไิทยแต่ได้เดนิทางเข้ามาอาศยั

อยู่หรือท�างานในประเทศไทย ทั้งโดยถูกต้องตามกฏหมายและหลบหนีเข้ามา 

  7. ผู้ต้องขัง และเยาวชนในสถานพินิจและคุ้มครองเด็กและเยาวชน

   • ผู้ต้องขัง หมายถึง นักโทษเด็ดขาด คนต้องขัง และคนฝาก

   • นักโทษเด็ดขาด หมายถึง บุคคลซ่ึงถูกขังไว้ตามหมายจ�าคุกภายหลัง               

ค�าพพิากษาถงึทีสุ่ด และให้หมายความรวมถงึบคุคลซึง่ถกูขงัไว้ตามค�าสัง่ทีช่อบด้วยกฎหมาย

ให้ลงโทษด้วย

   • คนต้องขัง หมายถึง บุคคลซึ่งถูกขังไว้ตามหมายขัง

   • คนฝาก หมายถึง บุคคลซึ่งถูกฝากให้ควบคุมไว้ตามประมวลกฎหมายวิธี

พิจารณาความอาญา หรือกฎหมายอื่นโดยไม่มีหมายอาญา

   • เยาวชน หมายถงึ บุคคลอายเุกินสบิห้าปีบริบรูณ์ แต่ยงัไม่ถึงสบิแปดปีบรบูิรณ์

   • สถานพินิจและคุ้มครองเด็กและเยาวชน หมายถึง สถานพินิจและคุ้มครอง

เดก็และเยาวชนซึง่จดัตัง้ขึน้ตามพระราชบญัญตัศิาลเยาวชนและครอบครวัและวธิพีจิารณาคดี

เยาวชนและครอบครัว พ.ศ. 2553
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   มาตรฐาน 

   หมายถึง ข้อก�าหนดเกี่ยวกับคุณลักษณะ คุณภาพที่พึงประสงค์และต้องการ               

ให้เกิดขึ้น เพื่อใช้เป็นหลักในการส่งเสริม สนับสนุน รองรับ ติดตามประเมินผล                    

และการประกันคุณภาพในการจัดบริการเอชไอวีและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ในชุมชน 

  มาตรฐานการจัดบริการเอชไอวีและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ในชุมชนเล่มนี้ 

ประกอบด้วย เนื้อหาและมาตรฐานด้านต่าง ๆ ดังนี้

  4.1 บทน�า

    ประกอบด้วย ความจ�าเป็น วตัถปุระสงค์ และประโยชน์ของการจดัท�ามาตรฐานฯ 

  4.2 มาตรฐานการบริหารจัดการและคุณลักษณะของผู้ให้บริการ

    ประกอบด้วย 

    1)  ลกัษณะของการจดับรกิารเอชไอวแีละโรคตดิต่อทางเพศสมัพันธ์ในชมุชน 

    2)  มาตรฐานการบริหารจัดการ 

    3)  คุณลักษณะของผู้ให้บริการ  

  4.3 มาตรฐานการจัดบริการเอชไอวีและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ในชุมชน

    ตามระเบียบกระทรวงสาธารณสขุฯ พ.ศ. 2562 และลกัษณะการจดับริการฯ 

โดยองค์กรภาคประชาสังคมที่บางแห่งอาจมีบริการทางเลือกการป้องกันเอชไอวี             

ตามความก้าวหน้าของเทคโนโลยีในปัจจุบัน มาตรฐานเล่มนี้ จึงก�าหนดให้การจัดบริการ

เอชไอวีและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ในชุมชน ประกอบด้วย 6 ด้าน ดังนี้

    1)  การเข้าถึงบริการป้องกัน (Reach: R)

    2)  การสนับสนุนการเข้าสู่บริการสุขภาพ (Recruit: R)

4 ภาพรวมของมาตรฐานการจัดบริการเอชไอวี
และโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ในชุมชน
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    3)  การตรวจคัดกรองการติดเชื้อเอชไอวีและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ 

(screening Test: T)

    4)  การส่งต่อการรกัษาเอชไอวแีละโรคติดต่อทางเพศสัมพนัธ์ (refer to Treat: T)

    5)  การให้บริการปรกึษาเพือ่เข้าสูบ่รกิารให้ยาป้องกนัก่อนการสมัผสัเชือ้เอชไอวี

และอุปกรณ์ป้องกันการติดเชื้ออื่นๆ (Pre-Exposure Prophylaxis (PrEP) and other 

Prevention: P)

    6)  การติดตามให้คงอยู่ในระบบบริการสุขภาพ (Retain: R)

  4.4 เกณฑ์การประเมินมาตรฐานการจัดบริการเอชไอวีและโรคติดต่อ              

ทางเพศสัมพันธ์ในชุมชน 

    ประกอบด้วย เกณฑ์การประเมนิมาตรฐานการจัดบริการเอชไอวแีละโรคตดิต่อ

ทางเพศสัมพันธ์ในชุมชน ครอบคลุมมาตรฐานการบริหารจัดการองค์กร มาตรฐาน                    

ผูใ้ห้บรกิาร และมาตรฐานการบรกิาร 6 ด้าน เพือ่ใช้เป็นเครือ่งมอืในการประเมนิมาตรฐาน

การจดับริการเอชไอวีและโรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ์ในชมุชนส�าหรบัองค์กรภาคประชาสงัคม

ในการประเมินตนเอง ส�าหรับคณะกรรมการตรวจประเมินมาตรฐานระดับจังหวัด               

ซึ่งเป็นจังหวัดที่ตั้งขององค์กรภาคประชาสังคมนั้นๆ ในการประเมินภายใน และส�าหรับ

คณะกรรมการตรวจประเมินมาตรฐานจากส่วนกลาง หรือคณะกรรมการตรวจประเมิน

มาตรฐานระดับเขตร่วมกับจังหวัดในการประเมินภายนอก
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 บทที่ 1
มาตรฐานการบริหารจัดการและคุณลักษณะของผู้ให้บริการ
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 การจดับรกิารเอชไอวแีละโรคตดิต่อทางเพศสัมพนัธ์ในชุมชน ด�าเนนิงานโดยหน่วยงาน

ทั้งของภาครัฐ และองค์กรภาคประชาสังคมในขอบเขตต่างๆ กัน เนื้อหาในบทนี้                 

จงึเร่ิมต้นด้วยการสรปุลกัษณะของการจดับรกิาร โดยหน่วยงานรฐัและองค์กรภาคประชาสงัคม 

เป็นข้อมลูให้เหน็ภาพรวมของการจัดบริการ โดยก�าหนดมาตรฐานการบริหารจดัการเฉพาะ

ในส่วนขององค์กรภาคประชาสังคมที่ครอบคลุมเฉพาะการบริหารจัดการองค์กร ไม่รวม

ถึงการบริหารจัดการแผนงานหรือโครงการ ส่วนของผู้ให้บริการนั้นได้ก�าหนดเป็น

คุณลักษณะโดยรวมของผู ้ให้บริการ ทั้งในบริบทของหน่วยงานรัฐหรือหน่วยงาน               

ภาคประชาสังคม

 1.1  ลักษณะการจัดบริการเอชไอวีและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ในชุมชน

   การจดับริการเอชไอวแีละโรคติดต่อทางเพศสมัพนัธ์ในชมุชน ทีป่ระกอบด้วย 

RRTTPR หมายรวมทั้งการจัดบริการที่ด�าเนินการโดยหน่วยงานของภาครัฐและองค์กร              

ภาคประชาสังคม ซึ่งสามารถจัดกลุ่มตามลักษณะของผู้ให้บริการ ดังนี้ 

   1.1.1  การจัดบริการโดยหน่วยงานรัฐ

   เป็นบริการเอชไอวแีละโรคติดต่อทางเพศสมัพนัธ์ท่ีจดัในชุมชน โดยเจ้าหน้าท่ี

สาธารณสุขหรือบุคลากรทางการแพทย์ของหน่วยงานรัฐ ด้วยวิธีการต่างๆ ทั้งอาจจัดเอง

โดยตรงหรือร่วมกับองค์กรภาคประชาสังคม ได้แก่ การบริการท่ีโรงพยาบาลส่งเสริม 

สุขภาพต�าบล การบริการที่ศูนย์บริการชุมชน (Drop in Center: DIC) หรือในลักษณะ

ของหน่วยบริการเคลื่อนที่ในชุมชน 

บทที่ 1

มาตรฐานการบริหารจัดการและคุณลักษณะของผู้ให้บริการ
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   1.1.2  การจัดบริการโดยองค์กรภาคประชาสังคม

   เป็นบริการเอชไอวีและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ที่ให้บริการโดยเจ้าหน้าที่

หรืออาสาสมัครองค์กรภาคประชาสังคม แบ่งเป็น 4 กลุ่มใหญ่ ดังนี้ 

   1)  กลุ ่มที่ให้บริการ: การเข้าถึงบริการป้องกัน และการสนับสนุน                

การเข้าสู่บริการสุขภาพ (Reach และ Recruit)

   ส่วนใหญ่จะท�างานภาคสนาม หรอื อาจมสีถานทีช่ั่วคราว หรอืถาวรในการให้บรกิาร

สร้างความรู ้ความเข้าใจเร่ืองเอชไอวี โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ การลดอันตราย                 

จากการใช้ยาเสพตดิและสนบัสนนุอปุกรณ์ป้องกนัการตดิเชือ้แก่ประชากรกลุม่เป้าหมาย           

ตลอดจนให้ข้อมลูการตรวจเอชไอว ีตรวจคดักรองโรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ์ และสถานท่ีตรวจ 

สถานท่ีรบับรกิารเมทาโดนระยะยาว รวมถงึการส่งต่อเข้าสู่บรกิารสขุภาพ

   2) กลุม่ทีใ่ห้บรกิาร: การเข้าถงึบรกิารป้องกนั การสนบัสนนุการเข้าสูบ่รกิาร

สขุภาพ และการตดิตามให้คงอยูใ่นระบบบรกิารสุขภาพ (Reach, Recruit และ Retain)

   นอกเหนือจากการให้บรกิารการเข้าถงึบรกิารป้องกัน และการสนบัสนนุการเข้าสู่

บริการสุขภาพแล้ว ยังมีการจัดระบบติดตามภายหลังเข้ารับบริการให้คงอยู่ในระบบ

บริการสุขภาพเพื่อการบริการตรวจ ป้องกัน และดูแลรักษาอย่างต่อเนื่อง 

   3) กลุม่ทีใ่ห้บรกิาร: การเข้าถงึบรกิารป้องกนั การสนบัสนนุการเข้าสูบ่รกิาร

สขุภาพ การตรวจคดักรองการตดิเช้ือเอชไอวแีละโรคตดิต่อทางเพศสมัพันธ์ และการตดิตาม

ให้คงอยู่ในระบบบริการสุขภาพ (Reach, Recruit, screening Test และ Retain)

   นอกเหนือจากการให้บรกิารการเข้าถงึบรกิารป้องกนั การสนบัสนนุการเข้าสูบ่รกิาร

สุขภาพแล้ว ยังมีการจัดบริการตรวจคัดกรองการติดเชื้อเอชไอวี และ/หรือ โรคติดต่อ      

ทางเพศสัมพันธ์ด้วยชุดตรวจแบบรู้ผลเร็ว และส่งต่อเพื่อตรวจวินิจฉัยที่สถานพยาบาล

ของรัฐหรือเอกชนที่มีบริการตรวจวินิจฉัย และติดตามภายหลังเข้ารับบริการให้คงอยู่          

ในระบบบริการสุขภาพ 
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   4) กลุ่มที่ให้บริการครบทุกกระบวนการ (Reach, Recruit, Test, refer 

to Treat, Prevent และ Retain)

   องค์กรจดับรกิารตัง้แต่การเข้าถงึบรกิารป้องกนั การสนบัสนนุการเข้าสูบ่ริการสขุภาพ 

การตรวจหาการติดเชื้อเอชไอวีและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์โดยเจ้าหน้าที่เทคนิค            

การแพทย์ และการส่งต่อผูท้ีต่รวจพบว่าติดเชือ้ฯ เข้ารับการดแูลรกัษา ส�าหรบักรณท่ีีตรวจ

ไม่พบการติดเชื้อฯ อาจให้บริการหรือส่งต่อเข้ารับบริการยาป้องกันก่อนการสัมผัส              

เชือ้เอชไอว ีและ/หรืออปุกรณ์ป้องกันการตดิเชือ้อืน่ๆ รวมทัง้การตดิตามภายหลงัเข้ารบับรกิาร

ให้คงอยู่ในระบบบริการสุขภาพ
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 1.2  มาตรฐานการบริหารจัดการ

   มาตรฐานการบริหารจัดการเป็นองค์ประกอบพื้นฐานของการด�าเนินงาน        

ขององค์กรภาคประชาสังคมที่แสดงถึงระบบธรรมาภิบาล ความโปร่งใส และระบบ           

การบริหารจดัการทีม่ปีระสทิธภิาพ โดยมุง่หวงัให้เกดิความเช่ือมัน่จากทุกภาคส่วนทัง้ภาครฐั 

ภาคเอกชน ภาคประชาสังคม รวมถึงบุคคลในสังคมโดยทั่วไป 

   แนวคิดพื้นฐานของการบริหารจัดการองค์กรภาคประชาสังคม กล่าวคือ

   • องค์กรภาคประชาสังคม เป็นองค์กรที่เกิดขึ้นมาโดยมีวัตถุประสงค์หลัก 

ในสร้างประโยชน์ต่อสังคม ไม่ได้มุ่งเน้นการท�างานเพื่อให้ได้ก�าไรหรือรายได้สูงสุด 

   • บริหารงานบนหลกัการของธรรมาภบิาล โปร่งใส ตรวจสอบได้ มจีรยิธรรม

และความรับผิดชอบต่อสังคม

   • ใช้หลักการมีส่วนร่วมของคนในองค์กรในการจัดระบบการท�างาน

   • ด�าเนินการและมรีะบบการตัดสนิใจทีอ่ยูบ่นพืน้ฐานของข้อมลูและความเป็นจรงิ

   องค์ประกอบและมาตรฐานการบริหารจัดการองค์กรภาคประชาสังคม 

ประกอบด้วย

   1) สถานะขององค์กร มคีวามชดัเจนในประเด็นต่าง  ๆกล่าวคอื สถานะทางกฎหมาย 

ซึ่งอาจเป็นรูปแบบรับรองโดยกฎหมาย หรือตามค�านิยามขององค์กรภาคประชาสังคม

ตามระเบียบส�านักนายกรัฐมนตรีว่าด้วยการส่งเสริมและพัฒนาองค์กรภาคประชาสังคม 

พ.ศ. 2558 โดยไม่ว่าสถานะขององค์กรจะเป็นรูปแบบใด องค์กรต้องแสดงให้เห็นถึง         

ความรับผดิชอบต่อการด�าเนนิงานขององค์กรในทกุกจิกรรมทีเ่กีย่วข้อง และสามารถรับผดิชอบ 

ทางกฎหมายได้

   2) เจตจ�านงและจริยธรรมขององค์กร ที่แสดงวัตถุประสงค์ที่ชัดเจน            

ขององค์กรในการท�าประโยชน์เพื่อสังคมในขอบข่ายกิจกรรมใด รวมถึงข้อก�าหนดทาง

จริยธรรมในการให้บริการเอชไอวีและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ โครงสร้างการ            

บริหารงานขององค์กรที่มีความชัดเจนในบทบาท อ�านาจหน้าท่ี ล�าดับความรับผิดชอบ 

แต่มคีวามยดืหยุน่ในการปรบัตวัให้เหมาะสมกบับรบิทของงานและทรพัยากรขององค์กร
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   3) การบริหารจัดการงานบุคคล ที่ท�าให้องค์กรสามารถวางแผนการจัดหา

บุคลากร การก�าหนดงาน ก�าหนดอัตราเงินเดือนและค่าตอบแทนได้อย่างเหมาะสมกับ

บริบทของงานและทรัพยากรขององค์กร รวมทั้งมีข้อก�าหนดในเรื่องการท�างานที่ชัดเจน 

แต่มีความยืดหยุ่นของช่วงเวลาการปฏิบัติงานให้สอดคล้องกับวิถีชีวิตของประชากรกลุ่ม

เป้าหมาย มีนโยบายเรื่องความปลอดภัยในการท�างานของเจ้าหน้าท่ี และมีแผนพัฒนา

ศักยภาพบุคลากรอย่างต่อเนื่อง

   4) การบรหิารการเงนิทีม่คีวามชดัเจนและมกีารสือ่สารให้บคุลากรในองค์กร

ทราบและถือปฏิบัติ โดยมีคู่มือการด�าเนินงานด้านการเงินท่ีชัดเจน เหมาะสม และ 

สามารถตรวจสอบได้ โดยคู่มือฯ ครอบคลุมเรื่องขั้นตอนการด�าเนินงานรับ-จ่าย การเก็บ

รักษาเงิน ระบบบัญชีการเงิน ระบบพัสดุ ระบบการตรวจสอบภายในและภายนอก          

ตลอดจนการรายงานการเงนิ และความถีข่องการรายงานการเงนิให้แก่ผูใ้ห้ทนุ และ/หรอื 

หน่วยงานที่เกี่ยวข้อง

   5) การสือ่สารขององค์กรท่ีเป็นระบบชดัเจน ท้ังในส่วนของการสือ่สารภายใน

องค์กรที่มุ่งหวังให้เกิดความเข้าใจในเป้าหมาย และกระบวนการท�างานร่วมกันของคน      

ในองค์กร และการส่ือสารภายนอกองค์กรทีท่�าให้ผูม้ส่ีวนได้ส่วนเสยีและสังคมได้รบัทราบ

วตัถปุระสงค์ และผลการด�าเนนิงานทีจ่ะน�าไปสูค่วามเชือ่มัน่ในองค์กร โดยทีก่ระบวนการ

สื่อสารทั้งภายในและภายนอกองค์กร ควรจัดให้เป็นลักษณะการสื่อสาร 2 ทาง

 1.3  คุณลักษณะของผู้ให้บริการ

   ด้วยเหตุท่ีประชากรกลุ่มเป้าหมายมีความส�าคัญในการให้บริการเอชไอวี         

และโรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ์ และประเด็นของเอชไอวแีละโรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ์นัน้

มีความละเอียดอ่อน การจะจัดบริการให้เป็นที่ยอมรับของประชากรกลุ่มเป้าหมาย           

และมีคุณภาพเพ่ือที่จะท�าให้ประชากรกลุ่มเป้าหมายเข้าถึงบริการได้ดีนั้น ผู้ให้บริการ

จ�าเป็นต้องมีคุณสมบัติพื้นฐานของผู้ให้บริการสุขภาพที่ครบถ้วน พร้อมทั้งมีความรู้          

และทักษะการให้บริการเอชไอวีและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ที่ถูกต้อง โดยคุณสมบัติ             

หรือลักษณะพื้นฐานของผู้ให้บริการมีดังนี้



20 มาตรฐานการจัดบริการ
เอชไอวีและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ในชุมชน

   1) อายุ 18 ปีบริบูรณ์ขึ้นไป 
   2) ส�าเร็จการศึกษาระดับมัธยมปลายหรือเทียบเท่า 
   กรณมีวีฒิุการศกึษาต�า่กว่า ต้องมปีระสบการณ์การท�างานด้านการให้บรกิาร
เอชไอวีและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ ไม่น้อยกว่า 1 ปี 
   3) ผ่านการอบรมในหลักสูตรด้านเอชไอวีและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์          
ท่ีกระทรวงสาธารณสขุก�าหนดหรือทีก่ระทรวงสาธารณสขุรบัรอง และได้รบัหนงัสอืรบัรอง
ความรู้ความสามารถจากกระทรวงสาธารณสุข
   4) สังกัดองค์กรภาคประชาสังคมที่ผ่านการประกันคุณภาพการจัดบริการ       
เอชไอวีและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ในชุมชน และได้รับการรับรองโดยกรมควบคุมโรค 
กระทรวงสาธารณสุข
   5) ได้รับการแต่งตั้งจากกระทรวงสาธารณสุขให้เป็นอาสาสมัครองค์กร         
ภาคประชาสังคมที่สามารถให้บริการด้านเอชไอวีและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ 
   นอกจากคุณสมบัติพื้นฐานที่กล่าวมาข้างต้นแล้ว เพื่อให้การปฏิบัติงาน            
ในชุมชนมีความป็นมิตร และลดการตีตราและเลือกปฏิบัติ มุ่งเน้นการส่งต่อผู้ติดเชื้อ             
เข้าสู่ระบบบริการสุขภาพของประเทศ และการคงอยู ่ในระบบบริการสุขภาพของ                  
ผู้มพีฤตกิรรมเสีย่ง ผูใ้ห้บรกิารสขุภาพต้องค�านงึถงึจรยิธรรมและจรรยาบรรณผูใ้ห้บรกิาร 
ดังต่อไปนี้
   1)  ยึดมั่นหลักการให้บริการ โดยยึดผู้รับบริการเป็นศูนย์กลาง  
   2) ยอมรบัในคุณค่า สทิธ ิและศักด์ิศรีความเป็นมนษุย์ เคารพในความแตกต่าง
ของบุคคล
   3)  ยึดหลักความเสมอภาค ความเป็นธรรมในสังคม และไม่เลือกปฎิบัติ            
ในการให้บริการรักษาความลับของผู้รับบริการและหน่วยงาน
   4)  มสีมัพันธภาพทีดี่และท�างานอย่างมส่ีวนร่วมกบัทีมผูใ้ห้บรกิารสขุภาพอืน่
ได้เป็นอย่างดี 
   5) มีความรับผิดชอบ มาปฏิบัติงานตรงเวลาอย่างสม�่าเสมอ 
   6)  เคารพ รักษาเกียรติของตนและหน่วยงานในฐานะผู้ให้บริการสุขภาพ
   7)  จัดเวลาการท�างานและการพักผ่อนที่เหมาะสม
   8)  แสวงหาความรู้เพิ่มเติมที่เกี่ยวข้องกับงานและบทบาทหน้าท่ีของตนเอง
อย่างสม�่าเสมอ
   9)  มีทักษะการสื่อสารที่มีประสิทธิภาพทั้งการพูดและเขียน
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 การจัดบริการเอชไอวีและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ในชุมชน จะครอบคลุม           

การจัดบริการป้องกัน ดูแลและรักษาการติดเชื้อที่เกิดจากเอชไอวีและโรคติดต่อ               

ทางเพศสัมพันธ์ต่างๆ ซึ่งแบ่งเป็น 6 ด้านหลักๆ ได้แก่ การเข้าถึงบริการป้องกัน (Reach) 

การสนับสนุนการเข้าสู่บริการสุขภาพ (Recruit) การตรวจคัดกรองการติดเชื้อเอชไอวี 

และโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ (screening Test) การส่งต่อการรักษาเอชไอวีและ             

โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ (refer to Treat) การให้บริการปรึกษาเพื่อเข้าสู่บริการ               

ให้ยาป้องกนัก่อนการสมัผสัเชือ้เอชไอวแีละอปุกรณ์ป้องกนัการตดิเช้ืออืน่ ๆ  (Pre-Exposure 

Prophylaxis (PrEP) and other Prevention: Prevent) และการติดตามให้คงอยู่           

ในระบบบริการสุขภาพ (Retain) ซึ่งมีรายละเอียด ดังนี้ 

 2.1  มาตรฐานการจัดบริการ: การเข้าถึงบริการป้องกัน (Reach)

   2.1.1  ขอบเขตการบริการ

   เป็นการด�าเนนิการค้นหา และเข้าถงึประชากรกลุม่เป้าหมายเชิงรกุเพือ่ให้บรกิาร

ป้องกัน ดังนี้

   1) การสร้างความรู ้ความเข้าใจเรือ่งการมเีพศสมัพนัธ์ทีป่ลอดภยั การลดอนัตราย

จากการใช้ยาเสพติด ความส�าคัญและประโยชน์ของการรู้สถานะการติดเช้ือเอชไอวี              

และโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์

   2) การสนบัสนนุอปุกรณ์ป้องกนัการตดิเช้ือฯ ได้แก่ ถุงยางอนามยั สารหล่อลืน่ 

อุปกรณ์สะอาด

   3) การให้ข้อมลูสถานทีใ่ห้บรกิารตรวจเอชไอว ีคดักรองโรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ์ 

หรือการรักษาผู้ติดยาเสพติดด้วยสารทดแทน

บทที่ 2
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   2.1.2  มาตรฐานการบริการ

   การบริการป้องกันเอชไอวีและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ที่ได้มาตรฐาน                   

มีองค์ประกอบส�าคัญ ดังนี้

   1) การส�ารวจและประมาณการประชากรกลุ่มเป้าหมายในชุมชน และ

สามารถน�าข้อมูลมาใช้ในการวางแผนค้นหากลุ่มที่มีพฤติกรรมเสี่ยงสูงได้ครอบคลุม

   2) การให้ข้อมูล ความรู้ที่ถูกต้องและเหมาะสม ด้วยกระบวนการสื่อสาร                   

ที่สอดคล้องกับบริบทของแต่ละประชากรกลุ่มเป้าหมาย

   3) การสนับสนุนอุปกรณ์ป้องกันที่เพียงพอ รวมทั้งมีการให้ค�าแนะน�า             

วิธีใช้วิธีเก็บ และการท�าลายที่ถูกต้อง 

   4) การก�าหนดหน่วยบริการในการส่งต่อเพ่ือรบับรกิารตรวจเอชไอวี คดักรอง

โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ หรือการรักษาผู้ติดยาเสพติดด้วยสารทดแทนที่สะดวกต่อการ

ใช้บริการของประชากรกลุ่มเป้าหมาย และมีผู้ประสานงานของหน่วยบริการที่ชัดเจน

 2.2  มาตรฐานการจัดบรกิาร: การสนบัสนนุการเข้าสูบ่รกิารสขุภาพ (Recruit)

   2.2.1  ขอบเขตการบริการ

   เป็นบรกิารส่งต่อประชากรกลุม่เป้าหมายเข้าสูบ่ริการสขุภาพ เพือ่รบับรกิาร

ตรวจคัดกรอง หรือตรวจวนิจิฉยัเอชไอวหีรอืโรคติดต่อทางเพศสมัพนัธ์ หรอืบรกิารรกัษา         

ด้วยเมทาโดนระยะยาวส�าหรับผู้ใช้ยาเสพติดประเภทฝิ่นหรืออนุพันธ์จากฝิ่น

   2.2.2  มาตรฐานการบริการ

   1) มกีารให้ข้อมูลด้านสถานท่ีรบับริการตรวจ เวลาให้บริการ ข้ันตอนการรบั

บริการที่ถูกต้อง เหมาะสมกับบริบทของประชากรหลักแต่ละบุคคล

   2) มกีารประสานงานกบัหน่วยบรกิารเพือ่จดัระบบรบัส่งต่อ ท�าให้ผูร้บับรกิาร

สามารถเข้ารับบริการได้สะดวก และมีความเป็นมิตร 

   3) มกีารตดิตามการส่งต่อรับบรกิารของกลุม่เป้าหมายในระยะเวลาทีเ่หมาะสม 

เพื่อท�าให้มั่นใจว่าผู้ที่ได้รับการส่งต่อได้รับบริการ 
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 2.3  มาตรฐานการจดับรกิาร: การตรวจคดักรองการตดิเชือ้เอชไอวแีละโรคตดิต่อ
ทางเพศสัมพันธ ์(screening Test)

   2.3.1  ขอบเขตการบริการ
   การให้บริการตรวจคดักรองหาการตดิเชือ้เอชไอวแีละโรคตดิต่อทางเพศสมัพันธ์ 
หมายถึง การให้บริการปรึกษาก่อนการตรวจ การตรวจคัดกรองการติดเช้ือเอชไอวีและ         
โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ด้วยความสมัครใจของผู้รับบริการ และการให้บริการปรึกษา         
หลังการตรวจ รวมทั้งการส่งต่อผู ้รับบริการเพื่อรับการวินิจฉัย การบริการป้องกัน               
และการดแูลรักษาทีเ่หมาะสมเพือ่เพิม่ความครอบคลมุการตรวจเอชไอว ีและประชากรหลกั            
รู ้สถานะการติดเชื้อของตนเองมากขึ้น คนท่ีติดเชื้อฯ ได้รับการวินิจฉัยแต่แรกเริ่ม                  
และได้รบัการส่งต่อเพื่อการรักษา 
   ก) การตรวจคัดกรองการติดเชื้อเอชไอวี
    หมายถึง การตรวจหาแอนติเจน (โปรตีนชนิด p24) และ/หรือสาร             
ต่อต้านเชื้อโรค (แอนติบอดี) ในตัวอย่างเลือดหรือสารคัดหลั่งในช่องปาก ด้วยการ                 
ใช้ชุดตรวจคัดกรอง 1 ชุดตรวจ โดยผลการตรวจจ�าแนกเป็น 2 กรณี ดังนี้
    1.  ผลการตรวจคดักรองไม่มปีฎกิริยิาต่อการทดสอบ (Non-reactive) 
หมายถึง ตัวอย่างเลือดหรือสารคัดหลั่งในช่องปากนั้นตรวจไม่พบแอนติเจนและ/หรือ
แอนติบอดีด้วยชุดทดสอบนั้นๆ 
    2.  ผลการตรวจคัดกรองมปีฎิกริยิาต่อการทดสอบ (Reactive) หมายถึง 
ตัวอย่างเลือดหรือสารคัดหลั่งในช่องปากน้ันตรวจพบแอนติเจนและ/หรือแอนติบอด ี      
ด้วยชุดทดสอบนัน้ๆ ซึง่จ�าเป็นต้องได้รบัการตรวจวินิจฉยั 3 ชุดตรวจโดยนกัเทคนคิการแพทย์ 
ตามมาตรฐานแนวทางการตรวจรักษาและการป้องกันการติดเช้ือเอชไอวีประเทศไทย        
ที่เป็นปัจจุบัน
   ข) การตรวจคัดกรองโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ 
    การตรวจตัวอย่างเลอืดเพือ่ค้นหาการตดิเชือ้ซฟิิลสิ หรือการตรวจคดักรอง
สารคัดหลั่งจากช่องทางที่มีเพศสัมพันธ์โดยใช้ชุดตรวจแบบรู้ผลเร็ว เพื่อหาเช้ือหนองใน
หรอืเชือ้หนองในเทยีม หากผลการตรวจคัดกรองพบว่ามีปฏกิริยิาต่อการทดสอบควรส่งต่อ
เพ่ือรับการตรวจเพ่ิมเติม รักษาและติดตามผลการรักษาตามแนวทางการดูแลรักษา           

โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ที่เป็นปัจจุบัน
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   2.3.2  มาตรฐานการบริการ
   1) การให้บรกิารปรกึษาก่อนตรวจคดักรอง ครอบคลมุสาระส�าคญัตามแนวทาง
ของประเทศทีเ่ป็นปัจจบัุน มสีือ่ เอกสารให้ความรู ้ให้ค�าแนะน�าในการป้องกนัการตดิเชือ้ 
การปฏิบัติตัวที่ถูกต้องอย่างเพียงพอ รวมถึงรณรงค์การใช้ถุงยางอนามัยอย่างครอบคลุม 
การประเมินความเสี่ยงต่อการติดเชื้อฯ ท�าให้ผู้รับบริการต้องการรู้สถานะการติดเช้ือ       
ของตนเอง พร้อมทั้งประเมินความพร้อมของผู้รับบริการในการยอมรับผลการตรวจ          
และเข้ารบัการตรวจวนิจิฉยัต่อหากผลการตรวจคดักรองพบว่ามปีฏกิริิยาต่อการทดสอบ
   2) ให้ข้อมูลเรื่องการตรวจคัดกรองการติดเชื้อเอชไอวีและโรคติดต่อ            
ทางเพศสัมพันธ์ ความหมายของผลการตรวจคัดกรอง มีการด�าเนินการหลังผลการตรวจ      
คัดกรองที่ถูกต้อง และท�าให้ผู้รับบริการมีความมั่นใจ ยอมรับผลการตรวจคัดกรองได้        
รวมถึงต้องการตรวจคัดกรองเพื่อใช้เป็นข้อพิจารณาในการรับบริการตรวจวินิจฉัยต่อไป
   3) มีระบบบันทึกข้อมูลให้บริการปรึกษาเป็นลายลักษณ์อักษรหรือบันทึก     
ในระบบอิเล็กทรอนิกส์ มหีลกัฐานแสดงความยนิยอมตรวจเลอืดโดยสมคัรใจ มกีารบันทึก
ข้อมูลอย่างครบถ้วน สามารถติดตามผู้รับการปรึกษากลับมารับฟังผลการตรวจได้
   4) การตรวจคดักรองและการอ่านผล เป็นไปตามแนวทางของประเทศท่ีเป็นปัจจุบนั
   5) การแจ้งผลการตรวจคดักรอง ท�าให้ผูร้บับรกิารเข้าใจ ยอมรับผล และสามารถ
ตัดสินใจได้ว่าควรจะท�าอย่างไรต่อไป 
   6) การให้บรกิารปรกึษาหลงัจากได้รบัการตรวจคดักรอง ควรให้บรกิารปรึกษา
ทุกกรณีดังนี้ 
    ก. ในกรณผีลการตรวจคดักรองไม่มีปฏกิริยิาต่อการทดสอบ ควรให้บรกิาร
ปรึกษาเพ่ือให้มีเพศสัมพันธ์ท่ีปลอดภัยในอนาคต รวมถึงนัดหมายให้กลับมาตรวจซ�้า          
ในกรณีมีความเสี่ยงครั้งใหม่ 
    ข.  ในกรณผีลการตรวจคดักรองมปีฏกิริิยาต่อการทดสอบ ควรให้บรกิารปรกึษา
เบือ้งต้นและส่งต่อเพื่อวินิจฉัยในสถานพยาบาล

   7) มรีะบบการจดัเกบ็ตวัอย่างเลอืดเพือ่การตรวจคดักรองอย่างถูกต้องเหมาะสม

   8) มรีะเบียบปฏบิติั และวธิปีฏบิติัทีเ่กีย่วข้อง และระบบการควบคุมคณุภาพ

งานบริการและป้องกนัการติดเช้ือในหน่วยตรวจทางห้องปฏบิตักิารและสิง่แวดล้อมทีถู่กต้อง

ตามหลักวิชาการ
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   9) มีระบบการรักษาความลับของผู้รับการปรึกษาที่ได้มาตรฐาน

   10) มีระบบประสานงาน หรือส่งต่อ เพ่ือให้ผู้รับการปรึกษาได้รับการดูแล        

ที่เหมาะสม

 2.4  มาตรฐานการจัดบริการ: การส่งต่อการรักษาเอชไอวีและโรคติดต่อ            

ทางเพศสัมพันธ์ (refer to Treat) 

   2.4.1  ขอบเขตการบริการ

   การให้บริการส่งต่อการรกัษาเอชไอวแีละโรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ์ หมายถึง 

การจูงใจและสนับสนุนให้ผู้ที่มีผลการตรวจพบการติดเช้ือเอชไอวี และ/หรือโรคติดต่อ  

ทางเพศสัมพันธ์เข้าสู่ระบบบริการรักษาของสถานพยาบาล 

   2.4.2  มาตรฐานการบริการ 

   ประกอบด้วย 2 ส่วน ดังนี้

      2.4.2.1  การบริการส่งต่อการรักษาเอชไอวี

         1) สร้างความตระหนกัรูแ้ละเหน็ประโยชน์ของการเริม่รักษา

อย่างรวดเรว็และต่อเนื่อง

         2) สนบัสนุนข้อมลูการรกัษาและการหนนุเสรมิของชมุชน 

และ/หรือเครือข่ายเพื่อน

         3) น�าพาหรือส่งต่อเข้าสู่กระบวนการรักษา

      2.4.2.2  การบริการส่งต่อการรักษาโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์

         1) ประสานความร่วมมือด้านเทคนิคและวิชาการกับ       

หน่วยบริการสุขภาพหรือสถานพยาบาลเครือข่ายที่รับผิดชอบการดูแลรักษา

         2) ประเมนิผูร้บับรกิารและประสานงานกับหน่วยบรกิารสขุภาพ

หรือสถานพยาบาลเครือข่ายที่รับผิดชอบการรักษา เพื่อให้ผู ้ติดเชื้อได้รับการรักษา         

และติดตามดูแลตามมาตรฐานแนวทางการดูแลรักษาโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์               

กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข
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         3) ส่งต่อผู้ติดเชื้อไปยังหน่วยบริการสุขภาพหรือสถาน

พยาบาลเครือข่ายที่รับผิดชอบ

         4) การรกัษาเบือ้งต้นภายใต้การก�ากบัดแูลของวชิาชพีเวชกรรม

ตามแนวทางการดแูลรกัษาโรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ์ กรมควบคมุโรค กระทรวงสาธารณสขุ

         5) บนัทกึการประเมนิการรกัษาและ/หรอืการส่งต่อ ท่ีสามารถ

ทวนสอบความถูกต้องได้

         6)  จัดท�าระบบการนัดหมายและการติดตามการใช้ยา       

ของผู้ติดเชื้ออย่างสม�่าเสมอถูกต้อง ครบถ้วนตามโรคที่ตรวจพบ

 2.5  มาตรฐานการจัดบรกิาร: การให้บรกิารปรกึษาเพือ่เข้าสูบ่ริการให้ยาป้องกนั

ก่อนการสัมผัสเชื้อเอชไอวี และอุปกรณ์ป้องกันการติดเชื้ออื่นๆ (Pre-Exposure            

Prophylaxis (PrEP) and other Prevention: Prevent)

   2.5.1  ขอบเขตการบริการ

   การให้บริการปรกึษาเพือ่เข้าสูบ่รกิารให้ยาป้องกนัก่อนการสมัผสัเช้ือเอชไอวี 

แก่ผูรั้บบรกิารทีม่พีฤตกิรรมเสีย่งสงู และ/หรอืให้บรกิารปรกึษาลดอนัตรายจากยาเสพตดิ

ในกลุม่ประชากรทีม่พีฤตกิรรมเสีย่ง รวมทัง้การสนบัสนนุอปุกรณ์ป้องกนัการตดิเช้ืออืน่ๆ 

ทีต้่องให้ควบคูกั่นไปเพ่ือให้สามารถป้องกนัการตดิเชือ้เอชไอว ีและโรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ์

จากพฤติกรรมเสี่ยงของตนเองได้ 

   2.5.2  มาตรฐานการบริการ

   1) กระบวนการให้บริการปรึกษาที่ส่งเสริมให้ผู้รับบริการสามารถประเมิน

ความเสี่ยงและความพร้อมด้วยตนเอง รวมถึงการตัดสินใจรับยาป้องกันก่อนการสัมผัส

เช้ือเอชไอวีที่เหมาะกับความเสี่ยงของผู้รับบริการ และให้บริการปรึกษาลดอันตราย         

จากยาเสพติดในกลุ่มประชากรที่มีพฤติกรรมเสี่ยง

   2) การให้ความรู้เรื่องการให้ยาป้องกันก่อนการสัมผัสเชื้อเอชไอวีที่ถูกต้อง 

ชดัเจน เหมาะสมกบับรบิท ของผูร้บับริการ รวมถงึการสนบัสนนุถุงยางอนามยั เจลหล่อลืน่

ชนิดน�้า อุปกรณ์สะอาด และอุปกรณ์ป้องกันอื่นๆ
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   3) ระบบการประสานงานกบัแพทย์เพือ่รายงานผลและให้บรกิารยาป้องกนั

ก่อนการสมัผสัเชือ้เอชไอว ีภายใต้การก�ากับดูแลของวชิาชีพเวชกรรม และ/หรอืระบบการ         

ส่งต่อผูร้บับรกิารไปสถานพยาบาลทีส่ามารถให้บริการยาป้องกนัก่อนการสมัผสัเชือ้เอชไอวี

เพื่อป้องกันเอชไอวีอย่างรวดเร็ว 

   4)  ระบบการติดตามระหว่างการรับยาป้องกันก่อนการสัมผัสเช้ือเอชไอวี 

เพื่อการป้องกันที่ต่อเนื่อง เพื่อส่งเสริมวินัยการกินยาและการตรวจตามนัด

   5) ระบบการบนัทกึการให้บรกิารฯ และการตรวจตดิตามท่ีถูกต้อง เพือ่สรปุผล

การให้บริการและตรวจทานได้

 2.6  มาตรฐานการจัดบริการ: การติดตามให้คงอยู่ในระบบสุขภาพ (Retain) 

   2.6.1  ขอบเขตการบริการ

   การติดตามให้คงอยู่ในระบบสุขภาพ หมายถึง การติดตามผู้ที่ติดเชื้อเอชไอวี

ให้ได้รับการรักษาด้วยยาต้านไวรสัจนสามารถกดไวรสัได้ และตดิตามผูท้ีต่ดิเช้ือโรคติดต่อ

ทางเพศสมัพนัธ์ให้รบัการรักษาอย่างต่อเน่ืองจนหาย โดยมอีตัราการคงรบับรกิารเพิม่สงูขึน้ 

และติดตามผู้รับบริการที่ตรวจไม่พบเชื้อแต่ยังมีความเสี่ยงให้ได้รับชุดบริการป้องกัน       

การติดเชื้อเอชไอวีและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ที่เหมาะสม และกลับมาตรวจซ�้า           

อย่างสม�่าเสมอ โดยแบ่งการด�าเนินงานในประชากรกลุ่มเป้าหมาย ดังนี้

   1) กรณีผู้ที่ผลการตรวจเอชไอวีเป็นบวก เป็นบริการดูแลติดตามผู้ติดเช้ือ         

เอชไอวทีกุระยะหลงัทราบผลการติดเชือ้ เพ่ือให้เร่ิมการรักษาด้วยยาต้านไวรสัอย่างรวดเรว็

และให้คงอยูใ่นระบบการรักษา พร้อมทัง้กนิยาอย่างต่อเน่ืองสม�า่เสมอ และมาตรวจติดตาม

ตามก�าหนดนัด 

   2) กรณผีูติ้ดเชือ้โรคติดต่อทางเพศสมัพนัธ์ เป็นบรกิารตดิตามผูท้ีต่ดิเชือ้โรค

ติดต่อทางเพศสัมพันธ์ให้รับการรักษาอย่างต่อเนื่องจนหาย

   3)  กรณผีูท้ีผ่ลการตรวจเอชไอว/ีโรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ์เป็นลบ เป็นบรกิาร

ให้ความรู้และติดตามอย่างต่อเน่ือง เพื่อสร้างความตระหนักในการป้องกันตนเองและ  

กลับมาตรวจซ�้าอย่างสม�่าเสมอเพื่อไม่ให้ติดเชื้อ หรือเพื่อให้ผลการตรวจหาการติดเช้ือ       

ยังคงเป็นลบตลอดไป
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   2.6.2  มาตรฐานการบริการ

      2.6.2.1  มาตรฐานการบรกิารตดิตามผูต้ดิเชือ้เอชไอว/ี โรคติดต่อ

ทางเพศสัมพันธ์ให้คงอยู่ในระบบบริการสุขภาพ

      1) มกีารประเมนิความพร้อมและช่องทางการตดิตามทีผู่ร้บับริการ

สะดวก โดยติดตามอย่างสม�่าเสมอตั้งแต่การรับบริการครั้งแรก 

      2) มีการให้บริการปรึกษาเพื่อดูแลและสนับสนุนผู้ติดเช้ือเอชไอวี 

ให้เริ่มการรักษาด้วยยาต้านไวรัสอย่างรวดเร็วและให้คงอยู่ในระบบการรักษา พร้อมท้ัง

กินยาต้านไวรัสอย่างต่อเนื่องสม�่าเสมอ

      3) มกีารให้บรกิารปรกึษาเพือ่ดูแลและสนบัสนนุผู้ตดิเชือ้โรคตดิต่อ

ทางเพศสมัพันธ์เพือ่รบัการรกัษาจนหายขาด และให้คงอยูใ่นระบบการรกัษาอย่างต่อเนือ่ง

สม�่าเสมอ

      4) กรณีองค์กรภาคประชาสังคมท่ีมีข้อตกลงร่วมกับโรงพยาบาล

หรือหน่วยบริการในการจ่ายยาต้านไวรัสเอชไอวีส�าหรับผู้ติดเชื้อเฉพาะรายที่มีอาการ         

คงที่และมีผลการรักษาดี ต้องด�าเนินการภายใต้การก�ากับดูแลของวิชาชีพเวชกรรม         

และเภสัชกรรม 

      5) มี ระบบการติดตาม และการประเมินความสม�่ าเสมอ                    

และความครบถ้วนการกินยา

      2.6.2.2 มาตรฐานการบริการติดตามผู้มีพฤติกรรมเสี่ยงให้คงอยู่

ในระบบบริการสุขภาพ

      1) มกีารประเมนิความพร้อม และช่องทางการตดิตามทีผู่ร้บับริการ

สะดวกเพื่อสามารถติดตามได้อย่างสม�่าเสมอตั้งแต่การรับบริการครั้งแรก 

      2)  มกีารให้บรกิารปรกึษาเพ่ือป้องกนัการติดเชือ้และให้กลบัมาตรวจซ�า้

อย่างสม�่าเสมอ 

      3) มรีะบบติดตามผูร้บับรกิารอย่างสม�า่เสมอ และบันทึกอย่างถกูต้อง
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 มาตรฐานการจัดบริการเอชไอวีและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ในชุมชน จัดท�าขึ้น

เพื่อใช้เป็นแนวทางในการจัดบริการฯ ขององค์กรภาคประชาสังคม และหน่วยงานอื่น ๆ 

เพื่อให้สามารถเข้ามามีส่วนร่วมในการบรรลุเป้าหมายการยุติปัญหาเอดส์ของประเทศได้

ตามเจตนารมณ์ ตลอดจนเป็นแนวทางส�าหรับพิจารณาสนับสนุนทุนให้กับองค์กร            

ภาคประชาสงัคมหรอืหน่วยงานทีจ่ดับรกิาร และมคีวามสอดคล้องกับภารกิจ บทบาทหน้าท่ี 

ความรบัผดิชอบของอาสาสมคัรองค์กรภาคประชาสงัคม ภายใต้ระเบียบกระทรวงสาธารณสขุ

ซ่ึงออกตามความใน พระราชบญัญตัวิชิาชพีเวชกรรม พ.ศ. 2525 พระราชบญัญตัวิชิาชพี 

เภสัชกรรม พ.ศ. 2537 และพระราชบัญญัติวิชาชีพเทคนิคการแพทย์ พ.ศ.2547                  

ที่ได้ประกาศในราชกิจจานุเบกษา เมื่อวันที่ 18 มิถุนายน 2562

 1. การประเมินมาตรฐาน

  1.1 มาตรฐานการจัดบรกิารเอชไอวแีละโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ในชมุชน 

ก�าหนดให้มีเกณฑ์การประเมินมาตรฐานเพื่อใช้ในการประเมินมาตรฐานการจัดบริการฯ 

ขององค์กรภาคประชาสังคม 3 ด้าน ดังนี้

    1) มาตรฐานการบริหารจัดการ

    2)  มาตรฐานผู้ให้บริการ

     3)  มาตรฐานการจัดบริการ 

  1.2 เกณฑ์การให้คะแนน มี 3 ระดับ คือ

     คะแนน  0 หมายถึง ปฏบัิตติามมาตรฐานได้น้อยทีส่ดุ/แทบจะไม่ได้ปฏิบตัิ 

          อาจอนโุลมให้ผ่านโดยต้องมแีผนพฒันาในช่วงเวลา 

          ที่ชัดเจน 

บทที่ 3
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     คะแนน 1 หมายถึง ปฏิบัติได้ตามมาตรฐานบางส่วน
     คะแนน  2 หมายถึง ปฏิบัติได้ครบถ้วนตามมาตรฐาน
    คะแนนรวม = ผลรวมของคะแนนท่ีได้จากการประเมนิมาตรฐานแต่ละหวัข้อ 
 
 เกณฑ์การประเมิน 
 การผ่านการประเมิน ต้องไม่มีเกณฑ์ข้อใดได้คะแนนเป็นศูนย์ และมีคะแนนรวม
ไม่น้อยกว่าร้อยละ 70
 กรณไีด้คะแนนรวมต�า่กว่าร้อยละ 70 องค์กรภาคประชาสงัคมมรีะยะเวลาด�าเนนิการ
แก้ไขให้เป็นไปตามมาตรฐานฯ เพื่อขอรับการประเมินซ�้าภายใน 3 เดือน
 ส�าหรบัองค์กรภาคประชาสังคมทีจั่ดต้ังขึน้ใหม่ ในครัง้แรกของการประเมนิก�าหนด
ให้ประเมนิมาตรฐานการบรหิารจัดการ มาตรฐานผูใ้ห้บรกิาร และมาตรฐานการจดับรกิาร
เฉพาะการเข้าถึงบริการป้องกันเท่านั้น โดยไม่น�าผลการด�าเนินงานมาประเมินด้วย           
และก�าหนดให้มกีารประเมนิมาตรฐานการจดับรกิารทกุด้านอกีครัง้ เมือ่ครบก�าหนด 1 ปี        
นับจากเริ่มจัดบริการฯ
 
 1.3  ขั้นตอนการประเมิน
   การประเมินมาตรฐานการจัดบริการเอชไอวีและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์
ในชุมชน ประกอบด้วย 3 ขั้นตอน คือ
   1.3.1  การประเมินตนเอง (Self Evaluation)
      เป็นการประเมินมาตรฐานการจัดบริการเอชไอวีและโรคติดต่อ                     
ทางเพศสมัพนัธ์ในชมุชนขององค์กรภาคประชาสงัคมโดยองค์กรภาคประชาสงัคม เพือ่ให้ทราบ
สถานการณ์การจดับริการเอชไอวแีละโรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ์ในชมุชนขององค์กร ว่าสามารถ
จัดบริการเอชไอวีและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ในชุมชนได้สอดคล้องกับมาตรฐาน          
การจัดบริการฯ ที่ก�าหนดหรือไม่
   1.3.2  การประเมินภายใน (Internal Evaluation)
      เป็นการประเมินมาตรฐานการจัดบริการเอชไอวีและโรคติดต่อ                     
ทางเพศสมัพนัธ์ในชุมชนขององค์กรภาคประชาสังคม โดยคณะกรรมการตรวจประเมิน

มาตรฐานระดบัจงัหวดั ซึ่งเป็นจังหวัดที่ตั้งขององค์กรภาคประชาสังคมนั้นๆ 
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   1.3.3  การประเมินภายนอก (External Evaluation)

      คือ การประเมินมาตรฐานการจัดบริการเอชไอวีและโรคติดต่อ          

ทางเพศสัมพันธ์ในชุมชนขององค์กรภาคประชาสังคม โดยคณะกรรมการตรวจประเมิน

มาตรฐานจากส่วนกลาง หรอื คณะกรรมการตรวจประเมนิมาตรฐานระดบัเขตร่วมกับจังหวดั 

คณ
ะก

รร
มก

าร
จา

กส
วน

กล
าง

/
สค

ร.
/ส

สจ
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รายละเอียดองค์กรภาคประชาสังคม/หน่วยงานที่ประเมินตนเอง

1. ชื่อองค์กร/หน่วยงาน...................................................................................................

2. ผู้ให้ข้อมูลการประเมินตนเอง

      ..........................................................................

      (........................................................................)

      ต�าแหน่ง............................................................

3. ผู้รับรองการประเมินตนเอง/ผู้จัดการ

       .........................................................................

      (.........................................................................)

      ต�าแหน่ง............................................................

4. ผู้รับรองผลการประเมินตามเกณฑ์มาตรฐานการจัดบริการเอชไอวีและโรคติดต่อ         

ทางเพศสัมพันธ์ในชุมชนเพื่อยุติปัญหาเอดส์

 q ผ่าน

 q ไม่ผ่าน/ควรปรับปรุง โปรดระบุความเห็น

 …………………………………………………………………………………………………………………

 …………………………………………………………………………………………………………………

      .........................................................................

      (.........................................................................)

      ต�าแหน่ง............................................................

      หน่วยงาน..........................................................

      วันที่.....................................................................
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มา
ย 

แล
ะม

ีหล
ักฐ

าน
แส

ดง
       

ที่เ
ป็น

ปัจ
จุบ

ัน

-  
สงั

เก
ต 

สอ
บถ

าม
 ส

มัภ
าษ

ณ์
-  

บญั
ช/ี

 ร
าย

งา
นก

าร
รบั

-จ่
าย

 
   

 อ
ุปก

รณ
์ป้อ

งก
ัน

ดี (1
)

- 
มีร

ะบ
บก

าร
จัด

กา
รเ

พื่อ
สน

ับส
นุน

อปุ
กร

ณ์
ป้อ

งก
นัค

รอ
บค

ลมุ
ทกุ

กล
ุม่

เป
้าห

มา
ย 

แต
่ไม

่มีห
ลัก

ฐา
นแ

สด
ง      

ที่เ
ป็น

ปัจ
จุบ

ัน 

กร
ณ

อีง
ค์ก

รภ
าค

ปร
ะช

าส
งัค

มร
าย

ให
ม่

- 
มีร

ะบ
บก

าร
จัด

กา
รเ

พื่อ
สน

ับส
นุน

อุป
กร

ณ
์ป

้อง
กัน

 ไ
ม่

คร
อบ

คลุ
ม        

ทุก
กล

ุ่มเ
ป้า

หม
าย

 แ
ละ

/ห
รือ

 ไ
ม่ม

ี
หล

ักฐ
าน

แส
ดง

ที่เ
ป็น

ปัจ
จุบ

ัน
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ข้อ
มา

ตร
ฐา

น
(น

�้าห
นัก

คะ
แน

น)
เก

ณ
ฑ

์ปร
ะเ

มิน
(ค

ะแ
นน

)
รา

ยล
ะเ

อีย
ด

คะ
แน

น
แน

วท
าง

พ
ิจา

รณ
า/

เอ
กส

าร
ที่เ

กี่ย
วข

้อง

คว
รป

รับ
ปร

ุง
(0

)
- 

มีร
ะบ

บก
าร

จัด
กา

รเ
พื่อ

สน
ับส

นุน
อปุ

กร
ณ์ป้

อง
กนั

 ไม่
คร

อบ
คล

มุ 
ทกุ

กล
ุม่

เป้
าห

มา
ย 

แล
ะ/

 ห
รอื

ไม่
มหี

ลัก
ฐา

น
แส

ดง
ที่เ

ป็น
ปัจ

จุบ
ัน

7
ระ

บบ
กา

รจ
ดัก

าร
ข้อ

ร้อ
งเร

ยีน
ดีม

าก
 

(2
)

- 
ช่อ

งท
าง

กา
รร

บัข้
อร้

อง
เร

ยีน
 ผ

ูเ้ข้
า           

รบั
บร

กิา
รเ

ข้า
ถงึ

ได้
ง่า

ย 
แล

ะม
ีระ

บบ
กา

รจั
ดก

าร
ข้อ

ร้อ
งเร

ยีน
ตา

มแ
นว

ทา
ง

ปฏ
บิตั

ทิีก่
�าห

นด
 แ

ละ
สา

มา
รถ

แส
ดง

หล
ักฐ

าน
ได

้

- 
หลั

กฐ
าน

แส
ดง

 เช่
น 

สร
ปุส

ถติ
ิ

ต่า
งๆ

 แ
ละ

ช่อ
งท

าง
กา

รร
ับ  

ข้อ
ร้อ

งเร
ยีน

 ระ
บบ

กา
รจั

ดก
าร

ข้อ
ร้อ

งเ
รีย

น 
แล

ะแ
นว

ทา
ง

กา
รจ

ัดก
าร

ข้อ
ร้อ

งเ
รีย

น

ดี (1
)

- 
ช่อ

งท
าง

กา
รร

ับข
้อร

้อง
เร

ียน
 ผ

ู้เข
้า

รับ
บร

ิกา
รเ

ข้า
ถึง

ได
้ง่า

ย 
แล

ะม
ีกา

ร
จัด

กา
รข

้อร
้อง

เร
ียน

ตา
มแ

นว
ทา

ง
ปฏ

บิัต
ทิีก่

�าห
นด

 แ
ต่ไ

ม่ส
าม

าร
ถแ

สด
ง

หล
ักฐ

าน
ได

้

คว
รป

รับ
ปร

ุง 
(0

)
- 

มชี่
อง

ทา
งก

าร
รบั

ข้อ
ร้อ

งเร
ยีน

ที่ผ
ูเ้ข้

า  
รบั

บร
กิา

รเข้
าถ

งึไ
ด้แ

ต่ไ
ม่มี

กา
รจ

ดัก
าร

ข้อ
ร้อ

งเ
รีย

นต
าม

แน
วท

าง
ปฏิ

บัติ
       

ที่ก
�าห

นด
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2.
2 

เก
ณ

ฑ
์ปร

ะเ
มิน

มา
ตร

ฐา
นผ

ู้ให
้บร

ิกา
ร

ข้อ
มา

ตร
ฐา

น
(น

�้าห
นัก

คะ
แน

น)
เก

ณ
ฑ

์ปร
ะเ

มิน
(ค

ะแ
นน

)
รา

ยล
ะเ

อีย
ด

คะ
แน

น
แน

วท
าง

พ
ิจา

รณ
า/

เอ
กส

าร
ที่เ

กี่ย
วข

้อง

มา
ตร

ฐา
นผ

ู้ให
้บร

ิกา
ร

1
ได

้รั
บ

กา
รแ

ต
่งต

ั้งจ
าก

กร
ะท

รว
งส

าธ
าร

ณ
สุข

          
ให

้เป
็นอ

าส
าส

มัค
รอ

งค
์กร

ภา
คป

ระ
ชา

สงั
คม

ทีส่
าม

าร
ถ

ให
้บ

ริก
าร

เอ
ชไ

อว
ีแ

ละ
            

โร
คต

ดิต่
อท

าง
เพ

ศส
มัพ

นัธ์
ได้

ดีม
าก

 
(2

)
-  

ผูใ้
ห้บ

รกิ
าร

 ท
กุร

าย
 ได้

รบั
กา

รแ
ต่ง

ตัง้
จา

กก
ระ

ทร
วง

สา
ธา

รณ
สขุ

 ให้
เป็

นอ
าส

า
สม

คัร
ฯ 

ทีส่
าม

าร
ถใ

ห้บ
รกิ

าร
เอ

ชไ
อว

ี
แล

ะโ
รค

ติด
ต่อ

ทา
งเ

พศ
สัม

พัน
ธ์ไ

ด้

-  
ห

ลัก
ฐา

น
/ห

นั
งส

ือ
รับ

รอ
ง

คว
าม

รู้ 
คว

าม
สา

มา
รถ

จา
ก

กร
ะท

รว
งส

าธ
าร

ณ
สุข

-  
ห

ลัก
ฐา

น
/ห

นั
งส

ือ
แส

ด
ง                

กา
รไ

ด้
รับ

กา
รแ

ต่
งต

ั้งจ
าก

                 
กร

ะท
รว

งส
าธ

าร
ณ

สขุ
 ให้

เป็
น

อา
สา

สมั
คร

ฯ 
ที่ส

าม
าร

ถใ
ห้

บร
กิา

รเ
อช

ไอ
วแี

ละ
โร

คต
ดิต่

อ
ทา

งเ
พศ

สัม
พัน

ธ์ไ
ด้

ดี (1
)

- 
ผู้ใ

ห้บ
รกิ

าร
 ท

กุร
าย

 ผ่
าน

กา
รอ

บร
ม

หล
กัส

ตูร
ด้า

นเ
อช

ไอ
ว ีแ

ละ
โร

คต
ดิต่

อ
ทา

งเพ
ศสั

มพ
นัธ์

ทีก่
ระ

ทร
วง

สา
ธา

รณ
สุข

 
ก�า

หน
ด/

 ร
ับร

อง

คว
รป

รับ
ปร

ุง 
(0

)
-  

 ผ
ู้ให

้บ
ริก

าร
บ

าง
รา

ย/
ไม

่มี
ผู้

ให
้ 

บร
ิกา

รท
ี่ผ่า

นก
าร

อบ
รม

หล
ักส

ูตร
ด้า

นเ
อช

ไอ
วแี

ละ
โร

คต
ดิต่

อท
าง

เพ
ศ

สัม
พั

นธ
์ที่

กร
ะท

รว
งส

าธ
าร

ณ
สุข

ก�า
หน

ด/
 ร

ับร
อง
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2.
3 

เก
ณ

ฑ
์ปร

ะเ
มิน

มา
ตร

ฐา
นก

าร
จัด

บร
ิกา

รเ
อช

ไอ
วีแ

ละ
โร

คต
ิดต

่อท
าง

เพ
ศส

ัมพ
ันธ

์ 

ข้อ
มา

ตร
ฐา

น
(น

�้าห
นัก

คะ
แน

น)
เก

ณ
ฑ

์ปร
ะเ

มิน
(ค

ะแ
นน

)
รา

ยล
ะเ

อีย
ด

คะ
แน

น
แน

วท
าง

พ
ิจา

รณ
า/

เอ
กส

าร
ที่เ

กี่ย
วข

้อง

2.
3.

1 
กา

รเ
ข้า

ถึง
บร

ิกา
รป

้อง
กัน

1
กา

รท
�าแ

ผน
ที่ชุ

มช
นแ

ละ
   

กา
รว

าง
แผ

นล
งช

ุมช
น

ดีม
าก

 
(2

)
-  

มกี
าร

ส�า
รว

จชุ
มช

น 
ท�า

แผ
นท

ีช่มุ
ชน

ที่เ
ป็น

ปัจ
จุบั

น 
แล

ะน
�าม

าว
าง

แผ
น

ใน
กา

รล
งพ

ื้นท
ี่

-  
สัง

เก
ต 

สอ
บถ

าม
   

 
   

สัม
ภา

ษณ
์

-  
แผ

นท
ี่ชุม

ชน
-  

แผ
นง

าน
/ 

โค
รง

กา
ร

ดี (1
)

-  
มกี

าร
ส�า

รว
จช

มุช
น 

ท�า
แผ

นท
ีช่มุ

ชน
ที่เ

ป็น
ปัจ

จุบั
น 

แต
่ยัง

ไม
่สา

มา
รถ

      
น�า

มา
วา

งแ
ผน

ใน
กา

รล
งช

ุมช
นไ

ด้

คว
รป

รับ
ปร

ุง 
(0

)
-  

ไม
่มีก

าร
ท�า

แผ
นท

ี่ชุม
ชน

2
กา

รใ
ห้ข้

อม
ลูค

วา
มร

ูท้ีถ่
กูต้

อง
เก

ีย่ว
กบั

เอ
ชไ

อว
/ีเอ

ดส์
 แ

ละ
 

โร
คต

ิดต
่อท

าง
เพ

ศส
ัมพ

ันธ
์

ดีม
าก (2
)

- 
มหี

ลัก
ฐา

น/
เอ

กส
าร

 แ
สด

งถ
งึก

ลว
ธิ/ี

ช่อ
งท

าง
กา

รสื่
อส

าร
ใน

กา
รท

�าค
วา

ม
เข้

าใ
จ/

กา
รใ

ห้ข้
อม

ลูค
วา

มร
ูท้ีถ่

กูต้
อง

เก
ีย่ว

กบั
เอ

ชไ
อว

 ีเอ
ดส์

 แ
ละ

โร
คต

ดิต่
อ

ทา
งเ

พศ
สัม

พัน
ธ์ 

แล
ะก

าร
ปร

ะเ
มิน

คว
าม

เข
้าใ

จก
ับผ

ู้รับ
บร

ิกา
ร

-  
สัง

เก
ต 

สอ
บถ

าม
 ส

ัมภ
าษ

ณ
์

-  
แบ

บป
ระ

เม
ิน

คว
าม

เข
้าใ

จ         
ขอ

งผ
ู้รับ

บร
ิกา

ร
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ข้อ
มา

ตร
ฐา

น
(น

�้าห
นัก

คะ
แน

น)
เก

ณ
ฑ

์ปร
ะเ

มิน
(ค

ะแ
นน

)
รา

ยล
ะเ

อีย
ด

คะ
แน

น
แน

วท
าง

พ
ิจา

รณ
า/

เอ
กส

าร
ที่เ

กี่ย
วข

้อง

ดี (1
)

- 
มกี

ลว
ธิ/ี

ช่อ
งท

าง
กา

รส
ือ่ส

าร
ใน

กา
รท

�า 
คว

าม
เข

้าใ
จ 

 /ก
าร

ให
้ข้อ

มูล
คว

าม
รู้

ทีถ่
กูต้

อง
 เก

ีย่ว
กบั

เอ
ชไ

อว
 ีเอ

ดส์
 แ

ละ
โร

คต
ิดต

่อท
าง

เพ
ศส

ัมพ
ันธ

์ แ
ละ

       
มกี

าร
ปร

ะเ
มนิ

คว
าม

เข้
าใ

จผู้
รบั

บร
กิา

ร

คว
รป

รับ
ปร

ุง
(0

) 
- 

มีก
ลว

ิธี
/ช

่อ
งท

าง
กา

รส
ื่อ

สา
ร            

ใน
กา

รท
�าค

วา
มเ

ข้า
ใจ

/ก
าร

ให้
ข้อ

มลู
คว

าม
รูท้

ีถ่กู
ต้อ

ง เ
กีย่

วกั
บเ

อช
ไอ

ว ีเ
อด

ส์ 
แล

ะโ
รค

ติด
ต่อ

ทา
งเ

พ
ศส

ัม
พั

นธ
์        

แต
่ไม

่มีก
าร

ปร
ะเ

มิน
คว

าม
เข

้าใ
จ

ผู้ร
ับบ

ริก
าร

3
สน

ับส
นุน

อุป
กร

ณ
์ป้อ

งก
ัน 

เช
่น 

ถุง
ยา

งอ
นา

มัย
 ส

าร
หล

่อล
ื่นช

นิด
น�้า

 อ
ุปก

รณ
์

สะ
อา

ด
 แ

ละ
อุป

กร
ณ

์        
ป้อ

งก
ันอ

ื่นๆ

ดีม
าก (2
)

-  
กา

รป
ระ

เม
ินค

วา
มต

้อง
กา

รถ
ุงย

าง
อน

าม
ยั 

สา
รห

ล่อ
ลืน่

ชน
ดิน

�า้ อ
ปุก

รณ์
สะ

อา
ด 

แล
ะอ

ุปก
รณ

์ป้อ
งก

ันอ
ื่นๆ

 
คร

อบ
คล

ุมท
ุกก

ลุ่ม
เป

้าห
มา

ยแ
ละ

  
มหี

ลกั
ฐา

นแ
สด

งก
าร

ให้
บร

กิา
รอ

ปุก
รณ์

ป้อ
งก

ันท
ุกร

าย

- 
หล

กัฐ
าน

แส
ดง

กา
รส

นบั
สน

นุ 
ถุง

ยา
งอ

นา
มัย

 ส
าร

หล
่อล

ื่น 
ชน

ดิน
�า้ อ

ุปก
รณ

์สะ
อา

ด 
แล

ะ 
   

อุป
กร

ณ
์ป้อ

งก
ันอ

ื่นๆ



มาตรฐานการจัดบริการ
เอชไอวีและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ในชุมชน 47

ข้อ
มา

ตร
ฐา

น
(น

�้าห
นัก

คะ
แน

น)
เก

ณ
ฑ

์ปร
ะเ

มิน
(ค

ะแ
นน

)
รา

ยล
ะเ

อีย
ด

คะ
แน

น
แน

วท
าง

พ
ิจา

รณ
า/

เอ
กส

าร
ที่เ

กี่ย
วข

้อง

ดี (1
)

- 
กา

รป
ระ

เม
ินค

วา
มต

้อง
กา

รถ
ุงย

าง
อน

าม
ยั 

สา
รห

ล่อ
ลืน่

ชน
ดิน

�า้ อ
ปุก

รณ์
สะ

อา
ด 

แล
ะอ

ุปก
รณ

์ป้อ
งก

ันอ
ื่นๆ

 
คร

อบ
คล

ุมท
ุกก

ลุ่ม
เป

้าห
มา

ย 
แต

่มี
หลั

กฐ
าน

แส
ดง

กา
รใ

ห้บ
รกิ

าร
อปุ

กร
ณ์

ป้อ
งก

ันบ
าง

รา
ย

คว
รป

รับ
ปร

ุง 
(0

)
-  

กา
รป

ระ
เม

ินค
วา

มต
้อง

กา
รถ

ุงย
าง

อน
าม

ยั 
สา

รห
ล่อ

ลืน่
ชน

ดิน
�า้ อ

ปุก
รณ์

สะ
อา

ด 
แล

ะอ
ุปก

รณ
์ป้อ

งก
ันอ

ื่นๆ
 

คร
อบ

คลุ
มท

ุกก
ลุ่ม

เป
้าห

มา
ย 

แต
่

ไม
่มีห

ลัก
ฐา

นแ
สด

งก
าร

ให
้บร

ิกา
ร

อุป
กร

ณ
์ป้อ

งก
ัน

4
มกี

าร
ก�า

หน
ดห

น่ว
ยบ

รกิ
าร

ใน
กา

รส
่งต

่อส
�าห

รับ
กล

ุ่ม      
เป

้าห
มา

ยเ
ข้า

รับ
กา

รต
รว

จ 
คั

ด
ก

รอ
งเ

อ
ช

ไอ
วีแ

ล
ะ       

โร
คติ

ดต
่อท

าง
เพ

ศส
ัมพ

ันธ
์ 

แล
ะม

ีช่อ
งท

าง
กา

รต
ิดต

่อ
กล

บัเ
พือ่

ขอ
รบั

กา
รป

รกึ
ษา

ดีม
าก (2
)

- 
มีก

าร
ก�า

หน
ดห

น่ว
ยบ

ริก
าร

ใน
กา

ร
ส่ง

ต่อ
เพ

ื่อร
ับบ

ริก
าร

ตร
วจ

เอ
ชไ

อว
ี 

ตร
วจ

คัด
กร

อง
โร

คต
ิดต

่อท
าง

เพ
ศ

สมั
พนั

ธ์ ห
รอื

กา
รร

กัษ
าผ

ูต้ดิ
ยา

เส
พต

ดิ
ด้ว

ยส
าร

ทด
แท

น 
แล

ะม
ีช่อ

งท
าง

 
กา

รต
ดิต่

อก
ลับ

เพ
ือ่ข

อร
บัก

าร
ปร

กึษ
า

-  
สัง

เก
ต 

สอ
บถ

าม
 ส

ัมภ
าษ

ณ
์

-  
ฐา

นข้
อมู

ลห
น่ว

ยบ
รกิ

าร
ที่ส่

งต่
อ

-  
ฐา

นข
้อ

มูล
กล

ุ่ม
เป

้าห
มา

ย         
ที่ใ

ห้บ
ริก

าร
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ข้อ
มา

ตร
ฐา

น
(น

�้าห
นัก

คะ
แน

น)
เก

ณ
ฑ

์ปร
ะเ

มิน
(ค

ะแ
นน

)
รา

ยล
ะเ

อีย
ด

คะ
แน

น
แน

วท
าง

พ
ิจา

รณ
า/

เอ
กส

าร
ที่เ

กี่ย
วข

้อง

ดี (1
)

- 
มีก

าร
ก�า

หน
ดห

น่ว
ยบ

ริก
าร

ใน
กา

ร
ส่ง

ต่อ
เพ

ื่อร
ับบ

ริก
าร

ตร
วจ

เอ
ชไ

อว
ี 

ตร
วจ

คัด
กร

อง
โร

คต
ิดต

่อท
าง

เพ
ศ

สมั
พนั

ธ์ ห
รอื

กา
รร

กัษ
าผ

ูต้ดิ
ยา

เส
พต

ดิ
ด้ว

ยส
าร

ทด
แท

น 
แต่

ไม่
มชี่

อง
ทา

งก
าร

ติด
ต่อ

กล
ับเ

พื่อ
ขอ

รับ
กา

รป
รึก

ษา

คว
รป

รับ
ปร

ุง
(0

)
- 

ไม่
มกี

าร
ก�า

หน
ดห

น่ว
ยบ

รกิ
าร

ใน
กา

ร
ส่ง

ต่อ
เพ

ื่อร
ับบ

ริก
าร

ตร
วจ

เอ
ชไ

อว
ี 

หร
ือต

รว
จค

ัดก
รอ

งโ
รค

ติด
ต่อ

ทา
ง

เพ
ศส

มัพ
นัธ์

 ห
รอื

กา
รร

กัษ
าผ

ูต้ดิ
ยา

เส
พต

ิดด
้วย

สา
รท

ดแ
ทน

2.
3.

2 
กา

รส
นับ

สน
ุนก

าร
เข

้าส
ู่บร

ิกา
รส

ุขภ
าพ

1
มฐี

าน
ข้อ

มลู
กล

ุม่เ
ป้า

หม
าย

    
แล

ะห
น่ว

ยบ
ริก

าร
ที่ส

่งต
่อ                   

เพ
ื่อเ

ข้า
สู่ร

ะบ
บบ

ริก
าร

ดีม
าก (2
)

- 
มีฐ

าน
ข้อ

มูล
กลุ

่มเ
ป้

าห
มา

ยท
ี่ให

้
บร

กิา
รแ

ละ
รา

ยล
ะเ

อยี
ดห

น่ว
ยบ

รกิ
าร

ทีส่่
งต่

อเ
พือ่

เข้
าสู่

ระ
บบ

บร
กิา

รท
ีเ่ป็

น
ปัจ

จุบ
ัน

-  
สัง

เก
ต 

สอ
บถ

าม
 ส

ัมภ
าษ

ณ
์

-  
มีฐ

าน
ข้อ

มูล
กล

ุ่มเ
ป้า

หม
าย

 
-  

มีฐ
าน

ข้อ
มูล

หน
่วย

บร
ิกา

ร

ดี (1
)

- 
มีฐ

าน
ข้อ

มูล
กลุ

่มเ
ป้

าห
มา

ยที่
ให

้
บร

กิา
รแ

ละ
รา

ยล
ะเ

อยี
ดห

น่ว
ยบ

รกิ
าร

ที่ส
่งต

่อเ
พื่

อเ
ข้า

สู่ร
ะบ

บบ
ริก

าร
        

แต
่ไม

่เป
็นป

ัจจ
ุบัน
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ข้อ
มา

ตร
ฐา

น
(น

�้าห
นัก

คะ
แน

น)
เก

ณ
ฑ

์ปร
ะเ

มิน
(ค

ะแ
นน

)
รา

ยล
ะเ

อีย
ด

คะ
แน

น
แน

วท
าง

พ
ิจา

รณ
า/

เอ
กส

าร
ที่เ

กี่ย
วข

้อง

คว
รป

รับ
ปร

ุง
(0

)
- 

มีฐ
าน

ข้อ
มูล

กลุ
่มเ

ป้
าห

มา
ยท

ี่ให
้

บร
กิา

รห
รอื

รา
ยล

ะเ
อยี

ดห
น่ว

ยบ
รกิ

าร
ที่ส

่งต
่อเ

พื่อ
เข

้าส
ู่ระ

บบ
บร

ิกา
ร

2
ปร

ะส
าน

งา
นกั

บห
น่ว

ยบ
รกิ

าร
เพ

ื่อจ
ัดร

ะบ
บร

ับส
่งต

่อ
ดีม

าก (2
)

- 
มรี

ะบ
บก

าร
ปร

ะส
าน

งา
นก

บัห
น่ว

ย
บร

กิา
รเ

พือ่
จดั

ระ
บบ

รบั
ส่ง

ต่อ
 แ

ละ
มีห

ลัก
ฐา

น
แส

ดง
กา

รร
ับ

ส่
งต

่อ      
จา

กห
น่ว

ยบ
ริก

าร

-  
สัง

เก
ต 

สอ
บถ

าม
 ส

ัมภ
าษ

ณ
์

-  
มีเ

อก
สา

รท
ี่แส

ดง
ถึง

ระ
บบ

กา
รส

่งต
่อเ

ข้า
สู่ร

ะบ
บบ

ริก
าร

   
ระ

ห
ว่า

งห
น่

วย
บ

ริก
าร

กับ
           

อง
ค์ก

รภ
าค

ปร
ะช

าส
งัค

ม 
เช่

น          
สร

ปุร
าย

งา
นก

าร
ปร

ะช
มุ 

บนั
ทกึ

คว
าม

ร่ว
มมื

อ ท
ะเ

บยี
นก

าร
ส่ง

ต่อ

ดี (1
)

- 
มกี

าร
ปร

ะส
าน

งา
นก

บัห
น่ว

ยบ
รกิ

าร
เพ

ื่อจ
ัดร

ะบ
บรั

บส
่งต

่อผ
ู้รับ

บร
ิกา

ร
แล

ะม
ีหล

ักฐ
าน

แส
ดง

กา
รร

ับส
่งต

่อ
ที่ไ

ม่ไ
ด้อ

อก
โด

ยห
น่ว

ยบ
ริก

าร

คว
รป

รับ
ปร

ุง
(0

)
- 

ไม่
มกี

าร
ปร

ะส
าน

งา
นก

บัห
น่ว

ยบ
รกิ

าร
เพ

ื่อจ
ัดร

ะบ
บร

ับส
่งต

่อ

3
ติด

ตา
มก

าร
ส่ง

ต่อ
รับ

บร
ิกา

รข
อง

กล
ุ่มเ

ป้า
หม

าย
ดีม

าก (2
)

- 
มีห

ลัก
ฐา

นบ
ันท

ึกก
าร

ติด
ตา

ม 
แล

ะ
รา

ยง
าน

ผล
กา

รติ
ดต

าม
กา

รส
่งต

่อ
รับ

บร
ิกา

รข
อง

กล
ุ่มเ

ป้า
หม

าย

-  
สัง

เก
ต 

สอ
บถ

าม
 ส

ัมภ
าษ

ณ
์

-  
หล

ักฐ
าน

บัน
ทึก

กา
รติ

ดต
าม

 
แล

ะร
าย

งา
นผ

ลก
าร

ติด
ตา

ม
กา

รส
่งต

่อ
รับ

บ
ริก

าร
ขอ

ง       
กล

ุ่มเ
ป้า

หม
าย

ดี (1
)

- 
มีห

ลัก
ฐา

นบ
ันท

ึกก
าร

ติด
ตา

มก
าร

ส่ง
ต่อ

รับ
บร

กิา
รข

อง
กล

ุม่เ
ป้า

หม
าย

 
แต่

ไม่
มีร

าย
งา

นผ
ลก

าร
ติด

ตา
มก

าร
ส่ง

ต่อ
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ข้อ
มา

ตร
ฐา

น
(น

�้าห
นัก

คะ
แน

น)
เก

ณ
ฑ

์ปร
ะเ

มิน
(ค

ะแ
นน

)
รา

ยล
ะเ

อีย
ด

คะ
แน

น
แน

วท
าง

พ
ิจา

รณ
า/

เอ
กส

าร
ที่เ

กี่ย
วข

้อง

คว
รป

รับ
ปร

ุง
(0

)
- 

ไม
่มีห

ลัก
ฐา

นบ
ัน

ทึก
กา

รต
ิดต

าม
กา

รส่
งต่

อร
บับ

รกิ
าร

ขอ
งก

ลุม่
เป้

าห
มา

ย

2.
3.

3 
กา

รต
รว

จค
ัดก

รอ
งก

าร
ติด

เช
ื้อเ

อช
ไอ

วีแ
ละ

โร
คต

ิดต
่อท

าง
เพ

ศส
ัมพ

ันธ
์ 

**
*ก

รณ
ีอง

ค์ก
รภ

าค
ปร

ะช
าส

ังค
มไ

ม่ม
ีบร

ิกา
รต

รว
จค

ัดก
รอ

งซ
ิฟ

ิลิส
ไม

่ต้อ
งป

ระ
เม

ิน*
**

1
บริ

กา
รป

รึก
ษา

ก่อ
นก

าร
ตร

วจ
คดั

กร
อง

เอ
ชไ

อวี
แล

ะซิ
ฟิลิ

ส 
โด

ยผ
ู้ท

ี่ผ่า
นก

าร
อบ

รม
ใน

ห
ลั

ก
สู

ต
รท

ี่ก
ระ

ท
รว

ง
สา

ธา
รณ

สุข
ก�า

หน
ดห

รือ
รับ

รอ
ง

ดีม
าก (2
)

บร
กิา

รป
รกึ

ษา
ก่อ

นก
าร

ตร
วจ

คดั
กร

อง
เอ

ชไ
อว

 ีแล
ะ/

หร
อืซิ

ฟิลิ
สค

รบ
กร

ะบ
วน

กา
ร

แล
ะบ

นัทึ
กข้

อม
ลูอ

ย่า
งค

รบ
ถ้ว

น 
ถกู

ต้อ
ง 

ทุก
รา

ย

- 
สัง

เก
ต 

สอ
บถ

าม
 ส

ัมภ
าษ

ณ
์

-  
สุ่ม

ตร
วจ

สอ
บแ

บบ
บนั

ทกึ
ข้อ

มูล
กา

รใ
ห้บ

ริก
าร

ปร
ึกษ

า

คว
รป

รับ
ปร

ุง
(0

)
บร

กิา
รป

รกึ
ษา

ก่อ
นก

าร
ตร

วจ
คดั

กร
อง

เอ
ชไ

อว
ี 

แล
ะ/

ห
รือ

 ซิ
ฟ

ิลิ
สค

รบ
กร

ะบ
วน

กา
ร 

แล
ะบั

น
ทึ

กข
้อ

มูล
       

อย่
าง

คร
บถ้

วน
 ถ

กูต้
อง

 ไม่
คร

บท
กุร

าย

2
บริ

กา
รต

รว
จค

ดัก
รอ

งเอ
ชไ

อว
ี 

โด
ยช

ดุต
รว

จอ
ย่า

งง่
าย

 แ
ละ

รู้ผ
ลเ

ร็ว
 ต

าม
แน

วท
าง

ฯ 
ขอ

ง
ปร

ะเ
ทศ

ดีม
าก (2
)

บร
ิกา

รต
รว

จคั
ดก

รอ
งเ

อช
ไอ

วี 
โด

ย       
ชุด

ตร
วจ

อย
่าง

ง่า
ย 

แล
ะร

ู้ผล
เร

็ว 
แล

ะ
กา

รบ
ันท

ึกผ
ลก

าร
ตร

วจ
คัด

กร
อง

ตา
ม

แน
วท

าง
ฯ 

ขอ
งป

ระ
เท

ศ 
แล

ะม
ีระ

บบ
กา

รเ
ก็บ

รัก
ษา

คว
าม

ลับ

-  
สัง

เก
ต 

สอ
บถ

าม
 ส

ัมภ
าษ

ณ
์ 

-  
ผูท้

ีไ่ด้
รบั

มอ
บห

มา
ยใ

ห้บ
นัท

กึ
ข้อ

มลู
ใน

โป
รแ

กร
มบ

นัทึ
กข้

อม
ลู

-  
รา

ยง
าน

จา
กโ

ปร
แก

รม
บนั

ทกึ
ข้อ

มูล
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ข้อ
มา

ตร
ฐา

น
(น

�้าห
นัก

คะ
แน

น)
เก

ณ
ฑ

์ปร
ะเ

มิน
(ค

ะแ
นน

)
รา

ยล
ะเ

อีย
ด

คะ
แน

น
แน

วท
าง

พ
ิจา

รณ
า/

เอ
กส

าร
ที่เ

กี่ย
วข

้อง

ดี (1
)

บร
ิกา

รต
รว

จคั
ดก

รอ
งเ

อช
ไอ

วี 
โด

ย       
ชุด

ตร
วจ

อย
่าง

ง่า
ย 

แล
ะร

ู้ผ
ลเ

ร็ว
         

ตา
มแ

นว
ทา

งฯ
 ข

อง
ปร

ะเ
ทศ

 แ
ละ

         
มี

ระ
บ

บ
กา

รเ
ก็บ

รัก
ษ

าค
วา

ม
ลับ

           
แต

่ก
าร

บั
น

ทึ
กผ

ลต
รว

จคั
ดก

รอ
ง            

ไม่
เป็

นไ
ปต

าม
แน

วท
าง

ฯ 
ขอ

งป
ระ

เท
ศ

คว
รป

รับ
ปร

ุง
(0

)
บร

ิกา
รต

รว
จค

ัดก
รอ

งเ
อช

ไอ
วี 

โด
ยช

ุด
ตร

วจ
อย่

าง
ง่า

ย 
แล

ะร
ูผ้ล

เร็
ว 

ไม่
เป็

นไ
ป 

ตา
มแ

นว
ทา

งฯ
 ข

อง
ปร

ะเ
ทศ

3
บริ

กา
รต

รว
จค

ดัก
รอ

งซ
ฟิิล

สิ 
โด

ยช
ดุต

รว
จอ

ย่า
งง่

าย
 แ

ละ
รู้ผ

ลเ
ร็ว

 ต
าม

แน
วท

าง
ฯ 

ขอ
งป

ระ
เท

ศ

ดีม
าก (2
)

บร
ิกา

รต
รว

จคั
ดก

รอ
งซ

ิฟิ
ลิส

 โ
ดย

ชุด
ตร

วจ
อย

่าง
ง่า

ย 
แล

ะร
ู้ผล

เร
็ว 

แล
ะ       

ก
าร

บั
นท

ึก
ผล

กา
รต

รว
จค

ัด
กร

อง
                

ตา
มแ

นว
ทา

งฯ
 ข

อง
ปร

ะเ
ทศ

 แ
ละ

          
มีร

ะบ
บก

าร
เก

็บร
ักษ

าค
วา

มล
ับ

-  
สัง

เก
ต 

สอ
บถ

าม
 ส

ัมภ
าษ

ณ
์ 

-  
ผูท้

ีไ่ด้
รบั

มอ
บห

มา
ยใ

ห้บ
นัท

กึ
ข้อ

มูล
ใน

โป
รแ

กร
มบ

ัน
ทึ

ก
ข้อ

มูล
-  

รา
ยง

าน
จา

กโ
ปร

แก
รม

บนั
ทกึ

ข้อ
มูล

ดี (1
)

บร
ิกา

รต
รว

จคั
ดก

รอ
งซ

ิฟิ
ลิส

 โ
ดย

ชุด
ตร

วจ
อย่

าง
ง่า

ย แ
ละ

รูผ้
ลเ

รว็
ตา

มแ
นว

ทา
งฯ

 
ขอ

งป
ระ

เท
ศ 

แล
ะม

ีระ
บบ

กา
รเ

ก็บ
รัก

ษ
าค

วา
มลั

บ
 แ

ต่
กา

รบ
ัน

ทึ
กผ

ล       
กา

รต
รว

จค
ัดก

รอ
งไ

ม่เ
ป็น

ไป
ตา

มแ
นว

ทา
งฯ

 ข
อง

ปร
ะเ

ทศ

คว
รป

รับ
ปร

ุง
(0

)
บร

กิา
รต

รว
จค

ดัก
รอ

งซ
ฟิิล

สิ 
ไม่

เป็
นไ

ป
ตา

มแ
นว

ทา
งฯ

 ข
อง

ปร
ะเ

ทศ
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พ
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กส
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ที่เ

กี่ย
วข
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4
บ

ริก
าร

ป
รึก

ษ
าห

ลัง
กา

ร
ตร

วจ
คัด

กร
อง

เอ
ชไ

อว
ี

แล
ะ/

หร
ือซ

ิฟิล
ิส

ดีม
าก (2
)

บร
กิา

รป
รกึ

ษา
หล

งัก
าร

ตร
วจ

คัด
กร

อง
      

เอ
ชไ

อว
 ีแล

ะ/
หร

อื ซิ
ฟิลิ

สค
รบ

กร
ะบ

วน
กา

ร 
แล

ะบ
นัท

กึข้
อม

ลูอ
ย่า

งค
รบ

ถ้ว
น 

ถกู
ต้อ

ง 
รว

มท
ัง้ก

าร
ส่ง

ต่อ
กร

ณ
ผีล

เล
อืด

มปี
ฏกิ

ริยิ
า

ต่อ
กา

รท
ดส

อบ
ทุก

รา
ย

- ส
ังเ

กต
 ส

อบ
ถา

ม 
สัม

ภา
ษณ

์
- ส

ุ่มต
รว

จส
อบ

แบ
บบ

ันท
ึก 

   
  ข

้อม
ูลก

าร
ให

้บร
ิกา

รป
รึก

ษา

คว
รป

รับ
ปร

ุง
(0

)
บร

กิา
รป

รกึ
ษา

หล
งัก

าร
ตร

วจ
คัด

กร
อง

      
เอ

ชไ
อว

 ีแล
ะ/

หร
อื ซิ

ฟิลิ
สค

รบ
กร

ะบ
วน

กา
ร 

แล
ะบ

นัท
กึข้

อม
ลูอ

ย่า
งค

รบ
ถ้ว

น 
ถกู

ต้อ
ง 

รว
มท

ัง้ก
าร

ส่ง
ต่อ

กร
ณ

ผีล
เล

อืด
มปี

ฏกิ
ริยิ

า
ต่อ

กา
รท

ดส
อบ

ไม่
คร

บท
กุร

าย

2.
3.

4 
กา

รส
่งต

่อก
าร

รัก
ษา

เอ
ชไ

อว
ีแล

ะโ
รค

ติด
ต่อ

ทา
งเ

พ
ศส

ัมพ
ันธ

์

1
กา

รต
ิด

ตา
มผ

ู้ที่
มีผ

ลก
าร

         
ตร

วจ
คัด

กร
อง

ที่มี
ปฏ

ิกิร
ิยา

ต่
อก

าร
ทด

สอ
บใ

ห้
เข

้าส
ู่ 

กา
รว

ินิจ
ฉัย

เพ
ื่อก

าร
รัก

ษา

ดีม
าก (2
)

- 
มรี

ะบ
บก

าร
ตดิ

ตา
มผู้

ที่ม
ผีล

กา
รต

รว
จ

คดั
กร

อง
ทีม่

ปีฏ
กิริ

ยิา
ต่อ

กา
รท

ดส
อบ

ให
้เข

้าส
ู่กา

รว
ินิจ

ฉัย
เพ

ื่อก
าร

รัก
ษา

 
-  

มีร
าย

งา
นผ

ลก
าร

ติด
ตา

ม

- 
รา

ยง
าน

สร
ุปผ

ลก
าร

ติด
ตา

ม      
ผู้ท

ี่มีผ
ลก

าร
ตร

วจ
คัด

กร
อง

     
มีป

ฏิก
ิริย

าต
่อก

าร
ทด

สอ
บ       

ให้
เข้า

สูก่
าร

วนิ
จิฉ

ยัเ
พือ่

กา
รร

กัษ
า

ดี (1
)

- 
มีร

ะบ
บก

าร
ติด

ตา
มผู

้ที่
มีผ

ลก
าร

ตร
วจ

คัด
กร

อง
ที่

มีป
ฏิ

กิร
ิย

าต
่อ      

กา
รท

ดส
อบ

ให
้เข

้าส
ู่กา

รว
ินิจ

ฉัย
เพ

ือ่ก
าร

รกั
ษา

 แ
ต่ไ

ม่ม
กีา

รร
าย

งา
น 

ผล
กา

รต
ิดต

าม
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มิน
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นน
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รา

ยล
ะเ

อีย
ด

คะ
แน

น
แน

วท
าง

พ
ิจา

รณ
า/

เอ
กส

าร
ที่เ

กี่ย
วข

้อง

คว
รป

รับ
ปร

ุง
(0

)
- 

ไม
่มี

ระ
บ

บ
กา

รติ
ดต

าม
ผู้

ที่
มีผ

ล       
กา

รต
รว

จค
ัด

กร
อง

ที่ม
ีป

ฎิก
ิริย

า        
ต่อ

กา
รท

ดส
อบ

ให้
เข้

าส
ูก่า

รว
นิจิ

ฉยั
เพ

ื่อก
าร

รัก
ษา

2
กา

รส
นบั

สน
นุใ

ห้ผ
ูต้ดิ

เช
ือ้ฯ

 
เข

้าส
ู่ระ

บบ
กา

รร
ักษ

าไ
ด้            

อย่
าง

รว
ดเ

รว็
 แ

ละ
ต่อ

เน
ือ่ง

ดีม
าก (2
)

- 
มีก

ิจก
รร

มก
าร

สนั
บส

นุน
ข้อ

มูล
      

กา
รร

ัก
ษ

า 
แล

ะก
าร

ห
นุน

เส
ริม

       
ขอ

งชุ
มช

น 
แล

ะ/
หรื

อเ
คร

อืข่
าย

เพ
ือ่น

 
เพ

ือ่ใ
ห้ส

าม
าร

ถเ
ข้า

สู่ร
ะบ

บก
าร

รกั
ษา

ได
้อย

่าง
รว

ดเ
ร็ว

แล
ะต

่อเ
นื่อ

ง

-  
หล

ักฐ
าน

กา
รจ

ัดก
ิจก

รร
ม/

  
ให้

ข้อ
มลู

กจิ
กร

รม
 กา

รส
นบั

สน
นุ

ข้อ
มลู

กา
รร

กัษ
าแ

ละ
กา

รห
นนุ

เส
ริม

ขอ
งชุ

มช
นแ

ละ
/ห

รือ
เค

รอื
ข่า

ยเ
พื่อ

น 
เพ

ือ่ใ
ห้ส

าม
าร

ถ
เข

้าสู
่ระ

บ
บ

กา
รร

ัก
ษ

าไ
ด้  

อย
่าง

รว
ดเ

ร็ว
แล

ะต
่อเ

นื่อ
ง

ดี (1
)

- 
ให

้ข้อ
มูล

กิจ
กร

รม
กา

รส
นับ

สน
ุน

ข้อ
มลู

กา
รร

กัษ
าแ

ละ
กา

รห
นนุ

เส
รมิ

ขอ
งช

มุช
นแ

ละ
/ห

รอื
เค

รอื
ข่า

ยเ
พือ่

น 
เพ

ือ่ใ
ห้ส

าม
าร

ถเ
ข้า

สู่ร
ะบ

บก
าร

รกั
ษา

ได
้อย

่าง
รว

ดเ
ร็ว

 แ
ละ

ต่อ
เน

ื่อง

คว
รป

รับ
ปร

ุง
(0

)
- 

ไม
่มีก

าร
สน

ับส
นุน

ข้อ
มูล

กา
รร

ักษ
า

แล
ะก

าร
หน

นุเ
สร

มิข
อง

ชมุ
ชน

แล
ะ/

หรื
อเ

คร
อืข่

าย
เพ

ือ่น
 เพื่

อใ
ห้ส

าม
าร

ถ
เข้

าส
ูร่ะ

บบ
กา

รร
กัษ

าไ
ด้อ

ย่า
งร

วด
เร

ว็ 
แล

ะต
่อเ

นื่อ
ง
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ด

คะ
แน

น
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วท
าง

พ
ิจา
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กส
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กี่ย
วข

้อง

2.
3.

5 
กา

รใ
ห้บ

ริก
าร

ปร
ึกษ

าเ
พ

ื่อเ
ข้า

สู่บ
ริก

าร
ให

้ยา
ป้อ

งก
ันก

่อน
กา

รส
ัมผ

ัสเ
ชื้อ

เอ
ชไ

อว
ีแล

ะอ
ุปก

รณ
์กา

รป
้อง

กัน
กา

รต
ิดเ

ชื้อ
อื่น

ๆ 
**

*ก
รณ

ีอง
ค์ก

รภ
าค

ปร
ะช

าส
ังค

มไ
ม่ม

ีบร
ิกา

รใ
ห้ย

าป
้อง

กัน
ก่อ

นก
าร

สัม
ผัส

เช
ื้อเ

อช
ไอ

วีแ
ละ

อุป
กร

ณ
์กา

รป
้อง

กัน
กา

รต
ิดเ

ชื้อ
อื่น

ๆ
ไม

่ต้อ
งป

ระ
เม

ิน*
**

 

1
บร

ิกา
รป

รึก
ษา

ยา
ป้อ

งกั
น

ก่อ
นก

าร
สมั

ผสั
เช

ือ้เ
อช

ไอ
วี 

เพื่
อเ

ป็น
ทา

งเล
อืก

กา
รป้

อง
กัน

เอ
ชไ

อว
ี แ

ละ
/ห

รือ
 บ

ริก
าร

ปร
ึก

ษ
าเ

พื่
อล

ดอ
ัน

ตร
าย

จา
กย

าเ
สพ

ติด
ใน

กล
ุ่ม

ปร
ะช

าก
รท

ีม่ีพ
ฤต

กิร
รม

เส
ีย่ง

 
ตา

มแ
นว

ทา
งฯ

 ขอ
งป

ระ
เท

ศไ
ทย

ทีเ่
ป็น

ปัจ
จบุ

นั 
โด

ยผ
ูใ้ห้

บร
กิา

ร
ที่ผ

่าน
กา

รอ
บร

ม

ดีม
าก (2
)

- 
มีบ

ริก
าร

ปรึ
กษ

าย
าป

้อง
กัน

ก่อ
น

กา
รสั

มผั
สเ

ชื้อ
เอ

ชไ
อว

ี เ
พื่อ

เป
็น 

ทา
งเ

ลอื
กก

าร
ป้อ

งกั
นเ

อช
ไอ

ว ี
แล

ะ/
หร

อื 
บร

กิา
รป

รกึ
ษา

เพ
ือ่ล

ดอ
นัต

รา
ย

จา
กย

าเ
สพ

ติด
ใน

กลุ
่มป

ระ
ชา

กร
        

ที่ม
ีพฤ

ติก
รร

มเ
สี่ย

งต
าม

แน
วท

าง
ฯ 

ขอ
งป

ระ
เท

ศไ
ทย

ที่เ
ป็

นป
ัจจ

ุบั
น 

แล
ะม

ีบัน
ทึก

แส
ดง

ผล
กา

รป
ระ

เม
ิน

คว
าม

เส
ี่ย

งแ
ละ

กา
รใ

ห
้บ

ริก
าร

ปร
ึกษ

าค
รบ

ทุก
รา

ย

- 
หล

ัก
ฐา

นบ
ัน

ทึ
กแ

สด
งก

าร
       

ให
้บร

ิกา
รป

รึก
ษา

ยา
ป้อ

งก
ัน

ก่อ
นก

าร
สัม

ผัส
เช

ื้อเ
อช

ไอ
วี 

แล
ะ/

ห
รือ

บ
ริก

าร
ป

รึก
ษ

า          
เพ

ือ่ล
ดอ

นัต
รา

ยจ
าก

ยา
เส

พต
ดิ

ใน
กลุ่

มป
ระ

ชา
กร

ทีม่
พีฤ

ตกิ
รร

ม
เส

ี่ยง
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ข้อ
มา

ตร
ฐา

น
(น

�้าห
นัก

คะ
แน

น)
เก

ณ
ฑ

์ปร
ะเ

มิน
(ค

ะแ
นน

)
รา

ยล
ะเ

อีย
ด

คะ
แน

น
แน

วท
าง

พ
ิจา

รณ
า/

เอ
กส

าร
ที่เ

กี่ย
วข

้อง

คว
รป

รับ
ปร

ุง 
(0

)
- 

มีบ
ริก

าร
ปรึ

กษ
าย

าป
้อง

กัน
ก่อ

น
กา

รสั
มผั

สเ
ชื้อ

เอ
ชไ

อว
ี เ

พื่อ
เป

็น 
ท

าง
เลื

อก
กา

รป
้อ

งก
ัน

เอ
ชไ

อว
ี 

แล
ะ/

หร
ือ 

บร
ิกา

รป
รึก

ษา
เพ

ื่อล
ด

อัน
ตร

าย
จา

กย
าเ

สพ
ติด

ใน
กลุ

่ม
ป

ระ
ชา

กร
ที่

มีพ
ฤต

ิก
รร

มเ
สี่ย

ง       
ตา

มแ
นว

ทา
งฯ

 ข
อง

ปร
ะเ

ทศ
ไท

ย  
ทีเ่

ป็น
ปัจ

จบุ
นั 

แล
ะม

บีนั
ทกึ

แส
ดง

ผล
กา

รใ
ห้บ

รกิ
าร

ปร
กึษ

าไ
ม่ค

รบ
ทกุ

รา
ย

2
บร

ิกา
รถ

ุงย
าง

อน
าม

ัย 
สา

ร
หล

่อล
ื่นช

นิด
น�้า

 อ
ุปก

รณ
์

สะ
อา

ด 
แล

ะอ
ปุก

รณ์
ป้อ

งกั
น

อื่น
ๆ 

ตา
มก

ลุ่ม
เป

้าห
มา

ย

ดีม
าก (2
)

- 
มกี

าร
ปร

ะเ
มนิ

คว
าม

ต้อ
งก

าร
ถงุ

ยา
ง

อน
าม

ยั 
สา

รห
ล่อ

ลืน่
ชน

ดิน
�า้ อ

ปุก
รณ์

สะ
อา

ด 
แล

ะอ
ุปก

รณ
์ป้อ

งก
ันอ

ื่นๆ
 

เพ
ิ่ม

เต
ิม

จา
กบ

ริก
าร

ยา
ป

้อ
งก

ัน 
ก่อ

นก
าร

สัม
ผัส

เช
ื้อเ

อช
ไอ

วี 
แล

ะ/
หร

อื 
บร

กิา
รป

รกึ
ษา

เพื
อ่ล

ดอ
นัต

รา
ย

จา
กย

าเ
สพ

ติด
 แ

ละ
มีห

ลัก
ฐา

น
แส

ดง
กา

รใ
ห้บ

รกิ
าร

อปุ
กร

ณ์
ป้อ

งก
นั

คร
บท

ุกร
าย

-  
หล

กัฐ
าน

แส
ดง

กา
รส

นบั
สน

นุ 
ถุง

ยา
งอ

นา
มัย

 ส
าร

หล
่อล

ื่น
ชน

ดิน
�า้ อ

ปุก
รณ์

สะ
อา

ด 
แล

ะ
   

อุป
กร

ณ
์ป้อ

งก
ันอ

ื่นๆ
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ข้อ
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ณ
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ะเ
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ะแ
นน

)
รา

ยล
ะเ

อีย
ด

คะ
แน

น
แน

วท
าง

พ
ิจา

รณ
า/

เอ
กส

าร
ที่เ

กี่ย
วข

้อง

ดี (1
)

- 
มีก

าร
ป

ระ
เม

ิน
คว

าม
ต้

อง
กา

ร           
ถงุ

ยา
งอ

นา
มยั

 ส
าร

หล่
อล

ืน่ช
นดิ

น�า้
 

อุป
กร

ณ
์ส

ะอ
าด

 แ
ละ

อุป
กร

ณ
์       

ป้อ
งก

นัอ
ืน่ๆ

 เพ
ิม่เ

ตมิ
จา

กบ
รกิ

าร
ยา

ป้อ
งก

นัก่
อน

กา
รส

มัผ
สัเ

ชือ้
เอ

ชไ
อว

ี 
แล

ะ/
ห

รือ
 บ

ริก
าร

ป
รึก

ษ
าเ

พื่
อ         

ลด
อัน

ตร
าย

จา
กย

าเ
สพ

ติด
 แ

ละ
        

มหี
ลกั

ฐา
นแ

สด
งก

าร
ให้

บร
กิา

รอ
ปุก

รณ์
ป้อ

งก
ันไ

ม่ค
รบ

ทุก
รา

ย

คว
รป

รับ
ปร

ุง 
(0

)
- 

มีก
าร

ป
ระ

เม
ิน

คว
าม

ต้
อง

กา
ร           

ถงุ
ยา

งอ
นา

มยั
 ส

าร
หล่

อล
ืน่ช

นดิ
น�า้

 
อุป

กร
ณ

์ส
ะอ

าด
 แ

ละ
อุป

กร
ณ

์       
ป้อ

งก
นัอ

ืน่ๆ
 เพ

ิม่เ
ตมิ

จา
กบ

รกิ
าร

ยา
ป้อ

งก
นัก่

อน
กา

รส
มัผ

สัเ
ชือ้

เอ
ชไ

อว
ี 

แล
ะ/

ห
รือ

 บ
ริก

าร
ป

รึก
ษ

าเ
พื่

อ        
ลด

อัน
ตร

าย
จา

กย
าเ

สพ
ติด

 แ
ต่ไ

ม่ม
ี

หลั
กฐ

าน
แส

ดง
กา

รใ
ห้บ

รกิ
าร

อปุ
กร

ณ์
ป้อ

งก
ัน 
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ณ
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แบบสอบถามเรื่อง การใช้ประโยชน์ความพึงพอใจและความไม่พึงพอใจต่อ
ผลิตภัณฑ์กรม: มาตรฐานการจัดบริการเอชไอวีและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ในชุมชน

ค�าชี้แจง แบบสอบถามนี้จัดท�าขึ้นเพื่อส�ารวจความคิดเห็นเรื่องการใช้ประโยชน์ ความพึงพอใจ 
และความไม่พงึพอใจต่อมาตรฐานการจดับรกิารเอชไอวแีละโรคติดต่อทางเพศสมัพันธ์ในชมุชน

ส่วนที่ 1 โปรดกรอกข้อความลงในช่องว่างหรือใส่เครื่องหมาย ü ในช่องค�าตอบตามความ       
คิดเห็นของท่าน
 1. ข้อมูลทั่วไป
  เพศ  [  ] หญิง  [  ] ชาย [   ] อืน่ ๆ  โปรดระบุ......................
  อายุ  [  ] ต�่ากว่า 25 ปี [  ] 26 – 35 ปี [  ] 36 – 45 ปี
    [  ] 46 – 55 ปี [  ] มากกว่า 55 ปีขึ้นไป
  วุฒิการศึกษา [  ] ต�่ากว่าปริญญาตรี  [  ] ปริญญาตรี [  ] สูงกว่าปริญญาตรี
  ต�าแหน่งงาน  [  ] แพทย์    [  ] พยาบาล        [  ] นักวิชาการ  
     [  ] นักวิทยาศาสตร์   [  ] อื่นๆ โปรดระบุ......................................
  หน่วยงาน  [  ] สคร./สสจ.   [  ] โรงพยาบาล  [  ] องค์กรภาคประชาสงัคม 
    [  ] รพ.สต.    [  ] อปท.    [  ] อื่น ๆ โปรดระบุ.....................
           ท่านท�างานในต�าแหน่งปัจจุบัน เป็นระยะเวลา........................ปี

 2. ข้อมลูการใช้ประโยชน์มาตรฐานการจดับรกิารเอชไอวแีละโรคตดิต่อทางเพศสมัพนัธ์
ในชุมชน
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 1.  ท่านเคยเห็น/เคยได้ยิน/เคยทราบเกี่ยวกับมาตรฐานการจัดบริการเอชไอวีและ       
โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ในชุมชนมาก่อนหรือไม่ 
   [   ] เคย  [   ] ไม่เคย
 2. ท่านเคยใช้/เคยอ่าน/เคยเข้าร่วมเกี่ยวกับมาตรฐานการจัดบริการเอชไอวีและ            
โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ในชุมชนหรือไม่
   [   ] เคย  [   ] ไม่เคย
 3. ท่านได้รบัมาตรฐานการจดับรกิารเอชไอวแีละโรคตดิต่อทางเพศสัมพนัธ์ในชุมชนเมือ่ใด 
ระบุ (เดือน/ปี) ……………............................................................................................................
 4. ท่านได้รับมาตรฐานการจัดบริการเอชไอวีและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ในชุมชน       
โดยวิธีการ (ตอบได้มากกว่า 1 ข้อ)
 [   ] สืบค้นเอง [   ] เข้าร่วมอบรม/ประชุม [   ] ได้รับทางไปรษณีย์ 
 [   ] ได้รับต่อจากเพื่อน/คนรู้จัก        [   ] ได้รับแจกจากการท�างานปกติ  
 [   ] ได้รับจากหน่วยงานต้นสังกัด      [   ] อื่นๆ....................................... 
 5. ท่านได้ประโยชน์จากมาตรฐานการจัดบริการเอชไอวีและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์
ในชุมชนในเรื่องใด (ตอบได้มากกว่า 1 ข้อ) 
 [   ] ไม่ได้ประโยชน์  [   ] ติดตามข้อมูลข่าวสาร   [   ] สืบค้นข้อมูล
 [   ] อ้างอิง      [   ] ใช้เป็นแนวทางในการท�างาน [   ] ใช้ในการด�าเนินชีวิต
 [   ] ใช้เป็นตัวอย่างในการสร้างผลิตภัณฑ์   [   ] เผยแพร่
 [   ] อื่นๆ………………............................................

ส่วนที่ 2  แบบสอบถามส่วนนี้ เป็นการประเมินความพึงพอใจและไม่พึงพอใจของท่าน         
ต่อมาตรฐานการจัดบริการเอชไอวีและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ในชุมชน

ประเด็นความพึงพอใจ

ความพึงพอใจ (ให้ระบุ)
สาเหตุ
ไม่พึง
พอใจ

4
พอใจ

มากที่สุด

3
พอใจ
มาก

2
พอใจ
น้อย

1
พอใจ

น้อยที่สุด

0
ไม่พึง
พอใจ

1. ความพึงพอใจต่อเนื้อหา

- มีความเป็นปัจจุบัน

- สอดคล้องตามวัตถุประสงค์

- ตรงตามความต้องการของท่าน
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ประเด็นความพึงพอใจ

ความพึงพอใจ (ให้ระบุ)
สาเหตุ
ไม่พึง
พอใจ

4
พอใจ

มากที่สุด

3
พอใจ
มาก

2
พอใจ
น้อย

1
พอใจ

น้อยที่สุด

0
ไม่พึง
พอใจ

- ครบถ้วนตามความต้องการ

- เข้าใจง่าย

- มคีวามถกูต้องตามหลกัวชิาการ

- ล�าดับเนื้อหาต่อเนื่อง

2. รูปแบบของผลิตภัณฑ์

กรณหีนงัสอื/
เอกสาร

กรณหีลกัสตูร/
อบรม

ปกน่าสนใจ ชื่อน่าสนใจ

-  ขนาดตัว
อักษร

 อ่านง่าย

-  กิจกรรม
เหมาะสม
กบัท่านและ
ผู้เข้าร่วม

- ขนาดรูปเล่ม - ระยะเวลา
เหมาะสม
กบัท่านและ
ผู้เข้าร่วม

- ภาพประกอบ 
สอดคล้อง
กับเนื้อหา

- กิจกรรม
สอดคล้อง
กับเนื้อหา

* 3. โดยภาพรวมท่านมีความพึงพอใจในระดับใด

ส่วนที ่3 ท่านมข้ีอเสนอแนะเพือ่การปรบัปรงุมาตรฐานการจดับรกิารเอชไอวแีละโรคตดิต่อ
ทางเพศสัมพันธ์ในชุมชน ดังนี้

 • ด้านเนื้อหา 
  ..........................................................................................................................
……………………………………………………………………………………………………………………………
…….....................………….…….....................………….…….................…….....................……….
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 • ด้านรูปแบบ
  ..........................................................................................................................
……………………………………………………………………………………………………………………………
…….....................………….…….....................………….…….................…….....................……….
 ท่านต้องการผลิตภัณฑ์อะไรอีกบ้าง จากกรมควบคุมโรค 
 …………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………
…….....................………….…….....................………….…….................…….....................……….

กรุณาส่งแบบสอบถามกลับมาที่

กองโรคเอดส์และโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ 

กลุ่มพัฒนาและส่งเสริมเทคโนโลยีการป้องกัน 

อาคาร 3 ชั้น 3 กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข

หมายเลขโทรศัพท์ 0 2590 3217

E-mail: standard.cbo@gmail.com




