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ภาพพลิกการให�บร�การปร�กษาเพ�่อส�งเสร�มความร�วมใจในการรักษา     
ด�วยยาต�านไวรัสอย�างต�อเนื่องและติดตามปร�มาณไวรัสเอชไอว�ในเลือด



วัตถุประสงค

ภาพพลิกแต�ละภาพ จะเน�นประเด็นสำคัญ ในเร�่องการดูแลและสนับสนุน คนไข�ที่รับยา 
ต�านไวรัส ทั้งในผู�ที่จะตรวจหาปร�มาณไวรัส หร�อผู�ที่ทราบผลการตรวจหาปร�มาณไวรัสแล�ว 
โดยใช�สีต�างๆ แสดงถึงหัวข�อของแต�ละประเด็นเพ�่อความสะดวกสำหรับผู�ใช�ภาพพลิก

1. ใชประกอบการใหบริการปรึกษาเร่ืองการกินยาตานไวรัส เพื่อใหผูติดเชื้อเอชไอวีกินยาตานไวรัสไดอยางตอเนื่องและกดระดับ 

ไวรัสในเลือดจนวัดไมได โดยมุงใหผูติดเชื้อเอชไอวีเขาใจความสำคัญของการเริ่มยาตานไวรัสโดยเร็วที่สุด และ 
กินยาอยางตอเน่ืองรวมถึงเขาใจความหมายของ

    ปริมาณไวรัสในเลือดสำหรับผูติดเช้ือเอชไอวีที่กินยาตานไวรัส 
    ผลการตรวจหาปริมาณไวรัสในเลือด การประเมินการกินยาตานไวรัส  
    แนวทางการแกไข  ปรับเปลี่ยนเพื่อการกินยาตานไวรัสอยางตอเน่ือง
2.  ผูใชภาพพลิกประกอบการใหการปรึกษา คือ บุคลากรทางการแพทย ไดแก แพทย พยาบาล ผูใหการปรึกษา 

เภสัชกร บุคลากรที่ทำงานกับผูติดเช้ือเอชไอวี



การใหขอมูล ใหวางภาพพลิกในตำแหนงที่คนไขสามารถจะมองเห็นภาพ และขอมูลความรู ไดชัดเจน
ควรมีกระดาษสำหรับจดบันทึกและเขียนคำแนะนำใหคนไข รวมถึงจดคำถามเพ่ือเปนการตรวจสอบความเขาใจ 
ของคนไข และประเมินการใชภาพพลิก 
เนื้อหาในภาพพลิก ประกอบดวย
 ความสำคัญของ การเริ่มยาตานไวรัสโดยเร็วที่สุด
 การสงเลือดตรวจหาปริมาณไวรัสเอชไอวี แนวทางการแจงผลตรวจและขอควรปฏิบัติ
 - ในกรณีที่ปริมาณไวรัสในเลือด (Viral Load) <50 copies/ml. 
 - ในกรณีที่ปริมาณไวรัสในเลือด (Viral Load) 50-1,000 copies/ml. 
 - ในกรณีที่ปริมาณไวรัสในเลือด (Viral Load) >1,000 copies/ml. 
ติดตามและวางแผนการกินยาตานไวรัสอยางสม่ำเสมอ โดยใชแบบฟอรมติดตาม 

การประเมินความเสี่ยงตอการกินยาไมสม่ำเสมอและการขาดนัด รวมถึงวางแผนสำหรับการกินยาตานไวรัส 
อยางตอเนื่อง 

ว�ธีใชภาพพลิก



ประเด็นในการพ�ดคุย:

ประเด็นสำคัญของภาพพลิกในแตละเรื่อง

ประโยคตัวอยาง:

ตัวอยางประโยคในการพูดคุย

ขอมูลความรู :

เปาหมายภาพพลิก:    
.............................................................

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

ขอความสำคัญ:
รายละเอียดของขอความจะ 

ตรงกับภาพพลิกดานหนาของคนไข
.................................................................

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

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

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

ทบทวน: 

ผูใหบริการรวมทบทวนประเด็น 
สำคัญเพื่อตรวจสอบเปาหมาย 
ภาพพลิกนี้
.........................................................

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

องคประกอบและการจัดวางหัวขอภาพพลิก

 คำแนะนำสำหรับผูใหบร�การ:

ขอแนะนำที่เฉพาะเจาะจง ในการ  
ใชทักษะและการสื ่อสารกับผู ร ับ 
บริการ

เอกสารแบบบันทึก :

แบบบันทึกติดตามและวางแผน 
การกินยาตานไวรัสอยางสม่ำเสมอ 
ในหัวขอท่ีเหมาะสมในการสนทนา



ทักษะที่ใชในการใหบร�การปร�กษา
เพ�่อสรางแรงจ�งใจ และหลักการ O-A-R-S

O   Open-ended questions  คำถามปลายเป�ด
A   Affirmation   แสดงความชื่นชม
R   Reflective listening  สะท�อนความคิด ความรู�สึก
S   Summary statements   สรุปความ

ใช�ทักษะพ�้นฐานในการให�บร�การปร�กษา และหลักการ O-A-R-S ประกอบด�วย



ผังภาพแสดง การใหบร�การปร�กษาเพ่ือสงเสร�มความรวมใจในการรักษาดวยยาตานไวรัสอยางตอเน่ือง
และติดตามปร�มาณไวรัสเอชไอว�ในเลือด (Enhanced Adherence Counseling and Viral Load Monitoring)

 

  

ยังไมเริ่มยาตานไวรัส 
(ควรเร่ิมยาตานไวรัส ในวันเดียวกันกับการวินิจฉัยหรืออยางชาไมควรเกิน 7 วัน 

ในรายที่ไมมีโรคติดเชื้อฉวยโอกาส Same day /Rapid ART)
รับยาตอเนื่อง

ภาพพลิก 1-3

ภาพพลิก 1 ภาพพลิก 2
ยังไมเริ่มยา
ตานไวรัส เริ่มยาตานไวรัส

เร็วที่สุด
ภาพพลิก 3, 4

ใหการปรึกษา
เพื่อเริ่มยา

ใหการดูแลรักษา

ภาพพลิก 2

เริ่มยาตานไวรัส

ภาพพลิก 4 ,6
ชื่นชม ใหกำลังใจ 

Viral load <50 copies/ml.

นัดติดตามการรักษา
และตรวจ VL ตอเนื่อง

ปละครั้ง

ภาพพลิก 4, 5
กินยาสม่ำเสมอ

ตอเนื่อง

ซักประวัติการเจ็บปวย
เชน มีไข หรือการฉีดวัคซีน 

ภาพพลิก 4, 5, 7, 8, 9

Viral load 
50-1,000 copies/ml.

ประเมิน Adherence 
และใหคำปรึกษา

กินยาไมสม่ำเสมอ 
ขาดยา ขาดนัด

ใหคำปรึกษาที่เขมขน
ชวยเหลือตามลักษณะปญหา

ปรับวินัยการกินยาใหดี

นัดติดตามการรักษา
และตรวจ VL 3 เดือน

ภาพพลิก 4, 5

ภาพพลิก 4, 5, 7, 8, 9

กินยาดีสม่ำเสมอ

ตรวจ VL ปละครั้ง

กินยาไมดีหรือขาดนัด

ปรับวินัยการกินยาใหดี

ภาพพลิก  4 ,5, 8, 9 
-  นัดตรวจซ้ำ
-  คนไขขาดนัดและมีความเสี่ยงท่ีจะขาดนัด
-  ทบทวนเปาหมาย
-  คนหาอุปสรรค
-  หาแนวทางแกไขวินัยดีตรวจ Viral load

Viral load สูง

ภาพพลิก 4, 5, 10,11
- ทำความเขาใจกับคนไข
- ใหขอมูลความรูเก่ียวกับ
   การรักษาลมเหลว
- แนะนำปฏิบัติตัว
- การดูแลเปลี่ยนสูตรยา
- นัดตรวจซ้ำ

Viral load
>1,000 copies/ml. 

ประเมิน Adherence 
และใหคำปรึกษา

กินยาสม่ำเสมอ ตอเนื่อง

สงพบแพทย พิจารณาสง DR

ปรับสูตรยาตามผล DR

จำแนกผูติดเชื้อเอชไอวีตามการกินยาตานไวรัส

การติดตามคนไข

*หมายเหตุ 
- ประเด็นสำคัญในชายท่ีมีเพศสัมพันธกับชายท่ีกินยา 

ตานไวรัสใหศึกษาเพิ่มเติมในภาพพลิกที่ 12
-  ประเด็นสำคัญในวัยรุนที่กินยาตานไวรัสใหศึกษา 

เพิ่มเติมในภาพพลิกที่ 13

ยังไมเริ่มยา
ตานไวรัส

ไมเจ็บปวย 
ไมพรอมเริ่มยา

ไมสมัครใจ

ตรวจ Viral load
ครั้งแรก 3 - 6 เดือน 
หลังเริ่มยาตานไวรัส

มีอาการเจ็บปวย

-  ทบทวนเปาหมาย
- คนหาอุปสรรค
- หาแนวทางแกไข
- นัดตรวจซ้ำ



1. เมื่อคุณลังเลท่ีจะเริ่มกินยาตานไวรัส
2. เมื่อคุณเริ่มกินยาตานไวรัส
3. ความเขาใจเกี่ยวกับปริมาณไวรัสในเลือด
4. การนัดหมาย และประเมินความเสี่ยงตอการขาดนัด
5. ทบทวนการกินยาตานไวรัสในแตละวัน 
6. ปริมาณไวรัสในเลือดต่ำ (แจงผลตรวจ) <50 copies/ml.
7. ปริมาณไวรัสในเลือดสูง (แจงผลเลือด) ≥50 copies/ml.
8. คนหาอุปสรรคในการกินยาตานไวรัส 
9. แนวทางการชวยเหลือในการกินยาตานไวรัส
10. ยาตานไวรัสไมเกิดผลในการรักษาตามท่ีคาดหวัง
11. การสนับสนุนใหกำลังใจและการจัดการรายบุคคล
12. ประเด็นสำคัญในชายท่ีมีเพศสัมพันธกับชายท่ีกินยาตานไวรัส
13. ประเด็นสำคัญในวัยรุนท่ีกินยาตานไวรัส

หัวข�อในภาพพลิกแต�ละประเด็นจะใช�สีต�างๆ เพ�่อแยกชุดข�อมูลในแต�ละเร�่องเพ�่อความสะดวกในการพ�ดคุย
สารบัญภาพพลิก



เร�่มยาตานไวรัสเร็ว กินยาสม่ำเสมอและตอเนื่อง ดูแลตัวเองดี
ทั้งรางกายและจิตใจ อายุขัยเฉลี่ยใกลเคียงคนทั่วไป

1. ถากินยาตานไวรัสเร็วจะมีโอกาสกดระดับไวรัสในเลือดใหอยูในระดับต่ำไดเร็วกวาเริ่มยาชา
2. ภูมิตานทานกลับมาอยูในระดับปกติไดเร็วข้ึน ทำใหสุขภาพดีไมเจ็บปวย
3.  ลดการถายทอดเช้ือไปยังคูหรือคนที่คุณรัก

1. เม่ือคุณลังเลท่ีจะเร�่มกินยาตานไวรัส 

·ÕèÁÒ: JL Marcus et al. JAIDS, 2016.
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1. เม่ือคุณลังเลท่ีจะเร�่มกินยาตานไวรัส 
ประเด็นในการพ�ดคุย : ใหขอมูลวา การติดเช้ือเอชไอวี สามารถรักษาได และมีชีวิตยืนยาวอยางมีคุณภาพ หากกินยาทุกวัน 
ตอเนื่องตลอดชีวิต และรักษาสุขภาพใหดี ปจจุบันยาตานไวรัสมีประสิทธิภาพสูง กินสะดวกขึ้น และผลขางเคียงนอยลง 

1. ความรูเก่ียวกับยาตานไวรัส
ตัวอยางประโยค:

“คุณเขาใจในเร่ืองยาตานไวรัสอยางไรบาง” (คนไขคุยคร้ังแรก)     

“ถาเร่ิมกินยาตั้งแตวันนี้จะมีผลดีอยางไร”     

2. ความกังวลใจของผูรับบริการ
ตัวอยางประโยค:

“คุณกังวลใจเกี่ยวกับยาตานไวรัสอยางไร” (คนไขที่คุยแลวแตยังไมเร่ิมยา)
“อะไรที่ทำใหคุณลังเลที่จะกินยา”

ขอมูลความรู: ประโยชนการเร่ิมยาเร็ว และกินยาตอเน่ือง
1.  ลดอัตราปวยและเสียชีวิตจากโรคติดเช้ือฉวยโอกาส เชน วัณโรค และโรคไมติดเช้ือตางๆ ท่ีสัมพันธกับเอชไอวี เชน โรคหัวใจ 

โรคมะเร็ง
2.  อายุยืนยาวข้ึน 
3.  ลดปริมาณไวรัสในเลือดไดเร็ว ถาระดับไวรัสในเลือด <50 copies/ml.  ไมถายทอดเช้ือเอชไอวีไปยังคู และผูอื่น (U=U, 

Undetectable = Untransmittable)

เปาหมายภาพพลิกที่ 1:

เพ่ือใหคนไขเร่ิมยาตานไวรัสและเขาใจ 
ประโยชนของการกินยา

ขอความสำคัญ:

1. ถาเริ่มยาตานไวรัสเร็ว จะมีโอกาสกด 
ระดับไวรัสในเลือดใหอยูในระดับต่ำ 
ไดเร็วกวา

2. ภูมิตานทานกลับมาอยูในระดับปกติ 
ไดเร็วขึ้น ทำใหสุขภาพดีไมเจ็บปวย

3. ลดการถายทอดเชื ้อไปยังคู หรือคนที่ 
คุณรัก

ทบทวน: 

1. อะไรทำใหคนไขยังไมเร่ิมกินยา
2. ถาเร่ิมกินยาต้ังแตวันน้ีจะมีผลดีอยางไร
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กินยาตานไวรัส ตรงเวลา ทุกวัน ตลอดชีว�ต

1. ยาต�านไวรัส ยับย้ังการแบ�งตัวของ 

เช้ือเอชไอว� ไม�ให�เพ��มปร�มาณไวรัส 
ไม�ไปทำลายซีดี 4 (CD4) และส�งผล 
ให�มีสุขภาพแข็งแรง

2. เหตุผลที ่ต �องกินยาต�านไวรัส 
ตรงเวลา ทุกวัน

3. หลังกินยา 3 เดือนจะมีการตรวจ 
เลือดดูปร�มาณไวรัส เพ�อ่ติดตาม 
ผลการรักษา

2. เม่ือคุณเร�่มกินยาตานไวรัส

โรคติดเชื้อฉวยโอกาสท่ีสัมพันธ�กับระดับซีดี 4  (CD 4, cell/mm3)
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โรคจากเช้ือโปรโตซัว

มะเร็ง

กลุมอาการอ่ืนๆ

โรคจากเช้ือไวรัส

โรคจากเช้ือแบคทีเรีย

โรคจากเช้ือรา

จำนวน ซีดี 4 (CD4, cell/mm3)จำนวน ซีดี 4 (CD4, cell/mm3)



2. เม่ือคุณเร�่มกินยาตานไวรัส
ประเด็นในการพ�ดคุย :
1 . ขอดีของการกินยาตานไวรัส

ตัวอยางประโยค:
“ยาตานไวรัสมีผลอยางไรตอเชื้อเอชไอวี”

“ถากินยาตั้งแตวันนี้จะมีผลดีตอตัวคุณอยางไร”
“เพราะอะไรจึงจำเปนตองกินยา ตรงเวลา ทุกวัน ตลอดชีวิต”

2. ความยุงยากท่ีอาจเกิดข้ึนในการกินยา 
ประโยคตัวอยาง:

“คิดวาจะมีความยุงยากในการกินยาตานไวรัสอยางไรบาง”

ขอมูลความรู :
1. ใหขอมูลความยุงยากท่ีอาจเกิดข้ึนท่ีพบบอย เชน ผลขางเคียงยา การเร่ิมกินยา และส่ิงท่ีควรปฏิบัติเพ่ือปองกันความยุงยาก
2. จำเปนตองกินยาตานไวรัส ทุกวัน ตรงเวลา ตลอดชีวิต เพ่ือกดปริมาณไวรัสเอชไอวีใหอยูในระดับต่ำกวา 50 copies/ml.    
3.  หากลืมกินยาใหกินทันทีท่ีนึกได และกินม้ือตอไปตามปกติ  แตหากนึกไดใกลม้ือท่ีลืมใหเวนม้ือท่ีลืมไปและกินม้ือตอไปตามปกติ 

หามกินยาเกินขนาด (double doses) ในกรณีท่ีลืมกินยาบอยใหปรึกษาแพทย
4.  การนัดหมายหลังเร่ิมกินยา

4.1  นัดติดตามท่ี 2 สัปดาห เพ่ือประเมิน Adherence หรือวินัยการกินยา และผลขางเคียงของยา อาจใชวิธีโทรศัพทติดตาม 
วินัยการกินยา โดยที่คนไขไมตองมาโรงพยาบาล 

4.2  นัด 1 เดือน เพ่ือประเมิน Adherence และตรวจทางหองปฏิบัติการ (LFT, BUN, Cr, CBC, ฯลฯ)  แนวทางการตรวจรักษา 
และปองกันการติดเชื้อเอชไอวีประเทศไทย 

4.3 นัด 3 เดือน เพื่อประเมิน Adherence หรือวินัยการกินยาเพราะบางรายอาจนัดหมายเพิ่มเติมในกรณีที่ไดรับยา 
ปองกันการติดเชื้อฉวยโอกาส ตามขอบงชี้ และตรวจปริมาณไวรัสในเลือด 

เปาหมายภาพพลิกที่ 2:

คนไข เขาใจและตระหนัก ในการ 

กินยาตานไวรัส ตรงเวลา ทุกวัน ตลอดชีวิต

ขอความสำคัญ:

1. ยาตานไวรัส ยับยั ้งการแบงตัวของ 

เช้ือเอชไอวี ไมใหเพ่ิมปริมาณไวรัสไมไป 

ทำลาย CD4 และสงผลใหมีสุขภาพ 

แข็งแรง
2. เหตุผลที่ตองกินยาตานไวรัสตรงเวลา 

ทุกวัน
3. หลังกินยา 3 เดือน จะมีการตรวจเลือด 

ดูปริมาณไวรัส เพ่ือติดตามผลการรักษา
 
ทบทวน: 
1. ถาเร่ิมกินยาตั้งแตวันนี้จะมีผลดีอยางไร
2. ผูรับบริการสามารถจัดการความยุงยาก 

ในการกินยาตานไวรัสไดอยางไรบาง
3. ผูรับบริการสามารถบอกช่ือยาตานไวรัส 

ที่กินได
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1. ปร�มาณไวรัสในเลือด บ�งบอกว�ามี 

เช ื ้อเอชไอว� ในร�างกายมากน�อย 

เพ�ยงใด 

2. เป�าหมายการรักษา คือ ปร�มาณ 

ไวรัสในเลือดอยู �ในระดับต่ำกว�า 

50 copies/ ml.

3. ตรวจเล ือดดูปร �มาณเช ื ้อไวร ัส 

เพ�่อประเมินผลการรักษา

กินยาตานไวรัส ตรงเวลา ทุกวัน ตลอดชีว�ต

3. ความเขาใจเก่ียวกับปร�มาณไวรัสในเลือด

ยาต�าน
ไวรัส

เอชไอว�



3. ความเขาใจเก่ียวกับปร�มาณไวรัสในเลือด ยาตาน
ไวรัส

เอชไอวี

ประเด็นในการพ�ดคุย :

1. ปริมาณไวรัสในเลือดบงบอกวามีเช้ือเอชไอวีในรางกายมากนอยเพียงใด 
ตัวอยางประโยค:

        “เมื่อเชื้อเอชไอวีเขาสูรางกาย จะมีการแบงตัวเพ่ิมปริมาณมากขึ้น 
          ทำใหระดับภูมิคุมกัน (CD4) ลดลง สงผลใหปวยดวยโรคติดเชื้อฉวยโอกาส”

2. เปาหมายการรักษา คือ ปริมาณไวรัสในเลือดอยูในระดับต่ำกวา 50 copies/ml.
ตัวอยางประโยค:

“เปาหมายของการรักษา คือ ลดปริมาณไวรัสใหต่ำกวาระดับ 50 copies/ml. 
ซึ่งจะเกิดจากการกินยาตานไวรัสที่มีประสิทธิภาพ ตรงเวลา ทุกวันอยางตอเนื่องเฉล่ีย 3 - 6 เดือน ขึ้นไป 

หากคุณหยุดกินยา เชื้อไวรัสจะเพ่ิมจำนวนขึ้นมาใหม”

3. ตรวจเลือดดูปริมาณไวรัสเพ่ือประเมินผลการรักษา
ตัวอยางประโยค:

          “การกินยาตานไวรัสไดผลหรือไม จะดูจากการตรวจปริมาณไวรัสในเลือดหลังกินยาครบ 3-6 เดือน 
สวนใหญจะมีระดับไวรัสต่ำวา 50 copies/ml. หากวินัยการกินยาดี และไมดื้อยา 

จะมีการตรวจติดตามปริมาณไวรัสในเลือด อยางนอยปละ1 คร้ัง” 

เปาหมายภาพพลิกที่ 3:
คนไขเห็นความสำคัญของการตรวจเลือด     

เพ่ือหาปริมาณไวรัสในเลือด เขาใจความสัมพันธ 
ของการกินยาตานไวรัสกับปริมาณไวรัส 
ในเลือด

ขอความสำคัญ:

1. ปริมาณไวรัสในเลือดบงบอกวามีเช้ือเอชไอวี
    ในรางกายมากนอยเพียงใด 
2. เปาหมายการรักษา คือ ปริมาณไวรัส 

ในเลือดอยูในระดับต่ำกวา 50 copies/ml.
3. ตรวจเลือดดูปริมาณเชื้อไวรัสเพื่อประเมิน 

ผลการรักษา

ทบทวน: 

1. คนไข  เข าใจปร ิมาณไวร ัสในเล ือด 
วามีผลตอรางกายอยางไร

2. ยาต านไวร ัสม ีผลต อปร ิมาณไวร ัส 
ในเลือดอยางไร

3. หากจำเปนหมออาจจะนัดคนไขมา   
โรงพยาบาลเร็วข้ึน
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1.  ควรจำ วัน เวลา นัดตรวจ 

2.  มาตรวจตรงตามวัน เวลา นัดหมาย

3.  กรณีผู�รับบร�การมีป�ญหาให�ติดต�อ

      เจ�าหน�าท่ี

4.  แจ�งเบอร�โทรศัพท�ป�จจ�บัน 

กินยาตานไวรัส ตรงเวลา  ทุกวัน ตลอดชีว�ต

วันท่ีนัด …………...........................................................
ชื่อแพทยท่ีตรวจ……….........…......................................
คลินิกตรวจสุขภาพ......................................................
หมายเหตุ: 
 มาไมไดตามนัดใหโทรแจงลวงหนา เพ่ือนัดหมายใหม 
จะไดไมขาดยา

4. การนัดหมาย และความสำคัญของการมาตรวจตามนัด



ประเด็นในการพ�ดคุย :
1. ควรจำ วัน เวลา นัดตรวจ 

ประโยคตัวอยาง:
“ใบนัดมีความสำคัญ ควรจำวันนัด และมาตามนัด ถึงแมจะมียาตานไวรัสเหลืออยู”

“ถามีอะไรผิดปกติใหมากอนวันนัด เชน ยาตานไวรัสหมดกอนวันนัด มีภาวะเจ็บปวย วันท่ีนัดมาไมได  เปนตน”

2. มาตรวจตรงตามวัน เวลา นัดหมาย
ประโยคตัวอยาง :

       “นำยาตานไวรัส และบันทึกการกินยาตานไวรัสมาดวยทุกคร้ัง”
“หากมาตามนัดไมได ใหติดตอเจาหนาท่ีเพ่ือเล่ือนนัด และนัดหมายวันใหม”

3. แจงเบอรโทรศัพทปจจุบัน 
ตัวอยางประโยค:

“ขอที่อยู เบอรโทรศัพท และชองทางอื่นๆ ที่ติดตอได เพ่ือเปนประโยชนตอการติดตอในการดูแลรักษา”
“กรณีที่คุณมาตามนัดไมได เราจะมีการติดตอคุณ...........คุณสะดวกใหเราติดตามวิธีใด”

4. ประเมินความเส่ียงตอการขาดนัด
หากประเมินแลวพบวา คนไขมีโอกาสเส่ียงตอการขาดนัด ควรใหขอมูลและตกลงบริการ เพ่ือปองกันการขาดนัด
ประโยคตัวอยาง:

   “ถาจะยายที่ทำงาน ยายที่อยู  เปล่ียนที่รักษา ใหบอกเจาหนาที่ทราบดวย”
หากประเมินแลวพบวา คนไขมีโอกาสเส่ียงตอการขาดนัด ควรใหขอมูลและตกลงบริการ เพ่ือปองกันการขาดนัด
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เปาหมายภาพพลิกที่ 4:

ผูรับบริการเขาใจความสำคัญของการ 
มาตรวจตามนัด เพ่ือใหมียากินตอเน่ือง 

ขอความสำคัญ:
1.  ควรจำ วัน เวลา นัดตรวจ 
2.  มาตรวจตรงตามวัน เวลา นัดหมาย
3. กรณีผูรับบริการมีปญหาใหติดตอเจาหนาท่ี
4. แจงเบอรโทรศัพทปจจุบัน  

ทบทวน: 

ใหคนไขทบทวนในประเด็นตอไปนี้
1. การมาตรวจตามนัดเพ่ืออะไร?
2. หากมาตรวจตามนัดไมได ใหติดตอ 

เจาหนาที่ ตามขอมูลที่แจงไว
3. นัดคร้ังตอไปเมื่อไร?

4. การนัดหมาย และความสำคัญของการมาตรวจตามนัด



แนวทางการเฝ�าระวังขาดนัด และติดตามคนไข�เพ�อ่ปรับปรุงบร�การ

ปองกันการขาดนัด 
(Prevent loss)

ติดตาม
ในวันนั้น

หลังเสร็จงาน 
คลินิก

กอนวันนัด

สง SMS เตือน 
หรือโทรกอน 1 วัน

กำหนด/ตกลงวา 
จะใชขอความ

แบบใด เชนทาน 
มีนัดพบแพทย 
ที่คลินิก..วันที่.. 
หรือถาตองการ

เลื่อนนัดติดตอ....

กรณีไมมาตามนัด

โทรตามวันตอมา 
โทรวันที่ 3 และวันที่ 7

หลังขาดนัด หากติดตอไมได 
และคนไขยังไมกลับมารับการรักษา 

ใหโทรตามอีกคร้ัง ในวันท่ี 30 
ถาติดตอไมได ใหดูในโปรแกรม NAP 

เพ่ือตรวจสอบวาคนไข
อาจไปรับบริการท่ือ่ืนหรือเสียชีวิต 
พิจารณาเย่ียมบานตามบริบทของ

พ้ืนท่ี หากยังติดตามไมได
ใหยุติการติดตาม

ใหการปรึกษา
Enhance              

adherence csg. 
เพื่อประเมิน 
ความเสี่ยงตอ 
การขาดนัด 

หรือมีโอกาสที่
จะเกิด 

adherence 
ไมดี

ใหยิง QR 
code 

ของคลินิก 
หรือ Line@ 
เพื่อติดตอ
เร่ืองตาง ๆ 
ที่มีขอสงสัย         

ท่ีตองการปรึกษา 
หรือเลื่อนนัด

วันที่มารับ
บริการ หลังวันนัด

ตกลงบริการ
ขอเบอรโทร
คนไขและ

คนอ่ืน
ที่เปดเผย

ผลเลือดแลว
ขอที่อยู
ปจจุบัน

หรือขอไลน FB



ปองกันการขาดนัด 
(Prevent loss)

วันท่ีมารับ
บริการ

อธิบายใหผูปวยทราบเหตุผลที่ตองขอเบอรโทรที่ติดตอได และญาติ ที่เปดเผยผลเลือด (ในกรณีจำเปน) 
คลินิกทำ QR code ใหผู ปวยสแกนไว ควรมีขอมูลที่สำคัญของคลินิก วัน เวลา ที่เปดบริการ ชื่อทีมผูใหบริการ 
เบอรโทรติดตอ 
จัดทำ Line@ ของคลินิก ใหผูปวย add line ไว อธิบายวัตถุประสงค ของการ add line ในกรณีที่ตองการเล่ือนนัด 
ตองการปรึกษา หรือมี ปญหาจากการใชยาอื่น ๆ สามารถเขียนคำถามหรือขอสงสัยในไลนแลว จะมีเจาหนาที่ที่ดูแล 
ไลนเขามาตอบ 
ในกรณีที่อาการคงที่ จายยานาน นัดหาง พบแพทยปละ 1-2 ครั้ง

ติดตาม
ในวันนั้น

หลังเสร็จงาน 
คลินิก

ปองกันการขาดนัด 
(Prevent loss)

กรณีผูปวยไมมาตามนัด ส่ือสารทางโทรศัพท
 “วางหรือเปลา เปนหวงนะ”
 “สบายดีหรือเปลาเปนหวงนะ”
 “มียาทานหรือเปลา ถาจะพบหมอพี่จะนัดให”
 “เปนหวงมาก อยากชวยเหลือ”
 การใชเทคนิคหลอกลอ เชน โทรหาตัวผูปวย “..(บริการฟรี)..เจลที่นองขอไวมาแลวนะ มาเอาวันนี้ตอนบายไดเลย”

การส่ือสารชองทางอ่ืน ๆ การฝากขอความ 
 การใช SMS: “เปนหวงนะ โทรกลับดวย”
 Social media เชน ไลน (line) Facebook (inbox)
 การสงขอความตามเทศกาล “….(ประโยชน).... ดวยความปรารถนาดีจากรพ. ....” ซ่ึงอาจจะเหมาะสมกับบางพื้นที่
 การสง sticker line เชน “เปนหวงนะ” “คิดถึงนะ” “take care”

กรณีคนอ่ืน (ญาติ) รับโทรศัพทแทน
 ตองตกลงบริการตั้งแตแรกและตองรูวาเบอรที่ใหเราโทรหา เปนเบอรใคร เคารูเรื่องนี้ไหม 
 ขอสายคุณ.. ใหโทรกลับหาที่เบอรนี้...
 กรณีผูปวยไมอยู “รบกวนโทรกลับหาพี่...หนอยคะ”
 ในกรณีตองแสดงตัวกับผูรับสาย “พี่..จาก รพ ..โทรมาเตือนนัด..(โรคอ่ืนที่ ผป รักษาจริงและสามารถเปดเผยได)

ประเมินความเส่ียงตอการขาดนัด เชน คนไขมาไมตรงนัดขอเล่ือนนัดบอยๆ ยายที่อยูเปล่ียนสถานที่ทำงาน หรือมีการ
เปล่ียนแปลงในชีวิตที่สงผลตอการกินยาตานไวรัส  

ใช Enhance Adherence counseling flip chart ชวยในการพูดคุย คนหาสาเหตุและแนวทางแกไข

หลังวันนัด

กรณีไมมาตามนัด

โทรตามวันตอมา 
โทรวันท่ี 3 และวันท่ี 7 หลังขาดนัด หากติดตอไมได 

และคนไขยังไมกลับมารับการรักษา ใหโทรตามอีกครั้ง 
ในวันท่ี 30 ถาติดตอไมได ใหดูในโปรแกรม NAP 
เพ่ือตรวจสอบวาคนไขอาจไปรับบริการท่ือ่ืนหรือ
เสียชีวิต พิจารณาเยี่ยมบานตามบริบทของพ้ืนท่ี 

หากยังติดตามไมไดใหยุติการติดตาม

ใหการปรึกษา
Enhance 

adherence 
csg.เพื่อประเมิน
ความเส่ียงตอ

การขาดนัด หรือ 
adherence 

ไมดี

ใหยิง QR code 
ของคลินิก หรือ 

Line@ เพื่อติดตอ 
เรื่องตาง ๆ 
ที่มีขอสงสัย

ที่ตองการปรึกษา 
หรือเล่ือนนัด

ตกลงบริการ
ขอเบอรโทร

คนไขและคนอื่น
ที่เปดเผย

ผลเลือดแลว
ขอที่อยูปจจุบัน
หรือขอไลน FB



5. ทบทวนการกินยาตานไวรัสในแตละวัน

สัปดาหที่แลว   
เดือนที่แลว 

3 เดือนที่แลว 
เราลืมกินยา/  

กินยาไม       
ตรงเวลากี่คร้ัง?

1.  ทบทวนการกินยาต�านไวรัส

2.  แรงจ�งใจในการกินยาต�านไวรัส 

3. การปรับตัวในการกินยาต�านไวรัส

กินยาตานไวรัส ตรงเวลา  ทุกวัน ตลอดชีว�ต



ประเด็นในการพ�ดคุย :
1. ทบทวนการกินยาตานไวรัส

ประโยคตัวอยาง:
“ในรอบ 7 วันที่ผานมา กินยาไมตรงเวลากี่คร้ัง” 

“ในรอบ 1 เดือน ที่ผานมา กินยาไมตรงเวลากี่คร้ัง” 
“ในรอบ 3 เดือน ที่ผานมา กินยาไมตรงเวลากี่คร้ัง”

  

2.  แรงจูงใจในการกินยาตานไวรัส
ประโยคตัวอยาง:

“คุณคาดหวังวาจะมีส่ิงดีๆอะไรเกิดขึ้นบางในอนาคต”
“ขณะนี้ เรามีโรคประจำตัว ดังนั้นตัวเราตองแข็งแรง มีวินัย ในการกินยาตานไวรัส เพ่ือไปสูเปาหมายที่ตั้งไว” 

(คนไขตั้งเปาหมายอะไรบาง)
“จากการที่คุณกินยาไดดีทำใหสุขภาพดีขึ้น และมีชีวิตยืนยาว 

มีผลอยางไรตอการวางแผนชีวิตของคุณและครอบครัว”

3.  การปรับตัวในการกินยาตานไวรัส  (ตรวจสอบ ระยะการปรับเปล่ียนพฤติกรรม; Stage of change)
ประโยคตัวอยาง:

“คุณรูสึกอยางไรที่กินยาไดดี”
“คุณรูสึกอยางไรที่ยังกินยาไดไมดี”

 

เปาหมายภาพพลิกที่ 5:

1. สรุปผลการประเมินการกินยาตานไวรัส 
ของคนไข

2. เมื่อพบคนไขลืมกินยาตองหาสาเหตุและ 
แนวทางแกไข

ขอความสำคัญ:
1.  ทบทวนการกินยาตานไวรัส
2.  แรงจูงใจในการกินยาตานไวรัส 
3.  การปรับตัวในการกินยาตานไวรัส

ทบทวน: 
1.  ถามคนไข ลืมกินยากี่คร้ัง/สัปดาห
2. ผูใหบริการทบทวนประเด็น ปญหา อุปสรรค 

ที่มีผลตอการกินยา

เอกสารแบบบันทึก

ผูใหบริการปรึกษา ใชแบบบันทึก ติดตาม 

และวางแผนการกินยาตานไวรัสอยางสม่ำเสมอ 
เพ่ือบันทึกสาเหตุและแนวทางแกไข
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5. ทบทวนการกินยาตานไวรัสในแตละวัน



กินยาตานไวรัส ตรงเวลา ทุกวัน ตลอดชีว�ต

ปร�มาณไวรัสในเลือดต่ำแสดงว�า
คุณกินยาตรงเวลาทุกวัน 

ทำให�ยาออกฤทธิ์อย�างมีประสิทธิภาพ 
และช�วยให�มีสุขภาพแข็งแรง

6. ปร�มาณไวรัสในเลือดต่ำ (แจงผลตรวจ) <50 copies/ml. 
แตไมไดหมายความวา

จะสามารถหยุดกินยาตานไวรัสได 
หากหยุดกินยาตานไวรัส

จะทำใหปริมาณไวรัสเพิ่มขึ้นและ 
ยังคงตองมาตรวจตามนัดทุกครั้ง

ยาต�าน
ไวรัส

เอชไอว�



ยาตาน
ไวรัส

เอชไอวีประเด็นในการพ�ดคุย :
1. การแจงผลเลือด และอธิบายความหมายของผลเลือด

ตัวอยางประโยค:
    “ผลการตรวจปริมาณไวรัสในเลือดของคุณนอยกวา 50 copies/ml. 

        ซึ่งแสดงวาผลการรักษาเปนไปตามเปาหมาย” 

    “หากคุณกินยาตานไวรัส ตรงเวลา ทุกวัน และตรวจเลือดประเมินปริมาณ
        ไวรัสทุกป มีระดับไวรัสในเลือดต่ำ จะไมถายทอดเชื้อเอชไอวีไปยังคู และผูอื่น 

(U=U, Undetectable = Untransmittable) 

    “การมีผลไวรัสในเลือดต่ำ ไมไดหมายความวาจะไมรับเชื้อเอชไอวี และ
        โรคติดตอทางเพศสัมพันธอื่นเพ่ิม หากไมใชถุงยางอนามัย”

2. ช่ืนชม เสริมแรง การกินยาของผูรับบริการ 
ตัวอยางประโยค:

     “ขอชื่นชมที่คุณกินยาไดตรงเวลาทุกวัน”

3. สำรวจปจจัยท่ีทำใหกินยาตานไวรัสไดดี 
ตัวอยางประโยค:

      “ที่ผานมาอะไรทำใหคุณสามารถกินยาไดตรงเวลาทุกวัน”

4. สำรวจอุปสรรค ท่ีอาจมีผลตอการกินยาในอนาคต
ตัวอยางประโยค:

     “ในอนาคตคุณคิดวาอาจจะมีอะไรที่ทำใหคุณไมสามารถกินยาไดตรงเวลาทุกวันเหมือนที่ผานมา”

เปาหมายภาพพลิกที่ 6:
 

1. ชื่นชมใหกำลังใจในการกินยาตานไวรัส 
ไดดี

2. คนไขเขาใจและเห็นความสำคัญของ 
การกินยาตานไวรัส ตรงเวลา ทุกวัน 
ตลอดชีวิต จะสงผลใหมีปริมาณไวรัสต่ำ 

ขอความสำคัญ:

 ปริมาณไวรัสในเลือดต่ำแสดงวาคุณกินยา 
ตรงเวลาทุกวัน ทำใหยาออกฤทธิ์อยางมี 
ประสิทธิภาพ และชวยใหมีสุขภาพแข็งแรง

ทบทวน: 

1. ปริมาณไวรัสในเลือดต่ำหมายถึงอะไร  
2. ที่ผานมาคนไขกินยาอยางไร ที ่ทำให 

ปริมาณไวรัสต่ำ

6. ปร�มาณไวรัสในเลือดต่ำ (แจงผลตรวจ) <50 copies/ml. 
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7. ปร�มาณไวรัสในเลือดสูง (แจงผลเลือด) ≥50 copies/ml.
ที่ผานมา

ผมไมไดกินยาทุกวัน จากผลการตรวจเลือด
คุณมีปริมาณไวรัส 

ในเลือดสูงคะ

การพบปร�มาณไวรัสในเลือดสูง 

(มากกว�า 50 copies/ml.) มีหลายสาเหตุ ดังน้ี

-  ไม�กินยา

-  ลืมกินยา  

-  กินยาไม�ตรงเวลา 

- เชื้อไวรัสเกิดการดื้อต�อยาต�านไวรัสที่รักษา 

ซ่ึงจะทราบได�ด�วยการตรวจเลือดหาการด้ือยา

เท�าน้ัน

กินยาตานไวรัส ตรงเวลา ทุกวัน ตลอดชีว�ต



ประเด็นในการพ�ดคุย :
1. คนไขเขาใจปริมาณไวรัสในเลือดสูง

ตัวอยางประโยค:
   “ผลการตรวจปริมาณไวรัสในเลือดของคุณเทากับ......copies/ml. ซึ่งแสดงวาผลการรักษาไมเปนไปตามเปาหมาย 

ซึ่งเราจะตองหาสาเหตุและแนวทางแกไขรวมกัน” 

2. หาสาเหตุท่ีทำใหปริมาณไวรัสในเลือดสูง
 ตัวอยางประโยค:

“สาเหตุที่ปริมาณไวรัสในเลือดสูงเกิดจาก ไมกินยา ลืมกินยา กินยาไมตรงเวลา หยุดกินยาตานไวรัส
      คุณคิดวาอะไรเปนสาเหตุที่ทำใหปริมาณไวรัสในเลือดของคุณสูง”

“คุณกินยาตานไวรัสไดดี สม่ำเสมอ แตเชื้อไวรัสสูง ดังนั้น เราจะสงตรวจดื้อยาให 
ในกรณีที่กินยาไดดีสวนใหญจะไมพบการดื้อยา” 

3. หาแนวทางแกไขเพ่ือใหผลไวรัสในเลือดต่ำ (<50 copies/ml.)
    ตัวอยางประโยค:

    “ถาจะทำใหปริมาณไวรัสในเลือดต่ำลง คุณคิดวาจะทำอยางไรตอไป”

ขอมูลความรู :
1. กรณีกินยาตรงเวลาทุกวัน แตปริมาณไวรัสสูง 50 - 1,000 copies/ml. อาจเกิดจากผูรับบริการมีการติดเช้ือ หรือเจ็บปวยอ่ืนๆ 

ซ่ึงจะพบในชวงระยะเวลาส้ันๆ และปริมาณไวรัสจะกลับมาเปนปกติ หรือเปนสัญญาณเร่ิมตนของการกินยาไมดีหรือด้ือยา 
ใหกินยาตานไวรัสตรงเวลา ทุกวัน ตอเน่ือง 3 เดือน และนัดตรวจหาปริมาณไวรัสในเลือดซ้ำ (สามารถเบิกได)

2. ปริมาณไวรัสมากกวา 1,000 copies/ml. ใหประเมิน Adherence หรือวินัยการกินยา 
- Adherence ดี สงตรวจด้ือยา (Drug resistance)
-  Adherence ไมดี ใหกินยาตานไวรัสตรงเวลา ทุกวัน ตอเน่ือง 3 เดือน และนัดตรวจหาปริมาณไวรัสในเลือดซ้ำ
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เปาหมายภาพพลิกที่ 7:

1. คนไขเขาใจปริมาณไวรัสในเลือดสูง
2. หาสาเหตุที่ทำใหปริมาณไวรัสในเลือดสูง
3. หาแนวทางแกไขเพ่ือใหผลไวรัสในเลือดต่ำ 

(<50 copies/ml.)
 

ขอความสำคัญ:

การพบปริมาณไวรัสในเลือดสูง (มากกวา               
50 copies/ml) มีหลายสาเหตุ ดังน้ี

- ไมกินยา
-  ลืมกินยา  
- กินยาไมตรงเวลา 
- เชื ้อไวรัสเกิดการดื ้อตอยาตานไวรัส 

ท่ีรักษา ซ่ึงจะทราบไดดวยการตรวจเลือด 
หาการดื้อยาเทานั้น

 

 ทบทวน: 

1. ปริมาณไวรัสในเลือดสูงหมายความวา 
อยางไร

2. ปริมาณไวรัสในเลือดสูงจะเกิดผลอยางไร
3. กินยาตานไวรัสอยางไร เพื่อใหปริมาณ 

ไวรัสในเลือดต่ำ
4. ยาตานไวรัสท่ีกินอยูกินอยางไร มีก่ีชนิด 

7. ปร�มาณไวรัสในเลือดสูง (แจงผลเลือด) ≥50 copies/ml.



กินยาตานไวรัส ตรงเวลา ทุกวัน ตลอดชีว�ต

8. คนหาอุปสรรคในการกินยาตานไวรัส

1. ค�นหาอุปสรรคในการกินยาต�านไวรัส 

2. ทบทวนเป�าหมายของการกินยาต�านไวรัส



ประเด็นในการพ�ดคุย :

1. ปริมาณไวรัสในเลือดบงบอกวามีเช้ือเอชไอวีในรางกายมากนอยเพียงใด 
ตัวอยางประโยค:

 O: คำถามเปดประเด็น
   “อยากใหคุณเลาใหฟงวามีอุปสรรคอะไรตอการกินยาบาง” 

    “ชวยเลาใหฟง ที่ผานมาคุณทำอยางไรเพ่ือใหกินยาตรงเวลาทุกวัน”

 A: รับรอง ช่ืนชม 
   “ขอชื่นชมที่คุณใหความจริงเกี่ยวกับการกินยาตานไวรัส ซึ่งจะเปนประโยชน”

       ในการประเมินผลการรักษา”
   “แมวาจะเผชิญกับเร่ืองราวในชีวิต แตคุณก็ยังสามารถกินยาไดดี”

   R: สะทอนในส่ิงท่ีคุณไดยิน 
“คุณรูสึกวาการกินยาไมไดยุงยากอยางที่คุณวิตกตั้งแตกอนตัดสินใจเร่ิมกินยา

    “คุณไมสบายใจและคิดวาไมนาลืมกินยา”
    “คุณมั่นใจวาตอไปคุณจะกินยาไดดีกวาที่ผานมา”

 

S: สรุปความ  
   “แมจะมีความยุงยากในการกินยาตานไวรัสแตคุณก็มุงมั่นจนทำใหสุขภาพแข็งแรง” 

“คุณลืมกินยาหลายคร้ัง และยังมีสุขภาพที่ดี ทำใหคุณไมมั่นใจวายาตานไวรัส
       มีความจำเปนสำหรับคุณ”

         

เปาหมายภาพพลิกที่ 8:

คนหาปญหาที ่แทจริงในการกินยา 
ของคนไข

ขอความสำคัญ:

1. คนหาอุปสรรคในการกินยาตานไวรัส
2. ทบทวนเปาหมายของการกินยาตานไวรัส

ทบทวน: 

ผูใหบริการและคนไขรวมกันสรุปอุปสรรค 

สำคัญท่ีสงผลตอการกินยาตานไวรัส

เอกสารแบบบันทึก
เขียนปญหาอุปสรรคที่พบสำหรับคนไข 

แตละราย ในแบบบันทึกติดตามและวางแผน 
การกินยาตานไวรัสอยางสม่ำเสมอ



ค�น
หา

อุป
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รค
ใน

กา
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�าน
ไว

รัส
 

8. คนหาอุปสรรคในการกินยาตานไวรัส



ค�น
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คำถามที่ใชในการคนหาปญหา

การลืมกินยาตานไวรัสมีผลอยางไรตอการรักษา
มีอาการอยางไรบางเมื่อกินยาตานไวรัส
มีวิธีเตือนในการกินยาอยางไรบาง  
เมื่อแข็งแรงดี รูสึกอยางไรกับการกินยาตานไวรัส
มีอาการเจ็บปวยอะไรที่เปนอุปสรรคในการกินยาตานไวรัส
 ด่ืมแอลกอฮอลหรือไม ใชสารเสพติดหรือไม การประเมินการใชสารเสพติด ศีกษาเพ่ิมเติมไดจาก “แบบคัดกรอง ASSIST V3.1 และคูมือแบบคัดกรอง 

ประสบการณ - การดื่ม - สูบบุหรี่ - และใชสารเสพติด - ASSIST ของกรมสุขภาพจิต”
 คิดวาสิ่งเหลานี้มีผลตอการกินยาตานไวรัสของคุณอยางไรบาง
 มีภาวะซึมเศรา เสียใจ สับสน (ใชแบบประเมิน 2Q,9Q)
 คิดวาความรูสึกเหลานี้มีผลตอการกินยาตานไวรัสของคุณอยางไรบาง
 คุณเชื่อหรือไม วาการกินยาตานไวรัสทุกวันมีประโยชนกับคุณ 
 คุณคิดวาวิธีรักษาการติดเชื้อเอชไอวีที่ดีที่สุดคืออะไร คุณเคยลองรักษาดวยวิธีอ่ืนๆ อะไรบางไหม
 คิดวาปริมาณยาที่กินอยูมีจำนวนมากหรือไม
 มีปญหาในการกินยาหลายชนิดหรือไม 
ที่ผานมามียาหายหรือยาหมดบางไหม เก็บยาอยางไร 
ประสบปญหาเรื่องการเดินทางมารับยาที่โรงพยาบาลบางไหม เชน ระยะทางไกล คาใชจายในการเดินทาง ขาดงาน เปนตน

เคยแบงยาตานไวรัสใหใครไหม
มีใครรูเรื่องการติดเชื้อเอชไอวีบาง 
 ทุกคนรูสึกอยางไรตอการติดเชื้อของคุณ 
 การเปดเผยผลเลือดมีผลตอการกินยาอยางไร
ครอบครัวหรือคูของคุณมีผลตอการกินยาอยางไร
มีปญหาเรื่องคาใชจายในการรับยาหรือไม

เคยมารับยาแลวพบวาไมมียา (กรณีเปลี่ยนสูตรยา) ไดยานอยลง หรือไดรับยาไปในปริมาณจำกัดมีผลอยางไรกับคุณ 
เคยมีประสบการณมาตรวจที่โรงพยาบาล แลวกลับบานโดยไมรอรับยาตานไวรัส เพราะตองรอนานมากหรือไม
เคยรูสึกกลัววาคนในชุมชนจะรูวาคุณติดเชื้อเอชไอวีบางไหม และเรื่องนี้ทำใหไมอยากมาตรวจรักษาและกินยาตานไวรัสที่โรงพยาบาลหรือไม
เคยมีสถานการณที่ไมปลอดภัย และทำใหคุณไมสามารถไปรับยาที่โรงพยาบาลหรือไม

ปญหา อุปสรรค
ใหบริการปรึกษารายบุคคล 
ขาดความรู*
ผลขางเคียงของยา*
ลืม*
รูสึกแข็งแรงดี*
มีอาการเจ็บปวย
ดื่มแอลกอฮอล*  
ใชสารเสพติด บุหรี่

ซึมเศรา*

เรื่องสุขภาพ /ความเชื่อที่ผิด/ความรูที่ไมถูกตอง

ปริมาณยามาก 
(ผูรับบริการที่เปลี่ยนสูตรยา/มีโรครวม)
ยาหาย ยาหมด* เก็บยาในที่ไมเหมาะสม
การเดินทางมารับยา
ใหการปรึกษาครอบครัว
แบงยาตานไวรัสใหคนอ่ืน
การเปดเผย*  
ผลเลือด

ความสัมพันธกับครอบครัวและคู
คาใชจายในการเดินทางมารับยา
ระดับสถานบริการและชุมชน
ยาขาด stock
รอนาน
การกีดกันรังเกียจ
ความรุนแรงฉุกเฉินภัยพิบัติทางธรรมชาติ



8. คนหาอุปสรรคในการกินยาตานไวรัส
วัตถุประสงคของการใชแบบบันทึก

1. เพื ่อทบทวนกระบวนการคุณภาพในการใหบริการปรึกษาในคนไขที ่วินัย 
การกินยาไมดี Adherence ต่ำกวา 95% 

2.  เพ่ือคนหาสาเหตุของคนไขที่ Adherence ต่ำกวา 95% คนไขที่ปริมาณไวรัส 
ในเลือดสูง ≥50 copies/ml.

3. เพื่อหาแนวทางแกไข เสริมสรางแรงจูงใจ และชวยใหคนไขกินยาตานไวรัส 

ไดตอเนื่อง ตรงเวลา ทุกวัน และสามารถกดปริมาณไวรัส<50 copies/ml.ได  
ซ่ึงจะทำใหไมถายทอดเช้ือเอชไอวี ไปยังคู และผูอ่ืน 

 (U=U, Undetectable = Untransmittable)

ขอมูลผูรับบริการ

หมายเล
ขผูปวย (H

N):    
      

      
      

      
      

      
      

 หนวยบริการ
: 

อายุ:
      

      
     ป

      
      

      
      

      
      

      
      

   เพ
ศ: 

ชาย   
 หญิง   

MSM  TG 
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copy/ml  วัน
ที่: วว/

ดด/ป
ปปป

สูตรย
าตาน

ไวรัส

ผลการ
ตรวจ

ปริมาณไวรัส

วางแ
ผนเพื่อเพ่ิมวินัยการ

กินยา ค
ร้ังที่ 1....

....(ก
รอกท

ุกเดือ
นจนกวาว

ินัยการ
กินยาจะ

ดีขึ้น)

วันที่:ว/ด/
ป……………………………

วินัยการ
กินยา

 มากกว
าหรือเท

ากับ 95%
 

 ต่ำก
วา 9

5%

 
ผูรับบริการ

ขาดยา
หรือไม



 ไมขาดย
า

 ขาด
ยา…………….วัน

      
      

…………….เดือน

      
      

…………….ป

ปัญหา/อุปสรรค:

1. ด
้านผู้ป่วย

ลืมกินยา     
     

     
     

    
เบื่อ ไม่อยากกินยา 

ไม่มีเวลากินยาท่ีเหมาะสม 

 ทำงาน เวลาไม่แน่นอน     
  ทำยาหาย

ยาหมดก่อนนัดเน่ืองจากแบ่งยาให้คู่/เพ่ือน

 คิดว่าจำนวนเม็ดยามีมาก/ขนาดเม็ดยาใหญ ่

มีผลข้างเคียงจากยา เช่น เวียนศีรษะ คลื่นไส้ อาเจียน ท้องเสีย

 ท้อแท้ โดดเดี่ยว ซึมเศร้า หมดอาลัยตายอยาก

 ติดสารเสพติด     
     

     
   ขาดแรงจูงใจในการกินยา

 คิดว่าร่างกายแข็งแรงด ียังไม่ป่วย / ไม
่มีอาการผิดปกติ

 Self-s
tig

ma กลัวคนอื่นรู้ 

 ฐานะยากจน     
     

     
   

 ไม่มีค่าใช้จ่ายในการเดินทาง

2. ด
้านผู้ให้บริการ

 พฤติกรรมบริการไม่เหมาะสม เช่นการใช้คำพูดไม่สุภาพ

ตีตราและเลือกปฏิบัติ       
  จ่ายยาไม่ครบตามวันนัด

 เจ้าหน้าท่ีใหม่ขาดทักษะและความชำนาญในการให้บริการ

3. ระ
บบบริการ

 มีบริการเฉพาะวัน        
   ระบบบริการไม่ยืดหยุ่น

 สิทธิการรักษา        
        

 ระบบริการล่าช้าต้องรอนาน

 ยาขาด stock      
        

 

 สูตรยาไม่เหมาะสม 

4. ด
้านครอบครัว/ส

ังคม

 ไม่มีญาติดูแล        
        

ครอบครัวรังเกียจ ไม่ยอมรับ

5. อ่ื
นๆ ระบุ
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วิธีสง
เสริม

การกิ
นยา: 

 ใหความรู ให
คำแนะนำ 

 ใหการป
รึกษา 

 ใหคำแนะนำเรื่อ
งการ

กลืนยา

 สนับสนุนจากอ
าสาส

มัคร 

การด
บอกวิธ

ีการก
ิน

 บัดด้ีใน
การก

ินยา

 โทรศัพท

 DOT

 กลอ
งยา

 ปฏิทิน

 SMS เตือ
น

 ต้ังน
าิกาปลุก

 อื่นๆ........
........

.

สรุปปัญหาของคนไข้รายนี้คือ……………………………………………………………………………………

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

แนวทางการแก้ไขปัญหา…………………………………………………………………………………………
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ผู้ให้บริการ:

การวา
งแผนในการให

้บริการ

(ในการให
้บริการต่อเนื่อง) 

 จาย
ยานานขึ้น (DIFF-C

ARE) 

 นัดหาง……………..สัปดาห

 สงต
อไปที่……………………………

 อื่นๆ........
........

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

........
.

แบบบันทึกติดต
ามและว

างแผ
นการก

ินยาตา
นไวรัส

อยาง
สม่ำเสม

อ

ขอมูลผูรับบริการ
หมายเลขผูปวย (HN):                                               หนวยบริการ: 
อายุ:                 ป                                                   เพศ: ชาย    หญิง   MSM  TG 

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

วันท่ีเริ่มยา: วว/ดด/ปปปป...........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

copies/ml  วันที่: วว/ดด/ปปปป

สูตรยาตานไวรัส

ผลการตรวจปริมาณไวรัส

วางแผนเพื่อเพิ่มวินัยการกินยา ครั้งที่ 1........(กรอกทุกเดือนจนกวาวินัยการกินยาจะดีขึ้น)
วันที่:ว/ด/ป……………………………

วินัยการกินยา
 มากกวาหรือเทากับ 95% 
 ต่ำกวา 95%
 
ผูรับบริการขาดยาหรือไม

 ไมขาดยา
 ขาดยา…………….วัน
            …………….เดือน
            …………….ป

ปญหา/อุปสรรค:
1. ดานผูปวย
 ลืมกินยา                     เบื่อ ไมอยากกินยา 
 ไมมีเวลากินยาท่ีเหมาะสม 

 ทำงาน เวลาไมแนนอน       ทำยาหาย
 ยาหมดกอนนัด เนื่องจากแบงยาใหคู/เพ่ือน
 คิดวาจำนวนเม็ดยามีมาก/ขนาดเม็ดยาใหญ 
 มีผลขางเคียงจากยา เชน เวียนศีรษะ คลื่นไส อาเจียน ทองเสีย
 ทอแท โดดเดี่ยว ซึมเศรา หมดอาลัยตายอยาก
 ติดสารเสพติด               ขาดแรงจูงใจในการกินยา
 คิดวารางกายแข็งแรงดี ยังไมปวย / ไมมีอาการผิดปกติ
 กลัวคนอ่ืนรู Self-stigma  
 ฐานะยากจน                ไมมีคาใชจายในการเดินทาง
2. ดานผูใหบริการ
 พฤติกรรมบริการไมเหมาะสม เชนการใชคำพูดไมสุภาพ
 ตีตราและเลือกปฏิบัต ิ     จายยาไมครบตามวันนัด
 เจาหนาท่ีใหมขาดทักษะและความชำนาญในการใหบริการ
3. ระบบบริการ
 มีบริการเฉพาะวัน           ระบบบริการไมยืดหยุน
 สิทธิการรักษา             ระบบริการลาชาตองรอนาน
 ยาขาด stock               
 สูตรยาไมเหมาะสม 
4. ดานครอบครัว/สังคม
 ไมมีญาติดูแล                 ครอบครัวรังเกียจ ไมยอมรับ
5. อื่นๆ ระบุ.....................................................................................
       

วิธีสงเสริมการกินยา: 
 ใหความรู ใหคำแนะนำ 
 ใหการปรึกษา 
 ใหคำแนะนำเรื่องการกลืนยา
 สนับสนุนจากอาสาสมัคร 
การดบอกวิธีการกิน
 บัดด้ีในการกินยา
 โทรศัพท
 DOT

 กลองยา
 ปฏิทิน
 SMS เตือน
 ต้ังนาิกาปลุก
 อ่ืนๆ.................

สรุปปญหาของคนไขรายนี้คือ………………………..................…….............................................……………………………..............
…………………………………………………………………………….........................................................…………………………………………

แนวทางการแกไขปญหา......................................................................................................................................................

…………………………………………………………………………….........................................................…………………………………………
…………………………………………………………………………….........................................................…………………………………………
…………………………………………………………………………….........................................................…………………………………………

ผูใหบริการ:……………………………………………………………………………........................................………………………

การวางแผนในการใหบริการ
(ในการใหบริการตอเนื่อง) 
 จายยานานขึ้น (MMD) 
นัดหาง……………..สัปดาห
 สงตอไปที่……………………………
 อ่ืนๆ.........................................

แบบบันทึกติดตามและวางแผนการกินยาตานไวรัสอยางสม่ำเสมอ



กินยาตานไวรัส ตรงเวลา ทุกวัน ตลอดชีว�ต

9. แนวทางการชวยเหลือในการกินยาตานไวรัส

การแก�ไขป�ญหา และเสร�มแรงจ�งใจให�กินยาต�านไวรัสได�ดีข�้น 



ประเด็นในการพ�ดคุย :
ประโยคตัวอยาง:

O: คำถามปลายเปด 
“เทาที่คุยกันมาคิดวาจะทำอยางไรเพ่ือชวยใหกินยาไดดีขึ้น”

A: แสดงความช่ืนชม 
“คุณไดพยายามอยางมากที่จะจัดการความยุงยากในการกินยา”

“ชื่นชมที่คุณพยายามคิดหาวิธีแกไขปญหาที่จะชวยใหกินยาไดดีขึ้น”

R: การสะทอนความคิด และความรูสึก
“คุณมีความหวังที่จะมีสุขภาพดี โดยการกลับมาเร่ิมกินยาตานไวรัสอีกคร้ัง”

S: สรุปความ 
“ที่ผานมาแมคุณกินยาตานไวรัสไดไมดี แตคุณก็ไมทอถอยที่จะ

พยายามเร่ิมตนใหม”

9. แนวทางการชวยเหลือในการกินยาตานไวรัส
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เปาหมายภาพพลิกที่ 9:

 แนวทางในการแกไขที ่สอดคลอง 
ก ับสภาพปญหาและบริบทคนไขเพื ่อจะ 
ชวยใหกินยาตานไวรัส ไดตรงเวลา ทุกวัน 

ตลอดชีวิต 

ขอความสำคัญ:

การแกไขปญหาและเสริมแรงจูงใจให 
กินยาตานไวรัสไดดีขึ้น

 

ทบทวน: 

1. ผูใหบริการและผูรับบริการ รวมกันสรุป 
ว ิธ ีการแกไขทบทวนความเขาใจและ 
ปรับปรุงการกินยา 

2. เสริมแรงจูงใจใหทำไดตามเปาหมาย 

เอกสารแบบบันทึก

บันทึกแนวทางแกไขสำหรับคนไขแตละราย 

ในแบบบันทึกติดตามและวางแผนการกินยา 
ตานไวรัสอยางสม่ำเสมอ



ปญหา

ใหความชวยเหลือรายบุคคล

ขาดความรูเรื่องยาตานไวรัส

มีอาการขางเคียงของยา

ลืมกินยา

รูสึกแข็งแรงดี เบื่อกินยา
มีอาการเจ็บปวยทางกาย

ซึมเศรา

รูสึกวายามีปริมาณมาก

แนวทางการแกไข

 ใหความรูเก่ียวกับความสำคัญของยาตานไวรัสและปริมาณไวรัสในเลือด
 รูปแบบการใหความรูอาจใหการปรึกษาแบบกลุมหรือวิธีเพื่อนชวยเพื่อน
 คลื่นไส อาเจียน แกไขโดย กินยาพรอมอาหาร ใหยาแกคลื่นไส อาเจียน
 ปวดศีรษะ แกไขโดยใหยา paracetamol ประเมินวามีอาการ meningitis หรือไม
 ทองเสียหากมีการวินิจฉัยวาติดเชื้อ ใหยาแกทองเสีย และแกไขภาวะเสียน้ำและเกลือแร
 ออนเพลีย ตรวจเลือด Hb พิจารณาตามอาการ หากกินยาตานไวรัสอยู
 ฝนรายและมึนศีรษะ ใหแกไขโดย ปรับมื้อกินยาตานไวรัสกอนนอน
 หาตัวชวย เชน กลองใสยาแบบท่ีนับเม็ดยาอัตโนมัติ (pillbox)
 หาเพื่อนชวยเตือนความจำ หรือมีผูที่คอยสนับสนุนใหกำลังใจ
 ทำตารางการกินยา ใหผูรับบริการบอก กำหนดเวลากินยาครั้งตอไป
 แจงเตือนใสในปฏิทิน มือถือ หรือเครื่องชวยเตือนความจำอื่นๆที่มองเห็นงาย
 หากลืมกินยา ใหกินทันทีที่นึกได  กินยาชา ดีกวาหยุดยา
 เนนย้ำ ความสำคัญของการกินยาตลอดชีวิต ขอดี ขอเสีย หรือผลกระทบ
 ซักถามอาการของโรคอื่นๆ หรือภาวะโรครวม
 หาเพื่อนชวยดูแล อาจเปนผูท่ีติดเชื้อดวยกัน Treatment buddy
 คัดกรองหาภาวะซึมเศรา ตามแบบ 2Q, 9Q หากพบวาคนไขซึมเศรา ใหการชวยเหลือ ปรึกษาจิตแพทย
 ใหบริการปรึกษา
 ใหกำลังใจ ใหการสนับสนุนแบบกลุมเพื่อชวยเพื่อน
 ใหมีเพื่อนดูแลใกลชิด ใหกำลังใจ Treatment buddy
 รวมพิจารณากับแพทยเพื่อปรับรูปแบบและขนาดยา เปนแบบรวมเม็ด และกินวันละครั้ง ครั้งละ 1 เม็ด



ปญหา
ใหความชวยเหลือรายบุคคล (ตอ 1)

ยาหาย/ยาหมด

ปญหาการเดินทาง

ความเชื่อเรื่องสุขภาพ
ความยุงยากในการจัดการเวลาตาราง   

 ชีวิต

ดื่มสุรา และใชสารเสพติด

ครอบครัว
กลัวการเปดเผยผลเลือด

สัมพันธภาพของครอบครัว หรือคู

                                           แนวทางการแกไข

 ใหความรูผูรับบริการ ท่ีจะบอกกับพยาบาล หากมีเหตุการณนี้เกิดขึ้น
 จัดชองทางในการจายยานอกวันคลินิกบริการ 
 สามารถรับยาตานไวรัสได ในกรณีฉุกเฉินจากโรงพยาบาลใกลเคียง
 ใหญาติรับยาแทน หรือกลุมชวย รับยาจากกลุมเพื่อน 
 นัดหาง จายยาครั้งละ 6 เดือน
 จัดระบบบริการใกลบาน
 ใหกลุมผูติดเชื้อรับยาแทน
 สงยาทางไปรษณีย
 ใหขอมูลขอดี ขอเสียเก่ียวกับความเชื่อเรื่องสุขภาพ และเนนย้ำความรู 
 รวมวางแผนจัดตารางเวลา และใชเครื่องชวยเตือนท่ีเหมาะสมกับคนไขแตละราย
 หาแนวทางปฏิบัติ ในการกินยาใหเปนเรื่องปกติ เปนความเคยชินในชีวิตประจำวัน เชน กินยากอนนอน  

หรือกินยากอนแปรงฟน
 ปรึกษาแพทย เพ่ือใหการรักษา ในเร่ืองติดแอลกอฮอล หรือสารเสพติด ศึกษาเพ่ิมเติมไดจาก Brief intervention: 

การบำบัดแบบส้ันตามผลคัดกรอง ASSIST สำหรับการใชสารเสพติดแบบเส่ียงและแบบอันตรายของกรมสุขภาพจิต
 ใหการปรึกษาเพื่อชวยเหลือตามสภาพปญหา
 ญาติชวยเหลือในการกินยา 

 ใหการปรึกษาขอดี ขอเสียของการเปดเผยผลเลือด และหาแนวทางแกไขรวมกัน 
 เรียนรูการเปดเผยผลเลือดจากเพื่อนผูท่ีติดเชื้อ
 ใหการปรึกษาคูเพศสัมพันธ
 ใหการปรึกษาแบบกลุม
 ประเมินความสัมพันธใหการปรึกษารายบุคคลหรือแบบคู



กินยาต�านไวรัสตรงเวลาทุกวัน แต�ปร�มาณไวรัสในเลือดสูงข�้น แสดงว�าไวรัสดื้อยา 
ยาไม�สามารถกดปร�มาณไวรัสได� แพทย�จะพ�จารณาเปลี่ยนสูตรยา

กินยาตานไวรัส ตรงเวลา ทุกวัน ตลอดชีว�ต

10. ยาตานไวรัสไมเกิดผลในการรักษาตามท่ีคาดหวัง
ถึงแมคุณจะกินยาตอเนื่องทุกวัน 

แตผลตรวจเลือดครั้งลาสุด 
พบวาปริมาณไวรัสในเลือด

ของคุณสูงคะ

ที่ผานมาหนูก็ทำตาม
คำแนะนำดีมาตลอด

แลวหนูตองทำอยางไรคะ



10. ยาตานไวรัสไมเกิดผลในการรักษาตามท่ีคาดหวัง
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ประเด็นในการพ�ดคุย :

ใหตกลงบริการ “วันน้ีจะใชเวลาในการคุยนานหนอยนะคะ เพราะมีหลายเร่ืองท่ีสำคัญกับคุณ”
ประโยคตัวอยาง:

“ที่ผานมาคุณกินยาไดดีแลว คุณควรกินยาใหดีตอไป และปองกันการไดรับ
เชื้อเพ่ิมจากคนอื่น ซึ่งอาจจะเปนเชื้อที่ดื้อยา” 

“วันนี้แพทยเปล่ียนยาเปน...... (อธิบายเกี่ยวกับยาสูตรใหมและผลขางเคียง
ของยา (อธิบายเพ่ิมเติม กรณี สถานพยาบาลที่จำเปนตองรวมจาย)”

“ยาเดิมไมไดผล ซึ่งไมไดเกิดขึ้นบอย เชื้อไวรัสในรางกายคุณ ไมตอบสนอง
จึงจำเปนตองเปล่ียนยา คุณตองกินยาตรงเวลาทุกวัน และอีก 2 สัปดาห 

มาพบกัน มีอาการอะไรเกิดขึ้นใหจดไว หรือโทรมา” 

“ถาคุณกินยาตรงเวลาทุกวัน เราจะนัดเจาะเลือดดูปริมาณไวรัสอีกคร้ัง
เม่ือครบ 3 เดือน เพ่ือติดตามวาการรักษาไดผลหรือไม”

เปาหมายภาพพลิกที่ 10:
 เสร ิมแรงจูงใจในการกินยาตานไวร ัสต ัวใหม 
(เปลี่ยนสูตรยา) มีความหวัง และเชื่อมั่นในการรักษา 

ดวยยาตานไวรัส  
ขอความสำคัญ:

กินยาตานไวรัสตรงเวลาทุกวันแตปริมาณไวรัส 
ในเลือดสูงข้ึน แสดงวาไวรัสด้ือยา ยาไมสามารถกดปริมาณ 
ไวรัสได แพทยจะพิจารณาเปลี่ยนสูตรยา

ทบทวน: 

1. เชื้อดื้อยาหมายถึงอะไร 
2. ยาตานไวรัสตัวใหมท่ีคนไขไดรับช่ืออะไรและกินอยางไร

เอกสารแบบบันทึก
 บันทึกยาตานไวรัสตัวใหมที ่เปลี ่ยนสูตรยาลงใน 

แบบบันทึก

คำแนะนำสำหรับผูใหบริการ: ส่ิงสำคัญท่ีควรคำนึงถึง
- ผูใหบริการตองตรวจสอบใหมั่นใจ วาคนไข กินยาดี 

มาตลอด
- คนไขอาจเสียกำลังใจ เนื่องจากคนไขกินยาตอเนื่อง 

แตเชื้อด้ือยา ดังนั้นผูใหบริการตองใสใจ ประคับประคอง 
ความรู สึกของคนไข และชวยใหมีความหวัง และ 

เปาหมายใหคนไขกินยาตอเนื่อง



1.  สุขภาพดีจากการกินยาต�านไวรัส นำไปสู�เป�าหมายในชีว�ตท่ีดี
2. ความเข�าใจ การช�วยเหลือของครอบครัว และคนรอบข�างจะส�งผลให�มีกำลังใจและแก�ไขป�ญหา 

อุปสรรคต�างๆ 

กินยาตานไวรัส ตรงเวลา ทุกวัน ตลอดชีว�ต

11. การสนับสนุนใหกำลังใจ และการจัดการรายบุคคล
“เราจะเริ่มตนใหม

กินยาใหตรงเวลาทุกวัน 
เพื่ออนาคตที่ดี”



ประเด็นในการพ�ดคุย :
1. สุขภาพดีจากการกินยาตานไวรัส นำไปสูเปาหมายในชีวิตท่ีดี 

ประโยคตัวอยาง:
      “จากที่คุณกินยาตานไวรัสจนมีสุขภาพดีขึ้น คุณวางเปาหมายในชีวิตตออยางไร”

 2. ความเขาใจ การชวยเหลือของครอบครัว และคนรอบขางจะสงผลใหมีกำลังใจและแกไขปญหา อุปสรรคตางๆ 
ตัวอยางประโยค:

   “ที่ผานมาคุณพยายามดูแลตัวเอง และปกปดเร่ืองการกินยา แตสงผลให
        เกิดภาวะดื้อยา ในวันนี้  คุณคิดอยางไรกับวิธีการที่ผานมา”

 “ใครคือคนที่คุณไวใจ และคิดวาอยากจะบอกเขาเร่ืองผลเลือดของคุณ”    
“หากคนที่คุณไวใจรูวาคุณติดเชื้อเอชไอวี เขาจะชวยคุณอยางไรไดบาง”

“คุณจะบอกเขาอยางไรเกี่ยวกับการติดเชื้อเอชไอวีของคุณ”

  “ถาสามี/ภรรยา/คนรัก ... ของคุณรูการติดเชื้อเอชไอวีของคุณ คิดวาจะมีเหตุการณ หรือเร่ืองราวอยางไร”

กรณีคนไขมีคูเพศสัมพันธ :

    “หากคุณยังไมเปดเผยการติดเชื้อใหคูคุณทราบ การกินยาตานไวรัสจะเปนประโยชนตอคูของคุณอยางไร”

“คุณคิดวาจะเปนไปไดไหม ที่คูของคุณจะเปนกำลังใจใหคุณกินยาตานไวรัส”
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เปาหมายภาพพลิกที่ 11:

1.  สรางกำลังใจใหผูรับบริการในการดูแล 
ตนเอง 

2. สนับสนุนใหผูรับบริการเปดเผยการติดเช้ือ 
เอชไอวีตอผูอ่ืนเพ่ือชวยสงเสริมการกินยา 
ตานไวรัสใหตรงเวลา ทุกวัน 

ขอความสำคัญ:
1. สุขภาพดีจากการกินยาตานไวรัสนำไปสู 

เปาหมายในชีวิตที่ดี
2. ความเขาใจ การชวยเหลือของครอบครัว 

และคนรอบขางจะสงผลใหมีกำลังใจ 
และแกไขปญหา อุปสรรคตางๆ 

ทบทวน: 
1. คนไขทบทวนเปาหมาย และแรงจูงใจ
2. คนไขทบทวนการเปดเผยผลเลือดกับ 

ครอบครัว และคนรอบขาง

 

 

11. การสนับสนุนใหกำลังใจ และการจัดการรายบุคคล



กินยาตานไวรัส ตรงเวลา ทุกวัน ตลอดชีว�ต

1.  แม�การกินยาต�านไวรัสสม่ำเสมอ 
จนระดับไวรัสในเลือดต่ำ จะลดการ 
ถ�ายทอดเชื้อไปยังคู� แต�ยังมีโอกาส 
รับเชื้อโรคติดต�อทางเพศสัมพันธ� 
รวมท้ัง เช้ือเอชไอว�ด้ือยาได� หากไม�ใช� 
ถุงยางอนามัยและมีเพศสัมพันธ�กับ 
หลายคน

2.  เพศสัมพันธ�ระหว�างชายกับชายมี 
โอกาสติดเชื้อมากกว�าเพศสัมพันธ� 
ระหว�างชายกับหญิง

12. ประเด็นสำคัญในชายที่มีเพศสัมพันธกับชายที่กินยาตานไวรัส



ประเด็นในการพ�ดคุย :
1. เพศสัมพันธกับหลายคน มีโอกาสไดรับเชื้อเอชไอวีและโรคติดตอทางเพศสัมพันธมากขึ้น รวมทั้ง 

เชื้อเอชไอวีดื้อยา พูดคุยประเมินพฤติกรรมเส่ียงทางเพศสัมพันธ (ตามเอกสารการประเมินพฤติกรรมเส่ียงหนาถัดไป)
ประโยคตัวอยาง:

   “คุณคิดวาการมีคูหลายคนจะมีผลอยางไรตอการติดเชื้อเอชไอวี”

2. เพศสัมพันธระหวางชายกับชาย มีโอกาสติดเช้ือมากกวาเพศสัมพันธระหวางชายกับหญิง
ประโยคตัวอยาง:

   “สภาพสังคมปจจุบัน เพศสัมพันธมีทั้ง เพศสัมพันธระหวางชายกับชาย และเพศสัมพันธระหวางชายกับหญิง 
ทั้งสองอยางมีโอกาสในการติดเชื้อเอชไอวี และการดูแลตอเนื่องที่แตกตางกัน ไมทราบวาเพศสัมพันธ

ของคุณเปนแบบไหน”

   “เพศสัมพันธระหวางชายกับชาย มีโอกาสติดเชื้ออยางไร เมื่อเทียบระหวางเพศสัมพันธระหวางชายกับหญิง”
   

“คุณทราบหรือไมวาคูนอนของคุณมีผลเลือดเปนอยางไร”   
“การรูผลเลือดของคูนอนจะมีประโยชนอยางไรตอคุณ”   

“เวลาคุณมีเพศสัมพันธคุณปองกันอยางไร”
ขอมูลความรู : 
1. ในกลุมน้ีอาจจะตองใหขอมูล PrEP และ PEP ใหเปนทางเลือกในการปองกัน (อยูในสิทธิประโยชนของสำนักงานหลักประกัน 

สุขภาพแหงชาติ (สปสช. ป 2563)
2. ผูใหบริการควรคำนึงเร่ืองของ stigma discrimination เขาใจและยอมรับวิถีชีวิตที่แตกตาง 

เปาหมายภาพพลิกที่ 12:
  ผูใหบริการปรึกษา ควรเขาใจวิถีชีวิต 
สภาพจิตสังคม ของชายที่มีเพศสัมพันธกับ 
ชายที่มีความเสี่ยงสูง ที่อาจมีผลตอการกิน 
ยาตานไวรัสและไดรับเชื้อดื้อยาเพ่ิม

ขอความสำคัญ:
1. แมการกินยาตานไวรัสสม่ำเสมอจนระดับ 

ไวรัสในเลือดต่ำจะลดการถายทอดเชื้อ 
ไปยังคูแตยังมีโอกาสรับเช้ือโรคติดตอทาง 
เพศสัมพันธ รวมทั้งเชื้อเอชไอวีดื้อยาได 
หากไมใชถุงยางอนามัยและมีเพศสัมพันธ 
กับหลายคน

2. เพศสัมพันธระหวางชายกับชายมีโอกาส 
ติดเชื้อมากกวาเพศสัมพันธระหวางชาย
กับหญิง

ทบทวน: 

1. ความรูเกี ่ยวกับขอดีของการเริ่มกินยา 
ตานไวรัส

2. คนหาความเสี่ยงสูง ปญหาในการกินยา 
และแนวทางแกไข

3. ปลอดภัยจากโรคติดตอทางเพศสัมพันธ 
เนน U=U

12. ประเด็นสำคัญในชายที่มีเพศสัมพันธกับชายที่กินยาตานไวรัส



ปร
ะเด
็นส
ำคั
ญ
ใน
ชา
ยที่
มีเ
พศ

สัม
พัน

ธ�ก
ับช
าย
ที่ก
ินย
าต
�าน
ไว
รัส



�

������

      

 

   

 

 

treated?

 

เริ่มตน

ในระยะ 3 เดือน คุณมี
เพศสัมพันธหรือไม

แผนภาพการซักประวัติ พฤติกรรมเสี่ยงทางเพศสัมพันธ กลุมชายที่มีเพศสัมพันธกับชาย (MSM)

ในระยะ 3 เดือน มีเพศสัมพันธกับใครบาง

คิดวาอาจจะเปน MSM

คุณมีเพศสัมพันธโดยใชปาก หรือไม คุณมีเพศสัมพันธทางทวารหนักหรือไม

ระหวางที่มีเพศสัมพันธทางปาก ระหวางที่มีเพศสัมพันธทางทวารหนัก

ถามเร่ืองการใชถุงยางอนามัยใช/ไมใช/
สารหลอลื่น ใช/ไมใช ใหขอมูล หรือสาธิตการใช

ไมใชใช

เปนฝายรุกรับและรุกเปนฝายรับเปนฝายรุกรับและรุกเปนฝายรับ

คิดวาอาจมีอาการ STI ชองคอ คิดวาอาจมีอาการ
 STI อวัยวะเพศ

คิดวาอาจมีอาการ 
STI ทวารหนัก

คิดวาอาจมีอาการ
 STI อวัยวะเพศ โรคติดตอทางเพศสัมพันธ ที่ควรคิดถึง

เคยเปน STI หรือไม มีอาการอยางไร
รักษาที่ไหน อยางไร รักษาครบหรือไม
คูของคุณไดตรวจ และรักษาหรือไม

เพราะอะไรจึงไมมีเพศสัมพันธ

ไมใชใช

ไมใชใช

ควรถาม: ซักประวัติ อาการปวดคอ
แผลในคอ กลิ่นปาก

การชวยเหลือ: ตรวจชองคอ

ควรถาม: ซักประวัติ อาการ
ปวด มีหนอง แผล
ปสสาวะแสบ ขัด
การชวยเหลือ: ตรวจดูอาการ

ควรถาม: ซักประวัติ อาการ
ปวด มีหนอง แผลเร้ือรัง

การชวยเหลือ: ตรวจทวารหนัก

ควรถาม: ซักประวัติ อาการ
ปวด มีหนอง แผลเร้ือรัง
ปสสาวะแสบ ขัด
การชวยเหลือ: ตรวจอัณฑะ อวัยวะเพศ

ครั้งสุดทาย คุณมีเพศสัมพันธเมื่อไหร...

 ควรถาม: ในเรื่องตอไปนี้
 ความเครียด ซึมเศรา ปญหาสุขภาพจิต 
 เคยถูกขมขืน
 ปญหาเร่ืองความสัมพันธ
 ปญหาดานสุขภาพ เชน เปนหูดหงอนไก
 หนองใน อื่นๆ
 ปญหาในการรวมเพศ เชน อวัยวะเพศไมแข็งตัว 

วิตกกังวล กลัวติดเชื้อเอชไอวี



สรุปประเด็นสำคัญ เพ�อ่ชวยในการดูแลคนไขใหเร�ม่กินยาตานไวรัส 
โดยเร็ว และกินยาตานไวรัสไดตอเนื่อง ดังนี้
 

 สำรวจ คนหาแรงจูงใจ หรือ เปาหมายของคนไขที่กินยาตานไวรัสแตละราย 
เพื่อใหทราบวา อะไรคือเปาหมายของคนไขรายนี้ ที่จะชวยใหคนไขเริ่มกินยา 
และกินยาตอเน่ือง เชน กินยาตานไวรัสเพ่ือใหสุขภาพแข็งแรงและสามารถทำงาน 
เลี้ยงครอบครัวได

 รูวาคนไขอยูในระยะใดของการเปล่ียนแปลงพฤติกรรม หากคนไขมีวินัยการกินยา 
ที่เปล่ียนไป หรือกินยาไมดี จะไดหาแนวทางชวยเหลือ เพ่ือปรับเปล่ียนพฤติกรรม 
ไปสูการกินยาตานไวรัสที่สม่ำเสมอและสามารถกดไวรัสเอชไอวีได เชน  
• คนไขตัดสินใจกินยา แตยังลังเล จึงทำใหไมเริ่มยา (ระยะลังเล)
• คนไขกินยาดีมาตลอด และคิดวาตนเองแข็งแรงดีแลว ไมจำเปนตองกินยาอีก 

จึงหยุดยาเอง (กลับไปอยูในระยะเพิกเฉย)
• คนไขท่ีบรรลุเปาหมายในชีวิตท่ีตนเองต้ังใจไวแลว ไมรูวาจะกินยาไปเพ่ืออะไร 

(กลับไปอยูในระยะเพิกเฉย)  
 ทบทวนวินัยการกินยา (adherence) เพื่อจะทราบวาคนไขกินยาดี หรือ ไมดี 

และคนหาสาเหตุ และแนวทางแกไขตอไป

ผูใหบร�การควรใหความสำคัญกับ 3 ประเด็นหลัก เพ�่อชวยในการดูแล 
คนไขใหเร�ม่กินยาตานไวรัสโดยเร็ว และกินยาตานไวรัสไดตอเน่ือง



13. ประเด็นสำคัญในวัยรุนท่ีกินยาตานไวรัส

กินยาตานไวรัส ตรงเวลา ทุกวัน ตลอดชีว�ต

1. ทำให�การกินยาต�านไวรัสเป�น 

ส�วนหนึ่งในชีว�ตประจำวันเพ�่อให�

สุขภาพแข็งแรง

2. ความมั ่นใจในตัวเอง และการ 

ดำเนินชีว�ตที่มีเป�าหมายจะส�งผล

ให�มีอนาคตท่ีดี

3. อารมณ�และความรู�สึกจะมีผลต�อ 

การกินยาต�านไวรัส



13. ประเด็นสำคัญในวัยรุนท่ีกินยาตานไวรัส
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ประเด็นในการพ�ดคุยเพ�่มเติม :
ประโยคตัวอยาง:

 “ขอชื่นชมในความรับผิดชอบตอการกินยาตานไวรัสตรงเวลาของคุณ แสดงถึง
     ความใสใจตอสุขภาพของคุณเอง”

“สุขภาพที่ดีจะมีผลอยางไรกับอนาคต”

“คุณมีความหวัง หรือความฝนอะไรในชีวิต”

“วางแผนจะไปถึงความฝนนั้นอยางไร”

“ใครบางมีผลกับชีวิตของคุณ”

“ใครที่เปนแรงบันดาลใจสำหรับคุณ”

“ใครบางที่จะเปนที่ปรึกษา ชวยเหลือ ใหกำลังใจคุณได”

“คุณมีความฝนและเปาหมายชีวิตที่ดีและชัดเจน ถาคุณมีสุขภาพที่แข็งแรง”
      (R – สะทอนความคิด)

“วัยนี้สวนใหญเร่ืองคูจะยังไมแนนอน จึงเปนธรรมดาที่จะมีการเปล่ียนคูหลายคร้ัง 
ซึ่งจะมีผลตอการกินยาและการปองกันการรับเชื้อเพ่ิม 

เราควรวางแผนในเร่ืองนี้อยางไรดี”

เปาหมายภาพพลิกที่ 13:

 ผูใหการปรึกษา ควรเขาใจและตระหนัก 
ในวุฒิภาวะอารมณในวัยรุ นที ่อาจมีผลตอ   
การกินยาตานไวรัส
ขอความสำคัญ:

1. ทำใหการกินยาตานไวรัสเปนสวนหนึ่ง   
ในชีวิตประจำวันเพ่ือใหสุขภาพแข็งแรง

2. ความมั่นใจในตัวเองและการดำเนินชีวิต 
ที่มีเปาหมายจะสงผลใหมีอนาคตที่ดี

3.  อารมณและความรู ส ึกจะมีผลตอการ 
กินยาตานไวรัส

ทบทวน: 

1.  ถาเร่ิมกินยาตั้งแตวันนี้จะมีผลดีอยางไร
2.  คนไขสามารถจัดการความยุงยากในการ 

กินยาตานไวรัสไดอยางไรบาง

คำแนะนำสำหรับผู ใหบริการ: 
ผูใหบริการปรึกษา ควรใหความเขาใจ 

ให  เวลาว ัยร ุ นในการปร ับต ัวและประคับ 
ประคองใจ สนับสนุนใหวัยรุนเรียนรู พัฒนา 
ตนเอง และสามารถพึ่งตนเองไดในระยะยาว



วัยรุนที่ติดเช้ือเอชไอว�กับการกินยาตานไวรัสอยางตอเนื่อง 
ประเด็นหลักในการชวยเหลือคนไขวัยรุน ที่ผูใหบร�การควรใหความสำคัญ คือ

ความรับผิดชอบและ
การควบคุมตนเอง

การเปลี่ยนแปลง
ในชีว�ต

การปรับตัวตาม
ตารางเวลา

กำลังใจและการ
เปดเผยผลเลือด

“ยาตานไวรัส ทำใหภูมิตานทานกลับมาอยูในระดับปกติไดเร็วข้ึน และชวยใหสุขภาพแข็งแรง ขอใหคุณม่ันใจในตัวเอง 
เช่ือมั่นในการรักษาและลงมือทำ ใหการกินยาตาน ไวรัสเปนสวนหนึ่งในชีวิตประจำวัน”  
“พี่เช่ือวาคุณจะรับผิดชอบในการกินยาไดทุกวัน และตัวคุณจะแข็งแรง” 

“คุณบอกวา มีการเปลี่ยนแปลงมากมายเกิดขึ้นกับชีวิตคุณ คุณคิดวาสิ่งที่เกิดขึ้น 
จะมีผลกระทบอะไรบางกับการ กินยาตานไวรัส”

“ดูเหมือนวาคุณมีเร่ืองยุง ๆ ตองทำมากมาย และคุณเองก็ตองการท่ีจะมีสุขภาพท่ีแข็งแรง 
คุณคิดวาจะทำอยางไร ที่จะปรับการกินยาตานไวรัสใหเขากับตารางเวลาของคุณ”

“ใครที่คุณคิดวาจะเปนที่ปรึกษา ชวยเหลือใหกำลังใจคุณ ชวยจัดการในเรื่องการติดเช้ือ 
เอชไอวีใหคุณได ”



คณะที่ปร�กษาและบรรณาธ�การหลักสูตรการใหบร�การปร�กษาเพื่อสงเสร�มความรวมใจ
ในการรักษาดวยยาตานไวรัสอยางตอเนื่องและติดตามปร�มาณไวรัสเอชไอว�ในเลือด 

ที่ปรึกษา
 นางเสาวนีย วิบุลสันติ   ผูอำนวยการกองโรคเอดสและโรคติดตอทางเพศสัมพันธ
 นางสาวรังสิมา โลหเลขา   ศูนยความรวมมือไทย - สหรัฐ ดานสาธารณสุข

บรรณาธิการ
 นายอราม ล้ิมตระกูล   ผูเชี่ยวชาญอิสระ
 นางสาวรังสิมา โลหเลขา   ศูนยความรวมมือไทย - สหรัฐ ดานสาธารณสุข
 นางพัชรภรณ ภวภูตานนท  กองโรคเอดสและโรคติดตอทางเพศสัมพันธ
 นางสาวสุชาดา มุกเตียร   ศูนยความรวมมือไทย - สหรัฐ ดานสาธารณสุข          
 นายธีรวิทย ทัศนยพันธ   ศูนยความรวมมือไทย - สหรัฐ ดานสาธารณสุข              
 นางสาวลีซา กันธมาลา   ผูเชี่ยวชาญอิสระ 
 นางอัญชลี อินทรียงค   ผูเชี่ยวชาญอิสระ 
 นางสมใจ รัตนมณี           ผูเชี่ยวชาญอิสระ       
 นางสาวพวงทอง อินใจ   โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยบูรพา จังหวัดชลบุรี
 นางสุภา ผาสุข    โรงพยาบาลขุขันธ จังหวัดศรีสะเกษ
 นางสาวศรียุดา มานุจำ   โรงพยาบาลปราสาท จังหวัดสุรินทร
 นางวรรณี ประเสริฐสิน   โรงพยาบาลเพชรบูรณ จังหวัดเพชรบูรณ
 นางสาวกัณหา ชูทิพย   กองโรคเอดสและโรคติดตอทางเพศสัมพันธ




