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บทท่ี 1 
บทนำ 

1.1 ความเปนมาและความสำคัญของปญหา 

ปญหาการติดเชื้อเอชไอวี/โรคเอดส เปนปญหาที่เกิดขึ้นในประเทศไทยมากกวา 35 ป เปนปญหา
สาธารณสุขอยางยิ่งในชวงแรก มีความพยายามดำเนินการดานการสรางความรู ความเขาใจตอการติดเชื้อเอช
ไอวี ปองกันการแพรเชื ้อเอชไอวี นำเขาสูระบบการดูแลรักษาผูติดเชื ้อเอชไอวี/ผู ปวยเอดส ตลอดจนการ
ดำเนินงานอื่น ๆ ที่เกี่ยวกับผูอยูรวมกับผูติดเชื้อฯ ขอมูลจากกรมควบคุมโรคคาดวาในป 2562 ประเทศไทยจะ
พบผูติดเชื้อเอชไอวีรายใหมประมาณ 5,400 คน ผูติดเชื้อท่ียังมีชีวิตอยูประมาณ 480,000 คน กำลังรับยาตาน
ไวรัสประมาณ 375,000 คน และมีผูเสียชีวิตจากการติดเชื้อเอชไอวีประมาณ 14,000 คน(1) การแกไขและยุติ
ปญหาโรคเอดสใหประสบความสำเร็จตองอาศัยความรวมมือจากทุกภาคสวน ตามยุทธศาสตรแหงชาติวาดวย
การยุติปญหาเอดส พ.ศ. 2560 - 2573 ไดกำหนดเปาหมายหลักท่ีตองดำเนินการใหสำเร็จภายในป พ.ศ. 2573 
ไดแก 1. ลดการติดเชื้อเอชไอวีรายใหมใหเหลือปละไมเกิน 1,000 ราย 2. ลดการเสียชีวิตในผูติดเชื้อเอชไอวี
เหลือปละไมเกิน 4,000 ราย 3. ลดการเลือกปฏิบัติอันเกี่ยวเนื่องจากเชื้อเอชไอวีและเพศภาวะลงรอยละ 90      
เพื่อยับยั้งการระบาดของการติดเชื้อเอชไอวี ไมใหเปนปญหาดานสาธารณสุข ภายในป ค.ศ. 2030 หรือ พ.ศ. 
2573 การดำเนินงานใหบรรลุเปาหมายไดตองอาศัย 6 ยุทธศาสตรที่มุงเนนการใหบริการแบบผสมผสานที่มี
ประสิทธิผล และเชื่อมโยงการปองกันใหตอเนื่องกับการรักษาอยางครอบคลุมในกลุมประชากรหลัก โดยเริ่มตน
จากการเขาถึงเพื่อใหความรูและอุปกรณปองกัน การชักชวนเขาสูระบบบริการ การคัดกรองและตรวจเอชไอวี 
การรักษาดวยยาตานไวรัสในผูที่พบผลเลือดบวก และการคงอยูในระบบดูแลตอเนื่อง (Reach-Recruit-Test-
Treat- Retain)(2)  สิ่งเหลานี้ถือเปนภารกิจของกรมควบคุมโรค  

ดานยุทธศาสตรกรมควบคุมโรค ป พ.ศ. 2554 – 2558 ที่กำหนดทิศทางการดำเนินงานของกรม
ควบคุมโรคในระยะยาว โดยมียุทธศาสตรหนึ่งที่มีความเก่ียวของกับการจัดทำองคความรู เผยแพรผลงานทาง
วิชาการ ตลอดจนผลการวิจัยของกรมควบคุมโรค ไดแก ยุทธศาสตรที่ 2 การพัฒนาเปนศูนยกลางนโยบาย 
มาตรการ นวัตกรรม ขอมูลอางอิง และมาตรฐานวิชาการเฝาระวัง ปองกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของชาติ 
ที่ไดมาตรฐานสากล และเปนท่ียอมรับ โดยเนนความเปน “ศูนยกลาง” และ “มาตรฐานสากล”(3) และผลการ
ดำเนินงานตามแผนยุทธศาสตรขางตน นำมาสูการปรับปรุงแผนยุทธศาสตรกรมควบคุมโรค ป พ.ศ. 2559 – 
2563 โดยปรับปรุงรายละเอียด คาน้ำหนัก และคาเปาหมายใน ยุทธศาสตรที ่ 2 การพัฒนา นวัตกรรม 
มาตรการ มาตรฐาน และวิชาการ เฝาระวังปองกันควบคุมโรคและภัยสุขภาพของประเทศ โดยมุงเนนการสราง
นวัตกรรม(4) แนนวากรมควบคุมโรคตระหนักถึงความสำคัญการพัฒนาผลิตภัณฑวิชาการของกรมควบคุมโรคท่ี
ไดมาตรฐาน โดยอาศัยคูมือการประเมินและรับรองมาตรฐานผลิตภัณฑเพื่อการเฝาระวัง ปองกัน ควบคุมโรค
และภัยสุขภาพ สำหรับบุคลากรกรมควบคุมโรค เปนเครื่องมือในการประเมินข้ันตอนการพัฒนาผลิตภัณฑหลัก 
ไดแก คูมือ แนวทาง หลักสูตร หนังสือมาตรฐานของงาน และมาตรฐานของมาตรการ รวมถึงการประเมิน
ข้ันตอนข้ันต่ำในการพัฒนาผลิตภัณฑวิชาการ ไดแก นวัตกรรม สิ่งประดิษฐ องคความรู งานวิจัย ผลการสำรวจ 
ผลการประเมิน ผลการเฝาระวัง พยากรณโรค ขาวกรอง ฐานขอมูลวิชาการ ฐานขอมูลเพื ่อการอางอิง 
ฐานขอมูลระบาดวิทยา และผลงานวิชาการอื่น ๆ ซึ่งรวมถึงวารสารวิชาการของกรมควบคุมโรค ที่กำหนด
ขั้นตอนขั้นต่ำ คือ วารสารอยูในฐานขอมูลของศูนยดัชนีการอางอิงวารสารไทย (Thai-Journal Citation 
Index: TCI) (5)  
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การที่วารสารจะอยูในฐานขอมูล TCI ไดนั้น ตองผานเกณฑการประเมินคุณภาพวารสารไทย โดย TCI 
ไดจัดกลุมวารสารที่ยื่นประเมินคุณภาพในประเทศไทย ออกเปน 3 กลุม ดังนี้ กลุมที่ 1 วารสารที่ผานการ
รับรองคุณภาพของ TCI และอยูในฐานขอมูล TCI และสามารถสงขอมูลเพื่อพิจารณาเขาสูฐานขอมูล ASEAN 
Citation Index (ACI) ได กลุมที่ 2 วารสารที่ผานการรับรองคุณภาพของ TCI และอยูในฐานขอมูลของ TCI 
และกลุมที่ 3 วารสารที่ไมผานการรับรองคุณภาพ และอาจไมปรากฏอยูในฐานขอมูล TCI ในอนาคต(6) และ
สำหรับวารสารโรคเอดส ไดมีการปรับปรุงการดำเนินงานที่เกี่ยวของ เพื่อใหสอดคลองกับเกณฑการประเมิน
คุณภาพวารสารไทย ซ่ึงถือเปนการรับรองมาตรฐานการจัดทำวารสารในประเทศไทย  

ในฐานะท่ีวารสารโรคเอดส เปนวารสารวิชาการเฉพาะโรค ระดับกรม อันเปนชองทางการเผยแพรองค
ความรู ผลงานทางวิชาการ ผลการวิจัย ท่ีเก่ียวของกับการปองกัน ควบคุมโรคเอดส และการดูแลรักษาผูติดเชื้อ
เอชไอวี ในรูปแบบบทความ วารสารโรคเอดสถือเปนหลักฐานเชิงประจักษ ท่ีมีความนาเชื่อถือและเปนท่ียอมรับ
ในวงการวิชาการ สิ่งเหลานี้สนับสนุนการขับเคลื่อนการดำเนินงานเพื่อยุติปญหาเอดส ดังนั้นผูศึกษาจึงสนใจ
ศึกษาประเด็นดานโรคเอดส/การติดเชื้อเอชไอวี ท่ีเผยแพรในวารสารวิชาการ ทั้งไทยและตางประเทศ (ป พ.ศ. 
2557-2561) โดยวิเคราะหเนื้อหาบทความ และศึกษาพัฒนาการของบทความประเด็นดานโรคเอดส/การติด
เชื้อเอชไอวี ทั้งในและตางประเทศ จำแนกตามยุทธศาสตรแหงชาติวาดวยการยุติปญหาเอดส พ.ศ. 2560 - 
2573 ท้ัง 6 ยุทธศาสตร อันนำไปสูการประยุกตใชในการยุติปญหาเอดส 

1.2 วัตถุประสงค 

1.2.1 เพื ่อว ิเคราะหเนื ้อหาบทความประเด็นดานโรคเอดส/การติดเชื ้อเอชไอวี ท่ีเผยแพรใน
วารสารวิชาการ ทั้งไทยและตางประเทศ (ป พ.ศ. 2557-2561) จำแนกตามยุทธศาสตรแหงชาติวาดวยการยุติ
ปญหาเอดส พ.ศ. 2560 - 2573  

1.2.2. เพื่อศึกษาพัฒนาการของเนื้อหาบทความประเด็นดานโรคเอดส/การติดเชื้อเอชไอวี ท่ีเผยแพร
ในวารสารวิชาการ ทั้งไทยและตางประเทศ (ป พ.ศ. 2557-2561) จำแนกตามยุทธศาสตรแหงชาติวาดวยการ
ยุติปญหาเอดส พ.ศ. 2560 - 2573 

1.3 ขอบเขตการศึกษา 

เปนการศึกษาบทความประเด็นโรคเอดส/การติดเชื้อเอชไอวี ท่ีเผยแพรผานวารสารวิชาการในประเทศ
ไทย 3 วารสาร ไดแก วารสารวิชาการสาธารณสุข วารสารควบคุมโรค และวารสารโรคเอดส และท่ี
วารสารวิชาการเผยแพรระดับนานาชาติ 2 ฐานขอมูล ไดแก วารสารจากฐานขอมูล PubMed และ Science 
Direct กวา 150 วารสาร ยอนหลัง 5 ป (ป พ.ศ. 2557 – 2561)  

1.4 ประโยชนท่ีไดรับจากการศึกษา  

การศึกษาครั้งนี้ ทำใหทราบเนื้อหา และพัฒนาการของบทความประเด็นดานโรคเอดส/การติดเชื้อเอช
ไอวี ที่เผยแพรในวารสารวิชาการ ทั้งไทยและตางประเทศ (ป พ.ศ. 2557-2561) จำแนกตามยุทธศาสตร
แหงชาติวาดวยการยุติปญหาเอดส พ.ศ. 2560 – 2573 จะเปนขอมูลเบื้องตนในการกำหนดทิศทางการ
ดำเนินงานในแตละยุทธศาสตร ของยุทธศาสตรวาดวยการยุติปญหาเอดส พ.ศ. 2560 - 2573 ที่จะสิ้นสุด
ภายในป พ.ศ. 2573 
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บทท่ี 2 
ทบทวนวรรณกรรม 

สำหรับบทนี้เปนการทบทวนเอกสารงานวิจัย บทความวิชาการ ทฤษฎีท่ีเก่ียวของ ท่ีมีผูนำเสนอไวกอน
แลว เพื่อเปนแนวทางในการศึกษาประเด็นดานโรคเอดส/การติดเชื้อเอชไอวี ที่เผยแพรในวารสารวิชาการท้ัง
ไทย และตางประเทศ ประกอบดวยขอมูล 3 สวน ดังนี้   

1. เอกสารท่ีเก่ียวของกับหัวขอตาง ๆ 
1.1 ความหมาย ประเภท ลักษณะเฉพาะ และแหลงเผยแพรวารสาร 
1.2 ความหมาย ประเภท และองคประกอบของบทความ 
1.3 ยุทธศาสตรแหงชาติวาดวยการยุติปญหาเอดส พ.ศ. 2560 - 2573 

2. งานวิจัยท่ีเก่ียวของ 
3. กรอบแนวคิดของการศึกษา 

สวนท่ี 1 เอกสารท่ีเกี่ยวของกับหัวขอตาง ๆ 

2.1 วารสาร 
2.1.1 ความหมายของวารสาร หมายถึง ทรัพยากรสารสนเทศในรูปแบบสิ่งพิมพที่มีชื่อเรียก

เฉพาะ มีการตีพิมพเปนระยะอยางสม่ำเสมอ มีการกำหนดระยะเวลาออกเผยแพรท่ีแนนอน โดยมีวัตถุประสงค
เพื ่อใหผู อานไดร ับความรู ว ิทยาการตาง ๆ ที ่เกิดจากผลงานทางวิชาการของผู ที ่ต องการเผยแพรหรือ
ประชาสัมพันธผลงานของตน “วารสาร” ตามคำนิยามโดยสมาคมเพ่ือการรวบรวมทรัพยากรหองสมุดและการ
บริการเทคนิค หมายถึง สิ่งพิมพตอเนื่องที่มีรวบรวมบทความทางวิชาการ (scholarly article) และ/หรือการ
เผยแพรขอมูลจากการวิจัยและการพัฒนาที่ทันสมัยในสาขาวิชาใดวิชาหนึ่งโดยเฉพาะ ซึ่งมีผลกระทบโดยตรง
ตอการพัฒนาและความกาวหนาทางวิชาการในแวดวงวิชาชีพตาง ๆ (7) 

         2.1.2 ประเภทวารสาร สามารถแบงลักษณะเนื้อหาออกเปน 3 ประเภท ไดแก  
2.1.2.1 วารสารวิชาการ คือวารสารที่นำเสนอบทความและเรื่องราวทางวิชาการ       

โดยผูเชี่ยวชาญและ ผูทรงคุณวุฒิ  
2.1.2.2 วารสารท่ัวไปหรือนิตยสาร คือวารสารท่ีนำเสนอบทความและเรื่องราวท่ัวไป 

เนนเนื้อหาดานความบันเทิง  
2.1.2.3 วารสารขาวหรือวิจารณขาว คือวารสารท่ีเนนการนำเสนอบทความวิเคราะห

ขาวดานตาง ๆ 
         2.1.3 ลักษณะเฉพาะของวารสาร วารสารวิชาการ โดยทั่วไปก็เหมือนสิ่งพิมพตอเนื่องประเภท

อื่น ๆ ที่มีผูจัดทำหรือกองบรรณาธิการ ซึ่งทำหนาที่ประสานงานกับผูที่เกี่ยวของในสวนตาง ๆ และรวบรวม
บทความจากผูเขียนบทความ ทวาหากพิจารณาลงไปในรายละเอียดวารสารวิชาการก็ยังคงมีลักษณะท่ีแตกตาง
จากสิ่งพิมพตอเนื่องประเภทอื่น ๆ คือกระบวนการผลิต ที่มีความเกี่ยวของเชื่อมโยงของกลุมบุคคล 3 กลุม 
ไดแก 

2.1.3.1 กองบรรณาธิการ เปนกลุ มบุคคลที ่แตงตั ้งขึ ้นใหทำหนาที ่วางแผนการ
ดำเนินงานใหเปนไปตามเกณฑมาตรฐานวารสารวิชาการ นอกจากนั้นตองรวบรวม ตรวจแก คัดเลือกหรือ
ควบคุมเนื้อหาใหเปนไปตามนโยบายการผลิตที่กำหนดไว ตลอดจนการทำหนาที่ในการติดตอประสานงาน
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ระหวางผูเชี่ยวชาญท่ีเชิญมาพิจารณาบทความท้ังหมดกับผูเขียนบทความท่ีสงบทความเขามาใหพิจารณานำลง
ตีพิมพในวารสารวิชาการนั้น 

2.1.3.2 ผูเชี่ยวชาญ เปนกลุมบุคคลผูทรงคุณวุฒิในสาขาวิชาโดยตรง หรือมีความ
เชี่ยวชาญในสาขาที่เกี่ยวของ ที่กองบรรณาธิการเห็นสมควรและเชิญมาทำหนาที่อาน วิพากษ และเลือกสรร 
(refereed) เนื้อหาของบทความวารสารที่มีคุณภาพเพื่อนำไปทำการตีพิมพ ทั้งนี้จำนวนของผูเชี่ยวชาญในการ
ทำหนาที่แตละครั้งขึ้นอยูกับนโยบายจากกองบรรณาธิการของวารสารวิชาการ แตละฉบับจะเห็นสมควร แต
ควรเปนไปตามหลักเกณฑคุณภาพวารสารวิชาการ 

2.1.3.3 ผูเขียนบทความ เปนอีกกลุมบุคคลที่มีความสำคัญ เพราะเปนผูถายทอด
ความรู แนวคิด ทฤษฎีใหม ๆ ท่ีไดจากการศึกษาคนควาวิจัย ท้ังนี้ผูเขียนจะตองแสดงออกถึงความอุตสาหะทาง
วิชาการ โดยจะเห็นไดจากการอางอิง (reference) ขอความรู ที ่ไดจากการอานของนักวิชาการทานอ่ืน 
นอกจากนี้ผูเขียนบทความตองศึกษารูปแบบการจัดพิมพและดำเนินการจัดพิมพใหเปนไปตามขอกำหนดของ
วารสารวิชาการแตละฉบับอยางถูกตอง 

2.1.4 แหลงเผยแพรวารสาร สามารถจำแนกได 4 ลักษณะ ไดแก 
2.1.4.1 แหลงเผยแพรที ่ เปนสถาบันการศึกษา โดยเฉพาะสถาบันการศึกษา                 

ในระดับอุดมศึกษานั้น ไดมีการจัดตั้งหนวยงานเพ่ือจัดทำวารสารวิชาการเปนจำนวนมาก       เพ่ือเปนเวทีการ
แสดงความรู ความสามารถ และการเผยแพรวิทยาการความรูใหมของบุคลากร นักศึกษา ตลอดจนนักวิชาการ
ที่มีความสนใจ ไดมีโอกาสนำเสนอบทความของตนมาใหกองบรรณาธิการ ซึ่งประกอบดวยผูเชี่ยวชาญไดมี
โอกาสพิจารณาตรวจสอบคุณภาพของบทความกอนท่ีจะนำไปสูการตีพิมพเผยแพร 

2.1.4.2 แหลงเผยแพรที ่เปนหนวยงาน องคกร หรือสมาคมวิชาชีพ มีลักษณะ
ใกลเคียงกับแหลงเผยแพรที่เปนสถาบันการศึกษา แตกลุมเปาหมายจะมีความหลากหลายมากกวา นั่นคือ
สามารถเปดรับบทความวิชาการจากนักวิชาการในสาขาวิชาชีพนั้น ๆ โดยไมจำกัดเพียงสถาบันใดสถาบันหนึ่ง 

2.1.4.3 แหลงเผยแพรท่ีเปนสำนักพิมพ ซ่ึงสวนใหญเปนแหลงเผยแพรในเชิงพาณิชย   
มักพบเห็นไดจากสำนักพิมพในตางประเทศ ซึ่งทางสำนักพิมพจะนำสงไปใหกองบรรณาธิการพิจารณา หากผล
การพิจารณาเห็นวาบทความนั้น ๆ มีความนาสนใจ บทความนั้นจะถูกสงไปใหผูเชี่ยวชาญทำการวิจารณ และ
สงกลับมาแกไขกอนท่ีจะสงไปตีพิมพตามลำดับ 

2.1.4.4 แหลงเผยแพรที ่เปน Open Access เปนการตีพิมพบทความวารสารโดย
ผูเขียนตองเปนผูรับผิดชอบคาตีพิมพ (author-pays) ดวยตนเอง สวนผูอานสามารถนำไปใชไดโดยไมตองเสีย
คาใชจายและไมตองขออนุญาตแตตองอางอิงแหลงที่มาภายใตลิขสิทธิ์แบบ Creative Commons (CC-BY 
license) และปจจุบันไดมีจัดตั้งสมาคม The Open Access Scholarly Publishers Association (OASPA) 
ข้ึน เพ่ือกำหนดกฎ กติกา มารยาท และกำกับดูแลสำนักพิมพแบบ OA ท้ังหมด 

2.2 บทความ 
2.2.1 บทความทางวิชาการ หมายถึง ผลงานทางวิชาการ งานเขียน ซึ่งมีการกำหนดประเด็น      

ที่ชัดเจน มีการ วิเคราะหประเด็นดังกลาวตามหลักวิชาการ และมีการสรุปประเด็น อาจเปนการนำความรู        
จากแหลงตาง ๆ มาสังเคราะหโดยท่ีผูเขียนสามารถใหทัศนะทางวิชาการของตนไดอยางชัดเจน 

2.2.2 ประเภทบทความ มีหลากหลายลักษณะที่นิยมเผยแพรในวารสารวิชาการตาง ๆ 
สามารถสรุปรายละเอียดได ดังตอไปนี ้

2.2.2.1 บทความว ิชาการ เป นบทความที ่นำเสนอความร ู ทางว ิชาการและ
ประสบการณของ ผูเขียนซ่ึงไดจากการอาน การสังเกต การสัมภาษณ ฯลฯ ผูเขียนไดวิเคราะหขอมูลความรูทาง
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วิชาการ และเลือกสรรสาระที่สำคัญเพียงประเด็นเดียว มาเขียนแสดงความคิดเห็นในรูปแบบของบทความ 
วิธีการนำเสนอเนื้อหาทางวิชาการจึงมีลักษณะเปนการเรียบเรียงขอมูล การแสดงความคิดเห็นใหม ๆ การ
วิจารณ การใหขอสังเกต การเสนอแนะ ฯลฯ และมีทวงทำนองการเขียนท่ีเครงขรึมและเปนทางการ (8) 

2.2.2.2 บทความวิจัย เปนบทความที่นำเสนอผลการคนควาวิจัยใหม ๆ ที่เรียบเรียง
รายงาน วิจัยโดยสังเขป แตนำจะเสนอเนื้อหาท่ีแสดงถึงความเปนมาของการวิจัย ระเบียบวิธีการวิจัย ผลสรุป
และ ขอเสนอแนะ ผู อ านจะเขาใจทฤษฎีหรือการปฏิบัต ิทางว ิชาการในสาขาวิชานั ้น และยังเขาใจ 
กระบวนการวิจัยจากตัวอยางของการวิจัยที่เรียบเรียงเปนบทความวิจัย ผูอานจะไดแนวการวิจัยใน หัวขอท่ี
เกี่ยวของในโอกาสตอไป ผูวิจัยมักจะเปนผูเขียนบทความวิจัยเผยแพรเอง โดยปรับปรุงรายละเอียดและเรียบ
เรียงรายงานการวิจัย นำเสนอผลการวิจัยในลักษณะของบทความ แมวารูปแบบการเขียน บทความวิจัยมี
ลักษณะตายตัว แตมีความสำคัญและมีสาระ ประโยชนเชิงวิชาการ เปนการเผยแพร หลักการทฤษฎีใหม ๆ ท่ีเปน
ผลจากการวิจัยหรือแสดงถึงการนำหลักวิชาการไปสูการประยุกตใชและการปฏิบัติที่เปนประโยชนตอสังคมอยาง
กวางขวาง (8)  

2.2.2.3. บทความปริทรรศน (ปริทัศน) หรือบทความฟนวิชา เปนบทความท่ีนำเสนอ
เนื ้อหาวิชาการเชิงสังเคราะห โดยประมวลสาระขอมูลเรื ่องใดเรื ่องหนึ ่งจากงานเขียนตาง ๆ หรือจาก
แนวความคิดของนักวิชาการ หลาย ๆ คน ท่ีมีความคิดเห็นท้ังสอดคลองกันหรือแตกตางกัน ผูเขียนจะวิเคราะห
แนวความคิด ดังกลาวแลวเขียนเปรียบเทียบ สรุปประเด็น วิจารณ เสนอแนะ ฯลฯ เพ่ือใหผูอานเขาใจประเด็น 
เนื้อหาท่ีนำเสนอในเรื่องไดอยางกระจางชัดเจน มีความเขาใจความคิดเห็นในแงมุมของนักวิชาการท่ีได นำเสนอ
ไวในแหลงขอมูลตาง ๆ และมองเห็นแนวโนมของวิชาการในสาขาวิชา โดยศึกษาสาระความรู ในแงมุมท่ี
แตกตางจากความคิดเห็นเฉพาะบุคคลโดยประมวลและวิเคราะหเปรียบเทียบเขียนไวใน บทความปริทัศน (8)  

2.2.2.4 บทวิจารณหนังสือ บทวิจารณหนังสือ หรือบทบรรณนิทัศน หมายถึง 
สารสนเทศยอที่เขียนอยางสั้นใน ลักษณะตาง ๆ เชน การแนะนำเนื้อเรื่องโดยยอ ขอบเขตเนื้อหา แนะนำ
ผูเขียน วัตถุประสงคในการเขียน วิธีการเขียน เรียบเรียงนำเสนอเนื้อหาหรือเสนอจุดเดนของหนังสือ โดย
ผูเขียนบรรณนิทัศน สามารถใชลีลาการเขียนที่ชวนอานและแทรกความคิดเห็นของตน มักจะเขียนสั้นกวา
บทคัดยอ มีวัตถุประสงคจำกัดกวาบทคัดยอ โดยทั่วไปใชเขียนเพื่อแนะนำและประชาสัมพันธหนังสือ เชน นว
นิยาย สารคดี วรรณกรรมเด็ก เปนตน(9)  

2.2.3 องคประกอบของบทความทางวิชาการที่สำคัญ ประกอบดวย 3 สวน ไดแก สวนนำ      
สวนเนื้อหา และสวนทาย โดยมีรายละเอียดสรุปไดดังนี้ (8) 

2.2.3.1 สวนนำ ไดแก ชื่อเรื่อง ขอความเก่ียวกับผูเขียน และบทคัดยอหรือสาระสังเขป  
2.2.3.1.1 ชื่อเรื่อง กำหนดเปนคำ วลี หรือประโยค มีความหมายที่ทำให

เขาใจขอบขาย แนวคิดของเนื้อหาบทความวิชาการ และมีความสำคัญตอการตัดสินใจอานหรือไมอานบทความดวย  
2.2.3.1.2 ขอความเก่ียวกับผูเขียน พิมพเปนเชิงอรรถตอนลางของหนาแรก 

หรือพิมพรวมกับผูเขียนอ่ืน ๆ  เปนขอมูลแนะนำผูเขียนท่ีแยกพิมพในตอนทายของเลม เปนสวนท่ีระบุ ชื่อผูเขียน 
และผูเขียนรวม (ถามี) แสดงรายละเอียดตาง ๆ เก่ียวกับผูเขียน อาทิ วุฒิการศึกษา ตำแหนง หนวยงาน/สถานท่ี
ทำงาน  

2.2.3.1.3 บทคัดยอหรือสาระสังเขป เปนขอความสวนแรกของบทความ
วิชาการท่ีเขียนข้ึน ใหมแยกตางหากจากเนื้อหา เขียนสรุปเนื้อหาสาระของบทความท้ังหมดโดยสังเขป ไมมีการ
ตีความ หรือวิจารณเพ่ิมเติม บทคัดยอหรือสาระสังเขปจะมีหรือไม ข้ึนอยูกับขอกำหนดของแหลงพิมพแตละ
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แหลง แตมีประโยชนคือ ทำใหผูอานไดทราบขอบเขตเนื้อหา ถาตรงกับความสนใจและตอบสนองความ ตองการ
ของผูอาน จึงจะเลือกอานบทความอยางละเอียดตอไป  

2.2.3.2. สวนเนื้อหา ไดแก คำนำหรือเกริ่นนำ เนื้อหา และบทสรุป  
2.2.3.2.1 คำนำหรือเกริ่นนำ ในบทความวิชาการมีวิธีการเขียนคำนำหรือ

เกริ่นนำ หลายรูปแบบ เชน กลาวถึงที่มาของเรื่องหรือความเปนมาของประเด็นหรือปญหาที่นำมาเขียน บาง
เรื่อง บอกจุดมุงหมายของการเขียนบทความ บางเรื่องกลาวถึงสิ่งที่ผูอานคุนเคยหรือมีความรูอยูแลนำมา
เชื่อมโยงไปสูเนื้อหาความรูท่ีจะกลาวตอไปในสวนเนื้อหา อาจจะกลาวอางถึงความเห็น ขอความ หรือ งานของ
นักวิชาการคนอ่ืนท่ียอมรับกันท่ัวไป ในสวนนี้ มักจะมีความยาวประมาณ 1 ยอหนา หากยังกลาวไมจบ สามารถ
เขียนเปนยอหนาใหมไดอีก 1 ยอหนา ทั้งนี้ควรเปนขอความที่เราความสนใจหรือปูพื้นฐานความรูความเขาใจ
เก่ียวกับเรื่องราวท่ีจะกลาวตอไป  

2.2.3.2.2 เนื้อหา เปนเนื้อความที่มีสาระรายละเอียดในประเด็นหรือปญหา
ตางๆ ท่ีผูเขียนวางแผนจะเขียน แบงเปนตอนหรือหัวขอตามความเหมาะสม นำเสนอเรื่องราวและความคิดเห็น
อยางครบถวนตามท่ีผูเขียนตองการ โดยเขียนลำดับเนื้อหาอยางเปนระบบ สัมพันธเชื่อมโยงกับหลักหรือทฤษฎี
วิชาการในสาขาวิชานั้น ๆ และความคิดเห็นของผูเขียน เนื้อความท่ีเสนอในบทความวิชาการ หากเปนขอคนพบ
ใหม ๆ หรือขอเสนอแนะที่มีสาระสมบูรณ จะทำใหผูอานรูสึกประทับใจ ไดรับความรูและทรรศนะทางวิชาการ
เพ่ิมมากข้ึน  

2.2.3.2.3 บทสรุป มีแนวการเขียนหลากหลาย เชน สรุปสาระของเนื้อความ 
ใหขอเสนอแนะ หรือขอสังเกตท่ีเก่ียวของกับสาระท่ีนำเสนอ อางคำประพันธ สำนวน คำพังเพย กวีนิพนธ ฯลฯ 
การเขียนบทสรุปของบทความวิชาการควรเขียนอยางกระชับ เขาใจงาย เพราะผูอานบางคนไมมีเวลาอานโดย
ละเอียด มักจะอานเฉพาะบทสรุป เพ่ือเขาใจแนวคิดของบทความไดในเวลาท่ีจำกัด  

2.2.3.3 สวนทาย เปนสวนที ่แสดงวา ความรู และแนวคิดที ่นำเสนอในบทความ
นาเชื่อถือ เพราะผูเขียนไดศึกษาคนควาจากแหลงขอมูลตาง ๆ และแสดงรายการท่ีคนควาไวใน เชิงอรรถ และ
บรรณานุกรมเอกสารอางอิง ซ่ึงแตละสวนมีวิธีการเขียนดังนี ้ 

2.2.3.3.1 เชิงอรรถ มีวิธีเขียนเชิงอรรถได 2 แบบ คือ 1) เขียนในตำแหนง
ตอนลางของหนาที่อางอิง 2) เขียนรวมทุกรายการอางอิงไวในตอนทายของบทความ ผูเขียนจะเลือกใชแบบใด 
ข้ึนอยูกับความถนัดหรือขอกำหนดการเขียนเชิงอรรถของแหลงตีพิมพบทความวิชาการ  

2.2.3.3.2 บรรณานุกรมหรือเอกสารอางอิง เปนรายการของสิ่งตีพิมพหรือ
แหลงขอมูลทางวิชาการตาง ๆ ที่ผูเขียนใชเปนขอมูลเขียนในบทความ โดยรูปแบบการเขียนขึ้นอยูกับรูปแบบ
หรือขอกำหนดของแหลงตีพิมพบทความวิชาการ  

 นอกจากนี้บทความวิชาการบางเรื่องอาจมีภาคผนวก ซ่ึงทำใหบทความวิชาการมีคุณคาและนาเชื่อถือ 
แสดงใหเห็นวาผูเขียนไดศึกษาคนควาอยางมีระบบ สวนของภาคผนวกไมควรยาวมากนัก มีปริมาณเหมาะสม 
ตามที่ผูเขียนไดพิจารณาตรวจสอบแลววา เปนเนื้อหาสวนเสริมที่จะทำใหสาระ เนื้อหาของบทความวิชาการ
ครบถวนสมบูรณยิ่งขึ้น อาจเปนขอมูลที่นาสนใจที่ผูเขียนตองการใหผูอาน มีความรูเพิ่มเติม หรือเปนขอความ       
ที่ขยายความสาระเนื้อหาและแนวคิด ในลักษณะของการสังเคราะหความรูทั้งมวล บางเรื่องมีภาคผนวกเปน
ตารางหรือแผนภูมิที ่นำมาพิมพรวมไวในภาคผนวกที่เดียวกันได บทความวิชาการไมเครงครัดจะตองมี
ภาคผนวก ในสวนประกอบตอนทายเสมอไป ถาผูเขียนเปนผูรอบรู และไดนำเสนอความรูที่ตนเชี่ยวชาญไวใน
เนื้อหาบทความ สามารถสื่อสารกับผูอานไดชัดเจน และตอบสนองความตองการของผูอานครบถวนสมบูรณแลว     
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2.3 ยุทธศาสตรแหงชาติวาดวยการยุติปญหาเอดส 
ดานยุทธศาสตรการยุติปญหาเอดส พ.ศ. 2560 - 2573 เปนกรอบระยะยาวที่กำหนดขึ้นโดยคำนึงถึง

ความสำเร็จในมาตรการการปองกันและแกไขปญหาเอดสของประเทศไทยที่ผานมา ที่จะยับยั้งการระบาดของ
เอชไอวีไมใหเปนปญหาสาธารณสุข ภายในป พ.ศ. 2573 โดยมีเปาหมายหลัก ไดแก ลดการติดเชื้อเอชไอวีราย
ใหมใหเหลือปละไมเกิน 1,000 ราย ลดการเสียชีวิตในผูติดเชื้อเอชไอวีเหลือปละไมเกิน 4,000 ราย และลดการ
เลือกปฏิบัติอันเกี่ยวเนื่องจากเอชไอวี และเพศสภาวะลงรอยละ 90 (2) รวมทั้งเรงรัดเพิ่มเติมมาตรการใหมที่มี
ประสิทธิผลสูง และการมุงเนนความครอบคลุมและเพียงพอกับประเด็นสำคัญที่สามารถยุติปญหาเอดสไดตาม
ระยะเวลาท่ีกำหนด ท้ังนี้เพ่ือลดความเหลื่อมล้ำ โดยอยูบนพ้ืนฐานของการเคารพ คุมครอง สิทธิมนุษยชน และ
ความเสมอภาคระหวางเพศ ท้ังยังมีการรวมรับผิดชอบและรวมมือจากทุกภาคสวน โดยกำหนดรายละเอียดการ
ดำเนินการเปน 6 ยุทธศาสตร ดังนี ้

ยุทธศาสตรท่ี 1 มุงเนนและเรงรัดจัดชุดบริการท่ีมีประสิทธิภาพสูงและรอบดานใหครอบคลุมพ้ืนท่ีและ
ประชากรที่อยูในภาวะเสี่ยงและมีโอกาสรับและถายทอดเชื้อเอชไอวีสูง มีวัตถุประสงค เพื่อใหประชากรทุกคน      
ทั้งคนไทยและตางชาติในประเทศไทยที่อยูในภาวะเสี่ยงและมีโอกาสรับและถายทอดเชื้อเอชไอวีสูง เขาถึงชุด
บริการท่ีมีประสิทธิผลไดอยางท่ัวถึงและตอเนื่อง โดยมีกลุมประชากรเปาหมาย ไดแก ชายมีเพศสัมพันธกับชาย 
ผูหญิงขามเพศ พนักงานบริการและผูซื้อบริการ ผูใชสารเสพติดชนิดฉีดและวิธีอื่น ๆ คูเพศสัมพันธ ผูตองขัง 
และประชากรท่ีมีภาวะเสี่ยงสูงอ่ืน ๆ ดำเนินงานตามมาตรการ/แนวทางในกลุมประชากรเปาหมาย 7 กลุมเสี่ยง 
ไดแก 1) ชายมีเพศสัมพันธกับชาย 2) ผูหญิงขามเพศ 3) พนักงานบริการและผูซื้อบริการ 4) ผูใชสารเสพติด
ดวยวิธีฉีดและวิธีอ่ืน 5) ผูติดเชื้อและคูเพศสัมพันธของผูติดเชื้อ 6) ผูตองขังในเรือนจำและเยาวชนในสถานพินิจ 
7) ประชากรท่ีมีภาวะเสี่ยงสูงอ่ืน ๆ 

ยุทธศาสตรที่ 2 ยกระดับคุณภาพและบูรณาการการดำเนินงานปองกันที่มีประสิทธิผลเดิมใหเขมขน
และยั่งยืนในระบบ มีวัตถุประสงคเพื่อใหประชากรทุกกลุมรู เทาทันรอบดาน สามารถประเมินความเสี่ยง         
มีพฤติกรรมและวิถีชีวิตที่ปลอดภัยจากการติดเชื้อเอชไอว ีและเพื่อใหการปองกันเอชไอวี มีคุณภาพและบูรณา
การระบบที่เกี่ยวของอยางยั่งยืน โดยมีการดำเนินงานตามมาตรการ/แนวทางในประเด็นยุทธศาสตรและกลุม
ประชากรเปาหมาย ไดแก การดำรงสถานการณยุติการติดเชื้อในเด็กทารกแรกเกิด การปองกันวัยเด็กและกลุม
เยาวชน การปองกันในวัยผูใหญ และการปองกันประชากรชายขอบ ประชากรไรสถานะบุคคล และประชากร
ขามชาต ิ

ยุทธศาสตรที ่ 3 พัฒนาและเรงรัดการรักษา ดูแลและชวยเหลือทางสังคมใหมีคุณภาพรอบดาน      
และยั่งยืน มีวัตถุประสงคเพื่อใหผูติดเชื้อเอชไอวีไดรับการวินิจฉัย ไดรับการรักษาดวยยาตานไวรัส และกด
ควบคุมไวรัสสำเร็จ ตลอดจนการรักษาโรครวม โรคแทรกซอน และผลกระทบจากการรักษา ตั้งแตเริ่มตนและ
ระยะยาว อยางมีคุณภาพ ครอบคลุม สะดวก และตอเนื่อง และเพ่ือใหผูติดเชื้อเอชไอวี ครอบครัว เด็กท่ีมีความ
เปราะบาง และผูที่ไดรับผลกระทบจากเอดสไดรับบริการ การคุมครองทางสังคมและเชื่อมตอระบบบริการ
สุขภาพ และระบบชุมชน    ท่ีเหมาะสมกับความตองการ โดยดำเนินงานตามมาตรการ/แนวทางท่ีไดกำหนดไว 

ยุทธศาสตรที่ 4 ปรับภาพลักษณ ความเขาใจ เสริมสรางความเขมแข็งระดับบุคคล ครอบครัว ชุมชน 
รวมทั้งกลไกการคุมครองสิทธิ เพื่อลดการรังเกียจกีดกันการเลือกปฏิบัติที่เกี่ยวเนื่องกับเอชไอวีและเพศภาวะ       
มีวัตถุประสงคเพ่ือใหประชาชนมีความรูความเขาใจเรื่องเอชไอวี สิทธิมนุษยชน และความหลากกหลายทางเพศ
มากพอท่ีจะไมรังเกียจกีดกัน และไมเลือกปฏิบัติ สามารถอยูรวมกันไดอยางปกติกับผูติดเชื้อเอชไอวีและผูไดรับ
เพื่อใหบริการที่จัดโดยภาครัฐและภาคเอกชน ทั้งดานสุขภาพ การศึกษาและสังคม มีการกำหนดนโยบาย 
มาตรการ และการดำเนินการที่ปราศจากอคติ ไมมีการรังเกียจกีดกัน ไมมีการเลือกปฏิบัติ และมีความ
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ละเอียดออนตอเพศสภาวะ เพื่อใหผู ติดเชื ้อและผูไดรับผลกระทบตระหนัก เขาใจถึงคุณคาภายในตนเอง 
สามารถเผชิญและจัดการปญหาไดอยางเหมาะสม รวมถึงการเขาถึงและไดรับความชวยเหลือ ปองกันเมื่อถูก
ละเมิดสิทธิอันเนื่องมาจากเอดสและเพศสภาวะ และเพ่ือใหมีกลไกการปกปองคุมครองสิทธิและแกไขปญหาแก
ผูติดเชื้อเอชไอวี กลุมประชากรหลักและผูที่ไดรับผลกระทบที่มีประสิทธิภาพระดับพื้นที่ โดยดำเนินงานตาม
มาตรการ/แนวทางท่ีไดกำหนดไว 

ยุทธศาสตรที่ 5 เพิ่มความรวมรับผิดชอบ การลงทุน และประสิทธิภาพการจัดการในทุกภาคสวน          
ท้ังระดับนานาชาติ ระดับประเทศ ระดับจังหวัด และระดับพ้ืนท่ี มีวัตถุประสงคเพ่ือใหหนวยงานท่ีเก่ียวของจาก
ทุกภาคสวนรวมรับผิดชอบและจัดสรรทรัพยากรการดำเนินงานยุติปญหาเอดสอยางมีประสิทธิภาพ เพื่อให
พ้ืนท่ีมีแผนงาน งบประมาณ และการจัดการท่ีเพียงพอในการดำเนินงานท่ีมีประสิทธิภาพไดอยางยั่งยืน เพ่ือให
ระบบบริการโดยชุมชน เปนสวนหนึ่งของระบบสุขภาพประเทศที่รัฐสนับสนุนทรัพยากรในการพัฒนาคุณภาพ           
และดำเนินงานไดมีมาตรฐานและตอเนื่อง และเพ่ือใหเกิดความรวมมือกับนานาชาติในระดับภูมิภาค และระดับ
โลกในการยุติปญหา ผานการดำเนินงานตามมาตรการ/แนวทางท่ีไดกำหนดไว 

ยุทธศาสตรที่ 6 สงเสริมและพัฒนาการเขาถึงและการใชประโยชนขอมูลเชิงยุทธศาสตรและการวิจัย      
ที่รอบดานและมีประสิทธิภาพ มีวัตถุประสงคเพื่อใหการตัดสินใจเชิงนโยบาย การวางแผน การพัฒนากลยุทธ 
และการจัดสรรทรัพยากรทั้งในระดับประเทศ และในระดับพื้นที่ อยูบนพื้นฐานของขอมูลเชิงประจักษ และ
ตอบสนองตอความเปลี่ยนแปลง และความจำเพาะของบริบทพื้นที่ เพื่อใหประเทศสามารถใชประโยชนจาก
องคความรูและนวัตกรรมจากการวิจัยทางสังคมและชีวการแพทยในการเพ่ิมประสิทธิภาพการปองกันและแกไข
ปญหา เพ่ือใหมีโครงสราง และกลไกท่ีมีประสิทธิภาพแบบมีสวนรวมท้ังภาครัฐ ธุรกิจ เอกชน และประชาสังคม 
ในการสนับสนุน และบริหารจัดการขอมูลสารสนเทศ การติดตามประเมินผล และการวิจัย ผานมาตรการ/
แนวทางท่ีกำหนดไว 

สวนท่ี 2 งานวิจัยท่ีเกี่ยวของ 
ผลการสำรวจเว็บไซตวารสารไทยในฐานขอมูลศูนยดัชนีการอางอิงวารสารไทย (Thai Journal 

Citation Index Centre) ป 2561 มีจำนวน 767 รายการ วารสารไทยแทบทั ้งหมดดำเนินการผานการ
สนับสนุนของหนวยงานในองคกรการศึกษาของรัฐบาลและสถาบันการศึกษาเอกชน หรือกลุมสมาคมวิชาชีพ
ตาง ๆ มีเพียง 3 วารสารเทานั้นที่อยูภายใตสังกัดสำนักพิมพของบริษัทเอกชน ทั้ง 3 วารสารจัดจำหนาย
วารสารแบบการบอกร ับสมาช ิกและจำหนายเป นรายฉบับ ซ ึ ่งไม อย ู  ในกล ุ มของวารสารแบบเปด                 
และวารสารวิชาการไทยสวนใหญ รอยละ 98 เปนวารสารประเภทใหเขาถึงขอมูลไดเสรีและอยูในกลุมของ 
Green Open Access ตามรูปแบบของการเผยแพรเนื้อหาบนเว็บไซต วารสารทั้งหมดเปดใหเขาถึงเนื้อหาได
อยางเสรีผานทางเว็บไซตและบางวารสารสงฉบับพิมพรูปเลมไปเผยแพรยังหองสมุดตาง ๆ รวมดวยผูนิพนธ
สามารถนำไฟลบทความฉบับตีพิมพไป Self-Archives ในคลังสารสนเทศของสถาบันได มีวารสารสวนหนึ่งท่ีใช
ระบบ  Thai Journal Online (ThaiJO) (https://tci-thaijo.org/) ใช การประกาศส ัญญาอน ุญาตแบบ         
ครีเอทิฟคอมมอนแบบ BY-NC-ND ซึ ่งกำหนดลิขสิทธิ ์ของบทความที ่ถูกตีพิมพยังเปนของวารสารหรือ
หนวยงานตนสังกัด ดวยเหตุผลของการเปนเจาของวารสารหรือเปนหนวยงานแหลงทุนของวารสาร ดังนั้นการ
ที่ผูนิพนธเลือกวารสารที่นำไปตีพิมพในวารสารวิชาการไทยแหงใดจะตองพิจารณาและยอมรับกับรูปแบบของ
ลิขสิทธิ์ดังกลาว(13) และวารสารดานสุขภาพในไทยหลายฉบับอยูในฐานขอมูลระบบ ThaiJO ของศูนยดัชนีการ
อางอิงวารสารไทย (Thai Journal Citation Index Centre)  

จากการทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวของกับแผนยุทธศาสตรบูรณาการปองกันและแกไขปญหาเอดส
แหงชาติ พ.ศ. 2550-2554 (14)  พบวา ประเทศไทยยังไมประสบผลสำเร็จตามเปาหมายการเขาถึงบริการหลัก     
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เพื่อปองกันการติดเชื้อเอชไอวีเอดส เนื่องจากการปองกันการติดเชื้อของประชากรทั่วไปและกลุมเสี่ยงตาง ๆ 
อยูในระดับต่ำ ยกเวนการปองกันการถายทอดเชื้อเอชไอวีจากแมสูลูกท่ีสามารถครอบคลุมไดเกือบรอยละ 100 
ของหญิงตั้งครรภที่ติดเชื้อ สำหรับการเขาถึงบริการดานการดูแลรักษาความครอบคลุมของการไดรับยาตาน
ไวรัสเอดสสูงถึงรอยละ 76 ของผูติดเชื้อที่สมควรไดรับยาตานฯ และมีแนวโนมเพิ่มสูงขึ้นอยางชัดเจน สำหรับ
เปาหมายการลดการติดเชื ้อเอชไอวีรายใหมใหไดครึ ่งหนึ่งเมื ่อสิ ้นแผนฯ ยังไมบรรลุเปาหมาย เนื่องจาก
พฤติกรรมเพื่อปองกันการติดเชื้อเอชไอวีในประชากรกลุมตาง ๆ อยูในระดับต่ำกวาเปาหมาย และยังไมมี
แนวโนมเพ่ิมข้ึนตามเง่ือนไขท่ีกำหนดไวในโมเดลการคาดประมาณเม่ือเริ่มตนแผนฯ อยางไรก็ตาม ประเทศไทย
สามารถชะลอและลดการติดเชื้อเอชไอวีลงได สวนผลในการเขาถึงบริการยาตานไวรัสเอดสอยางท่ัวถึง และเทา
เทียมของผูติดเชื ้อเอชไอวีและผูปวยเอดส มีความจำเปนตองไดรับการรักษานั้นดีขึ ้นมาก อันเนื่องมาจาก
นโยบายการสรางหลักประกันสุขภาพถวนหนา ทำใหมีผูติดเชื้อท่ีไดรับยาตานไวรัสสูงถึงประมาณ 240,000 คน 
ในป พ.ศ. 2556 จุดออนท่ีสำคัญในแผนฯ ท่ีผานมา คือ คาใชจายดานเอดสของประเทศสวนใหญ ยังเปนไปเพ่ือ
การรักษาพยาบาลมากกวารอยละ 70 โดยคาใชจายดานการปองกันการติดเชื้อมีเพียงรอยละ 13 นอกจากนี้
การขาดประสิทธิภาพในการแปลงแผนยุทธศาสตรระดับชาติไปสูผูปฏิบัติการในระดับจังหวัด รวมทั้งความ
ออนแอของระบบการติดตามและประเมินผล โดยพบวา โครงสรางและกลไกติดตามและประเมินผล มีการ
กำหนดขึ้นในระดับสวนกลาง แตการดำเนินงานใหเกิดผลในทางปฏิบัติทำไดคอนขางจำกัด กลไกระดับชาติ 
ศูนยอำนวยการบริหารจัดการปญหาเอดสแหงชาติ ยังขาดศักยภาพทั้งในดานการบริหารจัดการและในดาน
วิชาการ รวมท้ังขาดการติดตามผลการดำเนินงานตามยุทธศาสตรตาง ๆ ในทุกระดับ และขอมูลท่ีใชประเมินผล
การดำเนินงาน ผลงานทางวิชาการท่ีผานการเผยแพรในวารสารวิชาการตาง ๆ ท้ังในและตางประเทศ ตองผาน
การรายงาน รวบรวม วิเคราะหเพ่ือประเมินความสอดคลอง ทิศทางการดำเนินงาน และแนวโนมท่ีประเทศไทย
จะยับยั้งการระบาดของเอชไอวีไมใหเปนปญหาสาธารณสุข ภายในป พ.ศ. 2573  

ดังนั้นการศึกษาประเด็นดานโรคเอดส/การติดเชื้อเอชไอวี ผานการเผยแพรทางวารสารวิชาการท้ังไทย
และตางประเทศ จึงเปนการนำเสนอ และเผยแพรขอมูลดังกลาวที่นาเชื ่อถือ มีคุณภาพ นำอางอิงได โดย
วิเคราะหและศึกษาพัฒนาการบทความตามขอบเขตการศึกษาดังกลาวของตน เพื่อนำมาประยุกตใชตาม
ยุทธศาสตรแหงชาติวาดวยการยุติปญหาเอดส พ.ศ. 2560 - 2573 ทั้ง 6 ยุทธศาสตร โดยอาศัยกลยุทธการ
ทบทวนวรรณกรรมอยางสรางสรรคสำหรับนักวิจัยมือใหม (15-16) เพื่อชวยใหการสืบคนขอมูลตรงเปาหมายมาก
ท่ีสุด จึงควรดำเนินการดังตอไปนี้  

1) กำหนดขอบเขตปญหาของการว ิจ ัยที ่สนใจและทันสมัย (Hot Issues) จากคำสำคัญหลัก 
(Keywords)  

2) กำหนดแหลงคนหาจากหองสมุดออนไลนจากหลายแหลง และเรียงลำดับจากแหลงท่ีมีหนังสือและ
วารสารมากท่ีสุด      

3) การใชเทคนิคการอานสรุปประเด็นอยางมีประสิทธิภาพและรวดเร็ว (17) มีดังนี้  
3.1) อานอยางรวดเร็วจากคำสำคัญ (Scanning)  
3.2) อานเพ่ือเก็บประเด็นหรือใจความสำคัญและไมจำเปนตองอานรายละเอียดตลอดท้ังเรื่อง 

โดยอาน  2-3 คำแรก หรือ 2-3 ประโยคแรกหรือประโยคสุดทายของแตละยอหนา (Skimming)  
3.3) บันทึกสรุปใจความสำคัญ (Summary Note) จับประเด็นหลัก (Main Idea) และเขียน

เรียบเรียงใหมใหกระชับและเขาใจงายดวยสำนวนของตนเองที่ยังคงมีความหมายครบถวนเหมือนตนฉบับ 
(Paraphrase Note) การบันทึกแบบอัญพจน (Quotation Note) เปนการบันทึกจากการคัดลอกขอความ
สำคัญท่ีเปลี่ยนแปลงไมได ความยาวท่ีนิยมไมควรเกิน 4 บรรทัดโดยใสเครื่องหมายอัญประกาศกำกับ "....."  



10 
 

3.4) การพิจารณาแหลงอางอิงมาตรฐานในบทความตาง ๆ ที่ตีพิมพลักษณะออนไลน จะตอง
เปนแหลงอางอิงท่ีมีมาตรฐานและเปนท่ียอมรับ 

สวนท่ี 3 กรอบแนวคิด 

การศึกษาครั ้งนี ้ใชวิธีการทบทวนแบบกำหนดขอบเขต (Scoping Review) โดยทบทวนบทความ
ประเด็นโรคเอดส/การติดเชื้อเอชไอวี ผานยุทธศาสตรแหงชาติวาดวยการยุติปญหาเอดส พ.ศ. 2560 – 2573 
ทั้ง 6 ยุทธศาสตร ไดแก ยุทธศาสตรที่ 1 มุงเนนและเรงรัดจัดชุดบริการที่มีประสิทธิภาพสูงและรอบดานให
ครอบคลุมพื้นที่และประชากรที่อยูในภาวะเสี่ยงและมีโอกาสรับและถายทอดเชื้อเอชไอวีสูง ยุทธศาสตรที่ 2 
ยกระดับคุณภาพและบูรณาการการดำเนินงานปองกันที ่มีประสิทธิผลเดิมใหเขมขนและยั ่งยืนในระบบ 
ยุทธศาสตรที่ 3 พัฒนาและเรงรัดการรักษา ดูแลและชวยเหลือทางสังคมใหมีคุณภาพรอบดาน และยั่งยืน 
ยุทธศาสตรที่ 4 ปรับภาพลักษณ ความเขาใจ เสริมสรางความเขมแข็งระดับบุคคล ครอบครัว ชุมชน รวมท้ัง
กลไกการคุ มครองสิทธิ เพื ่อลดการรังเกียจกีดกันการเลือกปฏิบัติที ่เกี ่ยวเนื ่องกับเอชไอวีและเพศภาวะ 
ยุทธศาสตรที่ 5 เพิ่มความรวมรับผิดชอบ การลงทุน และประสิทธิภาพการจัดการในทุกภาคสวน ทั้งระดับ
นานาชาติ ระดับประเทศ ระดับจังหวัด และระดับพ้ืนท่ี และยุทธศาสตรท่ี 6 สงเสริมและพัฒนาการเขาถึงและ
การใชประโยชนขอมูลเชิงยุทธศาสตรและการวิจัยที่รอบดาน และมีประสิทธิภาพ  จึงสามารถสรุปเปนกรอบ
แนวคิด  ในการศึกษา ดังนี้ (ภาพท่ี 1) 

ภาพท่ี 1 กรอบแนวคิด 
 
 
 
 
 
 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

ยุทธศาสตรแหงชาติวาดวยการยุติปญหาเอดส  

พ.ศ. 2560 - 2573 

• ยุทธศาสตรท่ี 1 มุงเนนและเรงรัดจัดชุดบริการท่ีมีประสิทธิภาพสูง
และรอบดานใหครอบคลุมพ้ืนท่ีและประชากรท่ีอยูในภาวะเสีย่งและ
มีโอกาสรับและถายทอดเช้ือเอชไอวีสูง 

• ยุทธศาสตรท่ี 2 ยกระดับคุณภาพและบูรณาการการดำเนินงาน
ปองกันท่ีมีประสิทธิผลเดิมใหเขมขนและยั่งยืนในระบบ 

• ยุทธศาสตรท่ี 3 พัฒนาและเรงรัดการรักษา ดูแลและชวยเหลือทาง
สังคมใหมีคณุภาพรอบดาน และยัง่ยืน 

• ยุทธศาสตรท่ี 4 ปรับภาพลักษณ ความเขาใจ เสริมสรางความ
เขมแข็งระดับบุคคล ครอบครัว ชุมชน รวมท้ังกลไกการคุมครองสิทธิ 
เพ่ือลดการรังเกียจกีดกันการเลือกปฏิบัติท่ีเก่ียวเน่ืองกับเอชไอวีและ
เพศภาวะ 

• ยุทธศาสตรท่ี 5 เพ่ิมความรวมรับผิดชอบ การลงทุน และ
ประสิทธิภาพการจดัการในทุกภาคสวน ท้ังระดับนานาชาติ 
ระดับประเทศ ระดับจังหวัด และระดับพ้ืนท่ี 

• ยุทธศาสตรท่ี 6 สงเสริมและพัฒนาการเขาถึงและการใชประโยชน

ขอมูลเชิงยุทธศาสตรและการวิจัยท่ีรอบดานและมีประสิทธิภาพ 
 

ประเด็นโรคเอดส/การติดเช้ือเอชไอวี 
ท่ีเผยแพรผานวารสารวิชาการ  

ยอนหลัง 5 ป  
(ป พ.ศ. 2557 – 2561) 

 

• วารสารในประเทศไทย (ฐานขอมลู TCI) 

- วารสารวิชาการสาธารณสุข 

- วารสารควบคมุโรค  

- วารสารโรคเอดส 

• วารสารวิชาการระดับนานาชาติ 

- วารสารจากฐานขอมูล PubMed 

- Science Direct 
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บทท่ี 3 
วิธีดำเนินการศึกษา 

3.1 รูปแบบการศึกษา 

การศึกษาครั้งนี้ใชการทบทวนขอบเขต (Scoping Review) เปนการทบทวนเพื่อวิเคราะหและศึกษา
พัฒนาการบทความตามขอบเขตท่ีเผยแพร ผ านวารสารว ิชาการในประเทศไทย 3 วารสาร ได แก  
วารสารวิชาการสาธารณสุข วารสารควบคุมโรค และวารสารโรคเอดส และที่วารสารวิชาการเผยแพรระดับ
นานาชาติ 2 ฐานขอมูล ไดแก วารสารจากฐานขอมูล PubMed และ Science Direct กวา 150 วารสาร 
ระหวางป พ.ศ. 2557 – 2561) เพื่อนำมาประยุกตใชตามยุทธศาสตรแหงชาติวาดวยการยุติปญหาเอดส พ.ศ. 
2560 - 2573 ทั้ง 6 ยุทธศาสตร โดยอาศัยกลยุทธการทบทวนวรรณกรรมอยางสรางสรรคสำหรับนักวิจัย
มือใหม (15) ผานแบบวิเคราะหเนื้อหาบทความ และวิเคราะหขอมูลโดยใชสถิติเชิงพรรณนาดวยการแจกแจง
ความถี่ การหาคารอยละ คำนวณสมการเสนแนวโนม อัตราการเปลี่ยนแปลงบทความตอป ดวยวิธีการของบัน
ติเนส และฟงค (Buntinas and Funk) (18)  

3.2 ระยะเวลาของการศึกษา  

ผูศึกษาเริ่มดำเนินการเก็บรวมรวม คัดเลือกขอมูล วิเคราะหผล ระหวางวันท่ี 10 มีนาคม 2562 - 20 
เมษายน 2563 

3.3 ประชากรและกลุมตัวอยาง 

ผูศึกษาใชขอมูลทุติยภูมิ (Secondary Data) ไดแก บทความท่ีเก่ียวของกับประเด็นโรคเอดส/ การติด
เชื้อเอชไอวี ท่ีเผยแพรในวารสารประเทศไทย 3 วารสาร ไดแก วารสารวิชาการสาธารณสุข วารสารควบคุมโรค 
และวารสารโรคเอดส และท่ีวารสารวิชาการเผยแพรระดับนานาชาติ 2 ฐานขอมูล ไดแก วารสารจากฐานขอมูล 
PubMed และ Science Direct กวา 150 วารสาร ระหวางป พ.ศ. 2557 – 2561 จำนวนบทความท้ังสิ้น 515 
เรื่อง  

3.4 วิธีการศึกษา 

ผูศึกษาดำเนินการรวบรวม และคัดเลือกขอมูล โดยกำหนดเกณฑการคัดเลือก ดังนี ้
3.4.1 เปนบทความที่เผยแพรในวารสารประเทศไทย 3 วารสาร ไดแก วารสารวิชาการสาธารณสุข 

วารสารควบคุมโรค และวารสารโรคเอดส และที่วารสารวิชาการเผยแพรระดับนานาชาติ 2 ฐานขอมูล ไดแก 
วารสารจากฐานขอมูล PubMed และ Science Direct กวา 150 วารสาร (รวมท้ังสิ้น 5 แหลง) 

3.4.2 เปนประเด็นที่เกี่ยวของกับโรคเอดส ที่ดำเนินการในประเทศไทย โดยใชคำคนหา (keywords) 
ไดแก “เชื้อเอชไอว”ี, “โรคเอดส”, “ประเทศไทย”, “HIV”, “AIDS”, “Thailand”  

3.4.3 ตีพิมพ/เผยแพรระหวางป พ.ศ. 2557 – 2561 (ค.ศ. 2014 - 2018) 
3.4.4 งานวิจัยที่ทำการสืบคน ตองเปนนิพนธตนฉบับ ที่สามารถเขาถึงไดโดยไมเสียคาใชจาย (Free 

Full Text/ Paper) 
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3.5 เครื่องมือท่ีใชในการศึกษา  

ผูศึกษาไดมีการสรางเครื่องมือที่ใชในกาศึกษาครั้งนี้ โดยประยุกตใชแบบวิเคราะหเนื้อหาบทความ จาก
การศึกษาของอัญชลิตตา อินทะไชย และคณะ (9) เดชดนัย จุยชุม และศิริพันธุ ศิริพันธุ (10) สีปาน ทรัพยทอง (11) 

และจุฑามาส พัฒนวัชกุล และคณะ (12) โดยมีรายละเอียดดังนี ้
3.5.1 แบบวิเคราะหเนื้อหาบทความ ประกอบดวย 2 สวน ไดแก 

สวนท่ี 1 ขอมูลท่ัวไปของบทความ 
1.1 แหลงขอมูลท่ีเผยแพร 
1.2 ชื่อบทความ    
1.3 ประเภทบทความ    
1.4 ชื่อ-สกุล ผูเขียนบทความ  
1.5 สังกัดหนวยงานผูเขียนบทความ 
1.6 สถานภาพของผูเขียนบทความ  

สวนท่ี 2 ขอบเขตเนื้อหาบทความ 
2.1 รายละเอียดเนื้อหาท่ีเก่ียวกับบทความ 
2.2 การจำแนกขอบเขตเนื้อหาบทความ 

สวนเกณฑในการจัดกลุมบทความเกี่ยวของกับประเด็นโรคเอดส/ การติดเชื้อเอชไอวี ที่เผยแพรใน
วารสารทั้งไทยและตางประเทศที่กลาวขางตน ตามยุทธศาสตรวาดวยการยุติปญหาเอดส พ.ศ. 2560 - 2573 
กำหนดใหมีขอบเขตเนื้อหาท่ีเก่ียวของสวนใหญท่ีเก่ียวของในแตละยุทธศาสตร ดังนี ้

ยุทธศาสตรที่ 1 มุงเนนและเรงรัดจัดชุดบริการที่มีประสิทธิภาพสูงและรอบดานใหครอบคลุมพื้นที ่และ
ประชากรที่อยูในภาวะเสี่ยงและมีโอกาสรับและถายทอดเชื้อเอชไอวีสูง เนื้อหาที่เกี่ยวของสวนใหญ ไดแก 
“เรงรัด”,“ชุดบริการ”, “กลุมประชากรเส่ียง” 

ยุทธศาสตรท่ี 2 ยกระดับคุณภาพและบูรณาการการดำเนินงานปองกันท่ีมีประสิทธิผลเดิมใหเขมขนและยั่งยืน
ในระบบ เนื้อหาท่ีเก่ียวของสวนใหญ ไดแก “คุณภาพ”, “บูรณาการ”,“การปองกัน”, “ระบบ” 

ยุทธศาสตรที่ 3 พัฒนาและเรงรัดการรักษา ดูแลและชวยเหลือทางสังคมใหมีคุณภาพรอบดาน และยั่งยืน 
เนื้อหา  ท่ีเก่ียวของสวนใหญ ไดแก “การดูแล”, “รักษา”,“ชวยเหลือทางสังคม” 

ยุทธศาสตรที่ 4 ปรับภาพลักษณ ความเขาใจ เสริมสรางความเขมแข็งระดับบุคคล ครอบครัว ชุมชน รวมท้ัง
กลไกการคุมครองสิทธิ เพ่ือลดการรังเกียจกีดกันการเลือกปฏิบัติท่ีเก่ียวเนื่องกับเอชไอวีและเพศภาวะ เนื้อหาท่ี
เก่ียวของสวนใหญ ไดแก “การคุมครองสิทธิ”, “การรังเกียจ”,“ตีตรา”, “เลือกปฏิบัติ” 

ยุทธศาสตรที่ 5 เพิ่มความรวมรับผิดชอบ การลงทุน และประสิทธิภาพการจัดการในทุกภาคสวน ท้ังระดับ
นานาชาติ ระดับประเทศ ระดับจังหวัด และระดับพื้นที่ เนื้อหาที่เกี่ยวของสวนใหญ ไดแก “การมีสวนรวม”, 
“การลงทุน”,“ความคุมคา”, “งบประมาณสนับสนุน” 
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ยุทธศาสตรท่ี 6 สงเสริมและพัฒนาการเขาถึงและการใชประโยชนขอมูลเชิงยุทธศาสตรและการวิจัยท่ีรอบดาน
และมีประสิทธิภาพ เนื้อหาที่เกี ่ยวของ ไดแก “ขอมูล”, “ผลสำรวจ”, “ผลการวิจัย”, “การวิเคราะห”, 
“สถานการณ”, “การเขาถึง”, “การนำขอมูลไปใชประโยชน” 

3.6 การรวบรวมขอมูล 

 หลังจากสืบคนขอมูลที่มีจาก 5 แหลง ไดบทความจำนวน 1,947 เรื่อง และหลังจากพิจารณาแตละ
บทความตามเกณฑการคัดเลือก มีบทความท่ีผานเกณฑจำนวนท้ังสิ้น 515 เรื่อง 

3.7 การวิเคราะหเนื้อหาและการบันทึกขอมูล  

ดำเนินการวิเคราะหเนื้อหาบทความ เริ่มจากอานบทความเพื่อจับใจ ความสำคัญของเนื้อหาบทความ 
วิเคราะหขอบเขตเนื้อหาวามีขอบเขตเนื้อหาหัวขอใดบางท่ีอยูในบทความ ซ่ึงพิจารณาตามรายละเอียดการแบง
ขอบเขตเนื้อหาบทความที่ระบุไวในขั้นตอนการสรางเครื่องมือที่ใชในการศึกษา กรณีที่บทความมีขอบเขต 
เนื้อหาครอบคลุมหลายหัวขอ จะพิจารณาใหอยูในหัวขอที่มีเนื้อหามากที่สุดเพียงหนึ่งหัวขอ จากนั้นวิเคราะห
ประเภทบทความ พิจารณาจากรูปแบบการนำเสนอบทความ และวิเคราะหสถานภาพของผูเขียน พิจารณาจาก
ตำแหนงหนาที่ของผูเขียนบทความของแตละคน โดยยึดจากผูเขียนหลัก จากนั้นบันทึกขอมูลลงในแบบ
วิเคราะหเนื้อหาบทความ ซึ่งมีรายละเอียดเกี่ยวกับตามรายละเอียดที่กลาวขางตน ซึ่งแบบวิเคราะหเนื้อหา
บทความ 1 เรื่องตอ 1 บทความ จากนั้นอานทบทวนและตรวจสอบความถูกตอง  

ผูศึกษาดำเนินการรวบรวมขอมูลตามแบบวิเคราะหเนื้อหาบทความ แลวบันทึกความถ่ี (Tally) ของผล
การวิเคราะหเนื้อหาบทความ จากนั้นวิเคราะหขอมูลที่ได โดยใชสถิติเชิงพรรณนาดวยการแจกแจงความถ่ี     
การหาคารอยละ คำนวณสมการเสนแนวโนม อัตราการเปลี่ยนแปลงบทความตอป ดวยวิธีการของบันติเนส 
และฟงค (Buntinas and Funk) (18) ซ่ึงไดสมการเชิงเสนแนวโนม คือ  

y = ax + b 

y = จำนวนบทความ  
a = ความชันหรืออัตราการเปลี่ยนแปลง  
x = จำนวนปท่ีศึกษา 
b = คาคงท่ี 
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บทท่ี 4 
ผลการศึกษา 

4.1 ขอมูลท่ัวไปของบทความ 

จากการรวบรวมสามารถสรุปบทความที่เกี ่ยวของกับประเด็นดานโรคเอดส/ การติดเชื้อเอชไอวี        
ที่เผยแพรในวารสารวิชาการทั้งไทย และตางประเทศ  5 แหลง ระหวาง ป พ.ศ. 2557 - 2561 พบบทความ
จำนวนท้ังสิ้น 515 เรื่อง เผยแพรบทความผานวารสารโรคเอดส จำนวน 49 เรื่อง วารสารควบคุมโรค 15 เรื่อง 
วารสารวิชาการสาธารณสุข 20 เรื ่อง วารสารวิชาการ 114 วารสารจากฐานขอมูล Pub Med 343 เรื ่อง      
และ วารสารวิชาการ 43 วารสารจากฐานขอมูล Science Direct 88 เรื่อง (แผนภูมิท่ี 4.1)  

แผนภูมิท่ี 4.1 บทความท่ีเปนไปตามเกณฑการคัดเลือกในการศึกษาประเด็นดานโรคเอดส/การติดเชื้อเอชไอวี    
ท่ีเผยแพรในวารสารวิชาการท้ังไทย และตางประเทศ (ป พ.ศ. 2557-2561) 

 

4.1.1 การวิเคราะหขอมูลท่ัวไปของบทความ 
เมื ่อรวบรวมขอมูลทั้งหมดตามเกณฑการคัดเลือกบทความที่นำมาศึกษาแลวจึงวิเคราะหขอมูล

บทความ ท้ัง 2 สวน มีรายละเอียด ดังนี้  

4.1.1.1 ประเภทบทความ  
ผูศึกษาดำเนินการจำแนกประเภทบทความที่มีความเกี่ยวของกับประเด็นดานโรคเอดส/ การติดเชื้อ    

เอชไอวี ที่เผยแพรใน 5 แหลง ระหวาง ป พ.ศ. 2557 - 2561 ไดเปน 2 ประเภท ไดแก บทความวิจัย จำนวน
ท้ังสิ้น 377 เรื่อง (รอยละ 73.20) และบทความวิชาการ จำนวนท้ังสิ้น 138 เรื่อง (รอยละ 26.80) ท้ังนี้สวนของ
บทความปริทัศนหรือบทความฟนวิชา และรายงานผูปวย จะถูกจัดอยูในกลุมบทความวิชาการ และไมนับรวม
บทวิจารณหนังสือ (ตางรางท่ี 4.1) 
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ตารางท่ี 4.1.1.1 จำนวน และรอยละของบทความจำแนกตามประเภทบทความและปท่ีเผยแพร 

ป 
พ.ศ. 

บทความวิจัย บทความวิชาการ รวมรายป 

เรื่อง รอยละ  เรื่อง รอยละ  เรื่อง รอยละ 

2557 57 74.03 20 25.97 77 14.95 

2558 60 70.59 25 29.41 85 16.50 

2559 48 64.86 26 35.14 74 14.37 

2560 109 69.87 47 30.13 156 30.29 

2561 103 83.74 20 16.26 123 23.88 
รวม 5 

ป 
377 73.20 138 26.80 515 100.00 

ในป พ.ศ. 2557 พบบทความท่ีมีความเก่ียวของกับประเด็นดานโรคเอดส/ การติดเชื้อเอชไอวี จำนวน
ท้ังสิ้น 77 เรื่อง (รอยละ 14.95) จำแนกเปนประเภทบทความวิจัยเผยแพร 57 เรื่อง (รอยละ 74.03)               
และประเภทบทความวิชาการเผยแพร 20 เรื่อง (รอยละ 25.97) 

ในป พ.ศ. 2558 พบบทความท่ีมีความเก่ียวของกับประเด็นดานโรคเอดส/ การติดเชื้อเอชไอวี จำนวนท้ังสิ้น 
85 เรื่อง (รอยละ 16.50) จำแนกเปนประเภทบทความวิจัยเผยแพร 60 เรื่อง (รอยละ 70.59) และประเภท
บทความวิชาการเผยแพร 25 เรื่อง (รอยละ 29.41) 

ในป พ.ศ. 2559 พบบทความท่ีมีความเก่ียวของกับประเด็นดานโรคเอดส/ การติดเชื้อเอชไอวี จำนวนท้ังสิ้น 
74 เรื่อง (รอยละ 14.37) จำแนกเปนประเภทบทความวิจัยเผยแพร 48 เรื่อง (รอยละ 64.86) และประเภท
บทความวิชาการเผยแพร 26 เรื่อง (รอยละ 35.14) 

ในป พ.ศ. 2560 พบบทความท่ีมีความเก่ียวของกับประเด็นดานโรคเอดส/ การติดเชื้อเอชไอวี จำนวนท้ังสิ้น 
156 เรื่อง (รอยละ 30.29) จำแนกเปนประเภทบทความวิจัยเผยแพร 109 เรื่อง (รอยละ 69.87) และประเภท
บทความวิชาการเผยแพร 47 เรื่อง (รอยละ 30.13) 

ในป พ.ศ. 2561 พบบทความท่ีมีความเก่ียวของกับประเด็นดานโรคเอดส/ การติดเชื้อเอชไอวี จำนวนท้ังสิ้น 
123 เรื่อง (รอยละ 23.88) จำแนกเปนประเภทบทความวิจัยเผยแพร 103 เรื่อง (รอยละ 83.74) และประเภท
บทความวิชาการเผยแพร 20 เรื่อง (รอยละ 16.26) 

4.1.1.2 ขอมูลสถานภาพของผูเขียนบทความ  

สำหรับขอมูลสถานภาพของผูเขียน พบบทความที่มีความเกี่ยวของกับประเด็นดานโรคเอดส/ การติด
เชื้อเอชไอวีที่เผยแพรใน 5 แหลง ระหวาง ป พ.ศ. 2557 - 2561 แบงเปน 3 กลุม ไดแก 1. กลุมบุคลากรทาง
การแพทยและสาธารณสุข 281 เรื ่อง (รอยละ 54.56) 2. กลุมบุคลากรทางการศึกษา 216  เรื ่อง (รอยละ 
41.94) และ 3. กลุมบุคลากรอ่ืน ๆ 18 เรื่อง (รอยละ 3.50) (ตางรางท่ี 4.2) 
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ตารางท่ี 4.1.1.2 จำนวน และรอยละบทความจำแนกตามสถานภาพของผูเขียนบทความและปท่ีเผยแพร 

ป 
พ.ศ. 

บุคลากรการแพทยและสาธารณสุข กลุมบุคลากรทางการศึกษา กลุมบุคลากรอ่ืน ๆ รวม
ราย
ป บทความวิจัย 

บทความ
วิชาการ 

บทความวิจัย 
บทความ
วิชาการ 

บทความวิจัย  
บทความ
วิชาการ 

จำนวน 
(เร่ือง) 

รอยละ 
จำนวน 
(เร่ือง) 

รอยละ 
จำนวน 
(เร่ือง) 

รอยละ 
จำนวน 
(เร่ือง) 

รอยละ 
จำนวน 
(เร่ือง) 

รอยละ 
จำนวน 
(เร่ือง) 

รอย
ละ 

จำนวน 

2557 27 35.06 10 12.99 27 35.06 9 11.69 3 3.90 1 1.30 77 

2558 32 37.65 12 14.12 26 30.59 10 11.76 2 2.35 3 3.53 85 

2559 29 39.19 12 16.22 19 25.68 12 16.22 0 0.00 2 2.70 74 

2560 54 34.62 31 19.87 51 32.69 15 9.62 4 2.56 1 0.64 156 

2561 63 51.22 11 8.94 40 32.52 7 5.69 0 0.00 2 1.63 123 

รวม 5 ป 205 39.81 76 14.76 163 31.65 53 10.29 9 1.75 9 1.75 515 

จำนวน 281 216 18  

รอยละ 54.56 41.94 3.50 100 

ในป พ.ศ. 2557 พบกลุมบุคลากรทางการแพทยและสาธารณสุข ท่ีเผยแพรบทความท่ีมีความเก่ียวของ
กับประเด็นดานโรคเอดส/ การติดเชื้อเอชไอวี ประเภทบทความวิจัย 27 เรื ่อง (รอยละ 35.06) ประเภท
บทความวิชาการ 10 เรื่อง (รอยละ 12.99) กลุมบุคลากรทางการศึกษา เผยแพรผลงานทางวิชาการที่มีความ
เกี่ยวของกับประเด็นดานโรคเอดส/ การติดเชื้อเอชไอวี ประเภทบทความวิจัย 27 เรื ่อง (รอยละ 35.06) 
ประเภทบทความวิชาการ 9 เรื ่อง (รอยละ 11.69) และมีกลุมบุคลากรอื่น ๆ นอกเหนือจาก 2 กลุมแรกท่ี
เผยแพรบทความที่มีความเกี่ยวของกับประเด็นดานโรคเอดส/ การติดเชื้อเอชไอวี ประเภทบทความวิจัย         
3 เรื่อง (รอยละ 3.90) ประเภทบทความวิชาการ 1 เรื่อง (รอยละ 1.30) 

ในป พ.ศ. 2558 พบกลุมบุคลากรทางการแพทยและสาธารณสุข ท่ีเผยแพรบทความท่ีมีความเก่ียวของ
กับประเด็นดานโรคเอดส/ การติดเชื้อเอชไอวี ประเภทบทความวิจัย 32 เรื ่อง (รอยละ 37.65) ประเภท
บทความวิชาการ 10 เรื่อง (รอยละ 14.12) กลุมบุคลากรทางการศึกษา เผยแพรบทความท่ีมีความเก่ียวของกับ
ประเด็นดานโรคเอดส/ การติดเชื้อเอชไอวี ประเภทบทความวิจัย 26 เรื่อง (รอยละ 30.59) ประเภทบทความ
วิชาการ 10 เรื่อง (รอยละ 11.76) และมีบุคลากรกลุมอื่น ๆ นอกเหนือจาก 2 กลุมแรกที่เผยแพรบทความที่มี
ความเกี่ยวของกับประเด็นดานโรคเอดส/ การติดเชื้อเอชไอวี ประเภทบทความวิชาการ 3 เรื่อง (รอยละ 3.53) 
ประเภทบทความวิจัย 2 เรื่อง (รอยละ 3.35) 

ในป พ.ศ. 2559 พบกลุมบุคลากรทางการแพทยและสาธารณสุข ท่ีเผยแพรบทความท่ีมีความเก่ียวของ
กับประเด็นดานโรคเอดส/ การติดเชื้อเอชไอวี ประเภทบทความวิจัย 29 เรื ่อง (รอยละ 39.19) ประเภท
บทความวิชาการ 12 เรื่อง (รอยละ 16.22) ดานบุคลากรทางการศึกษา เผยแพรบทความท่ีมีความเก่ียวของกับ
ประเด็นดานโรคเอดส/ การติดเชื้อเอชไอวี ประเภทบทความวิจัย 19 เรื่อง (รอยละ 25.68) ประเภทบทความ
วิชาการ 12 เรื่อง (รอยละ 16.22) และมีกลุมบุคลากรอื่น ๆ นอกเหนือจาก 2 กลุมแรกที่เผยแพรบทความที่มี
ความเกี่ยวของกับประเด็นดานโรคเอดส/ การติดเชื้อเอชไอวี ประเภทบทความวิชาการ 2 เรื่อง (รอยละ 2.70) 
และไมพบบทความ ประเภทบทความวิจัย  

ในป พ.ศ. 2560 พบกลุมบุคลากรทางการแพทยและสาธารณสุข ท่ีเผยแพรบทความท่ีมีความเก่ียวของ
กับประเด็นดานโรคเอดส/ การติดเชื้อเอชไอวี ประเภทบทความวิจัย 54 เรื ่อง (รอยละ 34.62) ประเภท
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บทความวิชาการ 31 เรื่อง (รอยละ 19.89) กลุมบุคลากรทางการศึกษา เผยแพรบทความท่ีมีความเก่ียวของกับ
ประเด็นดานโรคเอดส/ การติดเชื้อเอชไอวี ประเภทบทความวิจัย 51 เรื่อง (รอยละ 32.69) ประเภทบทความ
วิชาการ 15 เรื่อง (รอยละ 9.62) และมีกลุมบุคลากรอื่น ๆ นอกเหนือจาก 2 กลุมแรกที่เผยแพรบทความที่มี
ความเกี่ยวของกับประเด็นดานโรคเอดส/ การติดเชื้อเอชไอวี ประเภทบทความวิจัย 4 เรื่อง (รอยละ 2.56) 
ประเภทบทความวิชาการ 1 เรื่อง (รอยละ 0.64) 

ในป พ.ศ. 2561 พบกลุมบุคลากรทางการแพทยและสาธารณสุข ที่เผยแพรบทความที่มีความเกี่ยวของ
กับประเด็นดานโรคเอดส/ การติดเชื้อเอชไอวี ประเภทบทความวิจัย 63 เรื่อง (รอยละ 51.22) ประเภทบทความ
วิชาการ จำนวน 11 เรื่อง (รอยละ 8.94) กลุมบุคลากรทางการศึกษา เผยแพรบทความที่มีความเกี่ยวของกับ
ประเด็นดานโรคเอดส/ การติดเชื้อเอชไอวี ประเภทบทความวิจัย 40 เรื่อง (รอยละ 32.52) ประเภทบทความ
วิชาการ 7 เรื่อง (รอยละ 5.69) และมีกลุมบุคลากรอ่ืน ๆ นอกเหนือจาก 2 กลุมแรกท่ีบทความทางวิชาการที่มี
ความเกี่ยวของกับประเด็นดานโรคเอดส/ การติดเชื้อเอชไอวี ประเภทบทความวิชาการ 2 เรื่อง (รอยละ 1.63) 
และไมพบบทความ ประเภทบทความวิจัย  

4.2. ขอมูลขอบเขตเนื้อหาบทความ 

4.2.1 การจำแนกขอบเขตเนื้อหาบทความ 

ดานขอมูลขอบเขตเนื้อหาบทความ โดยจำแนกตามยุทธศาสตรแหงชาติวาดวยการยุติปญหาเอดส 
พ.ศ. 2560 - 2673 (6 ยุทธศาสตร) พบบทความที่เกี่ยวของกับประเด็นดานโรคเอดส/ การติดเชื้อเอชไอวี       
ท่ีเผยแพรใน 5 แหลง ระหวางป พ.ศ. 2557 - 2561 ดังนี้ (แผนภูมิท่ี 4.2 และ 4.3) 

แผนภูมิท่ี 4.2.1 รอยละของบทความท่ีเก่ียวของกับประเด็นดานโรคเอดส/ การติดเชื้อเอชไอวี ท่ีเผยแพร         
ในวารสารวิชาการท้ังไทย และตางประเทศ 5 แหลง รายป (พ.ศ. 2557 – 2561)               
จำแนกตามยุทธศาสตรแหงชาติวาดวยการยุติปญหาเอดส พ.ศ. 2560 - 2573

 

 

(5) (5) 

(9) 

(22) 

(4) 

(37) 

(65) 
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ในป พ.ศ. 2557 มีผลงานวิชาการ งานวิจัย บทความที่เปนไปตามเกณฑการคัดเลือกในการศึกษา             
ประเด็นดานโรคเอดส/การติดเชื้อเอชไอวีที่เผยแพรในวารสารวิชาการทั้งไทยและตางประเทศ จำแนกตาม
ยุทธศาสตรแหงชาติวาดวยการยุติปญหาเอดส พ.ศ. 2560 – 2673 เปนไปตามยุทธศาสตรท่ี 6 สงเสริมและ
พัฒนาการเขาถึงและการใชประโยชนขอมูลเชิงยุทธศาสตรและการวิจัยท่ีรอบดานและมีประสิทธิภาพ มีจำนวน
การเผยแพรมากที่สุด 37 เรื่อง (รอยละ 48.05) รองลงมา ไดแก ยุทธศาสตรที่ 3 พัฒนาและเรงรัดการรักษา 
ดูแลและชวยเหลือทางสังคมใหมีคุณภาพรอบดาน และยั่งยืน มีจำนวนการเผยแพร 22 เรื่อง (รอยละ 28.57) 
ยุทธศาสตรที่ 2 ยกระดับคุณภาพและบูรณาการการดำเนินงานปองกันที่มีประสิทธิผลเดิมใหเขมขนและยั่งยืน     
ในระบบ จำนวนการเผยแพร 9 เรื ่อง (รอยละ 11.69) ยุทธศาสตรที่ 1 มุงเนนและเรงรัดจัดชุดบริการที่มี
ประสิทธิภาพสูงและรอบดานใหครอบคลุมพื้นที่และประชากรที่อยูในภาวะเสี่ยงและมีโอกาสรับและถายทอด
เชื้อเอชไอวีสูง จำนวนการเผยแพร 5 เรื่อง (รอยละ 6.49) และยุทธศาสตรที่ 5 เพิ่มความรวมรับผิดชอบ การ
ลงทุน และประสิทธิภาพ การจัดการในทุกภาคสวน ท้ังระดับนานาชาติ ระดับประเทศ ระดับจังหวัด และระดับ
พ้ืนท่ี มีจำนวนการเผยแพรแพรนอยท่ีสุด 4 เรื่อง (รอยละ 5.19) ท้ังนี้ไมพบผลงานวิชาการ งานวิจัย บทความท่ี
เก่ียวของกับยุทธศาสตรท่ี 4 ปรับภาพลักษณ ความเขาใจ เสริมสรางความเขมแข็งระดับบุคคล ครอบครัว ชุมชน 
รวมท้ังกลไกการคุมครองสิทธิ เพ่ือลดการรังเกียจกีดกันการเลือกปฏิบัติท่ีเก่ียวเนื่องกับเอชไอวีและเพศภาวะ 

ในป พ.ศ. 2558 มีผลงานวิชาการ งานวิจัย บทความที่เปนไปตามเกณฑการคัดเลือกในการศึกษา             
ประเด็นดานโรคเอดส/ การติดเชื้อเอชไอวีที่เผยแพรในวารสารวิชาการทั้งไทย และตางประเทศ จำแนกตาม
ยุทธศาสตรแหงชาติวาดวยการยุติปญหาเอดส พ.ศ. 2560 - 2673 เปนไปตามยุทธศาสตรที่ 6 สงเสริมและ
พัฒนาการเขาถึงและการใชประโยชนขอมูลเชิงยุทธศาสตรและการวิจัยท่ีรอบดานและมีประสิทธิภาพ มีจำนวน
การเผยแพรมากที่สุด 42 เรื่อง (รอยละ 49.41) รองลงมา ไดแก ยุทธศาสตรที่ 3 พัฒนาและเรงรัดการรักษา 
ดูแลและชวยเหลือทางสังคมใหมีคุณภาพรอบดาน และยั่งยืน มีจำนวนการเผยแพร 20 เรื่อง (รอยละ 23.59)  
ยุทธศาสตรที ่ 1 มุงเนนและเรงรัดจัดชุดบริการที่มีประสิทธิภาพสูงและรอบดานใหครอบคลุมพื้นที ่และ
ประชากรที่อยูในภาวะเสี่ยงและมีโอกาสรับและถายทอดเชื้อเอชไอวีสูง และยุทธศาสตรที่ 2 ยกระดับคุณภาพ
และบูรณาการการดำเนินงานปองกันที่มีประสิทธิผลเดิมใหเขมขนและยั่งยืนในระบบ มีจำนวนการเผยแพรท่ี
เทากัน คือ 9 เรื่อง (รอยละ 10.59) และยุทธศาสตรท่ี 5 เพ่ิมความรวมรับผดิชอบ การลงทุน และประสิทธิภาพ
การจัดการในทุกภาคสวน ทั้งระดับนานาชาติ ระดับประเทศ ระดับจังหวัด และระดับพื้นที่ มีปริมาณการ
เผยแพรนอยที ่สุด 5 เรื ่อง (รอยละ 5.88) ทั้งนี ้ไมพบผลงานวิชาการ งานวิจัย บทความที ่เกี ่ยวของกับ
ยุทธศาสตรที่ 4 ปรับภาพลักษณ ความเขาใจ เสริมสรางความเขมแข็งระดับบุคคล ครอบครัว ชุมชน รวมท้ัง
กลไกการคุมครองสิทธิ เพ่ือลดการรังเกียจกีดกันการเลือกปฏิบัติท่ีเก่ียวเนื่องกับเอชไอวีและเพศภาวะ 

ในป พ.ศ. 2559 มีผลงานวิชาการ งานวิจัย บทความที่เปนไปตามเกณฑการคัดเลือกในการศึกษา             
ประเด็นดานโรคเอดส/ การติดเชื้อเอชไอวีที่เผยแพรในวารสารวิชาการทั้งไทย และตางประเทศ จำแนกตาม
ยุทธศาสตรแหงชาติวาดวยการยุติปญหาเอดส พ.ศ. 2560 – 2673 เปนไปตามยุทธศาสตรที่ 6 สงเสริมและ
พัฒนาการเขาถึงและการใชประโยชนขอมูลเชิงยุทธศาสตรและการวิจัยท่ีรอบดานและมีประสิทธิภาพ มีจำนวน
การเผยแพรมากท่ีสุด 40 เรื่อง (รอยละ 50.05) รองลงมา ไดแก ยุทธศาสตรท่ี 1 มุงเนนและเรงรัดจัดชุดบริการ
ที่มีประสิทธิภาพสูงและรอบดานใหครอบคลุมพื ้นที่และประชากรที่อยูในภาวะเสี่ยงและมีโอกาสรับและ
ถายทอดเชื้อเอชไอวีสูง มีจำนวนการเผยแพร 13 เรื่อง (รอยละ 17.57) ยุทธศาสตรที่ 3 พัฒนาและเรงรัดการ
รักษา ดูแลและชวยเหลือทางสังคมใหมีคุณภาพรอบดาน และยั่งยืน มีจำนวนการเผยแพร 11 เรื่อง (รอยละ 
14.86) ยุทธศาสตร ที่ 2 ยกระดับคุณภาพและบูรณาการการดำเนินงานปองกันที่มีประสิทธิผลเดิมใหเขมขน
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และยั่งยืนในระบบ มีจำนวนการเผยแพร 7 เรื่อง (รอยละ 9.46) ยุทธศาสตรที่ 4 ปรับภาพลักษณ ความเขาใจ 
เสริมสรางความเขมแข็งระดับบุคคล ครอบครัว ชุมชน รวมท้ังกลไกการคุมครองสิทธิ เพ่ือลดการรังเกียจกีดกัน
การเลือกปฏิบัติที่เกี่ยวเนื่องกับเอชไอวีและเพศภาวะ มีจำนวนการเผยแพรนอยที่สุด 3 เรื่อง (รอยละ 4.05) 
ท้ังนี้ไมพบผลงานวิชาการ งานวิจัย บทความท่ีเก่ียวของกับยุทธศาสตรท่ี 5 เพ่ิมความรวมรับผิดชอบ การลงทุน 
และประสิทธิภาพการจัดการในทุกภาคสวน ท้ังระดับนานาชาติ ระดับประเทศ ระดับจังหวัด และระดับพ้ืนท่ี  

ในป พ.ศ. 2560 มีผลงานวิชาการ งานวิจัย บทความที่เปนไปตามเกณฑการคัดเลือกในการศึกษา             
ประเด็นดานโรคเอดส/การติดเชื้อเอชไอวีที่เผยแพรในวารสารวิชาการทั้งไทย และตางประเทศ จำแนกตาม
ยุทธศาสตรแหงชาติวาดวยการยุติปญหาเอดส พ.ศ. 2560 – 2673 เปนไปตามยุทธศาสตรที่ 6 สงเสริมและ
พัฒนาการเขาถึงและการใชประโยชนขอมูลเชิงยุทธศาสตรและการวิจัยท่ีรอบดานและมีประสิทธิภาพ มีจำนวน
การเผยแพรมากที่สุด 65 เรื่อง (รอยละ 41.67) รองลงมา ไดแก ยุทธศาสตรที่ 3 พัฒนาและเรงรัดการรักษา 
ดูแลและชวยเหลือทางสังคมใหมีคุณภาพรอบดาน และยั่งยืน มีจำนวนการเผยแพร 34 เรื่อง (รอยละ 21.79) 
ยุทธศาสตรที ่ 1 มุงเนนและเรงรัดจัดชุดบริการที ่มีประสิทธิภาพสูงและรอบดานใหครอบคลุมพื ้นที ่และ
ประชากร ที่อยูในภาวะเสี่ยงและมีโอกาสรับและถายทอดเชื้อเอชไอวีสูง มีจำนวนการเผยแพร 27 เรื่อง (รอย
ละ 17.31) ยุทธศาสตรท่ี 2 ยกระดับคุณภาพและบูรณาการการดำเนินงานปองกันท่ีมีประสิทธิผลเดิมใหเขมขน
และยั ่งยืนในระบบ มีจำนวนการเผยแพร 19 เรื ่อง (รอยละ 12.18) ยุทธศาสตรที ่ 4 ปรับภาพลักษณ         
ความเขาใจ เสริมสรางความเขมแข็งระดับบุคคล ครอบครัว ชุมชน รวมทั้งกลไกการคุมครองสิทธิ เพื่อลดการ
รังเกียจกีดกันการเลือกปฏิบัติที่เกี่ยวเนื่องกับเอชไอวีและเพศภาวะ มีจำนวนการเผยแพร 6 เรื่อง (รอยละ 
3.84) และยุทธศาสตรที่ 5 เพิ่มความรวมรับผิดชอบ การลงทุน และประสิทธิภาพการจัดการในทุกภาคสวน    
ทั้งระดับนานาชาติ ระดับประเทศ ระดับจังหวัด และระดับพื้นที่ มีจำนวนการเผยแพรนอยที่สุด คือ 5 เรื่อง 
(รอยละ 3.21) 

ในป พ.ศ. 2561 มีผลงานวิชาการ งานวิจัย บทความที่เปนไปตามเกณฑการคัดเลือกในการศึกษา              
ประเด็นดานโรคเอดส/ การติดเชื้อเอชไอวีที่เผยแพรในวารสารวิชาการทั้งไทย และตางประเทศ จำแนกตาม
ยุทธศาสตรแหงชาติวาดวยการยุติปญหาเอดส พ.ศ. 2560 - 2673 เปนไปตามยุทธศาสตรที่ 6 สงเสริมและ
พัฒนาการเขาถึงและการใชประโยชนขอมูลเชิงยุทธศาสตรและการวิจัยท่ีรอบดานและมีประสิทธิภาพ มีจำนวน
การเผยแพรมากที่สุด 63 เรื่อง (รอยละ 51.22) รองลงมา ไดแก ยุทธศาสตรที่ 3 พัฒนาและเรงรัดการรักษา 
ดูแล และชวยเหลือทางสังคมใหมีคุณภาพรอบดาน และยั่งยืน มีจำนวนการเผยแพร 20 เรื่อง (รอยละ 16.26) 
ยุทธศาสตรที ่ 1 มุงเนนและเรงรัดจัดชุดบริการที่มีประสิทธิภาพสูงและรอบดานใหครอบคลุมพื้นที ่และ
ประชากรท่ีอยูในภาวะเสี่ยงและมีโอกาสรับและถายทอดเชื้อเอชไอวีสูง มีจำนวนการเผยแพร 19 เรื่อง (รอยละ 
19.45) ยุทธศาสตรที่ 2 ยกระดับคุณภาพและบูรณาการการดำเนินงานปองกันที่มีประสิทธิผลเดิมใหเขมขน
และยั่งยืนในระบบ มีจำนวนการเผยแพร 12 เรื่อง (รอยละ 9.76) ยุทธศาสตรที่ 5 เพิ่มความรวมรับผิดชอบ 
การลงทุน และประสิทธิภาพการจัดการในทุกภาคสวน ทั้งระดับนานาชาติ ระดับประเทศ ระดับจังหวัด และ
ระดับพื้นที่ จำนวนการเผยแพร 6 เรื ่อง (รอยละ 4.88) และยุทธศาสตรที่ 4 ปรับภาพลักษณ ความเขาใจ 
เสริมสรางความเขมแข็งระดับบุคคล ครอบครัว ชุมชน รวมท้ังกลไกการคุมครองสิทธิ เพ่ือลดการรังเกียจกีดกัน
การเลือกปฏิบัติท่ีเก่ียวเนื่องกับเอชไอวีและเพศภาวะ มีจำนวนการเผยแพรนอยท่ีสุด 3 เรื่อง (รอยละ 2.44) 

ในชวงระยะเวลา 5 ป (พ.ศ. 2557 - 2561) ท่ีศึกษา พบบทความท่ีเก่ียวของกับประเด็นดานโรคเอดส/ 
การติดเชื้อเอชไอวีท่ีเผยแพรในวารสารวิชาการท้ังไทย และตางประเทศ จำแนกตามยุทธศาสตรแหงชาติวาดวย
การยุติปญหาเอดส พ.ศ. 2560 - 2573 เปนไปตามยุทธศาสตรที่ 6 สงเสริมและพัฒนาการเขาถึงและการใช
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ประโยชนขอมูลเชิงยุทธศาสตรและการวิจัยที่รอบดานและมีประสิทธิภาพ มีจำนวนการเผยแพรมากที่สุด 247 
เรื่อง (รอยละ 47.96) รองลงมา ไดแก ยุทธศาสตรที่ 3 พัฒนาและเรงรัดการรักษา ดูแล และชวยเหลือทาง
สังคมใหมีคุณภาพรอบดาน และยั่งยืน มีจำนวนการเผยแพร 107 เรื ่อง (รอยละ 20.78)  ยุทธศาสตรที่ 1 
มุงเนนและเรงรัดจัดชุดบริการที่มีประสิทธิภาพสูงและรอบดานใหครอบคลุมพื้นที่และประชากรที่อยูในภาวะ
เสี่ยงและมีโอกาสรับและถายทอดเชื้อเอชไอวีสูง มีจำนวนการเผยแพร 73 เรื่อง (รอยละ 14.17) ยุทธศาสตร   
ที่ 2 ยกระดับคุณภาพและบูรณาการการดำเนินงานปองกันที่มีประสิทธิผลเดิมใหเขมขนและยั่งยืนในระบบ     
มีจำนวนการเผยแพร 56 เรื ่อง (รอยละ 10.87) ยุทธศาสตรที่ 5 เพิ่มความรวมรับผิดชอบ การลงทุน และ
ประสิทธิภาพการจัดการในทุกภาคสวน ทั้งระดับนานาชาติ ระดับประเทศ ระดับจังหวัด และระดับพื้นท่ี 
จำนวนการเผยแพร 20 เรื่อง (รอยละ 3.88) และยุทธศาสตรท่ี 4 ปรับภาพลักษณ ความเขาใจ เสริมสรางความ
เขมแข็งระดับบุคคล ครอบครัว ชุมชน รวมท้ังกลไกการคุมครองสิทธิ เพ่ือลดการรังเกียจกีดกันการเลือกปฏิบัติ
ท่ีเก่ียวเนื่องกับเอชไอวีและเพศภาวะ มีจำนวนการเผยแพรนอยท่ีสุด คือ 12 เรื่อง (รอยละ 2.33) 

แผนภูมิท่ี 4.2.2 จำนวน และรอยละของบทความท่ีเก่ียวของกับประเด็นดานโรคเอดส/การติดเชื้อเอชไอวี                
ท่ีเผยแพรในวารสารวิชาการท้ังไทย และตางประเทศ 5 แหลง รวมระยะเวลา 5 ป (2557 – 2561)  

จำแนกตามยุทธศาสตรแหงชาตวิาดวยการยุติปญหาเอดส พ.ศ. 2560 - 2573 

 

 

 

 

 

 

 

 
 ดานพัฒนาการของบทความที่เกี ่ยวของกับประเด็นดานโรคเอดส/การติดเชื้อเอชไอวี ที่เผยแพร             

ในวารสารวิชาการทั ้งไทย และตางประเทศ 5 แหลง รวมระยะเวลา 5 ป (2557 – 2561) จำแนกตาม
ยุทธศาสตรแหงชาติวาดวยการยุติปญหาเอดส พ.ศ. 2560 – 2573 มีแนวโนมลดลง ในป พ.ศ. 2559 ยกเวน
ยุทธศาสตรที ่ 1 มุงเนนและเรงรัดจัดชุดบริการที่มีประสิทธิภาพสูงและรอบดานใหครอบคลุมพื้นที ่และ
ประชากรที่อยูในภาวะเสี่ยงและมีโอกาสรับและถายทอดเชื้อเอชไอวีสูง และยุทธศาสตรที่ 4 ปรับภาพลักษณ 
ความเขาใจ เสริมสรางความเขมแข็งระดับบุคคล ครอบครัว ชุมชน รวมทั้งกลไกการคุมครองสิทธิ เพื่อลดการ
รังเกียจกีดกันการเลือกปฏิบัติที่เกี่ยวเนื่องกับเอชไอวีและเพศภาวะ ที่มีแนวโนมเพิ่มขึ้น กอนจะกลับมาเพ่ิม
สูงขึ้นในป พ.ศ. 2560 สำหรับทุกยุทธศาสตร จากนั้นก็ลดลงเล็กนอยในทุกยุทธศาสตร ยกเวนยุทธศาสตรที่ 5 
เพิ ่มความรวมรับผิดชอบ การลงทุน และประสิทธิภาพการจัดการในทุกภาคสวน ทั ้งระดับนานาชาติ 
ระดับประเทศ ระดับจังหวัด และระดับพ้ืนท่ี ท่ีสูงข้ึนเล็กนอย (แผนภูมิท่ี 4.4) 
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แผนภูมิท่ี 4.2.3 พัฒนาการของบทความท่ีเก่ียวของกับประเด็นดานโรคเอดส/การติดเชื้อเอชไอวี ท่ีเผยแพร             
ในวารสารวชิาการท้ังไทย และตางประเทศ 5 แหลง รวมระยะเวลา 5 ป (2557 – 2561)  

จำแนกตามยุทธศาสตรแหงชาตวิาดวยการยุติปญหาเอดส พ.ศ. 2560 - 2573 
 

 
 
จากการวิเคราะหยุทธศาสตร 3 อันดับแรก ไดแก ยุทธศาสตรท่ี 6 ยุทธศาสตรท่ี 3 และยุทธศาสตรท่ี 1 

บทความที่เกี ่ยวของกับประเด็นดานโรคเอดส/ การติดเชื ้อเอชไอวีที ่เผยแพรในวารสารวิชาการทั ้งไทย         
และตางประเทศ 5 แหลง รวมระยะเวลา 5 ป (2557 – 2561) ในยุทธศาสตรท่ี 6 สงเสริมและพัฒนาการเขาถึง
และการใชประโยชนขอมูลเชิงยุทธศาสตรและการวิจัยท่ีรอบดานและมีประสิทธิภาพ ท่ีมีบทความเผยแพรมาก
ที่สุด พบวา สามารถนำบทความไปใชใน 2 วัตถุประสงค ดังนี้ 1. การนำองคความรู นวัตกรรมไปใชเพื่อเพ่ิม
ประสิทธิภาพการแกไขปญหาเอดส 150 เรื่อง (รอยละ 60.73) โดยแบงเปนการวิจัยทางสังคมและชีวการแพทย 
79 เรื่อง (รอยละ 31.98)  องคความรู นวัตกรรมท่ีเก่ียวของ 64 เรื่อง (รอยละ 25.91) และการวิจัยวัคซีนเอดส 
7 เรื่อง (รอยละ 2.83) และ 2. การมีระบบและการใชขอมูลเชิงประจักษ เพื่อวางแผน จัดทำนโยบาย จัดสรร
ทรัพยากรการดำเนินงานในการแกไขปญหาเอดส 97 เรื่อง (รอยละ 39.27) โดยแบงเปนขอมูลสถานการณทาง
ระบาดวิทยา 59 เรื่อง (รอยละ 23.89) การศึกษาบริบททางสังคม 24 เรื่อง (รอยละ 9.72) การประเมินผล
กระทบ จำนวน 14 เรื่อง (รอยละ 5.67) สวนกลุมตัวอยางในผลงานวิชาการ งานวิจัย บทความที่เกี่ยวของ 
สามารถจำแนกเปน 4 กลุ ม ไดแก กลุ มผู มีเชื ้อเอชไอวี กลุ มประชากรเปาหมาย กลุ มประชากรทั ่วไป           
กลุมบุคลากร/ผูปฏิบัติงาน พบวา มีการใชกลุมผูมีเชื้อเอชไอวี เปนกลุมตัวอยางสำหรับผลงานวิชาการ งานวิจัย 
บทความที ่เกี ่ยวของ ตรงตามยุทธศาสตรที ่ 6 มากที ่ส ุด 137 เรื ่อง (รอยละ 55.47) รองลงมา ไดแก             
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กลุมประชากรเปาหมาย 75 เรื่อง (รอยละ 30.36) กลุมประชากรทั่วไป 27 เรื่อง (รอยละ 10.93) และกลุม
บุคลากร/ผูปฏิบัติงาน ซ่ึงนอยท่ีสุด 8 เรื่อง (รอยละ 3.24) (ตารางท่ี 4.3 และ 4.4)  

ตารางท่ี 4.2.1 จำนวน และรอยละของบทความท่ีเก่ียวของกับประเด็นท่ีศึกษา 
ตามยุทธศาสตรท่ี 6 ยุทธศาสตรแหงชาติวาดวยการยุติปญหาเอดส พ.ศ. 2560 - 2573 

จำแนกตามวัตถุประสงคการนำไปใช (n=247) 
 

ระบบและการใชขอมลูเชิงประจกัษ วางแผน
นโยบาย 

องคความรู นวัตกรรม เพ่ิมประสิทธิภาพ 

สถานการณ  บริบททาง
สังคม 

ประเมินผล
กระทบ 

องคความรูท่ี
เกี่ยวของ  

วิจัยทางสังคม
และชีว

การแพทย  

การวิจัยวัคซีน
เอดส 

จำนวน 59 24 14 64 79 7 
รอยละ 23.89 9.72 5.67 25.91 31.98 2.83 

 

ตารางท่ี 4.2.2 จำนวน และรอยละของบทความท่ีเก่ียวของกับประเด็นท่ีศึกษา 
ตามยุทธศาสตรท่ี 6 ยุทธศาสตรแหงชาติวาดวยการยุติปญหาเอดส พ.ศ. 2560 – 2573 

 จำแนกตามกลุมตัวอยาง (n=247) 
 

กลุมตัวอยาง 
กลุมประชากรเปาหมาย กลุมผูมีเชื้อเอชไอวี กลุมประชากรท่ัวไป บุคลากร/ผูปฏิบัติงาน 

จำนวน 75 137 27 8 
รอยละ 30.36 55.47 10.93 3.24 

ในยุทธศาสตรที่ 3 พัฒนาและเรงรัดการรักษา ดูแลและชวยเหลือทางสังคมใหมีคุณภาพรอบดาน        
และยั่งยืน มีการเผยแพรบทความรองลงมาเปนอันดับที่ 2 พบวา สามารถแบงบทความที่เผยแพรในประเด็นท่ี
เกี่ยวของ ดังนี้ 1. การดูแล 16 เรื่อง (รอยละ 14.95) 2. การรักษา 83 เรื่อง (รอยละ 77.57) และ 3. การ
ชวยเหลือทางสังคม 8 เรื่อง (รอยละ 7.48) ดำเนินการศึกษาในกลุมตัวอยาง ดังนี้ 1. กลุมผูมีเชื้อเอชไอวี 94 เรื่อง 
(รอยละ 87.85) 2. กลุมผูใชสารเสพติดชนิดฉีด 4 เรื่อง (รอยละ 3.74) 3. กลุมเด็กและเยาวชน 4 เรื่อง (รอยละ 
3.74) 4. กลุมบุคลากร/ผูปฏิบัติงาน 3 เรื่อง (รอยละ 2.80) 5. กลุมชายท่ีมีเพศสัมพันธกับชาย 2 เรื่อง (รอยละ 
1.87) และ 6. กลุมประชากรตางดาว 1 เรื่อง (รอยละ 0.93) (ดังตารางท่ี 4.5)   

ตารางท่ี 4.2.3 จำนวน และรอยละของบทความท่ีเก่ียวของกับประเด็นท่ีศึกษา 
ตามยุทธศาสตรท่ี 3 ยุทธศาสตรแหงชาติวาดวยการยุติปญหาเอดส 

จำแนกตามประเด็นท่ีศึกษา และกลุมตัวอยาง (n=107) 

บทความ ประเด็นท่ีศึกษา กลุมตัวอยาง 

การดูแล การ
รักษา 

การ
ชวยเหลือ

สังคม 

กลุมชายที่มี
เพศสัมพันธ

กับชาย 

กลุมเด็ก
และ

เยาวชน 

กลุมผูมี
เชื้อเอช

ไอวี 

กลุมผูใชสาร
เสพติดชนิด

ฉีด 

บุคลากร/
ผูปฏิบตัิงาน 

กลุม
ประชากร
ตางดาว 

จำนวน 16 83 8 2 4 94 4 3 1 
รอยละ 14.95 77.57 7.48 1.87 3.74 87.85 3.74 2.80 0.93 
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และยุทธศาสตรท่ี 1 มุงเนนและเรงรัดจัดชุดบริการท่ีมีประสิทธิภาพสูงและรอบดานใหครอบคลุมพ้ืนท่ีและ
ประชากรที่อยูในภาวะเสี่ยงและมีโอกาสรับและถายทอดเชื้อเอชไอวีสูง มีบทความที่เกี่ยวของกับประเด็นดานโรค
เอดส/ การติดเชื้อเอชไอวีที่เผยแพรในวารสารวิชาการทั้งไทย และตางประเทศ ท่ีมีบทความเผยแพรรองลงมาเปน
อันดับที ่ 3 พบวา มีบทความที ่เผยแพรในประเด็นที ่เกี ่ยวของ ดังนี้ 1. การเรงรัด 23 เรื ่อง (รอยละ 31.51)             
2. ชุดบริการ 39 เรื ่อง (รอยละ 53.42) และ 3. ความครอบคลุมกลุมประชากรเสี่ยง 9 เรื ่อง (รอยละ 12.33)       
ดำเนินการศึกษาในกลุมตัวอยาง ดังนี้ 1. กลุมผูมีเชื้อเอชไอวี  26 เรื่อง (รอยละ 35.62) 2. กลุมผูใชสารเสพติดชนิด
ฉีด 2 เรื่อง (รอยละ 2.74) 3. กลุมหญิง/ชายขามเพศ 3 เรื่อง (รอยละ 4.11) 4. กลุมผูใหบริการทางเพศ 1 เรื่อง 
(รอยละ 1.37) 5. กลุมชายท่ีมีเพศสัมพันธกับชาย 12 เรื่อง (รอยละ 16.44) 6. กลุมผูตองขัง 3 เรื่อง (รอยละ 4.11) 
และ 7. กลุมประชากรเสี่ยงสูง 25 เรื่อง (รอยละ 34.25) (ดังตารางท่ี 4.6)   

ตารางท่ี 4.2.4 จำนวน และรอยละของบทความท่ีเก่ียวของกับประเด็นท่ีศึกษา 
ตามยุทธศาสตรท่ี 1 ยุทธศาสตรแหงชาติวาดวยการยุติปญหาเอดส พ.ศ. 2560 - 2573 

จำแนกตามประเด็นท่ีศึกษา และกลุมตัวอยาง (n=107) 

บทความ ประเด็นท่ีศึกษา กลุมตัวอยาง 

การ
เรงรัด 

ชุด
บริการ 

ความ
ครอบคลุม

กลุมประชากร
เสี่ยง 

กลุมชายมี
เพศสัมพันธ

กับชาย 

กลุม
หญิง/
ชาย

ขามเพศ 

กลุมผูมี
เชื้อเอช

ไอวี 

กลุม
ผูใชสาร
เสพติด
ชนิดฉดี 

กลุมผู
ใหบริการ
ทางเพศ 

กลุ่ม

ผู้ต้องขัง 

กลุม
ประชากร
เสี่ยงสูง 

จำนวน 23 39 9 12 3 26 2 1 3 25 

รอยละ 31.51 53.42 12.33 16.44 4.11 35.62 2.74 1.37 4.11 34.25 
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บทท่ี 5  
สรุปผลการศึกษา อภิปรายผล และขอเสนอแนะ 

5.1 สรุปผลการศึกษา 

สรุปผลการศึกษา ในระหวางป พ.ศ. 2557 - 2561 มีีบทความที่เกี่ยวของกับประเด็นดานโรคเอดส/ 
การติดเชื้อเอชไอวีที่เผยแพรในวารสารวิชาการทั้งไทย และตางประเทศ  5 แหลง จำนวนทั้งสิ้น 515 เรื่อง 
ไดแก วารสารโรคเอดส จำนวน 49 เรื่อง วารสารควบคุมโรค 15 เรื่อง วารสารวิชาการสาธารณสุข 20 เรื่อง 
วารสารวิชาการตางประเทศ 114 วารสาร จากฐานขอมูล Pub Med 343 เรื ่อง และ วารสารวิชาการ
ตางประเทศ 43 วารสาร จากฐานขอมูล Science Direct 88 เรื่อง วิเคราะหขอมูลบทความ 2 สวน ไดแก สวน
ท่ี 1 ขอมูลท่ัวไปของบทความ แบงเปน 1.1 ประเภทบทความ เปนบทความวิจัย จำนวนท้ังสิ้น 377 เรื่อง (รอย
ละ 73.20) และบทความวิชาการ จำนวนทั้งสิ้น 138 เรื่อง (รอยละ 26.80) 1.2 ขอมูลสถานภาพของผูเขียน 
บทความที่มีความเกี่ยวของกับประเด็นดานโรคเอดส/ การติดเชื้อเอชไอวี แบงออกเปน 3 กลุม ไดแก 1.2.1 
กลุมบุคลากรทางการแพทยและสาธารณสุข จำนวนทั้งสิ้น 281 เรื่อง (รอยละ 54.56) เปนบทความวิจัย 205 
เรื ่อง (รอยละ 39.81) และบทความวิชาการ 76 เรื ่อง (รอยละ 14.76) 1.2.2 กลุมบุคลากรทางการศึกษา 
จำนวนทั้งสิ้น 216 เรื่อง (รอยละ 41.94) เปนบทความวิจัย 163 เรื่อง (รอยละ 31.65) และบทความวิชาการ 
53 เรื่อง (รอยละ 10.29) และ 1.2.3 กลุมบุคลากรอื่น ๆ นอกเหนือจาก 2 กลุมแรกที่เผยแพรบทความที่มี
ความเกี่ยวของกับประเด็นดานโรคเอดส/ การติดเชื้อเอชไอวี จำนวนทั้งสิ ้น 18 เรื ่อง (รอยละ 3.50) เปน
บทความวิจัย และประเภทบทความวิชาการ จำนวนเทากัน คือ 9 เรื่อง (รอยละ 1.75) สวนท่ี 2 ขอมูลขอบเขต
เนื้อหาบทความ โดยจำแนกตามยุทธศาสตรแหงชาติวาดวยการยุติปญหาเอดส พ.ศ. 2560 – 2573 พบวา 
ยุทธศาสตรท่ี 6 สงเสริมและพัฒนาการเขาถึงและการใชประโยชนขอมูลเชิงยุทธศาสตรและการวิจัยท่ีรอบดาน
และมีประสิทธิภาพ มีบทความเผยแพรมากที่สุด 247 เรื่อง (รอยละ 47.96) รองลงมา ไดแก ยุทธศาสตรที่ 3 
พัฒนาและเรงรัดการรักษา ดูแลและชวยเหลือทางสังคมใหมีคุณภาพรอบดาน และยั่งยืน มีบทความเผยแพร 
107 เรื่อง (รอยละ 20.78) ยุทธศาสตรที่ 1 มุงเนนและเรงรัดจัดชุดบริการที่มีประสิทธิภาพสูงและรอบดานให
ครอบคลุมพ้ืนท่ีและประชากรท่ีอยูในภาวะเสี่ยงและมีโอกาสรับและถายทอดเชื้อเอชไอวีสูง มีบทความเผยแพร 
73 เรื ่อง (รอยละ 14.17) ยุทธศาสตรที ่ 2 ยกระดับคุณภาพและบูรณาการการดำเนินงานปองกันที ่ มี
ประสิทธิผลเดิมใหเขมขนและยั่งยืนในระบบ มีบทความเผยแพร 56 เรื่อง (รอยละ 10.56) ยุทธศาสตรที่ 5   
เพิ ่มความรวมรับผิดชอบ การลงทุน และประสิทธิภาพการจัดการในทุกภาคสวน ทั ้งระดับนานาชาติ 
ระดับประเทศ ระดับจังหวัด และระดับพื้นที่ มีบทความเผยแพร 20 เรื่อง (รอยละ 3.88) และยุทธศาสตรที่ 4 
ปรับภาพลักษณ ความเขาใจ เสริมสรางความเขมแข็งระดับบุคคล ครอบครัว ชุมชน รวมทั้งกลไกการคุมครอง
สิทธิ เพื่อลดการรังเกียจกีดกันการเลือกปฏิบัติที่เกี่ยวเนื่องกับเอชไอวีและเพศภาวะ มีบทความเผยแพรนอย
ท่ีสุด 12 เรื่อง (รอยละ 2.33) 

ตลอดระยะเวลา 5 ป (พ.ศ. 2557-2561) พัฒนาการของบทความที่เกี ่ยวของกับประเด็นดานโรค
เอดส/การติดเชื้อเอชไอวี ที่เผยแพรในวารสารวิชาการทั้งไทย และตางประเทศ จากทั้ง 5 แหลง จำแนกตาม
ยุทธศาสตรแหงชาติวาดวยการยุติปญหาเอดส พ.ศ. 2560 – 2573 ภาพรวมมีแนวโนมเพิ่มขึ้น แมบางปจะ
ลดลงเล็กนอยก็ตาม และภาพรวมในยุทธศาสตรที่ 6 สงเสริมและพัฒนาการเขาถึงและการใชประโยชนขอมูล
เชิงยุทธศาสตรและการวิจัยที่รอบดานและมีประสิทธิภาพ ก็มีบทความเผยแพรมากที่สุด แตภาพรวมจำนวน
บทความยังถือวามีนอย 
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สำหรับขอบเขตเนื้อหาที่จำแนกตามยุทธศาสตรแหงชาติวาดวยการยุติปญหาเอดส พ.ศ. 2560 – 
2573 นั้น ไดจัดลำดับและวิเคราะหเพ่ิมเติมใน 3 ยุทธศาสตรแรก ไดแก ยุทธศาสตรท่ี 6 สงเสริมและพัฒนาการ
เขาถึงและการใชประโยชนขอมูลเชิงยุทธศาสตรและการวิจัยท่ีรอบดานและมีประสิทธิภาพ มีบทความเผยแพร
มากท่ีสุด สามารถนำองคความรู นวัตกรรมไปใชในการเพ่ิมประสิทธิภาพการแกไขปญหาเอดส 150 เรื่อง (รอย
ละ 60.73) เปนการวิจัยทางสังคมและชีวการแพทยที่เผยแพร 79 เรื่อง (รอยละ 31.98) และกลุมตัวอยางสวน
ใหญใชกลุมผูมีเชื้อเอชไอวี 137 เรื่อง (รอยละ 55.47) ยุทธศาสตรที่ 3 พัฒนาและเรงรัดการรักษา ดูแลและ
ชวยเหลือทางสังคมใหมีคุณภาพรอบดาน และยั่งยืน มีบทความเผยแพรรองลงมาเปนอันดับที ่ 2 พบวา 
บทความท่ีเผยแพรในประเด็นท่ีเก่ียวของสวนใหญเปนเรื่องการรักษา 83 เรื่อง (รอยละ 77.57) และดำเนินการ
ศึกษาในกลุมผูมีเชื้อเอชไอวีเปนสวนใหญ 94 เรื่อง (รอยละ 87.85) และยุทธศาสตรที่ 1 มุงเนนและเรงรัดจัด
ชุดบริการที่มีประสิทธิภาพสูงและรอบดานใหครอบคลุมพื้นที่และประชากรที่อยูในภาวะเสี่ยงและมีโอกาสรับ
และถายทอดเชื้อเอชไอวีสูง มีบทความเผยแพรรองลงมาเปนอันดับท่ี 3 พบวา บทความท่ีเผยแพรในประเด็นท่ี
เก่ียวของสวนใหญเปนเรื่องการจัดชุดบริการ 39 เรื่อง (รอยละ 53.42) และดำเนินการศึกษาในกลุมผูมีเชื้อเอช
ไอวี 26 เรื่อง (รอยละ 35.62) เชนเดียวกับ 2 ยุทธศาสตรแรก (ยุทธศาสตรท่ี 6 และ 3) 

5.2 อภิปรายผล 

ปจจุบันยังไมพบการศึกษาประเด็นดานโรคเอดส/การติดเชื้อเอชไอวีที่สามารถเปรียบเทียบขอมูล
การศึกษาไดโดยตรง แตยังคงมีการศึกษาท่ีใกลเคียงกัน (วิเคราะหเนื้อหาของวารสารตาง ๆ) พบวา บทความท่ี
เผยแพรในวารสารสวนใหญเปนบทความวิจัย สอดคลองกับการวิเคราะหเนื้อหาวารสารมหาวิทยาลัยนราธิวาส
ราชนครินทรของเดชดนัย จุยชุม และศิริพันธุ ศิริพันธุ (10) อันเปนพ้ืนฐานการไดมาซ่ึงขอมูลความรู ท่ีนำไปสูการ
พัฒนาการดำเนินงานที่สอดคลองกับยุทธศาสตรที่ 6 สงเสริมและพัฒนาการเขาถึงและการใชประโยชนขอมูล
เชิงยุทธศาสตรและการวิจัยที่รอบดานและมีประสิทธิภาพ มากที่สุด ซึ่งสอดคลองกับขอสรุปการทบทวน
วรรณกรรมของ กานต สุวรรณสาครกุล และอนุพงษ วิเลปนานนท ดานระบบกลไกและการเขาถึงแหลงขอมูล
กลาววาการพัฒนารวดเร็ว ดานเทคโนโลยี ประกอบกับความตองการของผูบริโภคเขาถึงแหลงขอมูลตาง ๆ  
เปนแรงผลักดันใหเกิดการใหบริการขอมูลสาธารณสุข แมวาขอมูลทางอินเทอรเน็ตมีความสะดวกรวดเร็ว 
ดังนั้นอาจตองปรับใหเหมาะสมกับระดับความรูความเขาใจ ชองทางการเขาถึงขอมูลและความสนใจของ
กลุมเปาหมาย(16) สวนบทความท่ีเก่ียวของกับ 3 ยุทธศาสตร ไดแก ยุทธศาสตรท่ี 3 พัฒนาและเรงรัดการรักษา 
ดูแลและชวยเหลือทางสังคมใหมีคุณภาพรอบดาน และยั่งยืน ยุทธศาสตรที่ 1 มุงเนนและเรงรัดจัดชุดบริการ   
ที่มีประสิทธิภาพสูงและรอบดานใหครอบคลุมพื ้นที่และประชากรที่อยูในภาวะเสี่ยงและมีโอกาสรับและ
ถายทอดเชื ้อเอชไอวีสูง และยุทธศาสตรที ่ 2 ยกระดับคุณภาพและบูรณาการการดำเนินงานปองกันที่มี
ประสิทธิผลเดิมใหเขมขนและยั่งยืนในระบบ ซึ่งสอดคลองกับขอคนพบของสุพัตรา ศรีวณิชชากร และคณะ(14) 
เรื่องการเขาถึงบริการดานการดูแลรักษา ความครอบคลุมของการไดรับยาตานไวรัสเอดสในระดับท่ีสูง และมี
แนวโนมเพิ่มสูงขึ้นอยางชัดเจน การเขาถึงบริการยาตานไวรัสเอดสอยางทั่วถึง และเทาเทียมของผูติดเชื้อเอชไอวี
และผูปวยเอดส มีความจำเปนตองไดรับการรักษานั้นอยูในระดับท่ีดีขึ้นมาก อันเนื่องมาจากนโยบายการสราง
หลักประกันสุขภาพถวนหนา 2556 จุดออนท่ีสำคัญในแผนฯ ท่ีผานมา คือ คาใชจายดานเอดสของประเทศสวน
ใหญ ยังเปนไปเพื่อการรักษาพยาบาลมากกวารอยละ 70 โดยคาใชจายดานการปองกันการติดเชื้อมีเพียง     
รอยละ 13  และการมุงเนนใหกลุมประชากรหลักไดตรวจเอชไอวี ครอบคลุม รอยละ 90 และดูแลใหผู อยู
รวมกับเชื้อฯ ไดรับการรักษาดวยยาตานไวรัสตั้งแตเนิ่น ๆ จะเปนประโยชนไมเพียงแตสุขภาพของผูอยูรวมกับ
เชื้อฯ  แตยังนำไปสูการลดลงโดยรวมของ ปริมาณไวรัสในชุมชน ซึ่งจากการวิเคราะหความคุมคาแสดงใหเห็น
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ความเปนไปไดที ่จะขยายการดำเนินมาตรการนี้ ดวยการเพิ่มคาใชจายอีกไมมากนัก (19) สวนการเผยแพร 
บทความท่ีเก่ียวของกับยุทธศาสตรท่ี 5 เพ่ิมความรวมรับผิดชอบ การลงทุน และประสิทธิภาพการจัดการในทุก
ภาคสวน ทั้งระดับนานาชาติ ระดับประเทศ ระดับจังหวัด และระดับพื้นที่ ที่พบการเผยแพรบทความนอย 
เพราะการประเมินดำเนินงานคอนขางใชระยะเวลานาน และการประเมินความคุมคา หรือเรื่องงบประมาณมี
ความยาก ซับซอน ตองอาศัยทักษะจากผูเชี่ยวชาญ สอดคลองกับบทความของ Mears J และคณะ ไดอภิปราย
ไววา การประเมินมาตรการที่ซับซอนเปนความทาทายอยางหนึ่ง เนื่องจากมักมีขอจำกัดดานขอมูลกอนการ
ดำเนินมาตรการทำใหไมสามารถเปรียบเทียบประสิทธิผลในชวงกอนและหลังการดำเนินมาตรการได 
นอกจากนี้ มาตรการที่ถูกนำไปใชในระดับประชากร ไมสามารถประเมินโดยใชวิธีการแบบสุมที่มีกลุมควบคุม
เปรียบเทียบ เนื่องจากไมสามารถหาประชากรที่ไมเคยไดรับมาตรการเพื่อใชเปนกลุมควบคุม (Control) (20) 
และ Shiell A, Hawe P, Gold L ไดกลาวถึงขอไดเปรียบของการประเมินความคุมคาทางสาธารณสุขของ
มาตรการที่ซับซอนไววา การที่มาตรการที่ซับซอนมีสวนประกอบที่หลากหลายอาจมีผลตอการประเมินความ
คุมคาทางสาธารณสุขนอยกวาการประเมินในรูปแบบอื่น เนื่องจากในกระบวนการประเมินความคุมคาทาง
สาธารณสุขมักใหความสำคัญตอการประเมินทรัพยากรที่ใชไปและผลลัพธที่เกิดขึ้นจากการดำเนินมาตรการ
มากกวากระบวนการหรือสวนประกอบที่ทำใหมาตรการที่ซับซอนดังกลาวกอใหเกิดผลลัพธ ในทางกลับกัน 
ความทาทายที่ทำใหการประเมินความคุมคาทางสาธารณสุขมีความยุงยากมากกวาการประเมินในรูปแบบอ่ืน 
คือ ความยากลำบากในการกำหนดขอบเขตการประเมิน เนื่องจากมาตรการที่ซับซอนและมาตรการแบบงาย 
(Simple Intervention) บางประเภทกอใหเกิดผลลัพธตอผูเกี่ยวของในหลายระดับ ถึงแมไมพบความจำเปน
ของการพัฒนารูปแบบเฉพาะสาหรับการประเมินความคุมคาทางสาธารณสุขของมาตรการที่ซับซอน แตมีบาง
ประเด็นที่ควรไดรับการพิจารณาประกอบเมื่อประเมินตนทุนและประสิทธิผล(21) และบทความที่เกี่ยวของกับ
ยุทธศาสตรที่ 4 ปรับภาพลักษณ ความเขาใจ เสริมสรางความเขมแข็งระดับบุคคล ครอบครัว ชุมชน รวมท้ัง
กลไกการคุมครองสิทธิ เพื่อลดการรังเกียจกีดกันการเลือกปฏิบัติที่เกี่ยวเนื่องกับเอชไอวีและเพศภาวะ พบการ
เผยแพรบทความนอยท่ีสุดใน 6 ยุทธศาสตร ซ่ึงสอดคลองกับรายงานความกาวหนาของประเทศไทย ในการยุติ
ปญหาเอดส ป 2561 (22) ไววา แมจะมีการกำหนดเรื่องการขจัดความไมเสมอภาคทางเพศ และยุติความ
รุนแรง/การเลือก ปฏิบัติไวในยุทธศาสตรแหงชาติวาดวยการยุติปญหาเอดส พ.ศ. 2560-2573 แตก็ยังไมมี
ความชัดเจนใน แนวทางการดำเนินงาน งบประมาณสนับสนุนและมาตรการที่สามารถนำไปปฏิบัติเพื่อแกไข
สถานการณ ความไมเสมอภาคทางเพศ และยุติความรุนแรง/การเลือกปฏิบัติไดจริง กิจกรรมสวนใหญยังคงเปน
การจัด อบรมเจาหนาที่ผูปฏิบัติงานดานสาธารณสุขและผูใหบริการสุขภาพ เพื่อปรับทัศนคติและสงเสริม
มุมมอง ในเรื่องความเทาเทียมทางเพศภาวะ และความรุนแรงอันเนื่องมาจากเพศภาวะ รวมถึงการเคารพ      
ในสิทธิ ดานวิถีทางเพศ และอัตลักษณทางเพศ (sexual orientation and gender identity) เพื่อนำมาปรับ
ใชในการบริการเทานั้น ดังนั้น ควรมีการขยายการดำเนินงานเรื่องการลดการตีตราและเลือกปฏิบัติไปยังสถาน 
ศึกษาและองคกรปกครองสวนทองถิ่นซึ่งมีสวนเกี่ยวของกับการจัดสวัสดิการของผูติดเชื้อฯ ประเด็นการ
เชื่อมตอ หรือทำอยางไรใหเครือขายสามารถนำนโยบายองคกรหวงใยฯ มาทำใหยั่งยืน 

สำหรับพัฒนาการของบทความที่เกี่ยวของกับประเด็นดานโรคเอดส/การติดเชื้อเอชไอวี ที่เผยแพรใน
วารสารวิชาการท้ังไทย และตางประเทศ จากท้ัง 5 แหลง จำแนกตามยุทธศาสตรแหงชาติวาดวยการยุติปญหา
เอดส พ.ศ. 2560 – 2573 ภาพรวมมีแนวโนมเพ่ิมข้ึน แตยังถือวายังมีจำนวนนอย ซ่ึงสอดคลองกับการวิเคราะห
เนื้อหาในงานวิจัยทางบรรณารักษศาสตรและสารสนเทศศาสตรระดับนานาชาติ ของรุจเรขา วิทยาวุฑฒิกุล (23) 
วาผลการวิจัยนี้ สามารถยืนยันไดวา สารสนเทศศาสตรเปนศาสตรที่ไมหยุดนิ่ง มีการเปลี่ยนแปลงไปตามยุค
สมัยและเทคโนโลยี จากอดีตที ่สารสนเทศศาสตรเคยเนนหนักทางดานสังคมศาสตรและมนุษยศาสตร          
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โดยเฉพาะงานดานหองสมุดและศูนยสารสนเทศ แตปจจุบันไดหันมาเกี่ยวของกับวิทยาศาสตรและเทคโนโลยี 
รวมทั้งการบริหารจัดการและธุรกิจมากขึ้น เปนการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้นทั่วโลก รวมทั้งในประเทศไทยดวย 
อยางไรก็ตามสัดสวนจำนวนผลงานวิจัยของประเทศไทยที่เนนการคนพบองคความรูใหม ตีพิมพเผยแพรใน
วารสารวิชาการระดับนานาชาติท่ีปรากฎในฐานขอมูลสากล ยังมีจำนวนคอนขางนอย 

บทความท่ีเก่ียวของกับการศึกษานี้ ตามยุทธศาสตรท่ี 6 นำไปใชเพ่ือเพ่ิมประสิทธิภาพการแกไขปญหา
เอดส ไดแก การวิจัยทางสังคมและชีวการแพทย องคความรู นวัตกรรมที่เกี่ยวของ และการวิจัยวัคซีนเอดส 
สอดคลองกับการประเมินท่ีสอดคลองกับแนวทางการปรับปรุงการดำเนินงานเพ่ือยุติปญหาเอดส ในแผนปฏิบัติ
การเรงรัดการยุติปญหาเอดสประเทศไทย พ.ศ. 2558 – 2562 (24) นำเสนอขอมูลไววา การวิจัยปฏิบัติการจะให
ขอมูลเปนระยะ ๆ เพ่ือปรับปรุงกระบวนการดำเนินงานไดทันที และจะมีการบันทึกกระบวนการดำเนินงานเปน
อยางดี โดยมีประเด็นที ่สำคัญ ไดแก ประสิทธิภาพของการจัดบริการตามกรอบ RRTTR การบริการให
คำปรึกษาและตรวจในชุมชน การตรวจและการรักษาเอชไอวี/วัณโรคในเรือนจำ การบูรณาการการตรวจและ
รักษากับการใหยาตานไวรัสฯ หลังสัมผัสเชื้อ และการใหยาตานไวรัสฯ เพื่อปองกันกอนสัมผัสเชื้อ สวนกลุม
ตัวอยางในบทความที่เกี่ยวของ จะมุงเนนทำการศึกษาใน 4 กลุม ไดแก กลุมผูมีเชื้อเอชไอวี กลุมประชากร
เปาหมาย กลุมประชากรทั่วไป กลุมบุคลากร/ผูปฏิบัติงาน โดยใชกลุมผูมีเชื้อเอชไอวี เปนกลุมตัวอยาง ตาม
กลุมประชากรเปาหมายในแผนปฏิบัติการฉบับนี้ 

5.3 ขอเสนอแนะในการศึกษาครั้งตอไป 

 5.3.1 ขอเสนอแนะในเชิงนโยบาย 
 หนวยงานระดับกระทรวง กรม ควรใหการสนับสนุน ดังนี้  

5.3.1.1 สนับสนุนงบประมาณในการเผยแพรบทความที่เกี ่ยวของกับการตีตราและเลือก
ปฏิบัติ และการประเมินความคุมคาในการดำเนินงานแกไขปองกัน ควบคุมโรคเอดส เนื่องจากวารสารบาง
วารสาร มีการกำหนดคาใชในการนำบทความเผยแพรในวารสาร เพื่อเปนคาใชจายในกระบวนการปรับแกไข
บทความใหเปนไปตามรูปแบบของวารสารนั้น ๆ โดยเฉพาะวารสารระดับนานาชาติท่ีมีคาใชจายคอนขางสูง  

5.3.1.2 สรางแรงจูงใจในการเผยแพรบทความ ผานการใหเงินรางวัลบทความดีเดน หรือการ
ประกวด เพ่ือนำเสนอขอมูล องคความรูท่ีเปนปจจุบันของประเทศไทย 

5.3.2 ขอเสนอแนะในเชิงปฏิบัต ิ

ประเด็นโรคเอดสท่ีมีการเผยแพรผานวารสารวิชาการหรือฐานขอมูลอ่ืน ๆ  ท้ังแบบท่ีมีคาใชจายและไม
มีคาใชจายและการศึกษาครั้งนี้เปนเพียงสวนหนึ่งของแหลงขอมูลวิชาการที่ผูศึกษาสามารถเขาถึงขอมูลได 
การศึกษาครั้งตอไป ไดแก  

5.3.2.1 ศึกษาเพิ่มเติมในประเด็นที่เกี่ยวของกับโรคเอดส หรือประเด็นที่นาสนใจ เชน การ
ประเมินความสำเร็จของการขับเคลื่อนยุทธศาสตรแหงชาติวาดวยการยุติปญหาเอดส การศึกษาวิจัย องค
ความรู ขอมูลวิชาการใหม ๆ ในระดับประเทศ ระดับนานาชาติ ความคุมคาของทรัพยากรท่ีใชในการดำเนินงาน 
แหลงเงินทุนสนับสนุน ศักยภาพ ความเชี่ยวชาญของนักวิจัย หรือนักวิชาการที่เกี่ยวของในการพัฒนางานดาน
โรคเอดส กลไกการดำเนินงานระดับพ้ืนนท่ี ฯลฯ ท่ีเผยแพรผานชองทางท่ีนาเชื่อถือ เปนท่ียอมรับ หากตองการ
เขาถึงแหลงขอมูลในการสืบคนเพิ่มมากขึ้น จำเปนตองเขาถึงขอมูลในลักษณะของสมาชิก หรือมีการชำระ
คาใชจาย ท้ังนี้ข้ึนอยูกับนโยบายของวารสารนั้น ๆ  

5.3.2.2 วิเคราะหเนื้อหาบทความที่เกี ่ยวของกับประเด็นโรคเอดส/ การติดเชื้อเอชไอวี ใน
วารสารอ่ืน ๆ ท่ีสนใจ เพ่ือหากลยุทธท่ีสงเสริมการดำเนินงานวารสาร หรือการเผยแพรบทความ 
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นวัตกรรม (From Information to Innovation); วันท่ี 12 พฤศจิกายน 2553; นนทบุรี; 

มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช: 2553 หนา 1-9.  
24. คณะกรรมการแหงชาติวาดวยการปองกันและแกไขปญหาเอดส. แผนปฏิบัติการเรงรัดการยุติปญหา

เอดสประเทศไทย พ.ศ. 2558 – 2562. กรุงเทพฯ : บริษัท เอ็นซี คอนเซ็ป จำกัด. 2557.  
 
  

https://doi.org/10.1136/bmj.39569.510521.ad


 
 

 

 

 

ภาคผนวก 
 
 
 
 

 



 
 

 แหลงสืบคนขอมูลวารสารในไทย  

ลำดับ วารสาร/
ฐานขอมูล 

ป (พ.ศ.) ท่ี
เผยแพร 

แหลงสืบคน 

1 
 

วารสารโรคเอดส  https://he02.tci-
thaijo.org/index.php/ThaiAIDSJournal/issue/archive 

2557/ ฉบับท่ี 1 https://he02.tci-
thaijo.org/index.php/ThaiAIDSJournal/issue/view/11786 

2557/ ฉบับท่ี 2 https://he02.tci-
thaijo.org/index.php/ThaiAIDSJournal/issue/view/11789 

2557/ ฉบับท่ี 3 https://he02.tci-
thaijo.org/index.php/ThaiAIDSJournal/issue/view/11790 

2558/ ฉบับท่ี 1 https://he02.tci-
thaijo.org/index.php/ThaiAIDSJournal/issue/view/11825 

2558/ ฉบับท่ี 2 https://he02.tci-
thaijo.org/index.php/ThaiAIDSJournal/issue/view/11826 

2558/ ฉบับท่ี 3 https://he02.tci-
thaijo.org/index.php/ThaiAIDSJournal/issue/view/11827 

2559/ ฉบับท่ี 1 https://he02.tci-
thaijo.org/index.php/ThaiAIDSJournal/issue/view/11842 

2559/ ฉบับท่ี 2 https://he02.tci-
thaijo.org/index.php/ThaiAIDSJournal/issue/view/11843 

2559/ ฉบับท่ี 3 https://he02.tci-
thaijo.org/index.php/ThaiAIDSJournal/issue/view/11844 

2560/ ฉบับท่ี 1 https://he02.tci-
thaijo.org/index.php/ThaiAIDSJournal/issue/view/11845 

2560/ ฉบับท่ี 2 https://he02.tci-
thaijo.org/index.php/ThaiAIDSJournal/issue/view/11846 

2560/ ฉบับท่ี 3 https://he02.tci-
thaijo.org/index.php/ThaiAIDSJournal/issue/view/11847 

2561/ ฉบับท่ี 1 https://he02.tci-
thaijo.org/index.php/ThaiAIDSJournal/issue/view/11849 

2561/ ฉบับท่ี 2 https://he02.tci-
thaijo.org/index.php/ThaiAIDSJournal/issue/view/12115 

2561/ ฉบับท่ี 3 https://he02.tci-
thaijo.org/index.php/ThaiAIDSJournal/issue/view/12325 

2562/ ฉบับท่ี 1 https://he02.tci-
thaijo.org/index.php/ThaiAIDSJournal/issue/view/13365 

2 วารสารควบคุมโรค  https://he01.tci-thaijo.org/index.php/DCJ/issue/archive 
2557/ ฉบับท่ี 2 https://he01.tci-thaijo.org/index.php/DCJ/issue/view/11987 

  2557/ ฉบับท่ี 3 https://he01.tci-thaijo.org/index.php/DCJ/issue/view/11989 
2557/ ฉบับท่ี 4 https://he01.tci-thaijo.org/index.php/DCJ/issue/view/11992 
2558/ ฉบับท่ี 2 https://he01.tci-thaijo.org/index.php/DCJ/issue/view/10457 

https://he02.tci-thaijo.org/index.php/ThaiAIDSJournal/issue/archive
https://he02.tci-thaijo.org/index.php/ThaiAIDSJournal/issue/archive
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https://he02.tci-thaijo.org/index.php/ThaiAIDSJournal/issue/view/11789
https://he02.tci-thaijo.org/index.php/ThaiAIDSJournal/issue/view/11789
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https://he02.tci-thaijo.org/index.php/ThaiAIDSJournal/issue/view/11846
https://he02.tci-thaijo.org/index.php/ThaiAIDSJournal/issue/view/11846
https://he02.tci-thaijo.org/index.php/ThaiAIDSJournal/issue/view/11847
https://he02.tci-thaijo.org/index.php/ThaiAIDSJournal/issue/view/11847
https://he02.tci-thaijo.org/index.php/ThaiAIDSJournal/issue/view/12115
https://he02.tci-thaijo.org/index.php/ThaiAIDSJournal/issue/view/12115


 
 
ลำดับ วารสาร/

ฐานขอมูล 
ป (พ.ศ.) ท่ี
เผยแพร 

แหลงสืบคน 

2558/ ฉบับท่ี 4 https://he01.tci-thaijo.org/index.php/DCJ/issue/view/10458 
2559/ ฉบับท่ี 2 https://he01.tci-thaijo.org/index.php/DCJ/issue/view/10454 
2559/ ฉบับท่ี 4 https://he01.tci-thaijo.org/index.php/DCJ/issue/view/10452 
2560/ ฉบับท่ี 1 https://he01.tci-thaijo.org/index.php/DCJ/issue/view/10447 
2560/ ฉบับท่ี 2 https://he01.tci-thaijo.org/index.php/DCJ/issue/view/10448 
2561/ ฉบับท่ี 1 https://he01.tci-thaijo.org/index.php/DCJ/issue/view/10445 
2561/ ฉบับท่ี 3 https://he01.tci-thaijo.org/index.php/DCJ/issue/view/10446 

3 
 
 

วารสารวิชาการ
สาธารณสุข 

 http://digitaljournals.moph.go.th/index.php/JHS/issue/archive 
2557/ ฉบับท่ี 1 http://digitaljournals.moph.go.th/index.php/JHS/issue/view/28 
2557/ ฉบับท่ี 2 http://digitaljournals.moph.go.th/index.php/JHS/issue/view/33 
2557/ ฉบับท่ี 4 http://digitaljournals.moph.go.th/index.php/JHS/issue/view/36 
2558/ ฉบับท่ี 4 http://digitaljournals.moph.go.th/index.php/JHS/issue/view/22 
2558/ ฉบับท่ี 5 http://digitaljournals.moph.go.th/index.php/JHS/issue/view/23 
2559/ ฉบับท่ี 4 http://digitaljournals.moph.go.th/index.php/JHS/issue/view/16 
2559/ ฉบับท่ี 6 http://digitaljournals.moph.go.th/index.php/JHS/issue/view/18 
2560/ ฉบับท่ี 1 http://digitaljournals.moph.go.th/index.php/JHS/issue/view/5 
2560/ ฉบับท่ี 2 http://digitaljournals.moph.go.th/index.php/JHS/issue/view/4 
2560/ ฉบับท่ี 3 http://digitaljournals.moph.go.th/index.php/JHS/issue/view/3 
2560/ ฉบับท่ี 4 http://digitaljournals.moph.go.th/index.php/JHS/issue/view/2 

2560/ ฉบับ
เสรมิท่ี 1 

http://digitaljournals.moph.go.th/index.php/JHS/issue/view/11 

2561/ ฉบับท่ี 4 http://digitaljournals.moph.go.th/index.php/JHS/issue/view/357 
2561/ ฉบับท่ี 5 http://digitaljournals.moph.go.th/index.php/JHS/issue/view/440 
2561/ ฉบับท่ี 6 http://digitaljournals.moph.go.th/index.php/JHS/issue/view/459 

4 ฐานขอมูล  
Pub Med  

 https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/ 

5 ฐานขอมูล 

Science Direct 
 https://www.sciencedirect.com/ 

 

แหลงสืบคนวารสารตางประเทศ (ฐานขอมูลออนไลน) 
Pub Med: https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/ 

ลำดับ ช่ือวารสาร  จำนวนบทความ 

1 AIDS 5 

2 AIDS and Behavior 4 

3 AIDS Care. 9 

4 AIDS Educ Prev. 2 

https://he01.tci-thaijo.org/index.php/DCJ/issue/view/10447


 
 

ลำดับ ช่ือวารสาร  จำนวนบทความ 

5 AIDS Patient Care STDS. 1 

6 AIDS Res Hum Retroviruses. 9 

7 AIDS Research and Therapy 7 

8 Antiviral Therapy 4 

9 Appetite. 1 

10 Asian Biomed (Res Rev News). 1 

11 Asian Pac J Allergy Immunol. 1 

12 ASM Journals 1 

13 Biomed Res Int. 1 

14 BMC Complement Altern Med. 1 

15 BMC Health Services Research 3 

16 BMC Infectious Diseases 7 

17 BMC International Health and Human Rights 1 

18 BMC Public Health 3 

19 BMC Res Notes 1 

20 BMJ Case Rep. 1 

21 Bulletin of the World Health Organization 2 

22 Clinical Infectious Diseases 11 

23 Clin Pharmacokinet 1 

24 Clin Pharmacol Ther. 1 

25 Clinical Nutrition 1 

26 Crit Rev Biotechnol. 1 

27 Curr HIV Res. 1 

28 Curr Opin HIV AIDS.  5 

29 Dis Markers. 1 

30 Dove press Journal 1 

31 Drug Design, Development and Therapy 1 

32 EBioMedicine 3 

33 Epidemiol Infect. 1 

34 Expert Rev Clin Pharmacol. 1 



 
 

ลำดับ ช่ือวารสาร  จำนวนบทความ 

35 F1000Research 1 

36 Front Microbiol, 1 

37 Glob Health Action 1 

38 Glob Soc Welf. 1 

39 Harm Reduction Journal 4 

40 Health Policy and Planning 1 

41 HIV Clin Trials. 1 

42 HIV Med.  6 

43 Hum Vaccin Immunother. 1 

44 Indian Journal of Sexually Transmitted Diseases and AIDS 1 

45 Int J Antimicrob Agents.  2 

46 Int J Health Policy Manag. 1 

47 J Infect Dis. 3 

48 International Journal of STD & AIDS 6 

49 International Journal of Environmental Research and Public 

Health 

1 

50 J Adolesc Health 1 

51 J Biomed Inform. 1 

52 J Bone Miner Res 1 

53 J Child Adolesc Ment Health. 1 

54 J Clin Epidemiol. 1 

55 J Immunol Methods.  1 

56 J Int AIDS Soc. 31 

57 J Int Assoc Provid AIDS Care. 3 

58 J Med Assoc Thai. 1 

59 J Med Ethics. 2 

60 J Neurovirol. 1 

61 J Pediatr.  1 

62 J Pediatric Infect Dis Soc. 1 

63 J Med Virol. 1 



 
 

ลำดับ ช่ือวารสาร  จำนวนบทความ 

64 J Viral Hepat.  1 

65 J Virol.  5 

66 Journal of Virus Eradication 27 

67 JAIDS: Journal of Acquired Immune Deficiency Syndromes 21 

68 JCI Insight 1 

69 Journal of Public Health Research 1 

70 Jpn J Infect Dis. 1 

71 Journal of Homosexuality  1 

72 Lancet. 1 

73 Lancet HIV. 6 

74 Nutrients  1 

75 Molecular Therapy Nucleic Acids 1 

76 Malar J. 1 

77 Nurs Health Sci. 1 

78 NeuroImage: Clinical 1 

79 Medicine (Baltimore) 1 

80 Nature Medicine 1 

81 Ocul Immunol Inflamm. 1 

82 Open Access J Contracept. 1 

83 Open AIDS J. 2 

84 Open Forum Infectious Diseases 2 

85 Outbreak Surveill Investig Rep. 1 

86 Papillomavirus Res.  1 

87 Paediatr Int Child Health. 1 

88 Pediatr Infect Dis J. 2 

89 Pharmgenomics Pers Med.  2 

90 Pharmacogenomics.  1 

91 Pharmacoepidemiology and Drug Safety 1 

92 PLoS Med. 4 

93 PLOS Computational Biology 1 



 
 

ลำดับ ช่ือวารสาร  จำนวนบทความ 

94 PLOS Neglected Tropical Diseases 3 

95 PLoS One. 41 

96 PLoS Pathog. 7 

97 Reprod Health. 1 

98 Retrovirology 2 

99 SAHARA J. 2 

100 Sci Transl Med. 1 

101 Sci Rep. 1 

102 SCIENCE TRANSLATIONAL MEDICINE 1 

103 Sex Transm Infect 3 

104 Substance Abuse Treatment, Prevention, and Policy 1 

105 Southeast Asian J Trop Med Public Health. 1 

106 The International Journal of Tuberculosis and Lung Disease 1 

107 The Journal of Behavioral Health Services & Research 1 

108 The Pediatric Infectious Disease Journal 2 

109 The International Journal of Tuberculosis and Lung Disease 1 

110 The Journal of Infectious Diseases 2 

111 The Journal of Behavioral Health Services & Research 1 

112 Trop Med Int Health.  1 

113 Viruses. 1 

114 Vulnerable Child Youth Stud. 2 

 
Science Direct: https://www.sciencedirect.com/ 

ลำดับ ช่ือวารสาร  จำนวนบทความ 

1 Acta Tropica 1 

2 Appetite 1 

3 Asian Nursing Research 1 

4 Asian Pacific Journal of Tropical Disease 1 

5 Asian Journal of Psychiatry 1 

6 Brain, Behavior, and Immunity 1 



 
 

ลำดับ ช่ือวารสาร  จำนวนบทความ 

7 Clinical Nutrition 1 

8 Computers in Human Behavior 1 

9 Drug and Alcohol Dependence 1 

10 Drug Metabolism and Pharmacokinetics 1 

11 EBioMedicine 3 

12 HOMO 1 

13 Immunity 1 

14 International Journal of Antimicrobial Agents 2 

15 International Journal of Drug Policy 1 

16 International Journal of Infectious Diseases 3 

17 Journal of Immunological Methods 1 

18 Journal of Clinical Epidemiology 1 

19 Journal of Chromatography B 1 

20 Journal of Infection 2 

21 Journal of Pain and Symptom Management 1 

22 Journal of the Association of Nurses in AIDS Care 4 

23 Journal of Virological Methods 2 

24 Journal of Virus Eradication 19 

25 Journal of Adolescent Health 2 

26 Microbes and Infection 3 

27 Midwifery 2 

28 Molecular Therapy 1 

29 NeuroImage: Clinical 1 

30 Procedia - Social and Behavioral Sciences 1 

31 Pacific Science Review B: Humanities and Social Sciences 1 

32 Papillomavirus Research 1 

33 Reproductive Health Matters 1 

34 Social Science & Medicine 1 

35 The Journal of Pediatrics 1 

36 The Lancet 4 



 
 

ลำดับ ช่ือวารสาร  จำนวนบทความ 

37 The Lancet Global Health 1 

38 The Lancet Child & Adolescent Health 1 

39 The Lancet Infectious Diseases 2 

40 The Lancet HIV 7 

41 The Lancet HIV 2 

42 Value in Health Regional Issues 1 

43 Vaccine 2 

 

 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

แบบวิเคราะหขอมูลบทความ 

สวนท่ี 1 ขอมูลท่ัวไปของบทความ 

1.1 แหลงขอมูลท่ีเผยแพร   
ชื่อวารสาร/ฐานขอมูล…………………………………………………………..........................……………………….. 
ปท่ี ........................ฉบับท่ี ....................................................................................................(ถามี)... 
ปท่ีเผยแพร …………………………………………………………………………………………………………………………. 

1.2 ชื่อบทความ   
………………………………………………………………………………………………………………………................…………………… 
……………………………………………………………………………………………………………………………….......…………………… 
1.3 ประเภทบทความ   บทความวิจัย 
     บทความวิชาการ 
1.4 ชื่อ-สกุล ผูเขียนบทความ 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
1.5 สังกัดหนวยงานผูเขียนบทความ 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
1.6 สถานภาพของผูเขียนบทความ  กลุมบุคลากรทางการแพทยและสาธารณสุข  

กลุมบุคลากรทางการศึกษา  
กลุมบุคลากรอ่ืน ๆ 

 
สวนท่ี 2 ขอบเขตเนื้อหาบทความ 
2.1 รายละเอียดเนื้อหาท่ีเก่ียวกับบทความ 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
2.2 การจัดขอบเขตเนื้อหาบทความ 

ยุทธศาสตรท่ี 1 มุงเนนและเรงรัดจัดชุดบริการท่ีมีประสิทธิภาพสูงและรอบดานใหครอบคลุมพ้ืนท่ี
และประชากรท่ีอยูในภาวะเสี่ยงและมีโอกาสรับและถายทอดเชื้อเอชไอวีสูง 

ยุทธศาสตรท่ี 2 ยกระดับคุณภาพและบูรณาการการดำเนินงานปองกันท่ีมีประสิทธิผลเดิมใหเขมขน
และยั่งยืนในระบบ 

ยุทธศาสตรท่ี 3 พัฒนาและเรงรัดการรักษา ดูแลและชวยเหลือทางสังคมใหมีคุณภาพรอบดาน และ
ยั่งยืน 



 
 

ยุทธศาสตรท่ี 4 ปรับภาพลักษณ ความเขาใจ เสริมสรางความเขมแข็งระดับบุคคล ครอบครัว ชุมชน 
รวมท้ังกลไกการคุมครองสิทธิ เพ่ือลดการรังเกียจกีดกันการเลือกปฏิบัติท่ีเก่ียวเนื่องกับเอชไอวีและ
เพศภาวะ 

ยุทธศาสตรท่ี 5 เพ่ิมความรวมรับผิดชอบ การลงทุน และประสิทธิภาพการจัดการในทุกภาคสวน ท้ัง
ระดับนานาชาติ ระดับประเทศ ระดับจังหวัด และระดับพ้ืนท่ี  

ยุทธศาสตรท่ี 6 สงเสริมและพัฒนาการเขาถึงและการใชประโยชนขอมูลเชิงยุทธศาสตรและการวิจัยท่ี
รอบดานและมีประสิทธิภาพ 

  

 

 


