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ค าน า 

ในปี พ.ศ.2562 กองโรคเอดส์และโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ กรมควบคุมโรค ร่วมกับศูนย์ควำมร่วมมือ
ไทย-สหรัฐ ด้ำนสำธำรณสุข ได้พัฒนำหลักสูตรกำรให้บริกำรปรึกษำเพื่อส่งเสริมควำมร่วมใจในกำรรักษำด้วยยำ
ต้ำนเอชไอวีอย่ำงต่อเนื่อง และติดตำมปริมำณไวรัสเอชไอวีในเลือด (Enhanced Adherence Counseling 
and Viral Load Monitoring: EAC) โดยดัดแปลงมำจำกหลักสูตร EAC ของสถำบัน ICAP Global Health 
Action, Columbia University Malima School of Public Health ปี พ.ศ.2560 ให้เข้ำกับบริบทประเทศไทย              
ในหลักสูตรประกอบด้วย สไลด์ควำมรู้วิชำกำร เครื่องมือช่วยในกำรปฏิบัติงำน ได้แก่ ภำพพลิกกำรให้บริกำร
ปรึกษำ แบบฟอร์มติดตำม และวำงแผนกำรกินยำต้ำนเอชไอวีอย่ำงสม่ ำเสมอ  

หลักสูตรและเครื่องมือส ำหรับกำรให้กำรปรึกษำด้วย EAC เป็นรูปแบบกำรให้บริกำรปรึกษำ        แบบ
เข้มข้น เพื่อส่งเสริมควำมร่วมใจในกำรรักษำด้วยยำต้ำนเอชไอวีอย่ำงต่อเนื่อง และติดตำมปริมำณไวรัส   เอชไอวี
ในเลือดส ำหรับบุคลำกรทำงกำรแพทย์ ในกำรส่ือสำรกับผู้รับบริกำรให้ทรำบ ควำมส ำคัญ ประโยชน์ของกำรเริ่มยำ
ต้ำนเอชไอวีโดยเร็ว กินยำต่อเนื่องสม่ ำเสมอ ควำมส ำคัญของกำรมำตำมนัด ประโยชน์ของกำรตรวจติดตำม
ปริมำณไวรัส เข้ำใจกำรแปลผลระดับไวรัสของตนเอง เข้ำใจอุปสรรคของกำรกินยำ  และทรำบ        แนว
ทำงกำรแก้ไขเพื่อให้กินยำต้ำนเอชไอวีอย่ำงสม่ ำเสมอ และกดปริมำณไวรัสในเลือดได้ (VL < 50 copies/ml.)  

หลักกำรของกำรให้บริกำรปรึกษำด้วยรูปแบบ EAC จะเป็นกำรให้กำรปรึกษำเพื่อสร้ำงแรงจูงใจ
ส ำหรับกำรเปล่ียนแปลง (Motivational Interviewing) โดยใช้ทักษะพื้นฐำนท่ีมีตัวย่อว่ำ OARS ด้วยเทคนิค 
OARS ได้แก่  (O-openended questions) เปิดประเด็นด้วยกำรใช้ค ำถำมปลำยเปิด (A-affirmation)      
แสดงควำมช่ืนชมให้ก ำลังใจ (R-Reflective listening) สะท้อนควำมคิดควำมรู้ สึก และ (S-summary 
statements) สรุปควำมเพื่อค้นหำระยะของกำรเปล่ียนแปลงพฤติกรรม วินัยกำรกินยำ สร้ำงแรงจูงใจในกำร
กินยำ กำรวำงแผน และแก้ไขตำมสภำพปัญหำของผู้รับบริกำรปรึกษำแต่ละรำยอย่ำงรอบด้ำนท้ังด้ำนกำย    
จิต สังคม  

กลุ่มเป้าหมายที่ควรได้รับบริการด้วยรูปแบบ EAC 
 ผู้ติดเช้ือเอชไอวีรำยใหม่ท่ียังไม่เริ่มยำต้ำนเอชไอวี 
 ผู้ติดเช้ือเอชไอวีท่ีได้รับยำต้ำนเอชไอวีต่อเนื่อง และประสบปัญหำอุปสรรคต่ำงๆ ท่ีท ำให้ไม่สำมำรถกด

ปริมำณไวรัสเอชไอวีในเลือดได้ส ำเร็จ (ปริมำณไวรัสในเลือด < 50 copies/ml.) เช่น วินัยกำรกินยำ
ต้ำนเอชไอวีไม่ดี (adhrence ต่ ำกว่ำร้อยละ 95) ขำดยำต้ำนเอชไอวี ขำดนัด ด้ือยำต้ำนเอชไอวี        
(มีปริมำณไวรัสในเลือด > 1,000 copies/ml.) เป็นต้น 
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สารบัญ 

เร่ือง            หน้า 
ค ำน ำ                1 
โครงสร้ำงและกรอบเนื้อหำรำยวิชำ            3 
แผนกำรสอนท่ี 1 สถำนกำรณ์กำรติดเช้ือเอชไอวีและควำมส ำคัญของกำรเริ่มยำต้ำนเอชไอวีโดยเร็วที่สุด  
  และกำรคงอยู่ในระบบ            9 
แผนกำรสอนท่ี 2 กำรติดตำมผลกำรรักษำเอชไอวี ด้วยยำต้ำนเอชไอวี       10 
แผนกำรสอนท่ี 3 กำรเปล่ียนแปลงพฤติกรรมเพื่อกินยำต้ำนเอชไอวีต่อเนื่อง      11 
แผนกำรสอนท่ี 4 ทักษะกำรให้กำรปรึกษำเพื่อสร้ำงแรงจูงใจ        16 
แผนกำรสอนท่ี 5 กำรใช้ภำพพลิกประกอบกำรให้กำรปรึกษำ        23 
แผนกำรสอนท่ี 6 เครื่องมือส่งเสริมและวำงแผนกำรกินยำต้ำนเอชไอวีอย่ำงสม่ ำเสมอ     40 
แผนกำรสอนท่ี 7 กำรดื้อยำต้ำนเอชไอวีและกำรเปล่ียนสูตรยำ       55 
แผนกำรสอนท่ี 8 ระบบบริกำรเพื่อสนับสนุนกำรเริ่มยำต้ำนเอชไอวีให้เร็วที่สุด 
  กำรกินยำต้ำนเอชไอวีต่อเนื่อง         56 
ภาคผนวก 
1. กำรส ำรวจประสบกำรณ์ ควำมคำดหวัง          57 
2. แบบประเมินควำมรู้ ก่อน - หลัง กำรอบรม         58 
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โครงสร้างและกรอบเนื้อหารายวิชา 
การอบรมหลักสูตรการให้บริการปรึกษาเพื่อส่งเสริมความร่วมใจในการรักษาด้วยยาต้านเอชไอวี 

อย่างต่อเนือ่ง และติดตามปริมาณไวรัสเอชไอวีในเลือด  
(Enhanced Adherence Counseling and Viral Load Monitoring: EAC) 

1. ลักษณะหลักสูตร 

หลักสูตรประกอบด้วย 8 แผนกำรสอน ซึ่งในแต่ละแผนกำรสอนจะประกอบด้วยส่ือต่ำงๆ คือ       
ภำพพลิกกำรให้บริกำรปรึกษำ สไลด์ (slide) วิดีทัศน์ และใบงำน หลักสูตรนี้ใช้เพื่อกำรอบรมเชิงปฏิบัติกำร
ระยะเวลำ 3 วัน ซึ่งผู้ผ่ำนกำรอบรมจะได้รับควำมรู้ ควำมเข้ำใจ ในเรื่องต่อไปนี้ (1) ควำมส ำคัญของกำรทรำบ
สถำนะกำรติดเช้ือของตนเองในผู้ติดเช้ือเอชไอวี (2) กำรใช้ภำพพลิกประกอบในกำรให้กำรปรึกษำแก่ผู้ติดเช้ือ
เอชไอวี (3) ประโยชน์ของกำรรักษำด้วยยำต้ำนเอชไอวีโดยเร็ว (4) ทักษะ และวิธีกำรส่งเสริมวินัยในกำรกินยำ
อย่ำงต่อเนื่อง เพื่อช่วยให้ผู้ติดเช้ือสำมำรถกินยำได้ตรงเวลำ ทุกวัน มำตรวจตำมนัด โดยมีเป้ำหมำยในกำรรักษำ 
คือกดปริมำณไวรัสในเลือดได้ < 50 copies/ml. ปรับพฤติกรรมและช่วยเหลือแก้ไขปัญหำอุปสรรคต่ำงๆ 
ให้แก่ผู้ติดเช้ือเอชไอวี ในกรณีท่ีวินัยกำรกินยำไม่ดี ขำดนัด กดปริมำณไวรัสในเลือดไม่ได้ เพื่อให้มีแรงจูงใจ  
และมีพฤติกรรมท่ีพึงประสงค์   

2. ที่มา และความส าคัญของหลักสูตร 
ประเทศไทย ได้ประกำศนโยบำยยุติปัญหำเอดส์ ผู้ติดเช้ือเอชไอวีรู้สถำนะกำรติดเช้ือ ผู้ติดเช้ือเอชไอวี

ได้รับกำรรักษำด้วยยำต้ำนเอชไอวี และผู้ท่ีได้รับกำรรักษำด้วยยำต้ำนเอชไอวีสำมำรถกดไวรัสได้ (ร้อยละ) 95 - 95 
- 95 ด้วยยุทธศำสตร์มุ่งเติมเต็มช่องว่ำงระหว่ำงกำรด ำเนินงำนในปัจจุบัน กับกำรด ำเนินงำนท่ีมีประสิทธิผลท่ี
จ ำเป็นต่อกำรยุติปัญหำเอดส์ด้วยมำตรกำร (Reach - Recruit - Test - Treat – Prevent - Retain : RRTTPR) 
กำรดูแลรักษำเอชไอวีนั้นประกอบไปด้วย 2 ส่วน คือกำรรักษำด้วยยำต้ำนเอชไอวีโดยไม่ค ำนึงถึงระดับซีดี 4 
(CD4) และกำรติดตำมดูแลรักษำอย่ำงต่อเนื่อง ซึ่งท้ังสองส่วนนี้จ ำเป็นต้องท ำควบคู่กัน เพื่อให้เกิดผลดีท่ีสุด  
ต่อผู้ติดเช้ือเอชไอวี เป้ำหมำยของกำรรักษำด้วยยำต้ำนเอชไอวี คือ เพื่อลดปริมำณเช้ือไวรัสเอชไอวี ในกระแสเลือด
ให้ต่ ำท่ีสุด (< 50 copies/ml.) และนำนท่ีสุด รวมถึงให้จ ำนวน CD4 กลับสู่ระดับปกติมำกท่ีสุดท ำให้ผู้ป่วย   
ไม่เส่ียงต่อโรคแทรกซ้อนต่ำงๆ ท่ีสัมพันธ์ต่อกำรติดเช้ือเอชไอวี (AIDS-related illness) และลดโรคแทรกซ้อน
ท่ีไม่สัมพันธ์กับกำรติดเช้ือเอชไอวี (Non AIDS-related illness)  

สถำนกำรณ์ปัญหำเอดส์ของประเทศไทย มีกำรด ำเนินงำนยังไม่บรรลุเป้ำหมำยยุติปัญหำเอดส์      
“95-95-95” ในปี 2564 มีผู้ติดเช้ือเอชไอวีท่ีมีชีวิตอยู่ 520,000 คน ก ำลังรับยำต้ำนเอชไอวี 447,061 คน      
มีผู้ติดเช้ือรำยใหม่ 6,500 คน ผู้ติดเช้ือเอชไอวีท่ีได้รับกำรวินิจฉัย และได้รับยำต้ำนเอชไอวี ร้อยละ 91 (95ท่ี2)    
ผู้ติดเช้ือเอชไอวีท่ีสำมำรถกดปริมำณไวรัสในเลือดได้น้อยกว่ำ 50 copies/ml. ร้อยละ 97.3 (95ท่ี3) อ้างอิงจาก 
HIV INFO HUB ศูนย์รวมข้อมูลสารสนเทศด้านเอชไอวีของประเทศไทย  

จำกข้อมูลดังกล่ำว พบว่ำ ผู้ติดเช้ือเอชไอวีเข้ำถึงกำรรับยำต้ำนเอชไอวี ยังไม่บรรลุเป้ำหมำยร้อยละ 95 
และมีผู้ติดเช้ือบำงส่วนท่ีเสียชีวิตเนื่องจำกเอชไอวี 9,300 คน กำรช่วยให้ผู้ติดเช้ือเอชไอวีได้รับกำรรักษำโดยเร็ว 
และกำรติดตำมกำรดูแลรักษำเพื่อให้ผู้ติดเช้ือเอชไอวีคงอยู่ในระบบกำรดูแลรักษำ และกดไวรัสได้ส ำเร็จ       
จะช่วยลดโอกำสในกำรเสียชีวิตลงได้ และเป็นส่ิงส ำคัญท่ีมุ่งสู่เป้ำหมำยกำรยุติเอดส์ท่ีแท้จริง กองโรคเอดส์และ
โรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ กรมควบคุมโรค ร่วมมือกับ ศูนย์ควำมร่วมมือไทย – สหรัฐ ด้ำนสำธำรณสุข ภำยใต้
กำรสนับสนุนงบประมำณจำกแผนฉุกเฉินของประธำนำธิบดีเพื่อแก้ไขปัญหำเอดส์ หรือ PEPFAR ได้น ำ
“หลักสูตรกำรติดตำมปริมำณไวรัสเอชไอวีในเลือด และกำรให้บริกำรปรึกษำเพื่อกำรกินยำต้ำนเอชไอวีอย่ำง
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ต่อเนื่องในผู้ใหญ่ของสถำบัน ICAP Columbia University Mailman School of Public Health” มำพัฒนำ
โดยผู้เช่ียวชำญ และพยำบำลวิชำชีพผู้มีประสบกำรณ์ในกำรให้กำรปรึกษำเพื่อกำรกินยำต้ำนเอชไอวี              
จำกโรงพยำบำลต่ำงๆ ท้ังใน และนอกสังกัดกระทรวงสำธำรณสุข เพื่อออกแบบเนื้อหำภำพพลิก และจัดท ำ
หลักสูตรกำรให้บริกำรปรึกษำเพื่อส่งเสริมควำมร่วมใจในกำรรักษำด้วยยำต้ำนเอชไอวีอย่ำงต่อเนื่องและติดตำม
ปริมำณไวรัสเอชไอวีในเลือด (Enhanced Adherence Counseling and Viral Load Monitoring: EAC) 
เพื่อใช้อบรมบุคลำกรทำงกำรแพทย์ ให้มีแนวทำงกำรให้กำรปรึกษำ พร้อมตัวอย่ำงรูปแบบ วิธีในกำรค้นหำ
ปัญหำ และแก้ไขปัญหำของผู้ติดเช้ือเอชไอวี เช่น ผู้ท่ียังไม่เริ่มยำต้ำนเอชไอวี ไม่สำมำรถกดปริมำณไวรัสเอชไอ
วีในเลือดได้ ผู้ท่ีขำดนัด เป็นต้น 

หลักสูตร EAC จะช่วยพัฒนำศักยภำพของบุคลำกรทำงกำรแพทย์ เพื่อให้สำมำรถช่วยเหลือ และแก้ไข
ปัญหำแก่ผู้ติดเช้ือเอชไอวี เพื่อให้เริ่มยำต้ำนเอชไอวีได้เร็ว กินยำถูกต้อง สม่ ำเสมอ สำมำรถกดปริมำณไวรัส   
เอชไอวีในเลือดได้ และคงอยู่ในระบบกำรรักษำอย่ำงต่อเนื่อง ซึ่งเป็นกลวิธีหนึ่งท่ีจะช่วยยุติปัญหำเอดส์ได้ 

3. วัตถุประสงค์   
เพื่อใช้เป็นแนวทำงกำรถ่ำยทอดควำมรู้ ด้ำนกำรให้บริกำรปรึกษำเพื่อส่งเสริมควำมร่วมใจในกำรรักษำ

ด้วยยำต้ำนเอชไอวีอย่ำงต่อเนื่อง และติดตำมปริมำณไวรัสเอชไอวีในเลือด เพื่อให้ผู้ติดเช้ือเอชไอวีได้รับยำต้ำน
เอชไอวีในวันเดียวกับกำรวินิจฉัยหรือโดยเร็วท่ีสุดภำยใน 7 วัน (Same day ART/Rapid ART) และส่งเสริม
กำรกินยำต่อเนื่อง รวมทั้งติดตำมปริมำณไวรัสเอชไอวีในเลือด ในผู้ท่ีได้รับยำต้ำนเอชไอวี 

4. กลุ่มเป้าหมาย 
1. เป็นผู้ปฏิบัติงำน และผู้ให้บริกำรปรึกษำท่ีดูแลผู้ติดเช้ือเอชไอวี หรือผู้ท่ีได้รับมอบหมำยงำนในอนำคต 
2. พยำบำลวิชำชีพท่ีมีประสบกำรณ์ท ำงำนด้ำนเอชไอวีในกำรดูแลผู้ติดเช้ือเอชไอวีทุกกลุ่มเป้ำหมำย 

ท้ังท่ียังไม่ได้เริ่มยำต้ำนเอชไอวี และรับยำต้ำนเอชไอวีต่อเนื่องในทุกจุดบริกำรของโรงพยำบำล 
3. บุคลำกรสำธำรณสุขอื่นๆ ท่ีปฏิบัติงำนใน ARV คลินิก 
4. เภสัชกรท่ีให้บริกำรยำต้ำนเอชไอวี และท่ีท ำในเรื่องของ Adherence counseling, Viral load 

Monitoring แจ้งผล Viral load สูง และแก้ไขปัญหำเชิงระบบท่ีให้กินยำต้ำนเอชไอวีได้ต่อเนื่อง 

5. กรอบเนื้อหา 
ส ำหรับหัวข้อท่ีอำจจัดให้มีเมื่อมีกำรอบรม แต่ไม่ได้ระบุไว้ในโครงสร้ำงหลักสูตร ได้แก่ กำรลงทะเบียน 

กำรช้ีแจงหลักสูตร กำรทดสอบก่อน และหลังกำรอบรม กำรสรุปบทเรียน กำรประเมินผลกำรอบรม และกำร
เปิด และปิดกำรอบรม ซึ่งใช้เวลำ 4 ช่ัวโมง ส ำหรับเนื้อหำหลักสูตรภำคทฤษฎี และภำคปฏิบัติใช้เวลำรวม 18 
ช่ัวโมง โดยมี 8 แผนกำรสอน ท่ีมีวัตถุประสงค์ระบุไว้อย่ำงชัดเจน ซึ่งแต่ละแผนกำรสอนจะมีหัวข้อของขั้นตอน 
สไลด์ประกอบกำรบรรยำย Powerpoint (PPT) ส ำหรับแผนกำรปฏิบัติจะมีกรณีศึกษำ แนวทำงกำรจัดกิจรรม 
และใบงำนช้ีแจงกำรฝึกปฏิบัติ 
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แผนการสอน การให้บริการปรึกษาเพือ่ส่งเสริมความร่วมใจในการรักษาด้วยยาต้านเอชไอวี 
อย่างต่อเนือ่ง และติดตามปริมาณไวรัสเอชไอวีในเลือด 

แผนการ
สอน 

ขื่อเร่ือง จ านวน
ชั่วโมง 
(ท-ป) 

File PPT ใบงาน/วิดีทัศน์ 

1 สถำนกำรณ์กำรติดเช้ือเอชไอวี 
และควำมส ำคัญของกำรเริ่มยำ
ต้ำนเอชไอวี โดยเร็วที่สุด และ
กำรคงอยู่ในระบบ  

2ท-0ป แผนกำรสอนท่ี 
1 

- 

2 กำรติดตำมผลกำรรักษำ 
เอชไอวีด้วยยำต้ำนเอชไอวี  

1.5ท-0ป แผนกำรสอนท่ี 
2 

- 

3 กำรเปล่ียนแปลงพฤติกรรม 
เพื่อกินยำต้ำนเอชไอวีต่อเนื่อง 

1.5ท- 0.5ป แผนกำรสอนท่ี 
3 

ใบงำน 1 กรณีศึกษำ 

4 ทักษะท่ีใช้ในกำรให้กำรปรึกษำ
เพื่อสร้ำงแรงจูงใจ 

1ท-1ป แผนกำรสอนท่ี 
4 

ใบงำน 1 กรณีศึกษำ 

5 กำรใช้ภำพพลิกประกอบกำรให้
กำรปรึกษำ 

0.5ท-5ป แผนกำรสอนท่ี 
5 

1. ภำพพลิก EAC 
2. ส่ือวีดิทัศน์ ลิงค์ท่ี 2 
-ส่ือวีดิทัศน์ ลิงค์ท่ี 3  
-ส่ือวีดิทัศน์ ลิงค์ท่ี 4 
-ส่ือวีดิทัศน์ ลิงค์ท่ี 5 
3. ใบงำนกำรสวมบทบำท
สมมติ 
รอบท่ี 1 เริ่มกำรกินยำ
ต้ำนเอชไอวี  
รอบท่ี 2 กำรติดตำมผล
กำรกินยำเพื่อให้ปริมำณ
ไวรัสในเลือดต่ ำ (ติดตำม
กำรกินยำ 1 เดือน และ 3 
เดือน) 
รอบท่ี 3 แจ้งผลปริมำณ
ไวรัสในเลือดสูง 
4.แบบบันทึกสังเกตกำรณ์ 
ใช้แบบเดียวกันทุกรอบ
กำรฝึกปฏิบัติ 
5.ใบงำนกำรสวมบทบำท
สมมติ 

6 เครื่องมือส่งเสริมและวำง
แผนกำรกินยำต้ำนเอชไอวีอย่ำง
สม่ ำเสมอ 

1ท-0ป แผนกำรสอนท่ี 
6 

แบบบันทึกติดตำมและ
วำงแผนกำรกินยำต้ำนเอช
ไอวีอย่ำงสม่ ำเสมอ  
(EAC form) 



 

7 
 

แผนการ
สอน 

ขื่อเร่ือง จ านวน
ชั่วโมง 
(ท-ป) 

File PPT ใบงาน/วิดีทัศน์ 

7 กำรดื้อยำต้ำนเอชไอวี และกำร
เปล่ียนสูตรยำ 

1ท-0ป แผนกำรสอนท่ี 
7 

 

8 ระบบบริกำรเพื่อสนับสนุนกำร
เริ่มยำต้ำนเอชไอวีให้เร็วที่สุด  
กำรกินยำต้ำนเอชไอวีต่อเนื่อง  

1ท-2ป แผนกำรสอนท่ี 
8 

 

หมายเหตุ  
1) “ท” หมำยถึงจ ำนวนช่ัวโมงภำคทฤษฎี และ “ป” หมำยถึงจ ำนวนช่ัวโมงภำคปฏิบัติ และ อภิปรำย 
2) ส่ือวีดิทัศน์  
2.1) https://shorturl.asia/uvjdN หรือเข้ำเว็บไซต์ https://www.youtube.com ค้นหำ “วิธีใช้ภำพพลิก 
Enhance Adherence Counseling (2563) (2/6)” 
2.2) https://shorturl.asia/1G6uo หรือเข้ำเว็บไซต์ https://www.youtube.com ค้นหำ “สำธิตกำรใช้
ภำพพลิก Enhance Adherence Counseling เพื่อเริ่มยำต้ำนเอชไอวี (2563) (3/6)”  
2.3) https://shorturl.asia/M2ahR หรือเข้ำเว็บไซต์ https://www.youtube.com ค้นหำ “สำธิตกำรใช้ภำพ
พลิก Enhance Adherence Counseling เพื่อแจ้งผล VL ต่ ำ (2563) (4/6)” 
2.4) https://shorturl.asia/O1mIM หรือเข้ำเว็บไซต์ https://www.youtube.com ค้นหำ “สำธิตกำรใช้
ภำพพลิก Enhance Adherence Counseling เพื่อแจ้งผล VL สูง (2563) (5/6)” 

6. กระบวนการและการจัดกิจกรรมการเรียนรู้  
ใช้กระบวนกำรเรียนรู้แบบมีส่วนร่วม ได้แก่ กำรอภิปรำย กำรประชุมกลุ่มย่อย กำรสวมบทบำทสมมติ 

ซึ่งหำกผู้ท่ีจะน ำหลักสูตรนี้ไปใช้ในกำรฝึกอบรม ควรเป็นผู้ท่ี เคยได้รับกำรฝึกอบรมหลักสูตรนี้ และเป็นผู้ท่ีมี
ประสบกำรณ์ในกำรพัฒนำ และจัดกำรฝึกอบรม  

มีข้อแนะน ำว่ำ เพื่อควบคุมคุณภำพของหลักสูตรก่อนท่ีจะเริ่มต้นด ำเนินกำรฝึกอบรม ทีมวิทยำกร  
ควรศึกษำส่ือกำรอบรม รำยละเอียด และขั้นตอนกำรฝึกอบรมท่ีระบุไว้ในแต่ละแผนกำรสอน ควรมีกำรฝึกฝน
ให้เกิดทักษะในกำรจัดกำรฝึกอบรมตำมล ำดับ มีควำมเข้ำใจในส่ือประกอบกำรอบรมอย่ำงชัดเจน ดังนั้น 
หลักสูตรนี้อำจจะไม่เหมำะท่ีจะใช้เพื่อกำรเรียนรู้ด้วยตนเอง  

7. การประเมินผล  
1. แบบประเมินควำมรู้ก่อน และหลังกำรอบรม กำรสะท้อนหลังจบกำรอบรม (After Action Review) 
2. สังเกตกำรมีส่วนร่วมของผู้เข้ำรับกำรอบรมต่อกำรฝึกปฏิบัติ กำรซักถำม กำรประชุมกลุ่มย่อย  

8. โครงสร้างพื้นฐาน อปุกรณ์ เคร่ืองมือ และสื่อประกอบการอบรม 
1. ห้องท่ีใช้อบรมควรมีขนำดกว้ำงพอท่ีจะจัดโต๊ะส ำหรับแบ่งกลุ่มฝึกปฏิบัติแบบ 3 คน  และแบ่งกลุ่ม

ย่อย จ ำนวน 6-8 คน/กลุ่ม จ ำนวนผู้เข้ำอบรมท่ีเหมำะสมคือ 30 คน   
2. คอมพิวเตอร์ จอ LCD และสำยเสียงต่อกับคอมพิวเตอร์เพื่อเปิดส่ือวีดิทัศน์ 
3. กระดำน Flipchart พร้อมปำกกำ ส ำหรับกำรประชุมกลุ่มย่อย/กำรอภิปรำยกลุ่ม 
4. สไลด์ประกอบกำรบรรยำย ใบงำน แบบฟอร์ม และแบบประเมินควำมรู้ก่อน และหลังกำรฝึกอบรม  
5. ภำพพลิกกำรให้บริกำรปรึกษำเพื่อส่งเสริมควำมร่วมใจในกำรรักษำด้วยยำต้ำนเอชไอวีอย่ำงต่อเนื่อง

และติดตำมปริมำณไวรัสเอชไอวีในเลือด (EAC) สำมำรถ download ได้ท่ี 

https://shorturl.asia/uvjdN
https://www.youtube.com/
https://shorturl.asia/1G6uo
https://www.youtube.com/
https://shorturl.asia/M2ahR
https://www.youtube.com/
https://shorturl.asia/O1mIM
https://www.youtube.com/
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https://ddc.moph.go.th/das/journal_detail.php?publish=10309 (เว็บไซต์กรมควบคุมโรค กองโรค
เอดส์และโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ หัวข้อ ส่ือเผยแพร่) 

9. แนวทางส าหรับการเตรียมการจัดฝึกอบรม 
 กำรฝึกอบรมผู้ให้กำรปรึกษำท่ีมีประสิทธิภำพ ควรเน้นสร้ำงทักษะกำรส่ือสำร จึงใช้วิธีกำรอบรมให้เกิด
กำรมีปฏิสัมพันธ์ด้วยกำรมีส่วนร่วมของผู้เข้ำอบรม โดยมีกำรออกแบบกลุ่ม กำรฝึกปฏิบัติท่ีมีกำรช้ีแจง และ
ดูแลโดยวิทยำกรกลุ่มอย่ำงใกล้ชิด ซึ่งประกอบด้วย 
 1) กำรอภิปรำยกลุ่มใหญ่ 
 2) กำรอภิปรำยกลุ่มย่อย 
 3) กำรสวมบทบำทสมมติ  

1. กำรอภิปรำยกลุ่มใหญ่ ข้อดีคือ ผู้เข้ำอบรมจะมีส่วนร่วมในกำรเรียนรู้ มีโอกำสแบ่งปันควำมรู้   
ควำมช ำนำญ และทักษะต่ำงๆท่ีมีอยู่ ส ำหรับวิทยำกรสำมำรถประเมินควำมเข้ำใจของผู้เข้ำรับกำรอบรมได้   
โดยกำรถำมค ำถำมหรือแนะน ำประเด็นหัวข้อต่ำงๆ  ท่ีชัดเจน เพื่อน ำไปสู่กำรอภิปรำยท่ีเกี่ยวข้องกับ
วัตถุประสงค์กำรเรียนรู้ ท้ังนี้ควรมีกำรเก็บบันทึกประเด็นส ำคัญเพื่อสรุป และเช่ือมโยงสู่แผนกำรสอนต่อไป 
รวมทั้งสรุปกำรเรียนรู้ในภำพรวมของหลักสูตร 

2. กำรอภิปรำยกลุ่มย่อย ปกติจะประกอบด้วยสมำชิก 4-6 คน ข้อดีคือ ผู้เข้ำอบรมมีโอกำสในกำรพูด
มำกขึ้น มีบรรยำกำศของกำรแลกเปล่ียนควำมคิด ควำมรู้สึกท่ีหลำกหลำย โดยมีแนวทำงท่ีชัดเจนต้ังแต่เริ่มต้น
กำรอภิปรำย เช่น ประเด็นหัวข้อในกำรอภิปรำย กำรใช้กรณีศึกษำ กำรก ำหนดระยะเวลำท่ีชัดเจน โดยกลุ่ม
ควรน ำผลกำรอภิปรำยในกลุ่มย่อยรำยงำนผลต่อกลุ่มใหญ่เพื่อท่ีจะได้ข้อสรุปรวม  

3. กำรสวมบทบำทสมมติ เป็นประโยชน์ส ำหรับกำรฝึกทักษะด้ำนต่ำงๆ สำมำรถเช่ือมโยงเนื้อหำทฤษฎี
กับกำรฝึกปฏิบัติ ช่วยให้เกิดกำรแสดงออก และควำมเข้ำใจเชิงแนวคิด ทัศนคติได้ วิทยำกรควรให้ควำมส ำคัญ
กับกำรเตรียมตัวเพื่อสวมบทบำทสมมติให้เหมำะสมกับบริบทกำรเรียนรู้ และเน้นย้ ำว่ำ ส่ิงท่ีพบ กำรแสดงออก
หรือปฏิกริยำต่ำงๆ ท่ีสัง เกตได้  เป็นไปตำมกำรสวมบทบำท “ไม่ใช่”ตัวบุคคลท่ีแสดงบทบำทนั้ น 
          กำรสวมบทบำทสมมติจะแบ่งผู้เข้ำอบรมออกเป็นกลุ่มละ 3 คน (ควรจัดให้สมาชิกกลุ่มมาจากต่าง
หน่วยงาน ไม่รู้จักกัน) โดยจะมีกำรก ำหนดให้ท้ัง 3 คน ได้สลับบทบำทเป็น ผู้ให้กำรปรึกษำ ผู้รับบริกำรปรึกษำ 
และผู้สังเกตกำรณ์ เพื่อท่ีจะได้มีโอกำสเข้ำถึงประสบกำรณ์ของแต่ละบทบำท วิทยำกรกลุ่มย่อยจะเตรียมควำม
พร้อมส ำหรับกำรสวมบทบำทในแต่ละรอบของกำรปฏิบัติ ใช้เวลำ 15 นำที 

วิทยำกรควรให้ใบงำนกำรสวมบทบำทเฉพำะกับผู้เข้ำรับกำรอบรมท่ีเป็น “ผู้รับกำรปรึกษำ”เพียงคน
เดียวเท่ำนั้น โดยผู้ท่ีจะสวมบทบำทเป็นผู้ให้กำรปรึกษำ และผู้สังเกตกำรณ์ไม่ควรได้รำยละเอียดท่ีเป็นปัจจัย
ทำงด้ำนจิตสังคมของผู้รับกำรปรึกษำ เพื่อให้กำรสวมบทบำทสมมติเป็นเสมือนเหตุกำรณ์จริงเท่ำท่ีจะเป็นไปได้ 

 ผู้ให้กำรปรึกษำ หมำยถึง ผู้สวมบทบำทเป็นพยำบำลท่ีท ำหน้ำท่ีให้กำรปรึกษำ และดูแลรักษำเอชไอวี   
จะได้ฝึกประยุกต์ใช้ควำมรู้  และทักษะท่ีได้เรียนรู้ผ่ำนกำรบรรยำย และกิจกรรมอื่นๆ หำกระหว่ำงกำร        
สวมบทบำทสมมติ มีควำมสับสนหรือไม่แน่ใจกับเครื่องมือหรือบันทึกท่ีได้รับ ถ้ำจ ำเป็นควรยกมือสอบถำม    
กับวิทยำกร ไม่ควรถำมกับผู้รับบริกำรปรึกษำหรือผู้สังเกตกำรณ์ ในกำรสรุปบทบำทสมมติ ผู้ให้กำรปรึกษำควร
บอกว่ำอะไรท่ีท ำได้ดี 

ผู้รับบริกำรปรึกษำ หมำยถึง ผู้ท่ีสวมบทบำทเป็นผู้ติดเช้ือเอชไอวี ตำมรำยละเอียดเรื่องรำวท่ีได้รับ    
จะได้ฝึกปฏิบัติ โดยพยำยำมให้ตนเองอยู่ในบทท่ีได้รับ “ไม่อ่ำน” ส่ิงท่ีเขียนไว้ในบทบำท ในช่วงสรุปของกำร
สวมบทบำทสมมติควรให้ข้อมูลย้อนกลับแก่ผู้ให้กำรปรึกษำ  

https://ddc.moph.go.th/das/journal_detail.php?publish=10309%20
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ผู้สังเกตกำรณ์ หมำยถึงผู้ท่ีได้รับบทเป็นผู้สังเกตกระบวนกำรสวมบทบำทสมมติของท้ังผู้ให้กำรปรึกษำ 
และผู้รับบริกำรปรึกษำ โดยไม่รบกวนกำรสวมบทบำทสมมติ จำกนั้นให้กำรสะท้อนกลับในเชิงบวก            
และสร้ำงสรรค์ 

แต่ละรอบ กำรสวมบทบำทสมมติ ใช้เวลำ 15 นำที และช่วงสรุปเพื่อกำรอภิปรำยและสะท้อนกลับ
ภำยในกลุ่ม 3 คน ใช้เวลำ 5 นำที 

หลังจำกสะท้อนภำยในกลุ่ม 3 คน จัดกลุ่มเป็น 3 กลุ่มย่อย คือ กลุ่มท่ี 1 ผู้สวมบทบำทสมมติเป็น   
ผู้ให้กำรปรึกษำ กลุ่มท่ี 2 ผู้สวมบทบำทสมมติเป็นผู้รับบริกำรปรึกษำ และกลุ่มท่ี 3 ผู้สวมบทบำทสมมติเป็น   
ผู้สังเกตกำรณ์ มีวิทยำกรประจ ำกลุ่ม เพื่อแบ่งปันประสบกำรณ์ในกำรสวมบทบำทสมมติ โดยมีแนวทำงเพื่อกำร
อภิปรำยในค ำถำม 3 ข้อ 

1. อะไรท่ีจะท ำให้ผู้รับบริกำรปรึกษำสบำยใจ สำมำรถท่ีจะกินยำได้ต่อเนื่อง  
2. ทักษะท่ีมีควำมจ ำเป็นส ำหรับผู้ให้กำรปรึกษำ 
3. ผู้ให้กำรปรึกษำจะจัดกำรอย่ำงไรระหว่ำงกำรใช้ภำพพลิก กำรให้ข้อมูล และกำรจัดกำรกับอำรมณ์

ควำมรู้สึกของผู้รับบริกำรปรึกษำ 
กำรอภิปรำย และสรุปในกลุ่มย่อย ใช้เวลำ 10 นำทีต่อรอบ และรวมกลุ่มใหญ่สะท้อนกำรอภิปรำย

ร่วมกันในประเด็นค ำถำมท้ัง 3 ข้อ ใช้เวลำรวม 15 นำที  ซึ่งสำมำรถปรับเวลำให้เหมำะสมกับสถำนกำรณ์ของ 
ผู้เข้ำรับกำรอบรม แต่ให้บรรลุวัตถุประสงค์ของกำรฝึกปฏิบัติ    
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แผนการสอนที่ 1 
สถานการณ์การติดเชื้อเอชไอวีและความส าคัญของการเร่ิมยาต้านเอชไอวีโดยเร็วที่สุด  

และการคงอยู่ในระบบ 

วัตถุประสงค์  เพื่อให้ผู้เข้ำรับกำรอบรมสำมำรถ 
1. ทรำบสถำนกำรณ์กำรติดเช้ือเอชไอวีในประเทศไทยได้  
2. ระบเุป้ำหมำยของกำรด ำเนินงำนเพื่อยุติปัญหำเอชไอวีได้ 
3. อธิบำยถึงควำมส ำคัญของกำรเริ่มกินยำต้ำนเอชไอวีโดยเร็วท่ีสุด กำรมีวินัยกำรกินยำ และ  

Undetectable=Untransmittable (U=U) ได้ 

ระยะเวลา  2 ช่ัวโมง 

อุปกรณ์ฝึกอบรม 
1. สไลด์ประกอบกำรบรรยำย “แผนการสอนที1่”  

เนื้อหาบรรยาย 
1. สถำนกำรณ์กำรติดเช้ือเอชไอวีในประเทศไทย 
2. เป้ำหมำยกำรด ำเนินงำนเพื่อยุติปัญหำเอชไอวี และช่องว่ำงบริกำร 
3. โรคต่ำงๆ ท่ีสัมพันธ์กับกำรเจ็บป่วย และเสียชีวิตของผู้ป่วยเอดส์ 
4. กำรเริ่มยำวันเดียวกับวันท่ีวินิจฉัยเอชไอวี (Same Day ART) 
5. ควำมส ำคัญของกำรเริ่มยำต้ำนเอชไอวี โดยเร็วท่ีสุด และวินัยกำรกินยำอย่ำงสม่ ำเสมอและ 

Undetectable=Untransmittable (U=U) 

สรุป 
เพื่อมุ่งสู่เป้ำหมำย Ending AIDS ประเด็นท่ีต้องเร่งด ำเนินกำร คือ 

1. เพิ่มกำรเข้ำถึง และตรวจเลือดประชำกรหลัก 
2. กำรท ำงำนร่วมกันของสหสำขำวิชำชีพในทุกระดับเพื่อ 

- ส่งเสริมกำรส่งต่อเข้ำสู่กำรรักษำ และเริ่มยำต้ำนเอชไอวีโดยเร็วที่สุด 
- ส่งเสริมกำรคงอยู่ในระบบ ป้องกันกำรขำดนัด ติดตำมผู้ขำดนัดเข้ำสู่กำรรักษำ 
- ส่งเสริมกำรทรำบสถำนะระดับไวรัสในเลือด ควำมครอบคลุมของกำรตรวจระดับไวรัสในเลือด 

3. ประชำสัมพันธ์ ให้ควำมรู้ U=U และลดกำรตีตรำและเลือกปฏิบัติ 
4. พัฒนำคุณภำพข้อมูลให้ดีขึ้นเพื่อใช้ในกำรพัฒนำคุณภำพอย่ำงต่อเนื่อง 
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แผนการสอนที่ 2 
การติดตามผลการรักษาเอชไอวีด้วยยาต้านเอชไอวี  

(Monitoring of Anti-Retroviral Treatment Outcome) 

วัตถุประสงค์  เพื่อให้ผู้เข้ำรับกำรอบรมสำมำรถอธิบำย  
1. กำรเปล่ียนแปลงของปริมำณไวรัสในเลือด เมื่อมีกำรติดเช้ือเอชไอวีได้ 
2. ผลกระทบของปริมำณไวรัสเอชไอวีในเลือดท่ีส่งผลต่อควำมเส่ียงในกำรถ่ำยทอดเช้ือเอชไอวีไปสู่คู่นอน

และกำรด ำเนินอำกำรของโรคเอดส์ได้ 
3. อธิบำยควำมสัมพันธ์ของกำรรักษำด้วยยำต้ำนเอชไอวีต่อปริมำณไวรัสในเลือดได้ 
4. อธิบำยกำรใช้ผลตรวจปริมำณไวรัสในเลือดในกำรประเมินติดตำมกำรรักษำด้วยยำต้ำนเอชไอวีได้ 
5. ระยะเวลำท่ีเหมำะสมในกำรส่งตรวจปริมำณไวรัสในเลือด เพื่อประเมินติดตำมกำรรักษำด้วยยำต้ำนเอช

ไอวีได้ 
6. ข้อก ำหนดในกำรจัดเก็บ และน ำส่งตัวอย่ำงเลือดเพื่อตรวจหำปริมำณไวรัสเอชไอวีได้ 

ระยะเวลา 1 ช่ัวโมง 30 นำที 

อุปกรณ์ฝึกอบรม 
1) สไลด์ประกอบกำรบรรยำย “แผนการสอนที ่2”  

เนื้อหาบรรยาย 
1. ควำมหมำย และหลักกำรกำรตรวจปริมำณไวรัสเอชไอวีในเลือด 
2. ผลกระทบของปริมำณไวรัสเอชไอวีในเลือดต่อกำรด ำเนินของโรค กำรถ่ำยทอดเช้ือเอชไอวีไปสู่คู่สัมผัส 

และกำรประเมินติดตำมกำรรักษำด้วยยำต้ำนเอชไอวี 
3. กำรตอบสนองของปริมำณไวรัสเอชไอวีต่อกำรรักษำด้วยยำต้ำนเอชไอวี 
4. กำรรักษำล้มเหลว ค ำจ ำกัดควำม และข้อบ่งช้ี ระยะเวลำในกำรติดตำมปริมำณไวรัสในเลือด (ตำม

แนวทำงของประเทศปีล่ำสุด)   
5. ระยะเวลำท่ีเหมำะสมในกำรส่งตรวจปริมำณไวรัสเอชไอวีในเลือดเพื่อติดตำมผลกำรรักษำ 
6. กำรจัดเก็บ น ำส่ง และเกณฑ์กำรปฏิเสธส่ิงส่งตรวจ 

สรุป 
1. ปริมำณไวรัสใช้ส ำหรับพยำกรณ์กำรด ำเนินของโรคของผู้ป่วยรำยบุคคล และยังใช้ประเมินควำมเส่ียง  

ในกำรแพร่เช้ือเอชไอวีไปสู่คู่สัมผัส หรือจำกแม่สู่ลูกได้เช่นกัน 
2. ปริมำณไวรัสเอชไอวีจะลดลงจนไม่สำมำรถตรวจวัดได้ หลังจำกเริ่มกินยำต้ำนเอชไอวีไปแล้ว 3-6 เดือน 
3. กำรตรวจปริมำณไวรัสเอชไอวีเป็นวิธีท่ีเหมำะสมในกำรประเมินติดตำมกำรรักษำด้วยยำต้ำนเอชไอวี  
4. เกณฑ์พิจำรณำกำรตอบสนองต่อยำต้ำนเอชไอวีในปัจจุบันคือ ปริมำณไวรัสเอชไอวี < 50 copies/ml. 
5. ไวรัสเอชไอวีไม่ตอบสนองต่อยำต้ำนเอชไอวี คือ มีปริมำณไวรัสเอชไอวีในเลือด > 200 copies/ml.  

เมื่อตรวจหลังจำกเริ่มรับยำต้ำนเอชไอวีอย่ำงน้อย 6 เดือน 
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แผนการสอนที่ 3 
การเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมเพื่อกินยาต้านเอชไอวีต่อเนื่อง 

วัตถุประสงค์  เพื่อให้ผู้เข้ำรับกำรอบรม 
1. เข้ำใจจิตวิทยำเรื่องกำรส่งเสริมกำรเปล่ียนแปลงพฤติกรรม รูปแบบกำรเปล่ียนแปลงพฤติกรรม        

และเข้ำใจถึงอำรมณ์ควำมรู้สึก และพฤติกรรมของผู้ติดเช้ือเอชไอวีท่ีมักจะพบได้ และท ำให้เกิดควำมยุ่งยำก    
ในกำรกินยำต่อเนื่อง 

2. เข้ำใจพัฒนำกำรของวัยรุ่น และปัจจัยท่ีท ำให้เกิดควำมยุ่งยำกในกำรกินยำต่อเนื่องในวัยรุ่น 
3. เข้ำใจวิถีชีวิต และกำรให้บริกำรปรึกษำในกลุ่มชำยท่ีมีเพศสัมพันธ์กับชำย (MSM) ท่ีกินยำต้ำนเอชไอวี 
4. สำมำรถบอกระยะกำรเปล่ียนแปลงพฤติกรรมของคนไข้ และใช้เทคนิคส่งเสริมให้คนไข้ปรับเปล่ียน

พฤติกรรมได้  

ระยะเวลา  2 ช่ัวโมง  

อุปกรณ์ฝึกอบรม 
1. สไลด์ประกอบกำรบรรยำย “แผนการสอนที ่3” 
2. ใบงำน 1  

เนื้อหาบรรยาย (90 นำที) 
 1. กำรเปล่ียนแปลงพฤติกรรม 

• ให้บุคคลได้รับรู้ว่ำตนเองอยู่ในระยะใดของกำรเปล่ียนแปลงพฤติกรรม 
• ส่งเสริม สนับสนุนให้มีกำรเปล่ียนแปลงไปสู่พฤติกรรมเป้ำหมำย 
• ผลดี ผลเสีย ของกำรปรับเปล่ียนพฤติกรรม 

 2. พัฒนำกำรตำมวัย 
• พัฒนำกำรของวัยรุ่น และควำมยุ่งยำกในกำรกินยำต้ำนเอชไอวีต่อเนื่อง 
• ปัจจัยท่ีท ำให้เกิดควำมยุ่งยำกในกำรกินยำต้ำนเอชไอวีต่อเนื่องในกลุ่ม MSM ท่ีมีควำมเส่ียง

ต่อกำรติดเช้ือเอชไอวี 
 3. กำรให้กำรปรึกษำในกลุ่ม MSM 

• ทัศนคติของผู้ให้ และผู้รับบริกำรกลุ่ม MSM ท่ีมีผลต่อกำรให้บริกำรปรึกษำเพื่อกำรกินยำต้ำน
เอชไอวีต่อเนื่อง 

• เข้ำใจรูปแบบพฤติกรรมทำงเพศของคนท่ีมีควำมสัมพันธ์กับเพศเดียวกัน 
• วิธีกำรเข้ำถึงกลุ่ม MSM วัยรุ่นอื่นๆ 

การประชุมกลุ่มย่อย (30 นำที)  
 1. เมื่อบรรยำยจบ แบ่งกลุ่มย่อย 6 คน/กลุ่ม โดยจับกลุ่มท่ีนั่งอยู่ใกล้กัน วิทยำกรแจกใบงำน 1  
 2. ให้สมำชิกแต่ละกลุ่มวิเครำะห์พฤติกรรมของบุคคลตำมกรณีศึกษำท่ีก ำ หนดให้ กลุ่มละ 1 
กรณีศึกษำ (หำกมีจ ำนวนกลุ่มมำกกว่ำกรณีศึกษำ สำมำรถใช้กรณีศึกษำซ้ ำกันได้) โดยมีประเด็นดังนี้ (10 นำที)                
  2.1) ผู้รับบริกำรอยู่ใน stage of change ใด  
  2.2) ให้อธิบำยลักษณะของผู้รับบริกำรท่ีอยู่ในระยะกำรเปล่ียนแปลงนั้นว่ำมีอะไรบ้ำง 
  2.3) ในฐำนะผู้ให้บริกำรกำรดูแลท่ีจะช่วยให้ผู้รับบริกำรเคล่ือนผ่ำนจำก stage of change นี้   
มีแนวทำงอย่ำงไร  
            3. วิทยำกรหลัก น ำเสนอกรณีศึกษำตัวอย่ำงเพื่อให้เข้ำใจแนวทำงกำรวิเครำะห์พฤติกรรม  
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            4. แต่ละกลุ่มน ำเสนอผลกำรวิเครำะห์ หำกเป็นกรณีศึกษำเดียวกันท่ีมีกลุ่มน ำเสนอแล้ว ให้กลุ่มต่อไป
น ำเสนอเฉพำะประเด็นท่ีแตกต่ำง (ทุกกลุ่ม เวลำรวม 15 นำที) 
            5. วิทยำกรหลักสรุปกำรเรียนรู้ (5 นำที) 
               5.1) สรุป แรงจูงใจในกำรเปล่ียนแปลงเกิดขึ้นเมื่อใด 

• แรงต้ำนน้อย (heat talk) 
• เห็นข้อดีของกำรเปล่ียนแปลง 
• รับรู้ควำมสำมำรถว่ำตนเองท ำได้ เปล่ียนแปลงพฤติกรรมของตนเองได้ (People  

            perceived their self-efficacy to change) 
• เพิ่มบทสนทนำท่ีเน้นเป้ำหมำยท่ีชัดเจน ระบุถึงกำรเปล่ียนแปลงพฤติกรรมท่ีต้องกำรให้  

            ชัดเจน (Increases change talk) 
• เกิดผลจำกกำรกระท ำในทำงท่ีต้องกำร  

    5.2) สรุปกำรเปล่ียนแปลงพฤติกรรม 
• ระยะของกำรเปล่ียนแปลงพฤติกรรมมีควำมส ำคัญ ท ำให้ได้ทรำบว่ำคนไข้อยู่ในระยะใดของ

 กำรเปล่ียนแปลงพฤติกรรม 
• ประเด็นหลักท่ีต้องให้ควำมส ำคัญในกำรให้กำรปรึกษำในแต่ละระยะ มีอะไรบ้ำง 
• ปัจจัยท่ีท ำให้คงอยู่และก้ำวไปข้ำงหน้ำคืออะไร 
• แนวทำงท่ีจะช่วยให้คนไข้มีพฤติกรรมท่ีดีขึ้น หรือคงพฤติกรรมเดิมท่ีดีอยู่แล้วให้ต่อเนื่อง  

            คืออะไรบ้ำง 
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ใบงาน 1  
การวิเคราะห์พฤติกรรมของบุคคลตามทฤษฎีขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม 

และการฝึกทักษะการให้การปรึกษาเพื่อสร้างแรงจูงใจ  
 

กรณีศึกษาตัวอย่าง (วิทยากรหลักน าเสนอตัวอย่างการวิเคราะห์) 
ผู้รับบริกำรหญิง อำยุ 50 ปี สถำนภำพคู่ อำชีพ ค้ำขำย ทรำบผลติดเช้ือเอชไอวีมำ 2 ปี ครั้งแรกท่ี

ทรำบผลเลือด ได้ตรวจหำระดับ (Cluster of differentiation 4) CD4 = 540 cells/mm3 ยังไม่ได้เริ่มกินยำ
ต้ำนเอชไอวี คนไข้คิดว่ำตนเองยังแข็งแรงดี ตลอดระยะเวลำ 2 ปี รู้สึกโกรธสามี ท่ีท ำให้ตนเองติดเช้ือเอชไอวี 
คนไข้รู้สึกว่ำตนไม่ผิด แต่ต้องมำรับเครำะห์ และทะเลำะกันทุกครั้งท่ีพูดถึงเรื่องพฤติกรรมของสำมีท่ีมักออกไป
เท่ียวนอกบ้ำน และกลับบ้ำนดึกๆ เป็นประจ ำ   

เฉลย อยู่ระยะเมินเฉย (pre-contemplation) เพรำะ ผู้รับบริกำรไม่ได้มุ่งท่ีสุขภำพตนเองเลย       แต่
กลับมุ่งไปท่ีควำมรู้สึกโกรธสำมี ท่ีเป็นสำเหตุท ำให้ตนเองติดเช้ือเอชไอวี และคิดว่ำตนไม่ผิดท่ีติดเช้ือเอชไอวีแต่
เป็นควำมผิดของสำมี และตนเองยังแข็งแรงดีจึงไม่ยอมกินยำ  

(2 ปี ผ่ำนไป) เมื่อ 1 เดือนก่อนมำโรงพยำบำล คนไข้มีผ่ืนคัน ปวดแสบปวดร้อน ไปพบแพทย์ วินิจฉัย
ว่ำเป็น งูสวัด (Herpes zoster) อยู่ระหว่ำงรอผลตรวจหำระดับ CD4 ซ้ ำ โดยแพทย์นัดมำฟังผล อีก 2 สัปดำห์ 
วันนี้มำตรวจตำมนัด พยำบำลประจ ำคลินิกยำต้ำนเอชไอวี ได้มีกำรเตรียมคนไข้ และวำงแผนเกี่ยวกับกำรเริ่ม
กินยำต้ำนเอชไอวี คนไข้กังวลว่าผลข้างเคียงของกำรกินยำท่ีอำจมีผลต่อตับและไต ขณะเดียวกันก็กังวลว่า
สุขภาพตนเองจะแย่ลงมำกกว่ำนี้ ถ้ำไม่ได้กินยำต้ำนเอชไอวี 

เฉลย ระยะลังเลใจ (Contemplation) เพรำะ 2 ปีต่อมำเจ็บป่วย หลังจำกได้พูดคุยรับกำรปรึกษำ 
จำกพยำบำลท่ีคลินิค ARV ลึกๆ ในใจรับรู้ว่ำถึงเวลำต้องกินยำ ขณะเดียวกันก็รู้สึกกังวลผลข้ำงเคียงของยำ  
และตอนนี้มีภำวะแทรกซ้อน (งูสวัด) จึงกังวลว่ำหำกไม่กินสุขภำพจะแย่กว่ำนี้ 

กรณีศึกษาที่ 1  
ผู้รับบริกำรชำย อำยุ 25 ปี เป็นชำยท่ีมีเพศสัมพันธ์กับชำย (MSM) จบกำรศึกษำระดับปริญญำตรี   

พึ่งจะได้รับกำรบรรจุเข้ำท ำงำนในสถำนศึกษำเอกชน มำพบแพทย์ด้วยมีอำกำร คล ำพบมีตุ่มก้อนบริเวณรอบๆ 
ทวำรหนัก แพทย์ตรวจ และท ำกำรผ่ำตัดหูดบริเวณรอบทวำรหนัก และส่งตรวจเลือดหำกำรติดเช้ือเอชไอวี 

 พบว่ำติดเช้ือเอชไอวี พยำบำลให้บริกำรปรึกษำแจ้งผลเลือดกับคนไข้ หลังจำกทรำบผลเลือด คนไข้
รู้สึกว่ำ หูดับไม่รับรู้ ส่ิงท่ีพยำบำลบอกคืออะไรบ้ำง และมึนจนกลับถึงบ้ำน และปิดประตูห้องนอน ร้องไห้คน
เดียว 1 วัน 1 คืน วันรุ่งขึ้น รู้สึกว่ำตนเองต้องบอกคนรักท่ีรักกันมำก เพรำะเป็นห่วงว่ำเขำอำจติดเช้ือเอชไอวี 
เพื่อจะได้ไปตรวจ และรักษำตัว “หลังจำกท่ีบอกให้เขำรู้ สีหน้ำเขำดูเปล่ียนไป พูดน้อยลง แม้เขำจะบอกเรำว่ำ 
ให้เรำกินยำ และรักษำตัวเอง” หลังจำกนั้นไม่นำน คนรักก็ห่ำงกัน และจำกไปมีคนรักใหม่  

คนไข้รู้สึกเสียใจมาก ส้ินหวังในชีวิต แต่ก็มำตรวจตำมนัดเพื่อตรวจเลือด ได้พบแพทย์ พูดคุยกับ
พยำบำลให้บริกำรปรึกษำ ยอมรับผลกำรติดเช้ือเอชไอวีของตนเองได้ดีขึ้น คนไข้เริ่มมีความหวัง เริ่มเห็นข้อดี
ของยาต้านเอชไอวี แต่ไม่มั่นใจ กลัวว่าจะมีคนรู้ และถ้ำต้องมำตรวจบ่อยๆ ต้องลางาน ท่ีท ำงำนจะสงสัย และรู้
เรื่องกำรติดเช้ือเอชไอวีของตนเอง จึงบอกกับพยำบำลว่ำขอกลับไปคิดดูก่อน ถ้ำแน่ใจแล้วจะรีบมำรับยำทันที 

กรณีศึกษาที่ 2 
ผู้รับบริกำรชำย อำยุ 18 ปี เริ่มรู้สึกว่ำตนเองชอบเพศเดียวกัน ต้ังแต่มัธยมต้น เพรำะรู้สึกชอบเพื่อน

คนหนึ่งในห้อง แอบบอกเขำตอนวันขึ้นปีใหม่ ซื้อของขวัญไปให้ และเขียนกำร์ดบอกรัก แต่ผิดหวัง หลังจำกนั้น 
รู้สึกอำยท่ีจะพบหรือคุยกับเพื่อนคนนี้ จึงหันมำอยู่ในโลกโซเช่ียล และพบเพื่อนใหม่ทำง Facebook คุยกันได้ 2 
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สัปดำห์ ก็นัดเจอกัน และมีเพศสัมพันธ์ครั้งแรกในระหว่ำงปิดเทอมขึ้นมัธยมศึกษำปีท่ี 3 โดยไม่ได้ใส่ถุงยำง
อนำมัย 

 หลังจำกนั้น ก็ไปเท่ียวผับเกย์ บ่อยๆ ในช่วงวันหยุด โดยใส่ถุงยำงอนำมัยทุกครั้งท่ีมีเพศสัมพันธ์กับ   
คู่นอนแบบ One Night Stand ยกเว้นกับแฟน ท่ีรักและไว้ใจกัน จึงไม่ได้สวมถุงยำงอนำมัย 

วันนี้มำส่งเพื่อนตรวจเลือด และคนไข้ตัดสินใจตรวจเลือดหำกำรติดเช้ือเอชไอวีด้วย เพรำะมีเวลำว่ำง
ระหว่ำงรอเพื่อน ผลตรวจพบว่ำติดเช้ือเอชไอวี จำกกำรพูดคุยกับพยำบำลให้บริกำรปรึกษำ ในคลินิกฟังผล
ตรวจเลือด คนไข้ ยอมรับผลเลือดและรับรู้ว่าตนเองเส่ียง เคยรับรู้กำรกินยำต้ำนเอชไอวีจำกอินเตอร์เน็ตว่ำ
ปัจจุบันมียำต้ำนเอชไอวี คนไขย้ินดีท่ีจะกินยาและรักษาตัว แต่ กังวลว่าจะต้องเสียค่าใช้จ่ายสูง เพรำะตนเองยัง
ต้องขอเงินจำกพ่อแม่เป็นค่ำใช้จ่ำยระหว่ำงรอเข้ำเรียนต่อระดับมหำวิทยำลัย อยากเรียนให้จบรับปริญญา
เพื่อให้พ่อแม่ภูมิใจ 

กรณีศึกษาที่ 3 
ผู้รับบริกำรหญิง อำยุ 35 ปี สถำนภำพคู่ อำชีพ ค้ำขำย ตรวจพบติดเช้ือเอชไอวีมำ 7 ปี กินยำต้ำน 

เอชไอวี เริ่มด้วยยำสูตรแรก คือ GPO-VIR จนกระท่ัง ปี 2560 แพทย์เปล่ียนมำเป็นทีเวียร์ ระดับภูมิคุ้มกัน    
ในเลือด ครั้งแรกจำก CD4 194 cells/mm3  เพิ่มมำเป็น CD4 450 cells/ mm3 ในปัจจุบัน ช่วงประมำณ    
1 – 2 ปี หลังมำนี้ คนไข้ต้องออกไปค้ำขำยต่ำงจังหวัดบ่อยๆ ท ำให้ไม่มาพบแพทย์ตามนัด และต่อรองขอมารับ
ยาช่วงนอกเวลาบ่อยๆ และรู้สึกว่ำตนเองสุขภำพแข็งแรงดี จึงคิดว่าไม่จ าเป็นต้องกินยา 

กรณีศึกษาที่ 4 
ผู้รับบริกำรชำย อำยุ 40 ปี อำชีพ รับรำชกำรต ำรวจ เป็นคนมีบุคลิกภำพหน้ำตำดี มีเสน่ห์ มีผู้หญิงมำ

ชอบหลำยคน และยินดีมีเพศสัมพันธ์ด้วย ซึ่งท ำให้คนไข้รู้สึกภูมิใจในเสน่ห์ท่ีตนเองมี และมักเลือกท่ีจะคบและ
มีเพศสัมพันธ์ กับผู้หญิงกลุ่มนักศึกษำท่ีหน้ำตำดี เพรำะคิดว่ำใสใสและดูสะอำด แม้ว่ำตนจะมีคนรักท่ีเตรียม
แต่งงำนกันอีก 6 เดือนข้ำงหน้ำ 

วันนี้ มำพบแพทย์พร้อมกับคู่หมั้น เพรำะคิดว่ำถึงเวลำท่ีจะต้องมีครอบครัวจริงจัง จึงขอตรวจสุขภำพ
ก่อนแต่งงำน ผลกำรตรวจเลือดพบเช้ือเอชไอวี หลังจำกรับทรำบผลเลือด คนไข้ขอร้องไม่ให้พยำบำลบอกผล
เลือดของตนเองกับคู่หมั้น คนไข้ขอเวลำ และจะเป็นผู้บอกผลเลือดด้วยตนเอง เมื่อพยำบำลให้ข้อมูลและให้กำร
ปรึกษำเกี่ยวกับกำรดูแลตนเอง และยำต้ำนเอชไอวี หลังจำกท่ีคนไข้ได้รับทรำบข้อมูล เรื่องกำรกินยำต้ำนเอชไอ
วีสำมำรถกดเช้ือไวรัสเอชไอวี และไม่ถ่ำยทอดเช้ือไปสู่คู่เพศสัมพันธ์ได้ คนไข้มีความหวังท่ีจะรักษาตัว ยินดีกิน
ยำวันนี้เลย และขอทรำบแนวทำงกำรดูแลตนเอง และเรื่องยำเพื่อจะได้ปฏิบัติตนได้อย่างถูกต้อง  

กรณีศึกษาที่ 5  
ผู้รับบริกำรชำย อำยุ 22 ปี อำชีพ นักศึกษำ ทรำบว่ำติดเช้ือเอชไอวี ตอนท่ีก ำลังศึกษำอยู่ช้ันปีท่ี 1 

เมื่อตรวจเลือดระดับ CD4 354 cells/ mm3  เริ่มด้วยยำสูตรแรก คือ ทีเวียร์ กินเวลำ ส่ีทุ่ม ตรงเวลาทุกวัน 
ด้วยมีเป้ำหมำยเพื่อเรียนให้จบ และท ำงำนเก็บเงินปลูกบ้ำนให้แม่ ตลอดเวลำ 3 ปีกว่ำท่ีกินยำ มีเล่ือนบ้ำง 
ประมำณ ไม่เกิน 10 นำที ไม่เกิน 3 ครั้ง เพรำะนั่งท ำงำนส่งอำจำรย์ และอ่ำนหนังสือสอบ ทุกๆ วัน ช่วงเช้ำ 
หำกไม่มีเรียนตอนแปดโมง จะไปเดินออกก ำลังกำย ครั้งละ 40 นำที และระมัดระวังเรื่องกำรกินอำหำร กลัวจะ
ท้องเสีย ล่ำสุดผลเลือด ระดับ CD4 915 cells/ mm3  ปริมาณไวรัสน้อยกว่า 50 copies/ml. ส่ิงท่ีกังวลมำก
ท่ีสุดตอนนี้ คือกลัวกำรสมัครงำนแล้วเขำเจำะเลือด หลังทรำบผลเลือด บอกพ่อแม่ทรำบเพรำะกลัวตำย แต่เมื่อ
พ่อแม่ทรำบ กลับโทรหำบ่อย ๆ และเตือนให้กินยำ รู้สึกว่ำพ่อแม่รักและเป็นห่วงตนเองมำก จึงต้องการดูแล
สุขภาพตนเองให้ดีท่ีสุดเท่าท่ีจะท าได้   
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ใบงาน 1 ส าหรับวิทยากรเฉลยกรณีศึกษา 
การวิเคราะห์พฤติกรรมของบุคคลตามทฤษฎีขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม 

และการฝึกทักษะการให้การปรึกษาเพื่อสร้างแรงจูงใจ  
 
 

 

 

 

 

เฉลยกรณีศึกษำท่ี 1 ผู้รับบริกำรชำย อำยุ 25 ปี เป็น MSM 
Stage of change: ระยะลังเลใจ (Contemplation) เพรำะ คนไข้เริ่มมีควำมหวัง คิดจะรักษำตัว 

เริ่มเห็นข้อดีของยำต้ำนเอชไอวี แต่ไม่มั่นใจกลัวว่ำจะมีคนรู้ และถ้ำต้องมำตรวจบ่อยๆ ต้องลำงำน ท่ีท ำงำน
จะสงสัย และรู้เรื่องกำรติดเช้ือของตนเอง เลยขอกลับไปคิดดูก่อนแน่ใจเมื่อไหร่จะกลับมำรับยำ 

 
เฉลยกรณีศึกษำท่ี 2  ผู้รับบริกำรชำย อำยุ 18 ปี  

Stage of change: ระยะตัดสินใจ (Determination) เพรำะ ยอมรับในพฤติกรรมเส่ียงท่ีตนเองมี 
และเคยได้รับข้อมูลเรื่องยำต้ำนเอชไอวีมำบ้ำงผ่ำนทำงอินเตอร์เน็ต และยินดีท่ีจะกินยำต้ำนเอชไอวี และ
รักษำตัว มีเป้ำหมำยจะเรียนให้จบปริญญำเพื่อให้ครอบครัวภูมิใจ 
 
เฉลยกรณีศึกษำท่ี 3 ผู้รับบริกำรหญิง อำยุ 35 ปี  
 Stage of change: ระยะกลับสู่พฤติกรรมเดิม (Relapse) เพรำะ กินยำมำดีต่อเนื่อง มำ 5 ปี แล้ว
ไปมีพฤติกรรมเดิมคือไม่กินยำต้ำน (ระยะ 2 ปีหลัง ให้เหตุผลว่ำมีภำรกิจด้ำนกำรค้ำขำยท่ีต้องเดินทำงบ่อย ๆ 
และตนเองสุขภำพแข็งแรงดี และเห็นว่ำระดับภูมิสูงขึ้นจึงคิดว่ำ “ไม่จ ำเป็นต้องกินยำต้ำนอีก” ข้อควำมนี้ 
เป็น key message ของกำรเมินเฉย หรือไม่เห็นประโยชน์ของกำรกินยำต้ำนอีกต่อไป  
 
เฉลยกรณีศึกษำท่ี 4 ผู้รับบริกำรชำย อำยุ 40 ปี อำชีพ รับรำชกำรต ำรวจ  

Stage of change: ระยะลงมือกระท ำ (Action) เพรำะ ยินดีกินยำทันที และขอทรำบแนวทำงกำร
กินยำ และกำรดูแลตนเองเพื่อย้ ำแผนกำรปฏิบัติส ำหรับตนเองให้ชัดเจนมำกขึ้น 

 
เฉลยกรณีศึกษำท่ี 5 ผู้รับบริกำรชำย อำยุ 22 ปี อำชีพ นักศึกษำ  

Stage of change: คนไข้รำยนี้ ระยะคงพฤติกรรมได้ต่อเนื่อง (Maintenance) เพรำะ กินยำดี 
ต่อเนื่องมำกว่ำ 3 ปี มีกำรระบุเป้ำหมำยชีวิต และมีแรงสนับสนุนจำกครอบครัวท ำให้มีก ำลังใจ และย้ ำกำร
มุ่งมั่นท่ีจะไปสู่เป้ำหมำยท่ีจูงใจให้กินยำชัดเจน  
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แผนการสอนที่ 4 
ทักษะการให้การปรึกษาเพื่อสร้างแรงจูงใจ 

วัตถุประสงค์  เพื่อให้ผู้เข้ำรับกำรอบรมสำมำรถอธิบำย 
1) เทคนิค และวิธีกำรในกำรให้บริกำรปรึกษำได้ 
2) เรียนรู้ และประยุกต์ใช้ทักษะกำรสร้ำงแรงจูงใจ O-A-R-S ในกำรให้บริกำรปรึกษำเพื่อกำรกินยำต้ำน

เอชไอวีอย่ำงสม่ ำเสมอ และต่อเนื่องได้ 
ระยะเวลา  2 ช่ัวโมง  
อุปกรณ์ฝึกอบรม 

1) สไลด์ประกอบกำรบรรยำย “แผนการสอนที ่4” 
2) ใบงำน 1  

เนื้อหาบรรยาย (60 นำที) 
1) อธิบำยหลักกำร เทคนิคหลักๆ วิธีกำร ให้บริกำรปรึกษำ  

• กำรสบตำ 
• กำรใส่ใจฟัง  
• เป็นกลำง ไม่ตัดสิน  
• แสดงออกถึงควำมห่วงใย ใส่ใจ 
• พัฒนำควำมจริงใจ ควำมเช่ือใจ 
• ก ำหนดเป้ำหมำยเฉพำะบุคคล 

2) อธิบำยหลักกำรของกำรให้บริกำรปรึกษำเพื่อสร้ำงแรงจูงใจ และอธิบำยเทคนิควิธีกำร ดังนี้ 
• O: Open-ended question – กำรถำมค ำถำมปลำยเปิด 
• A: Affirmation – กำรยินดี และแสดงควำมช่ืนชมกับกำรเปล่ียนแปลง 
• R: Reflective listening - กำรสะท้อนควำมคิด ควำมรู้สึก 
• S: Summary statement – กำรสรุปควำม 

3) สร้ำงควำมหวัง และมีควำมหวังในเป้ำหมำย 
4) รับรู้ในข้อจ ำกัด 

กิจกรรมท่ี 1 การประชุมกลุ่มย่อย (30 นำที)  
          1) เมื่อบรรยำยจบ แบ่งกลุ่มย่อย 6 คน/กลุ่ม สมำชิกกลุ่มเดิม และใช้ใบงำน 1 เพื่อประชุมกลุ่ม  
          2) ให้สมำชิกแต่ละกลุ่มใช้กรณีศึกษำเดิม คิดประโยคท่ีจะส่ือสำรกับผู้รับบริกำรตำมกรณีศึกษำ 
ประเด็นต่อไปนี้ (10 นำที) 
               2.1) สรุปสำระส ำคัญของผู้รับบริกำรเพื่อแสดงว่ำผู้ให้บริกำรจ ำประเด็นส ำคัญของผู้รับบริกำรได้
และทรำบว่ำจะให้บริกำรอย่ำงไรต่อไป (Summary: S) 

2.2) สะท้อนควำมรู้สึกของผู้รับบริกำรเพื่อส่ือถึงกำรรับรู้ และเข้ำใจควำมรู้สึก (Empathy) 
ผู้รับบริกำร (Reflections: R) 

2.3) ช่ืนชม ควำมดี ควำมสำมำรถ ศักยภำพของผู้รับบริกำรเพื่อเป็นก ำลังใจในกำรแก้ปัญหำของ
ผู้รับบริกำร (Affirmation: A) 
           2.4) ถำมค ำถำมปลำยเปิด เพื่อหำข้อมูลของผู้รับบริกำรเพิ่มในกำรดูแล และแก้ไขปัญหำ
(Openquestion: O) 
โดยวิทยำกรหลักน ำเสนอกรณีศึกษำตัวอย่ำงเพื่อให้เข้ำใจแนวทำงกำรใช้ทักษะ O-A-R-S  
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            3.) แต่ละกลุ่มน ำเสนอผลกำรวิเครำะห์ หำกเป็นกรณีศึกษำเดียวกันท่ีมีกลุ่มน ำเสนอแล้ว ให้กลุ่ม
ต่อไปน ำเสนอเฉพำะประเด็นท่ีแตกต่ำง (ทุกกลุ่ม เวลำรวม 10 นำที) 
            4) วิทยำกรหลักเฉลยกำรใช้ทักษะในแต่ละกรณีศึกษำ และสรุปกำรเรียนรู้  (10 นำที) 
 

เอกสารตัวอย่างการใช้ทักษะการให้การปรึกษาเพื่อสร้างแรงจูงใจ  
 

ผู้รับบริกำรหญิง อำยุ 50 ปี สถำนภำพคู่ อำชีพ ค้ำขำย ทรำบผลติดเช้ือเอชไอวี มำ 2 ปี ครั้งแรกที่
ทรำบผลเลือด ได้ตรวจหำระดับ (Cluster of differentiation 4) CD4 = 540 cells/mm3 ยังไม่ได้เริ่มกินยำ
ต้ำนเอชไอวี คนไข้คิดว่ำตนเองยังแข็งแรงดี ตลอดระยะเวลำ 2 ปี รู้สึกโกรธสามี ท่ีท ำให้ตนเองติดเช้ือเอชไอวี 
คนไข้รู้สึกว่ำตนไม่ผิด แต่ต้องมำรับเครำะห์ และทะเลำะกันทุกครั้งท่ีพูดถึงเรื่องพฤติกรรมของสำมีท่ีมักออกไป
เท่ียวนอกบ้ำน และกลับบ้ำนดึกๆ เป็นประจ ำ   

1 เดือนก่อนมำโรงพยำบำล คนไข้มีผ่ืนคัน ปวดแสบปวดร้อน ไปพบแพทย์ วินิจฉัยว่ำเป็น งูส วัด
(Herpes zoster) อยู่ระหว่ำงรอผลตรวจหำระดับ CD4 ซ้ ำ โดยแพทย์นัดมำฟังผล อีก 2 สัปดำห์ วันนี้มำตรวจ
ตำมนัด พยำบำลประจ ำคลินิกยำต้ำนเอชไอวี ได้มีกำรเตรียมคนไข้ และวำงแผนเกี่ยวกับกำรเริ่มกินยำต้ำนเอช
ไอวี คนไข้กังวลว่าผลข้างเคียงของกำรกินยำท่ีอำจมีผลต่อตับและไต ขณะเดียวกันก็กังวลว่าสุขภาพตนเองจะ
แย่ลงมำกกว่ำนี้ ถ้ำไม่ได้กินยำต้ำนเอชไอวี 
S: คุณติดเช้ือมำ 2 ปีไม่ได้กินยำต้ำนเอชไอวีเพรำะคิดว่ำยังแข็งแรงอยู่ ตอนนี้คุณคิดว่ำควรเริ่มกินยำเพรำะคุณ
ป่วยมีกำรติดเช้ืองูสวัด และเกรงว่ำสุขภำพคุณอำจจะแย่ลงไปกว่ำนี้อีก แต่ยังกังวลเรื่องผลข้ำงเคียงของยำ 
R:  - คุณกังวลว่ำสุขภำพของคุณก ำลังแย่ลง 
     - คุณกังวลเกี่ยวกับผลข้ำงเคียงของยำ 
A: คุณเป็นคนท่ีใส่ใจในเรื่องสุขภำพของตนเอง 
O: กำรมีสุขภำพท่ีดีแข็งแรง จะมีผลดีต่อชีวิตของคุณอย่ำงไรบ้ำง 
 

 
กรณีศึกษา 1  

S: ตอนคุณมำผ่ำหูดท่ีทวำรหนัก คุณตกใจและเสียใจมำกเมื่อทรำบว่ำตนเองติดเช้ือเอชไอวี เรำได้คุยกันหลำย
ครั้งเกี่ยวกับกำรรักษำด้วยยำต้ำนเอชไอว ีคุณเริ่มเข้ำใจถึงข้อดีของกำรกินยำ แต่ยังลังเลเพรำะไม่มั่นใจกลัวคน
อื่นรู้กำรติดเช้ือของคุณจำกกำรต้องลำงำนมำรักษำบ่อยๆ 
 
R: คุณกังวลใจกลัวคนอื่นจะทรำบเรื่องกำรติดเช้ือเอชไอวีของคุณจำกกำรท่ีคุณต้องลำงำนมำรักษำบ่อยๆ 
 
A: คุณเข็มแข็งมำกท่ีสำมำรถผ่ำนควำมตกใจและเสียใจเมื่อทรำบว่ำตนเองติดเช้ือเอชไอวีมำได้ 
 
O: คุณก ำลังเริ่มต้นชีวิตท่ีดี ได้รับกำรบรรจุเข้ำท ำงำน กำรรักษำท่ีจะท ำให้คุณมีสุขภำพดี จะมีผลดีอย่ำงไรบ้ำง
ต่อชีวิตของคุณในขณะนี้และในอนำคต 
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กรณีศึกษา 2  

S: คุณทรำบกำรติดเช้ือเอชไอวีจำกกำรมำตรวจเลือดเนื่องจำกมีพฤติกรรมเส่ียง คุณทรำบเรื่องประโยชน์ของ
กำรกินยำต้ำนเอชไอวจีำกกำรศึกษำด้วยตนเองทำงอินเตอร์เน็ต และตัดสินใจท่ีจะกินยำต้ำนเอชไอว ีแต่กังวล
เรื่องค่ำใช้จ่ำย เนื่องจำกคุณเองยังต้องพึ่งพ่อแม่อยู่ 
 
R: คุณไม่สบำยใจท่ีจะต้องรบกวนพ่อแม่ในเรื่องค่ำใช้จ่ำยในกำรรักษำด้วยยำต้ำนเอชไอวี 
 
A: - คุณเป็นคนท่ีใส่ใจในเรื่องสุขภำพ มำตรวจเลือดเมื่อตนเองมีควำมเส่ียง 
    - คุณเป็นคนท่ีใฝ่รู้ และมีควำมสำมำรถ สำมำรถหำข้อมูลเรื่องยำต้ำนเอชไอวีและตัดสินใจรักษำด้วยยำต้ำน
เอชไอวีได้ด้วยตัวคุณเอง 
    - คุณเป็นลูกท่ีดี รักพ่อแม่และไม่อยำกท ำตัวให้เป็นภำระของครอบครัว 
 
O: คุณคิดว่ำกำรมีสุขภำพดีของคุณจะมีผลอย่ำงไรกับอนำคตและครอบครัวของคุณ 
 

 
กรณีศึกษา 3 

S: คุณกินยำต้ำนเอชไอวีได้ดีต่อเนื่องมำ 5 ปี ช่วง 2 ปีหลังคุณมำรับยำนอกเวลำบ่อย เนื่องจำกคุณต้องเดินทำง
ไปค้ำขำยต่ำงจังหวัด จำกกำรท่ีคุณกินยำได้ดีท ำให้คุณมีสุขภำพดี ท ำให้คุณคิดว่ำคุณไม่จ ำเป็นต้องกินยำต่อไป
อีก 
 
R: คุณก ำลังเบ่ือกำรกินยำต้ำนเอชไอวี 
 
A: ถึงแม้คุณจะมีภำระกำรกำรงำนมำก แต่คุณก็สำมำรถกินยำต้ำนเอชไอวีได้ดีและต่อเนื่องมำ 5 ปีจนมีสุขภำพ
ดีเหมือนคนท่ัวๆไป 
 
O: คุณคิดว่ำจะเกิดอะไรขึ้นบ้ำงเมื่อคุณหยุดกินยำต้ำนเอชไอวีแล้วสุขภำพแย่ลง มีกำรเจ็บป่วยบ่อยๆ 
 
 

กรณีศึกษา 4  
S: หลังทรำบกำรติดเช้ือเอชไอวี เรำได้คุยกันหลำยครั้งเกี่ยวกับกำรรักษำด้วยยำต้ำนเอชไอว ีโดยเฉพำะประเด็น
ท่ียำต้ำนเอชไอวีจะสำมำรถกดเช้ือจนไม่สำมำรถแพร่ไปสู่คนรักของคุณได้ ท ำให้คุณตัดสินใจท่ีจะกินยำต้ำนเอช
ไอวี และอยำกได้แนวทำง รำยละเอียดในกำรดูแลรักษำ และกำรปฏิบัติตัว 
R: คุณมีควำมหวังท่ีจะป้องกันไม่ให้คนรักของคุณติดเช้ือเอชไอวี 
A: คุณรักคนรักของคุณมำกอยำกป้องกันไม่ให้เขำติดเช้ือเอชไอวี 
O: - คุณวำงแผนอนำคตครอบครับของคุณอย่ำงไร 
    - ถ้ำคุณมีสุขภำพดี และคนรักของคุณไม่ติดเช้ือจะมีผลดีกับครอบครัวคุณอย่ำงไรบ้ำง 
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กรณีศึกษา 5  
S: คุณกินยำต้ำนเอชไอวีได้ดีและต่อเนื่องมำ 3 ปี จนผลกำรรักษำท่ีดี นอกจำกนั้นคุณยังมีกำรออกก ำลังกำย
และดูแลเรื่องอำหำรท่ีดีด้วย และท่ีส ำคัญคุณมีพ่อแม่ท่ีห่วงและคอยให้ก ำลังใจ คุณมีเป้ำหมำยท่ีชัดเจน แน่วแน่
ท่ีจะเรียนให้จบและสร้ำงฐำนะ มีส่ิงเดียวทีคุณกังวลคือกำรตรวจเลือดเพื่อสมัครงำน 
R: - คุณภูมิใจท่ีคุณดูแลตนเองได้ดี 
    - คุณรู้สึกอบอุ่นท่ีมีพ่อแม่คอยให้ค ำแนะน ำและก ำลังใจ 
    - คุณกังวลเรื่องกำรตรวจเลือดเพื่อสมัครงำน ซึ่งเป็นเรื่องในอนำคต 
A: - คุณเป็นคนโชคดีท่ีมีพ่อแม่รัก เข้ำใจคุณ และคอยให้ค ำแนะน ำและก ำลังใจ 
    - คุณเป็นคนท่ีมีเป้ำหมำยชีวิตท่ีชัดเจนและมีควำมมุ่งมั่นท ำให้คุณกินยำ และดูแลตนเองได้ดี 
 
O: - คุณคิดว่ำจะเกิดอะไรขึ้นถ้ำคุณไม่สำมำรถกินยำและดูแลตนเองได้ดีเหมือนทุกวันนี้ 
    - คุณคิดว่ำอะไรท ำให้คุณผ่ำนปัญหำและอุปสรรคต่ำงๆมำได้ด้วยดีจนถึงวันนี้ 
    - ท่ีผ่ำนมำคุณ แก้ไขปัญหำและอุปสรรคต่ำงๆ ได้อย่ำงไร 
 
กิจกรรมท่ี 2 การประชุมกลุ่มย่อยเตรียมความพร้อมเพื่อฝึกทักษะการให้การปรึกษา (30 นำที)  
 1. เมื่อจบกิจกรรม 1 วิทยำกรหลักช้ีแจงกำรฝึกปฏิบัติโดยกำรสวมบทบำทสมมติ (Role playing)    
จัดกลุ่มย่อย 3 คน (สมำชิกกลุ่มควรมำจำกต่ำงหน่วยงำน) เพื่อสลับกำรฝึกสวมบทบำทสมมติ ใน 3 บทบำท  
คือ ผู้ให้กำรปรึกษำ ผู้รับกำรปรึกษำ และผู้สังเกตกำรณ์  
(ข้อแนะน าการจัดแบ่งกลุ่ม : ควรจัดสมาชิกกลุ่มท่ีสามารถร่วมการฝึกอบรมได้ครบตามก าหนดการอบรม) 
 2. รวมกลุ่มผู้สวมบทบำทสมมติใน 3 บทบำทเพื่อพบกับวิทยำกรประจ ำกลุ่ม วิทยำกรแจกใบงำน
ส ำหรับกำรฝึกปฏิบัติ และช้ีแจงกำรแบ่งกลุ่ม (ภำพท่ี 1) และแนวทำงกำรสวมบทบำทสมมติ ตำมใบงำนท่ี
ก ำหนด 
 กลุ่มผู้ท่ีสวมบทบำทสมมติเป็นผู้รับกำรปรึกษำ (Client) ศึกษำรำยละเอียดของบทบำทท่ีจะเป็น 
client  จ ำประโยคส ำคัญของ client ท่ีเป็นปัจจัยทำงจิตสังคมท่ีอำจมีผลต่อกำรกินยำต้ำนเอชไอวี 
 กลุ่มผู้ท่ีสวมบทบำทสมมติเป็นผู้ให้กำรปรึกษำ (Counselor) ศึกษำรำยละเอียดประวัติของ client  
และเนื้อหำของภำพพลิก   
              กลุ่มผู้สังเกตกำรณ์ ศึกษำรำยละเอียดประวัติของ client ทบทวนภำพพลิก และประเด็นส ำคัญ  
เตรียมกระดำษและปำกกำเพื่อจดประโยคส ำคัญ/ประเด็นส ำคัญท่ีพบในระหว่ำงกำรแสดงบทบำทสมมติ   
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ใบงานการสวมบทบาทสมมติรอบที่ 1 เร่ิมการกินยาต้านเอชไอวี (Same-Day ART)   
(ส าหรับผู้แสดงบทบาทสมมติเป็น Counselor และผู้สังเกตการณ์)  

คุณก้อง อำยุ 17 ปี ภูมิล ำเนำอยู่ต่ำงอ ำเภอ ก ำลังศึกษำช้ัน ม.6 โรงเรียนประจ ำจังหวัดโดยอำศัยอยู่กับน้ำสำว
และน้ำเขย มีช่ืออยู่ในทะเบียนบ้ำนของน้ำ ฐำนะครอบครัวปำนกลำง  

ธันวำคม 2564  มีเพศสัมพันธ์กับรุ่นพี่ผู้ชำย โดยไม่ได้สวมถุงยำงอนำมัย เพิ่งเลิกกัน รุ่นพี่เรียนจบ ย้ำยไปท่ีอื่น 

1 มีนำคม 2565 (หลังจำกท่ีเข้ำค่ำยควำมรู้เรื่องเอดส์ท่ีโรงเรียน) ก้องมำขอตรวจกำรติดเช้ือเอชไอวี                 ท่ี
โรงพยำบำลสุขภำพดี ก้องได้รับกำรแจ้งผลว่ำติดเช้ือเอชไอวี (HIV Positive) หลังจำกทรำบผลเลือด พยำบำลท่ี
คลินิก ARV ได้พูดคุยเพื่อเตรียมควำมพร้อมก่อนเริ่มยำต้ำนเอชไอวี รู้ว่ำก้องเป็น MSM  ให้ข้อมูลเรื่องสิทธิกำร
รั กษำ  แ ล้ ว ส่ ง ตั ว ไ ปตรวจร่ ำ ง ก ำย  ก้ อ ง รอผล เ ลือดและผล  X-RAY ปอด  ประมำณ 2 ช่ั ว โ ม ง 
ก้องได้พบแพทย์ ได้รับแจ้งผลกำรตรวจคือ ผลเลือด CD4 = 800 cells/mm3  กำรคัดกรองซิฟิลิส ไวรัสตับ
อักเสบบี ไวรัสตับอักเสบซี และ X-RAY ปอดผลปกติ แพทย์ให้เริ่มยำต้ำนเอชไอวีในวันนี้ หลังพบแพทย์ ก้องมำ
พบกับพยำบำลท่ีคลินิก ARV เพื่อคุยเรื่องกำรเริ่มกินยำต้ำนเอชไอวี 

ชุดภำพพลิกท่ีใช้ : เพื่อศึกษำข้อมูลเกี่ยวกับวัยรุ่น และ MSM: ภำพพลิกท่ี 12  และ 13 
                      เพื่อศึกษำตัวอย่ำงกำรใช้ทักษะ OARS: ภำพพลิกท่ี 1, 2, 3 และ 4 

ประเด็นส ำคัญ 
-- กำรเริ่มยำเร็วดีอย่ำงไร  
-- ผลข้ำงเคียงของยำท่ีอำจพบ กำรแก้ไขปัญหำ 
-- ส ำรวจปัจจัยทำงจิตสังคม หำเป้ำหมำยเพื่อร่วมวำงแผนกำรกินยำให้ตรงเวลำ ทุกวัน 
-- กำรนัดหมำย และควำมส ำคัญของกำรนัดหมำย ช่องทำงกำรติดต่อ กำรติดตำมผลกำรกินยำในช่วง 2 
สัปดำห์แรกของกำรกินยำ  

*จบด้วยอีก 1 เดือน นัดมำพบท่ีคลินิค เพื่อติดตำมพฤติกรรมกำรกินยำ  
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ใบงานการสวมบทบาทสมมติรอบที่ 1 เร่ิมการกินยาต้านเอชไอวี (Same-Day ART)   
บทบาทสมมติส าหรับผู้แสดงบทบาทเปน็ Client   

คุณก้อง อำยุ 17 ปี ภูมิล ำเนำอยู่ต่ำงอ ำเภอ ก ำลังศึกษำช้ัน ม.6 โรงเรียนประจ ำจังหวัด โดยอำศัยอยู่กับน้ำสำว
และน้ำเขย มีช่ืออยู่ในทะเบียนบ้ำนของน้ำ ฐำนะครอบครัวปำนกลำง  

ประวัติ ธันวำคม 2564 ก้องมีเพศสัมพันธ์กับรุ่นพีผู้่ชำย ไม่ได้สวมถุงยำงอนำมัย เพิ่งเลิกกัน รุ่นพี่เรียนจบ 
                    ย้ำยไปท่ีอื่น 

1 มีนำคม 2565 (หลังจำกท่ีเข้ำค่ำยควำมรู้ เรื่องเอดส์ท่ีโรงเรียน) ก้องมำขอตรวจกำรติดเช้ือเอชไอวี               
ท่ีโรงพยำบำลสุขภำพดี ก้องได้รับกำรแจ้งผลว่ำติดเช้ือเอชไอวี (HIV Positive) หลังจำกทรำบผลเลือด พยำบำล
ท่ีคลินิก ARV ได้พูดคุยกับก้องเพื่อเตรียมควำมพร้อมก่อนเริ่มยำต้ำนเอชไอวี ให้ข้อมูลเรื่องสิทธิกำรรักษำ    
แล้วส่งตัวไปเจำะเลือด และ X-RAY ปอดเพื่อตรวจคัดกรองวัณโรค ก้องรอผลเลือดและผล  X-RAY ปอด 
ประมำณ 2 ช่ัวโมง เมื่อพบแพทย์ ได้รับแจ้งผลกำรตรวจคือ ผลเลือด CD4 = 800 cells/mm3 กำรคัดกรอง
ซิฟิลิส ไวรัสตับอักเสบบี ไวรัสตับอักเสบซี และผล X-RAY ปอดปกติ แพทย์ให้เริ่มยำต้ำนเอชไอวีในวันนี้     
หลังพบแพทย์ ก้องมำพบกับพยำบำลท่ีคลินิก ARV เพื่อคุยเรื่องกำรเริ่มกินยำต้ำนเอชไอวี   

ปัจจัยทำงจิตสังคมของคุณก้อง 
- พ่อแม่ และน้ำ ไม่รู้ว่ำคุณก้องเป็น MSM  
- กำรยอมรับผลกำรติดเช้ือเอชไอวี ยอมรับได้ มีควำมรู้ท่ีหำจำกอินเทอร์เน็ต เตรียมใจมำก่อนตรวจเลือด   
- ควำมรู้สึกต่อกำรกินยำ เป็นคนกินยำยำก ไม่ชอบกินยำ ปกติร่ำงกำยแข็งแรง ไม่ค่อยเจ็บป่วย  

วำงแผนกินยำ เวลำ 22.00 น.  
- ควำมกังวลใจ ไม่อยำกลำเรียนมำโรงพยำบำลบ่อยๆ และกลัวคนรู้เรื่องกำรติดเช้ือเอชไอวี กลัวพบคน

รู้จักท่ีโรงพยำบำล คนท่ีเห็นคนไข้ท่ีคลินิกรับยำ จะรู้ไหมว่ำเป็นคลินิกคนติดเช้ือเอดส์ 
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แบบบันทึกส าหรับผู้สังเกตการณ์  

 ให้ท่ำน “ใส่ใจฟังกำรส่ือสำร” ระหว่ำงผู้ให้กำรปรึกษำ (Co.) กับ ผู้รับกำรปรึกษำ (Cl.)  
1.  ขีดเครื่องหมำยถูก (/) เมื่อพบว่ำ Co. ใช้ทักษะ O-A-R-S ตอบสนองขณะท่ีท ำกำรปรึกษำ  
2.  เขียน “ตัวอย่ำงประโยค” ของ O-A-R-S ท่ีท่ำนได้ฟัง  
3.  สังเกตลักษณะกำรใช้ภำพพลิกประกอบกำรให้กำรปรึกษำของผู้ให้กำรปรึกษำ (Co.)    
4.  สังเกต “อำรมณ์ ควำมรู้สึก กำรแสดงออก (ภำษำพูด/ภำษำท่ำทำง) ท่ีสังเกตได้จำกผู้รับกำรปรึกษำ (Cl.)  
 

1. ผู้ให้การปรึกษา มีการใช้ทักษะการสื่อสารอย่างไรบ้าง 
การตอบสนอง 
ของผู้ให้การ

ปรึกษา 

จ านวนคร้ัง
ที่ได้ฟัง 
ขีด  

ตัวอย่างประโยค 

ค ำถำมเปิด 
Opened-end 
Question 

 
 
 

 
 
 

ช่ืนชม 
Affirmation 

 
 
 

 
 
 

สะท้อนควำมคิด 
ควำมรู้สึก 
Reflection 

 
 

 
 
 

สรุปควำม
Summary 

 
 

 

2. กำรใช้ภำพพลิกประกอบในกำรให้บริกำรปรึกษำของผู้ให้ค ำปรึกษำเป็นอย่ำงไร 
 ใช้ประกอบกำรให้กำรปรึกษำได้อย่ำงเหมำะสม  
 ใช้ประกอบกำรให้กำรปรึกษำได้ แต่จะดีกว่ำนี้ถ้ำ   
................................................................................................................................................................................ 
 ไม่ใช้เลย 
3. อำรมณ์ ควำมรู้สึก กำรแสดงออกที่สังเกตผู้รับกำรปรึกษำ (Cl.) ได้แก่ ภาษาพูด และ ภาษากาย (น ำเสียง   
สีหน้ำ ท่ำทำง) 
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แผนการสอนที่ 5 
การใช้ภาพพลิกประกอบการให้การปรึกษา 

 
วัตถุประสงค์ เพื่อให้ผู้เข้ำรับกำรอบรมสำมำรถใช้ส่ือภำพพลิกเพื่อประกอบกำรให้บริกำรปรึกษำได้อย่ำง
ถูกต้อง เหมำะสม ในประเด็นส ำคัญ ได้แก ่
 1. ช่วยเหลือผู้ติดเช้ือเอชไอวี ท้ังผู้ท่ียังไม่พร้อมเริ่มยำต้ำนเอชไอวี ผู้ท่ีเริ่มยำต้ำนเอชไอวีรำยใหม่    
และผู้ท่ีรับยำต่อเนื่อง เพื่อกำรร่วมใจในกำรกินยำต้ำนเอชไอวี 
 2. ควำมส ำคัญ และควำมหมำยของผลกำรตรวจหำปริมำณไวรัสเอชไอวีในเลือดต่ ำ หรือปริมำณไวรัส
เอชไอวีในเลือดสูง ส ำหรับผู้ติดเช้ือเอชไอวีท่ีกินยำต้ำนเอชไอวี 
 3. กำรดูแล และสนับสนุน ช่วยเหลือ ในเรื่องกำรกินยำต้ำนเอชไอวีให้ต่อเนื่อง 

ระยะเวลา 5 ช่ัวโมง 30 นำที 

อุปกรณ์ฝึกอบรม  
 1. สไลด์ประกอบกำรบรรยำย “แผนการสอนที ่5”  
 2. สไลด์ประกอบกำรช้ีแจงกำรแบ่งกลุ่ม และสรุปกำรฝึกปฏิบัติ “แผนการสอนที่ 5.1” 
 3. ภำพพลิก “กำรให้บริกำรปรึกษำเพื่อส่งเสริมควำมร่วมใจในกำรรักษำด้วยยำต้ำนเอชไอวีอย่ำง

ต่อเนื่องและติดตำมปริมำณไวรัสเอชไอวีในเลือด” 
 4. ส่ือวิดีทัศน์ ชุด “กำรให้บริกำรปรึกษำเพื่อส่งเสริมควำมร่วมใจในกำรรักษำด้วยยำต้ำนเอชไอวีอย่ำง

ต่อเนื่องและติดตำมปริมำณไวรัสเอชไอวีในเลือด” 
 5. ใบงำนบทบำทสมมติส ำหรับกำรฝึกปฏิบัติ ผู้ให้กำรปรึกษำ ผู้รับบริกำรปรึกษำ และผู้สังเกตกำรณ์ 

เนื้อหาบรรยาย ใช้สไลด์ “แผนกำรสอนท่ี 5” และภำพพลิกประกอบกำรบรรยำย (30 นำที)  
 1. วัตถุประสงค์ของกำรใช้ภำพพลิก “กำรให้บริกำรปรึกษำเพื่อส่งเสริมควำมร่วมใจในกำรรักษำด้วย
ยำต้ำนเอชไอวีอย่ำงต่อเนื่องและติดตำมปริมำณไวรัสเอชไอวีในเลือด” 
 2. โครงสร้ำง และเนื้อหำภำพพลิก กับกำรใช้เพื่อประกอบกำรให้กำรปรึกษำในกรณีตัวอย่ำง 
กิจกรรมกลุ่ม แผนกำรสอนนี้ก ำหนดกิจกรรมกลุ่มเพื่อกำรเรียนรู้ 4 กิจกรรม เพื่อให้ผู้เข้ำรับกำรอบรมสำมำรถ
ใช้ภำพพลิกประกอบกำรให้กำรปรึกษำได้อย่ำงถูกต้อง เหมำะสม 
กิจกรรมท่ี 1 การประชุมกลุ่มย่อยศึกษาเนื้อหา และล าดับการใช้ภาพพลิก (30 นำที)   
 1. เมื่อบรรยำยจบแบ่งกลุ่มย่อย กลุ่ม 5-6 คน มีวิทยำกรประจ ำกลุ่ม 1 คน เพื่อขี้แจงเนื้อหำ         
และล ำดับกำรใช้ภำพพลิกท่ีถูกต้อง ตำมกลุ่มเป้ำหมำยของผู้รับบริกำร ได้แก่  

กลุ่มเป้าหมายผู้รับบริการ ภาพพลิกที่ใช ้
กลุ่ม 1 MSM ท่ีเริ่มกินยำต้ำนเอชไอวี   ภำพพลิกท่ี 1, 2, 3, 4, และ 12 
กลุ่ม 2 วัยรุ่นท่ีเริ่มกินยำต้ำนเอชไอว ี ภำพพลิกท่ี 1, 2, 3, 4, และ 13 
กลุ่ม 3 ผู้ท่ีมีพฤติกรรมกำรกินยำดี มีปริมำณไวรัสเอชไอวี 
ในเลือดต่ ำ 

ภำพพลิกท่ี 5, 6, 8, 9, และ 10 

กลุ่ม 4 ผู้ท่ีมีปริมำณไวรัสเอชไอวีในเลือดสูง ภำพพลิกท่ี 5, 7, 8, 9, และ 11 
หมายเหตุ: กิจกรรมนี้สำมำรถใช้วิธีกำรเปิดวิดีทัศน์ “ลิงค์ท่ี 2 กำรใช้ภำพพลิกในกำรให้กำรปรึกษำ” แทนกำร
แบ่งกลุ่มได้   
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กิจกรรมท่ี 2 ฝึกปฏิบัติเร่ือง การให้การปรึกษาเม่ือเร่ิมกินยาต้านเอชไอวี (90 นำที)  
 1. ก่อนกำรฝึกปฏิบัติ เพื่อให้ผู้ฝึกปฏิบัติถูกรบกวนด้วยเสียงน้อยท่ีสุด ให้จัดโต๊ะ/เก้ำอี้ ส ำหรับกำรฝึก
ปฏิบัติ โดยจัดเก้ำอี้ให้ผู้ท่ีสวมบทบำทเป็นผู้ให้กำรปรึกษำ และเป็นคนไข้นั่งเป็นมุมฉำก ตำมภำพท่ี 2 
 2. ช้ีแจงกำรฝึกปฏิบัติ โดยกลุ่มผู้สวมบทบำทสมมติใน 3 บทบำท ตำมใบงำนท่ีก ำหนดท่ีได้มีกำร     
จัดกลุ่ม และแจกใบงำนไว้แล้ว (กำรช้ีแจงตำม file แผนกำรสอนท่ี 5.1) สมำชิกกลุ่มฝึกจะสลับบทบำทในกำร
ฝึกครบท้ัง 3 บทบำท (5 นำที) 
 3. ฝึกปฏิบัติ แสดงบทบำทสมมติ (15 นำที) สะท้อนกำรเรียนรู้ในกลุ่ม 3 คน (5 นำที) 
 4. เมื่อจบกำรฝึก ให้ถอดจำกกำรสวมบทบำทสมมติ และรวมกลุ่มย่อย 3 กลุ่ม ตำมบทบำทสมมติ     
ท่ีได้รับ สะท้อนกำรเรียนรู้จำกกำรฝึกปฏิบัติ โดยมีวิทยำกรกลุ่มน ำกำรสะท้อนกำรเรียนรู้ (10 นำที) 
 5. น ำเสนอผลกำรประชุมกลุ่ม กลุ่มละ 3 นำที (10 นำที)      
 6. เปิดวิดีทัศน์ “ตอนท่ี 1 สำธิตกำรใช้ภำพพลิก EAC เพื่อเริ่มยำต้ำนเอชไอวี” แลกเปล่ียนประเด็น
ส ำคัญของกำรปรับเปล่ียนพฤติกรรม กำรใช้ทักษะกำรให้กำรปรึกษำ ตำรำงท่ี 1 (40 นำที) 
 7. วิทยำกรหลัก สรุปบทเรียนตำมวัตถุประสงค์ (5 นำที) 

 

ตารางที่ 1 แสดงประเด็นส าคัญการสาธิตการให้การปรึกษา ตอนที่ 1 

ประโยคส าคัญ/ทักษะ ประเด็นที่แลกเปลี่ยน ถาม-ตอบ 
ภำพพลิกท่ี 13 ปัจจัยทำงจิตสังคมของวัยรุ่นท่ีมีผลต่อกำรกินยำ 

Cl. “ไม่อยำกกินตลอดชีวิต” ปัจจัยท่ีอำจมีผลต่อกำรกินยำ แก้ไขได้ด้วยกำรเสริมแรงจูงใจในกำรกินยำ  
บอกข้อดีของกำรกินยำเร็ว 

Co. “ข้อมูลเป็นอย่ำงไร” ถำมควำมรู้ ควำมเข้ำใจเรื่องยำ แล้วเพิ่มเติม แก้ไขข้อมูลท่ีถูกต้อง 
Co. “จนตรวจไม่พบไวรัสในกระแส

เลือด” 
กำรใช้ภำพพลิกอธิบำยข้อมูลผลดีของกำรเริ่มยำเร็ว และกำรกินยำตรง
เวลำ ทุกวัน  

Co. “ตรวจไม่พบเช้ือ  
ไม่ถ่ำยทอดให้ผู้อื่น” 

กำรสรุปควำม โดยใหค้นไขส้รุป ประเมินจำกคนไข้ท่ีสนใจ ค้นข้อมูลให้ใส่
ใจฟัง และเสริมข้อมูลส ำคัญ Undetectable=Untransmittable (U=U) 

ภำพพลิกท่ี 2 เน้นข้อดีของกำรกินยำเร็วกับกำรไม่ป่วย 
Co. “เห็นเม็ดยำ รู้สึกอย่ำงไร” ถำมเพื่อส ำรวจควำมคิด ควำมรู้สึกต่อกำรกินยำ 
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Cl. “ยำเม็ดใหญ่ กินตลอดชีวิตไม่
ค่อยอยำกกิน” 

ถ้ำท่ำนหรือญำติ มีโรคเรื้อรังไม่ชอบกินยำ แล้วต้องกินยำตรงเวลำทุกวัน  
ตลอดชีวิต รู้สึกว่ำยำก หรือง่ำย เพรำะอะไร 

Co. “ฟังเรื่องของยำแล้วเข้ำใจว่ำ
อย่ำงไร” 

ถำมเพื่อให้คนไข้สรุปควำมเข้ำใจด้วยตนเอง 

Co. “อะไรท่ียังกงัวล” ถำมเพื่อส ำรวจปัจจัยท่ีอำจมีผลต่อกำรกินยำ 
Cl. “คิดวนในหัวตลอด” ปัจจัยท่ีอำจมีผลต่อกำรกินยำของก้องมีอะไรบ้ำง   

Cl. “มำไม่บ่อยก็มำได้ครับ” สังเกต สีหน้ำ แววตำ ของก้อง พบว่ำ 
กำรกินยำโดยมีกำรเตือน ถำมประสบกำรณ์ท ำงำนของผู้เข้ำรับกำรอบรม คนไข้วำงแผนกินยำให้ตรง

เวลำ ด้วยวิธีกำรใดบ้ำง   
Co. “ให้น้องก้องสรุปให้ฟัง” ข้อดีของกำรให้ผู้รับบริกำรสรุปควำมเข้ำใจของกำรคุยคือ 

ถำมค ำถำมเพื่อประโยชน์ต่อกำร
ดูแลสุขภำพ โอกำสในกำรรับเช้ือ

เอชไอวี 

ตกลงบริกำร เพื่อคุยในประเด็นท่ีละเอียดอ่อน ได้แก่ กำรส ำรวจพฤติกรรม
เส่ียง  

Cl. “ชีวิตมันแย”่ สังเกตจำกสีหน้ำ ท่ำทำงแล้ว ก้องรู้สึกอย่ำงไร 
แลกเปล่ียนควำมคิดเห็น ระบบบริกำรและระบบนัดหมำยของรพ.ท่ำน เป็นอย่ำงไร ท่ีจะช่วยท ำให้

คนไข้มำตำมนัด 

กิจกรรมท่ี 3 ฝึกปฏิบัติเร่ือง การติดตามผลการกินยาเพือ่ให้ปริมาณไวรัสในเลอืดต่ า (60 นำที)  
 1. ก่อนกำรฝึกปฏิบัติ เพื่อให้ผู้ฝึกปฏิบัติถูกรบกวนด้วยเสียงน้อยท่ีสุด ให้จัดโต๊ะ/เก้ำอี้ ส ำหรับกำรฝึก
ปฏิบัติ โดยจัดเตรียมเก้ำอี้ให้ผู้ท่ีสวมบทบำทเป็นผู้ให้กำรปรึกษำ และเป็นคนไข้ นั่งเป็นมุมฉำก ตำมภำพท่ี 1 
 2. พบวิทยำกรประจ ำกลุ่มเพื่อเตรียมควำมพร้อมในกำรสวมบทบำทสมมติ โดยกำรฝึกรอบท่ี 2 จะมี
กำรสลับบทบำทใหม่ (ภำพท่ี 1) โดยมอบบทบำทสมมติให้ท ำควำมเข้ำใจ ให้ระมัดระวังในกำรแบ่งบทบำท  
และมอบบทบำทสมมติ ซึ่งจะมี 2 กรณีคือ การติดตามผลการกินยา 1 เดือน และ 3 เดือน (10 นำที)   
ผู้สวมบทบำทสมมติเป็นผู้สังเกตกำรณ์ใช้แบบบันทึกส ำหรับผู้สังเกตกำรณ์ โดยมีประเด็นกำรบันทึกท่ีจะน ำมำ
อภิปรำยในกลุ่ม ได้แก่ ทักษะท่ีใช้ O-A-R-S แรงจูงใจของคนไข้ Stage of change ใช้ภำพพลิกใดบ้ำง        
และประเด็นส ำคัญท่ีท ำให้วินัยกินยำดี 
 3. ฝึกปฏิบัติ แสดงบทบำทสมมติ (10 นำที)  
 4. เมื่อจบกำรฝึก ให้ถอดจำกกำรสวมบทบำทสมมติ สะท้อนกำรเรียนรู้ในกลุ่ม 3 คน (5 นำที) 
 5. เปิดวิดีทัศน์ “ตอนท่ี 2 สำธิตกำรให้กำรปรึกษำเพื่อแจ้งผลปริมำณไวรัสในเลือดต่ ำ” (10 นำที) 
 6. แบ่งกลุ่มย่อย 3 กลุ่ม ตำมบทบำทสมมติท่ีได้รับ สะท้อนกำรเรียนรู้จำกกำรฝึกปฏิบัติและจำกกำรดู
วิดีทัศน์ โดยมีวิทยำกรกลุ่มน ำกำรสะท้อนกำรเรียนรู้ (10 นำที) 
 7. น ำเสนอผลกำรประชุมกลุ่ม กลุ่มละ 3 นำที (10 นำที )      
 8. วิทยำกรหลัก สรุปบทเรียนตำมวัตถุประสงค์ (5 นำที) 

 
 
 
 
 
 



 

27 
 

ใบงานการสวมบทบาทสมมติรอบที่ 2 เร่ืองการติดตามผลการกินยาเพื่อให้ปริมาณไวรัสในเลอืดต่ า 
(กินยาครบ 1 เดือน)  

(ส าหรับผู้แสดงบทบาทสมมติเป็น Counselor และผู้สังเกตการณ์)  
 

คุณก้อง อำยุ 17 ปี ภูมิล ำเนำอยู่ต่ำงอ ำเภอ ก ำลังศึกษำช้ัน ม.6 โรงเรียนประจ ำจังหวัดโดยอำศัยอยู่กับน้ำสำว
และน้ำเขย มีช่ืออยู่ในทะเบียนบ้ำนของน้ำ ฐำนะครอบครัวปำนกลำง  

ควำมเส่ียง MSM ธันวำคม 2564 มีเพศสัมพันธ์กับรุ่นพี่ผู้ชำยโดยไม่ได้สวมถุงยำงอนำมัย เลิกกัน ยังไม่มีคู่ใหม่  

1 มีนำคม 2565 (หลังจำกท่ีเข้ำค่ำยควำมรู้ เรื่องเอดส์ท่ีโรงเรียน) ก้องมำขอตรวจกำรติดเช้ือเอชไอวี               
ท่ีโรงพยำบำลสุขภำพดี ก้องได้รับกำรแจ้งผลว่ำติดเช้ือเอชไอวี (HIV  Positive) หลังจำกทรำบผลเลือด 
พยำบำลท่ีคลินิก ARV ไ ด้พูดคุยเพื่ อเตรียมควำมพร้อมก่อนเริ่ ม ยำต้ำนเอชไอวี  (Same-Day ART) 
ผลตรวจร่ำงกำย CD4 = 800 cells/mm3  คัดกรองซิฟิลิส ไวรัสตับอักเสบบี ไวรัสตับอักเสบซี และ X-RAY
ปอดผลปกติ กำรวำงแผนกำรกินยำทุกวัน  กินยำ เวลำ 22.00 น. ใช้กำรเตือนด้วยนำฬิกำในมือถือ 
*  ปั จ จัย ท่ีมี ผล ต่อกำรกินยำ  และกำรมำตำมนัด 1)  ควำมรู้ สึก ต่อกำรกินยำ ไม่ ชอบกินยำ เม็ ด   
2) ครอบครัวมีรู้กำรติดเช้ือและกำรเป็น MSM 3) ควำมกังวลใจเรื่องกำรลำเรียน และกลัวคนรู้เรื่องกำรติดเช้ือ
เอชไอวี  

15 มีนำคม 2565  นัดติดตำมหลังเริ่มกินยำครบ 2 สัปดำห์ 
อำกำรข้ำงเคียงท่ีพบเมื่อเริ่มกินยำคือ คล่ืนไส้ ท ำให้ไม่อยำกกินอำหำร  น้ ำหนักลดลง 1 กก.  
วินัยกำรกินยำ กินตรงเวลำ 4 ทุ่ม ใช้นำฬิกำมือถือปลุกเตือนก่อนเวลำ 15 นำที 
                  ลืมกินยำ 2 วันกลับไปบ้ำนหำพ่อแม่ ไม่ได้เอำยำไปกิน 
วำงแผนกำรกินยำ ใช้นำฬิกำมือถือปลุกเตือนกำรกินยำก่อนกิน 1 ช่ัวโมง เปล่ียนขวดใส่ยำ วำงไว้หลังตู้ 

วันนี้ 5 เมษายน 2565 นัดติดตำมกำรกินยำต้ำนเอชไอวี 1 เดือน   
-- ส ำรวจปัจจัยทำงจิตสังคมเพิ่มเติม/ยืนยันเป้ำหมำยเพื่อร่วมวำงแผนกำรกินยำให้ตรงเวลำ ทุกวัน 
-- ท ำควำมเข้ำใจเรื่องกำรตรวจหำปริมำณไวรัสเอชไอวีในเลือด ผลกำรตรวจ 
-- กำรนัดหมำย และควำมส ำคัญของกำรนัดหมำย ช่องทำงกำรติดต่อ 
*นัดติดตำมอีก 3 เดือน จะให้ตรวจเลือดหำค่ำ CD4  และ Viral load เพื่อประเมินผลกำรรักษำ 
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ใบงานการสวมบทบาทสมมติรอบที่ 2 เร่ือง การติดตามผลการกินยาเพื่อให้ปริมาณไวรัสในเลอืดต่ า 
(กินยาครบ 3 เดือน)  

(ส าหรับผู้แสดงบทบาทสมมติเป็น Counselor และ ผู้สังเกตการณ์) 
 

คุณก้อง อำยุ 17 ปี ภูมิล ำเนำอยู่ต่ำงอ ำเภอ ก ำลังศึกษำช้ัน ม.6 โรงเรียนประจ ำจังหวัดโดยอำศัยอยู่กับน้ำสำว
และน้ำเขย มีช่ืออยู่ในทะเบียนบ้ำนของน้ำ ฐำนะครอบครัวปำนกลำง  

ควำมเส่ียง MSM  ธันวำคม 2564 มีเพศสัมพันธ์กับรุ่นพี่ผู้ชำยโดยไม่ได้สวมถุงยำงอนำมัย เลิกกัน ยังไม่มีคู่ใหม่  

1 มีนำคม 2565 (หลังจำกท่ีเข้ำค่ำยควำมรู้ เรื่องเอดส์ท่ีโรงเรียน) ก้องมำขอตรวจกำรติดเช้ือเอชไอวี               
ท่ีโรงพยำบำลสุขภำพดี ก้องได้รับกำรแจ้งผลว่ำติดเช้ือเอชไอวี (HIV  Positive) หลังจำกทรำบผลเลือด 
พยำบำลท่ีคลินิก ARV ไ ด้พูดคุยเพื่ อเตรียมควำมพร้อมก่อนเริ่ ม ยำต้ำนเอชไอวี  (Same-Day ART) 
ผลตรวจร่ำงกำย CD4 = 800 cells/mm3  คัดกรองซิฟิลิส ไวรัสตับอักเสบบี ไวรัสตับอักเสบซี และ X-RAY
ปอด ผลปกติ  กำรวำงแผนกำรกินยำทุกวัน  กินยำ เวลำ 22.00 น. ใช้กำรเตือนด้วยนำฬิกำในมือถือ 
*  ปั จ จัย ท่ีมี ผล ต่อกำรกินยำ  และกำรมำตำมนัด 1)  ควำมรู้ สึก ต่อกำรกินยำ ไม่ ชอบกินยำ เม็ ด   
2) ครอบครัวมีรู้กำรติดเช้ือและกำรเป็น MSM 3) ควำมกังวลใจเรื่องกำรลำเรียน และกลัวคนรู้เรื่องกำรติดเช้ือ
เอชไอวี  

15 มีนำคม 2565  นัดติดตำมหลังเริ่มกินยำครบ 2 สัปดำห์ 
อำกำรข้ำงเคียงท่ีพบเมื่อเริ่มกินยำคือ คล่ืนไส้ ท ำให้ไม่อยำกกินอำหำร น้ ำหนักลดลง 1 กก.  
วินัยกำรกินยำ กินตรงเวลำ 4 ทุ่ม ใช้นำฬิกำมือถือปลุกเตือนก่อนเวลำ 15 นำที 
                  ลืมกินยำ 2 วันกลับไปบ้ำนหำพ่อแม่ ไม่ได้เอำยำไปกิน 
วำงแผนกำรกินยำ ใช้นำฬิกำมือถือปลุกเตือนกำรกินยำก่อนกิน 1 ช่ัวโมง เปล่ียนขวดใส่ยำ วำงไว้หลังตู้ 

5 เมษำยน 2565  นัดติดตำมกำรกินยำต้ำนเอชไอวี 1 เดือน อำกำรท่ัวไปปกติ กินยำได้ ไม่คล่ืนไส้ 
วินัยกำรกินยำ  ไม่ตรงเวลำ 3 ครั้ง กินยำเกินเวลำ 4 ทุ่ม 1 ชม. เพรำะไปติวหนังสือ   
                   ลืมกินยำ 1 ครั้ง เพรำะ ไปท ำงำนกลุ่มท่ีบ้ำนเพื่อน  
วำงแผนกำรกินยำ เข้ำใจควำมส ำคัญของกำรกินยำตรงเวลำ ทุกวัน เอำยำส ำรองไว้ในเป้ท่ีติดตัว ต้ังนำฬิกำ
เตือนก่อนเวลำกินยำ 2 จังหวะ คือ เตือนก่อนเวลำกินยำ 1 ช่ัวโมง และ 15 นำที 

วันนี้ 19 พฤษภาคม 2565  นัดติดตำมหลังกำรกินยำต้ำนเอชไอวี 3 เดือน เพื่อแจ้งผลปริมำณไวรัสเอชไอวี     
ในเลือด 
** ไม่ได้มำเจำะเลือดตำมนัดในวันท่ี 10 พฤษภำคม 2562 ไปเท่ียวกับเพื่อน ลืมนัดหมำย เจ้ำหน้ำท่ีไลน์ติดตำม
ให้มำเจำะเลือดเพื่อดูผลกำรกินยำต้ำนเอชไอวี 3 เดือน   
วันท่ี 12 พฤษภำคม 2565 ผลปริมำณไวรัสในเลือด VL = 40 copies/ml.  
ประเด็นส าคัญ  
-- ส ำรวจปัจจัยทำงจิตสังคมเพิ่มเติม/ยืนยันเป้ำหมำย เพื่อร่วมวำงแผนกำรกินยำให้ตรงเวลำ ทุกวัน 
-- ท ำควำมเข้ำใจเรื่องกำรผลตรวจปริมำณไวรัสเอชไอวีในเลือดต่ ำ กับ วินัยกำรกินยำ (ภำพพลิกท่ี6) 
-- กำรนัดหมำย และควำมส ำคัญของกำรนัดหมำย ช่องทำงกำรติดต่อ  
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ใบงานการสวมบทบาทสมมติรอบที่ 2 เร่ือง การติดตามผลการกินยาเพื่อให้ปริมาณไวรัสในเลอืดต่ า 
(กินยาครบ 1 เดือน)  

(ส าหรับผู้แสดงบทบาทสมมติเป็น Client)  

คุณก้อง อำยุ 17 ปี ภูมิล ำเนำอยู่ต่ำงอ ำเภอ ก ำลังศึกษำช้ัน ม.6 โรงเรียนประจ ำจังหวัดโดยอำศัยอยู่กับน้ำสำว
และน้ำเขย มีช่ืออยู่ในทะเบียนบ้ำนของน้ำ ฐำนะครอบครัวปำนกลำง พ่อแม่ไม่รู้ว่ำก้องเป็น MSM 

ธันวำคม 2564 มีเพศสัมพันธ์กับรุ่นพี่ผู้ชำย โดยไม่ได้สวมถุงยำงอนำมัย เพิ่งเลิกกัน รุ่นพี่เรียนจบ ย้ำยไปท่ีอื่น  

1 มีนำคม 2565 แพทย์ให้เริ่มยำต้ำนเอชไอวี (Same-Day ART)  
ผลกำรตรวจร่ำงกำย ผลเลือด CD4 = 800 cells/mm3 กำรคัดกรองซิฟิลิส ไวรัสตับอักเสบบี ไวรัสตับอักเสบซี 
และ ผล X-RAYปอดปกติ วำงแผนกำรกินยำทุกวัน เวลำ 22.00 น. ใช้กำรเตือนด้วยนำฬิกำในมือถือ 
1) ควำมรู้สึกต่อกำรกินยำ : ไม่ชอบกินยำเม็ดใหญ่   
2) ควำมกังวลใจเรื่องกำรลำมำโรงพยำบำล และ กลัวคนรู้เรื่องกำรติดเช้ือ  

15 มีนำคม 2565  นัดติดตำมหลังเริ่มกินยำครบ 2 สัปดำห์ 
อำกำรข้ำงเคียงท่ีพบเมื่อเริ่มกินยำคือ คล่ืนไส้ ท ำให้ไม่อยำกกินอำหำร น้ ำหนักลดลง 1 กก.  
วินัยกำรกินยำ กินตรงเวลำ 4 ทุ่ม ใช้นำฬิกำมือถือปลุกเตือนก่อนเวลำ 15 นำที 
                  ลืมกินยำ 2 วันกลับไปบ้ำนหำพ่อแม่ ไม่ได้เอำยำไปกิน 

วันนี้ 5 เมษายน 2565 นัดติดตำมกำรกินยำต้ำนเอชไอวี 1 เดือน   
- อำกำรท่ัวไปปกติ กินยำได้ ไม่คล่ืนไส้ 
- วินัยกำรกินยำ ไม่ตรงเวลำ 3 ครั้ง กินยำเกิน 4 ทุ่มครึ่งชม. เพรำะไปติวหนังสือ  
                    ลืมกินยำ 1 ครั้ง เพรำะ ไปท ำงำนกลุ่มท่ีบ้ำนเพื่อน กลับมำเลยเวลำนำฬิกำปลุกมำก ลืมกิน
จนถึงเช้ำ จึงนึกได้ว่ำลืมกินยำ  
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ใบงานการสวมบทบาทสมมติรอบที่ 2 เร่ือง การติดตามผลการกินยาเพื่อให้ปริมาณไวรัสในเลอืดต่ า 
(กินยาครบ 3 เดือน)  

(ส าหรับผู้แสดงบทบาทสมมติเป็น Client)  

คุณก้อง อำยุ 17 ปี ภูมิล ำเนำอยู่ต่ำงอ ำเภอ ก ำลังศึกษำช้ัน ม.6 โรงเรียนประจ ำจังหวัดโดยอำศัยอยู่กับน้ำสำว
และน้ำเขย มีช่ืออยู่ในทะเบียนบ้ำนของน้ำ ฐำนะครอบครัวปำนกลำง พ่อแม่ไม่รู้ว่ำก้องเป็น MSM 

ธันวำคม 2564 มีเพศสัมพันธ์กับรุ่นพี่ผู้ชำย ไม่ได้สวมถุงยำงอนำมัย เพิ่งเลิกกัน รุ่นพี่เรียนจบย้ำยไปท่ีอื่น  

1 มีนำคม 2565 แพทย์ให้เริ่มยำต้ำนเอชไอวี (Same-Day ART)  
ผลกำรตรวจร่ำงกำย ผลเลือด CD4 = 800 cells/mm3 กำรคัดกรองซิฟิลิส ไวรัสตับอักเสบบี ไวรัสตับอักเสบซี 
และ ผล X-RAYปอด ปกติ วำงแผนกำรกินยำทุกวัน เวลำ 22.00 น. ใช้กำรเตือนด้วยนำฬิกำในมือถือ 
-- ปัจจัยท่ีอำจมีผลต่อกำรกินยำ และกำรมำตำมนัด 1) ควำมรู้สึกต่อกำรกินยำ ไม่ชอบกินยำเม็ด 2) ควำมกังวล
ใจเรื่องกำรลำมำโรงพยำบำล และกลัวคนรู้เรื่องกำรติดเช้ือเอชไอวี 
-- ช่องทำงกำรติดต่อ ไลน์ และเบอร์โทร 

15 มีนำคม 2565  นัดติดตำมหลังเริ่มกินยำครบ 2 สัปดำห์ 
อำกำรข้ำงเคียงท่ีพบเมื่อเริ่มกินยำคือ คล่ืนไส้ ท ำให้ไม่อยำกกินอำหำร น้ ำหนักลดลง 1 กก.  
วินัยกำรกินยำ กินตรงเวลำ 4 ทุ่ม ใช้นำฬิกำมือถือปลุกเตือนก่อนเวลำ 15 นำที 
                  ลืมกินยำ 2 วันกลับไปบ้ำนหำพ่อแม่ ไม่ได้เอำยำไปกิน 

5 เมษำยน 2565 นัดติดตำมกำรกินยำต้ำนเอชไอวี 1 เดือน อำกำรท่ัวไปปกติ กินยำได้ ไม่คล่ืนไส้ 
วินัยกำรกินยำ ไม่ตรงเวลำ 3 ครั้ง กินยำเกิน 4 ทุ่ม 1 ชม. เพรำะไปติวหนังสือ  
                  ลืมกินยำ 1 ครั้ง เพรำะ ไปท ำงำนกลุ่มท่ีบ้ำนเพื่อน กลับมำเลยเวลำนำฬิกำปลุก ลืมกินจนถึงเช้ำ
วันรุ่งขึ้น นึกได้ว่ำลืมกินยำ  
วำงแผนแก้ไขปัญหำกำรกินยำ ส ำรองยำใส่เป้เรียนหนังสือ ต้ังนำฬิกำเตือนล่วงหน้ำ 1 ช่ัวโมง/15 นำที 
** ไม่ได้มำเจำะเลือดตำมนัดในวันท่ี 10 พฤษภำคม 2565 เพรำะไปเท่ียวกับเพื่อน เจ้ำหน้ำท่ีไลน์ติดตำมให้มำ
เจำะเลือดในวันท่ี 12 พฤษภำคม 2565 เพื่อดูผลกำรกินยำต้ำนเอชไอวี 3 เดือน   

อำกำรท่ัวไปปกติดี ปรับกำรกินยำตรงเวลำทุกวัน โดยใช้นำฬิกำเตือนก่อนล่วงหน้ำ 1 ช่ัวโมง และ 15 นำที    และ
เอำยำใส่ซองส ำรองไว้ในเป้ท่ีติดตัว  

สอบเรียนต่อมหำวิทยำลัยในจังหวัดในสำขำวิทยำกำรคอมพิวเตอร์ (Computer Science) มีเป้ำหมำยอยำก
ท ำงำนด้ำนคอมพิวเตอร์  
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ใบความรู้เร่ือง การเปิดเผยผลเลือดเอชไอวี (HIV/AIDS disclosure) 
ความหมาย/ความส าคัญ   

การเปิดเผยผลเลือดเอชไอวี (HIV disclosure) หมายถึง กำรตัดสินใจบอกใครสักคนให้ทรำบ
สถำนะกำรติดเช้ือเอชไอวี เพื่อลดควำมเครียด และควำมอึดอัดจำกกำรปกปิด 

ความส าคัญ  

ด้วยเอชไอวีเป็นโรคเรื้อรัง และผู้ติดเช้ือเอชไอวีท่ีรับกำรรักษำมีอำยุยืนยำวขึ้น ควำมท้ำทำยและข้อดี 
ของกำรเปิดเผยสถำนะกำรติดเช้ือเอชไอวี จึงเป็นส่ิงจ ำเป็น เพื่อรับกำรสนับสนุนให้ลดพฤติกรรมเส่ียงทำงเพศ 
และลดกำรแพร่เช้ือไวรัสเอชไอวี ลดกำรตีตรำและเลือกปฏิบัติเกี่ยวกับเอชไอวี เพิ่มกำรเข้ำถึงกำรสนับสนุน 
และกำรดูแลท่ีมีคุณภำพ  

กำรเปิดเผยเลือด มีท้ังข้อดีและและข้อเสีย จำกกำรวิจัยพบว่ำส่วนใหญ่ผู้ติดเช้ือเอชไอวี มักไม่ค่อย
บอกผลเลือดของตนกับคู่นอนท่ีไม่ใช่คู่ประจ ำ และอุปสรรคส ำคัญท่ีท ำให้ผู้ติดเช้ือเอชไอวีไม่บอกเพรำะกังวล
เรื่องผลลบท่ีน ำไปสู่กำรยุติควำมสัมพันธ์ หรือ กำรยอมรับจำกคู่โดยเฉพำะกรณีคู่ท่ีผลเลือดต่ำง ในส่วนใหญ่ผู้ท่ีคู่
หรือครอบครัวยอมรับจะเป็นก ำลังใจในกำรดูแลสุขภำพ และมีควำมร่วมใจในกำรกินยำต้ำนเอชไอวีได้ดี 

ประโยชน์ 
 เนื่องจำกเอชไอวีเป็นโรคเรื้อรัง และผู้ติดเช้ือเอชไอวีท่ีรับกำรรักษำมีอำยุยืนยำวขึ้น กำรให้กำรปรึกษำ

เพื่อช่วยให้ผู้รับบริกำรเปิดเผยสถำนะกำรติดเช้ือเอชไอวี เป็นส่ิงจ ำเป็น และมีประโยชน์ท ำให้ผู้ติดเช้ือเอชไอวี
และคู่ ได้เรียนรู้ และเข้ำใจเกี่ยวกับสุขภำพจำกกำรติดเช้ือเอชไอวี ดังนี้  

 มีควำมเข้ำใจเรื่องเอชไอวี/เอดส์ และสำมำรถประเมินข้อดี-ข้อเสีย ของกำรเปิดเผยผลเลือดได้ 
เช่น ข้อเสียอำจท ำให้ควำมสัมพันธ์ยุติ ข้อดี คือ สบำยใจไม่มีควำมลับต่อกัน เป็นต้น 

 มีทัศนคติ ควำมคิด และปฏิกิริยำต่อกำรติดเช้ือเอชไอวีในด้ำนบวก เห็นประโยชน์ของกำรเปิดเผย
ผลเลือด และสำมำรถตัดสินใจเปิดเผยผลเลือดกับคู่ หรือ บุคคลท่ีไว้ใจได้ ท ำให้คู่รักษำพร้อมกัน มีก ำลังใจ     
ในกำรกินยำ ร่วมมือกันดูแลสุขภำพ และเห็นค่ำของควำมสัมพันธ์รักแท้ มีมิตรร่วมก้ำวต่อ เป็นต้น 

 ลดพฤติกรรมเส่ียง ลดกำรแพร่เช้ือเอชไอวี ลดกำรตีตรำและเลือกปฏิบัติ ช่วยสนับสนุนให้เข้ำถึง
บริกำรกำรรักษำอย่ำงต่อเนื่อง และเพิ่มเติมได้เป็นระยะๆ ตำมประเด็นจ ำเป็น และควำมเหมำะสม 

รอบเวลาที่เหมาะส าหรับการเปิดเผยผลเลือด หรือปรึกษาทีมผู้ให้บริการในการเปิดเผยผลเลอืด 
รอบเวลำท่ีเหมำะสมท่ีสุดในกำรควำมรู้เรื่องเอชไอวี/เอดส์ แก่ผู้ติดเช้ือเอชไอวี คือ ต้ังแต่ระยะกำร    

ให้กำรปรึกษำก่อนตรวจเลือด (Pre-test counseling) ทวนสอบยืนยันในช่วงกำรปรึกษำหลังตรวจเลือด 
(Post-test counseling) 

ข้อควรระวัง! ต้องประเมินควำมพร้อมของผู้รับบริกำรในกำรรับข้อมูลควำมรู้เกี่ยวกับเอชไอวี และกำร
เปิดเผยผลเลือดกับคู่ รวมทั้งกำรให้ก ำลังใจ ร่วมวำงแผนกรณีกำรแจ้งผลเลือด 

สาระส าคัญในการเปิดเผยผลเลือด 

ประเด็นส าคัญช่วยให้เกิดความส าเร็จในการเปิดเผยผลเลือดมีอะไรบ้าง 
 ผลลัพธ์ด้ำนสุขภำพ โดยเฉพำะในคู่ท่ีมีผลเลือดต่ำง หรือไม่ทรำบสถำนะกำรติดเขื้อ เอชไอวี     

หำกไม่ได้ป้องกันขณะมีเพศสัมพันธ์อำจส่งผลให้เกิดกำรแพร่เช้ือเอชไอวี หรือ กำรรับเช้ือเอชไอวีเพิ่มได้ 
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 หำตัวช่วยให้เกิดกำรตัดสินใจ กำรปรึกษำทีมผู้ให้บริกำรจะช่วยให้ผู้ติดเช้ือเอชไอวี มีแนวทำง    
ในกำรเปิดเผยผลเลือด และเห็นประโยชน์ของกำรเปิดเผยผลเลือดต่อตนเอง ท ำให้ลดควำมอึดอัด และลด
ควำมเครียดจำกกำรปกปิดได้ รวมทั้งยังเป็นกำรป้องกันคู่ไปด้วย 

 ได้เวลำส ำคัญท่ีจะต้องบอก ผู้ติดเช้ือเอชไอวีท่ีมีพฤติกรรมกำรถ่ำยทอดเช้ือเอชไอวีสูง เช่น ผู้ท่ี
ถุงยำงแตก หรือ รั่ว หรือมีเพศสัมพันธ์โดยไม่ได้ป้องกัน ต้องได้รับค ำแนะน ำให้พำคู่หรือผู้ท่ีมีควำมเส่ียงร่วมกัน 
เข้ำรับกำรปรึกษำเพื่อคัดกรองตรวจเลือดหำกำรติดเช้ือเอชไอวี หรือขอรับยำเพร็พ (PrEP) เพื่อป้องกันกำรติด
เช้ือเอชไอวีโดยเร็วที่สุด (ไม่เกิน 72 ช่ัวโมง หรือ 3 วัน หลังเกิดเหตุ) 

ปัจจัยที่มีผลต่อการเปิดเผยผลเลือดติดเชื้อเอชไอวี 
ปัจจัยที่มีผลต่อการเปิดเผยผลเลือดเอชไอวีมีอะไรบ้าง 
     ปัจจัยภายในบุคคล (ผู้ติดเชื้อเอชไอวี) ปัจจัยภายนอกอืน่ๆ 
o ไม่แน่ใจว่ำควรเลือกใคร ท ำให้กำรตัดนสินใจเลือก 
บุคคลท่ีตนจะเปิดเผยยำก  
o ควำมคำดหวังสูงต่อผลลัพธ์ในกำรเปิดเผยผลเลือด 
จำกบุคคลท่ีตนเลือก จึงกลัวผิดหวัง 
o กลุ่มอำยุ ของผู้ติดเช้ือ เช่น วัยรุ่นจะตัดสินใจ
เปิดเผยผลเลือดได้ยำกกว่ำ กลุ่มอื่น 
o สถำนภำพสมรส กลุ่มท่ีมีคู่ประจ ำ/แต่งงำน       
จะเปิดเผยผลเลือดให้คู่ มำกกว่ำกลุ่มท่ีโสด 
o ไม่มั่นใจว่ำตนจะยอมรับ ผลกระทบด้ำนลบของ
กำรเปิดเผยผลเลือดต่อกำรใช้ชีวิต 
o ห่วงใยสุขภำพของคู่ ต้องกำรให้คู่ได้เข้ำรับกำร
รักษำ 
o ดึงเวลำในกำรเปิดเผยผลเลือดให้เล่ือนออกไป  
จนกว่ำตนเองจะพร้อม ยกเว้น มำรับกำรตรวจเลือด
พร้อมกับคู่ 

o สัมพันธภำพในครอบครัว ควำมสัมพันธ์ครอบครัวดี 
จะเปิดเผยมำกกว่ำไม่ดี 
o ข้อจ ำกัดส่วนบุคคลบำงประกำรของสมำชิกใน
ครอบครัว เช่น มำรดำ/บิดำ เป็นโรคหัวใจ ท ำให้ผู้ติด
เช้ือไม่กล้ำบอก เพรำะเกรงว่ำจะเป็นอันตรำยต่อสุขภำพ 
o บุคคลท่ีมี ทัศนคติ ควำมคิด และปฏิกิริยำต่อกำรติด
เช้ือในด้ำนลบ 
o ควำมรู้ ควำมเข้ำใจ ท่ีถูกต้องเกี่ยวกับเอชไอวี 
o ผู้ให้กำรปรึกษำ (Counselor) สนับสนุนให้เปิดเผย 

 

ข้อควรปฏิบัติ/สิ่งจ าเป็นที่ควรรู้ 
ก่อนการเปิดเผยผลเลอืด 

 ประเมินควำมพร้อมของตนเอง ในกำรตัดสินบอกผลเลือดกับคู่คนท่ีไว้ใจ โดยค ำนึงถึงผลท่ีจะเกิดขึ้น 
และประโยชน์ท่ีรอบด้ำนในกำรเปิดเผยผลเลือด 

 ปรึกษำทีมผู้ให้บริกำรสุขภำพ เพื่อลดควำมกังวลและเพิ่มควำมมั่นใจในกำรเปิดเผยผลเลือด หรือไม่
เปิดเผยผลเลือด รวมทั้งแนวทำงกำรป้องกันกำรรับ-ถ่ำยทอดเช้ือเอชไอวี 

ข้อปฏิบัติหากตัดสินใจเปิดเผยผลเลือด (หลังจำกเลือกบุคคลท่ีต้องกำรจะเปิดเผย เช่น คู่     
คนรัก ครอบครัว หรือ เพื่อน ได้แล้ว) มีแนวทำงกำรเปิดเผยผลเลือด 10 ข้ันตอน มีดังนี้ 

1. เตรียมตัวเองว่ำขอบเขตท่ีต้องกำรจะเปิดเผยแค่ไหน โดย “บอกเฉพาะ สิ่งที่จ าเป็นที่เขาต้องรู้” 
2. เลือกเวลำ สถำนท่ี ในกำรพูดคุย รู้สึกสบำยใจท่ีจะเปิดเผยผลเลือด “เวลาที่เหมาะ สถานท่ี ท่ีใช่” 
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3. บอกเป้ำหมำย และเหตุผลท่ีคุณเลือกท่ีเปิดเผยกับเขำให้ชัดเจน “ระบุเป้าหมายชัดเจน ว่าบอกเขา
เพราะอะไร”  
4. บอกข้อเท็จจริงที่เกิดขึ้น ว่ำเกิดอะไรขึ้น ส ำคัญอย่ำงไรกับเรำท้ังคู่ และเบื้องต้นได้จัดกำรตัวเองไปแล้ว
อย่ำงไร เช่น “ผลตรวจเลือดผม/ฉันมีเช้ือเอชไอวี และได้ดูแลตัวเองอย่ำงดีกำรเปิดเผยผลเลือดครั้งนี้กับคุณ
ซ่ึงเป็นคนส าคัญมากส าหรับผม/ฉัน” 
5. สังเกตปฏิกิริยาของคนที่คุณบอก หำกประเมินดูว่ำเขำไม่พร้อม ให้เปิดโอกำสให้เขำเลือกตัดสินใจคุยต่อ
หรือยุติ เช่น “ดูเหมือนคุณยังไม่พร้อมจะคุยเรื่องนี้” เว้นระยะ รอค าตอบ 
6. เปิดโอกาสให้ถาม แต่ไม่จ ำเป็นต้องตอบทุกค ำถำม แสดงความจริงใจ บอกให้รู้ว่ำคุณขอบคุณท่ีเขำรับ
ฟัง และเปิดโอกำสให้เขำได้ถำม เช่น “ขอบคุณท่ีคุณรับฟัง มีอะไรท่ีต้องกำรจะถำมมั้ย” และไม่จ ำเป็นต้อง
ตอบค ำถำมนั้น ถ้ำไม่สบำยใจท่ีจะตอบ “ไม่รู้ว่ำจะตอบคุณยังไงดี” 
7. ให้ข้อมูลที่เป็นประโยชน์ เช่น เตรียมข้อมูลควำมรู้เกี่ยวกับเอชไอวี หรือฝำกลิงค์ เว็ปไซต์/ใบควำมรู้  
กำรอยู่ร่วมกับผู้ติดเช้ือเอชไอวี 
8. ไม่จ าเป็นต้องออกตัว ขอโทษ หรือ ให้เหตุผลแก้ตัวใดๆ เกี่ยวกับกำรติดเช้ือเอชไอวี มุ่งเน้นท่ีกำรเจรจำ
ครั้งนี้ มุ่งหวังเพื่อก้ำวต่อ และต้องกำรให้เขำก้ำวไปพร้อมกับคุณ 
9. เสนอความช่วยเหลืออย่างมีขอบเขต ไม่ว่ำปฏิกิริยำท่ีตอบกลับมำจะรุนแรง หรือ ส้ินหวัง คุณจะต้อง
มั่นคง และเตือนสติเขำ ไม่โอนอ่อน ไปกับควำมทุกข์ท่ีเขำแสดงออกมำ 
10. คาดหวังกับความเป็นจริง แม้จะรู้สึกผิดหวังกับส่ิงท่ีเขำแสดงออกด้ำนลบ ถูกตีตรำ ตัดสิน หรือเขำรับ
ไม่ได้ นั่นคือควำมจริงท่ีเขำเป็น ไม่ใช่ควำมผิดคุณ ไม่สำมำรถห้ำมควำมคิด ควำมรู้สึกของคนอื่นได้ ให้มุ่งท่ี
คุณจะก้ำวต่อ 

 
ค่าใช้จ่ายในการรับการปรึกษา 

ปัจจุบันระบบบริกำรสุขภำพภำครัฐ สนับสนุนครอบคลุมสิทธิประโยชน์ ในกำรตรวจวินิจฉัย กำรรักษำโรค 
ท่ีครอบคลุมทุกคนตำมสิทธิของตนท่ีมี ฟรี  

 
 
 
 

การเปิดเผยผลเลือดเปน็สิทธิส่วนบุคคล ที่ผู้ติดเชื้อเอชไอวีต้องยินยอม
พร้อมใจ 

กำรตัดสินใจเลือกบุคคลที่จะบอก และวิธีกำรบอกเป็นสิ่งที่ซับซ้อนและยำก 

...ส าหรับผู้ติดเช้ือฯ... วิธีเปิดเผย ไม่มีวิธีการใด ท่ีดีท่ีสุด และไม่สามารถคาดเดาผลตอบรับ
แน่นอนได้ 

แต่การเปิดเผยผลเลือดเปน็สิ่งที่ท้าทาย...มีประโยชน์ส าหรับผู้ติดเชื้อฯ ท าให้ลดความอึดอัด  
ลดควำมเครียดจำกกำรปกปิด และอำจได้รับกำรสนับสนุนทำงด้ำนก ำลังใจ และ เศรษฐกิจจำกผู้ท่ีตนบอก 
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สื่อ อุปกรณ์ เคร่ืองมือ แบบบันทึก แบบฟอร์มที่ใช้ประกอบการสื่อสาร 
1. ขวัญจิตร เหล่ำทอง, เจนจิต ฉำยะจินดำ, สุจิตตรำ พงศ์ประสบชัย, เพียงเพ็ญ ธัญญะตุลย,์ พรรณรำย หนู
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ให้บริกำรปรึกษำเพื่อส่งเสริมควำมร่วมใจในกำรรักษำด้วยยำต้ำนเอชไอวีอย่ำงต่อเนื่องและติดตำมปริมำณ
ไวรัสเอชไอวีในเลือด. สืบค้น 1 ตุลำคม 2563, จำก http://www.cqihiv.com/View DocumentDetail. 
aspx?ID=72 

4. องค์กำรเอฟเอชไอ360 ส ำนักงำนภูมิภำคเอเชียและแปซิฟิค. (2552). คู่มือประกอบกำรให้กำรปรึกษำ
เกี่ยวกับกำรตรวจเอชไอวีและกำรดูแลรักษำผู้ติดเช้ือเอชไอวี ส ำหรับภูมิภำคเอเชียและแปซิฟิก. สืบค้นเมื่อ 
6 ตุลำคม 2563 เข้ำถึงได้จำก 
https://www.fhi360.org/sites/default/files/media/documents/The%20Tools%20for%20HIV
%20Counselling%20for%20the%20Asia-Pacific%20Thai%20Edition.pdf 
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https://www.thewellproject.org/hiv-information/disclosure-and-hiv 

7. World Health Organization. (2011). Guideline on HIV disclosure counselling for children up 
to 12 years of age. Geneva: World Health Organization press. 

8. Austin Okumu. (2020). HIV Disclosure: Benefits, Challenges and Behaviors. Retrieved 
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9. Gary McClain. (2014). How to come out about Being HIV-Positive: Ten steps to make the 
process a whole lot easier. Retrieved October 6, 2020 from 
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แหล่งข้อมูลเพิ่มเติม ผู้ติดเช้ือสำมำรถขอข้อมูลเพิ่มเติมจำกโรงพยำบำลรัฐทุกแห่ง ท่ีมีบริกำรคลินิคยำต้ำนเอช
ไอวีใกล้บ้ำน หรือตำมสิทธิกำรรักษำพยำบำลท่ีท่ำนสังกัด 
[19 มกรำคม 2564]   
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กิจกรรมท่ี 4 ฝึกปฏิบัติเร่ือง การให้การปรึกษาเพื่อแจ้งผลปริมาณไวรัสในเลือดสูง (120 นำที)  
1. ก่อนกำรฝึกปฏิบัติ เพื่อให้ผู้ฝึกปฏิบัติถูกรบกวนด้วยเสียงน้อยท่ีสุด ให้จัดโต๊ะ/เก้ำอี้ ส ำหรับกำรฝึกปฏิบัติ 
โดยจัดเก้ำอี้ให้ผู้ท่ีสวมบทบำทเป็นผู้ให้กำรปรึกษำ และเป็นคนไข้ นั่งเป็นมุมฉำก ตำมภำพท่ี 1 
2. ช้ีแจงกำรฝึกปฏิบัติ โดยกำรฝึกรอบท่ี 3 จะมีกำรสลับบทบำทใหม่ (กำรช้ีแจงตำม file แผนกำรสอนท่ี 5.1) 
โดยมอบบทบำทสมมติให้ท ำควำมเข้ำใจ พบวิทยำกรประจ ำกลุ่มเพื่อเตรียมควำมพร้อมในกำรสวมบทบำท
สมมติ (15 นำที)  
ผู้สวมบทบาทสมมติเป็นผู้สังเกตการณ์ใช้แบบบนัทึกส าหรับผู้สังเกตการณ์  
 1. ฝึกปฏิบัติ แสดงบทบำทสมมติ (15 นำที)  
 2. เมื่อจบกำรฝึก ให้ถอดจำกกำรสวมบทบำทสมมติ สะท้อนกำรเรียนรู้ในกลุ่ม 3 คน (5นำที) 
 3. แบ่งกลุ่มย่อย 3 กลุ่ม ตำมบทบำทสมมติท่ีได้รับ สะท้อนกำรเรียนรู้จำกกำรฝึกปฏิบัติ โดยมีวิทยำกร
กลุ่มน ำกำรสะท้อนกำรเรียนรู้ (10 นำที) 
 4. วิทยำกรกลุ่มสรุปประเด็นกำรเรียนรู้จำกกำรสวมบทบำทสมมติ (5 นำที)      
 5. เปิดวิดีทัศน์ “ตอนท่ี 3 สำธิตกำรให้กำรปรึกษำเพื่อแจ้งผลปริมำณไวรัสในเลือดสูง” แลกเปล่ียน
ประเด็นส ำคัญของกำรปรับเปล่ียนพฤติกรรม กำรใช้ทักษะกำรให้กำรปรึกษำ (30 นำที) ตำรำงท่ี 2 
 6. วิทยำกรหลัก สรุปกำรเรียนรู้เรื่องกำรปรับเปล่ียนพฤติกรรมกำรใช้ทักษะกำรให้กำรปรึกษำเพื่อกำร
กินยำต้ำนเอชไอวีอย่ำงต่อเนื่อง ( 30 นำที) ตำมผังภำพท่ี 1-3 
 7. ถำม-ตอบ ประเมินกำรเรียนรู้ (10 นำที) 
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ใบงานการฝึกปฏิบัติรอบที่ 3 แจ้งผลปริมาณไวรัสในเลอืดสูง (หลังกินยาปีที่ 2) 
 (ส าหรับผู้แสดงบทบาทสมมติเป็น Counselor และ ผู้สังเกตการณ์)  

คุณก้อง อำยุ 17 ปี ภูมิล ำเนำอยู่ต่ำงอ ำเภอ ก ำลังศึกษำช้ัน ม.6 โรงเรียนประจ ำจังหวัดโดยอำศัยอยู่กับน้ำสำว
และน้ำเขย มีช่ืออยู่ในทะเบียนบ้ำนของน้ำ ฐำนะครอบครัวปำนกลำง  

ควำมเส่ียง ธันวำคม 2564 มีเพศสัมพันธ์กับรุ่นพี่ผู้ชำย โดยไม่ได้สวมถุงยำงอนำมัย เลิกกันแล้ว ยังไม่มีคู่ใหม่  

1 มีนำคม 2565 (หลังจำกท่ีเข้ำค่ำยควำมรู้ เรื่องเอดส์ท่ีโรงเรียน) ก้องมำขอตรวจกำรติดเช้ือเอชไอวี               
ท่ีโรงพยำบำลสุขภำพดี ก้องได้รับกำรแจ้งผลว่ำติดเช้ือเอชไอวี (HIV  Positive) หลังจำกทรำบผลเลือด 
พยำบำลท่ีคลินิก ARV ไ ด้พูดคุยเพื่ อเตรียมควำมพร้อมก่อนเริ่ ม ยำต้ำนเอชไอวี  (Same-Day ART) 
ผลตรวจร่ำงกำย CD4 = 800 cells/mm3 คัดกรองซิฟิลิส ไวรัสตับอักเสบบี ไวรัสตับอักเสบซี และ X-RAY 
ปอดผลปกติ กำรวำงแผนกำรกินยำทุกวัน  กินยำ เวลำ 22.00 น. ใช้กำรเตือนด้วยนำฬิกำในมือถือ 
ปัจ จัย ท่ีมี ผล ต่อก ำรกิน ยำ  และกำรมำตำมนั ด  1)  ควำมรู้ สึ ก ต่อก ำรกิน ยำ  ไ ม่ ชอบกินย ำ เม็ ด   
2) ครอบครัวรู้กำรติดเช้ือเอชไอวี และกำรเป็น MSM 3) ควำมกังวลใจเรื่องกำรลำเรียน และกลัวคนรู้เรื่องกำร
ติดเช้ือเอชไอวี  

15 มีนำคม 2565  นัดติดตำมหลังเริ่มกินยำครบ 2 สัปดำห์ 
อำกำรข้ำงเคียงท่ีพบเมื่อเริ่มกินยำคือ คล่ืนไส้ ท ำให้ไม่อยำกกินอำหำร  น้ ำหนักลดลง 1 กก.  
วินัยกำรกินยำ กินตรงเวลำ 4 ทุ่ม ใช้นำฬิกำมือถือปลุกเตือนก่อนเวลำ 15 นำที 
                  ลืมกินยำ 2 วันกลับไปบ้ำนหำพ่อแม่ ไม่ได้เอำยำไปกิน 

5 เมษำยน 2565 นัดติดตำมกำรกินยำต้ำนเอชไอวี 1 เดือน อำกำรท่ัวไปปกติ กินยำได้ ไม่คล่ืนไส้ 
วินัยกำรกินยำ ไม่ตรงเวลำ 3 ครั้ง กินยำเกิน 4 ทุ่ม 1 ชม. เพรำะไปติวหนังสือ  
                  ลืมกินยำ 1 ครั้ง เพรำะไปท ำงำนกลุ่มท่ีบ้ำนเพื่อน  
วำงแผนแก้ไขปัญหำกำรกินยำ ส ำรองยำใส่เป้เรียนหนังสือ ต้ังนำฬิกำเตือนล่วงหน้ำ 1 ช่ัวโมง/15 นำที 

19 พฤษภำคม 2565 ฟังผลตรวจปริมำณไวรัสในเลือด หลังกำรกินยำต้ำนเอชไอวี 3 เดือน   
** ลืมนัดหมำยวันท่ี 10 พฤษภำคม 2565 ไปเท่ียวกับเพื่อน เจ้ำหน้ำท่ีไลน์ติดตำมให้มำเจำะเลือดเพื่อดูผลกำร
กินยำ 
ในวันท่ี 12 พฤษภำคม 2565 ผลปริมำณไวรัสในเลือด VL = 40 copies/ml. 

ปัจจัยท่ีอำจมีผลต่อกำรกินยำ 1) รู้ผลสอบ เรียนต่อมหำวิทยำลัยในสำขำ Computer Science  เป้ำหมำย    
ในชีวิตอยำกท ำงำนด้ำนคอมพิวเตอร์ 2)  เปล่ียนท่ีอยู่ ย้ำยออกจำกบ้ำนน้ำ อยู่หอพัก  

ค่ำผลเลือด   12 พฤษภำคม  2565  VL = 40 copies/ml.    
                12 พฤษภำคม  2566  VL = 6,935 copies/ml.   
 
วันนี้ 20 พฤษภาคม 2566 พยำบำลโทรตำมก้องให้มำฟังผลเลือดท่ีเจำะตรวจเมื่อ 12 พฤษภำคม 2566    
ประเด็นส ำคัญ  
-- ส ำรวจปัจจัยทำงจิตสังคม เพื่อค้นหำสำเหตุของปริมำณไวรัสเอชไอวีในเลือดสูง 
-- ร่วมวำงแผนปรับเปล่ียนพฤติกรรมกำรกินยำใหม่ ให้กินยำตรงเวลำ ทุกวัน 
-- ค้นหำแรงจูงใจเพื่อปรับเปล่ียนพฤติกรรมกำรกินยำ 
*จบด้วยกำรนัดอีก 3 เดือน ในวันท่ี 20 สิงหำคม 2566 เพื่อเจำะเลือดตรวจหำปริมำณไวรัสเอชไอวีในเลือด 
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ใบงานการฝึกปฏิบัติรอบที่ 3 แจ้งผลปริมาณไวรัสในเลอืดสูง (หลังกินยาปีที่ 2) 
 (ส าหรับผู้แสดงบทบาทสมมติเป็น Client)  

คุณก้อง อำยุ 17 ปี ภูมิล ำเนำอยู่ต่ำงอ ำเภอ ก ำลังศึกษำช้ัน ม.6 โรงเรียนประจ ำจังหวัดโดยอำศัยอยู่กับน้ำสำว
และน้ำเขย มีช่ืออยู่ในทะเบียนบ้ำนของน้ำ ฐำนะครอบครัวปำนกลำง พ่อแม่ไม่รู้ว่ำก้องเป็น MSM 

ธันวำคม 2564 มีเพศสัมพันธ์กับรุ่นพี่ผู้ชำย โดยไม่ได้สวมถุงยำงอนำมัย เพิ่งเลิกกัน รุ่นพี่เรียนจบ ย้ำยไปท่ีอื่น 

1 มีนำคม 2565 แพทย์ให้เริ่มยำต้ำนเอชไอวี (Same-Day ART)  
ผลกำรตรวจร่ำงกำย ผลเลือด CD4 = 800 cells/mm3 กำรคัดกรองซิฟิลิส ไวรัสตับอักเสบบี ไวรัสตับอักเสบซี 
และ ผล X-RAY ปอดปกติ วำงแผนกำรกินยำทุกวัน เวลำ 22.00 น. ใช้กำรเตือนด้วยนำฬิกำในมือถือ 
-- ปัจจัยท่ีอำจมีผลต่อกำรกินยำ และกำรมำตำมนัด 1) ควำมรู้สึกต่อกำรกินยำ ไม่ชอบกินยำเม็ด 2) ควำมกังวล
ใจเรื่องกำรลำมำโรงพยำบำล และ กลัวคนรู้เรื่องกำรติดเช้ือเอชไอวี 

15 มีนำคม 2565 นัดติดตำมหลังเริ่มกินยำครบ 2 สัปดำห์ 
อำกำรข้ำงเคียงท่ีพบเมื่อเริ่มกินยำคือ คล่ืนไส้ ท ำให้ไม่อยำกกินอำหำร น้ ำหนักลดลง 1 กก.  
วินัยกำรกินยำ กินตรงเวลำ 4 ทุ่ม ใช้นำฬิกำมือถือปลุกเตือนก่อนเวลำ 15 นำที 
                  ลืมกินยำ 2 วันกลับไปบ้ำนหำพ่อแม่ ไม่ได้เอำยำไปกิน 

5 เมษำยน 2565 นัดติดตำมกำรกินยำต้ำนเอชไอวี 1 เดือน อำกำรท่ัวไปปกติ กินยำได้ ไม่คล่ืนไส้ 
วินัยกำรกินยำ ไม่ตรงเวลำ 3 ครั้ง กินยำเกิน 4 ทุ่ม 1 ชม. เพรำะไปติวหนังสือ  
                  ลืมกินยำ 1 ครั้ง เพรำะไปท ำงำนกลุ่มท่ีบ้ำนเพื่อน กลับมำเลยเวลำนำฬิกำปลุกมำก  

วำงแผนแก้ไขปัญหำกำรกินยำ ส ำรองยำใส่เป้เรียนหนังสือ ต้ังนำฬิกำเตือนล่วงหน้ำ 1 ช่ัวโมง/15 นำที 

** ไม่ได้มำเจำะเลือดตำมนัดในวันท่ี 10 พฤษภำคม 2565 ไปเท่ียวกับเพื่อน เจ้ำหน้ำท่ีไลน์ติดตำมให้มำ     
เจำะเลือดในวันท่ี 12 พฤษภำคม 2565 เพื่อดูผลกำรกินยำต้ำนเอชไอวี 3 เดือน อำกำรท่ัวไปปกติดี ปรับกำร
กินยำตรงเวลำทุกวัน โดยใช้นำฬิกำเตือนก่อนล่วงหน้ำ 1 ช่ัวโมง/15 นำที และเอำยำใส่ซองส ำรองไว้ในเป้ท่ีติด
ตั ว  
ชีวิตท่ีเปล่ียนแปลง สอบเรียนต่อมหำวิทยำลัยในจังหวัดในสำขำวิทยำกำรคอมพิวเตอร์ (Computer Science) 
มีเป้ำหมำยอยำกท ำงำนด้ำนคอมพิวเตอร์ ย้ำยออกจำกบ้ำนน้ำมำอยู่หอพัก 
ค่ำผลเลือด 12 พฤษภำคม 2565 VL = 40 copies/ml.  

วันนี้ 20 พฤษภาคม 2566 พยำบำลโทรตำมให้มำฟังผลเลือดท่ีเจำะตรวจเมื่อ 12 พฤษภำคม 2566 วิถีชีวิต  
ท่ีเปล่ียนแปลง 
          -- เข้ำเรียนในมหำวิทยำลัยประมำณ 3 เดือนท่ีผ่ำนมำมีแฟนคนใหม่ อยู่ด้วยกันท่ีหอพัก ไม่กินยำต้ำน
เอชไอวีกลัวแฟนเห็น ไม่ได้บอกแฟนเรื่องติดเช้ือเอชไอวี เวลำมีเพศสัมพันธ์ป้องกันด้วยกำรใช้ถุงยำง      ไม่
อยำกให้เขำติดเช้ือเอชไอวีเหมือนตัวเอง ไม่อยำกให้แฟนต้องมำกินยำตลอดชีวิต   
          -- เริ่มเบ่ือกับกำรกินยำ   คิดว่ำตนเองแข็งแรงดี ไม่จ ำเป็นต้องกินยำ 
 
** วันท่ี 20 สิงหำคม 2566 (นัด 3 เดือน) เพื่อตรวจหำปริมำณไวรัสในเลือด ตรวจซ้ ำหลังปรับกำรกินยำให้ตรง
เวลำ ทุกวัน  
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ตารางที่ 2 แสดงประเด็นส าคัญการสาธิตการให้การปรึกษา ตอนที่ 3 

ประโยคส าคัญ/ทักษะ ประเด็นที่แลกเปลี่ยน ถาม-ตอบ 
Co. “วันนี้พร้อมฟังผลเลือดมั๊ยค่ะ” Cl. ก้มหน้า ภำษำท่ำทำง แสดงถึงควำมรู้สึกอย่ำงไรต่อกำรฟังผลเลือด 
Co. “มีปริมำณไวรัสเอชไอวีในเลือด 
1585” 

ภำษำท่ำทำงของ Co. ในกำรบอกผลเลือด เป็นอย่ำงไร 
ภำพพลิกท่ี 7 เป็นประโยชน์อย่ำงไรต่อกำรแจ้งปรมิำณไวรัสเอชไอวี 
ในเลือดสูง 

ก้องรู้สึกอย่ำงไร ค ำของควำมรู้สึก 
Co. “ไม่กินยำ ไม่เป็นปัญหำอะไร” Co. แจ้งผลเลือด สะท้อนควำมรู้สึก และควำมคิดของคนไข้อื่นๆ ท่ีกินยำ

ต้ำนเอชไอวี มีผลอย่ำงไรต่อ Cl. 
Cl.  “ผมขอเริ่มต้นใหม่แบบครั้งแรกที่
เริ่มกินยำ” 

อะไรท่ีท ำให้ Cl. คิดจะเริ่มต้นกินยำใหม่  
- ค่าท่ีเราต้ังเป้าหมายไว้ และท ามาได้ดีมาตลอด คือการตรวจหาปริมาณ
ไวรัสในเลือดไม่พบ 
-  ไม่สายท่ีจะเริ่มต้นใหม่ 3 ปีท่ีผ่านมายังท าได้     

Co. “จะวำงแผนกำรกินยำอย่ำงไรให้
กินยำตรงเวลำ” 

กำรใช้ทักษะกำรถำม กำรทวน กำรสรุปควำม  

Co. “ถ้ำเพื่อนเห็นและถำม จะบอก
อย่ำงไร” 

ส ำรวจปัจจัยท่ีอำจมีผลต่อกำรกินยำจำกข้อมูลเดิมท่ีได้คือ ย้ำยมำอยู่หอ
กับเพื่อน  
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ผังภาพที่ 1 แสดงแนวทางการให้การปรึกษาเพื่อส่งเสริมความร่วมใจในการกินยาต้านเอชไอวีอย่าง
ต่อเนื่อง 

 

ผังภาพที่ 2 แสดงหลักคิดเพื่อส่งเสริมพฤติกรรมการกินยาต้านเอชไอวีอย่างต่อเนื่อง 
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ผังภาพที่ 3 แสดงคุณค่าของชีวิตที่มีผลต่อการส่งเสริมพฤติกรรมการกินยาต้านเอชไอวีอย่างต่อเนื่อง 
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แผนการสอนที่ 6 
 เคร่ืองมือส่งเสริมและวางแผนการกินยาต้านเอชไอวีอย่างสม่ าเสมอ 

วัตถุประสงค์ เพื่อให้ผู้เข้ำรับกำรอบรมสำมำรถ 
 1. ใช้แบบบันทึกติดตำมและวำงแผนกำรกินยำต้ำนเอชไอวีอย่ำงสม่ ำเสมอ (EAC form) ได้อย่ำง
ถูกต้อง ในกลุ่มเป้ำหมำยส ำคัญ ได้แก่ คนไข้รำยใหม่ คนไข้ท่ีวินัยกำรกินยำต่ ำกว่ำ 95% คนไข้ท่ีมีระดับไวรัส  
ในเลือดมำกกว่ำ ≥50 copies/ml. คนไข้ท่ีด้ือยำต้ำนเอชไอวี และคนไข้ท่ีขำดนัด/มีควำมเส่ียงในกำรขำดนัด
 2. น ำข้อมูลมำใช้ประโยชน์ในกำรส่งเสริมและวำงแผนกำรกินยำต้ำนเอชไอวีอย่ำงสม่ ำเสมอได้  ใน
รำยบุคคล  
 3. อธิบำยประโยชน์ของข้อมูลและรำยงำนผลกำรใช้ EAC form เพื่อติดตำมและพัฒนำคุณภำพระบบ
บริกำรได้ 

ระยะเวลา 1 ช่ัวโมง  

อุปกรณ์ฝึกอบรม 
 1. สไลด์ประกอบกำรบรรยำย “แผนการสอนที ่6”   
 2. แบบบันทึกติดตำมและวำงแผนกำรกินยำต้ำนเอชไอวีอย่ำงสม่ ำเสมอ (EAC form) 
 3. วิดีทัศน์ “กำรใช้ประโยชน์จำก แบบบันทึก EAC form โรงพยำบำลกลำง” 

เนื้อหาบรรยาย ใช้สไลด์ “แผนกำรสอนท่ี 6” และภำพพลิกท่ี 8 และ 9 ประกอบกำรบรรยำย  
 1. วัตถุประสงค์ของกำรใช้แบบบันทึกติดตำมและวำงแผนกำรกินยำต้ำนเอชไอวีอย่ำงสม่ ำเสมอ (EAC 
form) 
 2. วิธีกำรบันทึก EAC form 
  2.1 ศึกษำ EAC Flipchart และเลือกใช้ตรงกับสภำพปัญหำของผู้รับบริกำร 
  2.2. เลือกประเภทผู้รับบริกำรตำมเกณฑ์ท่ีก ำหนด 
  2.3 ในกรณีคนไข้ท่ี Viral load สูง คนไข้ด้ือยำต้ำนเอชไอวี ท ำ list รำยช่ือ และผลปริมำณ
ไวรัสเอชไอวีในเลือด เตรียมไว้ก่อนวันท่ีคนไข้มำรับบริกำร 
  2.4 ให้บริกำรปรึกษำผู้รับบริกำร และบันทึกลงในเอกสำรแบบบันทึก EAC form 
 3. ลงบันทึกในโปรแกรม Treatment and Care 
  3.1 ระบบรำยงำนข้อมูลจำกโปรแกรม Treatment and Care  
  3.2 กรณีศึกษำกำรใช้ข้อมูลเพื่อส่งเสริมและวำงแผนกำรกินยำต้ำนเอชไอวีอย่ำงสม่ ำเสมอ  

 
 

 

 

 

 

 



 

42 
 

แบบบันทึกติดตามและวางแผนการกินยาต้านเอชไอวีอย่างสม่ าเสมอ (EAC form)  
ส าหรับคนไข้รายใหม่ คนไข้ที่วินัยการกินยาต่ ากว่า 95%  
คนไข้ท่ีมีระดับไวรัสในเลือดมากกว่า ≥ 50 copies/ml.  

คนไข้ขาดนัดหรือมีความเสี่ยงในการขาดนัด 
ปัญหาผู้ป่วยในคร้ังนี้  คือ (ตอบได้มากกว่า 1 ข้อ) 
                       1.ยังไม่เริ่มยำต้ำนเอชไอว ี
                   2.วินัยกำรกินยำไม่ดี 
                   3.Viral load สูง ≥ 50 copies/ml. 

 4.ดื้อยำต้ำนเอชไอวี 
 5.ขำดนัด 
 6.มีควำมเส่ียงต่อกำรขำดนัดสูง  
 7.อื่นๆ ระบ…ุ……………………………… 

ข้อมูลผู้รับบริการ 
หมำยเลขผู้ป่วย (HN): อำยุ:วว/ดด/ปปปป ………………… เพศ:  1.ชำย  2.หญิง  3.MSM 

 4.TG 

เช้ือชำติ            1.ไทย                      2.ต่ำงด้ำว…………………….. 

สถำนะสมรส      1.โสด                      2.แต่งงำน                     3.หม้ำย/หย่ำร้ำง 

รำยได้ครอบครัวต่อเดือน   <10,000 บำท           10,000-30,000 บำท       >30,000 บำท 
ระดับกำรศึกษำ   1.ต่ ำกว่ำประถมศึกษำ   2.ประถมศึกษำ   3.มัธยมต้น    4.มัธยมปลำย   
                      5.ปริญญำตรี   6.สูงกว่ำปริญญำตร ี
วดป ท่ีวินิจฉัย กำรติดเช้ือเอชไอวี : วว/ดด/ปปปป....................................................................... 
ประเภทผู้รับบริการ    1.ผู้ป่วยรำยใหม่เริ่มยำต้ำนเอชไอวี (ภำยใน ปีแรก/12 เดือน) 
                                    2.ผู้ป่วยรำยเก่ำรับยำต้ำนเอชไอวีต่อเนื่อง  
   
อาการเจ็บป่วยของคนไข้ในคร้ังนี้ ตาม WHO clinical staging (ตอบข้อเดียว) 

 1.ไม่มีอำกำรเจ็บป่วย     2. มีอำกำรเล็กน้อย เช่น ป่วยเป็นหวัดบ่อย น้ ำหนักลดน้อยกว่ำ 10%  มีผ่ืน PPE เป็นต้น 

3.น้ ำหนักลดมำกกว่ำ 10% มีอำกำรเจ็บป่วย มีไข้ มีเช้ือรำในปำก ติดเช้ือตำมระบบต่ำงๆ ท้องเสียเรื้อรังนำนกว่ำ1 เดือน 

 4.เป็นโรคเอดส์ 
วันท่ีเริ่มยำ: วว/ดด/ปปปป  .............................  สูตรยำท่ีได้รับปัจจุบัน....   

(link จำกข้อมูลยำท่ีมีบันทึกใน TC program)                 
ระดับ CD4 ล่ำสุด........................................................................cell/mm3 
ผลการตรวจปริมาณไวรัส คร้ังล่าสุด................................... copies/ml.     
วันท่ี: วว/ดด/ปปปป................................................... 
ให้บริการปรึกษา คร้ังที่   1  2  3  4  5     วันที่รับบริการ(วว/ดด/ปปปป) 
 
วิธีประเมินวินัยการกินยา
(ตอบได้มำกกว่ำ 1 ข้อ) 

สาเหตุของปัญหา/อุปสรรค (ตอบได้มากกว่า 1ข้อ) วิธีส่งเสริมการกินยาที่ให้กับคนไข้ 
(ตอบได้มากกว่า 1ข้อ) 

วินัยการกินยา 
 >95% ข้ึนไป 

1. ด้านผู้ป่วย 
 1.1ลืมกินยำ    

1.การให้ความรู้และบริการ
ปรึกษา 
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 90-95% 
 ต่ ำกว่ำ 90% 

 
1. ซักประวัติกำรกินยำ 

ในช่วง 3วันและ7วันท่ี
ผ่ำนมำ 

 2.นับเม็ดยำ 
 3.ใช้ปฏิทิน/ไดอำรี่

กำรกินยำ 
 4.อื่นๆ 

ระบ…ุ……………….. 
ผู้รับบริการขาดนัด
หรือไม่ 
□ 1.ขำด □ 2.ไม่ขำด 
ในกรณีที่ผู้รับบริการขาด
นัด ผู้รับบริการขาดยา
หรือไม่ 
□ 1.ขำดยำเป็น
ระยะเวลำ ประมำณ ___  
เดือน___วัน 
□ 2.ไม่ขำดยำ 
 

 1.2 เบ่ือ ไม่อยำกกินยำ                    
 1.3 ไม่มีเวลำกินยำท่ีเหมำะสม  
 1.4 ท ำงำน เวลำไม่แน่นอน ไม่อยำกลำงำน  
 1.5 ยุ่งกับลูกจนไม่มีเวลำกินยำ   
 1.6 ท ำยำหำย 
 1.7 ยำหมดก่อนนัดเพรำะแบ่งยำให้คู่/คนอื่น/เพื่อน 
 1.8 ติดสำรเสพติด ระบุ……………………………………………                
 1.9 ขำดแรงจูงใจในกำรกินยำ 
 1.10 ท้อแท้ โดดเด่ียว ซึมเศร้ำ หมดอำลัยตำยอยำก 
 1.11 ร่ำงกำยแข็งแรงดี ยังไม่ป่วย / ไม่มีอำกำรผิดปกติ 
 1.12 Self stigma กลัวคนอื่นรู้   
 1.13 ไม่รู้ประโยชน์ของกำรกนิยำต่อเนื่อง 
 1.14 เดินทำงไปต่ำงจังหวัดหรือต่ำงประเทศบ่อย ไม่

สะดวกมำรับยำ 
2. ด้านผู้ให้บริการ 

 2.1 ต ำหนิ/ตัดสินผู้รับบริกำร     
 2.2 พฤติกรรมบริกำรไม่เหมำะสม 
 2.3 ตีตรำและเลือกปฏิบัติ      
 2.4 จ่ำยยำไม่ครบตำมวันนัด 
 2.5 เจ้ำหน้ำท่ีใหม่ขำดทักษะและควำมช ำนำญในกำร

ให้บริกำร 
3. ระบบบริการ 

 3.1 สิทธิกำรรักษำ            
 3.2 จัดให้บริกำรเฉพำะวัน   
 3.3 ระบบบริกำรไม่ยืดหยุ่น 
 3.4 ระบบริกำรล่ำช้ำต้องรอนำน 
 3.5 เจ้ำหน้ำท่ีไม่พร้อมในกำรให้บริกำร 
 3.6 นัดถี่เกินไปต้องลำงำนบ่อย 

 1.1 ให้ควำมรู้เรื่องควำมส ำคัญ
ของกำรกินยำต้ำนเอชไอว ี

 1.2.ให้ควำมรู้เรื่องผลข้ำงเคียง
ของยำ 

 1.3.ให้ควำมรู้เรื่อง U=U 
 1.4.ให้บริกำรปรึกษำเพื่อเสริม

แรงจูงใจ   
 1.5. ใช้ภำพพลิกประกอบใน

กำรปรึกษำเพื่อส่งเสริมควำมร่วมใจ
ในกำรกินยำต้ำนเอชไอวี (EAC)   

 1.6 ให้บริกำรปรึกษำเรื่อง
สุขภำพจิต 

 1.7 ให้บริกำรปรึกษำปัญหำ
สำรเสพติด 

 1.8 ให้ค ำแนะน ำ/บริกำร
ปรึกษำ เรื่องกำรเปิดเผยผลเลือด2. 
ให้ค าแนะน า การปฏบิัติในการกิน
ยาต้านเอชไอวี 

2.1ให้ค ำแนะน ำเรื่องกำรกลืนยำ 
 2.2 ปรับชนิดยำให้มี

ผลข้ำงเคียงน้อยลง 
 2.3 ปรับเม็ดยำให้กินง่ำยข้ึน 

3.วิธีช่วยเตือนการกินยาต้านเอช
ไอวี 

 3.1 สนับสนุนจำกอำสำสมัคร 
 3.2 ใช้กำร์ดบอกวิธีกำรกิน 
 3.3 บัดด้ีช่วยในกำรกินยำ 
 3.4 ใช้โทรศัพท์เตือน 
 3.5.DOT 

วิธีประเมินวินัยการกินยา
(ตอบได้มำกกว่ำ 1 ข้อ) 

สาเหตุของปัญหา/อุปสรรค (ตอบได้มากกว่า 1ข้อ) วิธีส่งเสริมการกินยาที่ให้กับคนไข้ 
(ตอบได้มากกว่า 1ข้อ) 

 
 
 

 3.7 ยำขำด stock  
 3.8 COVID-19 ท ำให้เดินทำงล ำบำก คลินิกลดจ ำนวน

คนไข้และเจ้ำหน้ำท่ี           
4. ด้านสังคม 

 
 3.6 กล่องยำ 
 3.7 ปฏิทิน 
 3.8.SMS เตือนกำรกินยำ 
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 ถูกสังคมตีตรำ 
5. ด้านครอบครัว 

 5.1 ไม่มีญำติดูแล            
 5.2 ครอบครัวรังเกียจ ไม่ยอมรับ 
 5.3 ยังไม่เปิดเผยผลเลือดกับคู่ 

6. ด้านเศรษฐกิจ 
 6.1 ฐำนะยำกจน          
 6.2 ไม่มีค่ำใช้จ่ำยในกำรเดินทำง และค่ำบริกำร 

7. ด้านยา 
 7.1 ผลข้ำงเคียงจำกยำ เช่น เวียนศีรษะ คล่ืนไส้ อำเจียน 

ท้องเสีย 
 7.2 สูตรยำไม่เหมำะสม กินยำก        
 7.3 จ ำนวนเม็ดยำมีมำก/ขนำดเม็ดยำ 

8. อื่นๆ ระบุ
..................................................................................... 
 

 3.9 ต้ังนำฬิกำปลุกเตือนกำรกิน
ยำ 

 3.10 ใช้ Application เตือน
กำรกินยำ 
4.การช่วยเหลือคนไข้รายนี้ด้วย
วิธีอื่นๆ ระบุ............................... 

สรุปผลการประเมินและการวางแผน (อธิบายเก่ียวกับปัญหา/อุปสรรคและการส่งเสริมที่วางแผนไว้): 
 นัด FU Date…………………………………….                                    Discharge…………………………………….. 
ชื่อผู้ให้บริการ: 
หมายเหตุ ควรบันทึกข้อมูลคนไข้รำยบุคคล อย่ำงน้อย 2 ครั้งขึ้นไป เพื่อติดตำมผลกำรปฏิบัติตนของคนไข้และควำมก้ำวหน้ำใน
กำรรักษำ  
*ในกรณีคนไข้ท่ีวินัยกำรกินยำไม่ดี ควรบันทึกข้อมูลจนกว่ำวินัยกำรกินยำดีขึ้น มำกกว่ำ 95%และ มีระดับไวรัสในเลือด <50 
copies/ml.) 
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ตัวอย่าง กรณีศึกษา เร่ิมการกินยาต้านเอชไอวี (Same-Day ART)   

คุณก้อง อำยุ 17 ปี ภูมิล ำเนำอยู่ต่ำงอ ำเภอ ก ำลังศึกษำช้ัน ม.6 โรงเรียนประจ ำจังหวัดโดยอำศัยอยู่กับน้ำสำว
และน้ำเขย มีช่ืออยู่ในทะเบียนบ้ำนของน้ำ ฐำนะครอบครัวปำนกลำง  

ธันวำคม 2564 มีเพศสัมพันธ์กับรุ่นพี่ผู้ชำย โดยไม่ได้สวมถุงยำงอนำมัย เพิ่งเลิกกัน รุ่นพี่เรียนจบ ย้ำยไปท่ีอื่น 

1 มีนำคม 2565 (หลังจำกท่ีเข้ำค่ำยควำมรู้เรื่องเอดส์ท่ีโรงเรียน) ก้องมำขอตรวจกำรติดเช้ือเอชไอวี                 ท่ี
โรงพยำบำลสุขภำพดี ก้องได้รับกำรแจ้งผลว่ำติดเช้ือเอชไอวี (HIV Positive) หลังจำกทรำบผลเลือด พยำบำลท่ี
คลินิก ARV ได้พูดคุยเพื่อเตรียมควำมพร้อมก่อนเริ่มยำต้ำนเอชไอวี รู้ว่ำก้องเป็น MSM ให้ข้อมูลเรื่องสิทธิกำร
รั กษ ำ  แ ล้ ว ส่ ง ตั ว ไ ปต รวจ ร่ ำ ง ก ำย ก้ อ ง รอผล เ ลื อดแ ละผล  X-RAY ปอด  ปร ะมำณ 2 ช่ั ว โ ม ง 
ก้องได้พบแพทย์ ได้รับแจ้งผลกำรตรวจคือ ผลเลือด CD4 = 800 cells/mm3 กำรคัดกรองซิฟิลิส ไวรัสตับ
อักเสบบี ไวรัสตับอักเสบซี และ X-RAY ปอดผลปกติ แพทย์ให้เริ่มยำต้ำนเอชไอวีในวันนี้ หลังพบแพทย์ ก้องมำ
พ บ กั บ พ ย ำบ ำ ล ท่ี ค ลิ นิ ก  ARV เ พื่ อ คุ ย เ รื่ อ ง ก ำ ร เ ริ่ ม กิ น ย ำ ต้ ำ น เ อ ช ไ อ วี  แ พ ทย์ จ่ ำ ย ย ำ TLD 
 
ชุดภำพพลิกท่ีใช้ เพื่อศึกษำข้อมูลเกี่ยวกับวัยรุ่น และ MSM ภำพพลิกท่ี 12 และ 13 
                     เพื่อศึกษำตัวอย่ำงกำรใช้ทักษะ OARS ภำพพลิกท่ี 1, 2, 3 และ 4 
ประเด็นส ำคัญ 
-- กำรเริ่มยำเร็วดีอย่ำงไร  
-- ผลข้ำงเคียงของยำ และกำรจัดกำร 
-- ส ำรวจปัจจัยทำงจิตสังคมหำเป้ำหมำยเพื่อร่วมวำงแผนกำรกินยำให้ตรงเวลำ ทุกวัน 
-- กำรนัดหมำย และควำมส ำคัญของกำรนัดหมำย ช่องทำงกำรติดต่อ 
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ตัวอย่าง การบันทึกติดตามและวางแผนการกินยาต้านเอชไอวีอย่างสม่ าเสมอ (EAC form)  
กรณศีึกษาคนไข้รายใหม่เร่ิมยาต้านเอชไอวี (Same-Day ART) 

ปัญหาผู้ป่วยในคร้ังนี้  คือ (ตอบได้มากกว่า 1 ข้อ) 
                       1.ยังไม่เริ่มยำต้ำนเอชไอวี 
                        2.วินัยกำรกนิยำไม่ดี 
                        3.Viral load สูง ≥ 50 copies/ml. 

 4.ดื้อยำต้ำนเอชไอวี 
 5.ขำดนัด 
 6.มีควำมเส่ียงต่อกำรขำดนัดสูง  
 7.อื่นๆ ระบุ………………………………… 

ข้อมูลผู้รับบริการ     นำยก้อง  อยู่ดี 
หมำยเลขผู้ป่วย (HN): 000001 อำยุ: ว/ด/ป 12/05/2545 เพศ:  1.ชำย  2.หญิง  3.MSM  4.TG 
เช้ือชำติ            1.ไทย                      2.ต่ำงด้ำว…………………….. 

สถำนะสมรส      1.โสด                      2.แต่งงำน                     3.หม้ำย/หย่ำร้ำง 

รำยได้ครอบครัวต่อเดือน   <10,000 บำท           10,000-30,000 บำท       >30,000 บำท 

ระดับกำรศึกษำ   1.ต่ ำกว่ำประถมศึกษำ   2.ประถมศึกษำ   3.มัธยมต้น    4.มัธยมปลำย   
                      5.ปริญญำตรี   6.สูงกว่ำปริญญำตร ี
วดป ท่ีวินิจฉัย กำรติดเช้ือเอชไอวี : วว/ดด/ปปปป..01/03/2565.. 
ประเภทผู้รับบริการ    1.ผู้ป่วยรำยใหม่เริ่มยำต้ำนเอชไอวี (ภำยใน ปีแรก/12 เดือน) 
                           2.ผู้ป่วยรำยเก่ำรับยำต้ำนเอชไอวีต่อเนื่อง  
อาการเจ็บป่วยของคนไข้ในคร้ังนี้ ตาม WHO clinical staging (ตอบข้อเดียว) 
 1.ไม่มีอำกำรเจ็บป่วย   2. มีอำกำรเล็กน้อย เช่น ป่วยเป็นหวัดบ่อย น้ ำหนักลดน้อยกว่ำ 10%  มีผ่ืน PPE เป็นต้น 

 3.น้ ำหนักลดมำกกว่ำ 10% มีอำกำรเจ็บป่วย มีไข้ มีเช้ือรำในปำก ติดเช้ือตำมระบบต่ำงๆ ท้องเสียเรื้อรังนำนกว่ำ 1 เดือน 

 4.เป็นโรคเอดส์ 
วันท่ีเริ่มยำ: วว/ดด/ปปปป ..01/03/2565.. สูตรยำท่ีได้รับปัจจุบัน....TLD  

 (link จำกข้อมูลยำท่ีมีบันทึกใน TC program)                 
ระดับ CD4 ล่ำสุด.....800 cell/mm3.. 
ผลการตรวจปริมาณไวรัส คร้ังล่าสุด......... copies/ml.      วันท่ี: วว/ดด/ปปปป................................................... 
ให้บริการปรึกษา คร้ังที่   1  2  3  4  5     วันที่รับบริการ(วว/ดด/ปปปป)01/03/2565   
วิธีประเมินวินัยการกินยา
(ตอบได้มำกกว่ำ1 ข้อ) 

สาเหตุของปัญหา/อุปสรรค (ตอบได้มากกว่า 1ข้อ) วิธีส่งเสริมการกินยาที่ให้กับคนไข้ 
(ตอบได้มากกว่า 1ข้อ) 

วินัยการกินยา 
 >95% ข้ึนไป 
 90-95% 
 ต่ ำกว่ำ 90% 

1. ด้านผู้ป่วย   
 1.1ลืมกินยำ    
 1.2 เบ่ือ ไม่อยำกกินยำ                    
 1.3 ไม่มีเวลำกินยำท่ีเหมำะสม  

1.การให้ความรู้และบริการปรึกษา 
 1.1 ให้ควำมรู้เรื่องควำมส ำคัญ
ของกำรกินยำต้ำนเอชไอวี.      

วิธีประเมินวินัยการกินยา
(ตอบได้มำกกว่ำ1 ข้อ) 

สาเหตุของปัญหา/อุปสรรค (ตอบได้มากกว่า 1ข้อ) วิธีส่งเสริมการกินยาที่ให้กับคนไข้ 
(ตอบได้มากกว่า 1ข้อ) 
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1. ซักประวัติกำรกิน
ยำ ในช่วง 3วันและ7
วันท่ีผ่ำนมำ 

 2.นับเม็ดยำ 
 3.ใช้ปฏิทิน/ไดอำรี่

กำรกินยำ 
 4.อื่นๆ 

ระบ…ุ……………….. 
 
ผู้รับบริการขาดนัด
หรือไม่ 
□ 1.ขำด □ 2.ไม่ขำด 
 
ในกรณีที่ผู้รับบริการ
ขาดนัด ผู้รับบริการ
ขาดยาหรือไม่ 
□ 1.ขำดยำเป็น
ระยะเวลำ ประมำณ 
___  เดือน___วัน 
□ 2.ไม่ขำดยำ 
 

1. ด้านผู้ป่วย (ต่อเนือ่ง) 
 1.4 ท ำงำน เวลำไม่แน่นอน ไม่อยำกลำงำน  
 1.5 ยุ่งกับลูกจนไม่มีเวลำกินยำ   
 1.6 ท ำยำหำย 
 1.7 ยำหมดก่อนนัดเนื่องจำกแบ่งยำให้คู่/คนอื่น/เพื่อน 
 1.8 ติดสำรเสพติด 

ระบ…ุ…………………………………………                
 1.9 ขำดแรงจูงใจในกำรกินยำ 
 1.10 ท้อแท้ โดดเด่ียว ซึมเศร้ำ หมดอำลัยตำยอยำก 
 1.11 ร่ำงกำยแข็งแรงดี ยังไม่ป่วย / ไม่มีอำกำรผิดปกติ 
 1.12 Self stigma กลัวคนอื่นรู้   
 1.13 ไม่รู้ประโยชน์ของกำรกนิยำต่อเนื่อง 
 1.14 เดินทำงไปต่ำงจังหวัดหรือต่ำงประเทศบ่อย ไม่

สะดวกมำรับยำ 
2. ด้านผู้ให้บริการ 

 2.1 ต ำหนิ/ตัดสินผู้รับบริกำร     
 2.2 พฤติกรรมบริกำรไม่เหมำะสม 
 2.3 ตีตรำและเลือกปฏิบัติ      
 2.4 จ่ำยยำไม่ครบตำมวันนัด 
 2.5 เจ้ำหน้ำท่ีใหม่ขำดทักษะและควำมช ำนำญในกำร

ให้บริกำร 
3. ระบบบริการ 

 3.1 สิทธิกำรรักษำ            
 3.2 จัดให้บริกำรเฉพำะวัน   
 3.3 ระบบบริกำรไม่ยืดหยุ่น 
 3.4 ระบบริกำรล่ำช้ำต้องรอนำน 
 3.5 เจ้ำหน้ำท่ีไม่พร้อมในกำรให้บริกำร 
 3.6 นัดถี่เกินไปต้องลำงำนบ่อย 
 3.7 ยำขำด stock  
 3.8 COVID-19 ท ำให้เดินทำงล ำบำก คลินิกลดจ ำนวน

คนไข้และเจ้ำหน้ำท่ี   . 

1.การให้ความรู้และบริการปรึกษา 
(ต่อเนือ่ง) 
 1.2.ให้ควำมรู้เรื่องผลข้ำงเคียง
ของยำ 
 1.3.ให้ควำมรู้เรื่อง U=U 
 1.4.ให้บริกำรปรึกษำเพื่อเสริม
แรงจูงใจ   
 1.5. ใช้ภำพพลิกประกอบในกำร
ปรึกษำเพื่อส่งเสริมควำมร่วมใจใน
กำรกินยำต้ำนเอชไอวี (EAC)   

 1.6 ให้บริกำรปรึกษำเรื่อง
สุขภำพจิต 

 1.7 ให้บริกำรปรึกษำปัญหำสำร
เสพติด 

 1.8 ให้ค ำแนะน ำ/บริกำรปรึกษำ 
เรื่องกำรเปิดเผยผลเลือด 
2. ให้ค าแนะน า การปฏบิัติในการ
กินยาต้านเอชไอวี 

2.1.ให้ค ำแนะน ำเรื่องกำรกลืนยำ 
 2.2 ปรับชนิดยำให้มีผลข้ำงเคียง

น้อยลง 
 2.3 ปรับเม็ดยำให้กินง่ำยข้ึน 

3.วิธีช่วยเตือนการกินยาต้านเอชไอ
วี 

 3.1 สนับสนุนจำกอำสำสมัคร  
 3.2 ใช้กำร์ดบอกวิธีกำรกิน 
 3.3 บัดด้ีช่วยในกำรกินยำ 
 3.4 ใช้โทรศัพท์เตือน 
 3.5.DOT 
 3.6 กล่องยำ 
 3.7 ปฏิทิน 

วิธีประเมินวินัยการกินยา
(ตอบได้มำกกว่ำ1 ข้อ) 

สาเหตุของปัญหา/อุปสรรค (ตอบได้มากกว่า 1ข้อ) วิธีส่งเสริมการกินยาที่ให้กับคนไข้ 
(ตอบได้มากกว่า 1ข้อ) 

 4. ด้านสังคม 
 ถูกสังคมตีตรำ 

 3.8.SMS เตือนกำรกินยำ 
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5. ด้านครอบครัว 
 5.1 ไม่มีญำติดูแล            
 5.2 ครอบครัวรังเกียจ ไม่ยอมรับ 
 5.3 ยังไม่เปิดเผยผลเลือดกับคู่ 

6. ด้านเศรษฐกิจ 
 6.1 ฐำนะยำกจน          
 6.2 ไม่มีค่ำใช้จ่ำยในกำรเดินทำง และค่ำบริกำร 

7. ด้านยา 
 7.1 ผลข้ำงเคียงจำกยำ เช่น เวียนศีรษะ คล่ืนไส้ 

อำเจียน ท้องเสีย 
 7.2 สูตรยำไม่เหมำะสม กินยำก        
 7.3 จ ำนวนเม็ดยำมีมำก/ขนำดเม็ดยำ 

8. อื่นๆ ระบ ุ

 3.9 ต้ังนำฬิกำปลุกเตือนกำรกิน
ยำ 

 3.10 ใช้ Application เตือนกำร
กินยำ 
4.การช่วยเหลือคนไข้รายนี้ด้วยวิธี
อื่นๆ ระบุ
............................................. 

สรุปผลการประเมินและการวางแผน (อธิบายเก่ียวกับปัญหา/อุปสรรคและการส่งเสริมที่วางแผนไว้): 
 ยอมรับผลกำรติดเช้ือได้ หำควำมรู้จำกอินเทอร์เน็ต เตรียมใจมำก่อนตรวจเลือด   
 ควำมรู้สึกต่อกำรกินยำ : เป็นคนกินยำยำก ไม่ชอบกินยำ ปกติร่ำงกำยแข็งแรง ไม่ค่อยเจ็บป่วย 
 ก้องตัดสินใจกินยำ เลือกกินยำเวลำ 4 ทุ่ม ทุกวัน วำงแผนกำรกินยำต่อเนื่อง โดยต้ังนำฬิกำปลุก 

เร่ืองที่จะติดตามต่อไป  :  พ่อ แม่และน้ำ ไม่ทรำบเรื่องก้องติดเช้ือเอชไอวี 
 
 นัด FU Date……05/04/2565                                    Discharge…………………………………….. 
ชื่อผู้ให้บริการ: สมใจ 

ตัวอย่าง กรณีศึกษา คนไข้รายใหม่เร่ิมยาต้านเอชไอวี ติดตามหลังการรักษา 1 เดือน 
คุณก้อง อำยุ 17 ปี ภูมิล ำเนำอยู่ต่ำงอ ำเภอ ก ำลังศึกษำช้ัน ม.6 โรงเรียนประจ ำจังหวัดโดยอำศัยอยู่กับน้ำสำว
และน้ำเขย มีช่ืออยู่ในทะเบียนบ้ำนของน้ำ ฐำนะครอบครัวปำนกลำง พ่อแม่ไม่รู้ว่ำก้องเป็น MSM 

ธันวำคม 2564 ก้องมีเพศสัมพันธ์กับรุ่นพี่ผู้ชำย โดยไม่ได้สวมถุงยำงอนำมัย เพิ่งเลิกกัน รุ่นพี่เรียนจบ ย้ำยไปท่ี
อื่น 

1 มีนำคม 2565 แพทย์ให้เริ่มยำต้ำนเอชไอวี (Same-Day ART)  
ผลกำรตรวจร่ำงกำย ผลเลือด CD4 = 800 cells/mm3 กำรคัดกรองซิฟิลิส ไวรัสตับอักเสบบี ไวรัสตับอักเสบซี 
และ ผล X-RAYปอด ปกติ  วำงแผนกำรกินยำทุกวัน เวลำ 22.00 น. ใช้กำรเตือนด้วยนำฬิกำในมือถือ 
-- ปัจจัยท่ีอำจมีผลต่อกำรกินยำ และกำรมำตำมนัด 1) ควำมรู้สึกต่อกำรกินยำ ไม่ชอบกินยำเม็ด 2) ควำมกังวล
ใจเรื่องกำรลำมำโรงพยำบำล และ กลัวคนรู้เรื่องกำรติดเช้ือเอชไอวี  

คร้ังนี้ 5 เมษายน 2565 นัดติดตำมกำรกินยำต้ำนเอชไอวี 1 เดือน   
-- ส ำรวจปัจจัยทำงจิตสังคมเพื่อร่วมวำงแผนกำรกินยำให้ตรงเวลำ ทุกวัน 
-- กำรนัดหมำย และควำมส ำคัญของกำรนัดหมำย ช่องทำงกำรติดต่อ 
*นัดติดตำมอีก 3 เดือน จะให้ตรวจเลือดหำค่ำ CD4  และ Viral load เพื่อประเมินผลกำรรักษำและเจำะเลือด 
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ตัวอย่าง การบันทึกติดตามและวางแผนการกินยาต้านเอชไอวีอย่างสม่ าเสมอ (EAC form)  
กรณีศึกษาคนไข้รายใหม่เร่ิมยาต้านเอชไอวี ติดตามหลังการรักษา 1 เดือน 

ปัญหาผู้ป่วยในคร้ังนี้  คือ (ตอบได้มากกว่า 1 ข้อ) 
                        1.ยังไม่เริ่มยำต้ำนเอชไอวี 
                        2.วินัยกำรกินยำไม่ดี 
                        3.Viral load สูง ≥ 50 copies/ml. 

 4.ดื้อยำต้ำนเอชไอวี 
 5.ขำดนัด 
 6.มีควำมเส่ียงต่อกำรขำดนัดสูง  
 7.อื่นๆ ระบุ………………………………… 

ข้อมูลผู้รับบริการ     นำยก้อง  อยู่ดี 
หมำยเลขผู้ป่วย (HN): 000001 อำยุ: วว/ดด/ปปปป 12/05/2545 เพศ:  1.ชำย  2.หญิง  3.MSM 4.TG 
เช้ือชำติ            1.ไทย                      2.ต่ำงด้ำว…………………….. 

สถำนะสมรส      1.โสด                      2.แต่งงำน                     3.หม้ำย/หย่ำร้ำง 

รำยได้ครอบครัวต่อเดือน   <10,000 บำท           10,000-30,000 บำท       >30,000 บำท 

ระดับกำรศึกษำ   1.ต่ ำกว่ำประถมศึกษำ   2.ประถมศึกษำ   3.มัธยมต้น    4.มัธยมปลำย   
                      5.ปริญญำตรี   6.สูงกว่ำปริญญำตร ี
วดป ท่ีวินิจฉัย กำรติดเช้ือเอชไอวี : วว/ดด/ปปปป...01/03/2565.. 
ประเภทผู้รับบริการ    1.ผู้ป่วยรำยใหม่เริ่มยำต้ำนเอชไอวี (ภำยใน ปีแรก/12 เดือน) 
                           2.ผู้ป่วยรำยเก่ำรับยำต้ำนเอชไอวีต่อเนื่อง  
อาการเจ็บป่วยของคนไข้ในคร้ังนี้ ตาม WHO clinical staging (ตอบข้อเดียว) 
 1.ไม่มีอำกำรเจ็บป่วย    2. มีอำกำรเล็กน้อย เช่น ป่วยเป็นหวัดบ่อย น้ ำหนักลดน้อยกว่ำ 10%  มีผ่ืน PPE เป็นต้น 

 3.น้ ำหนักลดมำกกว่ำ 10% มีอำกำรเจ็บป่วย มีไข้ มีเช้ือรำในปำก ติดเช้ือตำมระบบต่ำงๆ ท้องเสียเรื้อรังนำนกว่ำ1 เดือน 

 4.เป็นโรคเอดส์ 
วันท่ีเริ่มยำ: วว/ดด/ปปปป  ..01/03/2565.. สูตรยำท่ีได้รับปัจจุบัน....TLD... 

 (link จำกข้อมูลยำท่ีมีบันทึกใน TC program)                 
ระดับ CD4 ล่ำสุด.... 800 cell/mm3 
ผลการตรวจปริมาณไวรัส คร้ังล่าสุด...- copies/ml.      วันท่ี: วว/ดด/ปปปป................................................... 
ให้บริการปรึกษา คร้ังที่   1  2  3  4  5 
วันที่รับบริการ(วว/ดด/
ปปปป)05/04/2565   

สาเหตุของปัญหา/อุปสรรค (ตอบได้มากกว่า 1ข้อ) วิธีส่งเสริมการกินยาที่ให้กับคนไข้
(ตอบได้มากกว่า 1ข้อ) 

วินัยการกินยา 
 >95% ข้ึนไป 

 90-95% 
 ต่ ำกว่ำ 90% 

1. ด้านผู้ป่วย 
 1.1ลืมกินยำ    

 1.2 เบ่ือ ไม่อยำกกินยำ                    
 1.3 ไม่มีเวลำกินยำท่ีเหมำะสม  

1.การให้ความรู้และบริการ
ปรึกษา 
 1.1 ให้ควำมรู้เรื่องควำมส ำคัญ
ของกำรกินยำต้ำนเอชไอวี     

วิธีประเมินวินัยการกินยา
(ตอบได้มำกกว่ำ 1 ข้อ) 

สาเหตุของปัญหา/อุปสรรค (ตอบได้มากกว่า 1ข้อ) วิธีส่งเสริมการกินยาที่ให้กับคนไข้ 
(ตอบได้มากกว่า 1ข้อ) 
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1. ซักประวัติกำรกิน
ยำ ในช่วง 3วันและ7วันท่ี
ผ่ำนมำ 
 2.นับเม็ดยำ 

 3.ใช้ปฏิทิน/ไดอำรี่
กำรกินยำ 

 4.อื่นๆ 
ระบ…ุ……………….. 
 
ผู้รับบริการขาดนัด
หรือไม่ 

 1.ขำด  2.ไม่ขำด 
 
ในกรณีที่ผู้รับบริการ
ขาดนัด ผู้รับบริการขาด
ยาหรือไม่ 
□ 1.ขำดยำเป็น
ระยะเวลำ ประมำณ __
เดือน ___วัน 
□ 2.ไม่ขำดยำ 
 

1. ด้านผู้ป่วย (ต่อเนือ่ง) 
 1.4 ท ำงำน เวลำไม่แน่นอน ไม่อยำกลำงำน  
 1.5 ยุ่งกับลูกจนไม่มีเวลำกินยำ   
 1.6 ท ำยำหำย 
 1.7 ยำหมดก่อนนัดเนื่องจำกแบ่งยำให้คู่/คนอื่น/เพื่อน 
 1.8 ติดสำรเสพติดระบุ………………………………           
 1.9 ขำดแรงจูงใจในกำรกินยำ 
 1.10 ท้อแท้ โดดเด่ียว ซึมเศร้ำ หมดอำลัยตำยอยำก 
 1.11 ร่ำงกำยแข็งแรงดี ยังไม่ป่วย / ไม่มีอำกำรผิดปกติ 
 1.12 Self stigma กลัวคนอื่นรู้   
 1.13 ไม่รู้ประโยชน์ของกำรกนิยำต่อเนื่อง 
 1.14 เดินทำงไปต่ำงจังหวัดหรือต่ำงประเทศบ่อย ไม่สะดวก

มำรับยำ 
2. ด้านผู้ให้บริการ 

 2.1 ต ำหนิ/ตัดสินผู้รับบริกำร     
 2.2 พฤติกรรมบริกำรไม่เหมำะสม 
 2.3 ตีตรำและเลือกปฏิบัติ      
 2.4 จ่ำยยำไม่ครบตำมวันนัด 
 2.5 เจ้ำหน้ำท่ีใหม่ขำดทักษะและควำมช ำนำญในกำร

ให้บริกำร 
3. ระบบบริการ 

 3.1 สิทธิกำรรักษำ            

 3.2 จัดให้บริกำรเฉพำะวัน   
 3.3 ระบบบริกำรไม่ยืดหยุ่น 
 3.4 ระบบริกำรล่ำช้ำต้องรอนำน 
 3.5 เจ้ำหน้ำท่ีไม่พร้อมในกำรให้บริกำร 
 3.6 นัดถี่เกินไปต้องลำงำนบ่อย 
 3.7 ยำขำด stock  
 3.8 COVID-19 ท ำให้เดินทำงล ำบำก คลินิกลดจ ำนวน

คนไข้และเจ้ำหน้ำท่ี           
4. ด้านสังคม   ถูกสังคมตีตรำ 

1.การให้ความรู้และบริการ
ปรึกษา(ต่อเนือ่ง) 
 1.2.ให้ควำมรู้เรื่องผลข้ำงเคียง
ของยำ 
 1.3.ให้ควำมรู้เรื่อง U=U 
 1.4.ให้บริกำรปรึกษำเพื่อเสริม
แรงจูงใจ   
 1.5. ใช้ภำพพลิกประกอบใน
กำรปรึกษำเพื่อส่งเสริมควำมร่วมใจ
ในกำรกินยำต้ำนเอชไอวี (EAC)   

 1.6 ให้บริกำรปรึกษำเรื่อง
สุขภำพจิต 

 1.7 ให้บริกำรปรึกษำปัญหำ
สำรเสพติด 

 1.8 ให้ค ำแนะน ำ/บริกำร
ปรึกษำ เรื่องกำรเปิดเผยผลเลือด 
2. ให้ค าแนะน า การปฏบิัติในการ
กินยาต้านเอชไอวี 

2.1.ให้ค ำแนะน ำเรื่องกำรกลืน
ยำ 

 2.2 ปรับชนิดยำให้มี
ผลข้ำงเคียงน้อยลง 

 2.3 ปรับเม็ดยำให้กินง่ำยข้ึน 
3.วิธีช่วยเตือนการกินยาต้านเอช
ไอวี 

 3.1 สนับสนุนจำกอำสำสมัคร  
 3.2 ใช้กำร์ดบอกวิธีกำรกิน 
 3.3 บัดด้ีช่วยในกำรกินยำ 
 3.4 ใช้โทรศัพท์เตือน 
 3.5.DOT 
 3.6 กล่องยำ 
 3.7 ปฏิทิน 

วิธีประเมินวินัยการกินยา
(ตอบได้มำกกว่ำ 1 ข้อ) 

สาเหตุของปัญหา/อุปสรรค (ตอบได้มากกว่า 1ข้อ) วิธีส่งเสริมการกินยาที่ให้กับคนไข้ 
(ตอบได้มากกว่า 1ข้อ) 

 5. ด้านครอบครัว 
 5.1 ไม่มีญำติดูแล            

 3.8.SMS เตือนกำรกินยำ 
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 5.2 ครอบครัวรังเกียจ ไม่ยอมรับ 
 5.3 ยังไม่เปิดเผยผลเลือดกับคู่ 

6. ด้านเศรษฐกิจ 
 6.1 ฐำนะยำกจน          
 6.2 ไม่มีค่ำใช้จ่ำยในกำรเดินทำง และค่ำบริกำร 

7. ด้านยา 
 7.1 ผลข้ำงเคียงจำกยำ เช่น เวียนศีรษะ คล่ืนไส้ อำเจียน 

ท้องเสีย 
 7.2 สูตรยำไม่เหมำะสม กินยำก        
 7.3 จ ำนวนเม็ดยำมีมำก/ขนำดเม็ดยำ 

8. อื่นๆ ระบุ......................................... 

 3.9 ต้ังนำฬิกำปลุกเตือนกำร
กินยำ 

  3.10 ใช้ Application เตือน
กำรกินยำ 
4.การช่วยเหลือคนไข้รายนี้ด้วย
วิธีอื่นๆ ระบุ
............................................. 

สรุปผลการประเมินและการวางแผน (อธิบายเก่ียวกับปัญหา/อุปสรรคและการส่งเสริมที่วางแผนไว้): 
 คนไข้กินยำได้ ไม่มีผลข้ำงเคียง 
ปัญหา 

 วินัยกำรกินยำไม่ดี กินยำไม่ตรงเวลำ 3 ครั้ง เพรำะไปติวหนังสือ 
 ลืมกินยำ 1 ครั้ง เนื่องจำกท ำงำนกลุ่มท่ีบ้ำนเพื่อน 

แนวทางแก้ไข 
 วำงแผนแก้ไข พูดคุยถึงควำมรู้สึกในกำรกินยำต้ำนเอชไอวี อธิบำยเหตุผลจะเกิดอย่ำงไรหำกขำดยำ  
 พูดคุยถึงประเด็นหำกเกิดสถำนกำรณ์ท่ีท ำให้ต้องไปพักค้ำงท่ีอื่น จะท ำอย่ำงไร  
 พูดคุยเพื่อหำแนวทำงร่วมกัน เอำยำส ำรองไว้ในเป้ติดตัว และตรวจสอบก่อนเดินทำงอีกครั้งว่ำได้น ำยำติดไปด้วย 
 ใช้นำฬิกำเตือนกำรกินยำก่อนเวลำล่วงหน้ำ ป้องกันกำรลืม และกินยำคลำดเคล่ือน 

เร่ืองที่จะติดตามต่อไป 
 ผลกำรตรวจปริมำณไวรัสเอชไอวีในเลือด 
 พ่อ แม่และน้ำ ไม่ทรำบเรื่องก้องติดเช้ือเอชไอวี  
 เตรียมกำรเปิดเผยผลเลือด 

 นัด FU Date……19/05/2565                                    Discharge…………………………………….. 
ชื่อผู้ให้บริการ: สมใจ 

ตัวอย่าง กรณีศึกษา คนไข้รายใหม่เร่ิมยาต้านเอชไอวี ติดตามหลังการรักษา 3 เดือน 
คุณก้อง อำยุ 17 ปี ภูมิล ำเนำอยู่ต่ำงอ ำเภอ ก ำลังศึกษำช้ัน ม.6 โรงเรียนประจ ำจังหวัดโดยอำศัยอยู่กับน้ำสำว
และน้ำเขย มี ช่ืออยู่ในทะเบียนบ้ำนของน้ำ ฐำนะครอบครัวปำนกลำง พ่อแม่ไม่รู้ว่ ำก้องเป็น  MSM 
ธันวำคม 2564 มีเพศสัมพันธ์กับรุ่นพี่ผู้ชำย โดยไม่ได้สวมถุงยำงอนำมัย เพิ่งเลิกกัน รุ่นพี่เรียนจบ ย้ำยไปท่ีอื่น 

1 มีนำคม 2565 แพทย์ให้เริ่มยำต้ำนเอชไอวี (Same-Day ART)  
ผลกำรตรวจร่ำงกำย ผลเลือด CD4 = 800 cells/mm3 กำรคัดกรองซิฟิลิส ไวรัสตับอักเสบบี ไวรัสตับอักเสบซี 
และ ผล X-RAYปอด ปกติ วำงแผนกำรกินยำทุกวัน เวลำ 22.00 น. ใช้กำรเตือนด้วยนำฬิกำในมือถือ 
-- ปัจจัยท่ีอำจมีผลต่อกำรกินยำ และกำรมำตำมนัด 1) ควำมรู้สึกต่อกำรกินยำ ไม่ชอบกินยำเม็ด 2) ควำมกังวล
ใจเรื่องกำรลำมำโรงพยำบำล และกลัวคนรู้เรื่องกำรติดเช้ือ  
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5 เมษำยน 2565 นัดติดตำมกำรกินยำต้ำนเอชไอวี 1 เดือน อำกำรท่ัวไปปกติ กินยำได้ ไม่คล่ืนไส้ 
วินัยกำรกินยำ  ไม่ตรงเวลำ 3 ครั้ง กินยำเกิน 4 ทุ่ม 1 ชม. เพรำะไปติวหนังสือ  
                   ลืมกินยำ 1 ครั้ง เพรำะไปท ำงำนกลุ่มท่ีบ้ำนเพื่อน  
วางแผนแก้ไขปัญหาการกินยา เอำยำส ำรองใส่เป้เรียนหนังสือ ต้ังนำฬิกำเตือนล่วงหน้ำ 1 ช่ัวโมง/15 นำที 

คร้ังนี้ 19 พฤษภาคม 2565 นัดติดตำมหลังกำรกินยำต้ำนเอชไอวี 3 เดือน เพื่อแจ้งผลปริมำณไวรัสเอชไอวี      
ในเลือด 
** ไม่ได้มำเจำะเลือดตำมนัดในวันท่ี 10 พฤษภำคม 2565 ไปเท่ียวกับเพื่อน เจ้ำหน้ำท่ีไลน์ติดตำมให้มำ      
เจำะเลือดในวันท่ี 12 พฤษภำคม 2565 เพื่อดูผลกำรกินยำต้ำนเอชไอวี 3 เดือน VL = 40 copies/ml.  
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ตัวอย่าง การบันทึกติดตามและวางแผนการกินยาต้านเอชไอวีอย่างสม่ าเสมอ (EAC form)  
กรณีศึกษาคนไข้รายใหม่เร่ิมยาต้านเอชไอวี ติดตามหลังการรักษา 3 เดือน 

ปัญหาผู้ป่วยในคร้ังนี้  คือ (ตอบได้มากกว่า 1 ข้อ) 
                        1.ยังไม่เริ่มยำต้ำนเอชไอวี 
                        2.วินัยกำรกนิยำไม่ดี 
                        3.Viral load สูง ≥ 50 copies/ml. 

 4.ดื้อยำต้ำนเอชไอวี 
 5.ขำดนัด 
 6.มีควำมเส่ียงต่อกำรขำดนัดสูง  

 7.อื่นๆ ระบุ………ติดตำมผล VL ครั้งแรก 
ข้อมูลผู้รับบริการ     นำยก้อง  อยู่ดี 
หมำยเลขผู้ป่วย (HN): 000001 อำยุ: วว/ดด/ปปปป 12/05/2545 เพศ:  1.ชำย  2.หญิง  3.MSM  

4.TG 
เช้ือชำติ            1.ไทย                      2.ต่ำงด้ำว…………………….. 

สถำนะสมรส      1.โสด                      2.แต่งงำน                     3.หม้ำย/หย่ำร้ำง 

รำยได้ครอบครัวต่อเดือน   <10,000 บำท           10,000-30,000 บำท       >30,000 บำท 

ระดับกำรศึกษำ   1.ต่ ำกว่ำประถมศึกษำ   2.ประถมศึกษำ   3.มัธยมต้น    4.มัธยมปลำย   
                      5.ปริญญำตรี   6.สูงกว่ำปริญญำตร ี
วดป ท่ีวินิจฉัย กำรติดเช้ือเอชไอวี : วว/ดด/ปปปป... 01/03/2565... 
ประเภทผู้รับบริการ    1.ผู้ป่วยรำยใหม่เริ่มยำต้ำนเอชไอวี (ภำยในปีแรก/ 12 เดือน) 
                           2.ผู้ป่วยรำยเก่ำรับยำต้ำนเอชไอวีต่อเนื่อง  
อาการเจ็บป่วยของคนไข้ในคร้ังนี้ ตาม WHO clinical staging (ตอบข้อเดียว) 
 1.ไม่มีอำกำรเจ็บป่วย   2. มีอำกำรเล็กน้อย เช่น ป่วยเป็นหวัดบ่อย น้ ำหนักลดน้อยกว่ำ 10%  มีผ่ืน PPE เป็นต้น 

 3.น้ ำหนักลดมำกกว่ำ 10% มีอำกำรเจ็บป่วย มีไข้ มีเช้ือรำในปำก ติดเช้ือตำมระบบต่ำงๆ ท้องเสียเรื้อรังนำนกว่ำ1 เดือน 

 4.เป็นโรคเอดส์ 
วันท่ีเริ่มยำ: วว/ดด/ปปปป  ...01/03/2565… สูตรยำท่ีได้รับปัจจุบัน...TLD…  

 (link จำกข้อมูลยำท่ีมีบันทึกใน TC program)                 
ระดับ CD4 ล่ำสุด.....800 cell/mm3... 
ผลการตรวจปริมาณไวรัส คร้ังล่าสุด...- copies/ml.      วันท่ี: วว/ดด/ปปปป................................................... 
ให้บริการปรึกษา คร้ังที่   1  2  3  4  5 
วันที่รับบริการ(วว/ดด/
ปปปป)  05/04/2565   

สาเหตุของปัญหา/อุปสรรค (ตอบได้มากกว่า 1ข้อ) วิธีส่งเสริมการกินยาที่ให้กับคนไข ้
(ตอบได้มากกว่า1ข้อ) 

วินัยการกินยา 
  >95% ข้ึนไป 

 90-95% 
 ต่ ำกว่ำ 90% 

1. ด้านผู้ป่วย 
 1.1ลืมกินยำ    
 1.2 เบ่ือ ไม่อยำกกินยำ                    
 1.3 ไม่มีเวลำกินยำท่ีเหมำะสม  

1.การให้ความรู้และบริการ
ปรึกษา 
1.1 ให้ควำมรู้เรื่องควำมส ำคัญ
ของกำรกินยำต้ำนเอชไอวี      

 วิธีประเมินวินัยการกินยา
(ตอบได้มำกกว่ำ 1 ข้อ) 

สาเหตุของปัญหา/อุปสรรค (ตอบได้มากกว่า 1ข้อ) 
(ต่อเนือ่ง)                     

วิธีส่งเสริมการกินยาที่ให้กับ
คนไข้ (ตอบได้มากกว่า 1ข้อ) 
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1. ซักประวัติกำรกินยำ 
ในช่วง 3วันและ7วันท่ีผ่ำน
มำ 
 2.นับเม็ดยำ 

 3.ใช้ปฏิทิน/ไดอำรี่กำร
กินยำ 

 4.อื่นๆ 
ระบ…ุ……………….. 
 
ผู้รับบริการขาดนัดหรือไม่ 

 1.ขำด  2.ไม่ขำด 
 
ในกรณีที่ผู้รับบริการขาด
นัด ผู้รับบริการขาดยา
หรือไม่ 
□ 1.ขำดยำเป็นระยะเวลำ 
ประมำณ __เดือน ___วัน 
□ 2.ไม่ขำดยำ 
 

1. ด้านผู้ป่วย (ต่อเนือ่ง) 
 1.4 ท ำงำน เวลำไม่แน่นอน ไม่อยำกลำงำน  
 1.5 ยุ่งกับลูกจนไม่มีเวลำกินยำ   
 1.6 ท ำยำหำย 
 1.7 ยำหมดก่อนนัดเนื่องจำกแบ่งยำให้คู่/คนอื่น/เพื่อน 
 1.8 ติดสำรเสพติด ระบุ……………………………………………                
 1.9 ขำดแรงจูงใจในกำรกินยำ 
 1.10 ท้อแท้ โดดเด่ียว ซึมเศร้ำ หมดอำลัยตำยอยำก 
 1.11 ร่ำงกำยแข็งแรงดี ยังไม่ป่วย / ไม่มีอำกำรผิดปกติ 
 1.12 Self stigma กลัวคนอื่นรู้   
 1.13 ไม่รู้ประโยชน์ของกำรกนิยำต่อเนื่อง 
 1.14 เดินทำงไปต่ำงจังหวัดหรือต่ำงประเทศบ่อย ไม่สะดวก

มำรับยำ 
2. ด้านผู้ให้บริการ 

 2.1 ต ำหนิ/ตัดสินผู้รับบริกำร     
 2.2 พฤติกรรมบริกำรไม่เหมำะสม 
 2.3 ตีตรำและเลือกปฏิบัติ      
 2.4 จ่ำยยำไม่ครบตำมวันนัด 
 2.5 เจ้ำหน้ำท่ีใหม่ขำดทักษะและควำมช ำนำญในกำร

ให้บริกำร 
3. ระบบบริการ 

 3.1 สิทธิกำรรักษำ            

 3.2 จัดให้บริกำรเฉพำะวัน   
 3.3 ระบบบริกำรไม่ยืดหยุ่น 
 3.4 ระบบริกำรล่ำช้ำต้องรอนำน 
 3.5 เจ้ำหน้ำท่ีไม่พร้อมในกำรให้บริกำร 
 3.6 นัดถี่เกินไปต้องลำงำนบ่อย 
 3.7 ยำขำด stock  
 3.8 COVID-19 ท ำให้เดินทำงล ำบำก คลินิกลดจ ำนวน

คนไข้และเจ้ำหน้ำท่ี   
 

1.การให้ความรู้และบริการ
ปรึกษา 
(ต่อเนือ่ง) 
 1.2.ให้ควำมรู้เรื่องผลข้ำงเคียง
ของยำ 
 1.3.ให้ควำมรู้เรื่อง U=U 
 1.4.ให้บริกำรปรึกษำเพื่อ
เสริมแรงจูงใจ   
 1.5. ใช้ภำพพลิกประกอบใน
กำรปรึกษำเพื่อส่งเสริมควำมร่วม
ใจในกำรกินยำต้ำนเอชไอวี (EAC)   

 1.6 ให้บริกำรปรึกษำเรื่อง
สุขภำพจิต 

 1.7 ให้บริกำรปรึกษำปัญหำ
สำรเสพติด 

 1.8 ให้ค ำแนะน ำ/บริกำร
ปรึกษำ เรื่องกำรเปิดเผยผลเลือด 
2. ให้ค าแนะน า การปฏบิัติใน
การกินยาต้านเอชไอวี 

2.1.ให้ค ำแนะน ำเรื่องกำรกลืน
ยำ 

 2.2 ปรับชนิดยำให้มี
ผลข้ำงเคียงน้อยลง 

 2.3 ปรับเม็ดยำให้กินง่ำยข้ึน 
3.วิธีช่วยเตือนการกินยาต้านเอช
ไอวี 

 3.1 สนับสนุนจำกอำสำสมัคร 
 3.2 ใช้กำร์ดบอกวิธีกำรกิน 
 3.3 บัดด้ีช่วยในกำรกินยำ 

 วิธีประเมินวินัยการกินยา
(ตอบได้มำกกว่ำ 1 ข้อ) 

สาเหตุของปัญหา/อุปสรรค (ตอบได้มากกว่า 1ข้อ) 
(ต่อเนือ่ง)                     

วิธีส่งเสริมการกินยาที่ให้กับ
คนไข้ (ตอบได้มากกว่า 1ข้อ) 

  4. ด้านสังคม 
 ถูกสังคมตีตรำ 

 3.4 ใช้โทรศัพท์เตือน 
 3.5.DOT 
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5. ด้านครอบครัว 
 5.1 ไม่มีญำติดูแล            
 5.2 ครอบครัวรังเกียจ ไม่ยอมรับ 
 5.3 ยังไม่เปิดเผยผลเลือดกับคู่ 

6. ด้านเศรษฐกิจ 
 6.1 ฐำนะยำกจน          
 6.2 ไม่มีค่ำใช้จ่ำยในกำรเดินทำง และค่ำบริกำร 

7. ด้านยา 
 7.1 ผลข้ำงเคียงจำกยำ เช่น เวียนศีรษะ คล่ืนไส้ อำเจียน 

ท้องเสีย 
 7.2 สูตรยำไม่เหมำะสม กินยำก        
 7.3 จ ำนวนเม็ดยำมีมำก/ขนำดเม็ดยำ 

8. อื่นๆ ระบุ
.....................................................................................         

 3.6 กล่องยำ 
 3.7 ปฏิทิน 
 3.8.SMS เตือนกำรกินยำ 

 3.9 ต้ังนำฬิกำปลุกเตือนกำร
กินยำ 

  3.10 ใช้ Application เตือน
กำรกินยำ 
4.การช่วยเหลือคนไข้รายนี้ด้วย
วิธีอื่นๆ ระบุ
............................................. 

สรุปผลการประเมินและการวางแผน (อธิบายเก่ียวกับปัญหา/อุปสรรคและการส่งเสริมที่วางแผนไว้): 
- คนไขก้ินยำได้ สม่ ำเสมอ 
- ผลกำรตรวจปริมำณไวรัสเอชไอวีในเลือด =40 copies/ml. 
- ยังไม่พร้อมเปิดเผยผลเลือด ขอให้เรียนจบก่อน  
- นัดตำมระบบปกติ 3 เดือน 

ยุติกำรบันทึก  
  นัด FU Date……                                    Discharge…………………………………….. 
ชื่อผู้ให้บริการ: สมใจ 
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แผนการสอนที่ 7 
 การด้ือยาต้านเอชไอวีและการเปลี่ยนสูตรยา 

วัตถุประสงค์ เพื่อให้ผู้เข้ำรับกำรอบรมสำมำรถ 
 1. บอกถึงระยะเวลำท่ีเหมำะสมในกำรเปล่ียนสูตรยำได้ 
 2. ระบุเงื่อนไขในกำรเปล่ียนสูตรยำได้ 
 3. ให้กำรดูแลและแนะน ำกำรปฏิบัติตนส ำหรับคนไข้ท่ีเปล่ียนสูตรยำได้ 

ระยะเวลา 1 ช่ัวโมง  

อุปกรณ์ฝึกอบรม 
 1. สไลด์ประกอบกำรบรรยำย “แผนการสอนที ่7”   

เนื้อหาบรรยาย ใช้สไลด์ “แผนกำรสอนท่ี 7”  
 1. กำรบริหำรจัดกำรเมื่อกำรรักษำล้มเหลว 
 2. ยำต้ำนเอชไอวีสูตรสอง 
 3. คุณลักษณะของยำต้ำนเอชไอวี 
 4. ต ำแหน่งกำรเปล่ียนแปลงสำยพันธุ์ของเช้ือเอชไอวีด้ือยำท่ีพบบ่อย 
 5. ทบทวนสูตรยำท่ีใช้ในประเทศ 
 6. กรณีศึกษำ 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

57 
 

แผนการสอนที่ 8 
 ระบบบริการเพื่อสนับสนนุการเริ่มยาต้านเอชไอวีให้เร็วที่สุด การกินยาต้านเอชไอวีต่อเนือ่ง 

วัตถุประสงค์ เพื่อให้ผู้เข้ำรับกำรอบรมได้แลกเปล่ียนแนวทำงกำรกำรออกแบบระบบบริกำรท่ีสำมำรถเริ่มยำ
ต้ำนเอชไอวีให้เร็วที่สุด และกำรกินยำต้ำนเอชไอวีอย่ำงต่อเนื่องในกลุ่มประชำกรหลักและประชำกรทุกกลุ่ม 

ระยะเวลา 3 ช่ัวโมง  

อุปกรณ์ฝึกอบรม 
 1. สไลด์ประกอบกำรบรรยำย “แผนการสอนที ่8”   

เนื้อหาบรรยาย ใช้สไลด์ “แผนกำรสอนท่ี 8” (60 นำที) 
 1. กำรบริหำรจัดกำรระบบ ระบบบริกำร ระบบบริหำรทรัพยำกรบุคคล ระบบข้อมูลสำรสนเทศ  
 2. กำรก ำหนดกลุ่มเป้ำหมำยผู้รับบริกำร กำรออกแบบระบบบริกำร กำรก ำหนดผลลัพธ์ 
 3. กำรประเมินและปรับปรุงคุณภำพกำรบริกำร 
 4. หลักกำร 3 P 

กิจกรรมการประขุมกลุ่มย่อย (60 นำที) 
 1. ช้ีแจงกำรแบ่งกลุ่มย่อย (10 นำที)  
 สมำชิก 5-6 คนต่อกลุ่ม ให้ระดมสมองเขียนบทบำทหน้ำท่ี ควำมรับผิดชอบร่วมกันของสหสำขำ
วิชำชีพในทุกระดับ และ flowของระบบบริกำรโดยใช้หลัก 3P เพื่อให้ได้เป้ำหมำย คือ 
- เพิ่มกำรเข้ำถึงและตรวจเลือดประชำกรหลัก 
- กำรส่งต่อเข้ำสู่กำรรักษำและเริ่มยำต้ำนเอชไอวีโดยเร็วที่สุด 
- กำรคงอยู่ในระบบ ป้องกันกำรขำดนัด ติดตำมผู้ขำดนัดเข้ำสู่กำรรักษำ 
โดยก ำหนดเป้ำหมำย 1 ประเด็น/กลุ่ม ใช้เวลำในกำรประชุมกลุ่ม (20 นำที) 
 1. น ำเสนอผลกำรประชุมกลุ่มย่อย (15 นำที) 
 2. วิทยำกรหลักสรุปกำรเรียนรู้ (15 นำที) 
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ภาคผนวก 
 

1. การส ารวจประสบการณ์ ความคาดหวัง 
 

แบบสอบถามก่อนอบรม 
1.ระยะเวลาการท างาน 
1.1 อำยุรำชกำร.........................ปี  1.2 ประสบกำรณ์กำรท ำงำนเอดส์..........................ป ี
1.3 ประสบกำรณ์เป็นผู้ให้กำรปรึกษำ................................ป ี

2.หน่วยงาน/แผนกหรือ ward ในรพ.ที่ท่านปฏบิัติงานคือ............................................................................ 
1. จำกประสบกำรณ์กำรเข้ำอบรมต่ำงๆของฉันท่ีผ่ำนมำฉันรู้สึกว่ำ....................................................................... 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
2. กำรอบรมครั้งนี้ฉันหวังว่ำ.................................................................................................................................. 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
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2. แบบประเมินความรู้ก่อน – หลัง การอบรม 
 

แบบประเมินความรู้ ก่อน - หลัง การอบรม 
อบรมเชิงปฏิบัติการหลักสูตรการให้บริการปรึกษาเพือ่ส่งเสริมความร่วมใจในการรักษาด้วยยาต้านไวรัส 

อย่างต่อเนือ่ง และติดตามปริมาณไวรัสเอชไอวีในเลือด  
(Enhanced Adherence Counseling and Viral Load Monitoring: EAC) 
ระหว่างวันที่ ............................ ณ ห้องประชุม สถานที่...................................  

 
ค าช้ีแจง กรุณำท ำเครื่องหมำย √ ในช่อง □ ท่ีตรงกับควำมคิดเห็นของท่ำน  
ค ำตอบดังกล่ำวจะน ำมำใช้เพื่อกำรปรับปรุงกำรอบรมครั้งต่อไป และเพื่อเป็นข้อมูลประกอบกำรด ำเนินงำน 
ส่วนที่ 1 ข้อมูลทั่วไป 
1.ช่ือ............................................................. 
2.โรงพยำบำล.................................................................จังหวัด...................................... 
3. ต ำแหน่ง       แพทย์  พยำบำล  เภสัชกร   นักวิชำกำรสำธำรณสุข  อื่นๆ...... 

4. ระยะเวลำท่ีท่ำนรับผิดชอบงำนเอชไอวี/เอดส์ 
  < 1ปี     1-5 ปี  6-10 ปี  11-15 ปี    ปี 

 
ส่วนที่ 2  แบบประเมินความรู้ ก่อนการอบรม 

1. ข้อใดคือความส าคัญของการให้บริการปรึกษาเพื่อส่งเสริมความร่วมใจในการรักษาด้วยยาต้านไวรัส 
และติดตามปริมาณไวรัสในเลือด 
� เป็นแนวทำงในกำรให้บริกำรปรึกษำในผู้ติดเช้ือเอชไอวีท่ีเริ่มยำต้ำนไวรัส และผู้ท่ีรับยำต้ำนไวรัสต่อเนื่อง 
และประสบอุปสรรคต่ำงๆ ท่ีส่งผลต่อกำรกดปริมำณไวรัสในเลือด 
� เพื่อให้ผู้ติดเช้ือเอชไอวี ได้เริ่มยำเร็วที่สุดทันทีท่ีผู้มำรับบริกำรพร้อมภำยในวันเดียวกัน (Same day ART) 
และสำมำรถกดปริมำณไวรัสในเลือดได้ตำมท่ีต้องกำร คือ < 50 copies/ml. จนถึงวัดไม่ได้ Undetectable 
� เป็นหนึ่งในวิธีกำรปฏิบัติช่วยพัฒนำ และเรง่รดักำรรักษำดูแลท่ีน ำไปสู่กำรยุติปัญหำเอดส์ เพิ่ม 2nd 95 
และ 3 rd 95 
� ถูกทุกข้อ 

2. ข้อใดไม่ใช่กลุ่มเป้าหมายของการให้บริการปรึกษาด้วยรูปแบบนี้ 
� ผู้ท่ีต้องกำรตรวจหำกำรติดเช้ือเอชไอวี 
� ผู้ติดเช้ือเอชไอวีรำยใหม่ท่ีเริ่มยำต้ำนไวรัส  
� ผู้ติดเช้ือเอชไอวีท่ีรับยำต่อเนื่องท้ังในผู้ท่ีจะตรวจหำปริมำณไวรัสครั้งแรก หรือผู้ท่ีทรำบผลกำรตรวจปริมำณ
ไวรัสแล้ว  
� ผู้ติดเช้ือเอชไอวีท่ีขำดนัด กินยำไม่ต่อเนื่อง หยุดยำด้วยตนเอง หรือมีปัญหำในกำรกินยำต้ำนไวรัส 
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3. ข้อใดไม่ใช่ประโยชน์ของการใช้ค าถามปลายเปิด 
� เปิดประเด็นในกำรพูดคุย 
� กระตุ้นให้คู่สนทนำเกิดแรงจูงใจ 
� เป็นค ำถำมท่ีตอบยำก 
� คู่สนทนำมีอิสระในกำรตอบค ำถำม 

4. ประโยชน์ของการเริ่มยาต้านไวรัสโดยเร็วที่สุด (Same day ART) ข้อใดถูกต้อง 
� ลดอัตรำป่วยและเสียชีวิตจำกโรคติดเช้ือและโรคไม่ติดเช้ือต่ำงๆ ท้ังโรค หัวใจ มะเร็งท่ีสัมพันธ์กับเอชไอวี 
� คนท่ีเริ่มยำเร็วตั้งแต่ ระดับ CDสูงๆ จะช่วยให้ระดับ CD4 กลับคืนขึ้นได้มำกกว่ำ 500 ซึ่งเป็นระดับของคน
ท่ีมีภูมิต้ำนทำนปกติ ได้เร็วกว่ำคนท่ีเริ่มยำท่ี CD4 ต่ ำๆ 
� คนท่ีเริ่มยำต้ำนไวรัสเร็วจะมีโอกำสกดระดับไวรัสในเลือดให้อยู่ในระดับท่ีวัดไม่ได้ได้เร็วกว่ำ ท ำให้ไม่
ถ่ำยทอดเช้ือไปยังคู่และชุมชนได้เร็วขึ้น 
� ถูกทุกข้อ 

5. ข้อใดไม่ใช่ความส าคัญของการติดตามผลการรักษาด้วยปริมาณไวรัสในเลือด 
� ปริมำณไวรัสเอชไอวีในเลือด (VL) ใช้เป็นตัวชี้วัดส ำหรับประเมินผลกำรรักษำด้วยยำต้ำนไวรัส และดูกำร
ด ำเนินของโรค 
� ประเมินโอกำสเส่ียงในกำรถ่ำยทอดเช้ือไวรัสเอชไอวีจำกผู้ติดเช้ือไปสู่คู่นอน/คู่สัมผัส 
� ใช้ในกำรตัดสินใจในกำรให้ยำป้องกันโรคติดเช้ือฉวยโอกำสต่ำงๆ 
� ประเมินผลควำมถูกต้องในกำรรักษำล้มเหลวได้ชัดเจนและแม่นย ำ 

6. เป้าหมายในการกินยาต้านไวรัสเพือ่กดเชื้อไวรัสเอชไอวีให้ได้ผลในการรักษาคือข้อใด 
� กินยำต้ำนไวรัส ตรงเวลำ ต่อเนื่อง ทุกวัน ตลอดชีวิต 
� กดปริมำณไวรัสในเลือดลดลงน้อยกว่ำ 50 copies/ml. จนถึงวัดไม่ได้ Undetectable 
� ถูกท้ัง 2 ข้อข้ำงต้น 
� ไม่มีข้อใดถูกต้อง 

7. U=U (Undetectable = Untransmutable) หมายถึง 
� กำรป้องกันกำรถ่ำยทอดเช้ือเอชไอวี ด้วยวิธี มีคู่ประจ ำ ไม่เปล่ียนคู่นอน ไม่มีคู่หลำยคน   
� กำรป้องกันกำรถ่ำยทอดเช้ือเอชไอวี ด้วยกำรกินยำต้ำนไวรัสเอชไอวี ทุกวัน ต่อเนื่อง ตรงเวลำ สม่ ำเสมอ 
จนสำมำรถกดปริมำณไวรัสได้ < 50 copies/ml. 
� ตรวจเลือดเพื่อประเมินระดับไวรัสทุกปี และตรวจติดตำมโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์เพื่อให้ปลอดภัยจำกกำร
รับและถ่ำยทอดเช้ือเอชไอวี 
� ใช้ถุงยำงอนำมัยเมื่อมีเพศสัมพันธุ์       
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8. ผู้ป่วยรายหนึ่งหลังจากกินยาต้านไวรัสไปแล้ว 1 ปี พบว่ามีปริมาณไวรัส < 50 copies/ml. นัดคร้ัง
ต่อไปเพื่อตรวจปริมาณไวรัสตามแนวทางระดับประเทศ ข้อใดถูกต้อง 
� 3 เดือน 
� 6 เดือน 
� 1 ปี 
� ไม่ต้องตรวจเพรำะสำมำรถกดเช้ือไวรัสได้แล้ว 

9. ขั้นตอนการช่วยเหลือคนไข้ท่ีมีปริมาณไวรัสในเลือดสูง ข้อใดไม่ถูกต้อง 
� พูดคุยเพื่อค้นหำปัญหำท่ีแท้จริงในกำรกินยำต้ำนไวรัสของคนไข้เพื่อน ำไปสู่กำรแก้ไขปัญหำ 
� ทบทวนกำรกินยำต้ำนไวรัสในแต่ละวัน 
� ตรวจหำปริมำณไวรัสในเลือดซ้ ำทันที เพื่อให้มั่นใจว่ำปริมำณไวรัสสูงจริง 
� ค้นหำเป้ำหมำย แรงจูงใจ และควำมเช่ือมั่นในกำรกินยำต้ำนไวรัส 

10. ข้อใดไม่ใช่ปัจจัยที่ส่งผลต่อการกินยาในวัยรุ่น 
� ระดับสติปัญญำ และกำรควบคุมตนเอง 
� ควำมรับผิดชอบ และกำรปรับตัวตำมตำรำงเวลำ 
� ควำมคิดสร้ำงสรรค์ และกำรยอมรับจำกสังคม 
� ก ำลังใจและกำรเปิดเผยผลเลือดกับคนท่ีไว้วำงใจ 

11.การให้บริการปรึกษาในคนไข้ MSM มีประเด็นที่ควรค านึงถึงคือ  
� กำรกีดกันรังเกียจ เลือกปฏิบัติ กำรเปิดเผยควำมลับ 
� กำรป้องกันกำรถ่ำยทอดเช้ือโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ และรับเช้ือเอชไอวีท่ีด้ือยำต้ำนเอชไอวี 
� วิถีชีวิตท่ีอำจเป็นอุปสรรคต่อกำรคงอยู่ในระบบรักษำ 
� ถูกทุกข้อ 

12.ประโยชน์ของการติดตามประเมินการดูแลรักษาคนไข้ ข้อใดถูกต้องที่สุด 
� ท ำรำยงำนให้กับหน่วยงำนท่ีเกี่ยวข้อง และตอบตัวชี้วัด 
� เพื่อพัฒนำคุณภำพ ออกแบบกำรแก้ปัญหำ และระบบบริกำรท่ีสอดคล้องกับคนไข้ 
� เพื่อจัดท ำโครงกำรและน ำเสนองำนวิชำกำร 
� เพื่อของบประมำณ  
 

ขอขอบคุณทุกท่านที่ให้ความร่วมมือในการตอบแบบสอบถาม 

 
 
 
 
 
 
 




