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สถาบันวิจัยวิทยาศาสตรสุขภาพ  มหาวิทยาลัยเชียงใหม 

 สารเพื่อสรางความเขาใจ ปองกัน/ดูแลชุมชน  ใหหางไกลจากเอดสและยาเสพตดิ

ปท่ี  8 ฉบับที่ 58  เดือน มกราคม - กุมภาพนัธ 2551

เรื่องในฉบับ

• โครงการยาตานไวรัสในคูผลเลือดเอชไอวี
ตางกัน 2

• คุยกับเอชไอวีเอกซเปอรต 3
• Vaccine คุณอุดม 4
• สายตา...หาเรื่อง (มาเลา) 5
• พักสมอง 5
• บอกเลา...เกาสิบ                       6
• เก็บตก...ภาพกิจกรรมวันเอดสโลก                  7
• รอบรูเร่ืองยาเสพติด 8
• อยากเลา ... 8
• ฮูตวยก๋ัน 9
• วัยรุน...วุนจริงหรือ 10
• ชุมชนสัมพันธ 11
• ถามมา- ตอบไป 12

........ที่นาเปนหวงที่สุดคือ พบวาผูติดเชื้อรายใหมในป 2549 
40% เปนการติดเชื้อจากสามีไปสู ภรรยา 
22%   เปนการติดเชื้อในกลุมชายรักชาย 
11% ติดเชื้อจากหญิงขายบริการ 
10% ติดเชื้อจากภรรยาสูสามี 
7 % ติดเชื้อจากเพศสัมพันธนอกคูสมรส   

จากสถิติที่ กลาวมา พอสรุปไดวาในป 2549  มีคูสามีภรรยาติดเชื้อเเลว 
7,000  ราย  ขอมูลดังกลาวแสดงใหเห็นวา โรคเอดสกําลังคุกคามถึงสถาบัน
ครอบครัวไทย........ (ขอมูลจากกระทรวงสาธารณสุข)

ในวาระดิถีขึ้นปใหม 2551 หรือ ปค.ศ. 2008 ตามปฏิทนิ
สากล  เสมอืนหนึ่งเปนมาตรวัดกิจกรรมของมนุษยโลกซึ่ง
ดํารงอยูบนโลกใบนี้มากวา 2000 ป มวีวิัฒนาการตางๆ ใน
ดานสังคม  เศรษฐกิจ  และการเมอืง  อนัเปนผลสืบเนือ่ง
จากการขับเคลือ่นทางดานวทิยาศาสตรที่มีสวนตอการ 
พัฒนาสังคมในบริบทตาง ๆ ดังกลาวขางตน  โดยเฉพาะ

อยางยิ่งบทบาทความสําคัญของการศึกษาวิจัยทางการแพทยที่มีผลตอความเจริญ
ทางดานสุขภาพอนามัยของมนุษยโลกตั้งแตอดีตจนถึงปจจุบัน

กระผมในนามของคณะกรรมการที่ปรกึษาชุมชนสถาบันวิจัยวิทยาศาสตร
สุขภาพมหาวทิยาลัยเชียงใหม  ขออาราธนาอาํนาจคุณพระศรีพระรัตนตรัยและสิ่ง
ศักดิ์สิทธิ์ในสากลโลกไดโปรดดลบันดาลใหผูอานสารที่ปรกึษาชุมชนและ
บุคลากรในองคกรที่เกี่ยวของกับทางสถาบันวิจัยฯ จงประสบแตความสําเรจ็ และมี
กําลังใจในการปฏิบัติหนาที่การงาน  อีกทั้งมพีลานามัยที่แข็งแรง  เหนืออื่นใดจง
ระงับความโกรธดวยความมีสติและรูจักเอือ้เฟอเผือ่แผตอเพื่อนมนุษยโลกดวยกัน  
โดยการเคารพในสิทธิและศักดิ์ศรีของความเปนคนในสังคมอยางเทาเทียมกัน

สมเกียรติ์  สกุลศึกษาดี
ประธานคณะกรรมการที่ปรึกษาชุมชนดานสารเสพติด

( S.A. CAB)

หนา 2 คะ
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ที่มาของโครงการ
สาเหตุที่การแพรระบาดของเชื้อเอชไอวีในคูสมรส/คูรัก กําลังเปน
ปญหาใหญ

1. ไมรูตัววาตัวเองติด หรือไมคิดวาคนใกลตัวจะมีเชื้อ  คน
สวนใหญมักคิดวาเอชไอว ีเปนเรื่องไกลตัว ไกลครอบครัว จะ
คิดถึงเอชไอวีเฉพาะตอนที่จะทําเรื่องเสี่ยงๆ เทานั้น ฝายหญิงยิ่งไม
เคยคิด ตัวเราเองไมไดมีความเสี่ยง รักเดียวใจเดียว สวนคูของเราก็
ไมมีอาการผิดปกติอะไรที่จะตองสงสัย  ในความเปนจริงผูติดเชื้อ
เอชไอวีจะมีสุขภาพแข็งแรงเหมือนคนปกติโดยเฉลี่ย 7-8 ปหลัง
ไดรับเชื้อ

2. รูตัวแตไมปองกัน หลายคูที่ยังมีความสัมพันธกันโดยไม
ปองกัน  ทั้งๆ ที่รูอยูแลววาอกีฝายติดเชื้อ ดวยหลายเหตุผล  เชน ใน
เมื่อเคาติด เราก็คงติดไปเรียบรอยแลว, ตองการพิสจูนรักแท, ใช
ถุงยางแลวบมวน เปนตน  อันที่จริงเปนเรื่องดีที่คูมีความเขาใจและ
เห็นใจตอตัวผูติดเชื้อ และยินดีที่จะใชชีวิตรวมกันตอไป แสดงถึง
ความรักแทที่มีตอกัน แตคงไมดีแนหากจะปลอยใหกลายเปนติด
เชื้อทั้งคู 

แลวจะปองกันปญหานี้ไดอยางไร ?
เปลี่ยนความไมรูใหเปนรู  เปลี่ยนวิกฤตที่อาจจะถายทอดเชื้อ

เอชไอวีใหแกกัน เปนโอกาสที่จะไดปองกันคูจากการตดิเชื้อ 
เร่ิมตนดวยการตรวจหารองรอยการติดเชื้อเอชไอวีแบบสมัครใจทั้ง
คู

ถุงยางอนามัยเปนคําตอบสุดทายใชหรือไม ?
การใชถุงยางอนามัยเปนคําตอบที่ดีที่สุด ณ ปจจุบัน 

เพราะเราทราบดีวาถาใชถุงยางอนามัยทุกครั้งอยางถูกวิธีเมื่อมี
เพศสัมพันธ จะปองกันการติดเชื้อไดแนนอน  แตนักวิจัยยงั
หวังวาจะตัวชวยอ่ืนๆ อีกมาเสริมในการหยุดยั้งการแพร
ระบาดของโรคเอดส  ยาตานไวรัสเปนอีกวิธีหน่ึง ที่อาจจะ
ชวยปองกันการติดเชื้อไปสูคูได  แตยังไมมีหลักฐานยืนยัน
ชัดเจนวาจริงหรือไม ปองกันไดมากนอยแคไหน และถาจะ
ใหผูติดเชื้อกินยาตานไวรัสเพือ่หวังผลในการปองกันการติด
เชื้อไปสูคูดวยควรจะเริ่มกินตั้งแตเมื่อไหร จึงจะไดผลคุมคา
ที่สุด

ดังนั้น โครงการยาตานไวรัสในคูผลเลือดเอชไอวี
ตางกัน จึงเกิดขึ้นเพื่อตอบคําถามอันทาทายนี้... ตดิตาม
โครงการยาตานไวรัสในคูผลเลือดเอชไอวีตางกัน... ที่ (กําลัง
ดําเนิน) ไป ฉบับหนา

วันเปดคลินิคโครงการวิจัย  อาคารศรีพัฒน ช้ัน 11
โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม

ทีมผูวิจัย ไทย-อเมริกัน

กิจกรรมใหความรูเรื่องโรคเอดสแกชุมชน และประชาสัมพันธโครงการแก
เจาหนาโรงพยาบาลชุมชน



สารที่ปรึกษาชุมชน  ปที่ 8 ฉบับที่ 58 เดือน  มกราคม – กุมภาพันธ  2551 33

ปลายเดือนพฤศจิกายนที่ผานมานี้โครงการวิจัย  HPTN 052 ไดตอนรับ
แขกผูมาเยือนทานหน่ึงคือ นพ. โจล กาลานท  ผูเชีย่วชาญ (เอกซเปอรต) 
ดานโรคติดเชื้อ  ปจจุบันทานเปนอาจารยแพทยอยูที่
มหาวิทยาลัยจอหน ฮอพกินส อเมริกา นอกจากนี้
ยังเปนที่ปรึกษาของพวกเราในการตัดสินใจให
การดูแลรักษาทางคลินิกแกอาสาสมัครที่เขารวม
โครงการวิจัยของสถาบันมาตลอด เปนโอกาสดี
ที่ไดคุยกับ ดร.โจลในเรื่องทั่วๆไปที่เก่ียวกับการ
ดูแลรักษาผูติดเชื้อแบบอเมริกันสแตนดารด  วามี
ความเหมือนหรือตางจากบานเราอยางไร จึงอยาก
จะนํามาเลาสูกันฟงคะ

คําถามแรกเกิดจากความสงสยัวา  ท่ีอเมริกาจะเริ่มใหการรักษาดวยยา
ตานไวรัสแกผูติดเชื้อเอชไอวีเม่ือไหร ในขณะที่บานเราหลายคนยังมีความคิด
วา ตองรอใหภูมคิุมกัน ซีดี 4 ต่ําๆ นอยกวา 200 ซะกอนถึงจะคอยกินยา 
(เกณฑของกระทรวงเคาวาไวอยางนั้น) ดร.โจลตอบวา ที่อเมริกา ผูติดเชื้อจะ
ไดรับการตรวจติดตามระดับซีดี 4 ทุก 3 เดือน และเคาจะเริ่มใหยาตานไวรัส
กับคนไขตั้งแตซดีี 4 นอยกวา 350 หรืออาจจะกอนหนานั้นดวยซ้ําถาดู
แนวโนมของซีดี 4 น้ันลดลงเร็ว หรือมปีริมาณไวรัสสงูๆ โดยตองคุยกับ
คนไขกอนและคนไขตองเต็มใจที่จะกินยาเร็วขึ้น อยางไรก็ตามเคาไมแนะนํา
ใหเราเริ่มยาตานไวรัสเร็วแบบเคา ถาเรายงัติดตามการรักษาดวยการดูการ
เปลี่ยนแปลงของซีดี 4 เปนหลัก และตรวจดูปริมาณไวรัสไดเพียงปละ 1 หรอื 
2 ครั้ง เพราะจะทําใหเราวินิจฉัยเชื้อด้ือยาไดชา และสะสมเชื้อที่ด้ือยาใหมาก
ขึ้นเรื่อยๆ ทําใหมีปญหาตอการเลือกยาสูตรตอๆไปหรืออาจเกิดปญหาการ
ระบาดของเชื้อด้ือยาโดยไมรูตัวได  ดังนั้นการใหยาชาจึงเหมาะกบับานเรา
ดวยเหตุผลนี้ซึ่งไมคอยจะดีเทาไหร (แตคําวา “ชา” น้ันปจจุบันแพทย
ผูเชี่ยวชาญของไทยหลายทานจะไมรอใหคนไขมีซีดี 4 นอยกวา 200 แลวคะ 
เพราะจะเสี่ยงตอการติดเชื้อฉวยโอกาสที่รุนแรง และเสียชีวิตกอนที่จะเริ่มยา  
นอกจากนี้การเริ่มยาทีซ่ีดี 4 ต่ํา กวา 200 ผูปวยมักจะมีการเพิ่มของระดับ
ภูมิคุมกัน ซีดี 4 ไมดีเทาการใหยาตอนที่ ซีดี 4 ยังสูงอยู

ตอมาก็เปนเรื่องของสูตรยาตานไวรัส อยากทราบวาเคาจะเลือกใชสูตร
ยาอะไรเปนอันดับแรกในคนที่ไมเคยไดรับการรักษาดวยยาตานไวรัสมากอน 
เคาตอบวา ไมมีกําหนดตายตัว นอกเหนือ จากเหตุผลอื่นๆ ถามีแลว เคาจะ
เลือกสูตรยาที่มีเอ็นเอ็นอารทีไอใหกับคนที่ดูแลวไมเสี่ยงกับการเกิดเชื้อด้ือยา 
แตใหสูตรที่มีพีไอกับคนที่ประเมินแลวโอกาสเกิดเชื้อด้ือยาสงู โดยจะ
ประเมินวาถาคนไขมีความรวมใจในการรักษาที่ดี มาตรงตามนัดทุกครั้ง คาด
วาการกินยาตานไวรัสก็นาจะทําไดเครงครัด ตามที่แพทยแนะนํา  คนไขแบบ
น้ีสามารถใหยาสูตรที่มีเอ็นเอ็นอารทีไอได แตถาคนไขรายไหน ทาทางไม
คอยใหความรวมมือรวมใจในการรักษา ชอบผิดนัดหรือเล่ือนนัดบอยๆก็ไม
ควรเริ่มตนดวยกลุมเอ็นเอ็นอารทีไอ เพราะทราบกันดีอยูแลววา เชื้อด้ือยา 
กลุมนี้เกิดไดงายถากินยาไมดี 

สําหรบัการตรวจหาเชื้อด้ือยา หรือ genotypic resistance testing 
ซึ่งบานเราการตรวจหนึ่งครั้งราคา 8000 บาทนั้น ตัวเองสงสยัวา ถาเรา
สามารถวินิจฉัยการเกิดเชื้อดื้อยาไดเร็วยังจําเปนตองตรวจ genotypic 
resistance testing อยูหรือไม ยกตัวอยางเชน อาสาสมัครใน
โครงการวิจัย 5175 ที่เราตรวจปรมิาณไวรัสทุก 2 เดือน และพบวาจากที่
เคยต่ํากวา 400 กอบป/ซซีีมาตลอด อยูมาวันหนึ่งระดับไวรัสสงูขึ้นมา
เกิน 1000 กอบป/ซซี ีสองครั้งตดิกันในชวง 1 เดือนซึ่งเขาเกณฑ การ
รักษาลมเหลวในการกดเชื้อไวรัส (virologic failure) ทางโครงการก็ได
เปลี่ยนสูตรยาใหอาสาสมัครไดทันที โดยไมรอผลการตรวจหาการดื้อยา 
genotypic resistance testing ซึ่งตองสงไปตรวจที่กรงุเทพและกวาจะ
ไดผลก็อีก 1 เดือนตอมา การเปลีย่นยาดังกลาวเราไดรับคําแนะนําจาก
ทีมผูเชี่ยวชาญทีอ่เมริกา ตอบจดหมายภายใน 1 วัน โดยเมื่ออาสาสมัคร
ไดรับการเปลี่ยนสูตรยาก็กลบัมามรีะดับไวรัสในเลือดต่ํากวา 400 
กอบป/ซซีีไดอีกครั้ง และผลการตรวจหาการดื้อยาของเชื้อก็ออกมาอยาง
ที่เราคาดไว และอาสาสมัครอีก 3 ราย ที่มปีญหาเชื้อด้ือยาเกิดขึ้นเราก็
เปลี่ยนยาโดยไมไดสงตรวจ resistance testing อีกเลย ดร.โจลก็เห็น
ดวยวาสําหรบัคนที่ไดรับยาสูตรที่มีเอ็นเอ็นอารทไีอ (ไดแกยาเอฟาไว-
เรนซหรือเนวิราปน) กับลามิวูดีนที่บานเราใชกันอยูทั่วไป ไมวาจะเปน 
จีพีโอเวียรของกระทรวงสาธารณสุข หรือ คนไขในโครงการวิจัยก็มักจะ
ไดสูตรยาที่มียาสองตัวน้ีรวมอยูดวย และถาเราวินิจฉัยการเกิดเชื้อด้ือยา
ไดเร็วจริงๆ ก็เดาไดเลยวา เกิดการกลายพันธตรงตําแหนงที่เฉพาะกับ
การดื้อยา 2 ตัวน้ีแนนอน และมักจะยังไมเกิดการกลายพันธตรงตําแหนง
ที่ด้ือตอยาในกลุมเอ็นอารทีไอที่เหลือคือ AZT, d4T, ddI, และ TDF ซึง่
ตองอาศัยเวลาที่มีเชื้อด้ือยาสะสมมากขึ้นๆระยะหนึ่งจึงจะเกิดได แต
ปญหาของบานเราอยูที่ กวาเราจะวินิจฉัยเชื้อด้ือไดก็ตองรอดูที่ซีดี 4 ตก
ลง คนไขเกิดอาการตางๆแลวซึ่งถือวาชาเกินไป ตอนนั้นก็มักจะเกิดการ
กลายพันธที่เฉพาะกับการดื้อตอยา AZT, d4T, ddI, และ TDF ไปแลว 
ดังนั้นการตรวจ resistance testing ถือวาจําเปนอยางยิ่งเพราะเราเดา
ไมไดเลยวายังเหลือยาในกลุมเอ็นอารทีไออะไรที่ยังใชไดผลอยูบาง 

ที่เก็บมาเลาใหฟงนี้ ก็คงจะเห็นความแตกตางระหวางการรักษา
ที่อเมริกากบัไทยพอสมควร อยางไรก็ตามถาเทียบกับอดีตที่ผานมาการ
ดูแลรักษาผูติดเชื้อเอชไอวีของบานเราก็ถือไดวาพัฒนาไปในทางทีดี่ขึ้น
เรื่อยๆโดยเฉพาะดานปริมาณ สวนดานคุณภาพของการรักษานั้นยังถือ
เปนเรื่องทาทายที่ตองปรับใหเหมาะสมกบัประเทศที่ทรัพยากร
(งบประมาณ)จํากัดแบบบานเรา แตเรานาจะทําใหการรักษาดวยยาตาน
ไวรัสแบบไทยๆ มีประสทิธิภาพสูงสุดได  ถาผูใหการรักษาและ                       
ผูรับการรักษาเขาใจ และรวมมือกันคะ 

โดย...พญ.นันทสิา  โชตริสนิรมติ  
นักวิจัยโครงการยาตานไวรสัในคูผลเลือดเอชไอวีตางกัน



การพัฒนาวัคซีนเพื่อปองกันการแพรเชื้อเอชไอวีน้ัน นอกเหนือจาก
วัตถุประสงคเฉพาะทางการแพทยและวิทยาศาสตรแลว ความปลอดภัย
ของอาสาสมัครเปนเปาหมายทีส่าํคัญอีกประการหนึ่งที่ไมสามารถละเลย
ได  ดังนั้นในการพัฒนาวัคซีนสําหรบัปองกันการติดเชื้อเอชไอวีที่ทดลอง
ในมนุษยน้ันจึงมีมาตรการตางๆ มากมายที่ผนวกเขาไปในกระบวนการ 
วิจัยทุกขั้นตอนทั้งนี้เพื่อที่จะรับประกันวาการวิจัยน้ันปลอดภัยตอผูถูกทํา
การทดลองและความปลอดภัยของทีมวิจัยเอง และรบัประกันวาการ
ทดลองนั้นๆ มีมาตรฐานหรือคุณภาพที่เปนที่ยอมรับไดในระดับสากล 
และดําเนินถูกตองตามหลักสทิธิมนุษยชน

มาตรการดังกลาวนี้ เริ่มตั้งแตแนวความคิดของการทําวัคซีนที่จะไม
เสี่ยงนําเอาตัวเชื้อหรือสวนใดของเชือ้ไมวาที่ตายแลวหรือที่ใชสารเคมีทํา
ใหไมสามารถทาํงานไดตามปกติมาใชในการทําวัคซีน จะใชแตชิน้สวน
บางสวนที่ผลิตโดยวิศวพันธุกรรมที่เลียนแบบธรรมชาติมาทดลองทํา
วัคซีนเทานั้น   ทัง้นี้ก็เพื่อความปลอดภัยของอาสาสมัครทดลองวัคซีน
เปนเปาหมายทีส่าํคัญที่ไมสามารถประนีประนอมได 

นอกเหนือจากแนวความคิดที่เก่ียวกับสารที่จะนํามาใชผลิตวัคซีน
แลว  การวิจัยยังมีกระบวนการอื่น ๆ  ที่สรางเขาไปในกระบวนการวิจัย
เพื่อปองกันไมใหเกิดความผิดพลาดในชวงการทดลองเพื่อรับประกัน
คุณภาพของการวิจัย เพื่อลดความเสี่ยงตอมนุษย (หรืออาสาสมัครและ
ผูวิจัย) และเพิ่มผลประโยชนที่คาดวาจะเกิดใหมากทีสุ่ด มาตรการเหลานี้
รวมถึงระเบียบและคูมือในการทํางาน กฎและมาตรฐานตางๆที่การวิจัย
ตองปฏิบัติตาม และคณะตรวจสอบระดับตาง ๆ ทั้งภายในและภายนอก
โครงการวิจัยทีท่าํหนาที่ในการกํากับควบคุมและตรวจสอบคุณภาพ

ในประเทศไทยนั้น คณะกรรมการเอดสแหงชาติไดแตงตั้ง
คณะอนุกรรมการควบคุมการทดลองวัคซีนเอดสสําหรับประเทศขึ้นมา
เพื่อทําหนาที่อนุมัติ  และควบคุมการวิจัยที่เก่ียวกับวัคซีนเอชไอวีใน
ประเทศทั้งหมดเพื่อดูถึงความเหมาะสมตอสถานการณ คุณภาพของการ
วิจัย ทีมการวิจัยและสถาบันที่ทําการวิจัยทั้งทางดานวิทยาศาสตรและดาน
จริยธรรมการวิจัย ซึง่คณะอนุกรรมการดังกลาวในปจจุบันทําหนาที่
ติดตามการวิจัยดานวัคซีนเอชไอวีตางๆ อยูจํานวนหนึ่ง  และเพื่อใหการ
ควบคุมติดตามการวิจัยตางๆ เปนไปไดอยางมีประสทิธิภาพ   
คณะอนุกรรมการทดลองวัคซีนเอดสจึงตองแตงตั้งคณะกรรมการเฉพาะ
ขึ้นมาเพื่อทําการติดตามการวิจัยใดวิจัยหน่ึงโดยเฉพาะ ซึง่คณะกรรมการ
น้ีเรียกวา “คณะตรวจสอบการศึกษาวิจัย” หรือ Oversight Committee 
คณะตรวจสอบดังกลาวมีหนาที่หลัก ๆ สองประการคือ  เพื่อใหการวิจัย
ภายใตการมอบหมายดําเนินการไปดวยดีอยางมีคุณภาพมาตรฐานและ
ถูกตองตามหลกัจริยธรรมการวิจัย  และเพื่อรวมมือใหการสนับสนุนหรือ
ชวยแกไขปญหาเพื่อใหการวิจัยภายใตการมอบหมาย
สามารถดําเนินการไปตามแผนไดดวยดี 

โดย...คุณอุดม  ลิขิตวรรณวุฒิ                                          
กรรมการที่ปรึกษาชุมชน  สถาบันวิจัยวิทยาศาสตรสุขภาพ มช.

สารที่ปรึกษาชุมชน  ปที่ 8 ฉบับที่ 58 เดือน  มกราคม – กุมภาพันธ  2551 44

สถาบันวิทยาศาสตรสุขภาพ   มหาวิทยาลัยเชยีงใหม  มโีครงการวิจัย
ที่อยูภายใตการตดิตามของคณะอนุกรรมการทดลองวัคซีนเอดสน้ีมีอยูสอง
โครงการดวยกัน ไดแก HVTN 050 และ HVTN 060  สําหรบัโครงการ 
HVTN 060 น้ัน  คณะอนุกรรมการทดลองวัคซีนเอดสไดแตงตั้งคณะ
ตรวจสอบการศึกษาวิจัยประกอบไปดวยกรรมการสี่คนขึ้นมาเพื่อทําหนาที่
ดังกลาว  และในวันที่ 14  พฤศจิกายน ที่ผานมา  คณะตรวจสอบการ
ศึกษาวิจัยสามคน รวมทั้งประธานของคณะอนุกรรมการทดลองวัคซีน
เอดส (ศาสตราจารย นายแพทยอมร ลีลารัศมี) ไดเดินทางมาเยี่ยมชม
สถาบันการวิจัยวิทยาศาสตรสุขภาพ และเพื่อติดตามความกาวหนาของ
โครงการ HVTN 060

การเยี่ยมชมโครงการ HVTN 060 และสถาบันฯ น้ันไดรับการ
สนับสนุนเปนอยางดีจากผูอํานวยการสถาบัน (ศาสตราจารยนายแพทยธีระ  
ศิริสันธนะ) หัวหนาทีมวิจัย (ผูชวยศาสตราจารยนายแพทยวินัย สุรยิานนท) 
และผูมีสวนเกี่ยวของตาง ๆ โดยเริ่มตั้งแตการสรปุถึงสถานการณและ
แนวโนมของการวิจัยวัคซีนเอชไอวีทั้งในระดับโลก และของประเทศไทย   
บทบาทของสถาบันฯ เก่ียวกับการวิจัยดานเอชไอวีกับเครือขายการวิจัย     
ตางๆ ของโลก โดยผูอํานวยการสถาบันฯ และการสรุปเฉพาะของโครงการ 
HVTN 060 โดยหัวหนาทีมวิจัย  

หลังจากการสรุป  คณะตรวจสอบไดเย่ียมชมสวน/แผนกตางๆ ของ
สถาบันฯ ทั้งที่เก่ียวกับโครงการ HVTN 060 โดยเฉพาะและอื่นๆ เชน 
หองปฏิบตัิการทดลอง แผนกวิเคราะหและติดตามขอมูล หองเกบ็ตัวอยาง
ทางชีวภาพทีใ่ชในการทดลอง หองเก็บเอกสารเกีย่วกับโครงการวิจัยและ
อาสาสมัคร  หองเภสชั   รวมทัง้ไดสังเกตการณการฉีดวัคซีนใหแก
อาสาสมัครโครงการ HVTN 060 และนอกเหนือจากการสงัเกตการณและ
เย่ียมชมแลว กรรมการคณะตรวจสอบไดขอดูเอกสารหรือคูมือทีเ่ก่ียวของ
พรอมกับซักถามเจาหนาที่ที่เก่ียวของถึงวิธีการทํางาน การแกไขปญหา 
และการฝกซอมในกรณีฉกุเฉินของฝาย/แผนก  ทัง้นี้เพื่อใหแนใจวาการ
ปฏิบัติงานมีการจัดระบบการวางแผนและการเฝาระวังปองกันขอผิดพลาด
ที่ดี และเจาหนาที่ที่เก่ียวของเขาใจและสามารถปฏิบัติไดตามมาตรฐานที่
กําหนดไวจริง 

การเยี่ยมชมครั้งนี้ ชวยใหคณะตรวจสอบเขาใจถึงศักยภาพโดยรวม
ของสถาบันฯ ที่นอกเหนือไปจากโครงการใดโครงการหนึ่งหรือเครือขาย
ใดเครือขายหนึ่งเทานั้น ภายหลังจากการเยี่ยมชมคณะตรวจสอบไดประชุม
รวมกับทีมวิจัยเพื่อสรปุผลของการเยี่ยมชมใหแกทีมทราบ  มีขอเสนอแนะ
ที่สําคญั เชน ยุทธศาสตรการสรรหาอาสาสมัครทดลองวัคซีนที่กวางกวา
ปจจุบันและเขาถึงชุมชนไดอยางแทจริง  จุดบริการแกอาสาสมัครที่สามารถ
อํานวยความสะดวกแกอาสาสมคัร การจัดเก็บเอกสารสวนตัวของ
อาสาสมัครและโครงการที่ควรจะแยกหองกัน เพื่อเพิ่มความปลอดภัย และ
ความคับแคบแออัดของสถานที่ 

สิง่ที่คณะตรวจสอบประทบัใจในทีมงานวิจัยและสถาบันฯไดแก 
อุปกรณที่มีคุณภาพและมีมาตรฐานการทํางานที่ดี ตลอดจนทีมการทํางานที่
มีคุณภาพและอุทิศตน การเปนเครือขายการวิจัยตาง ๆ ในระดับสากล และ
สิ่งทีส่ําคัญที่สุดที่ประธานคณะอนุกรรมการควบคุมการทดลองวัคซีนเอดส
ยํ้าก็คือการเยี่ยมโครงการครั้งนี้ก็เพื่อที่จะสนับสนุนการทําวิจัยใหบรรลุตาม
วัตถุประสงคที่กําหนดไวอยางราบรื่นและมีประสทิธิภาพสงูสุดเทาที่จะ
เปนไปได
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โดย.. ทีมขาวนกพิราบ

หนวยงานใด มีความประสงคประชาสัมพันธกิจกรรม การดําเนินงาน              
ผานทางคอลัมนน้ี  ติดตอทาง 

E-mail:aids@chiangmaihealth.com
หรือ  โทร. 0-5321-1048-50  ตอ 131

 หรือ สํานักงานคณะกรรมการที่ปรึกษาชุมชน  โทร. 0-5394-5055-8 ตอ 427
E-mail : caboffice@rihes.org,                          

caboffice@rihes-cmu.org

ศุภฤกษ  เบิกดิถี  ขึ้นปใหม  ขออัญเชญิ  เทพไท  ทกุสถาน
ประสาทพร  อันประเสริฐ  เลิศสราญ ดลบันดาล  ด่ังหวัง  สมตัง้ใจ
ใหอายุ  วรรณะ  พละเลิศ สุขจงเกิด  สมดั่งจิต  คิดมุงหมาย
ขอวอน  องคพระศรี  รัตนตรัย อวยพรชยั  แดทาน..ตราบนานเทอญ

• ม.ค. 51 ประชมุเชิงปฏิบัติการสําหรับโรงพยาบาลทั่วไปและโรงพยาบาล
ชุมชนดานการพัฒนาคุณภาพการดูแลผูติดเชื้อ/ผูปวยเอดส โดยใชรปูแบบ 
HIVQUAL-T  ณ อ.เมือง  เชียงใหม                                                                
: คุณรณรงค  ดวงเกิด    โทร. 0-5327-1021 ตอ 119
• ม.ค. 51 ประชมุสรปุผลการดําเนินงานการสงเสริมการเขาถึงบรกิาร
ปรึกษาและตรวจเลือดเอชไอวี (VCT) และการดูแลรักษาผูติดเชื้อ HIV/AIDS 
อยางครบถวนตอเนื่อง (Adherence) ป 2550 ภายใตโครงการการปรบัปรงุ
การเขาถึงบริการดูแลรักษาผูติดเชื้อ/ผูปวยเอดส และการรกัษาดวยยาตาน
ไวรัสเอดส เขต 1 ณ อ.เมือง  เชยีงใหม 
: คุณรณรงค  ดวงเกิด        โทร. 0-5327-1021 ตอ 119
• ม.ค. 51 ประชมุคณะทํางานดานเครือขายเยาวชน อ.สารภ ีเชียงใหม                
ณ   อ.สารภี จ.เชยีงใหม : คุณพรชยั  ทะนามแสง     โทร. 08-9556-9303
• 1-31 ม.ค. 51 สํารวจสถานบริการบันเทิง ประจําป 2551 เขตพื้นที ่อ.เมือง 
เชียงใหม : คุณฉลอม  มั่นอาจ    โทร. 0-5321-1048
• 5-6 ม.ค. 51 กิจกรรมเยาวชนสานสัมพันธ ต.หนองแฝก อ.สารภ ีเชยีงใหม  
ณ ดอยอินทนนท  อ.แมแจม เชยีงใหม                                                                
: คุณพรชัย ทะนามแสง     โทร. 08-9556-9303
• 12 ม.ค. 51 กิจกรรมวันเด็ก ป 2551 ณ  Empower  อ.เมือง  จ.เชยีงใหม  
: คุณทันตา  เลาวิลาวัณยกุล  โทร. 0-5328-2504
• 14 ม.ค. 51 ประชุมเพื่อติดตามความกาวหนาการดําเนินดครงการสงเสริม
การปองกันเอดสในแรงงานขามชาต ิประเทศไทย (PHAMIT)  ณ 
โรงพยาบาลหางดง  เชยีงใหม  
: คุณเกรียงไกร  ยอดเรือน  โทร. 0-5321-1048 ตอ 131
• 19-20 ม.ค. 51 กิจกรรมวันเด็ก ป 2551 โดยกลุมเยาวชนโครงการปองกัน
การติดเชื้อเอดส ต.ดอนแกว  อ.แมริม  จ.เชียงใหม  
: คุณพรชัย ทะนามแสง     โทร. 08-9556-9303

• 25 ม.ค. 51 กิจกรรมการพบกลุมผูติดเชื้อ อ.สันทราย                                     
ณ โรงพยาบาลสนัทราย  : คุณอําพร  ธินะ  โทร. 0-5349-8998

• ก.พ. 51 อบรมการใชโปรแกรม NAPHA Extension  อ.เมือง                       
จ.เชียงใหม : คุณรณรงค  ดวงเกิด  โทร. 0-5327-1021 ตอ 119

• ก.พ. 51  รณรงค  “ความรักที่ย่ิงใหญ ตองปลอดภัยนะครับ ...ยืดอก-
พกถุง” ณ ต.ดอนแกว อ.แมริม, ต.ทาวังตาล อ.สารภ ีจ.เชยีงใหม  
: คุณพรชัย ทะนามแสง     โทร. 08-9556-9303

• 1-29 ก.พ. 51 เย่ียมและใหสุขศึกษาแกสถานบรกิารบันเทิง ในเขต          
อ.เมือง จ.เชยีงใหม  : คุณฉลอม  มั่นอาจ  โทร. 0-5321-1048

• 11-15 ก.พ. 51 สัปดาหรณรงคเรื่อง “เอดสในวัยรุน” ณ อ.เชียงดาว 
จ. เชียงใหม : คุณณัฐวดี  อารีหนู  โทร. 0-2345-5816

• 14  ก.พ. 51 รณรงควันวาเลนไทน  อ.เมือง  จ.เชยีงใหม : คุณสุจันทร  
ขันตี  โทร. 0-5321-1048 ตอ 141

• 14  ก.พ. 51 รณรงควันวาเลนไทน  จ.ลําพูน : คุณบญุทิน  จิตสะบาย  
โทร. 0-5351-1187 ตอ 123

• 14 ก.พ. 51 รณรงควันวาเลนไทนในสถานบริการบันเทิงในเขต อ.
เมือง  จ.เชยีงใหม  : คุณทันตา  เวาวลิาวัณยกุล  โทร. 0-5328-2504

• 29 ก.พ. 51 กิจกรรมการพบกลุมผูติดเชื้อ อ.สันทราย ณ โรงพยาบาล
สันทราย จ.เชียงใหม  : คุณอําพร  ธินะ  โทร. 0-5349-8998



สารที่ปรึกษาชุมชน  ปที่ 8 ฉบับที่ 58 เดือน  มกราคม – กุมภาพันธ  2551 66

• เครือขายสุขภาพและการพัฒนา (HDN) และองคกรพันธมิตร จัดเวที
เสวนาองคกรพัฒนาเอกชนประจําเดือนพฤศจิกายน เปนเวทีเสวนาพิเศษ
เพื่อชวนคิด-ชวนคุย หัวขอ เราตองการความยุติธรรมในสังคม ซึง่เปน
หน่ึงในกิจกรรมงานวันยุติความรุนแรงตอผูหญงิ ในวันที่ 27 พฤศจิกายน 
2550 ณ  ลานหนาเซ็นทรัล  กาดสวนแกว  เชยีงใหม

• ศ.นพ. โจล กาลานท (Professor Joel Gallant) แพทยผูเชีย่วชาญดาน                      
โรคติดเชื้อ จากมหาวิทยาลัยจอหน ฮอพกินส  สหรัฐอเมริกา เดินทางมา
ตรวจติดตามการทํางานของหนวยวิจัยโครงการยาตานไวรัสในคูผลเลือด
เอชไอวี/เอดสตางกัน วันที่ 26 -30 พฤศจิกายน 2550 และบรรยายเรื่อง 
การดื้อยาของเชือ้เอชไอวีแก พยาบาล แพทยและนักวิจัยของสถาบันฯ

• เจาหนาที่โครงการยาตานไวรัสในคูผลเลือดเอชไอวี/เอดสตางกัน 
(HPTN 052) รวมเปดบูธโครงการฯ  ในงานวันเอดสโลก  ณ โรงเรียน         
โปลิเทคนิคลานนา จ.เชยีงใหม  วันที่  30 พฤศจิกายน ที่ผานมา 

• ดร.เทเรซา  แกรมเบลล   เดินทางมาตรวจติดตามการทํางานของ
โครงการยาตานไวรัสในคูผลเลือดเอชไอวี/เอดสตางกัน เมื่อวันที่ 12-16 
พฤศจิกายน 2550 เนื่องจากไดเริ่มโครงการระยะเต็มแลว ตั้งแต1 ตุลาคม 
2550

• สถาบันวิจัยวิทยาศาสตรสุขภาพ  รวมแสดงบูธในงานวันวิชาการ  ครั้งที ่
3 ณ หอประชุม มหาวิทยาลัยเชียงใหม  ระหวางวันที่ 23-25 พฤศจิกายน 
2550 ที่ผานมา

• คณะตรวจสอบการศึกษาวิจัย  เดินทางมาเยี่ยมชมสถาบันการวิจัย
วิทยาศาสตรสุขภาพ และเพื่อติดตามความกาวหนาของโครงการ HVTN 
060  วันที่ 14 พฤศจิกายน 2550



• พันธกิจเอดส  มลูนิธิสภาคริสตจักรในประเทศไทย  จัดงานนมัสการพระเจา 
เนื่องในวันเอดสโลกและครสิตมาส  เมื่อวันที่  7 ธันวาคม ที่ผานมา  ณ  หอง
จันทรเปง  อาคารพันธกิจ คริสตจักรที่ 1 เชียงใหม 

• สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดเชียงใหม รวมกับหนวยงานภาครัฐและเอกชน  
จัดงานวันเอดสโลกขึ้น  ณ สนามวอลเลยบอล มหาวิทยาลัยเชียงใหม  วันที่ 27 
พฤศจิกายน 2550

•งานวันเอดสโลก ณ โรงเรียนโปลเิทคนิคลานนา จ.เชียงใหม  วันที่  
30 พฤศจิกายน ที่ผานมา 
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สวัสดีปใหมนะครับ..ปเกาผานไปปใหมก็เขามา อะไรที่ไมดีก็ทิ้งมันไวกับ
ปทีแ่ลวนะครับมาเริ่มตนชีวิตใหมที่แสนสดใสกันดีกวา..

ฉบับนี้เราจะมาพูดถึงยาเสพติดชนิดใหมอีกแลว แตที่จริงไมใหมหรอกครบั
มันคงจะเปนนิยามของผมเองแหละ ที่พูดถึงรอบรูยาเสพติดเมื่อไรก็จะเปน
ยาเสพติดใหมทกุท ีมันคงไมมียาเสพติดชนิดใหมออกมาใหคนเสพกันทุกเดือน
กันหรอกครับ..... แตเรื่องนี้มันไมใชยาเสพติดที่รายแรงอยางที่เคยนําเสนออยาง
ฉบับที่แลวมาหรอกครับ แตมันก็ทําใหเปนปญหาของสังคมที่นํามาเลาสูกันฟง
และก็เปนปญหาที่เหมือนจะแกไขยากอยูเหมือนกัน  มันก็คือ  “เกมออนไลน”  
ยาเสพติดชนิดใหม แมวาเกมออนไลนจะเปนสิ่งที่เกิดขึ้นและไดรับความนิยมมา
กอนหนานี้สัก 2-3 ปมานี้แลวแตในป 2547 ดูเหมือนประเด็นนี้กลายเปนประเด็น
ที่มีการกลาวขวัญถึงไมนอยโดยเฉพาะในแวดวงเด็กและเยาวชน เกมชนิดนี้เริ่ม
ระบาดลุกลามจนยากจะยับย้ัง จนเกิดภาวะ “เด็กติดเกม” ประเภทไมยอมทํา
อะไรนอกจากเลนเกมออนไลนไปวันๆ หรือเด็กหนีเรียนไปเลนเกม จนถึง
ผลกระทบตอสุขภาพทัง้ทางรางกายและจิตใจ สุดทายมันก็กลายเปนปญหา เชน 
เด็กกาวราวรุนแรง และหมกมุนในเรื่องเพศ เปนตนในป 2547 น่ีเองที่ไดมีความ
พยายามจากองคกรตางๆ ในการทําวิจัยถึงปญหาและผลกระทบทีเ่กิดจากการเลน
เกมออนไลน โดยการวิจัยชิ้นหนึ่งไดเปดเผยวา เด็กที่มีพฤติกรรมการติดเกม
ออนไลนหรือเกมคอมพิวเตอร วันละ  3  ชั่วโมงตดิตอกันเปนเวลา 15 สัปดาห  
จะสงผลใหเกิดการเสพติดเกมเชนเดียวกับยาเสพติด  เนื่องจากผูติดเกมจะมีการ
หล่ังสารชนิดเดียวกับแอมเฟตามีนที่ผูติดยาเสพติดหล่ังออกมาโดยมีสาเหตุจาก
การมีพฤติกรรมซ้ําๆ น่ันเอง
ความรุนแรงของการเสพติดเกมสามารถแบงออกเปน 3  ระยะ ไดแก 
1. ระยะเริ่มติดเด็กจะใชเวลากับการเลนเกมมากกวาการทํากิจกรรมอื่นๆ  2. ระยะ
เด็กเริ่มมีปญหาดานความสัมพันธกับครอบครัว ใชเงินสวนใหญไปกับการเลน
เกม  และ  3. ระยะสุดทายซึ่งเปนระยะรายแรง คือ เด็กจะติดเกมเหมือนติด
ยาเสพติด ไมยอมทานอาหาร ไมเรียนหนังสือ และขาดความสัมพันธกับบุคคลใน
ครอบครัว  ซึ่งหากถงึระยะนี้แลว ผูปกครองคงตองเรงใหความชวยเหลือพรอมนํา
บุตรหลานไปพบจิตแพทยเปนการดวนเสียแลว  นอกจากผลกระทบทางดาน
สุขภาพกายแลว ในเรื่องของจิตใจและอารมณก็นับวามีผลไมนอย  เนื่องจากเกม
ออนไลนสวนใหญมภีาพของความรุนแรง เพราะชวยสรางความตื่นเตนใหกับผู
เลนไดมากขึ้น เชน  เกมสงคราม เกมการตอสู การใชเลหเหล่ียม รวมไปถึงความ
รุนแรงทางเพศ เปนตนเห็น

ไหมครับดวยเหตุเหลานี้น่ีเองจึงทําใหเกิดกรณีหน่ึงที่ปรากฏในหนาขาว
หนังสือพิมพหนาหนึ่งที่คุณแมทานหนึ่งลามโซลูกชายเอาไว เนื่องจากลูกชาย
ชอบหนีเรียนไปเลนเกมออนไลน จนกลายเปนขาวขึ้นมา น่ีก็เปนวิธีการจัดการ
ของคุณพอคุณแมประการหนึ่งแตดูเหมือนจะเปนวิธีการที่ไมคอยเขาทานัก แต
สําหรับเด็ก ๆ อีกหลาย ๆคนที่กําลังรอคอยการแกไขและการจัดการจากคุณพอ
คุณแม คิดวาคงถึงเวลาที่คุณพอคุณแมตองสรรหาวิธีการที่ดีเพื่อจัดการกับปญหา
ที่เกิดขึ้นกับลูกหลานบางแลว..ฉบับนี้ก็เปนฉบับสุดทายของผมแลวหวังวาพอแม
ทุกคนคงชวยกันดูแล สอดสองลูกๆ และเยาวชนไทยใหหางไกลจากยาเสพติด
เพื่อชีวิตและอนาคตที่สวยงามในวันขางหนา..ยาเสพติดเปนสิ่งที่รายแรงถา
เปนไปไดอยาไปรูจักกับมันเลย  ........บายบาย คราบ........

(ท่ีมา : จุลสารเครือขายครอบครวั)

สวัสดีครับคุณผูอานทุกทาน สวัสดีในยามเหมันตฤดู
ซึ่งหนาหนาวปน้ีรูสึกวา อากาศจะหนาวไดใจจริง ๆ  อากาศ
หนาว ๆ อยางนี้เชียงใหมบานเราคงจะมีแขกจากตางถิ่นเขา
มาเยี่ยมเยียนอยางลนหลามแน ๆ เพราะบานเราเปนจังหวัด
ทองเที่ยวที่มีชื่อเสียงเร่ืองอากาศสดชื่นและวัฒนธรรมอันดี
งามประกอบกับการตอนรับแขกผูมาเยือนอยางอบอุนนา
ประทับใจ ก็ขอใหชาวเชยีงใหมรวมใจกันเปนเจาบานที่ดี 
ตอนรับนักทองเที่ยวที่เขามาเยือนเพื่อจงัหวัดเชียงใหมจะได
เปนแหลงทองเที่ยวที่มีชื่อเสียงตลอดไป  นะ... ครับ..
จาว... นาย...

เร่ืองเลา คราวนี้ก็ขอพกัเรื่องยาเสพตดิไวกอน รูสึกจะ
เครียดเกินไปไมเหมาะกับบรรยากาศที่สดชื่นเชนนี้  ขอ
เปลี่ยนมาเลาเรื่องสถานที่ทองเที่ยวกันดีกวา เนื่องจากหนา
หนาวปน้ีอากาศดีเหลือหลายขนาดวาจังหวัดเชียงใหมบาน
เรายังหนาวขนาดนี้  พวกเราซึ่งเปนพวกรักตนไม ปา ขุนเขา  
มีรึจะไมหาเรื่องไปเที่ยวกัน..แฮ ๆ  ประกอบกับชวงหนา
หนาวอยางนี้อากาศก็สดชื่น เย็นสบาย ถาไดไปทองเที่ยว
สัมผัสบรรยากาศบนยอดดอยซึ่งอากาศหนาวเย็น และพรรณ
ไมหนาวที่กําลังออกดอก เบงบานอวดความสวยงามอยาง
เต็มที่ ประหนึ่งเปนการแตงแตมสสีนัความสวยงามใหกับปา
ไมจากศิลปนที่มีนามวา ธรรมชาติ ไดอยางลงตัวสวยงาม
จริง ๆ ซึง่หาดไูดไมงายนัก จงึถือไดวาเปนชวงเวลาที่เหมาะ
แกการเดินทางทองเที่ยวจริง ๆ   และหนาวนี้พวกรัก
ธรรมชาติอยางพวกเราก็มีโครงการไปสัมผัสอากาศหนาวที่ 
อ.ปาย จ.แมฮองสอนกัน  ถาพดูถึงแมฮองสอนแลว ไมมีใคร
จะปฏิเสธไดวาเปนจังหวัดที่มีธรรมชาติที่สวยงาม 
บรรยากาศการทองเที่ยวที่สงบคอนขางเปนสวนตัวดีมาก
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โครงการวิจัยซูบอกโซน : การบริการสงตอ…สงไปไหน
ปจจุบันการเขาถึงยาตาน การรักษาผูติดเชื้อเอชไอวี/เอดสเปนเรื่อง

ใกลตัว และงายที่จะเขาถึงและมารับบริการของหนวยงานตางๆ ที่
เก่ียวของและยิ่งไปกวานั้นในชุมชนเองก็มีกลุม ชมรมที่มีความสามารถ
ในดานการจัดการ และดําเนินการใหเกิดการรวมกลุมที่ทําประโยชน 
ชวยเหลือกลุมผูติดเชื้อ ใหไดรับโอกาสตางๆไดงายขึ้น การสรางอาชีพ ให
มีรายไดแกผูติดเชื้อที่มีขอจํากัดหลายดาน การใหความชวยเหลือ
สนับสนุนเกี่ยวกับเงินชวยเหลือ ยาตาน ความรูทักษะที่จําเปนตางๆทําให
ผูติดเชื้อเปดตัวมากขึ้นและเขามามีสวนรวมและชวยเหลือสงัคมอีกดาน
หน่ึง....แตน้ันหมายถึงผูติดเชื้ออยางเดียว แตถาเปนผูใชยาที่ติดเชื้อเอชไอ
วีละ???

การประชุมคณะกรรมการทีป่รึกษาการดําเนินงานวิจัยในชุมชนของ
ผูใชสารเสพติดชนิดฉีด (IDU-CWG) ของโครงการวิจัยซูบอกโซนใน
เดือนที่ผานมาไดรับทราบปญหาที่เกิดขึ้นกับผูใชยา ตอนนี้ก็จะเปนเรื่อง
การดูแลรักษาเพื่อนผูใชยาที่ติดเชื้อเอชไอวี โดยเฉพาะการรักษาโรคฉวย
โอกาส ซึง่ก็ไมทราบขอมูลวาจะตองไปที่ไหนและจะตองเสยีคาใชจาย
มากหรือเปลา   ทําใหไดรับปญหาและเกิดผลกระทบตอครอบครวัผูใชยา 
การสงตอก็จะเปนแบบไมตอเนื่อง จะจัดการไดเฉพาะบางเรื่อง แตขอมูล
การสงตอ สิทธิ์ตางๆของผูใชยาก็พอทราบขอมูลจากศูนยเพื่อนชีวิตใหม 
(คุณสําราญ) เพราะมาอบรมเปนประจํา แตพอปฏิบัติจริงก็เจอปญหาตางๆ 
โดยเฉพาะในดานการบริการ การใชเวลาที่นานในแตละที่ ทําใหเพื่อนเกิด
ความเบื่อหนายและหงุดหงิด ซึ่งก็เปนจุดออนของผูใชยาอยูแลว และจาก
การประชุมก็ไดมีการนําผลไปวางแผนงานและจัดระบบที่มีความสะดวก
และเอื้อประโยชนแกผูมาเขารวมในกระบวนการ และไดเนนในเรื่อง
ขอบเขตของบรกิารที่จะไดรับตามโครงการวิจัยกําหนด และโดยมากผูมา
รับบริการเขาถึงการรักษาอยูแลวเพียงแตตองทําตามระเบยีบ ขั้นตอนที่
กําหนดเทานั้นเอง

โครงการวิจัยซบูอกโซนไดดําเนินงานวิจัยในดานการบําบัดรกัษา ผู
ติดสารเสพติดชนิดฉีดประเภทอนุพันธุฝน เพื่อประเมินอัตราการติดเชื้อ
เอชไอวี  ซึง่ในกระบวนการคัดกรองอาสาสมัครที่จะมาเขารวมใน
โครงการวิจัยน้ันพบวา ผูที่ใชสารเสพติดดังกลาวมีการติดเชื้อเอชไอวี 
จํานวนมากและมีแนวโนมที่สูงขึ้นมากกวารอยละ 45 ของจํานวนผูที่มา
คัดกรองจากพื้นที่จังหวัดภาคเหนือตอนบน ทําใหจําเปนตองมีการบริการ
ที่รองรับกลุมเพือ่นผูใชยาที่ติดเชื้อเอชไอวีเพื่อใหสามารถเขาถึงบริการ
สุขภาพที่จําเปน และตามความตองการไปยงัหนวยงาน องคกรที่เก่ียวของ
ในดานยาตานไวรัส  การบริการใหคําปรึกษา การดูแลรักษาโรคตางๆ 
และขอมูลสิทธิบัตรแกผูสมัครใจมาเขารับบริการ การสรางระบบการ
ติดตามและประเมินผลการสงตอของโครงการวิจัยอยางตอ เนื่องและการ
เขารับบริการในระยะ 3 เดือน 6 เดือน และทุก 6 เดือนเปนระยะเวลา 2 ป 
เพื่อนําผลที่ไดมาประเมินประสทิธิภาพของรูปแบบการดําเนินงานสงตอ
เพื่อพัฒนาใหเกิดระบบการทํางานที่ดีระหวางผูเขารับบริการ องคกร
หนวยงานทั้งเครือขายภาครัฐและเอกชน โดยมีโครงการ วิจัยเปนตัวเชื่อม
ประสานงานและรวมขับเคลื่อนระบบดังกลาวใหเกิดประโยชนสูงสุด 

และชวงตนเดือนมกราคมที่จะถึงนี้(วันที่ 11, 12 มกราคม 2551) 
ทางจงัหวัดแมฮองสอนจดัมหกรรมเพลงเรคเก เพื่อสงเสริมการ
ทองเที่ยวดวย ซึ่งงานนี้มีศิลปนเพลงเรคเก มากมายจากทั่วทุก
สารทิศมารวมทําการแสดง รูอยางนี้ยิ่งทําใหนาไปเที่ยวอยางมาก 
ทานผูอานลองจินตนาการดูซคิรับ บรรยากาศเย็นสบาย อากาศสด
ชื่น อาหารอรอย ๆ เพลงเรคเกฟงสบาย ๆ เลนกันสด ๆ เตนกัน
มันส ๆ และยิ่งถาไดไปกับเพื่อนที่รูใจ อะไรจะสุดยอดปานนั้น  
ดังนั้นพวกเราจึงไมรอชาที่จะปกธงในปฏิทินทองเที่ยวของเราไป
ที่ อ.ปาย แมฮองสอนกันเลยทันที  

แลวคุณผูอานหละครับ หนาวนี้ไปเที่ยวที่ไหนกันบางหรือ
เปลา หากมีทริปที่ประทับใจ ไมวาจะเปนบรรยากาศ สถานที่
ทองเที่ยว อาหาร หรืออยางอืน่ที่ประทับใจ ก็สงมาอวดกันไดนะ
ครับ โดยสงมาที่  อีเมล   KunPuna@yahoo.co.th หากเรื่องของ
ใครนาสนใจผมจะเอามาลงในฉบับตอ ๆ ไปใหไดอานกันดวย
ครับ  แตสิ่งที่อยากจะฝากไวนะครับ ในยามอากาศหนาวเย็นเชนนี้ 
เราอาจจะรูสึกวาอากาศหนาวดีเพราะเรามีเสื้อผา เครื่องนุงหมกัน
หนาว  มีเครื่องอาํนวยความสะดวกที่ดีนะครับ  แตยังมีกลุมคน
บางกลุมที่ยังขาดแคลนเครื่องนุงหมกันหนาวกัน โดยเฉพาะ
ชาวเขาที่อยูในพื้นที่หางไกล หากใครมีโอกาสไดไปสัมผัสกับ
ความเปนอยูของพวกเขาเหลานั้น ทานจะรูสึกเห็นอกเห็นใจพวก
เขาเปนอยางมาก  เด็กนอยบางคนไมไดใสเสื้อกันหนาวที่อบอุน
เทาที่ควร ผูสูงอายตุองนั้งผิงไฟและนอนใกลกองไฟอยูตลอดเวลา 
โดยเฉพาะกลางคืนลองคิดดูวาพวกเขาจะลําบากแคไหน  
ชวงเวลาที่สดชื่นของพวกเราอาจเปนชวงเวลาที่ทุกขทรมาน
สําหรับเขาเหลานั้นกไ็ด 

ถาหากใครมีเสื้อผาเกา ๆ ที่ไมไดใช หรือเสื้อผาที่ใสไมได
แลวแตขอสภาพดี ๆ หนอยละกัน ถาไมประสงคจะเก็บไวรกบาน 
รกตูเสื้อผาก็ขอเชิญนําไปบริจาคหรือจะหอบเอาไปใหเขาถึงบน
ดอยเวลาไปเที่ยวบนดอยเลยก็ได  แลวคุณจะไดเห็นแววตาอัน
เปยมสุขที่มีคนเห็นอกเห็นใจและมาใหความชวยเหลือพวกเขา        
ผูที่อยูบนพื้นที่สูงที่ยังขาดแคลนในหลาย ๆ สิ่ง คุณจะได
ทองเที่ยวอยางมีความสุขทั้งกายไดสัมผัสบรรยากาศที่ดี และมี
ความสุขใจที่ไดมีโอกาสชวยเหลือคนที่ขาดแคลนอีกดวยครับ  

ฉบับนี้ก็ขอลาไปกอนจะไดไปเตรียมตัว
รับมือกับอากาศหนาวตอไปครับ 
บาย บาย..ครับ..

จาก .. ปเตอร แพน
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จากตัวอยางขางตนในเรื่องการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม
การตื่นสาย  ขอแรกเราไดเร่ืองที่เราอยากจะเปลี่ยนแลว สองเรา
จะตื่นเชาเพื่อใหทันเรียนคลาสแรก (ชั่วโมงแรก) เพื่อที่จะได
ทันอาหารเชา (ที่สําคัญที่สุด) หรือเพื่อใบหนาอันเปลงปลั่ง
สดใส (อันนี้จริง) สาม ปญหาที่จะเกิดขึ้นหรืออุปสรรคที่จะทํา
ใหเราทําไมไดไมสําเร็จเชน ความขี้เกียจ ยิ่งหนาหนาวดวยแลว  
เพื่อนชอบมาชวนไปเลนเกมตอนกลางคืนเสมอ หรืออุปสรรค
อ่ืนๆ  สี่ แลวจะจัดการอยางไร เร่ืองความขี้เกียจตองมตีัวชวย
พอแมโดยเฉพาะคุณแมเปนนาฬิกาปลุกชั้นเยี่ยมไมเปลืองถาน
ดวยยิ่งใชนานเทาไหรเสียงยิ่งดังเทานั้น (แอบเมาท) สาํหรับ
เพื่อนตัวดีที่เปนนักเลนเกมออนไลนก็ตองมีวิธีการพูด การ
ปฏิเสธ ตอรองและใชเหตุผลถาใชวิธีการใดๆ แลวก็ยังไมไดผล
...เลิกคบ ดูสิวาเรื่องแคน้ีเพื่อนมันจะทนไดเปลาหุ หุ หุ แตที่
สําคัญที่สุดตัวเราเองจะตองมีความมั่นใจที่จะทําตองลอง
พยายามอาจจะไมใชแคคร้ังเดียวสาํเร็จบางคนอาจจะสอง สาม 
สี่ คร้ังก็วากันไปขึ้นอยูกับความสามารถ ปจจัย ปญหาอุปสรรค
ของแตละคน ไมสามารถนํามาเปรียบเทียบกันได มันไมได
เหมือนการทําขอสอบที่วัดความสามารถทางดานความรู แต
เร่ืองการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมเปนเรื่องความทาทายและ
ความสามารถเฉพาะตัวตนลองผิดลองถูกได กําลังใจจากตัว
เราเองสําคัญที่สุดลองวาเราหมดกําลังใจแลวก็ไมตองไปหา
กําลังใจจากคนอื่นชีวิตเราเปนของเรา ยิ่งถาบางคนอยากจะ
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมในเรื่องที่ยากดวยแลวปญหาอุปสรรก็ยิ่ง
มากตามทั้งจากตัวเองและคนรอบขางแตอยางไรก็ตามก็ไมเกิน
ความพยายามของคนเราไปไดเพราะครั้งหนึ่งเราก็เคยไมเปน
อยางนี้มากอน จะยากอะไรถาเราจะกลับไปเหมือนเดิม กลับไป
เหมือนในสิ่งที่เราเปนที่เราพอใจและคนอื่นมีความสุขกับเรา
ดวย 

ผูเขียน : โอตะ

ปรับพฤติกรรมเร่ืองงาย ๆ
(รึเปลา???)

“สวัสดีปใหมครับ..... คําอวยพรที่หลายๆทานไดรับ ทั้ง 
ความสุข ความรัก สุขภาพที่ดี การงานเจริญรุงเรือง มั่งมีเงินทอง 
แตอยาลืมเปนคนดีของสังคมดวยนะครับ”

หลายๆ คนมีความคาดหวังวาจะเอาวันปใหมน้ีเปนแหงการ
เร่ิมตนทําสิ่งดีๆ  ทําสิง่ที่ตนเองไมเคยทํามากอน หรือเคยพยายาม
แตก็ยงัไมสําเร็จสักที (ขอน้ีนาจะใช) ไมวาจะเปนการ
เปลี่ยนแปลงนิสัยบางอยางทีค่นอื่นหรือตัวเองก็ยังรับไมได หรือ
การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมตางๆเชน จะเลิกดื่มเหลา  เลิกสูบบุหร่ี  
ลดการเที่ยวใหนอยลง ตั้งใจเรียน ขยันใหมากกวาเดิม 
โดยเฉพาะนองๆ วัยรุนที่ยังอยูในวัยเรียน วาแตมันจะงายอยางที่
คิดรึเปลาละ???

การทําอะไรๆ แบบซ้ําๆ เดิมๆ ทุกวัน ทุกอาทิตย ทุกเวลา 
ถือเปนสวนหน่ึงของชีวิต(ของคนๆ น้ัน) ที่จะตองทําถาไมทํา
เหมือนขาดอะไรไป ยกตัวอยางเชน การนอนตื่นสายเปนประจํา 
ไปเรียนสายเปนประจํา เราก็จะเคยชินกับพฤติกรรมแบบนี้โดย
ไมรูสึกวาผิด (ทั้งที่โดนครูดาประจํา) เราจะมีเหตุผลที่เขาขาง
ตัวเองเสมอ “ที่ตื่นสายก็เพราะทํารายงานดกึ ...ชวยที่บาน
ทํางาน”แตจะไมเคยบอกวา เลนเนต (อินเตอรเน็ต) เลนเกมมา
ทั้งคืน นอกจากคนถามจะรูทัน น่ีเปนตัวอยางของพฤติกรรม 
แลวจะปรับเปลี่ยนใหมันดีขึ้นอยางไรเพราะเรารูวาพฤติกรรมนี้
ทําใหตัวเราเองและคนรอบๆ ตัวเราไดรับผลกระทบไปดวย  
อยากจะเปลี่ยนอยากจะปรับใหดีขึ้น  แตมันยากเหลอืเกินหลายๆ
คนบนอุบทั้งยังไมไดเร่ิมทํา หรือทําไปวันสองวัน...การจะทํา
อะไรสักอยางมันตองออกมาจากความตั้งใจของเราเอง ไมไดมา
จากการโดนบังคับ โดยผูอ่ืน(แตกับบางคนก็ไดผลนะ) โดยเริ่ม
จากวา  เราอยากจะปรับเปลี่ยนพฤติกรรมอะไร? อะไรที่เรา
อยากจะเปลี่ยน  อยากจะเปลี่ยนเพราะอะไร?? เพ่ืออะไร?? เพ่ือ
ใคร??น่ันคือเปาหมายทีเ่ราจะไปใหถึง ที่เราตองทําใหได  ปญหา
อะไรบางที่จะเกิดขึ้นทั้งจากตัวเราและรอบตัวเรา??? แลวเราจะ
จัดการกับปญหานั้นอยางไร??
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สวัสดีปใหมครับ...เปนไงบางครบัหยุดเที่ยวปใหมกันตั้งหลายวัน 
สนุกสนานกันเต็มอิ่มไปเลย..คนที่อยูตางจังหวัดก็อยาลืมกลับบานไปไหวพอแม
และญาติพ่ีนองดวยนะครับ..แลวสิ่งที่จะลืมไมไดก็คือ การทําบญุ จิตใจจะได
แจมใส ...ก็ขออวยพรใหทานผูอานทุกคนไดพบกับความสุขความเจริญในชีวิต
สุขภาพแข็งแรงไปตลอดทั้งปนะครับ.. ฉบบันี้เราจะมาพูดถึงความเปนอยูที่ดีใน
ชุมชน การพัฒนาชุมชนใหคนในชุมชนไดมีสุขภาพรางกายที่ดีทั้งกายและใจ 
น่ันก็คือ  ชุมชนบําบัด (Therapeutic Community) หรือเรียกยอๆ วา ท.ีซี (T.C) 
ในสภาพสงัคมและในชุมชนของทานถาหากมีผูติดยาเสพติดเราควรที่จะชวยกัน
ดูแลและใหการบําบัดชวยเหลือใหผูติดยาไดมีการบําบัดรักษาและออกมาใช
ชีวิตที่ดีในสังคมและชุมชน เรามาดูวิธีการดําเนินงานกันนะครับวาจะทํายังไง
การดําเนินงานชุมชนบําบัด

สมาชิกที่จะเขารับการบําบัดแบบชุมชนบําบัดนั้น ในผูติดเฮโรอีนจะตอง
ไดรับการถอนพิษยาเรยีบรอยแลว โปรแกรมประกอบดวย 4 ระยะดวยกัน ดังนี้
1.1  ระยะจูงใจเขาชุมชนบําบัด  เปนระยะเตรียมตัวผูปวย ระยะถอนพิษยา โดย
ชักจูง แนะนํา ใหขอมูลขาวสาร ซึ่งดําเนินการโดยเจาหนาที่และสมาชิกชุมชน
บําบัด เพื่อใหผูปวยน้ันๆ สามารถมีความเชื่อมั่นในตนเอง และตัดสินใจดวย
ความพรอมที่จะเผชิญกับความจริงของปญหาที่เก่ียวชีวิตของตนเอง และพรอม
ที่จะเปลี่ยนแปลงตนเองระยะนี้ใชเวลาประมาณ 15 วัน
1.2 ระยะบําบัดรกัษาดวยวิธีชุมชนบําบัด เปนระยะที่ดําเนินการในแนวทางดาน
จิตวิทยาสังคม ดําเนินการอยู 2 สวนใหญๆ  คือ กลุมบําบัด  และการทํางานเพื่อ
การรักษา
- กลุมบําบัด จะใชหลักการของทฤษฎีการวิเคราะหปฏิสัมพันธ ของ อิริค เบอรน 
และเกสตบั เทอราป  มีการจัดกลุมตางๆ  เชน  กลุมประชุมเชา กลุมจิตบําบัด 
ที่น่ีและเดี๋ยวน้ี กลุมสัมมนา กลุมเผชิญหนา  กลุมระบายความรูสึก กลุมศาสนา 
กีฬา และเกม  การพักผอน การนันทนาการ กลุมสอนหนังสือและเสริมความรู
ตางๆ ฯลฯ
- การทํางานเพื่อการบําบดัรักษา สมาชิกทุกคนจะไดรับการแบงงานให
รับผิดชอบตามทมีงานตางๆ ตามหลักการปกครองตามลําดับชั้น เชนเดียวกับ
การปกครองในสังคมโดยมีทีมงานคณะรับผิดชอบเปนคณะผูดูแลสมาชิกใน
ทีมงานจัดไว เชน ทีมงานประชาสัมสัมพันธ ทีมครัว ทีมเลี้ยงสัตว ทีมพืชผัก
สวนครัว ทีมชางไม ทีมชางโลหะ ทีมขนม ทีมทํางานประดิษฐ ซึ่งเปนทีมงานอา
ชีวบําบัด การแบงทีมงานนั้นขึ้นอยูกับชุมชน โดยคํานึงถึงสงัคมและวัฒนธรรม
ทองถิ่นนั้นๆ ดวย

นอกจากในโครงสรางการปกครอง เพื่อใหสมาชิกมีการฝกฝนตัวเองที่ดี ซึง่
จัดใหทีมงานคณะรบัผิดชอบดูแลสมาชิก และมอบหมายงานจากคณะเจาหนาที่ 
เพื่อใหคําแนะนําแกไขสมาชิกแตละคน ใหกําลังใจ ชวยเหลือเพื่อนสมาชิกให
สามารถเรยีนรูถึงการมชีีวิตอยูในสังคม และชุมชนอยางเหมาะสม จนสมาชิก
น้ัน ๆ มีการเปลีย่นแปลงในทางที่ดีดวย ถาสมาชกิคนหนึ่งคนใดทําดีก็จะไดรับ
รางวัลชมเชย แตในทางตรงกันขามสมาชกิผูใดมีพฤติกรรมที่เบีย่งเบนออกไป
จากกลุมที่จะมีการเปลี่ยนแปลงทีดี่ยอมจะมีการกระทําของกลุมเพื่อน                     
หรือสมาชิกทั้งชมุชนบําบัดใหสมาชิกผูน้ันไดรับโปรแกรม
สําหรับตนเองทาํใหเกิดมีแนวทางพัฒนา เกิดการเรียนรูไป
ในทางที่ดีใหมากยิ่งขึ้น ระยะนี้ใชเวลาประมาณ 1 ป 

1.3 ระยะการฝกกลับสูสังคม เปนระยะสําคัญมากในขั้นตอนการ
บําบัดรักษาดวยวิธีชุมชนบําบัดเมื่อสมาชิกเขามาอยูในชุมชนบําบดัมี
การเรียนรูชีวิต เพื่อจะหนีการเปลี่ยนแปลงชีวิตของตนเองใหมีคุณภาพ
ชีวิตที่ดีขึ้น สมาชิกมีความคุนเคยตอความมีระเบียบของตัวเองที่สราง
ขึ้นจากที่อยูในชมุชนนี้ แตเมื่อจะกลับออกไปจากชุมชนบําบัด จะกลับ
เขาสูสังคมอีกครั้งหนึ่ง ไมวาจะครอบครัวตนเองกับพอแม ญาติพ่ีนอง 
ยอมมีความหางเหินกัน แมวาจะมีการใหสมาชิกกลับไปเยี่ยมบานและ
ครอบครัวเปนครั้งคราวก็ตามที แตความหางเหินกันในการปฏิบัติตน 
การปรับสภาพของตนเองใหเขากับสังคม ยอมเปนการยากสําหรบั
สมาชิกชุมชนบําบัด ซึง่ในอดีตเคยตกเปนเหยื่อของสงัคมจึงจําเปน
จะตองมีระยะการฝกกลับเขาสูสังคมภายนอก โดยมีความรับผิดชอบ
งานตามที่หนวยงานในสังคมจะมอบหมายใหทํา เจาหนาที่ระยะนี้มี
ความใกลชิดในการวางแผนรวมกันกับสมาชิกและบุคคลในหนวยงาน
น้ันๆ ในระยะนี้จึงมีกลุมบําบัดเปนปกติ และอาจนัดหมายเปนครั้งคราว
ในระยะตอไป ระยะนี้ใชเวลาประมาณ 6 เดือน
1.4  ระยะติดตามผลและการดูแล  สมาชิกที่ผานขั้นตอนที่ 3 แลว 
เจาหนาที่และสมาชิกจะวางแผนรวมกัน ถึงกําหนดนัดหมายเพื่อติดตาม
ผลและดูแลหลังการรักษา ซึง่สวนมากสมาชิกจะตองมีการปฏิบัติเปนขอ
สญัญา และจะรายงานเกี่ยวกับตนเองระยะนี้สมาชกิจะตองมีงานทําและ
มีที่อยูปลอดภยัอาศัยใชระยะเวลา 3-5 ป

ในเบื้องตนตั้งแตเขารับการบาํบัด สมาชิกจะตองปฏิบัติตามตาราง
กิจกรรมประจําวัน เพื่อจะไดรูจักการใชเวลาที่เหมาะสม ฝกการใชชีวิตที่
เปนระเบียบและมีวินัย อุดมการณของสมาชกิตองฝกฝน รวมทั้งการอาน
ปรชัญาทุกวัน เพื่อเปนแนวทางปฏิบัติของตนเอง และสามารถประเมิน
ตนเองไดทําใหสมาชิกรูจักการวิเคราะห แยกแยะเกี่ยวกับอารมณ การ
กระทําและวาจา สิ่งใดเหมาะสมการไดรับความชวยเหลือ แนะนํา จาก
กลุมเพื่อน ทั้งการกระทําและวาจา จะชวยใหตนเองมีการตัดสินใจได
ดวยตนเองไปในทางที่ดีได เพราะกลุมเพื่อนจะมีการชวยเหลือกันและ
กันเปนระยะๆ 

สมาชกิที่อยูในชุมชนบําบัดทุกขั้นตอน ตองปฏิบัติตนเองตาม
ระเบยีบของชุมชนบําบัดและจะตองไมละเมิดกฎ 3 ขอใหญคือ
1) ไมมียา ไมสุรา  2) ไมมีการกระทําเหตรุุนแรง เปนอันตรายหรือขูเข็ญ
ที่จะทําใหกอเหตุรุนแรง  และ 3) หามมีเพศสัมพันธ

ทั้งหมดนี้ก็เปนวิธีการดําเนินงานชุมชนบําบดั ที่สามารถนําไปใช
บําบัดผูที่ติดยาเสพติดในชุมชนของทานเพ่ือใหคนเหลานั้นไดกลับ
ออกมาใชชีวิตทีดี่ในสังคมและการยอมรบัของคนในชุมชนได ..ฉบับนี้
ก็เปนฉบับสุดทายของผม แลวนะครับหวังวาผูอานทุกทานจะไดนําสิ่งที่
ผมนําเสนอไปใชประโยชนในชมุชนของทานและอนาคตถามีโอกาสเรา
อาจจะไดมาพบกันอีกอาจจะเปนประสบการณในเรื่องของชุมชนตางๆ
กับงานใหมของผม ที่นํามาเลาสูกันฟง ถาผมยังไดทํางานเกี่ยวกับงาน
ดานชุมชนนะครับ 

สุดทายนี้ขอขอบคุณทานผูอานทุกคนที่ไดติดตามและอานคอลัมนที่
ผมไดเขียนไวและก็ขอใหคุณพระศรีรัตนตรัยไดดลบันดาลใหทาน
ผูอานทุกทานไดมีแตความสุขความเจริญยิง่ๆ ขึ้นไปนะครับ...ขอบคุณ
ครับ..บายบาย 
(ที่มา: หนังสือเรือ่งรปูแบบการฟนฟูสมรรถภาพผูติดยาเสพติดใน
ประเทศไทย)
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ถาม : การดื่มเหลา เบียรมีผลตอผูติดเช้ือเอชไอวีอยางไรบาง
ตอบ:

เมื่อไมนานมานี้นักวิจัยจากมหาวิทยาลัยบอสตัน สหรัฐอเมริกา
พบวา การดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอลปริมาณมากมีผลกระทบในแงลบตอ
การทํางานของระบบภูมิคุมกันของผูติดเชื้อ  โดยทาํใหระดับซีดี 4 
ลดลงเร็วกวาผูติดเช้ือที่ไมด่ืม   รวมถึงทําใหการแบงตัวของเช้ือเอชไอวี
ในเซลลเม็ดเลือดขาวเพ่ิมมากขึ้นดวย นอกจากนี้การเกิดภาวะตับ
อักเสบจากการดื่มสุราทําใหมีปญหาในการรักษาดวยยาตานไวรัสหรือ
ยารักษาโรคติดเชื้อฉวยโอกาสอื่น ๆ 

สวนขอเสียทางออมก็ยังมีอีกคือ เครื่องดื่มแอลกอฮอลเปนสาเหตุ
อันดับตน ๆ ที่ทําใหการกินยาตานไวรัสผิดเวลา  กินยาผิด  หรือลืมกิน          

ยาไปเลยซึ่งจะทําใหเกิดเชื้อดือ้ยาไดในภายหลัง 
ในแงการปองกันโรค การดื่มแอลกอฮอลมี

สวนกระตุนใหมีเพศสัมพันธที่ไมปลอดภัย ละเลยการ
ใชถุงยางอนามัย เพิ่มความเสี่ยงในการแพรระบาด
ของเชื้อเอชไอวีได   ดงันั้นการงดดื่มเหลาเบียรจะมี   
แตผลดีตอสุขภาพผูติดเชื้อแนนอนคะ 

สถาบันวิจัยวิทยาศาสตรสุขภาพ และคณะแพทยศาสตร  
มหาวิทยาลัยเชียงใหม  เปดรับอาสาสมัครเพื่อเขารวม
โครงการวิจัย “การปองกันการดื้อยาเนวิราพีนในผูติดเช้ือ
ที่ไดรับยาเนวิราพีน ระหวางเจ็บครรภคลอด”

โดยตองมีคุณสมบัติ :
- เปนผูติดเชื้อเอชไอวี  อาย ุ18 ปขึ้นไป 
- กําลังตั้งครรภ  
- ไมเคยใชยาตานไวรัสเอชไอวีมากอน  
- ไมมีขอบงชี้ของการตองใชยาตานไวรัส                           
เอชไอวี ในชวง 8 สัปดาหหลังคลอด  
- มีระดับภูมิคุมกันซีดี 4 มากกวา 250 เซลล/ลูกบาศก-
มิลลิเมตร   
ตองการทราบรายละเอียดเพิ่มเติม  ติดตอ  
คุณจินตนา  คํารอง   ผูประสานงานโครงการวิจัย  
สถาบันวิจัยวิทยาศาสตรสุขภาพ  มหาวิทยาลัยเชียงใหม                    
ตู ปณ. 80 มหาวทิยาลัยเชียงใหม  อ.เมอืง จ.เชียงใหม 50202
โทร. 0-5394-5055-58 ตอ 446 มอืถือ 08-4805-5130
E-mail : pactg@rihes-cmu.org


