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เรื่องเล่า...

    ต่อจากฉบับที่แล้ว.... 
    ในทางกลับกัน ถัดจากการบรรยายของชาวเผ่าฮาวาซูไป่ ก็เป็น
เรื่องที่ต่างกันคนละขั้วของคุณคริส แฮมเพล คุณแม่ท่านนี้มีลูกแฝด
อายุ 6 ขวบ ซึ่งป่วยเป็นโรคทางพันธุกรรมชื่อนีแมน-พิค ชนิดซี 
(Niemann-Pick type C) ในกรณีของลูกแฝดน้ีพบว่ามีการ
เปลี่ยนแปลงของระบบเผาผลาญไขมัน ท�าให้มีคอเลสเตอรอลเกาะ 
ที่หลอดเลือดในสมอง ท�าให้เกิดภาวะสมองเสื่อมและสมองฝ่อ
คล้ายคลึงกับโรคอัลไซเมอร์ ไม่มีวิธีรักษาซึ่งแพทย์คาดว่าคู่แฝด       
ไม่น่าจะมีชีวิตรอดจนเป็นผู้ ใหญ่ พ่อและแม่ของแฝดคู่นี้ ได้อุทิศเวลา
ท�าการศึกษาค้นคว้าเกี่ยวกับโรคนี้ทางหนังสือ วารสารวิชาการและ
อนิเตอร์เนต จนกระท่ังพบว่ามสีารชนดิหนึง่ทีเ่รยีกว่าไซโคลเดกซ์ทรนิ
สามารถท�าให้อาการของโรคนีแมน-พิค ชนิดซี ในหนูทดลองบรรเทา
ลงได้  พ่อแม่ของฝาแฝดได้น�าเสนอต่อคณะกรรมการหลายต่อหลายแห่ง
เพ่ือให้ใช้สารชนดินีฉ้ดีแก่ลกูของตน จนในทีส่ดุองค์การอาหารและยา 
ประเทศสหรัฐอเมริกาได้ยินยอมให้แพทย์ของโรงพยาบาลเด็ก      
แห่งหนึ่งให้สารนี้ทางเส้นเลือดแก่ฝาแฝดทั้งสอง อย่างไรก็ตามเมื่อ
เวลาผ่านไปหลายเดือน อาการทางระบบประสาทก็ไม่ได้ดขีึ้น แต่ยัง
พบว่ามีคอเลสเตอรอลสะสมเพ่ิมขึ้นในเส้นเลือดของอวัยวะอื่นๆ 
แพทย์คาดว่าหากให้สารน้ีบริเวณที่ท�าให้เข้าสู่สมองได้รวดเร็วหรือ
โดยตรงอาจได้ผลดีกว่าน้ี ครอบครัวแฮมเพลจึงร้องขอแก่องค์การ
อาหารและยาอกีครัง้ในการให้สารนีแ้ก่ฝาแฝดทาง ไขสนัหลงัเพือ่ว่า
สารไซโคลเดกซ์ทรินจะเข้าสู ่สมองได้อย่างมีประสิทธิภาพย่ิงขึ้น 
องค์การอาหารและยาได้อนุมัติและขณะนี้ก็อยู่ ในขั้นตอนการเริ่ม
ให้การรักษาโดยยังไม่ทราบผล
     นอกจากนัน้แล้วครอบครวัแฮมเพลยงัได้ตดิต่อประสานกบัสถาบนั
ชั้นน�าหรือบริษัทที่มีเทคโนโลยีชั้นสูงอีกหลายแห่งในหลายประเทศ 
เพื่อที่จะให้สถาบัน หรือบริษัทเหล่านี้น�าเซลล์ผิวหนัง น�้าไขสันหลัง                          

หรือแม้แต่น�้าลายของฝาแฝดทั้งสองไปศึกษาค้นคว้าและพัฒนาให้
เป็นสเตม็เซลล์หรอืเซลล์ต้นก�าเนดิ ด้วยความหวงัว่าอาจจะพฒันาไป
เป็นเซลล์ในระบบประสาทและเป็นหนทางในการช่วยชวีติลกูฝาแฝด
ทั้งสองได้ ครอบครัวแฮมเพลยังมีมุมมองว่า เมื่อนักวิทยาศาสตร์
สามารถพัฒนาเซลล์ต้นก�าเนิดได้แล้วก็ ไม่ควรเก็บไว้ ในตู้แช่แข็ง
เพราะเท่ากับชีวิตหนึ่งถูกแช่แข็งไว้ โดยไม่มีประโยชน์ซึ่งหากน�าไป
ศึกษาพัฒนาต่อไปอาจจะสามารถช่วยชีวิตคนเป็นร้อยเป็นพันคนได้ 
ซ่ึงหนึ่งในนั้นอาจจะเป็นลูกหลานของคนใกล้ชิดเราในอนาคต และ   
นี่ก็เป็นอีกแง่คิดหนึ่งถึงการวิจัยเก็บเนื้อเยื่อหรือเซลล์ที่เก็บไว้ 
     ประเด็นร้อนในเรื่องการวิจัยกับเนื้อเยื่อยังไม่จบแต่เพียงเท่านี้ 
ที่จัดการประชุมได้เชิญคุณรีเบคกา สคลูท (Rebecca Skoot) ให้
มาบรรยายเกี่ยวกับหนังสือเรื่อง “ชีวิตที่ ไม่มีวันตาย” หรือ “The 
Immortal Life” ที่เขียนจากเรื่องจริงของหญิงผิวด�าชาวแอฟริกัน
อเมริกันคนหนึ่งที่มีชีวิตอยู่ ในช่วงที่ยังมีการแบ่งแยกผิวพรรณใน
ประเทศสหรฐัอเมรกิา ในปี ค.ศ.1951 หญงิผูน้ีป่้วยจงึเข้ารบัการรกัษา 
ที่ โรงพยาบาลของมหาวิทยาลัยจอห์น ฮอพกิ้นส์ แพทย์ตัดชิ้นเนื้อ
ไปตรวจและวินิจฉัยว่าเธอเป็นมะเร็งปากมดลูก นักวิทยาศาสตร์ ใน
ห้องปฏบิตักิารพบว่าเซลล์มะเรง็นีส้ามารถเตบิโตได้ในหลอดทดลอง
อย่างไม่มขีดีจ�ากดันบัว่าเป็นความส�าเรจ็ในการเลีย้งเซลล์มนษุย์นอก
ร่างกายเป็นครั้งแรกของโลกและได้ตั้งชื่อเซลล์นี้ว่า “เฮลา” (HeLa) 
ซึง่เรยีกตามชือ่เฮนรเิอต็ต้า แลคส์ (Herietta Lacks) ผูป่้วยเจ้าของ
เซลล์ อย่างไรก็ตามเฮนริเอ็ตต้าไม่ทราบเรื่องนี้และอีก 6–7 เดือน
ถัดมาเธอก็เสียชีวิตที่อายุ 31 ปี ทิ้งลูก ๆ 5 คนไว้เบื้องหลัง เซลล์

(อ่านต่อหน้า 2 ค่ะ)

จากกรรมการจริยธรรมการวิจัย
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เฮลาได้ถูกส่งต่อไปยังห้อง
ปฏิบัติการต่างๆ เพื่อ น�าไป
ศึกษาในหลายประเทศทั่ว
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    จนกระทั่งวันหนึ่งนักวิทยาศาสตร์คนหนึ่งได้พบ
รหัสพันธุกรรมที่เกี่ยวข้องกับมะเร็งต่อมลูกหมากใน
เซลล์เฮลา ซึ่งไม่น่าจะเป็นไปได้เนื่องจากเซลล์เฮลานี้
มแีหล่งก�าเนดิจากผูห้ญิง จงึคดิว่าอาจจะเกดิอาจการ
ปนเปื้อนกับเซลล์ชนิดอื่นๆ หรืออาจเป็นไปได้ว่าเซลล์
ชนิดนี้มีความผิดปกติเฉพาะตัว นักวิทยาศาสตร์กลุ่ม
นี้จึงสืบค้นจนได้ติดต่อกับลูกๆ ของเฮนริเอ็ตต้าเพือ่  
ขอเจาะเลือดตัวอย่างจากลูก ลูกๆ ของเธอแปลกใจ    
อย่างมากท่ียงัมเีซลล์ของแม่ทีย่งัมชีวีติอยู่โดยที่ ไม่เคย 
มีใครในครอบครัวทราบแต่ก็ได้ตอบตกลง เมื่อไปถึง
ยังห้องปฏิบัติการ ลูกๆ ก็ ได้เห็นเซลล์ของแม่ซึ่ง     
บางส่วนอยู่ในตู้แช่แข็ง บางส่วนอยู่ในหลอดทดลอง
ซึ่งลูกๆ ได้ทราบว่าเซลล์ของแม่ก�าลังแบ่งตัวอย่าง    
ไม่สิ้นสุดและได้ถูกน�าไปใช้ ในการศึกษาหลายอย่าง 
ซึ่งบางสิ่งก็เป็นประโยชน์ต่อมนุษยชาติ เช่น ใช้ ใน   
การทดสอบความทนต่อสารต่างๆ ศึกษาทางด้าน
พันธุกรรม ฯลฯ อย่างไรก็ตามลูกๆ บางคนที่ ไม่เคย
เห็นหน้าแม่รู ้สึกว่าแม่ยังมีชีวิตและอยากให้แม่พัก
อย่างสงบ ประเด็นน่าสนใจที่ถูกหยิบยกขึ้นมาพูดคือ
ถึงแม้เซลล์ของเฮนริเอ็ตต้าจะถูกน�าไปใช้ประโยชน์
อย่างแพร่หลาย จนถึงท�าก�าไรทางธุรกิจมาเป็นเวลา
นาน แต่ครอบครัวแลคส์ก็ยังไม่มีประกันทางสุขภาพ
และยงัไม่เคยได้รบัประโยชน์ใดๆ จากการทีเ่ซลล์ของ
แม่ถูกน�าไปใช้ ส�าหรับผู้เขียนเองคิดว่าในแง่ของการ
วิจัยกับเนื้อเยื่อหรือตัวอย่างที่เก็บไว้น้ีสามารถท�าได้
หากเป็นประโยชน์และหากจะท�าให้ด้านการแพทย์
เจริญก้าวหน้าแต่อาสาสมัครควรรับรู้ และเต็มใจ       
ที่จะให้น�าไปใช้
     ยังมีอีกหลายประเด็นที่ผู้เขียนได้ข้อคิดและได้
รับประโยชน์จากการเข้าร่วมประชุมครั้งนี้เป็นอย่าง
มาก ต้องขอขอบคุณผู้จัดการประชุมและสถาบันฯ ที่
ให้การสนบัสนนุครัง้นี ้สิง่หนึง่ทีอ่ยากจะบอกกล่าวให้
ท่านผูอ่้านทราบคอืวงการจรยิธรรมของประเทศไทย
ได้ก้าวไกลไปมาก ถึงแม้อาจมีความแตกต่างในแง่
วัฒนธรรมแต่หลักการและมาตรฐานการท�างานของ
คณะกรรมการด้านจริยธรรมในประเทศไทยก็มิได้
แตกต่างจากนานาประเทศ ในความคิดส่วนตัวของ   
ผูเ้ขยีนนัน้เหน็ว่าด้านผูท้�าหน้าทีก่รรมการและนกัวจัิย
นัน้มีความรูค้วามเข้าใจทีเ่พยีงพอ เราอาจต้องก้าวไป
ข้างหน้าอกีระดบัหนึง่คอืเริม่ให้ประชาชนทัว่ไปมคีวาม
รูค้วามเข้าใจในเรือ่งนีม้ากยิง่ขึน้ เมือ่ท�างานวจิยัอย่าง
ไว้ ใจ สบายใจกนัทุกฝ่ายกอ็าจท�าให้วงการศกึษาวจัิย
ของเราก้าวไปอย่างมีประสิทธิภาพ และรวดเร็ว       
ยิ่งขึ้น

โดย... คุณสมศักดิ์  ใจสม                                                            
กรรมการที่ปรึกษาชุมชนด้านสารเสพติด                          

สถาบันวิจัยวิทยาศาสตร์สุขภาพ                                       

ผู้จัดการบ้านนิมิตใหม่ มูลนิธินิมิตใหม่

ต่อจากหน้า 1 ประสบการณ์ที่ (เคย) ถูกมองข้าม

 ทกุคนคงเคยท�าความผดิพลาดมาบา้งในอดตีไมม่ากกน็อ้ย หากผู้ ใด
กล่าวว่าไม่เคยท�าอะไรผิดเลยก็อาจหมายความว่าไม่ ได้ลงมือกระท�า        
สิ่งใดเลยก็เป็นได้ แต่ผู้ที่เคยผิดพลั้งไปแล้วกลับตัวกลับใจใหม่ย่อมได้รับ
การให้อภัย เช่นดังค�ากล่าวในพระคัมภีร์ว่า “เหตุฉะน้ันถ้าผู้ ใดอยู่ ใน    
พระคริสต์ ผู้นั้นก็เป็นคนท่ีถูกสร้างใหม่แล้ว ส่ิงสารพัดท่ีเก่าๆ ก็ล่วงไป 
น่ีแน่ะกลายเป็นส่ิงใหม่ท้ังน้ัน” (2 โครินธ์ 5:17) อันตีความได้ว่าชีวิตเรา
ทุกคนถ้าได้วางใจในพระเจ้าแล้ว ชีวิตเก่าๆ หรือความผิดบาปต่างๆ ที่เคย
กระท�ามาแล้วนั้น จะถูกล้างให้หมดไป เรียกได้ว่าเกิดใหม่อีกครั้งหนึ่งใน
พระคริสต์ เนื่องเพราะความผิดบาปทั้งหมดได้ถูกช�าระแล้วโดยโลหิต     
พระเยซูคริสต์
 จากแนวคิดนี้ก่อให้เกิดความพยายามของกลุ่มบุคคลหลายฝ่าย       
ในอ�าเภอดอยสะเก็ดในการริเร่ิมโครงการ “บุคคลต้นแบบ” ข้ึน โดยการเลือก
เฟ้นหาบุคคลท่ีสมัครใจเปิดเผยตัวเองกับสังคมว่าเคยใช้ยาเสพติด           
แต่ปัจจุบันเลิกได้แล้ว เป็นคนดีของสังคม ยกย่องให้เกียรติให้เป็นตัวอย่าง
ที่ดีแก่ผู้ ใช้ยาคนอื่นๆ
 โครงการบุคคลค้นแบบนี้มีวัตถุประสงค์หลักในการค้นหาผู้ที่เคยใช้
ยาเสพติดและสิ่งเสพติดแล้วสามารถเลิกได้อย่างถาวร ให้เป็นบุคคล
ต้นแบบของอ�าเภอดอยสะเก็ด สร้างโอกาสให้บุคคลเหล่านั้นได้เป็นที่
ยอมรับทางสังคม เพื่อสร้างความภาคภูมิใจให้แก่เขา ให้รู้สึกว่าการที่
สามารถเลิกส่ิงเสพติดได้อย่างถาวรน้ันเป็นส่ิงท่ีมีคุณค่าทางสังคม เพ่ือจะน�า
บคุคลเหลา่นัน้มาสรา้งเป็นเครอืขา่ยป้องกนั ยาเสพตดิในอ�าเภอดอยสะเกด็
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ในการช่วยเหลอืผูต้ดิสิง่เสพตดิ และผูท้ีต้่องการเลกิยาเสพตดิ
อย่างถาวร และสร้างความเข้มแขง็ภายในชมุชนของตนใน
การต่อต้าน และป้องกันยาเสพติด 
 ผลสรุปโครงการนี้ประสบความส�าเร็จในระดับหนึ่ง 
ซึง่จากการประเมนิผล พบว่าอปุสรรคส�าคญัอนัดบัแรกคอื 
การดงึบคุคลทีเ่คยใช้สิง่เสพติด (เหล้า, บหุร่ี และยาเสพตดิ
ทุกประเภท) แล้วสามารถเลิกได้มาร่วมโครงการ เหตุผล
หลักคือ การเปิดกว้างด้านความคิด การยอมรับของคนใน
สงัคมไทย และทศันคตต่ิอผูท้ีเ่ลกิสิง่เสพตดิแล้วอย่างถาวร  
เนื่องจากสังคมไทยยังมองผู้ที่เคยติดสิ่งเสพติดในแง่ลบ 
และความรูส้กึของผูท้ีเ่คยตดิสิง่เสพตดิเองกย็งัเกดิปมด้อย
และความอายตวัเองอยู ่จงึท�าทรพัยากรบคุคลด้านสิง่เสพติด
สญูหายไปเป็นจ�านวนมาก ทัง้ๆ ทีบ่คุลากรเหล่าน้ีเป็นบคุคล 
ท่ีมปีระสบการณ์ตรงเรือ่งสิง่เสพตดิ มคีวามเข้าใจถึงความ
รูส้กึผู้ตดิสิง่เสพตดิได้เปน็อย่างด ีประการส�าคญัสามารถ
เลิกสิ่งเสพติดได้แล้วอย่างถาวร ซึ่งถือได้ว่าเป็นประโยชน์
ต่อแนวทางในการบ�าบัดรักษาผู้ติดสิ่งเสพติดเป็นอย่างยิ่ง 
เนือ่งจากปัญหาในการบ�าบดัรักษาผูต้ดิสิง่เสพตดิทีส่�าคญั
ประการหนึ่ง คือการกลับไปมีพฤติกรรมการเสพซ�้า   
(เน้นเฉพาะยาเสพติดเป็นส�าคัญ) ข้อมูลที่น่าสนใจที่ ได้   
จากผู้มีประสบการณ์ซึ่งผ่านการบ�าบัดแล้ว คือ มีการ      
แลกเปล่ียนข้อมูลระหว่างผู้บ�าบัดเกี่ยวกับช่องทาง และ
แหล่งซื้อขาย
 ถ้าหนักลับมามองในการด้านเฝ้าระวงั ในการป้องกนั
การระบาดของยาเสพติดทั้งในเยาวชนและประชาชนโดย
ทั่วไปนั้น ประสบการณ์จากการติดยาเสพติดแล้วเลิกได้
อย่างถาวรเหล่านีอ้าจท�าให้สามารถแยกแยะได้ว่าใครเสพ
ยา หรือคนๆ นี้ ใช้ยามาหมาดๆ  หรือสามารถบอกได้เลย
ว่าในแหล่งชุมชนนี้มีการค้าขายยาเสพติดหรือการแพร่
ระบาดของยาเสพติดมากน้อยเพียงใด หรือเพียงแค่เห็น
สภาพแวดล้อมก็บอกได้  หากอยากทราบว่าสถานศึกษา
ใด  มีการเสพยาเสพติดหรือไม่ หรือหากเป็นไปได้  การ
จัดตั้งศูนย์อาสาสมัครผู้มีประสบการณ์ ในการติดสิ่งเสพ
ติดแล้วเลิกได้อย่างถาวร ในแต่ละชุมชนน่าจะมีประโยชน์
ต่อชุมชนบ้างไม่มากก็น้อย
    หากครอบครัวใดมีปัญหาเรื่องยาเสพติดหรือสงสัยว่า
บคุคลในครอบครวัเริม่มพีฤตกิรรมยุง่เกีย่วกบัยาเสพติด ก็
สามารถปรกึษาเพือ่ให้ช่วยตรวจสอบและป้องกนัก่อนทีภ่ยั
ของยาเสพติดจะเข้าถึงครอบครัว   และขยายตัวสู่ชุมชน 

เพราะผู้มีประสบการณ์เหล่านี้ เพียงได้ส�ารวจสภาพที่อยู่
อาศยั ห้องนอนของบคุคลทีส่งสยัว่ายุง่เกีย่วกบัยาเสพตดิ 
ได้พูดคุย สังเกตพฤติกรรมต่างๆ ก็บอกได้ว่าในครอบครัว
นัน้มคีนเสพยาหรอืไม่  อกีท้ังยงัแนะแนวทางในการป้องกนั
และรกัษา เนือ่งด้วยบคุคลเหล่านีม้คีวามเข้าใจ และเหน็ใจ
ผู้ที่ติดยาเสพติด  รู้ถึงความเปราะบางทางอารมณ์ และ
ความอ่อนไหวในจิตใจของผู้ติดยาเสพติดได้เป็นอย่างดี 
เพียงแค่คนในชุมชนนั้นๆ ไม่รังเกียจ ไม่ดูแคลน ให้โอกาส 
ให้เกียรติบุคคลเหล่านี้ เพื่อสร้างความสัมพันธ์ ให้เกิด      
จิตอาสาที่จะช่วยเหลือสังคม เป็นการให้โอกาสแก่บุคคล
เหล่านั้นได้ท�าประโยชน์ ให้กับชุมชนและสังคม จะท�าให้มี
ความภาคภูมิใจในคนเอง เห็นคุณค่าของตนเอง ก็จะเกิด
จิตอาสาในการช่วยเหลือผู้อื่น และร่วมป้องกันยาเสพติด
ภายในชุมชนของตนต่อไป
 หากให้คนที่ ไม ่เคยติดยาเสพติดมาสอนคนที่มี
ประสบการณ์ด้านยาเสพติด อาจไม่ ได้รับการยอมรับ  
เนื่องจากขาดประสบการณ์และขาดความเข้าใจในตัว        
ผู้ติดยาเสพติดอย่างดีพอ เพราะผู้ติดยาเสพติดมีความ
อ่อนไหวทางอารมณ์สูงและต้องการคนเข้าใจในตัวเขา   
ค่อนข้างสูง เป็นไปได้หรือไม่ ท่ีจะมีการท�างานร่วมกัน
ระหว่างผู้ที่มีความรู้กับผู้ที่มีประสบการณ์ เพื่อเสริมแรง
ในการปฏิบัติงาน
 ดังที ได้กล่าวมาทั้งหมดนี้ ถ้าสังคมไทยให้ความ
เห็นใจ ให้ความส�าคญั เปิดใจยอมรบัและใหเ้กยีรตผิูท้ี่เลกิ
สิ่งเสพติดได้อย่างถาวร ตามอย่างข้อพระธรรมในคัมภีร์
ไบเบ้ิลท่ี ได้ยกตัวอย่างมาข้างต้น โดยถือว่าคนที่เลิก       
สิ่งเสพติดเหล่านั้นคือคนใหม่ ให้โอกาสทางสังคม ให้เขา
มส่ีวนร่วมในชุมชนของเรามากขึน้ และภาครฐัเลง็เหน็ความ
ส�าคัญและให้การสนับสนุน สังคมไทยก็จะได้ทรัพยากร
บุคคล ที่มีคุณภาพมาช่วยแก้ปัญหาสิ่งเสพติดที่นับวัน      
จะยิ่งทวีความรุนแรงข้ึนทุกขณะในตอนนี้ ได้ พระเจ้า
อวยพร.



                              สารที่ปรึกษาชุมชน             ปีที่ 11 ฉบับที่ 77 มีนาคม - เมษายน 2554 4

โรคภัยใกล้ตัว...ของหญิงไทย
โดย...แพทย์หญิงพัชรพรรณ สุคนธเวศ                                                                                             

แพทย์ประจ�าโครงการ                                                         
สถาบันวิจัยวิทยาศาสตร์สุขภาพ                                              

มหาวิทยาลัยเชียงใหม่

 มะเร็งปากมดลูก --- หลายๆ คนคงพอจะรู้จักกิตติศัพท์ 
และความน่ากลัวจากการเป็นโรคมะเร็งที่พบบ่อยเป็นอันดับที่ 2 
ในหญิงไทย (อันดับ 1 คือมะเร็งเต้านม)  โดยพบผู้ป่วยรายใหม่
ประมาณ 10,000 ราย/ปี และเสียชีวิตประมาณ 4,600 ราย/ปี 
(ข้อมูลจากการกระทรวงสาธารณสุข ปี 2553) การป้องกันและ
ควบคุมโรคมะเร็งปากมดลูกที่ ได้ผลดีที่สุด คือการตรวจหาเซลล์
มะเร็งต้ังแต่อยู่ ในระยะเริ่มแรก ซึ่งเป็นระยะที่สามารถรักษาให้
หายได้ และเสยีค่าใช้จ่ายน้อย การตรวจคัดกรองมะเรง็ปากมดลกู
เป็นวิธีการที่ ได้รับการยอมรับว่าสามารถช่วยค้นหาและคัดกรอง
โรคนี้ ได้อย่างมีประสิทธิภาพ จึงได้มีการระบุไว้ ในโครงการ       
ส่งเสริมสุขภาพของส�านกังานหลกัประกนัสขุภาพแห่งชาต ิส�าหรบั
หญิงไทยทุกคน มีสิทธิตรวจโดยไม่เสียค่าใช้จ่าย 
     ส�าหรับผู้หญิงที่ติดเชื้อเอชไอวีนั้น ความส�าคัญของโรคมะเร็ง
ปากมดลูกก็มิได้น้อยกว่าโรคติดเชื้อฉวยโอกาสอื่นๆ เนื่องจากมี 
การศึกษาพบว่า ผู้หญิงที่ติดเชื้อเอชไอวีจะมีอัตราการเกิดมะเร็ง
ปากมดลูกสูงกว่าผู้หญิงที่ ไม่ติดเชื้อเอชไอวี จึงมีค�าแนะน�าที่เป็น
มาตรฐานสากลให้หญิงติดเชื้อเอชไอวีทุกคนควรจะท�าการตรวจ
คัดกรองมะเร็งปากมดลูกอย่างน้อยปีละ 1 ครั้ง
     เมื่อเดือนพฤษภาคม–กรกฏาคม 2553 ที่ผ่านมา ศูนย์วิจัย
ด้านโรคเอดส์และโรคตดิต่อทางเพศสมัพันธ์ สถาบนัวิจยัวทิยาศาสตร์ 
สุขภาพ มหาวิทยาลัยเชียงใหม่ โดย พญ.ขวัญหทัย แก้วปู่วัด  
ศ.นพ.ขวัญชัย  ศุภรัตน์ภิญโญ และ พญ.พัชรพรรณ สุคนธเวศ 
ได้ท�าการศึกษาวิจัยเรื่อง “อัตราการตรวจคัดกรองและปัจจัย
ทีส่มัพนัธ์กบัการตรวจคดักรองมะเรง็ปากมดลกูในผูห้ญงิทีต่ดิ
เชื้อเอชไอวี ที่มารับบริการทางการแพทย์ ณ โรงพยาบาล

ปากมดลกูอย่างสม�า่เสมอทกุปีคดิเป็น 34.7%, มผีูท้ีเ่คย
ตรวจแต่ไม่สม�่าเสมอ คิดเป็น 54.7% และมีผู้ที่ ไม่เคย
ตรวจเลยคิดเป็น 10.7% 
 ปัจจัยที่สัมพันธ์กับการตรวจคัดกรองมะเร็ง         
ปากมดลูกอย่างสม�่าเสมอ คือ กลุ่มผู้หญิงที่ปัจจุบันมี 
คูน่อนจะท�าการตรวจอย่างสม�า่เสมอ (65.4%) มากกว่า
กลุ่มผู้หญิงที่ ไม่มีคู่นอน (34.6%)  ซึ่งแตกต่างกันอย่าง
มีนัยส�าคัญทางสถิติ ส่วนปัจจัยอื่นๆ คือ อายุ ระดับ
การศึกษา และรายได้ ไม่มีความสัมพันธ์กับอัตราการ
ตรวจคัดกรอง 
 เหตุผลที่ช่วยส่งเสริมให้ผู้หญิงที่ติดเชื้อเอชไอวี 
เข้ารบัการตรวจคดักรองมะเรง็ปากมดลกูอย่างสม�า่เสมอ 
3 อนัดบัแรกคอื 1. เลอืกการทราบว่าการตดิเช้ือเอชไอวี
เสี่ยงต่อการเกิดมะเร็งปากมดลูก (57.1%) 2. เลือกให้
มีการนัดวันและเวลาตรวจที่แน่นอน (17.3%) และ          
3. เลือกให้แพทย์หรือ พยาบาลยืนยันให้ตรวจทุกปี 
(10.2%)
 จากการศึกษาข้างต้นจะเห็นว่าอัตราการตรวจ 
คัดกรองมะเร็งปากมดลูกอย่างสม�่าเสมอในผู้หญิงที่  
ติดเชื้อเอชไอวียังค่อนข้างต�่า ทั้งที่ต้องมารับการตรวจ
รักษาเป็นประจ�าอยูแ่ล้ว สิง่ท่ีน่าเป็นห่วงคอื มจี�านวนหนึง่ 
บอกว่ายังไม่ทราบว่าการติดเชื้อเอชไอวีเพิ่มความเสี่ยง
ต่อการป่วยเป็นโรคมะเร็งปากมดลูก และไม่เคยได้รับ
แนะน�าจากเจ้าหน้าที่ ให้ไปตรวจคัดกรองเลย 
 คลินิกเอชไอวีจึงควรให้ความรู ้อย่างเพียงพอ    
เกี่ยวกับความเสี่ยงของการป่วยเป็นมะเร็งปากมดลูก   
ในผู้หญิงท่ีติดเช้ือเอชไอวีและควรจัดให้มีบริการตรวจ
คัดกรองมะเร็งปากมดลูก หรือประสานงานส่งต่อ เพื่อ
ให้แน่ ใจว่าผู ้หญิงที่ติดเชื้อเอชไอวี ได้รับการตรวจ      
คัดกรองมะเร็งปากมดลูกอย่างสม�่าเสมอ โดยอาจเพิ่ม
เป็นบริการมาตรฐานพร้อมไปกับการตรวจหาปริมาณ
ไวรัสในเลือด ซึ่งผู้ป่วยส่วนใหญ่จะได้สิทธิ์ตรวจฟรีปีละ
หนึ่งครั้งอยู่แล้ว 

เล่าขาน...งานวิจัย

มหาราชนครเชียงใหม่” 
โดยการสัมภาษณ์ผู้หญิงที่
ติดเชื้อเอชไอวี อายุ 18 ปี
ขึน้ไป จ�านวน 150 ราย ผล
การศกึษาพบว่า มผีูเ้ข้ารบั
การตรวจคัดกรองมะเร็ง การตรวจคัดกรองมะเร็งปากมดลูก

ไม่เคยตรวจ

ตรวจไม่สม�่าเสมอ

ตรวจสม�่าเสมอ
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 ช่วงนีอ้ากาศเปลีย่นแปลงบ่อยมาก กลางวนัร้อน ตอนเยน็กม็ี
ลมแรง แต่พอตกตอนดึกอากาศกลับเย็นอีก โอ้...เชียงใหมบ้่านเรา 
แต่ยังไงก็ต้องฝากท่านผู้อ่านทุกคนดูแลสุขภาพของตัวให้ดีนะครับ    
ปีใหม่ไทยก็ผ่านมา ปีใหม่คนเชื้อสายจีนก็ผ่านไป เผลอแป๊ปเดียว  
ปีใหม่เมอืงหรอืเทศกาลสงกรานต์กใ็กล้เข้ามาทกุท ีไม่รูว่้าท่านผู้อ่าน
จะรู้สึกเหมือนกับทางทีมงานรึเปล่าครับ ปีนี้เป็นปีที่อะไรๆ มันช่าง
ผ่านไปรวดเร็วจัง...เน๊อะ
 ในช่วงเดือนมีนาคม-เมษายน เป็นช่วงที่น้องๆ หลายคนปิดเทอม 
บางคนกต้็องเตรยีมตวัสอบ บางคนกลับบ้านไปช่วยพ่อแม่ บ้างกห็างานท�า
และท�ากจิกรรมอะไรอกีหลายๆ อย่าง แต่ทางทมีงานก็มีข้อเสนอให้น้อง
หลายคนที่ยังไม่รู้จะท�าอะไรถ้าใครสนใจอยากเข้าร่วมกิจรรมเกี่ยวกับ 
การพฒันาทกัษะในเร่ืองความรูเ้รือ่งการป้องกนัเอดส์ และโรคตดิต่อทาง
เพศสมัพนัธ์หรอืเรือ่งอืน่ๆ ใครสนใจกจิกรรมไหนสามารถตดิต่อหาข้อมลู
เพิ่มเติมได้ตามข้อมูลที่ให้ไว้นะครบั.....ลองหาเวลาว่างๆ เข้าร่วมกจิกรรม
แบบได้ความรูไ้ด้เพือ่นใหม่ดูกันนะครับน้องๆ

	 F	2 มนีาคม 54 ส�านกังานสาธารณสขุจงัหวดัเชียงใหม่จดัการ
ประชุมเพื่อพัฒนาหลักสูตรการอบรมอาสาสมัครสาธารณสุขต่างด้าว 
จังหวัดเชียงใหม่ : คุณคเชนทร์ ก้อนแก้ว 
โทร. 053–211048–50 ต่อ 151
 F	3, 10, 17, 24 มีนาคม 54 ให้ความรู้เรื่องมะเร็งปากมดลูก
หญิงที่ได้รับยาต้านไวรัส ณ โรงพยาบาลเชียงดาว : 
คุณณัฐวดี อารีหนู โทร. 053–455816 ต่อ 119 
 F 3–4 มีนาคม 54 ส�านักงานสาธารณสุขจังหวัดเชียงใหม่
จดัการอบรมวทิยากรระดบัอ�าเภอ ด้านอนามยัเจรญิพนัธ์ โรงเอดส์และ
โรคติดต่อทางเพศสมัพนัธ์ในเยาวชน : คณุพรชัย ทะนามแสง 
โทร. 053–211048–50 ต่อ 151
 F 4, 11, 18, 25 มีนาคม 54 ให้ความรู้เรื่องการติดตามผล
การตรวจทางห้องปฏิบัติการแก่ผู้ที่ได้รับยาต้านไวรัส ณ โรงพยาบาล
เชียงดาว : คุณณัฐวดี อารีหนู  โทร. 053–455816 ต่อ 119 
 F 7 มีนาคม 54 ให้ความรู้เรื่อง OI ARV แก่ผู้ที่เริ่มยาต้าน
ไวรัสใหม่และญาติ ณ โรงพยาบาลเชียงดาว : คุณณัฐวดี อารีหนู            
โทร. 053–455816 ต่อ 119 
 F 22 มีนาคม 54 ส�านักงานสาธารณสุขจังหวัดเชียงใหม่จัด
ประชุมคณะท�างานเพื่อจัดท�า M&E Framework : 
คุณพัฒนพงค์ กันทะอูป โทร. 053–211048–50 ต่อ 151
 F 23–25 มีนาคม 54 ส�านักงานสาธารณสุขจังหวัดเชียงใหม่
จัดการอบรมเจ้าหน้าที่โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต�าบลเรื่องอนามัย
เจริญพันธุ์ และการจัดระบบบริการที่เป็นมิตร :
คุณเกรียงไกร ยอดเรือน โทร. 053–211048–50 ต่อ 151
 F 25 มีนาคม 54 กิจกรรมพบกลุ่มชรมสู่ขวัญดอยหลวง 
ณ โรงพยาบาลเชียงดาว : คุณสุชาดา อายุมั่น โทร. 053–455816 
ต่อ 119

 F มีนาคม 54 การอบรมเยาวชนแกนน�าเรื่องโรคเอดส์
และโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ต�าบลปิงโค้ง ณ ค่าทหารชุดปฏิบัติการ 
514 เชียงดาว : คุณณัฐวดี อารีหนู โทร. 053–455816 
ต่อ 119

	 F 4 เมษายน 54 ให้ความรู้เร่ือง OI ARV แก่ผู้ท่ีเร่ิมยา
ต้านไวรัสใหม่และญาติ ณ โรงพยาบาลเชียงดาว : 
คุณณัฐวดี อารีหนู โทร. 053–455816 ต่อ 119

	 F 7–8 เมษายน 54 ส�านักงานสาธารณสุขจังหวัด
เชยีงใหม ่จดัการประชมุเพือ่พฒันาแผนทีย่ทุธศาสตรแ์ละการพฒันา
ระบบการเพื่อส่งต่อบริการที่เป็นมิตรส�าหรับเยาวชน : 
คุณพรชัย ทะนามแสง โทร. 053–211048–50 ต่อ 151

	 F 8 เมษายน 54 ส�านักงานสาธารณสุขจังหวัดเชียงใหม่ 
ออก Mobile VCT การให้ความรู้สุขศึกษาและการตรวจเลือดด้วย
ความสมัครใจในแค้มป์แรงงานต่างด้าว : คุณคเชนทร์ ก้อนแก้ว
โทร. 053–211048–50 ต่อ 151

	 F 21 เมษายน 54 ส�านกังานสาธารณสขุจงัหวดัเชียงใหม่
จดัการประชมุคณะท�างานเพือ่ระดมความคดิเรือ่งกรอบการประเมนิ
ผลการป้องกันแก้ไขปัญหาเอดส์จังหวัดเชียงใหม่ : คุณเกรียงไกร 
ยอดเรือน โทร. 053–211048–50 ต่อ 151

	 F	22 เมษายน 54 ส�านักงานสาธารณสขุจงัหวดัเชยีงใหม่
จัดการประชุมคณะท�างานโครงการส่งเสริมการป้องกันเอดส์ใน
กลุ่มแรงงานข้ามชาติ (ฟ้ามิตร) : คุณเกรียงไกร ยอดเรือน 
โทร. 053–211048–50 ต่อ 151

	 F	29 เมษายน 54 กจิกรรมพบกลุม่ชรมสูข่วญัดอยหลวง 
ณ โรงพยาบาลเชียงดาว : คุณสุชาดา อายุม่ัน โทร. 053–455816 
ต่อ 119

	 F เมษายน 54 ส�านักงานสาธารณสุขจังหวัดเชียงใหม่ 
จัดการประชุมคณะท�างานโครงการพัฒนาระบบบริการที่เป็นมิตร
ส�าหรับเยาวชนในระดับอ�าเภอ (อ�าเภอเมืองเชียงใหม่, ดอยสะเก็ด, 
สนัก�าแพง, สารภ,ี สนัปา่ตอง, เชยีงดาว, ไชยปราการและแมอ่าย) 
: คุณพรชัย ทะนามแสง โทร. 053–211048–50 ต่อ 151 

	 F เมษายน 54 โรงพยาบาลฮอด 
จัดการอบรมแกนน�าเยาวชนเรื่องอนามัย
เจริญพันธุ์ โรคเอดส์ โรคติดต่อทางเพศ 
สัมพันธ์ และยาเสพติด อ�าเภอฮอด :
คุณคนึงนิจ ศรีสอนใจ
โทร. 053–461127

 หน่วยงานใดมีความประสงค์ประชาสัมพันธ์
กิจกรรมการดำาเนินงานผ่านทางคอลัมน์นี้ ติดต่อ

ทาง E-mail:aids@chiangmaihealth.com                                             
หรือ โทร. 0-5321-1048-50 ต่อ 131 หรือ                                                                            
สำานักงานคณะกรรมการที่ปรึกษาชุมชน

โทร. 0-5394-5055-8 ต่อ 427                                                             
E-mail : caboffice@rihes.org,                              

caboffice@rihes-cmu.org

ส่ายตา...หาเรื่อง
มาเล่า

โดย...ทีมข่าวพิราบขาว
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 เข้าสู่ปีที่ 3 แล้วนะครับส�าหรับโครงการดีๆ ที่ โครงการวิจัย HPTN058
จัดท�าโครงต้านภัยหนาวสู่พี่น้องชนเผ่า ต.แม่ตื่น อ.อมก๋อย จ.เชียงใหม่ ปีที่
ผ่านมาโครงการวิจัย HPTN 058 ได้แบ่งปันน�้าใจสู่พี่น้องชาวหมู่บ้านทะโกรเด 
และบราโกร จ�านวน 67 หลงัคาเรอืน ส�าหรบัปีนีก้็ได้จดัท�าโครงการ “ต้านภัย
หนาวสู่พี่น้องชนเผ่า” ขึ้นเมือวันที่ 10 – 11 มกราคม 54 ที่ผ่านมา และได้รับ
น�้าใจจากพี่ๆ น้องๆ โครงการวิจัย รวมถึงชาวสถาบันวิจัยวิทยาศาสตร์สุขภาพ
ได้ร่วมสบทบทุนและบริจาคสิ่งของให้กับชาวบ้านหมู่บ้านเหล่อกร๊ะ และหมู่บ้าน
มอโกร จ�านวน 80 หลังคาเรือนซึ่งได้รับการบริจาคสิ่งของมากมาย   
 เมื่อต้นเดือนธันวาคม  ที่ผ่านมา คณะกรรมการที่ปรึกษาการด�าเนินงานวิจัยใน
ชุมชนได้ขอความอนุเคราะห์ ผ้าห่ม เคร่ืองกันหนาว เนื่องจากชุมชน ต.แม่ตื่น 
อ.อมก๋อย ซึ่งเป็นพื้นที่ของโครงการวิจัย ประสบกับปัญหาภัยหนาวและประชากร
เป็นชนเผ่ากระเหรี่ยง ประกอบอาชีพ ท�านา-ท�าไร่ และส่วนใหญ่ก็มีฐานะยากจน 
หลังจากที่ทราบเรื่องจากคณะกรรมการที่ปรึกษาชุมชน เจ้าหน้าที่ก็ได้ลงพื้นที่เพื่อ
ส�ารวจเส้นทางและข้อมูล ทราบข้อมูลว่าหมู่บ้านเหล่อกร๊ะ มอโกร เป็นหมู่บ้านที่
ยากจนและยังขาดแคลนเครื่องกันหนาว อยู่ห่างจาก ต.แม่ตื่น 47 กิโลเมตร ต้องใช้ 
ระยะเวลาประมาณ 3 ชั่วโมง และทั้ง 2 หมู่บ้านนี้มี 80 หลังคาเรือน มีอาสาสมัคร
โครงการวจิยัอยู ่จ�านวน 12 คน  เราได้รวบรวมเงนิที่ ได้จากโครงการวจิยั HPTN058  
10,100 บาท คุณกนกพร วิบูลย์ณัฐกุล 1,000 บาท รวมเงินทีได้รับการอนุเคราะห์ 
จ�านวนทั้งสิ้น 11,100 บาท และได้น�าไปซื้อผ้าห่ม เครื่องกันหนาว และขนม นม ให้
กับชาวบ้านและเด็กในหมู่บ้าน  
 เช้าของวันที่ 11 มกราคม ทีมงานออกจากที่พักเพื่อเดินทางไปยังหมู่บ้านเหล่อ
กร๊ะ ตลอดทั้งเส้นทางเป็นดินแดง วิบาก ซึ่งทางหน่วยงานขององค์การบริหารส่วน
ต�าบลแม่ตื่น ได้มีการปรับปรุงถนนให้สภาพ ดีกว่าเดิมท�าให้การเดินทางของทางทีม
สะดวกขึ้น ถ้าไม่มีการปรับปรุงถนนการเดินทางคงล�าบากกว่านี้ เพราะช่วงฤดูฝนที่
ผ่านมาท�าให้ ถนนเป็นหลมุเป็นบ่อ เมือ่ทมีงานเดนิทางไปถงึหมูบ้่านเหล่อกร๊ะ หมูบ้่าน
ที่เรานัดชาวบ้านเพื่อแจกเครื่องกันหนาว ชาวบ้านต่างมารอทางทีมงานอยู่ จากการ
สอบถามชาวบ้านทราบว่าหมู่บ้านของพวกเขาไม่มีหน่วยงานใดขึ้นมาแจกเครื่อง     
กันหนาวที่หมู่บ้านเลย.. ถ้ามีการแจกเครื่องกันหนาวต้องเดินทางไป รับ ที่ตัวต�าบล    
แม่ตื่น ซึ่งไกลมาก บางคนก็ไม่มีรถการมาของพวกเราครั้งนี้ พวกเขาต่างดีใจมาก 

 บรรยากาศของการแจกผ้าห่มเครื่องกันหนาว 
ชาวบ้านต่างมารอรับผ้าห่มเครื่องกันหนาว เมื่อรับ
ผ้าห่มแล้ว ก็ ให้เลือกเสื้อผ้าบริจาคที่ทางทีมจัด
เตรียมให้อีก จะเห็นได้ว่าชาวบ้านต่างมีความสุข 
สงัเกตจากสหีน้าของชาวบ้าน มคีวามเบกิบาน ดงัค�า
กล่าวที่ว่า “สิ่งเล็กๆ น้อยๆ ที่เราได้บริจาคไป แต่
เป็นสิง่ทีส่ิง่ใหญ่ส�าหรบัชาวบ้าน” ในกลุม่ทีต้่องการ
ความช่วยเหลือ จากนั้นชาวบ้านได้เลี้ยงอาหาร   
กลางวันทีมเจ้าหน้าที่ ซึ่งนับว่าเป็นอาหารกลางวัน   
ที่อร่อยที่สุด ที่จะหารสชาติแบบต้องมารับประทาน
ที่บ้านเหล่อกร๊ะ ที่เดียวเท่านั้น ส�าหรับความรู้สึก   
เจ้าหน้าทีท่ี่ ได้เดนิทางไป ครัง้นี ้ถงึแม้จะไกล หนทาง
จะล�าบาก และบางคนเมารถ แต่ก็คุ้มค่ากับการ   
เดินทางมาร่วมบริจาคเครื่องกันหนาวในหมู่บ้าน      
เหล่อกร๊ะและมอโกร เพราะว่าทกุคนทีม่าต่างมาด้วย
ใจเต็มร้อย และกลับไปด้วยรอยย้ิมและความภาค
ภูมิใจ ในที่สุดภารกิจของทางทีมงานก็ส�าเร็จลง    
พวกเราทางทีมงานและชาวบ้านต่างมีความสุข คน
ให้ก็มีความสุขและผู้รับก็มีความสุข ซึ่งโครงการ 
“ต้านภยัหนาว” นี ้อยากให้มกีารสานต่อทกุปีเพราะ
ว่าในพืน้แผ่นดนิไทยนีย้งัมอีกีหลายๆ หมู่บ้านทีก่�าลงั
รอคอยความช่วยเหลือจากพวกเราอยู่..
      สุดท้ายนี้ผมก็เป็นตัวแทนของโครงการวิจัยฯ 
และชาวบ้าน ขอขอบพระคุณทุกท่าน ที่ ให้การ
สนับสนุนโครงการนี้ ไม่ว่าจะเป็นด้านการเงิน หรือ
สิ่งของต่างๆ ที่ท่านให้นั้นเป็นประโยชน์กับชาวบ้าน
และเด็กๆ ทั้งนั้น ขอความสุข ความเจริญ จงมีแด่
ชาวสถาบันวิจัยวิยาศาสตร์สุขภาพและบุคคลอื่นที่
เกี่ยวข้องทุกๆ ท่าน

...โจชิเต้... 

ชุมชนสัมพันธ์
ปีที่ 3 ของโครงการต้านภัยหนาว

ช่วยกันขนของลงมาจากรถ 
มีทั้งเด็กและผู ้ ใหญ่ที่มาดู 
ท�าให้เด็กๆ ทีม่าเรยีนทีศ่นูย์
การศึกษานอกโรงเรยีน และ
การศึกษาตามอั ธยาศัย 
(กศน.) ไม่มีสมาธิในการ
เรียนเลย
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โดยเฉพาะความรักของละอ่อนที่มีอันตรายแฝงอยู่ในรักนั้นอย่างไม่รู้ตัว 
 ตัวแปรหนึ่งที่อาจน�าพาไปสู่อันตรายนั้นก็คือ “กิ๊ก” 
    “กิ๊ก” เข้ามามีบทบาทในสังคมไทยตั้งแต่เมื่อไหร่เราไม่อาจจะรู้ได้ 
แต่ว่ากันว่ากิ๊กมีมานานแล้วแต่กลายมาเป็นประเด็นในสังคมไทยเมื่อราว 
ต้นปี 2550 โดยกลุ่มนิสิตคณะคุรุศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย  
ได้ท�าวิจัยเรื่อง “กิ๊ก..มากกว่าเพื่อน แต่ไม่ใช่แฟน”
    ค�าว่า “กิ๊ก” ในรายงานเล่มนี้ระบุความหมายของค�าว่ากิ๊กในความ
เข้าใจของนักศึกษาไว้ 2 ความหมาย 
    ความหมายแรก คือ “กิ๊ก” ไม่ใช่ชู้ มีสถานะเป็นมากกว่าเพื่อนแต่
ยังไม่ใช่แฟน และอาจมีเพศสัมพันธ์หรือไม่มีอะไรกันก็ได้ ส่วน ชู้ เป็น
แฟนทีไ่ม่ได้เป็นแฟนอันดับหน่ึง แต่ได้รับการยอมรบั และให้เรยีกสถานะ
ได้ว่า แฟน อาจมีเพศสัมพันธ์หรือไม่มีก็ได้
    ความหมายที่สอง “กิ๊ก” คือ คนที่เราใส่ใจมากกว่าเพื่อน รู้สึก
พเิศษเกนิเพือ่น แต่ไม่ได้คดิกบัเขาแบบแฟน คอื ไม่รูส้กึพศิวาส ไม่อยาก
อยู่ด้วยจนแก่เฒ่า ไม่อยากอยู่บ้านเดียวกัน ไม่อยากนอนเตียงเดียวกัน 
แต่ถ้าเห็นหน้ากันทุกวันคุยกันนานๆ ก็คงดี
    ในภาพรวมคนส่วนใหญ่ให้ความหมายกับสถานภาพ “กิ๊ก” ไปใน
ทางเดียวกันว่าเป็นคนที่มีความรู้สึกพิเศษ ผูกพันกัน คิดถึงกัน แต่ไม่ใช่
แฟนกันหรือสรุปสั้นๆ เข้าใจง่ายๆ ได้ว่า “กิ๊ก ไม่ใช่ชู้ แต่ถ้าแฟนรู้ก็ต้อง
เลิก”
 ความหมายข้างต้นไม่ได้ฟันธงว่าการมกีิก๊จะน�าพาไปสูก่ารมเีพศสมัพนัธ์ 
แต่จะเห็นได้ว่าในอันตรายแฝงของการมี “กิ๊ก” ก็คือความใกล้ชิดที่ท�าให้
มโีอกาสเปลอืงเนือ้เปลอืงตวัและน�าไปสูก่ารมเีพศสมัพนัธ์สลบัคู ่แลกเปลีย่น
คู่นอน เมื่อท้องขึ้นมาก็ท�าแท้ง
    มองดูแล้ว “กิ๊ก” ก็คือพฤติกรรมการนอกใจหรือการรักสนุกของ
ชายหญิงที่ไม่คิดจริงจังในความรัก มองความรักเป็นความสนุกเป็นสีสัน
หนึ่งในชีวิต ไม่ได้มองถึงความถูกต้องและศีลธรรมอันดีของการมีคนรัก 
การรักเดียวใจเดียวกลายเป็นค่านิยมที่ล้าสมัย
    บางคนว่าการมี “กิ๊ก” ไม่จ�าเป็นต้องล�้าเส้นถึงการมีเพศสัมพันธ์ 
เพราะน้ันถอืว่าไม่ใช่ “กิก๊” แล้วเกณฑ์การวดัว่าใครกิก๊ ใครไม่กิก๊ ใครแฟน 
ใครชู้ ค�าเหล่านี้ค่าแตกต่างอยู่ที่ตรงไหน ใครที่จะให้ค�านิยามได้อย่าง     
ถูกต้อง ความใคร่ของคนมนัวดักนัไม่ได้ แต่ความรกัเรามองเห็นค่าของมนัได้
ตลอดเวลา 

#5
 ทกุคนคงปฎเิสธไม่ได้วา่การทีเ่รามีความรกั
และคนรักนั้นท�าให้หัวใจเรามีความสุขและเบ่ง
บานมากแค่ไหน แต่ความรักก็ไม่ได้เป็นเหรียญ
ด้านเดียวที่จะให้ความสุขกับเราไปได้โดยตลอด

 ค่าของความรักไม่ได้อยู่ที่การกระท�า
หรือค�าพูดเพียงชั่วข้ามคืน ความรักเกิดจาก
การสะสมของช่วงเวลาดีๆเกดิจากการกระท�าดี
ที่คนสองคนมีให้แก่กันทั้งในยามทุกข์และ
ยามสุขแต่นิยามความรักของหนุ ่มสาวใน
ปัจจบุนั เป็นความรกัทีเ่กดิขึน้ง่าย ไม่ต้องการ 
เวลา ไม่ต้องกระท�าดี ไม่ต้องมีความจริงใจ
ต่อกันไม่ต้องเข้าตามตรอกออกตามประต ูมี
รักแบบไปวันๆ  เลือกคบคนที่หน้าตาไม่ได้
มองว่ารักคือรักแต่มองว่ารักคือความใคร่ 
    การมี “กิ๊ก” อาจจะมองเห็นเป็นเรื่อง
สนกุ เป็นเรือ่งอนิเทรนด์ทีใ่ครๆ เขากม็กีนั 
แท้จริงแล้วการมีกิ๊กก็ไม่ต่างอะไรกับค�าว่าชู้ 
เพียงแต่สองค�านี้อยู ่ในยุคสมัยที่ช่วงเวลา 
ต่างกันเท่านั้นเอง 
 ก๊ิกกับความรัก จึงเป็นค�านิยามที่ 
แยกกันโดยเด็ดขาด มีกิ๊กคือไม่มีรัก มีรัก
ต้องไม่มีกิ๊ก กิ๊กกับรักเหมือนเส้นขนานที่
ลากยาวไปพร้อมกันแต่ยงัไงก็ไม่มีทางทีจ่ะมา 
บรรจบลงเอยกัน เพราะการมีก๊ิกไม่ได้เกดิจาก
ความรัก 
 การมีความรกัไม่ใช่เรือ่งผิด ไม่ผดิทีเ่รา
จะรกัใคร แต่ความรกันัน้ต้องตัง้อยูใ่นศลีธรรม 
อันด ีเกิดจากความบรสุิทธิใ์จ ไม่ท�าร้ายใคร 
พร้อมท่ีจะให้มากกว่ารอเป็นผู ้รับเพียง     
ฝ่ายเดียว 
    สังคมยุคปัจจุบันเจริญไปด้วยวัตถุและ
เทคโนโลยีมากมาย ท�าให้ละอ่อนถอยห่าง
ออกจากความเป็นพุทธ ถอยห่างจากวิถีที่ 
จะเยียวยาจิตใจให้เป็นคนดี มองเห็นวัตถุ
เป็นของมีค่ามากกว่าจิตใจ การมีความรัก
ของละอ่อนไม่ใช่เรือ่งท่ีผิด แต่การปลกูฝังให้
มีความรักในแนวทางที่ถูกต้อง เป็นเรื่องที่
เราจะต้องช่วยกนั เริม่จากครอบครวั ความรกั
ในครอบครัวจะช่วยให้เขาเห็นตัวอย่างที่ดีๆ

 นีค่อือกีมมุความรกัของวยัรุน่ยคุปัจจบุนั 
ยุคที่ความสวยงามของความรักซื้อได้ด้วยตัว
แต่ไม่ใช่หัวใจ .........................    
           By… แม่มดน้อย 
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     สวัสดีฤดูร้อนนนน..พ่ึงย่างเข้าเดือนมีนาคมยังร้อนได้ขนาดนี้    
ไม่อยากจะนกึเลยว่าเมษาปีนีจ้ะร้อนขนาดไหน แต่ถงึอณุหภมูจิะสงูขึน้
เท่าไหร่ อากาศจะร้อนสักเพียงไหนขอแค่ใจของพวกเราอย่าร้อนตาม
ก็แล้วกัน...ก่อนอื่นต้องขอแสดงความยินดีกับท่านพระครูปภัสสร        
นิรันตร์ เจ้าอาวาสวัดแม่ปูคาเหนือ ซึ่งเป็นคณะท�างานของโครงการ
ฮักชุมชนอ�าเภอสันก�าแพง ที่ ได้รับสัญญาบัตร-พัดยศ เจ้าอาวาส      
วดัราษฏร์ชัน้โท เมือ่วนัที ่8 มกราคมทีผ่่านมา และขอแสดงความยนิดี
กับ อ.สุทธิรักษณ์ เสมอกัน ครูช�านาญการพิเศษโรงเรียนสันก�าแพง 
หนึ่งในคณะอนุกรรมการโครงการฮักชุมชนอ�าเภอสันก�าแพงที่เข้ารับ
พระราชทานปริญญาบัตรเป็นมหาบัณฑิต มหาวิทยาลัยเชียงใหม่     
เมือ่ช่วงเดอืนมกราคมอกีเช่นเดยีวกนั รวมถงึขอแสดงความยนิดกีบัอกี 
ผอ.เจียมพดล ไชยยาลักษณ์ หนึ่งในคณะท�างานโครงการฮักชุมชน
อ�าเภอแม่แตงที่ ได้ย้ายไปรับต�าแหน่งผู้อ�านวยการโรงเรียนสองแคว
วิทยาคม เมื่อช่วงต้นปีที่ผ่านมา
 ส�าหรับข่าวคราวความคืบหน้าของโครงการฮักชุมชนในฉบับนี้
ขอเริ่มที่ โครงการฮักชุมชนอ�าเภอสันทรายกันก่อน  โครงการฮักชุมชน
อ�าเภอสนัทราย รดุหน้าไปอย่างรวดเรว็ โดยได้มกีารประชมุทมีปฏบิตัิ
การระดับต�าบลไปแล้วทุกต�าบลที่น�าร่องของทั้งสองวัตถุประสงค์การ
เปลี่ยนแปลงเชิงโครงสร้าง (SCO) เรื่องแรกก็คือ การจัดตั้งคณะ
กรรมการประสานแผนเดก็และเยาวชน โดยมตี�าบลทีเ่ข้าร่วม 5 ต�าบล 
ได้แก่ ต�าบลเมืองเล็น ต�าบลหนองหาร ต�าบลแม่แฝก ต�าบลสันป่าเปา 
และต�าบลหนองแหย่ง ซึง่คาดว่าองค์การบรหิารส่วนท้องถิน่แต่ละแห่ง
จะประกาศให้คณะกรรมการประสานแผนเด็กและเยาวชนเป็น
โครงสร้างหนึ่งของในแต่ละองค์การบริหารส่วนท้องถิ่นภายในเดือน
มีนาคมนี้ และอีกหนึ่ง SCO ในเร่ืองของโครงการฮักครอบครัวก็มี
ต�าบลที่เข้าร่วม 4 ต�าบล ได้แก่ ต�าบลหนองหาร ต�าบลเจดีย์แม่ครัว 
ต�าบลสันป่าเปา และต�าบลสันพระเนตร โดยได้ด�าเนินการเก็บข้อมูล
เป็นที่เรียบร้อยแล้วในช่วงเดือนมกราคมที่ผ่านมา และนอกจากนี้ยังมี
การอบรมโปรแกรมวิเคราะห์ข้อมูลพ้ืนฐานให้กับทีมปฏิบัติการระดับ
ต�าบลรวมถึงบุคลากรครูจากศูนย์การศึกษานอกระบบและการศึกษา
ตามอธัยาศยั (กศน.) และตวัแทนจากท้องถิน่ จ�านวน 40 ท่าน ณ ห้อง 
อบรมเชิงปฏิบัติการ เทศบาลสันทรายหลวง เมื่อวันที่ 13 มกราคม      
ที่ผ่านมาทั้งนี้เพื่อให้เครือข่ายโครงการฮักชุมชนในแต่ละพื้นที่สามารถ
วเิคราะห์ และสงัเคราะห์ข้อมลูได้ด้วยตนเอง และน�าไปประยกุต์ ใช้ ให้
เหมาะสมกับสภาพพื้นที่ ได้โดยแท้จริง
     โครงการฮักชุมชนอ�าเภอแม่แตงก็ก้าวหน้าไม่แพ้กัน มีการประชุม
ชดุทมีปฏบัิตกิารระดบัต�าบลไปแล้วทัง้ 4 ต�าบลน�าร่องทีเ่ข้าร่วมด�าเนนิการ
กบั 2 วตัถปุระสงค์เชงิโครงสร้าง ได้แก่ ต�าบลสนัป่ายาง ต�าบลสบเปิง 
ต�าบลสันมหาพน และต�าบลขี้เหล็ก ซึ่งจากการประชุมแต่ละพื้นที่ก็ได้
มีความเห็นตรงกันในการเก็บข้อมูลเพ่ิมเติมในส่วนของข้อมูลพื้นฐาน 
และทัศนคติต่างๆ ต่อ 2 วัตถุประสงค์เชิงโครงสร้างคือ โครงการ    

บอกข่าวกับโครงการ...

ฮักชุมชน # 6
งดเหล้างานบุญ และกิจกรรมเสริมสร้างรายได้ส�าหรับเด็กและเยาวชน 
โดยในขณะนี้อยู่ ในขั้นตอนของการพัฒนาแบบสอบถามและการอบรม  
เชิงปฏิบัติการในเรื่องของการสัมภาษณ์ เทคนิคการสัมภาษณ์ ให้กับ    
ทุกๆ พื้นที่น�าร่อง ซึ่งในส่วนของการอบรมให้ความรู้เรื่องการสัมภาษณ์ 
และเทคนิคการสัมภาษณ์นั้นจะเริ่มในช่วงต้นเดือนมีนาคมนี้และจากนัน้   
กจ็ะลงพืน้ทีเ่พือ่เกบ็ข้อมลูใน 4 ต�าบลน�าร่อง คาดว่าจะแล้วเสรจ็ได้ภายใน
เดือนมีนาคมเช่นกัน
 ซ่ึงโครงการฮักชุมชนก็หวังเป็นอย่างย่ิงว่าจะได้รับความร่วมมือ
ร่วมใจจากชาวแม่แตงเป็นอย่างดีเหมือนเช่นเคย ปิดท้ายด้วยโครงการ
ฮกัชมุชนอ�าเภอสนัก�าแพง ซึง่กม็กีารประชมุคณะอนกุรรมการฯ มาอย่าง
ต่อเนือ่งถงึตอนนีม้กีารประชมุไปแล้วจ�านวน 5 ครัง้ด้วยกนั ในแต่ละครัง้
นัน้กเ็ป็นการวางกรอบแนวคดิการท�างานให้ตรงกนัและแลกเปลีย่นความ
รู้ ในเรื่องของระบบการดูแลช่วยเหลือนักเรียนและทักษะชีวิตส�าหรับเด็ก
และเยาวชน ซึ่งเป็น 2 วัตถุประสงค์เชิงโครงสร้างของอ�าเภอสันก�าแพง 
โดยจะเริ่มน�าไปใช้ ในโรงเรียนทั้ง 5 โรงเรียนน�าร่อง ได้แก่ โรงเรียน
สันก�าแพง โรงเรียนบ้านหนองโค้ง โรงเรียนบ้านแม่ปูคา โรงเรียนบ้าน
บวกค้าง และโรงเรียนวัดล้านตอง ในปีการศึกษาหน้านี้ แหละถึงแม้ว่า
แต่ละโรงเรียนจะมีการด�าเนินงานเกี่ยวกับระบบดูแลช่วยเหลือนักเรียน
และทักษะชีวิตมาอย่างต่อเนื่องแล้ว แต่จากการพูดคุยพบว่ายังมีข้อมูล
อกีบางส่วนทีข่าดหาย จงึมกีารสร้างแบบสอบถาม แนวค�าถามขึน้มาเพือ่
เก็บข้อมูลดังกล่าวเพิ่มเติม โดยได้มีการอบรมให้ความรู้ ในเรื่องของการ
สร้างแบบสอบถามที่ดีในการประชุมคณะอนุกรรมการฯ ครั้งที่ 4 เมื่อ 
วันที่ 19 มกราคม ณ โรงเรียนบ้านบวกค้าง อีกทั้งยังได้มีการอบรมให้
ความรูเ้รือ่งทกัษะการใช้คอมพวิเตอร์และอนิเตอร์เนทเบือ้งต้นให้กบัคณะ
ท�างานฯ ในภาคส่วนผูบ้งัคบัใช้กฏหมายและเจ้าหน้าทีต่�ารวจฝ่ายสบืสวน
สอบสวน สถานีต�ารวจภูธรสันก�าแพง เมื่อวันที่ 27 ธันวาคมที่ผ่านมา 
เพือ่เสรมิสร้างศักยภาพให้กบัแนวร่วมของโครงการฮกัชมุชนในทกุๆ ด้าน
 อ๋อ...เกือบลืม เดือนหน้านี่ก็เข้าสู้เดือนหรรษากันอีกแล้วกับช่วง
เทศกาลวันสงกรานต์ ได้ข่าวแว่วๆ ว่าปีนี้อาจจะได้หยุดยาวด้วย ยังไงก็
ขอให้คุณผู้อ่านทุกท่านมีความสุขกับเทศกาลวันปีใหม่ไทยนะครับ แหละ
ทีส่�าคัญไปเทีย่ว ไปฉลองกนัแล้วอย่าลมืกลบับ้าน กลบัไปอยูก่บัครอบครวั 
ไปรดน�้าด�าหัวบุคคลที่เราเคารพรัก แล้วก็สุดท้ายระมัดระวังในเรื่อง
อุบัติเหตุกันให้ดีด้วยนะครับ เมาไม่ขับ.. แต่จะให้ดีไม่เมาเลยจะดีกว่านะ
คร้าบบบ...
 ฝากก่อนจาก: คณุผูอ่้านทกุท่านสามารถตดิตามความคบืหน้าของ
โครงการฮักชุมชนทั้ง 3 อ�าเภอเพิ่มเติมได้ที่ http://hugchumchon.
wordpress.com, FM 99 MHz สถานีวิทยุชุมชนต�าบลแม่ปูคา อ�าเภอ
สันก�าแพง ทุกๆ วันอังคาร เวลา 13.00–15.00 น., วารสารเหนือเด็ก
เมอืงเลน็  เทศบาลต�าบลเมอืงเลน็ อ�าเภอสนัทราย และยงัสามารถตดิต่อ

สอบถามหรือให้ค�าแนะน�ากับ
โครงการเพิ่มเติมได้ที่ hug_
chumchon@hotmail.com  
หรือ โทร. 0-5394-2505    
ในวันและเวลาราชการ

_The HUG_
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ฮู้ตวยกั๋น

นโยบายด้านยาเสพติดของภาครัฐ           
กับการดำาเนินการวิจัยในผู้ใช้สารเสพติด 

     สวัสคีครับ...ท่านผู้อ่านสารที่ปรึกษาชุมชนทุกท่าน ก่อนอื่นต้องขอกล่าว
สวัสดี และยินดีท่ี ได้กลับมาเป็นส่วนหนึ่งของคณะกรรมการที่ปรึกษาชุมชน       
อกีครัง้หนึง่ รวมถงึได้มีโอกาสกลบัมาเขยีนเรือ่งราวต่างๆ ทีห่วงัเป็นอย่างยิง่จะ
เป็นประโยชน์กับคนที่ท�างานกับชุมชนหลายๆ ท่านได้มี โอกาสร่วมรับรู ้
ประสบการณ์ต่างๆ ที่เกิดขึ้นจากพื้นที่ต่างๆ 
     เมื่อฉบับที่ผ่านมาคุณพญาไร้ ใบ ได้น�าเสนอเรื่องการสรรหาอาสาสมัคร
แบบ HPTN 058 ที่บอกเล่าเรื่องราวของวิธีการค้นหากลุ่มประชากรเป้าหมาย  
พ้ืนทีต่่างๆ ทีพ่วกเราได้ลงพืน้ทีท่�างานกนั ความยากในการค้นหาและเข้าถงึกลุม่
ประชากรเป้าหมายไปแล้ว
 ฉบับนี้จะกล่าวถึงการปฏิบัติงานติดตามอาสาสมัครโครงการวิจัยในพื้นที่
ที่ต้องพบกับสิ่งท้าทายหลายอย่าง สิ่งหนึ่งที่เป็นสิ่งท้าทายส�าหรับเราในการ
ท�างานร่วมกับกลุม่ประชากรเป้าหมายซึง่เป็นผู้ ใช้สารเสพตดิ นัน่คอื  “นโยบาย
ด้านยาเสพติดของภาครัฐ” ว่าทีมผู้ปฏิบัติงานของเราได้พบเจอกับอะไรบ้าง
และมีการด�าเนินการอย่างไร?
 เมื่อกล่าวถึงเรื่องนโยบายเก่ียวกับผู้ ใช้สารเสพติดของรัฐบาล ส�าหรับ      
ปี พ.ศ. 2554 นับเป็นเรื่องดียิ่งที่ ได้ทราบจากหัวหน้าโครงการ HPTN 058 
ผศ.นพ.อภนินัท์ อร่ามรตัน์  ว่ารฐับาลเหน็ชอบให้ใช้นโยบายลดอนัตรายจากการ 
ใช้ยาเสพติดชนิดฉีดเรียบร้อยแล้ว โดยให้กระทรวงสาธารณสุขเป็นหน่วยงาน
รับผิดชอบ ร่วมกับส�านักงานคณะกรรมการป้องกันและปราบปรามยาเสพติด 
กระทรวงยุติธรรม กระทรวงมหาดไทย ส�านักอัยการสูงสุด ส�านักงานต�ารวจ
แห่งชาติ กรุงเทพมหานคร เมืองพัทยา และภาคประชาสังคมเป็นหน่วยงาน
สนบัสนนุ นัน่ท�าให้เรามคีวามหวงัว่านโยบายดงักล่าวจะเอือ้ประโยชน์ให้กบัผู้ ใช้
สารเสพติดมากขึ้น
     แต่นั่นเป็นนโยบายที่มีจุดประสงค์เพื่อลดการติดเชื้อในกลุ่มผู้ ใช้สารเสพติด
ด้วยวิธีฉีดเท่านั้น ในด้านการป้องกันและปราบปรามผู้กระท�าผิดเก่ียวกับ          
ยาเสพติดก็ยังคงด�าเนินต่อไป เพื่อน�าผู้เสพเข้าสู่กระบวนการบ�าบัดรักษา และ
จับกุม ด�าเนินคดีกับผู้มีพฤติกรรมจ�าหน่ายยาเสพติด ซ่ึงผู้ ใช้ยาอาจเป็นได้ทั้ง  
ผู้เสพและผู้ค้าด้วยในคนเดียวกัน สิ่งนี้ก็เป็นสิ่งท้าทายอย่างหนึ่งซ่ึงเราต้อง
ติดตามข่าวคราวกันอย่างต่อเนื่อง ในฐานะที่ดูเหมือนว่าเราจะอยู่ตรงกลาง อ่านต่อหน้า 10
ระหว่างภาครฐักบัเพือ่นผู้ใช้ยา (IDU) นัน้เอง
     ส�าหรับการลงพื้นที่ ในปี พ.ศ. 2554 
นี้นโยบายด้านการป้องกันและปราบปราม
ยาเสพติดยังคงด�าเนินไปเช่นเดิมในแต่ละ
พื้นที่วิจัยของเรา ได้แก่ อ.งาว จ.ล�าปาง, 
อ.แม่สรวย จ.เชยีงราย, อ.เชยีงค�า จ.พะเยา, 
อ.อมก๋อย จ.เชียงใหม่, อ.แม่ระมาด จ.ตาก

 ในพื้นที่วิจัยทั้งหมดที่กล่าวมาแล้วในปีนี้เห็น 
จะมีความเข้มข้นที่สุดที่ประกาศอย่างชัดเจนกว่า   
ทุกพื้นที่ โดยมีการประกาศประชาสัมพันธ์ ไปยัง    
ทุกชุมชนทุกบ้าน ถึงแผนปฏิบัติการ ภายใต้ชื่อแผน 
“ตากสิน 54” ประกาศ X-Ray ผู้เสพยาเสพติด 
(ฝ่ิน-ยาบ้า) ทกุหมูบ้่านทกุชมุชน โดยมชีดุปฏบิตักิาร
ได้แก่ นายอ�าเภอ ปลัดอ�าเภอ ก�านัน ผู้ ใหญ่บ้าน 
อส. ชรบ. ร่วมกบัต�ารวจ/ตชด. ทหาร/ทหารพราน, 
กองอ�านวยการรกัษาความมัน่คงภายในจงัหวดัตาก 
และชุดปฏิบัติการท�าทันที (ททท.) เริ่มปฏิบัติการ
ตั้งแต่ 1 มกราคม – 30 เมษายน 2554 มีการตั้ง
รางวลัตรวจปัสสาวะพบผูเ้สพ รบัรางวลัทนัท ี1,000 
บาทต่อผู้เสพ 1 ราย
 แน่นอนที่สุดนโยบายนี้ต้องส่งผลกระทบต่อ    
ผู้ ใช้ยาเสพติดในพื้นที่ทันที ผู้ ใช้ยาเสพติดพากัน
หลบหนีเข้าป่าเพื่อความปลอดภัย รวมถึงผู้ ใช้ยา 
เสพตดิทีเ่ป็นอาสาสมคัรของโครงการวจิยัฯ ของเรา
ด้วย จากรายงานของเพื่อนผู้ ใช้ยาในพื้นที่ (Peer 
Outreach) ว่าอาสาสมัครจะเข้าไปหลบอยู่ ในป่า    
ในเวลากลางวัน เพื่อไปหาของป่าบ้าง เพ่ือเข้าไป      
ท�าไร่บ้าง และจะกลบัเข้าหมูบ้่านในช่วงเวลากลางคนื 
บางครัง้กเ็ข้าไปหลายๆ วนัเลยทเีดยีว โดยครอบครวั
ที่อยู่ ในหมู่บ้านจะบอกกับคนแปลกหน้าที่มาถามหา
อาสาสมัครว่าไปนอนในป่าหลายคืนไม่กลับมาเพื่อ
ความปลอดภยัของอาสาสมคัรซึง่เป็นผูน้�าครอบครวั
ของพวกเขาเหล่านั้น ถึงแม้ว่าจะเป็นเพื่อนผู้ ใช้ยา   
ที่เคยไปหาอยู่บ่อยๆ ก็ตามก็อาจถูกกีดกันไม่ ให้    
พบเจออาสาสมัครได้ง่ายๆ ต่อเมื่อได้พบกับตัว  
อาสาสมคัรแล้ว และท�าการนดัหมายการตดิตามผล 
อาสาสมัครก็จะปฏิเสธ ไม่อยากมาเพราะระหว่าง
การเดินทางจากหมู่บ้านลงมาเพื่อมาตามการนัด
ติดตามผล ที่สถาบันวิจัยวิทยาศาสตร์สุขภาพ 
มหาวิทยาลัยเชียงใหม่ อาจมีความเสี่ยงต่อการถูก
จับตรวจปัสสาวะระหว่างทางและอาจถูกส่งเข้าสู่
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 สวัสดีครับผู้อ่านทุกท่าน ฉบับที่ผ่านมา เป็นเรื่องเล่าเกี่ยวกับการติดตาม
อาสาสมัครของโครงการวิจัย HPTN 058 ในเขตพื้นที่ ต.แม่ตื่น  อ.อมก๋อยแล้ว 
ในฉบบันีผ้มจะเล่าถงึการตดิตามอาสาสมคัรในเขตพืน้ที ่อ.แม่สรวย กนับ้างนะครบั 
พื้นที่รับผิดชอบใน อ.แม่สรวย ส่วนใหญ่อยู่ใน ต.วาวี อาสาสมัครก็จะเป็นชนเผ่า
อาข่า  ส่วนใหญ่อยู่ห่างจากตวัจงัหวดัเชยีงใหม่เป็นระยะทาง 150 กิโลเมตร และ
ห่างจาก อ.แม่สรวย ประมาณ 30 กิโลเมตร สภาพถนนก็ลาดยาง การคมนาคม
ไม่ล�าบากมากนักเพราะยังมีรถประจ�าทางอยู่ แต่ก็จะมีล�าบากบ้างส�าหรับ       
บางหมู่บ้านในช่วงฤดูฝน เนื่องจากบางช่วงของถนนเป็นถนนลูกรัง และดินแดง  
แต่ก็ ไม่ ได้เป็นปัญหาหนักหนาอะไรส�าหรับการติดตาม และถ้าพูดถึงสภาพ     
ความเป็นอยู่ของอาสาสมัครแล้ว ทาง อ.แม่สรวย จะมีความเป็นอยู่ที่ดีกว่าทาง
อมก๋อย เนื่องจากทางพ้ืนที่ อ.แม่สรวย มีเศรษฐกิจที่ดี เพราะอาสาสมัครหา   
รายได้ง่าย อีกทั้งการเดินทางเข้ามาในตัวอ�าเภอก็เดินทางสะดวกและง่าย          
มรีถประจ�าทางไปมาอยูต่ลอด จนถงึ 5 โมงเยน็ ระยะทางในการเดนิทางก็ไม่ไกล
มากนัก มีรถประจ�าทางอยู่ 2 เส้นทาง คือรถประจ�าทางสีเหลือง จะวิ่งจากตัว 
อ.แม่สรวยถึงหมู่บ้านวาวี ส่วนรถประจ�าทางสีแดง จะวิ่งจากตัว อ.แม่สรวยถึง
บ้านดอยช้าง ซึง่รถประจ�าทางสแีดงนีจ้ะมถีงึแค่บ่าย 3 โมง ทีก่ล่าวมานัน้อาจดวู่า
อาสาสมคัรสามารถเดินทางไปมาได้สะดวก แต่มนักย็งัมปัีญหาอยู ่เพราะอาสาสมคัร
บางคนไม่มบีตัรประชาชนและพดูภาษาไทยไม่ค่อยได้ และบางคนก็ไม่สามารถจะ
พูดไทยได้ อีกทั้งอาสาสมัครไม่กล้าที่จะเดินทางมาตรวจร่างกายที่เชียงใหม่ 
เพราะเขตพืน้ทีแ่ม่สรวยจะเข้มงวดในการตรวจสารเสพตดิ เนือ่งจาก ต.วาว ีขึน้ชือ่
เรื่องยาเสพติดอยู่แล้ว  ส่งผลให้การเดินทางของอาสาสมัครไม่เป็นไปตามที่เรา
ได้คาดเอาไว้ 
 ด้วยเหตุผลดังกล่าวทางโครงการวิจัยได้จัดท�าบริการรับ-ส่ง อาสาสมัคร
เพื่อให้อาสาสมัครได้รับความสะดวกในการมารับบริการตรวจสุขภาพใน       
แต่ละครั้ง ส�าหรับการติดตาม และรับ-ส่งอาสาสมัครนั้นเราจะมีขั้นตอนดังนี้  
ก่อนถึงวันนัดหมายล่วงหน้า 1 อาทิตย์ เจ้าหน้าที่ภาคสนามจะให้เพื่อนผู้ ใช้ยา   
ในพื้นที่ ไปติดตามและย�้าการนัดหมายกับอาสาสมัครก่อนที่เจ้าหน้าที่จะไปรับ  
เจ้าหน้าทีจ่ะเดนิทางจากสถาบนัวจิยัวทิยาศาสตร์สขุภาพไปพกัในพืน้ที ่เพือ่สร้าง
ความสะดวกในการเยี่ยมติดตามให้มาตรวจสุขภาพและเพื่อย�้าวันเวลาอีกครั้ง 
ตลอดจนความรวดเรว็ในการรบั-ส่ง และท�ากระบวนการ เมือ่ถงึวนันดัหมายทาง
เจ้าหน้าทีจ่ะตืน่แต่เช้าเพือ่ไปรบัอาสาสมคัร อาสาสมคัรบางคนจะใช้ยา (เฮโรอนี) 
นาน บางครั้งเจ้าหน้าที่ต้องรออาสาสมัครใช้ยา 30 นาที ถึง 1 ชั่วโมง (ถ้าอาสา
สมัครไม่ได้ ใช้ยาจะท�าให้อาสาสมัครมีอาการเสี้ยนยาระหว่างเดินทางมาพร้อม

ตามอาสาสมัครที่วาวีอยากเล่า :
กระบวนการบังคับบ�าบัดตามกฏหมาย
      แน่นอนสิ่งเหล่านี้ย่อมกระทบต่อจ�านวน
ของอาสาสมัครที่เราต้องติดตามให้ ได้ภายใน
ระยะเวลาที่ก�าหนด เราจึงต้องหาทางแก้ ไข
สถานการณ์ ส่ิงทีเ่ราเลอืกทีจ่ะท�าเป็นอนัดบัแรก 
คือการท�าความเข้าใจกับอาสาสมัครว่าการ
ท�างานของภาครัฐกับการวิจัยนั้นเป ็นการ
ท�างานที่แยกขาดจากกัน อย่างไรก็ตามเรา    
จะต้องพาอาสาสมคัรไปที่ โครงการวจิยัฯ ตาม
เวลาท่ีก�าหนดให้ ได้ ในขณะเดียวกันก็ต้องไป
และกลับถึงบ้านด้วยความปลอดภัยด้วย
    ส�าหรับอาสาสมัครที่กลัวความเสี่ยงจาก
การถูกจับตามนโยบายปราบปรามยาเสพติด
เราจะพยายามนัดให้อาสาสมัครไปพบกับ     
เจ้าหน้าที่ โครงการวิจัยยังสถานีติดตามผล  
นอกสถานที่ของ อ.อมก๋อย ได้แก่ที่สถานี
อนามยับ้านใหม่ ต.แม่ตืน่ อ.อมก๋อย จ.เชยีงใหม่ 
โครงการจัดชุดติดตามเคลื่อนที่ หรือที่เรียกว่า 
Mobile Follow up มีทมีท�างาน 2 ทมี ทมีทีห่นึง่ 
เป็นทมีตดิตาม จะประกอบด้วยเจ้าหน้าทีต่ดิตาม
และเพื่อนผู้ ใช้ยาในพื้นที่ ท�าหน้าที่นัดหมาย   
วันเวลาท่ีแน่นอนและไปรบัอาสาสมัครจากบ้าน
ลงมาทีจ่ดุนดัพบซึง่จะมทีมีทีส่องรออยู ่ทมีทีส่อง
ประกอบด้วย พยาบาลโครงการ พนกังานสมัภาษณ์ 
และเจ้าหน้าที่ QC จะท�าการสัมภาษณ์เก็บ
ข้อมูลที่จ�าเป็นและเก็บตัวอย่างปัสสาวะ และ 
สิง่ส่งตรวจ เหมอืนทีป่ฏบิตัทิีส่�านกังานโครงการ 
ซึ่งตั้งอยู่ ในมหาวิทยาลัยเชียงใหม่ทุกข้ันตอน  
เมื่อได้ข้อมูลและสิ่งส่งตรวจครบถ้วนแล้ว ทีม 
ท่ีหนึ่งมีหน้าที่ส่งอาสาสมัครกลับบ้านด้วย
ความปลอดภัย และทีมที่สองเดินทางกลับ
ส�านักงานเพื่อน�าเข้าข้อมูลที่ ได้ และส่งสิ่ง      
ส่งตรวจต่อไปยังห้องปฏิบัติการต่อไป 
     นี่เป็นแนวทางหนึ่งในการปฏิบัติหน้าที่ของ
เจ้าหน้าที่ โครงการวิจัย HPTN 058 เพื่อการ
ด�าเนินงานวิจัยภายใต้การปฏิบัติงานเพื่อแก้ไข
และเอาชนะยาเสพตดิของหน่วยงานภาครฐั ซึง่
เราต้องพยายามติดตามและปรับปรุงหา
แนวทางการด�าเนนิงานอยู่ตลอดเวลานบัเป็นสิง่
ท้าทายที่อยากจะให้ผู้อ่านได้ “ฮู้ตวยกั๋น” ฉบับ
นี้ขอลาไปก่อนฉบับหน้าเจอกันใหม่  จะมีอะไร
มาให้ “ฮู้ตวยกั๋น” อีก สวัสดีครับ...

 .....  ปีเตอร์แพน  ....

กับเจ้าหน้าที่และท�าให้มีผล 
กระทบต่อการเดินทางและ
เป ็ นป ัญหาในการตรวจ
สขุภาพ) ส�าหรบัการเดนิทาง
มาถงึทีเ่ชยีงใหม่ใช้ระยะเวลา  
ประมาณ 3 ชั่วโมง เพราะ
ระหว่างทางก็จะ แวะพักให้
อาสาสมัครได้ทานอาหาร 
และสูบบุหรี่   
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 เมื่อมาถึงเชียงใหม่ เจ้าหน้าที่ภาคสนามก็จะพาอาสาสมัครท�าการ
ตรวจสขุภาพ ตามกระบวนการจนเสรจ็เรยีบร้อย และพาอาสาสมคัรไปส่ง
ถงึบ้านโดยปลอดภยั เริม่ตัง้แต่รบัอาสาสมคัรทีบ้่านจนถงึกระบวนการตรวจ
ร่างกายและส่งอาสาสมัครกลับบ้าน ใช้เวลาประมาณ 10-12 ชั่วโมง
 ไม่ว่าจะเป็นพืน้ทีข่องอมก๋อย หรอืแม่สรวยกจ็ะมปัีญหา และอปุสรรค 
กนัทัง้นัน้ ทกุคนกร็ูน้ะครบัว่าเราท�างานกบัอาสาสมคัรที่ ใช้ยาเสพตดิ เราต้อง
ใช้ความพยายามและมีความอดทน และเข้าใจความรู้สึกของอาสาสมัคร
และสภาพแวดล้อมความเป็นอยู่ของแต่ละพื้นที่แต่ละชนเผ่า เพราะอาสา
สมัครมีความอ่อนไหวสูง 
 ปัญหาในการติดตามให้อาสาสมัครในพ้ืนที่ แม่สรวยปัญหาที่พบ
บ่อยๆ คือ ช่วงงานปีใหม่เทศกาล ช่วงเก็บเกี่ยวผลผลิตทางการเกษตรและ 
อาสาสมัครบางรายก็จะลงไปท�างานในแถว กรุงเทพฯ และจังหวัดอื่นๆ 
ท�าให้การติดตามอาสาสมัครไม่ได้ตามที่ต้องการ 
 วธิกีารแก้ไข เวลาในการตดิตาม โดยวธิกีารตดิต่อสอบถามญาตพิีน้่อง
อยู่บ่อยๆ ส่วนบางรายจะมีความคิดว่าไม่อยากเจาะเลือดแล้วเพราะท�าให้
สขุภาพตวัเองไม่ด ีทางเจ้าหน้าทีจ่งึให้ อธบิายให้อาสาสมคัรฟังถงึผลดขีอง
การมาตรวจสุขภาพ และประโยชน์ที่จะได้รับจากการตรวจ  

หากท่านเป็นผู้ที่มีคุณสมบัติดังนี้
 1. อายุตั้งแต่ 18 ขึ้นไป    
 2. ก�าลังตั้งครรภ์          
 3. มีการติดเชื้อเอชไอวี                     
 4. มีระดับภูมิคุ้มกันซีดี 4 มากกว่า 400 เซลล์/
ลบ.มม.      
 5. ไม่เคยได้รับการรักษาด้วยยาต้านไวรัสเอชไอวี 
มาก่อน
 สามารถติดต่อสอบถามข้อมูลเพิ่มเติม หรือแจ้ง
ความประสงค์เข้าร่วมโครงการได้ที่

สถาบันวิจัยวิทยาศาสตร์สุขภาพ                     

และคณะแพทยศาสตร์

มหาวิทยาลัยเชียงใหม่

รับอาสาสมัครเพื่อเข้าร่วม..

 โครงการวิจัยพรอมมิส 

การรักษาด้วยยาต้านไวรัส

ประสิทธิภาพสูงแบบมาตรฐาน

ในโครงการวิจัยพรอมมิส

พยาบาลประจ�าโครงการ     
สถาบันวิจัยวิทยาศาสตร์สุขภาพ มหาวิทยาลัยเชียงใหม่  
โทร. 053-945055-8 ต่อ 446    
มือถือ  084-8055130     
E-mail : watchar@rihes-cmu.org    
หรือ คุณอัจฉราวรรณ แสนสุภา    
ห้องฝากครรภ์          
โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม่      
โทร. 053-945742

วัตถุประสงค์ เพื่อเผยแพร่ข้อมูล ข่าวสารเก่ียวกับหลักการการวิจัย ความ
ก้าวหน้าของการวิจัยและสร้างความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับโครงการวิจัยที่จะ
ด�าเนินการในชุมชน
บรรณาธิการ      พญ.นันทิสา  โชติรสนิรมิต
ผู้ช่วยบรรณาธิการ นางวิภาดา  ชีวะวัฒน์, นางสาวสุดาภรณ์  สุทธดุก       
  นายประวิทย์ ริบือ, นางสาวพัทธรัตน์  แสงมณีวรรณ 
  นายณัฐวรรธน์  ทรัพย์สิน
กองบรรณาธิการ  พระครูวิวิธประชานุกูล             
  ผศ.นพ.อภินันท์  อร่ามรัตน์
  รศ.นพ.สุวัฒน์  จริยาเลิศศักดิ์     
  นางบุญทิน จิตร์สะบาย, นายส�าราญ ทะกัน                  
  นางชลลิสา จริยาเลิศศักดิ์, นายสมเกียรติ์ สกุลศึกษาดี 
ที่ปรึกษา            ศ.นพ.ธีระ  ศิริสันธนะ             
  นายอุดม  ลิขิตวรรณวุฒิ
  ศาสนาจารย์สนั่น  วุฒิ    

พิมพ์จ�านวน 3,200 ฉบับ

	 สำ�หรับคำ�ถ�มประจำ�ฉบับที่แล้ว	 ซึ่งถ�มว่�	“การกินยาต้านไวรัส
ล่วงหน้าเพื่อป้องกันการติดเชื้อเอชไอวีหรือเชื้อเอดส์ในชายที่มีเพศ
สัมพันธ์กับชาย สามารถช่วยลดความเสี่ยงต่อการติดเชื้อเอชไอวี          
ได้กี่เปอร์เซ็นต์”	 คำ�ตอบคือ	“43.8%”	 ผู้ร่วมสนุกส่งคำ�ตอบเข้�ม�และ
ได้รับของร�งวัลมีร�ยชื่อดังนี้ค่ะ	
 1.	ด.ญ.เบญญ�ภ�		สุธรรม			 ลำ�พูน		
	 2.	ด.ญ.วัฒน	ี		โยธ�			 ลำ�พูน																																			
	 3.	คุณเขมจิร�	บริภ�รักษ์		 ลำ�พูน					
	 4.	คุณจันจิร�	ก้อนแก้ว		 เชียงใหม่				
	 5.	คุณแววจันทร์	พงศ์จันต�		 ลำ�พูน		
	 6.	ด.ญ.มนัสนันท์	คำ�แจ้ง		 ลำ�พูน
	 7.	คุณสมัคร		ใจดี	 เชียงใหม่	
	 ท�งสำ�นักง�นฯ	จะจัดส่งของร�งวัลให้ถึงท่ีบ้�นเลยนะคะ	ส่วนคำ�ถ�ม
ประจำ�ฉบับนี้	ถ�มว่�	“การป้องกันและควบคุมโรคมะเร็งปากมดลูกที่ได้
ผลดทีีส่ดุคอืวธิกีารใด”	ทร�บคำ�ตอบแลว้เขยีนคำ�ตอบ	ลงในไปรษณยีบตัร	
ส่งม�ยัง.		 สำานักงานคณะกรรมการที่ปรึกษาชุมชน 
	 	 สถ�บันวิจัยวิทย�ศ�สตร์สุขภ�พ	มช.		ต�มที่อยู่ด้�นหลัง	
  หมดเขต	วันที่		18	เมษ�ยน		2554	ค่ะ

 ซึง่ประสบการณ์นี้
คงเป็นประโยชน์กบับคุคล
ทีส่นใจในการเข้าถงึชมุชน 
และขอเป็นก�าลังใจให้
กับทีมติดตามของทุกๆ 
โครงการให้ประสบความ
ส�าเร็จตามเป้าหมายที่
วางไว้..
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