
งานประชมุเอดส์นานาชาต ิIAS 2011 ปีนีจ้ดัขึน้เป็นครัง้ที ่6 ที ่กรงุโรม 
ประเทศอิตาลีระหว่างวันที่ 17-20 กรกฏาคม 2554 มีผู้เข้าร่วมประชุมทั้งสิ้น 
7482 ราย จาก 142 ประเทศทั่วโลก ส�าหรับสถานการณ์เอชไอวีในประเทศ
เจ้าภาพนั้น ทั่วประเทศมีผู้ติดเชื้อเอชไอวีประมาณ 1.5 แสนราย ในจ�านวนนี้ 
2.2 หมืน่รายมอีาการของโรคเอดส์แล้ว เม่ือเริม่มยีาต้านไวรสัใช้ในปี พ.ศ. 2539 
จ�านวนผู้ป่วยเอดส์ก็ลดลงอย่างต่อเนื่อง มีการติดเชื้อรายใหม่ปีละ 4 พันราย 
ร้อยละ 80 ตดิทางเพศสมัพนัธ์ (ทัง้รกัร่วมเพศและรกัระหว่างเพศ) ซึง่แตกต่างจาก
ในอดีตช่วงปี 2543 ซึ่งร้อยละ 60 ของผู้ติดเชื้อเกิดจากการใช้ยาเสพติดชนิด
ฉดี และส่ิงทีค่งจะไม่ต่างจากอกีหลายประเทศทัว่โลกกค็อื 1 ใน 4 ของผูต้ดิเชือ้ 
เอชไอวียังไม่ทราบสถานะของตนเอง และกว่าจะได้ทราบโรคก็ด�าเนินไปจนมี
ภาวะภมูคิุม้กนับกพร่องและเริม่ป่วยแล้ว Test and Treat จงึเป็นแนวทางทีว่งการ 
เอชไอวีก�าลังมุ่งไปสู่ คือการกระตุ้นให้ทุกคนมาตรวจเลือด เพื่อทราบสถานะ
การติดเชื้อเอชไอวีของตน ถ้าเป็นก็รักษา ถ้ายังไม่เป็นก็ป้องกัน

เนือ้หาการประชมุในเวทใีหญ่วันแรกเริม่ต้นด้วยเรือ่งความท้าทายของงาน
วิจัยวัคซีนโรคเอดส์ ซึ่ง ดร.แกรี่ นาเบล ผอ.ศูนย์วิจัยวัคซีน จากประเทศ
สหรัฐอเมริกากล่าวว่า แม้การคิดค้นวัคซีนจะเป็นไปอย่างช้าๆ แต่ในช่วงที่ผ่าน
มากถ็อืว่ามคีวามก้าวหน้าซึง่ถอืว่าเป็นนมิติหมายอนัด ีอย่างแรกคอืผลการศกึษา
วัคซีน RV144 ที่ท�าในประเทศไทย ได้แสดงให้เห็นว่าวัคซีนมีผลในการป้องกัน
การติดเชื้อเอชไอวีในคนได้ อย่างที่สองคือการค้นพบว่ามีคนจ�านวนหนึ่งที่ติด
เชื้อเอชไอวีแล้วมีการสร้างภูมิต้านทานมาท�าลายเชื้อที่เรียกว่า VRC01 ซึ่งมี
คณุสมบตัท่ีิจะจดจ�าสารบางอย่างบนตวัไวรัสทีจ่ะต้องใช้ในการเข้าสูเ่ซลล์ ความ
รู้นี้เป็นประโยชน์ในการน�าไปต่อยอดพัฒนาเป็นวัคซีนป้องกันการติดเชื้อต่อไป

ส�าหรบัเรือ่งของการรักษาได้พดูถงึช่วงปีท่ีผ่านมาว่ามกีารศกึษาวจิยัทาง
คลนิกิทีด่จี�านวนมาก ซึง่ช่วยตอบค�าถามเกีย่วกบัแนวทางการรกัษาผูมี้เช้ือเอชไอวี 
ซึง่โดยภาพรวมแล้วไม่น่าจะมกีารเปลีย่นแปลงมากนกัในอนาคตอันใกล้นี ้นอกจาก
แนวทางการรักษามาตรฐานที่มีใช้กันอยู่ การรักษาผู้มีเชื้อเอชไอวีนั้นยังต้อง
ค�านึงถึงปัจจัยเฉพาะบุคคล เช่น ลักษณะทางเภสัชพันธุศาสตร์ที่แตกต่างกัน

ปีที่  11  ฉบับที่ 80  เดือน กันยายน–ตุลาคม 2554
สารเพื่อสร้างความเข้าใจ ป้องกัน/ดูแลชุมชน ให้ห่างไกลจากเอดส์และยาเสพติด

ความทนต่อยา พษิจากยา ตลอดจนยงัต้องไม่ละความพยายาม
ทุกวถิทีางท่ีจะท�าให้ราคายาต้านไวรสัลดลงเพือ่เพิม่โอกาสในการเข้าถึง
การรักษา

ในเรื่องของการป้องกันการแพร่ระบาดของเชื้อเอชไอวี ขณะนี้
เป็นยคุของการใช้กลยทุธ์หลายวธิร่ีวมกนั กล่าวคอืต้องรวมความรูด้้าน
ชีวการแพทย์กับมาตรการเชิงสังคม ทั้งนี้การป้องกันโดยอาศัยความรู้
ทางชีวการแพทย์ท่ีมีการศึกษาวิจัยแล้วถือว่าได้ผลในการลดอัตราการ
ติดเชื้อเอชไอวีลงก็มี เช่น การขลิบหนังหุ้มปลายอวัยวะเพศชาย การ
กินยาต้านไวรัสป้องกันก่อนมีเพศสัมพันธ์ในชายรักชายที่ยังไม่ติดเชื้อ
เอชไอวี การใช้เจลที่มียาต้านไวรัสทีโนโฟเวียในหญิงที่ยังไม่ติดเชื้อ
เอชไอวี การใช้วัคซีนฉีดสองเข็ม (เข็มแรกและเข็มกระตุ้น) และการ
เริ่มการรักษาด้วยยาต้านไวรัสโดยเร็วในผู้ที่ตรวจพบว่ามีการติดเชื้อ
เอชไอวแีทนทีจ่ะรอจนภมูคิุม้กนัลดลง (หลายเรือ่งฟังดคูุน้ๆ มัย้ กเ็ป็น 
โครงการวิจัยที่ทางสถาบันฯ ของเราได้เข้าร่วมด้วย ได้แก่ HPTN052 
กับ iPrEx นั่นเอง)

โดย...เด็กดอย

1   สาระเอดส์จากเมืองพีนอคคี โอ   3   เล่าขานงานวิจัย : เล่าขวัญงานวิจัย   4   พิธีเข้าสุหนัตในยุควิกฤตกาลเอดส์ (Circumcision)  

5  ส่ายตา...หาเรื่อง (มาเล่า)  5  เรื่องอยากเล่า...จากอาสาสมัครโครงการ HPTN 052   6   ชุมชนสัมพันธ์ : ผลกระทบจาก

“นกเตน” กับการติดตามอาสาสมัคร   7   บอกข่าวกับโครงการ “ฮักชุมชน” # 9   8   ละอ่อน # 9   9   อยากเล่า : เสียงอาสาสมัคร 

ที่สิ้นสุดโครงการวิจัย   9   พักสมอง   10   ฮู้ตวยกั๋น : ซูบอกโซนเตรียมตัวอ�าลาเมืองงาว   12   บอกเล่า...เก้าสิบ
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ส่วนการวางนโยบายป้องกันการแพร่ระบาดของเชื้อเอชไอวีนั้น
มีความจ�าเป็นที่นักวิทยาศาสตร์เชิงสังคมจะต้องเข้ามีบทบาทด้วย เพราะ
พฤติกรรมที่น�าไปสู่การแพร่ระบาดของเชื้อเอชไอวีนั้น สัมพันธ์กับปัจจัย
ทางสังคม วัฒนธรรม และโครงสร้างทางการเมืองอย่างแยกไม่ออกกับ
ทฤษฎทีางการแพทย์ แนวทางทีเ่สนอให้มกีารน�ามาใช้ร่วมกนั ชดุแรกได้แก่ 
การขลิบหนังหุ้มปลายอวัยวะเพศชายร่วมกับการใช้เจลที่มีส่วนผสมของ
ยาต้านไวรัสในหญิง ชุดที่สองคือ การเริ่มให้ยาต้านไวรัสโดยเร็วร่วมกับ
การใช้ยาต้านไวรสัเพือ่การป้องกนัก่อนการมเีพศสมัพนัธ์ ซึง่มคีวามส�าคญั
เพราะจากการศึกษาในโครงการวิจัย 052 นั่นได้ท�าการวิเคราะห์ลึกลงไป
ถึงสายพันธุ์ของเชื้อเอชไอวีในแต่ละคู่ท่ีมีการเปลี่ยนแปลงผลเลือดจากลบ
เป็นบวกและพบว่าร้อยละ 18 ของคู่เหล่านั้นไม่น่าจะได้รับเชื้อจากคู่นอน
ของตนที่มาเข้าโครงการวิจัยร่วมกัน ความสัมพันธ์นอกสมรสที่ยังมีอยู่ใน
ทุกสังคมเป็นค�าอธิบายส�าหรับความแตกต่างของเชื้อเอชไอวีในแต่ละคู่ที่
ตรวจพบ

เป้าหมายอีกประการหนึ่งของการป้องกันการแพร่เชื้อเอชไอวีคือ
ให้มกีารยตุกิารแพร่เชือ้ในหมูผู่ใ้ช้ยาเสพตดิภายในปี 2558 โดยผอ.สถาบนั
ยาเสพติดแห่งชาติของสหรัฐอเมริกาได้เน้นว่าแม้จะมีเพียงการใช้ยาเสพติด
ชนิดฉีดเข้าเส้นที่เป็นที่ทราบกันดีว่าเป็นตัวการในการแพร่ระบาดของเชื้อ
เอชไอวี ยาเสพติดชนิดอื่นๆ ก็มีความส�าคัญ จากการที่ฤทธิ์ของมันท�าให้
เกิดการตัดสินใจที่ไม่ดี ส่งผลให้ผู้เสพกระท�าพฤติกรรมเสี่ยงมากขึ้น 
นอกจากน้ีส�าหรับผู้ที่มีเชื้อเอชไอวีอยู่แล้ว ยาเสพติดเช่นกลุ่มอนุพันธุ์ฝิ่น 
แอลกอฮอล์ ยังท�าลายระบบภูมิต้านทานของร่างกายและมีปฏิกิริยากับ
ยาต้านไวรัสเอชไอวี อีกทั้งยังท�าให้เกิดการพร่องวินัยในการกินยา เป็น
เหตุให้การรักษาได้ผลไม่ดีเท่าที่ควร ดังนั้นวิธีที่ดีที่สุดคือค้นหาผู้ใช้ยาเสพ
ติดให้มารับการตรวจเอชไอวีและให้การรักษาเอชไอวีพร้อมกับบ�าบัดยาเสพ
ติดไปพร้อมๆ กัน

สุดท้ายนั้นเป็นเรื่องของการดูแลมารดาและเด็ก ซึ่งวิทยากรจาก
ประเทศยูกันดาได้ย�้าว่าแม้อัตราการเสียชีวิตของมารดาและทารกจะลดลง
ในหลายภูมิภาคทั่วโลก สถานการณ์ในหลายๆประเทศก็ยังน่าเป็นห่วงว่า
จะไปถึงเป้าหมายที่ตั้งไว้ในปี 2559 ได้หรือไม่ โดยเฉพาะในทวีปแอฟริกา
แถบใต้ทะเลทรายซาฮะร่าลงไป การตดิเชือ้เอชไอวเีป็นสาเหตขุองการป่วย/
ตายที่ส�าคัญของผู้หญิงและเด็ก หากไม่มียาต้านไวรัสให้ใช้แล้ว ร้อยละ 50 
ของเด็กที่เกิดมาในภูมิภาคนี้จะตายก่อนอายุ 2 ปี ดังนั้นสิ่งที่ต้องท�า
ต่อไปคือ เพิ่มความครอบคลุมและขยายโครงการป้องกันการติดเช้ือจาก
แม่สู่ลูก เพื่อพัฒนาคุณภาพชีวิตของหญิงที่มีเชื้อเอชไอวีและลูกที่เกิดมา 
นอกจากนี้การส่งเสริมการศึกษาแก่เด็กหญิง ช่วยให้ผู้หญิงสามารถพึ่ง
ตนเองได้ในเชิงเศรษฐกิจ ตลอดจนการวางแผนครอบครัวที่ดี จึงเป็น
เป้าหมายในการด�าเนินงานร่วมกับการดูแลด้านสาธารณสุขตั้งแต่ช่วง
ฝากครรภ์ ระยะหลังคลอด ให้วัคซีน การกินนมแม่อย่างเดียว(ยังเป็น
สิง่ทีแ่นะน�าในประเทศแถบแอฟรกิาเนือ่งมาจากปัญหาขาดแคลนน�้าสะอาด

ที่จะใช้ผสมนมให้เด็กกิน) หรืองดนมแม่ไปเลย (ซึ่งเป็นสิ่งที่ประเทศไทย
เราท�าอยู่)  ตลอดจนการส่งเสริมภาวะโภชนาการในทารก เรื่องเกี่ยวกับ
การให้ยาต้านไวรัสแก่เด็กที่ติดเชื้อเอชไอวีจากมารดานั้น ในการประชุม
ครั้งนี้ก็มีผลจากโครงการวิจัย PREDICT Study ของ HIVNAT ที่ท�าใน
ประเทศไทย (ซึ่งหน่วยวิจัยที่เชียงใหม่คือ รพ.นครพิงค์) และเขมรออกมา 
ซึ่งท�าการศึกษาในเด็กที่มีอายุระหว่าง 1-12 ปีจ�านวน 300 ราย ทุกราย
มีจ�านวนเม็ดเลือดขาวซีดีสี่อยู่ระหว่างร้อยละ 15-24 และได้รับการสุ่มเป็น 
2 กลุ่ม โดยกลุ่มหนึ่งให้เริ่มยาเลยทันที กับอีกกลุ่มให้รอจนจ�านวนเม็ด
เลือดขาวซีดีสี่ลดลงต�่ากว่าร้อยละ 15 (ติดตามทุก 3 เดือน) หรือเริ่มมี
อาการป่วย จากการติดตามเป็นเวลา 3 ปีพบว่าไม่มีความแตกต่างในการ
เกิดความเจ็บป่วยจากการติดเชื้อเอชไอวี มีเหตุการณ์ไม่พึงประสงค์เกิดขึ้น
เพียง 5 คร้ัง กล่าวคอืร้อยละ 98-99 ของเดก็ทัง้หมด (ทัง้กลุม่ทีไ่ด้ยาเลย 
และรอเริม่ยา) น้ันสบายด ีไม่มีอาการเจบ็ป่วยรนุแรง นักวจิยัมคีวามเหน็ว่า 
ทีเ่ป็นเช่นนี้เนือ่งจากร้อยละ 20 ของเดก็ที่ติดเชือ้เอชไอวจีากมารดาเท่านั้น
ที่เริ่มป่วยและมีอาการภายในขวบปีแรก ที่เหลืออีกร้อยละ 80 จะเป็นกลุ่ม
ทีม่กีารด�าเนนิโรคช้าและสามารถรอการเริม่ยาต้านไวรสัได้ โดยเฉพาะหาก
ผู้ดูแลยังไม่มีความพร้อม เน่ืองจากการให้ยาในเด็กก็มีข้อพึงระวังหลาย
ประการทั้งเรื่องชนิดและรูปแบบของยาที่จะเลือกใช้ อีกทั้งขนาดของยา
ที่ต้องค�านวณตามน�้าหนักตัวก็ไม่แน่นอน หากมากไปก็จะเกิดภาวะพิษ
จากยาหรือหากน้อยไปก็อาจก่อให้เกิดปัญหาเชื้อเอชไอวีดื้อต่อยาตามมาใน
อนาคตได้ 

บทเรียนที่ได้จากการประชุมครั้งนี้คือองค์ความรู้ใหม่ๆ นั้นเกิดขึ้น
ตลอดเวลา มุมมองของการท�างานท่ีเกี่ยวข้องกับผู้มีเชื้อเอชไอวีวันนี้คงจะ
ไม่ได้จบอยู่ที่การให้ยาต้านไวรัสแก่ผู้มีเชื้อเอชไอวีหรือการรักษาคนไข้เอดส์
เท่าน้ัน หากมคีวามจ�าเป็นทีเ่ราจะต้องมองเหน็ภาพรวมของสถานการณ์โลก
และชมุชนของเรา ทราบนโยบายและเป้าหมายท่ีจะมุ่งไปสู่ โดยรูว่้าเราก�าลงั
ท�าอะไรอยู่ Think globally, Act locally รู้รอบโลก ท�ารอบบ้าน ช่วยกัน 
สรรสร้างเพื่อสังคมปลอดเอดส์ต่อไปนะครับ
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เล่าขานงานวิจัย

โดย พญ.นันทิสา  โชติรสนิรมิต                                                      

แพทย์ประจำ�โครงก�ร  สถ�บันวิจัยวิทย�ศ�สตร์สุขภ�พ

มห�วิทย�ลัยเชียงใหม่

เล่าขวัญงานวิจัย

ดร.เทเรซ่า เกมเบิล

จันทร์ ที่ 18 กรกฎาคม 2554 ผู้คนที่เข้าร่วมประชุมในงาน
ประชมุนานาชาตเิรือ่งโรคเอดส์ทีก่รงุโรม ประเทศอติาลต่ีางพร้อมใจกนั 
ปรบมือแสดงความยินดีกับการประกาศผลงานวิจัยสามชิ้น ท่ีค้นพบ
ข่าวดด้ีานการป้องกนัการแพร่ระบาดของโรคตดิเชือ้เอชไอว ีหนึง่ในนัน้ 
คอื โครงการวจิยัยาต้านไวรสัในคูผ่ลเลอืดเอชไอวต่ีางกนั หรอื โครงการ 
HPTN 052 ทีส่ถาบนัวจิยัวทิยาศาสตร์สขุภาพ มหาวทิยาลยัเชียงใหม่
เข้าร่วมเป็นหนึง่เดียวจากประเทศไทยจากหน่วยวจิยัทัง้หมด 9 ประเทศ 
13 หน่วยวิจัย 

แม้ ไม่ ได้สัมผัสบรรยากาศการประชุมในวันนั้น แต่ในฐานะ
แพทย์ประจ�าโครงการวิจัยของ HPTN 052 ก็รู้สึกภาคภูมิใจที่ ได้เป็น
ส่วนเล็กๆส่วนหนึ่งของโครงการวิจัย เจ็ดปีที่ผ่านมา  (โครงการวิจัย
นีเ้ริม่ต้นด�าเนนิการเมือ่ มถินุายน 2548)  ได้เรยีนรูป้ระสบการณ์ใหม่ๆ 
มากมาย จึงอยากน�าสิ่งที่ประทับใจจากการท�างานวิจัยชิ้นแรกในชีวิต
มาเล่าขวัญให้ฟังค่ะ

ครูใหญ่เทเรซ่า 
     เชื่อว่าเจ้าหน้าที่ โครงการ HPTN 052 ทุกคนที่เริ่มท�างาน

ใหม่ต้องเกรง (กลัว) ดร.เทเรซ่า แกมเบิ้ล ฝรั่งชาวอเมริกันจาก FHI  
(Family Health International) ต�าแหน่งเป็น core protocol special-
ist ทีด่แูลหน่วยวจิยัไทยและอนิเดยี เจอเธอครัง้แรกตอนไปอบรมเรือ่ง
แบบบันทึกข้อมูลผู้ป่วย (case report form) ส�าหรับโครงการวิจัยนี้
ที่กรุงวอชิงตันดีซี ได้ฟังฝรั่งอภิปรายกันเรื่องขั้นตอนและแบบฟอร์ม
ต่างๆ ของโครงการ (หมอรู้สึกว่าเค้าเกือบๆจะเถียงกันเลยทีเดียว 
ฝรั่งเวลาท�างานเค้าจะแสดงความเห็นกันแบบจริงเอาจังมาก) แต่
จ�าได้แม่นเลยว่าคุณเทเรซ่าเธอนั่งถักนิตติ้งค่ะ เธอคงมีระบบประสาท
ที่ ไวมาก ในขณะที่ก้มหน้าก้มตาถักนิตติ้งไปเธอก็ฟังไป และก็สามารถ
เงยหน้าขึน้มาเถยีง เอ้ย อภปิรายกบัคนอืน่ได้โดยไม่ตกหล่นแม้แต่น้อย 
ต่อมากท็างทีมวจิยัเราก็ได้มีโอกาสต้อนรบัคณุเทเรซ่าทกุปี ปีละ 1 ครัง้ 
และต้องประชุมทางโทรศัพท์กับเธอทุกเดือน ครั้งแรกที่ ได้ต้อนรับ 

มารับ (ตอนนั้นโครงการ 052 จัดอบรมอะไรบางอย่างที่อินเดีย 
ก่อนที่หมอจะมาท�างานที่สถาบันฯ) จึงรู้สึกว่าเธอผู้นี้สวยแต่ดุ และ
ไม่ไว้หน้าใคร (ไม่ท�าแบบหยวนกันได้ ก็หยวนๆ กันไป–ซึ่งหมอว่าดี)
ชักจะเกร็งๆ แล้วล่ะสิ ตอนอบรมจริงๆ รู้เลยว่า เธอจะเตรียมตัว
และทีมมาอย่างดี สังเกตและใส่ใจทุกรายละเอียดจริงๆ พวกเราจึง
ยกให้เธอเป็นครูใหญ่ เธอจะคอยไล่ถาม จดบันทึก และพยายามให้
พวกเราได้ออกมาน�าเสนอหน้าห้อง คอยดูว่าพวกเราสงสัยตรงไหน 
(แต่เธอเคยบอกว่า คนไทยดูยากว่าเข้าใจหรือไม่เข้าใจ เพราะหน้า
เฉยหรือไม่ก็ยิ้ม) ส่วนใหญ่เธอจะตอบค�าถามของพวกเราได้หมด 
แต่ถ้าเรือ่งไหนไม่เคลยีร์กจ็ะจดไว้ แล้วท�าเป็นตารางว่า ปัญหาอะไร
จะให้ ใครเป็นคนหาค�าตอบ ควรจะได้ค�าตอบเม่ือไหร่ และตามจี้
จนกว่าจะกระจ่าง เวลามาเยีย่มแต่ละครัง้เธอจะเข้ามาสังเกตการณ์
ท�างานในคลนิกิ ตรวจสอบเอกสารข้อมลูอาสาสมคัร (ความสามารถ
เฉพาะตัวอีกอย่างหนึ่งคือ สามารถท�าความเข้าใจแบบบันทึกที่เป็น 
ภาษาไทยปนอังกฤษได้อย่างรวดเร็วโดยการซักถามเจ้าหน้าท่ีโครงการ 
จนสามารถพบข้อผิดพลาดของการบันทึกและติดป้ายให้หมอกับ
พยาบาลแก้ไขได้)  ทีเ่ล่ามาทัง้หมดนีเ้ป็นเพียงส่วนนงึของการท�างาน
ของ ดร.เทเรซ่า ซึง่อาจจะพดูได้เลยว่า ยิง่กว่าอเมรกินั สแตนดาร์ด 
เสียอีก (ฝรั่งคนอื่นที่ร่วมงานด้วยก็ไม่เป๊ะขนาดนี้) ซึ่งอาจท�าให้
พวกเราคนไทยที่คุ้นเคยกับสไตล์ สบายๆ ชักรู้สึกไม่สบายในช่วง
แรกๆ แต่หมอเองรูส้กึประทบัใจและคดิว่าตวัเองโชคดทีี่ ได้แบบอย่าง
ที่ดีในการท�างาน เมื่อใดก็ตามที่หน่วยวิจัย HPTN 052 ของไทย
ได้รับค�าชมก็จะคิดอยู่เสมอว่า ขอยกคุณความดีให้ ดร.เทเรซ่า ผู้ที่
อบรมบ่มนิสัยพวกเรามาตั้งแต่เข้าอนุบาล (เจ้าหน้าที่ โครงการ
แทบทั้งหมดไม่เคยท�างานวิจัยทางคลินิกมาก่อนเลยในชีวิต) ตอนนี้
ใกล้จะจบประถมแล้ว หวังว่าสิ่งดีดีที่ ได้จากครูใหญ่คนนี้จะติดตัว
พวกเราตลอดไป ฉบับหน้าเป็นเรื่องของอาจารย์ โจค่ะ

ดร.เทเรซ่าที่สถาบัน คือตอนที่มี
การอบรมทีมฝ่ายไทยก่อนเริม่โครง
การจรงิๆ ซึง่จากที่ ได้ยนิเพือ่นหมอ
ด้วยกนัเล่าขวญัเธอให้ฟังว่า เคยเหน็ 
ดร.เทเรซ่า งดให้ประกาศนยีบตัร
แก่ผู้เข้าร่วมการอบรมท่านหนึ่ง 
ที่ ไม่เคยมา เข้าฟังเลยแต่พอถงึ
วันแจก ประกาศนียบัตรแล้วจะ
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จากการเข้าร่วมประชมุเครอืข่ายทีป่รกึษาชมุชนในการวจิยัทาง

คลินิกเกี่ยวกับยาต้านไวรัสในกลุ่มแม่ที่ต้ังครรภ์ ทารกและเยาวชนที่

ติดเชื้อเอชไอวี/เอดส์ [IMPAACT] และเครือข่ายการป้องกันโดยไม่ใช้

วัคซนี [HPTN] ระหว่างวนัที ่6-10 มถินุายน 2011 ณ โรงแรมเมอรอิอท 

วอร์ดแมน พาร์ค กรุงวอชิงตันดีซี สหรัฐอเมริกา 

มปีระเดน็ทีน่่าสนใจหลากหลาย โดยเฉพาะการวจิยัการป้องกนั

การแพร่เชื้อเอชไอวี/เอดส์ ในกลุ่มต่าง ๆ ระหว่างผู้หญิง ผู้ชาย การ

ถ่ายทอดเช้ือจากแม่สู่ทารก และผู้ชายที่มีเพศสัมพันธ์กับชาย มีการ

ทดลองวิจัยหลายๆ วิธี ทั้งการให้ยาต้านไวรัสก่อนการติดเชื้อ การให้

ยาต้านไวรสัในแม่ระหว่างตัง้ครรภ์และให้ยาต้านไวรัสต่อเนือ่งในทารก

แรกคลอด และที่น่าชื่นชมยินดีอย่างยิ่งคือผลส�าเร็จจากการทดลอง

วิจัยให้ยาต้านไวรัสในคู่นอนที่มีผลเลือดต่าง (ฝ่ายใดฝ่ายหนึ่งมีผล

เลือดบวกเอชไอวี) สามารถยับยั้งการแพร่เชื้อไปยังคู่นอนได้ถึง ๙๖% 

[HPTN 052] และที่น่าคิดคือมีหลายคู่ที่ติดเชื้อเอชไอวี เมื่อตรวจว่า

เชื้อไวรัสที่ติดมาจากใครแต่กลับพบว่าไม่ใช่เชื้อเอชไอวีในสายพันธุ์ที่คู่

นอนปัจจุบันเป็นอยู่ (คือหน้าไม่เหมือนพ่อ แม่ แต่เหมือนคนข้างบ้าน: 

no link)

ส่วนพิธีเข้าสุหนัตในผู้ชาย Circumcision (พิธีตัดหนังปลาย 

องคชาต เป็นพิธีรับผู้ชายเข้าศาสนายิว ในพระธรรมปฐมกาล ๑๗:๑๒ 
“พิธีเข้าสุหนัตเป็นสัญลักษณ์แห่งพันธสัญญาระหว่างพระเจ้ากับ
มนุษย์,เลวีนิติ ๑๒:๓“ ในวันที่แปดให้ตัดหนังปลายองคชาตของ

เดก็นัน้เสยีเพือ่เป็นการเข้าสหุนตั”) เป็นวธิกีารหนึง่ในการป้องกนัลด

การแพร่เชือ้เอชไอวีไปยงัคูน่อนได้ถงึ ๖๐% แต่มคีวามยุง่ยากค่าใช้จ่าย

สูงในผู้ ใหญ่และต้องใช้ความระมัดระวังเป็นพิเศษ 

ทัง้ๆ ทีเ่ป็นบญัญตักิฎเกณฑ์ของความเชือ่คนยิวสมยัโบราณกาล 

และสืบทอดมาถึงคนอิสลามในปัจจุบัน โดยท�าพิธีสุหนัตกับเด็กตั้งแต่

แรกเกิดหรืออายุได้ ๘ วัน เป็นสุขอนามัยการรักษาความสะอาดและ

ป้องกันโรคทางเพศสัมพันธ์ ซึ่งส่วนใหญ่ผู้ชายเป็นพาหะถ่ายทอดเชื้อ

ไปยงัคูน่อน แม้กระทัง่เชือ้ไวรสัทีก่่อให้เกดิโรคมะเรง็ปากมดลกู เป็นต้น 

แต่มนัไม่ง่ายอย่างทีค่ดิเพราะไวรสัเอชไอวมีนัร้ายกาจยิง่กว่าไวรสัใดๆ 

ภายใต้พภิพน้ี เพราะมนัอาศยัความเปราะบาง ฝ่ายเนือ้หนงัของมนษุย์

ในเรือ่งพฤตกิรรมทางเพศ ถงึแม้จะมคีวามรู ้ความช�านาญ แต่

ถ้าไม่มีความตระหนักหย่ังรู้เท่าทัน และทักษะชีวิตรอบด้าน

ทุกมิติในการป้องกันโดยเฉพาะการดื่มแอลกอฮอล์เป็นปัจจัย

เสริมที่เสี่ยงต่อการยับย้ังช่ังใจ และขาดสติสัมปชัญญะย่อม

ไม่ปลอดภัยจากเชื้อเอชไอวี/เอดส์อย่างแน่นอน

ดงันัน้ คนในยคุนีต้้องเข้าพธิสีหุนตัทางใจ  (กจิการ 7:8 

และโรม 4:9-12) คือเปิดใจให้กว้าง ยอมรับวิธีป้องกันที่

หลากหลายรูปแบบ ไม่เพียงแต่เน้นวิธี ใดวิธีหนึ่งหรือปฏิเสธ

เทคโนโลยีสมัยใหม่ ดังเช่น หลักการในการป้องกันการ

แพร่ระบาดของเชื้อเอชไอวี/เอดส์ ABC คือ ยับยั้งชั่งใจ หรือ

ลด ละ เลิก การมีเพศสัมพันธ์ [Abstinence] หรือการคู่ครอง

คือรักเดียวใจเดียว หรือสัตย์ซื่อต่อคู่ครอง [Be-faithful] 

ถ้าไม่สามารถปฏบิตัิได้จะต้องใช้เทคโนโลยสีมยัใหม่คือ การใช้

ถุงยางอนามัย [Condom used]* วิธีไหนจะใช้ก่อนก็อยู่ที่วิธี

การหรือสถานการณ์ของแต่ละบุคคล และในฐานะที่เราเป็นผู้

เลี้ยงแกะอื่นๆ [Other sheep; ยน. 10:16] ที่มีความหลาก

หลายของผู้คน (แกะ) ที่เราจะต้องป้องกันและอภิบาล โดย

เฉพาะผู้ที่เล็กน้อยและเปราะบาง มีความเสี่ยงสูง [High risk, 

Vulnerable] เช่น เด็ก สตรี และผู้ที่ ใช้สารเสพติด เราจะต้อง

มีหลักการในการป้องกันคือ CNN การใช้ถุงยางอนามัย 

[Condom] การเปลี่ยนเข็มที่สะอาด  [Needle change] การ

มทีกัษะในการเฝ้าระวงั ประเมนิความเสีย่ง และมทีกัษะในการ

ต่อรอง [Negotiation]                           

ในหลกัสตูรสารธารแห่งความหวงั [Channels of Hope] 

มีหลักการในการป้องกันคือ SAVE คือ  

Safer practices  การปฎิบัติที่ปลอดภัย   

Access to medication/treatment การเข้าถึงการ

รักษาและยา

Voluntary testing การตรวจเลือดโดยสมัครใจ

Empowerment การหนุนเสริมเติมพลัง

* ประเทศไทยประสบความส�าเรจ็ในการป้องกนัโดยใช้

หลักการ Condom used 100% เป็นที่ชื่นชมไปทั่วโลก

พิธีเข้าสุหนัตในยุควิกฤตกาลเอดส์
(CirCumCision)

โดย...ศาสนาจารย์สนั่น  วุฒิ
ประธานคณะกรรมการที่ปรึกษาชุมชน

สถาบันวิจัยวิทยาศาสตร์สุขภาพ
มหาวิทยาลัยเชียงใหม่

แผนกพันธกิจเอดส์
สภาคริสตจักรแห่งประเทศไทย   
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 หน่วยงานใดมีความประสงค์ประชาสัมพันธ์กิจกรรมการ

ดำาเนินงานผ่านทางคอลัมน์นี้ ติดต่อทาง

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

โดย...ทีมข่าวพิราบขาว

	 ย่างเข้าสู่หน้าฝนเต็มตัวแล้วสินะครับ	ปีนี้ไม่ต้องลุ้นเลยว่าน�้าจะท่วมหรือไม่ท่วม	กร็ู้กนั
อยู่แล้ว	ปีนี้ในหลายๆ	พื้นที่ต้องต่างหาทางป้องกันทรัพย์สิน	ไม่ให้ต้องถูกพัดพาไปกับน�้าที่
จะมาเมือ่ไหร่	ไม่มใีครบอกได้	เขาว่ากนัว่า.....โจรขึน้บ้าน	10	ครัง้	ยงัไม่เท่าไฟไหม้บ้านครัง้เดยีว	
แต่น�้าท่วมบ้าน	ครั้งเดียว	บางที่ก็สูญเสียไปไม่น้อยเหมือนกันนะครับ	บางทีอาจสูญเสียพอๆ	
กับการที่ถูกไฟไหม้บ้านเลยก็ได้	 ถ้าเราไม่ได้เตรียมพร้อมกับการที่จะรับมือกับน�้าท่วมที่เรา
จะเจอเมื่อไหร่ไม่รู้	 เพราะฉะนั้นการเตรียมพร้อม	 เป็นเรื่องที่ส�าคัญที่สุดส�าหรับทุกท่านที่มี
บ้านเรือนอยู่ในเขตพื้นที่เสี่ยงภัยต่อการถูกน�้าท่วมหรือดินโคลนถล่มก็ว่าได้...
	 ส�าหรับทีมข่าวนกพิราบก็ต้องท�างานที่ได้รับมอบหมาย	คือ	ต้องสอดส่าย	สายตาหา
เรื่องต่างๆ	 มาบอกเล่าเก้าสิบ	 ให้คุณๆ	 ท่านๆ	 ได้ทราบความเคลื่อนไหวของคนในวงการ
ท�างานด้านสขุภาพของจงัหวดัเชยีงใหม่...ช่วงกนัยายนของทกุปี	จะเป็นช่วงทีห่ลายๆ	หน่วยงาน	
ต้องเจอกับปัญหาเดียวกัน	 คือ	 การเคลียร์งบประมาณของโครงการต่างๆ	 โดยเฉพาะใน
ภาคส่วนราชการ	หรอืแม้แต่องค์กร	เครอืข่ายสาธารณประโยชน์ต่างๆ	กต้็องรบีท�างานเพือ่ให้	
ทนักบังบประมาณทีจ่ะต้องถกูตดัในสิน้เดอืนกนัยายนของทกุปี	เอ้ามาดกูนัว่าเดอืนกนัยายน–
ธันวาคม 2554	มีใครท�าอะไรที่ไหนบ้าง...		
 F	5	กันยายน	2554	ส�านักงานสาธารณสุขจังหวัดเชียงใหม่	จัดการอบรมปรับ
ทัศนคติของเจ้าหน้าที่ผู้ให้บริการในกลุ่มผู้ใช้สารเสพติด	:	คุณชุติมา	จารุวัฒน์	
โทร.	053-211048-50	ต่อ	115
  F	8-9	กันยายน	2554	ส�านักงานสาธารณสุขจังหวัดเชียงใหม่	จัดการประชุมคณะ
ท�างานโครงการ	RETA	:	คุณพัฒนพงค์	กันทะอูป	โทร.	053-211048-50	ต่อ	115
  F	10-12	 กันยายน	 2554	 มูลนิธิพะเยาเพื่อการพัฒนา	 จัดงานเทศกาลเยาวชน	
ภาคเหนือ	(การท�างานด้านการป้องกันและแก้ไขปัญหาเอดส์ในเยาวชนระดับภาคเหนือ)	ณ	
โรงเรียนสืบสานภูมิปัญญาล้านนา	เชียงใหม่	อ.เมือง	เชียงใหม่	:	คุณอัจรี	สายมี		โทร.	
08-4616-6178	
  F	17	กันยายน	2554	โครงการพัฒนาระบบบริการที่เป็นมิตร	(ภาคีเครือข่ายคน
ท�างานเอดส์	ภาคเหนอื)	จดังานเปิดตวัหนงั	X-RAy	ในโครงการพฒันาระบบบรกิารทีเ่ป็นมติร	
ส�าหรับเยาวชน	:	คุณเกรียงไกร	ยอดเรือน	โทร.	053-211048-50	ต่อ	115

ที่หมู่บ้านของฉัน
เม่ือสงัคมปัจจบุนัเปล่ียนไป จติใจของ

คนก็เสื่อมถอย ไร้น�้าใจ เห็นแก่ตัว เอารัด

เอาเปรียบแย่งชิงสารพัด แต่...มีอยู่หมู่บ้าน

หนึ่ง สิ่งที่กล่าวมานี้...ไม่มีเลย หมู่บ้านนี้อยู่

ทีจ่งัหวดัพะเยา อ�าเภอเชยีงค�า ซ่ึงได้เปล่ียน

เป็นอ�าเภอภซูางไปแล้ว หลายสิง่หลายอย่าง

ได้เปลี่ยนไป แต่.....  ”น�้าใจ” ของคนที่นี่ ไม่

เปลีย่นเลย ยงัคงแนบแน่นอยูคู่ก่บัหมูบ้่านนี้

มาตลอด หมู่บ้านนี้เป็นหมู่บ้านเล็กๆ ดูๆ 

ก็ ไม่มีอะไรน่าสนใจ แต่ในความเล็กๆ น้ี 

มากมายไปด้วยน�า้ใจทีท่กุคนได้หยบิยืน่แบ่ง

ปันให้แก่กนั ห่วงใยกนัเสมอืนพีน้่อง ช่วยเหลอื 

กันและกัน ไม่มีการทะเลาะวิวาท ที่ส�าคัญ

ท่ีสดุคอื หมูบ้่านนี ้“ไม่มสีรุาจ�าหน่าย” ส่วน

บุหรี่หรือยาเส้นก็มีผู้สูบเพียงไม่กี่คน

 ช่วงสงกรานต์กจ็ะมีฉลองกนันดิหน่อย 

พอต้อนรบัผูม้าเยอืนจากต่างถิน่เท่านัน้ เป็น

เพราะผู้น�าของหมู่บ้านรณรงค์เป็นหมู่บ้าน

ปลอดยาเสพติดนั่นเอง ทุกคนในหมู่บ้านนี้

ได้ร่วมแรงร่วมใจเป็นอนัหนึง่อนัเดยีวกนั ฉนั

รู้สึกภูมิใจไม่น้อย อยากให้หมู่บ้านอื่นๆ เอา

อย่างบ้างก็ดีนะ ขอขอบคุณผู้น�าที่ดีและทุก

คนที่ร่วมมือกัน ขอให้ทุกคนจงรักษาสิ่งนี้ ไว้ 

ตราบจนชั่วลูกชั่วหลายด้วยนะคะ

เรื่องอยากเล่า...จาก

อาสาสมัครโครงการวิจัย HPTN 052

  F	30	กันยายน	2554	กิจกรรมพบกลุ่มชมรมสู่ขวัญดอยหลวง	ณ	
โรงพยาบาลเชียงดาว	:	คุณสุชาดา	อายุมั่น	โทร.	053-455816	ต่อ	119
  F	กันยายน	2554	ส�านักงานสาธารณสุขจังหวัดเชียงใหม่	จัดการ
ประชมุสรปุบทเรยีน	โครงการไอทนีเชยีงใหม่	(โครงการพฒันาระบบบรกิาร
ที่เป็นมิตรส�าหรับเยาวชน	จังหวัดเชียงใหม่)	 :	คุณเกรียงไกร	ยอดเรือน																										
โทร.	053-211048-50	ต่อ	115
  F	กนัยายน	2554	เทศบาลต�าบลเวยีงฝาง	โรงพยาบาลฝาง	จดัการ
อบรมอาสาสมัครแกนน�าเยาวชนในโรงเรียนบ้านเวียงฝาง	:	
คุณประมวล	ตรียกุล	โทร.	053-382594
  F	กันยายน	 2554	 โรงพยาบาลฝางจัดการอบรมให้ความรู้เรื่อง
เอดส์และโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ในวิทยาลัยการอาชีพฝาง	:	
คุณประมวล	ตรียกุล	โทร.	053-382594
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ช่วงนี้ฝนตกทุกวันแล้วนะครับอากาศเปลี่ยนแปลงบ่อย 
เดี๋ยวก็ร้อนเด๋ียวฝนก็ตก ดูแลรักษาสุขภาพด้วยนะครับ ฉบับท่ี
แล้วได้เล่าเกีย่วกบัความประทับใจต่างๆ อกีมมุหน่ึงของประเทศไทย 
ท่ียงัใช้ชวีติอย่างสมถะ เรยีบง่าย พอเพยีงของชมุชนชาวปาวกะญอ 
ต.แม่ตื่น อ.อมก๋อย ส�าหรับฉบับนี้ จะเล่าเกี่ยวกับอิทธิพลของ
พายุโซนร้อน “นกเตน” ที่มีผลกระทบต่ออาสาสมัครโครงการ
วิจัย

ที่ผ่านมาก็พอทราบกันว่าประเทศไทยเจอกับอิทธิพลของ
พายุโซนร้อน “นกเตน” ท�าให้ประเทศไทยมีฝนตกชุกหนาแน่น
เพิ่มมากขึ้นและมีฝนตกหนักถึงหนักมากหลายพื้นที่ ส่งผลให้
ภาคเหนือหลายจังหวัดที่ ได้รับผลกระทบ และ อ.อมก๋อย 
ก็เป็นหนึ่งในนั้นที่ ได้รับผลกระทบจากอิทธิพลของพายุโซนร้อน 
“นกเตน” ซึง่ยงัส่งผลกระทบต่อโครงการวจิยั HPTN 058 ด้วย 
เนื่องจากอาสาสมัครของโครงการฯ จ�านวนหนึ่งอาศัยอยู่ในเขต 
ต.แม่ตืน่ ต.ม่อนจอง อ.อมก๋อย และต.แม่ตืน่ อ.แม่ระมาด จงัหวดั
ตาก เพราะยังมีการนัดอาสาสมัครที่ยังไม่สิ้นสุดโครงการวิจัยฯ 
มาท�ากระบวนการที่ สถาบันวิจัยวิทยาศาสตร์สุขภาพ อาคาร 2 
ทกุ 6 เดอืน และอาสาสมัครโครงการที่ ได้รบัผลกระทบจากพายุ
นกเตน จ�านวน 17 หมูบ้่าน โดยปกตทิีผ่่านมา การมารบัค�าปรกึษา 
หรอืการท�ากระบวนการต่างในช่วงฤดฝูน อาสาสมคัรมปัีญหาใน
การเดนิทางเสมอ และยิง่เมือ่ได้เจอกบัอิทธพิลของพาย ุยิง่ท�าให้
การเดินทางล�าบากมากขึ้น  

จากการสอบถามข้อมลูกบัอาสาสมคัรในหมูบ้่านห้วยน�า้ขาว  
ทราบว่า เมื่อวันที่ 3 สิงหาคม 2554 ได้ทราบข่าวจากเสียงตาม
สายประจ�าหมูบ้่าน ว่าให้ชาวบ้านระมดัระวงัอนัตรายจากน�า้ท่วม
ฉบัพลัน น�า้ป่าไหลหลากและน�า้แม่ตืน่ล้นตลิง่ เมือ่เวลา 09.00 น. 
น�า้แม่ตืน่เริม่ไหลแรงขึน้ ระดบัความสงูของแม่น�า้กเ็พิม่ข้ึน จากน้ัน 
ไม่นานน�้าเริ่มล้นตลิ่งเข้าท่วมและไหลเชี่ยว พัดเอาต้นไม้ ท่อนซุง
พุ่งชนสะพานคอนกรีต หมู่บ้านที่ ได้รับผลกระทบอย่างหนักคือ
หมู่บ้านห้วยน�้าขาว ป่าคา และแม่ตื่นน้อย ส�าหรับหมู่บ้านห้วย
น�้าขาวเป็นหมู่บ้านที่ ไดร้ับผลกระทบมากที่สุดเพราะสะพานทาง
ทิศตะวันออก (ทางเข้าหมู่บ้าน) และทางทิศตะวันตก (ทางออก
จากหมูบ้่าน ไป ทางหมูบ้่านพะกะเซ และไปทาง ต.แม่ต่ืน จังหวดั
ตาก) สะพานขาดทั้งสองสะพาน จึงถูกตัดขาดจากโลกภายนอก

ไม่สามารถเดนิไปหมูบ้่านอืน่ได้ ส่วนนกัเรยีนทีต้่องเดนิทาง 
ไปเรียนที่ โรงเรียนบ้านใหม่และโรงเรียนแม่ต่ืนวิทยาคม 
ต้องมาพักอาศัยตามบ้านญาติบ้าง หรือหาบ้านเช่า
อยูช่ัว่คราว ส่วนรถจกัรยานยนต์และรถยนต์ก็ไม่สามารถ
ออกจากพื้นที่ ได้เลย 

ส่วนสถานการณ์น�า้ท่วมในพืน้ที ่ต.ม่อนจอง ต.แม่ต่ืน 
ขณะนี้น�้าเริ่มลดลง ทางอ�าเภอได้น�าถุงยังชีพเข้าไป
แจกจ่ายเพือ่บรรเทาความเดอืดร้อนและกม็หีน่วยงานของ
ทางราชการได้จัดเรือรับ-ส่งชาวบ้านจากหมู่บ้าน
ห้วยน�้าขาวและหมู่บ้านไกลเคียงข้ามฝั่งไปยังบ้านใหม่
เพื่อซื้อของหรือไปธุระที่อื่น แต่ก็ยังไม่พอเพียงต่อความ
ต้องการของชาวบ้าน ซึ่งทางหน่วยงานราชการก็ต้องรีบ
ซ่อมแซมสะพานโดยด่วน และตอนนีอ้าสาสมคัรทีม่าจาก
ห้วยน�้าขาว ก็ ไม่สามารถมาตามก�าหนดนัดหมายได้ 
จึงต้องมีการปรับเปลี่ยนแผนต่อไป

ส�าหรับโครงการวิจัย HPTN 058  ขอแสดงความ
เสียใจ และขอเป็นแรงใจให้กบัชาวบ้านท่ี ได้รบัผลกระทบ
ในครั้งนี้ และเจ้าหน้าที่ติดตามในพ้ืนที่ ใน อ.อมก๋อย
ได้ลงพ้ืนท่ี ไปเยีย่มอาสาสมัครท่ี ได้รบัความเดอืดร้อนจาก
ผลกระทบของพายุโซนร้อน “นกเตน” แล้ว ส่วนทางเจ้า
หน้าทีภ่าคสนามของโครงการวจิยัก ็วางแผนว่าจะลงพืน้
ทีเ่พือ่เยีย่มตดิตามอาสาสมคัรในต้นเดอืนกนัยายนนี ้และ
จะเกบ็บรรยากาศต่างๆ มาเล่าให้ฟังในสารทีป่รกึษาชมุชน 
ฉบับหน้านะครับ 

          โจชิเต้

ชุมชนสัมพันธ์
ผลกระทบจาก “นกเตน”
กับการติดตามอาสาสมัคร
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บอกข่าวกับโครงการ...

ฮักชุมชน # 9
ก่อนอืน่กต้็องขอแสดงความยนิดกีบันายกรฐัมนตรหีญิงของไทย ทีจ่บ

จากมหาวทิยาลยัเชยีงใหม่ หวงัว่า คงด�าเนนิงานตามนโยบายที่ ได้วางไว้เพือ่
แก้ไขปัญหาต่างๆ ที่ก�าลังรุมเร้าสังคมไทยอยู่ในขณะนี้ ทั้งเศรษฐกิจ สังคม 
และส่ิงแวดล้อม ยังไงก็ต้องขอเอาใจช่วยรัฐบาลให้ท�างานอย่างสร้างสรรค์
และสมานฉันท์ เอ้า สู้ๆ 

โครงการฮักชุมชนของเราเองก็สู้ ไม่เคยถอยเหมือนกัน หลังจากเรา
ได้เริ่มด�าเนินงานในชุมชนตั้งแต่ปลายปี 2552 ที่ผ่านมาและเกิดแนวทางการ
ป้องกันและแก้ ไขปัญหาการใช้สารเสพติดและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์
ของเด็กและเยาวชนหลากหลายแนวทางด้วยกัน เพื่อให้เรารับทราบถึง
ผลการด�าเนินงานในช่วงที่ผ่านมาและเพื่อปรับแนวทางหรือรูปแบบการ
ด�าเนินงานในภายหน้า จึงได้มีการเก็บข้อมูลเชิงลึกถึงรูปแบบการด�าเนินงาน
และผลการด�าเนินงานที่ผ่านมาว่าเป็นอย่างไรกันบ้างในพื้นที่ของโครงการ
ฮักชุมชนทั้งสามอ�าเภอ โดยขั้นตอนนี้มีการเก็บข้อมูลใน 2 ส่วนด้วยกัน คือ 
การสัมภาษณ์เชิงลึกคณะอนุกรรมการของโครงการฮักชุมชนในแต่ละอ�าเภอ 
รวม 12 ท่าน ถึงรปูแบบการท�างานทีผ่่านมาว่ามแีนวทาง มกีลยทุธ์การท�างาน
เป็นอย่างไร แนวทางท่ี ใช้ได้ผลมากน้อยแค่ไหน และส�าหรบัส่วนที ่2 เป็นการ
เก็บข้อมูลเชิงคุณภาพจากการสนทนากลุ่มทั้งในส่วนของเด็กและเยาวชนเอง 
และกลุ่มประชากรทั่วไปที่อาศัยอยู่ ในชุมชนที่มีการด�าเนินงานของโครงการ
ของทั้ง 3 อ�าเภอ อ�าเภอละ 2 กลุ่ม (เด็กและเยาวชน 1 กลุ่ม ประชาชนทั่วไป 
1 กลุ่ม) รวม 6 กลุ่ม ซึ่งข้อมูลทั้งสองส่วนได้ด�าเนินงานเสร็จสิ้นไปแล้ว
เมื่อปลายเดือนกรกฏาคมที่ผ่านมา 

 ในส่วนของการด�าเนินงานตามกจิกรรมวตัถปุระสงค์การเปลีย่นแปลง
เชิงโครงสร้างของแต่ละพื้นที่ก็ยังคงด�าเนินงานอย่างต่อเนื่อง... โครงการ
ฮกัชมุชนอ�าเภอสนัก�าแพงมกีารจัดประชมุเวทีแลกเปลีย่นความคิดเหน็ต่อ(ร่าง)

คู่มือระบบดูแลช่วยเหลือนักเรียนและ (ร่าง)คู่มือทักษะชีวิต ครั้ง
ที ่2 ณ โรงเรยีนวดัล้านตอง ต.ห้วยทราย เมือ่วนัที ่24 มถิุนายน 
2554 และครั้งที่ 3 ณ เทศบาลต�าบลบวกค้างเมื่อวันที่ 8 
กรกฎาคม 2554 ทีผ่่านมาตามล�าดบั ซึง่ทัง้สองเวทต่ีางกม็ผีูเ้ข้า
ร่วม

จากทุกภาคส่วนในชุมชนและช่วยกันแสดงความคิดเห็น
และพร้อมที่เข้าเป็นแนวร่วมกับโครงการฮักชุมชนอีกเพียบเลย
ทเีดยีว ส�าหรบัโครงการฮกัชมุชนอ�าเภอสนัทรายกม็กีารจดัประชมุ
การด�าเนินงานพัฒนาเยาวชนระดับอ�าเภอสันทราย ครั้งที่ 1 
ปี 2554 ขึน้ เมือ่วนัที ่12 กรกฎาคม 2554 ทีผ่่านมา ณ เทศบาล
ต�าบลสนัทรายหลวง เพือ่ผลกัดนัให้มคีณะกรรมการประสานแผน
เยาวชนระดบัอ�าเภอและระดบัต�าบล และให้เกิดเครือข่ายเยาวชน
ในระดับอ�าเภอรวมถึงให้เกิดแผนเยาวชนของอ�าเภอด้วย ซึ่งใน
การประชมุวนันัน้กม็ตีวัแทนของเยาวชนจากทกุๆ ต�าบลและผู้ ใหญ่
ใจดีของอ�าเภอสันทรายอีกหลายๆ ท่านเข้าร่วมในการประชุม
ดังกล่าว ผลจากการประชุมก็คาดว่าจะมีการสานต่อให้ถึงฝั่งฝัน
ได้ไม่ไกลเกินเอื้อม!! ส่วนโครงการฮักชุมชนอ�าเภอแม่แตง มีการ
ประชุมคณะท�างานร่วมกับนายอ�าเภอเพื่อชี้แจงการด�าเนินงาน
ของโครงการฮักชุมชน ซึ่งท่านนายอ�าเภอแม่แตงก็ได้ ให้ความ
สนใจและสนับสนุนการด�าเนินงานของโครงการฯ อย่างเต็มที่ 
โดยเบื้องต้นได้มีการส่งหนังสือขอความร่วมมือไปยังองค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่นต่างๆ ในอ�าเภอแม่แตงให้บรรจุโครงการ
งดเหล้าในงานบุญและกิจกรรมเสริมสร้างรายได้ ให้กับเด็กและ
เยาวชนไว้ ในแผนพัฒนาฯ 3 ปี นอกจากนั้นแล้วในวันที่ 27 
กรกฎาคม 2554 คณะท�างานยังได้มีโอกาสเข้าร่วมประชุมกับ 
อสม.ต�าบลสนัป่ายาง เพ่ือแนะน�าโครงการและร่วมปรกึษาหารอื
ในการน�าสองกิจกรรมของโครงการเข้ามาด�าเนินงานในพื้นที่
อย่างจรงิจัง ซึง่ชมุชนต่างกอ้็าแขนรบัและพร้อมท่ีร่วมด�าเนนิงาน
เพื่อช่วยกันปกป้องลูกหลานกันอย่างเต็มที่ 

ฉบับหน้าเรามาท�าความรู้จักกับคณะท�างานโครงการฮัก
ชมุชนอ�าเภอแม่แตงกนับ้างหลงัจากที่ ได้รูจ้กัคณะท�างานโครงการ
ฮักชุมชนของอ�าเภอสันก�าแพงและอ�าเภอสันทรายกันไปแล้ว... 
ช่วงนีอ้ากาศกย็งัคงเปลีย่นแปลงบ่อยอกีทัง้ยงัใกล้เข้าสูช่่วงเปลีย่น
ผ่านของฤดูปลายฝนต้นหนาวกันแล้ว ยังไงฝนตกก็กางร่ม หนาว
ก็ห่มผ้า ดูแลรักษาสุขภาพตัวเองและคนข้างๆ ด้วยนะครับ พบ
กันฉบับหน้าฉบับส่งท้ายปีเก่าจ้า...!!

_The HUG_ 
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#9 ดงันัน้พ่อแม่เองแม้ไม่สามารถควบคมุส่ือได้ 

แต่สามารถที่จะสอนลูกๆ ได้ โดยเริ่มตั้งแต่การ

ทีเ่ริม่เป็นพ่อแม่ต้องหาความรูเ้รือ่งพฒันาการเดก็

แต่ละวัย ให้รู้จักอารมณ์ของลูกและเริ่มสอน

ตั้งแต่เด็กๆ ให้รู้จักควบคุมตัวเอง โดยปล่อย

ให้มอีสิระท�าสิง่ทีค่วรท�าตามวยัและรูจ้กัห้ามเมือ่ท�าใน

สิง่ทีไ่ม่เหมาะสม ด้วยเทคนคิการสอนทีเ่หมาะสม

ด้วย รู้จักและยอมรับอารมณ์ของลูกและฝึกให้

แสดงออกเหมาะสมยอมรับสิ่งที่ลูกท�าผิดพลาด 

และแสดงความชืน่ชมเขาเมือ่เขาท�าดี ซึง่สิง่เหล่านีจ้ะ

เป็นหนทางสูส่มัพนัธ์ภาพทีด่ต่ีอกนัในครอบครวั 

และเกดิความไว้วางใจกนั ลกูจะเตบิโตเป็นวยัรุน่

ที่มีวุฒิภาวะทางอารมณ์ที่ดี รู้จักคิดว่าอะไรถูก 

ผดิควรไม่ควรดงันัน้แม้จะต้องเผชญิกบัสือ่หรอืสิง่

ท่ียั่วยุต่างๆเขาก็จะรู้จักวิเคราะห์หรือถ้ามีปัญหา 

ไม่รู้ไม่แน่ใจเขาก็จะกล้าท่ีจะน�ามาปรึกษาพ่อแม่ที่

เขาไว้วางใจ มั่นใจว่าคุยกับเขาได้อย่างไม่อึดอัด 

และเรือ่งเพศกจ็ะเป็นเรือ่งทีส่ามารถพดูคยุได้อย่าง

ไม่อดึอดัใจอกีต่อไป และเมือ่ส่ือทีข่าดจรรยาบรรณ

จะยังไม่แก้ไขการน�าเสนอแต่ลูกๆ วัยรุ่นของคุณ

พ่อแม่ก็จะเติบโตเป็นคนที่มีวุฒิภาวะที่ดีได้

ความรัก ความอบอุ่นและความเอาใจใส่ใน

ครอบครัว คงจะเป็นสื่อและเป็นตัวอย่างที่ดีให้

กับวัยรุ่นได้ดีมากกว่าสื่อชนิดไหนในโลก

By….แม่มดน้อย

   

“วัยรุ่น” เป็นวัยที่เริ่มศึกษา ค้นคว้า ทดลองหาสิ่งใหม่ๆ ที่
ตนเองพอใจและสนใจ ไม่ว่าจะเป็นเรื่องเพศตรงข้าม แฟชั่นการ
แต่งกาย หรือเทคโนโลยีใหม่ๆ

“สื่อ” มีอิทธิพลอย ่างมากต ่อ
การกระท�าของวยัรุน่ ถ้าหากได้รบัแรงกระตุน้
จากสิ่งแวดล้อมที่ยั่วยุก็จะยิ่งส่งผล และมี
แนวโน้ม ต่อการสนองความต้องการของ
ตนเองได้ง่าย และเกิดพฤติกรรมการ

เลียนแบบต่างๆ ตามค่านิยมปัจจุบัน ไม่ว่าจะเป็นเกมออนไลน์ การ
แต่งกายตามแฟชัน่ทีล่่อแหลม การตดิต่อเพศตรงข้ามโดยใช้อินเตอร์เนต็
หรอืการท่ีสาวๆกลายเป็นสนิค้าหน้าจอให้ผูช้ายได้จบัจองเพยีงเพือ่ร่วม
หลับนอนเท่านั้นเอง

พ.ญ.นันทิยา จีระทรัพย์ จิตแพทย์ กล่าวว่า ปัจจุบันหลายๆ
ครอบครวัพ่อแม่ท�างานหนกัเพือ่ให้ฐานะมัน่คงมเีงนิซ้ือส่ิงอ�านวยความ
สะดวกต่างๆ เพื่อให้ลูกมีความสุข ท�าให้เวลาที่อยู่กับลูกน้อยลงหรือ
แทบจะไม่มีโดยลืมไปว่าการให้แต่วัตถุก็เปรียบเหมือนการปลูกต้นไม้
ที่ให้แต่น�้ากับปุ๋ยเท่านั้นถ้าไม่มีการพรวนดินแต่งกิ่งใบ บังแดดให้ได้
รบัแสงทีเ่หมาะสมกบัชนดิของต้นไม้นัน้ๆ ต้นไม้กจ็ะไม่เจรญิงอกงาม
หรือบางต้นเติบโตได้แต่ใบหงิกงอ ถูกแมลง ถูกเพลี้ยกิน กิ่งก้าน
ไประรานต้นอ่ืน ซึง่กเ็หมอืนกบัเดก็ทีข่าดการให้ความอบอุน่และการ
อบรมบ่มนสิยัให้รูถ้กูผดิก็มักจะรบัเอาค่านยิมผดิๆเข้ามาและเกดิปัญหา
พฤตกิรรมต่างๆ ตามมาปัญหาพฤตกิรรมทางเพศในวยัรุน่เป็นท่ีรนุแรง
ขึ้นเรื่อยๆ 

ในปัจจบุนั ส่ือได้น�าเสนอตวัอย่างออกมามากมายทัง้ทีเ่หมาะสม 
และไม่เหมาะสมปนเปกันไป ยิง่กระแสสังคมปัจจุบนัทีถ่อืว่าเรือ่งเพศ
เป็นเรื่องเสรี หญิงชายไปไหนมาไหนตามล�าพัง หรือถูกเนื้อต้องตัว
กันเป็นเรื่องธรรมดาแต่วัยรุ่นเองลืมไปว่าถ้าได้รับการกระตุ้นที่ยั่วยุ
ก็จะมีการสนองตอบต่ออารมณ์ทางเพศได้ง่าย ถ้าสองฝ่ายต่างมี

วุฒภิาวะไม่พร้อมย่อมก่อให้เกดิปัญหาตามมา 
ได้แก่ การมีเพศสัมพันธ์ก่อนแต่งงาน 
การติดเชื้อทางเพศสัมพันธ์ การตั้งครรภ์
ก่อนแต่งงาน ตามมาด้วยปัญหาการท�าแท้ง 
และอาจมีอันตรายถึงชีวิต
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เสียงอาสาสมัคร ที่สิ้นสุดโครงการวิจัย

ตอนนี้ โครงการวจิยั HPTN 058 หรอืซบูอกโซน  อาสาสมคัรหลายคน 
ได้สิ้นสุดโครงการวิจัยฯ และเมื่อช่วงเดือนกรกฏาคม 2554 ที่ผ่านมา ทาง
เจ้าหน้าท่ี มีโอกาสขึ้นไปยังหมู่บ้านยะลิกุล ซึ่งเมื่อก่อนมีอาสาสมัครที่เป็น 
IDU และเข้าร่วมโครงการวิจัย ฯ ทั้งหมด 16 คน และได้สิ้นสุดโครงการวิจัย
ทั้ง 16 คน จากการไปเยี่ยมและสอบถามข้อมูลจากเพื่อนบ้าน และบุคคล 
ทราบว่า อาสาสมัครย้ายไปอยู่ที่แม่สอด 1 คน ไปท�างานที่ โฆ๊ะพะโด๊ะ 4 คน 
ที่เหลือก็ท�างานที่บ้าน ซึ่งทั้ง 16 คน นี้ มีผู้ที่เลิกยาเสพติดได้เพียง 4 คน  
ส่วนทีเ่หลือ บางคนกล็ดปรมิาณการฉดีลง บางคนกเ็ปลีย่นจากการฉดีเป็นการ
สูบแทน เราได้สอบถามอาสาสมัครที่เลิกได้ ซึ่งได้รับการบ�าบัดระยะยาว 
หลังจากที่สิ้นสุดการรับยาซูบอกโซน  อาสาสมัครมีอาการไม่สบาย หนาวๆ 
ร้อนๆ เหมือนอาการเสี้ยนยา จึงกลับไปลองสูบฝิ่นดู อาการก็ดีขึ้น จากนั้น
อาสาสมัครเริ่มฉีดฝิ่น เมื่อภรรยาและลูกเริ่มรู้ ได้ขอร้องให้เขาเลิก เขาจึง 
ตัดสินใจไปบ�าบดัทีศ่นูย์ชวีติใหม่ ตัง้อยูท่ีห่มูบ้่านห้วยน�า้ขาว ซ่ึงเป็นหน่วยงาน
ขององค์กรคริสเตียน อาสาสมัครต้องอดทนต่อการเส้ียนยา โดยได้รับยา
สมุนไพรและยาพารา เป็นระยะเวลา 2 เดือน เดือนที่ 3 ก็ถูกส่งไปต่อที่
ศูนย์ชีวิตใหม่สาขาใหญ่ ท่ีต�าบลบ่อแก้ว อ�าเภอสะเมิง เพื่อพักฟื้นร่างกาย
และฝึกอาชพีและอบรมเกีย่วกบัเรือ่งการเกษตร ซึง่ตอนนีก้ส็ามารถเลกิฝ่ินได้
แล้ว  อาสาสมคัรกข็อบคณุโครงการวจิยัซบูอกโซนท่ีท�าเขาเริม่ได้เปลีย่นแปลง
ชีวิตไปในทางที่ดี 

ส่วนอาสาสมัครอีกคนที่เจ้าหน้าที่ ได้พูดคุยด้วยเกี่ยวกับการเลิกยา  
ซึ่งได้รับการบ�าบัดแบบระยะยาว อาสาสมัครคนนี้ยังไม่สามารถเลิกฝิ่นได้ 
แต่ ก็เปลี่ยนจากการฉีดมาเป็นสูบ อาสาสมัครเล่าว่า ความจริงแล้วเขา
พยายามที่จะเลิก แต่เนื่องจากว่าในหมู่บ้านของเขายาหาง่ายมาก และช่วง
แรกๆ ที่เลิกอมยา เขามีอาการเสี้ยนยา มีอาการปวดท้อง ประกอบกับเขา
ท�างานใช้แรงงาน ท�างานหนกักป็วดเมือ่ย เมือ่ทนไม่ไหวกบ็รรเทาอาการด้วย
การสูบฝิ่น ท�าให้เขาหวนกลับไปใช้ฝิ่นอีกครั้ง แต่เขาได้ ให้สัญญากับทางทีม
ภาคสนามว่า ถ้าได้เจอกันอีกเขาจะเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมในทางที่ดีขึ้นโดย
จะไม่ใช้ฝิ่นอีก

อาสาสมคัรคนสดุท้ายทีท่างเจ้าหน้าที่ ได้พดูคยุ  คนนี้ ได้รบัการบ�าบดั
ระยะยาวเช่นกัน ซึ่งหลังจากที่สิ้นสุดการรับยา อาสาสมัครมีอาการเสี้ยนยา 
ปวดตามตัว แต่อาการเสี้ยนยาไม่มาก  ช่วง 6 เดือนแรกเขาไม่ใช้ฝิ่นเลย แต่
หลังจากนั้นไม่นานอาสาสมัครก็เริ่มใช้ยา โดยการฉีดเพราะเพื่อนๆ ชวน 
ปัจจุบันฉีดวันละ 2-3 ครั้ง อาสาสมัครต้องออกบ้านแต่เช้าเพื่อไปท�างาน
รับจ้าง บางวันก็ได้ค่าแรงเป็นฝิ่น บางวันก็ได้ค่าแรงเป็นเงิน ซึ่งท�าให้ไม่มี
ทางเลือก เพราะตอนนี้กลับไปติดฝิ่นเหมือนเดิม แต่อาสาสมัครไม่ผิดหวังที่
ได้เข้าร่วมโครงการ เพราะได้ความรู้เรื่องเอชไอวี เรื่องการท�าความสะอาด
เข็ม ซึ่งก็น�าวิธีต่างๆ ที่ ได้รับมาจากโครงการมาใช้ โดยอาสาสมัครไม่เคยลืม
เลย ความหวังของอาสาสมัครก็หวังว่า สักวันเขาจะได้อมยาซูบอกโซนอีก
ครั้งหนึ่ง... เพื่อเขาจะได้เลิกยาและได้ชีวิตใหม่อีกครั้ง

อยากเล่า... พักสมอง
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“ตา สามารถมองเห็นสิ่งที่ ไกลได้ แต่ไม่สามารถ มองเห็นคิ้วของตน  
คนส่วนใหญ่ใส่ใจกับผลได้ระยะสั้นเท่านั้น แต่คนฉลาดอย่างแท้จริงจะมอง
ไปยังอนาคต” เริ่มต้นด้วยประโยคซึ่งมีความหมายและให้แง่คิดส�าหรับปรับใช้
ในการด�าเนนิชวีติได้ ซึง่ผมชอบฟังและอ่านประโยคหรอืวลีประเภทนี ้วนันีจ้งึหยบิ
มาฝาก เผื่อว่าจะมีคนชอบบ้าง

สวัสดีครับ..พบกันอีกเช่นเคยส�าหรับคอลัมน์ “ฮู้ตวยกั๋น” ซึ่งเป็นคอลัมน์
ส�าหรับน�าเสนอเรื่องเล่าหรือเหตุการณ์ต่างๆ ที่เกิดขึ้นในโครงการวิจัย HPTN 
058 หรือโครงการ “ซูบอกโซน” นั้นเองส�าหรับ “ฮู้ตวยกั๋น” ของฉบับนี้อาจจะ
มีเนื้อหาสั้นกว่าเดิมลงไปบ้าง สืบเนื่องจากว่าเป็นช่วงที่การศึกษาวิจัยได้ด�าเนิน
มาถึงช่วงการติดตามผล ซึ่งไม่มีกิจกรรมอะไรมากมายนักนอกเสียจากนัดหมาย
อาสาสมัครมาพบกันที่คลินิกซูบอกโซน ซึ่งปัจจุบันตั้งอยู่ที่ห้อง 113 อาคารหลัง
ที่ 2 สถาบันวิจัยวิทยาศาสตร์สุขภาพ ภายในมหาวิทยาลัยเชียงใหม่ซึ่งช่วงระยะ
เวลาในการนัดพบอาสาสมคัรแต่ละรายกท็ิง้ระยะห่างถงึ 6 เดอืนต่อหนึง่ครัง้และ
การติดตามผลอาสาสมัครที่เข้าร่วมโครงการในช่วงแรกๆ ก็เริ่มที่จะทยอยสิ้นสุด
การศึกษาลงเรื่อยๆ ถึงตอนนี้มีอาสาสมัครที่ ได้รับการติดตามผลจนจบโครงการ
ไปแล้วจ�านวน 69 รายจากนี้ ไปจนถึงประมาณเดือนกันยายน 2555 คาดว่าจะ
สิ้นสุดการติดตามผลส�าหรับอาสาสมัครรายสุดท้าย

ดังที่ ได้บอกเล่าไปในฉบับท่ีแล้วว่า โครงการ“ซูบอกโซน”ของเราเตรียม
อ�าลาพื้นที่ อ�าเภองาว จังหวัดล�าปาง ซึ่งได้ติดตามอาสาสมัครในพื้นที่จนครบ
เป็นที่เรียบร้อยแล้วเมื่อวันที่ 5 สิงหาคม 2554  นับเป็นเวลายาวนานพอสมควร
ส�าหรับการด�าเนินงานในพื้นที่ อ�าเภองาว รวมๆ แล้วเราอยู่ในพ้ืนที่ประมาณ 
7 ปีเลยทเีดยีว  ท�าให้เกดิความผกูพนัระหว่างเจ้าหน้าที่ โครงการวจิยัฯ โดยเฉพาะ 
เจ้าหน้าที่งานวิจัยรุ่นเก่าๆ ที่เข้าไปท�างานวิจัยตั้งแต่โครงการวิจัย HPTN 037 
“เพ่ือนช่วยเพื่อน” ซึ่งสิ้นสุดไปแล้วและต่อเนื่องด้วยโครงการวิจัย“ซูบอกโซน” 
ทั้งอาสาสมัคร คนในพื้นที่รวมถึง เจ้าหน้าที่ทุกฝ่ายที่ทีมเจ้าหน้าที่งานวิจัยได้มี
โอกาสร่วมงานด้วยนั้น ให้การต้อนรับและให้ความร่วมมืออย่างเต็มที่จนถึงวันที่

ซูบอกโซนเตรียมตัวอำาลาเมืองงาว 

แม่สรวย จังหวัดเชียงราย และอ�าเภออมก๋อย จังหวัด
เชยีงใหม่ ซึง่เจ้าหน้าทีง่านวจิยัยงัต้องลงพืน้ท่ีตดิตามอาสา
สมัครต่อไป สู้..ว้อย!! ย ย..

จากอ�าเภองาวที่ก�าลังจะปิดพื้นที่ ไป เรามากันที่
อ�าเภอแม่สรวย จังหวัดเชียงรายกันบ้าง ซ่ึงขณะน้ีเรา
ได้ตั้งส�านักงานชั่วคราวของโครงการวิจัย HPTN 058 ใน
พื้นที่ โดยตั้งอยู่ที่บ้านเลขที่ 1/2 หมู่ 5 ต�าบลแม่สรวย 
อ�าเภอแม่สรวย จังหวัดเชียงราย ตั้งแต่วันที่ 1 กรกฎาคม 
2554 ที่ผ่านมา  โดยจะใช้เป็นสถานที่นัดพบส�าหรับการ
ติดตามอาสาสมัครในพื้นที่อ�าเภอแม่สรวยซึ่งอาสาสมัคร
จ�านวนไม่น้อยที่ยังไม่มีบัตรประชาชนจึงมีความจ�าเป็นท่ี
ต้องไปรับไปส่งหรือจัดให้มกีารติดตามผลนอกสถานทีบ้่าง
เพื่อลดปัญหาในการเดินทางของอาสาสมคัรกลุ่มดังกลา่ว 
ซึ่งในพื้นที่อ�าเภอแม่สรวยนี้เจ้าหน้าที่งานวิจัยยังต้อง
ติดตามผลอาสาสมัครอีกเป็นจ�านวน 63 รายด้วยกันไป
จนถึงปี พ.ศ. 2555 ครับ

ต่อกันด้วยอ�าเภออมก๋อย จังหวัดเชียงใหม่ของเรา 
บ้างพื้นที่นี้จะไม่กล่าวถึงคงไม่ได้เพราะส่วนตัวแล้วผมเอง
รู ้สึกประทับใจในความพยายามให้ความร่วมมือของ 
อาสาสมคัรเป์นอย่างยิง่ เชือ่หรอืไม่ครบัว่าการเดนิทางไป
และกลบัจากหมูบ้่านทีอ่าสาสมคัรของเราอาศยัอยูบ่นดอย 
ต�าบลแม่ตื่นนั้นสุดแสนจะล�าบากแต่อาสาสมัครของเรา
ก็สู้อุตส่าห์เดินทางลงมาตามนัดหมายเรียกได้ว่าล�าบาก
อย่างไรแต่ก็สู้ ไม่ถอยจริงๆ ช่วงนี้เป็นฤดูฝนถนนใช้การ
ไม่ได้เป็นส่วนใหญ่รถทีว่ิง่ได้คอืรถจกัรยานยนต์และสองขา
ที่พระเจ้าประทานให้ บางครั้งหารถลงมาจากหมู่บ้าน
ไม่ได้อาสาสมคัรพากนัเดนิลงมาโดยใช้เวลาประมาณ 3-4 
ชัว่โมงเพือ่มาหาเจ้าหน้าทีง่านวจิยัตามการนดัหมาย...อึง้..
และอยากจะพูดว่ามันสุดยอด..มากเลยซาร่า..

สุดท้ายขอจบด้วยประโยคประทับใจอีกประโยค
ส�าหรับคนท่ีต้องการเอาชนะอุปสรรคจงท่องไว้เป็นคาถา
ประจ�าตัวทุกเช้าเพื่อความเป็นศิริมงคลและความส�าเร็จที่
ก�าลังจะเกิดขึ้น เพราะแสวงหา มิใช่เพราะรอคอย เพราะ
เชี่ยวชาญ มิใช่เพราะโอกาส เพราะสามารถ มิใช่เพราะ
โชคช่วย ดังนี้แล้ว “ลิขิตฟ้าหรือจะสู้มานะตน”

ปีเตอร์แพน..

ฮู้ตวยกั๋น

การตดิตามอาสาสมคัรรายสดุท้าย
ในพื้นที่ ได้ส�าเร็จลุล่วงไปด้วยดี 
ท�าให้เรารู้สึกประทบัใจมากเป็นพเิศษ 
ในฐานะเจ้าหน้าที่งานวิจัยคนหนึ่ง
ขอเป็นตวัแทนของเจ้าหน้าทีง่านวจิยั
กราบขอบคุณทุกท่านที่ ได้มีส่วน 
ช่วยเหลือให้การด�าเนินงานวิจัยใน
พื้นที่ ส�าเร็จลุล่วงเป็นอย่างดี ด้วย
ความจริงใจ

ถึงแม้ว่าการติดตามอาสา
สมัครในพื้นที่อ�าเภองาว จังหวัด
ล�าปางจะสิน้สดุลงแล้ว แต่โครงการ
วจัิยยังคงเหลอือาสาสมคัรให้ตดิตาม
ผลอีกในสองพื้นที่ ใหญ่คือ อ�าเภอ
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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     

หรือ คุณอัจฉราวรรณ แสนสุภา    

ห้องฝากครรภ์          

โรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม่      

โทร. 053-945742

วัตถุประสงค์ เพื่อเผยแพร่ข้อมูล ข่าวสารเก่ียวกับหลักการการวิจัย ความ
ก้าวหน้าของการวิจัยและสร้างความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับโครงการวิจัยที่จะ
ดำาเนินการในชุมชน
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, นายสำาราญ ทะกัน                  
  นางชลลิสา จริยาเลิศศักดิ์, นายสมเกียรติ์ สกุลศึกษาดี 
ที่ปรึกษา            ศ.นพ.ธีระ  ศิริสันธนะ             
  นายอุดม  ลิขิตวรรณวุฒิ
  ศาสนาจารย์สนั่น  วุฒิ    

พิมพ์จำานวน 3,200 ฉบับ

ส�าหรับค�าถามประจ�าฉบับที่แล้ว ซึ่งถามว่า “การเริ่มให้ยา

ต้านไวรัสเร็วท�าให้ลดการแพร่เชื้อเอชไอวี ไปสู่คู่ ได้กี่เปอร์เซ็นต์”  

ค�าตอบคือ “96%” ผู้ร่วมสนุกส่งค�าตอบเข้ามาและได้รับของรางวัล 

มีรายชื่อดังนี้ค่ะ 

1. คุณณัฐนรี  โนวันนา    ล�าพูน                                 

2. ด.ช.ณัฐวุฒิ  บุญแก้ว  ล�าปาง

ทางส�านกังานฯ จะจดัส่งของรางวลัให้ถงึทีบ้่านเลยนะคะ  ส่วน

ค�าถามประจ�าฉบับนี้ ถามว่า “วิธีการป้องกันการแพร่ระบาดของ

เชื้อเอชไอวี ได้แก่อะไรบ้าง”   ทราบค�าตอบแล้วเขียนค�าตอบลงใน 

ไปรษณียบัตร ส่งมายัง...  

ส�านักงานคณะกรรมการที่ปรึกษาชุมชน 

สถาบันวิจัยวิทยาศาสตร์สุขภาพ มช.                                       

ตามที่อยู่ด้านหลัง หมดเขต วันที่ 17 ตุลาคม 2554 ค่ะ

สถาบันวิจัยวิทยาศาสตร์สุขภาพ
มหาวิทยาลัยเชียงใหม่

เปิดรับ...อาสาสมัครเข้าร่วมโครงการ

A5271

หากท่านมีคุณสมบัติดังนี้ 
 - อายุ  18 ปี ขึ้นไป
 - มีสุขภาพดี
 - ไม่ติดเชื้อเอชไอวี 

 - ไม่มีประวัติโรคทางระบบประสาท

ท่านจะได้รับ
- ตรวจการทำางานของระบบประสาทและทดสอบประสาทจิตวิทยา
- ตรวจเอชไอวีหากไม่เคยตรวจหรือเคยตรวจมานานกว่า 30 วัน
โดยไม่เสียค่าใช้จ่ายใดๆ ทั้งสิ้น

ข้อมูลเพิ่มเติม ติดต่อ :
   คุณดาราลักษณ์  ถาวรประสิทธิ์
   คลินิกรักษ์สุขภาพ สถาบันวิจัยวิทยาศาสตร์สุขภาพ
   มหาวิทยาลัยเชียงใหม่ (ในโรงพยาบาลมหาราชนครเชียงใหม่)
   โทร. 08-5040-8881, 0-5394-5055 ต่อ 468, 469

เพื่อศึกษาเกี่ยวกับปัญหาด้านความจำา
การเรียนรู้หรือการทำากิจวัตรประจำาวัน

ในประชากรผู้มีสุขภาพดี



ปีที่ 11 ฉบับที่ 80
เดือนกันยายน - ตุลาคม 2554

สารที่ปรึกษาชุมชน
CAB NEWSLETTER

สถาบันวิจัยวิทยาศาสตร์สุขภาพ มหาวิทยาลัยเชียงใหม่

บุคลากรของสถาบันฯ ร่วมอบรม การอบรมวิทยากร (TOT) เรื่อง
หลักเกณฑ์การปฏิบัติที่ดีเพื่อการมีส่วนร่วม (GPP) จัดโดย

คณะกรรมการองค์การพัฒนาเอกชนด้านเอดส์ (กพอ.) ร่วมกับ
องค์กรสากลเพื่อรณรงค์ป้องกันโรคเอดส์ (AVAC) ระหว่าง

วันที่ 5-7 กรกฎาคม 2554 ณ โรงแรมวินเซอร์ สวีทส์ กรุงเทพฯ

โครงการฮักชุมชนอ�าเภอสันก�าแพงร่วมจัดกิจกรรมวันยาเสพติดโลก 
ณ โรงเรียนบ้านหนองโค้ง ต.ต้นเปา อ.สันก�าแพง จ.เชียงใหม่

เมื่อวันที่ 24 มิถุนายน 2554 

โครงการฮักชุมชนอ�าเภอแม่แตง จัดอบรมการวิเคราะห์ข้อมูลเบื้องต้น
ให้กับเยาวชนของต�าบลสันมหาพน

ณ โรงเรียนสันมหาพน ต.สันมหาพน อ.แม่แตง จ.เชียงใหม่

นักวิจัยจากสถาบันวิจัยวิทยาศาสตร์สุขภาพ เข้าร่วมงานประชุมเอดส์
นานาชาติ IAS 2011 ครั้งที่ 6 ณ กรุงโรม ประเทศอิตาลี

ระหว่างวันที่ 17-20 กรกฏาคม 2554 ที่ผ่านมา


