
 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ตัวชี้วดัเพือ่การตดิตามและตัวชี้วดัเพือ่การตดิตามและ

ประเมินผลสำหรับประเมินผลสำหรับ  

โครงการปองกันการตดิเชื้อเอชไอวีโครงการปองกันการตดิเชื้อเอชไอวี

และการดแูลผูติดเชื้อและการดแูลผูตดิเชื้อ  

ในกลุมชายที่มเีพศสมัพันธกับชายในกลุมชายที่มเีพศสมัพันธกับชาย

ในประเทศไทยในประเทศไทย  
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กิตติกรรมประกาศ 
คูมือฉบับน้ีเปนผลจากการทํางานรวมกันของหลายหนวยงานที่เล็งเห็นความสําคัญของการจัดทําตัวชี้วัด
ใหเปนมาตรฐานเดียวกัน โดยไดพัฒนาและหาขอตกลงรวมกันเพื่อกําหนดตัวชี้วัดหลัก และนิยามของ
ตัวชี้วัดเหลาน้ันสําหรับกิจกรรมในกลุมชายที่มีเพศสัมพันธกับชาย 

องคการแฟมิล่ี เฮลท อินเตอรเนชั่นแนล (FHI) เปนผูประสานงานในการจัดทําคูมือฉบับนี้ โดยทํางาน
รวมกับคณะทํางานเพื่อจัดทําแนวทางการตดิตามและประเมินผลในกลุมชายท่ีมีเพศสัมพันธกบัชายใน
ประเทศไทย ซึ่งประกอบดวยองคกรชุมชน องคกรภาครัฐบาลและองคกรระหวางประเทศ ไดแก มูลนิธิ
เพื่อนพนักงานบริการ (สวิง) สมาคมฟาสีรุงแหงประเทศไทย กระทรวงสาธารณสุข ศูนยความรวมมือไทย-
สหรัฐดานสาธารณสุข องคกรพัฒนาระหวางประเทศของสหรัฐอเมริกา (USAID) และองคกร Pact 
ประเทศไทย ซึ่งคณะทํางานนี้เปนผูใหขอเสนอแนะที่สําคัญตลอดการจัดทําคูมือฉบับน้ี 

ขอขอบคุณเปนพิเศษสําหรับ จติตินี (เจน) เขียนวิจิตร ที่ใหขอเสนอแนะที่มีคายิ่งตลอดกระบวนการทํางาน
และแปลคูมือฉบับน้ีเปนภาษาไทย เพื่อใหองคกรภาคีสามารถทําความเขาใจและเสนอขอคิดเห็นตอเน้ือหา
ของคูมือได ขอเสนอแนะทางวชิาการและกรอบแนวคิดตางๆ ในคูมือฉบับน้ีไดรับจาก ยพุิน ชินแสวงเกียรติ, 
ฟลลิป จิโรต, สุรางค จันทรแยม, ศิโรฒม จิตตแจง, อษุณีย กฤษณาวารินทร, ดนัย ลินจงรัตน, ชมนาถ มโน
ไพบูลย, ปณัสย ณ นคร, ชานติ โนริเอกา มินิเชลโล, จํารอง แพงหนองยาง, พัชรา รุมาคม, สุพล สิงหภูมิ, 
อัมพร ศรีสํารวล, ชาติวุฒิ วังวล และผูเขารวมการอบรมตัวชี้วัดนี้ ซึง่จัดขึ้นที่กรุงเทพมหานคร  

การจัดทําคูมือฉบับนี้ไดรับการสนับสนุนจากองคกรพัฒนาระหวางประเทศของสหรัฐอเมริกา (USAID) 
และองคการแฟมิลี่ เฮลท อินเตอรเนชั่นแนล สํานักงานประเทศอินโดนีเซีย ไดใหความเอื้อเฟอ
ภาพประกอบปก
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บทนาํ 

การแพรระบาดของเชือ้เอชไอวีในกลุมชายที่มีเพศสัมพันธกับชายในภูมิภาคเอเชียเปนเร่ืองท่ีมีความสําคัญ
อยางยิ่ง ขอมูลลาสุดของคณะกรรมาธิการรวมเร่ืองโรคเอดสในเอเชีย แสดงใหเห็นถึงการเพิ่มขึ้นของ
จํานวนผูติดเชื้อในกลุมชายที่มีเพศสัมพันธกับชาย โดยคาดวาในอีก 10-12 ปขางหนานี้ การติดเชื้อใน
ประชากรกลุมนี้จะเพิ่มข้ึน จนกลายเปนสัดสวนท่ีสําคัญในภูมิภาคนี้  แมวาบริการที่เปนบริการเฉพาะ
สําหรับชายที่มีเพศสัมพันธกับชายมีอยูอยางจํากัด แตจากขอมูลพบวาในพืน้ที่ที่มีบริการเหลานั้นอยู ก็จะมี
ชายท่ีมีเพศสัมพันธกับชายเขามาใชบริการเปนจํานวนมากพอสมควร 1 ความทาทายในเรื่องนี้ไมใชเพียง
การทําใหมีบริการเหลานี้แพรหลายมากขึ้น แตจะตองพิจารณาถึงการดําเนินการและผลที่เกิดขึ้นดวย 

หนวยงานหลายแหงไดรวมกันขับเคลื่อนเพื่อสรางความตอเนื่องและความเขมแข็งในการทํางานดานการ
ปองกันและการดูแลในกลุมชายที่มีเพศสัมพันธกับชาย อยางไรก็ตามขอมูลจากการทํางานดังกลาว ยงัมี
การแยกสวนและไมมีการประสานรวมกัน ทําใหมีขอจํากัดในการเปรียบเทียบผลลัพธจากการทํางาน และ
เนื่องจากมีความตองการสรางความเขมแข็งและขยายงานเพื่อตอบสนองตอการแพรระบาดของเชือ้เอชไอว ี
ทางองคกรพัฒนาระหวางประเทศของสหรัฐอเมริกา (USAID) ไดประสานใหทางองคกรแฟมิล่ี เฮลท 
อินเตอรเนชั่นแนล (FHI) ดําเนินการจัดทําตัวชี้วัดเพื่อการติดตามและประเมินผลสําหรับโครงการชายที่มี
เพศสัมพันธกับชายในประเทศไทยขึ้น เพื่อใหตัวชี้วัดตางๆ มีความสอดคลองตองกันมากขึ้น 

การดําเนินการในระยะแรกเริ่มจากการประชุมรวมกันระหวางหนวยงานระดับประเทศและองคกรชุมชนที่
ทํางานกับกลุมชายที่มีเพศสัมพันธกับชาย เพือ่บันทึกกิจกรรมตางๆ ท่ีกําลังดําเนินการอยู อภิปราย
แลกเปลี่ยนกันเกี่ยวกับระบบการติดตามและประเมินผล และระบุชองวางของขอมูลที่ทําการเก็บรวบรวม 
จากการประชมุพบวาหนวยงานตางๆ มีความตองการรวมกันดังตอไปนี้ 1) การจัดทําเอกสารและพัฒนา
คูมือหรือแนวทางที่ชัดเจนเกี่ยวกับกระบวนการติดตามโครงการ 2) การทําใหนิยามตัวชี้วัดที่เกี่ยวของกบั
กลุมเปาหมายและกิจกรรมมีความสอดคลองกัน และ 3) เหตุผลของการเก็บขอมูลตามตัวชี้วัดตางๆ จาก
ประเด็นดังกลาว จงึเกิดการพฒันาคูมือฉบับนี้ข้ึน โดยคาดหวังวาคูมือนี้จะชวยในการพัฒนาคุณภาพของ
ขอมูล การแปลความหมาย และการใชประโยชนจากขอมูลเพื่อสรางความเขมแข็งใหกับโครงการได 

จากความคาดหวังขางตน จงึไดมีการจัดต้ังคณะทํางานเพื่อรวมกันพัฒนาคูมือการติดตามและประเมินผล
โครงการ นําโดยองคการแฟมล่ีิ เฮลท อินเตอรเนชั่นแนล สํานักงานภูมิภาคเอเชียแปซิฟค และคณะทํางาน
ประกอบดวยตัวแทนจากองคกรที่ทํางานเกี่ยวของกับกลุมชายท่ีมีเพศสัมพันธกับชาย ไดแก มูลนิธิเพื่อน
พนักงานบริการ (สวิง) สมาคมฟาสีรุงแหงประเทศไทย กระทรวงสาธารณสุข ศูนยความรวมมือไทย-สหรัฐ
ดานสาธารณสุข องคกรพัฒนาระหวางประเทศของสหรัฐอเมริกา และองคกร Pact ประเทศไทย  

                                                 
1

 Report of the Commission on AIDS in Asia. Redefining AIDS in Asia: Crafting an Effective Response. 
2008. Oxford University Press. 
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คูมือฉบับน้ีเปนผลมาจากการทํางานรวมกันของคณะทํางานดังกลาว โดยนําเสนอกรอบแนวคิดเกี่ยวกับ
ประเภทของการดําเนินกิจกรรม ตัวชี้วัดหลักและนิยามของตัวชี้วัดตางๆ รวมทั้งใหขอมูลเกี่ยวกับตัวชีว้ัด
เพิ่มเติมอื่นๆ ที่เกี่ยวของ ซึง่ขึน้อยูกับความตองการขอมูล และสามารถนําไปใชเพื่อการวางแผนเพื่อ
ประเมินผลการทํางานได 

คูมือฉบับน้ีเปนเอกสารที่เสมือน “มีชีวิต” ซึง่สามารถปรับปรงุใหทันสมัยไดตลอดเวลา โดยขึ้นอยูกับ
ประสบการณของหนวยงานระดับทองถิ่น ระดับประเทศ และนานาชาติที่เกี่ยวของ ในขณะที่มีการจัดทํา
คูมือฉบับน้ี คณะทํางานไดตระหนักถึงการทํางานเพื่อพัฒนาระบบการติดตามและประเมินผลของ
หนวยงานอื่นดวย เชน การทํางานของ UNAIDS ในการจําแนกและใหความหมายของการดําเนินกิจกรรม
ในกลุมชายที่มีเพศสัมพันธกับชาย ซึ่งหากการทํางานดังกลาวชวยใหการจําแนกประเภทชัดเจนมากขึ้น 
ทางคณะทํางานอาจพจิารณาปรับปรงุการจาํแนกประเภทกิจกรรมและการใหความหมายในคูมือฉบบันี้ 
เพื่อใหเปนไปในแนวทางเดียวกันและปองกันความสับสนท่ีอาจเกิดขึ้น 

 

ความหมายของ ชายที่มีเพศสัมพันธกับชาย 

เพศวิถีของผูชายมีความหลายหลากมาก โดยเฉพาะในภูมิภาคเอเชียและแปซิฟค ผูชาย (ในเชิงกายภาพ) 
ที่มีเพศสัมพันธกับผูชายดวยกนั มักจะถูกจัดใหอยูในกลุมประชากรที่เรียกวา ชายที่มีเพศสัมพันธกับชาย 
(Men Who Have Sex with Men: MSM) โดยจะมีความหมายครอบคลุมถึงความหลากหลายของ
พฤติกรรมทางเพศและอัตลักษณทางเพศ ซึง่อาจรวมถึงชายที่มีความสัมพันธกับเพศเดียวกัน และชายที่มี
ความสัมพันธทางเพศกับท้ังผูชายและผูหญิง ชายบริการ และสาวประเภทสองที่เกดิเปนชายแตตองการมี
บทบาททางสังคมเปนเพศหญิงไมวาจะเปนพนักงานบริการหรือไม 

พฤติกรรมทางเพศและอัตลักษณทางเพศที่หลากหลายนี้ อาจกอใหเกิดความเสี่ยงในการติดเชื้อเอชไอวี
และโรคติดตอทางเพศสัมพันธในภูมิภาคนี้ การทําความเขาใจเกี่ยวกับสถานการณการระบาด และความ
ตองการดานบริการของประชากรกลุมยอยตางๆ ภายใตกลุมชายที่มีเพศสัมพันธกับชายมีความจําเปน
อยางยิ่ง เพื่อท่ีจะชวยปองกันการเจ็บปวยและการเสียชีวิตที่เกี่ยวของกบัเอชไอวีไดอยางมีประสิทธิภาพ 
แมวาการทําความเขาใจถึงความซับซอนของประชากรกลุมยอยมีความสําคัญอยางยิง่ แตส่ิงเหลาน้ีเปน
เรื่องที่อยูนอกเหนือขอบเขตการทํางานของคณะทํางานนี้  ดงันั้นในคูมือฉบับน้ี จะใชความหมายของคําวา 
ชายท่ีมีเพศสัมพันธกับชาย ตามที่ไดใหนิยามไวขางตน 

“ชายท่ีมีเพศสัมพันธกับชาย”  (MSM) เปนคําที่มีความหมายทางดานสาธารณสุข โดยจะมีความหมาย
ครอบคลุมถึงพฤติกรรมทางเพศที่เกิดขึ้นระหวางผูชายดวยกนั ซึง่เปนเรื่องท่ีเกี่ยวของกับอัตลักษณทางเพศ 
แรงจงูใจท่ีจะมีเพศสัมพันธ หรือการแสดงออกของตัวตนกับชุมชน คําวา “ผูชาย” หรือ “เพศ” จะมีการแปล
ความหมายที่แตกตางกันตามแตละสังคมและวัฒนธรรม รวมท้ังมีความแตกตางกันระหวางปจเจกบุคคลที่
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เขามาเกี่ยวของดวย ดงันั้น คาํวา ชายที่มีเพศสัมพันธกับชาย จงึมีความหมายครอบคลุมถึงความ
หลากหลายของบริบทและสภาพแวดลอมที่เกิดความสัมพันธทางเพศระหวางชายกับชาย 2 

 

ประเภทของการดําเนนิกจิกรรม 
การดําเนินกิจกรรมควรจะมีพื้นฐานจากหลักฐานเชิงประจักษ ในขณะที่ในภูมิภาคเอเชียยังมีขอจํากัดใน
เรื่องการดําเนินกิจกรรมที่มีประสิทธิภาพในกลุมชายที่มีเพศสัมพันธกับชาย แตในประเทศตะวันตกนั้นมี
หลักฐานเชิงประจักษแสดงใหเห็นวาการดําเนินกิจกรรมท่ีมีประสิทธิภาพควรจะประกอบดวยกิจกรรม 8 
ประเภท ดังตอไปนี้ 3 

• กิจกรรมระดับบุคคล 
• กิจกรรมระดับกลุม  
• กิจกรรมเพื่อนชวยเพื่อน (Peer Outreach) 
• การใหคําปรึกษาอยางครอบคลุม เกี่ยวกับความเสี่ยง และบริการตางๆ 
• การใหคําปรึกษาแกคูนอนและการสงตอ 
• การใหความรูดานสุขภาพ/ ขอมูลสาธารณะ 
• การดูแล การรักษา 4 และการสงตอ 
• กิจกรรมระดับชุมชน 

คณะทํางานไดนําส่ิงที่กลาวมาขางตนมาใชเปนกรอบแนวคดิ และทําการปรับเปล่ียนเล็กนอยเพื่อใหเขากับ
ขอบเขตการทํางานจริง กจิกรรมบางอยาง เชน กิจกรรมเพื่อนชวยเพื่อน การใหคําปรึกษาแกคูนอนและการ
สงตอ ไดถูกบูรณาการและกลายเปนสวนหนึ่งของกจิกรรมอื่นๆ โดยจะไมมีการกลาวถึงกจิกรรมดังกลาว
แยกเฉพาะในคูมือฉบับน้ี คณะทํางานยังไดรวมกิจกรรมอีกประเภทหนึ่งไวในคูมือนี้ดวย คือบริการเกี่ยวกับ
โรคติดตอทางเพศสัมพันธ ซึ่งเปนกิจกรรมที่มีความสําคัญอีกประเภทหนึ่ง และในประเทศไทยเองก็มีการ
ใหบริการประเภทนี้โดยหลายๆ หนวยงานดวยกัน 

                                                 
2

 Source: Asia Pacific Coalition on Male Sexual Health (APCOM). http://www.msmasia.org/ (accessed 
08/04/09) 
3

 CDC (2007). Compendium of HIV Prevention Interventions with Evidence of Effectiveness 
4

 A note on treatment: treatment for HIV infection is a critical intervention that aims to reduce mortality 
and morbidity among HIV positive individuals. However, this guide does not include treatment but rather 
focuses on care and support. Guidance on clinical care and its related indicators are clearly defined 
grouping other documents (see the further reading section of this guide). 
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คณะทํางานไดมีความเห็นรวมกันวา ความเขมขนของการดําเนินกิจกรรม (Intensity of intervention) ก็
เปนปจจัยสําคญัอีกปจจัยหนึง่ที่ควรนํามาพิจารณา โดยความเขมขนนี้สามารถพิจารณาได 2 ประการคือ 

1. เน้ือหาของกจิกรรม (Content of intervention) 
2. ขอบเขตของกิจกรรมที่บุคคลนั้นไดรับ (Range of interventions) 

เอกสารฉบับน้ีจะนําเสนอการวัดระดับความเขมขน โดยพิจารณาเนื้อหาของกิจกรรม และบางกิจกรรมจะ
ถูกจําแนกออกเปนแบบ “เขมขน” (intense) และ “ไมเขมขน” (casual) ตัวอยางของกิจกรรมที่จะนําเสนอ
ตอไปน้ี เปนตัวอยางจากการทํากิจกรรมขององคกรชุมชนในประเทศไทย โดยจะจําแนกตามประเภทของ
การดําเนินกิจกรรม เพื่อใหผูอานเกิดความเขาใจชัดเจนมากขึ้น 

ประเภทและนิยามของการดําเนินกิจกรรม 

การดําเนินกจิกรรมระดับบุคคลแบบเขมขน (Intensive individual interventions) 

ความหมาย การดําเนินกิจกรรมแบบตัวตอตัวที่มีองคประกอบดังนี ้

• การใหความรูดานสุขภาพ (เชน ขอมูลเกี่ยวกับการแพรระบาดของเชือ้เอชไอวีและการปองกัน เปน
ตน), 

• การชวยเหลือบคุคลเพื่อประเมินความเสี่ยง, 
• การใหคําปรึกษาเพื่อลดความเสี่ยง, 
• การแจกจายถงุยางอนามัย สารหลอล่ืน และ/ หรือเอกสารเผยแพรความรูตางๆ รวมทั้งการ

แจกจายชุดหรือเครื่องมือเพื่อการมีเพศสัมพันธท่ีปลอดภัย (เชน ถุงยางอนามัย สารหลอล่ืน และ
เอกสารเผยแพรความรู) 

• การสงตอเพื่อไปรับบริการในชมุชนและบริการทางการแพทย 

กิจกรรมประเภทนี้เปนการทํากิจกรรมแบบตัวตอตัวท่ีเนนการเสริมสรางทักษะ เพื่อชวยเหลือผูรับบริการ
ในการวางแผนเพื่อการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม และเพื่อใหเกิดความตอเนื่องในการประเมินความเสี่ยงดวย
ตนเอง นอกจากนี้กิจกรรมประเภทน้ีจะเกี่ยวของกบัการสงตอเพื่อไปรับบริการในชุมชนหรือท่ีศูนยบริการ
ทางการแพทย การดําเนินกิจกรรมประเภทนี้มักจะใชเวลานานกวา 2-3 นาที (เชน นานกวา 10 นาที) และ
ผูรับบริการจะมีสวนรวมในกิจกรรมอยางเต็มท่ี (ผูรับบริการมักจะถามคําถาม แสดงความคิดเห็น และรับ
ฟงอยางตั้งอกตั้งใจ)  

ขอควรพิจารณาดานลางนี้จะชวยในการตัดสินใจวากิจกรรมระดับบุคคลใดเปนแบบเขมขน  
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หากการทํากิจกรรมนั้น 

• เกี่ยวของกบัผูรับบริการ ซึ่งมีการพูดคุยและมีสวนรวมอยางเต็มที่ (ไมใชฟงอยางเดียว) 
• และ มีการเสริมสรางทักษะหรือศักยภาพ ไมใชการใหขอมูลพื้นฐานเทาน้ัน 
• และ ใชเวลานานกวา 2-3 นาที 
• และ มีการทํากิจกรรมแบบตัวตอตัว 

ดังน้ัน กิจกรรมดังกลาวจะเขาขายการดําเนินกิจกรรมระดับบุคคลแบบเขมขน 
ตัวอยางกิจกรรม 

• การใหคําปรึกษาแบบตัวตอตวั 
• การสนทนาแบบตัวตอตัวระหวางการเยี่ยมบาน 
• การใหคําปรึกษาทางโทรศัพทสายดวนแบบตัวตอตัว  
• การใหคําปรึกษาทางอินเตอรเน็ท แบบตัวตอตัว (รวมถึงการใหคําปรึกษาโดยการแชท) 
• กิจกรรมเพื่อนชวยเพื่อนในชุมชน ที่มีการพูดคุยแบบตัวตอตัวในเรื่องที่เฉพาะเจาะจง 

กิจกรรมตางๆ ที่กลาวขางตน เปนกิจกรรมที่เขาขายตามความหมายของการดําเนินกิจกรรมระดับบุคคล
แบบเขมขน และกิจกรรมประเภทนี้ยังรวมถึงการสงตอไปยังสถานบริการตางๆ เชน เพื่อไปรับบรกิาร
เกี่ยวกับโรคติดตอทางเพศสัมพันธ และบริการใหคําปรึกษาและการตรวจเอชไอว ี

หมายเหตุ กิจกรรมระดับบุคคลแบบเขมขนนี้โดยทั่วไปจะไมรวมถึงการใหคําปรึกษาซึง่เปนสวนหนึ่งของ
การตรวจเอชไอวี ซึ่งอยูภายใตกิจกรรมใหคําปรึกษาและการตรวจเอชไอว ีโดยมีกิจกรรมหลักคือ การให
คําปรึกษากอนการตรวจเอชไอวี การตรวจเอชไอว ีและการใหคําปรึกษาหลังการตรวจเอชไอวี อยางไรก็
ตามหนวยงานบางแหงอาจจะมีการใหบริการคําปรึกษากอนการตรวจเอชไอวี แตไมมีการตรวจเอชไอวีหรือ
ใหคําปรึกษาหลังการตรวจเอชไอว ีในกรณีเชนน้ี การใหคําปรึกษากอนการตรวจเอชไอวสีามารถนับรวมใน
กิจกรรมระดับบุคคลแบบเขมขนได  

การดําเนินกจิกรรมระดับบุคคลแบบไมเขมขน (Casual individual interventions) 
ความหมาย การดําเนินกิจกรรมแบบตัวตอตัวที่มีองคประกอบตางๆ ดังน้ี 

• ความรูดานสุขภาพ (เชน ขอมูลเกี่ยวกับการแพรระบาดของเชื้อเอชไอวีและการปองกัน เปนตน) 
และ/ หรือ 

• การแจกจายถุงยางอนามัย สารหลอล่ืน และ/ หรือเอกสารเผยแพรความรูตางๆ รวมท้ังการ
แจกจายชุดหรือเครื่องมือเพื่อการมีเพศสัมพันธท่ีปลอดภัย (เชน ถุงยางอนามัย สารหลอลื่น และ
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เอกสารเผยแพรความรู) 

กิจกรรมประเภทนี้เปนการทํากิจกรรมแบบตัวตอตัว ซึ่งมักจะทําโดยผูปฏิบัติงานเพื่อนชวยเพื่อนและผูนํา
ทางความคิด สวนใหญใชเวลาสั้นๆ (5-10 นาที) และเนนการใหขอมูลพื้นฐานเพื่อการปองกนั และอุปกรณ
ที่เกี่ยวของ เชน ถุงยางอนามัย และสารหลอล่ืนชนิดน้ํา กิจกรรมประเภทนี้ถือเปนโอกาสในการสรางความ
ไววางใจระหวางชายที่มีเพศสัมพันธกับชาย และเจาหนาที่โครงการ ซึง่จะเปนพื้นฐานในการสราง
ความสัมพันธระยะยาว และสรางโอกาสในการทํากิจกรรมประเภทอื่นๆ ตอไป 

ขอควรพิจารณาดานลางนี้ จะชวยในการตัดสินใจวากิจกรรมใดเปนกิจกรรมระดับบุคคลแบบไมเขมขน  

• เนนการใหความรูพื้นฐาน และ/ หรือการแจกจายถงุยางอนามัย สารหลอล่ืน และเอกสารเผยแพร
ความรูเทานั้น โดยไมมีการมีสวนรวมอยางเต็มท่ีจากผูรับบริการ (เชน สวนใหญผูรับบริการจะฟง
อยางเดียว) 

• และ ใชเวลาไมนานนัก เพียง 2-3 นาที 
• และ เปนกิจกรรมแบบตัวตอตัว 

ดังน้ัน จึงเรียกวาเปนกิจกรรมระดับบุคคลแบบไมเขมขน 

หมายเหตุ ในบางกรณี เจาหนาที่โครงการอาจจะเริ่มตนพูดคุยกับผูรับบริการ โดยคิดวากิจกรรมคร้ังนี้จะ
เปนกิจกรรมแบบไมเขมขน แตหากผูรับบริการเริ่มตนถามคําถาม เจาหนาที่โครงการก็อาจจะตองพูดคุยถึง
ประเด็นตางๆ ในเชิงลึก และใชเวลานานในการพูดคุยกับผูรับบริการ กจิกรรมน้ีก็จะกลายเปนกิจกรรม
ระดับบุคคลแบบเขมขน 
ตัวอยางกิจกรรม 

กิจกรรมเพื่อนชวยเพื่อนท่ีจัดเพื่อการปองกันการติดเชื้อเอชไอวีในสถานที่พบปะสังสรรคของกลุมเปาหมาย 
เชน บาร ซาวนา และรานนวด โดยใหรวมกับ 

• การแจกจายถุงยางอนามัย 
• การแจกสารหลอล่ืนชนิดน้ํา 
• การแจกจายเอกสารเผยแพรความรูตางๆ 
• รายการวิทยุ ซึง่รวมถึงการโทรศัพทเขามาในรายการเพื่อถามตอบปญหาตางๆ 

การดําเนินกจิกรรมระดับกลุมแบบเขมขน (Intensive group interventions) 
ความหมาย การทํากิจกรรมแบบเปนกลุม (มากกวา 2 คนขึ้นไป) ของชายที่มีเพศสัมพันธกับชาย หรือ
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เจาหนาท่ีผูใหบริการ (รวมทั้งเจาหนาที่ท่ีไดคาจางและอาสาสมัคร) ซึ่งมีองคประกอบตางๆ ดังน้ี 

• ความรูดานสุขภาพ (เชน ขอมูลเกี่ยวกับการแพรระบาดของเชื้อเอชไอวีและการปองกัน เปนตน) 
• การชวยเหลือบคุคลเพื่อประเมินความเสี่ยง 
• การใหคําปรึกษาเพื่อลดความเสี่ยง และ 
• การสงตอเพื่อไปรับบริการในชมุชนและบริการทางการแพทย 

 

กิจกรรมประเภทนี้เปนการทํากิจกรรมกับกลุมเปาหมายหรือเจาหนาท่ีโครงการจํานวนไมเกินคร้ัง
ละ 25 คน โดยชวยผูรับบริการในการวางแผนเพื่อการปรับเปล่ียนพฤติกรรมและประเมินพฤติกรรมเสี่ยง
ของตนเอง กจิกรรมประเภทนี้ยังรวมถึงการสงตอผูรับบริการกับเครือขายอืน่ๆ ทั้งในสถานบริการ
สาธารณสุขและในชุมชน รูปแบบของการดําเนินกิจกรรมประเภทนี้มีท้ังใชรูปแบบเพือ่น และไมใชเพื่อน 
โดยมีขอบเขตครอบคลุมถึงทักษะ ขอมูล ความรู และการสนับสนนุในดานตางๆ กจิกรรมประเภทนี้จะตอง
เปนการสรางเสริมทักษะ กิจกรรมประเภทนี้มักจะใชเวลาพอสมควร (เชน นานกวา 1 ชัว่โมง) หรืออาจ
ประกอบดวยหลายบทเรียน และผูรับบริการจะมีสวนรวมอยางเต็มที่ในการดําเนินกิจกรรมดวย 

หากมีการทํากิจกรรมระดับกลุมแบบเขมขน  กับผูรับบริการมากกวา 25 คน ก็ควรจะแบงจํานวนคนที่
รายงานเปนสวนๆ เชน การทํากิจกรรมกลุมกับผูรับบริการจํานวน 35 คน ควรจะแยกรายงานเปน 2 กลุม
กิจกรรม (กลุมแรก 20 คนและกลุมที่สอง 15 คน) แบบฟอรมรายงานควรจะมีที่สําหรับบันทึกวากิจกรรมนี้
เกิดขึ้นในเวลาและสถานที่เดียวกัน  

หมายเหตุ: การดําเนินกิจกรรมระดับกลุมไมรวมถึงการใหความรูแบบกลุม ซึ่งไมไดมีองคประกอบของ
การสรางเสริมทักษะ แตเนนการใหความรูเพียงอยางเดียว ซึง่กิจกรรมใหความรูแบบเปนกลุมนี้จะถูกนับ
รวมในการดําเนินกิจกรรมท่ีเกี่ยวกับการสื่อสารเร่ืองสุขภาพ/ การใหขอมูลตอสาธารณะ 
ตัวอยางกิจกรรม 

กิจกรรมของผูรับบริการ/ ผูไดรับประโยชนจากกิจกรรม 
• การจัดใหความรูเฉพาะประเด็น (โดยเปนการใหความรูและการอภิปรายแบบเขมขน) ซึ่งรวมถึง

การจัด movie night “coming out from the closet” 
• การจัดใหความรูในสถานที่ตางๆ (โดยเปนการทํากิจกรรมกลุมมีใหความรูและการอภิปรายแบบ

เขมขน) 
• การประชุมกลุมสนับสนุน 
• การประชุมเชิงปฏิบัติการเพื่อสรางเสริมทักษะ (จะตองเกี่ยวของกับทักษะเพื่อการปองกันการติด

เชื้อเอชไอวี) 
- ทักษะการสื่อสาร 
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- ทักษะในการเตรียมตนเอง 
- ทักษะในการตอรอง 

กิจกรรมของผูใหบริการ (ซึ่งหมายถึงเจาหนาท่ีโครงการ ทั้งเจานหาที่ที่ไดรับคาจางและอาสาสมัคร) 
• คายแกนนํา 
• การอบรมแกนนํา 
• การอบรมเพื่อใหความรูเกี่ยวกับเอชไอวีและความเขาใจในประเด็นละเอียดออน สําหรับเจาหนาที่

สาธารณสุขและเจาหนาท่ีองคกรพัฒนาเอกชน 

การดําเนินกจิกรรมระดับกลุมแบบไมเขมขน (Casual group interventions) 
ความหมาย การทํากิจกรรมแบบเปนกลุม (มากกวา 2 คนขึ้นไป) ของชายที่มีเพศสัมพันธกับชาย ซึง่มี
องคประกอบตางๆ ดังนี้  

• ความรูดานสุขภาพ (เชน ขอมูลเกี่ยวกับการแพรระบาดของเชื้อเอชไอวีและการปองกัน) และ/ หรือ 
• การแจกจายถุงยางอนามัย สารหลอล่ืน และ/ หรือเอกสารเผยแพรความรูตางๆ รวมท้ังการ

แจกจายชุดหรือเครื่องมือเพื่อการมีเพศสัมพันธท่ีปลอดภัย (เชน ถุงยางอนามัย สารหลอลื่น และ
เอกสารเผยแพรความรู) 

กิจกรรมประเภทนี้เปนการทํากิจกรรมกับกลุมเปาหมายหรือเจาหนาท่ีโครงการจาํนวนไมเกินคร้ังละ 25 คน 
กิจกรรมประเภทนี้มักจะใชเวลาไมนานนัก และผูรับบริการมักจะไมไดมีสวนรวมอยางเต็มท่ีในการดําเนิน
กิจกรรมดวย สวนใหญผูรับบริการจะรับฟงอยางเดียวก และอาจถามคําถามเล็กนอย ซึ่งมักจะเปนคําถาม
ทั่วๆ ไป และไมไดเกี่ยวของกับความเสี่ยงของบุคคล ซึ่งสวนใหญเปนการดําเนินกิจกรรมแบบครั้งเดียวจบ 
และไมไดมีองคประกอบของการสรางเสริมศักยภาพ 

หากมีการทํากิจกรรมระดับกลุมแบบไมเขมขน  กับผูรับบริการมากกวา 25 คน ก็ควรจะแบงจํานวนคนที่
รายงานเปนสวนๆ เชน การทํากิจกรรมกลุมกับผูรับบริการจํานวน 35 คน ควรจะแยกรายงานเปน 2 กลุม
กิจกรรม (กลุมแรก 20 คนและกลุมที่สอง 15 คน) แบบฟอรมรายงานควรจะมีที่สําหรับบันทึกวากิจกรรมนี้
เกิดขึ้นในเวลาและสถานที่เดียวกัน  
ตัวอยางกิจกรรม 

• กิจกรรมเคลื่อนท่ีหรือการใหความรูในพื้นที่ที่ชายที่มีเพศสัมพันธกับชายพบปะกัน (เชน การจัดมุม
สุขภาพ) 

• การจัดฉายภาพยนตรเกี่ยวกับชายท่ีมีเพศสัมพันธกับชาย โดยมีการใหความรูดานสุขภาพรวม
ดวยอยางไมเปนทางการ และ/หรือ การแจกจายอุปกรณ (เชน ถุงยางอนามัย และสารหลอล่ืน
ชนิดนํ้า รวมทั้งเอกสารเผยแพรความรูตางๆ) 

• การจัดใหความรูเฉพาะประเด็นสําหรับชายที่มีเพศสัมพันธกับชาย (เชน การเพิ่มความตระหนัก 
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การใหความรูเกี่ยวกับการปองกันการติดเชื้อเอชไอวี) ในบาร โรงเรียน สถานประกอบการและ
ชุมชนในเรื่องเกี่ยวกับการปองกันการติดเชื้อเอชไอวี 

• กิจกรรมเพื่อนชวยเพื่อนในกลุมเล็กสําหรับชายที่มีเพศสัมพันธกับชายในชุมชน โดยเนนการให
ความรูพื้นฐาน และ/ หรือการแจกจายถงุยางอนามัย สารหลอล่ืน และเอกสารเพื่อการใหความรู
ดานสุขภาพ 

• กิจกรรมชุมชนของกลุมชายท่ีมีเพศสัมพันธกับชาย เชน งานเทศกาล พาเหรด แฟชั่นโชวถงุยาง
อนามัย ประกวดนางงามฟาสีรุง มุมสุขภาพและนิทรรศการซึ่งเนนกลุมเปาหมายชายที่มี
เพศสัมพันธกับชาย เปนตน 

การใหคําปรึกษาและการตรวจหาเชื้อเอชไอว ี(HIV counseling and testing (HTC) 
interventions) 

ความหมาย กจิกรรมประเภทนี้เปนกิจกรรมระดับบุคคล ที่ประกอบดวยกิจกรรม 4 สวนคือ  

1. การใหคําปรึกษากอนการตรวจเอชไอว ี
2. การตรวจหาเชื้อเอชไอวี และ 
3. การใหคําปรึกษาหลังการตรวจเอชไอวี  
4. การบันทึกผลการตรวจ 

 

กิจกรรมน้ีมีวัตถุประสงคเพื่อใหผูรับบริการไดทราบสถานะการติดเชื้อของตน เสริมความเขาใจเร่ืองการตดิ
เชื้อเอชไอวี การประเมินความเสี่ยงในการรับเชื้อและแพรเชื้อ การวางแผนเพื่อปรบัเปล่ียนพฤติกรรมเพื่อลด
ความเสี่ยงในการรับเชื้อและแพรเชื้อเอชไอวี และการสงตอเพื่อไปรบับริการทางการแพทยอื่นๆ การปองกัน
และความตองการทางจิต-สังคมดวย โดยท่ัวไปกิจกรรมประเภทนี้มักจะเกิดขึ้นที่ศูนยดร็อปอิน คลินิก
โรคติดตอทางเพศสัมพันธ คลินิกสุขภาพทั่วไป โรงพยาบาล สถานบริการเพื่อใหคําปรึกษาและตรวจเอชไอ
วี หรือคลิกนิกเคลื่อนที่ 

หนวยบริการที่จะรายงานภายใตกิจกรรมน้ีจะตองใหบริการครบทั้งส่ีกิจกรรม แตศูนยบริการหลายแหงที่มี
การใหคําปรึกษากอนการตรวจเอชไอวี และหลังจากนั้นจะสงตอผูรับบริการไปตรวจเอชไอวีที่ศูนยบริการ
อื่น ซึง่กิจกรรมรูปแบบนี้จะไมนับภายใตกิจกรรมการใหคําปรึกษาและการตรวจเอชไอวี แตควรจะนับ
ภายใตการดําเนินกิจกรรมระดับบุคคลแบบเขมขน อยางไรก็ตามศูนยบริการหลายแหงอาจมีการเชื่อมโยง
เครือขายที่เขมแข็ง ที่จะสามารถติดตามผูรับบริการ รวมทั้งการใหคําปรึกษาหลังการตรวจเอชไอวีหาก
ผูรับบริการตองการได ในกรณีเชนนี้ศูนยบริการสามารถรายงานภายใตกิจกรรมนี้ได หรือหากศูนยบริการ
ใหคําปรึกษากอนการตรวจเอชไอว ีและมีเจาหนาท่ีเพื่อนชวยเพื่อนพาไปตรวจเอชไอวี และรับบริการให

                                                 
5

 หมายเหตุในบางกรณี จะนับเฉพาะพื้นที่ที่ใหบริการครบทั้ง 4 กจิกรรมเทานั้น แตจากคํานิยามที่กลาวมานี้เปน
การประยกุตมาจากการทํางานของหนวยงานในประเทศไทยและถือเปนบริบทเฉพาะในพื้นที่นี้ 
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คําปรึกษาหลังการตรวจเอชไอวี และสามารถเชื่อมโยงบริการได กรณีเชนน้ีก็สามารถรายงานภายใต
กิจกรรมน้ีไดเชนกัน 5 
ตัวอยางกิจกรรม 

• การใหคําปรึกษากอนการตรวจเอชไอว ี
• การสงตอเพื่อไปตรวจเอชไอวี (ไมวาเจาหนาที่จะไปดวยหรือไมก็ตาม) 
• การตรวจหาเชื้อเอชไอว ี
• การติดตามกับศูนยบริการเพื่อดูจํานวนผูรับบริการท่ีมาจากการสงตอ 
• การใหคําปรึกษาหลังการตรวจเอชไอวี (รวมถึงการสงตอเพื่อไปรับบริการโรคติดตอทาง

เพศสัมพันธ คลินิกสุขภาพทั่วไป หรือบริการดานจิตสังคม และการสนับสนุนเพื่อเขาถึงยาตาน
ไวรัส) 

• การบันทึกจํานวนผูติดเชื้อเอชไอวี 

บริการดานโรคติดตอทางเพศสัมพันธ (STI clinical management) 
ความหมาย กจิกรรมประเภทนี้เปนกิจกรรมระดับบุคคลที่มีวัตถุประสงคเพื่อตรวจคัดกรอง วินิจฉัยและ
รักษาโรคติดตอทางเพศสัมพันธ การสืบสวนที่มาของการตดิตอ (การเปดเผยตอคูนอน และการรักษาคู
นอน) การใหคําปรึกษา (การอธิบายถึงการวนิิจฉัย ความสําคัญและการลดความเสี่ยง) การสาธิตวิธีการใช
ถุงยางอนามัย การใหคําปรึกษา (การใชยาอยางสมํ่าเสมอและตอเนื่อง) การติดตามและ/ หรือการสงตอ 
ซึ่งการใหบริการเหลานี้มักจะเกิดขึ้นที่ศูนยดร็อปอิน คลินิกโรคติดตอทางเพศสัมพันธ คลินิกสุขภาพทั่วไป 
โรงพยาบาล และคลินิกเคล่ือนท่ี 
ตัวอยางกิจกรรม 

• การตรวจคัดกรอง 
• การวินิจฉัยโรคติดตอทางเพศสัมพันธตามสาเหตุ โดยการตรวจทางหองปฏิบัติการ หรือการ

วินิจฉัยตามอาการ 
• การรักษา (เบื้องตนหรือแบบอืน่ๆ) 
• การสงตอเพื่อไปรับบริการใหคําปรึกษาและการตรวจเอชไอวี และบริการสุขภาพทั่วไป 
• การคนหาที่มาของโรค  
• การใหคําปรึกษาเรื่องการวินิจฉัย การลดความเสี่ยง และการรักษาโรคติดตอทางเพศสัมพันธ

อยางสม่ําเสมอและตอเน่ือง 
• การติดตามการรักษาหรือการสงตอ (เชน การดูแลขั้นตติยภูมิเพื่อการรักษาโรคติดตอทาง

เพศสัมพันธสําหรับผูรับบริการท่ีดื้อยาสูตรพื้นฐาน) 
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กิจกรรมเกี่ยวกับการดูแลและการสนับสนุนที่เกี่ยวของกับเอชไอวี (HIV care and support 
interventions) 
ความหมาย กจิกรรมประเภทนี้เปนกิจกรรมที่กี่ยวกับการดูแลและการสนับสนุน ไดแก กจิกรรมท่ีชวย
บรรเทาความเจ็บปวดและเพื่อพัฒนาคุณภาพชีวิตสําหรับคนท่ีประสบปญหาที่เกี่ยวของกบัเอชไอวี 6 การ
ดําเนินกิจกรรมประเภทนี้มีวัตถุประสงคเพื่อการเขาถึงการตรวจวินิจฉัย การดูแลดานสุขภาพ และการ
สนับสนุนบริการตางๆ อยางครอบคลุม การลดการเจ็บปวยและการเสียชีวิตจากเอชไอว ี การสรางโอกาส
เพื่อปองกันการแพรระบาดของเชื้อเอชไอวี และการพัฒนาคุณภาพชีวิตของผูติดเชื้อและผูไดรับผลกระทบ
จากการติดเชื้อเอชไอว ี7 

กิจกรรมดานการดูแลและการรักษา สวนใหญจะเกิดขึ้น (หรือผานทาง) ศูนยดร็อปอิน คลินิกโรคติดตอทาง
เพศสัมพันธ คลินิกสุขภาพทั่วไป โรงพยาบาล คลินิกเคลื่อนที่ กิจกรรมการดูแลที่บาน และองคกรชุมชน
อื่นๆ  
ตัวอยางกิจกรรม 

• การใหคําปรึกษาและการสนับสนุนเกี่ยวกับยาตานไวรัส 
• การสงตอเพื่อรักษาโรคฉวยโอกาส และการรับยาตานไวรัส (รวมทั้งการตรวจ CD4) 
• การดูแลเชิงรุกสําหรับผูติดเชื้อ (ความเจ็บปวดและอาการตางๆ การควบคุมอาการขางเคียง) 
• การใหคําปรึกษาดานสุขภาพจิต 
• การสรางเสริมทักษะในการดํารงชวีิต ทักษะการดูแลตนเอง 
• การสนับสนุนผูติดเชื้อ และกลุมสนับสนุน 
• การปองกันเพื่อสงเสริมสุขภาพสําหรับผูติดเชื้อเอชไอวี ซึ่งสวนใหญจะรวมถึงการใหคําปรึกษาเรื่องการ

มีเพศสัมพันธที่ปลอดภัย และการใชถุงยางอนามัย การสงตอเพื่อไปรบับริการวางแผนครอบครัว 
อนามัยเจริญพันธุ และโรคติดตอทางเพศสัมพันธ การใชเข็มและกระบอกฉีดยาที่สะอาดปลอดเชื้อ 
และการสงตอเพื่อไปรบับริการดานสุขภาพทั่วไป 

• การสนับสนุนดานโภชนาการ 
• การสงตอไปยงัองคกรชุมชนอื่นๆ ที่ใหบริการดานการดูแลและการสนับสนุน  

กิจกรรมระดับชุมชน (Community level interventions) 
ความหมาย กจิกรรมประเภทนี้เปนกิจกรรมที่มีเปาหมายเพื่อสรางบริบทแวดลอมที่เกื้อหนุนตอการทํางาน 
(เชน การสรางบรรทัดฐานในชุมชน) มากกวาที่จะเนนการสื่อสารเพื่อการปรับเปล่ียนพฤติกรรมในระดับ
                                                 
6

 Family Health International. Palliative Care Strategy for HIV and other Diseases. 2008. 
7

 UNAIDS. National AIDS Programmes: A Guide to Monitoring and Evaluating HIV/AIDS Care and 
Support. 2005.  
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บุคคลและระดับกลุม กิจกรรมประเภทนี้มักจะทําในบริบทท่ีกวางขวางที่ชายท่ีมีเพศสัมพันธกับชายอาศัย
อยูและมีปฏิสัมพันธกัน แตไมไดเฉพาะเจาะจงวาเปนกจิกรรมเฉพาะของชายที่มีเพศสัมพันธกับชาย 
กิจกรรมลักษณะนี้สวนใหญเปนการสรางทางเลือกเกี่ยวกับคานิยมทางสังคม (รวมทั้งความเชื่อ และวิถี
ปฏิบัติ) นโยบาย หรือสภาพแวดลอมตางๆ 
ตัวอยางกิจกรรม 

• กิจกรรมท่ีเกี่ยวกับเอชไอวี เชน กิจกรรมวันเอดสโลก กิจกรรมในวันเทศกาลตางๆ เชน วันสงกรานต วัน
วาเลนไทน และปใหม 

• กิจกรรมชุมชน เชน การจัดแสดงในดิสโกเธค บาร หรือสถานที่อื่นๆ ท่ีมีโอกาสในการเขาถึงสมาชิกของ
ชุมชน 

• การรณรงคการตลาดเพื่อสังคมเพื่อเขาถึงกลุมเปาหมาย  
• กิจกรรมท่ีเกี่ยวกับนโยบาย รวมท้ังการรณรงคเพื่อสรางการเปลี่ยนแปลงในเชิงสรางสรรค และกิจกรรม

เชิงโครงสรางอืน่ๆ ท่ีเกี่ยวของกับกับเจาของกิจการ เพื่อกระตุนใหพวกเขาเห็นความสําคัญในการสราง
สภาพแวดลอมเพื่อการปองกันการติดเชื้อเอชไอวี เชน การสนับสนุนใหมีถุงยางอนามัยและสารหลอ
ล่ืน การจัดแสดงสื่อส่ิงพิมพ การอบรมพนักงานเกี่ยวกับการปองกันการติดเชื้อเอชไอว ีและการสง
พนักงานไปที่สถานบริการเพื่อตรวจเอชไอวีหรือตรวจและรักษาโรคติดตอทางเพศสัมพันธ  

การสื่อสารดานสาธารณสขุ/ ขอมูลสาธารณะ (Health communication/ public 
information) 
ความหมาย กจิกรรมประเภทนี้เปนกิจกรรมที่นําเสนอขอความหรือขอมูลเพื่อการปองกันการแพรระบาด
ของเชือ้เอชไอวีผานทางสื่อชองทางใดชองทางหนึ่ง หรือหลายชองทางเพื่อเขาถึงกลุมเปาหมาย เพื่อ
สนับสนุนใหเกิดพฤติกรรมที่ปลอดภัย การลดความเสี่ยงของบุคคล และ/ หรือใหความรูตอบุคคลท่ีมีความ
เส่ียงตอการติดเชื้อ เกี่ยวกับสถานบริการที่เกี่ยวของ 
ตัวอยางกิจกรรม 

• ส่ืออิเลคโทรนิก ไดแก อินเตอรเน็ท เว็ปไซท ขอความส้ันทางโทรศัพท คลิปวิดีโอ และหนังส้ัน 
• โฆษณา และการสนทนาทางวิทยุ 
• โปสเตอร โปสการด จดหมายขาว ส่ือโฆษณาขนาดใหญ แผนพับ ใบปลิว ฟลิปชารต คูมือสําหรับ

เจาหนาที่ภาคสนาม 
• การจัดบูธในการประชุม และกิจกรรมชุมชนตางๆ 
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สรุปตัวชีว้ัด 
ตัวชี้วัดตามกิจกรรมท่ีกลาวมามีทั้งหมด 30 ตัวชี้วัด ซึง่สามารถจําแนกไดเปน 3 กลุมใหญๆ คือ ตัวชี้วัด
หลัก (Core: C) ตัวชีว้ัดเพิ่มเติม (Additional: A) และตัวชี้วัดเพื่อการประเมินผล (Evaluation: CE) ตาราง
ขางลางนี้เปนตารางสรุปตัวชี้วดัสําหรับโครงการชายที่มีเพศสัมพันธกับชาย  แบงเปนตัวชีวั้ดหลัก 8 ตัวชี้วดั 
ตัวชี้วัดเพิ่มเติม 13 ตัวชี้วัด และตัวชี้วัดเพื่อการประเมินผล 9 ตัวชี้วัด ตัวชี้วัดหลักหมายถึงตัวชี้วัดที่กําหนด
โดยอางองิจากตัวชี้วัดท่ีจะตองรายงานตอหนวยงานระดับนานาชาติ เชน รัฐบาลสหรัฐอเมริกา (USG) 
โครงการโรคเอดสแหงสหประชาชาติ (UNAIDS) และกองทุนโลก (Global Fund) และเพื่อการบริหาร
จัดการโครงการ ตัวชี้วัดน้ีเปนขอมูลพื้นฐานซึง่ควรจะทําการเก็บรวบรวมและใชประโยชนเพื่อการพัฒนา
โครงการและนําเสนอเปนรายงานความกาวหนาตอผูใหทุน เจาหนาท่ี และผูไดรับประโยชน นอกจากนี้
ตัวชี้วัดเหลาน้ีจะถูกใชเปนขอมูลพื้นฐานเพื่อทําการประเมินผลการทํากิจกรรมในระดับ outcome และ
ผลกระทบตอไป  

สวนตัวชี้วัดเพิ่มเติมเปนตัวชี้วัดท่ีสามารถเพิ่มเขาไปในระบบการติดตามโครงการไดหากมีความเกี่ยวของ
กับกิจกรรมที่ดําเนินการอยู ซึง่โครงการอาจตัดสินใจที่จะใชตัวชี้วัดเหลานี้เพื่อเก็บรวบรวมขอมูลเกี่ยวกับ
การใหบริการ 

ตัวชี้วัดเพื่อการประเมินผลที่นําเสนอในที่นี้ เปนตัวชี้วัดท่ีไดรับการยอมรับจากนานาชาติ ตัวชี้วัดเหลาน้ีใช
เพื่อวัดความกาวหนาของโครงการ เมื่อเปรียบเทียบกับเปาหมายระดับประเทศและระหวางประเทศ เชน  
ตัวชี้วัดของ UNGASS ซึง่การเก็บรวบรวมขอมูลตามตัวชี้วัดกลุมนี้จะทําไดโดยการศึกษาพิเศษ เชน การ
สํารวจชุมชน ซึ่งจะใชเมื่อตองการประเมิน outcome และ impact ของโครงการ 

หมายเหตุ การรายงานตัวชี้วดัจะรายงานเฉพาะท่ีเกี่ยวของกับกิจกรรมท่ีกําลังดําเนินการอยูเทานั้น 
หากตัวชี้วัดหลักไมเกี่ยวของกบัโครงการที่ดําเนินการอยู ก็ไมจําเปนตองรายงานตามตัวชีว้ัดนั้น  
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ประเภทของ
ตัวช้ีวดั: หลัก (C)/ 
เพ่ิมเติม (A)/ 
ประเมินผล (E) 

 

ตัวช้ีวดั 

 

ประเภทการดําเนินกิจกรรม 

 

หนวยงานที่ตองการ
ตัวช้ีวดั 

C1 จํานวนคนที่ไดรับบริการ ผาน
กิจกรรมระดับบุคคลหรือ
กิจกรรมกลุมแบบเขมขน
หรือไมเขมขน 

กิจกรรมระดับบุคคลแบบ
เขมขนและไมเขมขน กิจกรรม
ระดับกลุมแบบเขมขนและไม
เขมขน กิจกรรมสื่อสาธารณะ 

กระทรวงสาธารณสุข 
สปสช. กองทุนโลก 
รัฐบาลสหรัฐ 
(PEPFAR/ OGAC) 

C2 จํานวนผูติดเชื้อชายที่มี
เพศสัมพันธกับชายที่เขาถึง
บริการพื้นฐานของกจิกรรมการ
ปองกันเพื่อสงเสริมสุขภาพ
สําหรับผูติดเชื้อเอชไอว ี

กิจกรรมระดับบุคคลแบบ
เขมขน 

รัฐบาลสหรัฐ 
(PEPFAR/ OGAC) 

C3 จํานวนคนที่ไดรับคําปรึกษา
และการตรวจเอชไอวี และ
ไดรับผลการตรวจ 

การใหคําปรึกษาและการตรวจ
เอชไอว ี

UNGASS#7, กองทุน
โลก รัฐบาลสหรัฐ 
(PEPFAR/OGAC) 

C4 รอยละของคนที่ผานการตรวจ
เอชไอวีและไดรับผลการตรวจ 

การใหคําปรึกษาและการตรวจ
เอชไอว ี

UNGASS#7 

C5 จํานวนคนที่ผานการตรวจ
โรคติดตอทางเพศสัมพันธ 

บริการดานโรคติดตอทาง
เพศสัมพันธ 

รัฐบาลสหรัฐ 
(ประเทศไทย) 

C6 จํานวนคนที่ไดรับการรักษา
โรคติดตอทางเพศสัมพันธ 

บริการดานโรคติดตอทาง
เพศสัมพันธ 

รัฐบาลสหรัฐ 
(ประเทศไทย) 

C7 จํานวนผูติดเชื้อท่ีไดรับการ
ตรวจ CD4 

การดูแลและสนับสนุนดานเอช
ไอว ี

รัฐบาลสหรัฐ 

C8 จํานวนคนที่ผานการอบรม กิจกรรมระดับบุคคลหรือระดับ
กลุมแบบเขมขน 

องคการอนามัยโลก
รัฐบาลสหรัฐ 
(PEPFAR/ OGAC) 

A1 จํานวนครั้งที่ทํากิจกรรมกับ
ผูรับบริการ (ท้ังรายใหมและ
รายเกา) 

กิจกรรมระดับบุคคลแบบ
เขมขนและไมเขมขน กิจกรรม
ระดับกลุมแบบเขมขนและไม
เขมขน 

 

A2 จํานวนครั้งโดยเฉลี่ยของการ
ทํากิจกรรม 

กิจกรรมระดับบุคคลแบบ
เขมขนและไมเขมขน กิจกรรม
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ประเภทของ
ตัวช้ีวดั: หลัก (C)/ 
เพ่ิมเติม (A)/ 
ประเมินผล (E) 

 

ตัวช้ีวดั 

 

ประเภทการดําเนินกิจกรรม 

 

หนวยงานที่ตองการ
ตัวช้ีวดั 

ระดับกลุมแบบเขมขนและไม
เขมขน 

A3 จํานวนถุงยางอนามัยท่ี
แจกจาย 

กิจกรรมระดับบุคคลแบบ
เขมขนและไมเขมขน กิจกรรม
ระดับกลุมแบบเขมขนและไม
เขมขน กิจกรรมส่ือสาธารณะ 

รัฐบาลสหรัฐ 
(ประเทศไทย) 

A4 จํานวนสารหลอล่ืนท่ีแจกจาย กิจกรรมระดับบุคคลแบบ
เขมขนและไมเขมขน กิจกรรม
ระดับกลุมแบบเขมขนและไม
เขมขน กิจกรรมส่ือสาธารณะ 

รัฐบาลสหรัฐ 
(ประเทศไทย) 

A5 จํานวนหนวยบริการถุงยาง
อนามัย 

กิจกรรมระดับชุมชน รัฐบาลสหรัฐ 
(PEPFAR/ OGAC) 

A6 จํานวนเอกสารเผยแพรความรู
ดานสุขภาพที่แจกจาย 

กิจกรรมระดับบุคคลแบบ
เขมขนและไมเขมขน กิจกรรม
ระดับกลุมแบบเขมขนและไม
เขมขน กิจกรรมส่ือสาธารณะ 

 

A7 รอยละของคนที่ไปรับบริการ
ที่มาจากการสงตอ 

กิจกรรมระดับบุคคลแบบ
เขมขนและไมเขมขน กิจกรรม
ระดับกลุมแบบเขมขนและไม
เขมขน การใหคําปรึกษาและ
การตรวจเอชไอวี  บริการดาน
โรคติดตอทางเพศสัมพันธ 

 

A8 จํานวนคนที่เขารวมกิจกรรม
เพื่อเสริมสรางทักษะ 

กิจกรรมระดับบุคคลและ/หรือ
กิจกรรมระดับกลุมแบบเขมขน 

 

A9 จํานวนครั้งที่จดักิจกรรม
เสริมสรางทักษะ 

กิจกรรมระดับบุคคลและ/หรือ
กิจกรรมระดับกลุมแบบเขมขน 

 

A10 จํานวนหนวยบริการที่ให
คําปรึกษาและการตรวจเอชไอ
วีตามมาตรฐานระดับประเทศ 

การใหคําปรึกษาและการตรวจ
เอชไอว ี

 

A11 จํานวนผูติดเชื้อท่ีไดรับการ การดูแลและสนับสนุนดานเอช  
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ประเภทของ
ตัวช้ีวดั: หลัก (C)/ 
เพ่ิมเติม (A)/ 
ประเมินผล (E) 

 

ตัวช้ีวดั 

 

ประเภทการดําเนินกิจกรรม 

 

หนวยงานที่ตองการ
ตัวช้ีวดั 

ชวยเหลือจากเจาหนาที่
โครงการในการเขาถึงบริการ
การดูแลรักษาและการ
สนับสนุน 

ไอว ี

A12 จํานวนองคกรท่ีทํางานดาน
การปองกันเอชไอวี การดูแล
และการสนับสนุนในชุมชน 

กิจกรรมระดับชุมชน  

A13 จํานวนองคกรท่ีไดรับความ
ชวยเหลือทางวชิาการ 

กิจกรรมระดับชุมชน  

E1 รอยละของชายที่มีเพศสัมพันธ
กับชายที่เขาถงึโดยโครงการ
ปองกันการติดเชื้อเอชไอว ี

กิจกรรมระดับบุคคลแบบ
เขมขนและไมเขมขน กิจกรรม
ระดับกลุมแบบเขมขนและไม
เขมขน 

กระทรวงสาธารณสุข 
สปสช. กองทุนโลก 
รัฐบาลสหรัฐ 
(PEPFAR/ OGAC) 
UNGASS #9 

E2 รอยละของประชากรกลุมเสี่ยง
ที่สามารถอธิบายวิธีการ
ปองกันการติดเชื้อเอชไอวีได
ถูกตอง และมีความเขาใจท่ี
ถูกตองเกี่ยวกบัการแพรระบาด
ของเชื้อเอชไอวี 

กิจกรรมระดับบุคคลแบบ
เขมขนและไมเขมขน กิจกรรม
ระดับกลุมแบบเขมขนและไม
เขมขน 

UNGASS #14 

E3 รอยละของชายที่มีเพศสัมพันธ
กับชายที่เคยเขาถึงส่ือเพือ่
กลุมเปาหมาย ผานทาง
โทรทัศน วิทยุ และสื่ออื่นๆ 

การสื่อสารเชิงสาธารณะ/ 
ขอมูลสาธารณะ 

 

E4 รอยละของชายที่มีเพศสัมพันธ
กับชายที่รายงานวาใชถุงยาง
อนามัย ในการมีเพศสัมพันธ
ทางทวารหนักครั้งลาสุดกับคู
นอนชาย 

กิจกรรมระดับบุคคลแบบ
เขมขนและไมเขมขน กิจกรรม
ระดับกลุมแบบเขมขนและไม
เขมขน 

UNGASS#19 
กองทุนโลก 

E5 รอยละของชายบริการที่ใช กิจกรรมระดับบุคคลแบบ UNGASS#18 
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ประเภทของ
ตัวช้ีวดั: หลัก (C)/ 
เพ่ิมเติม (A)/ 
ประเมินผล (E) 

 

ตัวช้ีวดั 

 

ประเภทการดําเนินกิจกรรม 

 

หนวยงานที่ตองการ
ตัวช้ีวดั 

ถุงยางอนามัย ในการมี
เพศสัมพันธครั้งลาสุดกับลูกคา 

เขมขนและไมเขมขน กิจกรรม
ระดับกลุมแบบเขมขนและไม
เขมขน 

E6 รอยละของชายที่มีเพศสัมพันธ
กับชายที่เคยตรวจเอชไอวีและ
ทราบผลการตรวจ 

การใหคําปรึกษาและการตรวจ
เอชไอว ี

UNGASS #8 

E7 รอยละของชายที่มีเพศสัมพันธ
กับชายที่ติดเชือ้เอชไอว ี

กิจกรรมระดับบุคคลแบบ
เขมขนและไมเขมขน กิจกรรม
ระดับกลุมแบบเขมขนและไม
เขมขน การใหคําปรึกษาและ
การตรวจเอชไอว ี

UNGASS#23 
กองทุนโลก 

E8 รอยละของเจาหนาที่ท่ีผานการ
อบรมเพื่อทํากจิกรรมเพื่อ
ปองกันการแพรระบาดของเชือ้
เอชไอว ี

กิจกรรมระดับบุคคลและระดับ
กลุมแบบเขมขนและไมเขมขน 

กองทุนโลก 

E9 รอยละของหนวยงานที่
ใหบริการชุมชนพื้นฐาน (การ
ปองกัน การดูแล และการ
สนับสนุน) 

กิจกรรมระดับชุมชน  

 

นิยามตัวช้ีวัด 

ตารางขางลางน้ีแสดงนิยามของตัวชี้วัดแตละตัวตามที่ไดกลาวมาขางตน ทั้งตัวชี้วัดหลักเพื่อการติดตาม 
ตัวชี้วัดเพิ่มเติม และตัวชี้วัดเพื่อการประเมินผล 

หมายเหตุ เร่ืองความถ่ีของการรายงานขอมูล 

หนวยงานผูใหทุนบางรายกําหนดใหมีการรายงานตัวชี้วัดหลักทุกคร่ึงปและประจําป อยางไรก็ตามองคกร
บางแหงอาจจะรายงานตามตัวชี้วัดเหลาน้ีบอยกวาน้ัน (เชน รายงานทุกเดือน) ท้ังน้ีการตัดสินใจวาจะ
รายงานขอมูลบอยหรือไมอยางไร ก็ควรจะพิจารณาวาขอมูลมีการเปล่ียนแปลงรวดเร็วหรือไมเพียงใด (เชน 
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คุณคิดวาตัวเลขรายงานจะเปลี่ยนแปลงเพิ่มขึ้นหรือลดลงอยางมีนัยสําคัญภายใน 1 เดือน, 2 เดือน หรือ 3 
เดือน) หากขอมูลมีการเปลี่ยนแปลงไมมากนัก ก็อาจไมตองรายงานบอยมากนัก นอกจากนี้ควรจะ
พิจารณาวาจะนําขอมูลไปใชประโยชนไดอยางไร หากเก็บขอมูลบอยมาก อาจจะไมมีเวลาสําหรับการ
วิเคราะหขอมูลและการวางแผนเพื่อใชประโยชนจากขอมูล 

ตัวชี้วัดหลัก 

ตัวช้ีวัดหลักที่ 1 (C1) จาํนวนคนที่ไดรับบริการ ผานกิจกรรมระดับบุคคลหรือกิจกรรม
กลุมแบบเขมขนหรือไมเขมขน 
ความหมาย จํานวนชายที่มีเพศสัมพันธกับชายหรือประชากรทั่วไปที่ไดรับประโยชนจาก

การดําเนินกิจกรรมในรอบระยะเวลารายงานนั้น 

ตัวชี้วัดนี้จะนับจํานวนชายที่มีเพศสัมพันธกับชายหรือประชากรทั่วไปท่ีไดรับ
ประโยชนจากการดําเนินกิจกรรมตางๆ ดังนี ้

• กิจกรรมระดับบุคคล (แบบเขมขนและไมเขมขน) 
• กิจกรรมระดับกลุม (แบบเขมขนและไมเขมขน) 
• การสื่อสารดานสาธารณสุข/ ขอมูลสาธารณะ (สําหรับประชากร

ทั่วไป) 

ในรอบระยะเวลาการรายงาน โดยจําแนกตามกิจกรรม (ไดแก กิจกรรม
ภาคสนาม การสรางเสริมศักยภาพ/ การอบรม การใหคําปรึกษา), จาํแนกตาม
ระดับความเขมขน (แบบเขมขนหรือไมเขมขน) และจําแนกวาเปนกิจกรรม
ระดับบุคคลหรือกิจกรรมรัดับกลุม (ขนาดเล็ก) 

ในแตละรอบการรายงาน ควรจําแนกจํานวนชายที่มีเพศสัมพันธกับชายท่ี
เขาถึงบริการเปน รายใหม (ไมเคยมีสวนรวมหรือไดรับประโยชนจากการ
ดําเนินกิจกรรมในรอบรายงานนั้น) และ รายเกา (คนท่ีเคยมีสวนรวมหรือ
ไดรับประโยชนจากการทํากิจกรรมในรอบรายงานนั้น) ผูรับบริการจะถูก
นับเปนรายใหมแคครั้งเดียว เฉพาะคร้ังแรกท่ีเขามามีสวนรวมหรือไดรับ
ประโยชนจากการทํากิจกรรมในรอบรายงานนั้น  

ผูรับบริการจะถูกนับเปน “รายใหม” ท่ีทํากิจกรรมตางๆ เปนคร้ังแรก เชน หาก
ชายท่ีมีเพศสัมพันธกับชายมาใชบริการระดบับุคคลแบบเขมขน เชน การให
คําปรึกษาแบบตัวตอตัวท่ีศูนยดร็อปอิน เขาจะถูกนับวาเปนผูรับบริการ “ราย
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ใหม” หากผูรับบริการรายนั้นกลับมาเพื่อใชบริการระดับบุคคลแบบไมเขมขน 
เชน การใหความรูเร่ืองการปองกันการติดเชื้อเอชไอว ีเขาก็จะถูกนับวาเปน 
“รายใหม” ดวยเชนกัน หากเขากลับมาเพื่อรับบริการเดิมเพิ่มเติม เชน บริการ
ใหคําปรึกษา ผูรับบริการนั้นก็จะถูกนับเปน “รายเกา” 

ตัวชี้วัดนี้เปนการรายงานตามรายกิจกรรม ดังนั้นจะตองเก็บรวบรวมขอมูล
จํานวนชายที่มีเพศสัมพันธกับชายที่เขาถึงแตละบริการ (โดยจําแนกเปน “ราย
ใหม” และ “รายเกา”) ในแตละรอบการรายงาน 

จํานวนชายที่มีเพศสัมพันธกับชายทั้งหมดที่ไดรับการบริการคือ จํานวนรวม
ของผูรับบริการรายใหมท้ังหมดที่เขาถึงในรอบระยะเวลารายงานนั้น 

หมายเหตุ สําหรับกิจกรรมที่เกี่ยวกับส่ือดานสาธารณสุข/ ขอมูลสาธารณะ ซึ่ง
มักจะเขาถึงกลุมประชากรทั่วไปดวย จึงไมจําเปนตองแยกรายงานจํานวนนี้
เปน “รายใหม” และ “รายเกา” 

ตัวตั้ง - 
ตัวหาร - 
ความสําคัญ ตัวชี้วัดนี้เปนการติดตามเพื่อวัดความกาวหนาของโครงการ โดยเปรียบเทียบ

วาไดเขาถึงเปาหมายจํานวนเทาไรในรอบปนั้น  และใชเพื่อติดตามแนวโนม 
และเพื่อตั้งเปาหมายประจําป 

เคร่ืองมือในการวัด แบบฟอรมบันทึกขอมูลของเจาหนาที่ภาคสนาม, เพื่อนชวยเพื่อน, แพทยดาน
โรคติดตอทางเพศสัมพันธ และผูใหคําปรึกษา สามารถใชเพื่อเก็บรวบรวม
ขอมูลจํานวนผูรับบริการได โดยในแบบฟอรมควรจะสามารถจําแนกไดวา
ผูรับบริการรายนั้น เปนรายใหมหรือรายเกา  

แบบฟอรมบันทึกขอมูลควรจะสามารถจําแนกความเขมขนของการทํากจิกรรม
ดวย ดังน้ี 

• การทํากิจกรรมแบบเขมขน ระดับบุคคลหรือระดับกลุม 
• การทํากิจกรรมแบบไมเขมขน ระดับบุคคลหรือระดับกลุม  
 

การแปลความและ
การใชประโยชนจาก
ขอมูล 

ผูจัดการโครงการสามารถใชตัวชี้วัดน้ีเพื่อต้ังเปาหมายประจําป และใชในการ
วางแผน การรูจํานวนกลุมเปาหมายที่เขาถึงบริการ สามารถนํามาใชวางแผน
วาเกี่ยวกับจาํนวนเจาหนาที่และอุปกรณที่ใชในการทํางาน 

จํานวนผูรับบรกิารชายที่มีเพศสัมพันธกับชายท่ีเปน “รายใหม” สามารถ
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นํามาใชคาดประมาณความครอบคลุมของโครงการในรอบระยะเวลารายงาน
ได และชวยในการตั้งเปาหมายและติดตามความกาวหนาของการดําเนินการ 

จํานวนผูรับบรกิารชายที่มีเพศสัมพันธกับชายท่ีเปน “รายเกา” จะชวยใหเห็น
ความเขมขนของการทํากิจกรรม (ความถี่ที่ทํากิจกรรมกับชายที่มีเพศสัมพันธ
กับชายแตละราย) รวมท้ังการวางแผนเพื่อดูวาตองการบุคลากรจํานวนเทาไร 
และจะตองใชความพยายามในการทํางานเทาไร (จํานวนชายที่มีเพศสัมพันธ
กับชายที่เขาถงึโดยเจาหนาที่โครงการมีจํานวนเทาไร และมีความตองการ
บุคลากรเพิ่มเติมอีกหรือไม)  

ความทาทายที่สําคัญหน่ึงในการแปลความหมายจํานวนคนที่เขาถึงบริการ ใน
กรณีที่เปนรายใหม โดยเฉพาะในกิจกรรมภาคสนาม อาจกอใหเกิดปญหาการ
นับซ้ําท้ังในโครงการเดียวกันและระหวางโครงการ ดงัน้ันเพื่อที่จะลดปญหา
การนับซ้ํา เจาหนาที่โครงการควรจะถามผูรับบริการวา เคยไดรับบริการน้ีมา
กอนหรือไม ซึ่งวิธีนี้อาจจะชวยใหลดจํานวนการนับซ้ํา “รายใหม” ไดบาง 
สําหรับกิจกรรมที่ทําในศูนยบริการ อาจจะไมมีปญหาน้ีเกิดขึ้น เพราะสวนใหญ
จะมีประวัติผูรับบริการและสามารถที่จะตรวจสอบไดวาผูรับบริการรายนัน้เคย
มาใชบริการแลวหรือไม 

ตัวช้ีวัดหลักที่ 2 (C2) จาํนวนผูติดเชือ้ชายที่มีเพศสัมพันธกับชายที่เขาถึงบริการพื้นฐาน
ของกิจกรรมการปองกันเพ่ือสงเสริมสุขภาพสําหรบัผูติดเชื้อเอชไอว ี
ความหมาย จํานวนผูติดเชื้อชายที่มีเพศสัมพันธกับชายที่ไดรับประโยชนจากบริการพื้นฐาน

ภายใตกิจกรรมการปองกันเพื่อสงเสริมสุขภาพสําหรับผูติดเชื้อเอชไอวี ในรอบ
ระยะเวลารายงาน 

ตัวชี้วัดนี้เปนการนับจํานวนผูติดเชื้อชายที่มีเพศสัมพันธกับชายที่ไดรับบรกิาร
จากการใชบริการคร้ังลาสุด (จากคลินิกหรือศูนยบริการ หรือการดูแลและเยี่ยม
ผูปวยท่ีบานและชุมชน) ดังท่ีจะกลาวตอไป ซึง่เปนบริการพื้นฐานภายใต
กิจกรรมการปองกันเพื่อสงเสริมสุขภาพสําหรับผูติดเชื้อเอชไอว ี

- การประเมินพฤติกรรมทางเพศและการสงเสริมการใชถุงยางอนามัย (และ
สารหลอล่ืน) และการใหคําปรึกษาเพื่อลดความเสี่ยง 

- การประเมินสถานะของคูนอน และการตรวจคูนอนหรือการสงตอคูนอน
เพื่อไปตรวจเอชไอว ี
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- การประเมินโรคติดตอทางเพศสัมพันธ และการรักษาหรือการสงตอเพื่อ
รักษาโรคติดตอทางเพศสัมพันธ และการรักษาคูนอน 

- การประเมินความตองการวางแผนครอบครัว และการสนับสนุนการ
คุมกําเนิด หรือใหคําปรึกษาเกี่ยวกับการต้ังครรภที่ปลอดภัย หรือการสงตอ
เพื่อรับบริการวางแผนครอบครัว 

- การประเมินการใชยาตานไวรัสอยางถูกตองและตอเนื่อง และการ
สนับสนุนหรือการสงตอเพื่อรับบริการเรื่องการกินยาอยางถูกตองและ
ตอเนื่อง 

- การประเมินความตองการอืน่ๆ และสงตอเพื่อเขารวมโครงการตางๆ ของ
ผูติดเชื้อในชุมชน เชน การดูแลที่บาน กลุมหรือเครือขายผูติดเชื้อตางๆ เปน
ตน 

ตัวตั้ง - 
ตัวหาร - 
ความสําคัญ การปองกันเพื่อสงเสริมสุขภาพสําหรับผูติดเชื้อเอชไอวี ถอืเปนสวนหนึ่งของกล

ยุทธการปองกนัอยางครอบคลุม และเปนกิจกรรมท่ีเกี่ยวของกับกจิกรรมเชิง
พฤติกรรมและกิจกรรมทางการแพทย 

ตัวชี้วัดนี้มีวัตถุประสงคเพื่อแสดงใหเห็นภาพของการทํางานของคลินิกหรือ
ศูนยบริการและโครงการที่ทํางานในชุมชนวาไดใหบริการปองกันทัง้กิจกรรม
ทางการแพทยและกิจกรรมเชิงพฤติกรรมที่ออกแบบมาเพื่อการปองกัน
ทางดานสุขภาพสําหรับผูติดเชื้อและลดการแพรเชื้อเอชไอวีไปสูคูนอนและลูก 

เคร่ืองมือในการวัด แบบฟอรมบันทึกขอมูลของเจาหนาที่ภาคสนาม, เพื่อนชวยเพื่อน, แพทยดาน
โรคติดตอทางเพศสัมพันธ และผูใหคําปรึกษา สามารถใชเพื่อเก็บรวบรวม
ขอมูลจํานวนผูรับบริการได โดยในแบบฟอรมควรจะสามารถจําแนกไดวา
ผูรับบริการรายนั้น เปนรายใหมหรือรายเกา  
 

การแปลความและ
การใชประโยชนจาก
ขอมูล 

ผูจัดการโครงการสามารถใชขอมูลนี้เพื่อวางแผนและตัดสินใจเกี่ยวกับการ
ดําเนินกิจกรรมเกี่ยวกับการปองกันเพื่อสงเสริมสุขภาพสําหรับผูติดเชื้อ หาก
เขาถึงกลุมเปาหมายนอย ก็อาจจะตองพัฒนากิจกรรมเพื่อใหเขาถึง
กลุมเปาหมายใหมากขึ้น หากเขาถึงกลุมเปาหมายจํานวนมาก เจาหนาที่
โครงการก็จะตองการบันทึกบทเรียนและแลกเปลี่ยนกับองคกรภาคี นอกจากนี้
โครงการในระดับประเทศก็สามารถใชขอมูลน้ีในการพัฒนาคุณภาพโครงการ
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และขยายโครงการได 

หากโครงการทราบจํานวนหรอืสามารถคาดประมาณจํานวนชายที่มี
เพศสัมพันธกับชายที่ติดเชื้อเอชไอวีท่ีอยูในชุมชน ก็สามารถคํานวณความ
ครอบคลุมไดจากสูตรขางลางนี้ 

จํานวนชายที่มีเพศสัมพันธกับชายที่ติดเชื้อเอชไอวีท้ังหมด 
ท่ีไดรับประโยชนจากในรอบระยะเวลารายงาน 

/ 

จํานวนชายที่มีเพศสัมพันธกับชายที่ติดเชื้อเอชไอวีท้ังหมด 

= 

รอยละของชายที่มีเพศสัมพันธกับชายที่ไดรับประโยชน 
จากกิจกรรมการปองกันเพื่อสงเสริมสุขภาพสําหรับผูติดเชื้อเอชไอวี 

ตัวช้ีวัดหลักที่ 3 (C3) จาํนวนคนที่ไดรับบริการใหคําปรึกษาและการตรวจเอชไอวี และ
ไดรับผลการตรวจ 
ความหมาย จํานวนชายที่มีเพศสัมพันธกับชายทั้งหมดที่ไดรับบริการใหคําปรึกษากอนการ

ตรวจเอชไอวี จาํนวนคนที่ตรวจเอชไอวีท้ังหมด จํานวนคนที่ไดรับคําปรึกษา
หลังการตรวจเอชไอวีและไดรับผลการตรวจแลว และจํานวนชายที่มี
เพศสัมพันธทั้งหมดท่ีติดเชื้อเอชไอวี ในรอบระยะเวลาการรายงานนั้น 

ตัวชี้วัดนี้ควรจะจําแนกได ดังตอไปน้ี 

ก. จํานวนชายที่มีเพศสัมพันธกับชายท่ีไดรับคําปรึกษากอนการตรวจ
เอชไอวี 

ข. จํานวนชายที่มีเพศสัมพันธกับชายท่ีไดรับการตรวจเอชไอว ี
ค. จํานวนชายที่มีเพศสัมพันธกับชายท่ีไดรับคําปรึกษาหลังการตรวจเอช

ไอวี และไดรับผลการตรวจดวย 
ง. จํานวนชายที่มีเพศสัมพันธที่ติดเชื้อเอชไอวี 

ศูนยบริการหลายแหงมีการใหคําปรึกษากอนการตรวจเอชไอวีเพียงอยางเดียว 
และสงตอผูรับบริการไปตรวจเอชไอว ีณ ศูนยบริการอื่น ในกรณีนี้ จะไมนับวา
เปนการใหคําปรึกษาและการตรวจเอชไอวี แตควรจะนบัเปนกิจกรรมระดับ
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บุคคลแบบเขมขนหรือไมเขมขน ทั้งนี้ข้ึนอยูกบัเนื้อหาของการใหคําปรึกษาน้ัน 

ในบางกรณี ศนูยบริการบางแหงอาจมีเครือขายเชื่อมโยงอยางเขมแข็งกับ
ศูนยบริการที่ตรวจเอชไอวี และสามารถติดตามผูปวยได รวมทั้งหาก
ผูรับบริการตองการรับบริการใหคําปรึกษาหลังการตรวจเอชไอวี ที่ศูนยบริการ
นี้ ก็สามารถใหบริการได ในกรณีนี้หนวยบริการนี้สามารถรายงานภายใต
กิจกรรมการใหคําปรึกษาและการตรวจเอชไอวีได สวนในกรณีที่ผูรับบรกิารรับ
การใหคําปรึกษากอนการตรวจเอชไอวีท่ีองคกรชุมชน แลวเจาหนาที่เพื่อนชวย
เพื่อนพาผูรับบริการไปตรวจเอชไอวี เพือ่ตรวจยืนยัน และรับคําปรึกษาหลงัการ
ตรวจเอชไอวี โดยสามารถเชื่อมโยงรับบริการกันได ในสวนน้ีก็ควรจะรายงาน
ภายใตกิจกรรมใหคําปรึกษาและการตรวจเอชไอวีเชนกัน 

ตัวตั้ง - 
ตัวหาร - 
ความสําคัญ ตัวชี้วัดนี้เปนการติดตามเพื่อวัดผลของโครงการวาไดเขาถึงเปาหมายจํานวน

เทาไรในรอบปน้ัน ขอมูลจํานวนคนที่ไดรับบริการใหคําปรึกษาและการตรวจ
เอชไอว ีและจํานวนผูติดเชื้อเอชไอวีมีความสําคัญในการนํามาใชคาด
ประมาณความครอบคลุมของบริการ และชวยเพิ่มจํานวนคนที่ทราบผลเลือด
ของตนมากขึ้น โดยผูติดเชื้อเอชไอวีควรไดรับการสงตอเพื่อไปรับบริการการ
ดูแลและรักษาที่มีอยูในชุมชน  

เคร่ืองมือในการวัด บันทึกการใหคําปรึกษาและการตรวจเอชไอว ีสามารถใชเพื่อบันทึกจํานวนคน
ที่ไดรับคําปรึกษากอนการตรวจเอชไอวี จํานวนคนที่ไดรับการตรวจเอชไอว ี
และจํานวนคนที่กลับมารับการใหคําปรึกษาหลังการตรวจและรับผลการตรวจ
เอชไอว ีและจํานวนผูติดเชื้อเอชไอว ี

แบบฟอรมรายงานควรจะมีที่สําหรับบันทึกกิจกรรมทั้งส่ีนี้แยกจากกันได 
การแปลความและ
การใชประโยชนจาก
ขอมูล 

ผูจัดการโครงการสามารถใชตัวชี้วัดน้ีสําหรับการวางแผน การทราบจํานวนผู
มารับบริการจะชวยใหสามารถคาดประมาณจํานวนผูใหคําปรึกษาและจํานวน
เจาหนาท่ีในหองปฏิบัติการท่ีตองการ รวมถึงจาํนวนชุดตรวจที่ตองการได 

ผูจัดการโครงการอาจจะตองพิจารณาดูความแตกตางรหวางจํานวนคนที่รับ
คําปรึกษากอนการตรวจเอชไอวี และจํานวนคนที่ตรวจเอชไอวี หากมีคนที่
ไดรับคําปรึกษากอนการตรวจเอชไอว ีแตไมไดตรวจเอชไอว ีอาจจะมีปญหา
บางอยางเกิดขึ้นกับบรกิารใหคําปรึกษากอนการตรวจเอชไอวี  ซึง่ผูจัดการ
โครงการจะตองหาคําตอบตอไป ซึง่อาจทําไดโดยการพูดคุยกับผูใหคําปรึกษา 
รวมทั้งผูรับบริการ เพื่อที่จะทําใหทราบวาเพราะเหตุใดจึงไมไปใชบริการตรวจ
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เอชไอว ีซึง่อาจจะมีหลายสาเหตุดวยกัน ไดแกคาบริการ หรือการไมเขาใจ
ความหมายของการตรวจ  

ตัวชี้วัดที่ 6 (ขางลางน้ี) จะดูเฉพาะรอยละของคนที่หายไประหวางการตรวจ
และการรับคําปรึกษาหลังการตรวจเอชไอวแีละการรับผลตรวจ 

ตัวช้ีวัดหลักที่ 4 (C4) รอยละของคนที่ผานการตรวจเอชไอวีที่กลับมาฟงผล 
ความหมาย รอยละของชายที่มีเพศสัมพันธกับชายที่ตรวจเอชไอวีและไดรับผลการตรวจ  

ตัวชี้วัดนี้คํานวณโดยใชจํานวนคนทั้งหมดท่ีผานการตรวจเอชไอวีและไดรับฟง
ผลการตรวจเอชไอว ีหารดวยจํานวนคนทั้งหมดที่ไดรับการตรวจเอชไอวีในรอบ
ระยะเวลาการรายงาน 

หมายเหตุเกี่ยวกับเวลา ในบางกรณี ผูรับบรกิารจะตองรอผลตรวจประมาณ 
2-3 วัน ซึ่งอาจจะเปนชวงเดียวกับท่ีระยะเวลารายงานสิ้นสุด แตอาจยงัมีคน
อีกจํานวนหนึ่งยังไมไดรับผลการตรวจ ดังนั้นเพื่อปองกันความสับสน ตัวชี้วัดนี้
ควรจะรายงานกอนส้ินสุดรอบการรายงาน 2 สัปดาห  ซึง่จะชวยใหมีเวลาเพียง
พอท่ีจะใหคนกลับมารับผลตรวจ สวนคนที่มาตรวจเอชไอวภีายใน 2 สัปดาห
กอนที่จะส้ินสุดระยะเวลารายงาน อาจจะไปนบัรวมในรายงานในรอบปถัดไป 

ตัวตั้ง จํานวนชายที่มีเพศสัมพันธกับชายทั้งหมดที่ผานการตรวจเอชไอว ีและไดรับ
ผลตรวจ 

ตัวหาร จํานวนชายที่มีเพศสัมพันธกับชายทั้งหมดที่ผานการตรวจเอชไอว ี 
ความสําคัญ ตัวชี้วัดนี้มีความสําคัญในการชี้ใหเห็นประเด็นท่ีจะตองทําการศึกษาตอไป 

ในศูนยบริการที่มีการตรวจเอชไอวีแบบทราบผลเร็ว ตัวชี้วดันี้ก็นาจะมีคา
ใกลเคียงกับ 100% และหากแนวโนมของตวัชี้วัดนี้เปนไปอยางคงที่ สถาน
บริการก็อาจจะตัดสินใจที่จะไมทําการติดตามตัวชี้วัดนี้เปนประจําก็ได 

สวนในศูนยบริการที่ผูรับบริการจะตองกลับมาฟงผลวันอื่น เปนส่ิงท่ีสําคัญ
อยางยิ่งทีจ่ะตองติดตามวามีจํานวนคนที่หายไปเทาไร เพื่อที่จะชวยชี้ใหเห็น
ปญหาในการบริการ 

เคร่ืองมือในการวัด ตัวชี้วัดนี้สามารถคํานวณไดจากขอมูลตามตัวชี้วัดหลักที่ 5 

จํานวนชายที่มีเพศสัมพันธกับชายที่ตรวจเอชไอว ี
และไดรับผลตรวจในรอบระยะเวลาการรายงาน (“ค” จากตัวชี้วัดหลักที่ 4) 
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/ 

จํานวนชายที่มีเพศสัมพันธกับชายที่มาตรวจเอชไอวีท้ังหมด 
ในรอบระยะเวลาการรายงาน ( “ข”จาก ตัวชีว้ัดหลักที่ 5) 

= 

รอยละของชายที่มีเพศสัมพันธกับชาย 
ที่มาตรวจเอชไอวีและไดรับผลตรวจ 

การแปลความและ
การใชประโยชนจาก
ขอมูล 

ตัวชี้วัดนี้เปนตัวชี้วัดท่ีมีความหมายที่ใชในการตัดสินใจในโครงการ เปนตัวชี้วัด
ที่บอกจาํนวนของผูรับบริการที่ไมไดรับบริการครบ และชี้ใหเห็นปญหาของ
บริการใหคําปรึกษาและการตรวจเอชไอวี หากมีคนจํานวนมากไมกลับมาฟง
ผลตรวจ ก็จะตองทําการศึกษาตอไปวาเพราะเหตุใดจึงเปนเชนนั้น เพื่อนํา
ขอมูลมาพัฒนาหรือปรับปรุงบริการ 

จํานวนคนที่กลับฟงผลตรวจไมควรจะมีคาสูงกวาจํานวนคนทั้งหมดที่ผานการ
ตรวจเอชไอวีในรอบระยะเวลารายงาน หากมีกรณีน้ีเกิดขึ้น อาจเกิดจากความ
ผิดพลาดในการรายงานของเจาหนาท่ี 

ตัวช้ีวัดหลักที่ 5 (C5) จาํนวนคนที่เขารับการตรวจโรคติดตอทางเพศสัมพันธ 
ความหมาย จํานวนชายที่มีเพศสัมพันธกับชายทั้งหมดที่ไดรับการตรวจวนิิฉัยโรคติดตอทาง

เพศสัมพันธในรอบระยะเวลาการรายงาน 

การตรวจวินิจฉัยในที่น้ี อาจเปนการตรวจทางการแพทย (ตรวจตามอาการ)  
และการวินิจฉัยสาเหตุการติดเชื้อ (การตรวจโดยหองปฏิบัติการ) 

หมายเหตุเกี่ยวกับเวลา ตัวชีว้ัดนี้จะนับจํานวนผูรับบริการทั้งหมดที่ไดรับผล
ตรวจจากหองปฏิบัติการในรอบระยะเวลารายงาน ในกรณีที่ผูรับบริการรอผล
การตรวจหาเชื้อจากหองปฏิบัติการ อาจมีความเปนไปไดท่ีจะเปนชวงที่ส้ินสุด
รอบการรายงาน ผูรับบริการเหลาน้ีควรจะถูกนับรวมในรอบระยะเวลาการ
รายงานตอไปเม่ือไดรับผลการตรวจแลว 

หากเปนการตรวจตามอาการ (ไมมีการตรวจทางหองปฏิบัตกิาร) ในกรณีน้ีจะ
นับผูรับบริการทุกคนที่มาตรวจจนถงึวันสุดทายของรอบการรายงาน 

ในแตละรอบระยะเวลาการรายงาน ควรจําแนกจํานวนชายที่มีเพศสัมพันธกับ
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ชายท่ีผานการตรวจโรคติดตอทางเพศสัมพันธเปนผูรับบริการ “รายใหม” (ไม
เคยรับการตรวจโรคติดตอทางเพศสัมพันธในรอบระยะเวลารายงาน) และ 
“รายเกา” (เคยผานการตรวจโรคติดตอทางเพศสัมพันธในรอบรายงานนั้น) 
โดยการนับ “รายใหม” จะนับเพียงคร้ังเดียว คือคร้ังแรกที่ตรวจโรคติดตอทาง
เพศสัมพันธในรอบระยะเวลารายงานนั้น 

ตัวตั้ง - 
ตัวหาร - 
ความสําคัญ การติดเชื้อโรคติดตอทางเพศสัมพันธเปนตัวชี้ใหเห็นวาเปนบุคคลนั้นเปนผูท่ีมี

พฤติกรรมเสี่ยงทางเพศ และอาจจะกอใหเกิดความเสี่ยงในการติดเชื้อเอชไอวี
ได ตัวชี้วัดนี้เปนการติดตามความกาวหนาตามเปาหมายของโครงการ ถึง
จํานวนคนที่เขามาตรวจโรคติดตอทางเพศสัมพันธถึงในรอบปหน่ึง 

เคร่ืองมือในการวัด บันทึกของคลินกิ สามารถใชบนัทึกเพื่อนับจํานวนชายที่มีเพศสัมพันธกับชาย 
ที่ผานการตรวจโรคติดตอทางเพศสัมพันธในรอบการรายงานนั้น 

การแปลความและ
การใชประโยชนจาก
ขอมูล 

การนับจํานวนคนที่ผานการตรวจวินิจฉัย จะไมไดใหขอมูลเกี่ยวกับการรักษา
มากนัก รวมทั้งไมไดบอกวาจะมีการลดพฤติกรรมเสี่ยงในอนาคตหรือไม  
นอกจากนี้สาเหตุท่ีทําใหคนที่ผานการตรวจโรคติดตอทางเพศสัมพันธไมไปรับ
การรักษาหรือปรับเปล่ียนพฤติกรรมเสี่ยงของตน อาจมีหลายประการ ซึ่ง
สาเหตุประการหนึ่งอาจเปนเรื่องการเขาถึงบริการ ซึ่งจะตองทําการศึกษา
ตอไป เพือ่ทําความเขาใจถึงปจจัยที่มีอิทธิพลตอพฤติกรรมการแสวงหาบริการ
และการปรับเปล่ียนพฤติกรรม 

อยางไรก็ตามตัวชี้วัดน้ีอาจมีประโยชนในการชี้ใหเห็นประสิทธิภาพของการให
ความรูเรื่องการลดความเสี่ยงในกิจกรรมเพื่อนชวยเพื่อน โดยเฉพาะเมื่อผนวก
เขากับความรูเกี่ยวกับการแสวงหาบริการดานสาธารณสุข และการรับรูความ
เส่ียงของบุคคล ซึ่งขอมูลนี้อาจจะเก็บรวบรวมโดยผานการสํารวจชุมชน 

ตัวช้ีวัดหลักที่ 6 (C6) จาํนวนคนไดรับการรกัษาโรคติดตอทางเพศสัมพันธ 
ความหมาย จํานวนชายที่มีเพศสัมพันธกับชายทั้งหมดที่ไดรับการรักษาโรคติดตอทาง

เพศสัมพันธในรอบระยะเวลาการรายงาน รวมทั้งคนที่ไดรับการรักษาเบื้องตน
และการรักษาตามอาการดวย 

สําหรับตัวชี้วัดน้ี ควรจะนับการรักษาทั้งหมดที่เร่ิมตนกอนที่กอนท่ีจะส้ินสุด
ระยะเวลาการรายงาน แมวาการรักษานั้นจะยังคงดําเนินอยูตอไปหลังจากที่
ส้ินสุดระยะเวลาการรายงานแลว 
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ในแตละรอบระยะเวลาการรายงาน ควรจําแนกจํานวนชายที่มีเพศสัมพันธกับ
ชายท่ีมารับการรักษาโรคติดตอทางเพศสัมพันธเปนผูรับบริการ “รายใหม” (ไม
เคยรับการรักษาโรคติดตอทางเพศสัมพันธในรอบระยะเวลารายงาน) และ 
“รายเกา” (เคยรับการรักษาโรคติดตอทางเพศสัมพันธในรอบรายงานนั้น) โดย
การนับ “รายใหม” จะนับเพียงคร้ังเดียว คอืครั้งแรกที่รักษาโรคติดตอทาง
เพศสัมพันธในรอบระยะเวลารายงานนั้น 

ตัวตั้ง - 
ตัวหาร - 
ความสําคัญ ตัวชี้วัดนี้เปนการติดตามความกาวหนาของโครงการ ถงึจํานวนคนที่เขาถึงใน

รอบหนึ่งป เม่ือเปรียบเทียบกับเปาหมายของโครงการ  
เคร่ืองมือในการวัด บันทึกการใหบริการ สามารถใชเพื่อบันทึกจาํนวนคนที่เคยไดรับการรักษา หรือ

กําลังรักษาโรคติดตอทางเพศสัมพันธ จนถึงส้ินสุดระยะเวลารายงาน 
การแปลความและ
การใชประโยชนจาก
ขอมูล 

ตัวชี้วัดนี้ ควรพจิารณาควบคูกบัจํานวนชายทีมี่เพศสัมพันธกับชายที่มาตรวจ
โรคติดตอทางเพศสัมพันธในรอบระยะเวลารายงาน (ตามตัวชี้วัดท่ี 7) ขอมูล
ดังกลาวแสดงใหผูจัดการโครงการเห็นถึงรอยละของคนที่ผานการตรวจและ
ไดรับการรักษา หรือกําลังรักษาโรคติดตอทางเพศสัมพันธ ซึ่งสามารถคํานวณ
ไดตามสูตรดานลางน้ี 

จํานวนชายที่มีเพศสัมพันธกับชายที่ไดรับการรักษา (หรือกาํลังรักษา) 
โรคติดตอทางเพศสัมพันธในรอบระยะเวลาการรายงาน 

(ตัวชี้วัดหลักที่ 8) 

/ 

จํานวนชายที่มีเพศสัมพันธกับชายที่ไดรับการตรวจ 
โรคติดตอทางเพศสัมพันธในรอบระยะเวลารายงาน 

(ตัวชี้วัดหลักที่ 7) 

= 

รอยละชายที่มีเพศสัมพันธกับชายที่ผานการตรวจ 
และไดรับการรักษาโรคติดตอทางเพศสัมพันธในรอบระยะเวลารายงาน 

ตัวชี้วัดนี้เม่ือใชรวมกับขอมูลความถี่ท่ีผูรับบริการมาใชบริการ จะแสดงใหเห็น
วาบุคคลนั้นยังคงมีพฤติกรรมเส่ียงทางเพศอยางตอเนื่อง หรืออาจมีการดื้อยา
ที่รักษาโรคติดตอทางเพศสัมพันธ ไมวาในกรณีใดก็ตาม เปนเรื่องที่สําคัญท่ี
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ศูนยบริการจะตองพัฒนาระบบการจัดเก็บขอมูล เพื่อที่จะชวยใหบุคลากร
ทางการแพทยสามารถติดตามการมาใชบริการอยางตอเนื่องของผูรับบริการได 
ซึ่งในกรณีควรจะนับเปนผูรับบริการหนึ่งรายเทานั้น หากบุคคลนั้นมารับบริการ
รักษาโรคที่แตกตางกัน ก็แสดงใหเห็นวาเขาอาจจะตองการความรูเพิ่มเติมและ
กิจกรรมอื่นๆ ที่จะชวยใหเขาสามารถลดพฤติกรรมเส่ียงได หากบุคคลเดียวกัน
กลับมารักษาโรคเดียวกันซ้ําๆ หลายครั้ง กอ็าจจะแสดงถงึอาการดื้อยา ใน
กรณีนี้แพทยควรจะพิจารณาสงผูรับบริการตอไปยังสถานบริการเฉพาะทาง ซึ่ง
จะชวยใหวินิจฉัยไดวาเกิดการดื้อยาหรือไมและสามารถใหการรักษาที่
เหมาะสมได 

ตัวช้ีวัดหลักที่ 7 (C7) จาํนวนผูติดเชือ้ที่ไดรับการตรวจ CD4 
ความหมาย จํานวนผูติดเชื้อในกลุมชายที่มีเพศสัมพันธกับชายท่ีไดรับการตรวจ CD4 อยาง

นอยหนึ่งคร้ังในรอบระยะเวลารายงาน 
ตัวตั้ง - 
ตัวหาร - 
ความสําคัญ การตรวจ CD4 เปนตัวชี้วัดที่มีความหมายในเชิงการปองกันการเจ็บปวยและ

การยกระดับคุณภาพชีวิตของผูติดเชื้อ และเปนตัวที่จะชวยบอกวาผูติดเชื้อ
รายใดที่ควรไดรับยาตานไวรัส และการทราบระดับ CD4 ก็จะชวยในเรื่องการ
จัดการทางการแพทย และการปองกันโรคติดเชื้อฉวยโอกาสได 

ตัวชี้วัดนี้เปนตัวชี้วัดท่ีประเทศตองการ และเปนตัวชี้วัดที่สําคัญสําหรับการ
ตัดสินใจในโครงการ เมื่อใชประกอบกับขอมูลอื่นๆ  

เคร่ืองมือในการวัด ตัวชี้วัดนี้เปนตัวชี้วัดท่ีศูนยบริการที่ใหบริการยาตานไวรัสจะตองรายงานไป
ใหกับทางสํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ (สปสช.) อยางไรก็ตามขอมูล
ดังกลาวอาจจะไมไดมีการจําแนกตามพฤติกรรมเสี่ยงและตามกลุมประชากร 
ดังน้ัน ศูนยบริการอาจจะตองมีระบบการเก็บรวบรวมขอมูล ที่ไมไดบันทึก
เฉพาะประวัติการตรวจเอชไอวแีละการตรวจ CD4 แตควรจะมีประวัติของ
ประชากรกลุมเส่ียงดวย (ในกรณีของชายที่มีเพศสัมพันธกับชาย) 

ในศูนยบริการบางแหงที่ไมมีการตรวจ CD4 แตอาจจะใหบริการอยางอื่นแกผู
ติดเชื้อท่ีเปนชายที่มีเพศสัมพันธกับชาย เจาหนาที่โครงการอาจจะขอให
ผูรับบริการรายงานดวยตนเองวาเคยไดรับการตรวจ CD4 หรือไม 

หากมีการตรวจ CD4 และมีการบันทึกขอมูลในหองปฏิบัติการ ณ ศูนยบริการ
นั้น ก็สามารถนําขอมูลเหลานี้มาใชได แตอาจจะตองปรับแบบฟอรมการ
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บันทึกเพื่อใหสามารถจําแนกพฤติกรรมเสี่ยงหรือประชากรกลุมเส่ียงได 
การแปลความและ
การใชประโยชนจาก
ขอมูล 

การทราบจํานวนผูติดเชื้อในกลุมชายที่มีเพศสัมพันธกับชายท่ีไดรับการตรวจ 
CD4 อยางเดียวอาจจะไมเพียงพอ สําหรับผูจดัการโครงการแลวการมีขอมูล
สัดสวนของผูติดเชื้อในกลุมชายที่มีเพศสัมพันธกับชายท่ีไดรับการตรวจ CD4 
อาจจะมีความสําคัญตอการตัดสินใจในโครงการ นอกจากนี้อาจจะมีความ
ตองการจัดการอบรมเพิ่มเติมใหกับเจาหนาที่เพื่อชวยกระตุนใหผูติดเชื้อไปรับ
การตรวจ หรืออาจชวยลดอปุสรรคในการเขาถึงบริการ เชน การเขาถึงบริการ
และคาบริการดวย ไมวาจะดวยเหตุผลใดก็ตาม หากรูวามีผูติดเชื้อในกลุมชาย
ที่มีเพศสัมพันธจํานวนมากท่ียังไมไดรับการตรวจ CD4 อาจจะตอง
ทําการศึกษาตอไปวาทําไมจึงเปนเชนนั้น 

สูตรการคํานวณ รอยละผูติดเชื้อในกลุมชายที่มีเพศสัมพันธกับชายที่ไดรับการ
ตรวจ CD4  

จํานวนผูติดเชื้อในกลุมชายท่ีมีเพศสัมพันธกับชายท่ีไดรับการตรวจ CD4 
(ตัวชี้วัดหลักที่ 9) 

/ 

จํานวนผูติดเชื้อในกลุมชายท่ีมีเพศสัมพันธกับชายท่ีไดรับบริการที่ศูนยบริการ 

= 

รอยละของผูติดเชื้อในกลุมชายท่ีมีเพศสัมพันธกับชาย 
ท่ีไดรับการตรวจ CD4 

ตัวช้ีวัดหลักที่ 8 (C8) จาํนวนคนที่ผานการอบรม 
ความหมาย จํานวนเจาหนาที่ทั้งหมดที่ผานการอบรม ท้ังการอบรม และ/ หรือการ

เสริมสรางศักยภาพแบบทางการและไมเปนทางการ เพื่อใหสามารถใหบริการ
ที่มีคุณภาพไดในประเด็นเฉพาะตางๆ ในรอบระยะเวลาการรายงาน การอบรม
ในที่น้ีหมายรวมถึงการอบรมใหมและการอบรมระหวางการใหบริการ 

ตัวชี้วัดนี้ควรจาํแนกตามประเด็นตางๆ ท่ีใชในการอบรม ดังน้ี 

ก. สารสนเทศเชิงกลยุทธ  รวมถึงการติดตามประเมินผล การเฝาระวัง 
และการจัดการขอมูลทางดานสาธารณสุข (เชน ฐานขอมูล) 

ข. การพัฒนานโยบายที่เกี่ยวของกับประเด็นเอชไอวี 
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ค. การพัฒนาศักยภาพขององคกรที่ทํางานเกี่ยวของกับประเด็นเอชไอว ี
ง. การลดการรังเกียจที่เกี่ยวของกับการติดเชื้อเอชไอว ี
จ. การขับเคลื่อนของชุมชนในเรื่องการปองกัน การดูแล และ/หรือการ

รักษา  
ฉ. การปองกันเพื่อสงเสริมสุขภาพสําหรับผูติดเชื้อเอชไอว ี
ช. ประเด็นอื่นๆ (ระบุ)  

ตัวชี้วัดนี้สําหรับเจาหนาท่ีโครงการเทานั้น (เจาหนาที่ที่จางสําหรับการทํา
โครงการ หรืออาสาสมัคร) เทานั้น ไมนับรวมผูรับบริการ 

ตัวตั้ง - 
ตัวหาร - 
ความสําคัญ ตัวชี้วัดนี้เพื่อการติดตามความกาวหนาของการทํางาน โดยเปรียบเทียบกับ

เปาหมายเกี่ยวกับจํานวนผูผานการอบรม และยังแสดงใหเห็นความตองการ
ดานการอบรมของเจาหนาที่ รวมทั้งทําใหทราบวาเจาหนาที่มีทักษะอะไรอยู
บางแลว 

เคร่ืองมือในการวัด ขอมูลเกี่ยวกับจํานวนคนที่ผานการอบรมนี้ควรจะบันทึกในแบบบันทึกขอมูล 
โดยแบบบันทึกน้ีควรจะระบุวันท่ีอบรม หวขอหรือประเด็นการอบรม และ
จํานวนคนที่เขารวมการอบรม นอกจากนี้ควรระบุชื่อผูเขารับการอบรม 
เพื่อท่ีจะไดทราบวาเจาหนาทีค่นใดผานการอบรมเรื่องใดมาบาง ซึง่จะทําใหได
ขอมูลท่ีเปนประโยชนมากขึ้น  

การแปลความและ
การใชประโยชนจาก
ขอมูล 

จํานวนเจาหนาที่ที่ผานการอบรมตางๆ แสดงใหเห็นถึงทักษะที่มีอยูของ
เจาหนาท่ีโครงการ หากมีขอมูลวาใครบางที่ผานการอบรม ผูจัดการโครงการ
สามารถตัดสินใจไดวาใครบางที่จําเปนตองไดรับการอบรมใหม โดยเฉพาะ
หากมีเจาหนาที่ลาออกไปและมีเจาหนาท่ีที่รับเขามาใหม  การทราบวามี
ประเด็นอะไรที่ไดจัดอบรมแลว ก็จะชวยใหผูจัดการโครงการสามารถวางแผน
สําหรับการอบรมเรื่องอื่นๆ ได 

ตัวชี้วัดนี้นับเฉพาะจํานวนคนที่ผานการอบรมเทานั้น แตไมไดใหขอมูลเกี่ยวกับ
ความยั่งยืนหรือการนําความรูไปใช ซึง่ผูจัดการโครงการควรจะตองพจิารณา
เรื่องการติดตามเจาหนาที่ดวย 
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ตัวชี้วัดเพิ่มเติม 

ตัวช้ีวัดเพ่ิมเติมที่ 1 (A1) จํานวนครัง้ท่ีทํากจิกรรมหรือใหบริการ (ใหมและเกา) 
ความหมาย จํานวนครั้งที่ทํากิจกรรมหรือใหบริการกับกลุมเปาหมายในกลุมชายที่มี

เพศสัมพันธกับชายในรอบระยะเวลาการรายงาน 

จํานวนครั้งในที่น้ี หมายถึง การทํากิจกรรมหรือการใหบริการคร้ังใดก็ตามท่ี
เจาหนาท่ีโครงการทํากิจกรรมกับผูรับบริการ ซึ่งรวมท้ังผูรับบริการรายใหมและ
รายเกา 

ตัวชี้วัดนี้นับจํานวนชายที่มีเพศสัมพันธกับชายท้ังหมดที่เขารวมหรือไดรับ
ประโยชนจากการทํากิจกรรมตอไปนี ้

• กิจกรรมระดับบุคคล (แบบเขมขนและไมเขมขน) 
• กิจกรรมระดับกลุม (แบบเขมขนและไมเขมขน) 
• การใหคําปรึกษาและการตรวจเอชไอว ี
• การใหบริการดานโรคติดตอทางเพศสัมพันธ 

จํานวนครั้งที่ทํากิจกรรมหรือใหบริการทั้งหมดในรอบระยะเวลาการรายงาน 
คือจํานวนรวมของผูรับบริการรายใหมและรายเกา ท่ีใหบริการในรอบ
ระยะเวลาการรายงาน จํานวนนี้จะมาจากตัวชี้วัดหลักที่ 1, 5, 7 และ 8 และ
ควรจะจําแนกตามประเทภของกจิกรรมดวย  

ตัวตั้ง - 
ตัวหาร - 
ความสําคัญ ตัวชี้วัดนี้ใหขอมูลท่ีมีประโยชนในการบอกถึงภาระงานที่ทําในรอบรายงาน 

และสามารถที่จะนํามาคํานวณเปนความเขมขนของกิจกรรมได ในแงของ
ขอบเขตการทํากิจกรรมกับผูรับบริการ 

เคร่ืองมือในการวัด จํานวนนี้คํานวณจากขอมูลที่มีการเก็บรวบรวมไวเพื่อรายงานจํานวน
ผูรับบริการ (ตัวชี้วัดหลักที่ 1, 5, 7 และ 8) 

โดยสามารถคํานวณไดจากการรวมจํานวนผูรับบริการรายใหมและราย
เกาท่ีเขาถึงบริการท้ังหมดในรอบระยะเวลารายงาน จําแนกตามประเภท
กิจกรรม 
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การแปลความและ
การใชประโยชนจาก
ขอมูล 

สําหรับผูจัดการโครงการ ตัวชีว้ัดนี้จะสามารถบอกภาพของภาระงานหรือ
ปริมาณงานที่ทําไปทั้งหมดในรอบระยะเวลาการรายงาน และชวยใหพิจารณา
ไดวาในโครงการของเราตองการจางเจาหนาท่ีหรืออาสาสมัครใหมอีกจํานวน
เทาไร 

นอกจากนี้ยงัเปนขอมูลพื้นฐานในการคํานวณจํานวนครั้งโดยเฉลี่ยท่ี
ผูรับบริการไดรับการบริการ (ตามตัวชี้วัดเพิ่มเติมที่ 2)  

ตัวช้ีวัดเพ่ิมเติมที่ 2 (A2) จํานวนครัง้โดยเฉลี่ยของการทาํกจิกรรมหรือใหบริการกับ
ผูรับบริการ 
ความหมาย จํานวนครั้งโดยเฉลี่ยที่ชายที่มีเพศสัมพันธกับชายไดรับประโยชนจากกจิกรรม

ใดๆ ก็ตามที่ทําในรอบระยะเวลารายงาน 
ตัวตั้ง จํานวนครั้งที่ทํากิจกรรมกับผูรับบริการท้ังหมด ซึ่งสามารถคํานวณไดจาก

จํานวนรวมของ “รายใหม” และ “รายเกา” สําหรับตัวชี้วัดหลักที่ 1, 5, 7 และ 8 
(ตามตัวชี้วัดเพิ่มเติมที่ 1) 

ตัวหาร จํานวนผูรับบรกิารทั้งหมด (ตัวชี้วัดหลักท่ี 1) 
ความสําคัญ ความเขมขนของการทํากิจกรรมสามารถพิจารณาไดจากลกัษณะกิจกรรมและ

จํานวนครั้งที่ผูรับบริการไดทํากิจกรรมหรือรับบริการ ในปจจบุันมีงานวิจัย
ชี้ใหเห็นวาการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมเกิดขึ้นไดหากมีการทํากิจกรรมกับ
ผูรับบริการหลายครั้ง และมีลักษณะของกิจกรรมที่หลากหลาย ตัวชี้วัดนี้ใช
ขอมูลท่ีไดจากการเก็บขอมูลประจําวันเพื่อคํานวณจํานวนครั้งท่ีผูรับบริการ
เขาถึงบริการ 

เคร่ืองมือในการวัด ตัวชี้วัดนี้คํานวณโดยการเก็บขอมูลจากทั้งตวัชี้วัดหลักและตัวชี้วัดเพิ่มเติม 
สูตรท่ีใชในการคํานวณมีดังน้ี 

จํานวนครั้งที่ทํากิจกรรมกับผูรับบริการในรอบรายงาน 

/ 

จํานวนผูรับบรกิารทั้งหมดในรอบระยะเวลารายงาน 

= 

คาเฉลี่ยจํานวนครั้งที่ชายที่มีเพศสัมพันธกับชายไดทํากิจกรรม 
ในรอบระยะเวลาการรายงาน 

การแปลความและ ตัวชี้วัดนี้พิจารณาความเขมขนเฉพาะในแงจํานวนครั้งที่ผูรับบริการไดทํา
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การใชประโยชนจาก
ขอมูล 

กิจกรรม ดังนั้นจะไมไดใหขอมูลวาไดรับกิจกรรมประเภทใดบางหรือคุณภาพ
ของการบริการเปน อยางไรก็ตามบางองคกรอาจตัง้เกณฑวาหากผูรับบริการ
ไดทํากิจกรรมครบสามครั้งจึงนําไปสูการปรับเปล่ียนพฤติกรรม ผูจัดการ
โครงการจะตองตัดสินใจวาจะใชอะไรเปนเกณฑขั้นต่ําในการแปลความ ดังน้ัน
หากจํานวนครั้งนอยกวาสามก็แสดงวาจะตองใชความพยายามมากขึ้นในการ
ทํากิจกรรมกับกลุมชายท่ีมีเพศสัมพันธกับชาย 

เพื่อท่ีจะวัดความเขมขนในแงของลักษณะของกจิกรรมท่ีทํากับผูรับบริการ 
ผูจัดการโครงการจะตองสรางระบบรหัสสวนตัวใหกับผูรับบริการ ซึง่สามารถ
ชวยใหเจาหนาท่ีโครงการทราบขอบเขตและลักษณะของกจิกรรมท่ีแตละ
บุคคลไดรับ โดยขอมูลนี้จะเชื่อมโยงกับขอมูลจากการสํารวจชุมชน และ
สามารถนํามาใชเพื่อวางแผนประเภทกิจกรรมที่จําเปนตองทําเพื่อการ
ปรับเปล่ียนพฤติกรรม 

ตัวช้ีวัดเพ่ิมเติมที่ 3 (A3) จํานวนถงุยางอนามัยที่แจกจาย 
ความหมาย จํานวนถุงยางอนามัยทั้งหมดที่แจกจายในรอบระยะเวลาการรายงาน และ

รวมถึงจํานวนถุงยางอนามัยที่แจกจายฟรีผานทางกิจกรรมภาคสนาม หรือ
กิจกรรมอื่นๆ และการแจกจายไปที่หนวยบริการเพื่อจําหนายผานโครงการ
การตลาดเพื่อสังคม 

หากโครงการมีการแจกจายถงุยางอนามัยไปท่ีหนวยบริการ ไมวาจะเพื่อการ
แจกฟรี หรือจําหนาย โครงการนั้นก็จะตองรายงานจาํนวนถุงยางอนามัย
ทั้งหมดที่แจกจายดวย ตัวอยางเชน หากโครงการไดใหถุงยางอนามัยจาํนวน 
300 ชิ้นแกบารแหงหนึ่ง กจ็ะตองนับจํานวนถงุยางอนามัยทัง้ 300 ชิ้นนั้น 
แมวาเจาหนาท่ีโครงการอาจจะไมทราบวาถุงยางอนามัยนั้นไดถูกแจกจายหรือ
จําหนายใหกับกลุมเปาหมายหรือไม 

หากมีระบบเพื่อติดตามวาไดแจกจายถงุยางอนามัยจํานวนเทาไรไปที่หนวย
บริการ โดยเฉพาะในโครงการการตลาดเพื่อสังคม อาจจะพจิารณาจาํแนก
ตัวชี้วัดนี้เปน 2 สวน คือ1) จาํนวนถุงยางอนามัยที่แจกจายฟรี และ 2) จํานวน
ถุงยางอนามัยที่จําหนายผานโครงการการตลาดเพื่อสังคม ซึ่งวิธีการจําแนก
ขอมูลจะกลาวตอไปในสวนของการแปลความและการใชประโยชนจากขอมูล 

ตัวตั้ง - 
ตัวหาร - 
ความสําคัญ ตัวชี้วัดนี้นํามาใชเพื่อติดตามวัดผลของโครงการวาไดเขาถึงเปาหมายจํานวน
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เทาไรในรอบปน้ัน และสามารถนํามาคาดประมาณจํานวนถุงยางอนามัยท่ี
ตองการในอนาคต และต้ังเปาหมายประจําป 

เคร่ืองมือในการวัด สําหรับบริการที่มีการแจกจายถุงยางอนามยัดวย ในแบบฟอรมบันทึกขอมูล
ควรมีที่สําหรับบันทึกจํานวนถงุยางอนามัยท่ีแจกจายไปดวย ตัวชี้วัดนี้เปน
ตัวชี้วัดที่คอนขางงายตอการรายงาน หากเจาหนาท่ีบันทึกจํานวนถุงยาง
อนามัยท่ีแจกจายไปใหกับผูรับบริการโดยทันที หรือในเวลาท่ีสั้นที่สุดหลังจาก
ที่มีการใหบริการแลว  

นอกจากนี้มีวิธีการอีกวิธีหนึ่งในการนับจาํนวนถุงยางอนามยัที่แจกจายคือ 
การสรางระบบการเบิก-จายอปุกรณ หากโครงการทราบวามีจํานวนถุงยาง
อนามัยเทาไรในชวงเริ่มตนการรายงาน โครงการก็สามารถคํานวณไดงายๆ วา
ไดแจกจายไปจาํนวนเทาไร และมีจํานวนเทาไรที่เหลืออยู 

จํานวนถุงยางอนามัยที่มีอยู ณ ตอนเร่ิมตนรอบการรายงาน 

 – 

จํานวนถุงยางอนามัยที่มีอยู ณ ตอนสิ้นสุดรอบรายงาน  

= 

จํานวนถุงยางอนามัยท่ีแจกจายในรอบรายงานนั้น 

หมายเหตุ หากถุงยางอนามัยหมดอายุระหวางรอบรายงานนั้น: ก็ไมควรนับ
จํานวนถุงยางอนามัยที่หมดอายุน้ีรวมเปนจํานวนที่แจกจาย โดยในแบบฟอรม
รายงานควรจะมีท่ีสําหรับบันทึกจํานวนถุงยางอนามัยที่หมดอายุในรอบ
รายงานดวย 

การแปลความและ
การใชประโยชนจาก
ขอมูล 

ผูจัดการโครงการสามารถใชตัวชี้วัดน้ีเพื่อต้ังเปาหมายโครงการและวางแผน
สําหรับทรัพยากร การทราบจาํนวนถุงยางอนามัยท่ีแจกจายไป กอ็าจจะชวย
ใหคาดประมาณจํานวนถุงยางอนามัยที่ตองการในอนาคตได 

ตัวชี้วัดนี้สามารถบอกโครงการไดวา มีการแจกจายถงุยางอนามัยไปเปน
จํานวนเทาไร แตไมไดบอกเรื่องการใชถงุยางอนามัย หากโครงการตองการ
ทราบวากลุมเปาหมายใชถุงยางอนามัยหรือไม และใชถูกตองหรือไม ก็จะตอง
ทําการสํารวจชมุชนตอไป อยางไรก็ตามตัวชี้วดันี้สามารถใชเปนตัวเทียบเคียง
เพื่อดูการใชถุงยางอนามัย และการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมของบุคคลได ซึง่ 
อาจทําไดโดยการคํานวณและติดตามสัดสวนของถงุยางอนามัยที่แจกจายไป
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ผานทางโครงการการตลาดเพื่อสังคม เนื่องจากเปนตัวที่แสดงใหเห็นวาบุคคล
ใชเงินของตนเองเพือ่ซือ้ถุงยางอนามัย ดงันั้น ตัวชี้วัดนี้จะมีประโยชนอยางมาก
หากมีการจําแนกขอมูลเปนจํานวนถุงยางอนามัยที่แจกจายฟรี และจํานวน
ถุงยางอนามัยที่จําหนายในโครงการการตลาดเพื่อสังคม 

ตัวช้ีวัดเพ่ิมเติมที่ 4 (A4) จํานวนสารหลอล่ืนที่แจกจาย 
ความหมาย จํานวนสารหลอล่ืนท้ังหมดที่แจกจายในรอบระยะเวลาการรายงาน รวมถึง

จํานวนสารหลอล่ืนท่ีแจกจายฟรี ผานทางกจิกรรมภาคสนาม หรือกิจกรรม
อื่นๆ รวมทั้งการแจกจายไปที่หนวยบริการเพื่อจําหนายผานโครงการการตลาด
เพื่อสังคม ซึง่ตวัชี้วัดนี้ก็เหมือนกับจํานวนถงุยางอนามัยที่แจกจาย 

หากโครงการมีการแจกจายสารหลอล่ืนไปที่หนวยบริการ ไมวาจะเพื่อการแจก
ฟรี หรือจําหนาย โครงการนั้นก็จะตองรายงานจํานวนสารหลอล่ืนท้ังหมดที่
แจกจายดวย ตัวอยางเชน หากโครงการไดใหสารหลอล่ืนจํานวน 300 ชิ้นแก
บารแหงหนึ่ง กจ็ะตองนับจํานวนสารหลอล่ืนท้ัง 300 ชิ้นนั้น แมวาเจาหนาท่ี
โครงการอาจจะไมทราบวาสารหลอล่ืนนั้นไดถูกแจกจายหรือจําหนายใหกับ
กลุมเปาหมายหรือไม 

หากมีระบบเพื่อติดตามวาไดแจกจายสารหลอล่ืนจํานวนเทาไรไปที่หนวย
บริการ โดยเฉพาะในโครงการการตลาดเพื่อสังคม อาจจะพจิารณาจาํแนก
ตัวชี้วัดนี้เปน 2 สวน คือ1) จาํนวนสารหลอล่ืนที่แจกจายฟรี และ 2) จํานวน
สารหลอล่ืนที่จําหนายผานโครงการการตลาดเพื่อสังคม ซึง่วธีิการจําแนก
ขอมูลจะกลาวตอไปในสวนของการแปลความและการใชประโยชนจากขอมูล 

ตัวตั้ง - 
ตัวหาร - 
ความสําคัญ ตัวชี้วัดนี้นํามาใชเพื่อติดตามวัดผลของโครงการวาไดเขาถึงเปาหมายจํานวน

เทาไรในรอบปน้ัน และสามารถนํามาคาดประมาณจํานวนสารหลอล่ืนที่
ตองการในอนาคต และต้ังเปาหมายประจําป 

เคร่ืองมือในการวัด สําหรับบริการที่มีการแจกจายสารหลอล่ืน ในแบบฟอรมบันทึกขอมูลควรมีที่
สําหรับบันทึกจาํนวนสารหลอล่ืนที่แจกจายไปดวย ตัวชี้วัดนี้เปนตัวชี้วัดท่ี
คอนขางงายตอการรายงาน หากเจาหนาที่บันทึกจํานวนสารหลอล่ืนที่แจกจาย
ไปใหกับผูรับบริการโดยทันที หรือในเวลาท่ีส้ันที่สุดหลังจากที่มีการใหบริการ
แลว  

นอกจากนี้มีวิธีการอีกวิธีหนึ่งในการนับจํานวนสารหลอล่ืนที่แจกจายคือ การ
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สรางระบบการเบิก-จายอุปกรณ หากโครงการทราบวามีจํานวนสารหลอลื่น
เทาไรในชวงเร่ิมตนการรายงาน โครงการก็สามารถคํานวณไดงายๆ วาได
แจกจายไปจาํนวนเทาไร และมีจํานวนเทาไรที่เหลืออยู 

จํานวนสารหลอล่ืนที่มีอยู ณ ตอนเริ่มตนรอบรายงาน 

– 

จํานวนสารหลอล่ืนที่มีอยู ณ ตอนสิ้นสุดรอบรายงาน  

= 

จํานวนสารหลอล่ืนท่ีแจกจายในรอบรายงานนั้น 
การแปลความและ
การใชประโยชนจาก
ขอมูล 

ผูจัดการโครงการสามารถใชตัวชี้วัดน้ีเพื่อต้ังเปาหมายโครงการและวางแผน
สําหรับทรัพยากร การทราบจาํนวนสารหลอล่ืนที่แจกจายไป ก็อาจจะชวยให
คาดประมาณจํานวนสารหลอล่ืนที่ตองการในอนาคตได 

ตัวชี้วัดนี้สามารถบอกโครงการไดวา มีการแจกจายสารหลอล่ืนไปเปนจํานวน
เทาไร แตไมไดบอกเร่ืองการใชสารหลอล่ืน หากโครงการตองการทราบวา
กลุมเปาหมายใชสารหลอล่ืนหรือไม และใชถูกตองหรือไม ก็จะตองทําการ
สํารวจชุมชนตอไป อยางไรกต็ามตัวชี้วัดนี้สามารถใชเปนตัวเทียบเคียงเพื่อดู
การใชสารหลอล่ืน และการเปลี่ยนแปลงพฤตกิรรมของบุคคลได ซึ่ง อาจทําได
โดยการคํานวณและติดตามสัดสวนของสารหลอล่ืนท่ีแจกจายไปผานทาง
โครงการการตลาดเพื่อสังคม เนื่องจากเปนตวัท่ีแสดงใหเห็นวาบุคคลใชเงิน
ของตนเองเพื่อซื้อสารหลอล่ืน ดังน้ัน ตัวชี้วัดนี้จะมีประโยชนอยางมากหากมี
การจําแนกขอมูลเปนจํานวนสารหลอล่ืนที่แจกจายฟรี และจํานวนสารหลอล่ืน
ที่จําหนายในโครงการการตลาดเพื่อสังคม 

ตัวช้ีวัดเพ่ิมเติมที่ 5 (A5) จํานวนจุดหรือหนวยบริการถุงยางอนามัย 
ความหมาย จํานวนพื้นท่ีหรือหนวยบริการที่มีถุงยางอนามัยใหบริการอยางตอเนื่อง และมี

การเติมถุงยางอนามัยอยางสม่ําเสมอ ในรอบระยะเวลาการรายงาน 

 การมีถุงยางอยางสม่ําเสมอหมายถึง การมีการจัดหาอุปกรณอยางตอเนื่อง
เดือนละคร้ัง หนวยบริการนี้ รวมถึงพื้นที่ที่ใหบริการถุงยางอนามัยฟรี หรือ
จําหนายถุงยางอนามัยที่เปนสวนหนึ่งของการตลาดทางสังคมในชุมชน 

หนวยบริการนี้ หมายถึง สถานที่ เชน บาร โรงเรียน และรานอาหาร หนวย
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บริการบางแหงอาจจะมีตูถุงยางอนามัยหลายแหง หรือในบางสถานอาจมี
ถุงยางอนามัยไวบริการในหลายจุด (เชน ในถวยหรือตระกรา ท่ีอยูในหนวย
บริการน้ัน)  

ตัวตั้ง - 
ตัวหาร - 
ความสําคัญ ตัวชี้วัดนี้มีประโยชนในการคาดประมาณความตองการถุงยางอนามัยของ

ประชากร และเพื่อติดตามการมีอยูของถงุยางอนามัยและการเขาถึงถุงยาง
อนามัยในชุมชน และยังชวยใหเห็นความครอบคลุมของพื้นท่ีทางภูมิศาสตร
ของจุดหรือหนวยบริการดวย 

เคร่ืองมือในการวัด ขอมูลสําหรับตัวชี้วัดน้ีไดมาจากบันทึกหรือรายงานของโครงการ ซึง่บันทึกนี้
เปนสวนหนึ่งของระบบการเบิกจาย และสามารถใชในการติดตามจํานวน
ถุงยางอนามัย และ/ หรือจํานวนสารหลอล่ืนที่แจกจายในรอบรายงานนั้น 

ในแบบฟอรมบนัทึกขอมูล ควรจะบันทึกชื่อของหนวยบริการและสถานที่ และ
จํานวนถุงยางอนามัยท่ีแจกจายไปที่หนวยบริการน้ัน (ซึ่งจํานวนถุงยางอนามัย
นี้จะนําไปรายงานตามตัวชี้วัดหลักที่ 2 ซึ่งควรจําแนกขอมูลเปนจํานวนถงุยาง
อนามัยท่ีแจกจายฟรี และจํานวนถุงยางอนามัยที่แจกจายไปท่ีหนวยบริการ) 
นอกจากนี้ควรจะบันทึกจํานวนสถานที่หรือตูถุงยางอนามัยที่มีอยูในแตละ
หนวยบริการ 

การแปลความและ
การใชประโยชนจาก
ขอมูล 

จํานวนหนวยบริการนี้สามารถใชในการบริหารจัดการโครงการได โดยเฉพาะ
การคาดประมาณจํานวนถงุยางอนามัยที่ตองการในอนาคต หากเจาหนาท่ี
โครงการสังเกตเห็นขณะที่ไปเติมถุงยางอนามัยวาในหนวยบริการบางแหงไมมี
ถุงยางอนามัยเหลืออยู ก็ควรจะตองพิจารณาวาควรมาเติมถุงยางอนามัยให
บอยขึ้น หรือเพิม่จํานวนถุงยางอนามัยใหมากขึ้น นอกจากนี้การทราบจํานวน
ตูถุงยางอนามยั หรือถวย/ ตระกราใสถุงยางอนามัย ที่อยูในแตละหนวยบริการ 
กจ็ะเปนประโยชนชวยใหทีมงานสามารถวางแผนเพื่อเตรียมถุงยางอนามัยมา
ใหอยางเพียงพอ 

ตัวชี้วัดนี้มีประโยชนมาก หากนํามาใชคาดประมาณความครอบคลุมของ
หนวยบริการในชุมชน ซึง่สามารถคํานวณไดดังนี้ 

จํานวนหนวยบริการที่มีการใหบริการถุงยางอนามัยอยางตอเนื่อง 
ในรอบรายงาน 

/ 
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จํานวนหนวยบริการท้ังหมดในชุมชน 

= 

รอยละของหนวยบริการที่ใหบริการถุงยางอนามัยอยางตอเน่ือง 

รอยละของหนวยบริการท่ีมีถุงยางอนามัยอยางตอเนื่องน้ี มีความสําคัญและ
สามารถใชเพื่อวางแผนเพื่อขยายบริการ (เพิ่มจํานวนหนวยบริการที่ใหบริการ
ถุงยางอนามัยมากขึ้น) เพื่อใหประชากรเขาถึงถงุยางอนามยัไดมากขึ้น 

ขอควรพิจารณาถึงจํานวนของหนวยบริการนี้ คือตัวชี้วัดนี้ไมไดใหขอมูลวาใคร
บางที่เขาถึงถุงยางอนามัย และไมสามารถที่จะตั้งสมมติฐานวากลุมเปาหมาย
เปนผูเขาถึงถุงยางอนามัย รวมท้ังไมสามารถที่จะตีความอางอิงวาการเขาถึง
ถุงยางอนามัยจะเกี่ยวของกับการใชถุงยางอนามัย 

ตัวช้ีวัดเพ่ิมเติมที่ 6 (A6) จํานวนเอกสารเผยแพรความรูดานสุขภาพท่ีแจกจาย 
ความหมาย จํานวนเอกสารความรูดานสุขภาพที่แจกจาย (เชน แผนพับ โปสการด 

โปสเตอร ใบปลิว หนังสือ) ท่ีเจกจายใหกับชายท่ีมีเพศสัมพันธกับชาย และ/ 
หรือแจกจายไปใหกับหนวยบริการ (เชน บาร ซาวนา) ในรอบระยะเวลาการ
รายงาน 

ตัวชี้วัดนี้จะรวมถึงส่ือตางๆ ทีแ่จกจายใหกับหนวยบริการท่ีเกี่ยวกับการดูแล
ดวย เชน ระบบงานโรคติดตอทางเพศสัมพันธ การใหคําปรึกษาและการตรวจ
เอชไอว ีการดูแลและการสนับสนุน ส่ือในที่นี้อาจเปนส่ือที่โครงการผลิตเอง 
และสื่อท่ีไดจากโครงการหรือหนวยงานอื่นๆ  

ตัวตั้ง - 
ตัวหาร - 
ความสําคัญ ตัวชี้วัดนี้สามารถใชเพื่อติดตามความกาวหนาของการดําเนินโครงการโดย

นํามาเปรียบเทียบกับเปาหมาย และใชเพื่อคาดการณความตองการของสือ่ใน
อนาคตได 

เคร่ืองมือในการวัด สําหรับบริการที่มีการแจกจายสื่อเพื่อสรางเสริมสุขภาพ ควรจะมีแบบฟอรม
รายงานที่มีชองเพื่อบันทึกจํานวนสื่อท่ีไดแจกจายไป ตัวชีว้ัดนี้คอนขางงายที่จะ
รายงาน หากเจาหนาที่ทําการบันทึกทันทีหรือในระยะเวลาที่ส้ันท่ีสุดหลังจากมี
การแจกจาย 

หากมีเอกสารเหลือจากการแจกจาย เชนในบาร หรือสถานประกอบการ หรือ
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จากหนวยบริการถุงยางอนามยั ก็จะตองบันทึกจํานวนที่หลืออยูดวย 

หากมีระบบการเบิกจายอปุกรณ ก็สามารถนํามาใชเพื่อคํานวณเอกสาร
เผยแพรความรูดานสุขภาพที่ทําการแจกจาย หากโครงการทราบแนนอนวามี
ส่ือเทาไรในตอนแรกของรอบรายงาน ก็สามารถคํานวณไดอยางงายวาในตอน
ส้ินสุดระยะการรายงานมีส่ือเหลืออยูเทาไร 

จํานวนสื่อท้ังหมดที่มีอยูในตอนตนของรอบการรายงาน 

- 

จํานวนสื่อทั้งหมด ณ วันส้ินสุดการรายงาน 

= 

จํานวนสื่อทั้งหมดที่ไดแจกจายไปในรอบการรายงาน 

ผูจัดการโครงการอาจเปรียบเทียบจํานวนการแจกจายจากบันทึกของเจาหนาที่ 
และระบบบันทึกการเบิกจาย เพื่อที่จะดูจํานวนสื่อที่แจกจายไปได 

การแปลความและ
การใชประโยชนจาก
ขอมูล 

ตัวชี้วัดนี้สวนใหญใชเพื่อคาดการณความตองการสื่อในอนาคต การทราบวา
ตอนนี้มีส่ืออยูเทาไร ก็สามารถชวยใหรูวาตองจัดพิมพเพิ่มอกีเทาไร 

ในการแปลความหมายของตัวชี้วัดนี้ ผูจัดการโครงการจะทราบจาํนวนสื่อท่ี
แจกจายไป แตจํานวนนี้อาจจะไมไดบอกวาผูรับส่ือไดนําขอมูลหรือความรูไป
ใชประโยชนอะไร และสื่อนั้นมีความเหมาะสมกับชายที่มีเพศสัมพันธกับชาย
หรือไม หรือแมแตชายท่ีมีเพศสัมพันธกับชายเขาถึงส่ือหรือไม (โดยเฉพาะใน
กรณีที่วางเอกสารนั้นในพื้นที่อื่นๆ เพื่อการแจกจาย) 

ตัวช้ีวัดเพ่ิมเติมที่ 7 (A7) รอยละของผูมารับบริการที่มาจากการสงตอ 
ความหมาย รอยละของชายที่มีเพศสัมพันธกับชายที่มารับบริการชุมชน และ/ หรือบริการ

ทางการแพทยที่ศูนยบริการ ซึง่เกิดจากการสงตอโดยเจาหนาท่ีโครงการในรอบ
ระยะเวลาการรายงาน 

ตัวชี้วัดนี้รวมถึงการสงตอที่ผานมาทางเจาหนาที่ภาคสนาม และกิจกรรมท่ี
เกี่ยวของทางการแพทยอื่นๆ เชน การสงตอเพื่อรับบริการจากกลุมสนับสนุน 
การสงตอเพื่อรับบริการที่คลินิก เชน การใหคําปรึกษาและการตรวจเอชไอว ี
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และบริการดานโรคติดตอทางเพศสัมพันธ เปนตน 

ตัวชี้วัดนี้ หากเปนไปไดควรจําแนกตามประเภทของบริการ (เชน การให
คําปรึกษาและตรวจเอชไอวี หรือบริการดานโรคติดตอทางเพศสัมพันธ) 

ตัวตั้ง ตัวชี้วัดนี้ สามารถอาจใชตัวตัง้ได 2 แบบคือ 

1. จํานวนชายที่มีเพศสัมพันธกับชายท่ีมารับบรกิารทางการแพทย และ/ 
หรือบริการชุมชน และรายงานวาไดรับการสงตอมาจากเจาหนาที่
โครงการในรอบระยะเวลาการรายงาน 

2. จํานวนบัตรสงตอที่รวบรวมไวที่ศูนยบริการในรอบระยะเวลารายงาน 

ตัวหาร จํานวนการสงตอท้ังหมดที่เจาหนาท่ีโครงการทําใหกับชายที่มีเพศสัมพันธกับ
ชายเพื่อไปรับบริการชุมชน และ/ หรือบริการทางการแพทยในรอบระยะเวลา
การรายงาน 

ความสําคัญ ตัวชี้วัดนี้ชวยในการประเมินการใชบริการ และสามารถใชเปนตัวแทนเพื่อวัด
ประสิทธิภาพของการสงตอในโครงการ  

เคร่ืองมือในการวัด ตัวชี้วัดนี้คํานวณจากการทบทวนบันทึกของโครงการ รวมท้ังรายงานทางการ
แพทย และบันทึกประจําวันของเจาหนาท่ีภาคสนาม หรือบันทึกอื่นๆ เพื่อที่จะ
นับจํานวนการสงตอท่ีเกิดขึ้นในกลุมชายที่มีเพศสัมพันธกับชายในรอบ
ระยะเวลาการรายงาน แบบฟอรมการบันทึกการสงตอควรจะสามารถจําแนก
ประเภทประชากรกลุมเส่ียง และสามารถชี้ไดวาเปนการสงตอมาจากบริการใด 

จํานวนการสงตอท่ีตนทางสามารถนําเปรียบเทียบกับจํานวนชายที่มี
เพศสัมพันธที่รายงานดวยตนเองวาไดรับการสงตอมา หรือเปรียบเทียบกับ
จํานวนบัตรสงตอที่รวบรวมไดที่ศูนยบริการในรอบระยะเวลารายงาน หาก
ตองการใหผูรับบริการรายงานดวยตนเองวามาจากการสงตอ ผูใหบริการ
จะตองถามผูรับบริการวาไดรบัการสงตอมาหรือไม และควรจะจําแนก
ผูรับบริการตามกลุมเส่ียงดวย  

ตัวชี้วัดนี้สามารถคํานวณไดดังตอไปน้ี 

จํานวนชายที่มีเพศสัมพันธกับชายท่ีมารับบรกิาร 
และรายงานวาไดรับการสงตอมาจากเจาหนาท่ีโครงการ 

หรือ จํานวนบตัรสงตอท่ีเจาหนาที่คลินิกไดรับ 
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/ 

จํานวนการสงตอที่เกิดขึ้นกับชายท่ีมีเพศสัมพันธกับชาย 
เพื่อมารับบริการในรอบระยะเวลาการรายงาน 

= 

รอยละของชายที่มีเพศสัมพันธกับชายท่ีมาใชบริการ 
 ท่ีเปนผลมาจากการสงตอ 

การแปลความและ
การใชประโยชนจาก
ขอมูล 

ขอมูลน้ีสามารถใชประเมินประสิทธิภาพของการสงตอ โดยเฉพาะที่เกิดขึ้น
ภายในโครงการ (เชน จากเจาหนาที่ภาคสนามมาที่คลินิก ที่เปนการทํางานใน
โครงการเดียวกัน) และเปนการยากที่จะวัดวาเม่ือมีการสงตอไปที่บริการทาง
การแพทยโดยโครงการอื่น เชน เม่ือสงตอไปที่สถานบริการของรัฐบาล หรอื
สถานบริการที่บริหารโดยองคกรอื่น ในกรณีน้ี การวัดตัวชี้วดัน้ีจะตองมีการตก
ลงรวมกันระหวางโครงการและองคกรที่เกี่ยวของ โดยอาจจะนับขอมูลจาก
จํานวนบัตรสงตอหรือจํานวนชายที่มีเพศสัมพันธกับชายที่รายงานดวยตนเอง
วาไดรับการสงตอมา 

หากโครงการใชวิธีการรายงานดวยตนเอง โดยวิธีนี้อาจจะยากที่จะจําแนกวา
ผูรับบริการรายใดที่ถูกสงตอโดยเจาหนาที่โครงการ หรือเจาหนาที่จากโครงการ
อื่นที่ทํางานในพื้นท่ีเดียวกัน และอาจจําเปนตองถามคําถามกับผูรับบริการวา
ไดรับการสงตอมาจากเจาหนาที่โครงการหรือไม 

ตัวช้ีวัดเพ่ิมเติมที่ 8 (A8) จํานวนคนที่เขารวมกิจกรรมเพื่อการเสริมสรางทักษะ 
ความหมาย จํานวนชายที่มีเพศสัมพันธกับชายที่เขารวมกิจกรรมเพื่อการเสริมสรางทักษะที่

เกี่ยวของกบัการปองกันการติดเชื้อเอชไอวี และการดูแลในรอบระยะเวลาการ
รายงาน 

ตัวชี้วัดนี้รวมท้ังชายที่มีเพศสัมพันธกับชายที่เขารวมกิจกรรมเพื่อการ
เสริมสรางทักษะที่จัดขึ้นในกลุมเล็ก แตไมไดหมายรวมถึงจํานวนชายที่มี
เพศสัมพันธกับชายที่เขารวมกิจกรรมการเสริมสรางทักษะระดับบุคคล ที่อาจ
เกิดขึ้นในการทํากิจกรรมระดับบุคคลแบบเขมขน 

ตัวตั้ง - 
ตัวหาร - 
ความสําคัญ ตัวชี้วัดนี้สามารถใชเพื่อติดตามความกาวหนาของการดําเนินโครงการ โดย
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เปรียบเทียบกับเปาหมายโครงการ และสามารถใชเพื่อวางแผนกิจกรรม
เสริมสรางทักษะ 

เคร่ืองมือในการวัด ขอมูลน้ีไดมาจากบันทึกของโครงการที่บันทึกการเขารวมกิจกรรมเสริมสราง
ทักษะ โดยในตารางการจัดกิจกรรมควรจะมีวันท่ีที่จัดกิจกรรม หัวขอกิจกรรม 
จํานวนผูเขารวมกิจกรรม และการจําแนกตามประชากรกลุมเสี่ยง (ในกรณีท่ี
จัดกิจกรรมท่ีไมไดเนนเฉพาะกลุมชายที่มีเพศสัมพันธกับชาย แตอาจจะมีชาย
ที่มีเพศสัมพันธกับชายเขารวมกิจกรรม) 

การแปลความและ
การใชประโยชนจาก
ขอมูล 

ตัวชี้วัดนี้ใหขอมูลเกี่ยวกับประเภทของกิจกรรมการสรางเสริมสุขภาพ ขอมูลนี้
สามารถใชเพื่อการออกแบบการสํารวจชุมชน ซึง่จะใชประเมินประสิทธิภาพ
ของกจิกรรมการเสริมสรางทักษะ 

ขอจํากัดหน่ึงของตัวชี้วัดนี้คือ ตัวชี้วัดนี้ไมไดใหขอมูลที่เกี่ยวกับความยั่งยืนของ
ความรูหรือการนําไปใชในระยะยาว 

ตัวช้ีวัดเพ่ิมเติมที่ 9 (A9) จํานวนครัง้ท่ีจัดกิจกรรมเพื่อเสริมสรางทักษะ 
ความหมาย จํานวนครั้งที่จดักิจกรรมเพื่อเสริมสรางทักษะในกลุมชายท่ีมีเพศสัมพันธกับ

ชายท่ีเกี่ยวของกับการปองกันการติดเชื้อเอชไอวีและการดูแลในรอบระยะการ
รายงาน 

ตัวชี้วัดนี้สวนใหญจะนับการจัดกิจกรรมเพื่อสรางเสริมทักษะท่ีทําในกลุมเล็ก 
แตไมนับรวมกิจกรรมการเสริมสรางทักษะในสวนของกิจกรรมระดับบุคคล
แบบเขมขน 

ตัวตั้ง - 
ตัวหาร - 
ความสําคัญ ตัวชี้วัดนี้สามารถใชเพื่อติดตามความกาวหนาของการดําเนินโครงการโดย

เทียบกับเปาหมายของโครงการ 
เคร่ืองมือในการวัด ตัวชี้วัดนี้ไดมาจากบันทึกของโครงการ เชน แบบฟอรมบันทึกการเขารวม

กิจกรรม (ดูตัวชี้วัดเพิ่มเติมที่ 5) โดยแบบฟอรมจะตองระบุวันท่ีจัดกิจกรรม 
หัวขอกิจกรรม และจํานวนชายที่มีเพศสัมพันธกับชายที่เขารวมกิจกรรม 

การแปลความและ
การใชประโยชนจาก
ขอมูล 

ผูจัดการโครงการสามารถใชขอมูลนี้เพื่อวางแผนการจัดกิจกรรมเพื่อสรางเสริม
ทักษะในอนาคต และสามารถใชวัดภาระงานได 

ขอจํากัดหน่ึงของตัวชี้วัดนี้คือ ไมไดใหขอมูลเกี่ยวกับคุณภาพของกิจกรรมที่จัด 
ดังน้ันจึงควรมีการประเมินคุณภาพของกิจกรรมโดยใชเคร่ืองมือหรือวิธีการ
อื่นๆ เชน รายการตรวจสอบ และการสังเกตรวมดวย 



 47

ตัวช้ีวัดเพ่ิมเติมที่ 10 (A10) จํานวนหนวยบริการที่ใหคําปรกึษาและการตรวจเอชไอวี
ตามมาตรฐานระดับประเทศ 
ความหมาย จํานวนหนวยบริการในพื้นที่ใดพื้นที่หนึ่งที่มีการใหบริการใหคําปรึกษากอน

และหลังการตรวจเอชไอวี และการตรวจหาเชื้อเอชไอวี ที่เปนไปตามมาตรฐาน
ระดับประเทศ 

ตัวตั้ง - 
ตัวหาร - 
ความสําคัญ ตัวชี้วัดนี้ใชเพื่อประเมินคุณภาพของบริการใหคําปรึกษาและการตรวจเอชไอวี 

ที่จัดใหแกชายท่ีมีเพศสัมพันธกับชาย 
เคร่ืองมือในการวัด ขอมูลน้ีสามารถเก็บรวบรวมไดโดยใชรายการตรวจสอบเพื่อประเมินคุณภาพ

บริการใหคําปรึกษาและการตรวจเอชไอวีตามมาตรฐานระดับประเทศ รายการ
ตรวจสอบนี้ควรจะใชโดยเจาหนาที่ที่ผานการอบรมแลว และจะตองทําการ
ปรับปรงุรายการตรวจสอบเปนระยะ โดยความถี่ในการตรวจสอบขึ้นอยูกบัการ
เปล่ียนแปลงภายในโครงการที่เกิดขึ้นหลังจากที่ทําการประเมินคร้ังลาสุด หาก
ไมมีการเปล่ียนแปลงมากนัก ก็อาจจะทําการประเมินปละคร้ัง แตหากมีการ
เปล่ียนแปลงในระบบบริการมาก (หรือคาดวาจะมีการเปล่ียนแปลงมาก ซึ่ง
เปนผลจากการนําขอเสนอแนะจากการประเมินคร้ังที่ผานมามาปรับปรงุ
บริการ) ก็อาจจะตองทําการประเมินคุณภาพบริการบอยขึ้น เชน ไตรมาสละ
ครั้ง หรือปละสองครัง้ เปนตน 

ผลจากการประเมินโดยใชรายการตรวจสอบคุณภาพบริการ ควรจะนําเสนอ
ใหกับสถานบริการ เพื่อนํามาวางแผนปฏิบัติการเพื่อแกไขปญหาที่พบดวย 

การแปลความและ
การใชประโยชนจาก
ขอมูล 

มาตรฐานระดับประเทศจะถูกมองวาเปน มาตรฐานขั้นต่ํา ที่จําเปนจะตองมีใน
การจัดบริการใหคําปรึกษาและการตรวจเอชไอวี การมีขอมูลวามีสถานบริการ
กี่แหงที่เปนไปตามมาตรฐานระดับประเทศ จะแสดงใหวากลุมเปาหมายนาจะ
ไดเขาถึงบริการท่ีดีดวย 

ตัวชี้วัดนี้จะเปนประโยชนหากพิจารณาเปนคาสัดสวนมากกวาที่จะพิจารณา
ตามจํานวนจริง เพือ่ที่จะใหเห็นความครอบคลุมของคุณภาพของบริการ สูตร
คํานวณขางลางนี้จะใชเพื่อคํานวณสัดสวนของสถานบริการที่ใหบริการให
คําปรึกษาและการตรวจเอชไอวีที่เปนไปตามมาตรฐานระดับประเทศ 

จํานวนหนวยบริการในพื้นที่ใดพื้นที่หน่ึงท่ีใหบริการ 
ใหคําปรึกษากอนและหลังการตรวจเอชไอวี 
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และการตรวจหาเชื้อเอชไอวีท่ีเปนไปตามมาตรฐานระดับประเทศ 

/ 

จํานวนหนวยบริการในพื้นท่ีใดพื้นท่ีหนึ่งที่ใหบริการใหคําปรึกษา 
กอนและหลังการตรวจเอชไอว ีและการตรวจหาเชื้อเอชไอว ี

= 

รอยละของหนวยบริการในพื้นที่ใดพื้นที่หน่ึง 
ที่ใหบริการใหคําปรึกษากอนและหลังการตรวจเอชไอว ี

และการตรวจหาเชื้อเอชไอวีท่ีเปนไปตามมาตรฐานระดับประเทศ 

การแปลความความหมายตัวชี้วัดนี้ จาํนวนและสัดสวนมีความสําคัญที่แสดง
ใหเห็นวามีหนวยบริการที่มีมาตรฐานระดับประเทศ แตตัวชี้วัดนี้ไมสามารถ
บอกถงึการเขาถึงบริการใหคําปรึกษาและการตรวจเอชไอว ีดังน้ันจึงควรมี
ขอมูลจํานวนคนที่เขามารับบริการดวย หากหนวยบริการสวนใหญใหบริการ
เปนไปตามมาตรฐานระดับประเทศ แตจํานวนชายที่มีเพศสัมพันธกับชายมา
ใชบริการนอย ก็อาจจะตองทาํการศึกษาเพิ่มเติมโดยการใชการสนทนากลุม 
การสัมภาษณเจาหนาที่หรือผูมารับบริการเพื่อที่จะหาทางปรับปรุงบริการ
เพื่อใหชายท่ีมีเพศสัมพันธกับชายมาใชบริการมากขึ้น 

ตัวช้ีวัดเพ่ิมเติมที่ 11 (A11) จํานวนผูติดเชื้อที่ไดรับคําปรึกษาเรื่องการปองกันเพ่ือ
สงเสริมสุขภาพสําหรับผูติดเชื้อเอชไอวี 
ความหมาย จํานวนผูติดเชื้อในกลุมชายที่มีเพศสัมพันธกับชายท่ีไดรับคาํปรึกษาเร่ืองการ

ปองกันเพื่อสงเสริมสุขภาพสําหรับผูติดเชื้อเอชไอว ี(positive prevention) 
อยางนอยหนึ่งครั้ง ในรอบระยะเวลาการรายงาน 

การใหคําปรึกษาเรื่องการปองกันเพื่อสงเสริมสุขภาพสําหรับผูติดเชื้อเอชไอวี 
ควรจะรวมเร่ืองเกี่ยวกับสุขภาพทางกายและสุขภาพทางเพศ การปองกัน
โรคติดตอทางเพศสัมพันธ การชะลอความกาวหนาของการดําเนินโรค และ
การระมัดระวังไมใหแพรเชื้อสูผูอื่น รวมทั้งจิตสังคมและการใหคําปรึกษา
เกี่ยวกับความสัมพันธดวย 

การใหคําปรึกษาเรื่องการปองกันเพื่อสงเสริมสุขภาพสําหรับผูติดเชื้อเอชไอวี 
อาจจะเปนสวนหนึ่งของการใหบริการดานการดูแลและการสนับสนุน 

ตัวตั้ง - 
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ตัวหาร - 
ความสําคัญ การปองกันเพื่อสงเสริมสุขภาพสําหรับผูติดเชื้อเอชไอวีควรจะพิจารณาเพื่อให

เปนองคประกอบสําคัญหนึ่งของการใหคําปรึกษาหลังการตรวจเอชไอวีสําหรับ
ผูที่ติดเชื้อ โดยมีวัตถุประสงคเพื่อสรางเสริมสุขภาพกายและจิต รวมทั้งสุขภาพ
ทางเพศและการปองกันการแพรเชื้อสูผูอื่น การทราบขอมูลวามีผูติดเชื้อ
จํานวนเทาไรที่ไดรับคําปรึกษาเรื่องการปองกันเพื่อสงเสริมสุขภาพสําหรับผูติด
เชื้อเอชไอวี จะชวยใหสามารถประเมินคุณภาพของการใหคําปรึกษาหลังการ
ตรวจเอชไอวีได 

เคร่ืองมือในการวัด แบบฟอรมในการใหคําปรึกษาสามารถนํามาใชเพื่อบันทึกและนับจํานวนครั้งที่
มีการใหคําปรึกษาเร่ืองการปองกันเพื่อสงเสริมสุขภาพสําหรับผูติดเชื้อเอชไอวี 
แบบฟอรมการใหคําปรึกษาจะมีรายการการตรวจสอบที่สามารถเตือนผูให
คําปรึกษาคํานึงถงึเรื่องที่พูดคยุ และสามารถนับเปนจํานวนครั้งหากมีการ
พูดคุยเรื่องการปองกันเพื่อสงเสริมสุขภาพสําหรับผูติดเชื้อเอชไอว ี 

การแปลความและ
การใชประโยชนจาก
ขอมูล 

การแปลความขอมูลนี้จะตองคํานึงวาตัวชี้วัดนี้วัดจํานวนผูติดเชื้อที่เปนชายที่มี
เพศสัมพันธกับชายที่ไดรับบรกิาร แตไมสามารถวัดคุณภาพของการให
คําปรึกษาได หรือการปรับเปล่ียนพฤติกรรมท่ีอาจเกิดขึ้นหลังจากมีการ
ใหบริการ 

เนื่องจากวัตถุประสงคของโครงการตองการใหผูติดเชื้อท่ีเปนชายที่มี
เพศสัมพันธกับชายไดรับบริการใหคําปรึกษาเร่ืองการปองกันเพื่อสงเสริม
สุขภาพสําหรับผูติดเชื้อเอชไอวี ดังนั้นการนําเสนอตัวชี้วัดในรูปของรอยละจะมี
ความหมายมากกวา รอยละของชายที่มีเพศสัมพันธกับชายที่ไดรับการให
คําปรึกษาเร่ืองการปองกันเพื่อสงเสริมสุขภาพสําหรับผูติดเชื้อเอชไอวีอยาง
นอยหนึ่งคร้ัง สามารถคํานวณไดดังตอไปน้ี 

จํานวนผูติดเชื้อที่เปนชายที่มีเพศสัมพันธกับชายที่ไดรับคําปรึกษา 
เร่ืองการปองกนัเพื่อสงเสริมสุขภาพสําหรับผูติดเชื้อเอชไอว ี

ในรอบระยะเวลาการรายงาน 

/ 

จํานวนชายที่มีเพศสัมพันธกับชายที่ผานการตรวจเอชไอว ี
และไดรับผลการตรวจในระยะเวลาการรายงาน (ตัวชี้วัดหลักที่ 4) 

= 
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รอยละของผูติดเชื้อในกลุมชายท่ีมีเพศสัมพันธกับชาย 
ท่ีไดรับคําปรึกษาเร่ืองการปองกันเพื่อสงเสริมสุขภาพสําหรับ 

ผูติดเชื้อเอชไอวีอยางหนอยหนึ่งคร้ัง ในรอบระยะเวลาการรายงาน 

* สําหรับตัวชีว้ดัหลักที่ 5 การไดรับผลการตรวจหมายความรวมถึงการไดรับ
คําปรึกษาหลังการตรวจเอชไอวีดวย 

ตัวช้ีวัดเพ่ิมเติมหลักที่ 12 (A12) จํานวนผูติดเชื้อทีไ่ดรับการชวยเหลือจากเจาหนาที่
โครงการในการเขาถึงบริการการดูแลรักษาและการสนับสนุน 
ความหมาย จํานวนผูติดเชื้อเอชไอวีท้ังหมดที่ไดรับความชวยเหลือจากเจาหนาที่โครงการ

ในการเขาถึงบริการทางการแพทยและชุมชน และบริการสนับสนุนอื่นๆ ในรอบ
ระยะเวลาการรายงาน 

ความชวยเหลือในที่นี้ หมายถึงจาํนวนครั้งท่ีเจาหนาท่ีโครงการนําผูรับบริการ
ไปใชบริการเพือ่การดูแลและการสนับสนุนท่ีมีอยูในชุมชน ซึ่งเจาหนาที่
โครงการในที่นี้อาจจะเปนเจาหนาท่ีภาคสนามที่พบปะผูรับบริการ และนํา
ผูรับบริการไปรบับริการอื่นๆ ในชุมชน และรวมถึงเจาหนาที่ท่ีคลินิกที่ใหบริการ
กับผูรับบริการ (เชน โรคติดตอทางเพศสัมพันธ) และเปนผูนําผูรับบริการไป
เพื่อรับบริการอืน่ๆ (เชน การใหคําปรึกษาและตรวจเอชไอวี)  

ตัวตั้ง - 
ตัวหาร - 
ความสําคัญ ตัวชี้วัดนี้สามารถใชวัดประสิทธิภาพของการดูแลอยางตอเนือ่ง ในการ

ชวยเหลือผูติดเชื้อใหเขาถึงบรกิารตางๆ ที่มีอยูในชุมชนหรือบริการทาง
การแพทย และชวยวัดคุณภาพของกิจกรรมที่เกี่ยวของกับแนวคิดการใหการ
ดูแลอยางตอเนือ่ง 

เคร่ืองมือในการวัด แบบฟอรมการบันทึกที่ใชสําหรับตัวชี้วัดนี้ขึ้นอยูกับเจาหนาที่ที่ใหการชวยเหลือ 
ตัวอยางเชน หากอาสาสมัครภาคสนามนําผูรับบริการท่ีเปนชายที่มี
เพศสัมพันธกับชายไปรับบริการสนับสนุนจากชุมชน เขาหรือเธออาจจะจด
บันทึกไดในสมุดบันทึกประจําวันของตนเอง สวนในสถานบริการทาง
การแพทยก็อาจจะประยุกตในแบบฟอรมใหมีชองท่ีจะสามารถบันทึกไดวา
เจาหนาท่ีโครงการเปนผูนําผูรับบริการมารับบริการ โดยในแบบฟอรมดังกลาว
ควรจะมีขอมูลวันที่ท่ีใหความชวยเหลือ สถานที่หรือหนวยบริการท่ีนํา
ผูรับบริการไปใชบริการ และควรระบุกลุมประชากรเสี่ยงดวย 

การแปลความและ
การใชประโยชนจาก

สําหรับผูจัดการโครงการ ตัวชีว้ัดนี้สามารถนําไปใชเพื่อวัดการใหบริการ
เชื่อมโยงหรือเครือขายระหวางบริการตางๆ แตจะไมไดใหขอมูลเกี่ยวกับ
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ขอมูล ประสิทธิภาพของเครือขายบริการนั้น และมไดบอกวาผูรับบริการยังคงมารบั
บริการน้ันอยางตอเน่ืองหรือไม หากตองการเก็บรวบรวมขอมูลเหลานั้น ก็
อาจจะตองทําการสําหรวจเพิ่มเติมในกลุมผูติดเชื้อ เพื่อศึกษาวากลุมนี้ได
เขาถึงบริการดานการดูแลและการสนับสนุนอะไรบาง ความถี่ของการใช
บริการ และบริการน้ันสามารถตอบสนองความตองการของผูรับบริการได
หรือไม 

ตัวช้ีวัดเพ่ิมเติมที่ 13 (A13) จํานวนองคกรหรือหนวยงานท่ีทํางานดานการปองกันการ
ติดเชื้อเอชไอวี การดูแล และการสนับสนุนในชุมชน 
ความหมาย จํานวนองคกรหรือหนวยงานทั้งหมด ท้ังภาครัฐบาลและภาคเอกชน ที่กําลัง

ทํางานดานการปองกันการติดเชื้อเอชไอวี การดูแล และการสนับสนุนสําหรับ
กลุมชายที่มีเพศสัมพันธกับชายในชุมชนในรอบระยะเวลาการรายงาน 

หนวยงานในที่น้ีหมายความรวมถึงกลุมหรือองคกรทั้งทีจ่ดทะเบียนและไมจด
ทะเบียนที่รวมกันทํางานเพื่อการปองกันการแพรระบาดของเชื้อเอชไอวี การ
ดูแลและการสนับสนุนสําหรับกลุมชายที่มีเพศสัมพันธกับชาย บริการในท่ีนี้
หมายถึงบริการสนับสนุนดานจิตสังคม (ทั้งระดับบคุคลและระดับกลุม) บริการ
ดานโรคติดตอทางเพศสัมพันธ การใหคําปรึกษาและตรวจเอชไอวี กจิกรรม
เพื่อนชวยเพื่อน และการดูแลผูปวยที่บาน เปนตน 

ตัวตั้ง - 
ตัวหาร - 
ความสําคัญ ตัวชี้วัดนี้ใชเพื่อติดตามจํานวนขององคกรหรือหนวยงานที่กําลังทํางานดาน

การปองกันการติดเชื้อเอชไอวีในกลุมชายท่ีมีเพศสัมพันธกับชาย รวมถงึการ
ดูแล และการสนับสนุนในชุมชน โดยสามารถใชเพื่อวางแผนการทํางานเพื่อลด
ความซ้ําซอนและชองวางของโครงการ และสามารถใชขอมูลน้ีเปนตัวหาร
สําหรับตัวชี้วัดเพื่อการประเมินผลที่ 9  

เคร่ืองมือในการวัด ขอมูลน้ีสามารถเก็บรวบรวมโดยการทําแผนที่ชุมชน โดยทํางานใกลชิดรวมกับ
กลุมชายที่มีเพศสัมพันธกับชาย และสามารถทําไดโดยการทบทวนรายงาน
หรือบันทึกของหนวยงาน 

ตัวชี้วัดนี้ไมจําเปนตองทําการเก็บรวบรวมขอมูลบอย หากมีขอมูลวามีองคกร
จํานวนไมมากนักท่ีทํางานอยู และ/ หรือไมมีการเปล่ียนแปลงมากนักเกี่ยวกับ
จํานวนองคกรท่ีทํางาน 

การแปลความและ
การใชประโยชนจาก

ตัวชี้วัดนี้สามารถใชเพื่อวางแผนกิจกรรมของโครงการ โดยการระวังความ
ซ้ําซอนของกิจกรรมระหวางหนวยงาน และสามารถขยายขอบเขตของกิจกรรม
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ขอมูล ที่ทําในกลุมชายที่มีเพศสัมพันธกับชาย ภายใตแนวคิด การดูแลอยางตอเนื่อง 
ตัวชี้วัดนี้สามารถชวยสรางเครือขาย ซึ่งอาจจะมีความหมายถึงกลุมขององคกร
หรือหนวยงานที่ทํางานเกี่ยวของกบัการปองกันการแพรระบาดของเชื้อเอชไอว ี
การดูแล และการรักษาสําหรับกลุมชายที่มีเพศสัมพันธกับชาย 

ขอมูลน้ีควรนําเสนอขอมูลจําแนกตามประเภทของบริการ (การปองกัน การ
ดูแล และการสนับสนุน) แทนที่จะนําเสนอเปนจํานวนรวม 

ตัวชี้วัดนี้ เปนการนับจํานวนองคกรหรือหนวยงานในพื้นที่ใดพื้นที่หนึ่งเทานั้น 
แตไมไดเปนการวัดคุณภาพของบริการ อยางไรก็ตามตัวชี้วดันี้ก็ชวยจะใหเห็น
ภาพจํานวนและบทบาทหนาท่ีขององคกรตางๆ ซึง่จะเปนประโยชนในการวาง
แผนการดําเนินกิจกรรมอยางสมเหตุสมผล 

ตัวช้ีวัดเพ่ิมเติมที่ 11 (A11) จํานวนองคกรทองถิ่นที่ไดรับการสนับสนุนดานวิชาการ  
ความหมาย จํานวนองคกรหรือหนวยงานทั้งหมด ท้ังภาครัฐบาลและภาคเอกชน ที่ทํางาน

กับกลุมชายท่ีมีเพศสัมพันธกับชาย และไดรับความชวยเหลือทางวิชาการจาก
โครงการในรอบระยะเวลาการรายงาน  

ตัวชี้วัดนี้จะตองจาํแนกความชวยเหลือ ตามประเด็นดังตอไปนี้  

ก. สารสนเทศเชิงกลยุทธ รวมถึงการติดตามประเมินผล การเฝาระวัง 
และการจัดการขอมูลทางดานสาธารณสุข 

ข. การพัฒนานโยบายที่เกี่ยวของกับประเด็นดานเอชไอว ี
ค. การพัฒนาศักยภาพขององคกรที่ทํางานเกี่ยวกับประเด็นดานเอชไอว ี
ง. การลดการรังเกียจที่เกี่ยวของกับการติดเชื้อเอชไอว ี
จ. การขับเคลื่อนของชุมชนในเรื่องการปองกัน การดูแล และ/หรือการ

รักษา  
ฉ. การปองกันเพื่อสงเสริมสุขภาพสําหรับผูติดเชื้อเอชไอว ี
ช. ประเด็นอื่นๆ (ระบุ)  

กิจกรรมเพื่อสรางเสริมศักยภาพสวนใหญมักจะเกิดขึ้นมากกวาหนึ่งครั้ง และ
จะใหความสําคัญเปนประเด็นๆ ไปในแตละคร้ัง สวนใหญจะเกิดขึ้นในรูปของ
การจัดอบรม ในบางกรณ ีอาจมีการติดตามเพื่อจะดูวาการอบรมที่ใหไปได
นําไปใชหรือไม นอกจากนี้การใหคําปรึกษาก็ถือเปนสวนหนึ่งของการสราง
ศักยภาพดวย 

ตัวตั้ง - 
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ตัวหาร - 
ความสําคัญ ตัวชี้วัดนี้สามารถนํามาใชประโยชนในการวางแผนกิจกรรม ซึ่งสวนใหญจะถูก

กําหนดโดยผูใหทุน 
เคร่ืองมือในการวัด ตัวชี้วัดนี้สามารถนับไดจากบนัทึกของโครงการที่มีการบันทึกกิจกรรมการ

พัฒนาศักยภาพ เชน การอบรมและการใหคําปรึกษาที่ทําในรอบระยะเวลา
การรายงาน ในบันทึกของโครงการจะตองบันทึกวันที่ของการทํากิจกรรม 
องคกรที่เขารวม และหัวขอการอบรมดวย 

การแปลความและ
การใชประโยชนจาก
ขอมูล 

ตัวชี้วัดนี้สามารถนํามาใชเพื่อการวางแผนการอบรมในอนาคต สามารถชวย
ลดความซ้ําซอน โดยผูจัดการโครงการอาจจะนํามาชวยวางแผนเพื่อใหความ
ชวยเหลือแกองคกรที่ยังไมเคยไดรับประโยชน 

ขอจํากัดหน่ึงของตัวชี้วัดนี้คือ ไมไดใหขอมูลเกี่ยวกับความยัง่ยืนและการนํา
ความรูที่ไดไปใช จงึควรมีการติดตามเพื่อที่จะวัดผลสัมฤทธิ์ของการใหความ
ชวยเหลือทางวชิาการ อยางไรก็ตาม หากมีการติดตามเพื่อสนับสนุนการ
ทํางาน กอ็าจจะใชโอกาสนี้ในการประเมินความสําเร็จของการอบรม และ
เพื่อใหทราบประเด็นที่ตองการการสนับสนุนเพิ่มเติม 
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ตัวชี้วัดเพื่อการประเมินผล 

ตัวช้ีวัดเพ่ือการประเมินผลที่ 1 (E1) รอยละของชายที่มีเพศสัมพันธกับชายที่เขาถึงโดย
โครงการปองกันการติดเชื้อเอชไอว ี
ความหมาย รอยละของชายที่มีเพศสัมพันธกับชายที่เขาถงึโดยโครงการปองกันการติดเชือ้

เอชไอว ี

รอยละในที่นี้หมายถึงจํานวนชายที่มีเพศสัมพันธกับชายทั้งหมดที่ทราบวาจะ
ไปตรวจหาเชื้อเอชไอวีไดจากท่ีไหน และเคยไดรับถุงยางอนามัยในรอบ 12 
เดือนที่ผานมา จํานวนนี้จะหารดวยจํานวนชายท่ีมีเพศสัมพันธกับชายท่ีทําการ
สํารวจและตอบคําถามน้ีทั้งหมด 

ตัวตั้ง จํานวนชายที่มีเพศสัมพันธกับชายที่ตอบวา “ใช “ ในทั้งสองคําถาม 
ตัวหาร จํานวนชายที่มีเพศสัมพันธกับชายทั้งหมดที่ทําการสํารวจ 
ความสําคัญ ตัวชี้วัดนี้ใชเพื่อประเมินความกาวหนาในการดําเนินโครงการปองกันการติด

เชื้อเอชไอวีในกลุมชายที่มีเพศสัมพันธกับชาย 
เคร่ืองมือในการวัด การเฝาระวังทางพฤติกรรมหรือการสํารวจอืน่ๆ 

กลุมตัวอยางจะตองตอบคําถามดังตอไปนี ้     

1. คุณทราบหรือไมวาคุณจะไปตรวจหาเชื้อเอชไอวีไดท่ีไหน 
2. ในรอบ 12 เดือนที่ผานมา คุณเคยไดรับแจกถุงยางอนามัยหรือไม 

(เชน ผานทางเจาหนาท่ีภาคสนาม ศูนยดร็อปอิน หรือคลินิกตรวจ
สุขภาพทั่วไป) 

การเก็บรวบรวมขอมูลสําหรับตัวชี้วัดน้ี ควรจาํแนกเปนกลุมอายุ (นอยกวา 25 
ป และ 25 ปหรอืมากกวา) หากเปนไปไดองคกรภาคประชาชนที่ทํางาน
ใกลชิดกับกลุมชายที่มีเพศสัมพันธกับชายควรเปนผูเก็บรวบรวมขอมูลของ
กลุมเปาหมาย โดยขอมูลท่ีเก็บรวบรวมจากกลุมตัวอยางจะตองเก็บเปน
ความลับ 

การแปลความและ
การใชประโยชนจาก
ขอมูล 

การเขาถึงและ/ หรือการสํารวจกลุมชายท่ีมีเพศสัมพันธกับชายเปนความทา
ทายอยางหนึ่ง ขอมูลท่ีเก็บรวบรวมมาอาจจะไมไดเปนตัวแทนของกลุมชายที่มี
เพศสัมพันธกับชาย ดงัน้ันหากมีขอจํากัดเกี่ยวกับความเปนตัวแทนของกลุม
ตัวอยาง กจ็ะตองอภิปรายขอจํากัดน้ันไวในการแปลความหมายของขอมูล
ดวย และหากมีแหลงขอมูลหลายแหลง ก็ควรจะเลือกใชขอมูลการคาด
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ประมาณจากแหลงที่เชื่อถือไดท่ีสุด นอกจากนี้ควรจะบันทึกขอมูลเกี่ยวกับ
ขนาดกลุมตัวอยาง คุณภาพและความเชื่อถือไดของขอมูล และประเด็นท่ี
เกี่ยวของอื่นๆ เพื่อประกอบการรายงานตัวชี้วดันี้ดวย 

ตัวช้ีวัดเพ่ือการประเมินผลที่ 2 (E2) รอยละของประชากรชายที่มีเพศสัมพันธกับชายที่
สามารถอธิบายวธิีการปองกันการแพรระบาดของเชื้อเอชไอวีไดถูกตอง และมีความ
เขาใจที่ถูกตองเกี่ยวกับการแพรระบาดของเชื้อเอชไอว ี
ความหมาย รอยละของชายที่มีเพศสัมพันธกับชายที่สามารถอธิบายวิธีการปองกันการแพร

ระบาดของเชื้อเอชไอวีไดอยางถูกตอง และมีความเขาใจท่ีถูกตองเกี่ยวกับการ
แพรระบาดของเชื้อเอชไอว ี

รอยละในที่นี้ หมายถึงจํานวนชายที่มีเพศสัมพันธกับชายที่สามารถตอบ
คําถามเกี่ยวกับความรูดานเอชไอว ี(ขางลางนี้) หารดวยจํานวนชายที่มี
เพศสัมพันธกับชายที่ทําการสํารวจและตอบคําถามนี้ทั้งหมด 

ตัวตั้ง จํานวนชายที่มีเพศสัมพันธกับชายที่ตอบคําถามถูกท้ัง 5 ขอ 
ตัวหาร จํานวนชายที่มีเพศสัมพันธกับชายที่ตอบคําถามนี้ทั้งหมด รวมท้ังคนที่ตอบวา 

ไมทราบ 
ความสําคัญ ตัวชี้วัดนี้เปนการประเมินความกาวหนาของการเผยแพรความรูเกี่ยวกับการ

แพรระบาดของเชื้อเอชไอวีในกลุมชายท่ีมีเพศสัมพันธกับชาย 
เคร่ืองมือในการวัด การเฝาระวังทางพฤติกรรม หรือการสํารวจอืน่ๆ 

กลุมตัวอยางจะตองตอบคําถามดังตอไปนี ้

1. การมีคูนอนคนเดียว สามารถชวยลดความเสี่ยงในการแพรระบาด
ของเชือ้เอชไอวไีดหรือไม 

2. การใชถุงยางอนามัยสามารถชวยลดการแพรระบาดของเชือ้เอชไอวี
ไดหรือไม 

3. คนที่มีลักษณะภายนอกที่ดีสามารถมีเชื้อเอชไอวีไดหรือไม 
4. คนเราจะติดเชื้อเอชไอวีจากการถูกยุงกัดไดหรือไม 
5. การรับประทานอาหารรวมกับผูติดเชื้อ ทําใหเราติดเชื้อเอชไอวีได

หรือไม 

ตัวชี้วัดนี้ควรจาํแนกตามกลุมอายุ (นอยกวา 25 ป และ 25 ปหรือมากกวา)  

คําถาม 3 ขอแรกไมสามารถเปลี่ยนแปลงได แตคําถามที่ 4 และ 5 อาจจะใช
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ความเขาใจผิดตามบริบทของแตละพื้นที่มาถามแทนได 

กลุมตัวอยางทีต่อบวาไมเคยไดยินเกี่ยวกับเอชไอวีและโรคเอดส (กลุมที่ตอบ
วา “ไมทราบ”) ไมควรนําจํานวนนั้นมารวมในตัวตั้ง แตละตองรวมไวในตัวหาร 

หากเปนไปไดองคกรภาคประชาชนที่ทํางานใกลชิดกับกลุมชายที่มี
เพศสัมพันธกับชายควรเปนผูเก็บรวบรวมขอมูลของกลุมเปาหมาย โดยขอมูล
ที่เก็บรวบรวมจากกลุมตัวอยางจะตองเก็บเปนความลับ 

การแปลความและ
การใชประโยชนจาก
ขอมูล 

ตัวชี้วัดนี้เปนตัวชี้วัดท่ีมีประโยชนสําหรับพื้นที่ที่ยังขาดความรูเกี่ยวกับเอชไอวี
และเอดส เพราะเปนตัวชี้วัดที่สามารถวัดความกาวหนาของการเผยแพร
ความรูได อยางไรก็ตามในพื้นที่อื่นๆ ก็สามารถใชเปนตัวชี้วัดไดวาประชากร
ยังคงมีความรูเกี่ยวกับเอชไอวีอยูในระดับดี 

การเขาถึงและ/ หรือการสํารวจกลุมชายท่ีมีเพศสัมพันธกับชายเปนความทา
ทายอยางหนึ่ง ขอมูลท่ีเก็บรวบรวมมาอาจจะไมไดเปนตัวแทนของกลุมชายที่มี
เพศสัมพันธกับชาย ดงัน้ันหากมีขอจํากัดเกี่ยวกับความเปนตัวแทนของกลุม
ตัวอยาง กจ็ะตองอภิปรายขอจํากัดน้ันไวในการแปลความหมายของขอมูล
ดวย และหากมีแหลงขอมูลหลายแหลง ก็ควรจะเลือกใชขอมูลการคาด
ประมาณจากแหลงที่เชื่อถือไดท่ีสุด นอกจากนี้ควรจะบันทึกขอมูลเกี่ยวกับ
ขนาดกลุมตัวอยาง คุณภาพและความเชื่อถือไดของขอมูล และประเด็นท่ี
เกี่ยวของอื่นๆ เพื่อประกอบการรายงานตัวชี้วดันี้ดวย 

ตัวช้ีวัดเพ่ือการประเมินผลที่ 3 (E3) รอยละของชายที่มีเพศสัมพันธกับชายที่รายงานวา
เคยไดรับส่ือเพ่ือกลุมเปาหมาย ผานทางโทรทัศน วทิยุ หรือส่ืออื่นๆ 
ความหมาย รอยละของชายที่มีเพศสัมพันธกับชายที่รายงานวาเคยไดรับทราบขาวสาร

เกี่ยวกับการปองกันการแพรระบาดของเชื้อเอชไอวีผานทางสือ่ตางๆ เชน 
โทรทัศน วิทยุ และอินเตอรเน็ท ในรอบ 12 เดือนท่ีผานมา 

รอยละในที่นี้ หมายถึงจํานวนชายที่มีเพศสัมพันธกับชายทั้งหมดที่เคยไดรับ
ขาวสารหารดวยจํานวนชายทีมี่เพศสัมพันธกับชายท่ีทําการสํารวจทั้งหมด 

ตัวตั้ง จํานวนชายที่มีเพศสัมพันธกับชายที่ตอบคําถามวา “’เคยไดยินหรือเคยเห็น” 
ในคําถามใดคําถามหนึ่งขางลางน้ี 

ตัวหาร จํานวนชายที่มีเพศสัมพันธกับชายที่ทําการสํารวจทั้งหมด 
ความสําคัญ ตัวชี้วัดนี้เปนการวัดเพื่อประเมินกิจกรรมเกี่ยวกับการสื่อสารดานสาธารณสุข/ 

ขอมูลสาธารณะ 
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เคร่ืองมือในการวัด การเฝาระวังทางพฤติกรรมหรือการสํารวจอืน่ๆ 

กลุมตัวอยางจะตองตอบคําถามดังตอไปนี ้

1. ในรอบ 12 เดือนที่ผานมา คุณเคยไดยินประกาศใดๆ ในวิทยุที่
กลาวถึงเรื่องการปองกันการแพรระบาดของเชื้อเอชไอวีสําหรับชายที่
มีเพศสัมพันธกับชายหรือไม 

2. ในรอบ 12 เดือนที่ผานมา คุณเคยใชเว็บไซตท่ีเกี่ยวกับชายที่มี
เพศสัมพันธกับชาย และเคยเห็นขอมูลท่ีเกี่ยวกับเอชไอวีหรอืไม 

3. ในรอบ 12 เดือนที่ผานมา คุณเคยชมรายการโทรทัศนที่มีเน้ือหา
เกี่ยวกับการปองกันการแพรระบาดของเชื้อเอชไอวีหรือไม 

คําถามตางๆ เหลานี้ สามารถเพิ่มหรือปรับคําถามตามประเภทของสื่อที่ทํา
กิจกรรมได 

ตัวชี้วัดนี้ควรจะจําแนกตามกลุมอายุ (ตํ่ากวา 25 ป และ 25 ปและมากกวา) 

หมายเหตุ ขอมูลท่ีเก็บรวบรวมมานี้สามารถวิเคราะหโดยดูวารอยละเทาไร
ของชายที่มีเพศสัมพันธกับชายท่ีตอบวา “เคยไดยินหรือเคยเห็น” ทั้งสอง
คําถาม หรือทั้งสามคําถามก็ได ซึ่งการวิเคราะหแบบนี้อาจจะใชสําหรับ
โครงการที่มีส่ือสําหรับโครงการโดยเฉพาะ 

การแปลความและ
การใชประโยชนจาก
ขอมูล 

ตัวชี้วัดนี้มีประโยชนสําหรับพืน้ท่ีที่มีการทํากิจกรรมเกี่ยวกับการสื่อสารดาน
สาธารณสุข การแปลความหมายของขอมูลจะตองอางองิจากการสํารวจกลุม
ชายท่ีมีเพศสัมพันธกับชาย 

การสํารวจกลุมชายที่มีเพศสัมพันธกับชายเปนความทาทายอยางหนึ่ง ขอมูลท่ี
เก็บรวบรวมมาอาจจะไมไดเปนตัวแทนของกลุมชายท่ีมีเพศสัมพันธกับชาย 
ดังน้ันหากมีขอจํากัดเกี่ยวกับความเปนตัวแทนของกลุมตัวอยาง กจ็ะตอง
อภิปรายขอจํากัดน้ันไวในการแปลความหมายของขอมูลดวย และหากมี
แหลงขอมูลหลายแหลง ก็ควรจะเลือกใชขอมูลการคาดประมาณจากแหลงที่
เชื่อถือไดที่สุด นอกจากนี้ควรจะบันทึกขอมูลเกี่ยวกับขนาดกลุมตัวอยาง 
คุณภาพและความเชื่อถือไดของขอมูล และประเด็นท่ีเกี่ยวของอื่นๆ เพื่อ
ประกอบการรายงานตัวชีวั้ดนี้ดวย 
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ตัวช้ีวัดเพ่ือการประเมินผลที่ 4 (E4) รอยละของชายที่มีเพศสัมพันธกับชายที่รายงานวา
ใชถุงยางอนามัย ในการมีเพศสัมพันธทางทวารหนักครั้งลาสุดกับคูนอนชาย 
ความหมาย รอยละของผูชายที่รายงานวาใชถุงยางอนามัยในการมีเพศสัมพันธทางทวาร

หนักคร้ังลาสุดกับคูนอนชาย 

รอยละในที่นี้หมายถึงจํานวนชายที่มีเพศสัมพันธกับชายทั้งหมดที่รายงานวา
ใชถุงยางอนามยัในการมีเพศสัมพันธทางทวารหนักคร้ังลาสุด หารดวยจํานวน
กลุมตัวอยางทัง้หมดที่รายงานวามีเพศสัมพันธทางทวารหนักกับคูนอนชายใน
รอบ 6 เดือนที่ผานมา 

ตัวตั้ง จํานวนชายที่มีเพศสัมพันธกับชายที่รายงานวาใชถุงยางอนามัยในการมี
เพศสัมพันธทางทวารหนักครั้งลาสุด 

ตัวหาร จํานวนชายที่มีเพศสัมพันธกับชายที่รายงานวามีเพศสัมพันธทางทวารหนักกับ
คูนอนชายในรอบ 6 เดือนท่ีผานมา 

ความสําคัญ ถุงยางอนามัยสามารถลดความเสี่ยงในการแพรเชื้อเอชไอวี การใชถุงยาง
อนามัยอยางสม่ําเสมอและถูกตองเปนเรื่องที่มีความสําคัญสําหรับชายทีมี่
เพศสัมพันธกับชาย เพราะหากไมมีการปองกัน  อาจทําใหมีความเสี่ยงสูงจาก
การมีเพศสัมพันธทางทวารหนักได นอกจากนี้ชายที่มีเพศสัมพันธกับชายยัง
อาจจะมีคูนอนท่ีเปนผูหญิง ซึง่อาจจะทําใหติดเชื้อเอชไอวีได  

การใชถุงยางอนามัยกับคูนอนลาสุดท่ีเปนผูชายถูกพจิารณาวาเปนตัวชี้วัดที่
เกี่ยวเนื่องกับพฤติกรรมในระยะยาว ตัวชี้วัดนีส้ามารถใชเพื่อประเมิน
ความกาวหนาของการปองกนัการแพรระบาดของเชือ้เอชไอวีไดในกลุมชายที่มี
เพศสัมพันธกับชาย ทีอ่าจจะมีเพศสัมพันธกับคูนอนโดยไมมีการปองกัน 

เคร่ืองมือในการวัด การเฝาระวังพฤติกรรมหรือการสํารวจอื่นๆ 

ขอมูลของตัวชีวั้ดนี้ ควรจําแนกตามกลุมอายุ (ต่ํากวา 25 ป และ 25 ปหรือ
มากกวา) 

การถามคําถามเหลานี้มีวิธีการหลายวิธี และควรคํานึงถึงบริบททางวัฒนธรรม
ดวย นอกจากนี้ผูทําการสัมภาษณก็จะตองผานการอบรมกอน เพื่อจะไดถาม
คําถามไดอยางเหมาะสม และผูตอบก็รูสึกสบายใจที่จะใหคําตอบที่แทจริง  

หากเปนไปไดองคกรภาคประชาชนที่ทํางานใกลชิดกับกลุมชายที่มี
เพศสัมพันธกับชายควรเปนผูเก็บรวบรวมขอมูลของกลุมเปาหมาย โดยขอมูล
ที่เก็บรวบรวมจากกลุมตัวอยางจะตองเก็บเปนความลับ 
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การแปลความและ
การใชประโยชนจาก
ขอมูล 

สําหรับชายที่มีเพศสัมพันธกับชาย การใชถุงยางอนามัยในการมีเพศสัมพันธ
ทางทวารหนักครั้งลาสุดกับคูนอน เปนตัวชี้วดัที่จชี้ใหเห็นระดับและแนวโนม
ของการมีเพศสัมพันธโดยการปองกันและไมปองกัน สําหรับชายท่ีมี
เพศสัมพันธกับทั้งผูชายและผูหญิง ตัวชี้วัดน้ีไมสามารถบอกเกี่ยวกับ
พฤติกรรมเสี่ยงทางเพศกับผูหญิงได ในการสํารวจบางแหง อาจพบวากลุม
ตัวอยางท่ีเปนผูชายอาจจะมีคูนอนทั้งสองเพศได จงึควรทําการศึกษาการใช
ถุงยางอนามัยระหวางคูนอนหญิงและคูนอนชายดวย ในกรณีนี้ขอมูลเกี่ยวกับ
การใชถุงยางอนามัยกับคูนอนหญิงและคูนอนชาย ควรนําเสนอแยกจากกัน 

การสํารวจกลุมชายที่มีเพศสัมพันธกับชายเปนความทาทายอยางหนึ่ง ขอมูลท่ี
เก็บรวบรวมมาอาจจะไมไดเปนตัวแทนของกลุมชายท่ีมีเพศสัมพันธกับชาย 
ดังน้ันหากมีขอจํากัดเกี่ยวกับความเปนตัวแทนของกลุมตัวอยาง กจ็ะตอง
อภิปรายขอจํากัดน้ันไวในการแปลความหมายของขอมูลดวย และหากมี
แหลงขอมูลหลายแหลง ก็ควรจะเลือกใชขอมูลการคาดประมาณจากแหลงที่
เชื่อถือไดที่สุด นอกจากนี้ควรจะบันทึกขอมูลเกี่ยวกับขนาดกลุมตัวอยาง 
คุณภาพและความเชื่อถือไดของขอมูล และประเด็นท่ีเกี่ยวของอื่นๆ เพื่อ
ประกอบการรายงานตัวชีวั้ดนี้ดวย 

ตัวช้ีวัดเพ่ือการประเมินผลที่ 5 (E5) รอยละของชายบริการที่รายงานวาใชถุงยางอนามัย 
ในการมีเพศสัมพันธกับลูกคาคนลาสุด 
ความหมาย รอยละของชายบริการท่ีรายงานวาใชถุงยางอนามัยในการมีเพศสัมพันธกับ

ลูกคาคนลาสุดที่เปนผูชาย 

รอยละในที่นี้ หมายถึง จํานวนทั้งหมดของกลุมตัวอยางที่รายงานวาใชถงุยาง
อนามัยในการมีเพศสัมพันธกับลูกคาคนลาสุดที่เปนผูชาย หารดวยจํานวน
กลุมตัวอยางทัง้หมดที่รายงานวาขายบริการในรอบ 12 เดือนที่ผานมา ซึ่งการ
ขายบริการนี้หมายถึงการมีเพศสัมพันธโดยการแลกเปลี่ยนเพื่อเงิน ส่ิงของ 
หรือบริการ 

ตัวตั้ง จํานวนชายที่มีเพศสัมพันธกับชายที่รายงานวามีการใชถุงยางอนามัยในการมี
เพศสัมพันธกับลูกคาคนลาสุด 

ตัวหาร จํานวนชายที่มีเพศสัมพันธกับชายที่รายงานวาขายบริการในรอบ 12 เดือนที่
ผานมา 

ความสําคัญ ตัวชี้วัดนี้สามารถใชเพื่อประเมินความกาวหนาของโครงการปองกันการแพร
ระบาดของเชื้อเอชไอวีในกลุมชายบริการ ที่อาจมีเพศสัมพันธแบบไมปองกนั
กับลูกคา 
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เคร่ืองมือในการวัด การเฝาระวังทางพฤติกรรมหรือการสํารวจอืน่ๆ 

กลุมตัวอยางจะตองตอบคําถามดังตอไปนี ้

              คุณใชถุงยางอนามัยกับลูกคาคนลาสุดของคุณหรือไม 

ขอมูลสําหรับตัวชี้วัดน้ีควรจะจําแนกเปนกลุมอายุ (ต่ํากวา 25 ป และ 25 ป
หรือมากกวา) 

หากเปนไปไดองคกรภาคประชาชนที่ทํางานใกลชิดกับกลุมชายที่มี
เพศสัมพันธกับชายควรเปนผูเก็บรวบรวมขอมูลของกลุมเปาหมาย โดยขอมูล
ที่เก็บรวบรวมจากกลุมตัวอยางจะตองเก็บเปนความลับ 

การแปลความและ
การใชประโยชนจาก
ขอมูล 

ตัวชี้วัดนี้อาจจะใหขอมูลการคาดประมาณอัตราการใชถุงยางอนามัยที่สูง
เกินไป อยางไรก็ตามอาจจะปรับคําถามเปนการถามวาความถี่ในการใชถุงยาง
อนามัยในการมีเพศสัมพันธ กับลูกคา เปนการใชถุงยางอนามัยทุกคร้ัง 
บางคร้ัง หรือไมเคยใชเลย แตก็อาจจะมีปญหาเรื่องเกี่ยวกับความจําได 

นอกจากนี้แนวโนมของการใชถุงยางอนามัยกับลูกคาคนลาสุด โดยทั่วไปแลวก็
จะสะทอนแนวโนมของการใชถุงยางอนามัยอยางสมํ่าเสมอ 

ตัวชี้วัดนี้ถามเฉพาะการใชถุงยางอนามัยกับลูกคาคนลาสุดที่เปนผูชาย แต
หากทราบวาชายบริการก็อาจมีลูกคาผูหญิง ก็อาจจะถามเพื่อประเมินอัตรา
การใชถุงยางอนามัยได โดยจําแนกเปนการใชถุงยางอนามัยกับลูกคาผูชาย
และลูกคาผูหญิง 

การสํารวจกลุมชายที่มีเพศสัมพันธกับชายเปนความทาทายอยางหนึ่ง ขอมูลท่ี
เก็บรวบรวมมาอาจจะไมไดเปนตัวแทนของกลุมชายท่ีมีเพศสัมพันธกับชาย 
ดังน้ันหากมีขอจํากัดเกี่ยวกับความเปนตัวแทนของกลุมตัวอยาง กจ็ะตอง
อภิปรายขอจํากัดน้ันไวในการแปลความหมายของขอมูลดวย และหากมี
แหลงขอมูลหลายแหลง ก็ควรจะเลือกใชขอมูลการคาดประมาณจากแหลงที่
เชื่อถือไดที่สุด นอกจากนี้ควรจะบันทึกขอมูลเกี่ยวกับขนาดกลุมตัวอยาง 
คุณภาพและความเชื่อถือไดของขอมูล และประเด็นท่ีเกี่ยวของอื่นๆ เพื่อ
ประกอบการรายงานตัวชีวั้ดนี้ดวย 
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ตัวช้ีวัดเพ่ือการประเมินผลที่ 6 (E6) รอยละของชายที่มีเพศสัมพันธกับชายที่เคยตรวจ
เอชไอวีและทราบผลการตรวจ 
ความหมาย รอยละของชายที่มีเพศสัมพันธกับชายที่เคยตรวจหาเชื้อเอชไอวีและทราบผล

การตรวจในรอบ 12 เดือนท่ีผานมา 

รอยละในที่นี้ หมายถึงจํานวนชายที่มีเพศสัมพันธกับชายที่เคยตรวจหาเชื้อเอช
ไอวีและทราบผลการตรวจในรอบ 12 เดือนที่ผานมา หารดวยจํานวนชายทีมี่
เพศสัมพันธกับชายทั้งหมดที่ทําการสํารวจ 

ตัวตั้ง จํานวนชายที่มีเพศสัมพันธกับชายที่ผานการตรวจหาเชื้อเอชไอวีและทราบผล
การตรวจในรอบ 12 เดือนท่ีผานมา 

ตัวหาร จํานวนชายที่มีเพศสัมพันธกับชายที่ทําการสํารวจ 
ความสําคัญ ตัวชี้วัดนี้มีวัตถุประสงคเพื่อจะประเมินความกาวหนาในการทํางานให

คําปรึกษาและการตรวจเอชไอวีในกลุมชายที่มีเพศสัมพันธกับชาย เปนเร่ือง
สําคัญที่ชายที่มีเพศสัมพันธกับชายควรจะทราบสถานะการติดเชื้อเอชไอวขีอง
ตน เพื่อที่จะปองกันตนเองและปองกันไมใหแพรไปสูผูอื่น การทราบสถานะ
ของตน ก็เปนปจจัยหนึ่งที่สําคัญท่ีเกี่ยวของกบัการแสวงหาบริการเพื่อการ
รักษา 

เคร่ืองมือในการวัด การเฝาระวังพฤติกรรมหรือการสํารวจอื่นๆ 

กลุมตัวอยางจะตองตอบคําถามดังตอไปนี ้

1. ในรอบ 12 เดือนที่ผานมา คุณเคยตรวจเอชไอวีหรือไม  

หากเคยตรวจ 

2. ฉันไมตองการทราบผลตรวจของคุณ แตคุณทราบผลตรวจหรือไม 

ขอมูลสําหรับตัวชี้วัดน้ี ควรจะจําแนกเปนกลุมอายุ (ต่ํากวา 25 ป และ 25 ป
และมากกวา) 

หากเปนไปไดองคกรภาคประชาชนที่ทํางานใกลชิดกับกลุมชายที่มี
เพศสัมพันธกับชายควรเปนผูเก็บรวบรวมขอมูลของกลุมเปาหมาย โดยขอมูล
ที่เก็บรวบรวมจากกลุมตัวอยางจะตองเก็บเปนความลับ 

การแปลความและ
การใชประโยชนจาก
ขอมูล 

ตัวชี้วัดนี้สามารถใชเพื่อประเมินความครอบคลุมของบริการใหคําปรึกษาและ
การตรวจหาเชื้อเอชไอวีในชุมชนได  
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การเขาถึงและ/ หรือการสํารวจกลุมชายท่ีมีเพศสัมพันธกับชายเปนความทา
ทายอยางหนึ่ง ขอมูลท่ีเก็บรวบรวมมาอาจจะไมไดเปนตัวแทนของกลุมชายที่มี
เพศสัมพันธกับชาย ดงัน้ันหากมีขอจํากัดเกี่ยวกับความเปนตัวแทนของกลุม
ตัวอยาง กจ็ะตองอภิปรายขอจํากัดน้ันไวในการแปลความหมายของขอมูล
ดวย และหากมีแหลงขอมูลหลายแหลง ก็ควรจะเลือกใชขอมูลการคาด
ประมาณจากแหลงที่เชื่อถือไดท่ีสุด นอกจากนี้ควรจะบันทึกขอมูลเกี่ยวกับ
ขนาดกลุมตัวอยาง คุณภาพและความเชื่อถือไดของขอมูล และประเด็นท่ี
เกี่ยวของอื่นๆ เพื่อประกอบการรายงานตัวชี้วดันี้ดวย 

ตัวช้ีวัดเพ่ือการประเมินผลที่ 7 (E7) รอยละของชายที่มีเพศสัมพันธกับชายที่ติดเชื้อเอช
ไอว ี
ความหมาย รอยละของชายที่มีเพศสัมพันธกับชายที่ติดเชือ้เอชไอว ี

รอยละในที่นี้หมายถึงจํานวนชายที่มีเพศสัมพันธกับชายทั้งหมดที่ติดเชื้อเอชไอ
วี หารดวยจํานวนชายที่มีเพศสัมพันธกับชายที่ตรวจหาเชื้อเอชไอวีทั้งหมดใน
รอบ 12 เดือนที่ผานมา 

ตัวตั้ง จํานวนชายที่มีเพศสัมพันธกับชายที่ติดเชื้อเอชไอวีในรอบ 12 เดือนที่ผานมา  
(ตัวชี้วัดหลักท่ี 6) 

ตัวหาร จํานวนชายที่มีเพศสัมพันธกับชายที่เคยตรวจหาเชื้อเอชไอวีในรอบ 12 เดือนที่
ผานมา (ตัวชี้วัดหลักที่ 6) 

ความสําคัญ ตัวชี้วัดนี้ใชเพื่อประเมินความกาวหนาของการทํางานเพื่อลดความชุกในการ
ติดเชื้อเอชไอวีในกลุมชายท่ีมีเพศสัมพันธกับชาย 

เคร่ืองมือในการวัด บันทึกการใหคําปรึกษาสามารถใชเพื่อบันทึกจํานวนชายทีมี่เพศสัมพันธกับ
ชายท่ีเคยตรวจเอชไอวีในรอบ 12 เดือนท่ีผานมา และควรมีการทบทวนเพื่อนับ
จํานวนผูติดเชื้อเอชไอว ี

การแปลความและ
การใชประโยชนจาก
ขอมูล 

ตัวชี้วัดนี้สามารถคํานวณจากขอมูลจากการตรวจเอชไอวีในกลุมชายที่มี
เพศสัมพันธกับชาย 

เนื่องจากมีความยากในการเขาถึงกลุมชายทีมี่เพศสัมพันธกับชาย ขอมูลนี้
อาจจะมีขอจํากัดมากกวาขอมูลจากกลุมประชากรทั่วไป ดังน้ันหากมีขอจาํกัด
เกี่ยวกับขอมูล ก็จะตองอภิปรายไวในการแปลความดวย 

ตัวชี้วัดนี้เปนตัวแทนเฉพาะกลุมชายที่มีเพศสัมพันธกับชายที่เขาถึงบริการให
คําปรึกษาและตรวจเอชไอวีเทานั้น แตอาจจะไมสามารถเปนตัวแทนในพื้นที่
อื่นๆ ที่ไมมีบริการนี้ได 
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ตัวช้ีวัดเพ่ือการประเมินผลที่ 8 (E8) รอยละของเจาหนาท่ีที่ผานการอบรม เพ่ือการ
ทํางานปองกนัการแพรระบาดของเชื้อเอชไอว ี
ความหมาย จํานวนเจาหนาที่ทั้งหมดที่ผานการอบรมและ/ หรือการสรางเสริมศักยภาพเพื่อ

การทํางานปองกันการแพรระบาดของเชื้อเอชไอวีในรอบ 12 เดือนที่ผานมา 
หารดวยจํานวนเจาหนาที่ท้ังหมด 

จํานวนเจาหนาที่ทั้งหมดควรรวมเฉพาะเจาหนาที่ที่ใหบริการ หรือบริหาร
จัดการบริการนั้น ไมควรจะรวมพนักงานทําความสะอาดหรือเจาหนาที่ท่ังไป 

ตัวตั้ง จํานวนเจาหนาที่ที่ผานการอบรมและ/ หรือการสรางเสริมศักยภาพในรอบ 12 
เดือนที่ผานมา 

ตัวหาร จํานวนเจาหนาที่ทั้งหมดที่ใหบริการ และ/หรือบริหารจัดการบริการนั้นใหกับ
ผูรับบริการ 

ความสําคัญ ตัวชี้วัดนี้สามารถใชเพื่อประเมินการทํางานเพื่อสรางเสริมศักยภาพในการ
ดําเนินโครงการ และสามารถชวยประเมินวาเจาหนาท่ีมีทักษะเพียงพอในการ
ปฏิบัติงาน 

เคร่ืองมือในการวัด จํานวนนี้ไดจากการคํานวณจากบันทึกหรือรายงานของโครงการที่ใชเพื่อดู
กิจกรรมท่ีเกี่ยวกับการสรางศักยภาพของเจาหนาที่ 

การแปลความและ
การใชประโยชนจาก
ขอมูล 

ขอมูลน้ีมีประโยชนเพื่อประเมินทักษะของเจาหนาที่ของโครงการ เม่ือนําเสนอ
ขอมูลโดยจําแนกตามหัวขอหรือประเด็นในการอบรม จะชวยใหเห็นวาการ
อบรมใดท่ีจะตองใหความสําคัญตอไป 

ตัวช้ีวัดเพ่ือการประเมินผลที่ 9 (E9) รอยละของหนวยงานท่ีใหบริการชุมชนพื้นฐาน 
(การปองกนั การดูแลและการสนับสนนุ) 
ความหมาย จํานวนหนวยงานทั้งภาครัฐและภาคเอกชนที่ใหบริการพื้นฐานสําหรับการ

ปองกัน การดูแลและการสนับสนุนในชุมชน หารดวยจํานวนองคกรภาครัฐและ
ภาคเอกชนทั้งหมด หารดวยจํานวนองคกรภาครัฐและเอกชนที่ใหบริการใดๆ ก็
ตามดานการปองกัน การดูแลและ/ หรือการสนับสนุน 

บริการชุมชนพืน้ฐาน ไดแก 8 

• การสื่อสารเพื่อการปรับเปล่ียนพฤติกรรม 
• การใหคําปรึกษาและการตรวจเอชไอว ี

                                                 
8

 Cortez C. et al. USG/UNAIDS Implementers Meeting. Kigali, Rwanda, 2007. 
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• การแจกจายถงุยางอนามัย 
• การรักษาโรคติดตอทางเพศสัมพันธ 
• ความเชื่อมโยงระหวางการดูแลและการรักษา 

หนวยงานในที่น้ี หมายความรวมถึงองคกร/ กลุมท่ีจดทะเบียนและไมไดจด
ทะเบียน ที่มารวมตัวกันเพื่อทํางานปองกัน การดูแลและการสนับสนุนในกลุม
ชายท่ีมีเพศสัมพันธกับชาย 

ตัวตั้ง จํานวนองคกรภาครัฐและเอกชนที่ใหบริการพื้นฐานเกี่ยวกับการปองกัน การ
ดูแลและ/ หรือการสนับสนุนในชุมชน 

ตัวหาร จํานวนองคกรภาครัฐและเอกชนที่ใหบริการใดๆ ก็ตามเกี่ยวกับการปองกัน 
การดูแลและ/ หรือการสนับสนุนในชุมชน (ตัวชี้วัดเพิ่มเติมท่ี 10) 

ความสําคัญ ตัวชี้วัดนี้สามารถนํามาใชเพื่อประเมินความครอบคลุมของการใหบริการ
พื้นฐานสําหรับชายท่ีมีเพศสัมพันธกับชายในชุมชน 

เคร่ืองมือในการวัด การทําแผนที่ชุมชน เพื่อสํารวจองคกรตางๆ ในชุมชน สามารถนํามาใชเพื่อดู
จํานวนองคกรท่ีมีอยูในพื้นท่ี และองคกรตางๆ เหลานั้นกําลังดําเนินกิจกรรม
อะไรอยูบาง และหากมีการประเมินคุณภาพของบริการโดยใชรายการ
ตรวจสอบ กจ็ะทําใหไดขอมูลเกี่ยวกับคุณภาพของบริการดวย 

การแปลความและ
การใชประโยชนจาก
ขอมูล 

ตัวชี้วัดนี้มีประโยชนในการประเมินความครอบคลุม ความมีอยูของบริการใน
พื้นที่ใดพื้นที่หน่ึง แตไมสามารถประเมินความครอบคลุมในแงของการเขาถึง
บริการ หากตองการวัดการเขาถึงบริการก็จะตองทําการสํารวจชุมชนเพื่อทีจ่ะ
วัดวามีชายท่ีมีเพศสัมพันธกับชายจาํนวนเทาไรที่ทราบเกี่ยวกับบริการและเคย
ใชบริการนั้น 

นอกจากนี้อาจจะเก็บขอมูลตามตัวชี้วัดนี้ตามพื้นที่บริการ (การปองกัน, การ
ดูแล, และการสนบัสนุน) ซึ่งจะมีประโยชนมากกวาที่จะนําเสนอเฉพาะจํานวน
หนวยงาน 
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วิธีการนบัจํานวนคน 
โครงการสวนใหญจะตองรายงานจาํนวนผูรับบริการวามีจาํนวน “รายใหม” และ จํานวน “รายเกา” เทาไรใน
รอบระยะเวลาการรายงาน โดยจะนับผูรับบริการวาเปน “รายใหม” เม่ือเขาไดเขารวมกิจกรรมใดกิจกรรม
หนึ่งหรือไดรับบริการใดบริการหน่ึงเปนครั้งแรกในรอบระยะเวลาการรายงานนั้น เชน หากผูรับบริการท่ีเปน
ชายท่ีมีเพศสัมพันธกับชายมารับการตรวจและรักษาโรคติดตอทางเพศสัมพันธ ผูรับบริการรายนั้นก็จะถูก
นับวาเปน “รายใหม” ในครั้งแรกที่มารับบริการ หากผูรับบริการรายเดียวกันนั้นกลับมารับบริการอื่นอีก โดย
อาจเปนกจิกรรมระดับบุคคลแบบเขมขน เชน การใหคําปรึกษา ผูรับบริการรายนี้ก็จะถูกนับเปน “รายใหม” 
ในกิจกรรมใหคําปรึกษาดวย แตหากผูรับบริการรายนี้กลับมารับคําปรึกษาอีกครั้งหนึ่ง เขาก็จะกลายเปน
ผูรับบริการ “รายเกา” และในกรณีเดียวกันหากผูรับบริการรายนั้นกลับมารับบริการเกี่ยวกับโรคติดตอทาง
เพศสัมพันธอีกครั้งหนึ่ง เขาก็จะถูกนับเปนผูรับบริการรายเกาดวยเชนกัน 

เพื่อวัตถุประสงคในการรายงาน ผูรับบริการท้ังหมดจะถูกนับวาเปนรายใหมในตอนเริ่มตนรอบระยะเวลา
การรายงาน ไมวาผูรับบริการนัน้จะเคยไดรับบริการในเดือนกอนที่จะเริ่มรอบรายงานใหมหรือไม เชน การ
รายงานภายใตขอกําหนดขององคกรพัฒนาระหวางประเทศของสหรัฐอเมริกา (USAID) ผูรับบริการจะถูก
นับวาเปน “รายเกา” ในเดือนกันยายน แตเมื่อเร่ิมตนรอบระยะเวลาการรายงานใหมในเดือนตุลาคม หาก
เขามารับบริการเปนครั้งแรกในรอบการรายงานใหม ผูรับบริการเหลานั้นก็จะถูกนับเปน “รายใหม” ดังน้ัน 
ในชวงเริ่มตนรอบระยะเวลาการรายงาน (ในกรณีของ USAID จะเปนวันที่ 1 ตุลาคม) โดยในเดือนตุลาคม
ผูรับบริการท้ังหมดก็จะถูกนับวาเปนผูรับบริการรายใหม 
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วิธีการเชิงคุณภาพ 
วิธีการเชิงคุณภาพที่ใชกันมีอยูหลายวิธีดวยกัน โดยสวนใหญจะเปนการพูดคุยในรูปของการสนทนากลุม 
และการสัมภาษณเชิงลึกกับผูที่ไดรับประโยชนจากโครงการและเจาหนาที่โครงการ รวมถึงการสังเกตสิ่งท่ี
กําลังดําเนินการอยู ขอมูลที่เก็บรวบรวมดวยวิธีการเชิงคุณภาพจะชวยเสริมขอมูลเชิงปริมาณ (ตัวเลข) ซึ่ง
เปนการเก็บขอมูลท่ีทําเปนประจํา ซึง่การเก็บขอมูลดวยวิธีการเชิงคุณภาพจะชวยใหไดขอมูลเกี่ยวกับ
คุณภาพ ความเชื่อ และวิธีการปฏิบัติ เม่ือมีการรวบรวมขอมูลทั้งเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพเขาดวยกัน ก็
จะชวยใหเกิดความเขาใจเกี่ยวกับโครงการไดดียิ่งขึ้น 

คูมือฉบับน้ีเนนเฉพาะวิธีการเก็บรวบรวมขอมูลเชิงปริมาณเทาน้ัน แตเปนเร่ืองท่ีมีความสําคัญท่ีควร
พิจารณาวาจะนําวิธีการเชิงคุณภาพมาชวยเสริมเพื่อทําใหตัวชี้วัดน้ีสมบูรณข้ึนไดอยางไร วิธีการเชิง
คุณภาพสามารถใชเพื่อประเมินคุณภาพของบริการได รายการตรวจสอบการประกันคุณภาพ (Quality 
Assurance (QA) Checklist) สามารถนํามาใชไดเพื่อพิจารณาวาการดําเนินโครงการเปนอยางไร เมื่อ
เปรียบเทียบกับมาตรฐานที่ตั้งไว ซึง่การเก็บรวบรวมขอมูลโดยใชรายการตรวจสอบมีหลายวิธีดวยกัน เชน 
การสังเกต การสัมภาษณเชิงลึก และการตรวจสอบจากบันทกึหรือรายงาน 

นอกจากนี้ยงัมีวิธีการเชิงคุณภาพอื่นที่สามารถประเมินคุณภาพจากมุมมองของผูรับบริการ ไดแก การ
สํารวจความพงึพอใจของผูรับบริการ การสํารวจนี้สามารถทําไดในศุนยบริการ หรือระหวางการทํากิจกรรม
ภาคสนาม ซึ่งวิธีการน้ีทําใหเห็นมุมมองหรือความคิดเห็นของผูรับบริการตอโครงการ วามีการดําเนิน
โครงการดีหรือไมและอยางไร และหากตองการทราบทัศนะของชุมชนตอโครงการ ก็อาจทําไดโดยการใช
แบบสอบถามท่ีผูตอบไมตองบอกชือ่ โดยนําแบบสอบถามดังกลาววางไวในสถานที่เปาหมาย และขอให
ผูรับบริการชวยตอบแบบสอบถาม และนําแบบสอบถามที่กรอกขอมูลแลววางไวในกลองรับขอมูลที่อยูที่
บริเวณทางออกของสถานที่แหงนั้น  

การพิจารณาวาจะนําขอมูลเชิงคุณภาพมาชวยสรางเสริมความเขมแข็งใหกับโครงการและประเมินผล
โครงการไดอยางไร เปนเรื่องท่ีมีความสําคัญ โดยควรใชแผนการติดตามประเมินผลโครงการ เพือ่วาง
แผนการเก็บขอมูลเชิงคุณภาพ ซึง่จะแตกตางจากการเก็บขอมูลเชิงปริมาณ โดยขอมูลเชิงคุณภาพอาจจะ
เปนการเก็บขอมูลเปนชวงๆ บางเวลาเทาน้ัน การเก็บขอมูลเชิงคุณภาพในชวงเร่ิมตนโครงการเปนเรื่องที่มี
ความสําคัญ โดยเฉพาะเมื่อโครงการตองการวัดผลการดําเนินโครงการ นอกจากนี้ขอมูลเชิงคุณภาพ
อาจจะเก็บในชวงกลางของการดําเนินโครงการ เพื่อดูความกาวหนาของการทํางานและนําขอมูลมาใชเพื่อ
วางแผนโครงการตอไป และเพื่อการประเมินผลตอนสิ้นสุดการดําเนินโครงการ ในตอนตอไปของคูมือนีจ้ะ
เปนรายชื่อเอกสารเพิ่มเติม ท่ีจะใหขอมูลที่ชัดเจนมากขึ้น เกี่ยวกับวิธีการเก็บรวบรวมขอมูล การวิเคราะห 
และการใชขอมูลเชิงคุณภาพในโครงการ    
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