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ผลงานเข้าประกวดสถานบริการเครือข่ายสุขภาพดี 

1. ชื่อผลงาน หมอล ำ บันเทิงสุข ไร้ทุกข์ ปลอดโรคำ 
2. ประเภทของผลงาน   สถำนพยำบำล 

 องค์กรภำคประชำสังคม 
 เครือข่ำยร้ำนขำยยำ 
 สถำนบันเทิง 

3. ชื่อ-สกุล น.ส.นฤมล  เย็นยำซัน และนำยธีรพล  ใจกล้ำ 

4. หน่วยงานผู้เสนอผลงาน กลุ่มบำงรักโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ 
ที่อยู่ที่ติดต่อได้ เลขท่ี 9 ถนนสำทรใต้ แขวงยำนนำวำ เขตสำทร กรุงเทพฯ 10120 
โทรศัพท์ 02 286 0431 ต่อ 34    โทรสำร  02 287 3553  
E-mail address : naruemon2549@yahoo.com 

5. ที่มาของปัญหา ความต้องการ (สภาพปัญหาและคิดหาวิธีการแก้ปัญหาที่เป็นเรื่องใหม่ๆ หรือประยุกต์จาก
ที่มีอยู่แล้ว) 

“กรุงเทพฯ ดุจเทพสร้ำง เมืองศูนย์กลำงกำรปกครอง วัด วัง งำมเรืองรอง เมืองหลวงของประเทศไทย” 
เป็นค ำขวัญที่ไม่เกินควำมเป็นจริง กรุงเทพฯ มีควำมงดงำม มีควำมเจริญ เป็นควำมใฝ่ฝันของหลำยๆคนที่จะเข้ำ
มำศึกษำหำควำมรู้ เข้ำมำท ำมำหำกินท ำให้มีชีวิตที่ดีขึ้นกว่ำเดิม กรุงเทพฯจึงเป็นเมืองที่มีประชำกรหนำแน่น
ที่สุดในประเทศไทย มีคนที่เป็นชำวกรุงเทพฯแต่ก ำเนิดและเป็นผู้ย้ำยภูมิล ำเนำจำกภำคต่ำงๆ เข้ำมำตั้งรกรำก 
ดังนั้นจ ำนวนประชำกรตำมส ำมะโนครัวประชำกรในกรุงเทพฯ สูงถึง 5.6 ล้ำนคน1 ในปี พ.ศ. 2557 ที่มีควำม
แตกต่ำงทำงภำษำ ควำมชื่อและวัฒนธรรมพ้ืนบ้ำน นอกจำกนี้กรุงเทพฯฯ ยังมีประชำกรที่ไม่ปรำกฏชื่อใน
ส ำมะโนครัวประชำกร (ประชำกรแฝง) เข้ำมำอำศัย เข้ำมำท ำงำน เข้ำมำเรียน จ ำนวนมำกกว่ำ 3 ล้ำนคนในปี 
25532 ถึงแม้จะมีจ ำนวนมำกแต่ประชำกรเหล่ำนี้ก็จะได้รับกำรดูแลในทุกๆด้ำน ส ำหรับด้ำนสำธำรณสุข 
กรุงเทพมหำนครจะให้บริกำรและมีกำรประสำนกับหน่วยงำนต่ำงๆ ทั้งภำครัฐและเอกชน เพ่ือให้กำรป้องกัน
ควบคุมโรคมีประสิทธิภำพ อย่ำงไรก็ตำมยังมีประชำกรอีกกลุ่มหนึ่งเข้ำมำในกรุงเทพฯ ช่วงเวลำสั้นๆ และสัญจร
ไปตำมจังหวัดต่ำงๆ เพ่ือน ำวัฒนธรรมท้องถิ่น ควำมเชื่อ นิยำยท้องถิ่น เช่น ลิเก วงดนตรีลูกทุ่ง หมอล ำ เป็นต้น 
มำสร้ำงควำมบันเทิงแก่ผู้ย้ำยภูมิล ำเนำรวมทั้งประชำกรกลุ่มอ่ืนๆ ที่สนใจ ด้วยวัฒนธรรมพื้นบ้ำนเดียวกัน ภำษำ
เดียวกัน สนนรำคำไม่แพงและช่วงเวลำบันเทิงยำวนำน 5-7 ชั่วโมง ท ำให้เป็นที่นิยมอย่ำงสูงมีผู้เข้ำชมกำรแสดง
จ ำนวนมำก สมำชิกในวงเป็นประชำกรกลุ่มนี้เคลื่อนที่ตลอดเวลำ จึงนับได้ว่ำเป็นประชำกรที่เข้ำถึงยำกอีกกลุ่ม
หนึ่ง ซึ่งประชำกรเหล่ำนี้จึงขำดกำรดูแลจำกจังหวัดต้นทำงและจังหวัดอ่ืนๆ ที่ไปเปิดกำรแสดง แต่กลับเป็น
สะพำนเชื่อมโรคติดต่อจำกคนหนึ่งไปสู่อีกคนหนึ่ง  จำกที่หนึ่งไปอีกที่หนึ่ง จำกจังหวัดหนึ่งไปอีกจังหวัดหนึ่ง เช่น 
โรคเอดส์ โรคซิฟิลิส และไวรัสตับอักเสบบี ที่เป็นโรคติดต่อจำกคนไปสู่คน และส่วนใหญ่ติดต่อได้จำกมี
เพศสัมพันธ์กับผู้ที่ติดเชื้อและไม่มีกำรป้องกัน  



ปัจจุบันยังไม่มีหน่วยงำนใดเข้ำไปให้ควำมรู้เรื่องโรคเอดส์ โรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ แจกถุงยำงอนำมัย 
สำรหล่อลื่น หรือส ำรวจควำมชุกของกำรติดเชื้อเอชไอวีและซิฟิลิสในประชำกรกลุ่มนี้ กลุ่มบำงรักโรคติดต่อทำง
เพศสัมพันธ์และศูนย์ควำมร่วมมือไทย-สหรัฐด้ำนสำธำรณสุขจึงมีควำมห่วงใยประชำกรเหล่ำนี้ โดยเฉพำะวง
หมอล ำต่ำงๆ เนื่องจำกเป็นวงที่มีขนำดใหญ่มีจ ำนวนสมำชิกมำกประมำณ 300-500 คน และสมำชิกส่วนใหญ่
เป็นนักเต้นหรือแดนส์เซอร์ ที่ประกอบไปด้วย หญิง ชำย เกย์ และสำวประเภทสอง  ซึ่งใน 2 กลุ่มหลังเป็นกลุ่ม
ที่มีโอกำสติดเชื้อสูง กลุ่มบำงรักโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์และศูนย์ควำมร่วมมือไทย-สหรัฐด้ำนสำธำรณสุข
ร่วมกับสมำคมฟ้ำสีรุ้งแห่งประเทศไทย จึงด ำเนินกำรน ำร่อง ให้ควำมรู้เรื่องโรคเอดส์ โรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ 
สร้ำงควำมตระหนักในกำรป้องกันกำรถ่ำยทอดเชื้อ แจกถุงยำงอนำมัยและสำรหล่อลื่น ตรวจโรคซิฟิลิสและ
ตรวจเลือดหำกำรติดเชื้อเอชไอวีโดยควำมสมัครใจ แก่วงหมอล ำที่เข้ำมำแสดงในกรุงเทพฯ 3 วง เพ่ือตัดสะพำน
เชื่อมโรค ป้องกันกำรถ่ำยทอดเชื้อจำกประชำกรกลุ่มนี้เข้ำสู่ประชำกรในกรุงเทพฯ และจำกประชำกรกรุงเทพฯ
ไปสู่จังหวัดอ่ืนๆ 

6. วัตถุประสงค์ 

1. เพ่ือให้ควำมรู้เรื่องโรคเอดส์ โรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ สร้ำงควำมตระหนักในกำรป้องกันกำรถ่ำยทอด
โรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์และโรคเอดส์ 

2. เพ่ือแจกถุงยำงอนำมัย สำรหล่อลื่น และสอนสำธิตกำรใช้ถุงยำงอนำมัยอย่ำงถูกต้อง 
3. เพ่ือตรวจเลือดหำโรคซิฟิลิส ตรวจเลือดหำกำรติดเชื้อเอชไอวีโดยควำมสมัครใจและทรำบผลเลือด 
4. เพ่ือให้ผู้ที่ตรวจพบโรคซิฟิลิส และ/หรือติดเชื้อเอชไอวีเข้ำสู่ระบบกำรดูแลรักษำ 

7. กลุ่มเป้าหมายที่จะได้รับประโยชน์ 

1. ประชำกรที่มีโอกำสติดเชื้อซิฟิลิสและเอดส์สูง เช่น กลุ่มประชำกรหลัก (MARP) และกลุ่มชำยทั่วไปที่มี
พฤติกรรมเสี่ยงในวงหมอล ำ 

2. ประชำกรในกรุงเทพฯ และจังหวัดต่ำงๆ 
3. เจ้ำหน้ำที่ด้ำนสำธำรณสุขที่เกี่ยวข้องกับกำรป้องกัน ดูแลรักษำโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ 

8. วิธีด าเนินการ/ขั้นตอนการด าเนินงาน 

โครงกำร “หมอล ำ บันเทิงสุข ไร้ทุกข์ ปลอดโรคำ” เป็นกำรด ำเนินงำนน ำร่อง ให้ควำมรู้เรื่องโรคเอดส์ 
โรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ สร้ำงควำมตระหนักในกำรป้องกันกำรถ่ำยทอดเชื้อ แจกถุงยำงอนำมัยและสำรหล่อ
ลื่น ตรวจโรคซิฟิลิสและตรวจเลือดหำกำรติดเชื้อเอชไอวีโดยควำมสมัครใจ แก่วงหมอล ำที่เข้ำมำแสดงใน
กรุงเทพฯ 3 วง มีกำรประสำนงำน 3 หน่วยงำน ได้แก่ กลุ่มบำงรักโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ (กลุ่มบำงรักฯ, รพ.
บำงรัก) โดยกลุ่มงำนวิจัยและพัฒนำทำงคลินิก ศูนย์ควำมร่วมมือไทย-สหรัฐด้ำนสำธำรณสุข (TUC) และสมำคม
ฟ้ำสีรุง้แห่งประเทศไทย (RSAT) ซึ่งเป็นองค์เอกชน โดยใช้มำตรกำร Reach, Recruit, Test, Treat and 
Retain (RRTTR) ดังแผนภูมิที่ 1 
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แผนภูมิที่ 1 แสดงมำตรกำร RRTTR ในกำรด ำเนินงำน 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

กำรด ำเนินงำนแบ่งออกเป็น 3 ระยะ ได้แก่ 
1. ระยะเตรียม เริ่ม 1 กันยำยน 2557 ถึง สิงหำคม 2558 
2. ระยะออกหน่วยบริกำร (คลินิกเคลื่อนที่, mobile clinic) เริ่ม 1 กันยำยน – 31 ธันวำคม 2558 
3. ระยะส่งต่อเข้ำระบบกำรดูแลรักษำ ส ำหรับผู้ที่ตรวจพบโรคซิฟิลิส และ/หรือติดเชื้อเอชไอวี เริ่ม 1 

มกรำคม – 31 สิงหำคม 2559 
ระยะที่ 1 ระยะเตรียม เริ่ม 1 กันยำยน 2557 ถึง สิงหำคม 2558 
ระยะเตรียม มีข้ันตอนกำรด ำเนินงำนดังนี้ 
1. จัดทีมหำข้อมูลตำรำงแสดงในกรุงเทพฯของวงหมอล ำทำงเว็ปไซด์ 
2. รวบรวมข้อมูลมำวำงแผนกำรด ำเนินงำน 
3. ประสำนควำมร่วมมือกับเครือข่ำยชุมชน ได้แก่สมำคมฟ้ำสีรุ้งประเทศไทย 
4. ประสำนกับเจ้ำของวงหมอล ำ ผู้จัดกำร ตัวแทนแฟนคลับ เพ่ือขอควำมร่วมมือในกำรเข้ำลงพื้นที่

เก็บข้อมูลสุขภำพของสมำชิกในวงหมอล ำ 
5. ประชุมวำงแผนลงพ้ืนที่เพ่ือส ำรวจควำมต้องกำร 
6. ลงพื้นที่เก็บข้อมูลกับสมำชิกในวง วันที่ 16 กุมภำพันธ์  2558 
7. ประชุมสรุปผลกำรปฏิบัติงำน เพื่อใช้วำงแผนในกำรด ำเนินงำนรั้งต่อไป 
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ผลกำรด ำเนินงำนระยะที่ 1 
กิจกรรมในกำรลงพ้ืนที่ของคณะท ำงำน (เจ้ำหน้ำที่จำกรพ.บำงรักและเจ้ำหน้ำที่จำกสมำคมฟ้ำสีรุ้งแห่ง

ประเทศไทย) ได้แก่ แจกแบบสอบภำมควำมคิดเห็นในบริกำรที่ต้องกำรและกำรเข้ำร่วมกิจกรรม รำยละเอียด
ตำมตำรำงท่ี 1 

ตำรำงที่ 1 สรุปจ ำนวนผู้ตอบแบบสอบถำมทั้งหมด จ ำนวน 100 ชุด 
ล าดับ

ที ่
หัวข้อความคิดเห็น กลุ่มพนกังานหมอล า กลุ่มผู้มาดูหมอล า 

จ านวน เห็นด้วย ไม่เห็นด้วย จ านวน เห็นด้วย ไม่เห็นด้วย 
1. จัดบูธให้ควำมรูเ้รื่องเอชไอวี/โรคตดิต่อ

ทำงเพศสัมพันธ์ 
66 60 6 34 32 2 

2. แจกถุงยำงและสำรหล่อลื่นฟร ี 66 63 3 34 31 3 
3. จัดบูธให้บริกำรตรวจหำเชื้อHIVฯ 66 60 6 34 28 6 
4. แจกตั๋วเข้ำงำนหมอล ำฟรี ฯ 66 59 7 34 26 8 
 หัวข้อแสดงการเข้าร่วมกิจกรรม จ านวน เข้าร่วม ไม่เข้าร่วม จ านวน เข้าร่วม ไม่เข้าร่วม 

1. เข้ำร่วมบูธให้ควำมรู้เรื่องHIV/STI 66 56 10 34 30 4 
2. รับแจกถุงยำงอนำมัยและสำรหล่อลื่นฟร ี 66 62 4 34 29 5 
3. รับบริกำรตรวจหำเชื้อเอชไอวีฟรีฯ 66 57 9 34 28 6 
4. รับแจกตั๋วเข้ำชมงำนหมอล ำฯ 66 62 4 34 26 8 
5. มำตรวจHIVฟรีที่บำงรักรับตั๋วหมอล ำ 66 41 25 34 21 13 
6. มำตรวจHIVฟรีที่บำงรักรับตั๋วหนัง 66 42 24 34 22 12 

 

ผู้ตอบแบบสอบถำมส่วนใหญ่เห็นด้วยกับกำรจัดกิจกรรมและต้องกำรเข้ำร่วมกิจกรรม โดยมี
ข้อเสนอแนะให้มีกิจกรรมมำกๆ เช่น ตอบค ำถำมชิงรำงวัล  ต้องกำรควำมรู้ควำมเข้ำใจถึงโรคติดต่อทำง
เพศสัมพันธ์และตรวจเลือดในเวลำ 15.00-18.00 น. กำรจัดบริกำรไม่จ ำเป็นต้องมีของแจกฟรีเพรำะมีกำรตรวจ
เลือดฟรีแล้ว 

ผู้ตอบแบบสอบถำมจะได้รับแจกถุงยำงอนำมัยและสำรหล่อลื่น นำมบัตรของรพ.บำงรักและสัมภำษณ์
เชิงลึกในเรื่องควำมรู้โรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ โรคเอดส์ กำรบริกำรด้ำนสุขภำพที่เคยได้รับ กำรใช้ถุงยำง
อนำมัย ทัศนคติ ชีวิตควำมเป็นอยู่ หลังสัมภำษณ์จะได้รับควำมรู้เรื่องโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์และโรคเอดส์ 
เน้นกำรป้องกันโรค กำรใช้ถุงยำงอนำมัยอย่ำงถูกต้อง ทุกช่องทำง ทุกครั้ง กับทุกคน ผลกำรสัมภำษณ์พบว่ำ 
สมำชิกในวงหมอล ำร้อยละ 80 ขำดควำมรู้เรื่องกำรป้องกันโรค และร้อยละ 56.2  ไม่ใช้ถุงยำงอนำมัยเมื่อมี
เพศสัมพันธ์ครั้งสุดท้ำย ส ำหรับในช่วง 3 เดือนที่ผ่ำนมำร้อยละ 23.8 ไม่ใช้ถุงยำงอนำมัย ร้อยละ 37.1 ใช้ถุงยำง
อนำมัยบำงครั้ง ที่เหลือร้อยละ 39.1 บอกว่ำใช้ถุงยำงทุกครั้งทำงทวำรหนัก แต่ไม่ใช้ถุงยำงอนำมัยในช่องทำง
อ่ืนๆ เนื่องจำกไม่เคยได้รับแจกหรือได้ข้อมูลจำกจังหวัดต้นทำงเพรำะกำรเคลื่อนย้ำยของวงหมอล ำไปตำมที่
ต่ำงๆ ส่วนในช่วงพักวงจะเดินทำงระหว่ำงจังหวัดที่เป็นภูมิล ำเนำกับจังหวัดที่เป็นที่ตั้งของวงเพ่ือซ้อมกำรแสดง
และกลับไปช่วยครอบครัวท ำนำ 
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บริบทของวงหมอล ำได้จำกกำรสัมภำษณ์เชิงลึกของสมำชิกในวงหมอล ำที่เป็นอำสำสมัครตอบ
แบบสอบถำม 20 คน ตัวแทนแฟนคลับ 3 คน ผู้มำชมกำรแสดง 5 คนและผู้มำรับบริกำรตรวจเลือด 10 คน 
หลังจำกนั้นเจ้ำหน้ำที่จะมำสรุปข้อมูลร่วมกัน สมำชิกในวงจะอยู่รวมกันในบ้ำนของเจ้ำของวง เจ้ำของวงจะดูแล
อำหำร ที่พัก และเครื่องแต่งกำยและอุปกรณ์ที่ใช้ในกำรแสดง ลูกวงต้องช่วยดูแลรักษำเครื่องแต่งกำยและ
อุปกรณ์ท่ีใช้ในกำรแสดงเช่นเดียวกัน สมำชิกในวงประมำณ 300-500 คน ประกอบด้วย 

1. เจ้ำของ ผู้จัดกำร ผู้ดูแลโดยรวม 
2. ผู้ฝึกสอน ผู้ดูแลเครื่องแต่งกำยและอุปกรณ์ที่ใช้ในกำรแสดง 
3. นักร้อง นักเต้นหรือแดนส์เซอร์ แบ่งเป็นกลุ่มเล็กๆ มีหัวหน้ำกลุ่มดูแล มี ผู้หญิง ผู้ชำย เกย์ สำว

ประเภทสอง 
4. คนขับรถ ช่ำงไฟ 
5. คอนวอย มีหน้ำที่สร้ำงเวที สร้ำงห้องน้ ำ ขนของ เก็บเวที 
รูปแบบกำรท ำงำนจะมีแบบแผนเดียวท ำเหมือนเดิมทุกครั้งไม่ว่ำจะไปท ำกำรแสดงที่ใด ส่วนกำรแสดง

จะมีกำรปรับเปลี่ยนปีละ 2 ครั้ง โดยเล่ำเรื่องที่เป็นนิทำนพื้นบ้ำน3,4 ควำมรัก ควำมไม่สมหวัง มำท ำบทใหม่ เช่น 
เรื่องนำงแตงอ่อน ท้ำวสีทน ขุนลู (ขูลู) -นำงอ้ัว ผำแดง - นำงไอ่ ท้ำวกำระเกด และท้ำวก่ ำกำด ำ เป็นต้น เพ่ือให้
เข้ำกับกระแส และควำมนิยมในช่วงเวลำนั้นๆ เริ่มจำกเมื่อมีกำรฝึกซ้อมเต้น ต่อเพลง ต่อกลอน นักร้องและ
แดนส์เซอร์จะต้องจ ำคิวกำรแสดงให้ได้ตำมล ำดับ เมื่อเดินทำงมำถึงสถำนที่จัดแสดง แดนส์เซอร์จะปูเสื่อ กำง
เต้นท์ของตนเอง (จัดหำมำเอง) ด้ำนหลังเวที ส่วนคนที่ไม่มีเต้นท์จะปูเสื่อใต้เวทีแสดง คนขับรถและคอนวอยจะ
น ำอุปกรณ์ลงจำกรถทั้งหมดจัดเป็นหมวดหมู่กำรแสดงก่อนและหลังตำมล ำดับ ห้องอำบน้ ำ ห้องส้วมจะเช่ำ
ปั๊มน้ ำมัน หรือห้องน้ ำสำธำรณะ หำกไม่มีจะสร้ำงขึ้นมำใหม่ให้สมำชิกในวงได้ใช้ คอนวอยจะสร้ำงเวทีกำรแสดง 
ช่ำงไฟจะดูแลเรื่องไฟฟ้ำต่ำงๆและเปิดให้ใช้ไฟได้เวลำ 18.00 น. จนถึงเลิกวง ผู้ที่ท ำงำนเสร็จจะได้พัก เช่น 
คนขับรถ คอนวอยจะนอนพัก หรือออกเที่ยวหำควำมส ำรำญได้ ส่วนใหญ่จะตั้งวงดื่มสุรำใกล้ๆ สถำนที่จัดแสดง 
ก่อนกำรแสดงเจ้ำของวง หรือผู้จัดกำร หรือผู้ดูแลที่ได้รับมอบหมำยจะสวดมนต์ ขอพรสิ่งศักดิ์สิทธิ์ หลังจำกนั้น
จะประชุมสมำชิกในวงช่วงสั้นๆ สรุปหน้ำที่ กิริยำมำรยำท สีหน้ำในกำรแสดงเพ่ือให้เป็นที่ชื่นชอบของผู้ชม กำร
แสดงจะเริ่มแสดงเวลำ 19.30 น. มีกำรแสดงเล็กๆ ร้องเพลง เพ่ือรอผู้เข้ำชม โดยประมำณ 20.00 น. จะเปิดวง
มีนักร้องระดับดำรำของวงขึ้นร้องเพลง แดนส์เซอร์ มำกกว่ำ 100 คน ขึ้นเต้นพร้อมกัน เป็นชุดที่สวยงำน
อลังกำรมำกที่สุดของกำรแสดง รำคำเข้ำชมประมำณ 140 บำท ค่ำแรงของสมำชิกในวงเป็นค่ำแรงรำยวัน 
ค่ำแรงสูงที่สุดคือ นักร้องระดับดำรำ รองลงมำแดนส์เซอร์ คอนวอยจะได้ค่ำน้อยที่สุด แต่คอนวอยจะได้ค่ำแรง
เพ่ิมข้ึนหำกขึ้นแสดงเป็นแดนส์เซอร์ในวง 

ขณะแสดง นักร้อง แดนส์เซอร์ จะส่งสำยตำออดอ้อนเว้ำวอนหำแม่ยก หรือสปอนด์เซอร์มำให้ของ
รำงวัล เงินรำงวัล ทิป หรือซื้อพวงมำลัยมำคล้องคอ อำจมีกำรนัดแนะพบกันหลังกำรแสดงจบลง บำงคนจบลงที่
กำรมีเพศสัมพันธ์แบบไม่ป้องกัน เนื่องจำกเวลำที่จ ำกัดและไม่ทรำบว่ำจะซื้อถุงยำงอนำมัยที่ใดจึงไม่มีถุงยำง
อนำมัยใช้เมื่อต้องมีเพศสัมพันธ์ หลังกำรแสดงจบลงคอนวอยรื้อเวที เก็บของจนเสร็จแล้วเรียกสมำชิกในวงให้
ขึ้นรถออกเดินทำงไปสถำนที่ใหม่ นักร้อง แดนส์เซอร์จะนอนหลับพักผ่อนบนรถและตื่นขึ้นมำเวลำประมำณ 
15.00 น. และเริ่มกำรท ำงำนแบบเดิมท่ีเร่งรีบกับสถำนที่ใหม่ จังหวัดใหม่ 
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อุปสรรคในกำรด ำเนินงำนระยะท่ี 1  
เนื่องจำกเป็นกำรด ำเนินงำนน ำร่องครั้งแรกท่ีไม่เคยมีแนวทำงมำก่อน จึงท ำให้กำรปฏิบัติงำนมีข้อ

ติดขัดบำงเรื่อง เช่น เตรียมถุงยำงอนำมัย 4,000 ชิ้น และสำรหล่อลื่น 2,000 ซอง ไม่เพียงพอกับควำมต้องกำร
ของสมำชิกในวง เมื่อเปิดกำรแสดงเสียงดนตรีดังมำกจึงเป็นอุปสรรคในกำรสื่อสำร กำรสัมภำษณ์ไม่ต่อเนื่อง
เพรำะล ำดับกำรแสดง (คิว) ก ำหนดโดยเสียงดนตรีไม่ใช่เวลำตำมนำฬิกำ ซึ่งตัวนักแสดงเองไม่ทรำบเวลำที่
แน่นอนว่ำจะขึ้นเมื่อใด มีเวลำว่ำงเท่ำใดก่อนขึ้นเวทีครั้งต่อไป 

ระยะที่ 2 ออกหน่วยบริกำร (คลินิกเคลื่อนที่, mobile clinic) เริ่ม 1 กันยำยน – 31 ธันวำคม 2558 
ระยะออกคลินิกเคลื่อนที่ มีขั้นตอนกำรด ำเนินงำนดังนี้ 
1. เจ้ำหน้ำที่ 

 เตรียมควำมพร้อม วัสดุ อุปกรณ์ ม่ำน และอ่ืนๆ 
 ประสำนเจ้ำของวง ผู้จัดกำร ผู้ดูแล ขอควำมร่วมมือในกำรตรวจสุขภำพลูกวง นัดหมำยวัน 

เวลำที่ออกให้บริกำร 
 ประชุมชี้แจงขั้นตอนกำรปฏิบัติงำนและหลังออกหน่วยแต่ละครั้ง น ำมำปรับปรุงในกำรออก

หน่วยครั้งต่อไป  
 ประกำศชักชวนแฟนคลับให้มำตรวจทำง FB ไลน์กลุ่ม 
 วำงแผนกำรติดตำมผู้ติดเชื้อเข้ำสู่ระบบบริกำร 

2. RSAT 
 ให้ควำมรู้เรื่องโรคเอดส์ โรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ 
 ชักชวนให้ข้ำรับกำรปรึกษำและตรวจเลือด 
 ติดตำมผู้รับบริกำรมำฟังผล 

3. เจ้ำของวง ผู้จัดกำร/ผู้ดูแล 
 อ ำนวยควำมสะดวก ให้ไฟฟ้ำ 
 ประกำศชักชวนลูกวงให้ตรวจสุขภำพ 

 

 

เตรียมตัวให้ควำมรู้ ผู้มำชมกำรแสดง 

 

 

สัมภำษณ์ และให้ควำมรู ้

 

 

ตอบแบบสอบถำมและให้ควำมรู ้
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4. บุคลำกรในวง เช่น แดนส์เซอร์ คอนวอย แฟนคลับ เป็นต้น 
 ให้ควำมสนใจ 
 ให้ควำมร่วมมือในกำรกลับมำฟังผล 

5. ออกหน่วยบริกำรให้ควำมรู้และตรวจเลือดหำโรคซิฟิลิสและกำรติดเชื้อเอชไอวีโดยควำม  สมัครใจ 
6. ประชุมสรุปผลกำรปฏิบัติงำน 
กิจกรรมในระยะที่ 2 ผู้ปฏิบัติงำนจะแบ่งเป็น 2 กลุ่ม ได้แก่  
กลุ่มท่ี 1 เจ้ำหน้ำที่สมำคมฟ้ำสีรุ้งแห่งประเทศไทยจะออกให้ควำมรู้เรื่องโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ เน้น

โรคซิฟิลิส โรคเอดส์ กำรป้องกันโรค ชักชวนมำตรวจเลือดหำโรคซิฟิลิสและกำรติดเชื้อเอชไอวีโดยควำมสมัครใจ  
กลุ่มที่ 2 เจ้ำหน้ำที่รพ.บำงรักให้บริกำรปรึกษำเรื่องโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์และโรคเอดส์ ให้กำร

ปรึกษำก่อนตรวจเลือด (Pre test) หลังกำรตรวจเลือดและบอกผล (post test) หลังฟังผลเลือดแล้วจะได้รับ
ของสมนำคุณเป็นเสื้อยืดคนละ 1 ตัวพร้อมถุงยำงอนำมัยและสำรหล่อลื่น ผู้ที่ ผลตรวจพบติดเชื้อซิฟิลิส และ/
หรือติดเชื้อเอชไอวีจะแลกเลขโทรศัพท์เพ่ือนัดหมำยพูดคุยเพ่ิมเติมอีกครั้งและเน้นกำรใช้ถุงยำงอนำมัยขณะมี
เพศสัมพันธ์ 

วันที่ออกให้บริกำร ให้ควำมรู้เรื่องโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์และโรคเอดส์ พร้อมกับคลินิกเคลื่อนที่ 
(Mobile clinic) ตรวจเลือดหำโรคซิฟิลิสและหำกำรติดเชื้อเอชไอวีโดยสมัครใจ วันที่ 24 พฤศจิกำยน 2558 
วันที่ 3 ธันวำคม 2558 และวันที่ 4 ธันวำคม 2558 รวม 3 วัน 

กิจกรรมเริ่มตั้งแต่เข้ำพบเจ้ำของวงหมอล ำ ผู้จัดกำร หรือผู้ดูแลที่ได้รับมอบหมำยจำกเจ้ำของวง เพ่ือให้
ควำมรู้เรื่องโรค ส ำรวจทัศนคติต่อผู้ติดเชื้อ และกำรอยู่ร่วมกันของผู้ติดเชื้อกับผู้ไม่ติดเชื้อ เน้นให้ทรำบว่ำข้อมูล
กำรตรวจเป็นควำมลับส่วนตัว ผู้ตรวจเลือดมีสิทธิไม่ต้องแจ้งผลเลือดให้ใครทรำบได้ ผู้จัดกำรวงจะประกำศเชิญ
ชวนสมำชิกในวงให้มำรับบริกำรตรวจสุขภำพ รวมทั้งประธำนแฟนคลับ หรือหัวหน้ำแฟนคลับจะไลน์หำผู้ชมใน
กลุ่มเชิญชวนให้มำตรวจสุขภำพ หลังจำกนั้นจึงให้บริกำรปรึกษำและตรวจเลือด 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

กลบัจากให้ความรู้ ประเมินทศันคตขิองเจ้าของวงตอ่ผู้ติดเชือ้ 
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ผลกำรด ำเนินงำนระยะที่ 2 
กลุ่มท่ีสนใจมำตรวจส่วนใหญ่เป็นชำยที่มีเพศสัมพันธ์กับชำยร้อยละ 76.4 และผู้ติดเชื้อเอชไอวีทั้งหมด 

24 คน เป็นชำยที่มีเพศสัมพันธ์กับชำยทั้งหมด ประเด็นที่น่ำสนใจ คือ ผู้ติดเชื้อร้อยละ 70.8 ไม่เคยทรำบ
สถำนกำรณ์ติดเชื้อของตนเองมำก่อน รำยละเอียดดังตำรำงที่ 2 

ตำรำงที่ 2 แสดงผลกำรด ำเนินงำนคลินิกเคลื่อนที่ 3 ครั้ง 

 วงที่ 1 วงที่ 2 วงที่ 3 รวม 
 21-พ.ย.-58 03-ธ.ค.-58 04-ธ.ค.-58  

Pre test counseling 28 36 46 110 
Testing 28 32 46 106 

  - Het 6 10 9 25 
  - TG 8 2 5 15 
  - Gay 11 18 31 60 
  - Bi 3 2 1 6 

ไม่เคยตรวจมำก่อน 18 (64%) 27 (84%) 33 (71%) 78 (74%) 
HIV Positive 7 (25%) 6 (18.7) 11 (23.9) 24 (22%) 

  - TG 1 1 1 3 
  - Gay 5 5 9 19 
  - Bi 1 0 1 2 

HIV Positive ไมเ่คยตรวจมำก่อน 4 (57%) 5 (83%) 8 (73%) 17 (71%) 
Sy Positive 5 (18%) 3 (9%) 7 (15%) 15 (14%) 

**ถ้านับคนตรวจเฉพาะที่เป็น MSM = 81 คน พบว่าติดเชื้อ 24 คน (29.6%) 

 

ให้บริการตัง้แตพ่ระอาทิตย์ยงัไมอ่สัดง 

 

จนพระจันทร์จะลำลับโลก 
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จำกตำรำงกลุ่มที่สนใจมำตรวจส่วนใหญ่เป็นชำยที่มีเพศสัมพันธ์กับชำย (TG, Gay, Bi) 81 คน (ร้อยละ 
76.4) และผู้ติดเชื้อเอชไอวีทั้งหมด 24 คน (ร้อยละ 100) เป็นชำยที่มีเพศสัมพันธ์กับชำย ประเด็นที่น่ำสนใจ คือ 
ผู้ติดเชื้อร้อยละ 70.8 ไม่เคยทรำบสถำนกำรติดเชื้อของตนเองมำก่อน 

อุปสรรคในกำรด ำเนินงำนระยะท่ี 2 

- สถำนที่ไม่เอ้ือต่อกำรให้บริกำรมีควำมพลุกพล่ำน พ้ืนที่ไม่เรียบเป็นหลุม เป็นบ่อมีน้ ำขัง พ้ืนเปียก
แฉะ 

- อำกำศในช่วงปลำยฤดูฝนต่อต้นฤดูหนำว ไม่สำมำรคำดกำรได้ว่ำฝนจะตกเวลำช่วงเวลำใด เมื่อมี
ฝนตกต้องหยุดให้บริกำร และระวังเรื่องไฟฟ้ำขัดข้อง 

- เวลำให้บริกำรค่อนข้ำงดึก และกำรบริกำรจะไม่ต่อเนื่อง ต้องรอผู้รับบริกำรถึงคิวว่ำงจึงมำจึงมำรับ
บริกำรได้  

ระยะที่ 3 ระยะส่งต่อเข้ำระบบกำรดูแลรักษำ ส ำหรับผู้ที่ตรวจพบโรคซิฟิลิส และ/หรือติดเชื้อเอชไอวี 
เริ่ม 1 มกรำคม – 31 สิงหำคม 2559 
ระยะส่งต่อเข้ำระบบกำรดูแลรักษำ มีขั้นตอนกำรด ำเนินงำนดังนี้ 
1. สรุปหำภูมิล ำเนำ ที่อยู่ของผู้ติดเชื้อ และสถำนที่ตั้งของวงหมอล ำที่ผู้ติดเชื้อเป็นสมำชิก 
2. ตรวจสอบสิทธิให้ผู้ติดเชื้อและแจ้งสิทธิให้ผู้ติดเชื้อทรำบ 
3. หำพันธมิตรที่ท ำงำนในภูมิล ำเนำ ที่อยู่ของผู้ติดเชื้อ และประสำนงำนขอทรำบชื่อ หมำยเลข

โทรศัพท์ ของเจ้ำหน้ำที่องค์ชุมชนที่ดูแลผู้ติดเชื้อ ชื่อและหมำยเลขโทรศัพท์ของหน่วยงำนรัฐที่
ท ำงำนด้ำนเอดส์และโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ 

4. โทรศัพท์ติดต่อกับผู้ติดเชื้อในโครงกำรเดือนละครั้ง เพื่อให้สัมพันธ์ภำพคงอยู่และมีควำมมั่นคงข้ึน 
และพูดคุยเรื่องกำรใช้ถุงยำงอนำมัยอย่ำงต่อเนื่อง 

5. เมื่อถึงช่วงพักวงจะติดตำมผู้ติดเชื้อในโครงกำรและประสำนงำนกับเจ้ำหน้ำที่องค์ชุมชน หรือ
เจ้ำหน้ำที่ของหน่วยงำนรัฐตำมแต่ผู้ติดเชื้อจะสมัครใจเลือกเพ่ือน ำเข้ำสู่ระบบกำรดูแลรักษำต่อไป 
ประมำณ เดือนพฤษภำคม 2559 ถึง 31 สิงหำคม 2559 

6. ประชุมสรุปผลกำรปฏิบัติงำน 
อุปสรรคในกำรด ำเนินงำนระยะท่ี 3 
มีควำมล่ำช้ำในกำรน ำผู้ติดเชื้อเข้ำสู่ระบบกำรดูแลรักษำ เนื่องจำกบริบทของกลุ่มเป้ำหมำย ที่ต้อง

สัญจรเดินทำงตลอดเวลำ กำรติดตำมทำงโทรศัพท์ไม่สำมำรถประเมินได้ว่ำผู้ติดเชื้อจะปฏิบัติจริงตำมท่ีให้ข้อมูล
หรือไม่ อย่ำงไรก็ตำมกำรสื่อสำรเรื่องถุงยำงอนำมัยยังคงมีควำมจ ำเป็นต้องด ำเนินกำรต่อไป 
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9. งบประมาณด าเนินงาน 

- ได้รับกำรสนับสนุนจำกศูนย์ควำมร่วมมือไทย-สหรัฐด้ำนสำธำรณสุข จ ำนวน 114,320 บำท แบ่งเป็น 
1. ค่ำใช้จ่ำยในกำรออกภำคสนำมและคลินิกเคลื่อนที่ของเจ้ำหน้ำที่ จ ำนวน 40,000 บำท 
2. ค่ำตอบแทนภำคสนำมของสมำคมฟ้ำสีรุ้งแห่งประเทศไทย จ ำนวน 28,000 บำท 
3. ค่ำเสื้อยืดสมนำคุณผู้ตรวจเลือด 120 ตัว ตัวละ 170 บำท เป็นเงินจ ำนวน 20,400 บำท 
4. ค่ำ Lab (HIV) Determine 120 test test ละ 120 บำท เป็นเงินจ ำนวน 14,400 บำท 
5. ค่ำ Lab (HIV) SD bioline 30 test test ละ 120 บำท เป็นเงินจ ำนวน 3,600 บำท 
6. ค่ำ Lab (HIV) Double check 30 test test ละ 120 บำท เป็นเงินจ ำนวน 3,600 บำท 
7. ค่ำ Rapid test for syphilis 120 test test ละ 36 บำท เป็นเงินจ ำนวน 4,320 บำท 

- ถุงยำงอนำมัยจำกส ำนักโรคเอดส์ วัณโรคและโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์ จ ำนวน 8,000 ชิ้น และสำรหล่อ
ลื่น 5,000 ซอง 

10. ระยะเวลาด าเนินงาน 
รวมระยะเวลำด ำเนินงำนทั้งสิ้น 2 ปี เริ่ม 1 กันยำยน 2557 – 31 สิงหำคม 2559 

11. ลักษณะเด่นจากการด าเนินงาน 
ลักษณะเด่นของโครงกำร “หมอล ำ บันเทิงสุข ไร้ทุกข์ ปลอดโรคำ” คือเป็นโครงกำรน ำร่องที่ยังไม่มี

หน่วยงำนใดด ำเนินงำนมำก่อน ในกลุ่มประชำกรหลัก (MARP) ได้แก่ ชำยที่มีเพศสัมพันธ์กับชำย สำวประเภท
สอง ชำยที่มีควำมเสี่ยงทำงเพศ และมีควำมซับซ้อนในกำรให้บริกำรเนื่องจำกบริบทของกลุ่มเป้ำหมำยที่ต้อง
สัญจรเคลื่อนย้ำยไปตำมที่ต่ำงๆ มีช่วงเวลำพักในฤดูฝนที่ต้องกลับภูมิล ำเนำเพ่ือท ำนำในช่วงสั้นๆ เตรียมพื้นท่ีท ำ
นำ ไถนำ หว่ำนเมล็ดพันธ์ หลังจำกนั้นกลับมำซ้อมเต้น ซ้อมเพลงในคณะ ซึ่งส่วนใหญ่จะอยู่ต่ำงจังหวัดกัน แล้ว
กลับบ้ำนมำเก็บเกี่ยวข้ำวในนำอีกครั้ง เมื่อหมดฤดูฝนจึงกลับมำร่วมในวง แล้วจึงเดินทำงแสดงไปตำมจังหวัด
ต่ำงๆ จนกว่ำจะถึงฤดูฝนในปีถัดไป หำกกำรด ำเนินกำรเป็นไปตำมวัตถุประสงค์ จะสำมำรถติดอำวุธในกำร
ป้องกันตนเองของกลุ่มเป้ำหมำย และตัดสะพำนเชื่อมโรคจำกจังหวัดหนึ่งไปอีกจังหวัดหนึ่งได้ 

12. ผลที่เกิดขึ้น / ที่ปรากฏจากการด าเนินงาน 
ถึงแม้ผลกำรด ำเนินงำนยังไม่บรรลุวัตถุประสงค์ข้อที่ 4 เพ่ือให้ผู้ที่ตรวจพบโรคซิฟิลิส และ/หรือติดเชื้อ

เอชไอวีเข้ำสู่ระบบกำรดูแลรักษำ เนื่องจำกบริบทของกลุ่มเป้ำหมำยและช่วงเวลำกำรด ำเนินงำนยังไม่สิ้นสุด แต่
กลุ่มเป้ำหมำยที่เป็นประชำกรหลัก (MARP) ได้รับควำมรู้เรื่องโรคติดต่อทำงเพศสัมพันธ์และโรคเอดส์ เกิดควำม
ตระหนักในกำรป้องกันโรค สนใจและเข้ำร่วมตรวจหำกำรติดเชื้อเอชไอวีและทรำบผลกำรตรวจ ซึ่งเป็นประตู
แรกท่ีจะน ำผู้ติดเชื้อเข้ำสู่ระบบกำรดูแลรักษำต่อไป และเป็นกำรเพ่ิมจ ำนวนผู้ติดเชื้อให้ทรำบผลเลือดของตนเอง 
ซึ่งเป็นตัวชี้วัดแรกของประเทศในกำรยุติปัญหำเอดส์ (ตัวชี้วัดร้อยละ 90 ของผู้ติดเชื้อเอชไอวีได้ทรำบสถำนะ
ของตนเอง) 
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13. ประโยชน์ / คุณค่าของผลงาน การน าไปใช้และการน าไปพัฒนา 
กำรด ำเนินงำนตรวจเลือดหำโรคซิฟิลิสและหำกำรติดเชื้อเอชไอวีในกลุ่มวงหมอล ำ รวมทั้งระบบกำรส่ง

ต่อผู้ติดเชื้อเข้ำสู่ระบบกำรดูแลรักษำเป็นรูปแบบใหม่ที่ยังไม่เคยมีหน่วยงำนใดด ำเนินกำรมำก่อน เป็นโครงกำรที่
ครบถ้วนของมำตรกำร RRTTR ที่ใช้ระบบกำรส่งต่อเป็นตัวเชื่อมเพ่ือน ำผู้ติดเชื้อเข้ำสู่ระบบดูแลรักษำ ซึ่งเป็น
โครงกำรน ำร่องที่ต้องน ำไปขยำยกำรด ำเนินงำนให้มำกขึ้นในกลุ่มประชำกรหลักที่มีลักษณะใกล้เคียงกัน เช่น วง
ดนตรี ลิเก และกลุ่มประชำกรแรงงำนต่ำงชำติ เป็นต้น ผู้มีส่วนรับผิดชอบสำมำรถน ำไปพัฒนำปรับใช้ให้
เหมำะสมกับบริบทของพ้ืนที่เพ่ือให้กำรป้องกันควบคุมโรคมีประสิทธิภำพเพ่ิมขึ้น 

 

ผู้รับรองผลงาน (หัวหน้าหน่วยงานลงนาม) 

 

.                                      . 
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