
บทท่ี 2

วรรท!กรรมและงานวิจัฮที่เที่ฮวข้อง

โรคเอลส์เที่นโรคที่กำลังเที่นกัญหาส์าสารท๔ Bท่ีส่ารญaองประเทกํไทฮ และประเทH
ต่าง  ๆ ทั่วโลก ลังนั้นการสิกษาในส่วนนาะประกอบคัวH แนว«ค ทฤษฎี และงานวาอต่าง  ๆ
ที่เที่ฮวปีองกับเรี่องที่สิกษา โค 8จำแนกออกเที่น ร ส่วนลังน้ั คอ

1. แนวความคคเที่ฮากับโรคเอคส์
2. แนวความสิคคัานทฤษฎีเที่ฮวกับ ความรู้ ทักํนคติ และพฤติกรรม
3. ผลงาน'ว้จัฮที่เที่ฮวข้อง

แนวความติคเที่ฮวกับโรคเอลกํ

1 . ประวัติความเส์นมาของโรคเอลส์

ประพันส ภานุภาค ( 1988) ไค ้กล ่าวกงประว ัต ิa อ งโร ค เอ ค ๙ไว ้ว ่า  โ ร ค เอ ค ๙ (A ID S ' 
หรอ A c q u i r e d  Immune D e f i c i e n c y  S yndrom e ถกราฮงาน ใน วงการแพ ทฮเ tเนครัง 
แรกเมอเลอนมถ ุนาฮน พ .ก ํ. 2524 โลฮ D r . G o t t l i e b  และคท!ะเข้าส่ส่นฮควบคุมโรค 
( C e n t e r s  f o r  D i s e a s e  C o n t r o l  หรัอ CDC) ของส ์ห ร ัฐอเมร ิกาว ่าม ีrfาฮร ักร ่วม เพ ค 
(H o m o se x u a l หรัอ g ay  men) 5 คน จากนครลอกํแอนเจลกํ มลรัฐแคติฟอร็เนฮ ท ี่งเต ิม  
เท ี่นคนแข็งแรงไม่ม ิโรคประจำคัวหร็อไค้ร ับฮาท ี่กลภุม ิค ้านทานอะไรอฮ่ต ิ  ๆ ก ็เก ัล!]วฮค ้วฮโรค
ป อลบ วม ท ี่เก ิดจากแอ P n e u m o c y s t is  c a r i n i i  ร ่งเก ิน แอโปรโตข ้วท ี่ท ่าให ้เก ิลปอลบวม3น  
เฉพาะในคนที่ภ ุก ิต ้านทานไม่ต ิเท ่าน ัน เมอทลส์อบระบบภุมต้านทานa องคนไธ้ทั้ง 5 คนนั้ก็พบว่า
ระบบภุมค้านทาน!(นิลที่อาสิฮเชลล ( C e l l - m e d i a t e d  im m u n ity )ในคนไข้เหล ่าน ั้ก ็เร ิเฮไปค้วฮ

หลังจากเลอนมถุนาฮน 2524 ก็มิราฮงานเพิ่มขํ้นเร็อฮ  ๆ ว่าพบโรคที่คล้าa  ๆ กันน้ัใน 
iïาฮรักร ่วมเพHจากเมิองอน  ๆ ในคนที่ติลฮาเส์พติลที่ฉีลฮา!ข้าเล้น ในคนไข้ H em ophilia  ที่ไค้ 
รับ f a c t o r  V III โลฮอาจเม ินโรคต ิลแอฉวฮโอกาล' (O p p o r tu n is t ic  in f e c t io n s )  
อน  ๆ หร็อเมิน K a p o si’ s sarcoma ที่งเมินมะเร็งที่ปกติแล้วจะเกิลกับคนลงอาฮุที่ภุมิค้านทาน 
เที่อมแล้วเท่านันใน พ .ล . 2525 CDC ของลหรัฐอเมรักาจงตั้งเอโรคที่ม ิกลุ่มอาการ(Syndrome)
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ร ัง เก ด จ า ก ภม้ต ้านทานป ีองร ่างการ (Im m une) เที่อมไป ( D e f i c i e n e y )โด8ม ้ได ้เป ็นแค ่กำเน ต 
( A c q u ir e d )  ว ่าโรค A c q u i r e d  Immune D e f ic i c e n c y  S yn drom e หริอ AIDS

เมอสิกษาร้อนหลังไป พบว่าโรคเอดส ์เร ิ่มปรากฎป ีนในประเทค ่ส ์หร ัฐอเมร ิกาต ั้งแค ่ป ี
พ .ค ่. 2521 แค ่เพ ิ่งจะมาราฮงาน ใน ป ึ พ .ค ่. 2524 และถ้าสิกษารัร ั่มท ี่เก ็บร้อนหลังไปนาน  ๆ พบ 
ว ่าในประเฑ ส ์แถวแอฟร ิกาเอง พบหลักฐานปิฮงการติดเส ือโรคเอดส์ร ้อนหลังตั้งแต่ ปี พ .ส ์.2513 
แส ์คงว ่าแม้โรคเอดส ์จะเก ิดธนในโลกมนุษร โดรมหลักฐานว่ามโรคนั้เก ิคปีนก่อนในทวปแอพัริกา
กลางแล้วแพร่ล ่ส ์หรัฐอเมริกาก่อนที่จะแพร่ไปล่ประเทส์านแถบรุโรปตะวันตก ออ ส ์เต รเล ้ฮ  และ 
เอเส ีรในท ี่ส ์ด แค่ทำไมอร่ด  ๆ เส ือโรคเอดส์จงเกิดปีนในโลกมนุษรหริอมล่'วนลัมพันส์กับเสือโรค 
เอดส์ในลัควประเภทอนๆ เร ่น  ลิงในทวปแอฟริกาอร่างไรนั้นรังไม่มหลักฐานหริอค่าอสีบารที่แน่ร ัด

2 . ส ์าเห ต ุธองโรค เอดส ์

ประพันส ภานุภาค (1988) กล่าวว่าจากการที่พบอุบัติการปีองโรคเอดส์ส์งในกลุ่ม!(าฮ 
รักร่วมเพค ในคนที่ติดราเส์พติดโดอการฉีดเปีาเส์น และในคนที่ได้รับIลิอคหริอผลิตภัถ!ทปีองเลิอด 
ทำให้นักวทราศ'าส์ตริตังแต่เริ่มแรกว่า โรคเอดส์น่าจะเกิดจากจุลสีพที่ส์ามารทถ่ารทอดจากคนหนิ่ง 
ไปส่'อกคนหนิ่งได้จนในที่ส์ดานปิ พ.ส ์. 2526 Dr.Luc M ontagnieruละคแระจากส์ถาบันปาส์เตอริ 
ที่กรุงปาริส์ ก็ส์ามารถแรกไวรัส์!(นัดหนิ่งจากค่อมนั้าเหลิองปีอง!(าฮรักร่วมเพศที่มค่อมนั้าเหลิองโต 
ท่ัวตัว ร ังเก ็นระระหนงปิองการติดเส ือโรคเอดส์ จงตั้งสือไวรัส์นั้ว่า Lymphadenopathy
A s s o c ia te d  V irus (LAV) หนังปีค่อมา D r.R obert G a llo  และคทระจากส์ถาบันมะเร็ง 
แห่ง!(าติส ์หรัฐอเมริการารงานว่า ส์ามารถแรกไวรัส์!(นัดหนิ่ง ไล ้จากเลิอลปีองผู้!]วรโรคเอดส์
และจากผู้ท ี่เท ี่ยงต่อการเนิ่นเอดส์ และตั้งที่อไวรัส์นํ้ว่า Human T Lym photropie v ir u s  
ty p e  I I I  (HTLV-111 ) เพราะมคุท!ส์มบัติใกล้เครงกับไวรัส์อนในกลุ่ม HTLV รังส์ามารถ 
in f e c t  T lym phocyte ปีองคนไล้

3 . ระระพักตัว

ประมาถ! 6 เดอนทง 7 ปี (กรมควบคุมโรคต ิดต ่อ,25 3 2 ) แค่รังไม่ปีปีอมลที่แน่นอน
ปีอมุลที่ปีอยู่แส์ดงว่า วส ีต ิดเส ือต ่างก ันอาจจะมระระพ ักต ัวไม ่เท ่าก ัน  เร ่น  เด ็กท ี่ต ิดจากจากแม ่อาจ 
มระระพ ักต ัวล ัน กว ่าเด ็กท ี่ต ิดจากการถ ่ารเลอด และระระพักตัวในเด็กลันกว่าในผู้ใหญ ่ เนิ่นต้น
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กรมควบดุมโร«ลิ«ร่อ (2532) กล่าวถงการระบาดธองโร«เอดส์ที่แพร่กระจารไป 
อร่างมากมารในบัจจุบันนัน กล่าวกันว่าพอจะแฮกออกเก็นการระบาด 3 «รั้งตดร่อกัน «0

1. การระบาดธองการลิดเส ือ HIV ร?งไม่ม้ใดรทราบว่าจะเริ่มระบาด{.มaไร และ 
จากที่ใด แร่ที่แน่ก็«อ เสือไวรัส์ได้แพร่ไปหลาฮ  ๆ ประเทส์ทั่วโลกตั้งแต่สิบกว่าบัมาแล้ว(ประมาณ 
ปึ 1375) และบัจจุบัน เสือไวรัส์ตัวนอาจจะแพร่ไปกงทุก  ๆ ประเฑส์แล้วก็ได้

2 . การระบาดaองโรดเอดส์ (ประมาณบั 1977-1978 เก็นด้นมา)สิงเก็นผลโดฮตรง 
จากการตดเส ือเอดส ์โร«ในร่วงระฮะเวลาหนง ในร่วงบั 1982-1987 ภารระบาดเริ่มเก็นแบบ 
Pandemic «อระบาดไปหลาร  ๆ ประเฑส์พร้อมกัน และกระจารไปทุกทวีป

3 .  การระบาดธองผลกระทบที่เกิดธํ้นสิบเนองจากการระบาดaองโร«เอดส ์’ ได้แก ่
ด้านวัรเนสรรม เส์รษฐกิจ สิง«ม และการเมอง การระบาดนํ้แพร่ไปได้อร่างรวดเร็ว และมัผล 
กระทบแม้ในประเทส์ท ี่ไม ่เ«รมีรารงานการลิดเส ือหรอรารงานผู้!]วรโร«เอดส์เลอ

การระบาดaองโร«เอดส ์และการล ิดเส ือเอดส ์ O ilV) ส์ามารถจะแฮกแระออกได้เก็น 
3 รูปแบบ ตามส์ภาพสิง«มและส์ภาวะทางระบาดว่ทราที่แตกร่างกัน คอ

รูปแบบท่ี 1 เก็นลักษณะการระบาดในทวีปอเมริกาเหนอ อุโรปตะวันตก ออส์เตรเลฮ 
และนัวสิแลนด้ การระบาดaองเสือ HIV ทางเพส์สิมพันส จะเกิดจากการรักร่วมเพส์เที่นส์วนใหญ  ่
กงแม้ว่าผู้!]วฮที่ลิดเสือจากการรักต่างเพส์จะปรากฎจำนวนมากธนเริ่อร  ๆ เนองจากธกเะนํ้เลอดที ่
จะให้กับผู้!]วฮจะได้รับการตรวจหาแอนลิบอด้ร่อ HIV ก่อนทุกราฮ การระบาดจากการให ้เลอดจง 
มีอฮ่น้อฮมากในแถบนํ้ แต่ก็พบการแพร่เส ือทางเลอดในกลุ่มผู้ฉ ีดราเส์พลิดเธ้าเส ินเสิอดโดฮใสิเธม 
ฉีดฮา กระบอกฉีดฮาและอุปกรทเอน  ๆ ร่วมกัน นอกจากนประมาณร้อรละ 90 ธองผู้ปวฮจะเก็น 
เพส์ส์าฮ ดังนั้นการแพร่เสือจากมารดาสู่’ทารก จงปรากฎน้อรมาก

การระบาดในรูปแบบที่ 2 «อบริเวณทวีปอัฟ่ริกาแถบทะเลทราฮชา th ร่าตอน'ใต้และ
บางล่วนธองหมู่เกาะตาริบเบัฮน การระบาดธอง HIV ทางเพส์สิมพันธ จะเก ิดจากการม ้
พฤลิกรรมแบบรักต่างเพส์เก็นล่วนใหญ่ ดังนั้นผู้ที่ลิดเสือ HIV จะเก็นเพส์ส์าฮและเพส์หญ่ง ลัดฝวน 
เท ่า  ๆ กัน ในแถนน เลอดที่จะให้กับผู้!]วฮมักไม่ได้รับการตรวจอร่างส์มั้าเส์มอการลิดเสือ HIV 
จงอัง«งปรากฎอฮู่ในกลุ่มผู้ที่ได้รับเลอด นอกจากนั้ เนองจากการฉีดฮาเธ ้าเส ินเลอดม้ปรากฎอฮู ่
น้อฮมาก เธ็ม กระบอกฉีดฮา และอุปกรณในการเจาะผวหนัง อาจจะกุกนำไปใสิสิาโดฮไม่ได้รับ 
การฆ ่าเส ืออย่างเหมาะส์ม ในลักษณะนํ้ อุปกรณที่ไม่ได้ฆ่าเสือจะก่อให้เกิดการระบาดธอง HIV

4. ระบาดวัทฮา
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ได้ และเนิ่องจากการติดเสือจะมีโอกาส์านเพส์หญิงได้เป็นจำนวนมาก การระนาดจองเสือในกลุ่ม 
เด็กทารกจะเป็นปีเบหาใหญ่ได้ในบางท้องที่

การระบาดในรปแบบที่ 3 ดอ รุโรปดะวันออก อัพัริกา«อนเหนอบางส่วนจองละติน 
อเมริกา และทวีปเอเม ีรรวมทั้งประเท๙ไทร พบว่ามการติดเสือจอง HIV ล่าจ้ากว่าอาแทบริเวแ! 
ในกลุ่มที่ 1 และ 2 จำนวนผู้ป๋วรเอดส์รังดงมีจำนวนน้อร แต่ด็พบว่ามีการติดเสือ HIV เพ่ิมปีน 
โดธเฉพาะในกลุ่มที่มีพฤติกรรมเที่ฮงต่อการติดเสือ ได้แก่ใเาฮ และหญิงบริการ ผู้ติดราเส์พติด

5 . วัสการที่จะติดเสือเอดส์

ร ิสท ี่เส ือเอดส ์จะเจ ้าส ่ร ่างการได ้ 2 ริมีใหญ่ ๆด้อ(ประพันธ ภานุภาด, 2535 อ้างจาก 
มัทนา หาฤเ'วนิ!fa)

5 .1  ทางเพส์ลัมพันธ
มีทังเพส์ลัมพันฮระหว่างส์ารกับส์าร หริอส์า0กับหญิง ลอนแรกเสือว่าการร่วมเพส์

ระหว่างส์ารกับ ส์ ารถ่าอทอดเสือเอดส์'ได้-ง่ารกว่าการร่วมเพส์ระหว่างหญิงกับ!{ารใน.บัจจุบันเสือว่า 
ทังส์องแบบแพร่เสือโรดเอดลั่ได้นอ  ๆ กัน การแพร่ระบาดปีองเสือเอดส์ระหว่างการร่วมเพส์แบบ 
ต่างเพส์เป็นปีญหาใหญ่ในประเทส์อัฟริกาและเอเจ้ฮ และกำลังเป็นปีฤเหามากปีนเริอร  ๆ ในฑวป 
ยุโรปและอเมริกา

ส ์าเห ต ุท ี่เส ือ เอ ด ส ่แพร่ทางเพส์ลัมพันสืได้ ก็เพราะมีไวรัส์เอดส์อร่เป็นจำนวนผากในนิ่า 
กามหริอนิ่าเมีอกปีองผู้ส์าฮ (นากาผมีเส ือมากกว่านาเม ีอก) และ,ในนาเมีอกที่อรู่ในส่องดลอดจอง 
ผู้หญิง ถ้าในนาดัดหลั่งดังกล่าวมีเมดเลอดจาวปนอรู่ด้วรหริอมีเลอดปนก็จะรงมีไวรัส์เอดส์มากเสือ 
เอดส์จะเจ้าส์อ้กส่ารหนิ่งโดรผ่านเจ้าทางเรอทุอันบอบบางจองทางเดนปีส์ส์าวะและปากส่องดลอด

5 .2  ทางเลอด แบ่งได้เป็น
5 .2 .1  การรับเลอดที่ม ีเส ือเอดส์

การได ้ร ับเลอดท ี่ม ีเส ือเอดส ์เจ ้าไป 1 รนต จะมีโอกาส์ต ิลเส ือเอดส์เกอบ  
100% การรับเลอดในประเทส์ไทรในปีจจุปีนมีโอกาส์เท ี่รงต่อการติดเสือเอดลั่น ้อรมาก เพราะ
เลัอดทุกรนิดได้รับการตรวจ anti-H IV  ก่อนให้กับผู้ป๋วร และรงมีการตรวจ p24 a n tig e n  
ด้วร ก็ฮิ่งเป็นการดัดกรองเลอดที่ต ิดเสือออกไปมากฮิ่งปีนอร่างไรก็ตามการตรวจ p24 a n tig e n  
ไม่ส์ามารถตรวจหาผู้ต ิลเสือทุกราฮที่อร่านส่วงเวลาที่ได ้รับเสือเอดส์เจ้าไปก่อนที่จะมี anti-H IV  
บวก นิ่งแพร่เสือในผู้อนได้ เพราะริฮการตรวจหา p24 a n tig e n  ในปีจจุบันรังมีดวามไว
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ไม่ค่อร«นัก ลังนัน ลังต้องอาลัยการให้ความร้ที่ล ุกต้องแก่ผู้บร่จาคเลอดว่า พฤลักรรมอย่างไร
ไม่ควรจะบร่จาคเลอด

5 .2 .2  การ'ใ?กระบอกและเปีมฉีดaาเส์พลัดร่วมกับพุ้รน
การใช้กระบอกและเปิมฉีดยาร่วมกันปีองผุ้ลัดอาเส์พลัด โดยทำความส์ะอาด

เปีมและกระบอกฉีดยาไม่ด มีเลอดปีองคนอนปะปนเช้าไปด้วย โอกาส์ที่จะลัดเส ือ I อคสิมประมาท!
0.1-1%  ต่อการใช้เปีมฉีดยาร่วมกับผุ้ลัดเสือ 1 ครั้งเป็นส์าเหตุส์าลัญปีองการแพร่ระบาดปีองIÎ[อ 
เอดส์'ในหม่ลุ้ลัดฮาเส์พลัด โดยการฉ ีดราเช ้าเส ์น เลอด

5 .2 .3  การก่ายทอดไวรัส์เอดสิจากแม่ไปสิลุก
อาจเกิดปีนไต้ตั้งแต่อย่ในท้องแม่ โดยผ่านทางส์ายส์ะด็อ ร ่งโอกาส์ท ี่เก ิดเม ่นน  

น้อยมาก ม่วนใหญ่จะเกิดปีนม่วงระหว่างคลอด โดยมีเ ลอดแม่ปนเสือนI ปีาไป'ในตัวเด็กปี{นะคลอด 
จากแม่ โดยเสือไวรัล ่เอตสิในเลอดแม่หร่อในนาครั้าผ ่านเช ้าไปในตัวเด ็กทางผิวหนัง ทางปาท
จมก ตา และทางรอยตัดปีธงส์ายส์ะด็อ นอกจากนไวรัส์เอดสิจากแม่อาจเช้าสิตัวลุกพลังคลอดแล้ว 
ก็ไต้ โดยเช้าทางนานมแม่ ฐ่งโอกาส์เม่นนก็มีน้อยมากเม่นกัน ลังเป็นส์าเหตุที่องรการอนามัยโลก 
แนะนำว่าในประเทส์ที่พัพนาแล้ว ควรให้แม่ที่ลัดเสือเอลสิหลเาเลี่ยงกา}ให้นมลุก แต่ในประเทส์
กำลังพั«นา ท้าไม่ให้แม่ที่ล ัดเสือเอดส์ให้นมลุกอาจทำให้ทารกเสิยช้วิตจากการปีาดอาหารหร่อจาก 
โรคอุจจาระร่วงมากกว่าการที่จะลัดเสือเอดส์เพิ่มจากการกินนมแม่ ด็ให้แม่เลยงลุกด้วยนมป็อง
ตัวเองไปก่อนโอกาส์ที่เด ็กแรกเกิดจะลัดเสือเอดส์จากแม่ที่ล ัดเสือมีตั้งแต่ 13% (ในย ุโรป) กง 
40% (ในอัฟร่กา) ในประเ ทส์ไทยมีประมาก! 1 ใน 3

5 .2 .4  การลุกปีฮงมีคมที่ปนเสือนเลอดเอดส์ตำหร่อบาด
ตัวอย่าง เม่น บุคลากรทางการแพฑยลุกเปีมที่ปนเสือนเอคสิตำ พบมีโอกาส์จะ 

ลัดเส ือเอดส์ไต ้ 0 .1 9 - 0 .4  % ส์วนโอกาส์ที่ลัดเสือเอดส์จากใบมีดโกน เปีมลัก หร่อเป ีมเจาะ 
รูห กรรไกรตัดเล็บบาด เป็นการยากที่จะประมาท!ไต้ แต่เป็นสิงที่ฑุกผ่ายที่มีหน้าที่รับผิด!(อบจะต้อง 
ม่วยหาทางน้องกัน'ให้ดีที่ส์ด

6 . ลักษก!ะทางคสิน้ค
6 .1  ระยะปีองอาการปวฮ
คุนรควบคุมโรค3องส์หรัฐอเมร่กาได้แบ่งระยะการลัดเสือเอดส์ออกเป็น
6 .1 .1  ระยะลัดเสืออย่างเฉียบพลัน (A cute in f e c t io n )

ลุ้ล ัดเส ือจะร่อาการคล้าย  ๆ กับ a cu te  m on on u cleosis  syndrome
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ทันทีทีรับแอหริอภายหลังการตัตแอไม่นาน ผู้ตัตเ ffauางรารอาจทีอาการแบบ a s e p t ic
m e n in g it is  อาการตังกล่าวจะเนิ่นอร่ไม่นาน และจะหารไปไต้เองภารใน 2-6  ล้1ปดาห่โดรไม ่
จำเนิ่นต้องรักษา

6 .1 .2  ระระต ัดแอโดยไม ่ท ีอาการ (Asym ptom atic in f e c t io n )
ผ ู้ต ัดแอจะไม ่ท ีอาการอะไรเลรท ีแล ํดงว ่าต ัดIเอเอดลํนอกจากการตรวจเลอด  

ใ?งจะพบ A ntibody ต ่อ แอ เอ ด ล ํ ผู้ตัดแอบางรายอาจทีความผดปกตัทางระบบภูมตุ้มกัน เล่น
จำนวน T4 lym phocyte ลดตาลง

6 .1 .3  ระระต่อมนำเหลองโต( P e r s i s t e n t  g e n e r a l is e d  lym phadenopathy) 
ระฮะนํ้จะตรวจพบหรอดลำไต้ต่อมนาเหลอง7เนาตตั้งแต่ 1 เชนตัเมตรชั้นไปตาม

ร่างการตังแต่ 2 แห่ง?นไป รกเว้น บริเวณราหนบเนิ่นเวลานานเกิน 3 เดอนโดรไม่ทีลำเหตุอน 
นอกจากการต ัดแอเอดล ํ ทีผู้พบว่าผู้ตัดแอระยะนิ่จะกลารเนิ่นโรคเอดลํประมาณร้อรละ 1 ต่อที

6 .1 .4  ระระเนิ่นโรคอน  ๆ (O ther d is e a s e )
ระระนิ่ผ ู้ต ัดแอจะทีอาการทีนอกเหนอไปจากการทีต่อมนิ่าเหลองโต โตฮแบ่ง 

ย่ออเนิ่น 5 กลุ่ม ตอ
กลุ่ม 4 A C o n s t i tu t io n a l  d is e a s e

ผู้ปวรจะทีอาการอร่างใตอร่างหนิ่งหริอหลารอร่าง ตังต่อไปนิ่ เน ิ่นเวลานาน  
(เก ิน  1 เดอน) โลธไม่ทราบลำเหตุ ไต้แก่ ที'ไ?เรอรัง ทีนิ่าหนักตัวลตเกินร้อรละ 10 aอง 
นิ่าหนักเตัมโดรไม่ทราบลำเหตุ ท ้องเส ืรเรอร ัง

กลุ่ม 4 B โรตทางระบบประลำฑ (N eu ro lo g ic  d is e a s e )
ผู้!]วยมอาการตวามจำเส์อม หลงลมง่าร บางรารทีอาการปีอง m yelopathy  

หริอ p e r ip h e r a l neuropathy เน่ินต้น เมอเนิ่นกงชั้นรุนแรงจะตรวจพบความผดปกตัโลร 
CT scan  นิ่งจะพบว่าานเนิ่อลํมองบ่อลง (b ra in  atrophy) ผู้ป่วรทีทีอาการเหล่านิ่มักตรวจ 
พบแอเอดนิ่'ในนิ่าไรลันหลังและเนิ่อลํมอง

กลุ่ม 4 C โรคต ัดแอฉวฮโอกาล ํ (Secondary in f e c t io u s  d is e a s e s )
ผู้ปวฮโรคเอดนิ่จะปรากฎอาการในกลุ่มนิ่มากทีลํด โรคตัตแอพบในผู้บ ่วรโรต 

เอตลํนิ่ เร ิรกว ่าโรคต ัดแอฉ วรโอกาล ํ (O p p o r tu n is tic  d i s e a s e s )  ?งเน ิ่นต ัวบ่งเว ่าระบบ  
ภูมต้านทานในร่างการเทีอผลง ทีพบบ่อรไต้แก่ โรคปอดบวมจากแอ P n eu m ocystis c a r i n i i  
หลอตอาหารอ ักเล ํบจากแอ Candida เน่ินต้น
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กลุ่ม 4 D โรคมะเร ็งฉวรโอกาส ํ (Secondary ca n c e r s)

ผู้บ่วรจะมีโรคมะเร็งบางสํนัค ที่แสํดงกงภาวะภุมคุ้มกันเที่อม ไต ้แก ่โรคมะเร ็ง 
ปีองหลอดเลอก (K a p o si’ s sarcom a), prim ary lymphoma ปีองสํมอง หรอ โรค
non-H oggk in’ s lypmohoma เท่ีนต้น

K a p o si’ s sarcom a เนิ่นโรคมะเร็งที่พบไต้บ่อรที่สํคในผู้บ่วอโรคเอดสํโดร 
พบกระจาฮไปตามผาหนังทั่วร่างการ ตามต่อมนาเหลือง ตามอวัธวะภารในต่าง  ๆ โครเฉพาะ 
อร่างที่งในระบบทางเคนหายใจและระบบทางเคนอาหาร 

กลุ่ม 4 E อ น ๆ  (O ther c o n d it io n s )
กลุ่มน้ํสำหรับผู้บ่วรท่ีไม,สำมารถจัคเช ้าไว้ในทั้ง 4 กลุ่มกล่าวมาช้างต้น เร่น 

มีโรคตลแฮที่ไม ่ไต ้ระบุในกลุ่ม 4 C หร็อม่อาการนอกเหนอจากที่ระบุในกลุ่ม 4 A เน่ินต้น
จากระระต่าง  ๆ ช้างต้น กระทรวงสำสารแเสํปีแบ่งผู้ตค II[อออกเนิ่น 3 กลุ่มคอ
1) ระระลคแอโรคเอดส ํโคอไม ่ม ีอาการ ตรวจพบการติคแอเอคสํโคอการตรวจ 

เลือดหาแอนติบอดต่อแอเอดสํ โคอที่ผู้ติคแอไม่มีอาการที่ตัมพันธกับโรคเอลสํ หรอ'ไม่มีอาการ 
รางโรคเอาส’เลอ

2) ระระมีอาการส้'ผพันฮกับเอคสํ (ARC หร็อ AIDS r e la t e d  com plex) ตรวจ 
พบการต้ลแอเอคส ํและผู้ต ิคแอม ีอาการอร่างใคออ่างหน ิ่ง ดังต่อไปนํ้

ก. มีไช้เกิน 3 7 .8  องสำเชลเช ้ฮส ํ เน่ินพัก  ๆ หร็อต้คต่อกัน 
ปี. อ ุจจาระร ่วงเรอรัง
ค. นาหนักตัวลดลงเกันร้ออละ 20 ปีองนาหนักตัว
ง. มีต่อมน่าเหลืองโลกว่า 1 แห่งในบริเวผที่ไม่ติลต่อกัน
จ. ม ีแอราใน ป าก
ฉ. เน่ิน h a iry  le u k o p la k ia
tf. เปนโรคงสํวัค (h erp es z o s te r )
3) ระระบ่วฮเนิ่นเอคสํ

ตรวจพบการติคแอเอคสํและมีโรคฉวอโอกาสํนิ่งแสํคงกงภาวะภม่คุ้มกันในร่างการ 
เท่ีอม ไต้แก่โรคใดโรคหนิ่งหร็อหลาอโรคต่อไปนิ่

(1 ) C a n d id ia s is  ปีองหลอคอาหาร หลอลลม ( t r a c h e a ,b r o n c h i ) และปอด
(2) C r y p to c o c c o s is  นอกบร่เวณปอค
(3) C r y p to s p o r id io s is  และมีฮาการอุจจาระร่วงเก ิน 1 เลือน



20

(4) C ytom egalovirus ปีองอวัรวะใลอวัอวะหนัง นรกจากตับ ม้าม และต่อม 
นาเหลองในผู้!]วรที่ป ีอาอุเกิน 1 เตรน

(5) สิตi f อ Herpes s im p lex  ทำให้เกด m ucocutaneous u lc e r  ร ่งเก ิต  
นานกว่า 1 เตรน หริอเปีนปอตอักเส์บหริอหลอดอาหารอัก๗ บานผู้!]วฮอารุเกิน 1 เตรน

(6) K a p o si’ s sarcoma ในผู้!]วรกุกกลุ่มอารุ
(7 ) lymphoma ปีอง b ra in  ในผู้!]วรฑุกกลุ่มอารุ
(8 ) lym phoid i n t e r s t i t i a l  pneumonia และ/หรอ pulmonary 

lym phoid h y p e r p la s ia  ในเตกตำกว่า 13 ปี
(9 ) ส ิด เfa  M ycobacterium avium com plex หรอ M .K an sasii หรอ 

M ycobacterium  ตัวอน  ๆ แบบแพร่กระจาร (นอกจากบริเวณปอด ผาหนัง ต่อมนาเหลอง 
ตามคอและรัวปอต

(10) โรลปอดบวมจาก P neum ocystis c a r i n i i
(11) P r o g e r s s iv e  m u lt ifo c a l  en cep h alop ath y
(12) T oxop lasm osis ปีองส์มองในกลุ่มผู้ปวรอารุเกิน 1 เตอน
(13) ม้'โรคสิคเf อแบคฑเริรบ่อร  ๆ หริอไเา  ๆ (2 ครั้ง ใน 2 ปี) ใน เด ็กอาร ุ 

น้อยกว่า 13 ปี ต้วรโรคต่อไปนํ้ S e p tic e m ia , ปอดบวม เรอหุ้มสมองอักเสบ ก ารล ด เfa  
ปีองกระตุกและช้อเ ปีนปีท่ือาฮ วะภารใน หริอใน body c a v ity  จ าก i f อ H em ophilus, 
s te r p to c o c c u s  หริอ p y o g en ic  b a c te r ia  ตัวอน ๆ

(14) C o c c id io id o m y co sis  ฬนดแพร่กระจาร นอกจากบริเวณปอตหริอต่อม 
นาเหลองที่คอหริอปีวปอด

(15) H is to p la sm o s is  แบบแพร่กระจาร(แอกเหนัอจากปอตหริอต่อมนาเหลอง 
บริเวณคอหริอปีวปอด)

(16) l s o s p o r i a s i s  และม้อจจาระร่วงเกิน 1 เลอน
(17) Non-H oggkin’ s lymphoma o f B - c e l l  or unknown im m unologic

phenotype
(18) เปีนวัณโรค นอกจากท่ีปอต
(19) S a lm o n e lla  s e p t ic e m ia  (N o n -sa im o n e lla  ty p h i)  เปีน7h  ๆ
(20) ส ิค เfa  P é n ic i l l iu m  m a rn effe i แบบแพร่กระจาร (นอกเหนัอจาก 

บริเวณปอดหริอต่อมนาเหลอบริเวณคอและป็วปอด)



(21) HIV en cep h a lo p a th y  (HIV d em en tia , AIDS d em entia)
(22) HIV w a stin g  syndrome (Slim  d is e a s e )

7 . การวินิจฉัฮโรคเอดส์

การตรวจวินิจฉัรโรคเอดส์ มดังน้ํ
7 .1  การวิน ิจฉ ัรจากอาการธองโรคเอดส์ ริ่งจะพบไค้?ดเจนเริ่มตังแต่ผู้!]วฮออ่านระระ 

มีอาการกัมพันส์กับเอดส์ (ARC)มอๆการเตอน 10 ประการ ตังต่อไปน
1) ต่อมนาเหลองโตทั่ว  ๆ ไปนานกว่า 3 เดอน
2) นาหนักลดมากกว่าร้อรละ 10 ธองนำหนักตัวออ่างราดเร็ว
3) มีก้อนหร็อผนสืแดงปนม่วงแก่เกดปีนตามตัว และโตปีนเริ่อร ๆ
4) เบออาหารและเหน ี่อรง่ารมาเก ้น 3 เดอน
5) มีไปีเก้น 3 7 .8  องส ์าเชลเร ่1เอส์ l î k พัก  ๆ หรอตัดต่อกันนานเก้น 3 เดอน
6) ไอ เร ิ่อ ร ัง เก ้น  3 เดอน
7) อ ุจจาระร่วงเร ิ่อร ังนานเก ้น 3 เดอน
8) เนินแผลเรัม ชนิดลุกลามนานเก้น 1 เดอน
9) มีอาการแปีนปิาปีางใดช้างหนี่งไม่มีแรง แปีนปีาทำงานไม่ประส์านกันหรอ?ก

10) เนินค้าปิาวานปากนานเก้น 3 เดรน
หากส์งกัรควร?กประวัตัผู้!]วรให้ละเอ้รดเกึ่รวกับประวัตัเพส์กัมพันธ และพฤตักรรม

kส่องต่าง  ๆ เร่น รักร่วมเพส์ การฉดราเส์พตัดโดฮา?เปิม หรัอกระบอกฉดร่วมกับผู้อน และ 
ประวัตัการรับเลอล

7 .2  การวินิจฉัรจากการตรวจทางห้องปฎิบัตัการ (จุริ่รัตนี่ ร่านาญพันส, 2535 อ้าง 
จากมัทนา หาฤ!วนิชอ่) ร่เงแบ่งออกเนินหลารกลุ่ม ได้แก่

7 .2 .1  การตรวจหาภูมลุ้นเครหร่อแอนตับอดต่อเ Ifaไวรัส ์เอดส์
เนินการตรวจวินิจฉัรโรคเอดส์ทางอ้อม ( I n d ir e c t  method) ? งตรวจ 

หาแอนตับอค้นี่ระบบภูมคุ้มกันจองร่างกาอส์ร้างปีน เมอไค้ร ับเส ือไวรัส ์เอดส์ แอนตับอค้จงเนินตัวท 
แส์ดงถงร่องรอรการม ีเส ือไวร ัส ์เอดส ์ในร่างการ ?งพบไค้ราว 3 กัปดาห้ กง 3 เดอน หลังไค้ 
รับเส ือไวรัส ์เอดส์ วิสนี่นิรมตรวจกันในห้องปฎิบัตัการไค้แก,

21
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1) การตรวจเบองต้น (S creen in g  t e s t )  ท่ีนิอมาต้แก่
-  ELISA (Ennzyme -  l in k e d  immunosorbent a ssa y )
-  A g g lu tin a tio n  t e s t

2) การตรวจรนรัน (C onfirm atory) ทนอมไต้แก่
-  W estern b lo t  t e s t
-  I n d ir e c t  im m unofluorescence a ssa y  (IFA)
-  R ad io im m u n op récip ita tion  (RIPA)

7 .2 .2  การตรวจหาแอนติเจนปีองเf  อาวรัส์เอดส์
เป ็นการตรวจรินจฉัอโรกเอดเโต8ตรง(D ir e c t  m ethod)มวฮตรวจไต้แก, 

-p24  a n tig e n
- A c id i f ie d  p24 a n tig e n  procedure  
-P o ly e th y le n e  g ly o l  p r e c ip i t a t io n

7 .2 .3  เท ค น ิคการเพ าะเล ํ้องเf อไวร ัส ํเอตเ (H IV -cu ltu re  te c h n iq u e )
7 .2 .4  เทตนิตการเพมจำนานอน (V ir a l genome a m p lif ic a t io n  t e s t )
7 .2 .5  การทตสํอบทางภมีตุ้มกัน

เพอาอ้นอกระตับความผิตปกตปีองภูมิต้มกัน จงมีประโฮชนในการแบ่งระระ 
การเจ็บใ]วอ ( S t a g in g ) ปิฮงผู้บ่วฮไต้

8 . การรักษา

การร ักษาโรตเอต๙ มีแนวทางานการรักษาโรครวมกังการต้นคว้าวัคมีนานการบัองกัน 
ตังน (ลุ่รพล ลุ่วรรเไเกุล, 2535 อ้างจาก มัทนา หาญวนิใ(อ)

8 .1  อาต้าน'ไวรั๙ การร ักษาเอดเท ี่ม ุ่งาอ ้ฮาต่อต้านi f อ HIV สำมารถทำไต้โคฮาอ้ 
ฮาหริอ๙ารที่ไปออกฤฑกัที่ระระต่าง  ๆ ซองวงจรมีริตปีองi f อ HIV

AZT เป็นฮาปีนานแรกานบัจจุบันที่าต้รับการรับรองจาก องคการอาหารและอาปีอง 
ประเทส ์หร ัฐอเมร ิกาาห ้าอ ้านผ ู้บ ่วอเอลเหรอ AIDS r e la te d  com plex (ARC) ไต้ อาตัว 
นเป็นรา ลัวหนิ่งานกลุ่ม d id e o x y n u c le o s id e  analogue มีผลานการรับรั้งการแบ่งตัวปีอง 
HIV โตอาปอับอังการทำงานปีอง enzyme r e v e r se  t r a n s c r ip t a s e  ปีองไวรัส์ HIV ผล 
อ้างเตองที่ร ุนแรงปีอง AZT คอ การกลไปีกระตุกผู้บ ่วอมีอาการมีดและเม็ดเลอดปิาวตั๋าไต้บาง
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ราฮกิต ้องให ้I ลอด บางครั้งต้องลดปีนาดฮาลงหริอต้องหรุคอาไปเลอก็ม

DDI เกินอาอกปีนานหนิ่งที่เพิ่งไต้รับการรับรองจาก องดการอาหารและฮาชอง
ประเทคํส์หรัฐอเมริกา (พ. คํ. 2534) เกิน n u c le o s id e  an alogu e ตัวหนิ่งที่มีผลต้านเ1เ8ไวรัส์ 
เต ่นเดฮากับ AZT พบผลช้างเดองในการกดไชกระดุกน้ออกว่า AZT แต่อาจทำให้เก ิด p a in fu l  
p e r ip h e r a l n eu rop ath y , p a n c r e a t i t i s  ในระหว่างการรักษาไค้

8 .2  ฮากระตุ้นการทำงานชองระบบกิ«มุน'ให้ค้ปีน ( immunomodulator drug) ไค้ 
แก่ in t e r le u k in  I I ,  In te r fe r o n  เม่นต้น

8 .3  เนิ่องจากานบัจจุบันอังไผ่มอารักษาเอดส์ให้หาอชาดไค้ การรักษาต่วนใหญ่เกิน 
การร ักษาโรคต ิดเïfอหริอมะเร็ง K ap osi’ s sarcom a ที่เกิดปีน นิ่งเก ินการรักษาปลาฮเหดุ

8 .4  การพัรแนาวัคช้นบัองกันเอดต่ปีนผาใช้ ในบัจจุบันอังไม่มวัคช้นที่ไต้พลออกมาใช้

9 . การบัองกันและการควบดุมโรคเอดส์

แนวทางานการค่าเนินงานบัองกันและควบดุมโรคเอดส์ แอก(.กินกลุ่ม  ๆ ไ ค ้ล ัง น ํ้ค ้อ  
( ววั«เน่ิ โรจนพัทอกร, 2534 อ้างจาก ส์มบัล แทนประเส์ริเส์ปี)

9 .1  แนวทางการบัองกันและควบดุมโรคเอดส์ทางเพส์อัมพันธ
หลักการบัองกันโรคเอดส์ทางเพส์อัมพันธค้อ ต้องให้ประส์าส์นมเพส์อัมพันสท่ีปลอดภัฮ

ไผ ่เน ิ่ฮงต ่อการต ิดเ îf อเอดส์
ตามโครงการระฮะกลาง (Medium term programme หร็อ MTP) การบัองกันและ 

ควบดุมโรคเอดส์ในประเทส์ไทอ พ.ส ์. 2532-2534 ไต้ก่าหนควัตถุประส์งค้และเบัาหมาอชอง
การบัองกันการแพร่กระจาอปีองโรคเอดนิ่ทางเพส์อัมพันสไว้ดังนิ่

1) เพิ่อให้มีการจัดทำแผนการให้ส์ปีสิกษาและให้ความรัแก่กลุ่มเบัาหมาอแ.ละประîhtf น 
ฑัวไป โดฮเน้นที่การแพร่กระจาอชองโรค การบัองกัน และการปรับเปลี่อนพฤติกรรมทางเพส์ 
โคอเฉพาะออ่างองการใช ้ถ ุงฮางอนามัฮ

2) เพิ่อจัดาห้มีบริการให้คำปริกษาในเร็องการปรับเปลี่ฮนพฤติกรรม และ การตรวจ 
เลอดในกลุ่มเบัาหมาอ

3) ต ่งเส ์ร ิมให ้ม ีการตรวจหาการติดเÎ[อเอคต่โคฮส์มัครใจที่คลน้กกามโรค ส์ถานบำบัด 
ฮาเส์พติด คลนิกฝากกรรภ ตลอดจนส์ถานบริการอน  ๆ ที่จัคตั้งชํ้นเพิ่อตรวจหาการติคเโ!อเอดส์
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4) เพอจัดให้มการให้สํปีสิกษาอย่างเช้มแก่ผู้ตคเHaเอดส์ เที่ฮวกับการมเพศ’กัมพันส์ท่ี 

ปลอดภัอ และกระตุ้นให้ผู้ตดเ Hail จ้งให้ดู่นอนทราบ
5) เพอผสํมและผสำนความรู้เที่ยวกับโรคเอดส์ เช้าในแผนงานดาบดุมกามโรด งาน 

วางแผนดรอบดรัว และการดูแลก่อนดลอด
6) เพอให้สํปีสิกษาแก่เจ้าหน้าที่สำสารท!สํช นักกังคมสํงเคราะห ดร เที่ยวกับการ 

แพร่กระจาร3อง'โรดเอดส์และการปีองกัน และจัดให้มีการอบรมเที่ยวกับการให้ดำปรักษาแนะแนว 
กลุ่มเบ้าหมายชองงานปีองกันและควบดุมโรคเอดส์ทางเพศกัมพันธประกอบด้วย

กลุ่มเปีาหมารอันดับนรก ดัอ ประสำสํนที่มีพฤตกรรมเที่ยงต่อการติดเHa เอดส์สํงได้แก  ่
ผู้ติดราเสํพติดสํนิดฉืด หญิงและสำรบรัการทางเพด สำรรักร่วมเพศและสำรรักทั้งสํองเพสํ ดู่นอน 
ชองผู้ต ่ดเHอเอคส์ และผู้ต้องชัง รวมกั้งเจ้าชองและผู้จ ัดการสํถานเรังรมร

กลุ่มเปีาหมารอันดับสํอง ประกอบด้วกลุ่มนักเรัรน นักสิกษา และดนหนุ่มสำว ทหาร 
ตำรวา และกลุ่มผู้ใช้แรงงาน รวมกงสำวประมง และดนชับรถบรรทุก โดรเฉพ าะในเชตเมอง  
และในท้องที่ที่มีโรคสํกสํม กลุ่มเบ้าหมายนํ้ รวมถงกลุ่มแม่บ้านในทุกครอบครัวด้วย

กลุ่มเปีาหมารทอันดับสำม ประกอบด้วรผู้ที่ทำงานกัมผัสํกับกลุ่มเปีาหมารที่หนิ่งและที่
ส์อง ได้แก่ เจ้าหน้าที่สำสารทเส์ปี นักกังดมสํงเคราะห้ ดร ผู้นำศาสํนา และพัศด้เรัอนจำ 
กลรัสีในการบ้องกันและควบดุมโรคเอดส์ทางเพศกัมพันสประกอบด้วย

ก. มาตรการเฉพาะ

1. สํชสิกษา
งานสํปีสิกษาและประสำกัมพันสโรคเอดส์ มีวัตถุประสํงคที่จะให้ประสำสํนทั่วไป และผู้ท่ี 

เท ี่ยงต ่อการส ิดเHa เอดส์ได้ม ีความรู้ความเช้าใจที่ถกต้องเที่ยวกับโรคเอดส์ และปรับเปลรน
พฤตกรรมเพอการปีองกันโรค กลุ่มผู้เที่ยงต่อโรคเอดส์ ได้แก่ นักเรัฮน นักสิกษา ตำรวจ ทหาร 
รวมกั้งช้าราสํการที่ต ้องเดนทางไปในต่างท้องที่ นักท่องเที่รว และสำรที่สํอบเที่ฮวโสํเภท!กั้ง
หลายรวมถงหญิงโส์เภท!ประเภทต่าง ๆ

การให้สํปีสิกษาแก,ประสำสํนอาจทำให้หลายลักษท!ะด้วยกัน เช้น การสํอนเรองโรค
เอดส์และทำกิจกรรมต่าง  ๆ ในสํถานสิกษาทุกระดับ การให้สํชสิกษาในและนอกส์ถานบรัการ
สำธารท!ส์ชทุกประเภท ๆารจัดนิทรรศการและการรท!รงคในวาระต่าง  ๆ การเผยแพร่ความร้ทาง 
ท่ีอมวลสํน ได้แก่ หนังลฝ็พัมพ วทยุ โทรทัศน้ เมียงตามสำย หอกระจายชาวตามหมู่บ้าน เป็นต้น
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2. ส่งเสํร ิมการใช้ถ ุงอางอนามัอ

มาตราการส่งเสํริมและสํนับสํนุนการ'ใช้ถุงรางอนามัย โตรรณรงคให้ประ!h  สํนา?ถุงราง
อนามัฮทุกครั้งที่มี เพดํส่มพันธกับโสํเภท!ผู้สำส่อนทางเพสํ ผู้เท ี่องต่อโรคเอดส์หริอจัดเอจัดหาถุงราง 
อนามัฮให้ทั่วถงและเพรงพอที่จะจ่าหน่าฮหริอแจกจ่าฮแก'ประสำสํนผู้เส์ฮงต่อโรคเอดส์ ผู้ให้บริการ 
ทางเพสํและมีการใช้ส์อสํปีสิกษาเช้โ!)สํวนให้ใช้ถุงฮางอนามัฮ

3. การให้ดำปรกษาแนะแนวแก,ผู้ต ิดIเอเอดส์
บริการให้ดำปรกษาแนะแนวทางการแพทอและส่งคม แก'ผู้ติดแอมีความสำด้โ!!เปีน

อร่างมากในการปีองกันและดาบคุมโรคเอดส์ เพราะนอกจากจะเปีนการปลอบาจ ให ้กำล ังใจและ  
ให ้การส์งเคราะหแก่ผ ู้ต ิดแอเอดส์และผู้ม ่วฮที่ไม,มีทางรักษาแล้วรังสำมารถเปลี่รนแปลงพฤติกรรม 
aองผ ู้ต ิดแอ อันจะเปีนการปีองกันการแพร่กระจารปิองโรคเอดส์ได้ทางหนิ่ง

การให้ดำแนะนำเปีนงานที่ต ่อเน ิ่องจากงานด้นหาผู้ปวอ งานช้นสํตรโรคและงานสํปี
ส ิกษาและสำมารถให้บริการทั้งแก่ผู้ท ี่ต ิคแอแล้วและผู้ท ี่ร ังไม่ติดแอ ผู้ให้ดำแนะแนวก่อนตรวจ
เลอดจะสำมารถให้ล้อมลและดำแนะนำแก่ผู้ท ี่เส์ฮงต่อโรคเอดส์เพิ่อให้ปรับเปลี่รนพฤติกรรมในการ 
ปีองกันการติดแอ ส่วนผู้ที่ติดแอแล้วก็สำมารถรับบริการ เพอให้ทราบถงริรการปฎบัติดนอร่าง 
เหมาะสํมานอันที่จะปีองกันการแพร่'โรคไปส่ผู้อน

4. การติดตามผู้ส่มผัสํ'โรค
ผู้สืมผัสํ'โรคเอดส์ทางเพสํส่มพันธ คอผู้ที่เปีนหริอเครเปีนค’นอนปีองผู้ต ิดแอเอดส์ น่ิง 

อาจหมาฮถงสำมีหริอภรรฮาหริอเพอนการติดตามผู้ส่มผัสํเพอมาให้ดำแนะนำและรับการตรวจเลอค 
ห าการต ิดแอเอดส ์ จ่าเปีนต้องดำเนินการโดอความระมัดระวังเที่รวกับความลับปีองผู้ต ิดแอ
ผลกระทบทางจัตาจ และปีโ!)หาความแตกแฮกานครอบครัว หากคำเน ินการได้อร่างเหมาะสํม จะ 
สำมารถปีองกันภาวะแทรกช้อนปีองกามโรคได้ และจะเปีนประโอสํนิ่ในการปีองกันการแพร่แอ
เอดส์ทางเพดํส่มพันส์ได้ด้วฮ

มาตรการทัง 4 ประการนิ่ เปีนแนวทางที่องคการอนามัรโลกเน้นในการปีองกันการ 
แพร่โรคเอดส์ ทางเพสํส่มพันส แต่สำหรับในประเทสํไทอ การดำเนินงานตามแนวทางด้งกล่าวให  ้
ไต้ผลค จ่าต ้องมีมาตาการเพิ่มเต ิม ไต้แก่ การดำเนินการต่อผู้ให ้บริการทางเพสํ และการใช  ้
มาตราการทางกฎหมาอ

5 . มาตราการล่อผู้ให ้บริการทางเพสํ
แนวทางการดำเนินงานประกอบด้วอ การ แจกจ่ารถุงรางอนามัยให้โสํเภโรและ 

ประสำสํนทั่วไปและรท!รงคให้มีการใช้ถุงรางอนามัร และให้สํปีสิกษาแก่หญิงโสํเภทแเละเจ้าปีอง
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ฟ้ถานบริการอร่างสํมั๋าเฟ้มอและทั่วกง รวมทั้งให้คำแนะนำทางการแพทอและอังคมแก่หญิงบริการ 
ทุกราร และจะต้องมีประฟ้านงานระหว่างหน่วองานต่าง  ๆ เพอคำเนินมาตรการทางอังคมและ 
ทางกฎหมาอตามความเหมาะฟ้มโครหามาตรการระอะอาวเพอลคจำนวนโฟ้เภพัลงในทุกวถทาง

6. มาตรการทางกฎหมาอ
กฎหมาฮที่เกอวต้องกับการห้องกันและควบคุมโรคเอคฟ้ทางเพฟ้อัมพันส ทั้งโคอตรงและ

อ้อม ใต้แก่
ก. พระราฟ้บัญญัต้,โรคต้คต่อ พ.ฟ้. 2523

มาตรา 8 มาตรา 10 และ 11 รอง พ .ร .บ . น้ํ ฟ ้ามารถคำเนินการต่าง  ๆ
เพอไม,ให้มีการแพร่โรคไค้ต้งอาจใต้บังคับในกรญิหญิงโฟ้เภท๓ติคเ ïfanaวไม่ให้บริการทางเพฟ้หริอ 
ใต้บังคับประฟ้าฟ้นที่ติคเ^อให้ปฎิบัติตนานอันที่จะไม,แพร่โรคต่อไป ไค้แก่

1) พระราฟ้บัญญิติปรามการค้าประเวท! พ.ค ํ. 2503 
ใต้บังคับไม,ให้มีการค้าประเวท!

2) พระราฟ้ณั!ญิติฟ้เทนบริการ พ.ค. 2509
ไต้ควบคุมการประกอบกจกรรมฟ้ถานบริการบางประเภท ( รวมกงบริการอร่าง 

ที่มีการค้าประเวทรแฝงอยู่)
ปี. มาตราการเฟ้ริม

1) การเต ้าระว ังโรค
เนินการคำเนินงาน เพอหาความฟ้กฟ้มปิองการต้คเîfa และแนวโน้มปีองโรคใน 

ประฟ้ากรที่เท ี่องต่อการติคเ!เอเอคฟ้ทางเพคอัมพันธ เต้น ฟ้าอและหญิงบริการ ต้รับบริการตรวจ 
รักษากามโรค หญิงมีครรภที่รับบริการตรวจร่างกาอานระระฝากครรภ ในทางปฏิบัติอาจทำโคอ 
การทุ่มตรวจเนินระยะ  ๆ หริอจัคบริการตรวจแบบไม่ระบุที่อต้รับการตรวจ (Anonymous
t e s t i n g )  เพอาห้ไค้ต้อมลฟ้กานการท!ที่ากล้เคองความเนินจริงที่ฟ้คต้อมุลที่ไค้จากการเต้าระวัง
โรคจะฟ้ามารถใต้เนินประโฮฟ้น้ ในการประเมีนระคับบัฤเหาการแพร่กระจาอรองโรค ประIมีน 
ผลการควบคุมโรค เพอการปรับเปที่อนเห้าหมาอกลวธคำเนินงานให้เหมาะส์มต่อไป

2) การติ'กษาวจัฮ
การวจัฮที่ควรคำเนินการไค้แก่ การสำรวจความรู้ ทัคนคติ พฤติกรรม และการปฏิบัติ 

เที่อวกับการมีเพคอัมพันสที่อาจเที่ยงต่อการติคเปี?อเอลฟ้ เต้น การสำสํอนทางเพคและการใต้หริอ 
ไม่ใต้ถุงอางอนามัอ ต้อมุลที่ไต้จะเนินประโฮฟ้น้ในการประเมีนความรู้รองประฟ้าฟ้นและประเมีน 
ผลโครงการ ตลฮคจนเนินแนวทางในการกำหนคกลวสและพั«นาโครงการในระอะต่อไป
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3) การปีกอบรม

เพอให้เจ้าหน้าที่ส์าสารทเส์ธและผู้เกฮาช้องไค้มีความรู้กรวกับโรคเอดส์ แนวฑางการ 
liaงกัน การแพร่โรคทางเพส์กัมพันส และมีความรู้ความ!h นาญในค้านการให้คำปริกษานนะแนวแก่ 
ผู้ด ัดเfa  เอดจ็และครอบครัว

4) การประส์านงาน
คำเน้นการโดฮจัคตั้งเน ้นคผะกรรมการประเภทต่าง  ๆ ในทุกระดับ เพอให้มีการผส์ม 

ผส์านงานห้องกันโรคเอดส์เช้าในแผนงานควบคุมกามโรค งานวางแพนครอบคร่า และงาน
ฝากครรภและการดูแลก่อนคลอด นอกจากน เพอให้มีความร่วมมีอจากหน่ว8 งานค้านการดักษา
ประส์าส ์งเคราะห้ ตำรวจ ปีารปกครอง รวมทั้งภาคเอกส์น

9 .2  แนวทางกา รห้อ งกันและควบคุมโรคเอดส์ในกลุ่มผู้ตดราและส์ารเ ส์พดัดในกลุ่มผุ้ดัด8า และ 
ส์ารเส์พดัดไค้กำหนดไว้ดังสิ

9 .2 .1  มาตรการทางการนพฑร จะต้องมีการเร่งรัดให้ผู้ด ัคaาและส์ารเส์พดัดให้ไค้รับ
บร่การบำบัดรักษาครบทั้ง 4 ปีน(ปีนเลริรมการ ปีนถอนพัษฮา ปีนสินฟ่ส์มรรทภาพ และปีนดัดตาม) 
และเร่งรัดการให้ส์ป็ดักษาประส์ากัมพันฮ รวมทั้งปีรารนละเพิ่มปีดความส์ามารถปีองส์ถานบริการ 
ให้ครอบคลุมสินที่อร่างกว้างปีวางและมีประดัทธิภาพ ให้การบำบัดรักษาโคราช้ Methadone
m aintenance และนุม!(นบำบัด

9 .2 .2  มาตรการทางกังคม
ควรมีการหาแนวทางลดค่าน้ฮมทางกังคมที่ไฝ่ถกต้อง เพิ่อห้องกันและลดการ

ดัดฮาและส์ารเส์พดัด
9 .2 .3  มาตรการทางกฎหมาร

การเร่งรัดการใช้กฎหมารอร่างจริงจังโดฮเฉพาะกฎหมาฮที่เท ี่รวกับฮาเส์พดัด 
เพิ่อห้องกันการดัดราและส์ารเส์พดัลอร่างจริงจัง ท้ังน ควรคำน้งถงดัทธิมนุษร!(นปีนสินฐานค้วร

9 .3  แนวทางการห้องกันและควบคุมโรคเอดส์จากการรับโลห้ต

ในการให้โลหิตแก'ผู้!]วฮนั้นเน้นดังที่จำเน้นในการช้วรช้ริตผู้ที่เจ็บม่วรที่ต้องการโลหิต เน้น 
อร่างมาก ดังนันเพอให้เกดความปลอดภัรจากการรับโลหิต จ้งมีแนวทาง,ในการคำเน ้นการดังสิ
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9 .3 .1  การจัดหาผู้บริจาคโลหิตที่ปลอดภัอ (S a fe r  Donors)
9 .3 .2  การจัดหาโลหิตที่ปลอดภัอ (S a fe r  B lood fo r  T r a n sfu s io n )
9 .3 .3  หลกเลี่องการใป็1โลหิตที่ไม่จำเห็น (Fewer Homologous T r a n sfu s io n s )  

โลหิตส์ามารท!!วอ!!วิตไต้ แต่ในปีผะเคอวกันก็ส์ามารถที่จะเห็นพาหะนำเสือต่าง ๆ
ให้ไต้อีกต้วอ และโลหิตก็เห็นสิงที่หาไต้อากต้วอ ฉะนั้นนโอบาอในการเร่งเร้าให ้นาอแพทรใข้
โลหิตให้น้ออลงจะเห็นการลดอัตราเที่ฮงการติลเสือเอดส์ลงต้วฮ

นอกจากนควรมืความร่วมมือระหว่างผู้จัดหาโลหิตแล»ผู้ใ!!โลหิต เพอให้มืการใร้โลหิตที ่
กุกต้องและมืดุผภาพ รวมทั้งรัฐควรพจารผาส์นับส์นุน programme โดรงการ prim ary h e a lth  
ca re  เพ็อ!!วอลดการใ!!โลหิต

แนวความติดต้านทฤษฎีเกี่อวทบความรู้

ความรู้ (know ledge) มืผู้ท่ีให้,ความหมาฮออุ่มากมาอ โดอจะปีฮนำมากล่าวไว้ พอ
สิงเปีป ลังน้ั

Bloom (1971) ไต้ให้ความหมาอไว้ว่า ความรู้ เห็นสิงที่เกฮวข้องกันการระล,กถงสิง 
เฉพาะเรองหรือเร ี่องท ั้วไป ระลกกงว ิธการ กระบวนการหรือส์ถานการผต่างๆ โดอเนันความจำ 

G ood(1973) ไต้ให้ความหมาอไว้ว่า ความรู้ เห็นข้อเก็จจริง กฎเกผท และราฮ
ละเออคต่าง  ๆ ที่มนุษรไต้รับและเก็บรวบรวมส์ะส์มไว้

วิโรเฮ วงษใหญ่ (2530) ไต้ให้ความหมาฮไว้ว่า ความรู้ เห็นพฤติกรรมเบองต้นที่ผู้
เร ือนส์ามารถจำไต้หรือระลกไต้ โดฮการมองเห็น'1ต้อนความรู้'ในปีนน้ั คอ ข้อเก็จจรืง ก’ฎเกผฑ 
ค่าจำกัดความเห็นต้น

tfวาล แพรัตกุล (2528)ให ้ความหมารไว ้ว ่าความรู้ คอ การแส์ดงออกปีองส์มรรถภาพ 
ส์นองต้านความจำ โคอใ!!ว่าระลกออกมาเห็นหลัก

ประภาเพ็ญ ส์วรรผ (2526) ให้ความหมาอว่า ความรู้เห็นพฤติกรรมธันต้น ที่งผู้
เร ือนเพ ็องแต่จำไต้ อาจจะโดอการนักไต้ หรือโดอการมองเห็นไต้อน จำไต้ เ!!น ความรู้เที่อว 
กับค่าจำกัดความ ความหมาอข้อเก็จจริงทฤษฎี กฎโครงส์ร้าง วิธการแก้ชญหา มาตรฐาน เห็นต้น 

จากความหมารปีองความรู้ ดังกล่าวข้างต้น จังพอส์รุปไต้ว่า ความรู้ หมาอถง ข้อเก็จ 
จริง กฎเกผท และรา8ละเอ ีอดต ่าง  ๆ ที่ไต้รับจากการสิกษาค้นคว้า หรือสิงเกตแล้วรวบรวมเห็น 
ความจำส์ะส์มไว้ และแส์ดงออกมาเห็นพฤติกรรมที่กเรือกเอาสิงที่จำไต้ออาให้สิงเกตไต้และวัดไต้
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เบญจามน .เอจํ บลม ไร้แบ่งพฤตกรรมด้านความรู้หรอ«วามจำผารถทางต้านจํติกัญญา 

(C o g n it iv e  Domain) เห็น 6 ระตับ โดฮเริองจากพฤติกรรมชันง่าฮไปต่ชันฮาก (บุญสรรม 
กิจปริดาบริจํทส, 2531) ตังน้ํ

1. ดวามรู้ (Knowledge or R e c a ll)  ไร้แก่ พฤตกรรม ความรู้ที่แจํดงถงการจำ 
ไร ้ หรอระลกไร้

2 . ดวามเส ้า,ไจ (Com prehension or u n d ersta n d in g ) ได้แก่ พฤติกรรม 
ความรู้ท ี่แจํดงว่าจำมารถอสบาอไร้ aฮารความร้ารตำพุดสองตนเองไร้

3. การนำไปาชั (A p p lic a t io n )  ได้แก่ พฤติกรรมความรู้ที่แจํดงว่าจำมารทนำ 
ความรู้ที่มีออ่ไปใชัในจํถานการท}ใหม่  ๆ และที่แตกต่างจากจํถานการทแติม

4. การว ิเคราะห (A n a ly s is )  ไร้แก1 พฤติกรรมความรู้ที่จำมารถแอกติงต่าง  ๆ
ออกเบนจำนฮ่ออ  ๆ ไร้ออ่างมีความหมาอ และเห็นความตัมนันสปีองต่วนฮ่ออ  ๆ เหล่านั้นร้วฮ

5. การต ังเคราะห ์ ( S y n t h e s i s «ได้แก่ พฤติกรรมความรู้ที่แจํลงกงความจำมารทใน 
การรวบรวมความรู้ และอ้อมลต่าง  ๆ เอ้าลัวฮกันออ่างมีระบบเพอให้ไร้แนวทางใหม่ที่จะนำไปต  ่
การแก้ปีญหาไร้

6 . การประเมินค่า (E v a lu a tio n ) ได้แก่ พฤติกรรมความรู้ทแจํดงกงความจำมารถ 
ในการตัดสินคท!ตำปีองสิงปีองหริอทางเลัอกไต้ออ่างถกต้อง

ในการวัดความรู้นันมีเครองมีอที่ใชัวัดความรู้มีหลาฮจํนํดแต่ละจํนํดที่เหมาะจํมกับการวัด 
ความรู้ลามคุท}ลักษท!ะชังแตกต่างกันออกไปในที่นั้จะกล่าวถงเครองมีอที่ใชักันทั่วไปได้แก่แบบทดจํอบ

แบบฑคจํอบ ชัง ครอนบาจํ (cronbach อ้างจาก บุญสรรม กิจปริดาบริจํทส, 2531) 
ให้ความหมาฮว่า เห็นวิสเชังระบบที่าชัในการIปริอบเทัอบพฤติกรรมปีองบุคคลตั้งแต่จํองคนปีนไป 
ท! เวลาหนง หรอปีองบุคคลคนเลอวกันหรอหลาฮคนในเวลาต่างกัน 

แบนทดจํอบจะมีลักษทเะท่ีต่าคัญ 3 ประการคอ
1. แบบทดจํอบเห็นวิสเชังระบบ (S y ste m a tic  P rocedure) ชังหมาอความว่า

แบบทดจํอบนันจะร้องมีกฎเกท}ทแน่นอนเที่ฮวกับโครงจํร้าง การบริหารจัดการและการให้คะแนน
2. แบบทดจํอบเห็นการวัดพฤติกรรม (B eh a v io rs) ชังจะวัดเฉพาะพฤติกรรมที่วัด 

ไร้เท ่าน ัน โดฮผู้ตอบจะจํนองตอบชัอตำถามที่กำหนดให้มิใชัเห็นการวัดโดฮตรง
3. แบบทดจํอบเห็นเพีองต่วนหนิ่งปีองพฤติกรรมที่ร้องการวัดตั้งหมด (Sam ple of

a l l  p o s s ib le  item ) ตามความเห็นจริงไม่มีแบบทลจํอบจํดใดที่จะมีชัอตำถามจำมารถวัด 
พฤติกรรมที่ต้องการไร้ทังหมด ฉะนันจังต้องตกลงกันว่า อ้อตำถามในแบบทลจํอบนั้นเห็นตัวแทน
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ซองดำถามทังหมดที่าส่วั«พฤตกรรมนั้นแล»ท้าผู้ตอบคำถามา«รำถามหนิ่งทกจะHaงาห้ดะแนนเท่ากัน 

ประเภทซองแบบทดกอบ จะแบ่งแตกต่างกันตามเกท!ที่ที่า ส่านที่นกล่าวถง แบบทดกอบท่ี 
แบ่งตามลักษณะการตอบ นิ่งแบ่งไต้เนิ่น 3 ประเภท (บุญธรรม กิจปริดาบริกทธิ,2531) ตังน้ํ

1. แบบทดกอบปฏิบัติ (Perform ance T est) เนิ่นการทดกอบด้วรการปฏิบัติ ลงมอ 
กระทำจริง  ๆ เส่น การเแ(ลงละ«ร การส่างฝ็มัอ การติมพดต เน่ินต้น

2. แบบทต((อบเซธนตอบ (P a p e r -P e n c il T e st)  เน่ินแบบทดกอบที่าส่กันท่ัวไป น่ิง 
ใส่กระตาษและติน((อหริอปากกา เน่ินอุปกรณส่วรตอบ ผู้ตอบต้องเซธนตอบท้ังหมด

3. แบบทด((อบปากเปล่า (O ral T e s t ) เนิ่นการทดกอบที่ให้ผู้ตอบพุดแทนการเซรนมัก 
จะเนิ่นการพุดคุรระหว่างผู้ถามกับผู้ตอบ เส่น การร(อบลัมภาษณ

แนวความติดทฤษฎีเที่รวกับทักนคติ

ทักนคติ (A t t itu d e )  เนิ่นด่าที่ในภาษาไทรที่นักริ?(าการาส่เพอณทนคำว่า A tt itu d e  
เส่น เจตดติ หริอทำท และดวามห:ทธปีองทักนดติในนนมัผู้ที่'ให้ตวามหมาฮล่าง  ๆ ลังนํ้

Good (1959) กล่าวในพจนานุกรมทางการสิกษา (D ic t io n a r y  of E d u cation ) 
ไว ้ว ่า ทักนคติคอความพร้อมที่จะแกดงออกทางใดทางหนง โดธ((นับส,นุนหริอล่อต้าน((ภาพการณ
บุคคลหริอสิงใลสิงหนง

A n a sta s i (1967) ให้ความหมารว่า ทักนคติ เนิ่นความโน้มเอรงที่ มัปฏิกิริราตอบ 
((นองล่อสิงเร้าที่กำหนดให้ในทาง?(อบหริอไม,?(อบ

T hurstone (1967) กล่าวไว ้ว ่า ทักนคติเนิ่นระบบซองความร้สิกมากน้อฮในต้านบวก 
และลบท่ีมัต่อสิงหนิ่ง (P s y c h o lo g ic a l  o b j e c t iv e )  นิ่งอาจจะเนิ่นอะไรไต้หลารอร่าง เส่น 
สิงซอง บุคคล บทความองคการ ความคด ความร้สิกเหล่านํ้ ผู้ร้สิกกามารถบอกความแตกต่าง 
ไต้ว่าเห็นต้วฮหริอไม่เห็นต้วร

A llp o r t  (1967) ให้ความหมารว่า ทักนคติเนิ่นกภาพทางจลใจและประกาฑที่ฑ่าาห ้
บุคคลพร้อมท่ีจะกนองตอบ หริฮแกดงออกให้ลักษณะที่กนับกนุนหริอล่อต้านวัตถุหริอกทานการณล่าง  ๆ

Rokcach (1970) กล่าวว่า ทักนคติเนิ่นการผกมผกานหริอการจัดระเบีรบความ
เนิ่อมั่นที่มัต่อสิงหนิ่งหริอกถานการณใคกถานการณหนิ่ง ผลรวมซองความเนิ่อจะเนิ่นตัวกำหนดแนว 
โน้มซองบุคคลในการมัปฏิกิริราตอบกนองานลักษณะที่?(อบหริอไม่?(อบ
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กมลรัตน หล้า๙วงษ (2524) ได้ส่รุป«วามหมา8ธองทัด'นดต เนิ่น 2 ประเภท «ร
1. ทัส่นดสิ ในทางบวกหรัรฑั๙นตตท่ีตี หมาaกง แนวโน้มที่อนทร้8จะเข ้าหาส ิงเร ้าหร้อ  

ส่ถานการกิ!น้ัน เนั้องจาก«วามโ(อบหร้อ«วามพอใจ
2. ทัส่นดสิในทางลบ หร้อทัส่นดตท่ีไม่ตี หมาaกง แนวโน้มท่ีสินทร้aจะกอaหนจากสิง 

เร ้า  หร้อส่ถานการก!นั้น  ๆ เนองจาก«วามไม่!(อบหร้อดวามไม่พอใจ
เสิดด้กสิ โมวาสินสุ ( 2522) ส่รุปว่า ฑั๙นคต หมาaกง «วามร้สิกปีองบุดดลที่มีต่อ 

สิงต่าง  ๆ อันเนิ่นผลเนองมาจากการเรัอนร้ ประสับการก! และเนิ่นตัวกระตุ้น'ให้บุดดลแส่ดง 
พฤสิกรรมหร้อแนว'โน้มที่'จะตอบส์นองต่อสิงเร้านั้น  ๆ ไปในทัส่ทางใดทัส่ทางหนิ่ง อาจเนิ่นไปใน 
ทางส่นับส่นุนหรอ«ดด้านทั้งนํ้เนอร่กับกระบวนการอบรมให้เร้8นร้ระเบรบจิสปิองลังดมนิ่งเจต«สิจะ 
แส่ดงออกหรอปรากฎให้เห็นข้ดเจนานกรกิ!ที่สิงเร้านั้นเนิ่นสิงเร้าทางสิงคม

ประภาเพ็ก! สุ’วรรณ ( 2526) ทัด(นดสิ เนิ่น«วามเที่อ«วามร้สิทปีองบุคดลที่มีล่อสิงต่างๆ 
เสิน บุ««ล สิงธฮง การกระทำ ส่ถานการกิ!และอน  ๆ รวมทั้งท่าที่แส่ดงออกที่บ่งถงส่ภาพ 
ปีองจิตใจที่มีต่อสิงใดสิงหนิ่ง

มนก! ตะวั9เนา ( 2526) ให้ดวามห:ทa ว่า ทัตน«สิดอดวามโน้มเอ8 งหร้อดวามพร้อมท่ี 
จะตอบ«(นองต่อสิงเร้า ลักษผะส่า«ฤ!«อ«วามโน้มเอรงนั้นได้มีการพิจารผาล่วงหน้าและดวามโน้ม 
เอฮงนั้นไม่,ได ้เกตจากส ่ภาพการจงใจท ี่เกดจากภาราน เข้น การจงาจที่เกดจาก«วามต้องการ 
ทางด้านร่างกาอ

จาก«วามหมาaต่าง  ๆ ข้างด้น พอจะส์รุปได้ว่า ทัส่น«สิ หมาaกง ดวามร้สิกที่เนิ่น 
ภาพรวมปีองบุด«ล ที่มีด่อส่กานการ กิร บุดดลหรัอสิงาคสิงหนิ่ง นิ่งเนิ่นแรงจูงใจาห้บุดดลแส่ดง
พฤตกรรมลอบส่นองต่อสิงน้ัน  ๆ ในลักษผะที่ส่นันส่นุนหร้อต่อด้านการเกดทัส่น«ต
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องfiประกอบปีองทัศนคติ จากตวามหมารพอจะแบ่งองคประกอบธอง ทัคํนคติได้เน้น 3 

ประการ (เสิดคักติ โมวาสินสุ, 2522) ด้งน
1. ดวามร้ (C o g n it iv e  Component) เน้นฮงคประกอบทางด้านกวามร้ หรออวาม 

เอ ้ท ใจ 3องบุ(จดลที่มิล่อสิงเร้า (O b je c t)u น  ๆ เนอเน้นเหตุผลในการที่จะ((รุปรวมเน้นความเที่อ 
หรือร่วฮในการประเมินผลสิงเร้านั้น ๆ

2. ความร้สิก (F e e lin g  Component) เน้นองคประกอบทางด้านความร้สิกหรือ 
อารมmaองบุคคลที่มิความเมพันธ์กับสิงเร้าล่าง  ๆ เน้นผลล่อเนองจากการที่บุคคลประเมินผลสิงเร้า 
นั้นแล้วว่า พอใจหรือไม,พอใจ ต้องการหรือไม,ต้องการ ด ็หรือเลวอร่างไร

3. ความโน้มเอองที่จะปฎิบัต (A ction  Tendency Component) เน้นองค 
ประกอบด้านความพร้อมหรือความ โน้มเอืฮงที่บุคคลจะประพฤติหรือปฏิบัติตอบล(นองต่อสิงเร้าในฑิf( 
ทางท่ีจะร์(นับ((นุนหรือคัดค้าน เนอรู่กับความเที่อหรือความร้สิกa องบุคคลที่ไค้มาจากการประเมินผล

ในการวัคทัคํนคตินั้นจะต้องคำน้งถงประเด็นหลัก 3 ประการ(บุญธรรม กจปรืคาสัวั?(ติ,
2531) คอ

1 . เนั้อหา aองทัคํนคติที่ด้องการวัด ได้แก่สิงเร้าที่เน้นตัวกระตุ้นให้แ((ดงกรืราออกมา
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2. ทก่ทางปีองทัศนคติ โลฮทั่วไปจะกำหนตให้ทัก่นคติมี?if(ทางเห็นIล้นตรงและต่อเนอง 

กัน มีลักษณะเห็นช้าย-ปีวา หรือบวก ( P o s i t iv e )  กับลบ (N e g a tiv e )  กล่าวคอเริ่มจากเห ็น  
ด้วยอย่างยงและลตระตับตวามเห็นด้วยลงเรึ๋อย  ๆ จนลังมีความรู้ลักเฉย และไม่เห็นด้วยอย่างยิ่ง

3. ความเปีม ( I n t e n s i t y )  ปิองฑัก่นคติได้แก่ ปริมาณปิองความรู้ลักที่มีต่อยิ่งเร้านั้น
ว่ามีมากน้อยเพียงใค ท้ามีความเปิมก่งไม่ว่าจะเห็นไปใน?iก่ทางบวกหรือลบก็ตามจะมีความรู้ลัก
รุนแรงมากกว่าทเห็นกลาง ๆ

แนวความติตเกี่ยวกับพฤติก?รม

ประภาเพ็ญ ก่วรรณ ( 2526) ให้ความหมายเกี่ยวกับพฤติกรรมว่า หมายกง กิจกรรม 
ทุกประเภทก่ีมนุษยกระทำ ไม,ว่ายิ่งนั้นจะลังเกตได้หรือไม่ไต้ เม่น การทำงานปีองหัวใจ การ 
ทำงานปีองกล้ามเนั้อ การเต ิน การพต การติค ความรู้ลัก ความ!(อบ ความก่นใจ

ก่มจตติ ก่พรรณทัก่นิ (2527)ให้ความหมายปีองพฤติกรรมว่า คอ ปฎิกิริยาหรือกิจกรรม 
ทุก!(นิกปิองยิ่งมีลัวต จะลังเกตได้หรือไม่ก็ตาม ยิ่งท้ังก่ีมีอย,ภายในหรือแก่ตงออกมาทายนอก

เออมพร ทองกระจาย (2530) ให้ความหมายปีอง พฤติกรรมไว้ว่า เห็นกิจกรรม
ทุกอย่างที่มนุษยทำเห็นลักษณะการแก่ตงออกที่ลังเกตเห็นได้ โลฮพนฐานทางจตวทยามีความเยิ่อว่า 
พฤติกรรมทุก!(นิตที่มนุษฮกระทำย่อมมีก่าเหตุ มีจุตทุ่งหมาย และปิณะเติยวกันก็มีแรงกระตุ้นหรือ
แรงจงใจให้กระทำด้วยเหตุที่จุตทุ่งหมายนั้นเห็นการตลบก่นองต่อความต้องการปีองมนุษย เมอ
มนุษรได้แก่ตงพฤติกรรมลอบก่นองล่อความต้องการ หรือจุตทุ่งหมายแล้ว พฤติกรรมก็ลันก่ตลงมนุษฮ 
อย่ในภาวะก่มตุล (H om eostasis)

ก่!(า จันทรืเอม (2 5 2 8 )ให้ความหมายปิองพฤติกรรมหมายลังกิจกรรมที่มนุษฮแก่ตงออก 
ทั้งหมตอาจจะมองเห็นได้ง่าย เม่น การเตินการพุตการเปียน และยิ่งที่มองเห็นได้ยากหรือมองไม  ่
เห็นเม่น การหัง การจำ และการติตหาเหตุผล พฤติกรรมปิองเต็กอ่อมมีความลัมพันสออ่างใกล้สิต 
กับความเปลี่ยนแปลงทางร่างกายและจัตใจ นอกจากนั้นปีนบธรรมเนยม วัตเนธรรมและยิ่งแวตล้อม 
เห็นล่วนที่ก่อให้เกิตพฤติกรรมแก่เต็ก

ลัยวั«ใ! ปิจพงษ และคนอน  ๆ (2524) พุตลังพฤติกรรมทางเพก่ปิองมนุษฮ โตอทั่วไป 
จะครอบคลุมทั้งพฤติกรรมที่ยย่ภายใน (In n er) เห็นกระบวนการทางก่มอง เม่น การติค การ 
ตัคลันใจ ความรู้ลัก การติความหมาย เห็นต้น และพฤติกรรมที่แก่ตงออกภารนอก (o u te r )  
คอพฤติกรรมที่ก่ามารถมองเห็นได้ด้วยตาเปล่า
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จากการทJJผุ้ให้flวามห»ทรปีรงคำว่า พฤติกรรมอร่มากมารตังกล่าวร้างตัน จงพอล่รุป 

ได ้ว ่า พฤตกรรมหมารถง ปฎกรัฮาหรัอกัจกรรมต่าง  ๆ รองมนุษฮที่ปรากฎออกมาภารนอก และท่ี 
มีอร่ภารใน

การเปที่อนแปลงพฤตกรรม

พฤตักรรมธa งดนมการเปลี่รนแปลงได้ ตามพ«นาการและการรับรู้aaงบุคคลน ที่งเห็น 
การพั»นาที่มีออ่ตลอลลัวัต ตั้งแต่เริ่มปฎสํนสิ จนกระทั่งเต ิบโตเร้าล ู่ วัยต่าง  ๆ ที่งพฤตกรรมบาง 
พฤตักรรมจะดงที่ แต่พฤติกรรมบางaร่างก็จะเปที่รนแปลงไป ที่งรปแบบการเปลรนแปลงแบ่งได้ 
เห็น 3 ลักษเนะคอ (วาร ระกต ิ,2527)

1. การเปลรนแปลง เพราะการถกบังตับเล่น ลังดม ๆลักฎหมาฮเห็นเดริ่aงมย ล่าพรับ 
ผู้ทั่ไม่ท้าตาม จะมีบทลงโทษ

2. การเปลี่ยนแปลง เพราะการเอาแบบaร่าง โตรถอเอาตัวบุดคล เห็นแบบอร่าง 
เล่น การเลรนแบบบิลา มารตา ดร ต)ราภาพรนตร

3 .  การเปลี่รนแปลงเพราะรaมรับเห็นลี่งติ การเปลี่รนแปลงนํ้ตรงกับแนวความคลและ 
ค่านิรมaaงตนเa ง จงรตถa เห็นแนวทางปฎบัติ

บัจจัฮที่มีผลต่aการเปลี่รนแปลงพฤตกรรม ได้แก่
1. พันสุกรรม เห็นบัจจัรท่ีมีความล่าตัฤ!มาก เพราะการเปลี่รนแปลงด้านความคลเห็น

หรัอการแส์ลงออกต้องอาตัฮระตับส์ติบัฤเฤท ที่งมาจากพันสุกรรมที่ได้รับจากบิตา มารลา หรัอ
บรรพบุรุษป็องตนเอง

2. ลี่งแวลล้อม เห็นบัจจัรที่มีอิฑธพลมากเล่นกัน เล่น บุคคลที่ติตราเส์พติต มักจะได้รับ 
อทสพลจากสิงแวตล้อมภารในครอบครัว หรอเพอนฝุงลักนำ เห็นตัน และราเส ์พติตเองก็ส ์ามารถ 
เปลี่ยนแปลงพฤติกรรมaองบุคคลไต้เล่นกัน

3. วุ®ภาวะ เห็นพั«นาการตามร:รรม^าติaองมนุษร ท่ีงมีอีฑสพลต่อพฤติกรรมa องบุคคล 
เมอวุ«ภาวะเปลี่รน พฤติกรรมaองบุคคลจะเปลี่รนแปลงต้วร

4 . การเร ัรนร ู้ เห็นบัจจัรใหญ่ที่ประกอบด้วยบัจจัรร่อย  ๆ อีกมาก ที่ล่าตัญได้แก่ สํภาพ 
แรงผลักตันทางร่างการ รางวัลและการลงโทษ การกระทำล่า เจตคติ ค่านิรม กลุ่มบุคคล ล่าว 
ส์าร การจ ูงใจ เห็นตัน



«วามสิมพันธ ระหว่าง«วามรู้ เจต«ติ กับพฤติกรรมการปฏิบัติ

S ch w artz(1975) ไ«กล่าวกง«วามสิมพันสระหว่าง«วามรู้ เจ««ต ิ และการปฏิบัติตัว 
ไว ้ 4 รูปแบบ«อ

1. การปฏิบัติหรือพฤติกรรมที่แส์ดงออกมาจะเป็นไปตามเจต«ติ และ«วามรู้กบุ«ดลนั้นม 
อยู่โดฮมีเจต«ติเป ็นตัวกลางระหว่าง «วามรู้และการปฏิบัติ ตอเจต«ติจะเกิดจาก«วามร้ที่ม ีอฮ่และ 
การปฏิบัติจะแส์«งออกไปตามเจต«ตินั้น
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«วามร เจต«ติ -> การปฏิบัติ

2. การปฏิบัติหรอพฤติกรรมrun«จๆก «วามรู้และ เจตรติมี«วามสิมพันส์กันหรือ«วามรู้
กับเจตตติมีผลร่วมก ัน  เกราอ้องกันก่อาห้เกัดการปฏิบัติหรือพฤติกรรม

ความร-

เจต«ติ-
-)' การปฏิบัติ

3. «วามรู้และเจต«ติต่างทำไห้เกัตการปฏิบัติได้ โดรท«วามรู้และเจต«ติไม่มี«วาม
เกรวอ้องกัน

การปฏิบัติ
เจตคติ

4 . ความรู้มีผลต่อการปฏิบัติกังทางตรงและทางอ้อม เล่น บุ««ลมี«วามรู้และปฏิบัติตาม 
«วามรู้นัน หรือ«วามรู้มีผลต่อเจต«ติก่อนแล้วการปฏิบัติฑเกัดอํ้นไปตามเจต«ตินั้น

เจต«ต-

ด วามร- ->  การปฏิบัติ

3 พ 2.525



36
ประภาเพฤเ ศุวรรณ (2 5 2 6 )ได้ศรุป«วามล้มพันสระหว่างความรู้ เจตคติและพฤติกรรม 

การปฏิบัติไว้ตังนํ้
ความรู้หรือประศบการณเติมปีองบุคคลร่วรในการเกตเจตคติ และเนินตัวกำหนต เจตคติ 

ปีองบุคคล นอกจากองคประกอบค้านความรู้แล้ว เจตคติอังประกอบไปค้วรองค้ประกอบค้านความ 
รู้ติก และค้านการปฏิบัติ เจตคติจะมบฑบาทานการ!เวรให้บุคคลแศตงออกถงค่านิอมต่าง  ๆ เจตคติ 
ไม่ไค้เนินองคประกอบอร่างเตฮาที่ทำให้เกัตการปฏิบัติ แต่เนินส์าเหตุอร่างหนิ่งที่ก่อให้เกัลหรือ
เนินที่มาปีองการปฏิบัติ และการปฏิบัติปีองบุคคลจะทำให้เจตคติเปลรนแปลง และเกตเจตคติปีน 
ใหม่ไค้ นอกจากนั้นการปฏิบัติปีองบุคคลนั้นไม่ไค้มศาเหตุจากเจตคติอร,างเติฮวแต่เน ินผลที่เก ัตจาก 
ครองสืวิต (Norms) นิล้ร (H a b its) และนิ่งคาลหวังจากผลปีองการกระทำต้วอ

ผลงานวัจัยที่เที่รวปีอง

การติก}ทในเรองเโเอวกับ ความรู้ ทัศนคติ และพฤติกรรมในกลุ่มนักเรอนระตับ
มัธฮมติกบา นิผุ้ติกษาไว้ จำนวนหน่ิง นิ่งมทั้งการติก!ทที่เน ินเรองา:ทรองเพศติกษา และ ท่ีมีค่วน 
เโเฮวป ีองในเรองโรคเอตน ิ่ นิ่งกลุ่มที่ทำการติกษากงแม้จะเนินนักเรือน นักติก}ทท่ีไม, เครไค้รับ
การอบรมความรู้เรองโรคเอลนิ่ แต่ก็นับว่าเนินกลุ่มที่ใกล้เครงกับงานวจัอที่เกี่อวปิองกับการติก!ท 
ครั้งนิ่มอฮ่จำนวนหนิ่ง นิ่งผุ้วัจัอค้นคว้ามารารงานไว้ตังนิ่

ปรืรา อันตระกุล (2523) ติกษาเรองความรู้และทัศนคติปีอง นักเรัรน มัสฮมติกษา
ตอนปลารานเปีตกรุงเทพมหานคร ในค้านเพศติกษาและการวางแผนครอบครัว พบว่าในเรอง
ปีองที่พักอาติฮ นักเรือนที่พักอาสืฮกับบคามารตามแนวโน้มที่จะมความรู้เรองเพศติก}ทมากกว่านัก 
เรืฮนกลุ่มอน  ๆ และทัศนคติที่เที่รวกับเพศติก}ทพบว่านักเรือนที่อร่บ้านเพอนหรือคนร้จักจะมทัศนคต ิ
ท่ีค้ หรือเห็นค้วฮกับเพศติก!ทศงกว่านักเรือนกับกลุ่มอน ๆ

รววรรณ รุ«ประสิทสิ (2526) ติกษาเก็ฮวกับ ความรู้ เจตคติ และประศบการณ
ทางเพศปีองนักเรืรนมัสอมติก}ท ตอนปลารศารส์ามัฤ!และศาออานิ่พ ในกรุงเทพมหานคร นิ 2526 
โตฮการลุ่มตัวอร่างนักเรืฮน 658 คน เพศ!h s  274 คน เพศหฤเง 384 คน พบว่านักเรืรนที่ 
ทำการติก!ททั้งศองเพศ เคอม้เพศล้มพันสร้ออละ 2 1 .4  และเนินนักเรืรน!(าฮร้อฮละ 4 9 .9  y
ปีองนักเรือนศารททำการติกษา นิ่งอารุครั้งแรกที่ม้เพศล้มพันสอร่ระหว่าง 15-18 นิ และพบว่า 
มนักเรือนที่เคร!]วอเนินกามโรค ร้อรละ 22 โตรเนิน'โรคหนองในมากที่ส์ต



คุมาล โพสทอง (2528) ต ิกษาเรองโรคติดต่อทางเพดกัมพันธ์และการใช้ถุงราง 
อนามัอเพอฟ้องกันโรคป็องนักเรีฮน!*าร เปรีอบเทรบระหว่างนักเรีอนอาช้วติกษากับนักเรีฮน
มัสฮมติ'กษาตอนปลาฮ ในกรุงเทพมหานครปีการติกษา 2527 โดรว ีส ีการ คุ่มตัวอร่างแบบหลารปีน 
ตอน มกลุ่มตัวอร่างคอ นักเรีรนอาช้วติกษา 432 ราฮ นักเรีรนมัสรมติกษา 472 ราร พบว่า 
ประร*บการณการมีเพดกัมพันธ์ในกลุ่มนักเรียนอาช้วติกษาเคฮมีเพดกัมพันธ์คุงกว่า นักเรีรนมัสรม
ติกษา และในด้านการฟ้องกันโรคติดต่อทางเพดกัมพันธ์พบว่านักเรีอนทั้งล'องกลุ่มทราบติงประโรtfu 
ปีองถุงอางอนามัรเกอบทั้งหมด

îfวน๙ม ลกน!ทัดเนนละคณะ ( 2529) ติกษาความรู้ ทัดนคติและการปฏิบัติเกิ่รวกับเพด 
การเจริญพันส และการคุมก,าเนัดในวัรรุ่น ติกษาเฉพาะกรณนักเรีฮนอาช้วะ จังหวัดปีอนแก่น โดฮ 
ใช้การติกษาแบบกิ่งทดลองประกอบกับการติกษาทางกังคมและมานุษฮวีฑอา เฟ้นการติดตามแบบติด 
ตามระระเวลา (Time s e r i e s  D esign ) โครใช้กลุ่มตัวอร่าง 1 ,1 2 0  คน แต่ใช้นัก เรีฮนท่ีติด 
ตามได้ลมาเลมอ เพรง 502 คน เฟ้นเพ{พาร 243 คน เพดหญิง 259 คน จากผลการติกษา 
พบว่า พฤติกรรมการมีเพดกัมพันธ์ปิองกลุ่มตัวอร่างเพด!*าฮจะมีมากกว่าเพดหญิงและเมอติดตามไป 
จนกงร่วงกลางป ปลาฮปี พบว่ากลุ่มตัวอร่างมีความกัมพันธ์ทางเพดคุงธํ้นเรออ ๆในการวจัรครั้งน 
แร*ดงแนวโน้มไค้เฟ้นอร่างดีว่าเพด!*ารมีเพดกัมพันสก่อนแต่งงานมากกว่าเพดหญิง และเมอนำอารุ 
มาพิจารณาร่วมด้วรพบว่าในร่วงปลารมีที่นักเรีฮนมีเพดกัมพันธ์มากที่คุด ร่วนใหญ่โม่เกน 20 มี

จุฑามาศ' นุ!(นารก ( 2531) ติกษาเรองการมีเพดกัมพันธ์และการคุมกำเนัคปีองกลุ่ม
นักเรีฮนวัรรุ่นระดับมัสฮมติกษาตอนปลาอลารสำมัฤ! จังหวัดคุพรรณบุรี กลุ่มตัวฮร่างที่ทำการติกษา 
836 คน แอกเฟ้นเพด!*าอ 411 คน เพดหญิง 425 คน ลุ่มตัวอร่างตัวรวีสีการลุ่มแบบกันภุมี ปี
การติกษา 2530 โคอให้นักเรีรนเฟ้นผู้ตอบแบบร*อบถามตัวรตนเอง พบว่าร้อรละ 2 3 .3  ปีองกลุ่ม 
นักเรีอนที่ติกษามีประลบการณทางเพดกัมพันธ์ วัอรุ่น!*าอเครมีเพดกัมพันธ์กับโลเภณ รี’ออละ 2 7 .5  
ปีองเพด!*าฮท้ังหมด วัรรุ่นหญิงมีเพดกัมพันธ์กับคนรักร้อรละ 5 .9  ปีองวัรรุ่นหญิงท้ังหมด อารุเฉลร 
ในการมีเพดกัมพันธ์ครั้งแรก!6 ปี และวัฮรุ่น!*ารเคฮเฟ้น'โรคติดต่อทางเพดกัมพันธ์ร้อฮละ 3 8 .5  

วีรติทสี ติฑธไตรร (2532) ต ิกษาเรองความรู้ เรองโรคเอคลอองเราว!*นไทร
โครใช้ซ้อมลจากการสำรวจประ!*ากรเราว!*น เมอ พ.ด. 2531 ร ่งดำเน ันการโคร ร*ถาบัน 
ประ!*ากรดาลตร จฝ็าลงกรณมหาวีทอาลัฮ วสีติกษาตัวรการกัมภาษณกลุ่มตัวอร่างที่เฟ้น เราว!*น 
อารุ 15-24  มี ท่ีรังโร*ค โลฮการคุ่มตัวอร่างเฟ้นระบบ (S y stem ic  Sam pling) มีการเก็บ  
ปีอมลระหว่างเดอนพฤษภาคม-มีถุนาธน 2531 จาก 4 ภาคปีองประเทดรกเว้น กรุงเทพฯ
ได ้กล ุ่มต ัวอย ่าง!,018 ราร เฟ้น!*าอ 529 คน เฟ้นหญิง 489 คน พบว่า เอาว!*นร่วนใหญ่
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ทราบว่าโรคเอดส์เห ็นแล้วถงตาอได้ แต่านเรอง a องอาการ การตดต่อและการป้องกันไม่ให้คล 
โรคเอดส์นันตอบได้กุกต้องใกล้เคองกัน

เกอ วงส์บุญสินและเอาวรัตน ปรปิกษปีาม (2532) ส ิก!ทโดอใล้ล ้อก ุลจากโครงการ  
การสิกษาเรองความรู้ ทัส์นคด และการปฎิบัติเที่ฮวกับโรคเอดส์และการวางแผนครอบครัวของ 
เอาว!(น’ไทออายุ 15-24 ป้ สิงล่าเน ันการโดอ ส์ถาบันประ!(ากรส์าส์ตรี่ จุฝิาลงกร(นมหาวิทอาลัฮ 
โดอลัมภาษฌาลุ่มตัวอย่าง 1 ,018  ราร พบว่าเอาว!(นส่วน,ใหญ่'ไม่เห็นด้วฮกับการมีเพคลัมพันffก่อน 
แต่งงานและมีเอาว!(น!(าอตรงหนง ตอบว่าเคยมีเพส์ลัมพันส์ แค,พบว่ามีการป้องกันโรคติดต่อทาง 
เพล่ลัมพันธเพัฮงร้ออละ 6 2 .3  โดออาอุนที่อปีองการมีเพล่ลัมพันส์ลรั้งแรกอาอเฉลึ่อ 1 6 .8  ใน 
เพส์!(าอและ 1 7 .5  îl ในเพคหญิง สิงส์อดคล้องกับการสิกษาของจุทามาล่ นุ!(นารทและระววรร{น 
จุติเประสิทธ ที่การมีเพส์ลัมพันส์ลรั้งแรกออ่ในล้วงเดอวกัน

คุภจรั วจัภิวั8!น ( 2533) สิกษาเรี่องความรู้ ทัล่นคติ ประส์บการauที่อวกับเรี่องเพส์ 
และโรคเอดส ์ ในนักเรัฮนมัธอมสิกษาปีที่ 6 ในเขตกรุงเทพมหานครปีการสิกษา 2532 โดรมีกลุ่ม 
ตัวออ่าง 357 คน เห็นนักเรัฮนส์าอส์ามัฤ! 184 คน ส์าออาสิพ (แผนกอ่างอุตส์าหกรรม)173 คน 
พบว่า นักเ รัอน!(าฮที่เห็นกลุ่มตัวอย่างต่วนมากมีค':าผรู้เที่ยวกับเรี่อง เพค' และ เคฮมีประส์บการ(น 
ทางเพล่ออู่ในระดับส์งเพัองร้ออละ 2 1 .0  และในด้านการรับรู้ ข ่าวส์ารเที่ยวกับโรคเอดส์มีความ 
รู้เท ี่ยวกับโรคเอดส์ในระดับส์งถง ต่วนทัส์นคติเที่ยวกับโรคเอดส์พบว่า นักเรัรน!(าฮต่วน'ใหญ่มี
ทัล่นคติเที่อวกับโรคเอดส์ใรนระดับปานกลาง

วิจิตร ครัส์พรร{น และค{นะ (2533) สิกษาเรองความรู้ ความติด เห็นและพฤติกรรม 
เที่ยวกับเพล่สิกษาของนักเรอน นักสิกษาระดับมัสอมสิกษาตอนปลาอ อาสิวสิกษาและอุดมสิกษา
จังหวัดเสิองใหม่ โดอสิกษากลุ่มตัวออ่าง 966 คน เพค!(าอร้อยละ 5 3 .7  เพคหญิงร้อฮละ 4 6 .3  
พบว่ากลุ่มตัวอย่างมีความติดเห็นต่อเพคสิกษาทั่วไป โดฮเห็นว่าเพคสิกษามีความต่าดัฤเต่อสิวิตส์มรส ์
ในอนาคต ปีคามารตาควรเห็นแบบออ่างที่ด้ในการแส์ดงลักษ{พะ!(าอหญิง และเห็นว่าครุควรเห็น 
ท่ีปรักษา เรี่องเพคและให้ความรู้เรี่องต่วนตัวแก่สิษฮ

นฤมล รัตนไพจิตร (2533) สิกษา ความเ!เอเที่ยวกับส์ปิภาพและแบบแผนพฤติกรรม 
ส์ปีภาพของวัยรุ่นและแบบแผนพฤติกรรมการป้องกันโรคเอดส์ของนักเรัอน!(าอที่กำลังสิกษาในระดับ 
ประกาคนัอบัตรวิ!(าสิพ (ปว!(-ปวส์) จังหวัดส์งขลา จำนวน 320 คน พบว่า นักเรัอนเคยมีเพค  
ลัมพันส์ร้ออละ 5 1 .2  สิงต่วน'ใหญ่มีเพคลัมพันสกับหญิงบรัการ 2-3  ครั้งต่อปี โดฮไปเท ี่ยวจาก  
การที่มีนรี่ฮน!(วนไป มีการใล้กุงอางอนามัยปี(นะมีเพคลัมพันส์ร้ออละ 5 .9  แะ มีนักเรัอนที่มีเพค 
ลัมพันส์เห็นกามโรคร้อฮละ 20
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ลํพัตรา ลํรีวณชฬๆกร แระRMS ( 2533) ส ิกษาการเท ้าระวัง «วามรู้ ทัลํน«ติ และ 

พฤติกรรมเที่ฮวกับโร«เอดส์ในกลุ่มนักสิกษาและกลุ่มหญิงที่มารับบริการวางแผน«รอบ«รัว ในพนท่ี 
4 จังหวัดทั่วประเท๙ได้แก่วังหวัดลำปาง รา!(บุรี นครรา!(สิมา และลํงซลา ในกลุ่มนักสิกษา คัด 
เลอกลากนักสิกษาระดับวิทฮาลัฮ«รู อาสิวสิกษา และวิทฮาลัฮเท«นัด จำนวนวิทราลัรละ 400-
600 «น ในแต่ละจังหวัดแล้วดัดเลอกกลุ่มตัวอย่างด้วฮวิธ S t r a t i f i e d  random Sam pling  
ดาม«แระและว!(าเอก หน่วฮลํดท้ารซองการดัดเลอกดอห้องเรีฮน สิงละเก็บอ้อมลนักสิกษาบุก«น 
ในห้องเรีฮนที่ลํมตัวอย่างได้ แบบลํลบถามที่าอ้เห็นแบบลํอบถามแบบลอบด้วฮตนเองและถอเห็น
«วามลับ ผลการสิกษาพบว่าส่วนใหญ่นักสิกษาทั้งหญิงและ!(าฮมีดวามรู้ลํงในเรองที่เที่ฮวกับการติด 
ต่อ!!องโร«เอดส์ แต่มีเพัองประมาพร้อฮละ 30 aองท้ัง 2 เพ?? ทั่ทราบว่าการใอ้บุงฮางอนามัฮ 
ในการร่วมเพลํบาง«รั้งไม ่ลำมารถท้องกัน'โร«เอดส์’ได้ ส่วนทัลํน«ติต่อโร«เอดส์ทั้ง2 เพลํเห็นด้วฮ 
ว่าโร«เอดเห็นนัฤ!หาลังดม ส่วนการใอ้ถุงฮางอนามัฮบาง«รั้งลำมารถท้องกันโร«เอดส์ได้น ักสิกษา 
หญิงและ!(าฮ«ริ่งหนงแลํดง«วามเห็นด้วฮ และร้อฮละ 30 ซองนักสิกษา!(าฮที่ไม่เห็นด้วฮว,าผุ้!(าอ 
«วรงดเที่ฮวโลํเภทร ในการประเมนระตับ«วามรู้นักสิก!ทหญิงและ!(าฮประเมินตนเองว่าพอรู้บ้าง 
แต่'ในส่วนที่ด้องการ เพิ่มลํงลํฬดอ«วามรู้ ด้านการท้องกันและมาตราการ!!องรัฐบาลในการ«วบ«ม 
โร«เอดส ์

กังลํนา บุญธรรม ( 2534) สิกษาเรองเปรีอบเท้ฮบนัจจัฮทำนาฮพฤติกรรมเสองทาง 
เพลํปีฮงนักเ รีฮนมัธฮมสิกษาในเธต เมีองและเปีล!(นบท จังหวัดน«รรา!(สิมา โดฮสิกษาในนักเ รีฮน 
มัสฮมสิกษาตอนปลา sa องนักเรีฮนมัธฮมสิกษาลำฮลำมัฤ) ท้การสิกษา 2534 โดฮใอ้วิธลุ่มแบบหลาฮ 
อ้ันตอน (M u lti S tage  Random Sam pling) เห็นนักเรีฮนในเซต!(นบท 887 «น นักเรีฮน 
ในเซตเม ีอง 865 «น พบว่าพฤติกรรมทางเพ๙ปีองนักเรีฮนเพลํ!(าฮ มีเพลํลัมพันธ«รั้งแรก อาฮุ
15-16 îl และอาฮตาลํด 12 ท้ สิงส่อดดล้องกับการสิกษาซองลุทามาลํ นุ!(นารถ และรรีวรรทI 
วุญิประสิทธิ และเกอ วงส์บุฤเสิน สิงอร่านสิวงเดฮวกัน การมีเฬลํลัมพันฮ«รั้งแรกกับเฬอนหญิง
รักลํนุกมีประมาท)ดริ่งหนงซองทั้งลํองกลุ่มและนักเรีฮนหญิงเดฮมีเพลํลัมพันธเพีฮงร้ออละ 0 .8  ซอง 
กลุ่มท่ีสิกษา ส่วนฑัลํน«ติต่อโร«เอดส์เก็อบทั้งหมดซองนัทเรีฮนในเซต!(นบทนละเซตเมีอง เห็นว่า 
โร«เอดส์เห็นนัฤ!หาซองลังดม และในเรีองซองการใอ้ถ ุงอางอนามัฮร่วมเพลํบาง«รั้งไม ่ลำมารถ  
ท้องกันโร«เอดส์ได้ สำหรับทัลํนดติต่อผ้นัวฮโรดเอดส์นักเรีฮนานเซตเมีองมีทัลํนดติที่ดีกว่านักเรีฮน 
ในเซต!(นบทเล็กน้ฮรเรีองละไม่รังเกรจที่จะเรีอนหนังสิอร่วมกับผ้ติดเf อเอดส์ อร่างไรก็ตาม
นักเรีฮนเก็อบทั้งหมดมีดวามเห็นว่า ดารบรรลุเน ํ้อหาเรองโร«เอดส์ลงในหลักลํลรการสิกษาด้วอ 
และในส่วนที่เห็นการวิ เดราะห็หานัจจัฮที่ลำมารถทำนาฮระดับพฤติกรรมเที่ยวกับทางเพลํล่อการติด
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l สือโไคเอตส์ปีองนักเรอนมัธฮมสิกษาตอนปลาฮเพ ส์ธาย โดรมีตัวแปรกี่นำมาวิเคราะห้ทังหมด 9 
ตัวแปร พบว่า การดมส์ราเป็นตัวแปรกี่ส์ามารถอสบาa การผันแปรปีองพฤตักรรมเกี่ยงทางเพส์ต่อ 
การติดเสือโรคเอดส์ในนักเรฮนธารมัสรมสิกษาตอนปลารได้ดกี่ส์ด รองลงมาดอการดุเทปโทรฑัส์น 
หรอภาพรนตรปลุกเร้าอารมท!ทางเพส์และรวฮได้ต่อเดอนตามลำดับ

อัฤ!ธล สิงหส์ต (2534) สิกษาเรองความสิมพันสระหว่างความรู้ เจตดต่ กับพฤตักรรม 
การปีองกันการติดเ?faโรดเอดส์ปิองนักสิกษาระดับอาสิวะ ในกรุงเทพมหานดร ทัการสิกษา 2533 
โลรการเลอกกลุ่มตัวอร่างลามดวามส์ะดวก (C onven ient Sam pling) โดฮเก็บธ้อมุลจาก
นักสิกษาเทันห้องห้องละ 20-50 ดน รวม 1 ,076  ดน พบว่ากลุ่มตัวอย่างได้รับความรู้มากIทัน 
ประจำจากโทรทัส์น รองลงมาไต้รับความรู้มากและIทันประจำจากการIรฮนในสินเ รรนหรอส์ถาน 
สิกษาแต่ในด้านปีฮงความรู้กับพฤติกรรมการต้องกันการติดเสือโรคเอดส์พบว่าไม่ว่าความรู้เกี่ฮวกับ 
โรคเอดส์ธองนักสิกษา จะมีมากนัอฮเพรงใดก็ตามไม่มีดวามดัมพันรกับพฤติกรรมการต้องกันการติด 
เส ือโรคเอดส ์

ส์นรระบาดวิทรา ภาคตะวันออกเฉรงเหนัอ ( 2534) ส ิก!ทการเด ้าระว ัง ความรู้
ทัคนคติ และการปฎิบัติเก์ฮากับโรคเอดส์ปีองนักเร้รนรัะดับอาสิวะ จังหวัดนครราธสิมา จำนวน
กลุ่มตัวอย่าง 392 คน พบว่ามี นักสิกษาจำนวนน้อฮกี่มีความรู้ทกต้องในเรองการติดเสือเอดส์
โคฮการบรัจาคโลหิต และการต้องกันการติดเสือเอดส์โดยการใสิถุงยางอนามัยร่วมเพส์เบน
บางครั้ง และมีทัส์นคติกี่ไม่ถกต้องเกี่รวกับผู้!]วฮกี่ติดเสือเอดส์ สิวนพฤติกรรมเกี่ยงต่อการติดเสือ 
เอดส์คอ ม ีน ักเร ้ฮนธาฮเคฮเก ี่ฮาโส ์เภณในส่วง 1 ทั กี่ผ่านมา มีการใสิถุงฮางอนามัฮเทัน  
บางครั้งร้อฮละ 3 6 .1  และไม่าส ิเลรร้อรละ 1 1 .3  และกับหฤ!งกี่ไม่ใส่โส์เภผีมีการใสิ
ถุงฮางอนามัฮป็ผะมีเพส์สิมพันส์น้อรกว่า

วเน ทันประทัป ( 2535) สิกษาเรองความรู้ และทัส์นคติปีอง นักเร้ฮนมัสฮมสิกษาตอน 
ปลาร จังหวัดพิษณุโลก ทั 2534 โดฮสิกษาในนักเรรนมัสรมปลาฮส์าฮส์ามัฤ! แผนกวิทยาส์าครและ 
แผนกสิลปสิกษาทุกโรงเร้รนในจังหวัดพิษณุโลก จำนวนกลุ่มตัวอย่างกี่สิกษา 1 ,2 0 0  คน ผลการ 
สิกษานักเวิฮนในแผนกวิทยาส์าส์ตรมีความรู้เรองโรคเอดส์ดกว่านักเวิรนแผนกสิลปสิกษา และใน 
เรองปีองทัส์นคติ พบว่านักเรฮนานเธตเมีองมีความกังวลใจมากกว่านักเร้รนในเปีตนอกเมีองแต่ 
ทัส์นคติปีองพฤติกรรมบางอย่างกี่เกี่รงต่อโรคเอดส์ สิวนใหญ่ ติดว่าตนเอง ไม่มีพฤติกรรมเกี่ยง

ปานทัพย พรหมประสิทส (2536) ส ิกษาเรองความรู้ เจตคติ ปีองประธากรกลุ่ม 
เต ้าหมารต่าง  ๆ ในจังหวัดธลบุร โดฮสิกษาในกลุ่มธารกี่มารับบวิการกี่ท ุนรกามโรคและโรคเอดส์ 
เปีต 3 จังหวัดธลบุร ส์ลรมีครรภกี่มาฝากครรภกี่โรงพยาบาลธลทุร้และกลุ่มนักเรฮนมัสฮมสิกษา
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ตอนต้นและตอนปลาย นักสิกษาอา!?วะ และคนงานโรงงานอุตสำหกรรม โตรลีกลุ่มสิกษาทั้งหมต 
755 คน ผลการสิกษาในกลุ่มนักเรียนมัธยมต้น มัธยมปลายและนักสิกษาอาช้วะ พบว่าเจตคต้ 
เกี่ยวกับโรคเอตสิตอบกกต้องานระดับตั๋า และเห็นต้วรว่าการร่วมเพศเพรงครั้งเตรวโตยไม''ใ?
ถุงฮางอนามัธ สำมารกติตเพี่อเอตสิ'โต้ เห็นส่วนใหญ่

Edward Mc G uire ( 1987) สิกษาความรู้ ทัศนคติ และพฤตกรรมทางเพปเกี่ยวกับ 
โรคเอตสิานกลุ่มนักสิกษาเช้าใหม่ที่มหาวิทยาลัย คลี'ฟแลนล พลรัฐโอไศโอ เมอเตอนตุลาคม
1987 ในนักสิกษาใหม่ 158 คนจาก 853 คน อายุที่ทำการสิกษาอยู่ ระหว่าง 16-21 {I
ลีทั้งเพศสัายและเพศหญิง จากการสิกษาพบว่า กลุ่มตัวอย่างลีประสับการฒาางเพศ 77 คน
ส่วนใหญ่เห็นความล้มพันธกับเพี่อนต่างเพศ ที่ลีความลัมพันธกับเพศเตฮวกันมเพรงเล็กน้อร อายุ 
รองการลีเพศล้มพันธครั้งแรกอยู่ระหว่าง 16 กง 17 ลี แต่ที่น้อรกว่า 16 ลี ลีกงร้อยละ 14 
โตยานสิวงที่ทำการสิโเษาโตยส่วนาหญ่ลีค,นอนคนเตยว แต่มร้อยละ 23 ท่ีลีต่นอน 3-5 คน และ 
ที่ลีดู่นอนมากกว่า 6 คน ลีร้อยละ 6 ลีผ้ที่ใช้ถุงฮางเสํมอกับค่นอนคนใหม่ร้อยละ 46 ใน 
ต้านความรู้เกี่ยวกับโรคเอตสินักสิกษาส่วนใหญ่ลีความรู้เรองโรคเอตสํ ต้านการตระหนัก และ
ทัศนคติ นักสิกษ'ไเห็นจำนวนมากเห็นความส่ากัญรองการแพร่กระจายโรคเอตสำนหม่ประสัาสันทั่ว 
ไป และเกอบทั้งหมดคตที่จะลีองกันตนเองานการสิวยจำกัตการแพร่กระจายรองเพี่อเอดส์

C a th er in e  M. B a ls le y  ( 1989)1ต ้ส ิกษาเรอง ความรู้ ความเพี่อและพฤต้กรรม 
บางประการที่ล้มพันธต่อการติดเพี่อโรคเอคสิ ในนักเรียนเกรต 10 รองโรงเร ียนรัฐบาล เรต 
สันบท เมองพ ัลาเลลเล ีย สัหรัฐอเมริกา จำนวน 34 โรงเร ียน  พบว่า นักเรียนโตฮสิวนใหญ ่
ร้อยละ 91 ลีความรู้เก ี่ยวกับส์าเหตุรองการต้ตต่อรองโรคเอลสั จากการลีเฬศลัมพันธโดยไม่ใช ้
ถุงยางอนามัยและร้อยละ 93 ที่ทราบว่าโรคเอตสิสำมารถติดต่อจากแม่ไปส่ลุก เมอทดสัอบความ 
แตกต่างทางสํถติพบลีความแตกต่างอย่างลีนัยสำคัญทางส์ถติที่ระดับ 0 .0 5  รอง เพศและเพี่อสัาต ิ
ที่ต ่างกันเรองเกี่ยวกับความรู้ โคฮพบว่า เพศหญิงลีความรู้มากกว่าเพศสัาย นักเรียนผิวราวลี
ความรู้มากกว่านักเรียนผิวตำ นักเรียนหญ่งลีความเพี่อที่ถกต้องมากกว่านักเรียนสัาฮ านเรองท ี ่
เกี่ยวกับการไม่รังเกยจที่จะเรียนร่วมห้องกับผ้ที่ล ีเพ ี่อเอดส์

H eather J . W alter (1992) ไต้สิกษาถงทัจจัยที่ลีความล้มพันธกับพฤติกรรมเกี่ยง 
ต่อโรคเอตสิในนักเรียนมัธยม ที่เลีองนัวยอริก โตยคัตเลีอกโรงเรียนมัธยม 2 แห่งจาก 14 แห่ง 
สิงเห็นโรงเรียนที่ให้ความร่วมลีอและลีนักเรียนที่ลีเพี่อสัาติศาสํนาคล้ายคลงกัน กลุ่มอายุที่ทำการ 
สิกษาเฉกี่ย อายุ 16 ลี เห็นเพศสัาฮ ร้อยละ 4 4 .3  และเห็นคนผิวตำ ร้อยละ 5 9 .2  ผลการ 
สิกษาพบว่า 2 ใน 3 รองกลุ่มตัวอย่างเคยลีเพศล้มพันธ โตฮอายุสิวงแรกที่เริ่มลีเพศล้!!พันธ ใน
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เพศ'ช’าอเริ่ม!,มออาฮุ 11 ปี และเพชหญงเริ่มเมออาอุ 15 ปี และอัตราส่วน!]องการใส้กุงราง
อนามัรานเฬrfïfารและหญิงไม่แตกต่างกัน และจากผลการว่เตราะหส้อมลพบว่ามีเพรงนัจจัร เรอง 
อาอุเท่านัน ที่มีดวา«อัมพันสต่อการติดเสือเอต^ นักเรือนที่มีอาอุมากกว่าจะมตวามเที่ฮงสังกว่า
น ักเรือนท่ีมีอาอุนัออ และ1 ม'นบตวามอัมพันสระหว่าง เพtf เ Ifatfาติ ก าร เส ้าเร ืฮน  หรือตวามร้
เรี่องเอตส์กับคะแนนชองพฤตกรรมการเกิดโรคเอตส'
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