
แผนการพัฒนางานท่ีจะดำเนินการภายหลังการศึกษา  ฝกึอบรม  ประชุม และดูงานตา่งประเทศ 
หน่วยงาน  สำนักอนามยั 

ส่วนที่ 1 ข้อมูลในการส่งข้าราชการไปศึกษา ฝกึอบรม  ประชุม และดูงานต่างประเทศ 

 1.1  โครงการ ข้าราชการสำนักอนามัยจำนวน 10 คน ร่วมการประชุมวิชาการนานาชาติเรื่องโรคเอดส์ ครั้ง
ที่ 23 (The 23rd International AIDS Conference 2020) แบบเสมอืนจริง จัดงาน ณ เมืองซานฟรานซสิโก 
และเมอืงโอ๊กแลนด์ ประเทศสหรัฐอเมริกา ระหว่างวันที่ ๖ - 10 กรกฎาคม 256๓  
           1.2 รายช่ือข้าราชการผู้เข้าร่วมประชุม 
 1. นายชวินทร์ ศิรินาค                   นักบริหารสูง   ผู้อำนวยการสำนักอนามัย 

 2. นางรพีพรรณ อเนกวรพงศ์          ผู้อำนวยการเฉพาะด้าน (เทคนิคการแพทย์) สูง                  
                                                                  ผู้อำนวยการสำนักงานชันสูตรสาธารณสุข 
 3. นางอลิศรา ทัตตากร  นายแพทย์เช่ียวชาญด้านเวชกรรม สาขาเวชศาสตร์ครอบครัว 
    ผู้อำนวยการกองควบคุมโรคเอดส์ วัณโรค 
                                                                  และโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์  
 4. นางสาวเอมอร สิริพร  ผู้อำนวยการเฉพาะด้าน (แพทย์) ระดับต้น 
     ผู้อำนวยการศูนย์บริการสาธารณสุข 33วัดหงส์รัตนาราม 
 5. นางสาวสุวรรณา มณีนิธิเวทย์  ผู้อำนวยการเฉพาะด้าน (แพทย์) ระดับต้น 
     ผู้อำนวยการศูนย์บริการสาธารณสุข 52 สามเสนนอก 
 6. นายฐิติสันต์ ปาลกะวงศ์ ณ อยุธยา  นายแพทย์ชำนาญการ 
     ผู้อำนวยการศูนย์บริการสาธารณสุข ๒๘ กรุงธนบุรี 
 7. นางสาวฉันทพัทธ์ พฤกษะวัน  นายแพทย์ชำนาญการ 
     ผู้อำนวยการศูนย์บริการสาธารณสุข ๒6เจ้าคุณพระประยูรวงศ์ 
 8. นายกัญจน์ วงศ์พานิช                นายแพทย์ชำนาญการ 
                                                                  ศูนย์บริการสาธารณสุข ๑๖ ลุมพินี 
 9. นางภัทรานี ภูวประภาชาติ  นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการพิเศษ 
     กองควบคุมโรคเอดส์ วัณโรค และโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ 
                   10. นางกนกรัตน์ เลิศไตรภพ            นักวิชาการสาธารณสุขชำนาญการพิเศษ                                           
                                               กองควบคุมโรคเอดส ์วัณโรคฯ 
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ส่วนที่ 2 รายละเอียดแผนการพฒันางาน 

 1. การพัฒนาแนวทางการดำเนินงานเพื่อยุติเอดส์และโรคตดิต่อทางเพศสัมพันธ์ 

 2. หลักการและเหตุผล 

 กรุงเทพมหานครเป็นพื้นที่ที่มีผู้ติดเช้ือเอชไอวีรายใหม่มากที่สุดของจำนวนผู้ติดเช้ือเอชไอวีรายใหม่
ทั้งประเทศ สถานการณ์การติดเช้ือเอชไอวีปี 2563 คาดประมาณว่ามีผู้ติดเช้ือเอชไอวีที่มีชีวิตอยู่ จำนวน 78,505 
คน เป็นผู้ติดเช้ือเอชไอวีรายใหม่ จำนวน 1,049 คน ในจำนวนผู้ติดเช้ือเอชไอวีรายใหม่ เป็นกลุ่มเยาวชนที่มีอายุน้อย
กว่า 25 ปี จำนวน 628 คน และมีผู้เสียชีวิต ภายในปี 2563 จำนวน 1,629 คน ความชุกของการติดเช้ือเอชไอวี 
ในปี 2561 ในกลุ่มชายมีเพศสัมพันธ์กับชายที่มีความเสี่ยงสูงมีความชุกร้อยละ 13.5 สาวประเภทสอง มีความชุก
ร้อยละ 17.3  

จากรายงานโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ปี 2562 มีจำนวน 4,957 ราย อัตราป่วย 92.08  ต่อ
ประชากรแสนคน พบมากที่สุดคือโรคซิฟิลิส(Syphilis) 1,333 ราย คิดเป็นอัตราป่วย 23.80 ต่อประชากรแสนคน 
รองลงมาคือ หูดอวัยวะเพศและทวารหนัก(Condylomata acuminata)  780  ราย คิดเป็นอัตราป่วย 13.93 ต่อ
ประชากรแสนคน  เริมที่อวัยวะเพศ (Genital Herpes Simplex virus) 751 ราย คิดเป็นอัตราป่วย  1 ต่อ
ประชากรแสนคน หนองใน (Gonorrhea) 592ราย คิดเป็น อัตรา10.41ต่อประชากรแสนคน และหนองในเทียม 
(Non Gonococcal Urethritis) 453 ราย คิดเป็นอัตราป่วย  7.97 ต่อประชากรแสนคน เมื่อพิจารณา 5 ปี
ย้อนหลัง โดยรวมแล้วพบผู้ป่วยโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์มีแนวโน้มเพิ่มสูงข้ึน และโรคที่มีแนวโน้มเพิ่มข้ึนคือซิฟิลิส 
หูดอวัยวะเพศและทวารหนัก และเริมที่อวัยวะเพศ  พบสูงสุดในกลุ่มอายุ15-24 ปี  

             จะเห็นได้ว่าสถานการณ์โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์มีแนวโน้มเพิ่มสูงข้ึน จึงมีความจำเป็นที่ต้อง
ดำเนินการพัฒนาแนวทางการดำเนินงานเพื่อยุติโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์  กองควบคุมโรคเอดส์ วัณโรคและ
โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ จึงได้จัดทำแนวทางฯ ดังกล่าวเพื่อนำไปสู่เป้าหมายภายในปี 2573 คือร้อยละ 90 ผู้ติด
เช้ือที่ยังมีชีวิตอยู่   รู้สถานการณ์ติดเช้ือของตนเอง ร้อยละ 90  ผู้ติดเช้ือที่รู้และได้รับการรักษาด้วยยาต้านไวรัส ร้อย
ละ 90  ผู้ติดเช้ือได้รับยาต้านไวรัส ไวรัสในเลือดถูกกดได้สำเร็จ  

 3. วัตถุประสงค์ 
  3.1 เพื่อร่วมกันหาแนวทางการดำเนินงานเพือ่ยุติเอดส์และโรคติดต่อทางเพศสมัพันธ์ 
  3.2 เพื่อพฒันาเครอืข่ายการดำเนินงานด้านเอดส์ทัง้ที่เป็นภาครัฐ เอกชน องค์กรเอกชน องค์กร
ระหว่างประเทศ รวมถึงองค์กรผู้ให้ทุน 

 4. เป้าหมาย 
  ผู้ปฏิบัติงานด้านเอดส์จากหน่วยงานภาครัฐ เอกชน องค์กรเอกชน องค์กรระหว่างประเทศ รวมถึงองค์กรผู้ใหทุ้น 
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 5. แนวทางดำเนินการ 

ขั้นตอนการดำเนินงาน ระยะเวลาดำเนินงาน ผู้รับผิดชอบ 

1. ประชุมร่วมกับภาคีเครือข่ายเพื่อวางแนวทางในการดำเนินงานร่วมกัน ต.ค. 63- ก.ย. 64 กอพ. สนอ. 

2. ขยายหน่วยบริการการเข้าสูร่ะบบบริการ แบบRRTTR ประกอบด้วย
การตรวจคัดกรอง การปอ้งกันและดูแลรักษาโรคเอดส์และโรคติดต่อ
ทางเพศสัมพันธ์ ทั้งภาครัฐในสังกัดกทม. นอกสงักัดและองค์กรพฒันา
เอกชนด้านเอดส ์

ต.ค. 63- ก.ย. 64 กอพ. สนอ. 

3. พัฒนาศักยภาพในการดูแลรักษาโรคเอดส์ และโรคติดต่อทาง
เพศสัมพันธ์ ใหก้ับบุคลากรสาธารณสุข ให้สามารถสร้างนวัตกรรมใน
การดำเนินงานด้านเอดส์และโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ใหเ้หมาะสมกับ
สถานการณ์ปจัจบุัน เช่นพัฒนาศักยภาพในการสร้างเครื่องมอืเพื่อการ
เข้าถึงกลุม่เป้าหมายทางออนไลน์ เพิ่มช่องทางการให้คำปรกึษาทาง
ออนไลน์เพือ่ให้กลุ่มที่มีความเสี่ยงสูงเข้าถึงบริการป้องกันและดูแล
รักษา    

ต.ค. 63- ก.ย. 64 กอพ. สนอ. 

4. พัฒนาระบบการติดตามประเมินผลมาตรฐานการดูแลรักษาโรค
เอดส์และโรคติดต่อทางเพศสมัพันธ์ นเิทศติดตามการดำเนนิงาน
ศูนย์บริการสาธารณสุข และโรงพยาบาลสังกัดกทม. 

ต.ค. 63- ก.ย. 64 กอพ. สนอ. 

5. ขยายหน่วยบริการในการให้ยาป้องกันก่อนการสัมผัสเช้ือ PrEP จาก
เดิมใหบ้ริการ 16 แห่ง เป็น  17 แห่ง  

ต.ค. 63- ก.ย. 64 กอพ. สนอ. 

6. พฒันาศักยภาพบุคลากรทางการแพทย์ใหท้ราบความก้าวหน้าเรื่อง
ของ การป้องกันและดูแลรักษาโรคเอดส์และโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์
อย่างต่อเนื่อง 

ต.ค. 63- ก.ย. 64 กอพ. สนอ. 

7. การจัดทำระบบฐานข้อมลูด้านเอดส์ และโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์
โดยเช่ือมระบบการรายงานต่างๆใหส้ามารถนำมาใช้ประโยชน์ร่วมกัน
ลดข้ันตอนการดำเนินงานของผู้ใหบ้รกิารและได้ข้อมูลที่ครอบคลุม 

ต.ค. 63- ก.ย. 64 กอพ. สนอ. 

8. สนับสนุนให้กลุ่มที่มีความเสี่ยงสูงเข้าถึงอุปกรณ์ป้องกันซึง่
ประกอบด้วย ยาเพร็พ ถุงยางอนามัย สารหล่อลื่น โดยผ่านทางตัวแทน
กลุ่มเป้าหมายทีเ่ป็นต้นแบบทางสงัคมออนไลน์ เช่นYoutuber  

ต.ค. 63- ก.ย. 64 กอพ. สนอ. 

9.จัดทำระบบนัดหมายออนไลนเ์พื่อให้กลุม่เป้าหมายเข้าถึงบริการได้
มากขึ้น และสะดวกรวดเร็ว ลดการแออัดของผูร้ับบรกิาร 

ต.ค. 63- ก.ย. 64 กอพ. สนอ. 
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6. งบประมาณ  

 ดำเนินการแบบใช้งบประมาณจากเงินอุดหนุนรฐับาล/งบต่างประเทศ 

7. ผลที่คาดว่าจะไดร้ับ 
 7.1  ได้แนวทางการดำเนินงานเพื่อยุติเอดส์และโรคติดต่อทางเพศสมัพันธ์ ในพื้นที่กรงุเทพมหานคร 
 7.2  เกิดผลกระทบต่อการลดการป่วยด้วยเอดส์และโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์และสามารถใหก้ารดูแล รักษา
ผู้ป่วยได้อย่างมปีระสิทธิผล 
 7.3 ได้ข้อมูล สถานการณ์ที่ตรงกับความเป็นจริงมากทีสุ่ด 

8. การติดตามประเมินผล 
 8.1 จากการประชุมติดตามงานเป็นระยะๆ 
 8.2 จากการรายงานผลการดำเนินงาน 
 

 

ลงช่ือ....................................................................ผูเ้สนอแผนการพัฒนางาน 

 

 

ลงช่ือ..................................................................ผู้อนุมัติแผนการพัฒนางาน 


