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แนวทางการอบรม 

เร่ือง 

การพัฒนาศักยภาพบุคลากรทางการแพทยใน 

การปองกันและดูแลรักษาเอดสวัณโรคและโรคติดตอทางเพศสัมพันธ ในหนวยบริการปฐมภูมิ 

กรุงเทพมหานคร 

 

 

 

 

จัดทําโดย 

สํานักอนามัย กรุงเทพมหานคร และ 

ศูนยความรวมมือไทย-สหรัฐ ดานสาธารณสุข 

ป 2567 
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สารบัญ 

 

เรื่อง หนา 

วัตถุประสงค 3 

ผูเขารวมประชุม 3 

วิธีการประชุม 3 

สถานท่ี 3 

ผลลัพธ 3 

รายละเอียดของกิจกรรม 

• Module 1 สถานการณการติดเชื้อเอชไอวีและโรคติดตอทางเพศสัมพันธ ประเทศ

ไทย และกรุงเทพมหานคร(30 นาที) 

5 

• Module 2 แนวทางการดำเนินกิจกรรมสำคัญ (Interventions) ในการตรวจ

วินิจฉัย การรักษา และการปองกัน การติดเชื้อเอชไอวี/โรคติดตอทางเพศสัมพันธ 

และการติดตามการดำเนินกิจกรรม สำหรับศูนยบริการสาธารณสุข (60 นาที) 

8 

• Module 3 แนวทางการดูแลรักษาผูติดเชื้อเอชไอวีท่ีมีวัณโรครวม (60 นาที) 11 

• Module 4 แนวทางการการดูแลรักษาโรคติดตอทางเพศสัมพันธและฝดาษวานร 

• (60 นาที) 

13 

• Module 5 แนวทางการวินิจฉัยการติดเชื้อเอชไอว ีและ การดูแลรักษา (60 นาที) 15 

• Module 6 การบริหารจัดการคลินิกยาตานไวรัสในฐานะ HIV Co-Ordinator  (60 

นาที) 

18 

• Module 7 การบริหารจัดการยาARVและPrEP/PEP โดยเภสัชกร (60 นาที) 21 

ภาคผนวก  25 

• เอกสารประกอบการประชุม  

• Slide นําเสนอ  

 

  



 
3 การพัฒนาศักยภาพบุคลากรทางการแพทยในการปองกันและดูแลรักษาเอดสวัณโรคและโรคติดตอทางเพศสัมพันธ ในหนวยบริการปฐมภูมิ กรุงเทพมหานคร 

วัตถุประสงค 

1. เพ่ือใหทราบสถานการณเอดสวัณโรคและโรคติดตอทางเพศสัมพันธและนโยบายดานเอดส วัณโรคและ

โรคติดตอทางเพศสัมพันธของกรุงเทพมหานคร ในปจจุบัน 

2. เพ่ือชี้แจงแนวทาง/กิจกรรมสำคัญในการใหบริการการปองกันและดูแลรักษาเอดส วัณโรคและโรคติดตอ

ทางเพศสัมพันธของศูนยบริการสาธารณสุข ใหเปนไปในทิศทางเดียวกัน (สำหรับแพทย พยาบาล และเภสัชกร 

ศูนยบริการสาธารณสุข) 

3. เพ่ือพัฒนาศักยภาพบุคลากรทางการแพทยและสาธารณสุขในการตรวจวินิจฉัย รักษาปองกันเอดสตาม

แนวทางของประเทศไทย โรครวมท่ีสำคัญ เชน วัณโรค และโรคติดตอทางเพศสัมพันธรวมท้ัง การตีตราและ

เลือกปฏิบัติ 

ผูเขารวมประชุมฯ ประกอบดวย 

 แพทย พยาบาล และเภสัชกร ศูนยบริการสาธารณสุข 

วิทยากร 

1. วิทยากรผูนําการอภิปราย 1 คน 

2. วิทยากรผูชวย 2 คน 

บทบาทของวิทยากร 

วิทยากรหลัก 

 บรรยาย 

 ถาม- ตอบ 

วิทยากรผูชวย 

 จัดเตรียมอุปกรณ โสตทัศนูปกรณ 

 Flipchart  ปากกา 

 เครื่องเสียง จํานวน Microphone ท่ีเหมาะสม 

 บันทึกภาพระหวางการอบรม 

 บันทึกรายงานสรุปผลการอบรม 

วิธีการประชุม 

 การนําเสนอ บรรยาย ถาม-ตอบ 



 
4 การพัฒนาศักยภาพบุคลากรทางการแพทยในการปองกันและดูแลรักษาเอดสวัณโรคและโรคติดตอทางเพศสัมพันธ ในหนวยบริการปฐมภูมิ กรุงเทพมหานคร 

สถานท่ี 

 จัดหองประชุมเปนแบบ Classroom  มีชองวางตรงกลาง สําหรับวางไมโครโฟน ในการถาม-ตอบ 

ผลลัพธ 

ผูเขารับการอบรมไดรับความรู แนวทางการปฎิบัติ ท่ีสามารถนําไปประยุกตใชในการปฎิบัติงานได

 จากแบบประเมิน Pre- Post assessment หลังการประชุม  

 

 

 

 

  



 
5 การพัฒนาศักยภาพบุคลากรทางการแพทยในการปองกันและดูแลรักษาเอดสวัณโรคและโรคติดตอทางเพศสัมพันธ ในหนวยบริการปฐมภูมิ กรุงเทพมหานคร 

Module 1  สถานการณการติดเชื้อเอชไอวีและโรคติดตอทางเพศสัมพันธ ประเทศไทย และ

กรุงเทพมหานคร (XX นาที) 

 

แนวคิด 

การติดเชื้อเอชไอวี วัณโรค และโรคติดตอทางเพศสัมพันธ (STIs) ยังคงเปนปญหาสําคัญตอสุขภาพของ

ประชาชนในกรุงเทพมหานคร และยังเปนโรคท่ีมีเปาหมายชัดเจนในการท่ีจจะยุติปญหาเอดส ภายในป 2543 

อีกดวย ดังนั้น การจัดอบรมใหแกบุคลากรทางการแพทยในหนวยบริการปฐมภูมิ ใหรับรูถึงสถานการณการติดเชื้อ

เอชไอวีและโรคติดตอทางเพศสัมพันธ ของ ประเทศไทย และกรุงเทพมหานคร การรูสถานการณเปรียบเสมือน

เข็มทิศ ท่ีชวยนําทางใหเราตัดสินใจไดดี รับมือกับปญหา การดูแลรักษาผูปวยไดอยางมีประสิทธิภาพ ควบคุม

สถานการณ วางแผน เรียนรู พัฒนา และสรางความสัมพันธท่ีดี ซ่ึงท้ังหมดนี้ลวนสงผลความปลอดภัย 

ของผูรับบริการ คุณภาพการบริการ และการควบคุมโรค 

วัตถุประสงค 

 เพ่ือใหผูเขาอบรม ไดแก แพทย พยาบาล รับรูสถานการณการติดเชื้อเอชไอวีและ STIs  เพ่ือนําไปสู

การตัดสินใจท่ีดี รับมือกับปญหาไดอยางมีประสิทธิภาพ มีการวางแผนไดดี รวมถึงการพัฒนาปรับปรุงตนเอง 

ภายใตความเขาใจถึงขอจํากัดตางๆ  

เนื้อหา 

สถานการณ 

1. สถานการณเอดส/เอชไอวีและนโยบายกรุงเทพมหานคร 

1) กรุงเทพมหานครเขารวมในปฏิญญา Fast-Track Cities เพ่ือบรรลุเปาหมาย 95-95-95 และ

ยุติการแพรระบาดของโรคเอดสภายในป 2573 ตามแผนยุทธศาสตรยุติปญหาเอดส พ้ืนท่ี

กรุงเทพมหานคร 

2) เปาหมายในป 2568 คือ ลดการติดเชื้อเอชไอวีใหม < 600 ราย ไมมีผูเสียชีวิตจากโรคเอดส  

1,700 ราย ลดการเลือกปฏิบัติอันเก่ียวเนื่องจากเอชไอวีและเพศภาวะ นอยกวารอยละ 30 

3) ผลการดําเนินงานในระดับประเทศและพ้ืนท่ีกรุงเทพมหานครแสดงใหเห็นความคืบหนา 

ในการควบคุมโรคเอดส และการใหบริการดานสุขภาพแกผูติดเชื้อ เชน การเขาถึงยาตาน

ไวรัสและการเพ่ิมความตระหนักในการใชถุงยางอนามัย 
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4) ความชุกการติดเชื้อเอชไอวีในกลุมประชากรหลัก เชน MSM, MSW, TG มีแนวโนมลดลง 

และมีการเพ่ิมการใชถุงยางอนามัยในกลุมท่ีมีความเสี่ยง 

2. สถานการณโรคติดตอทางเพศสัมพันธและนโยบายกรุงเทพมหานคร 

1) การกําหนดนโยบายและมาตรการในการปองกันและควบคุมโรคติดตอทางเพศสัมพันธ 

ในประเทศไทย เพ่ือเรงรัดการปองกันการติดเชื้อ พัฒนาระบบบริการ และสนับสนุนนโยบาย

ท่ีเก่ียวกับโรคติดตอทางเพศสัมพันธ 

2) มีเปาหมายและมาตรการเชนเรงรัดการปองกันการติดเชื้อ พัฒนาระบบบริการ และ

สนับสนุนนโยบาย 

3. ยุทธศาสตรกําจัดไวรัสตับอักเสบ 

1) มีเปาหมายในการลดอุบัติการณของโรคและพัฒนาระบบเฝาระวังและขอมูลวิจัย 

2) ดําเนินการตามยุทธศาสตรเพ่ือลดความเสี่ยงและการเสียชีวิตจากโรคไวรัสตับอักเสบบี

และซี 

การตอบสนองท่ีมีอยูในปจจุบัน 

1. คลินิกสุขภาพเพศหลากหลาย (BKK PRIDE CLINIC) 

1) มีบริการคลินิกสําหรับกลุมคนขามเพศและสนับสนุนในดานสุขภาพทางเพศและจิตใจ 

2) บริการฟรีรวมถึงตรวจการติดเชื้อและการรักษาอ่ืนๆ เชน HIV, ซิฟลิส และโรคติดตอทาง

เพศสัมพันธ 

2. พัฒนาการใหบริการเอชไอวี และโรคติดตอทางเพศสัมพันธ 

1) มุงเนนใหบริการดานการรักษาและการดูแลรักษาโรคเอชไอวี และโรคติดตอทางเพศสัมพันธ 

ในศูนยบริการสาธารณสุข 

2) มีการสงเสริมถุงยางอนามัยและชุดตรวจ HIV Self-Test และการใหบริการ Referral/ 

BKK Connect สําหรับผูปวย 

3) มีการสอบถามขอมูลและขอคําปรึกษาการเขารับบริการผานชองทางตางๆ เชน Hotline,  

ไลน, เฟสบุค, และ Booking online 

  



 
7 การพัฒนาศักยภาพบุคลากรทางการแพทยในการปองกันและดูแลรักษาเอดสวัณโรคและโรคติดตอทางเพศสัมพันธ ในหนวยบริการปฐมภูมิ กรุงเทพมหานคร 

การประเมิน 

 แบบสอบถาม 

คําช้ีแจง โปรดเลือกเพียง 1 คําตอบในแตละรายการ โดยใสเครื่องหมาย √ ในชองวาง เพ่ือแสดงถึงระดับ

คะแนนของทาน ดังนี้  5 = มากท่ีสุด ,4 = มาก, 3 = ปานกลาง, 2=  นอย, 1= นอยท่ีสุด 

หัวขอ สถานการณการติดเชื้อเอชไอวีและโรคติดตอทางเพศสัมพันธ ประเทศไทย และกรุงเทพมหานคร  

ลําดับ รายการ 
ระดบัคะแนน 

5 4 3 2 1 

1 กอนอบรมทานมีความรูในหัวขอท่ีอบรมนี้ในระดับ           

2 หลังการอบรมทานมีความรูในหัวขอท่ีอบรมนี้ในระดับ           

ความคิดเห็นเก่ียวกับเนื้อหาการอบรมและวิทยากร  

3 ความสําคัญของเนื้อหา            

4 เนื้อหาการอบรมสามารถนําไปประยุกตใชในการปฏิบัติงาน           

5 สื่อในการถายทอดความรู           

6 เอกสารประกอบการอบรม           

7 สอดคลองกับวัตถุประสงคการอบรม           

ขอเสนอแนะ/ขอคิดเห็นอ่ืนๆ 
 

  



 
8 การพัฒนาศักยภาพบุคลากรทางการแพทยในการปองกันและดูแลรักษาเอดสวัณโรคและโรคติดตอทางเพศสัมพันธ ในหนวยบริการปฐมภูมิ กรุงเทพมหานคร 

Module 2  แนวทางการดำเนินกิจกรรมสำคัญ ในการตรวจวินิจฉัย การรักษา และการปองกันการ 

ติดเชื้อเอชไอวี/โรคติดตอทางเพศสัมพันธ และการติดตามการดำเนินกิจกรรม สำหรับ

ศูนยบริการสาธารณสุข (XX นาที) 

 

แนวคิด 

การฝกอบรมนี้มุงเนนการใหความรู ความเขาใจ ในกิจกรรมสําคัญ (Interventions) และทักษะท่ี

จําเปนสําหรับการดูแลผูติดเชื้อ HIV อยางมีประสิทธิภาพ เพ่ือใหผูติดเชื้อ HIV สามารถควบคุมเชื้อ บํารุง

สุขภาพ และใชชีวิตไดอยางยาวนาน หลักสูตรจะครอบคลุมหัวขอตาง ๆ เชน กรณีเริ่มยาตานไวรัส (ARV 

initiation ), กรณีรับผูปวยอาการคงท่ีเพ่ือรับการรักษาตอเนื่อง ( Refer- in), การปองกันวัณโรคดวย TPT, 

การใชฮอรโมนเพ่ือการขามเพศ 

วัตถุประสงค: 

• เพ่ือใหผูเขารับการอบรมมีความรู ความเขาใจ และทักษะท่ีจําเปนสําหรับการดูแลผูติดเชื้อ HIV  

อยางมีประสิทธิภาพ 

• เพ่ือใหผูติดเชื้อ HIV สามารถควบคุมเชื้อ บํารุงสุขภาพ และใชชีวิตไดอยางยาวนาน 

• เพ่ือลดอัตราการแพรเชื้อ HIV 

เนื้อหา 

1. การดำเนินกิจกรรมสำคัญของศูนยบริการสาธารณสุขเพ่ือยุติปญหาเอดส 

 ความเปนมาของการดำเนินกิจกรรมสำคัญของศูนยบริการสาธารณสุขเพ่ือยุติปญหาเอดส 

 กิจกรรมสำคัญ (Interventions) และการติดตามการดำเนินกิจกรรม ของศูนยบริการ

สาธารณสุข เพ่ือตอบสนอง 95 ท่ี 2 และท่ี 3 ไดแก  

 Same Day Result 

 PrEP/PEP 

 SD/Rapid ART both HD clinic and Private clinic 

 TPT/IGRA 

 Index testing 

 TB/Urine LAM 

 Telehealth for SD/Rapid ART initiation 

 Recency 



 
9 การพัฒนาศักยภาพบุคลากรทางการแพทยในการปองกันและดูแลรักษาเอดสวัณโรคและโรคติดตอทางเพศสัมพันธ ในหนวยบริการปฐมภูมิ กรุงเทพมหานคร 

 HIVST-MASTESDI 

 BKK-Connect 

 Pride Clinic 

 

3. การใชฮอรโมนเพ่ือการขามเพศ 

 คำจำกัดความและความหมาย 

 แนวทางการรักษา 

 การใหฮอรโมน และการติดตามการรักษา 

o ในกลุมหญิงขามเพศ (TRANSGENDER WOMEN) (MTF)  

o ในกลุมชายขามเพศ (TRANSGENDER MEN) (FTM) 

 

4. ตัวอยางการใหบริการของศูนยบริการสาธารณสุขตนแบบ 

 แนวการเริ่มยาตานไวรัส (ARV initiation ) และกรณีรับผูปวยอาการคงท่ีเพ่ือรับการรักษา

ตอเนื่อง ( Refer- in) 

 การตรวจทางหองปฎิบัติการท่ีเก่ียวของ ไดแก HIV testing, การตรวจหาระดับ CD4  

และการตรวจหาปริมารไวรัส 

 แนวทางการรับสงตอคนไขอาการคงท่ีเพ่ือการดูแลรักษาดวยยาตานไวรัสอยางตอเนื่อง 

สําหรับเครือขาย 

 แนวทางการใหบริการคลินิกสุขภาพเพศหลากหลาย 

o ตรวจระดับและใหบริการฮอรโมน 

o บริการปรึกษาปญหาสุขภาพทางเพศ สุขภาพทางกายและสุขภาพจิต  

o ตรวจหาการติดเชื้อไวรัสตับอักเสบบีและไวรัสตับอักเสบซี  

o ตรวจรักษาเอชไอวี ซิฟลิสและโรคติดตอทางเพศสัมพันธ  

o ตรวจคาการทํางานของไต บริการ PrEP/PEP  

o อุปกรณปองกันโรคติดตอทางเพศสัมพันธ  

o ปรึกษาดานศัลยกรรม 

 บริการ Same-day ART รวมกับศูนยสุขภาพชุมชน ภาคประชาสังคม 

  



 
10 การพัฒนาศักยภาพบุคลากรทางการแพทยในการปองกันและดูแลรักษาเอดสวัณโรคและโรคติดตอทางเพศสัมพันธ ในหนวยบริการปฐมภูมิ กรุงเทพมหานคร 

การประเมิน 

 แบบสอบถาม 

คําช้ีแจง  

โปรดเลือกเพียง 1 คําตอบในแตละรายการ โดยใสเครื่องหมาย √ ในชองวาง เพ่ือแสดงถึงระดับคะแนนของทาน 

ดังนี้   5 = มากท่ีสุด ,4 = มาก, 3 = ปานกลาง, 2=  นอย, 1= นอยท่ีสุด 

 

หัวขอ แนวทางการตรวจรักษา และการปองกันการติดเชื้อเอชไอวีสําหรับศูนยบริการสาธารณสุข กรณีเริ่มยา

ตานไวรัส (ARV initiation ) และกรณีรับผูปวยอาการคงท่ีเพ่ือรับการรักษาตอเนื่อง ( Refer- in) 

ลําดับ รายการ 
ระดบัคะแนน 

5 4 3 2 1 

1 กอนอบรมทานมีความรูในหัวขอท่ีอบรมนี้ในระดับ           

2 หลังการอบรมทานมีความรูในหัวขอท่ีอบรมนี้ในระดับ           

ความคิดเห็นเก่ียวกับเนื้อหาการอบรมและวิทยากร  

3 ความสําคัญของเนื้อหา            

4 เนื้อหาการอบรมสามารถนําไปประยุกตใชในการปฏิบัติงาน           

5 สื่อในการถายทอดความรู           

6 เอกสารประกอบการอบรม           

7 สอดคลองกับวัตถุประสงคการอบรม           

ขอเสนอแนะ/ขอคิดเห็นอ่ืนๆ 

 

 

 

 

 

 

  



 
11 การพัฒนาศักยภาพบุคลากรทางการแพทยในการปองกันและดูแลรักษาเอดสวัณโรคและโรคติดตอทางเพศสัมพันธ ในหนวยบริการปฐมภูมิ กรุงเทพมหานคร 

Module 3  แนวทางการดูแลรักษาผูติดเชื้อเอชไอวีท่ีมีวัณโรครวม (XX นาที) 

แนวคิด 

การฝกอบรมดานการดูแลและรักษาวัณโรคสําหรับแพทย พยาบาล และเภสัชกร เนนการใหความรูและ

ทักษะอยางครบวงจรสําหรับการปองกัน การวินิจฉัย และการจัดการของวัณโรค แพทยไดเรียนรูเก่ียวกับการ

ระบาดวิทยา การวินิจฉัย โปรโตคอลการรักษา และการติดตามผลการรักษา พยาบาลไดรับการฝกใน

การศึกษาความรูใหกับผูปวย การใหยา และการควบคุมการติดเชื้อ เภสัชกรไดรับความรูเก่ียวกับการแพทย

เภสัชวิทยาของยาตานวัณโรค การจายยา และการสนับสนุนการปฏิบัติตามการใชยา โดยรวมการฝกอบรมเนน

การเพ่ิมความสามารถของผูใหบริการดานสุขภาพในการใหบริการดูแลวัณโรคท่ีมีประสิทธิภาพและลดการแพร

เชื้อของโรค 

วัตถุประสงค: 

เพ่ือเตรียมความพรอมและเสริมสรางทักษะใหแกบุคลากรทางการแพทยท่ีเก่ียวของ ในการใหบริการ

ดูแลวัณโรคท่ีมีความเปนประสิทธิภาพ โดยการเนนท้ังดานการปองกัน การวินิจฉัย และการรักษาของวัณโรค 

ซ่ึงจะชวยเพ่ิมโอกาสใหผูปวยไดรับการรักษาท่ีเหมาะสมและลดความรุนแรงของโรค นอกจากนี้ยังเนนการลด

การแพรเชื้อของวัณโรคในสถานพยาบาลและชุมชนท่ัวไปดวยการสอนใหเขาใจและปฏิบัติตามมาตรการ

ควบคุมการติดเชื้ออยางเหมาะสม 

เนื้อหา 

1. ระบาดวิทยาและ สถานการณวัณโรค 

ก. ระดับโลก 

ข. ระดบัประเทศ 

ค. ระดับกรุงเทพมหานคร 

2. พยาธิสภาพและอาการทางคลินิกของวัณโรค 

3. การวินิจฉัยวัณโรค 

4. การตรวจหาการติดเชื้อวัณโรค และการตรวจทางหองปฎิบัติการ 

5. การปองกันวัณโรคดวย TPT (Tuberculosis Preventive Treatment) 

ก. แนวทางเวชปฏิบัติการวินิจฉัยและรักษาวัณโรคระยะแฝง ผูติดเชื้อเอชไอวี 

ข. การบันทึกขอมูล ในโปรแกรม NTIP ลงทะเบียนการวินิจฉัยและรักษาการติดเชื้อวัณโรคระยะ

แฝง 

ค. แนวทางและแบบฟอรมตางๆท่ีเก่ียวของกับการดำเนินงานวัณโรคระยะแฝง 
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การประเมิน 

แบบสอบถาม 

คําช้ีแจง  

โปรดเลือกเพียง 1 คําตอบในแตละรายการ โดยใสเครื่องหมาย √ ในชองวาง เพ่ือแสดงถึงระดับคะแนนของทาน 

ดังนี้   5 = มากท่ีสุด ,4 = มาก, 3 = ปานกลาง, 2=  นอย, 1= นอยท่ีสุด 

 

หัวขอ แนวทางการดูแลรักษาผูติดเชื้อเอชไอวีท่ีมีวัณโรครวม 

ลําดับ รายการ 
ระดบัคะแนน 

5 4 3 2 1 

1 กอนอบรมทานมีความรูในหัวขอท่ีอบรมนี้ในระดับ           

2 หลังการอบรมทานมีความรูในหัวขอท่ีอบรมนี้ในระดับ           

ความคิดเห็นเก่ียวกับเนื้อหาการอบรมและวิทยากร  

3 ความสําคัญของเนื้อหา            

4 เนื้อหาการอบรมสามารถนําไปประยุกตใชในการปฏิบัติงาน           

5 สื่อในการถายทอดความรู           

6 เอกสารประกอบการอบรม           

7 สอดคลองกับวัตถุประสงคการอบรม           

ขอเสนอแนะ/ขอคิดเห็นอ่ืนๆ 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
13 การพัฒนาศักยภาพบุคลากรทางการแพทยในการปองกันและดูแลรักษาเอดสวัณโรคและโรคติดตอทางเพศสัมพันธ ในหนวยบริการปฐมภูมิ กรุงเทพมหานคร 

Module 4 แนวทางการการดูแลรักษาโรคติดตอทางเพศสัมพันธและฝดาษวานร 

(XX นาที) 

แนวคิด 

เปนการใหความรูและทักษะใหกับผูใหบริการดานสุขภาพเก่ียวกับการปองกัน การวินิจฉัย และการ

จัดการโรคเหลานี้ มีการเรียนรูเก่ียวกับ อาการคลินิก โปรโตคอลการรักษา กลยุทธการปองกัน และการศึกษา

ความรูใหกับผูปวย เปาหมายคือเพ่ือเตรียมความพรอมและทักษะใหพรอมท่ีจะใหบริการดูแลอยางมี

ประสิทธิภาพและลดการแพรเชื้อของโรคไดอยางเหมาะสม 

วัตถุประสงค 

เพ่ือเตรียมความพรอมและเสริมสรางทักษะใหแกบุคลากรทางการแพทยท่ีเก่ียวของ ในการใหบริการดูแล

โรคติดตอทางเพศสัมพันธและฝดาษวานรท่ีมีความเปนประสิทธิภาพ โดยการเนนท้ังดานการปองกัน การ

วินิจฉัย และการรักษาของโรคติดตอทางเพศสัมพันธและฝดาษวานร ซ่ึงจะชวยเพ่ิมโอกาสใหผูปวยไดรับการ

รักษาท่ีเหมาะสมและลดความรุนแรงของโรค นอกจากนี้ยังเนนการลดการแพรเชื้อของโรคติดตอทาง

เพศสัมพันธและฝดาษวานรในสถานพยาบาลและชุมชนท่ัวไปดวยการสอนใหเขาใจและปฏิบัติตามมาตรการ

ควบคุมการติดเชื้ออยางเหมาะสม 

เนื้อหา 

 แนวทางการดูแลรักษาโรคติดตอทางเพศสัมพันธและฝดาษวานร ประกอบดวย สาเหตุ ปจจัยเสี่ยง  

อาการ  แนวทางการตรวจวินิจฉัย ภาวะแทรกซอน  การรักษาและ การปองกันในโรคดังตอไปนี้ 

1. โรคหนองใน Gonorrhea 

2. โรคซิฟลิส (Syphilis) 

3. ฝดาษวานร 

  



 
14 การพัฒนาศักยภาพบุคลากรทางการแพทยในการปองกันและดูแลรักษาเอดสวัณโรคและโรคติดตอทางเพศสัมพันธ ในหนวยบริการปฐมภูมิ กรุงเทพมหานคร 

การประเมิน 

แบบสอบถาม 

คําชี้แจง โปรดเลือกเพียง 1 คําตอบในแตละรายการ โดยใสเครื่องหมาย √ ในชองวาง เพ่ือแสดงถึงระดับคะแนนของทาน 

ดังน้ี  5 = มากท่ีสุด ,4 = มาก, 3 = ปานกลาง, 2=  นอย, 1= นอยท่ีสุด 

หัวขอ แนวทางการการดูแลรักษาโรคตดิตอทางเพศสมัพันธและฝดาษวานร 

ลําดับ รายการ 
ระดับคะแนน 

5 4 3 2 1 

1 กอนอบรมทานมีความรูในหัวขอท่ีอบรมน้ีในระดับ           

2 หลังการอบรมทานมีความรูในหัวขอท่ีอบรมน้ีในระดับ           

ความคิดเห็นเก่ียวกับเน้ือหาการอบรมและวิทยากร  

3 ความสําคญัของเน้ือหา            

4 เน้ือหาการอบรมสามารถนําไปประยุกตใชในการปฏิบัติงาน           

5 สื่อในการถายทอดความรู           

6 เอกสารประกอบการอบรม           

7 สอดคลองกับวัตถุประสงคการอบรม           

ขอเสนอแนะ/ขอคดิเห็นอ่ืนๆ 

 

  



 
15 การพัฒนาศักยภาพบุคลากรทางการแพทยในการปองกันและดูแลรักษาเอดสวัณโรคและโรคติดตอทางเพศสัมพันธ ในหนวยบริการปฐมภูมิ กรุงเทพมหานคร 

Module 5 แนวทางการวินิจฉัยการติดเชื้อเอชไอว ีและ การดูแลรักษา (XX นาที) 

แนวคิด 

 ในการวินิจฉัย HIV ผานการทดสอบ HIV, การทดสอบดวยตนเอง, และการทดสอบดวยดัชนี เปน

การใชวิธีการตาง ๆ เพ่ือระบุบุคคลท่ีติดเชื้อ HIV ซ่ึงการวินิจฉัย HIV ผานวิธีเหลานี้เนนความสําคัญของการ

ขยายการเขาถึงบริการ HIV Testing การเขาถึงกลุมเสี่ยงตอการติดเชื้อ HIV และสงเสรมิการตรวจพบและการ

เชื่อมตอไปยังบริการดูแลและรักษา HIV โดยตรวจพบการเชื่อมตออยางรวดเร็วและการใหบริการแกบุคคลท่ี

ไดรับ HIV Testing ไมวาจะอยูในสถานท่ีคลินิก HIV Self-Testing หรือ Index Testing 

วัตถุประสงค 

1. เพ่ือใหมีความรู ความเขาใจ ในการวินิจฉัยการติดเชื้อHIV ในรูปแบบตางๆ 

2. เพ่ือเสริมสรางศักยภาพในการแปรผล จากการวินิจฉัยการติดเชื้อเอชไอวี ในรูปแบบตางๆ 

เนื้อหา 

1. การวินิจฉัย HIV  : คําจํากัดความ  ความหมาย และการดําเนินงาน 

1) HIV Testing และ Same Day Result :  

a. เปนการทดสอบ HIV โดยทําโดยผูใหบริการดานสุขภาพในสถานท่ีคลินิก โดยสวนใหญ

จะรวมการปรึกษากอนการทดสอบ การเก็บตัวอยางเลือดหรือนํ้าลาย การทดสอบใน

หองปฏิบัติการเพ่ือหาภูมิตานทานหรือแอนติเจน HIV และการปรึกษาหลังการทดสอบ 

i. การตรวจหาเชื้อไวรัส โดยการตรวจ antibody  และ การตรวจหา Antigen 

ของเชื้อ HIV 

ii. การเลือกใชชุดตรวจ 

 ชุดตรวจกรองท่ี 1 (A1) ตองเปนชุดตรวจสำหรับแอนติเจน และแอนติบอดี

ในรุนท่ี 4 (4th generation ssay) และชุดตรวจกรองท่ี 3 (A3) ตองเปนชุด

ตรวจในรุนท่ี 3 (3rd generation assay)  

 ชุดตรวจกรองท่ี 1 (A1) เปนชุดตรวจสำหรับแอนติบอดีรุน ท่ี 3 (3rd 

generation assay) 

b. Same Day Result 

2) HIV Self Screening-Testing (HIVST): เปนการใหบุคคลทําการทดสอบ HIV เองในสถานท่ี

สวนตัว โดยใชตัวอยางนํ้าลายหรือเลือด ชุดทดสอบเองมักจะรวมคําแนะนําสําหรับการเก็บ

ตัวอยาง การทดสอบ และการตีความผลลัพธ 
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3) Index Testing: เปนการระบุและทดสอบพารทเนอรทางเพศหรือการแบงปนเข็มของบุคคลท่ีติด

เชื้อ HIV โดยการทดสอบดวยดัชนีนี้มุงเพ่ือการวินิจฉัยการติดเชื้อ HIV ในข้ันตนระหวางพารท

เนอรท่ีอาจเสี่ยงตอการติดเชื้อมากข้ึน 

2. การดูแลรักษา HIV ( HIV treatment)  

1) การตรวจหาโรครวม โดยเฉพาะโรคติดเชื้อฉวยโอกาสสำคัญ และการดูแลรักษา ไดแก 

i. วัณโรค (Tuberculosis, TB) 

ii. โรคปอดอักเสบจากเชื้อนิวโมซิสติส จิโรเวซิไอ หรือ พีซีพี 

iii. โรคคริปโตคอกโคสิส (Cryptococcosis) 

iv. Cytomegalovirus infection 

v. Talaromycosis and Histoplasmosis 

vi. Kaposi sarcoma (KS) 

2) การรักษาดวยยาตานเอชไอวี ในประเทศไทย 

3) การปองกันการติดเชื้อเอชไอวี (HIV prevention)   

i. PrEP/PEP 

ii. การปองกันการติดเชื้อเอชไอวีแบบผสมผสาน (Combination Prevention 

Methods) 

4) แนวปฏิบัติเม่ือบุคลากรสาธารณสุขสัมผัสเลือดหรือสารคัดหลั่งขณะปฏิบัติงาน (HIV oPEP) 

5) การปองกันและรักษาโรคติดเชื้อฉวยโอกาส 

6) การลดการตีตราและเลือกปฏิบัติ (HIV stigma and discrimination) 
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การประเมิน 

แบบสอบถาม 

คําช้ีแจง  

โปรดเลือกเพียง 1 คําตอบในแตละรายการ โดยใสเครื่องหมาย √ ในชองวาง เพ่ือแสดงถึงระดับคะแนนของทาน 

ดังนี้   5 = มากท่ีสุด ,4 = มาก, 3 = ปานกลาง, 2=  นอย, 1= นอยท่ีสุด 

 

หัวขอ แนวทางการวินิจฉัยการติดเชื้อเอชไอวี และ การดูแลรักษา 

ลําดับ รายการ 
ระดบัคะแนน 

5 4 3 2 1 

1 กอนอบรมทานมีความรูในหัวขอท่ีอบรมนี้ในระดับ           

2 หลังการอบรมทานมีความรูในหัวขอท่ีอบรมนี้ในระดับ           

ความคิดเห็นเก่ียวกับเนื้อหาการอบรมและวิทยากร  

3 ความสําคัญของเนื้อหา            

4 เนื้อหาการอบรมสามารถนําไปประยุกตใชในการปฏิบัติงาน           

5 สื่อในการถายทอดความรู           

6 เอกสารประกอบการอบรม           

7 สอดคลองกับวัตถุประสงคการอบรม           

ขอเสนอแนะ/ขอคิดเห็นอ่ืนๆ 
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Module 6 การบริหารจัดการคลินิกยาตานไวรัสในฐานะ HIV Co-Ordinator  (XX นาที) 

แนวคิด 

การบริหารจัดการคลินิกยาตานไวรัสในฐานะ HIV Co-Ordinator เปนหนาท่ีท่ีมีความสําคัญในการดูแล

ผูปวย HIV/AIDS อยางถูกตองและเหมาะสม ดานบริหารจัดการคลินิกมีหลายดานท่ีตองใสใจ เชน: 

1. การจัดการยา: ควรมีการติดตามและจัดการยาตานไวรัส HIV อยางเครงครัด เพ่ือใหผูปวยไดรับยาตรง

ตามตองการ และมีความสอดคลองกับกําหนดการรับประทานยาในแตละวัน 

2. การติดตามการรักษา: การติดตามการรักษาและนัดหมายตรวจระยะเวลาใหเปนประจํา เพ่ือใหม่ันใจ

วาผูปวยไดรับการดูแลและรักษาอยางเหมาะสม 

3. การประสานงาน: ควรมีการประสานงานกับทีมแพทย พยาบาล และบุคลากรทางการแพทยอ่ืนๆ 

เพ่ือใหการดูแลผูปวยเปนไปอยางมีประสิทธิภาพ 

4. การใหคําแนะนําและการสนับสนุน: การใหคําแนะนําเก่ียวกับการดูแลสุขภาพท้ังรางกายและจิตใจ 

รวมถึงการสนับสนุนใหผูปวยมีความเขาใจเก่ียวกับโรค HIV/AIDS และการรักษา 

5. การจัดการกับปญหา: การรับมือกับปญหาท่ีเกิดข้ึนในคลินิก เชน ปญหาท่ีเก่ียวกับการยา หรือปญหา

ท่ีเก่ียวกับสุขภาพท่ัวไปของผูปวย 

6. การศึกษาและการพัฒนาอยางตอเนื่อง: การทํางานในฐานะ HIV Co-Ordinator ควรมีการศึกษาและ

พัฒนาทักษะอยางตอเนื่อง เพ่ือปรับปรุงการดําเนินงานใหดียิ่งข้ึนตามความกาวหนาของการรักษา 

HIV/AIDS และการดูแลผูปวยในระยะยาว 

การบริหารจัดการคลินิกยาตานไวรัสในฐานะ HIV Co-Ordinator เปนงานท่ีมีความสําคัญและมีความ

รับผิดชอบในการดูแลผูปวย HIV/AIDS อยางเปนระบบและเปนวิชาชีพ 

วัตถุประสงค 

1. เพ่ิมความ เขาใจหลักการทางการแพทยและการดูแลผูปวย HIV/AIDS อยางเหมาะสม 

2. ปรับปรุง พัฒนาทักษะและความสามารถในการจัดการคลินิกและการดูแลผูปวย HIV/AIDS อยางเปน

ระบบและเปนประสิทธิภาพ 

3. สรางความม่ันใจและความรับผิดชอบในการทํางาน 

เนื้อหา 

1. องคประกอบการบริหารจัดการคลินิกยาตานไวรัส 

2. การจําแนกผูปวยเพ่ือการดูแลรักษาและการติดตาม 

ก. ART naïve patient 

i. การบริหารจัดการ  
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ii. Flow การดูแลและการติดตาม 

iii. เครื่องมือในการดูแลรักษาและการติดตาม 

1. แบบฟอรมการซักประวัติ 

2. แบบฟอรเฝาระวังการติดเชื้อรายใหม RTRI-1  

3. Flow การดูแลและการติดตามในกลุม ART naïve patient 

4. แบบประเมินการกินยาและอาการไมพึงประสงคจากการใชยา 

ข. ART experienced patient 

i. การบริหารจัดการ 

ii. Flow การดูแลและการติดตาม 

iii. เครื่องมือในการดูแลรักษาและการติดตาม 

1. แบบประเมินการกินยาและอาการไมพึงประสงคจากการใชยา 

2. แบบฟอรม Refer case 

ค. ART Refill Patient 

i. การบริหารจัดการ 

ii. Flow การดูแลและการติดตาม 

  



 
20 การพัฒนาศักยภาพบุคลากรทางการแพทยในการปองกันและดูแลรักษาเอดสวัณโรคและโรคติดตอทางเพศสัมพันธ ในหนวยบริการปฐมภูมิ กรุงเทพมหานคร 

การประเมิน  

 แบบสอบถาม 

คําช้ีแจง  

โปรดเลือกเพียง 1 คําตอบในแตละรายการ โดยใสเครื่องหมาย √ ในชองวาง เพ่ือแสดงถึงระดับคะแนนของทาน 

ดังนี้   5 = มากท่ีสุด ,4 = มาก, 3 = ปานกลาง, 2=  นอย, 1= นอยท่ีสุด 

 

หัวขอ การบริหารจัดการคลินิกยาตานไวรัสในฐานะ HIV Co-Ordinator   

ลําดับ รายการ 
ระดบัคะแนน 

5 4 3 2 1 

1 กอนอบรมทานมีความรูในหัวขอท่ีอบรมนี้ในระดับ           

2 หลังการอบรมทานมีความรูในหัวขอท่ีอบรมนี้ในระดับ           

ความคิดเห็นเก่ียวกับเนื้อหาการอบรมและวิทยากร  

3 ความสําคัญของเนื้อหา            

4 เนื้อหาการอบรมสามารถนําไปประยุกตใชในการปฏิบัติงาน           

5 สื่อในการถายทอดความรู           

6 เอกสารประกอบการอบรม           

7 สอดคลองกับวัตถุประสงคการอบรม           

ขอเสนอแนะ/ขอคิดเห็นอ่ืนๆ 
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Module 7 การบริหารจดัการยาARVและPrEP/PEP โดยเภสัชกร (XX นาที) 

แนวคิด 

การบริหารจัดการยาตานไวรัสเอชไอวี (ARV) และยาปองกันและรักษา (PrEP/PEP) โดยเภสัชกรมีแนวคิด

ท่ีมุงเนนการใหบริการท่ีมีประสิทธิภาพและปลอดภัยสําหรับผูปวยและประชาชนท่ีมีความเสี่ยงตอการติดเชื้อ

เอชไอวี โดยมีข้ันตอนและแนวทางดังนี้: 

1. การจัดหาและจัดเก็บยา: เภสัชกรจะตองรับผิดชอบในการจัดหาและจัดเก็บยา ARV, PrEP และ PEP 

อยางเพียงพอและมีความพรอมใชงานตลอดเวลา โดยควรมีการตรวจสอบความเพียงพอของสตอก

และวางแผนสั่งซ้ือเพ่ือปองกันการขาดสูญเสีย 

2. การจัดเก็บและจัดจําหนายอยางปลอดภัย: เภสัชกรตองทําการจัดเก็บและจัดจําหนายยาใหสอดคลอง

กับมาตรฐานความปลอดภัยและความสะอาด เพ่ือปองกันการปนเปอนหรือความเสี่ยงในการใชยา 

3. การใหคําแนะนําและการปฏิบัติตามระเบียบวิธีใชยา: เภสัชกรมีหนาท่ีใหคําแนะนําเก่ียวกับวิธีการใชยา 

ARV, PrEP และ PEP ใหแกผูรับบริการอยางชัดเจนและเขาใจ รวมถึงการแนะนําเก่ียวกับขอควรระวัง

และผลขางเคียงของยา 

4. การติดตามการรับประทานยาและความประพฤติในการใชยา: เภสัชกรจะตองมีบทบาทในการติดตาม

การรับประทานยาของผูปวยและใหคําแนะนําเก่ียวกับวิธีการรับประทานอยางสม่ําเสมอ 

5. การตรวจสอบประสิทธิภาพและประสิทธิผลของยา: เภสัชกรมีหนาท่ีในการตรวจสอบประสิทธิภาพ

และประสิทธิผลของยา ARV, PrEP และ PEP โดยการตรวจสอบผลการใชยาและการติดตามการ

รับประทานยาของผูปวย 

6. การใหขอมูลและการปรึกษา: เภสัชกรมีหนาท่ีใหขอมูลและการปรึกษาเก่ียวกับการใชยา ARV, PrEP 

และ PEP ใหแกบุคลากรทางการแพทยและประชาชนท่ัวไป เพ่ือเพ่ิมความเขาใจและความตระหนัก 

ในการปองกันและรักษาเอชไอวี 

การบริหารจัดการยา ARV, PrEP และ PEP โดยเภสัชกรเปนสวนสําคัญท่ีชวยใหการดูแลสุขภาพท่ีมี

ประสิทธิภาพและปลอดภัยสําหรับผูปวยและสังคมท่ีมีความเสี่ยงตอการติดเชื้อเอชไอวีไดมีประสิทธิภาพท่ี

สูงข้ึน 

วัตถุประสงค 

1. เพ่ิมความเขาใจถึงระบบสุขภาพท่ีเก่ียวของกับการรักษา HIV/AIDS และการปองกันการติดเชื้อ รวมถึง

การทํางานรวมกับทีมดานการแพทยและบริการสุขภาพอ่ืนๆ 

2. ปรับปรุงทักษะการใหบริการในการจัดการยา ARV, PrEP และ PEP อยางมีประสิทธิภาพ รวมถึงการ

ใหคําแนะนําและการอธิบายเก่ียวกับยาใหแกผูรับบริการอยางชัดเจน 

3. เสริมสรางความรับผิดชอบในการดูแลผูปวยโรค HIV/AIDS และการชวยเหลือในการปองกันการติดเชื้อ  
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เนื้อหา 

1. ขอบเขตการใหบริการการปรึกษา ปองกัน ดูแลรักษา ของเภสัชกร 

2. การบริหารจัดการยาARV และ PrEP/PEP 

ก. การเบิกจายยาในระบบ VMI/ยานอกสิทธิ/Stock ยา 

ก. ประเภทยาในการปองกันและรกัษาการติดเชื้อเอชไอวี ไดแก ARV/PrEP/PEP 

ข. การเบิกยาในการปองกันและรักษาการติดเชื้อเอชไอวี 

1. การเบิกยา ARV (Antiretroviral Drug) : ยาตานไวรัสเอชไอวี 

- สิทธิคนไทยบัตรทอง : เบิกยาผานโปรแกรม NAP ของ สปสช. จัดสงยาใหท่ีศูนยบริการ

สาธารณสุขท่ีเบิกยา 1 ครั้ง/เดือน 

- สิทธิตางดาวและคนไทยไรสิทธิ : เบิกยาจากกองเภสัชกรรม สำนักอนามัย/โครงการ ART 

for migrants ในผูปวยตางดาวของกอง เอดสและโรคติดตอทางเพศสัมพันธ กรมควบคุมโรค กระทรวง

สาธารณสุข โดยยาจากกองเภสัชกรรม สำนักอนามัย/โครงการ ART for migrants จัดสงยาใหท่ี

ศูนยบริการสาธารณสุข ประมาณ 1-2 ครั้ง/ป 

- ประกันสังคม ขาราชการ : เบิกยาจากกองเภสัชกรรม สำนักอนามัย จัดสงยาให ท่ี

ศูนยบริการสาธารณสุข ประมาณ 1-2 ครั้ง/ป 

  2. การเบิกยา PrEP (Pre – exposure Prophylaxis) 

- คนไทยทุกสิทธ ิ: เบิกยาผานโปรแกรม NAP ของ สปสช. จัดสงยาใหท่ีศูนยบริการสาธารณสุข

ท่ีเบิกยา 1 ครั้ง/เดือน  

- ตางดาวและคนไทยไรสิทธิ : เบิกยาจากกองเภสัชกรรม สำนักอนามัย/โครงการ Global 

Fund (GF) ในผูปวยตางดาวของกอง เอดสและโรคติดตอทางเพศสัมพันธ กรมควบคุมโรค กระทรวง

สาธารณสุข โดยยาจากกองเภสัชกรรม สำนักอนามัย/โครงการ Global Fund (GF) จัดสงยาใหท่ี

ศูนยบริการสาธารณสุข ประมาณ 1-2 ครั้ง/ป 

  3. การเบิกยา PEP (Post-Exposure Prophylaxis) 

- คนไทยทุกสิทธ ิ: เบิกยาผานโปรแกรม NAP ของ สปสช. จัดสงยาใหท่ีศูนยบริการสาธารณสุข

ท่ีเบิกยา 1 ครั้ง/เดือน  

- ตางดาวและคนไทยไรสิทธิ : เบิกยาจากกองเภสัชกรรม สำนักอนามัย จัดสงยาใหท่ี

ศูนยบริการสาธารณสุข ประมาณ 1-2 ครั้ง/ป 

ข. การเบิกยาของโครงการในความดูแลของกองเอดสและโรคติดตอทางเพศสัมพันธ กรมควบคุมโรค 

กระทรวงสาธารณสุข ในคนตางดาวและคนไทยไรสิทธิ 

  1. โครงการ ART for Migrants 

  - สำหรับเบิกยา ARV ในผูปวยตางดาวและคนไทยไรสิทธิ โดยแจงรายชื่อ ผูปวยท่ีตองรับยา 

ARV ไปท่ีกลุมงานโรคเอดสและโรคติดตอทางเพศสัมพันธ สำนักอนามัย 1 ครั้ง/ป 
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   - ศูนยบริการสาธารณสุขไดรับรหัส NAP ของผูปวยแตละราย จากกลุมงานโรคเอดสและ

โรคติดตอทางเพศสัมพันธ สำนักอนามัย 

  - นำรหัส NAP ของผูปวยท่ีตองรับยา ARV มาเบิกยาในโปรแกรม NAP 

  - จัดสงยาใหท่ีศูนยบริการสาธารณสุขประมาณ 1-2 ครั้ง/ป 

  2. โครงการ Global Fund (GF) 

   - สำหรับเบิกยา PrEP ในผูรับบริการตางดาวและคนไทยไรสิทธิ นำชื่อผูรับบริการรายงานใน

โปรแกรม NAP และกรอกขอมูลประวัติการรักษาของผูรับบริการ (โปรแกรม NAP ในสวนของ

พยาบาล) 

- จัดสงยาใหท่ีศูนยบริการสาธารณสุขประมาณ 1-2 ครั้ง/ป 

 

 1.4 การประมาณการยอดการเบิกยาของกองเภสัชกรรม 

จำนวนยาท่ีตองเบิก (ผูปวยตางดาวและคนไทยไรสิทธิ) = (จำนวนผูปวยท้ังหมด + 20% ของ

จำนวนผูปวยท้ังหมด) × จำนวนเดือน 

 ตัวอยาง จำนวนยา ARV ศบส. 26 ท่ีตองเบิก 1 ป = (200 คน + 40 คน) × 12 เดือน = 2,880 กระปุก  

3. ตัวอยางการใหการปรึกษาโดยเภสัชกร ในศูนยบริการสาธารณสุข 
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การประเมิน  

 แบบสอบถาม 

คําช้ีแจง  

โปรดเลือกเพียง 1 คําตอบในแตละรายการ โดยใสเครื่องหมาย √ ในชองวาง เพ่ือแสดงถึงระดับคะแนนของทาน 

ดังนี้   5 = มากท่ีสุด ,4 = มาก, 3 = ปานกลาง, 2=  นอย, 1= นอยท่ีสุด 

 

หัวขอ การบริหารจดัการยาARVและPrEP/PEP โดยเภสัชกร 

ลําดับ รายการ 
ระดบัคะแนน 

5 4 3 2 1 

1 กอนอบรมทานมีความรูในหัวขอท่ีอบรมนี้ในระดับ           

2 หลังการอบรมทานมีความรูในหัวขอท่ีอบรมนี้ในระดับ           

ความคิดเห็นเก่ียวกับเนื้อหาการอบรมและวิทยากร  

3 ความสําคัญของเนื้อหา            

4 เนื้อหาการอบรมสามารถนําไปประยุกตใชในการปฏิบัติงาน           

5 สื่อในการถายทอดความรู           

6 เอกสารประกอบการอบรม           

7 สอดคลองกับวัตถุประสงคการอบรม           

ขอเสนอแนะ/ขอคิดเห็นอ่ืนๆ 
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ภาคผนวก 
เอกสารประกอบการประชุม 
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