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PrEP - ไม่แพร๊บ (ตอนสุดท้าย) 
นิวตัร สวุรรณพฒันา 

 
ขอเกร่ิน... 
บทความเร่ือง “PrEP ไมแ่พร๊บ” เขียนเพ่ือทบทวนข้อถกเถียงเร่ือง การน า PrEP มาก าหนดใช้เป็น
ยทุธศาสตร์ด้านการป้องกนัในหลายประเทศทัว่โลก รวมทัง้ประเทศไทย ซึง่คาดวา่ก าลงัมีการด าเนินการ
จดัท าอยู ่และคาดวา่จะมีกระบวนการจดัรับฟังความคดิเห็นและข้อเสนอแนะในเร็ววนันี ้
 บทความนีเ้ป็นตอนสดุท้าย โดยพยายามรวบรวมความเคล่ือนไหวและข้อโต้แย้งเร่ือง PrEP ณ ปี
พ.ศ. ปัจจบุนั พร้อมทัง้ข้อมลูโครงการวิจยั PrEP ท่ีใกล้ปีปัจจบุนั 
 
ปีปัจจุบัน 2558 กับค าถาม ประเทศไทยเอายังไงเร่ือง PrEP 
ด้านการวิจัย 

ผมอยากเร่ิมต้นด้วยการมองวา่ ผลการวิจยั 2 ชิน้ส าคญัในยโุรปคือ “PROUD” ในองักฤษ และ 
“IPERGAY” ในฝร่ังเศส ท่ีเพิ่งประกาศผลในชว่งปลายปี 2557 ชีว้า่ประสิทธิผลในการป้องกนัฯ ในกลุม่ 
MSM อาจกลายเป็นเง่ือนไขส าคญัในการผลกัดนัการก าหนด PrEP เป็นยทุธศาสตร์เพิ่มเตมิด้านการ
ป้องกนัในยโุรป พร้อมกบัการเคล่ือนไหวให้ศนูย์ป้องกนัและควบคมุโรคของสหภาพยโุรป (ECDC) ออก
แนวปฏิบตักิารใช้ PrEP และให้องค์การอาหารและยาของสหภารพยโุรป (EU FDA) รับพิจารณาขึน้
ทะเบียนเพิ่มเตมิคณุสมบตัขิอง Truvada เป็นยาใช้เพ่ือการป้องกนั ทัง้ท่ีก่อนหน้านัน้ ยงัลงัเล ตามท่ีได้
กลา่วไปแล้วในบทความตอนแรก นัน่ยอ่มสง่ผลเน่ืองตอ่การประกาศใช้ PrEP เป็นยทุธศาสตร์ด้านการ
ป้องกนัส าหรับกลุม่ประเทศในสหภาพยโุรป 

ส าหรับภาพรวมโครงการวิจยัและผลการวิจยัเร่ือง PrEP ในรอบ 5 ปี (2553 – 2558) i ผมขอ
จ าแนกออกเป็นกลุม่ๆ ดงันี ้

กลุม่โครงการวิจยัและผลการวิจยั PrEP ในกลุม่เกย์ กะเทย และกลุม่ชายท่ีมีเพศสมัพนัธ์ได้กบัทัง้ 
2 เพศ 

ปลายปี 2553 ประกาศผลวิจยั iPrEX ซึง่เป็นการวิจยัใน 6 ประเทศ 3 ทวีป ระบกุารใช้ PrEP ชว่ย
ลดความเส่ียงจากการได้รับเอชไอวีได้ 42 % แตห่ากกินยาอยา่งสม ่าเสมอ จะป้องกนัการรับเอชไอวีได้ 92 
% และการวิเคราะห์อยา่งละเอียดในภายหลงัระบสุามารถป้องกนัได้ 99% 

ปลายปี 2557 ประกาศผลวิจยั PROUD & IPERGAY ในยโุรประบกุารให้ยาต้านไวรัสในทนัท่ีชว่ย
ลดความเส่ียงจากการได้รับเอชไอวี 86% (รายละเอียดเอ่ยถึงไปแล้วในบทความ ตอนแรก) 

กลุม่โครงการวิจยัและผลการวิจยั PrEP ในกลุม่หญิง-ชายมีเพศสมัพนัธ์ตา่งเพศ (Heterosexual) 
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ต้นปี 2554 ประกาศผลวิจยั Partner PrEP และ TDF2 ในหลายประเทศในทวีปแอฟริกาใต้ ระบลุด
ความเส่ียงการถ่ายทอดเชือ้ในเพศสมัพนัธ์ระหวา่ง “คูต่า่ง” ได้ 75% และหากกินยาอย่างสม ่าเสมอจะ
ป้องกนัการรับเอชไอวีได้ 90%  

กลางปี 2554 ประกาศผลวิจยั VOICE และ FEM PrEP เป็นการวิจยัในกลุม่หญิงท่ีมีเพศสมัพนัธ์
ตา่งเพศ ในหลายประเทศในทวีปแอฟริกาใต้ โครงการวิจยัหยดุการให้ยาก่อนสิน้สดุระยะเวลาด าเนินการ
วิจยั เน่ืองจากพบกลุม่ท่ีใช้ยาทดลองกบัสารเลียนแบบ มีสดัสว่นการได้รับเชือ้เอชไอวีเทา่ๆ กนั ตอ่มาเม่ือ
วิเคราะห์ระดบัยาในกระแสเลือดพบวา่ ผู้หญิงท่ีเข้าร่วมฯ ไมไ่ด้กินยา แม้วา่จะรายงานวา่ได้กินยาไว้ก็ตาม 

กลุม่โครงการวิจยัและผลการวิจยั PrEP ในกลุม่ผู้ใช้ยาเสพตดิด้วยวิธีการฉีด ในกรุงเทพฯ ประเทศ
ไทย ระบลุดความเส่ียงการรับเชือ้ฯ ได้ 49 % และลดได้ 74 % ในกลุม่ผู้ ท่ีมากินยาตอ่หน้าทีมวิจยั 

ส าหรับปี 2558 มีโครงการวิจยัในลกัษณะการจดับริการให้ PrEP (Demonstration Project) 
จ านวนหลายโครงการในหลายประเทศและทวีป ทัง้ท่ียงัอยูใ่นระหวา่งการด าเนินงานและสิน้สดุการ
ด าเนินงานแล้ว 
 

 
 
 
 
 
 
 
ในสว่นประเทศไทย ต้นเดือนมิถนุายน 2558 กรมควบคมุโรค กระทรวงสาธารณสขุไทย ร่วมกบั

ภาคีวิจยั และภาคีของชมุชน MSM ในประเทศไทยประกาศท าโครงการวิจยัเพ่ือพฒันาระบบการดแูลผู้ ท่ีมี
เชือ้เอชไอวี 2 โครงการคือ 1) โครงการTest and Treat หรือการตรวจเชือ้เอชไอวีและรักษาด้วยยาต้านไวรัส
ทนัที เบือ้งต้นศกึษาในชมุชนและสถานบริการสาธารณสขุ 7 จงัหวดั ได้แก่ กรุงเทพมหานคร จ.ปทมุธานี 
ชลบรีุ อดุรธานี ขอนแก่น เชียงใหม ่และ จ.สงขลา รับอาสาสมคัร 8,000 คน และ 2) โครงการประเมินการ
กินยาต้านไวรัสเพื่อป้องกนัการติดเชือ้ก่อนสมัผสัเชือ้ฯ (PrEP) โดยศกึษาในกลุม่ท่ีมีผลเอชไอวีเป็นลบ 600 
คน ในกรุงเทพฯ จ.ปทมุธานี และ จ.ชลบรีุทัง้ 2 โครงการนีด้ าเนินการในกลุม่ชายรักชายและสาวประเภท
สองโดยเฉพาะ ใช้ระยะเวลาด าเนินโครงการ 3 ปี  โดยเปิดรับสมคัรอาสาสมคัรทัง้ 2 โครงการ ตัง้แตเ่ดือน
พฤษภาคม 2558 เป็นต้นมา จนถึงพฤษภาคม 2559 จากนัน้จะตดิตามอาสาสมคัรทกุคนเป็นเวลา 18 
เดือน และใช้เวลาสรุปผลการศกึษา 6 เดือนii 
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ด้านนโยบายและมาตรการ 
ในประเทศไทย 

แนวทางการตรวจรักษาและป้องกนัการรับ-ถ่ายทอดเชือ้เอชไอวีฉบบัปัจจบุนั ระบ ุPrEP เป็น
มาตรการทางเลือกในการป้องกนัฯ อย่างหนึง่ แตย่งัไมร่วมอยูใ่นชดุสิทธิประโยชน์ด้านการป้องกนัของ
ประเทศ “การเข้าถึงบริการ PrEP ในประเทศไทยยงัคงจ ากดัอยูใ่นลกัษณะของโครงการวิจยัและโครงการ
น าร่องในกลุม่ประชากรส าคญั เพ่ือผลกัดนัเข้าสูน่โยบายตอ่ไป ในขณะนีบ้ริการ PrEP ยงัไมไ่ด้อยูภ่ายใต้
สิทธิการรักษาพยาบาลใด” หากต้องการรับบริการจากสถานพยาบาลตา่งๆ สามารถท าได้โดยรับผิดชอบ
คา่ใช้จา่ยเอง ระบรุาคายาอยูท่ี่ประมาณ 750 – 2,000 บาท/เดือน พร้อมแนะน าเกณฑ์การประเมินผู้ ท่ี
เหมาะสมกบัการใช้ PrEP การใช้และการตดิตามผู้ใช้ PrEPiii 

คณะอนกุรรมการระดบัประเทศ ด้านเทคโนโลยีใหม่ทางชีวการแพทย์เพ่ือป้องกนัการติดเชือ้เอชไอ
วี ได้เร่ิมปรึกษาหารือเร่ืองความเป็นไปได้ในการน าเอาบริการ PrEP เข้าไว้ในชดุสิทธิประโยชน์ด้านการ
รักษาพยาบาลของประเทศ  

ความเคล่ือนไหวทัง้สองประเดน็ข้างต้น บอกตรงไปตรงมาถึงความต้องการในการผลกัดนัทาง
นโยบาย เพ่ือน าเอา PrEP มาใช้เป็นยทุธศาสตร์และมาตรการด้านการป้องกนัของประเทศ เพ่ือให้เกิด
บริการ PrEP ในสถานพยาบาล ซึง่สอดคล้องกบัทิศทางการจดัท าแผนยทุธศาสตร์การยตุปัิญหาเอดส์
ภายในปี 2573 (Ending AIDS in 2030) ของประเทศ ซึ่งก าลงัเร่ิมต้นในชว่งกลางปี 2558 โดยครัง้นีไ้ด้มี
การก าหนดให้จดัท าแผนยทุธศาสตร์ด้านการใช้เทคโนโลยีใหมด้่านชีวการแพทย์เพ่ือการป้องกนัฯ ขึน้มา
เพิ่มเตมิด้วย 
ในระดับนานาชาติ 

หลายประเทศในทวีปแอฟริกาใต้ซึง่ยงัคงเผชิญปัญหาอย่างหนกัในด้านการได้รับ-ถ่ายทอดเชือ้เอช
ไอวี มีการเคล่ือนไหว ผลกัดนัให้มีการน า PrEP มาก าหนดใช้เป็นยทุธศาสตร์ด้านการป้องกนัอยา่งเร่งดว่น 
แซมเบียเป็นประเทศหนึง่ท่ีมีการออกมาผลกัดนัโดยคนในชมุชน นกัรณรงค์เคล่ือนไหว ทัง้ในและภาคีนอก
ประเทศ โดยตัง้ข้อสงัเกตวา่ สาเหตท่ีุยงัไมมี่การน า PrEP มาก าหนดเป็นยทุธศาสตร์ด้านการป้องกนัของ
ประเทศอาจเก่ียวข้องกบั โครงการวิจยั iPrEX ท่ีด าเนินการในกลุม่เกย์ และกะเทย ดงันัน้จงึเกิดความกงัวล
วา่การประกาศใช้ PrEP ในประเทศ จะเทา่กบัเป็นการยอมรับการมีอยูข่องคนกลุม่นีใ้นสงัคมแซมเบีย อีก
ทัง้ยงัระบวุา่ การไมย่อมประกาศนโยบายดงักล่าวยงัสง่ผลกระทบตอ่คนกลุม่อ่ืนๆ ท่ีจะได้รับประโยชน์จาก
การป้องกนัฯ เชน่ กลุม่ “คูต่า่ง” (คนหนึง่มีเอชไอวีอีกคนไมมี่เอชไอวี ซึง่หมายรวมทัง้คนท่ีรักเพศเดียวกนั
และรักตา่งเพศ)พร้อมเรียกร้องให้มีการน าเอาเร่ืองนีม้าพดูคยุแลกเปล่ียนเร่ืองผลกระทบท่ีจะเกิดขึน้ iv 

ข้อสงัเกตข้างต้นท าให้ผมนกึถึงขา่วเร่ืองท่ี หลายประเทศในทวีปแอฟริกา ยงัคงก าหนดให้การเป็น
เกย์ การพดูถึงเกย์ และการจดับริการให้กบัเกย์ถือเป็นเร่ืองผิดกฎหมาย มีโทษทางอาญาvvi  
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รวมทัง้บรรยากาศการพดูคยุในกลุม่นกัรณรงค์ชมุชน หนึ่งวนัก่อนการประชมุ HIV R4P ท่ีเคป
ทาวน์ เม่ือปลายเดือนตลุาคม 2557 โดยในห้องประชมุมีผู้แทนจากชมุชนและนกัเคล่ือนไหวผิวด าจาก
หลายประเทศในทวีปแอฟริกาใต้ ชว่งหนึง่มีข้อแนะน าส าหรับ คนชมุชนและนกัรณรงค์ชาวแอฟริกาใต้ท่ี
พดู/เคล่ือนไหวในการประชมุโดยประกาศตวัวา่เป็นเกย์ ว่า อาจมีการถ่ายรูป ท าข่าวและเผยแพร่ในท่ี
สาธารณะ ซึง่อาจกลายเป็นอนัตรายให้ถกูรวบและจบัตวัเม่ือเดนิทางกลบัประเทศ จงึควรระมดัระวงัตวั 
รวมทัง้ได้แนะน าแนวทางการรับมือกบัเหตกุารณ์ท านองนีด้้วย 
 
ด้านการเคล่ือนไหวของเอนจีโอและชุมชน ทัง้ในระดับนานาชาตแิละในประเทศไทย 
ในระดับนานาชาติ 

viiการเคล่ือนไหวของ AHF เพ่ือคดัค้านการก าหนดใช้ PrEP เป็นยทุธศาสตร์ มาตรการป้องกนัเอช
ไอวี ยงัคงมีอยา่งตอ่เน่ือง โดยชว่งกลางเดือนพฤษภาคมท่ีผา่นมา AHF ได้สง่ผู้แทนไปแสดงการคดัค้านใน
การประชมุประจ าปีส าหรับผู้ ถือหุ้นของบรรษัทยา Gilead ท่ีซานฟรานซิสโก  

AHF แสดงความกงัวลใจและไมเ่ห็นด้วยกบัการน า PrEP มาก าหนดใช้เป็นยทุธศาสตร์ด้านการ
ป้องกนัทางสาธารณสขุในทวีปยโุรป และแอฟริกา โดยระบวุา่ แอฟริกาต้องการยาทรูวาด้า ส าหรับการ
รักษามากกวา่การป้องกนั และการน าเอาทรูวาด้ามาใช้ในการป้องกนั จะท าให้เบียดบงัเอางบด้านการ
ป้องกนัในแอฟริกาไปใช้ อีกทัง้ไมเ่ห็นด้วยกบัการก าหนดให้ใช้ PrEP ในกลุม่เดก็สาวและผู้หญิง (เน่ืองจาก
เป็นกลุม่ท่ีมีอตัราการได้รับเอชไอวีสงูกลุม่หนึง่) เพราะอาจน าไปสูปั่ญหาเร่ืองภาวะดือ้ยาและผลกระทบ
ตามมา พร้อมกบักลา่วหาวา่ Gilead อยูเ่บือ้งหลงัเร่ืองนี ้

แม้วา่ AHF จะตอ่ต้านการใช้ PrEP เป็นยทุธศาสตร์ป้องกนัด้านสาธารณสขุในวงกว้าง อนั
เน่ืองมาจากข้อสงสยัเร่ืองประสิทธิภาพของการน ามาใช้เป็นมาตรการป้องกนัเอชไอวีในโลกท่ีเป็นจริง แต่
องค์กรก็ไมไ่ด้ตอ่ต้านการใช้ PrEP ในระดบับคุคล โดยระบวุา่แพทย์ควรมีอิสระในการสัง่จา่ย PrEP ให้กบัผู้
มาขอรับบริการ โดยพิจารณาจากเง่ือนไขแวดล้อมเป็นรายกรณี และพร้อมสนบัสนนุแนวทางการใช้ PrEP 
เป็นรายกรณีให้กบัชายท่ีมีเพศสมัพนัธ์กบัชาย โดยเช่ือวา่ จะชว่ยลดการสง่ผา่นเชือ้เอชไอวีในชมุชนชายท่ีมี
เพศสมัพนัธ์กบัชายในยโุรปได้ 
 จอนท์ มิลิแกน (John Milligan) CEO และประธานบรรษัท Gilead ตอบข้อซกัถามของ AHF วา่ 
Gilead ก าลงัทบทวนท่าที เร่ืองการย่ืนขอปรับแก้ไขคณุสมบตัขิองทรูวาด้าเพ่ือใช้เป็นยาป้องกนัในยโุรป  

“(ส าหรับ)เร่ืองท่ีพดูคยุกนัวา่ จะมีการใช้ PrEP ท่ีไหนและเม่ือไรในทวีปแอฟริกา รวมทัง้จะมีการใช้
งบประมาณเร่ืองนีอ้ย่างไรนัน้ เป็นสิ่งท่ีรัฐบาลและชมุชนควรเป็นผู้ตดัสินใจ เพราะเร่ืองนีอ้ยูเ่หนือการ
ตดัสินใจของ Gilead ทัง้นี ้Gilead คิดวา่การให้ PrEP แก่ผู้หญิงซึง่มีความเส่ียงสงูและไมมี่ทางเลือกอ่ืนๆ 
นัน้ เป็นทางเลือกท่ีท าได้ส าหรับแอฟริกา และยงัอยูใ่นระหวา่งพดูคยุแลกเปล่ียนความคดิเห็นเร่ืองนีอ้ยู่” 
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  viiiการเคล่ือนไหวเร่ือง PrEP กลบัมาเป็นข่าวในวงกว้างอีกครัง้ในการประชมุ South Africa AIDS 
Conference (SAAC) ครัง้ท่ี 7 จดัขึน้ ณ เมืองเดอร์บนั ประเทศแอฟริกาใต้ ชว่งต้นเดือนมิถนุายน 2558 
ครัง้นีป้ระธาน IAS นายแพทย์ Chris Bayrer ได้กลา่วถึงเร่ืองนีใ้นชว่งการน าเสนอหลกัประจ าวนั (Plenary)  
โดยเปรียบเทียบการกระท าของ AHF ท่ีคดัค้านเร่ืองนี ้ว่า
เป็นขบวนการปฏิเสธ PrEP (PrEP Denialism) ท่ีเทียบได้
กบัการปฏิเสธข้อเท็จจริงเร่ืองเอดส์ (AIDS Denialism) 
ของนาย Thabo Mbeki ประธานาธิบดีประเทศ
แอฟริกาใต้เม่ือร่วม 15 ปีก่อน (พ.ศ. 2543)ix  
พร้อมกบัเรียกร้องให้ผู้ เข้าร่วมประชมุออกมาประณามการกระท าของ AHF ในท่ีประชมุ 
 ผู้ เข้าร่วมประชมุกลุม่หนึง่ได้เคล่ือนไหว กลา่วโจมตี AHF และเรียกร้องให้สภาควบคมุการใช้ยา
ของแอฟริกาใต้ (The South African Medicines Control Council (MCC)) อนมุตักิารใช้ PrEP ในประเทศ
แอฟริกาใต้ในทนัที เพ่ือเป็นทางเลือกหนึง่ในการป้องกนัฯ และเพ่ือหยดุยัง้ผู้ ท่ีมีเอชไอวีรายใหมท่ี่มีเพิ่มขึน้
จ านวน 1,200 คนทกุเดือน ซึ่งจะสง่ผลให้ผู้ ท่ีต้องรับยาต้านไวรัสเพื่อการรักษาลดจ านวนลงไปด้วยx 

AHF ออกแถลงการณ์ตอบโต้ปฏิเสธค ากลา่วหา โดยชยูทุธศาสตร์ด้านการป้องกนัท่ีเน้นไปท่ีการ
สง่เสริมการใช้ถงุยางฯ และการตรวจหาเชือ้ฯและการรักษา (Test and Treat) พร้อมกบัรูปรณรงค์วา่ ใน
ทวีปแอฟริกา ยงัมีผู้ ท่ีมีเอชไอวีจ านวน 15.5 ล้านคนท่ีไมไ่ด้รับการรักษาด้วยยาต้านไวรัส  และยงัคงยืนยนั 
ไมเ่ห็นด้วยกบัการใช้ PrEP เป็นยทุธศาสตร์ด้านการป้องกนัในวงกว้าง โดยยืนยนัสนบัสนนุการให้บริการใน
ระดบับคุคลเทา่นัน้  

พร้อมกบัเอย่ถึง แผนการใช้ PrEP ส าหรับหญิงวยัรุ่น
พืน้เมืองชาวแอฟริกนัท่ียงัไมมี่เชือ้เอชไอวี จ านวน 
20,000 คนใน 10 ประเทศภายในระยะเวลา 2 ปี ใน
ลกัษณะของโครงการวิจยัแบบการจดับริการให้ PrEP 
(Demonstration Project) วา่ ควรต้องมีการประกาศ
เตือนในวงกว้างให้นกักิจกรรมด้านเอดส์ได้รับรู้มากกวา่
จะท ากนัเงียบๆ เพ่ือให้เกิดการรับรู้ การพดูคยุและ
ถกเถียงกนัในวงกว้างxi 

ในประเทศไทย 
ขณะท่ีกลุม่เอนจีโอจ านวนหนึง่แสดงตวัเข้าร่วมในการให้บริการและงานวิจยัเร่ือง PrEP แตก่ลุม่

เอนจีโออีกจ านวนหนึง่ยงัคงแสดงความไมเ่ห็นด้วยกบัการใช้ PrEP โดยยืนเหตผุลวา่ 1) การป้องกนัด้วย
การใช้ถงุยางฯ เป็นวิธีท่ีสะดวกและมีประสิทธิภาพมากกวา่ 2) การกินยาต้านฯ ในระยะเวลานานๆ โดยท่ี
ยงัไมมี่เอชไอวี จะท าให้เกิดผลข้างเคียงท่ีไมพ่งึประสงค์ โดยเฉพาะตอ่ระบบการท างานของอวยัวะภายใน
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ร่างกาย เชน่ ตบัและไต อีกทัง้ยงัอาจก่อให้เกิดเชือ้ดือ้ยาขึน้ได้จากกรณีท่ีได้รับเชือ้เอชไอวีมาแล้ว แตย่งัคง
กินยาในรูปแบบการป้องกนัอยู ่ 3) การน า PrEP เข้าสูช่ดุสิทธิประโยชน์ในระบบหลกัประกนัสขุภาพ ใน
ภาวะท่ีมีงบประมาณจ ากดั จะเป็นสิ่งท่ีมีความส าคญัน้อยกวา่ เม่ือประเทศยงัคงมีภาวะการดแูลรักษาโรค
ร้ายแรงอ่ืนๆ ท่ีมีคา่ใช้จา่ยแพง 
 

ท้ายบท 

ส าหรับผมประเดน็การเข้าถึงผลิตภณัฑ์หลงัการวิจยั ยงัเป็นข้อถกเถียงส าคญัในกลุม่ผู้แทนชมุชน
ตอ่เร่ืองการวิจยัและประโยชน์ท่ีจะได้รับ เพราะแม้ผู้แทนชมุชนอาจมีจดุยืนร่วมกนัในเร่ืองนีว้า่ ชมุชนต้อง
ได้รับประโยชน์จากการวิจยั แตก่รณีของ PrEP ก็อาจมีบางกลุม่ท่ีอิหลกัอิเหล่ือใจในการสนบัสนนุการใช้ 

อยา่งไรก็ตาม ไมน่านเกินรอ ประเทศไทยจะต้องตดัสินใจเร่ืองนีอ้ย่างจริงจงั ผมจงึพยายามคิดวา่ 
อะไรพอเป็นหลกัคิดให้กบัเราในการพดูคยุเพ่ือตดัสินใจในเร่ืองนีไ้ด้บ้าง ซึง่อาจมีอยู ่3 หลกัคิดคือ 

หลกัคิดเร่ืองความยตุธิรรม ท่ีน ามาพิจารณาบนข้อถกเถียงวา่ การน าเอายาต้านไวรัสท่ีใช้ส าหรับ
การรักษามาใช้เพ่ือป้องกนั ในขณะท่ียงัคงมีผู้ ท่ีมีเอชไอวีท่ีต้องการการรักษายงัเข้าไม่ถึงการรักษาด้วยยา
ต้านไวรัส เป็นเร่ืองท่ียตุธิรรมหรือไม่ หรือในแง่ท่ีวา่ หากจะน ายาต้านไวรัสมาใช้เพ่ือการป้องกนัจริง ใครเป็น
ผู้ ท่ีเหมาะจะได้รับบริการนี ้ควรเป็นคนทกุกลุม่  

หลกัคิดเร่ืองการสง่เสริมทางเลือกการป้องกนัท่ีมีประสิทธิภาพ ท่ีน ามาพิจารณาบนข้อถกเถียงวา่ 
แม้การใช้ถงุยางอนามยัเป็นวิธีการป้องกนัท่ีมีประสิทธิภาพมากท่ีสดุซึง่ควรจะมีการส่งเสริมการเข้าถึงและ
การใช้อยา่งจริงจงั แตก็่ยงัมีคนจ านวนหนึง่ไมใ่ช้ถงุยางอนามยั จงึควรพิจารณาสง่เสริม PrEP เป็น
ทางเลือกเพิ่มเตมิ  

หลกัคิดเร่ืองการบริหารจดัการ ทัง้ในเร่ืองระบบบริการและ เร่ืองระบบงบประมาณ ท่ีน ามา
พิจารณาบนข้อกงัวลท่ีวา่ ประเทศมีระบบบริการท่ีมีประสิทธิภาพรองรับท่ีดีพอแล้วหรือยงั ส าหรับการใช้ 
PrEP เพ่ือป้องกนัไมใ่ห้เกิดปัญหาการดือ้ยา และในแง่ท่ีว่า การก าหนดให้มีการใช้ PrEP เป็นทางเลือกหนึง่
ในการป้องกนั จะท าให้เกิดการเบียดบงังบประมาณด้านการป้องกนั ซึง่มีอยูจ่ ากดัอยู่แล้วหรือไม ่ 
                                                           
i http://women.prepfacts.org/the-research/  
ii http://www.hfocus.org/content/2015/06/10116  
iii “แนวทางการตรวจรักษาและป้องกันการติดเชือ้เอชไอวีประเทศไทย ปี 2557” กรมควบคมุโรค กระทรวงสาธารณสขุ กนัยายน 2557 
iv http://www.avac.org/blog/pre-exposure-prophylaxis-prevention-hiv-infection  
v http://www.aljazeera.com/indepth/opinion/2014/02/homophobia-africa-new-apartheid-20142194711993773.html  
vi http://www.amfar.org/articles/in-the-lab/2012/homophobia-and-the-spread-of-hiv-in-south-africa/  
vii อีเมล์ จาก AIDS Healthcare Foundation info@community.aidshealth.org  วนัที่ 3 มิถนุายน 2558 เวลา 14.05 น. 
viii http://www.thebody.com/content/75935/demanding-prep-at-sa-aids-2015-scenes-from-an-acti.html  
ix www.facebook.com/notes/niwat-suwanphatthana/hiv-r4p-คืออะไร-ตอนที่-2/10205605514237654  
x http://www.avac.org/blog/south-african-aids-activists-demand-prep-now  
xi https://www.facebook.com/AIDShealth/posts/10153443397656151:0  
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