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ในปจจุบันภาพสถานการณของปญหาเอดสไดเปลี่ยนแปลงไปจากเดิมคอนขางมาก ทั้งจากการเปลี่ยนแปลง
ที่เปนผลมาจากความสําเร็จของมาตรการการปองกันโรค และการเปลี่ยนแปลงที่เกิดจากการรับคานิยมใหมเขามา(1-4) 
ลักษณะของการขายบริการทางเพศไดเปลี่ยนแปลงไปจากเดิมอยางมาก จากเดิมที่การขายบริการสวนใหญจะเปนการ
ขายบริการในสถานบริการเปนหลัก ในปจจุบันการขายบริการทางเพศสวนใหญเปนการขายบริการทางเพศแฝง เชน 
อาบอบนวด นวดแผนโบราณ คาราโอเกะ บารเบียร นางทางโทรศัพท เปนตน และยังพบวา มีการขายบริการทางเพศ
อิสระ และการขายบริการทางเพศเพื่อเปนรายไดเสริม(5-6) ซ่ึงทําใหแนวคิดเกี่ยวกับการทํางานปองกันและควบคุมการ
แพรระบาดของปญหาเอดสตองเปลี่ยนไปจากเดิม  
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จากการเฝาระวังปญหาการติดเชื้อเอชไอวีในกลุมประชากรตาง ๆ พบวา กลุมหญิงขายบริการทางเพศยังคง
เปน กลุมประชากรที่มีพฤติกรรมที่เสี่ยงตอการติดเชื้อเอชไอวีสูง มีความชุกของการติดเชื้อสูง(7) และยังเปนกลุม
ประชากรที่สามารถแพรเชื้อเอชไอวีไปยังประชากรกลุมอื่น ๆ ได  

การเฝาระวังพฤติกรรมที่สัมพันธกับการติดเชื้อเอชไอวีของประเทศไทยในระยะแรกที่ดําเนินการ ทําการเฝา
ระวังพฤติกรรมใน 6 กลุมประชากร ซ่ึงไมมีกลุมหญิงขายบริการรวมอยูดวย(8) ทั้ง ๆ ที่ประชากรกลุมนี้เปนประชากร
กลุมที่มีพฤติกรรมที่เสี่ยงตอการติดเชื้อในหลายรูปแบบ ทั้งการมีเพศสัมพันธแบบหลากหลายคูนอน และการใชสารเสพติด 

ดังนั้น ในป พ.ศ. 2547 คณะกรรมการพัฒนารูปแบบการเฝาระวังพฤติกรรมที่สัมพันธกับการติดเชื้อเอชไอวี 
จึงไดเสนอแนะใหสํานักระบาดวิทยาเริ่มทําการเฝาระวังพฤติกรรมฯในกลุมหญิงขายบริการทางเพศ เพื่อติดตาม
แนวโนมพฤติกรรมของกลุมหญิงขายบริการทางเพศใหทันกับความเปลี่ยนแปลงตามยุคสมัย ซ่ึงจะมีประโยชนเปน
อยางมากในการนําขอมูลที่ได ไปใชในการประเมินโครงการตาง ๆ ที่เกี่ยวของกับกลุมประชากร รวมถึงสามารถ
วางแผนรณรงคใหกลุมหญิงขายบริการตระหนักถึงความสําคัญของปญหาโรคเอดสเปนระยะ ๆ ตอไป 
วัตถุประสงคของการเฝาระวัง 

1. เพื่อศึกษาพฤติกรรมที่สัมพันธกับการติดเชื้อเอชไอวีในหญิงขายบริการทางเพศ 
2. เพื่อติดตามการเปลี่ยนแปลงของระดับความรูเกี่ยวกับโรคเอดสในกลุมหญิงขายบริการทางเพศ 
3. เพื่อติดตามแนวโนมการเปลี่ยนแปลงของพฤติกรรมที่สัมพันธกับการติดเชื้อเอชไอวีในหญิงขายบริการ

ทางเพศ 
วิธีการเฝาระวัง 

การเฝาระวังพฤติกรรมที่สัมพันธกับการติดเชื้อเอชไอวีในกลุมหญิงขายบริการทางเพศ ดําเนินการเฝาระวัง
โดยอาศัยวิธีการสํารวจซ้ําในประชากรกลุมเดิมเปนวิธีในการเฝาระวัง(9) ทําการสํารวจขอมูลพฤติกรรมทุกปในชวง
เดือนมิถุนายน โดยจะทําการสํารวจพฤติกรรมหญิงขายบริการทางเพศที่ประกอบอาชีพในจังหวัดที่ทําการเฝาระวังมา
ไมนอยกวา 1 เดือน มีสัญชาติไทย และสามารถอานออกเขียนได 

การดําเนินการเก็บขอมูลดําเนินการโดยสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด จะดําเนินการเก็บขอมูลในขนาด
ตัวอยางซึ่งแตละจังหวัดไดคํานวณขึ้นเอง จากสูตร  n = (Z2PQ/d2) โดยคา Z เปนคามาตรฐานจากตาราง Z ทีร่ะดบั Type I Error 
ที่ α  คา P เปนคาสัดสวนที่คาดวาจะพบในประชากร ในที่นี้หมายถึง คาสัดสวนของประชากรที่มีพฤติกรรมที่ตองการเฝา
ระวัง  คา Q มีคาเทากับ 1 – P  และคา d คือ ชวงกวางของความคลาดเคลื่อนที่ยอมรับไดโดยมีหนวยการวัดเดียวกับคา p(10)  

สํานักระบาดวิทยาแนะนําใหจังหวัดตาง ๆ ใชวิธีเฝาระวังเฉพาะพื้นที่เปนวิธีการในการเฝาระวัง โดยไม
จําเปนตองทําการเฝาระวังในทุกอําเภอ และใหทําการสุมตัวอยางโดยอาศัยหลักความนาจะเปนเปนวิธีการสุมตัวอยาง 
ซ่ึงวิธีการสุมตัวอยางที่สํานักระบาดวิทยาแนะนําคือ One stage cluster sampling with equal probability โดย
เจาหนาที่จะทําการสุมเลือกสถานบริการทางเพศขึ้นมาครั้งละ 1 สถานบริการทางเพศ ดวยวิธี Simple random 
sampling และดําเนินการเก็บขอมูลพฤติกรรมฯ ในหญิงขายบริการทุกคนในสถานบริการจนกวาจะไดจํานวนขนาด
ตัวอยางครบตามจํานวนที่ตองการ(11) 

ในการเก็บขอมูล เจาหนาที่สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดเปนผูรับผิดชอบในการดําเนินการ โดยอาศัย
แบบสอบถาม (Self-administered questionnaire) เปนเครื่องมือในการเก็บขอมูล แบบสอบถามมีขอคําถามอยู
ประมาณ 48 ขอ ไมมีการเก็บขอมูลระบุตัวบุคคลใด ๆ (เชน ช่ือ เลขประจําตัวประชาชน ที่อยู เปนตน) แบบสอบถาม
สามารถแบงไดเปน 4 สวนดังนี้  สวนที่ 1 ขอมูลทั่วไป  สวนที่ 2 พฤติกรรมทางเพศ  สวนที่ 3 พฤติกรรมสุขภาพอื่น ๆ 
สวนที่ 4  ความรูเกี่ยวกับการปองกันการติดเชื้อเอชไอวี  กอนการดําเนินการเก็บขอมูล เจาหนาที่สาธารณสุขจะชี้แจง
วัตถุประสงค วิธีการตอบแบบสอบถามใหหญิงขายบริการทางเพศฟง และจะขอความยินยอมในการเก็บขอมูลจาก
หญิงขายบริการทางเพศ หญิงขายบริการทางเพศที่ไมประสงคจะใหขอมูล สามารถปฏิเสธการตอบแบบสอบถามได 
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ขอมูลที่ไดจะถูกบันทึกลงในคอมพิวเตอรโดยเจาหนาที่สาธารณสุขจังหวัด ขอมูลจะถูกสงตอมายังสํานัก
ระบาดวิทยา  สํานักระบาดวิทยาทําการรวบรวมขอมูลจากจังหวัดตาง ๆ และตรวจสอบขอมูลเบื้องตน การวิเคราะห
ขอมูลคร้ังนี้เปนการวิเคราะหขอมูลตามตัวช้ีวัดที่ไดกําหนดไวลวงหนา โดยอาศัยสถิติเชิงพรรณนาที่เหมาะสมกับ
ลักษณะของขอมูล  การวิเคราะหขอมูลภาพรวมระดับประเทศจะใชคามัธยฐาน (Median) ของตัวช้ีวัดแตละตัวของ
จังหวัด  ขอมูลที่ไดจากการเฝาระวังในป พ.ศ. 2549 จะถูกนํามาเปรียบเทียบกับขอมูลเฝาระวังของปกอนหนา เพื่อ
วิเคราะหแนวโนมการเปลี่ยนแปลงของพฤติกรรมตาง ๆ 
ผลการเฝาระวงั 
ขอมูลท่ัวไป 

การเฝาระวังพฤติกรรมที่สัมพันธกับการติดเชื้อเอชไอวี  ในกลุมหญิงขายบริการทางเพศในชวง  3 ป คือ 
พ.ศ. 2547 ถึง พ.ศ. 2549  มีหญิงบริการเขารวมการสํารวจประมาณปละ 2,000 ถึง 3,500 คน ในป พ.ศ. 2549 มีหญิง
ขายบริการเขารวมการสํารวจ 2,092 คน อายุเฉลี่ยของหญิงขายบริการทางเพศ 28 ป โดยมีอายุต่ําสุดคือ 14 ป และ
สูงสุดคือ 60 ป เคยมีสถานภาพสมรสมากอน รอยละ 60.6 สวนใหญมีสถานภาพหยาราง (รอยละ 26.8) ปจจุบันอยู
กินกับคูแตงงาน รอยละ 17.5 ในป พ.ศ. 2549 หญิงบริการทางเพศสวนใหญจบการศึกษาระดับประถมศึกษา อายุ
เฉลี่ยเมื่อมีเพศสัมพันธคร้ังแรก 18.3 ป อายุเฉลี่ยของการขายบริการทางเพศครั้งแรกคือ 24 ประยะเวลาในการประกอบ
อาชีพขายบริการทางเพศ สวนมากต่ํากวา 2 ป  โดยสัดสวนของหญิงขายบริการทางเพศที่ขายบริการมานอยกวา 2 ปมี
แนวโนมมากขึ้นทุกป  กอนที่จะมาขายบริการทางเพศ หญิงขายบริการสวนใหญมีรายไดนอยกวา 5,000 บาท สวนรายได
ในปจจุบัน (ขณะขายบริการทางเพศ) สวนใหญอยูระหวาง 5,000 – 15,000 บาท (รอยละ 56.9)   
        ตารางที่ 1  ขอมูลทั่วไปของหญิงขายบริการทางเพศ ประเทศไทย พ.ศ. 2547 – 2549 

ขอมูลท่ัวไป 2547 2548 2549 
จํานวนประชากรที่ตอบแบบสอบถาม 2,749 3,499 2,092 
อายุเฉล่ีย(ป) 27 29 28 
สถานภาพสมรส       
       อยูกินกับคู - 18.8 17.5 
       แยกกันอยู - 19.6 18.2 
       หยาราง - 28.6 26.8 
       หมาย - 5.2 2.9 
ระดับการศึกษา       
       ประถมศึกษา 57 52.5 48.9 
       มัธยมศึกษาตอนตน 24.7 26.8 27.3 
       มัธยมศึกษาตอนปลาย 10.3 10.5 9.9 
       อาชีวศึกษา 3.4 3.4 2.9 
       ปริญญาตรีขึ้นไป 0.2 0.6 0.5 
อายุเฉล่ียเม่ือมีเพศสัมพันธคร้ังแรก(ป) 18 18.4 18.3 
อายุเฉล่ียเม่ือเร่ิมขายบริการคร้ังแรก(ป) 23.7 -- 24.0 
รายไดกอนการขายบริการทางเพศ    
     ตํ่ากวา 5,000 บาท -- -- 75.2 
     5,000 – 14,999 บาท -- -- 22.8 
     15,000 – 19,999 บาท -- -- 0.6 
     20,000 บาทขึ้นไป -- -- 0.0 
รายไดปจจุบัน    
     ตํ่ากวา 5,000 บาท 24.5 25.0 27.0 
     5,000 – 14,999 บาท 38.2 16.4 56.9 
     15,000 – 19,999 บาท 5.7 4.8 5.9 
     20,000 บาทขึ้นไป 7.7 9.5 9.2 
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การมีเพศสัมพันธและการใชถุงยางอนามยั 
จํานวนลูกคาเฉลี่ยในคืนสุดทายของหญิงขายบริการคือ 1 คน การมีเพศสัมพันธกับคูนอนประเภทตาง ๆ ใน

รอบ 1 เดือนที่ผานมา พบวา หญิงขายบริการมีเพศสัมพันธกับชายอื่น และลูกคาประจํานอยลง รอยละ 20.6 ของหญิง
ขายบริการมีเพศสัมพันธกับชายอ่ืนในรอบ 1 เดือนที่ผานมา และรอยละ 59.2 ของหญิงขายบริการทางเพศมี
เพศสัมพันธกับลูกคาประจําในรอบ 1 เดือนที่ผานมา  

การมีเพศสัมพันธกับลูกคาทั่วไปของหญิงขายบริการทางเพศในรอบ 1 สัปดาหที่ผานมา ก็มีแนวโนมลดลง
เชนกัน จากรอยละ 68.1 ในป พ.ศ. 2547 เปนรอยละ 52.4 ในป พ.ศ. 2549 

การใชถุงยางอนามัยกับคูนอนประเภทตาง ๆ ในรอบ 1 เดือนที่ผานมา พบวา การใชถุงยางอนามัยเมื่อมี
เพศสัมพันธกับแขกหรือลูกคาประจําและการใชถุงยางอนามัยเมื่อมีเพศสัมพันธกับสามีหรือคูที่อยูกินดวยกันมี
แนวโนมลดลง  การใชถุงยางอนามัยกับคูนอนประเภทตาง ๆ คร้ังลาสุด พบวา การใชถุงยางอนามัยกับชายอ่ืนมี
แนวโนมลดลง จากป พ.ศ. 2547 ที่ใชถึงรอยละ 91 เหลือเพียงรอยละ 79.2 ในป พ.ศ. 2549 (ตารางที่ 2)   
       ตารางที่ 2  พฤติกรรมทางเพศของกลุมหญิงขายบริการทางเพศ ประเทศไทย พ.ศ. 2547 – 2549 

พฤติกรรมทางเพศ 2547 2548 2549 
จํานวนลูกคาเฉลี่ยในคืนสุดทาย 1 1 1 
การมีเพศสัมพันธกับคูนอนประเภทตาง ๆ ในรอบ 1 เดือนที่ผานมา  
       แขกหรือลูกคาประจํา 71.9 58.1 59.2 
       สามีหรือคูที่อยูกินดวยกัน 37.1 43.1 34.1 
       ชายอื่น 26.2 24.2 20.6 
การใชถุงยางอนามัยทุกคร้ังกับคูนอนประเภทตาง ๆ ในรอบ 1 เดอืนที่ผานมา  
       แขกหรือลูกคาประจํา 93.4 91.5 86.2 
       สามีหรือคูที่อยูกินดวยกัน 35.8 32.3 27.5 
       ชายอื่น 82.4 83.3 83.3 
ในรอบ 1 สัปดาหท่ีผานมา    
       มีเพศสัมพันธกับลูกคาทั่วไป 68.1 58.1 52.4 
       ใชถุงยางอนามัยทุกครั้งกับลูกคาทั่วไป 96.6 94.4 90.4 
การใชถุงยางอนามัยในการมีเพศสัมพันธคร้ังลาสุด    
       แขกหรือลูกคาประจํา 97.3 96.6 97.9 
       แขกหรือลูกคาทั่วไป 95.7 92.7 94.1 
       สามีหรือคูทีอ่ยูกินดวยกัน 43.2 40.6 35.8 
       ชายอื่น 91 88.4 79.2 
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จากการสํารวจพฤติกรรมดานอื่น ๆ ของหญิงขายบริการทางเพศ พบวา หญิงขายบริการทางเพศสูบบุหร่ีใน
รอบ 1 สัปดาหลดลง จากรอยละ 41.4 ในป พ.ศ. 2547 เปนรอยละ 37.7 ในป พ.ศ. 2549 การใชสารเสพติดในรอบ           
1 เดือนที่ผานมา เร่ิมพบหญิงขายบริการทางเพศใชยาเสพติดชนิดฉีดเพิ่มขึ้นจากเดิมที่ไมพบในป 2547 เปนรอยละ 
0.7 ในป พ.ศ. 2549  นอกจากนี้ การใชยาเสพติดชนิดฉีดของสามีหรือคูนอนประจําของหญิงขายบริการทางเพศก็
เพิ่มขึ้นดวย  

แนวโนมการมีเพศสัมพันธขณะที่มีอาการกามโรคของหญิงขายบริการเพิ่มขึ้น และประวัติการตรวจเลือดใน
รอบ 6 เดือนที่ผานมา มีแนวโนมลดลงจากรอยละ 60.6 ในป พ.ศ. 2547 เหลือเพียงรอยละ 47 ในป พ.ศ. 2549 (ตารางที่ 3) 
        ตารางที่ 3  พฤติกรรมสุขภาพอื่น ๆ ของหญิงขายบริการทางเพศ ประเทศไทย พ.ศ. 2547 – 2549 

พฤติกรรมทางเพศ 2547 2548 2549 
การสูบบุหร่ีในรอบ 1 สัปดาหท่ีผานมา 41.4 40.2 37.7 
การใชสารเสพติดในรอบ 1 เดือนที่ผานมา    
       ใชยาเสพติดชนิดฉีด 0 0.6 0.7 
       สามีหรือคูนอนประจําใชยาเสพติดชนิดฉีด 0.3 0.7 2.1 
ประวัติการปวยเปนกามโรคในรอบ 1 เดือนที่ผานมา   
       มีอาการผิดปกติที่สงสัยวาเปนกามโรค 15.0 12.4 11.3 
       เคยรวมเพศขณะที่มีอาการกามโรค 4.4 4.8 8.2 
ประวัติการตรวจเลือดในรอบ 6 เดือนที่ผานมา     
       เคยตรวจหาเชื้อเอดส 60.6 48.9 47 
       ทราบผลเลือด 48.5 44.8 82 

ความรูเก่ียวกับโรคเอดส 
 ดานความรูเกี่ยวกับโรคเอดสของหญิงขายบริการทางเพศ พบวา รอยละของการตอบคําถามทั้ง 5 ขอได
ถูกตองตามเกณฑของ UNGASS(12) มีแนวโนมเพิ่มขึ้น จากรอยละ 36.4 ในป พ.ศ. 2547 เปนรอยละ 44.7 ในป พ.ศ. 
2549  คําถามที่ถูกตองนอยที่สุดคือ คําถามเรื่อง “ยุงสามารถเปนพาหะนําเชื้อเอดสมาสูคนได” ตอบถูกเพียงรอยละ 
71.9  คําถามที่ถูกตองมากที่สุดคือ คําถามเรื่อง “การใชถุงยางอนามัยสามารถปองกันการติดเชื้อเอดสได” ตอบถูกถึง
รอยละ 96.4 
       ตารางที่ 4  รอยละของของหญิงขายบริการทางเพศที่สามารถตอบคําถามความรูเกี่ยวกับโรคเอดสไดถูกตอง          

ประเทศไทย พ.ศ. 2547 - 2549 
ขอท่ี คําถาม 2547 2548 2549 

1 การใชถุงยางอนามัยสามารถปองกันการติดเชื้อเอดสได 96.8 96.5 96.4 
2 การมีคูเพียงคนเดียวที่ไมมีเช้ือเอดสสามารถปองกันเอดสได 73.6 78.7 78.3 
3 ยุงสามารถเปนพาหนะนําเชื้อเอดสมาสูคนได 75.5 75.6 71.9 
4 การกินอาหารรวมกับผูติดเชื้อเอดสสามารถติดเชื้อเอดสได 87.2 88.1 85.4 
5 คนที่มีสุขภาพรางกายแข็งแรงดี อาจจะเปนคนที่มีเช้ือเอดสได 72.6 77 83.7 
6 ในปจจุบันมียาที่สามารถยับยั้งเชื้อเอดส (ยาตานไวรัส) ได 60.6 66.1 75.4 
7 การสวนลางชองคลอดหลังการรวมเพศปองกันเอดสได 75.0 75.5 75.0 
8 การรวมเพศระหวางมีประจําเดือนไมทําใหติดเอดส 78.7 81.2 78.6 
9 การสัมผัสผูติดเชื้อเอดสทําใหเปนเอดสได 79.5 83.5 83.5 

10 การรวมเพศกับแฟน/คนรักที่นาไววางใจโดยไมใชถุงยางอนามัย สามารถ
ติดเชื้อเอดสได 

72.2 71.4 74.3 

 ตอบคําถามขอที่ 1 – 5 ถูกตองทั้ง 5 ขอ 36.4 42.4 44.7 
 ถูกทั้ง 10 ขอ 10.4 13.7 15.8 
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วิจารณ 
การเฝาระวังพฤติกรรมที่สัมพันธกับการติดเชื้อเอชไอวีในกลุมหญิงขายบริการทางเพศ พบวา หญิงขาย

บริการทางเพศสวนใหญเปนกลุมที่มีระดับการศึกษาชั้นประถมศึกษาปที่ 1 ถึง ปที่ 6 รอยละ 48.9 โดยมีเพศสัมพันธ
คร้ังแรกเมื่ออายุเฉลี่ย 18 ป สวนใหญเคยแตงงานมากอนและประกอบอาชีพมาเปนเวลานอยกวา 2 ป การใชถุงยาง
อนามัยในรอบ 1 เดือนที่ผานมา ในกลุมแขกหรือลูกคาประจํา และสามีหรือผูที่อยูกินดวยกันมีแนวโนมลดลง หญิง
ขายบริการทางเพศมีอาการผิดปกติที่สงสัยวาเปนกามโรคลดลง แตการมีเพศสัมพันธในขณะที่มีอาการผิดปกติที่
สงสัยวาเปนกามโรคกลับเพิ่มขึ้น หญิงขายบริการทางเพศและสามีใชสารเสพติดชนิดฉีดมากขึ้น และมีการตรวจ
เลือดเพื่อหาการติดเชื้อเอชไอวีลดลง 

ถุงยางอนามัยยังคงเปนวิธีการปองกันการติดเชื้อเอชไอวีและโรคติดตอทางเพศสัมพันธที่สําคัญที่สุดของ
หญิงขายบริการทางเพศ และยังเปนการปองกันไมใหโรคแพรระบาดไปยังบุคคลอื่นอีกดวย สําหรับหญิงขายบริการ
แลว การมีเพศสัมพันธทุกครั้งกับคูนอนทุกประเภทตองเปนการมีเพศสัมพันธที่ปลอดภัย แตจากการเฝาระวังที่พบวา
การใชถุงยางกับกลุมแขกหรือลูกคาประจํา และสามีหรือผูที่อยูกินดวยกันมีแนวโนมลดลง และการมีเพศสัมพันธใน
ขณะที่มีอาการผิดปกติที่สงสัยวาเปนกามโรคเพิ่มขึ้น นับเปนแนวโนมที่ไมดีสําหรับการปองกันปญหาเอดสและ
โรคติดตอทางเพศสัมพันธ  การจัดหาถุงยางอนามัยอยางเพียงพอสําหรับหญิงขายบริการทางเพศ และการถายทอด
ความรูและฝกทักษะเกี่ยวกับการใช (สวมและถอด) ถุงยางอนามัยอยางถูกตองเพื่อปองกันปญหาถุงยางแตก ร่ัว และ
หลุด ยังคงเปนกลยุทธที่สําคัญสําหรับการปองกันปญหาเอดสและโรคติดตอทางเพศสัมพันธ ซ่ึงหนวยงานที่
เกี่ยวของกับระบบบริการปองกันปญหาเอดสและโรคติดตอทางเพศสัมพันธจําเปนตองดําเนินการอยางเขมแข็งตอไป 

การตรวจเลือดหาการติดเชื้อเอชไอวีของหญิงบริการทางเพศ มีแนวโนมลดลงจากรอยละ 60.6 ในป พ.ศ. 
2547 เหลือเพียงรอยละ 47 ในป พ.ศ. 2549 อาจเนื่องมาจากการเขาถึงบริการสาธารณสุขของหญิงบริการทางเพศ
ลดลง เพราะหนวยบริการที่เคยใหบริการในสํานักงานสาธารณสุขจังหวัดซึ่งเปนหนวยที่เคยใหบริการหลักถูกยกเลิก 
เนื่องการปรับเปลี่ยนภารกิจตามการปฎิรูประบบราชการ และหนวยบริการที่รับโอนถายภาระกิจไมพรอมที่จะ
ใหบริการ สวนการทราบผลการตรวจเลือด มีแนวโนมเพิ่มขึ้นอยางมาก  รอยละ 48.5 ในป พ.ศ. 2547 เพิ่มขึ้นเปน 
รอยละ 82 ในป พ.ศ. 2549 การตรวจเลือดหาการติดเชื้อเอชไอวีดวยความสมัครใจนับเปนกลยุทธที่สําคัญอีกประการ
หนึ่งในการปองกันปญหาเอดสและโรคติดตอทางเพศสัมพันธ เนื่องจากจะเปนการเพิ่มโอกาสใหหญิงขายบริการทาง
เพศไดรับความรูเกี่ยวกับการปองกันโรคเอดสและโรคติดตอทางเพศสัมพันธ เพิ่มทักษะในการประเมินความเสี่ยง 
และการหลีกเลี่ยงภาวะเสี่ยง ตลอดจนเพิ่มโอกาสที่จะไดรับความรูและคําแนะนําที่เหมาะสมจากเจาหนาที่ให
คําปรึกษาที่มีความรูและประสบการณ ดังนั้น บริการดานการปองกันโรคเอดสและโรคติดตอทางเพศสัมพันธ
สําหรับหญิงขายบริการทางเพศจึงเปนบริการที่มีความจําเปนอยางยิ่งสําหรับประชากรกลุมนี้ ซ่ึงในปจจุบันเปน
หนาที่ของโรงพยาบาลตาง ๆ และสํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ 

หญิงขายบริการทางเพศสวนใหญมีความรูเกี่ยวกับโรคเอดสพอใช มีเพียงบางขอที่จําเปนตองใหความรูและ
เปลี่ยนแปลงทัศนคติ  เชน หญิงขายบริการทางเพศบางสวน เชื่อวายุงเปนพาหะนําเชื้อเอดสมาสูคนได รอยละ 28.1 
การรวมเพศกับแฟน/คนรัก โดยไมใชถุงยางอนามัยไมทําใหติดเชื้อเอดสได รอยละ 23.6 หรือการสวนลางชองคลอด
หลังการมีเพศสัมพันธไมทําใหติดเชื้อเอดส รอยละ 25 เพราะหญิงขายบริการทางเพศคิดวา หลังการมีเพศที่เสี่ยงตอ
การติดเชื้อเอชไอวีสามารถทําความสะอาดชองคลอดของตนเองโดยการใชสบูหรือน้ํายาสุขอนามัยลาง หญิงบริการ
ทางเพศมีความรูในเรื่องสุขภาพรางกายของคนที่ดูแข็งแรงอาจเปนผูติดเชื้อเอดสได คิดเปนรอยละ 83.7 มีแนวโนม
เพิ่มขึ้น และมีความรูในเรื่องยาตานไวรัส คิดเปนรอยละ 75.4 มีแนวโนมเพิ่มขึ้น 

การใหความรูแกหญิงขายบริการทางเพศจําเปนตองมีการสงเสริมเปนระยะ เนื่องจากหญิงขายบริการทาง
เพศสวนใหญคุนเคยกับการปฏิบัติตนตามชีวิตประจําวัน ควรมีการสรางแรงจูงใจใหเจาของสถานบริการทางเพศได
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เห็นความสําคัญตอสุขภาพของหญิงขายบริการทางเพศ  มีการกวดขันทั้งเรื่องใหหญิงขายบริการทางเพศไปตรวจ
สุขภาพตามวัน เวลานัด และเรื่องการใชถุงยางอนามัยทุกครั้งที่มีเพศสัมพันธ  การตรวจเยี่ยมสถานบริการทางเพศอยาง
ตอเนื่อง จะทําใหเกิดสัมพันธภาพที่ดีระหวางเจาหนาที่และเจาของสถานบริการ สงผลใหเกิดความรวมมือในการ
ปองกันและแกไขปญหาเอดส ซ่ึงกลุมผูหญิงเหลานี้เปนกลุมเปาหมายเฉพาะที่ยังพบวา มีความเสี่ยงตอการติดเชื้อเอช
ไอวีสูง จึงควรใหความสําคัญในเรื่องการดูแลสุขภาพของหญิงขายบริการทางเพศเปนพิเศษ  
ขอเสนอแนะ 

1. รัฐควรสนับสนุน สงเสริม การใชถุงยางอนามัยเมื่อมีเพศสัมพันธกับคูนอนทุกประเภท  
2. ใหความรู และปรับเปลี่ยนทัศนคติแกหญิงขายบริการทางเพศ อยางถูกตองและตอเนื่อง 
3. หนวยงานที่เกี่ยวของ ควรจัดใหมีบริการดานการปองกันปญหาเอดสและโรคติดตอทางเพศสัมพันธ

สําหรับหญิงขายบริการทางเพศ ซ่ึงควรครอบคลุมบริการดานการตรวจรักษาโรคติดตอทางเพศสัมพันธ การจัดหา
ถุงยางอนามัยอยางเพียงพอใหกับหญิงขายบริการทางเพศ บริการใหคําปรึกษาและตรวจเลือดหาการติดเชื้อเอชไอวี  
การพัฒนาความรูและทักษะในการปองกันโรคเอดสและโรคติดตอทางเพศสัมพันธ ตลอดจนบริการใหคําปรึกษา
สําหรับปญหาสุขภาพอื่น ๆ  
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