
ภาคผนวก  ก 
 

เอกสารรับรองโครงการวิจัยท่ีเก่ียวกับมนุษย 
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[ _ ] 

[ _ _ ] 
[ _ ] 

[ _ ] 

[ _ _] 

[ _ ] 

[ _ _ _ _ _ ] 

ภาคผนวก  ข 
 

แบบสอบถาม 
 

เร่ือง  ปจจัยท่ีเก่ียวของกับการยุติบทบาทการเปนแกนนาํกลุมผูติดเชื้อ เอชไอวี 
 

คําชี้แจง กรุณาใสเครื่องหมาย / ลงใน  หรือเติมขอความลงในชองวางใหชัดเจนตามความเปนจรงิ 
 
สวนท่ี 1 แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล  

1. เพศ      ชาย      หญิง 
2. อายุ...................ป 
3. การศึกษาสูงสดุ   ไมไดเรียน    ประถมศึกษา    

   มัธยมศึกษา    อนุปริญญาหรือเทียบเทา 
  ปริญญาตรี     สูงกวาปรญิญาตรี   อ่ืนๆ ระบุ................................ 

4. สถานภาพสมรส  
  โสด    
  มี คู   ระบุ....   อยูดวยกนั  แยกกันอยู 

   ไมมีคู  ระบุ..    หมาย  หยา   
5. ปจจุบันสมาชกิในครอบครัวทานมีสมาชกิจํานวน......................คน 

ประกอบดวยใครบาง (สามารถเลือกไดมากกวา 1 คําตอบ) 

   ทาน      คูสมรส 
   บุตร     บิดา มารดา 
    ญาติสนิท     ญาติหางๆ 
    อ่ืนๆ ระบุ................................................... 

6. ปจจุบันทานประกอบอาชีพใดเปนอาชีพหลัก ( หมายถึงมีรายไดสวนใหญมาจากอาชพีนั้น) 
   ไมมีอาชีพ / วางงาน    รับจาง 
    ทํานา ทําสวน     อาชีพอ่ืน ระบุ......................................................... 

7. ทานมีรายไดเฉลี่ยตอเดือนประมาณ...................................บาท 

เลขที่แบบสอบถาม.............. 
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[ _ _ _ _ _ ] 

[ _ ] 8. คาใชจายของทานและครอบครัวมาจากแหลงใด 
  การประกอบอาชีพของทาน    การประกอบอาชีพของคูสมรส  
  ความชวยเหลือจากญาต ิ   วามชวยเหลือจาก เพื่อนบาน 
  เบี้ยยังชพีจาก  ระบุ.................................     อ่ืนๆ  ระบุ.................................... 

9. ทานทราบวาตนเองติดเชื้อเอชไอวี ตั้งแตป พ.ศ...................................... 
10. ภาวะสุขภาพของทานในปจจบุันเปนเชนใด 

� ดี ไมมีโรคติดเชื้อฉวยโอกาส 
� ปวยดวยโรคติดเชื้อฉวยโอกาส คือ........................................................................ 

11.ในปจจุบนัทานตองใชยาเพื่อรักษาตอเนือ่งหรือไม  
� ไมใช 
� ใช กรุณาระบ ุ

 ยาตานไวรสั  ระบุสูตรยา........................................................................  
 ยารักษาโรคฉวยโอกาส ระบุช่ือยา....................................................... 
  ยารักษาโรคประจําตัวอ่ืน ระบุ .............................................................. 

12. ทานเขารวมเปนสมาชิกของกลุมผูติดเชื้อ เอชไอวี คร้ังแรกในป พ.ศ................................... 
13. ทานเริ่มทําหนาที่การเปนแกนนํากลุมผูติดเชื้อ เอชไอวี ในป พ.ศ................................. 
14. ทานตัดสินใจทําหนาที่เปนแกนนํากลุม ผูติดเชื้อ เอชไอวี ดวยกระบวการใด 

 สมัครใจดวยตนเอง    สมาชิกกลุม ผูติดเชื้อ เอชไอวี คัดเลือก   

  ไดรับการแนะนําหรือชักจูงจากบุคคลจากองคกรที่เกีย่วของอาทิ ภาครัฐ เอกชน และ
เครือขายอื่นๆ)  

15. สถานภาพการเปนแกนนํากลุมผูติดเชื้อ เอชไอวี ของทาน ในปจจุบัน 

  ยังคงเปนแกนนํากลุมอยู กรุณาตอบคําถาม ในขอ 15.1และ15.2กอนแลวจึงตอบคําถาม
สวนที่ 2 

  ยุติเปนแกนนํากลุมแลว กรุณาตอบคําถาม ในขอ 15.3,15.4 และ 15.5 กอนแลวจึงตอบ
คําถามสวนที่ 2 

15.1. สําหรับผูยังเปนแกนนาํกลุมอยูหนาที่ที่ไดรับหมอบหมายในชวง 1 ป ผานมาคือ                     
(เลือกไดมากกวา 1 ขอ) 

   ประธานกลุม        เหรัญญิก    เลขานุการกลุม        กรรมการกลุม 

    ผูประสานงานกลุม    อาสาสมัครของกลุมในกจิกรรม............................. 

     อ่ืนๆ ระบุ................................... ........................... ........................... 

[ _ ] 

[ _ _ ] 

[ _ _ ] 

 [ _ _ ] 

[ _  ] 

[ _ ] 

[ _  ] 

[ _  ] 

[ _  ] 

[ _ ] 
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 15.2.สําหรับผูยังเปนแกนนํากลุมอยูทานเคยคิดยุตกิารเปนแกนนํากลุมหรือไม 

    ไมเคย    เคย  ระบุสาเหตุ......................................................... 
15.3. สําหรับผูที่ยุติการเปนแกนนํากลุมแลว ทานยุตกิารเปนแกนนําในป........................... 
15.4. สําหรับผูที่ยุติการเปนแกนนํากลุมแลว สาเหตุที่ทานยุติการเปนแกนนํากลุมเพราะ
............................................................................................................................................... 
15.5. สําหรับผูที่ยุติเปนแกนนํากลุมแลว หนาที่ในการเปนแกนนํากลุมที่ไดรับหมอบหมาย

ในชวง 1 ป สุดทายกอนการยุติการเปนแกนนํากลุมคือ (เลือกไดมากกวา 1 ขอ ) 

  ประธานกลุม    เหรัญญิก 

     เลขานุการกลุม    กรรมการกลุม 

    ผูประสานงานกลุม    อาสาสมัครของกลุมในกจิกรรม............................. 

     อ่ืนๆ ระบุ................................... ........................... .............................
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สวนท่ี 2 แบบสอบถามเกี่ยวกับปจจัยท่ีเก่ียวของกับการยตุิบทบาทการเปนแกนนํากลุมผูตดิเชื้อ เอช
ไอวี 
 
คําชี้แจง แบบสอบถามเกี่ยวกับปจจัยที่เกี่ยวของกับการยุติบทบาทการเปนแกนนํากลุมผูติดเชื้อ   
เอชไอวี เปนแบบสอบถามถึง ส่ิงที่เปนปจจัยภายในตัวบุคคล และปจจัยภายนอกตัวบุคคล ที่มี
อิทธิพลตอการยุติบทบาทการเปนแกนนํากลุมผูติดเชื้อ เอชไอวี  
1. แบบสอบถามเกี่ยวกับปจจัยภายในตัวบุคคล เปนแบบสอบถามทัศนคติของทานเกี่ยวกับการ
ดําเนินงานของกลุมผูติดเชื้อ เอชไอวี และบทบาทการเปนแกนนํากลุมของ ผูติดเชื้อ เอชไอวี โปรด
เลือกคําตอบโดยการทําเครื่องหมาย / ลงในชองที่ทานเห็นวาตรงกับความคิดเห็นของทานมากที่สุด
ในแตละขอ และกรุณาตอบทุกขอ โดยมีเกณฑในการตอบคําถามดังนี้ 
      ระดับความคิดเห็น มาก       หมายถึง ทานมีความเห็นตรงกับขอความนั้นอยางมาก             
      ระดับความคิดเห็น  ปานกลาง   หมายถึง ทานมีความเหน็ตรงกับขอความนั้นปานกลาง         
      ระดับความคิดเห็น  นอย      หมายถึง ทานมีความเหน็ตรงกับขอความนั้นนอย 

 
 

ระดับความคดิเห็น 
ขอความ มาก ปาน

กลาง 
นอย 

ปจจัยท่ีเก่ียวของกับการยุตบิทบาทการเปนแกนนํากลุมผูติดเชื้อ เอชไอวีดานทัศนคตท่ีิเก่ียวกับการ
ดําเนินงานของกลุมผูตดิเชื้อ เอชไอวี 
1.ทานคิดวา กลุมผูติดเชื้อ เอชไอวี เปนกลุมทีมีเปาหมาย วัตถุประสงค 
และแนวทางการดําเนินงานที่ชัดเจน 

   

2.ทานคิดวา บรรยากาศการดาํเนินงานของกลุมผูติดเชื้อ เอชไอวี ทําให
สมาชิกเกิดความเครียดไดงาย 

   

3……………..........................    
4……………………………    
5…………………..................    
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ระดับความคดิเห็น 
ขอความ มาก ปาน

กลาง 
นอย 

ปจจัยท่ีเก่ียวของกับการยุตบิทบาทการเปนแกนนํากลุมผูติดเชื้อ เอชไอวีดานทัศนคตท่ีิเก่ียวกับการทํา
หนาท่ีเปนแกนนํากลุมผูติดเชื้อ เอชไอว ี
6.ทานคิดวา การทําหนาที่เปนแกนนํากลุมผูติดเชื้อ เอชไอวี ทําใหทานไม
สามารถดูแลสุขภาพของตนเองได 

   

7.ทานคิดวา การทําหนาที่เปนแกนนํากลุมผูติดเชื้อ เอชไอวี ทําใหทาน
สามารถพัฒนาความสัมพันธที่ดีกับเพื่อนสมาชิกไดมากขึ้น 

   

    
8..............................................................    
9...............................................................    
10............................................................    
11............................................................    
12............................................................    
13............................................................    
14............................................................    
15............................................................    

 
2. แบบสอบถามเกี่ยวกับปจจัยภายนอกตัวบุคคล เปนแบบสอบถามความคิดเห็นเกี่ยวกับปจจัยดาน
สังคมทั้งในระดับครอบครัว ชุมชนและกลุมผูติดเชื้อ เอชไอวี ปจจัยทางดานเศรษฐกิจ ปจจัยดาน
การทํางานทั้งในกลุมผูติดเชื้อและการทํางานรวมกับองคสนับสนุนตางๆที่มีผลตอการยุติบทบาท
การเปนแกนนํากลุมผูติดเชื้อ เอชไอวี โปรดเลือกคําตอบโดยการทําเครื่องหมาย / ลงในชองที่ทาน
เห็นวาตรงกับความคิดเห็นของทานมากที่สุดในแตละขอ และกรุณาตอบทุกขอ โดยมีเกณฑในการ
ตอบคําถามดังนี้ 
      ระดับความคิดเห็น มาก       หมายถึง ทานมีความเห็นตรงกับขอความนั้นอยางมาก     
      ระดับความคิดเห็น  ปานกลาง   หมายถึง ทานมีความเห็นตรงกับขอความนั้นปานกลาง  
      ระดับความคิดเห็น  นอย      หมายถึง ทานมีความเห็นตรงกับขอความนั้นนอย 
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ระดับความคดิเห็น 
ขอความ มาก ปาน

กลาง 
นอย 

ปจจัยท่ีเก่ียวของกับการยุตบิทบาทการเปนแกนนํากลุมผูติดเชื้อ เอชไอวี ดานสงัคม 
1. ครอบครัวของทาน รับรูการทําหนาที่เปนแกนนํากลุมผูติดเชื้อ เอชไอวี ของ
ทาน 

   

2.ครอบครัวของทาน สนับสนุนการทําหนาที่เปนแกนนํากลุมผูติดเชื้อ  เอชไอวี  
ของทาน 

   

3. .............................................................    
4..............................................................    
5. ............................................................    
6. ............................................................    
ปจจัยท่ีเก่ียวของกับการยุตบิทบาทการเปนแกนนํากลุมผูติดเชื้อ เอชไอวี ดานการทํางาน 
7. สถานที่ทํางานหรือที่ตั้งของกลุมผูติดเชื้อ เอชไอวีที่ทานทําหนาที่เปนแกนนํา
กลุม อยูหางจากที่พักของทาน 

   

8. ทานสามารถเดินทางไป – กลับระหวางที่พักและสถานที่ทํางานหรือที่ตั้งของ
กลุมผูติดเชื้อ เอชไอวี ไดอยางสะดวก 

   

9.............................................................    
10. .........................................................    
11. ........................................................    
12. .......................................................    
13. .......................................................    
14. .........................................................    
ปจจัยท่ีเก่ียวของกับการยุตบิทบาทการเปนแกนนํากลุมผูติดเชื้อ เอชไอวีดานเศรษฐกิจ 
15. การทําหนาที่เปนแกนนํากลุมผูติดเชื้อ เอชไอวี ทําใหทานไมสามารถประกอบ
อาชีพอ่ืนได 

   

16. ......................................................    
17. .....................................................    
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สวนท่ี 3 แบบสัมภาษณ เปนคําถามปลายเปดในประเด็นเกี่ยวกับปญหา อุปสรรคในการเปนแกนนํา
กลุมผูติดเชื้อ เอชไอวี รวมทัง้ ขอเสนอแนะในการดําเนนิกิจกรรมเพื่อลดและปองกนัปจจยัในการ
ยุติบทบาทของแกนนํากลุมผูติดเชื้อ เอชไอว ี
1. ทานคิดวา ปญหา อุปสรรคในการเปนแกนนํากลุมผูติดเชื้อ เอชไอวี .............................................. 
 
 
 
 
2. ทานมีขอเสนอแนะในการปองกันการยตุบิทบาท ........................................................................... 
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ภาคผนวก  ค 
การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ 

 
การตรวจสอบคุณภาพเครื่องเมือโดยการหาคาดัชนีความตรงของเนื้อหา (Content validity 

Index : CVI ) (Gant&Davis,1667) 
 
คาดัชนีความตรงของเนื้อหา (Content validity Index : CVI ) =  จํานวนขอที่เหน็ตรงกัน 

                                                                                                                จํานวนขอทั้งหมด 

ความตรงกันของผูทรงคุณวุฒของแบบสอบถามปจจัยที่เกี่ยวของกับการยุติบทบาทการเปนแกนนํา
กลุมผูติดเชื้อ เอชไอวี จังหวัดลําพูน โดยเฉลี่ยของคาความตรงกันของผูทรงคุณวุฒิ จํานวน 3 ทาน 
 
คาดัชนีความตรงกันของผูทรงคุณวุฒิทานที ่1 และ ทานที่ 2   =  28 =  1.00 

                                                                                                                 28 
 
คาดัชนีความตรงกันของผูทรงคุณวุฒิทานที ่1 และ ทานที่ 3   =  15 =  0.54 
                                                                                                                  28 
 
คาดัชนีความตรงกันของผูทรงคุณวุฒิทานที ่2 และ ทานที่ 3   =  15 =  0.54 
                                                                                                                  28 
 

รวม =  2.08 
 

                                                       จํานวนคูของผูทรงคุณวุฒ ิ = 3 คู 
 

                 คาดัชนีความตรงของเนื้อหา ( CVI ) =  0.69 
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ภาคผนวก  ง 

 
ตารางประมวลผลขอมูลทางสถิต ิ

ปจจัยที่เกี่ยวของกับการยุติบทบาทการเปนแกนนํากลุมผูติดเชื้อ  เอชไอว ี
 

ตารางที่ ง.1 แสดงจํานวนและรอยละ ของประชากร จําแนกตามปจจัยภายในตัวบุคคลและภายนอก
ตัวบุคคล รายดาน  
 

ระดับความคดิเห็นในแกนนํา (n=108) 

มาก ปานกลาง นอย ปจจัยภายในและภายนอก 

จํานวน(รอยละ) จํานวน(รอยละ) จํานวน(รอยละ) 

ปจจัยภายในตวับุคคล       
 ทัศนคติเกีย่วกบัการดําเนนิงาน

ของกลุมผูติดเชื้อ เอชไอว ี
 ทัศนคติเกีย่วกับการทําหนาที่เปน
แกนนํากลุมของ ผูติดเชื้อ เอชไอวี  

69 
(63.89%) 

56 
(51.85%) 

36 
(33.33%) 

51 
(47.22%) 

3 
(2.78%) 

1 
(0.93%) 

ปจจัยภายนอกตัวบุคคล       
 ดานสังคม 59 

(54.63%) 
44 

(40.74%) 
5 

(4.63%) 
         ครอบครัว 

        ญาติ 
        ชุมชน 

 77(71.30%) 
70(64.81%) 
61(56.48%) 

 
 

26(24.07%) 
27(25.00%) 
27(25.00%) 

 
 

5(4.63%) 
11(10.19%) 
20(18.52%) 

 ดานการทํางาน 
 

79 
(45.37%) 

57 
(52.78%) 

2 
(1.85%) 

         สถานที่ทํางาน 
        สมาชิกกลุม 
        ภาระงาน 
        องคกรที่เกี่ยวของ 

 47(43.52%) 
37(34.26%) 
18(16.67%) 
61(56.48%) 

 45(41.67%) 
69(63.89%) 
62(57.41%) 
38(35.19%) 

 16(14.81%) 
2(1.85%) 

28(25.93%) 
9(8.33%) 
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ตารางที่ ง.1 (ตอ) 
 

ระดับความคดิเห็นในแกนนํา (n=108) 

มาก ปานกลาง นอย ปจจัยภายในและภายนอก 

จํานวน(รอยละ) จํานวน(รอยละ) จํานวน(รอยละ) 

 ดานเศรษฐกิจ 4 
(3.70%) 

86 
(79.63%) 

18 
(16.67%) 

 
ตารางที่ ง.2 แสดงจํานวนและรอยละ ของประชากร จําแนกตามปจจยัภายในตัวบุคคล รายขอ 
 

ระดับความคดิเห็น 

มาก ปานกลาง นอย 
ขอความ 

จํานวน
(รอยละ) 

จํานวน
(รอยละ) 

จํานวน
(รอยละ) 

1.ทานคิดวา กลุมผูติดเชื้อ เอชไอวี เปนกลุมทีมีเปาหมาย 
วัตถุประสงค และแนวทางการดําเนินงานที่ชัดเจน 

61 
(56.48%) 

42 
(38.89%) 

5 
(4.63%) 

2.ทานคิดวา บรรยากาศการดาํเนินงานของกลุมผูติดเชื้อ เอช
ไอวี ทําใหสมาชิกเกิดความเครียดไดงาย 

22 
(20.37%)

42 
(38.87%) 

44 
(40.74%)

3.ทานคิดวา เปนเรื่องยาก ทีก่ลุมผูติดเชื้อ เอชไอวี จะสามารถ
ดูแลสมาชิกของกลุมไดอยางอยางเทาเทยีมและทั่วถึง 

15 
(13.89%)

77 
(71.30%) 

16 
(14.81%)

4.ทานคิดวา กลุมผูติดเชื้อ เอชไอวี เปนกลุมที่สามารถผลักดัน
ในการปองกนัและแกไขปญหาเอดสได 

70 
(64.81%)

37 
(34.26%) 

1 
(0.93%) 

5.ทานคิดวา กจิกรรมของกลุมผูติดเชื้อ เอชไอวี สามารถเปน
บทเรียนของการทํางานแบบมีสวนรวมของประชาชนของ
ประชาชนกลุมอื่นๆได 

67 
(62.04%)

37 
(34.26%) 

4 
(3.70%) 

6.ทานคิดวา การทําหนาที่เปนแกนนํากลุมผูติดเชื้อ เอชไอวี 
ทําใหทานไมสามารถดูแลสุขภาพของตนเองได 
 
 

18 
(16.67%)

28 
(25.93%) 

62 
(57.41%)
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ตารางที่ ง.2 (ตอ) 

ระดับความคดิเห็น 

มาก ปานกลาง นอย 
ขอความ 

จํานวน
(รอยละ) 

จํานวน
(รอยละ) 

จํานวน
(รอยละ) 

7.ทานคิดวา การทําหนาที่เปนแกนนํากลุมผูติดเชื้อ เอชไอวี 
ทําใหทานสามารถพัฒนาความสัมพันธทีด่ีกับเพื่อนสมาชิก
ไดมากขึ้น 

77 
(71.30%)

27 
(25.00%) 

4 
(3.70%) 

8.ทานคิดวา ทานมีความสามารถในการทําหนาที่เปนแกนนํา
กลุมผูติดเชื้อ เอชไอว ี

20 
(18.52%)

72 
(66.77%) 

16 
(14.81%)

9.ทานคิดวาทานพึงพอใจในการไดทําหนาที่เปนแกนนํากลุม
ผูติดเชื้อ เอชไอว ี

48 
(44.44%)

54 
(50.00%) 

6 
(5.56%) 

10.ทานคิดวา การทําหนาที่เปนแกนนํากลุมผูติดเชื้อ เอชไอวี 
ทําใหสภาพจติใจของทานแยลง 

7 
(6.48%) 

40 
(37.04%) 

61 
(56.48%)

11.ทานคิดวา การทําหนาที่เปนแกนนํากลุมผูติดเชื้อ เอชไอวี 
ทําใหทานมีศกัดิ์ศรี เปนทีย่อมรับของผูอ่ืนมากขึ้น 

37 
(34.26%) 

67 
(62.04%) 

4 
(3.70%) 

12.ทานคิดวา การทําหนาที่เปนแกนนํากลุมผูติดเชื้อ เอชไอวี 
ทําใหทาน สามารถชวยเหลือเพื่อนสมาชิกไดมากขึ้น 

65 
(60.19%)

43 
(39.81%) 

0 
(0.00%) 

13.ทานคิดวา การทําหนาที่เปนแกนนํากลุมผูติดเชื้อ เอชไอวี 
ทําใหทานรูสึกดอยคณุคา 

8 
(7.41%) 

28 
(25.93%) 

72 
(66.67%) 

14.ทานคิดวา การทําหนาที่เปนแกนนํากลุมผูติดเชื้อ เอชไอวี 
ทําใหทานมีรายไดเพิ่มขึ้น 

7 
(6.48%) 

46 
(42.56%) 

55 
(50.93%) 

15.ทานคิดวา การทําหนาที่เปนแกนนํากลุมผูตดิเชื้อ เอชไอวี 
ทําใหทานเปนภาระของครอบครัวมากขึ้น 

10 
(9.26%) 

37 
(34.26%) 

61 
(56.48%) 
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ตารางที่ ง.3 แสดงจํานวนและรอยละ ของประชากร จําแนกตามปจจยัภายนอกตวับุคคล รายขอ 
 

ระดับความคดิเห็น 

มาก ปานกลาง นอย 
ขอความ 

จํานวน
(รอยละ) 

จํานวน
(รอยละ) 

จํานวน
(รอยละ) 

1. ครอบครัวของทาน รับรูการทําหนาที่เปนแกนนํากลุมผูติด
เชื้อ เอชไอวี ของทาน 

76 
(70.37%) 

27 
(25.00%) 

5 
(4.63%) 

2.ครอบครัวของทาน สนับสนุนการทําหนาที่เปนแกนนํากลุมผู
ติดเชื้อ  เอชไอวี  ของทาน 

52 
(48.15%) 

50 
(46.30%) 

63 
(5.56%) 

3. ญาติของทาน รับรูการทําหนาที่เปนแกนนํากลุมผูติดเชื้อ เอช
ไอวี ของทาน 

68 
(63.96%) 

29 
(26.85%) 

11 
(10.19%)

4..ญาติของทาน สนับสนุนการทําหนาที่เปนแกนนํากลุมผูติด
เชื้อ เอชไอวี  ของทาน 

55 
(50.93%) 

42 
(38.89%) 

11 
(10.19%)

5. คนในชุมชนของทาน รับรูการทําหนาทีเ่ปนแกนนํากลุมผูติด
เชื้อ เอชไอวี ของทาน 

57 
(52.78%) 

38 
(35.19%) 

13 
(12.04%)

6. คนในชุมชนของทาน สนบัสนุนการทําหนาที่เปนแกนนํา
กลุมผูติดเชื้อ เอชไอวี  ของทาน 

42 
(38.89%) 

48 
(44.44%) 

18 
(16.67%)

7. สถานที่ทํางานหรือที่ตั้งของกลุมผูติดเชื้อ เอชไอวีที่ทานทํา
หนาที่เปนแกนนาํกลุม อยูหางจากที่พักของทาน 

21 
(19.44%) 

65 
(60.19%) 

22 
(20.37%)

8. ทานสามารถเดินทางไป – กลับระหวางที่พักและสถานที่
ทํางานหรือทีต่ั้งของกลุมผูติดเชื้อ เอชไอว ีไดอยางสะดวก 

54 
(50.00%) 

46 
(42.59%) 

8 
(7.41%) 

9.สมาชิกใน กลุมผูติดเชื้อ เอชไอวี สนับสนุนใหทานทําหนาที่
เปนแกนนํากลุม 

59 
(54.63%) 

43 
(39.81%) 

6 
(5.56%) 

10. สมาชิกใน กลุมผูติดเชื้อ เอชไอวี มีความกระตือรือรนเขา
รวมกิจกรรมของกลุม 

20 
(18.54%) 

73 
(67.59%) 

15 
(13.89%)

11. สมาชิกภายในกลุมผูติดเชื้อ เอชไอวี ทีท่านทําหนาทีเ่ปน
แกนนํากลุมมคีวามรักใครสามัคคีกันเปนอยางดี(มีความเอื้อ
อาทร ชวยเหลือกัน) 
 

60 
(55.56%) 

47 
(43.52%) 

1 
(0.93%) 
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ตารางที่ ง.3 (ตอ) 
 

ระดับความคดิเห็น 

มาก ปานกลาง นอย 
ขอความ 

จํานวน
(รอยละ) 

จํานวน
(รอยละ) 

จํานวน
(รอยละ) 

12. การทําหนาที่เปนแกนนํากลุมผูติดเชื้อ เอชไอวี ทําใหทานมี
ภาระงานมาก 

28 
(25.93%) 

62 
(57.41%) 

18 
(16.67%)

13. องคกรที่เกี่ยวของ อาทิ องคกรปกครองสวนทองถ่ิน องคกร
เอกชน สถานอีนามัย โรงพยาบาล รับรูการทําหนาที่เปนแกนนํา
กลุมของทาน 

61 
(56.48%) 

36 
(33.33%) 

11 
(10.19%)

14. องคกรที่เกี่ยวของ อาทิ องคกรปกครองสวนทองถ่ิน องคกร
เอกชน สถานอีนามัย โรงพยาบาล สนับสนุนชวยเหลือการทํา
หนาที่เปนแกนนํากลุมของทาน 

50 
(46.30%) 

52 
(48.15%) 

6 
(5.56%) 

15. การทําหนาที่เปนแกนนํากลุมผูติดเชื้อ เอชไอวี ทําใหทานไม
สามารถประกอบอาชีพอ่ืนได 

14 
(12.96%) 

44 
(40.74%) 

50 
(46.30%)

16. การทําหนาที่เปนแกนนํากลุมผูติดเชื้อ เอชไอวี ทําใหทานมี
รายไดเพิ่ม 

6 
(5.56%) 

48 
(44.44%) 

54 
(50.00%)

17. คาตอบแทนจากการทําหนาที่เปนแกนนํากลุมผูติดเชือ้ เอช
ไอวี เหมาะสมกับภาระงาน 

5 
(4.63%) 

71 
(65.74%) 

32 
(29.63%)
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ภาคผนวก จ 
 

เหตุผลท่ีทําใหแกนนํามีความคิดอยากยตุบิทบาทการเปนแกนนํากลุม 

 
แกนนํากลุมทีร่ะบุคําตอบวา “เคย” ในคําถามขอที่ถามวา “สําหรับผูยังเปนแกนนํากลุมอยู

ทานเคยคิดยุตกิารเปนแกนนาํกลุมหรือไม” มีจํานวน 32 ราย โดยระบุสาเหตุของความคิดดังกลาว 
วา มาจาก 

 

1.  เหตุผลสวนตัว มีแกนนําที่ใหเหตุผลดานสุขภาพจํานวน 15 ราย สวนใหญ (13 ราย) เปน
เหตุผลทางดานอารมณความรูสึก เชน ไมมั่นใจในตัวเอง รูสึกทอแท เบื่อหนาย ไมมีกําลังใจ มีแกน
นํา 2 รายที่ใหเหตุผลภาวะสุขภาพทางกายวา มีโรคประจําตัว สุขภาพไมดี  

2.  เหตุผลจากการทํางานกลุม มีแกนนําที่ใหเหตุผลดานการทํางาน 9 ราย เหตุผลที่ใหคือ  
ภาระงานมากขึ้น การขาดแกนนําแถวสองมารวมทํางาน ทํางานมานาน ทําใหเหนื่อยลาจากงาน 
อยากเปลี่ยนบทบาทเปนสมาชิกกลุมบาง ความเขาใจไมตรงกันและการไมไววางใจกัน ของเพื่อน
รวมงาน บางรายใหเหตุผลเร่ืองการทํางานที่มีกรอบการทํางานไมมีอิสระในดานความคิด 

3.  เหตุผลจากภาวะเศรษฐกิจ มีแกนนําที่ใหเหตุผลดานเศรษฐกิจจํานวน 8 ราย เหตุผลที่ให
คือ ตองการประกอบอาชีพ เพื่อใหมีรายรับมากเพียงพอสําหรับคาใชจายในปจจุบัน รวมทั้งการ
ประกอบอาชีพทําใหไมมีเวลามาทํางานกลุมและเมื่อมาทํากิจกรรมกลุมทําใหขาดรายไดประจํา  

4.  เหตุผลทางสังคม มีแกนนําที่ใหเหตุผลทางดานสังคม จํานวน 1 รายเปนเหตุผลที่ตอง
ดูแลครอบครัว  
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ภาคผนวก ฉ 
 

เหตุผลท่ีทําใหอดีตแกนนาํยตุิบทบาทการเปนแกนนํากลุม 

 
แกนนํากลุมที่ระบุคําตอบวา ยุติบทบาทการเปนแกนนํากลุมแลว มีจํานวน 48 ราย โดยระบุ

สาเหตุของการยุติบทบาทวา มีเหตุผลมาจาก  
1.  เหตุผลจากการทํางานกลุม มีอดีตแกนนํากลุมที่ใหเหตุผลทางดานการทํางาน 18 ราย ใน

จํานวนนี้ 5 รายใหเหตุผลเรื่องการปรับบทบาทการทํางานคือ เปลี่ยนบทบาทมาทําหนาที่เปน
เจาหนาที่กิจกรรมของเครือขายผูติดเชื้อเอชไอวีเอดส ภาคเหนือ ตอนบน เปลี่ยนบทบาทมาทํา
หนาที่เปนผูประสานงานของเครือขายจังหวัด และการจัดทําโครงการอื่นที่ตรงกับแนวคิดของ
ตนเอง อีก 4 ราย ใหเหตุผลวา เครียดจากภาระงานที่มากขึ้นอีก 3 ราย ใหเหตุผลเร่ืองสมาชิกกลุมไม
มีความสามัคคี มีการแกงแยงชิงดีชิงเดน ขัดแยงในการทํางานกลุมโดยประเด็นหลักของความ
ขัดแยงคือเร่ืองเงิน และความไมเขาใจกันระแวงกันระหวางเพื่อน อีก 3 ราย ใหเหตุผลวา ไมสบาย
ใจในการกระบวนการทํางานของกลุมที่มีเร่ืองเงินมาเกี่ยวของมากขึ้น อีก 2 ราย ใหเหตุผลวา ถึงจุด
อ่ิมตัวของการทํางาน และ เบื่อการทํางานในบทบาทแกนนํากลุม  

2.  เหตุผลจากภาวะเศรษฐกิจ มีอดีตแกนนํากลุมที่ใหเหตุผลทางภาวะเศรษฐกิจ 13 ราย ใน
จํานวนนี้ 11 ราย ใหเหตุผลวา ไมมีเวลาทําหนาที่แกนนํากลุมเนื่องจากตองทํางานเลี้ยงครอบครัว 
อีก 2 รายใหเหตุผลวา ภาระคาใชจายในการเขารวมกิจกรรมสูง  

3.  เหตุผลทางสังคม มีอดีตแกนนํากลุมที่ใหเหตุผลทางดานสังคม จํานวน 6 ราย ในจํานวน
นี้  3 ราย ใหเหตุผลเร่ืองภาระหนาที่ตองดูแลครอบครัว อีก 2 รายใหเหตุผลวา ครอบครัวไม
สนับสนุนและมี 1 รายที่ยุติบทบาทเนื่องจาก การตัดสินใจมีคู มีครอบครัวใหม 

4.  เหตุผลสวนตัว มีอดีตแกนนํากลุมที่ใหเหตุผลทางภาวะสุขภาพ 5 ราย โดย 2 รายให
เหตุผลทางดานอารมณความรูสึก โดยใหเหตุผลวาเครียด เหนื่อย สวนอดีตแกนนําอีก 2 ราย ให
เหตุผลทางดานสุขภาพกายวา รางกายออนแอ เร่ิมรับยาตานไวรัสและมีโรคประจําตัวคือ 
โรคเบาหวานและไขมันในเลือดสูง  
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ภาคผนวก  ช 

 
ขอมูลแกนนํากลุมผูติดเชื้อ เอชไอวี ในจังหวัดลําพูน 

 
 

จํานวนแกนนาํ 
ป พ.ศ. เร่ิมบทบาท ยุติบทบาท

2537 4 0 

2538 4 0 

2539 0 1 

2540 6 1 

2541 0 0 

2542 2 3 

2543 9 0 

2544 9 3 

2545 5 3 

2546 31 7 

2547 18 2 

2548 17 8 

2549 24 12 

2550 17 16 

2551 7 2 

รวม 153 58 
 

แหลงขอมูล : ทําเนียบ แกนนํากลุมผูติดเชือ้ จังหวดัลําพนู ณ วันที่ 20 มิถุนายน 2551 
 

แกนนํากลุมผูติดเชื้อ เอชไอวี ท่ียุติบทบาท ของจังหวัด
ลําพูน 

จําแนกตามสถานภาพปจจุบนั 
 

 เสียชีวิต      4    คน 
 เปลี่ยนบทบาทเปนสมาชิกกลุม 49 คน 
 อยูตางจังหวัด     4 คน 
 ติดตอไมได     1   คน 
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ภาคผนวก ซ 
 

อัตราคาตอบแทนและคาชดเชยคาพาหนะเดินทาง ในการเขารวมกิจกรรมกลุม 
กลุม ผูติดเชื้อ เอชไอวีจังหวัดลําพูน 

 
กิจกรรม คาตอบแทน คาพาหนะ หมายเหตุ 

1. การประชุมระดับจังหวดั 150 -200 บาท 
ตอ วัน 

150 -230 บาท
( ไป-กลับ) 

- คาตอบแทนใช
เกณฑ ขั้นต่ํา 150 
บาท อัตราจริงขึ้นอยู
กับรายละเอยีดของ
โครงการ 
- คาพาหนะใหใช
เกณฑมาตรฐานที่
กําหนดจากอําเภอ 
ถึงอําเภอ ซ่ึงกําหนด
ไวแลว 

2. การทํางานประจําสํานักงานเครือขาย ผู
ติดเชื้อ เอชไอวี จังหวัดลําพนู 

180 บาท  ตอ 
วัน 

150 -230 บาท
( ไป-กลับ) 

 

3. การทําหนาที่ประจําศูนยบริการแบบ
องครวมในโรงพยาบาลระดบัอําเภอ 

180 บาท เบิกไมได  

4. การเยี่ยมบานผูติดเชื้อ เอชไอวี ตาม
กิจกรรมศูนยบริการแบบองครวม 

เบิกไมได คาพาหนะตาม
จริง 

แตละอําเภอตัง้อัตรา
ใหเหมาะสม 

5.การเขารวมกิจกรรมกลุมในระดับ
อําเภอ 

ไมได 50 บาท  
(ไป-กลับ ) 

เบิกคาอาหารไดตาม
โครงการ 

6.การเขารวมกิจกรรมกลุมในระดับตําบล ไมได 50 บาท  
(ไป-กลับ ) 

เบิกคาอาหารไดตาม
โครงการ 

แหลงที่มา : สรุปผลการประชุมคณะกรรมการและที่ปรึกษาเครือขายผูติดเชื้อ จังหวดัลําพูน 
วันที่ 22 สิงหาคม 2551 
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ภาคผนวก ฌ 

 
กลุมผูติดเชื้อ เอชไอวี ระดับภาค : กรณี เครือขายผูติดเชือ้ เอชไอวี ภาคเหนือ ตอนบน 

  
เครือขายผูติดเชื้อ เอชไอวี ภาคเหนือ ตอนบน 
 เครือขายผูติดเชื้อ เอชไอวี ภาคเหนือ ตอนบน ใชช่ือองคกรวา “เครือขายผูติดเชื้อ เอชไอวี /
เอดสภาคเหนือ ตอนบน : Thai Network of People Living with HIV/AIDS, Upper North 

(TNPNO)” ตั้งอยูที่ 485/30 ถนนเจริญเมือง ตําบลวัดเกตุ อําเภอเมือง จังหวัดเชียงใหม โดยมี 
วิสัยทัศนหลักในการดําเนินการคือ “ ผูติดเชื้อและผูไดรับผลกระทบจากเอดสมีคุณภาพชีวิตที่ดี 
สามารถดํารงชีวิตอยางสมศักดิ์ศรี มีสวนรวมในการพัฒนาสังคมที่มีคณุภาพ”  
 
ความเปนมา 
 การเคลื่อนไหวในการรวมกลุมของผูติดเชื้อ เอชไอวี ภาคเหนือตอนบน เร่ิมเมื่อ พ.ศ. 2536 
แรงผลักที่สําคัญ เกิดจากภาวะกดดันจากสังคมและความกังวลเกี่ยวกับสุขภาพ ทําใหตองดิ้นรน
หาทางออกเพื่อความอยูรอด โดยแสวงหาทางเลือกในการรักษาตนเองในรูปแบบตางๆ การออกมา
พบปะรวมกลุม เพื่อพึ่งพาดานกําลังใจจากผูที่ตกอยูในปญหาเดียวกัน จึงเกิดการรวมตัวของผูติดเชื้อ 
อยางไมเปนทางการขึ้น และมีการรวมกลุมมากขึ้นในหลายพื้นที่  
 จากการที่มีกลุมผูติดเชื้อ เอชไอวี เกิดขึ้นจํานวนมาก จึงไดมีการพัฒนาเปน เครือขายผูติดเชื้อ 
เอชไอวี ระดับภาค อยางเปนทางการขึ้น ในป พ.ศ. 2539  
 
สมาชิกของเครือขายผูติดเชื้อเอชไอวี ภาคเหนือ ตอนบน 
ประกอบดวยเครือขายระดับจังหวัดทั้งหมด 8 จังหวัดดังนี้ 

1. เครือขายผูติดเชื้อ เอชไอวี เอดส จังหวัดเชียงใหม มีสมาชิกเปนกลุมผูติดเชื้อ เอชไอวี 
ระดับอําเภอ จํานวน 24 กลุม กลุมผูติดเชื้อ เอชไอวี ระดับตําบล จํานวน 48 กลุม 

2. เครือขายผูติดเชื้อ เอชไอวี เอดส จังหวัดเชียงราย มีสมาชิกเปนกลุมผูติดเชื้อ เอชไอวี 
ระดับอําเภอ จํานวน 18 กลุม กลุมผูติดเชื้อ เอชไอวี ระดับตําบล จํานวน 106 กลุม 

3. เครือขายผูติดเชื้อ เอชไอว ีเอดส จังหวัดพะเยา มีสมาชิกเปนกลุมผูติดเชื้อ เอชไอว ีระดับ
อําเภอ จํานวน 7 กลุม กลุมผูติดเชื้อ เอชไอวี ระดับตําบล จํานวน 54 กลุม 
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4. เครือขายผูติดเชื้อ เอชไอว ีเอดส จังหวัดลําปาง มีสมาชิกเปนกลุมผูติดเชื้อ เอชไอว ีระดับ
อําเภอ จํานวน 13 กลุม กลุมผูติดเชื้อ เอชไอวี ระดับตําบล จํานวน 25 กลุม 

5. เครือขายผูติดเชื้อ เอชไอวี เอดส จังหวดัลําพูน มีสมาชิกเปนกลุมผูติดเชื้อ เอชไอวี ระดับ
อําเภอ จํานวน 7 กลุม กลุมผูติดเชื้อ เอชไอวี ระดับตําบล จํานวน 14 กลุม 

6. เครือขายผูติดเชื้อ เอชไอวี เอดส จังหวดัแมฮองสอน มีสมาชิกเปนกลุมผูติดเชื้อ เอชไอวี 
ระดับอําเภอ จาํนวน 6 กลุม  

7. เครือขายผูติดเชื้อ เอชไอวี เอดส จังหวดัแพร มีสมาชิกเปนกลุมผูติดเชื้อ เอชไอวี ระดับ
อําเภอ จาํนวน 8 กลุม กลุมผูติดเชื้อ เอชไอวี ระดับตําบล จํานวน 1 กลุม 

8. เครือขายผูติดเชื้อ เอชไอวี เอดส จังหวดันาน มีสมาชิกเปนกลุมผูติดเชื้อ เอชไอวี ระดับ
อําเภอ จํานวน 13 กลุม  
 
กระบวนการทํางานของ เครือขายผูติดเชื้อ เอชไอวี  ภาคเหนือตอนบน 
กลไกลการทํางาน 

เครือขายผูติดเชื้อ เอชไอวี ภาคเหนือ มีกลไกการทํางาน อยูภายใตการบริหารจัดการ ของ 
คณะกรรมการเครือขายผูติดเชื้อ เอชไอวี ภาคเหนือจํานวน 18 คน ซ่ึงประกอบดวย ประธาน
คณะกรรมการ 1 คน รองประธาน 1 คน และ ตัวแทนเครือขายผูติดเชื้อ เอชไอวี ระดับจังหวัด 7 
จังหวัดๆ ละ 2 คน ทําหนาที่ในการวางนโยบายและแผนการดําเนินงาน รวมทั้งการประสานงาน 
การบริหารจัดการทรัพยากร โดยมี องคกรที่ปรึกษาที่สําคัญคือ มูลนิธิพัฒนาองคกรดานเอดส 
(AIDS Net )  คณะกรรมการชุดนี้ ดํารงตําแหนง 2 ป จึงหมดวาระและทําการแตงตั้งใหมโดย
ประธานและรองประธานเปนการคัดเลือกระดับเขต คณะกรรมการคัดเลือกจากระดับจังหวัดสงเขา
รวมเปนผูแทนของแตละจังหวัด สวนการดําเนินงานของเครือขายผูติดเชื้อ เอชไอวี ระดับภาค 
ดําเนินการโดยมี คณะทํางาน ซ่ึงเปนเจาหนาที่ภาคสนามรับผิดชอบในการสนับสนุนการดําเนินงาน
ของเครือขายผูติดเชื้อ เอชไอวี แตละจังหวัด ดังโครงสรางของแผนภูมิที่ 5 
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แผนภูมิท่ี 5. แสดงโครงสรางของคณะกรรมการเครือขายผูตดิเชื้อ เอชไอวี ภาคเหนือ ตอนบน 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

เปาหมายของเครือขาย 
1. ผูติดเชื้อ เอชไอวี ผูปวยเอดสและผูไดรับผลกระทบจากปญหาเอดสมีคุณภาพชีวิตที่ดี 

ไดรับการรักษาที่รอบดานมีมาตรฐานทั่วถึงเทาเทียม สามารถอยูรวมกับชุมชนไดสังคมเขาใจยอมรับ
และมีสวนรวมในการแกไขปญหาเอดสได 

2. สมาชิกกลุมผูติดเชื้อ เอชไอวี มีศักยภาพในการทํางานโดยมีทิศทางกลไกประสานงาน
โปรงใสตรวจสอบได  

3. สมาชิกกลุมผูติดเชื้อ เอชไอวี และเครือขายมีความเขาใจเรื่องสิทธิและมีกลไกการ
ดําเนินงานเพื่อคุมครองสิทธิดานเอดส 
 
กระบวนการทํางาน 

1. งานรณรงคการเขาถึงบริการสุขภาพ โดยการพัฒนาและผลักดันใหเกิดกลไกการ
ทํางานศูนยบริการแบบองครวม โดยกลุมผูติดเชื้อ เอชไอวีมีบทบาท จากผูรับบริการเปนผูรวม
ใหบริการ เพื่อดูแลรักษาผูติดเชื้อ เอชไอวี อยางตอเนื่องและครบถวนทางรางกาย จิตใจ สังคม 
รวมทั้ง การรวมผลักดันเชิงนโยบายเกี่ยวกับระบบสุขภาพ อาทิ การใหยาตานไวรัสในระบบประกนั
สุขภาพ การผลักดันใหมียาตานไวรัสราคาถูกเปนตน 

คณะกรรมการเครือขายผูติดเชื้อ เอชไอวี ภาคเหนือ ตอนบน 
ที่ปรึกษา 

จากองคกรภาครัฐและเอกชน 

เจาหนาทีภ่าคสนาม 
จังหวดั....... 

เจาหนาทีภ่าคสนาม 
จังหวดั....... 

เจาหนาทีภ่าคสนาม 
จังหวดั....... 

ผูประสานงาน 
เลขานุการ 
เหรัญญิก 

เจาหนาทีภ่าคสนาม 
จังหวดั....... 
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2. งานรณรงคกับชุมชนและสังคม เพื่อทําความเขาใจเรื่องเอดสที่ถูกตอง ซ่ึงจะทําใหเกิด
การปรับเปลี่ยนทัศนคติและพฤติกรรมของคนในสังคมในการอยูรวมกันกับผูติดเชื้อ เอชไอวี 
รวมถึงสรางการมีสวนรวมในการปองกันและแกไขปญหาเอดสโดยชุมชน 

3. งานพัฒนาเครือขายผูติดเชื้อ เอชไอวี ใหเขมแข็ง มีสัมพันธภาพอันดีของเพื่อนภายใน
เครือขาย ประสานความรวมมือกับองคกรภาคีทั้งภาครัฐและเอกชน 

4. งานสิทธิ โดยการพัฒนาระบบการทํางานคุมครองสิทธิผูติดเชื้อ เอชไอวีและผูไดรับ
ผลกระทบจากปญหาเอดส โดยมุงเนนใหทุกภาคสวนมีสวนรวมในการแกไขปญหาการละเมิดสิทธิ
ของผูติดเชื้อ เอชไอวีและผูไดรับผลกระทบจากปญหาเอดส มีศูนยบริการรับเรื่องราวรองทุกข 
เพื่อใหขอมูลและติดตามชวยเหลือผูที่ถูกละเมิดสิทธิ 
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ภาคผนวก ญ 

 
รายนามผูทรงคุณวุฒ ิ

 
1. รศ. ดร. ชมนาด    พจนามาตร อาจารยประจําภาควิชาการพยาบาลสาธารณสุข 
     คณะพยาบาลศาสตร มหาวทิยาลัยเชยีงใหม 
 
2. ศาสนาจารยสนั่น วุฒ ิ  คณะกรรมการสุขภาพแหงชาติ 

ประธานคณะคณะกรรมการที่ปรึกษาชุมชน  
สถาบันวิจัยวทิยาศาสตรสุขภาพ มหาวิทยาลัยเชียงใหม  
(Chiang Mai University HIV/AIDS Community 
Advisory Board : CMC ) 

   ผูอํานวยการศูนยประสานงานพันธกิจเอดส  
แหงสภาคริสจกัร ประเทศไทย 

 
3. นางกาญจนา  เลิศวุฒ ิ  หัวหนางานควบคุมโรคติดตอและระบาดวิทยา 
     สํานักงานสาธารณสุขจังหวดัลําพูน 
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ประวัติผูเขียน 
 
ชื่อ    นางบุญทิน  จติรสะบาย 
 
วัน เดือน ปเกิด   13  เมษายน พ.ศ. 2507 
 
ท่ีอยูปจจุบัน   169 หมูที่ 5 ตําบลริมปง อําเภอเมืองลําพูน จงัหวัดลําพนู 51000 
 
ประวัติการศึกษา 

พ.ศ.2526  มัธยมศึกษาตอนปลาย โรงเรียนมงคลวิทยา 
พ.ศ. 2528  ประกาศนยีบตัรพยาบาลและผดุงครรภช้ันตน  

วทิยาลัยพยาบาลลําปาง   
พ.ศ. 2535  ประกาศนยีบตัรพยาบาลและผดุงครรภช้ัน 1   

วิทยาลัยพยาบาลพุทธชินราช   
พ.ศ. 2538  สาธารณสุขศาสตรบัณฑิต (บริหารสาธารณสุข)   

มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช   
 

ประวัติการทํางาน 
 พ.ศ. 2528  พยาบาลเทคนคิ งานสงเสริมสุขภาพ  

โรงพยาบาลทุงหัวชาง จังหวดัลําพูน 
 พ.ศ. 2531  เจาพนกังานสาธารณสุขชุมชน งานสงเสรมิสุขภาพ 

โรงพยาบาลลี้ จังหวดัลําพูน 
 พ.ศ. 2535  พยาบาลวิชาชพี งานสงเสริมสุขภาพ 

โรงพยาบาลลี้ จังหวดัลําพูน 
 พ.ศ. 2535  พยาบาลวิชาชพี งานควบคุมโรคเอดสและกามโรค 

 สํานักงาสาธารณสุขจังหวดัลําพูน 
 พ.ศ. 2539  นักวิชาการสาธารณสุข งานควบคุมโรคเอดสและกามโรค 
    สํานักงานสาธารณสุขจังหวดัลําพูน 


