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บทคัดย่อ 

 
การศึกษาการเข้าถึงบริการทางสังคมของผูติ้ดเช้ือเอชไอวี/ผูป่้วยโรคเอดส์ และครอบครัว           

: ศึกษาเฉพาะกรณี ผูใ้ช้บริการศูนยคุ์้มครองสวสัดิภาพชุมชน ในกรุงเทพมหานคร มีวตัถุประสงค ์    
เพื่อศึกษาขอ้มูลพื้นฐานส่วนบุคคล การรับรู้ข่าวสาร และความตอ้งการในการจดับริการทางสังคมของ  
ผูติ้ดเช้ือเอชไอวี/ผูป่้วยโรคเอดส์ และครอบครัว การเขา้ถึงบริการทางสังคม ปัจจยัท่ีมีผลต่อการเขา้ถึง
บริการทางสังคม และเพื่อศึกษาแนวทางการจดับริการทางสังคมของทางสังคมของผูติ้ดเช้ือเอชไอวี/
ผูป่้วยโรคเอดส์ และครอบครัว โดยใช้ระเบียบวิธีวิจยัเชิงปริมาณ โดยสุ่มตวัอย่างแบบเจาะจงจาก           
ผูติ้ดเช้ือเอชไอวี/ผูป่้วยโรคเอดส์ และครอบครัว ท่ีมาใช้บริการศูนย์คุ ้มครองสวสัดิภาพชุมชน              
ในกรุงเทพมหานคร จ านวน 338 คน  

ผลการศึกษาพบว่า ผูใ้ช้บริการส่วนใหญ่เป็นเพศชาย สถานภาพโสด จบการศึกษาระดับ
ประถมศึกษา ประกอบอาชีพรับจา้งทัว่ไป รายไดต้นเองอยู่ระหว่าง 5,001 – 10,000 บาท รายไดส่้วน
ใหญ่มาจากการท างาน รายไดค้รอบครัวอยูร่ะหวา่ง 5,000 – 10,000 บาท มีภาระค่าใชจ่้ายท่ีไม่เพียงพอ 
และมีหน้ีสินจ านวนสมาชิกในครอบครัวท่ีตอ้งอุปการะ 1 – 4 คน อาศยัอยูก่บัครอบครัว และระยะเวลา
การติดเช้ืออยู่ระหว่าง 0 – 10 ปี การรับรู้ขอ้มูล-ข่าวสาร ผูรั้บบริการส่วนใหญ่จะทราบขอ้มูลมาจาก 
หน่วยงานของรัฐ เช่น ศูนยบ์ริการสาธารณสุข โรงพยาบาล ส านกังานเขต เป็นตน้ ขอ้มูล-ข่าวสารได้
สร้างความเขา้ใจในระดบัปานกลาง การรับรู้ขอ้มูล-ข่าวสารท่ีเก่ียวขอ้งกกบังานบริการ ส่วนใหญ่จะรับรู้
งานบริการ การสงเคราะห์ผูติ้ดเช้ือเอดส์และครอบครัว และตอ้งการทราบขอ้มูล-ข่าวสารเก่ียวกบังาน
บริการ การสงเคราะห์ผูติ้ดเช้ือเอดส์และครอบครัว เป็นอนัดบั 1 ความตอ้งการบริการทางสังคม      
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ความต้องการระดับมาก ท่ี สุด  คือ  ความช่วย เหลือ เ ร่ือง อุปกรณ์การเ รียนของบุตร /หลาน                       
และเงินช่วยเหลือเป็นคร้ังคราว 

การเขา้ถึงบริการบริการทางสังคมท่ีศูนย์คุม้ครองสวสัดิภาพชุมชน ในกรุงเทพมหานคร จดัให้
ผูติ้ดเช้ือเอชไอว/ีผูป่้วยเอดส์ และครอบครัว พบวา่ เร่ืองการใชบ้ริการ งานบริการท่ีมีผูไ้ปใชบ้ริการมาก
ท่ีสุด คือ การสงเคราะห์ผูติ้ดเช้ือเอดส์และครอบครัว รองลงมา การสงเคราะห์เงินทุนประกอบอาชีพ
สตรีท่ีได้รับผลกระทบจากปัญหาเอดส์ และงานบริการท่ีใช้น้อยท่ีสุด การสงเคราะห์เด็กเข้า             
สถานสงเคราะห์ และการจดัหาครอบครัวอุปถมัภ์ เร่ืองความเหมาะสมของสิทธิประโยชน์ท่ีได้รับ     
มากท่ีสุด คือ งานบริการการสงเคราะห์ผูติ้ดเช้ือเอดส์และครอบครัว สิทธิประโยชน์ เงินช่วยเหลือ      
คร้ังละ 2,000 บาท รองลงมา งานบริการการสงเคราะห์เด็กเขา้สถานสงเคราะห์ สิทธิประโยชน์ รับเด็ก  
ท่ีติดเช้ือเอชไอวี ก าพร้า หรือถูกทอดทิ้ง เข้ารับการดูแล และรับการศึกษาในสถานสงเคราะห์            
ของทางราชการ ความเหมาะสมของสิทธิประโยชน์ ท่ีน้อยท่ีสุด งานบริการจดัหาครอบครัวอุปถมัภ ์
(กรณีขออุปการะเด็กถูกทอดทิ้ง หรือบิดามารดาเสียชีวติ) สิทธิประโยชน์ ช่วยเหลือเป็นเงิน 1,000 บาท/
เดือน ไปจนกวา่เด็กจะอาย ุ18 ปีบริบูรณ์ หรือไม่ประสงคจ์ะศึกษาต่อ 

ปัจจัยท่ีมีผลต่อการเข้าถึงบริการทางสังคมของผู ้ติดเช้ือเอชไอวี/ผู ้ป่วยเอดส์และ พบว่า              
มีตวัแปรอิสระ 6 ตวัแปรท่ีมีผลต่อการเขา้ถึงบริการทางสังคมของผูติ้ดเช้ือเอชไอวี/ผูป่้วยโรคเอดส์และ
ครอบครัว อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ ไดแ้ก่ เพศ สถานภาพสมรส รายไดค้รอบครัว ระยะเวลาท่ีติดเช้ือ
เอชไอว/ีป่วยโรคเอดส์ การรับรู้เก่ียวกบังานบริการทุกประเภท และความตอ้งการบริการทางสังคมของ
ผูติ้ดเช้ือเอชไอว ีป่วยโรคเอดส์ และครอบครัว 
 แนวทางการจัดบริการทางสังคมท่ีเหมาะสมส าหรับผูติ้ดเช้ือเอชไอวี / ผูป่้วยเอดส์ และ
ครอบครัว ควรมีการบูรณาการหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้ง จากภาครัฐ ภาคเอกชน ภาคประชาสังคม ให้เขา้มา
มีบทบาท และมีส่วนร่วมในการจดับริการทางสังคมแก่ผูติ้ดเช้ือเอชไอวี/ผูป่้วยเอดส์ และครอบครัว 
ภาครัฐ ไดแ้ก่ ศูนยคุ์ม้ครองสวสัดิภาพชุมชน ตอ้งมีการประชาสัมพนัธ์งานบริการต่างๆ ของหน่วยงาน
ในเชิงรุก ตามหน่วยงานต่างๆ เช่น โรงพยาบาล ศูนยบ์ริการสาธารณสุข ประชาสัมพนัธ์ข่าวสาร และ
งานบริการต่างๆ ภาคเอกชน และประชาสังคม ไดแ้ก่ องคก์รเอกชน อาสาสมคัร และชุมชน ท่ีให้ความ
ช่วยเหลือแก่ผูติ้ดเช้ือเอชไอวี/ผูป่้วยเอดส์ และครอบครัว ควรมีการสนบัสนุนให้มีการจา้งงานผูติ้ดเช้ือ
เอชไอวี/ผูป่้วยเอดส์ ให้บุคคลเหล่าน้ีได้ประกอบอาชีพตามความสามารถของตน เพื่อท่ีจะลดภาระ
ค่าใช้จ่ายของครอบครัว ลดการพึงพาความช่วยเหลือจากหน่วยงานของภาครัฐ รวมถึงเปิดโอกาส        
ให้มีตลาดเพื่อการคา้ขายผลิตภณัฑ์ของผูติ้ดเช้ือเอชไอวี/ผูป่้วยเอดส์ อาสาสมคัร และชุมชน ท าหน้าท่ี
เป็นผูป้ระสานงานกลางระหว่างภาครัฐ และภาคเอกชน แนะน าและให้ความรู้เก่ียวกบัการอยู่ร่วมกนั
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ของผูติ้ดเช้ือเอชไอวี/ผูป่้วยเอดส์ กบัคนในชุมชน อาสาสมคัรต่างๆ เขา้ไปให้ก าลังใจ รวมถึงดูแล          
ผูติ้ดเช้ือเอชไอว/ีผูป่้วยเอดส์ ในกรณีท่ีบุคคลเหล่านั้นไม่มีผูดู้แล หรือช่วยเหลือตนเองไม่ได ้

ขอ้เสนอแนะระดบันโยบาย 
กระทรวงการพฒันาสังคมและความมัน่คงของมนุษย ์ควรผลกัดนั และประสานงานหน่วยงาน

ท่ีเก่ียวขอ้ง ทั้งภาครัฐ ภาคเอกชน ภาคประชาสังคม และองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน ให้มีบทบาทและ
ส่วนร่วมในการจดัสวสัดิการสังคมแก่ผูติ้ดเช้ือเอชไอว ีผูป่้วยโรคเอดส์ และครอบครัว ภาครัฐควรจดัให้
มีสถานสงเคราะห์ หรือสถานท่ีพกัพิงส าหรับผูติ้ดเช้ือเอชไอว ีผูป่้วยโรคเอดส์  

ขอ้เสนอแนะระดบัปฏิบติัการ 
 ศูนย์คุ ้มครองสวสัดิภาพชุมชน ควรด าเนินการ ดังน้ี ส่งเสริมให้ผู ้ติดเช้ือเอชไอวี ผู ้ป่วย          
โรคเอดส์ และครอบครัว ไดรั้บการพฒันา และฝึกทกัษะดา้นอาชีพ รวมถึงสนบัสนุนเร่ืองทุนประกอบ
อาชีพ ประชาสัมพนัธ์เก่ียวกบัหน่วยงาน และงานบริการท่ีหน่วยงานจดัให้ประชาชนทัว่ไปได้รับรู้
ส ารวจความตอ้งการของผูติ้ดเช้ือเอชไอวี ผูป่้วยโรคเอดส์ และครอบครัว จดัท าคู่มือ หรือแผนผงั
กระบวนการ หรือขั้นตอนในการให้บริการ เพื่อท่ีผูใ้ชบ้ริการจะไดท้ราบขั้นตอน และระยะเวลาในการ
ให้บริการของศูนยฯ์ ติดตามผลภายหลงัการช่วยเหลือ ผูติ้ดเช้ือเอชไอวี ผูป่้วยโรคเอดส์ และครอบครัว 
รวมถึงมีการถอดบทเรียนจากการปฏิบติังาน เพื่อปรับปรุงการให้บริการให้มีการพฒันา และตรงกบั
ความตอ้งการของประชาชน 
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ABSTRACT 
 

The Study on Accessibility to Social Services of People with HIV/AIDS and Their Families: 
A Case Study of Service Users of Community Welfare Protection Centers in Bangkok aims to 
examine personal basic backgrounds, awareness of information and needs for social services of the 
people with HIV/AIDS and their families; accessibility to social services; factors affecting the 
accessibility to social services; and ways to provide social services for the people with HIV/AIDS and 
their families. A quantitative research methodology was used by specifically sampling 338 people 
with HIV/AIDS and their families, who were users of the services provided by Community Welfare 
Protection Centers in Bangkok. 

Following are the research findings. Most service users were single males, with primary 
schooling. Being waged workers, their incomes ranged between 5,001 baht and 10,000 baht, most of 
which came from working payment. Their family incomes were in the range of 5,000-10,000 baht, 
which were so inadequate to meet their expenses that they were in debt. They had 1-4 dependants 
living with their families and the duration of infection was in the range of 0-10 years.  

Regarding the awareness of information, most of them were informed by state agencies, such 
as public health centers, hospitals, district offices, etc. Such information gave them moderate 
understanding. Most of the services, related information they had, was about the state welfare benefits 
provided for people with HIV/AIDS and their families, such as the information they most needed.   
For the most needed social services, the people with HIV/AIDS and their families wanted to be given 
learning materials for their children and occasional child allowance.  
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Concerning the access to social services provided for the people with HIV/AIDS and their 
families by the people with HIV/AIDS in Bangkok, welfare benefits were most utilized; ranking 
second was occupational funding for women affected by AIDS. Provision of shelter for children and 
foster families was the least applied for. As for the benefit best fits their needs, the people with 
HIV/AIDS and their families requested for a 2,000-baht grant. Ranking second was the provision of 
state shelter, childcare and education for children, orphaned or abandoned children with HIV while 
the benefit least fit the recipients’ needs was the provision of foster families (for abandoned children 
or those whose parents were dead) and 1,000-baht monthly allowance for the children up to the age of 
18 or till they wanted to discontinue their education. 

There were six statistically significant independent variables affecting the accessibility to 
social services of the people with HIV/AIDS and their families. They were sex, marital status, family 
income, duration of HIV/AIDS infection, awareness of all types of social services, and the needs for 
social services of the people with HIV/AIDS and their families. 

The Guideline on the management of social services for people infected with HIV / AIDS 
patients and their families should be integrated into the relevant departments of the government, 
private sector, civil society for being on duty and participation in the social services to people infected 
with HIV / AIDS patients and their families, for the Government sector including Welfare 
Community Center, subject to do the promotion of the services by the agencies such as Hospitals, 
Health Centers, Public Relation and the Services, the private sector and civil society, including 
NGOs, volunteers and the community to provide assistance to people infected with HIV / AIDS 
patients and their families should be encouraged to employ people infected with HIV. / AIDS to get 
these people a job by their ability. In order to reduce the expenses of the family and reduce reliance 
take help from government agencies. Supporting for the market to trade the products infected with 
HIV / AIDS .Volunteers and the community perform the coordinator role between the Government 
Sector and Private sector. To advice and give them a knowledge about how to live with people who 
Infected with HIV / AIDS and people in the community. The  volunteers will encourage and  care for 
HIV infection / AIDS incase they have no one to take care or incapable to help themselves. 
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Below are recommendations for ways to provide such social services. 
At policy level: 

 The Ministry of Social Development and Human Security should promote and coordinate 
with such concerned agencies as public, private, and civil society organizations as well as local 
administration organizations, to take active role in providing social welfare benefits for the people 
with HIV/AIDS and their families. The state should provide halfway houses or places of refuge for 
the people with HIV/AIDS.    

At operational level: The Community Welfare Protection Centers should take the following 
actions:   
 Promoting the development of occupational skills and providing occupational funding for the 
people with HIV/AIDS and their families; disseminating the information about concerned agencies 
and available services to the public; surveying the needs of the people with HIV/AIDS and their 
families; and monitoring the consequences of assistance given to the people with HIV/AIDS and their 
families.  
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กติติกรรมประกาศ 
 

วทิยานิพนธ์ฉบบัน้ีส าเร็จลุล่วงไดอ้ยา่งสมบูรณ์โดยไดรั้บความอนุเคราะห์ ดูแล เอาใจใส่อยา่งดี
ยิง่จากอาจารย ์ดร.ทิพาภรณ์  โพธ์ิถวิล อาจารยท่ี์ปรึกษาวิทยานิพนธ์ รองศาสตราจารย ์ดร.ขตัติยา 
กรรณสูต อาจารย ์ และอาจารย ์ดร.จตุรงค์ บุณยรัตนสุนทร กรรมการวิทยานิพนธ์ รวมทั้ ง       
รองศาสตราจารย์นิภา ส.ตุมรสุนทร ประธานกรรมการผูท้รงคุณวฒิุจากส านกังานคณะกรรมการการ
อุดมศึกษา ซ่ึงได้กรุณาให้ค  าปรึกษาแนะน า ตรวจสอบ แก้ไขขอ้บกพร่องต่าง ๆ เพื่อให้วิทยานิพนธ์
ฉบบัน้ีถูกตอ้ง มีความสมบูรณ์ยิ่งข้ึน ผูว้ิจยัรู้สึกซาบซ้ึงในความอนุเคราะห์ท่ีไดรั้บ จึงขอขอบพระคุณ
เป็นอยา่งสูงไว ้ณ โอกาสน้ี 

ผูว้ิจ ัยขอขอบพระคุณ อาจารย ์ดร.ทิพาภรณ์  โพธ์ิถวิล อาจารยที์่ปรึกษาวิทยานิพนธ์       
และอาจารย ์ดร.จตุรงค์ บุณยรัตนสุนทร ที่ได้ให้ความช่วยเหลือ และค าแนะน ากบัผูว้ิจยัในเวลา
ประสบปัญหาต่างๆ ท่ีเก่ียวขอ้งกบัการท าวทิยานิพนธ์ 

ผูว้ิจ ัยขอขอบพระคุณคณาจารย์ทุกท่านท่ีได้กรุณาให้การอบรมสั่งสอน ให้ความรู้ ช้ีแนะ
แนวทาง ขอขอบพระคุณบณัฑิตวิทยาลัยท่ีได้ให้ค  าแนะน าในการศึกษาและอ านวยความสะดวก 
ขอขอบคุณเพื่อน ๆ MSW รุ่น 17 ท่ีคอยช่วยเหลือและใหก้ าลงัใจแก่ผูว้จิยัเป็นอยา่งดี 

ผู ้วิจ ัยขอขอบพระคุณผู ้มีส่วนเก่ียวข้องในการตอบแบบสอบถามท่ีใช้ในการศึกษาเพื่อ
ประกอบการจดัท าวทิยานิพนธ์ฉบบัน้ีทุกท่าน ท่ีไดก้รุณาตอบแบบสอบถามและให้สัมภาษณ์ดว้ยความ
เตม็ใจ ซ่ึงหากไม่มีทุกท่านในวนันั้น วทิยานิพนธ์ฉบบัน้ีคงไม่สามารถเสร็จสมบูรณ์ไดใ้นวนัน้ี 

ขอขอบคุณ ผูอ้  านวยการส านกัคุม้ครองสวสัดิภาพชุมชน ผูอ้  านวยการศูนยคุ์ม้ครองสวสัดิภาพ
ชุมชน เขต 1 - 12 และบุคลากรในศูนยฯ์ ท่ีเป็นผูส้ัมภาษณ์แบบสอบถาม ท่ีไดใ้ห้ความเมตตาแก่ผูว้ิจยั 
ในการเก็บขอ้มูลแบบสอบถาม  

ขอบคุณ ผูอ้  านวยการ และเพื่อน ๆ พี่ ๆ ศูนยคุ์ม้ครองสวสัดิภาพชุมชน เขต 8 (เดิม) ท่ีช่วยเหลือ
ขา้พเจา้ในหลายๆอยา่งเก่ียวกบัเร่ืองการศึกษาของขา้พเจา้ 

ขอขอบคุณ คุณภทัทนัยน์ ขวญัอยู่ นกัวิชาการสถิติช านาญการ และ คุณกฤตวรรณ สาหร่าย 
MSW รุ่น 16 ผูท่ี้คอยช่วยเหลือและเป็นท่ีปรึกษาให้กบัผูว้ิจยัในการวิเคราะห์สถิติในส่วนของบทท่ี 4 
การวเิคราะห์สถิติ งานวจิยัเล่มน้ีมาโดยตลอด 

ขอขอบคุณ คุณธนะชัย  บัวบุปผา (พี่ชัย)  ผูท่ี้คอยช่วยเหลือผูว้ิจ ัยในการจัดรูปแบบของ
วทิยานิพนธ์มาโดยตลอด 
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ขอบคุณ คุณมณีรัตน์ ประจงดี (หนิง) และคุณรพีภทัร ลทัธิ (พี่นุช) ท่ีช่วยจดัรูปแบบ จะจดัท า

เล่มในการสอบป้องกนัวทิยานิพนธ์ 
ขอบขอบคุณปราณี เลาหพิบูลยก์ุล (พี่ปรา) ท่ีให้ค  าแนะน า ส าหรับขอ้มูลท่ีให้น าเสนอในการ

สอบป้องกนัวทิยานิพนธ์ 
ขอขอบคุณแม่และพ่อ คุณวาณี สกุลแพทย ์และ คุณสุริยา ยุทธโกศา ท่ีไดใ้ห้การช่วยเหลือลูก

มาโดยตลอดและคงมัน่ใจในตวัลูกคนน้ีเสมอวา่ลูกตอ้งเรียนจบ  
คุณค่าและประโยชน์อนัพึงเกิดจากวิทยานิพนธ์ฉบบัน้ี ผูว้ิจยัขอมอบแด่พระคุณบิดา มารดา    

ครูบาอาจารย ์และผูมี้พระคุณทุกท่านดว้ยความเคารพยิง่ 

 
 

สุนิสา  ยทุธโกศา 
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