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คํานํา

 การพัฒนา HIV INFO HUB “ศูนยรวมขอมูลเชิงยุทธศาสตรดานเอชไอวีของประเทศไทย”

เปนการดำเนินงานภายใตยุทธศาสตรแหงชาติวาดวยการยุติปญหาเอดส พ.ศ. 2560-2573 ยุทธศาสตรที่ 6

คือสงเสริมและพัฒนาการเขาถึงและการใชประโยชนขอมูลเชิงยุทธศาสตรและการวิจ ัยที ่รอบดาน

และมีประสิทธิภาพ โดยเครื่องมือนี้ไดเริ ่มพัฒนาและเปดใชงานตั้งแตป 2562 และมีการปรับปรุงเนื้อหา

ขอมูลที่นำเสนออยางตอเนื่องมาจนถึงปจจุบัน เพื่อใหสอดคลองกับความตองการของผูใชงานในบริบท

การทำงานที่แตกตางกัน ทั้งในระดับประเทศ เขตสุขภาพ จังหวัด และหนวยบริการ 

 การจัดทำคูมือการใชงาน HIV INFO HUB “ศูนยรวมขอมูลเชิงยุทธศาสตรดานเอชไอวีของประเทศไทย”

เลมนี้ขึ้น มุงเนนใหผูใชงานเขาใจโครงสรางเนื้อหาขอมูลเชิงยุทธศาสตรที่นำเสนอใน HIV INFO HUB สามารถ

เขาถึงและนำขอมูลไปใชประโยชนได รวมทั้งเขาใจธรรมชาติของขอมูล แหลงที่มาและขอจำกัดของขอมูล

เพื่อนำไปประกอบการแปลผลและการใชขอมูลอยางถูกตอง 
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 การพัฒนา HIV INFO HUB “ศูนยรวมขอมูลเชิงยุทธศาสตรดานเอชไอวีของประเทศไทย” ปจจุบัน

มีการใชงานทั่วประเทศ ทีมผูพัฒนาขอขอบคุณทีมผูริเริ ่มแนวคิดพัฒนาเครื่องมือสงเสริมการใชประโยชน

จากขอมูลเชิงยุทธศาสตร “AIDS Zero Portal” ที ่เปนแนวคิดหลัก และจุดประกายใหเกิดการพัฒนา

ตอยอดเปน “HIV INFO HUB” เพื่อเปนเครื่องมือที่ชวยใหการดำเนินงานยุติปญหาเอดสของประเทศไทย

ประสบความสำเร็จ จากการที่ทุกคนเขาถึง และใชขอมูลเปนหลักฐานเชิงประจักษในการดำเนินงาน

 ท่ีสำคัญเปนอยางย่ิง ตองขอขอบคุณหนวยงานภาคีเครือขายทุกภาคสวน ท้ังภาครัฐ และภาคประชาสังคม

ที่สนับสนุนขอมูล รวมแบงปนขอมูล โดยเฉพาะอยางยิ่งสำนักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ (สปสช.)

ที ่ใหการสนับสนุนขอมูลมาอยางตอเนื ่องและเปนชุดขอมูลหลักที ่ชวยในการผลักดันชุดสิทธิประโยชน

และพัฒนาการดำเนินงานเพื่อการปองกันเอชไอวีและดูแลรักษาผูติดเชื้อเอชไอวีใหมีคุณภาพชีวิตที่ดีขึ ้น

และกองระบาดวิทยา กรมควบคุมโรค ที ่เปนหนวยงานหลักสนับสนุนขอมูลดานระบาดวิทยา หากไมมี

การสนับสนุนจากภาคีเครือขายทุกหนวยงาน คงไมสามารถพัฒนา “HIV INFO HUB” ได

 ขอบคุณความรวมมือดานวิชาการจากศูนยความรวมมือไทย-สหรัฐดานสาธารณสุข (TUC),

ศูนยควบคุมโรคและปองกันแหงชาติ สหรัฐอเมริกา (U.S. CDC) และงบประมาณสนับสนุนจากกองทุน

ประธานาธิบดีสหรัฐเพื ่อต อส ู ก ับปญหาเอชไอวี/เอดส (PEPFAR) ในการพัฒนา HIV INFO HUB

และการจัดพิมพคูมือฯ เลมนี้

 ขอขอบคุณภาคีเครือขายผูปฏิบัติงานโดยเฉพาะในพื้นที่ ทั้งเขตสุขภาพ จังหวัด และหนวยบริการ

ที่ทำงานอยางเขมแข็งและเปนกำลังสำคัญในการขับเคลื่อนการดำเนินงานยุติปญหาเอดสใหบรรลุเปาหมาย

เปนทั้งผูใหบริการ ผูบันทึกขอมูล และผูที่นำขอมูลไปใชประโยชน

 สุดทายน้ี ขอให “HIV INFO HUB” ท่ีเราในฐานะภาคีเครือขายการดำเนินงานยุติปญหาเอดสทุกภาคสวน

เขามามีสวนรวมในการออกแบบ พัฒนา และใชประโยชน ไดเปนสวนหนึ่งที่จะชวยใหประเทศไทยสามารถ

บรรลุเปาหมายยุติปญหาเอดส ภายในป พ.ศ.2573
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1.1 ที่มาและวัตถุประสงค์การพัฒนา

เกี่ยวกับ HIV Info HUB1.

 ขอมูลเชิงยุทธศาสตร (Strategic Information) หมายถึง ขอมูลสารสนเทศท่ีถูกนํามาตีความ

และใชสําหรับการวางแผนและการตัดสินใจ เพื่อปรับปรุงทิศทางและจุดเนนของแผนงานโครงการ หรือปรับปรุง

การดําเนินงานใหดียิ่งข้ึน ดังน้ัน ท้ังผูบริหารและผูปฏิบัติงานจึงมีความจําเปนตองเขาถึงขอมูลเชิงยุทธศาสตรท่ี

ครอบคลุมรอบดาน เพียงพอ และทันเวลา เพื่อชวยใหการดําเนินงานมีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น

 ประเทศไทยมีประวัติศาสตรการดําเนินงานโรคเอดสและโรคติดตอทางเพศสัมพันธมายาวนาน จึงไดมี

การออกแบบระบบจดัเกบ็ขอมลูอยางตอเน่ืองตลอดระยะเวลาหลายสบิป แตเนือ่งจากระบบขอมลูทีไ่ดถูกออกแบบ

มายาวนาน หลายชวงเวลา หลายหนวยงาน ตางแหลงทุน และตางวัตถุประสงค ทําใหขอมูลเอชไอวี/เอดส

กระจัดกระจายอยูหลายแหง เขาถึงไมสะดวก ไมทันเวลาใชงาน ขอมูลบางเรื่องไมเปนปจจุบัน หรือรูปแบบ

ที่เผยแพรเขาใจยาก ไมสามารถนําไปใชไดทันที ในป พ.ศ.2557 ประเทศไทยจึงมีการเปดตัวเครื่องมือ

AIDS ZERO PORTAL ซึ่งเปนเคร่ืองมือที่ชวยรวบรวมขอมูลสารสนเทศดานเอชไอวีที่สําคัญที่กระจัดกระจาย

อยูตามหนวยงานตางๆ มานําเสนอไวในทีเ่ดียว ในรปูแบบทีเ่ขาใจงาย และเปนชองทางท่ีสามารถเขาถงึไดทกุคน

ทุกที่ ทุกเวลา เพื่อสงเสริมการใชขอมูลสําหรับผูบริหารระดับนโยบาย ทั้งระดับประเทศ และระดับพื้นที่ รวมถึง

ผู บริหารจัดการระดับแผนงาน โดยเคร่ืองมือนี้เนนนําเสนอขอมูลเชิงยุทธศาสตรที่สําคัญ ที่ชวยชี้ชองวาง

การดําเนินงาน และชวยจัดลําดับความสําคัญในพื้นที่ที่ตองดําเนินการอยางเรงดวน

 ตอมาในป พ.ศ. 2562 ไดมีการปรับปรุงเคร่ืองมือ “AIDS ZERO PORTAL” โดยปรับโครงสรางเนื้อหา

ใหสอดคลองกับบริบทการดําเนินงานปจจุบัน ปรับปรุงขอมูลใหทันสมัย และปรับรูปแบบการนําเสนอขอมูล

ใหตอบสนองตอความตองการของผูใชงานมากยิ่งขึ้น โดยเฉพาะผูใชงานระดับพื้นที่ ท้ังเขตสุขภาพ จังหวัด

และหนวยบริการ ท่ีเปนกําลังสําคัญในการขับเคลื่อนการดําเนินงานยุติปญหาเอดสใหบรรลุเปาหมาย ภายหลัง

การปรับปรุงพัฒนาเพิ่มเติมเมนู ฟงกชั่นการใชงาน และปรับรูปแบบการนําเสนอ จึงไดมีการเปล่ียนชื่อจาก

“AIDS ZERO PORTAL” เปน “HIV INFO HUB” เพื่อบงบอก แสดงความหมายในเชิงการใชงานใหชัดเจน

มากยิง่ขึน้ ใหสือ่ถงึความเปน “ศนูยรวมขอมลูเชิงยทุธศาสตรดานเอชไอวขีองประเทศไทย” โดยเปาหมายหลกั

ในการพัฒนา HIV INFO HUB เพื่อเปนศูนยอางอิงขอมูลดานเอชไอวีของประเทศไทย และสงเสริมใหเกิดการ

ใชประโยชนจากขอมูล โดยยังคงมุงสูเปาหมายที่เปนศูนย “Getting to Zero” 

จุดเดนของ HIV INFO HUB ขยายความไดจากคําวา HUB ที่มีความหมายแฝงในแตละตัวอักษร ดังนี้

  H = Hit the point 

  - เปนขอมูลสารสนเทศที่สําคัญ ตรงประเด็น และจําเปนตอการดําเนินงาน

  - ขอมูลเปนปจจุบัน ติดตามการดําเนินงานไดรายไตรมาส

คู่มือ การใช้งาน HIV INFO HUB
ศูนย์รวมข้อมูลเชิงยุทธศาสตร์
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1.2 กรอบการจัดการข้อมูล

  U = Unlocking

  - เปดใหเขาถึงขอมูลทุกระดับ ตั้งแตระดับประเทศและลงลึกถึงหนวยบริการ 

  - เปดชองทางใหขอขอมูลเพิ่มเติมผานระบบออนไลน และใหบริการอยางรวดเร็ว

  B = Bring together 

  - นําภาคีเครือขายมารวมออกแบบ และแบงปนขอมูล

  - ทุกภาคสวนเปนเจาของรวมและใชประโยชนจากขอมูลรวมกัน

Tips :

    •  HIV INFO HUB พัฒนามาจากรากฐานหลักการของเครื่องมือ AIDS ZERO PORTAL โดยมี

            วัตถุประสงคเดียวกัน คือ สงเสริมใหเกิดการใชประโยชนจากขอมูลเชิงยุทธศาสตรในการ

            ดําเนินงานยุติปญหาเอดส

    •  HIV INFO HUB ไมใช Platform หรือ โปรแกรมที่บันทึกขอมูลได เปนเครื่องมือที่รวบรวมขอมูล

            จากหลายแหลงมานําเสนอเทานั้น ดังนั้น ความทันเวลาในการปรับปรุงขอมูล ในทุกป หรือทุก

            ไตรมาส ขึ้นอยูกับการไดรับขอมูลจากหนวยงานตนทางที่จัดสงให

 ขอมูลสารสนเทศและตัวชี้วัดตางๆ ท่ีถูกคัดเลือกมานําเสนอใน HIV INFO HUB พิจารณาจากขอมูล

ตัวชี้วัดภายใตกรอบยุทธศาสตรแหงชาติวาดวยการยุติปญหาเอดส พ.ศ. 2560-2573 ของประเทศ

ซึ่งท้ังผูบริหารและผูปฏิบัติงานมีความจําเปนตองติดตามขอมูลอยางตอเนื่อง เพื่อนําไปปรับปรุงการดําเนินงาน

ไดทันเวลา และเนื่องจากการดําเนินงานยุติปญหาเอดสประเทศไทย จําเปนตองใชขอมูลประกอบในหลายมิติ

ขอมลูทีน่าํเสนอใน HIV INFO HUB จงึมีทีม่าจากหลายแหลง หลายหนวยงาน ซ่ึงเปนภาคเีครอืขายการดาํเนนิงาน

ที่รวมแบงปนขอมูล เพื่อนําไปสู การยุติปญหาเอดสรวมกัน ทั้งหนวยงานภาครัฐ และภาคประชาสังคม

(รายชือ่หนวยงานแสดงในภาคผนวก) กรอบแนวคดิและผงัการไหลเวยีนของขอมลูจากหนวยงานทีจ่ดัเก็บขอมูล

เพ่ือมาจัดรูปแบบขอมูล และนําเสนออยางเปนระบบใน HIV INFO HUB แสดงดังภาพที่ 1

คู่มือ การใช้งาน HIV INFO HUB
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ด้านเอชไอวีของประเทศไทย
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1.3 โครงสร้างเนื้อหาข้อมูลที่นําเสนอ

ภาพท่ี 1 ผงัการไหลเวยีนของขอมลูจากหนวยงานทีจ่ดัเกบ็ และมานาํเสนอใน HIV INFO HUB

Tips :

     1. การเขาใจแผนยุทธศาสตร และตัวชี้วัดติดตามการดําเนินงานยุติปญหาเอดสของประเทศ จะชวยให

         เขาใจการแสดงผลขอมูลใน HIV INFO HUB ไดงายขึ้น

     2. การแสดงผลขอมูล อาจปรับเปล่ียน (เพ่ิม/ลด) อยูเสมอ ใหสอดคลองกับตัวชี้วัดภายใตยุทธศาสตร

         การดําเนินงานของประเทศ

     3. กลุมเปาหมาย (Target) ในการใชประโยชนจากขอมูลใน HIV INFO HUB คือผูบริหาร

         ผูปฏิบัติงาน นักวิชาการ ไมไดเนนกลุมประชาชนทั่วไป เนื่องจากเปนขอมูลเชิงยุทธศาสตร

         ท่ีคอนขางเฉพาะเจาะจง

 เนื้อหาขอมูลใน HIV INFO HUB ยึดตามลักษณะของขอมูลเชิงยุทธศาสตรที่จําเปนสําหรับ

การดาํเนนิงานหรอืการตอบสนองตอการยตุปิญหาเอดส ซึง่ควรประกอบดวย หลกัการสาํคญั คอื “รูการระบาด”

และ “รูการดําเนินงาน” ขอมูลที่ชวยให “รูการระบาด” จะแสดงใหเห็นการระบาดและบริบทของโรค

ทีแ่ตกตางกนัซึง่การรูวาใครไดรบัผลกระทบและตดิเชือ้ไดอยางไร อยูพืน้ทีไ่หน กจ็ะมคีวามสาํคญัตอการออกแบบ

แผนงานโครงการหรือออกแบบการดําเนินงานใหตอบสนองตอกลุ มเปาหมาย และเมื่อมีการติดตาม

การดําเนินงานก็จะทําใหผู ปฏิบัติงาน “รูการดําเนินงาน” วาส่ิงที่ดําเนินการไปมีผลเปนอยางไร จึงจะ

สามารถนําขอมูลที่ไดไปปรับปรุงการดําเนินงานใหดียิ่งข้ึน โดยใน HIV INFO HUB จัดหมวดหมูการแสดงผล

แบงเปน 3 หมวดหลัก ดังนี้

คู่มือ การใช้งาน HIV INFO HUB
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 หมวดที่ 1 การระบาด (EPIDEMIC) นําเสนอขอมูลสถานการณ แนวโนมการระบาดของเอชไอวี

และโรคท่ีเกีย่วของในประชากรกลุมตางๆ พฤตกิรรมท่ีสมัพนัธกบัการตดิเชือ้เอชไอว ีรวมทัง้สถานการณการตตีรา

และเลือกปฏิบัติอันเนื่องมาจากเอชไอวี โดยมีโครงสรางเนื้อหาหมวดยอย ดังภาพที่ 2

ภาพท่ี 2 โครงสรางเนื้อหาขอมูลท่ีนําเสนอในหมวด การระบาด (EPIDEMIC)

 หมวดที่ 2 ปจจัยนําเขา (INPUT) นําเสนอขอมูลปจจัยนําเขาดานสุขภาพ (Health system input)

ทั้งหมด เพื่อการดําเนินงานยุติปญหาเอดส ท้ังดานงบประมาณ (Financial resource) บุคลากร (Human

resource) โครงสรางพื้นฐาน (Infrastructure) รวมทั้งนโยบาย การจัดการตางๆ ที่เกี่ยวของ (Policy &

Management) มีโครงสรางเนื้อหาหมวดยอย ดังภาพที่ 3

ภาพท่ี 3 โครงสรางเนื้อหาขอมูลท่ีนําเสนอในหมวด ปจจัยนําเขา (INPUT)

คู่มือ การใช้งาน HIV INFO HUB
ศูนย์รวมข้อมูลเชิงยุทธศาสตร์
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2.1 การเข้าถึงเว็บไซต์

ขั้นตอนการใช้งานเว็บไซต์ HIV INFO HUB2.

 หมวดที่ 3 ผลการดําเนินงาน (RESPONSE) นําเสนอขอมูลผลการดําเนินงานยุติปญหาเอดส

ตามตวัช้ีวัดหลกัในการดาํเนินงานท้ังการปองกนั และดแูลรกัษา การลดการตตีราและเลอืกปฏบิตั ิเพ่ือใชตดิตาม

ความกาวหนาการดําเนินงาน ท้ังระดับประเทศ เขตสุขภาพ จังหวัด และหนวยบริการ

ภาพที่ 4 โครงสรางเนื้อหาขอมูลท่ีนําเสนอในหมวด ผลการดําเนินงาน (RESPONSE)

 วิธีการเขาถึง HIV INFO HUB สามารถเขาถึงผานเว็บไซต hivhub.ddc.moph.go.th ไดโดยตรง

หรือพิมพคนหาดวยคําวา “HIV INFO HUB” ใน search engine ตางๆ เชน google bing หรือ Safari

เปนตน
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2.  HIV INFO HUB 

 2.1  

“ ”

 2.2  

 2.2.1 Home   
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2.2 เมนูการใช้งานหลัก

 

าหอ้ืนเูสาขเ  

าษาภนย่ีลปเะลแ ๆงาตูนมเูสาขเ  

 เมนูสําหรับผูใชงานของ HIV INFO HUB ประกอบดวย 4 เมนู ดังนี้

 2.2.1 หนาหลัก (Home) 

 เปนหนาแรกท่ีผูใชงานเขาถึง เมื่อเขาสูหนาหลักของเว็บไซตจะพบขอมูลเกี่ยวกับ HIV INFO HUB

เปนภาพเลื่อนสไลดแสดงขอมูลเกี่ยวกับหลักการของ HIV INFO HUB และมีแถบเมนู เพื่อเปลี่ยนภาษา

โดยหนาหลักนี้ เปนหนาที่นําผูใชงานเขาสูเนื้อหาของขอมูลสารสนเทศท่ีนําเสนอไวท้ัง 3 หมวด คือ การระบาด

(EPIDEMIC) ปจจัยนําเขา (INPUT) และผลการดําเนินงาน (RESPONSE) ดังแสดงในภาพ

 2.2.2 ติดตอเรา (Contact us) 

 เมนูติดตอเรา มีวัตถุประสงคเพื่อใหผู ใชงานสามารถติดตอกับผู พัฒนาระบบ กรณีมีขอสอบถาม

หรือตองการขอขอมูลเพิ่มเติม โดยมีเมนูยอย 3 หมวด ไดแก

           • ติดตอ แสดงชองทางติดตอผูพัฒนาระบบ ท้ังท่ีอยู เบอรโทรศัพท

 • ขอขอมลูเพ่ิมเตมิ เปนชองทางขอขอมลูเพ่ิมเตมิ ผานระบบขอขอมลูออนไลน (data request

     system) กรณีท่ีขอมูลที่นําเสนอใน HIV INFO HUB ยังไมเพียงพอตอการใชประโยชน

คู่มือ การใช้งาน HIV INFO HUB
ศูนย์รวมข้อมูลเชิงยุทธศาสตร์
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 มิตเมิ่พเลูมอขอขมรอฟบบแกอรกอ่ืพเ กิลค

ออนไลน 

      

 

   เม่ือมีการสงแบบฟอรมขอขอมูล ระบบจะแจงเตือน (Alert) ไปยังผูรับผิดชอบทันที เพื่อจัดทํา

   ขอมูลใหผูขอขอมูลตามเวลาที่กําหนด

• แจงขาวสาร เปนเมนูใชงานสําหรับผูดูแลระบบ (Admin) ที่จะตอง Login เพื่อเขาไปแจง

   ขาวสารเกี่ยวกับ HIV INFO HUB ใหผูสมัครสมาชิกรับทราบ ในกรณี เชน มีการปรับปรุงขอมูล

   ตัวชี้วัดรายไตรมาส หรือเพิ่มตัวชี้วัดใหม เปนตน

 2.2.3 ภาคีเครือขาย (Network) แสดงขอมูลภาคีเครือขายตางๆ ท่ีเก่ียวของ โดยท่ีโลโกจะสามารถ

ลิงคเขาถึงเว็บไซตของหนวยงานได

7 

 

  

      
 

 2.2.3 Network
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 2.2.4 เอกสารเผยแพร (Document) เปนชองทางดาวนโหลดเอกสารวิชาการ รายงานที่เกี่ยวของ

ที่สามารถนําไปใชในการอางอิงทางวิชาการ ประกอบดวย 4 เมนูยอย ไดแก

           • รายงาน มีรูปเลมรายงานทางวิชาการที่เกี่ยวกับการดําเนินงานยุติปญหาเอดสของประเทศ

                     ใหดาวนโหลด เชน รายงานความกาวหนาการดําเนินงานยุติปญหาเอดสประเทศไทย (GAM

                     report) รายงานการประเมินผล รายงานคาใชจายการดําเนินงานดานเอดส เปนตน

           • คู มือ เผยแพรคู มือที่เกี่ยวของ เชน คู มือการติดตามและประเมินผล คู มือการสํารวจ

                     สถานการณการตีตราและเลือกปฏิบัติ เปนตน

คู่มือ การใช้งาน HIV INFO HUB
ศูนย์รวมข้อมูลเชิงยุทธศาสตร์
ด้านเอชไอวีของประเทศไทย
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           • แผนยุทธศาสตร เผยแพรเลมยุทธศาสตรแหงชาติวาดวยการยุติปญหาเอดส และแผนปฏิบัติ

                     การเรงรัดการยุติปญหาเอดส  

           • มต ิคชปอ. แสดงมตกิารประชมุคณะกรรมการแหงชาตวิาดวยการปองกนัและแกไขปญหาเอดส

                     ตั้งแตอดีต-ปจจุบัน

คู่มือ การใช้งาน HIV INFO HUB
ศูนย์รวมข้อมูลเชิงยุทธศาสตร์

ด้านเอชไอวีของประเทศไทย
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2.3 เมนูการใช้งานอื่นๆ

 

 
 

าษาภนย่ีลปเมุป  

           • Factsheet เผยแพร factsheet สถานการณเอชไอวีประเทศไทย ซึ่งจะมีการปรับปรุงเปน

                    รายป

Tips :  หมวดเมนูเว็บไซตภาษาไทย จะแสดงเอกสารเฉพาะที่เปนภาษาไทยเทานั้น และหมวดเมนูเว็บไซต

ภาษาอังกฤษจะแสดงเอกสารเฉพาะที่เปนภาษาอังกฤษ ซึ่งเอกสารบางเลมอาจมีเพียงภาษาเดียว

 HIV INFO HUB มีเมนูการใชงานอื่นๆ อีกหลายเมนูเพื่อชวยใหผูใชงานมีความสะดวกมากยิ่งข้ึน ดังนี้

 2.3.1 การแสดงภาษา

 HIV INFO HUB สามารถใชงานได 2 ภาษา คือ ภาษาไทย และภาษาอังกฤษ โดยเลือกไอคอน

แสดงภาษาท่ีมุมขวาดานบน สัญลักษณธงชาติ แสดงดังภาพ

คู่มือ การใช้งาน HIV INFO HUB
ศูนย์รวมข้อมูลเชิงยุทธศาสตร์
ด้านเอชไอวีของประเทศไทย
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 2.3.2 การแสดงผลหนาจอ

 HIV INFO HUB ออกแบบเปน responsive web design รองรับการแสดงผลทุกอุปกรณ เชน

คอมพิวเตอร สมารทโฟน แท็บเล็ต เปนตน หนาจอแสดงผลจะปรับเปลี่ยนไปตามอุปกรณที่เปดใชงาน

เมื่อเปดใชงานบนอุปกรณที่ไมใชคอมพิวเตอร หนาจอจะซอนหมวดขอมูล 3 หมวดไวที่ขีดทางดานซาย

และซอนเมนูไวท่ีขีดทางดานขวา แสดงดังภาพ

 เมื่อเขาสูเนื้อหาขอมูล กรณีเปดจากอุปกรณอื่นท่ีไมใชคอมพิวเตอร แถบขอมูลกราฟ แตละหมวด

จะถูกซอนไวในไอคอนแผนภูมิ กลางหนาจออุปกรณ 

 2.3.3 การคนหา

 ฟงกชั่นคนหา (Search) ถูกพัฒนาขึ้นเพ่ือชวยเหลือผูใชงาน กรณีท่ีเขาสูหมวดขอมูลแลว แตไมทราบ

วาขอมูลเชิงยุทธศาสตรท่ีตองการใช แสดงผลอยูในหมวดขอมูลใด สามารถดําเนินการดังนี้

คู่มือ การใช้งาน HIV INFO HUB
ศูนย์รวมข้อมูลเชิงยุทธศาสตร์

ด้านเอชไอวีของประเทศไทย
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 1. คลิกปุม “คนหา” 

 2. พิมพคําท่ีตองการคนหา ลงในชองคนหา (กรณีตัวอยาง คนหาคําวา ยาตานไวรัส) และคลิกเลือก

ตัวช้ีวัดท่ีตองการแสดงผล

 3. กดปุม “แสดงรายการ”



 

 

 

คู่มือ การใช้งาน HIV INFO HUB
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 4. ระบบจะนํากราฟตัวชี้วัดที่เลือกมาแสดงผลใหทันที

 2.3.4 การสมัครสมาชิก 

 ฟงกชั่นสมัครสมาชิก (Member) อยูที่มุมขวาดานลางของเว็บไซต HIV INFO HUB มีวัตถุประสงค

เพื่อใหสมาชิกสมัครรับขาวสาร การปรับปรุงขอมูล หรือขาวสารอื่นๆ จากผูพัฒนา ทําใหไดรับขอมูลที่ทันสมัย

ตลอดเวลา ผูใชงานเพียงบันทึกขอมูลการสมัคร และกดปุม “สมัครสมาชิก” เมื่อมีขาวสารใหมๆ ผูดูแลระบบ

(Admin) จะแจงขาวสารผานทางอีเมลที่ทานใหไว



3.1 ข้อมูลเพ่ือการอ้างอิง

การแสดงผลข้อมูล3.

าหอ้ืนเูสาขเ  

คู่มือ การใช้งาน HIV INFO HUB
ศูนย์รวมข้อมูลเชิงยุทธศาสตร์
ด้านเอชไอวีของประเทศไทย
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 การแสดงผลขอมูล (Data visualization) ใน HIV INFO HUB แบงออกเปน 2 สวนหลัก ตาม

วัตถุประสงคการใชงาน ดังนี้

 วัตถุประสงค: นําเสนอขอมูลเชิงยุทธศาสตรเปนรายงานอยางเปนทางการ (Official report)

ของประเทศ เพื่อใชในการอางอิง

 ลักษณะขอมูล:

 - เปนขอมูลท่ีสําคัญ และจําเปน ตามตัวช้ีวัดยุทธศาสตรการดําเนินงานของประเทศ 

 - ปรับปรุงขอมูล รายป และตองรอขอสรุปรายงานในระดับประเทศ

 เนื้อหา: เนื้อหาขอมูลจัดเปน 3 หมวด ไดแก การระบาด (EPIDEMIC) ปจจัยนําเขา (INPUT)

ผลการดําเนินงาน (RESPONSE) 

 การเขาถึงและนําขอมูลจากการแสดงผลแตละหมวดไปใชประโยชน ทําไดดังนี้

 3.1.1 การระบาด (EPIDEMIC)

 เมื่อเขาสู หนาหลักของเว็บไซตแลว ใหคลิกเลือกที่ปุ ม “การระบาด”

 เนื้อหาหมวด การระบาด (EPIDEMIC) ประกอบดวยแถบขอมูล 5 หัวขอ เมื่อนําเมาสไปช้ีที่

แถบขอมูลดานบน จะเปดขอมูลที่เปนหัวขอยอย ตามตัวชี้วัด แตละหัวขอ (สอดคลองกับโครงสรางขอมูล

ที่กลาวไปในขอ 1.3 โครงสรางเน้ือหาขอมูลที่นําเสนอ) โดยขอมูลแตละหัวขอในแถบขอมูล นําเสนอขอมูล

ดังนี้



 

 

 มุปกิลค “ ่ีทนื้พลูมอข ” ดวัหงัจยารลูมอขงึถาขเอ่พืเ  

คู่มือ การใช้งาน HIV INFO HUB
ศูนย์รวมข้อมูลเชิงยุทธศาสตร์
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       1) ภาพรวม (At a Glance)

 เมื่อคลิกเขาสู เนื้อหา การระบาด (EPIDEMIC) เว็บไซตจะนําเสนอขอมูลภาพรวม เปนหนาแรก

โดยขอมูลภาพรวมน้ี จะแสดงสถานการณดานระบาดวิทยาของเอชไอวี ณ ปปจจุบัน และจะเปลี่ยนแปลง

ไปตามรอบการปรับปรุงขอมูลรายป

       2) คาดประมาณ (Estimation & Projection)

 หมวดคาดประมาณ นําเสนอขอมูลผลการคาดประมาณจํานวนผูติดเชื้อเอชไอวี ทั้งจํานวนผูติดเชื้อ

เอชไอวีรายใหม ผูอยูรวมกับเชื้อเอชไอวี และผูเสียชีวิตเนื่องจากเอดส และยังนําเสนอขอมูลจํานวนประชากร

เปาหมายหลักในการดําเนินงานยุติปญหาเอดส 

       - กรณีตองการใชขอมูลรายจังหวัด ใหคลิกท่ีปุม “ขอมูลพ้ืนที่” ท่ีมุมบนซายของกราฟ ระบบจะเปด

         เว็บไซตของกองระบาดวิทยา ซ่ึงแสดงผลขอมูลหัวขอเดียวกัน และสามารถเลือกเปนรายจังหวัดได



 

 

 

ดัวหงัจยารลูมอขดูาขเอ่พืเกิลค  

คู่มือ การใช้งาน HIV INFO HUB
ศูนย์รวมข้อมูลเชิงยุทธศาสตร์
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       3) การติดเชื้อ (Infection)

 นําเสนอขอมูลสถานการณการติดเชื้อเอชไอวีและโรคที่เก่ียวของ เชน โรคติดตอทางเพศสัมพันธ

โรคไวรัสตับอักเสบบี และซี และวัณโรค เปนตน การนําเสนอมีทั้งความชุก (prevalence) และอัตราปวย

(Morbidity rate) จําแนกท้ังในกลุมประชากรทั่วไป และประชากรหลัก

      • ความชุกการติดเช้ือเอชไอวี (HIV Prevalence) มีการนําเสนอขอมูลท้ังในกลุมประชากรท่ัวไป

          และประชากรหลัก (Key Population) 

   - ประชากรหลัก (Key Population) ไดแก ชายที่มีเพศสัมพันธกับชาย สาวประเภทสอง พนักงาน

          บริการชาย พนักงานบริการหญิง และผูใชสารเสพติดดวยวีธีฉีด

 กรณีที่ขอมูลสามารถจําแนกรายพื้นที่ กราฟจะแสดงแถบใหเลือก “ขอมูลพื้นที่” เมื่อคลิกจะมีการ

เปดเว็บไซตของกองระบาดวิทยา ซึ่งแสดงขอมูลหัวขอเดียวกัน และสามารถเลือกเปนรายจังหวัดได
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Tips : เมื่อพบวาขอมูลความชุกเอชไอวีภาพรวมประเทศ ใน HIV INFO HUB กับเว็บไซต AIDS

surveillance system ของกองระบาดวิทยา ไมตรงกัน เนื่องมาจาก

- กราฟขอมลูท่ีกองระบาดวทิยานาํเสนอเปนคารวมของขอมลูในจงัหวดัทีเ่ฝาระวงั และเสนอขอมลูรายจงัหวดั

  ไมมีการถวงคานํ้าหนัก

- กราฟของประเทศ ใน HIV INFO HUB มีการถวงคานํ้าหนัก (weighted) เพื่อใหขอมูลเปนตัวแทน

  ของประเทศ

- ประชาชนทั่วไป (General population) นําเสนอขอมูลใน 2 กลุม คือ ความชุกในหญิงที่มาฝากครรภ

(ตัวแทนประชากรหญิง) และความชุกในชายที่ผานการเกณฑทหาร (ตัวแทนประชากรชาย)

 กรณีที่ขอมูลสามารถจําแนกรายพื้นที่ กราฟจะแสดงแถบใหเลือก “ขอมูลพื้นที่” เมื่อคลิกระบบ

จะเปดเว็บไซตของกองระบาดวิทยา ซึ่งแสดงขอมูลหัวขอเดียวกัน และสามารถเลือกเปนรายจังหวัดได

 

 มุปกิลค “ ่ีทน้พืลูมอข ” ดัวหงัจยารลูมอขงถึาขเอ่พืเ  
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เชน เมื่อเปดขอมูลกราฟความชุกการติดเช้ือเอชไอวีในหญิงที่มาฝากครรภประเทศไทย และคลิกปุ ม

“ขอมูลพ้ืนที่” ระบบจะเปดหนาเว็บไซตกองระบาดวิทยา ในหัวขอ HSS กลุม ANC เปนตน

หมายเหตุ ขอมูลท่ีนําเสนอเปนรายจังหวัด ในหนาเว็บไซตกองระบาดวิทยา ดําเนินการเฝาระวังไมครบ

ทุกจังหวัด ระบบจะแสดงผลเฉพาะจังหวัดที่สงขอมูลมายังกองระบาดวิทยาเทานั้น

       • โรคติดตอทางเพศสัมพันธ

 แสดงผลขอมูลตามตัวชี้ วัดที่สําคัญในการดําเนินงานของประเทศ ไดแก อัตราปวยโรคติดตอ

ทางเพศสัมพันธ 5 โรคหลัก อัตราปวยโรคหนองในและซิฟลิสในเยาวชน รวมทั้งอัตราปวยโรคซิฟลิสแตกําเนิด

 กรณีที่ขอมูลสามารถจําแนกรายพื้นที่ กราฟจะแสดงแถบใหเลือก “ขอมูลพื้นที่” เมื่อคลิกจะมีการ

เปดเว็บไซตของกองระบาดวิทยา ซึ่งแสดงขอมูลหัวขอเดียวกัน และสามารถเลือกเปนรายจังหวัดได

 
 มุปกิลค “ ่ีทน้พืลูมอข ” ดัวหงัจยารลูมอขงถึาขเอ่พืเ  



คู่มือ การใช้งาน HIV INFO HUB
ศูนย์รวมข้อมูลเชิงยุทธศาสตร์

ด้านเอชไอวีของประเทศไทย
19

 มุปกิลค “ ่ีทน้พืลูมอข ” ดัวหงัจยารลูมอขงถึาขเอ่พืเ  

Tips : เมื่อพบวาขอมูลอัตราปวยโรคติดตอทางเพศสัมพันธภาพรวมประเทศ ใน HIV INFO HUB

กับเว็บไซต AIDS surveillance system ของกองระบาดวิทยา ไมตรงกัน เนื่องมาจาก

       - อัตราปวยภาพรวมประเทศใน HIV INFO HUB นําเสนอขอมูลเปน ปงบประมาณ

       - อัตราปวยในเว็บไซต AIDS surveillance system กองระบาดวิทยา นําเสนอขอมูลเปน ปปฏิทิน

      4) พฤติกรรม (Behavior)

 นําเสนอขอมูลพฤติกรรมที่สัมพันธกับการติดเชื้อเอชไอวี ไดแก การใชถุงยางอนามัย (Condom

used) การใชอุปกรณฉีดยา (Needle Syringe) และความรู ที่เกี่ยวกับเอชไอวี (Knowledge) จําแนก

ทั้งในกลุมประชากรท่ัวไป และประชากรหลัก
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 กรณีที่ขอมูลสามารถจําแนกรายพ้ืนที่ กราฟจะแสดงแถบใหเลือก “ขอมูลพื้นที่” เมื่อคลิกจะมีการ

เปดเว็บไซตของกองระบาดวิทยา ซึ่งแสดงขอมูลหัวขอเดียวกัน และสามารถเลือกเปนรายจังหวัดได

หมายเหตุ ขอมูลท่ีนําเสนอเปนรายจังหวัด ในหนาเว็บไซตกองระบาดวิทยา ดําเนินการเฝาระวังเฉพาะพ้ืนที่

ระบบจะแสดงผลเฉพาะจังหวัดที่สงขอมูลมายังกองระบาดวิทยาเทานั้น

      5) การตีตราและเลือกปฏิบัติ (Stigma & Discrimination)

 นําเสนอขอมูลสถานการณการตีตราและเลือกปฏิบัติที่มีการสํารวจทั้งในกลุมประชาชนทั่วไป (ซึ่งใช

เปนตัวชี้วัดการบรรลุเปาหมาย ศูนยที่ 3 ไมมีการตีตราและเลือกปฏิบัติ) ในกลุมประชากรเปาหมายหลัก

รวมทั้งการสํารวจสถานการณการตีตราและเลือกปฏิบัติในสถานบริการสุขภาพ ทั้งในกลุมผูติดเช้ือเอชไอวี

(PLHIV) และผูใหบริการ (Health care provider)



 

คู่มือ การใช้งาน HIV INFO HUB
ศูนย์รวมข้อมูลเชิงยุทธศาสตร์

ด้านเอชไอวีของประเทศไทย
21

สรุปภาพรวมขอมูลในหมวดการระบาด (EPIDEMIC)

      - ขอมูลภาพประเทศเนนตัวชี้วัดสําคัญ

      - ขอมูลบางตัวชี้วัด ในระดับประเทศมีการถวงคานํ้าหนัก (weighted) เพ่ือรายงานขอมูลเปนตัวแทน

        ของประเทศ เชน ความชุกการติดเชื้อเอชไอวีในกลุมประชากรหลัก

      - ข้อมูลสถานการณและพฤติกรรม รายจังหวัด สวนใหญจะเชื่อมโยงไปยังเว็บไซตของกองระบาดวิทยา

        (ยกเวนขอมูลสถานการณการตีตราและเลือกปฏิบัติ)

 

าหอ้ืนเูสาขเ  

 3.1.2 ปจจัยนําเขา (INPUT)

 เมื่อเขาสูหนาหลักของเว็บไซตแลว ใหคลิกเลือกที่ปุม “ปจจัยนําเขา”

 เนื้อหาหมวด ปจจัยนําเขา (INPUT) ประกอบดวยแถบขอมูล 5 หัวขอ เมื่อนําเมาสไปช้ีท่ีแถบขอมูล

ดานบน จะเปดขอมูลที่เปนหัวขอยอย ตามตัวชี้วัด แตละหัวขอ (สอดคลองกับโครงสรางขอมูลที่กลาวไปใน

ขอ 1.3 โครงสรางเนื้อหาขอมูลท่ีนําเสนอ) โดยขอมูลแตละหัวขอในแถบขอมูล นําเสนอขอมูลดังนี้

      1) ภาพรวม (At a Glance)

 นําเสนอขอมูลภาพรวม เปนหนาแรก แสดงถึงทรัพยากรที่ลงทุนในการทํางานดานเอชไอวี/เอดส

ณ ปลาสุดท่ีมีรายงานขอมูล และจะเปลี่ยนแปลงไปตามรอบการปรับปรุงขอมูลรายป
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      2) งบประมาณ (Financial resource)

 แสดงขอมูลคาใชจายดานเอดสของประเทศไทย จําแนกเปนรายป แหลงเงินทุน และหมวดคาใชจาย
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      3) บุคลากร (Human resource) 

 แสดงจาํนวนบคุลากรทีเ่กีย่วของกบัการทาํงานดานเอชไอว ีกระจายตามจังหวดั เชน แพทยผูเชีย่วชาญ

ดานเอดสไอวี/เอดส (AIDS Expert) หรือ แพทยผูอนุมัติการจายยา 3rd line ARV เปนตน

      4) โครงสรางพ้ืนฐาน (Infrastructure)

 แสดงขอมูลในเชิงโครงสราง ที่กระจายอยู ในพื้นที่ต างๆ เชน หนวยตรวจทางหองปฏิบัติการ

หนวยจายยาตานไวรัส 3rd line ARV center คลินิกเมทาโดน หรือองคกรพัฒนาเอกชนดานเอดส เปนตน

      5) นโยบายการจัดการ (Policy & Management)

 นําเสนอขอมูลนโยบายสําคัญระดับชาติ ตั้งแตในอดีตจนถึงปจจุบัน และนําเสนอโครงสราง คชปอ.

ซึ่งเปนกลไกระดับชาติที่ขับเคล่ือนการดําเนินงานยุติปญหาเอดส
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สรุปภาพรวมขอมูลในหมวด ปจจัยนําเขา (INPUT)

     - นําเสนอขอมูลปจจัยนําเขาท้ังหมด ที่ลงทุนไปเพื่อการดําเนินงานยุติปญหาเอดส ทั้งคน เงิน ของ

        และการจัดการท่ีเกี่ยวของ

     - ขอมูลดานคาใชจายยังไมสามารถจําแนกรายจังหวัดได

     - ขอมูลดานทรัพยากร บางประเด็น ไมไดดําเนินการสํารวจทุกป จึงไมมีขอมูลแนวโนมรายป 

24 
 

 
สรุปภาพรวมขอมูลในหมวด ปจจัยนำเขา (INPUT) 

- นำเสนอขอมูลปจจัยนำเขาทั้งหมด ที่ลงทุนไปเพ่ือการดำเนินงานยุติปญหาเอดส ทั้งคน เงิน ของ 
และการจัดการที่เกี่ยวของ 

- ขอมูลดานคาใชจายยังไมสามารถจำแนกรายจังหวัดได 
- ขอมูลดานทรัพยากร บางประเด็น ไมไดดำเนินการสำรวจทุกป จึงไมมีขอมูลแนวโนมรายป  

 

 3.1.3 ผลการดำเนินงาน (RESPONSE) 

 เมื่อเขาสูหนาหลักของเว็บไซตแลว ใหคลิกเลือกที่ปุม “ผลการดำเนินงาน” 

 
เขาสูเนื้อหา 

รบกวนบริษัทออกแบบผังโครงสราง คชปอ. ใหดวยคะ 

คณะกรรมการแห่งชาติว่าด้วยการป้องกันและแก้ไขปัญหาเอดส์ (คช.ปอ.)

คณะอนุกรรมการระดับส่วนกลาง 5 คณะ

คณะอนุกรรมการระดับพ้ืนที่ 2 คณะ

คณะอนุกรรมการ
ยุติปัญหาเอดส์

ในพ้ืนที่
ระดับจังหวัด

คณะอนุกรรมการ
ส่งเสริมและ
คุ้มครองสิทธิ
ด้านเอดส์

คณะอนุกรรมการ
ขับเคล่ือนการยุติ
ปัญหาเอดส์

คณะอนุกรรมการ
วิชาการและ
เทคโนโลยีเพ่ือ
การยุติปัญหา

เอดส์

คณะอนุกรรมการ
วิชาการการ
ทดลอง

วัคซีนเอดส์

คณะอนุกรรมการ
ระบบข้อมูลเชิง
ยุทธศาสตร์

คณะอนุกรรมการ
ยุติปัญหาเอดส์

ในพ้ืนที่
กรุงเทพมหานคร

 

 3.1.3 ผลการดําเนินงาน (RESPONSE)

 เมื่อเขาสูหนาหลักของเว็บไซตแลว ใหคลิกเลือกที่ปุม “ผลการดําเนินงาน”

าหอ้ืนเูสาขเ  
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 เนื้อหาหมวด ผลการดําเนินงาน (RESPONSE) ประกอบดวยแถบขอมูล 5 หัวขอ เมื่อนําเมาสไปชี้ท่ี

แถบขอมูลดานบน จะเปดขอมูลท่ีเปนหัวขอยอย ตามตัวชี้วัด แตละหัวขอ สอดคลองกับโครงสรางขอมูล

ที่กลาวไปใน 1.3 โครงสรางเนื้อหาขอมูลที่นําเสนอ โดยขอมูลแตละหัวขอในแถบขอมูล นําเสนอขอมูลดังน้ี

      1) ภาพรวม (At a Glance)

 เมือ่คลกิเขาสูเนือ้หา ผลการดาํเนินงาน (RESPONSE) เวบ็ไซตจะนาํเสนอขอมลูภาพรวม เปนหนาแรก

ขอมูลหนาภาพรวมจะแสดงตัวชี้วัดการดําเนินงานที่สําคัญของประเทศ ณ ปที่รายงาน เปนการรวม

ผลการดําเนินงานจากทุกแหลงทุน ทุกหนวยดําเนินงาน เพ่ือรายงานความกาวหนาภาพรวมของประเทศ

ขอมูลจะเปลี่ยนแปลงไปตามรอบการปรับปรุงขอมูลรายป

      2) การปองกันการติดเชื้อเอชไอวี (HIV Prevention) 

 นําเสนอขอมูลที่สอดคลองกับตัวชี้วัดการดําเนินงานของประเทศ ตามมาตรการ RRTTR ซึ่งเปน

ผลการดําเนินงานของทุกภาคสวนทั้งภาครัฐ และภาคประชาสังคม มุงเนนการทํางานในกลุมประชากรหลัก

บางตัวชี้วัดนําเสนอท้ังขอมูลจาก 2 แหลง คือ จากผลการเฝาระวัง และผลการดําเนินงาน

Tips : ตัวเลือก ผลการเฝาระวัง กับ ผลการดําเนินงาน ตางกันอยางไร?

     - ผลการเฝาระวัง เปนขอมูลจากผลการสํารวจเฝาระวังการติดเชื้อเอชไอวีในกลุมประชากรตางๆ

       โดยกองระบาดวิทยา กรมควบคุมโรค

     - ผลการดําเนินงาน เปนขอมูลจากการดําเนินงาน ตามตัวชี้วัดการดําเนินงานยุติปญหาเอดส

       ท่ีหนวยงานไดดําเนินการแตละป 

 



 

 

 

 มุปกิลค “ ่ีทนื้พลูมอข ” ดวัหงัจยารลูมอขงึถาขเอ่พืเ  

คู่มือ การใช้งาน HIV INFO HUB
ศูนย์รวมข้อมูลเชิงยุทธศาสตร์
ด้านเอชไอวีของประเทศไทย

26

 กรณีตองการดูขอมูลการดําเนินงาน รายจังหวัด สามารถคลิกที่ปุม “ขอมูลพื้นที่” ของตัวชี้วัดนั้น

จะแสดงขอมูลเปนแผนท่ี และตารางผลการดําเนินงานรายจังหวัด โดยสามารถเลือกปงบประมาณ และกลุม

ประชากรหลัก ตาม drop down list

      3) ตรวจเอชไอวีและรับคําปรึกษา (HTC)

 ขอมูลการตรวจเอชไอวีและรับคําปรึกษา นําเสนอขอมูลจําแนกเปน 2 กลุม ไดแก ประชาชนทั่วไป

(General population) และประชากรหลัก (Key population) รวมทั้งนําเสนอท้ังขอมูลจาก 2 แหลง

คือ จากผลการเฝาระวัง และผลการดําเนินงาน

 • ประชาชนทั่วไป (General population) หมวด ผลการเฝาระวัง นําเสนอขอมูลการตรวจ

             เอชไอวีและรูผลใน 12 เดือนที่ผานมา จาก ระบบเฝาระวัง ที่สํารวจในกลุมนักเรียน (ตัวแทน

             เยาวชน) และพนักงานสถานประกอบกิจการ (ตัวแทนวัยทํางาน)
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 กรณีที่ขอมูลสามารถจําแนกรายพ้ืนที่ กราฟจะแสดงแถบใหเลือก “ขอมูลพื้นที่” เมื่อคลิกระบบ

จะเปดเว็บไซตของกองระบาดวิทยา ซึ่งแสดงขอมูลหัวขอเดียวกัน และสามารถเลือกเปนรายจังหวัดได

หมายเหตุ ขอมูลท่ีนําเสนอเปนรายจังหวัด ในหนาเว็บไซตกองระบาดวิทยา ดําเนินการเฝาระวังเฉพาะพื้นที่

ระบบจะแสดงผลเฉพาะจังหวัดที่สงขอมูลมายังกองระบาดวิทยาเทานั้น

 • ประชาชนทั่วไป (General population) หมวด ผลการดําเนินงาน นําเสนอขอมูลการตรวจ

             เอชไอวีและรูผลใน 12 เดือนที่ผานมาของประชาชนทั้งหมดที่มีในระบบขอมูล เปนผลการทํางาน

             ท่ีเกิดข้ึนในแตละปงบประมาณ
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 กรณีตองการดูขอมูลรายจังหวัด คลิกปุม “ขอมูลพื้นที่” ระบบจะแสดงแผนที่ และตารางจํานวน

ผูตรวจเอชไอวี จํานวนตรวจพบติดเชื้อ รวมทั้งรอยละการตรวจพบการติดเชื้อเอชไอวี โดยสามารถเลือก

ปงบประมาณไดตาม drop down list เริ่มต้ังแตปงบประมาณ 2556 - ปจจุบัน

 • ประชากรเปาหมายหลัก (Key populations) หมวด ผลการเฝาระวัง แสดงผลจากการสํารวจ

             IBBS ซ่ึงเปนคาถวงนํ้าหนัก (weighted) ใหเปนคาตัวแทนของประเทศ และนําเสนอขอมูล

             ตามปที่มีการเฝาระวัง (ไมมีขอมูลทุกป) กราฟแรกแสดงผลการเฝาระวังเปรียบเทียบในทุกกลุม

             ประชากรหลัก 
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 หากตองการแสดงขอมูลจําแนกกลุมอายุ สามารถคลิกเลือก ที่ปุม ชื่อของแตละกลุมประชากรหลัก

เพ่ือดูขอมูลเพิ่มเติม

 กรณีที่ขอมูลสามารถจําแนกรายพ้ืนที่ กราฟจะแสดงแถบใหเลือก “ขอมูลพื้นที่” เมื่อคลิกจะมีการ

เปดเว็บไซตของกองระบาดวิทยา ซึ่งแสดงขอมูลหัวขอเดียวกัน และสามารถเลือกเปนรายจังหวัดได
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Tips : เมื่อพบวาขอมูลภาพรวมประเทศ ใน HIV INFO HUB กับเว็บไซต AIDS surveillance system

ของกองระบาดวิทยา ไมตรงกัน เนื่องมาจาก

     - กราฟขอมูลที่กองระบาดวิทยานําเสนอเปนคารวมของขอมูลในจังหวัดที่เฝาระวัง และเสนอขอมูล

       รายจังหวัด ไมมีการถวงคานํ้าหนัก

     - กราฟของประเทศ ใน HIV INFO HUB มีการถวงคานํ้าหนัก (weighted) เพื่อใหขอมูลเปนตัวแทน

       ของประเทศ

 • ประชากรเปาหมายหลัก (Key populations) หมวด ผลการดําเนินงาน แสดงผลการดําเนินงาน

              ในกลุมประชากรหลักที่รวมจาก ทุกแหลงทุน ทุกหนวยงาน ตามปงบประมาณที่รายงาน ซ่ึงในกลุม

              ประชากรหลักจะนําเสนอจําแนกเปน 2 กราฟ ไดแก จํานวนประชากรหลักที่ตรวจเอชไอวีและรูผล

              และอัตราตรวจพบผูติดเชื้อเอชไอวีจําแนกกลุมประชากร
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 กรณตีองการดขูอมลูรายจงัหวดั คลิกปุม “ขอมลูพืน้ที”่ ระบบจะแสดงแผนที ่และตารางจาํนวนผูตรวจ

เอชไอวี จํานวนตรวจพบติดเชื้อ รวมทั้งรอยละการตรวจพบการติดเชื้อเอชไอวี โดยสามารถเลือกปงบประมาณ

และกลุมประชากรหลัก ไดตาม drop down list 

      4) การดูแลรักษา (Care & Treatment)

 ในหัวขอนี้นําเสนอขอมูลตัวช้ีวัดที่เกี่ยวกับการดูแลรักษาผูติดเชื้อเอชไอวี เปนขอมูลผลการดําเนินงาน

จากระบบบริการสุขภาพทั้งหมด ไมมีขอมูลจากการเฝาระวัง หรือสํารวจ ขอมูลตัวชี้วัดที่สําคัญในหมวดนี้

คือ ผลสัมฤทธ์ิการดําเนินงานตามเปาหมาย 90-90-90 ในป 2563 หรือที่กําลังปรับเปนเปาหมาย 95-95-95

โดยการแสดงผลมีดังน้ี

 • รูสถานะการติดเชื้อฯ (1st 90) 

              แสดงผลการดาํเนนิงานตามตวัชีว้ดัรอยละของผูอยูรวมกบัเชือ้เอชไอวทีีรู่สถานะการตดิเชือ้เอชไอวี

              ตนเอง (90 ที่ 1) เปนแนวโนมรายป โดยแสดงทั้งจํานวน และรอยละ
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 • รับยาตานไวรัส (On ART) 

             นําเสนอขอมูลหลายตัวชี้วัด ทั้งรอยละของผูติดเช้ือเอชไอวีที่กําลังรับยาตานไวรัส (90 ที่ 2)

             ผูที่รับยาตานฯรายใหม ความครอบคลุมการรับยาตานฯ และผูติดเชื้อที่ยังคงอยูในระบบบริการ

             12 เดือน 24 เดือน และ 60 เดือน หลังเร่ิมการรักษา

หมายเหตุ จํานวนผูรับยาตานไวรัส ณ ปจจุบัน ภาพรวมของประเทศ รวบรวมขอมูลจากหลายแหลง เชน

สปสช. องคการเภสัชกรรม กรมบัญชีกลาง ทําใหจํานวนผูรับยาตานฯ มากกวาในระบบ NAP web report

 • การกดปริมาณไวรัส (VL suppression)

             ในหมวดนี้นําเสนอขอมูลสําคัญ คือ รอยละของผูรับยาตานฯที่สามารถกดปริมาณไวรัสสําเร็จ 

             (VL < 1000 copies/mL) ซึ่งเปนเปาหมายการดําเนินงาน 90 ที่ 3 และยังมีตัวชี้ความ

             ครอบคลมุการตรวจปริมาณไวรสั รวมทัง้รอยละของผูรบัยาตานฯ ทีต่รวจไมพบไวรสัในกระแสเลอืด

             (VL < 50 copies/mL)       
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 • การวินิจฉัยลาชา (Late HIV diagnosis) 

             นาํเสนอขอมลู CD4 ครัง้แรก ของผูติดเชือ้ฯ หลังการวนิจิฉัย และกอนเร่ิมยาตานไวรัส โดยแสดงผล

             เปนคามัธยฐานระดับ CD4 และสัดสวนระดับ CD4 จําแนกตามชวง

 กรณีตองการดูขอมูลรายจังหวัด ของทุกกราฟท่ีกลาวมาขางตนในหัวขอการดูแลรักษา ใหคลิกปุม

“ขอมลูพ้ืนที”่ ระบบจะแสดงแผนท่ี และตารางขอมูล โดยสามารถเลอืกปงบประมาณ ไดจาก drop down list 
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 • ผูปวยวัณโรคที่มีเชื้อเอชไอวี

             ขอมูลนี้นําเสนอรอยละของจํานวนผูติดเช้ือเอชไอวีที่เปนวัณโรคไดรับการรักษาทั้ง 2 โรค จํานวน

ผูตดิเช้ือเอชไอวทีีเ่ปนวณัโรค เปนขอมลูคาดประมาณโดยองคการอนามยัโลก และขอมลูจาํนวนผูตดิเช้ือเอชไอวี

ที่ไดรับการรักษาทั้งเอชไอวีและวัณโรค เปนขอมูลจากกองวัณโรค กรมควบคุมโรค ซึ่งไมมีการจําแนกขอมูล

เปนรายจังหวัด

      5) การถายทอดเชื้อจากแมสูลูก (EMTCT)

 นําเสนอขอมูลการดําเนินงานปองกันการถายทอดเชื้อเอชไอวีจากแมสู ลูก ทั้งผลการดําเนินงาน

คือ รอยละของหญิงตั้งครรภติดเชื้อเอชไอวีไดรับยาตานไวรัสฯ และการวินิจฉัยการติดเชื้อฯ ในทารก

รวมทั้งยังแสดงผลขอมูลตัวชี้วัดระดับผลลัพธที่สําคัญ คือ อัตราการถายทอดเชื้อเอชไอวีจากแมสู ลูก

(MTCT rate)



 

3.2 ข้อมูลเพ่ือติดตามผลการดําเนินงาน
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สรุปภาพรวมขอมูลในหมวด ผลการดําเนินงาน (RESPONSE)

     - ขอมลูสวนใหญในหมวดผลการดําเนนิงานมาจากรายงานความกาวหนาการดําเนนิงานยติุปญหาเอดส

       ประเทศไทย (GAM report) ซึ่งรวบรวมการรายงานจากทุกแหลงทุน ทุกหนวยดําเนินงาน

     - ความเขาใจนิยามของตัวชี้วัด ตัวต้ัง ตัวหาร จําเปนตอการแปลผลขอมูล

     - ผลการเฝาระวัง เปนขอมูลจากผลการสํารวจเฝาระวังเอชไอวี แต ผลการดําเนินงาน เปนขอมูล

       จากการดําเนินงาน จริง ท่ีหนวยงานไดดําเนินการแตละป 

     - การแสดงขอมูลรายจังหวัด ขอมูลผลการเฝาระวัง จะเชื่อมไปยังเว็บไซตกองระบาดวิทยา สวน

       ผลการดําเนินงาน เปนขอมูลรวบรวมที่กองโรคเอดสฯ แสดงเปนแผนที่ใน HIV INFO HUB 

วัตถุประสงค ใชขอมูลติดตามผลการดําเนินงานยุติปญหาเอดส ตามตัวชี้วัดที่สําคัญ 

ลักษณะขอมูล

 - เปนขอมูลตัวชี้วัดสําคัญ ท่ีตองติดตามผลการดําเนินงาน 

 - ปรับปรุงขอมูลรายไตรมาส เพื่อใหทันเวลาตอการติดตามผลการดําเนินงาน

 - สามารถเขาถึงขอมูลรายงานภาพรวม (Aggregated data) โดยไมตองมีรหัสผาน 

การแสดงผลขอมูล

 ขอมูลนําเสนอตามตัวชี้วัดที่สําคัญ ที่จําเปนตอการติดตามงานในบริบทการดําเนินงาน 4 ระดับ

ไดแก ประเทศ เขตสุขภาพ จังหวัด หนวยบริการ โดยแสดงผลเปน Dashboard 3 รูปแบบ ไดแก

 1. Snapshot แสดงขอมูลการดําเนินงานตัวชี้วัดที่สําคัญ ณ ปปจจุบัน หรือปที่สนใจ เพื่อใหเห็นภาพ

              การดําเนินอยางรวดเร็ว

 2. Compare เปรียบเทียบผลการดําเนินงานของหนวยงานภายในพื้นที่ที่รับผิดชอบ เพ่ือวิเคราะห

              พื้นท่ี และสนับสนุนการดําเนินงาน

 3. Trend แสดงแนวโนมผลการดาํเนนิงานจาํแนกรายป เพือ่ตดิตามความกาวหนาของการดาํเนนิงาน

              ในแตละป



โดยสรุปมีการแสดงผล Dashboard สําหรับผูใชงานแตละบริบท ดังนี้

หมายเหตุ หนวยบริการ คือ หนวยปฏิบัติงานพ้ืนฐานขนาดเล็กที่สุดในระบบบริการ จึงไมมี dashboard

เปรียบเทียบ

ระดับ
รูปแบบ dashboard

Snapshot Trend Compare

ประเทศ 
   

พาภขุสตขเ  
   

ดวัหงัจ  
   

รากิรบยวนห  
   

คู่มือ การใช้งาน HIV INFO HUB
ศูนย์รวมข้อมูลเชิงยุทธศาสตร์
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การเขาใชงาน

 1. เขาสูหมวด ผลการดําเนินงาน (RESPONSE) และคลิกเลือกที่แถบ การดําเนินงานระดับพื้นที่

 2. กรณีตองการเขาสู dashboard ใหเลือกบริบทการใชขอมูลที่ตองการแสดงผล เพื่อใชติดตาม

             การดําเนินงาน ทางดานซาย เชน ประเทศ เขตสุขภาพ จังหวัด หรือหนวยบริการ

   - กรณีตองการทราบรูปแบบการแสดงผล สามารถคลิกที่ปุม Snapshot Trend หรือ Compare

             ระบบจะแสดงคําอธิบายการแสดงผลรูปแบบตามที่เลือก

   - ดานขวาของหนาจอจะแสดงประวัติการปรับปรุงขอมูลลาสุด ใหผูใชงานทราบ
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นางนนิเาํดรากมาตดิตบัดะรกอืลเ ลผงดสแรากงอต่ีท  

ลผงดสแรากบบแปูรยาบิธอาคํ  

ดุสาลลูมอขงุรปบัรปรากิตัวะรปงจแ  

 3. ระบบจะแสดงหนาจอวาง โดยยังไมมีการแสดงผล ใหเลือก ชวงเวลาที่สนใจ และคลิกปุ ม

             “แสดงขอมูล” ระบบจะแสดง dashboard รูปแบบ Snapshot เปนคาตั้งตน (default)

             ผูใชงานสามารถเปลี่ยนประเภทไดดวยการ คลิกปุม ประเภท Trend หรือ Compare ดังภาพ
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 3.2.1 Dashboard ประเทศ เขตสุขภาพ จังหวัด

 กรณีเลือก dashboard ระดับประเทศ เขตสุขภาพ และจังหวัด รูปแบบการแสดงผลของตัวชี้วัดใน

dashboard ท้ัง 3 ประเภท จะมีรูปแบบเดียวกัน คือ

      1) Snapshot

 รูปแบบของ dashboard ประเภท Snapshot ระดับประเทศ เขตสุขภาพ และจังหวัด จะแสดงขอมูล

การดําเนินงาน ณ ชวงเวลาท่ีสนใจ โดยระบบจะแสดงผลปปจจุบัน ณ ไตรมาสที่มีขอมูลลาสุด เปนคาตั้งตน

(default) ของขอมูลท่ีแสดงผล รูปแบบดังภาพ

      2) Trend 

 แสดงแนวโนมผลการดําเนินงานของหนวยงาน หรือระดับพื้นที่ที่เลือก จําแนกรายป เพื่อใหผูใชงาน

สามารถติดตามความกาวหนาของการดําเนินงานในแตละปได โดยขอมูลตัวชี้วัดจะเริ่มแสดงผลจากปที่

แตกตางกัน สอดคลองกับขอมูลปที่เริ่มดําเนินการ และจะแสดงผลขอมูลปสุดทายเปนขอมูลปปจจุบัน

ตัวอยางของ dashboard รูปแบบ Trend แสดงดังภาพ
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คู่มือ การใช้งาน HIV INFO HUB
ศูนย์รวมข้อมูลเชิงยุทธศาสตร์
ด้านเอชไอวีของประเทศไทย

40

      3) Compare

 รูปแบบของ dashboard ประเภท Compare มีวัตถุประสงคชวยผูใชงานวิเคราะหขอมูลผลการ

ดําเนินงานในเชิงพื้นท่ี และสามารถสนับสนุนการดําเนินงานไดอยางตรงเปาหมาย การแสดงผลจะเปรียบเทียบ

ผลการดําเนินงานของหนวยงานภายในพื้นที่ที่รับผิดชอบ ดังนี้

        - ประเทศ เปรียบเทียบผลการดําเนินงานของทุกเขตสุขภาพ

        - เขตสุขภาพ เปรียบเทียบผลการดําเนินงานของทุกจังหวัด ในพื้นที่เขตสุขภาพ

        - จังหวัด เปรียบเทียบผลการดําเนินงานของทุกหนวยบริการ ในพื้นที่จังหวัด

ตัวอยาง dashboard ประเภท Compare แสดงดังภาพ



คู่มือ การใช้งาน HIV INFO HUB
ศูนย์รวมข้อมูลเชิงยุทธศาสตร์

ด้านเอชไอวีของประเทศไทย
41

คําอธิบายขอมูล/ตัวชี้วัด 

 ขอมูลหรือตัวชี้วัดที่นําเสนอใน dashboard ระดับประเทศ เขตสุขภาพ และจังหวัด ทั้ง 3 รูปแบบ

(Snapshot, Compare, Trend) ประกอบดวยตัวชี้วัดหลักจํานวน 9 ตัวชี้วัด ท่ีนํามาแสดงผลในรูปแบบ

ที่แตกตางกัน ตามวัตถุประสงคการใชขอมูล คําอธิบายนิยามของขอมูลหรือตัวชี้วัดแตละกราฟที่นําเสนอ

รวมทั้งท่ีมาของขอมูล และขอจํากัดขอควรระวังในการแปลผล แสดงดังตารางที่ 1



คู่มือ การใช้งาน HIV INFO HUB
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ขอมูล/ตัวชี้วัด นิยาม/วิธีคํานวณ ที่มาของขอมูล ขอจํากัด/ขอควรระวัง

ตารางที่ 1 คําอธิบายขอมูลหรือตัวชี้วัดที่นํามาแสดงผลใน dashboard ระดับประเทศ เขตสุขภาพ และจังหวัด

1. จํานวน

ประชากรหลัก

ที่เขาถึงบริการ

ปองกันเชิงรุก

(Reach)

2. จํานวน

ประชากรหลัก

ที่ไดรับการคัดกรอง

โรคติดตอทาง

เพศสัมพันธ

(STI screening)

3. จํานวน

ประชากรหลัก

ที่รับบริการ

ตรวจเลือดเอชไอวี

และรูผลตรวจ

(HIV Testing &

Counselling:

HCT)

คํานิยาม Reach คือ ไดรับอุปกรณ

ปองกัน ขอมูลความรู ขอมูลสถานที่

ใหบริการ และไดลงทะเบียน

รับบริการปองกัน

 กรณีนําจํานวนประชากร

หลักจากกราฟไปคํานวณรอยละ

ของประชากรหลักที่เขาถึงบริการ

ปองกันเชิงรุก (Reach)

ตัวตั้ง คือ จํานวนประชากรหลักที่

เขาถึงบริการปองกันเชิงรุก (Reach)

ตัวหาร คือ คาดประมาณจํานวน

ประชากรหลักแตละกลุม 

รวมรวมขอมูลผลการ

ดําเนินงานจากทุก

แหลงทุน ทั้งภาครัฐ

และภาคประชาสังคม

ทั้งจาก

- RTCM+, กองโรค

  เอดสฯ 

- eCascade, fhi360/

  USAID

- NAP plus, สปสช.

  (เริ่มปงบประมาณ

  2563)

NAP plus, สปสช. 

รายงาน NAP web

report, สปสช.

หมายเหตุ ป 2560

เปนปที่ระบบขอมูล

NAP เริ่มจําแนก

ขอมูลประชากรหลัก

ดังนั้น ขอมูล

ประชากรหลัก

อาจยังตํ่ากวา

ความเปนจริง

(underreport)

 

อัตราการตรวจพบการติดเชื้อเอชไอวีสูง

จากระบบบริการ ไมสามารถสะทอนวา

มีอัตราความชุกการติดเชื้อฯ ที่สูงเสมอไป

เนื่องจากหลายสาเหตุ เชน

- ผูที่มีความเสี่ยงสูงมาขอรับบริการ

  ตรวจเลือดเอง ทําใหมีโอกาสผลบวกสูง

- การ refer กลุมประชากรเสี่ยงสูง

  มาตรวจเลือด จากการดําเนินงาน

  RRTTR ที่มีประสิทธิภาพ สงผลทําให

  พบคนผลเลือดบวกเพิ่มขึ้น

  (ซึง่ตรงตามเปาหมายของการดาํเนนิงาน)

- หนวยบริการบางแหงภาระงานมาก

  อาจบันทึกขอมูลเฉพาะผูที่ผลเลือด

  บวกกอน (ผลลบยังไมบันทึก) ทําให

  อัตราการพบผูติดเชื้อฯ สูง

- ในประชากรหลักบางกลุมที่เขาถึงยาก

  หากมีจํานวนการตรวจนอย

  การคํานวณคารอยละ (%) จะมีความ

  แปรปรวนสูง (small sample

  variation) ควรใชความระมัดระวัง

  ในการแปรผล โดยดูจํานวนควบคู

  ไปดวยเสมอ

1) Test คือ รับบริการตรวจเลือด

เอชไอวีและรูผลตรวจ (test and

know result) (ไมวาผลบวก

หรือลบ) 

2) HIV positive คือ จํานวน

ผูที่ตรวจเลือดเอชไอวีแลว

ผลเลือดบวก

3) % HIV positive คือ รอยละ

ของผูที่ตรวจเลือดเอชไอวีแลว

ผลเลือดบวก

1) การแปลผลอาจตองคํานึงถึง

งบประมาณหรือเปาหมายที่ไดรับ

จัดสรรควบคูกัน

2) ขอมูลเริ่มตั้งแตปงบประมาณ 2562

1) หากปรับจํานวนคาดประมาณ

ประชากรหลัก อาจทําใหรอยละ

การเขาถึงเปลี่ยนไป

2) การแปลผลอาจตองคํานึงถึง

งบประมาณหรือเปาหมายที่ไดรับ

จัดสรรควบคูกัน

3) ขอมูลใน dashboard

เริ่มปงบประมาณ 2560

นิยาม การนับวาไดรับการคัดกรอง

โรคติดตอทางเพศสัมพันธ

อยางนอยตองไดรับการคัดกรอง

ซิฟลิส
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ขอควรระวังในการแปลผล กราฟที่ 1 - 3 รวมกัน

 ขอมูลแตละกราฟมาจากแหลงขอมูลตางกัน ไมใชการวิเคราะหแบบ cohort (ประชากรหลักที่รับบริการในแตละเรื่อง

อาจเปนคนเดียวกันหรือไมก็ได) เชน พบวาจํานวนคนที่ Test มากกวา Reach อาจเกิดจากคนที่ walk-in เขามาตรวจเลือด

ที่โรงพยาบาลเอง ไมไดผานการ reach เปนตน

4. จํานวน

ผูที่ไดรับการ

ตรวจเอชไอวี

และรูผลการ

ตรวจเลือด

5. จํานวน

และสัดสวน

(รอยละ) ระดับ

CD4 ครั้งแรก

ของผูติดเชื้อ

เอชไอวีที่ไดรับ

การวินิจฉัยใหม

6. จํานวน

และสัดสวน

(รอยละ) ระดับ

CD4 ครั้งแรก

ของผูติดเชื้อ

เอชไอวีเมื่อเริ่ม

ยาตานไวรัส

7. รอยละของ

ผูติดเชื้อเอชไอวี

ที่มีชีวิตอยูรูสถานะ

หรือ PLHIV Know

their HIV status

(90 / 95 ที่ 1)

1) Test & Know result คือ

จํานวนผูที่ไดรับการตรวจเอชไอวี

และรูผลการตรวจเลือดใน 12 เดือน

ที่ผานมา (ไมวาผลบวก หรือลบ) 

2) HIV positive คือ จํานวนผูที่

ตรวจเลือดเอชไอวีแลวผลเลือดบวก

3) % HIV positive คือ รอยละ

ของผูที่ตรวจเลือดเอชไอวีแลว

ผลเลือดบวก

รายงาน NAP web

report, สปสช.

รายงาน NAP web

report, สปสช.

รายงาน NAP web

report, สปสช.

ตัวตั้ง ขอมูลจากระบบ

บริการใน NAP web

report

ตัวหาร ขอมูลจากการ

คาดประมาณ

Spectrum-AEM

1) เปนจํานวนผูที่มารับบริการ

ตรวจเลือดเอชไอวีทุกคน

ทุกกลุมประชากร

2) เปนขอมูลผูที่ตรวจเลือด

ในปงบประมาณที่ผานมา (12 เดือน) 

การลงทะเบียนใหม หรือตรวจ CD4

และบันทึกผลครั้งแรกในชีวิต

หมายถึง ไมเคยมีการลงทะเบียนในระบบ

NAP มากอน

ผูติดเชื้อเอชไอวีที่เริ่มรับยา

ตานไวรัสใหม หรือ ยังไมเคยรับ

ยาตานไวรัสมากอน หมายถึง ไมเคย

มีการบันทึกขอมูลรับยาตานในระบบ

NAP ดังนั้น ผูปวยบางรายที่เคยรับยา

ตานนอกระบบ NAP หรือไมเคยบันทึก

รายงานมากอนอาจจะไมใชผูปวย

เริ่มรับยาตานฯ รายใหมจริง

ผลตัวชี้วัดเกิน 100% อาจเกิดจาก

ทั้งตัวตั้ง และตัวหาร เชน

ตัวตั้ง จาก NAP web report อาจยังมี

ขอมูลซํ้า, บันทึกผิดพลาด หรือผูติดเชื้อ

ที่เสียชีวิตแลวไมมีการแจงตาย ทําให

ยังรวมอยูในจํานวนผูมีชีวิต เปนตน

ขอมูลที่นํามาจําแนกระดับ CD4 

- ผูติดเชื้อที่ลงทะเบียนรายใหม

ที่พบผล Positive ใหมในปที่รายงาน 

- ยังไมเคยไดรับการตรวจ CD4 

และไมเคยรับยาตานไวรัสมากอน

ทุกกรณี

- เปนการตรวจ CD4 และบันทึกผล

ครั้งแรกในชีวิต ในชวงเวลาที่รายงาน

(ไมมีในระบบ NAP มากอน)

ขอมูลที่นํามาจําแนกระดับ CD4

- ผูติดเชื้อเอชไอวีที่เริ่มรับยา

ตานไวรัสใหม ในปที่รายงาน

- ยังไมเคยรับยาตานไวรัสมากอน

ทุกกรณี

- เปนการตรวจ CD4 และบันทึกผล

เมื่อเริ่มจายยาตานไวรัส

(ครอบคลุมชวงระยะเวลา 3 เดือน

กอนรับยาตานไวรัส) ในชวงเวลา

ที่รายงาน

ตัวตั้ง คือ จํานวนผูติดเชื้อเอชไอวี

ที่มีชีวิตอยูและไดรับการวินิจฉัย 

ตัวหาร คือ คาดประมาณจํานวน

ผูติดเชื้อเอชไอวีที่มีชีวิตอยู
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          3.2.2 Dashboard หนวยบริการ

 กรณีเลือก dashboard ระดับหนวยบริการ มีวัตถุประสงคการแสดงผลขอมูลเพ่ือชี้ช องวาง

การดําเนินงานดูแลรักษาในหนวยบริการ เพื่อนําไปสูการพัฒนาคุณภาพบริการดูแลรักษาใหดียิ่งขึ้น รูปแบบ

การแสดงผล dashboard ม ี2 รปูแบบ คอื Snapshot และ Trend เนือ่งจากหนวยบรกิารเปนหนวยปฏบัิตงิาน

พื้นฐานที่เล็กที่สุดในระบบบริการสุขภาพ จึงไมมี dashboard รูปแบบ compare เพื่อเปรียบเทียบขอมูล

ระหวางหนวยงานภายใตพื้นท่ีท่ีรับผิดชอบ 

          1) Snapshot 

 ขอมูลบริการดูแลรักษาทั้งหมดที่นํามาแสดงผลใน dashboard ระดับหนวยบริการ เปนขอมูลจาก

ระบบรายงาน NAP web report สนับสนุนขอมูลโดยสํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ (สปสช.)

ทุกไตรมาส โดยความเชื่อมโยงของขอมูลจาก NAP web report ที่นํามาแสดงผลใน dashboard อธิบายได

ดังตอไปนี้

ตัวหาร จากการคาดประมาณ

โดยเครื่องมือ Spectrum-AEM

อาจเกิดจากการคาดประมาณจํานวน

ผูติดเชื้อเอชไอวีที่มีชีวิตอยู ตํ่ากวา

สถานการณจริง

8. รอยละ

ของผูติดเชื้อ

เอชไอวีที่ไดรับยา

ตานไวรัส

(Currently on

ART)

(90 /95 ที่ 2)

9. รอยละ

ของผูติดเชื้อ

เอชไอวีที่ไดรับยา

ตานไวรัส

และสามารถ

กดไวรัสสําเร็จ

Virally

suppressed

(90 / 95 ที่ 3)

ตัวตั้ง คือ จํานวนผูติดเชื้อเอชไอวี

ที่ไดรับการวินิจฉัยและกําลังรับยา

ตานไวรัส 

ตัวหาร คือ จํานวนผูติดเชื้อเอชไอวี

ที่มีชีวิตอยูและไดรับการวินิจฉัย 

ตัวตั้ง  คือ จํานวนผูติดเชื้อเอชไอวี

ที่รับยาตานไวรัสและกดไวรัสสําเร็จ

(VL < 1,000)

ตัวหาร คือ จํานวนผูติดเชื้อเอชไอวี

ที่ไดรับการวินิจฉัยและกําลังรับยา

ตานไวรัส

ทั้ง ตัวตั้ง และตัวหาร

เปนขอมูลจากระบบ

บริการใน NAP web

report

ทั้ง ตัวตั้ง และตัวหาร

เปนขอมูลจากระบบ

บริการใน NAP web

report 

1) ผูที่รับยาตานไวรัส ณ ปจจุบันเทานั้น

ไมรวมคนที่เสียชีวิต ขาดยา หยุดยา

2) ขอมูลในกราฟนี้เปนจํานวนผูรับ

ยาตานที่บันทึกขอมูลในระบบ NAP

เทานั้น ไมรวมขอมูลจากแหลงอื่น

เชน ผูที่ซื้อยาเอง และการบันทึกขอมูล

ใน NAP ลาชาจะมีผลตอการคํานวณ

ตัวชี้วัด 90 ที่ 2

1) ตามคํานิยามของตัวชี้วัด กดไวรัส

สําเร็จ หมายถึง  VL < 1,000 ไมใช

VL < 50

2) ตัวหาร คือ จํานวนคนที่รับยา

ตานไวรัส ณ ปจจุบันไมใช จํานวนคน

ที่ไดตรวจ viral load
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          2) Trend

          การแสดงผลใน dashboard ระดับหนวยบริการ รูปแบบ Trend มีวัตถุประสงคเพ่ือใหหนวยบริการ

เห็นแนวโนมผลการดําเนินงานใหบริการปที่ผานมาจนถึงปจจุบัน และสามารถนําผลท่ีไดไปพัฒนาคุณภาพ

การใหบริการ หรือพัฒนาคุณภาพขอมูลไดอยางทันเวลา การนําเสนอขอมูลเนนตัวชี้วัดการดําเนินงานที่สําคัญ

ที่หนวยบริการตองใชขอมูล โดย dashboard จะแสดงขอมูลจนถึงไตรมาสลาสุด ของปงบประมาณปจจุบัน 

          การกรองขอมลูนอกจากเลอืกระดบัพืน้ทีท่ีต่องการแสดงผล ยงัสามารถจาํแนกกลุมอาย ุประชากรหลกั

และสิทธิการรักษา ตัวอยางการแสดงผล ดังภาพ

Tips : Dashboard ระดับหนวยบริการ สามารถเลือกแสดงผลขอมูลไดทั้งในระดับประเทศ เขตสุขภาพ

จังหวัด จนถึงหนวยบริการ แตจะเปนขอมูลในมิติการดูแลรักษาเทานั้น
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รายชื่อหน่วยงานที่สนับสนุนและแบ่งปันข้อมูล

•  สํานักงานหลักประกันสุขภาพแหงชาติ (สปสช.)

•  สํานักงานประกันสังคม (สปส.) 

•  กรมบัญชีกลาง และสํานักงานกลางสารสนเทศบริการสุขภาพ (สกส.)

•  สํานักสงเสริมสุขภาพ กรมอนามัย

•  สถาบันธัญญารักษ กรมการแพทย 

•  กองระบาดวิทยา กรมควบคุมโรค

•  กองวัณโรค กรมควบคุมโรค

•  กองโรคเอดสและโรคติดตอทางเพศสัมพันธ กรมควบคุมโรค

•  ศูนยอํานวยการปองกันและปราบปรามยาเสพติด กระทรวงสาธารณสุข

•  ศูนยเทคโนโลยีสารสนเทศและการสื่อสาร สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข

•  สํานักงานสถิติแหงชาติ (สสช.) กระทรวงดิจิทัลเพื่อเศรษฐกิจและสังคม

•  สํานักงานสํารวจสุขภาพประชาชนไทย (สสท.)

•  องคการเภสัชกรรม

•  องคการแฟมิลี เฮลท อินเตอรเนชั่นแนล (fhi360)

•  องคการเพ่ือการพัฒนาระหวางประเทศของสหรัฐอเมริกา (USAID)

•  สภากาชาดไทย

•  มูลนิธิรักษไทย ภายใตโครงการกองทุนโลก (PR-RTF)

•  สํานักงานบริหารโครงการกองทุนโลก กรมควบคุมโรค (PR-DDC)
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