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รายชือ่องคกรหลกัและองคกรทุน 
รายชือ่องคกรหลกัทีท่ํางานโดยตรงดานสขุภาพทางเพศ และ/หรอื 
สิทธขิองกะเทย, เซก็ซเวริกเกอร และ/หรอื 
ชายที่มเีพศสัมพนัธกบัชายในประเทศไทย  
 
เชียงใหม 
ชื่อองคกร กลุมเปาหมาย 
มูลนิธิเอ็มพาวเวอร เซ็กซเวิรกเกอรผูหญิง 
ฟาสีรุง/ เอ็มพลัส กะเทย, เซ็กซเวิรกเกอรผูชาย, 

ชายที่มีเพศสัมพันธกับชาย 
เอ็มพลัส (ชาย) เพศวิถีของเยาวชนและเอชไอวี 
บานสีมวง ชายที่มีเพศสัมพันธกับชาย 
  
กรุงเทพฯ  

บางกอกเรนโบว กะเทย, เซ็กซเวิรกเกอรชาย, 
ชายที่มีเพศสัมพันธกับชาย 

มูลนิธิเอ็มพาวเวอร เซ็กซเวิรกเกอรหญิง 
สมาคมฟาสีรุง เลสเบี้ยน, เกย, กะเทย, คนรักสองเพศ 
สวิง ชายในสถานบริการ 
  
พัทยา  

พีเอสไอ เลสเบี้ยน, เกย, กะเทย, คนรักสองเพศ  
สวิง ชายในสถานบริการ 
ซิสเตอร เซ็กซเวิรกเกอรกะเทย 
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ภูเก็ต  
มูลนิธิเอ็มพาวเวอร เซ็กซเวิรกเกอรหญิง 
สมาคมฟาสีรุง เลสเบี้ยน, เกย, กะเทย, คนรักสองเพศ 
 
แหลงทุนหลักในประเด็นเซ็กซเวิรกเกอร, กะเทย, 
ชายที่มีเพศสัมพันธกับชาย 
USAID ผานทาง FHI  
โครงการกองทุนโลกผานกระทรวงสาธารณสุขและมูลนิธิรักษไทย 
(แครประเทศไทย) 
ความรวมมือของกระทรวงสาธารณสุขเรื่องเอดส 
มูลนิธิรอกกี้เฟลเลอรผานเอดสเน็ต 
สภากาชาดไทย 
UNAIDS 
UNESCO 
ศูนยควบคุมและปองกันโรคสหรัฐ  

 
 
 
 

บทสรุปสําหรับผูบริหาร 
ความเปนมาของการวิจัย 
โครงการสุขภาพทางเพศและสิทธิ  (ชารป)  (SEXUAL HEALTH AND 
RIGHTS PROGRAM) (SHARP) ในเดือนเมษายน 2548 
 โครงการเครือขายสุขภาพสาธารณะ (the Network Public Health 
Program) (NPHP) ของ โอเพนโซไซตี้อินสติติวท (the Open Society Institute) 
ไดเปดตัวโครงการชารปอยางเปนทางการ 
เพื่อพัฒนายุทธศาสตรระดับโลกและและดําเนินกิจกรรมตามยุทธศาสตรดัง
กลาว เพื่อพัฒนาและสุขภาพทางเพศและสิทธิของกลุมคนชายขอบ 
 
 ชารป มุงสรางใหเกิดวิธีการใหมๆ 
ซึ่งมีเปาหมายอยางชัดเจนเพื่อตอบสนองความตองการของกลุมคนชายขอบ
ในประเด็นสิทธิทางเพศและสุขภาพทางเพศ 
โดยเฉพาะเพื่อสรางใหเกิดความเขาใจในความตองการดานสุขภาพและกา
รละเมิดสิทธิของกลุมคนที่มีพฤติกรรมเสี่ยงทางเพศและถูกนิยามท้ังจากเปน
มุมมองของคนเหลานี้เองหรือถูกมองวาเปนผูท่ีอยูชายขอบ 
การเติบโตของการระบาดของเอชไอวี/เอดสในกลุมคนเปราะบางดังกลาวเป
นสิ่งท่ีเราเปนหวงมากที่สุด  
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การสรางแผนที่ทางสังคมในครั้งนี้จะทําให ชารป 
เกิดความเขาใจในสถานการณดานสุขภาพทางเพศและสิทธิของเซ็กซเวิรก
เกอรและชายที่มีเพศสัมพันธกับชายรวมถึงกะเทยในประเทศไทย 
โดยเฉพาะในปญหาประเด็นเอชไอวี/เอดสในกลุมคนเหลานี้ 
การศึกษาดังกลาวไดจัดทําขึ้นในเดือนมกราคม ถึง มีนาคม พ.ศ. 2549 
ในประเทศไทย  
โครงการไดเก็บขอมูลจากเอกสารและสัมภาษณบุคคลที่เกี่ยวของ 
ขอมูลดังกลาวไดถูกนํามาเรียบเรียงและวิเคราะหในการทําเวิคชอปและในก
ารสัมภาษณชายที่มีเพศสัมพันธกับชาย และกะเทย 
(โดยเฉพาะชายที่แปลงเพศหญิง) และเซ็กซเวิรกเกอร ประสบการณ 
สิ่งท่ีคนเหลานี้เห็นวาสําคัญและขอเสนอแนะของผูท่ีใหสัมภาษณไดถูกเรียบ
เรียงขึ้นเพื่อเปนพื้นฐานสําคัญของเอกสารชิ้นนี ้
 
นิยามความหมายของสุขภาพทางเพศ และ สิทธิ 
ในปพ.ศ. 2543 เดอะ เวิลด แอสโซซิเอชั่น ออฟ เซ็กโซโลจี (the World 
Association of Sexology) (WAS) และเดอะ แพน อเมริกัน เฮลท 
ออรแกไนเซชั่น (the Pan American Health Organization) (PAHO) 
ไดนิยามสุขภาพทางเพศวาหมายถึง 
‘ประสบการณอยางตอเนื่องของบุคคลในกระบวนการดานกาย 
ใจและสังคม-วัฒนธรรมอยางมีคุณภาพที่เกี่ยวกับเรื่องเพศวิถี  
ความสามารถในการแสดงออกอยางเปนอิสระและรับผิดชอบจะสงผลใหเกิด
ความกลมกลืนระหวางบุคลิกภาพและการยืนอยูในสังคมอยางมีศักด์ิศรีซึ่งจ
ะสงผลตอคุณภาพชีวิตของปจเจกบุคคลและชีวิตทางสังคม 
เพื่อใหเกิดสุขภาพทางเพศที่ดีนั้น จําเปนตองไดรับและสงเสริมสิทธิทางเพศ 
ในบทความที่ไดรับการตีพิมพในพ.ศ. 2548 เรื่อง 
“การสงเสริมสุขภาพทางเพศในประเทศไทย” ดร.วีระพล จันทรดียิ่ง 
จากมหาวิทยาลัยสงขลานครินทร ไดขยายความไววา 
“สิทธิทางเพศรวมถึงสิทธิของบุคคลในการ (1) 
การตัดสินใจอยางอิสระและรับผิดชอบเกี่ยวกับเรื่องทางเพศของตนเอง 
รวมถึงการปองกันและสงเสริมสิทธิทางเพศและอนามัยเจริญพันธของตน (2) 
เปนอิสระจากการถูกกีดกัน บีบบังคับ หรือ 
ความรุนแรงตอชีวิตทางเพศและในการตัดสินใจตางๆในเรื่องเพศ (3) 
การคาดหวังและเรียกรองใหเกิดความเทาเทียม, ความสมัครใจ, 
การเคารพซึ่งกันและกัน 
และการแบงปนความรับผิดชอบในความสัมพันธทางเพศ” 1  
 

                                                 
1

 Sexual Health Journal CSIRO 20 กันยายน, 2548 
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การขยายความดังกลาวของดร.วีระพล จันทรดียิ่ง 
ในเรื่องสุขภาพทางเพศและสิทธิทางเพศเปนสิ่งท่ีถูกใชในตลอดรายงานชิ้น
นี้  
 
ภาพรวมสถานการณของประเทศไทย 
ประชากรในประเทศไทยสวนใหญนับถือศาสนาพุทธมีวัฒนธรรมและคานิย
มแบบไมเผชิญหนาและเนนความสัมพันธท่ีราบรื่นของบุคคลกบัครอบครวั 
ชุมชน และ สังคม สังคมไทยมีการแบงชนชั้นและบทบาทที่ชัดเจนตามอายุ 
เพศ และความมั่งคั่งของบุคคล 
ผูซึ่งไมกระทําตามคานิยมของสังคมอาจไมถูกทาทายโดยตรงแตจะถูกปฎิเส
ธ หรือ ถูกปฎิเสธจากสังคม 
การแสดงออกซึ่งการแบงแบกผูท่ีไมทําตราคานิยมในสังคมไทยไทยมักจะเ
ปนแบบแอบแฝง แตมักจะสรางใหเกิดความเจ็บปวดอยางรุนแรง และ 
ความรูสึกออนลากับผูท่ีเผชิญกับสถานการณดังกลาว 2 
ภาพการมีอยูของเซ็กซเวิรกเกอรและกะเทยในสังคมไมไดหมายถึงการยอม
รับคนเหลานี้  
ชายที่เปดเผยเรื่องความสัมพันธกับเพศเดียวกันก็ตองเผชิญสิ่งเดียวกัน 
พวกเขาถูกตีตราและปฎิเสธทางสังคมอยางรุนแรง 
เซ็กซเวิรกเกอรยังถูกตีตราหนักขึ้นดวยความเปน “อาชญากร” 
เพราะการใหบริการทางเพศยังเปนสิ่งท่ีผิดกฎหมาย คําวา “ตีตรา” 
มีรากศัพทมาจากการกระทําในอดีตคือการสักตราประทับบนหนาของนักโท
ษเพื่อแสดงถึงความผิดท่ีนักโทษนั้นกอขึ้น3 
กลุมเซ็กซเวิรกเกอรไทยอธิบายวาการตีตรานั้นเปนประสบการณของการ 
“ถูกกีดกัน, รังเกียจ, ถูกทําใหรูสึกดอยคา, ถูกพูดถึงและ 
พูดดวยอยางเหยียดหยาม”4 รากศัพท และ 
ความหมายในปจจุบันเขากันไดพอดีกับคํานิยามของ เออรวิง กอฟแมน 
ถึงความหมายของการตีตราวาหมายถึง “การกดคุณคาอยางยิ่ง 
และสรางใหเกิดการลดคาของผูท่ีพูดถึงโดยบุคคลที่แตกตางออกไป 
ทําใหกลายเปนคนที่แปดเปอนและมีคุณคาไมเต็มคน”5  
การตีตราทางสังคมเปนอุปสรรคอยางสําคัญตอการเขาถึงสุขภาพทางเพศ 
และ สิทธิทางเพศในความคิดเห็นของเซ็กซเวิรกเกอร กะเทย 
และชายที่มีเพศสัมพันธกับชายซึ่งใหขอมูลในรายงานฉบับนี้ชี้ใหเห็นวากา

                                                 
2

 Anjana Suvarnananda  Dear Uncle Go: Male Homosexuality in Thailand: Jackson Bua Luang Books, 
2538 
3

 Reformation of the Thai legal system at the Beginning of the 20th century: Chachapon Jayaphorn 
August 2005 The  Chulalongkorn Law Journal  
4

 ขอมูลจากการพูดคุยกับผูใหบริการทางเพศในประเดน็การตีตรา กุมภาพันธ 2549 
5

 Erving Goffman Stigma: Notes on the Management of Spoiled Identity 2506 
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รตีตราทางสังคมเปนอุปสรรคอยางสําคัญในการเขาถึงสุขภาพทางเพศและ
สิทธิ  
ผูเขารวมท้ังหมดยังชี้ใหเห็นวาสื่อมีบทบาทอยางสําคญัในการเสริมใหเกิดภ
าพลักษณในทางลบของกลุมคนเหลานี้ 6  
การตีตราทางสังคมและภาพลักษณทางลบในประเทศไทยไดถูกพูดถึงอยาง
ชัดเจนผานทางศิลปะและวัฒนธรรม 
ซึ่งเปดโอกาสและสงเสริมใหคนในสังคมไดทาทายความเชื่อของตน และ 
มองสิ่งตางๆดวยมุมมองใหมๆ และ คิดถึงสิ่งเหลานี้ดวยตนเอง 7  
ในพศ. 2540 ซึ่งเริ่มใชรัฐธรรมนูญฉบับปจจุบัน ในมาตรา 30 
ของรัฐธรรมนูญกลาวไววา  

“ 
บุคคลยอมเสมอกันในกฎหมายและไดรับความคุมครองตามกฎหมายเทาเทีย
มกัน ชายและหญิงมีสิทธิเทาเทียมกัน  

การเลือกปฎิบัติโดยไมเปนธรรมตอบุคคลเพราะเหตุแหงความแตกตา
งในเรื่องถิ่นกําเนิด เชื้อชาติ ภาษา เพศ อายุ สภาพทางกาย หรือสุขภาพ 
สถานะของบุคคล ฐานะทางเศรษฐกิจหรือสังคม ความเชื่อทางศาสนา 
การศึกษาอบรม หรือความคิดเห็นทางการเมือง 
อันไมขัดตอบทบัญญัติแหงรัฐธรรมนูญจะกระทํามิได  

มาตรการที่รัฐกําหนดขึ้นเพื่อขจัดอุสรรคหรือสงเสริมใหบุคคลสามาร
ถใชสิทธิและเสรีภาพไดเชนเดียวกับบุคคลอื่น 
ยอมไมถือวาเปนการเลือกปฎิบัติโดยไมเปนธรรมตามวรรคสาม ”  8 
 
ในปพศ. 2543 
กระทรวงสาธารณสุขไดบรรจุยุทธศาสตรดานสุขภาพที่สําคัญไวในพรบ.สุ
ขภาพแหงชาติเพื่อสรางใหเกิดการปฎิรูประบบสุขภาพของประเทศไทย  
โดยมีเนื้อหาดังนี้  
“บุคคลมีสิทธิเสมอกันในการใชชีวิตอยางเปนปกติสุขทั้งดานรางกาย จติใจ 
และ สังคม ในทุกเพศ อายุ อาชีพ ศาสนา ถิ่นกําเนิด เชื้อชาติ การศึกษา 
และฐานะทางเศรษฐกิจหรือสังคม” 9 
 

                                                 
6

 
เวิคชอปและกาสัมภาษณเซ็กซเวิรกเกอรและชายทีม่เีพศสัมพันธกับชายในกรุงเทพและเชยีง
ใหม มกราคม และ กมุภาพันธ พ.ศ. 2549 
7

 การพูดคุยเปนสวนตัวกับคณุจุมพล อภิสุข นักเคลื่อนไหวดานเอดส และนักศิลปะ กรุงเทพ 
มกราคม 2549  
8  รัฐธรรมนูญแหงราชอาณาจักรไทย มาตรา 30 สามารถดูไดที่  
www.onec.go.th/Act/ed_constitution.html.  
9

 Executive Committee on Health Development Plan 8th National Economic and social development 
plan, 2540-2544 
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จะเห็นไดวาท้ังในรัฐธรรมนูญ และ 
พรบ.สุขภาพแหงชาติตางก็สนับสนุนหลักการของความเทาเทียม และ 
ไมกีดกันในดานของกฎหมาย นโยบาย 
บริการดานสุขภาพและในสังคมโดยรวม  
 
 
กฎหมายหลายฉบับและทัศนคติทางสังคมดูเหมือนจะสนับสนุนเฉพาะสิทธิข
องผูชายในการมีเพศสัมพันธกับผูหญิง 
และรวมถึงสิทธิของผูชายในการควบคุมสุขภาพทางเพศของผูหญิงในบางด
านอีกดวย ตัวอยางเชน 
แพทยตองขอใหหญิงท่ีแตงงานแลวไดรับความยินยอมจากสามีในกรณีท่ีต
องการทําหมัน  
 
กฎหมายหลายฉบับในประเทศไทยแสดงออกและสนับสนุนซึ่งแนวความคิด
แบบวัฒนธรรมประเพณีของการขมขืนและอัตลักษณทางเพศ10  
 
ในประมวลกฎหมายอาญา การขมขืนภรรยาไมถือวาเปนอาชญากรรม 
ถึงแมวาแยกกันอยูเปนเวลานานแลวก็ตาม 
สามีสามารถฟองเรียกคาเสียหายจากชายอืน่ท่ีขมขืนภรรยาของตน 
นอกจากนี้กฎหมายไทยยังไมรับรูถึงการขมขืนเด็กผูชาย กะเทย หรือผูชาย 
ในนิยามความหมายของการขมขืนภายใตกม.อาญามาตรา 276 
บัญญัติไววา 
หมายถึงการลวงล้ําของอวัยวะเพศชายเขาไปในอวัยวะเพศหญิง11  กะเทย 
หรือชายที่แปลงเพศเปนหญิง ยังถูกมองวาเปนผูชายภายใตกฎหมายรวมถึง 
ในโรงพยาบาล และ ในคุก12 
 
การทําใหการขายบริการทางเพศเปนอาชญากรรมเปนอุปสรรคอยางสําคัญ
ตอความเปนอิสระทางเพศและสิทธิมนุษยชนสําหรับเซ็กซเวิรกเกอร 13 
การเปลี่ยนแปลงสถานภาพทางกฎหมายของเซ็กซเวิรกเกอรและการบังคับใ
ชกฎหมายเจําเปนสําหรับการเขาถึงสุขภาพทางเพศ และ 
สิทธิทางเพศของเซ็กซเวิรกเกอรซึ่งตองเผชิญการกีดกันอยางรุนแรงและกา
รกระทารุณจากตํารวจซ้ําแลวซ้ําเลา  
 

                                                 
10 สัมภาษณอยางไมเปนทางการกับพรพิศ ผักไหม ผูประสานงานเอ็มพาวเวอร เชยีงใหม 
มกราคม พ.ศ. 2549 
11

 การสัมภาษณ คุณประนอม สมวงษ มลูนิธิแมพ เชยีงใหม กุมภาพันธ  พ.ศ. 2549 
12

 การสัมภาษณชายทีแ่ปลงเพศเปนหญงิ กรุงเทพ มกราคม พ.ศ. 2549  
13 สัมภาษณคณุจันทวภิา อภิสุข ผูอํานวยการเอ็มพาวเวอร กรุงเทพ มกราคม พ.ศ. 2549 
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มีการพูดถึงประเด็นเอชไอวีในแผนพัฒนาการสาธารณสุข พ.ศ. 2530   3 
ปหลังจากท่ีมีการรายงานผูติดเชื้อรายแรกของประเทศไทย  
แผนดังกลาวไดวางโครงรางของการ 
“เนนการมีสวนรวมของสาธารณะชนในการพัฒนาดานสุขภาพและการรณ
รงคเรื่องเอชไอวี เอดส 
เพื่อปองกันใหไมเกิดผลกระทบตอความมั่นคงของประเทศโดยรวม”14 
เอชไอวี ไดเขาสูภาวะการระบาดในประเทศไทยในพ.ศ. 2533 
ประเทศไทยไดรับการชื่นชมในความกาวหนาของงานปองกันเอชไอวีเม่ือเ
ปรียบเทียบกับประเทศแถบเอเชียอื่นๆ ในขณะที่อีกหลายๆวัฒนธรรม 
ความอับอายในการพูดคุยเรื่องเพศอยางเปดเผยเปนอุปสรรคขัดขวางความ
กาวหนาในงานเอดส นอกจากนี้ งบประมาณในงานเอดสไดเพิ่มขึ้นถึง 50 
เทา 
สถานีวิทยุและสถานีโทรทัศนไดถูกเรียกรองใหทําหนาท่ีใหการศึกษาเรื่องเ
อดส 
นายกรัฐมนตรีของไทยในสมัยนั้นไดเขามาเปนคณะกรรมการเอดสชาติดว
ยตนเอง ซึ่งแสดงใหเห็นความมุงม่ันของรัฐบาลในการตอสูกับเอดส  
 
อยางไรก็ตาม ในชวงท่ีการระบาดขึ้นสูจุดสูงสุด 
ามีจํานวนผูติดเชื้อรายใหมมากถึง 143,000 คนตอป 
ครอบครัวถูกทําลายอยางยับเยิน ผูคนตองสูญเสียลูกชาย แม 
และญาติพี่นอง มีคนมากกวา 500,000 คน 
เสียชีวิตเนื่องจากเอดสในทศวรรษตอมา และมีคนมากถึง 500,000 
คนที่ยังมีชีวิตอยูรวมกับเอชไอวีในประเทศไทยในปจจุบัน 
 
ในชวงแรกที่ยาตานไวรัสมีราคาแพงเกินกวาความสามารถของคนสวนให
ญของประเทศในการเขาถึงได ในชวงกลางถึงปลายทศวรรษ 1990 (2533-
2543) 
การเขาถึงการรักษากลายมาเปนจุดเนนใหญของการรณรงคเรื่องเอชไอวีใ
นประเทศไทย 
องคการเภสัชกรรมไดเริ่มผลิตยาตานทําใหยามีราคาถูกลงในพ.ศ. 2544 
เจาหนาท่ีสาธารณสุขอาวุโส ดร.ธวัช สุนทราจารย 
ไดกลาววาเหตุผลสําคัญท่ีทําใหประเทศไทยสามารถลดจํานวนผูท่ีเสียชีวิต
จากเอดสจาก 6,000 คน ใน พ.ศ. 2547 มาเปน 1,500 คนใน พ.ศ. 2548 
ก็เนื่องจากการที่ผูติดเชื้อสามารถเขาถึงยาตานไวรัส  เมื่อเร็วๆนี้ 
กระทรวงสาธารณสุขไดอางวาประมาณรอยละ 60 
ของผูติดเชื้อที่จําเปนตองไดรับยาตานไวรัสไดเขาถึงยาแลว 
                                                 
14

 แผนพฒันาการสาธารณสุขตามแผนพฒันาเศรษฐกจิและสังคมแหงชาติฉบับที่ 6 (พ.ศ. 
2530 - พ.ศ. 2534) 
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ในความเปนจริงนั้น การเขาถึงดังกลาวยังมีอุปสรรคอีกมากมาย15 
(อานตอหนา 19) นอกจากนี้ ผูติดเชื้อ 
และองคกรพัฒนาเอกชนยังเปนหวงวาการทําขอตกลงเขตการคาเสรีไทย-
สหรัฐ 
โดยเฉพาะในสวนท่ีเกี่ยวกับสิทธิบัตรซึ่งอาจจะมีผลตอการผลติยาตานภาย
ในประเทศ “ถารัฐบาลไทยยอมรับการทําขอตกลงเขตการคาเสรีไทย-สหรัฐ 
จะทําใหเกิดอุปสรรคอยางสําคญัตอการเขาถึงยาของผูติดเชื้อ 
และจะทําใหผูติดเชื้อและผูปวยโรคอื่น ๆ ตอไดรับผลกระทบ” 
เปนคํากลาวของ Ellen’t Hoen 
ผูอํานวยการดานการรณรงคเชิงนโยบายของโครงการรณรงคการเขาถึงย
าสําหรับผูติดเชื้อจากองคการหมอไรพรมแดน16 
 
ความจําเปนในการกดดันรัฐบาลอยางตอเนื่องเพื่อใหเกิดการพัฒนาบริการ
ยาตานแกผูติดเชื้อ 
และการลดงบประมาณดานเอดสทําใหเกิดารถดถอยของงานปองกันเอดสข
องทั้งองคกรภาครัฐ และ เอกชน17 ในเดือนมิถุนายน พ.ศ. 2547 
หนวยงานของสหประชาชาติใหสัญญาณเตือนอยางชัดเจนถึงการกลับมาข
องเอดส เนื่องจากมีการตัดลดงบประมาณดานเอดสจาก ปละประมาณ 82 
ลานเหรียญสหรัฐ ใน พ.ศ. 2540 เหลือเพียง 25 ลานเหรียญสหรัฐ ใน พ.ศ. 
2546 กิจกรรมดานการปองกันเอดสมีสัดสวนเพียงรอยละ 7.6 
ในงบประมาณดานเอดสท้ังหมด  
 
จํานวนผูติดเชื้อไดเพิ่มสูงขึ้นอีกครั้งโดยเฉพาะในกลุมคนอายุ 15-21 ป 
ซึ่งไมไดรับขาวสารขอมูลดานการปองกนัท่ีเขมขนและตอเนื่องในชวงป 
2533-2543 18 
“การลดงานประชาสัมพันธเรื่องเอดสทําใหคนคิดวาเอดสคงหมดไปแลว 
ผมไดยินเด็กบางคนถามผมวา ‘ยังมีเอดสอีกเหรอ’ งบประมาณของภาครัฐ 
การขาดการอุทิศตน การไมแสดงบทบาทอยางชัดเจนในงานเอดส (เชน 
การเปนประธานคณะกรรมการปองกันและแกไขปญหาเอดสแหงชาติ) 
และการใหการศึกษาแกสาธารณะที่ออนลงสงผลอยางท่ีเราไดรับในปจจุบนั 
คือ การเพิ่มขึ้นของผูติดเชื้ออยางรวดเร็ว” สมาชิกวุฒิสภา มีชัย วีระไวทยะ  
19 

                                                 
15

 คุณธันตา เลาหวิลาวันยะกุล ผูประสานงานดานสุขภาพ เอ็มพาวเวอร 
16

 Surmounting Challenges: Procurement of Antiretroviral Medicines in Low- and middle-Income 
Countries (MSF, UNAIDS, WHO; 2546 
17

 เจาหนาที่ดานการแพทย (Medical Staff)  สํานักงานควบคมุโรค เชยีงใหม มกราคม 2549 
18

 การสัมภาษณ ดร.สุรสิงห วิศรุตรัตน สํานักงานสาธารณสุขจังหวดั เชียงใหม มกราคม 
2549  
19

 “Thailand’s Mr.Condom says AIDS is back” USA Today Associated Press 8 กรกฎาคม 2548  
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การระบาดของเอชไอวีไดสรางใหเรามองเห็นประเด็นปญหาสังคมมากมาย 
โดยเฉพาะเรื่องความเทาเทียมทางสังคมและสิทธิของประชาชนในการเขาร
วมในกระบวนการตัดสินใจ 
ในชวงท่ีมีการระบาดของเอชไอวีอยางรุนแรงนั้นไดเกิดความรวมมืออยางแ
นนเหนียวระหวางหนวยงานภาครัฐและภาคประชาสังคม 
หนวยงานของภาครัฐจํานวนมาก องคกรศาสนา องคกรชุมชน 
องคกรพัฒนาเอกชน 
และกลุมผูติดเชื้อไดรวมกันทํางานอยางไมรูจักเหน็ดเหนื่อยในการสรางคว
ามตระหนัก การแจกจายถุงยางอนามัย การสงเสริมเพศสัมพันธท่ีปลอดภัย  
สิ่งท่ีนาตระหนกคืองานปองกันเอดสดังกลาวไดคอย ๆ ตายลง ในปจจบุัน 
มีจําเปนตองไดรับการฟนฟูโดยคนทํางานดานสังคมรุนใหมๆ 
ตลอดจนผูนําในสังคม 
ในการนี้ขอมูลเกี่ยวกับการมีเพศสัมพันธทางทวารหนักและการมีเพศสัมพัน
ธกับอวัยวะเพศหญิงท่ีสรางขึ้นจากการผาตัดควรเปนเนื้อหาเพิ่มเติมสวนสํา
คัญของการรณรงคเรื่องเอดสในปจจุบัน 
 
นโยบายถุงยางรอยเปอรเซ็นต 
ไดถูกนํามาใชในประเทศไทยในชวงตนทศวรรษ 1990 (พ.ศ. 2533 – พ.ศ. 
2543) 
โครงการมุงลดการแพรระบาดดวยการไมสนับสนุนการซื้อบรกิารทางเพศข
องผูชาย 
และใชเซ็กซเวิรกเกอรเปนยุทธศาสตรสงเสริมการใชถุงยางในกลุมชายผูซื้
อ 
นโยบายดังกลาวเรียกไดวามีความผิดพลาดอยางมากเนื่องจากเนนทําใหเซ็
กซเวิรกเกอรกลายเปน “แหลงแพรเชื้อ”  
ลมเหลวในการสงเสริมการใชถุงยางอนามัยอยางกวางขวางและมองไมเห็น
ความตองการดานสุขภาพของเซ็กซเวิรกเกอร 
 
 
เซ็กซเวิรกเกอรหญิงเชื่อวาโครงการถุงยางรอยเปอรเซ็นตมีขึ้นเพื่อปองกันไ
มใหผูชายนําเชื้อไปแพรตอไปยังลูกเมียมากกวาการปองกันไมใหเซ็กซเวิร
กเกอรหญิงตองติดเชื้อ 
เนื่องจากผูหญิงเองถูกตีตราวาเปนแหลงแพรไปเสียแลว 20  
 
พวกผูหญิงกลาววาในขณะที่โครงการถุงยางรอยเปอรเซ็นตไดจัดหาถุงยาง
มาให 

                                                 
20

 การสัมภาษณคุณพรพิศ ผักไหม ผูประสานงานเอ็มพาวเวอรเชยีงใหม มกราคม 2549 
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แตกลับไมมีสารหลอลื่นและไมเห็นวามีการสงเสริมอื่นใดอีกท่ีจะชวยทําใหผู
ชายใชถุงยาง 
ผูชายบางคนกลัวการติดเชื้อเซ็กซเวิรกเกอรหญิงแตไมรูสึกวาจําเปนตองใ
ชถุงยางกบัคูนอนที่ไมไดขายบริการทางเพศ 
ถึงแมวาเซ็กซเวิรกเกอรหญิงจะรายงานวาลูกคายินดีท่ีจะใชถุงยางอนามัยม
ากขึ้นถึงรอยละ 60 แตแฟน สามี หรือ 
คูรักของเธอยังรูสึกวาไมตองการใชถุงยาง เพราะ 
“ผูชายรูสกึวาปลอดภัยเม่ือมีเพศสัมพันธกับผูท่ีไมใชเซ็กซเวิรกเกอร”21 
 
สิ่งท่ีเซ็กซเวิรกเกอรคนพบนี้ไดสะทอนใหเห็นในรายงานของ UNAIDS เรื่อง 
“Thailand’s Response to HIV/AIDS: Progress and Challenges” 
รายงานดังกลาวพบวา 
“ผูชายที่ซื้อบริการทางเพศบอยๆมักจะไมคอยใชถุงยางเมื่อมีเพศสัมพันธกับ
คูหม้ันและแฟน” นอกจากนี้ 
“ในขณะที่มีการปองกันอยางไดผลในการปองกันการติดเชื้อระหวางเซ็กซเ
วิรกเกอรหญิงกับชายผูเท่ียว 
ดูเหมือนจะไดผลนอยมากในเพศสัมพันธท่ีอยูนอกขอบเขตการคาบริการ 22 
  
สุขภาพทางเพศและสิทธิโดยเฉพาะของเซ็กซเวิรกเกอรหญิงไมไดเปนสวน
หนึ่งของโครงการถุงยางอนามัยรอยเปอรเซ็นต 
หรือโครงการปองกันเอดสระดับชาติอื่นๆ 
มีแตการพูดถึงโรคติดตอทางเพศสัมพันธเทานั้นแตไมไดครอบคลุมประเด็น
สุขภาพโดยรวม 23 
 
ในขณะเดียวกันเซ็กซเวิรกเกอรหญิง กะเทย 
และชายที่มีเพศสัมพันธกับชายไดถูกละเลยทั้งในระดับนโยบายและการให
การศึกษาสาธารณชน 
เซ็กซเวิรกเกอรชายและชายที่มีเพศสัมพันธกับชายรูสกึยินดีท่ีท้ังรัฐและแห
ลงทุนไดใหความสนใจในประเด็นการปองกันเอดสมากขึ้นในกลุมของตนแ
ตก็ยังรูสึกระแวดระวังอยูดี  
อยางไรก็ตามพวกเขาฝากคําเตือนมาถึงความสนใจในการเก็บขอมูลมากก
วาการปองกันวา “พวกเราตองการการสนับสนุนถุงยางที่เหมาะสมกับเรา 
ตองการสารหลอลื่น 
และการบริการดานสุขภาพทางเพศที่เราสามารถใชไดจริง ........ 

                                                 
21

 ผูเขารวมเวคิชอป (หญิงบริการ) เอ็มพาวเวอร เชยีงใหม กุมภาพนัธ 2549 
22

 The Goal posts Move: A Changing Epidemic (2004-) UNAIDS 2549 www.unaids.org 
23

 การสัมภาษณ คุณจันทวภิา อภิสุข ผูอาํนวยการมูลนิธิเอม็พาวเวอร กรุงเทพ มกราคม 
2549 
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กอนที่ใครมาทําการตรวจ นับ และเก็บสถิติตางๆ” 
พวกเขายังรูสึกเปนกังวลวาการรณรงคโดยไรการจัดการที่ดี 
และพวกเขาไมไดมีสวนรวมในการจัดการ 
อาจทําใหเกิดการตีตรามากขึ้นในอาชีพของเรา 
ดังท่ีเกิดขึ้นเปนบทเรียนในกรณีหญิงเซ็กซเวิรกเกอรมาแลว 24 
 
การสงเสริมสิทธิทางเพศถูกยังถูกทําใหยากขึ้นอีกดวยขอเท็จจริงท่ีวา 
“องคกรหลักของกลุมกะเทยและชายเซ็กซเวิรกเกอรถูกจํากัดโดยนโยบายข
องแหลงทุน USAID ซึ่งทําใหคนทํางานตอตานสิทธิของเซ็กซเวิรกเกอร..... 
เขาไมสามารถพูดเรื่องสิทธิไดเลย”25 ขอจํากัดของ USAID 
มีขึ้นเนื่องจากกฎหมายในประเทศอเมริกาในปจจุบัน 
โดยเฉพาะกม.ดานเอดสระดับโลก พ.ศ. 2546 (Global AIDS Act) และ 
การแกไขเพิ่มเติมของกฎหมายปกปองเหยื่อจากการคามนุษยในปเดียวกัน 
ซึ่งไดเรียกรองใหองคกรที่ไดรับงบประมาณจากกองทุนของสหรัฐเพื่อการ
ทํางานเอดสและการตอตานการคามนุษย 
ยอมรับจุดยืนในการตอตานการคาประเวณี ในจดหมายถึงจอช บุช  
องคกรดานสิทธิมนุษยชนอยางฮิวแมนไรทวอทช (Human Rights Watch), 
ผูเชี่ยวชาญดานสิทธิมนุษยชน และตัวแทนจากองคกรดานสิทธิอื่นๆ 
อีกมากกวา 200 คน กลาววา 
“นโยบายดังกลาวขัดแยงกับบทเรียนแนวทางปฎิบัติท่ีดีท่ีสุดในการทํางานด
านสาธารณสุข 
และจะทําลายประสิทธิภาพในการหยุดยั้งการแพรระบาดของเอชไอวีและก
ารคามนุษย” จดหมายดังกลาวยังแสดงความหวงใยวา 
“การที่ขอกําหนดเหลานี้ครอบคลุมกวางขวางเกินไปจะนําสูความเสี่ยงที่องค
กรตางๆจะหยุดตัวเอง หรือ 
หยุดกิจกรรมที่มีประสิทธิภาพตางๆลงเพียงเพราะกลัวถูกมองวาสนับสนุนหรื
อสงเสริมการคาประเวณี”26  
การสรางใหเกิดแหลงทุนสําหรับเซ็กซเวิรกเกอรโดยไมมีขอจํากัดดังกลาวจึ
งสําคัญตอการผลักดันเชิงนโยบายเพื่อสุขภาพทางเพศและสิทธิ 
 

                                                 
24

 ชายผูใหบรกิารทางเพศ องคกรสวิง มกราคม 2549 กรุงเทพ  
25

 การสื่อสารสวนตัวกับคุณแอนดรู ฮันเตอร  ; 
โครงการเครอืขายเซ็กซเวิรกเกอรเอเชียแปซิฟค กรุงเทพ กุมภาพันธ 2549 
26

 Letter to President Bush Opposing Madatory ‘Anti-Prostitution Pledge’, which Threatens Lives of 
Sex Workers and Trafficking Victims 18 พฤษภาคม 2548 Human rights watch www.hrw.org  
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การเมืองของประเทศไทยใชระบบรัฐธรรมนูญโดยมีพระมหากษัตริยเปนปร
ะมุข ซึ่งมักถูกมองวาเปนประชาธิปไตยที่เปราะบาง27. 
ประเทศไทยควรไดรับความชื่นชมในความมุงม่ันเพื่อความกาวหนาในงานเ
อดสในอดีต 
และการกลายมาเปนประเทศหนึ่งในเพียงไมกี่ประเทศในเอเชียท่ีผลิตสามัญ
ซึ่งเปนยาตานไวรัสตลอดจนขยายบริการเขาถึงการรักษาไดอยางรวดเร็ว 
ประเทศไทยยังเปนประเทศแรกๆในแถบเอเชียตะวันออกเฉียงใตท่ีพัฒนาระ
บบหลักประกันสุขภาพถวนหนา  แผนพัฒนาสุขภาพแหงชาติ (The National 
Plan for Health reform) (พ.ศ. 2544 – พ.ศ. 2549) 
ไดปรับโครงสรางการจัดการระบบสุขภาพและงบประมาณดานสุขภาพขนา
นใหญ 
การทบทวนนโยบายดานสุขภาพระดับชาติโดยสํานักนโยบายและยุทธศาส
ตร (Bureau of Policy and Strategy) กระทรวงสาธารณสุขใน พ.ศ. 2548 
พบวาเนื้อหาของนโยบายเปนไปในทิศทางที่ถูกตองแลวซึ่งเปนผลมาจากป
ระสบการณและความรูท่ีสั่งสมมาในสังคมไทย 
อยางไรก็ตามการทบทวนดังกลาวยังกลาวถึง 
“การเปลี่ยนแปลงในดานนโยบายและแนวทางปฎิบัติอยางรวดเร็วไดสงผลก
ระทบตอความยั่งยืนของนโยบายดังกลาวเนื่องจากโครงสรางพืน้ฐานดานส
าธารณสุข 
ซึ่งรวมถึงเจาหนาท่ียังขาดศักยภาพในการปรับตัวเองใหเขากับบทบาทและ
หนาท่ีใหมๆ ปญหางบประมาณไมเพียงพอ 
และคุณภาพของบริการที่ยังไมถึงมาตรฐานที่ควรจะเปน28  
สิ่งท่ีเกี่ยวของโดยตรงในที่นี้คือการปรับลดงบประมาณดานการปองกัน 
การหยุดการบริการถงุยางอนามัยฟรี การปดคลนิิกกามโรค 
และการลดจํานวนเจาหนาท่ีสาธารณสุข นอกจากนี้ 
ภายใตการนําของนายกรัฐมนตรี ทักษิณ ชินวัตรซึ่งลาออกในพ.ศ. 2549 
เราไดเห็นการละเมิดสิทธิมนุษยชนและการกระทําซึ่งตอตานประชาธิปไตย
และละเมิดรัฐธรรมนูญซึ่งนาเปนหวงในสายตาของคนไทย และสังคมโลก 
 
การตีตราทางสังคมท่ีดํารงอยูอยางตอเนื่องและการกีดกันตอเซ็กซเวิรกเกอ
ร 
การละเลยไมใหความสนใจตอสถานการณของชายที่มีเพศสัมพันธกับชาย 
ขอจํากัดของแหลงทุนอยางUSAID 
และการพยายามรักษาภาพพจนของประเทศไทย 
                                                 
27  Williams, D.C., Thailand on the precipice.  Asia Times online. February 28, 2006 at 
www.atimes.com; Crossant, A & Pojar, D. Jr. Quo Vadis Thailand? Thai politics after 2005 
parlimentary election. Stratecic Insight. Vol. IV, iss 6, June 2005.  
28

 นโยบายสุขภาพในประเทศไทย 2548 สํานักนโยบายและยุทธศาสตร  
กระทรวงสาธารณสุข 2548 
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ทําใหเกิดคําถามท่ีทาทายวาจะทําอยางไรเพื่อสนับสนุนกลุมชายขอบเหลา
นี้ในการดิ้นรนเพื่อเขาถึงสุขภาพทางเพศและสิทธิในบรรยากาศการเมืองใ
นปจจุบัน 
 
ประเดน็สาํคญัเรงดวน 
ในการสนทนากับกะเทย, เซ็กซเวิรกเกอร, และชายที่มีเพศสัมพันธกับชาย 
พวกเขาไดชีใหเห็นประเด็นหลักๆที่สําคัญตอการเขาถึงสุขภาพทางเพศและ
สิทธิไดอยางเต็มท่ีโดยเฉพาะประเด็นเกี่ยวเนื่องกับเอดสมีดังนี้  29 
 
• ตองขจัดการตีตราทางสังคมที่ขัดขวางการเขาถึงสิทธิทางเพศและสุขภา

พทางเพศ 
• บุคคลที่มีการนิยามเพศของตนเองใหม 

จําเปนตองเขาถึงสิทธิในการไดรับสถานภาพทางกฎหมายในเพศที่ตนต
องการ 

• ตองขจัดการเปนอาชญากรรมของการบริการทางเพศ* 
(คําอธิบายโดยละเอียดขางลาง) 

• การบังคับใชกฎหมายอยางยุติธรรม 
• การมีเพศสัมพันธอยางปลอดภัย 
• การเขาถึงการบริการสุขภาพทางเพศที่เหมาะสมและมีคุณภาพ 
อยางไรก็นโยบายเหลานี้อาจะตองใชเวลาผลักดันนโยบายถึงชั่วทศวรรษโ
ดยผูนําชุมชนและแนวรวมตางๆเพื่อบรรลุเปาหมายที่ตั้งไว  
 
* การขจัดการทําใหการขายบริการทางเพศเปนอาชญากรรมมีดังนี้ : 
การอนุญาตใหแรงงานขามชาติท่ีทํางานในสถานบริการสามารถขึ้นทะเบีย
นได 
และอนุญาตใหคนที่ทํางานอยางเปนอิสระสามารถเขาถึงการประกันสังคม 
การยกเลิกมาตรา 5, 6, 7และ 9 
ของพระราชบัญญัติปองกันและปราบปรามการคาประเวณี พ.ศ. 2539  
การกําหนดใหสถานบริการภายใตกฎหมายในปจจุบันเปนสถานที่ทํางาน 
การยอมรับวาพนักงานในสถานบริการเหลานี้เปนลูกจางภายใตการคุมครอ
งของกฎหมายแรงงาน พ.ศ. 2541 และพรบ.ประกันสังคม พ.ศ. 2540 
ยอมรับใหพนักงานที่ทํางานโดยอิสระสามารถเขาสูหลักประกันสุขภาพได 
รวมทั้งพนักงานบริการท่ีเปนแรงงานขามชาติภายใตนโยบายการจดทะเบีย
นแรงงานตามมติคณะรัฐมนตรีเกี่ยวกับพรบ.แรงงานตางดาว พ.ศ. 2521 
  
                                                 
29  ประมวลจากเวิคชอปและกาสัมภาษณกะเทย 
เซ็กซเวิรกเกอรและชายทีม่ีเพศสัมพันธกับชาย กรุงเทพ และ เชียงใหม มกราคม – 
กุมภาพันธ พ.ศ. 2549   



Copyright © 2006 by the Open Society Institute 18

แนวทางการทาํงานที่เปนไปไดทีค่วรไดรบัการสนบัสนนุงบประมาณ 
 
ความจําเปนเรงดวนในระยะสั้น: 
1. วางแผนในการเขาพบคณะกรรมการสิทธิมนุษยชนแหงชาติและสภาทน

ายความ (Thailand Council of Lawyers) 
เพื่อขอใหมีการทบทวนขอจํากัดดานกฎหมายในการเปลี่ยนเอกสารที่เกี่
ยวกับเพศ 

2. การสื่อสารกับ 
สภาการหนังสือพิมพแหงชาติเพื่อสรางยุทธศาสตรอยางเรงดวนเพื่อควา
มเปลี่ยนแปลงในภาพพจนของกะเทย, เซ็กซเวิรกเกอร 
และชายที่มีเพศสัมพันธกับชายในสื่อไทย 

3. การฟนฟูการรณรงคการมีเพศสัมพันธท่ีปลอดภัยในระดับชุมชน 
เนื่องจากผูชายเปนผูท่ีมีอํานาจในการตัดสินใจวาการมีเพศสัมพันธจะป
ลอดภัยหรือไม ผูชายควรเปนกลุมเปาหมายในการรณรงคดังกลาว 
ขอมูลเกี่ยวกับการมีเพศสัมพันธทางทวารหนักอยางปลอดภัย 
รวมถึงการมีเพศสัมพันธกับอวัยวะเพศหญิงท่ีเกิดจากการผาตัดควรจะอ
ยูในการรณรงคดังกลาวดวย  

4. การผลักดันใหผนวกบริการดานสุขภาพทางเพศที่จําเปนสําหรับเซ็กซเวิ
รเกอร กะเทย และชายที่มีเพศสัมพันธกับชายในแผนสุขภาพแหงชาติป 
พ.ศ. 2550 – พ.ศ. 2554 
โดยมีพื้นฐานอยูบนขอมูลโดยตรงจากผูนาํชุมชนของกลุมเหลานี้  

5. การสงเสริมใหมีการแลกเปลี่ยนกันระหวางองคกรของเซ็กซเวิรกเกอรใ
นประเทศไทยเพื่อพัฒนาเปาหมาย, 
พัฒนาการสื่อสารและวางยุทธศาสตรรวมกัน 

6. การสนับสนุนการเขารวมโดยตรงในเวทีระดับชาติ 
ภูมิภาคและระดับนานาชาติท่ีเกี่ยวของ เชน การประชุมประชาสังคมโลก 
กรุงเทพฯ, การประชุมเอดสนานาชาติท่ีแคนาดาในเดือนสิงหาคม พ.ศ. 
2549, การประชุมเรื่องการสงเสริมสุขภาพขององคการอนามัยโลก ครั้งท่ี 
6 ประเทศไทย สิงหาคม พ.ศ. 2549, 
การประชุมเรื่องเพศวิทยาในแถบเอเชียและคาบสมุทร กรุงเทพฯ 
พฤศจิกายน พ.ศ. 2549, 
การประชุมเอเชียแปซิฟคเรื่องอนามัยเจริญพันธและสุขภาพทางเพศ 
เปนตน 

 
ความจําเปนในระยะยาว: 

1. การสนับสนุนใหชายท่ีมีเพศสัมพันธกับชายไดทบทวนประเด็นดานอั
ตลักษณ 
คนหาความเหมือนและตางในประเด็นสุขภาพทางเพศและสิทธิระหวา
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งเซ็กซเวิรกเกอรชายและชายที่มีเพศสัมพันธกับชายที่ไมใชเซ็กซเวิร
กเกอร  

2. การผนวกความจําเปนดานบริการสุขภาพทางเพศและสิทธิของกะเท
ย เซ็กซเวิรกเกอร และ 
ชายที่มีเพศสัมพันธกับชายในการอบรมสําหรับผูใหบริการดานสุขภา
พท้ังหมด 

3. สรางความตระหนักในประเด็นสุขภาพทางเพศและสิทธิของชายที่มีเ
พศสัมพันธกับชาย 
แนวโนมความสนใจในความเสี่ยงของกลุมคนเหลานี้ท่ีเพิ่มขึ้นในปจจุ
บันเปนโอกาสใหทํางานผลักดันเชิงนโยบาย 
อยางไรก็ตามความสนใจดังกลาวอาจมีผลตอการเพิ่มการตีตรา 
ดังนั้นจําเปนตองสรางการมีสวนรวมของผูนําชุมชนเซ็กซเวิรกเกอรช
ายและผูนําชุมชนชายที่มีเพศสัมพันธกับชายในการวางนโยบายและ
โครงการที่ทํางานกับกลุมคนดังกลาว  

4. การทํางานเพื่อใหเขาถึงกลุมกะเทยวัยรุนและผูชายที่มีเพศสัมพันธกั
บชายเพื่อใหพวกเขาไดมีสวนรวมในการทบทวนและพัฒนาหลักสูตร
เพศศึกษาและการเรียนการสอน รวมถึงการอบรมครูผูสอน  

5. สงเสริมโครงการในปจจุบันท่ีผลักดันประเด็นสุขภาพทางเพศ 
และสิทธิของเซ็กซเวิรกเกอร 

6. การเสริมความเขมแข็งและสนับสนุนโครงการและกิจกรรมที่ใชศิลปะ
และวัฒนธรรมเพื่อลดการตีตรา 

7. การทําใหถุงยางกลบัมาอยูในระดับท่ีเขาถึงไดรวมถึงการสงเสริมการ
ใชสารหลอลื่น 
รวมถึงวางยุทธศาสตรในการกระจายถุงยางในพื้นท่ียุทธศาสตรเชน
พื้นท่ีท่ีชายที่มีเพศสัมพันธกับชายมาพบปะกัน 
การกระจายถุงยางในพื้นท่ียุทธศาสตรเชนนี้ควรจะไดรับการออกแบ
บและจัดการโดยผูนําชุมชนชายที่มีเพศสัมพันธกับชาย 
การกระจายถุงยางในจุดคุมขังของตํารวจและในคุกควรไดรับความส
นใจเปนพิเศษ 
การสนับสนุนถุงยางราคาถูกผานเครื่องกระจายถุงยางเปนนโยบายที่
ควรไดรับการประสานใหเขามาในพื้นท่ีดังกลาวเปนพิเศษ 

8. การสรางระบบเพื่อใหองคกรชุมชนซึ่งสมาชิกมักไดรับการศึกษาถึงร
ะดับเบื้องตนไดเขาถึงแหลงทุนมากพอๆกับองคกรที่ไดรับการศึกษาแ
ละมีทรัพยากรมากกวา 

ขอเสนอแนะ  
ในประเทศไทย 
นโยบายการใหทุนท่ีดีท่ีสุดควรจะเปนการสนับสนุนโครงการที่ดําเนินอยูแล
ะความริเริ่มใหมๆ 
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ท่ีแสดงแนวความคิดดานสิทธิดานสุขภาพทางเพศอยางชัดเจน เชน 
การผลักดันเพื่อการพัฒนานโยบายและกฎหมายและการทํางานในประเด็น
การกีดกันในสังคมและระดับสถาบัน 
การสรางความเขมแข็งใหแกเครือขายขององคกรพัฒนาเอกชนและองคกร
ของเซ็กซเวิรกเกอร กะเทย และชายที่มีเพศสัมพันธกับชาย  
 
I- ระเบียบวธิวีจิัย 
การประเมินในครั้งนี้ไดจัดทําขึ้นในระหวางเดือนมกราคมถึงมีนาคม พ.ศ. 
2549 ในประเทศไทย โดยเนนในพื้นท่ีสองเมืองหลัก คือ กรุงเทพฯฯ และ 
เชียงใหม  ระเบียบวิธีวิจัยประกอบดวยการหาขอมูลเชิงเอกสาร 
การสัมภาษณเจาหนาท่ีรัฐท้ังในหนวยบริการ และหนวยงานอื่นๆ  
ในระหวางการสัมภาษณและการทําเวิคชอปกับ 
เซ็กซเวิรกเกอรและชายที่มีเพศสัมพันธกับชาย และ กะเทย  
ผูวิจัยไดขอใหผูใหสัมภาษณหรือผูเขารวมเวิคชอปใหความเห็น หรือ 
วิจารณเกี่ยวกับสถานการณท่ีพวกเขาเผชิญอยู 
เพื่อที่รวบรวมสิ่งท่ีพวกเขาเห็นวามีความสําคัญลําดับตนๆ 
1. การรวบรวมขอมลูผานสามชองทาง 

• การศึกษาเอกสาร 
ในชวงสับดาหแรก ไดมีการศึกษาเอกสารและรายงานตางๆ 
เพื่อศึกษาภาพกวางของสุขภาพทางเพศ และ 
สิทธิของเซ็กซเวิรกเกอร และ ชายที่มีเพศสัมพันธกับชาย 
โดยเฉพาะในประเด็นการใหการศึกษาเรื่องเอดส การปองกัน และ 
การเขาถึงบริการและการดูแลรักษา 

• การสัมภาษณผูกําหนดนโยบาย 
ผูจัดการโปรแกรมดานการดูแลสุขภาพ 
ผูนําในองคกรพัฒนาเอกชนดานเอดส เจาหนาท่ีใหบริการ 
นักกฎหมาย และ อื่นๆ  

• จัดเวิคชอปและการสัมภาษณกับเซ็กซเวิรกเกอรและชายที่มีเพศสัมพั
นธกับชาย 

2. การศกึษานโยบายเกีย่วกบัเอดส 
โดยการสมัภาษณเจาหนาที่หนวยงานรฐั และ ผูใหบรกิาร 

แนวคําถาม 
 ปจจัยอะไรที่ทําใหชายที่มีเพศสัมพันธกับชายและเซ็กซเวิรกเกอรใน
ประเทศไทยเปนกลุมคนที่เปราะบางตอเอดสมากกวากลุมอื่นๆ ?  

 มีนโยบายหรือกฎหมายในประเทศไทยขอใดที่เปนขอจํากัดหรือเอื้อใ
หชายที่มีเพศสัมพันธกับชายหรือเซ็กซเวิรกเกอรไดเขาถึงสิทธิดานสุ
ขภาพทางเพศ ?  
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 มีระบบ 
หรือโครงสรางดานการบริการดูแลรักษาใดบางท่ีมีอยูในปจจุบันสําห
รับชายที่มีเพศสัมพันธกับชายหรือเซ็กซเวิรกเกอร 

 ทานคิดวานโยบายหรือ 
โปรแกรมดานเอดสในเรื่องใดบางท่ีจําเปนตองเปลี่ยนแปลงมากที่สุดเ
พื่อปกปองสิทธิดานสุขภาพทางเพศของชายที่มีเพศสัมพันธกับชายแ
ละเซ็กซเวิรกเกอร 

 ผูใหทุนและรัฐบาลมีการรวมมือกันในระดับใด 
ประสบความสําเร็จเพียงใด 
และยังมีประเด็นอะไรท่ีควรปรับปรุงอีกบาง 

 ในการสงเสริมสิทธิดานสุขภาพทางเพศ 
ประเด็นอะไรที่ทานเห็นวาสําคัญท่ีสุด 

 ทานคิดวาชองวางดานการอุดหนุนงบประมาณในประเด็นสิทธิดานสุ
ขภาพทางเพศและเอดสคืออะไร 

 

II. ผลการศกึษา 
A. ภาพรวมดานนโยบาย 
  
A-1 สภาพแวดลอมดานการเมอืงของประเทศไทย 
 
เกี่ยวกับประเทศไทย 
ประเทศไทยเปนประเทศในแถบเอเชียตะวันออกเฉียงใตซึ่งมีพรมแดนทางใ
ตติดกับมาเลเซีย ทางเหนือติดกับจีน สวนดานตะวันออกติดลาวและเขมร 
ตะวันตกติดพรมแดนพมา ในป 2548 ประเทศไทยมีประชากรประมาณ 63.5 
ลานคน และมีอัตราการเติบโตของประชากรรอยละ  0.7  อยางไรก็ดี 
ตัวเลขดังกลาวไมไดรวมถึงผูอพยพ และ ลี้ภัยจากประเทศพมา เขมร  ลาว 
และ จีนท่ีอาศัยอยูในประเทศไทย 
ซึ่งไดมีการประมาณการณไววาอาจจะมีจํานวนมากกวาสองลานคน 30 
ประมาณหนึ่งในสามของประชากรในประเทศไทย (รอยละ 31) 
อาศัยอยูในเขตเมือง ประมาณรอยละ 72 
ของคนที่ยายเขามาทํางานในกรุงเทพฯ มีจุดประสงคเพื่อเขามาทํางาน 
ซึ่งแตกตางจากการยายเขาสูภูมิภาคอื่นๆของประเทศซึ่งมีเพียงรอยละ 9 
เทานั้น 31 อายุขัยเฉลี่ยของประชากรในประเทศ  69.7 ป รอยละ 92 
ของคนไทยอานออกเขียนได (ชายรอยละ 94.9 และ หญิง 90.5) 
การอานออกเขียนไดในระดับที่คอนขางสูงนี้อาจจะตกอยูภายใตความเสี่ยง
                                                 
30

 แจคกี้ พอลลอค ผูอํานวยการมูลนิธิแมพ, 2549 
31

  การศึกษาเรือ่งการยายถ่ินของสํานักงานสถิติแหงชาติ, 2545 
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ในปจจุบันเนื่องจากการจัดสรรเงินเพื่อใชจายในการประถม และ 
มัธยมศึกษาไดถูกลดทอนลงไปมากในชวงสามปท่ีผานมา  
 
ตามขอมูลของสํานักงานสถิติแหงชาติ พบวาประมาณรอยละ 94 
ของประชากรในประเทศเปนชาวพุทธ ในขณะที่รอยละหาเปนมุสลิม 
มีผูท่ีนับถือผี, คริสเตียน,  ลัทธิขงจื๊อ, ฮินดู, ยิว,  ซิกซ และ 
ลัทธิเตาอยูเพียงเล็กนอยเทานั้น  
 
เมืองหลวงของประเทศไทยคือกรุงเทพฯ 
ซึ่งมีประชากรอาศัยอยูประมาณรอยละ 9 ของประชากรทั้งหมด คือ 5.68 
ลานคน อยางไรก็ตาม 
จํานวนคนเหลานี้ไมไดรวมถึงคนที่อยูในกรุงเทพฯโดยไมไดลงทะเบียนใดๆ 
ซึ่งมีประมาณ 3.21 ลานคน 
ทําใหประชากรที่อาศัยอยูในกรุงเทพฯจริงๆอาจจะสูงถึง 8.89 ลานคน 
ประชากรในกรุงเทพฯมักจะเปนคนหนุมสาว 
มากกวาครึ่งของผูท่ีอาศัยอยูในกรุงเทพฯมีอายุต่ํากวา 30 ป 32 
 
เมืองเชียงใหมเปนเมืองใหญเปนอันดับสองของประเทศไทย 
อยูหางจากกรุงเทพฯประมาณ 800 กม.ทางตอนเหนือของประเทศ 
และเปนเมืองหลวงของจังหวัดเชียงใหม  ในไมกี่ปท่ีผานมานี้ 
เชียงใหมกลายเปนเมืองที่ทันสมัย และมีประชากรอาศัยอยูราว 250,000 คน 
เมืองเติบโตขึ้นอยางรวดเร็ว 
และประชากรของจังหวัดก็มากกวาท่ีคาดประมาณอยางเปนทางการ 
 
วิกฤติเศรษฐกิจใน พ.ศ. 2540 ไดทําใหคนประมาณหนึ่งลานคน ราวรอยละ 
3.5 ของแรงงานทั้งหมดตกงาน 
ตัวเลขของรัฐบาลแสดงใหเห็นวามีชายวางงานอยูประมาณรอยละ 1.9 และ 
หญิงประมาณรอยละ 1.7 ซึ่งนี่ยังไมรวมถึงอัตราที่สูงของการทํางานต่ําระดับ  
ตัวเลขอยางเปนทางการคาดประมาณวาคนประมาณแปดลานคน (รอยละ 
13.1) อาศัยอยูต่ําวาเสนความยากจน 
แตการคาดประมาณดังกลาวก็ไมไดรวมถึงคนอีกเปนลานคนที่อพยพ และ 
ลี้ภัยอยูในประเทศไทยเชนเคย 
ซึ่งคนเหลานี้สวนใหญก็อาศัยอยูใตเสนความยากจนเชนเดียวกัน 
หลังจากวิกฤติเศรษฐกิจในพ.ศ 2540 
คุณภาพชีวิตของคนในประเทศต่ําลงและไมไดดีขึ้นจนกระทั่งพ.ศ.  2545 
สถานะของประเทศไทยตามดัชนีการพัฒนามนุษย ( Human Development 
Index) ตกจากอันดับที่ 59 ไปยัง อันดับที่ 66-76 จากท้ังหมด 174 
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 นโยบายสุขภาพในประเทศไทย 2548 สํานักนโยบายและแผน กระทรวงสาธารณสุข 2548 
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ประเทศและเปนท่ีสี่ของประเทศในอาเซียนทั้งหมด ตามหลังสิงคโปร บรูไน 
และ มาเลเซีย 
 
กอนหนาวิกฤตเศรษฐกิจ 
การสนับสนุนดานสาธารณสุขมีสัดสวนประมาณรอยละเจ็ดของรายจายของ
รัฐท้ังหมด แตการจายหนี้ตางประเทศซึ่งเพิ่มจากรอยละหาใน พ.ศ.  2540 
มาเปน รอยละ 13.2 ใน พ.ศ. 2547 
ทําใหสัดสวนสําหรับงานสาธารณสุขลดลงเหลือรอยละ 3.1 ใน พ.ศ. 2547 
ซึ่งเกือบจะเทากับครึ่งหนึ่งของงบประมาณที่จัดสรรใน พ.ศ. 2540 33 ในวันท่ี 
25 มกราคม 2549  กรมควบคุมโรคไดประกาศวา 
งบประมาณดานการปองกันไดลดลงเหลือเพียง 180 ลานจาก 300 – 400 
ลานบาทในป 2548 
 
A-2 สถานการณดานเอดสในประเทศไทย 
มีรายงานผูติดเชื้อรายแรกของประเทศไทยในป 2527  
ซึ่งเปนคนไทยที่กลับจากทํางานตางประเทศและมีเพศสัมพันธกับชาย 
กอนที่สาธารณชนจะทราบถึงสถานภาพการติดเชื้อของเขา 
คนไทยเชื่อวาเรามีภูมิตานทานตอ “โรคของตางชาติ” ตัวนี้ 
ความเขาใจผิดดังกลาวยังคงดํารงอยูแมภายหลังการรายงานถึงผูติดเชื้อรา
ยแรกในประเทศไทย เนื่องจากชายดังกลาวไดรับเชื้อจากนอกประเทศ 
และไดถูกกลาวถึงวาเปนชายรักเพศเดียวกัน อยางไรก็ตาม 
เซ็กซเวิรกเกอรในพัฒนพงษ กรุงเทพฯ 
ซึ่งทํางานกับนักทองเที่ยวตางชาติไดตื่นตกใจกับขาวดังกลาว 
ดวยการสนับสนุนของมูลนิธิเอ็มพาวเวอร 
เขาไดริเริ่มการรณรงคเรื่องเพศสัมพันธท่ีปลอดภัยในชุมชนท่ีทํางานอยูในร
าวป 2528  34 ในขณะเดียวกัน เชนเดียวกับในหลายๆประเทศ 
การปฎิเสธและความลังเลท่ีจะพูดถึงเรื่องเพศอยางเปดเผยไดทําใหการตอบ
สนองตอเรื่องเอดสชาลง สมาชิกวุฒิสภา 
และประธานสมาคมพัฒนาประชากรและชุมชน คุณมีชัย วีระไวทยะ 
ซึ่งรูจักกันดีในชื่อวา มิสเตอรคอนดอม 
ไดเริ่มการกระจายถุงยางและการใหการศึกษาสาธารณะอยางแข็งขันตั้งแต 
พ.ศ. 2523 เอชไอวีไมไดอยูในแผนสุขภาพแหงชาติจนกระทั่งใน พ.ศ. 2530 
และเมื่อนายกรัฐมนตรีของประเทศไทยในสมัยหนึ่งไดเขารวมเปนประธานค
ณะกรรมการเอดสแหงชาติทําใหงบประมาณดานเอดสของประเทศไทยเพิ่ม
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 ศูนยขอมูลดานเอดส www.hivinsite.org 
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 สัมภาษณ แจ็คก้ี พอลลอค กุมภาพันธ 2549 
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สูงขึ้นถึง 50 เทา และ 
มีสื่อใหการศึกษาเรื่องเอดสออกทางวิทยุและโทรทัศนอยางแพรหลาย35 
 
อัตราการติดเชื้อในประเทศไทยไดเขาถึงระดับของการระบาด 
คือมากกวารอยละหนึ่งของประชากรในพ.ศ. 2533 UNAIDS 
ยอมรับวาในขณะที่การเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมกําลังดําเนินอยูนั้น 
ถามีการสนับสนุนการใชถุงยางเร็วขึ้นอีกประมาณสองหรือสามป 
จะมีผลใหลดจํานวนคนติดเชื้อลงไดถึงครึ่งลานคนทีเดียว36 
 
อีกหลายคนยังคงเชื่อวา ถาสิทธิทางเพศไดเปนศูนยกลางของการรณรงค 
เชน 
การขจัดการตีตราชายที่มีเพศสัมพันธกับชายและการเสริมพลังใหกับเซ็กซเ
วิรกเกอร และ ผูหญิงท่ัวไปใหมีพฤติกรรมทางเพศที่ปลอดภัยแลวละก็ 
จะมีชีวิตอีกมากท่ีรอดจากการรบัเชื้อ37  
 
เปาหมายเฉพาะของการจัดการดานเอดสภายใตแผนพัฒนาสุขภาพแหงชา
ติ ฉบับที่ 9 (พ.ศ. 2545 – พ.ศ. 2549) 
คือการลดอัตราการติดเชื้อในกลุมทหารเกณฑและหญิงตั้งครรภใหลดลงเห
ลือต่ํากวารอยละ 1  ในชวง พ.ศ. 2546 
ซึ่งเม่ือแผนดังกลาวดําเนินการมากึ่งหนึ่ง 
อัตราการติดเชื้อในกลุมทหารเกณฑ อยูท่ีรอยละ 0.6 และ 
หญิงตั้งครรภอยูท่ีรอยละ 1.138 
 
อัตราการติดเชื้อในหมูประชากรทั่วไปอายุ 15-49 ปอยูท่ีประมาณรอยละ 1.5 
(รอยละ 0.8-2.8) อัตราการติดเชื้อดังกลาวอาจถูกมองวาอยูในระดับต่ํา 
นอกเสียจากวาจะพิจารณาดูตัวเลขผูติดเชื้อมีอาการสะสมมากถึง 1,074,155 
คน ตั้งแตเริ่มมีการติดเชื้อ และ คาดวาในจํานวนนี้มี 572,500 
คนที่ยังมีชีวิตอยูรวมกับเอดสจนถึงปจจุบนั 39 
 
สถิติเรื่องการแพรระบาดของเอชไอวีในประเทศไทยมีความแตกตางมากขึ้น
อยูกับแหลงท่ีมา (เชน สํานักโรคเอดส, UNAIDS, 
คณะกรรมการองคการพัฒนาเอกชนดานเอดส) ตัวอยางเชน 
ในรายงานของโครงการกองทุนโลก ไดรายงานวามีผูติดเชื้ออยู 755,00 

                                                 
35  “Thailand's Mr. Condom says AIDS is back” USA Today Associated Press Bangkok July 8, 
2005 
36  UNAIDS AIDS report 2004-2005 
37

 สัมภาษณจันทวิภา อภิสุข ผูอํานวยการมูลนิธิเอ็มพาวเวอร มกราคม 2549 
38

 สํานักงานคณะกรรมการพัฒนาเศรษฐกิจและสังคม 
39

 กระทรวงสาธารณสุข 2005 
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คนในประเทศไทย และ มีความชุกในกลุมผูใหญอยูในอัตรารอยละ 2.2 
นอกจากนี้ 
อัตราการติดเชื้อในจังหวัดเชียงใหมยังสูงกวาอัตราการติดเชื้อในกรุงเทพฯ
อีกดวย  
 
คนสวนใหญเห็นตรงกันวาอัตราความชุกของการติดเชื้อเอชไอวีของประเท
ศไทยอยูในกลุมผูใชยาเสพติดชนิดฉีดเขาเสน 
กลุมท่ีมีอัตราความชุกเปนท่ีสองคือกลุมชายท่ีมีเพศสัมพันธกับชาย 
ตามดวยเซ็กซเวิรกเกอรชาย ตอดวยเซ็กซเวิรกเกอรหญิง 
โดยเฉพาะหญิงท่ีอพยพเขาเมืองที่มีสภาพการทํางานที่ยากลําบาก 
ชาวประมงก็ถือวาเปนอีกกลุมหนึ่งท่ีมีอัตราการติดเชื้อสูง  
อัตราความชุกในกลุมชายท่ีมารับบริการที่สถานบริการดานโรคติดตอทางเ
พศสัมพันธสูงกวาเซ็กซเวิรกเกอรหญิงท่ีมีสภาพการทํางานดีกวาเซ็กซเวิรก
เกอรแรงงานขามชาติ 
อัตราความชุกในกลุมหญิงตั้งครรภมีอัตราที่ต่ํากวาระดับเฉลี่ยของประเทศเ
พียงเล็กนอย  
 
รายงานดังกลาวจําเปนตองพิจารณาดูดวยความระมัดระวัง 
เพราะในบางกลุมเปนการสุมในกลุมตัวอยางท่ีเล็กกวา 500 คน (เชน 
ในการศึกษาชายที่มีเพศสัมพันธกับชาย 400 คนในกรุงเทพฯ )40  
รายงานบางชิ้นเปนการคาดประมาณมากกวาการแสดงขอมูลท่ีมีอยูในปจจุ
บัน  ตัวอยางเชน 
การสุมเฝาระวังในกลุมเซ็กซเวิรกเกอรผูหญิงครั้งสุดทายไดทําขึ้นเมื่อ พ.ศ. 
2544 นอกจากนี้ในกลุมชายท่ียังมีเพศสัมพันธอยู 
ไมมีมาตรการเพื่อวัดอัตราความชุกเชนเดียวกับท่ีมีในกลุมหญิงตั้งครรภ  
มีขอมูลท่ีแยกเฉพาะออกมาใหเห็นอัตราการติดเชื้อในกลุมกะเทยในประเท
ศไทยไมมากนัก แตแอนดรู ฮันเตอร จาก 
เอเชียแปซิฟคเน็ตเวิรคออฟเซ็กซเวิรกเกอรใหความเห็นวา “ 
อาจเปนไปไดวาอัตราการติดเชื้อในกลุมกะเทยจะสูงกวาในกลุมผูใชยาเสพ
ติดชนิดฉีดในประเทศไทยดวยซ้ํา” 41 
 
สถิติดานลางแสดงใหเห็นอัตราการติดเชื้อในกลุมผูท่ีไดรับการตรวจเลือด 
สถิติดังกลาวเปนของ พ.ศ. 2548 ถาไมเชนนั้นจะมีการระบุเปนอยางอื่น 
 
ผูใชยาเสพตดิชนิดฉีดเขาเสน  
ภาพรวม รอยละ 33.33 

                                                 
40

 ความรวมมือระหวางกระทรวงสาธารณสุข  US. CDC, สภากาชาดไทย และ สมาคมฟาสีรุง  
41

 การติดตอประสานงานสวนตัวในเดอืน กุมภาพันธ 2549 
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กรุงเทพฯ รอยละ 53 
เชียงใหม (พ.ศ. 2545) รอยละ 9 
 
ชายที่มเีพศสัมพนัธกบัชาย 
กรุงเทพฯ รอยละ 28  
 
เซก็ซเวริกเกอร ชาย  
กรุงเทพฯ รอยละ 15-23 
 
เซ็กซเวิรกเกอร หญิงในสภาพแวดลอมการทํางานที่ยากลําบาก 
โดยทั่วไป รอยละ 10.87  
 
ชาวประมง 
โดยทั่วไป 6.86 
 
ชายที่มารบับรกิารทีค่ลนิกิกามโรค 
โดยทั่วไป รอยละ 4 
กรุงเทพฯ รอยละ 5.13 
เชียงใหม (พ.ศ. 2545) รอยละ 12.96 
 
เซก็ซเวริกเกอร หญงิที่มีสภาพแวดลอมการทาํงานดกีวา  
โดยทั่วไป รอยละ 3.67  
กรุงเทพฯ รอยละ 2.6  
เชียงใหม (พ.ศ. 2545) รอยละ 8.71 
 
หญงิตัง้ครรภ 
โดยทั่วไป รอยละ 1  
กรุงเทพฯ รอยละ 1.18  
เชียงใหม (พ.ศ. 2545) 42  43รอยละ 2.73 
 
ในประเทศไทยยังมีอัตราความชุกของโรคติดตอทางเพศสัมพันธอื่นๆอีกนอ
กจาก เอชไอวี    ซึ่งสรางความหวงกังวลเปนอยางมาก 
เพราะโรคติดตอทางเพศสัมพันธสงผลตอความเสี่ยงในการรับเชื้อเอชไอวีม
ากขึ้น ในพ.ศ. 2545 สํานักงานควบคุมโรคที่ 10 
สังเกตเห็นการเพิ่มขึ้นอัตราการติดเชื้อของโรคติดตอทางเพศสัมพันธในทุก
                                                 
42

  กระทรวงสาธารณสุข ประเทศไทย การสุมเฝาระวังเอชไอวีในประเทศไทย 
ตารางที่ไมไดมีการตีพิมพ 
 
43

 UNAIDS/WHO epidemiological fact sheets on HIV/AIDS and Sexually Transmitted Infections, 
2004 Update Annex HIV surveillance by site. 



Copyright © 2006 by the Open Society Institute 27

จังหวัด โดยเฉพาะอยางยิ่งในเชียงราย 
ซึ่งเพิ่มมากขึ้นถึงสองถึงสามเทาจากท่ีไดบันทึกไวในพ.ศ. 2543 – พ.ศ. 2544 
การวิเคราะหท่ีลึกซึ้งยิ่งขึ้นทําใหเห็นวาอัตราการเกิดโกโนเรียสูงกวาอยางอื่
น อายุท่ีมีอัตราการตดิเชื้อเพิ่มสูงท่ีสุดคือในกลุมคนอายุ 15-19 ป 
สิ่งท่ีเปนปญหาอีกอยางหนึ่งคือเชื้อโกโนเรียด้ือยาไดเพิ่มขึ้นตั้งแตพ.ศ. 2542 
44 
 
ผูใชยาเสพติดชนิดฉีด ซึ่งสวนใหญเปนผูชาย 
มีความเสี่ยงตอการรับเชื้อเอชไอวีอยางชัดเจน อยางไรก็ตาม 
ไมไดมีเพียงผูท่ีใชยาเสพติดชนิดฉีดเทานั้นท่ีมีความเสี่ยงตอเอชไอวีและกา
มโรคเพิ่มขึ้น ในประเทศไทย 
วัยรุนชายไทยนิยมการดื่มเหลาและใชยาเสพติดประเภทตางๆ ในภาคเหนือ 
มีการใชยาประเภทแอมเฟตามีนอยางแพรหลาย รอยละ 41 
ของนักศึกษาในมหาวิทยาลัยรายงานการใชยาชนิดนี้ 
ชายที่ใชยาเหลานี้มีความเปนไปไดสูง (สี่เทาจากคนทั่วไป) 
ในการมีคูนอนหลายคน 
และมีเพศสัมพันธท่ีไมไดปองกันท้ังการสอดใสในอวัยวะเพศหญิงและทวาร
หนัก มีรายงานแสดงใหเห็นวาในกลุมชายท่ีมีเพศสัมพันธกับชาย  
ยาเสพติดประเภทเมตาเฟตามีนไดรับความนิยมเพิ่มขึ้นเพื่อเพิ่มความทน 
ชลอการหลั่ง หรือ ทําใหฝายรับรูสึกถึงความเจ็บปวดนอยลง 
ปจจัยเหลานี้อาจจะทําใหเกิดการฉีกขาดในทวารหนักมากยิ่งขึ้นซึ่งเปนการ
เพิ่มความเสี่ยงตอเอดส  
 
นอกจากนี้ยังมีการใชยาโรคกามตายดานในกลุมลูกคาของเซ็กซเวิรกเกอร
หญิงโดยเฉพาะในกลุมนักทองเท่ียวตะวันตก 
ยาเหลานี้สามารถซื้อหาไดงายในรายยาทั่วไป 
ซึ่งทําใหผูหญิงเกิดความเจ็บปวด รอยถลอก 
และบวมอันเนื่องมาจากการรวมเพศเปนระยะเวลานาน 45 
 
นอกเหนือจากการใชยาเสพติดแลว 
ยังมีปจจัยอื่นอีกท่ีเกี่ยวของกับการติดเชื้อเอชไอวี 
ชายชาวพุทธมักจะไมขลิบ ในอาฟริกา 
การศึกษาแสดงใหเห็นวาการขลิบหนังหุมปลายอวัยวะเพศลดความเสี่ยงตอ
กามโรคและเอดสไดถึงรอยละ 60 
ชายไทยและพมายังนิยมการฝงมุกท่ีอวัยวะเพศ 
ซึ่งมุกดังกลาวอาจจะทํามาจากมุก, หยก, เศษแกวฝนใหกลม หรือ ลูกปด  
                                                 
44

 สัมภาษณนพ.เกรียงศักดิ ์ศูนยกามโรค เชียงใหม มกราคม 2549 
 
45 การสัมภาษณเซ็กซเวิรกเกอร เอม็พาวเวอร ภูเก็ต ธันวาคม 2548 
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จะถูกฝงเอาไวท่ีหนังรอบลึงค เพื่อเพิ่มความสุขทางเพศ 46 
ซึ่งนอกจากความเสี่ยงในการติดเชื้อในชวงของการสอดใสแลว 
พฤติกรรมดังกลาวยังสรางใหเกิดความระคายเคือง ถุงยางแตก 
หรือผิวหนังฉีกขาดสําหรับทั้งสองฝายไดในขณะที่มีเพศสัมพันธ  
 
รายงานการใชถุงยางอนามัยของผูชายจะอยูในราว รอยละ 5 ถึง รอยละ 50 
ขึ้นอยูกับวามีเพศสัมพันธกับใครและการประเมินความเสี่ยงในคูนอนแตละค
น ชายไทยประมาณรอยละ 50 
จะใชถุงยางอนามัยกับเซ็กซเวิรกเกอรหญิงตางชาติเนื่องจากมองวามีความ
เสี่ยงมากกวา ในขณะที่มีการใชถุงยางเพียงรอยละ 15-30 
กับกลุมเซ็กซเวิรกเกอรชาย  ประมาณรอยละ 11-38 
ใชถุงยางกับคูนอนชั่วคราวซึ่งไมใชเซ็กซเวิรกเกอร 
(มีการใชถุงยางกับชายคูนอนชั่วคราวมากกวาในหญิง) 
และมีชายเพียงรอยละ 6 เทานั้นท่ีใชถุงยางกับคูประจํา 47 
ยังไมมีตัวเลขใหเห็นชัดเจนในกลุมกะเทย 
แตมีหลักฐานบางอยางแสดงใหเห็นวาการใชถุงยางกับกลุมกะเทยยังต่ําอยู
มาก48 
 
ตั้งแตท่ีเราเริ่มการรักษาโดยใชยาตานไวรัส 
การรณรงคขององคกรพัฒนาเอกชนไดเปลี่ยนแปลงจากการปองกันไปสูกา
รเนนการเขาถึงบริการอยางเทาเทียม  นักเคลื่อนไหว NGO และ 
กลุมผูติดเชื้อไดทํางานในประเด็นเอดสมาเปนเวลา 15-20 ป  
โดยธรรมชาติแลวยอมเกิดความเหนื่อยออนในการนําเสนอเนื้อหาเดิมๆ 
สูสาธารณชนซ้ําแลวซ้ําเลาในชวงเวลาที่ยาวนานเชนนั้น  
และถึงแมวามีความจําเปนตองเปลี่ยนแปลงเนื้อหาท่ีสื่อออกไป  
แตตองไมลืมวาการรณรงคดานการปองกนัจะเปนตองไดรับการฟนฟูและข
ยายกวางใหครอบคลุมถึงกลุมใหมๆ และเยาวชนรุนใหมๆของสังคม  
 
เยาวชน 
ในการสํารวจขนาดใหญในกลุมนักเรียนในภาคเหนือของประเทศไทยพบว
า รอยละ 43 ของผูหญิงและเกือบ รอยละ 50 ของผูชายอายุ 15-21 
รายงานวามีเคยมีเพศสัมพันธแลว 
และสวนใหญเปนเพศสัมพันธท่ีไมปลอดภัย 49 
การศึกษาอีกชิ้นหนึ่งในนักเรียนอายุ 18-22 ในกรุงเทพฯ 
                                                 
46

 การติดเชือ้และปจจัยเสี่ยงในหมูผูตองขัง, ประเทศไทย, หรรษา ไทยศิริ บรรณาธิการ 
47

 สํานักระบาด, กรมควบคมุโรค  
48

 สัมภาษณสุรางค จันทรแยม สวิง กรุงเทพ 2549 
49

 การศึกษาโดย แวน เกรนสเวน บรรณาธิการโดย ศุภวิทกุล 2544 
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แสดงใหเห็นวาสองในสามของวัยรุนชาย และ หนึ่งในสามของวัยรุนหญิง 
มีเพศสัมพันธแลวแตมีการใชถุงยางเพียงรอยละ 6 50 นพ.เกรียงศักด์ิ 
ซึ่งดูแลคลินิกสําหรับชายที่มีเพศสัมพันธกับชายในเชียงใหมรายงานวา 
ชายที่มีเพศสัมพันธกับชาย 
เริ่มมีประสบการณทางเพศกับผูชายการมีเพศสัมพันธกับชายเมื่ออายุ 15-19 
ป (รอยละ 59) เขาเชื่อวาการทํางานดานปองกันควรจะทํางานกับเด็กอายุ 
10-14 ป เพื่อใหเกิดผลดีท่ีสุด อยางไรก็ตาม 
ในความเปนจริงวัยรุนไทยอายุต่ํากวา 20 
พลาดโอกาสรับรูขาวสารในการรณรงคเรื่องเอดสครั้งใหญในประเทศไทยใ
นชวงพ.ศ. 2534 – พ.ศ. 2543  
 
แมวาจะมีขอเท็จจริงอันนาตื่นตระหนกมากมายเกี่ยวกับการเพิ่มขึ้นของเอช
ไอวีในกลุมวัยรุน ในวันท่ี 26 มกราคม 2549 หนังสือพิมพ เดอะ เนชั่น 
รายงานวากระทรวงสาธารณสุขยังคงด้ินรนเพื่อเอาชนะความหวงกังวลของ
สังคมในการติดตั้งตูถุงยางอนามัยในมหาวิทยาลัยและโรงเรียนอาชีวะ 
รัฐมนตรีวาการกระทรวงศึกษาธิการ คุณจาตุรณ ฉายแสง 
สนับสนุนความคิดริเริ่มนี้แตเปดชองใหผูบริหารของแตละมหาวิทยาลัยสาม
ารถตัดสินใจไดเอง 
เขายังขอใหสถาบันท่ียอมรับการติดตั้งตูถุงยางดังกลาวทํางานกับกระทรวง
สาธารณสุขในการจัดการศึกษาเรื่องเอดสในสถาบัน 
โอกาสในการเพิ่มเนื้อหาดานสิทธิทางเพศ 
และการเรียนรูเกี่ยวกับเพศสัมพันธกับเพศเดียวกันอาจจะเกิดขึ้นไดในโอกา
สนี้  
สถาบันท่ียอมรับเครื่องติดตั้งถุงยางไดอาจจะยอมรับการศึกษาเรื่องเพศที่กา
วหนามากๆ ไดดีกวา  
 
Dr. Surasing, รักษาการผูอํานวยการสํานักงานควบคุมโรคในเชียงใหม 
เห็นวาควรเนนใหการศึกษากับคนในอายุระหวาง 14-20 ป 
“รวมถึงวัยรุนหญิง, วัยรุนกะเทย, วัยรุนเซ็กซเวิรกเกอร, 
วัยรุนชายที่มีเพศสัมพันธกับชาย และ 
วัยรุนชายที่มีเพศสัมพันธไมวากับใครก็ตาม และรวมถึงทุกๆคนดวย” 
เขาอยากเห็นยุทธศาสตรระยะยาว และโครงการที่ปฎิบัติไดจริง 
“มีโครงการระยะสั้นประมาณ หนึ่งถึงสองปผานเขามามากมาย 
สวนใหญมักจะไมไดท้ิงอะไรไวนอกจากรายงานที่สวยหรู 
เรื่องนี้ตองทําอยางตอเนื่อง 
ความเสี่ยงและผลกระทบของพฤติกรรมทางเพศจะมีผลตอเนื่องไปตลอดชีวิ

                                                 
50

 Thato, Charron-Prochownik et al 2003. 
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ต โครงการของเราควรจะมีอายุประมาณ 5 ถึง 10 ป ในปจจุบัน 
รัฐบาลของเราไมยอมใหวัยรุนอายุต่ํากวา 20 เขาไปเที่ยวในสถานบริการ 
แตเราไมไดมีทางเลือกอื่นๆ ใหกับเด็กเหลานี้เลย 
วัยรุนไมตองการถูกเก็บกักอยูกับบานเหมือนเด็กสิบขวบ 
แตไมมีสถานที่เท่ียวท่ีปลอดภัยใหเท่ียวไดอยางสนุกสนาน 
และลองทําตัวเปนผูใหญเลย  
ทําใหเขาตองแอบเขาไปในสถานที่ของผูใหญ 
และเขาไปอยูในสถานการณท่ีเขาตองตัดสินใจแบบผูใหญในขณะที่เขาเอง
ก็ยังไมมีวุฒิภาวะเพียงพอ 
ผมอยากจะสรางศูนยเยาวชนเพื่อแทนที่ชองวางนี้ 
เราไมสามารถโทษวัยรุนของเราในขณะที่เราก็ไมไดดูแลเขาอยางเพียงพอ” 
51 
 
จันทวิภา อภิสุข ผูอํานวยการมูลนิธิเอ็มพาวเวอร 
ใหความคิดเห็นในเรื่องสิทธิและสุขภาพทางเพศ 
และยังแสดงใหเห็นความสําคัญของการมุงม่ันในระยะยาวในการปรับปรุงสิ
ทธิดานสุขภาพทางเพศในประเทศไทย “เด็กจะตองเติบโตขึ้นพรอมๆ 
กับการปกปองสิทธิและสุขภาพทางเพศ.. 
มันไมใชสิ่งท่ีสามารถเกิดจากการทํางานชวงสั้นๆ 
ไมใชสิ่งท่ีคนจะเขาถึงไดก็ตอเมื่อโตแลวเทานั้น”  
 
มิใชวาผูมีสวนไดสวนเสียทุกคนจะมีความเห็นไปในทิศทางเดียวกันเกี่ยวกับ
สิทธิดานสุขภาพทางเพศของวัยรุน ในการสัมภาษณ พญ. ทัศนา หลิวเสรี 
รองผูอํานวยการหัวหนากลุมโรคเอดส สํานักงานปองกัน 
ควบคุมโรคติดตอเขต 10 เชียงใหม 
เห็นดวยกับแนวความคิดของนายกรัฐมนตรีทักษิณ 
ชินวัตรที่กลาวไวครั้งหนึ่งท่ีมหาวิทยาลัยเชียงใหมวา 
เขาตองการใหมีการกํากับดูแลอยางใกลชิดในกลุมเยาวชนใหมากขึ้น 
รวมถึงการใชมาตรการเคอรฟวเด็กภายใตนโยบายการจัดระเบียบสังคม 
เขายังคงเนนถึงความจําเปนในการกวดขันและแยกหอพักหญิงชายภายใน
มหาวิทยาลัยอีกดวย 52 
 
UNAIDS เตือนประเทศไทยวา 
เนื่องจากการแพรระบาดในประเทศไทยถึงจุดท่ีมีการระบาดเต็มท่ีแลว 
ความทาทายในอนาคตสําหรับทุกภาคสวนของประเทศคือการพัฒนาการแ
กปญหาในรูปแบบใหมๆ ที่เหมาะสม 

                                                 
51

 สัมภาษณนพ.สุรสิงห เชียงใหม มกราคม 2549 
52 สัมภาษณ พญ.ทัศนีย, เชยีงใหม มกราคม 2549  
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เอชไอวีในประเทศไทยวันนี้ไดกระจายไปสูกลุมประชากรที่หลากหลายกวา
ท่ีเคยทํามาในชวงสิบปกอน ขอมูลสาธารณะและการใหการศึกษาเรื่องเอดส 
ซึ่งเคยมีอยูท่ัวไป กลับแทบไมเห็นในปจจุบัน นอกจากนี้ 
ความเขาใจของสาธารณชนเกี่ยวกับความเสี่ยงของแตละบุคคลในการไดรั
บเชื้อ 
ซึ่งครั้งหนึ่งเคยเปนหลักสําคัญของความสําเร็จของงานรณรงคเอชไอวีเอด
สในประเทศไทยไดลดนอยลง 53 สมาชิกวุฒิสภา มีชัย 
วีระไวทยะเห็นวาเกิดจากปญหาเรื่องความมุงม่ันทางการเมืองตอประเด็นเอ
ดส  “นายกรัฐมนตรีทักษิณ ซึ่งเปนประธานของคณะกรรมการเอดสชาติ 
ไมเคยมาเขารวมการประชุมสักครั้ง 
และไมเคยพูดเกี่ยวกับประเด็นเอดสในท่ีประชุมคณะรัฐมนตรีเลยแมสักครั้ง
ตั้งแตพ.ศ. 2544 54 
(รายงานนีไ้ดเขียนขึ้นในระหวางการประทวงอยางรุนแรง 
และเสร็จสิ้นลงกอนการลาออกของนายกรัฐมนตรีทักษิณ) 
 
งานดานการปองกันไมเคยไดพูดถึงประเด็นสิทธิทางเพศซึ่งมีผลใหผูชายห
ลายคนพยายามลดความเสี่ยงของตนเองลงโดยเปลี่ยนไปนอนกับคนที่เขาคิ
ดวาไมมีความเสี่ยงมากกวาการใชวิธีการมีเพศสัมพันธท่ีปลอดภัย 
ตัวเลขอยางเปนทางการของผูติดเชื้อรายใหมคือ 19,000 คน ในพ.ศ. 2549 
สวนใหญของผูติดเชื้อรายใหมเปนเยาวชนและผูหญิงท่ีไมไดเปนเซ็กซเวิร
กเกอร  
จํานวนของผูติดเชื้อรายใหมไมไดลดลงอยางรวดเร็วเหมือนในทศวรรษที่แ
ลว ดังท่ีกลาวถึงในการศึกษาขององคการอนามัยโลก 
และกระทรวงสาธารณสุขในเดือนสิงหาคม 2548 
ในขณะเดียวกันเจาหนาท่ีสาธารณสุขยังแสดงความเปนหวงวา 
“ความสําเร็จของประเทศไทยในอดีตอาจจะกลายมาเปนความลมเหลวของ
ประเทศไดในอนาคตอันใกลนี”้ 55 
 
A-3 หลกัประกนัสขุภาพถวนหนา (30 บาท) และการดแูลรกัษาเอดส 
 
หลักประกันสุขภาพถวนหนาไดเริ่มดําเนินการในเดือนตุลาคม พ.ศ. 2544 
หลักประกันดังกลาวไดใหบริการ “30 บาทรักษาทุกโรค” 
ทําใหมีการเรียกวาโครงการ 30 บาท ในปจจุบันมีประชากร รอยละ 94 
ซึ่งไดรับบัตรประกันสุขภาพถวนหนาซึ่งสามารถใชเพื่อรับการรักษาพยาบา
ลได  
 

                                                 
53  UNAIDS 2004 
54  “Thailand's Mr. Condom says AIDS is back” USA Today Associated Press July 8, 2005 
55

 การสื่อสารอยางไมเปนทางการกับกรมควบคุมโรค มกราคม, 2549 
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แตการดําเนินการในนโยบายหลักประกันสุขภาพถวนหนายังกอใหเกิดคําถ
าม และ ความไมม่ันใจหลายประการ 
จากการศกึษาพบวาคนประมาณรอยละ 40 
มีความเชื่อวาคุณภาพการใหบริการรวมถึงคุณภาพของยาต่ํากวาท่ีควรจะเ
ปน แมวาไมเคยมีหลักฐานพิสูจนขอความดังกลาว 
แตทางโรงพยาบาลเองก็ใหความเห็นวาไมไดรับงบประมาณสนับสนุนมากพ
อท่ีจะรองรับคาใชจายที่เกิดขึ้นภายใตการปฎิบัติในนโยบายดังกลาว 
ภายใตการปฎิรูประบบสุขภาพที่กําลังดําเนินไปในปจจุบัน 
กฎหมายไทยไดกําหนดไววาองคกรปกครองสวนทองถิ่นจะตองไดรับงบปร
ะมาณอยางนอยรอยละ 35 
ของงบประมาณดานสุขภาพของประเทศทั้งหมดในพ.ศ. 2549 
อยางไรก็ตามในปลายพ.ศ. 2548 ยังมีการกระจายงบไปไดเพียง รอยละ 23.5 
เทานั้น  ชองวางดังกลาวนี้ไดสงผลใหหนวยงานตางๆ เชน โรงพยาบาลรฐั 
ไมสามารถปฎิบัติหนาท่ีของตนอยางมีประสิทธิภาพได 
โรงพยาบาลและหนวยงานสาธารณสุขตางๆพยายามดิ้นรนตอสูอยูในสถาน
การณของการขาดกําลังคน 56 นอกจากนี้ 
การเขาถึงบริการรักษาก็ยังไมถวนหนาจริง 
เนื่องจากการไมไดรับสิทธิพลเมืองของประชากรหรือขาดเอกสารบางอยาง 
กลุมชนเผา, ผูอพยพ และ ผูลี้ภัย ยังไมสามารถเขาถึงบริการได 57  
 
ในชวงพ.ศ. 2540 – พ.ศ. 2542  
บริการยาตานในประเทศไทยยังมีราคาประมาณ 20,000 – 30,000 
บาทตอเดือน ในชวงนั้นคาแรงขั้นต่ําประมาณเดือนละ 3,300 บาท 
ทําใหการเขาถึงยาตานเปนสิ่งท่ีนอกเหนือความสามารถของคนสวนใหญ 58  
ในพ.ศ. 2544 องคการเภสัชไดเริ่มผลิตยาตานเอง 
แตก็เปนสูตรพื้นฐานเนื่องจากติดสิทธิบัตรยา 
ในขณะท่ีรัฐบาลกลาวอางวารอยละ 60 
ของผูติดเชื้อที่จําเปนตองไดรับยาสามารถเขาถึงยาไดแลว 
แตยาตานท่ีผลิตโดยองคการเภสัช ถึงแมวาจะมีราคาถูกกวาเดิมมาก 
แตก็ยังมีมูลคาเทากับหนึ่งในสามของคาแรงขั้นต่ําอยูดี (1,200 บาท) 
นอกจากนี้ยาตานยังไมไดครอบคลุมภายใตหลักประกันสุขภาพถวนหนาแม

                                                 
56

 
รายงานผลการสํารวจความคิดเห็นของประชาชนเกีย่วกับการบรกิารในระบบหลักประกันสุข
ภาพถวนหนา โดยสํานักงานสถิติแหงชาติ (ภาษาอังกฤษ) 
57

  การสัมภาษณแจ็คก้ี พอลลอค ผูอํานวยการมูลนิธแิมพ เชียงใหม มกราคม 2549  
58

 โดยมีพ้ืนฐานอยูบนการเปรียบเทียบคาจางข้ันต่ําในชวงป 2540-42 
กับราคายาตานในชวงนั้น  
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วาจะมีการสัญญาไวโดยนายกรัฐมนตรีทักษิณในการประชุมเอดสโลกครั้งท่ี 
14 ในกรุงเทพฯในพ.ศ. 2547  
ไมนานมานี้ 
นายกทักษิณไดทวนคําสัญญาของตนเองอีกครั้งโดยแถลงวายาตานจะเขา
สูหลักประกันสุขภาพไดภายในเดือนเมษายน 2549 59 
 
ในปจจุบัน 
ยาตานมีบริการเฉพาะประชาชนไทยและแรงงานขามชาติจดทะเบียนที่มี 
ซีดี 4 ต่ํากวา 200 หรือผูท่ีมีอาการขางเคียงเมื่อซีดี 4 เทากับ 250 โดยทั่วไป 
คนที่มี ซีดี 4 เพียง 200 จะเริ่มมีอาการของโรคฉวยโอกาส 
ซึ่งหลายคนเปนมากกวาหนึ่งโรค 
หมอตองพยายามทําใหคนไขแข็งแรงพอที่จะเริ่มยาได 
หลายๆคนไมสามารถมีชีวิตอยูจนกระท่ังสามารถเริ่มยาได  
ความซับซอนของการรักษาอีกประการหนึ่งคือ 
ภายใตสิทธิบัตรยาองคการเภสัชไมสามารถผลิตยาตานไดทุกชนิด 
ทําใหยาที่แพทยเลือกใชไดมีจํากัดลงอีก  
ปจจัยนี้คอนขางจะทําใหสาธารณชนเห็นวาการใชยาตานไมคอยประสบคว
ามสําเร็จมากนักและมักจะรั้งรอในการเริ่มยาตานจนกวาจะไมมีทางเลือกอื่น
ใดอีก 
การรักษาดวยยาตานโดยตัวมันเองก็ซับซอนและมีแพทยและสถานบริการเ
พียงจํานวนนอยที่เต็มใจใชยาตานในการรักษาผูปวย  
เนื่องจากการรักษาดวยยาตานจําเปนตองมีการสื่อสารและความรวมมือระห
วางผูปวยและแพทยอยางมาก  
ซึ่งความสัมพันธแบบนี้ตรงกันขามกับวัฒนธรรมที่มีลําดับชั้นของระบบการใ
หบริการของประเทศไทยที่ผูปวยจะตองทําตามคําสั่งของแพทยโดยไมตั้งคํา
ถาม ในประเทศไทย มีรพ.ประมาณ 900 
แหงท่ีมีศักยภาพมากพอที่จะใหบริการยาตานได นอกจากนี้ 
การจัดการบริการยาตานมีคาใชจายสูง 
บวกกับสถานการณท่ีงบอุดหนุนท่ีไดรับมีจํานวนนอยลงทําใหรพ.หลายแหง
ยกเลิกการใหยาตาน  
การใหยาตานยิ่งถูกจํากัดมากขึ้นอีกสําหรับคนที่อยูในพื้นท่ีหางไกล 
โดยเฉพาะในกลุมชนเผา 60   
 
การเขาถึงการดูแลรักษาดวยยาตานไมไดขึ้นอยูกับงานที่แตละคนทําอยูหรื
อรสนิยมทางเพศ แตขึ้นอยูกับงบประมาณในกระเปา, 
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  การติดตอสวนตัว คณะกรรมการองคการพัฒนาเอกชนดานเอดส 2548 
60

 สัมภาษณ ทนัตา เลาหะวลิาวัณยกุล, ผูประสานงานสุขภาพ มูลนิธิเอม็พาวเวอร กรุงเทพ 
2549 
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การสนับสนุนของครอบครัว, ภูมิลําเนาที่อยูอาศัย,  
งบประมาณของโรงพยาบาลและความเชี่ยวชาญของแพทยในการรักษาดว
ยยาตาน 61  
เซ็กซเวิรกเกอรและชายที่มีเพศสัมพันธกับชายจะตองพยายามกาวขามอุปส
รรคเพื่อเขาถึงการรักษาเชนเดียวกับคนไทยสวนใหญ อยางไรก็ตาม 
กะเทย 
ซึ่งอัตลักษณทางเพศมองเห็นไดชัดเจนมักตองเผชิญกับการกีดกันเมื่อเขารั
บบริการทางสุขภาพ รวมทั้งการรับการรักษาเอชไอวีดวย 62  
 
ถึงแมจะเต็มไปดวยอุปสรรคเหลานี้ก็ตาม 
แตการรักษาดวยยาตานยังกอใหเกิดผลดีอยางยิ่งตอสถานการณของโรค 
กระทรวงสาธารณสุขรายงานวามีผูท่ีเสียชีวิตจากเอดส 1,478 คน 
ระหวางเดือนมกราคม ถึง กุมภาพันธ พ.ศ. 2549  เปรียบเทียบกับ 6,593 
รายในชวงเดียวกันใน พ.ศ. 2547 
เจาหนาท่ีสาธารณสุขอาวุโสของประเทศไทย ธวัช สุนทราจารย  
เห็นวาการลดลงดังกลาวเปนผลมาจากการเขาถึงยาตานอยางกวางขวาง 
อยางไรก็ตามคนทํางานเอดสในประเทศไทยตางก็เปนหวงวาพัฒนาการอย
างรวดเร็วนี้อาจจะถูกชะลอดวยขอตกลงการคาเสรซีึ่งในปจจุบันอยูในระหว
างการตอรองระหวางรัฐบาลอเมริกันและรัฐบาลไทย  
และมีความเปนไปไดวารัฐบาลอเมริกันจะยืนยันความเขมงวดดานกฎหมาย
ลิขสิทธิ์ 63  
 
ยังมีอีกหลายสิ่งท่ียังตองปรับปรุงในการดูแลรักษาดวยยาตานในประเทศไท
ย  นอกจากจะใหบริการกับผูท่ีจําเปนตองไดรับยาตานแลว 
รัฐบาลไทยยังท้ิงหนาท่ีดานการดูแลผูปวยใหกับครอบครัว หรือ ชุมชน 
ซึ่งไมเพียงแตจะทําใหเกิดความตึงเครียดในหลาย ๆ ครอบครัวแลว 
แตนี่ยังหมายถึงวาจะไมมีการใหบริการสาธารณะสําหรับคนที่ไมมีครอบครั
วหรือชุมชน โรงพยาบาลจะใหบริการสําหรับคนที่ดูแลตัวเองไดเทานั้น 
นอกจากนี้รัฐไมไดจัดบริการดูแลผูปวยระยะสุดทาย 
และถึงแมวาองคกรพฒันาเอกชนบางองคกร เชน ฮอทไลน 

                                                 
61

 สัมภาษณเซก็ซเวิรกเกอรและชายทีม่ีเพศสัมพันธกับชายในกรุงเทพและเชยีงใหม 
มกราคม ถึง กุมภาพันธ 2549 
62

 การสัมภาษณ สวิง กรุงเทพ มกราคม 2549 
 
63

 สัมภาษณกลุมผูติดเชือ้เพือ่ชวีิตใหม เชียงใหม กุมภาพันธ 2549  
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เคยใหบริการนี้อยูในทศวรรษที่แลว 
แตในทุกวันนี้ก็ไมจัดบริการดังกลาวอีกตอไป64    
 
การตตีราและความกลวั 
ในพ.ศ.  2534 เพื่อเปนการปองกันการกีดกันผูติดเชื้อในการใหบริการ 
การจาง และ การใหการศึกษารูปแบบตางๆ 
กระทรวงสาธารณสุขไดยกเลิกการประกาศใหโรคเอดสเปนโรคที่ตองแจง 
ซึ่งนี่หมายถึงวา 
หามมิใหมีการบังคับใหมีการตรวจเลือดหรือการเปดเผยผลเลือดโดยไมยิน
ยอมในประเทศไทย  
สิทธิในการไมถูกกีดกันเนื่องจากสถานภาพดานสุขภาพยังไดถูกรับรองโดย
รัฐธรรมนูญไทยในพ.ศ. 2540 
กฎหมายดังกลาวไดมีผลใหเกิดการลดความรังเกียจและการตีตราในเวลาต
อมา  
การใหการศึกษาสาธารณะอยางไมยอหยอนและขอเท็จจริงท่ีวามีครอบครัว
และชุมชนจํานวนมากที่มีประสบการณสวนตัวเกี่ยวกับเอชไอวี/เอดสยังชวย
ใหคนทั่วไปเขาใจเรื่องการอยูรวมกับผูติดเชื้อไดดียิ่งขึ้น  
ในชวงท่ีการระบาดเพิ่มขึ้นมากในพ.ศ. 2539 – พ.ศ. 2540 
ตราบาปและการหวาดกลัวผูติดเชื้ออยูในระดับต่ํามากโดยเฉพาะในภาคเห
นือ อยางไรก็ตาม  นับจากบัดนั้นเปนตนมาการรณรงคสาธารณะก็หายไป 
และความหวาดกลัวในไวรัสก็เพิ่มสูงขึ้นอีก  
ผูติดเชื้อรายงานวาเขาถูกทําใหรูสึกวาสถานภาพการติดเชื้อเอชไอวีนั้นเป
นความผิดของเขาเองและบางครั้งก็เปนเรื่องที่สาสมแลวเนื่องจากพวกเขามีเ
พศสัมพันธกับผูชาย, ใชยาเสพติดชนิดฉีด, เปนกะเทย หรือ 
ขายบริการทางเพศ 65  ผูติดเชื้อรายงานวาพวกเขาถูกไลออกจากหองเชา 
หรือไมยอมรับขึ้นรถแท็กซี่ ทําใหกลัวท่ีจะออกไปพบปะผูคน UNAIDS 
เห็นดวยวาถึงแมวาจะมีความสําเร็จบางก็ตาม 
การตีตราและการกีดกันผูติดเชื้อยังคงดํารงอยูในหลายๆชุมชน 
 
A-4 ประเดน็สิทธิในประเทศไทยในปจจบุนั 
 
ประเทศไทยไดเปลี่ยนจากระบอบสมบูรณาญาสิทธิราชมาเปนประชาธิปไต
ยในพ.ศ. 2475 จนกระทั่งปจจุบันเราไดมีรัฐธรรมนูญมาแลว 16 ครั้ง 
มีการรัฐประหาร 11 ครั้ง และกบฎมาแลว 9 ครั้ง  
การรัฐประหารครั้งสุดทายเกิดขึ้นในพ.ศ. 2535 ตั้งแตนั้นเปนตนมา 

                                                 
64 สัมภาษณ ทนัตา เลาหวิลาวัณยกุล ผูประสานงานดานสุขภาพ เอ็มพาวเวอร กุมภาพันธ 
2549  
65

 สัมภาษณคณุสําราญ บานสีมวง เชียงใหม กุมภาพนัธ 2549 
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ประเทศไทยตกอยูในสถานการณของความเปราะบางของประชาธิปไตยมา
โดยตลอด ในขณะที่มีการเขียนรายงานนี้ 
ประเทศไทยถูกปกครองโดยพรรคไทยรักไทย 
ซึ่งรับการเลือกตั้งเขามาในพ.ศ. 2544 นําโดยนายกรัฐมนตรีทักษิณ ชินวัตร 
ภายใตการนําของเขา 
ประเทศไทยไดเผชิญการละเมิดสิทธิมนุษยชนอยางรุนแรง 
และมีการเปลี่ยนแปลงที่สวนทางกับประชาธิปไตยในรัฐธรรมนูญ 
ซึ่งสรางใหเกิดความหวงใยทั้งในประเทศไทยและนานาประเทศ 
 
หลังจากหลายเดือนของการกดดันรัฐบาลโดยฝายตอตาน 
การจัดตั้งกลุมและการประทวงโดยสาธารณชนในวันท่ี 26 กุมภาพันธ 2549 
นายกรัฐมนตรีทักษิณ ไดยุบสภาและจัดการเลือกตั้ง 
ซึ่งเดิมวางแผนไวในวันท่ี 2 เมษายน 2549 จนกระทั่งปจจุบันนี้ 
พรรคไทยรักไทยเปนผูดูแลรัฐบาลและสถานการณการเมืองในประเทศไทย
อยูในชวงท่ีงอนแงนอยางยิ่ง  
 
ขางลางนี้เปนตัวอยางของการเปลี่ยนแปลงในประเทศไทยที่สรางใหเกิดคว
ามหวงใจจากนานาประเทศในประเด็นสิทธิมนุษยชน  
 

 ในระหวางการทําเวิคชอปของคณะกรรมการสิทธิมนุษยชนแหงชาติ
ในวันท่ี 6 สิงหาคม 2549 นายกทักษิณไดกลาววา NGOs ไมควร 
“ลมเรือ” 
โดยการรายงานสถานการณการละเมิดสิทธิมนุษยชนตอเวทีนานาชา
ต ิ

 
 ในชวงสองสามเดือนแรกของพ.ศ. 2546 
ผูใชยาหรือครอบครวัประมาณ 3,000 คนถูกฆา 
สวนใหญเปนการวิสามัญฆาตกรรม(extra-judicial killings) 
โดยตํารวจไทย ตามดวยการประกาศ “สงครามกับยาเสพติด” 
โดยนายกรัฐมนตรีทักษิณ 66   

 
 ในปท่ีแลว มากกวา 1,000 
คนตายเนื่องจากความรุนแรงที่เกิดขึ้นในภาคใตของประเทศไทย  
แมวามองโดยผิวเผินอาจจะเห็นวาความรุนแรงเหมือนจะเกิดจากมุสลิ
มหัวรุนแรง แตคนอีกไมนอยมองวาเกิดจากตํารวจ และทหาร 
ในการสงเสริมใหเกิดความรุนแรง 

                                                 
66 ฮิวแมนไรท วอทช Human Rights Watch, Not Enough Graves: Thailand’s War on 
Drugs, HIV/AIDS, and Violations of Human Rights, Vol. 16, No. 8(C), July 2004 
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และรัฐบาลเองก็ลมเหลวในการยุติความรุนแรงดังกลาว มีคนมากกวา 
200 คน 
ซึ่งสวนใหญเปนวัยรุนชาวมุสลิมท่ีตายหลังจากโดนจับและบรรทุกไป
ยังท่ีจําขังในการประทวงตอตานความรุนแรงของตํารวจ 
ในชวงแรกมีความพยายามที่จะปกปดเหตุการณดังกลาว 
แมกระท่ังทุกวันนี้ก็ยังไมมีการแสดงความรับผิดชอบอยางเปนทางกา
รหรือการเสนอการเยียวยาใดๆ  
หลังจากนั้นไดมีการประกาศกฎอัยการศึกเพื่อทําใหรัฐสามารถปฎิบัติ
การนอกเหนือจากที่ยอมรับภายใตกฎหมายปจจุบันได 

 
 

 รัฐบาลแสดงความไมอดทนอยางยิ่งตอการเคลื่อนไหวและผลักดันเชิ
งนโยบายเมื่อมันขัดแยงกับนโยบายอยางเปนทางการของรัฐบาล 
ยกตัวอยางเชน  
สํานักงานเครือขายผูติดเชื้อในจังหวัดศรีษะเกษโดยตรวจคนในเดือ
นมกราคม พ.ศ. 2549 ประธาน กมล อุปแกว 
เชื่อวาการกระทําดังกลาวเกิดขึ้นเนื่องจากเครือขายผูติดเชื้อไดเขาร
วมในการประทวงรัฐบาลในการทําขอตกลงเขตการคาเสรีระหวางไท
ย-สหรัฐ 

 
 ผูปกปองประชาธิปไตยจํานวน 18 คน 
สวนใหญเปนผูท่ีผลักดันเชิงนโยบายเกี่ยวกับสิทธิเหนือที่ดินสูญหาย 
หรือ เสียชีวิตตั้งแตพ.ศ. 2546 เปนตนมา 

 
 ทัศนคติของรัฐบาลปจจุบันในประเด็นสิทธิมนุษยชนของแรงงานขาม
ชาติแสดงใหเห็นไดชัดเจนในถอยแถลงที่นายกรัฐมนตรีกลาวตอที่ป
ระชุมคณะรัฐมนตรีซึ่งนายกรัฐมนตรีเปนประธานในเดือนธันวาคม 
พ.ศ. 2549 ท่ีวา 
“จะตองใหมีมาตรการพิเศษเพื่อรับมือกับแรงงานขามชาติ 
ยุทธศาสตรพิเศษจะตองถูกสรางขึ้น 
จะตองไมมีการเนนย้ําเรื่องสิทธิมนุษยชนใหมากจนเกินไป” 

 
 รัฐบาลปจจุบันเปราะบางตอคําวพิากษวิจารณอยางยิ่ง 
กอนหนานี้ไมนานนัก ประเทศไทยไดเห็นเสรีภาพอยางเต็มท่ีของสื่อ 
แตเสรีภาพดังกลาวไดถูกลดทอนลงไปหลังจากการเขาแทรกแซงขอ
งรัฐเม่ือพ.ศ. 2546 เว็บไซตสื่อยอดนิยม www.manageronline.com 
ไดถูกปดลงหลังจากถูกกลาวหาจากรัฐวาสรางใหเกิดความวุนวายแล
ะสัญญาณดาวเทียมท่ีใชก็ไมไดจดทะเบียนเพื่อใชในการสื่อสารสาธ
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ารณะ ตั้งแตพ.ศ. 2549 วิทยุชุมชน 
ซึ่งไดรับสิทธิภายใตรัฐธรรมนูญพ.ศ. 2540 ไดถูกปดลง 
ถึงเดือนธันวาคม พ.ศ. 2549 ไดมีการฟองศาลถึง 7 คดี 
โดยนายกรัฐมนตรีฟองสื่อตางๆในขอหาหมิ่นประมาทและไดถอนฟอ
งก็ตอเมื่อมีความเห็นมาจากพระเจาอยูหัว หลาย ๆ 
คนที่ใหขอมูลตอการทํารายงานฉบับนี้เองก็ไดกลาวกับผูเขียนวาอยา
เขียนอะไรที่แสดงใหเห็นวาพวกเขาวิพากษวิจารณนโยบายหรือการ
กระทําของรัฐ  

 
 ลัดดา ตั้งศุภชัย ผูอํานวยการกลุมเฝาระวังทางวัฒนธรรม  
กลาววาถึงแมวา 
“รัฐธรรมนูญไดใหเสรีภาพในการแสดงออกแตควรอยูในขอบเขต” 
เม่ือไมนานมานี้ หนังสือ Bangkok Inside Out 
ไดถูกหามจําหนายและตกอยูภายใตการตรวจสอบเนื่องจากวาหนังสื
อดังกลาวไดพูดถึง “เกยโชวและผูหญิงบารในพัฒนพงษ” 
นอกเหนือจากประเด็นอื่นๆในหนังสือเชน การพนัน, 
การหลอกลวงนักทองเที่ยว และ คนเชียรแขก 
คุณลัดดาไดใหเหตุผลวาเนื่องจากเปนการ 
“ทําลายภาพพจนของประเทศ”  

 
 รัฐบาลไดบังคับใชนโยบายจัดระเบียบสังคมในหลายประการซึ่งรวม
ถึงเคอรฟวเด็กวัยรุนหลังเที่ยงคืน และการปดสถานบริการ 

 
 กฎหมายใหมๆ 
และกฎหมายลูกหลายฉบับไดถูกผานออกมาโดยไมไดผานประชาพิจ
ารณดังเชนท่ีเขียนไวในรัฐธรรมนูญ ในเดือนมีนาคม พ.ศ. 2546 
ในขณะท่ีการถกเถียงระหวางผูไดรับผลประโยชนฝายตาง ๆ 
ยังไมสิ้นสุด ภายในคืนเดียว 
กฎหมายสถานบริการก็ไดถูกนําผานรัฐสภาออกมาประกาศใช 

 
การตีตราและการกีดกันเซ็กซเวิรกเกอรดําเนินไปอยางตอเนื่อง, 
การไมมองและไมสนใจสถานการณท่ีกะเทย 
รวมถึงชายที่มีเพศสัมพันธกับชายเผชิญอยู, ขอจํากดัของทุนท่ีมาจาก 
USAID, ความเปนหวงภาพพจนของประเทศ  เหตุผลหลาย ๆ 
ประการเหลานี้ไดมาประจวบเหมาะกันในขณะนี้ทําใหเกิดความนาเปนหวง
ถึงสถานการณของคนชายขอบเหลานี้ในการเขาถึงสุขภาพทางเพศและสิท
ธิทางเพศ 
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A-5 สถานการณดานสิทธแิละสขุภาพทางเพศโดยทัว่ไป 
 
ถึงแมวาขอความในรัฐธรรมนูญจะกลาวถึงความเทาเทียมและเสรีภาพจากก
ารถูกกีดกัน 
แตโครงสรางสังคมในปจจุบันและกรอบกฎหมายที่มีอยูไมไดยืนยันหรือสงเ
สริมความเทาเทียมหรือเสรีภาพจากการถกูกีดกันเมื่อพิจารณาถึงเรื่องสิทธิท
างเพศ  
 
ความกดดันทางสังคมตอผูชายและผูหญิงเพื่อใหแตงงานและมีลูกมีความรุน
แรงมากในสังคมไทย 
โดยไมคํานึงถึงเปาหมายสวนตัวของแตละคนหรืออัตลักษณทางเพศของปจ
เจกบุคคล ความกดดันนี้ไดซึมซับเขาไปในภาษาไทยที่ใชอยู 
เชนคําถามท่ีวา “คณุแตงงานแลวหรือยัง” 
ซึ่งผูตอบจะตอบไดเพียงวาแตงแลว หรือ ยัง เทานั้น 
ผูตอบยิ่งอายุมากขึ้นเพียงใด 
การยอมรับในคําตอบปฎิเสธยิ่งทําไดยากเพียงนั้น โดยเฉพาะสําหรับผูหญิง 
ในขณะเดียวกันความสัมพันธกับเพศเดียวกันไมไดรับการยอมรับตามกฎหม
ายในประเทศไทย 
และสังคมไมใหการยอมรับเทาเทียมกับความสัมพันธระหวางเพศ 
 
การแตงงานในประเทศไทยไมจําเปนตองมีการจดทะเบียน ในพ.ศ. 2544 
มีคูรักเพียง 324,000 คูเทานั้นท่ีจดทะเบียนแตงงาน 
อัตราการหยารางในปเดียวกันสูงถึง รอยละ 23.4 67 
พิธีการแตงงานสําหรับชาวพุทธ มักจะเชิญญาติพี่นองและครอบครัว 
เพื่อใหรับรูถึงการแตงงาน  
การแตงงานเชนนี้ไมไดรับการยอมรับตามกฎหมาย ดังนั้น 
เม่ือเกิดการหยาราง การเลี้ยงดูบุตร 
การแบงทรัพยสินจะขึ้นอยูกับวาในแตละครอบครัวจะตกลงกันอยางไร  
ผูชายไมจําเปนตองมีภาระผูกพันทางกฎหมายในการแบงทรัพยสิน 
หรือหาเลี้ยงดูบุตรเมื่อเลิกรางกับภรรยา 
นอกเสียจากวาการจดทะเบียนแตงงานและหยานั้นไดกระทําถูกตองตามกฎ
หมาย หรือลูกไดใชนามสกุลพอในใบเกิด แมกระนั้นก็ตาม 
การบังคับใหพอตองสงเสียบุตรก็เกิดขึ้นนอยมาก 
มีความกดดันทางสังคมเพียงเล็กนอยเทานั้นสําหรับผูชายในการที่จะตองเลี้
ยงดูบุตร เมื่อทั้งสองฝายสิ้นสุด “การแตงงาน” กันแลว  
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 นโยบายดานสุขภาพในประเทศไทย  2548 สํานักงานนโยบายและแผน 
กระทรวงสาธารณสุข 2548 
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การหยาจะตองเกิดจากความพึงพอใจของทั้งสองฝายนอกเสียจากวาฝายใ
ดฝายหนึ่งมีเหตุผลอันสมควร (เชน ความรุนแรง หรือ การมีชู) 
ซึ่งไดพิสูจนแลว ในกรณีของการมีชู 
ฝายชายที่ตองการหยาเพียงตองพิสูจนไดวาผูหญิงมีเพศสัมพันธกับชายอื่น
แมเพียงครั้งเดียว 
แตสําหรับผูหญิงแลวจะตองพิสูจนวาฝายชายสนับสนุนเลี้ยงดูหญิงอื่นเยี่ยง
ภรรยา 68  
 
ผูชายที่ซื้อเพศสัมพันธจากผูหญิงท่ีโตเปนผูใหญแลว (เชน หญิงท่ีอายุเกิน 
18 ป) จะไมถูกตีตรา อยางเชนท่ีหญิงบริการคนนั้นโดน 
(การตั้งขอสังเกตนี้มิไดสงเสริมใหเกิดการลงโทษทางกฎหมายหรือตีตราแก
ผูใหบริการทางเพศ 
เพียงแตตองการแสดงใหเห็นความขัดแยงในทางกฎหมายและทางสังคมขอ
งการมองพฤติกรรมทางเพศเทานั้น)  
 
หญิงวัยรุนท่ีมีเพศสัมพันธจะถูกประณามอยางรุนแรงในขณะที่การมีเพศสัม
พันธกับผูหญิงถือวาเปนเรื่อง “ธรรมชาติ” สําหรับผูชาย 
หลังจากท่ีผูหญิงมีประสบการณทางเพศครั้งแรกแลว เธอจะถูกมองวา “เสีย” 
แลว ซึ่งการประณามนี้ไมไดทําใหผูหญิงหยุดการมีเพศสัมพันธ 
แตไดทําใหผูหญิงตองเก็บความสัมพันธทางเพศไวเปนความลับ 
ซึ่งนี่จะทําใหผูหญิงขาดโอกาสในการเขาถึงขอมูลขาวสาร การชวยเหลือ 
การคุมกําเนิด และ ถุงยางอนามัย  
 
การทําแทงเปนสิ่งผิดกฎหมายในประเทศไทยนอกจากความจําเปนทางการ
แพทยหรือเปนผลจากการถูกขมขืน  
ยาคุมกําเนิดฉุกเฉินเปนสิ่งท่ีหาซื้อไดงายแตความรูเกี่ยวกับการใชยาดังกล
าวใหถูกตองยังมีอยูนอยมากในหมูผูหญิง 
มียาสมุนไพรที่เชื่อวาทําใหเกิดการแทงไดและใชกันอยูท่ัวไปในประเทศไท
ย ถึงแมวาไมมีรายงานการทดลองถึงฤทธิ์ยาอยางชัดเจนก็ตาม เมื่อจําเปน 
ผูหญิงยังตองพึ่งวิธีการที่อันตรายตาง ๆ เพื่อแกปญหา เชน 
การทําแทงเถื่อน ซึ่งมักจะขาดสุขอนามัย 
หรือแมกระทั่งวิธีการกดมดลูกโดยตรงเพื่อขับดันเด็กออกมาก็ตาม 
การที่ยาคุมกําเนิดฉุกเฉินสามารถหาไดงายไมถูกควบคุมทางกฎหมายทําใ
หเห็นชองทางในการใหขอมูลเกี่ยวกับยาคุมกําเนิดฉุกเฉินเพื่อปองกันการ
ทําแทงท่ีไมปลอดภัยในภายหลัง 
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 สรุปการประชุมระหวางคณะกรรมการสิทธิมนษุยชน 
และตัวแทนอยางเปนทางการจากประเทศไทย วันที่ 19-20 กรกฎาคม 2548 
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ผูหญิงถูกมองวาตองรับผิดชอบดานการปองกัน และในยุคของเอชไอวี 
ผูหญิงก็ถูกมองวามีหนาท่ีตองปองกันการระบาด  
ถึงแมวาวิธีการหลายๆอยาง 
รวมถึงถุงยางอนามัยผูชายนั้นไมไดอยูภายใตการควบคุมของผูหญิงเลย  
 
การไมยอมรับเพศสัมพันธกอนแตงงานของผูหญิง 
ทําใหเกิดขอจํากัดในการรับการคุมกําเนิดท่ีกระทําโดยแพทย นอกจากนี้ 
แมในผูหญิงท่ีแตงงานแลว 
แพทยก็ยังตองขอใหสามีแสดงความยินยอมเปนลายลักษณอักษรในการอนุ
ญาตใหผูหญิงทําหมัน ผูชายโสดอาจจะขอใหทําหมันเองได 
เชนเดียวกับชายที่แตงงานแลวโดยไมตองไดรับความยินยอมหรือตองปรึก
ษาภรรยาแตอยางใด  
 
กฎหมายขมขืนนับเปนกฎหมายท่ีกดผูหญิงในสังคมไทย มาตรา 276 
ของประมวลกฎหมายอาญากลาวไววา การขมขืนนั้นจะตองกระทํากับ 
“หญิงซึ่งมิใชภริยาของตน (เนนตัวเอนโดยผูเขียน) 
โดยขูเข็ญดวยประการใด ๆ โดยใชกําลังประทุษราย 
โดยหญิงอยูในภาวะที่ไมสามารถขัดขืนไดหรือโดยทําใหหญิงเขาใจผิดวา
ตนเปนบุคคลอื่น”  
ขอความดังกลาวทําใหเกิดการขมขืนภายในครอบครัวสามารถทําได 
แมวาอยูในระหวางการแยกกันอยูก็ตาม ในพ.ศ. 2549 
ในการประชุมท่ัวไปของสหประชาชาติในชุดคณะกรรมการขจัดการเลือกป
ฎิบัติตอสตรี ตัวแทนประเทศไทยไดรายงานวาการเสนอใหมีการลบคําวา 
“ซึ่งมิใชภรรยา” ออกจากคํานยิามของการขมขืน 
ไดถูกตอตานอยางแรงจากสมาชิกสภา 
ในขณะนี้การถกเถียงในประเด็นดังกลาวก็ยังดําเนินอยู  69 
ความขัดแยงดังกลาวยังแสดงในขอกฎหมายอื่นๆ อีกเชน มาตรา 1445 
ของประมวลกฎหมายแพงและพาณิชยซึ่งไดอนุญาตใหสามีสามารถเรียกค
าชดเชนจากชายอื่นท่ีขมขืนภรรยาของตนได 
แตผูหญิงไมสามารถเรียกรองหาขอชดเชยดังกลาวสําหรับตนเองได  
 
การขมขืนภายใตกฎหมายไทยยังถูกจํากดัอยูในนิยมของการสอดใสอวัยวะ
เพศชายเขาไปในอวัยวะเพศหญิง ซึ่งทําใหการขมขืนเด็กชาย และ 
ผูชายไมนับเปนการขมขืน 
กะเทยจึงถูกละเวนจากกฎหมายนี้เนื่องจากสรีระของตน 
เนื่องจากความเปนหญิงนั้นถูกนิยามวาเปนผูท่ี “สามารถมีบุตรได”  
การนิยามดังกลาวนี้ไดถูกใชในการตัดสินของศาลสูงสุด 
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 สัมภาษณ คณุประนอม สมวงษ สภาทนายความ เชยีงใหม กุมภาพันธ 2549  
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โดยอิงอยูกับคํานิยามของพจนานุกรม ฉบับราชบัณฑิตยสถาน ฉบับพ.ศ. 
2493 
ซึ่งไดถูกใชเพื่อการตัดสินในเรื่องการไมใหสิทธิแกชายที่แปลงเพศในการเ
ปลี่ยนเพศในเอกสารประจําตัวตางๆ การขมขืนทางทวารหนัก 
การขมขืนโดยใชอุปกรณตางๆ การบังคับใหรวมเพศดวยปาก 
หรือการทํารายอยางอื่นๆ ไมถูกนับวาเปนการขมขืน 
หรือเปนการกระทําทารุณทางเพศ 
แตจะถูกมองวาเปนการทํารายรางกายเทานั้น 
บทลงโทษสําหรับผูท่ีถูกกลาวหาวาขมขืน 
กับผูท่ีถูกกลาวหาวาทํารายรางกายนั้นมีความแตกตางกันมาก 
ในขณะท่ีโทษของการถูกขมขืนนั้นอาจะถึงการจําคกุตั้งแต 4-20 ป 
และ/หรือ ปรับ 8,000 – 40,000 บาท แตการทํารายรางกายถูกจําคกุสูงสุดเพียง 
2 ป และ/หรือ การปรบัสูงสุด 4,000 บาท 
การทํารายรางกายถูกนิยามวาเปนการกระทําท่ีทําให “เลือดตกยากออก” 
ซึ่งทําใหการปรับใชอยูในขอบเขตที่จํากัดมาก 
รางขอเสนอเพื่อใหเกิดการเปลี่ยนแปลงคํานิยามของการขมขืนไดเสนอตอรั
ฐสภาตั้งแตพ.ศ. 2541 แตยังไมไดรับการประกาศใชจนถึงปจจุบัน  
 
สุขภาพของผูหญิงไดถูกทําใหผูกพันแนบชิดกับวัฒนธรรมการเชิดชูความส
วยงามของผูหญิงในประเทศไทย สินคา และบริการตาง ๆ 
เพื่อการลดน้ําหนัก การทําผิวขาว การยืดผม 
การทําศัลยภรรมพลาสติคเพื่อทําตาสองชั้น การเพิ่มขนาดของทรวงอก 
การเสริมจมูกไดรับความนิยมเปนอยางสูง 70 
 
การศึกษาดานสุขภาพทางเพศในโรงเรียนไดถูกจํากัดวาเพื่อเสริมสราง 
“บุคลิกและพัฒนาการ” โดยทั่วไป 
การเรียนการสอนจะพูดถึงเรื่องการอยูรวมกับครอบครัวและสังคม 
ความรับผิดชอบตอตัวเอง การรับผิดชอบตอสังคม 
บรรทัดฐานทางสังคมและวัฒนธรรม และ สุขภาพสวนบุคคล 
ในโรงเรียนมัธยมจะมีเนื้อหาที่กาวหนาไปอีกหนอย   
ในแผนพัฒนาสุขภาพแหงชาติไดกลาวถึงการเรียนการสอนเพศศึกษาวาห
มายรวมถึง “การมีแฟน, การเลือกคู, ทักษะทางสังคมและทักษะการสื่อสาร, 
ทางเลือกในการคุมกําเนิด การแตงงาน ชีวิตครอบครัว ปญหาทางเพศ 
และอื่นๆ นอกจากนี้ 
เนื้อหามักจะเนนถึงการปองกันโรคติดตอทางเพศสัมพันธ 
ขอมูลเกี่ยวกับเอชไอวี 
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และการตระหนักในประเด็นเอดสโดยผานการแขงขันการเขียน และ 
การแขงขันในศิลปะแขนงตางๆ” 71  
 
หนทางสูการปรับปรุงเพศศึกษาในประเทศไทยยังมีเสนทางอีกยาวไกล 
หัวหนาหนวยงานประสานดานเอชไอวีเอดส และ 
สุขภาพในโรงเรียนขององคการยูเนสโกในประเทศไทย คุณแจน 
ไวนกาเดน (Jan Wijngaaden), ไดกลาวไวในเดือนสิงหาคม พ.ศ. 2549 วา 
“ถึงแมวาจะมีความสําเร็จเกิดขึ้นมากในปท่ีแลว 
แตยังมีงานอีกมากท่ีเราตองทํา กระทรวงศึกษาธิการ ครู และ 
พอแมยังไมมองวาเรื่องเอดสเปนเรื่องที่สําคัญนัก 
การประสานงานระหวางหนวยงานในระดับประเทศยังดูเหมือนมีปญหาอยูใ
นหลายๆจุด” 
การประเมินผลโครงการในโรงเรียนเหลานี้ดูเหมือนจะเพียงเพิ่งเริ่มเทานั้น 
การอบรมครูในเรื่องสุขภาพทางเพศและสิทธิยังเปนสิ่งท่ีขาดอยูมากท้ังควา
มมุงม่ัน และ ทรัพยากร ครูจํานวนมากไมรูวาจะสอนเรื่องสุขภาพทางเพศ 
และสิทธิอยางไร 
ปจจุบันนี้เปนเวลาที่ดีอยางยิ่งในการสนับสนุนการมีสวนรวมของเยาวชน 
โดยเฉพาะในสวนท่ีเปนชนกลุมนอยในเรื่องเพศ 
ในการพัฒนาและใชรูปแบบการเรียนการสอนเรื่องเพศศึกษาท่ีมีฐานความคิ
ดท่ีกวางกวาเดิม เพื่อใหพอแมและโรงเรียนไดนําไปใช  
 
การเขารวมในการอบรมเรื่องสุขภาพทางเพศและสิทธิอาจมีอยูในหลายโอก
าสดวยกัน  สมาคมแพทยโรคติดตอทางเพศสัมพันธแหงประเทศไทย (The 
Thai Medical Society for the Study of Sexually Transmitted Diseases (STD) 
เปดสอนหลักสูตรปรญิญาตรีดานเอดสและกามโรคในทุกป The 
กลุมสถาบันฝกอบรมโรคติดตอทางเพศสัมพันธและโรคเอดสแหงประเทศไท
ย  (Consortium of Thai Training Institutes for STDs and AIDS) 
ไดเปดใหมีความรวมมือที่หลากหลายในการอบรมและการเรียนการสอนตั้ง
แตพ.ศ. 2543  วิทยาลัยสุขภาพเพศแหงเอเชีย (the Asian College of Sexual 
Health) เปดสอนคอรสนานาชาติในเรื่องสุขภาพทางเพศเปนประจําทุกป 
ไมนานมานี้ 
หนวยงานวิชาการหลายแหงไดมุงม่ันใหเกิดความรวมมือในการอบรมระดับ
นานาชาติ ท้ังในชั้นเรียนแบบไมไดหนวยกิต 
(ไดรับการรับรองวาไดเขาเรียน หรือ รับรองความสามารถ) 
ในประเด็นสุขภาพทางเพศ, และชั้นเรียนแบบไดหนวยกิต 
(ปริญญาตรีและปริญญาโท) 
ในประเด็นสุขภาพทางเพศและเพศสภาวะของมนุษย 
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ผูท่ีเปนชนกลุมนอยทางดานเพศ 
และเซ็กซเวิรกเกอรอาจจะไดรับเชิญเพื่อไปใหขอมูลในหลักสูตรเหลานี้ 
นอกจากนี้ 
การเปดโอกาสใหเขารวมเปนนักศึกษาในหลักสูตรดังกลาวก็จะยิ่งทําให 
NGOs และองคกรชุมชนตางๆไดพัฒนาศักยภาพของตนเองอีกดวย  
 
A-6 สิทธิและสขุภาพทางเพศของกะเทย, สาวประเภทสอง  
 
“สาวประเภทสอง” 
เปนคําท่ีกะเทยไทยไดสรางขึ้นเพื่อใชเรียกตนเองเพื่อใชแทนคําพูดท่ีมีนัยใ
นทางลบเชนคําวา “กะเทย” 
กะเทยเปนคําท่ีมีความหมายในทางลบหมายถึงชายที่แปลงเพศเปนหญิง 
ผูเขารวมในรายงานนี้เสนอใหใชคําวา “สาวประเภทสอง”  
ซึ่งจะไดถูกใชตลอดในเอกสารนี้นับจากบรรทัดนี้เปนตนไป 72 
สาวประเภทสองเกิดมามีรางกายของผูชายแตคิดวาตนเองเปนผูหญิง 
สวนใหญจะเริ่มตั้งแตในวัยเด็ก คนเหลานี้มองเห็นไดชัดเจนในสังคมไทย 
แตไมไดรับการยอมรับอยางเปนทางการจากคนสวนใหญ  
อัตลักษณท่ีมีขอบเขตกวางขวาง ภาพลักษณ และ 
พฤติกรรมทางเพศไดถูกเรียกรวม ๆ ไวในคําวาสาวประเภทสอง 
ซึ่งทําใหยากตอการแปลเปนภาษาอังกฤษ 
สาวประเภทสองอาจจะแตงตัวแบบผูชายแตมีกริยาทาทางแบบผูหญิง 
หรือเธอคนนั้นอาจจะไดรับการผาตัดแปลงเพศอยางสมบูรณแลว 
ในกรณีท้ังหมดนี้ สาวประเทภสองไมนิยามตนเองวาเปนผูชาย ดังนั้น 
พวกเขายืนยันวาผูท่ีเขามีเพศสัมพันธดวยหรือตัวเขาเองนั้นไมใชชายที่มีเพ
ศสัมพันธกับชาย 73  
 
ศาสนา  
วิถีปฎิบัติของชายไทยชาวพุทธคือการบวชพระเมื่อถึงเวลาอันควร 
ชายไทยสวนใหญบวชประมาณหนึ่งเดือน หรืออยางนอยที่สุดเจ็ดวัน 
การบวชไมไดเพียงเพื่อการกลอมเกลาจิตใจเทานั้น 
แตเปนการสรางบุญใหกับแมดวยเชนกัน 
สําหรับกฎเกณฑของพุทธเถรวาทนั้น 
ผูหญิงหรือสาวประเภทสองไมสามารถเขาถึงการนิพพานไดในชวงชีวิตนี้ 
การเขาถึงนิพพานทําไดโดยผูชายเทานั้น 
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สาวประเภทสองจะถูกปฎิบัติเชนเดียวกับผูหญิงคือไมสามารถบวชเปนพระไ
ด 
แตสาวประเภทสองแตกตางจากผูหญิงตรงที่วาผูหญิงสามารถมีลูกชายซึ่งจ
ะสรางความกาวหนาทางจิตวิญญาณ หรือ สรางสมบุญใหกับแมได 
ถึงแมวาศาสนาพุทธจะไมไดประณามกะเทยโดยตรง 
แตเปนท่ีเชื่อกันโดยทั่วไปวาคนที่เกิดมาเปนสาวประเภทสองเกิดขึ้นจากกรร
มท่ีทําขึ้นในชาติปางกอน เชน 
ชายที่มีชูจะเกิดมาเปนสาวประเภทสองในชาตินี้ 
หรือถามีพฤติกรรมที่แยกวานั้นก็จะเกิดมาเปนผูหญิงในชาตินี้ 74 
 
การบังคับตัวเอง ความกดดันจากครอบครวั 
และทางสังคมตอสาวประเภทสองเกิดขึ้นอยางรุนแรงซึ่งทําใหคนเหลานี้ซึ่งไ
มไดแสดงตัวเปนผูหญิงอยางชัดเจนนั้นตัดสินใจท่ีจะปฎิเสธอัตลักษณของตั
วเองชั่วคราวเพื่อที่จะบวช 75  
การพูดถึงการกีดกันซึ่งเกิดขึ้นในศาสนาพุทธเปนเรื่องที่ละเอียดออนอยางยิ่
ง 
จนกระทั่งมีกฎหมายหามการประณามหรือพูดในทางเสื่อมเสียเกี่ยวกับศาสน
าพุทธ พรบ.สงฆ พ.ศ. 2505 ไดมีขอหามท่ีชัดเจนตอการพูดดูถูก หรือ 
สบประมาทศาสนาพุทธ  แตอยางไรก็ตาม อะไรคือความหมายของคําวา 
“ดูถูก”ยังเปนสิ่งท่ีขึ้นอยูกับวิจารณญาณสวนบุคคลอยางยิ่ง  
 
กฎหมาย 
ไมมีกฎหมายหามเกี่ยวกับสาวประเภทสองโดยเฉพาะ 
แตพวกเขาจะยังถูกถือวาเปนผูชายอยางเต็มตัวถึงแมวาจะไดรับการผาตดัแ
ปลงเพศมาครบถวนแลวก็ตาม 
ถึงแมวาการผาตัดแปลงเพศในประเทศไทยครั้งแรกเกิดขึ้นตั้งแตพ.ศ. 2515 
แลวก็ตาม แตจนกระทั่งปจจุบัน 
ผูท่ีผาตัดแปลงเพศยังไมสามารถเปลี่ยนคําเรียกเพศของตนในบัตรประจําตั
วประชาชน หนังสือดินทาง และการลงทะเบียนใดๆก็ตาม 
รวมถึงบัตรประกันสุขภาพ 
กระทรวงมหาดไทยเปนผูรับผิดชอบในกฎหมายที่เกี่ยวกับการระบุเพศเหลา
นี้ กวาสามสิบปมานี้ กระทรวงมหาดไทยไดยืนยันอยางม่ันคงวา 
“การระบุวาเปนหญิงหรือชายนั้นจะตองสอดคลองสภาพรางกายตามธรรมช
าติตั้งแตเกิด ไมใชสิ่งท่ีจะเปลี่ยนแปลงไดภายหลังการผาตัดใดๆก็ตาม” 
นอกจากนี้ ศาลสูงไดมีคําตัดสินปฎิเสธคํารองของสาวประเภทสอง คือ 
คุณจุมพล ศิลปะประจําพงษ ในการขอเปลี่ยนเพศในเอกสารสําคญั 
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ดวยเหตุผลที่วา “เพศของแตละบุคคลนั้นเปนสิ่งท่ีกําหนดโดยยีนส 
และองคประกอบของโครโมโซมเทานั้น” และยังอางวาตามพจนานุกรม 
(โดยเฉพาะฉบับราชบัณฑิตยสถาน พ.ศ. 2493) ระบุไววา เพศหญิง 
นั้นคือผูท่ี “สามารถใหกําเนิดบุตรได” 76  
คําตัดสินดังกลาวยังไมไดรับการเปลี่ยนแปลงจนกระทั่งปจจุบัน 
สาวประเภทสอง ไมวาจะมีอัตลักษณเปนอยางไรก็ตาม 
ตองเดินทางในฐานะผูชาย, ถูกจัดใหรับบริการในรพ.แบบผูชาย, 
ถูกจําคุกในสถานที่สําหรับผูชาย, และถูกเกณฑทหารเชนเดียวกับผูชาย  
 
การเกณฑทหารเปนสิ่งท่ีชายไทยทุกคนจะตองผาน เมื่อครบอายุ 21 ป 
ชายไทยตองรายงานตัวเพื่อเขาสูกองทัพ ในกระบวนการนี้ 
แพทยทหารจะตรวจผูสมัครทุกคน 
ผูท่ีมีสุขภาพแข็งแรงจะตองไปจับใบดําใบแดงเพื่อเสี่ยงโชควาจะถูกเกณฑ
ทหารหรือไม ซึ่งระยะเวลาเกณฑทหารคือ 2 ป 
สาวประเภทสองคนหนึ่งอธิบายกระบวนการนี้ในการสัมภาษณวา 
“สาวประเภทสองที่ถูกเกณเขาไปอยูในกองทัพสามารถปรับแตงชุดฟอรม 
และแตงหนาบางๆได 
สวนใหญแลวเราจะไดรับมอบหมายใหทําหนาท่ีท่ีไมใชการรบ เชน 
การรับใชนายทหารชั้นผูใหญเปนตน” 77 
 
สาวประเภทสองที่มีหนาอกหรือที่ไดรับการผาตัดมาจะถูกกําหนดมิใหเขาสู
การเกณฑทหารโดยอัตโนมัติ ตามความเห็นของโฆษกของกองทัพ, พันเอก 
ธนดล เผาจินดา, คนเหลานี้ตองทุกขทนอยูกับ 
“โรคที่ทําใหเกิดความผิดปกติทางสมองอยางถาวร” 78  
หลังจากท่ีไมผานเกณฑทหารแลว 
เธอเหลานี้จะตองไดรับการบันทึกอยางเปนทางการวาเหตุผลที่ไมสามารถรั
บเขาสูกองทัพไดเนื่องจากมีความผิดปกติทางจิต 
การกระทําดังกลาวสรางใหเกิดผลในระยะยาว 
เพราะเอกสารดังกลาวไดกลายมาเปนสวนหนึ่งของเอกสารอางองิอยางถาว
รของคนคนนั้น ซึ่งจะตองใชเม่ือสมัครงานในบางหนวยงาน เชน 
หนวยงานราชการ หรือ ธุรกิจตางๆ  องคกรของสาวประเภทสอง, NGOs 
และ 
นักเคลื่อนไหวไดรองเรียนตอคณะกรรมการสิทธิมนุษยชนแหงชาติเพื่อใหต
รวจสอบกรณีดังกลาว ในเดือนสิงหาคม พ.ศ. 2548 
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คณะกรรมการฯไดมีขอเสนอแนะวาในการปฎิเสธการเขารวมกองทัพสําหรั
บสาวประเภทสองนั้นไมควรเกิดขึ้นเนื่องจากวาเปนความผิดปกติทางจิต 
กฎเกณฑใหมนี้คาดวาจะเริ่มใชไดในพ.ศ. 2550 79 
 
สือ่ 
หนังสือพิมพไทยไดตีพิมพพาดหัวขาวซ้ําแลวซ้ําเลาเกี่ยวกับเรื่องราวที่สื่อถึ
งภาพพจนของสาวประเภทสองวาเปนกลุมคนที่ใชความรุนแรง 
และไมสามารถควบคมุอารมณของตนเอง 
บางสื่อแสดงภาพของความนาสงสาร 80  การประกวด “มิสกะเทย” 
เปนประจําทุกปไดสรางใหเกิดความเชื่ออยางม่ันคงเกี่ยวกับพฤติกรรมที่เปน
แบบฉบับและความเปนสาวประเภทสอง 81  สาวประเภทสองหลาย ๆ 
คนที่มีชื่อเสียงโดงดังในหลายสาขาอาชีพ เชน การชกมวย การแสดง 
แฟชั่น และ การธุรกิจ 
ความสําเร็จและทักษะที่หลากหลายเชนนี้ไดทําใหสังคมไดมองเห็นความหล
ากหลายของความสามารถและภาพพจนของสาวประเภทสองมากขึ้น 
แตอยางไรก็ตาม เขาเหลานี้ก็ยังถูกมองวาเปนความแปลกใหมของสังคม 
การโฆษณาและสนับสนุนภาพลักษณทางบวกของสาวประเภทสองจะสามาร
ถทําใหเกิดความเขาใจท่ีแตกตางจากภาพพจนแบบฉบับเกาๆท่ีสังคมเห็นได  
 
การศกึษาและครอบครวั 
ในพ.ศ. 2539 
กระทรวงศึกษาไดเริ่มมีความเคลื่อนไหวเพื่อหามสาวประเภทสองในการเขา
ศึกษาเปนครู การประทวงโดยเครือขายเลสเบี้ยนไทย อัญจารี 
ไดทําใหตองยกเลิกการหามดังกลาว อยางไรก็ตาม ภาครัฐ 
ภาควิชาการและการโตตอบกันในสังคมในเวลานั้นไดแสดงใหเห็นถึงความ
เปนปรปกษและความเขาใจผิดเกี่ยวกับสาวประเภทสอง 
ถึงแมวาสาวประเภทสองจะแสดงตนวาเปนสาวประเภทสองตั้งแตอายุ 8-9 ป 
แตพวกเขาจะถูกบังคบัใหแสดงความเปนผูชาย 
และแตงตัวแบบผูชายตลอดการศึกษาในโรงเรียน 82 
แตละครอบครัวมีระดับการยอมรับสาวประเภทสองแตกตางกันไป  
ปฎิกริยาของครอบครัวจะมีตั้งแตการอดทนตอพฤติกรรมของลูก, 
ความเปนหวงวาจะถูกเลือกปฎิบัติไปจนถึงความผิดหวัง, ความเศรา, 
การปฎิเสธ  ความโกรธหรือการแสดงความรุนแรง 
สาวประเภทสองสวนใหญจะตองเผชิญกับปฎิกริยาเชนนี้ของครอบครัวไมช
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วงใดก็ชวงหนึ่งของชีวิต 83 พอดูเหมือนจะรับไดนอยกวาแม 
ตามผลของการวิจัยในสาวประเภทสอง 80 คน มีเพียงรอยละ 38 
เทานั้นท่ีกลาววาพอแสดงการยอมรับ 84  
บริการและการชวยเหลือสําหรับสาวประเภทสองและครอบครัวมีอยูนอยมาก 
 
เพศสัมพนัธทีป่ลอดภยั 
สาวประเภทสองไมไดเปนกลุมคนที่มีลักษณะแบบเดียวกันท้ังหมด   
เชนเดียวกับหญิง หรือ ชาย พวกเขามีรสนิยมทางเพศ การใชยา 
และพฤติกรรมการดูแลสุขภาพที่แตกตางกันมาก เชนเดียวกับผูหญิง 
สาวประเภทสองตองการมีคูรักท่ีเปนชายซึ่งไมมองวาตนเปนคนรักเพศเดียว
กัน  อยางไรก็ตาม 
เรายังไมมีขอมูลเกี่ยวกับความตองการทางสุขภาพทางเพศของชายที่มีเพศ
สัมพันธกับสาวประเภทสองเปนประจํา หรือเปนคูชีวิต 
และไมเปนท่ีแนชัดสําหรับผูใหบริการดานสุขภาพวาขอมูลดานเอดส หรือ 
บริการอะไรที่ชายเหลานี้สามารถเขาถึงได 
สาวประเภทสองบางคนมีคูเปนเกย หรือ เปนสาวประเภทสองเหมือนกัน 
เชนเดียวกับการใหบริการแกผูหญิง หรือ ผูชาย 
การสรางบริการที่ดีนั้นจําเปนตองคนหาวาอะไรคือความตองการรวมกันขอ
งสาวประเภทสองที่มีความจําเปนเรงดวน  
 
ยังไมมีโครงการรณรงคปองกันใด ๆ ในระดับชาติ หรือ 
โครงการรณรงคของรัฐท่ีออกแบบเฉพาะสําหรับสาวประเภทสอง 
พวกเขาจะตองพยายามเฟนหาขอมูลท่ีเหมาะกับตัวเองจากขอมูลท่ีมุงสูผูรับ
สารที่เปนผูหญิง หรือ ผูชาย ความเชื่อที่ผิด ๆ หรือ ความเขาใจผิด ๆ 
ยังคงมีอยูอีกมากมาย 
ในขอมูลจํานวนมากนี้ยังประกอบไปดวยความเชื่อหรือความเขาใจท่ีผิด ๆ  
การซื้อถุงยางอนามัยผูชายถูกมองวาเปนสิ่งท่ีนาอายอยางยิ่ง และ 
ผูขายหรือผูซื้อมักจะลอเลียน หรือ ทําตลกใหอาย 
ถุงยางผูชายและน้ํายาหลอลื่นจึงจําเปนตองมีบริการในสถานที่สาวประเภท
สองชอบไปเที่ยว 85  
 
การดแูลตนเองดานสขุภาพ 
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ยังไมมีบริการดานสุขภาพที่ออกแบบมาเพื่อตอบสนองความจําเปนของสาว
ประเภทสอง 
ทัศนคติของเจาหนาท่ีรัฐและผูใหบริการตอสาวประเภทสองสะทอนใหเห็นภ
าพลักษณในทางลบของของเธอ และ ตามผลของงานวิจัยเมื่อไมนานมานี้ 
เราไดทราบวาคลินิกกามโรคสวนใหญไมไดเตรียมการรองรับสาวประเภทส
องทั้งดานการตรวจและรักษา 86 
การสรางบริการสําหรับสาวประเภทสองโดยมองวาเขาเหลานี้เปนผูท่ีแปลงเ
พศ หรือ เปนกะเทย หรืออยางนอยใหบริการที่มองเห็นประเด็นเพศสภาวะ 
ของผูรับบริการบางกย็ังดีกวาการพยายามเขาถึงคนเหลานี้โดยรูปแบบบรกิ
ารที่เหมาะสมสําหรับชายรักชาย 87 องคกรอยางเชน ซิสเตอร 
องคกรของสาวประเภทสองในพัทยาไดวางแผนเพื่อเริ่มคลินิกใหบริการแห
งแรกของบริการสําหรับสาวประเภทสองและเปนความริเริ่มท่ีมีความสําคัญท่ี
ควรใหการสนับสนุน 
ไมเพียงแตในฐานะที่เปนองคกรใหบริการเทานั้นแตอาจจะพิจารณาใหเปน
รูปแบบตัวอยางในอนาคตของหนวยงานสุขภาพของรัฐในการบริการเกี่ยว
กับสุขภาพทางเพศก็ได 
 
การสรางเสริมศักยภาพของผูนําท่ีเปนสาวประเภทสองเพื่อใหมีความสามาร
ถในการใหขอมูลดานสุขภาพทางเพศและเอชไอวี การจัดการอบรม และ 
ใหขอมูลแกผูใหบริการดานสุขภาพถือวาเปนสิ่งสําคญัยิ่งในการสรางใหเห็
นความสําคัญของความจําเปนดานสุขภาพทางเพศของสาวประเภทสองและ
ลดอัตราการติดเชื้อของกลุมคนดังกลาว 
 
สาวประเภทสองหลายคนรูสึกวาจําเปนตองใชฮอรโมน (Hormone Replace 
Therapy (HRT) และไดรับการผาตัดในที่สุด 
การฉีดฮอรโมนสามารถกระทําไดในประเทศไทยดวยราคาเพียงเดือนละ 
3,000 บาท 
และเนื่องจากไมมีบริการดานสุขภาพสําหรับพวกเธอทําใหพวกเธอเริ่มใชฮ
อรโมนโดยไมไดรับคําแนะนําทางการแพทยใด ๆ 
ในขณะท่ีบริการสุขภาพสําหรับสาวประเภทสองขาดแคลนอยางยิ่ง 
แตคลินิกเพื่อผาตัดแปลงเพศกลับเปดกันใหเกลื่อน 
และใหบริการยอดเยี่ยมระดับโลก 
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รวมถึงการชวยเหลือและการเตรียมการดานจิตใจ  
ซึ่งเปนบริการที่มีอยูในสถานบริการระดับคลินิกและโรงพยาบาล 
การใหฮอรโมน 
และการผาตัดแปลงเพศไมไดครอบคลุมในหลักประกันสุขภาพ 
ถึงแมวาสาวประเภทสองเหลานี้จะเห็นวาเปนสิ่งท่ีจําเปนสําหรับคุณภาพชีวิ
ตที่ดีของตนเองก็ตาม การเสริมหนาอกมีสนนราคา 60,000 – 80,000 บาท 
(คาแรงขั้นต่ําประมาณ 15-18 เดือน) การแปลงเพศมีราคาตั้งแต 120,000 – 
150,000 บาท (คาแรงขั้นต่ําประมาณสองป) 88 
ราคานี้อาจจะเพิ่มขึ้นอีกเนื่องจากประเทศไทยมีแผนที่จะสงเสริมการทองเที่
ยวและบริการสุขภาพ 
จํานวนของสาวประเภทสองที่ไดรับการผาตัดแปลงเพศไมสามารถทราบได 
แต นพ.ปรีชา เตียวตรานนท 
แพทยศัลยกรรมดานผาตัดแปลงเพศซึ่งผาตัดรายแรกในพ.ศ. 2518 
ใหขอมูลวาเขาไดมีลูกคาเขามาผาตัดมากถึงหา – หก รายตอสัปดาห 89 
 
การจางงาน  
สาวประเภทสองถูกจํากัดโอกาสในการจางงานอยางยิ่งเนื่องจากการกีดกัน
ในการจางเขาทํางานยังเปนท่ีปฎิบัติกันโดยทั่วไปในประเทศไทย  
คนสวนใหญมักจะปฎิเสธการจางงานดวยเหตุของอายุ เพศ 
ภาพพจนและเชื้อชาติ 90 
ถึงแมวาจะเปนสิ่งท่ีไมไดเปนไปตามรัฐธรรมนูญโดยทางทฤษฎีแตยังไมมีใค
รที่ทาทายกฎเกณดังกลาวโดยการนําเรื่องขึ้นฟองศาล 
และดูเหมือนจะเปนไปไดยากท่ีกลุมชายขอบเชนสาวประเภทสองจะเปนกลุม
แรกที่จะทําไดสําเร็จ ถึงแมวาการศึกษา, ทักษะ, ความเชี่ยวชาญ 
หรือความใฝฝนสวนตัวจะเปนอยางไร 
แตสาวประเภทสองตองทํางานในภาคบริการเปนสวนใหญ เชน 
การใหบริการทางเพศเปนตน 
ผูท่ีหางานนอกอุตสาหกรรมบริการทางเพศไดจะไดรับการคุมครองภายใตก
ารประกันสังคม ซึ่งคุมครองลูกจางในดานการเจ็บปวย, อุบัติเหตุ, 
การลาคลอดในฐานะแมหรือพอ, การตกงาน, เกษียณ, การใหออกจากงาน, 
ความพิการ หรือเสียชีวิต (มีเงินชดเชยใหแกครอบครัว) 
การคุมครองดังกลาวเปนสิ่งท่ีบังคับปฎิบัติและคํานวณตามรายไดตอเดือนข
องลูกจาง ภายใตกฎหมายประกันสังคมลูกจาง นายจาง 
และรัฐจะจายกันคนละสวน  

                                                 
88

 ขอมูลจากผูเขารวมเวิคชอปจากสวิง กรุงเทพ 2549 
89  18th symposium of the Harry Benjamin International Gender Dysphoria Association 2003 
90

 การสัมภาษณเอ็มพลัส เชียงใหม กุมภาพันธ 2549 



Copyright © 2006 by the Open Society Institute 51

แตนายจางในสถานบริการสวนใหญไมไดรับการยอมรับในฐานะนายจางท่ี
ถูกกฎหมายทําใหการประกันสังคมดังกลาวไมครอบคลุมลูกจางไปดวย 
 
ความเขาใจผิดทางสังคมเกี่ยวกับสาวประเภทสองทําใหพวกเธอตกเปนเปา
ของการถูกทํารายจากตํารวจและการขูดรีดท่ีเซ็กซเวิรกเกอรมักจะโดน 
ถึงแมวาพวกเธอจะไมไดอยูในอุตสาหกรรมทางเพศก็ตาม 91  
 
การชวยเหลือสาวประเภทสองในความพยายามที่จะใหเพศของตนไดรับกา
รยอมรับตามกฎหมายเปนสิ่งท่ีสําคัญในอันดับตนๆ 
ในขณะนี้ถือเปนเวลาที่เหมาสมเนื่องจากความเคลื่อนไหวกอนหนานี้เกี่ยวกั
บการไมยอมรับเขาสูการเกณฑทหารไดถูกรับรูโดยคณะกรรมการสิทธิมนุษ
ยชนแหงชาติแลว 
และสาวประเภทสองเองก็มีการจัดตั้งตัวเองและมีความม่ันใจมากขึ้น  
นพ.ปรีชา เตียวตรานนท 
ไดมองเห็นความแตกตางในกลุมของผูท่ีเคยมาเปนคนไขของเขา 
“สังเกตเห็นวามีคนจํานวนมากขึ้นท่ีเขารวมกลุมท่ีไมเปนทางการตางๆ 
และดูเหมือนจะไมยอมปดปากเงียบเกี่ยวกับความไมพอใจที่ถูกจัดกลุมอยูใน
กลุมผูชายอีกตอไป” 92  
อาจจะมีความเปนไปไดในการสรางความรวมมือจากคนไทยที่มีชื่อเสียงเพื่อ
การผลักดันประเด็นสุขภาพทางเพศโดยการสนับสนุนองคกรของสาวประเภ
ทสองที่สามารถสื่อสารกับนักวิชาการในจฬุาลงกรณมหาวิทยาลัย 
และกับแพทยศัลยกรรมผาตัดแปลงเพศ 
 
A-7 
สถานการณดานสิทธิและสขุภาพทางเพศของชายที่มีเพศสัมพนัธกบัชาย 
 
บทบาทของผูชาย 
ชายไทยถูกคาดหวังใหแตงงานและมีลูก 
พวกเขาจะถูกแรงกดดันใหตองทําตัวแบบ “ชายแท” 
ซึ่งหมายถึงความแข็งแรงทางรางกาย, การทํางานหนัก, 
การไมแสดงอารมณ และมีอารมณทางเพศกับผูหญิง 
ถึงแมวาจะมีขอยกเวนเปนรายบุคคลอยูบาง แตการเปนเกย 
การแสดงตนวาเปนคนรักเพศเดียวกันอยางเปดเผย 
หรือการรักสองเพศในประเทศไทยยังเปนสิ่งท่ียอมรับไมไดทางสังคม 
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ซึ่งทําใหครอบครัวรูสกึอับอายและยังเปนท่ีเชื่อกันท่ัวไปวาเปนความวิปริตท
างเพศ 93  
 
บรรทัดฐานทางสังคมเกี่ยวกับความเปนชายอาจจะทําใหผูชายตองมีความเ
สี่ยงตอเอชไอวีมากขึ้นถาเขามีพฤติกรรมเสี่ยงทางเพศ 
แตลังเลท่ีจะเขาหาขอมูลหรือบริการเนื่องจากความกลัวการถูกตีตรา 
ผูชายเองก็เหมือนผูหญิง ที่ไดรับอิทธิพลจากบรรทัดฐานเกี่ยวกับเพศ 
แตบรรทัดฐานดังกลาวตองถูกทาทายถาจะสรางใหเกิดการปองกันเอชไอวี
และสงเสริมใหชายแสดงบทบาทที่รับผิดชอบมากขึ้นในการปองกันเอชไอวี  
ตองมีความใสใจเปนพิเศษตอการสอนเด็กชายเกี่ยวกับบรรทัดฐานทางสังค
มท่ีควรปฎิบัติสําหรับผูชายดวย 94 
 
อตัลกัษณของคนไทย 
คนไทยมีความแตกตางจากคนจากตะวันตก 
อัตลักษณของบุคคลไมไดเปนสิ่งตายตัวหรือตองถูกนิยามโดยพฤติกรรมหรื
อการกระทํา 
การมีเพศสัมพันธกับเพศเดียวกันถูกมองวาเปนพฤติกรรมที่ไมจําเปนตองถูก
นิยามวาเปนอัตลักษณของบุคคลนั้น 
มีความสับสนดานอัตลักษณมากเกี่ยวกับชายที่มีเพศสัมพันธกับชาย 95 
ไมมีคําในภาษาไทยเกี่ยวกับคนรักเพศเดียวกัน 
ชายไทยที่มีเพศสัมพันธกับชายไดพยายามคนหาภาษาที่จะแสดงใหเห็นอัต
ลักษณทางเพศของตัวเอง “ชายที่มีเพศสัมพันธกับชาย” 
ไดถูกแปลเปนไทยวา “ชายรักชาย” 
ซึ่งเปนคําท่ีไมไดรวมถึงการมีเพศสัมพันธแบบชั่วคราวเขาไปดวย 
ชายไทยจํานวนมาก 
โดยเฉพาะผูชายในเขตชนบทไมรูวาจะนิยามตนเองวาอยางไรเมื่อคิดถึงคว
ามหมายของคําวา “เกย” ในภาษาตะวันตก 96 
ผูชายคนหนึ่งถามขึ้นในระหวางการสัมภาษณวา 
“ถาผมมีเพศสัมพันธกับผูชายไปเรื่อย ๆ  ผมจะกลายเปนเกยหรือเปลา” 97 
คําถามของเขาแสดงใหเห็นความเชื่อวาการมีเพศสัมพันธกับเพศเดียวกันเป
นโรคติดตอและเปนสิ่งเสพติด 
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การสัมภาษณองคกรตางๆที่ทํางานกับชายที่มีเพศสัมพันธกับชายแสดงใหเ
ห็นถึงความสับสนเกี่ยวกับการใชตัวยอวา MSM ในภาษาอังกฤษ หลาย ๆ 
คนที่ใชคํานี้ในประเทศไทยหมายถึงเฉพาะเซ็กซเวิรกเกอรผูชาย หรือ 
สาวประเภทสอง 
องคกรเหลานี้อาจจะไดประโยชนจากการไดประสานความรวมมือกันเพื่อค
นหาในประเด็นเรื่องอัตลักษณ ความเหมือน และ ความแตกตาง 
ท่ีมีระหวางประเด็นสิทธิและสุขภาพทางเพศของเซ็กซเวิรกเกอรชายและกลุ
มประชากรที่ใหญกวาคือชายที่มีเพศสัมพันธกับชาย 
ในปจจุบันขอมูลท่ีเกี่ยวกับชายที่ไมใชเซ็กซเวิรกเกอรเปนสิ่งท่ีจําแนกไดยา
กยิ่ง  
 
เม่ือพิจารณาดูอุปสรรคในประเทศไทยในการนิยามเรื่องการมีเพศสัมพันธกั
บเพศเดียวกันแลวเปนเรื่องไมนาแปลกใจเลยที่ผูชายสวนใหญท่ีมีเพศสัมพั
นธกับชายมักจะไมเปดเผยตัววามีรสนิยมเชนนี้ 98  อยางไรก็ตาม 
มีกลุมผูชายสองกลุมท่ีเปดเผยเกี่ยวกับการเปนชายที่มีเพศสัมพันธกับชาย 
คือกลุมเซ็กซเวิรกเกอรชาย อีกกลุมหนึ่งซึ่ง 
สวนใหญมีฐานะดีกวาและอายุต่ํากวา 40 ป 
คนเหลานี้อยูในสถานการณท่ีดีกวาชายเซ็กซเวิรกเกอรอยางมากในการสง
เสริมประเด็นสิทธิทางเพศ 
เนื่องจากอาชีพและฐานะทางการเงินทําใหพวกเขาไดรับความเคารพนับถือ
ในระดับหนึ่งในประเทศไทย 99 
ในขณะท่ีมีคนเหลานี้จํานวนหนึ่งทํางานในองคกรดานเลสเบี้ยน เกย กะเทย 
และคนรักสองเพศ 
แตยังมีอีกจํานวนมากที่ไมไดเขารวมในการเคลื่อนไหวเพื่อสรางความเปลี่ย
นแปลง  การสรางความตระหนักในประเด็นสิทธิดานสุขภาพทางเพศ 
และการใหการศึกษาในกลุมเหลานี้อาจจะเปนแนวทางที่ดีในการสรางและส
นับสนุนใหเกิดผูนํา 
และนักเคลื่อนไหวเพิ่มขึ้นซึ่งมีความพรอมและความสามารถในการรณรงค
ผลักดันในเรื่องสิทธิสุขภาพทางเพศของชายที่มีเพศสัมพันธกับชายทั้งหมด 
 
การกีดกันและการตีตรากับกลุมชายท่ีมีเพศสัมพันธกับชายอาจทําใหการรา
ยงานพฤติกรรมทางเพศกับเพศเดียวกันอาจจะต่ํากวาความเปนจริงอยางมา
ก ในการสาํรวจหลายๆฉบับที่ทําขึ้นในประเทศไทย พบวาในระหวางรอยละ 
3 และ 17 ของผูชายรายงานวามีเพศสัมพันธกับผูชาย 
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ในการสํารวจครั้งหนึ่งพบวาเด็กชายอายุ 15 ป รอยละ 2.2 
รายงานวาไดมีเพศสัมพันธกับชายอื่น 100  
 
ชายที่มีเพศสัมพันธกับชายสวนใหญมักจะมีเพศสัมพันธกับผูหญิงดวย 
ในภาคกลางของประเทศไทย 
ประมาณครึ่งหนึ่งของผูชายที่รายงานวามีเพศสัมพันธกับผูชายมีเพศสัมพัน
ธเปนครั้งคราวกับคูนอนผูหญิง 
และหนึ่งในสามกลาววาเขาไดซื้อบริการจากเซ็กซเวิรกเกอรผูหญิง 101 
นอกจากนี้ ความกดดันจากสังคม ชุมชน และ 
ครอบครัวและความกดดันภายในตัวเองในการที่จะแตงงานและมีลูกทําใหช
ายท่ีมีเพศสัมพันธกับชายหลายคนมีเพศสัมพันธกับภรรยาของตนเองดวย 
102  
พวกเขามีศักยภาพในการผลักดันใหเกิดเพศสัมพันธท่ีปลอดภัยเปนอยางดีถ
าสามารถเขาถึงขอมูลท่ีเหมาะสมและไดรับการสนับสนุนใหใชถุงยางอนามั
ยและหลอลื่น 
 
นอกเหนือจากความหลากหลายของความสัมพันธทางเพศนี้แลว 
ชายที่มีเพศสัมพันธกับชายมักจะใชยาเสพติด 
ดังนั้นขอมูลและทักษะเรื่องการลดความเสี่ยงในการใชยาจึงเปนสิ่งท่ีสําคัญเ
ชนเดียวกันในการชวยพวกเขาใหรอดพนจากเอชไอวีและกามโรคอื่น ๆ 
แตการทํางานปองกันในกลุมนี้ตองเขาใจเรื่องการใชสารเสพติด และ 
และลักษณะการมีคูนอนหลายคนของพวกเขา 103 
 
สภาพแวดลอมทางสังคมวัฒนธรรม : 
ทัศนคติทางสงัคมตอชายที่มเีพศสัมพนัธกบัชาย 
 
ถึงแมวาสิทธิของประชาชนคนไทยจะไดรับการคุมครองภายใตรัฐธรรมนูญ
พ.ศ. 2540 แตในทางปฎิบัติ 
ชายที่มีเพศสัมพันธกับชายไมสามารถเขาถึงสิทธิและเสรีภาพของตนเองไดเ
ต็มท่ีเนื่องจากการเลือกปฎิบัติในสังคม 
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การรักเพศเดียวกันในสังคมไทยไดถูกจัดเปนความผิดปกติในประเทศไทยจ
นถึงพ.ศ. 2545 
ซึ่งรัฐบาลไทยไดการยกเลิกการตีตราอยางเปนทางการนี้เพื่อใหสอดคลองกั
บการประกาศขององคการอนามัยโลกในพ.ศ. 2536 
ซึ่งยกเลิกความเปนคนรักเพศเดียวกันออกจากรายการความผิดปกติทางจิต  
คุณประเวศ ตันติภิวัฒนสกุล, 
เจาหนาท่ีกรมสุขภาพจิตยอมรับวาหนวยงานของเขาลาหลังมากกวา 30 
ปในแงวิชาการ  104 อยางไรก็ตาม 
การยกการรักเพศเดียวกันออกจากกลุมคนผิดปกติทางจิตไดสรางใหเกิดคว
ามเปลี่ยนแปลงเพียงเล็กนอยในสังคมที่เกลียดกลัวคนรักเพศเดียวกันในวง
การใหบริการสุขภาพ หรือสังคมสวนใหญ 
 
ในประเทศไทย 
ไมมีการกระทําความรุนแรงทางรางกายตอคนรักเพศเดียวกันหรือแสดงออก
ถึงความกลัวคนรักเพศเดียวกันมากนักแมกระทั่งตอกลุมคนแสดงตัวอยางเป
ดเผย  ความรุนแรงระหวางชายกับชายไมไดถูกบันทึกไวมากนัก 
เพราะในประเทศไทย ชายไทยถูกคาดหวังใหตอสูถาถูกทําราย 105 
ความสัมพันธระหวางเพศเดียวกันท่ีไมไดรวมเอาการคาประเวณีเขาไปดวย
ไมไดเปนความผิดตามกฎหมายในประเทศไทย 
การไมมีบทลงโทษทางกฎหมายและการทํารายอยางเปดเผยทําใหเกิดความ
เขาใจวาสังคมไทยมีความอดทนตอคนรักเพศเดียวกัน 
แตในความเปนจริงการลงโทษทางสังคมตอพฤติกรรมที่ไมใชการรักตางเพ
ศมีพลังมาก 
ถึงแมวาความเกลียดกลัวคนรักเพศเดียวกันในประเทศไทยดูเหมือนจะนุมน
วลกวาเม่ือเปรียบเทียบกับในประเทศอื่น 
แตการไมยอมรับทางสังคมเปนสิ่งหนึ่งท่ีมีพลังมากในกลไลการควบคุมของ
สังคมไทย 106 ตามความเห็นของนักเคลื่อนไหวชาวเกยคนหนึ่ง เขาเห็นวา 
“ปญหาสําหรับเลสเบี้ยนและเกยในประเทศไทยไมไดเปนเรื่องการจํากัดของ
รัฐ แตเปนการปฎิเสธอยางแยบยลโดยการมองขาม 
หรือการไมตระหนักวามีคนรักเพศเดียวกันอยูในสังคม 107  
 
สื่อไทยไดสงเสริมภาพลบของชายที่รักเพศเดียวกันซึ่งเปนเชื้อเพลิงอยางดีใ
หกับการตีตราและการรังเกียจ ถึงแมวา 
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 หนังสือพิมพเดอะเนชั่น ธันวาคม 2545  
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 ผูเขารวมจากบานสีมวง เชียงใหม 2549 
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  อัญชนา สุวรรณานนท Anjana Suvarnananda  Dear Uncle Go: Male Homosexuality in 
Thailand, Bangkok: Jackson Bua Luang Books, 1995. 
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  นักเคลื่อนไหวชาวเกย และ นักรณรงคเรื่องเอดส คุณนที ธีระโรจนพงษ  
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สภาการหนังสือพิมพแหงประเทศไทย 
ซึ่งติดตามจริยธรรมของสื่อมีแนวทางของสื่อที่ใหความเคารพตอเกียรติและ
ศักด์ิศรี ในเวิคชอป 
ชายคนหนึ่งไดชี้ใหเห็นวาสื่อมีสวนสําคัญตอสิทธิทางสุขภาพทางเพศ 
“ทัศนคติท่ีดีหรือเลวตอคนอื่นๆนั้นยอมสั่งสมมาจากสิ่งท่ีเราไดเรียนรู 
สังคมสวนใหญไดความรูจากสื่อ 
ในขณะนี้คนไทยไดเรียนรูแตสิ่งท่ีไมดีเกี่ยวกับพวกเราซึ่งทําใหเขาทั้งเกลีย
ดท้ังกลัว” 108  
 
การเขาถงึบรกิารดานสุขภาพ 
กอนหนานี้นโยบายและบริการดานสุขภาพของรัฐมีใหเฉพาะคนรักตางเพศเ
ทานั้น 
ยังไมมีโครงสรางโปรแกรมระดับประเทศในการปองกันการกามโรคและเอด
สในกลุมชายท่ีมีเพศสัมพันธกับชาย 
และไมมีบริการที่สอดคลองกับความตองการของชายที่มีเพศสัมพันธกับชาย 
ผูใหบริการดานสุขภาพสวนใหญไมไดรับการอบรมหรือขอมูลท่ีชวยใหเขา
ใจเพศวิถีท่ีหลากหลายได 
หรือแมแตความเขาใจพื้นฐานเกี่ยวกับการมีเพศสัมพันธทางทวารหนัก 
และกิจกรรมทางเพศระหวางชายกับชายรูปแบบอื่นๆ 109  
 
สวนเดียวท่ีเกี่ยวกับชายที่มีเพศสัมพันธกับชายในแผนพัฒนาสุขภาพแหงช
าติ พ.ศ. 2545-2549 
คือสวนท่ีกลาวถึงการเลี้ยงลูกไมเหมาะสมทําใหเด็กมีพัฒนาการชา 
ไมฉลาด และมีปญหาสุขภาพอื่นๆ 
ซึ่งการรักเพศเดียวกันเปนตัวอยางเดียวของปญหาสุขภาพดังกลาว 110   
 
เพศศึกษาในโรงเรียนประถมเนนย้ําถึงบรรทัดฐานทางสังคม 
และในโรงเรียนมัธยม สอนเรื่องการมีแฟน การเลือกคู 
การปองกนัการตั้งครรภ การแตงงาน ชีวิตครอบครวั 
และความผิดปกติทางเพศ 111 
อัตลักษณทางเพศที่แตกตางไปจากการรกัตางเพศ 
และความสัมพันธระหวางคนเพศเดียวกันไมไดเปนสวนหนึ่งของหลักสูตร  
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 เวคิชอป สวิง กรุงเทพ 2549 
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 Chapter 3, Section 3.32, แผนพัฒนาสุขภาพแหงชาต ิ2545-2549. 
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  “Sexual health promotion in Thailand,” Verapol Chandeying Sexual Health Journal CSIRO. 2005. 
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เพศสัมพันธในคุกระหวางชายที่ตองโทษหรือระหวางผูตองขังและเจาหนาท่ี
อาจเปนเหตุหลักท่ีนําไปสูความเสี่ยงของผูตองขังท่ีไมไดใชยาเสพติดชนิด
ฉีด ถุงยางอนามัยมีบริการนอยมากในหนวยงานราชทัณทท้ังหมด 
การผาตัดฝงมุก หยก แกว 
ท่ีหนังหุมอวัยวะเพศเปนสิ่งท่ีเกิดขึ้นเปนปกติในหมูชายท่ีตองขังและอาจจะ
นําไปสูความเสี่ยงตอเอชไอวี และตับอักเสบชนิด B และ C 112  
การศึกษาในคนกลุมเล็กๆ (ชาย 689 คน) 
ในเรือนจําในกรุงเทพฯพบวากอนถูกจับ รอยละ 80 
ของชายเหลานี้มีเพศสัมพันธกับหญิงหลายคน รอยละ 95 
มีเพศสัมพันธท่ีไมปลอดภัยอยางนอยหนึ่งครั้ง มากกวารอยละ 25 
ไดมีเพศสัมพันธกับชายกอนเขาสูเรือนจํา และรอยละ 80 
ของกลุมคนเหลานี้มีเพศสัมพันธกับผูชายในเรือนจํา 
เม่ือถุงยางไมมีไวบริการ เปนไปไดมากวาเขาจะมีเพศสัมพันธท่ีไมปลอดภัย 
113 เพื่อติดตามการใชความรุนแรงในเรือนจํา ไดมีการติดกลองวีดีโอไว 
รวมทั้งในหองน้ํา โอกาสในการมีเพศสัมพันธจะตองทําอยางลับ ๆ 
ซึ่งนําสูการลดโอกาสในการมีเพศสัมพันธท่ีปลอดภัยลงอีก 114  
 
มีความเชื่อวาการระบาดของเอชไอวีไดเพิ่มสูงขึ้นในกลุมชายท่ีมีเพศสัมพัน
ธกับชาย ตามผลของการสํารวจปท่ีแลว 
อัตราความชุกของการติดเชื้อระหวางชายกับชายในกรุงเทพฯเพิ่มขึ้นจากร
อยละ 17 ในพ.ศ. 2546 มาเปนรอยละ 28 ในพ.ศ. 2548 
และระหวางวัยรุนชายที่มีเพศสัมพันธกับชายอัตราความชุกเพิ่มขึ้นเปนสามเ
ทาในชวงเวลาเดียวกัน 115  
สถิติดังกลาวไดสรางความตื่นตัวอยางมากในกลุมผูใหบริการดานสุขภาพ 
และ คนทํางานเอดส 
ถึงแมวาไมนาแปลกใจเทาใดนักเพราะกวาสิบปท่ีแลวอัตราการติดเชื้อในเชี
ยงใหมก็เคยขึ้นสูงถึง รอยละ 15.2 มาแลวในกลุมชายท่ีมีเพศสัมพันธกับชาย 
116 โดยที่ไมไดมีการสรางบริการเฉพาะใด ๆ เพื่อปองกันหรือแกไขปญหา 
แตปจจุบันกระทรวงสาธารณสุขไดมองเห็นปญหาดังกลาวและมีเปาหมายเพื่
อสรางความรวมมือกับเครือขาย NGOs  
เพื่อพัฒนายุทธศาสตรระดับชาติในการพัฒนาแนวทางการทํางานดานการ
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ปองกันเอชไอวีและกามโรคในกลุมชายท่ีมีเพศสัมพันธกับชายในประเทศไ
ทย แตถึงแมวาจะมีการพูดคุยเรื่องนี้มาเปนเวลานานแลวก็ตาม 
แตถึงในปจจุบันก็ยังไมมีการประชุมดังกลาวเกิดขึ้น 117 
 
รัฐบาลไดเริ่มขยับทํางานปองกนัในกลุมชายที่มีเพศสัมพันธกับชายแตยังตอ
งพัฒนาตออีกมาก 
 
กรมควบคุมโรคจับมือกับ NGO เชน เอ็มพลัส 
เปดโครงการบริการตรวจรักษา เอชไอวี และ 
กามโรคสําหรับชายที่มีเพศสัมพันธกับชายในเชียงใหม 
แตเนื่องจากชายที่มีเพศสัมพันธกับชายมักจะไมเปดเผยตัว 
จึงมีเพียงเซ็กซเวิรกเกอรชายและ 
สาวประเภทสองมาใชคลินิกดังกลาวเพื่อเปนศูนยบริการขอมูลขาวสารและ
การฉีดฮอรโมน 
ชายที่มีเพศสัมพันธกับชายที่ไมไดเปนเซ็กซเวิรกเกอรกลาววาเขาไมใชบริ
การนี้ เพราะรูสึกวาไมเหมาะสมกับเขา ดังท่ีชายคนหนึ่งใหสัมภาษณ 
“การใหบริการไมเปนแบบนิรนามมากเพียงพอ และคอย ๆ 
กลายมามุงเปาท่ีประเด็นสาวประเภทสองและเซ็กซเวิรกเกอรมากกวาอยางอื่
น” 118 
การชวยเหลือใหเกิดการประเมินรูปแบบดังกลาวและการพัฒนายุทธศาสตร
การทํางานเพื่อเขาถึงผูชายไดกวางขวางขึ้นมีความสําคัญอันดับตน ๆ  
การฝกอบรมเจาหนาท่ีดานการแพทย และวิชาชีพอื่น ๆ 
ท่ีเกี่ยวของลวนเปนองคประกอบสําคัญในบริการที่มีคุณภาพ 
 
รัฐบาลในปจจุบันหวงใยสุขภาพของผูชายที่มีเพศสัมพันธกับชาย 
แตอยางไรก็ตาม ยังไปไมถึงการยอมรับการมีเพศสัมพันธกับเพศเดียวกัน 
ตัวอยางเชนเมื่อสํานักงานควบคุมโรคเชียงใหม ไดจัดการสมรสหมูประมาณ 
1,000 คูในเดือนมกราคม พ.ศ. 2549 
ซึ่งเปนสวนหนึ่งของการรณรงคเพื่อสงเสริมการตรวจเอชไอวีกอนการแตงง
านและความซื่อสัตยในครอบครวั 
ถึงแมวาพวกเขาจะตองพยายามมากเพื่อจะใหไดคนครบตามโควตา 
แตเจาหนาท่ีของหนวยงานก็กลาววาไมสามารถรับคูท่ีมีเพศเดียวกันไดเนื่อ
งจากวามัน “ขัดกับวัฒนธรรมไทย” อยางไรก็ตาม 
เจาหนาท่ีใหความเห็นวาถาพวกเขาสามารถยอมรับกลุมคนดังกลาวเขาใน
การสมรสหมูไดจะทําใหมีจํานวนกลุมเปาหมายเพิ่มขึ้นอีกอยางนอยหนึ่งพัน
คู 
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แมวาในประเทศไทยยังไมไดตีตรากลุมชายรักชายวาเปน “ผูแพรเชื้อ”   
แตควรสรางใหเกิดความโปรแกรมการทํางานปองกันในกลุมชายรักชายให
มากขึ้น ถาพื้นฐานสุขภาพทางเพศ การยอมรับทางสังคม และ 
สิทธิยังไมเกิดขึ้นในการรณรงคปองกันเอชไอวี 
ความพยายามทํางานปองกันดังกลาวอาจเพิ่มการตีตราและกีดกันดังเชนท่ีเ
กิดขึ้นในกรณีของเซ็กซเวิรกเกอรในการรณรงคท่ีผานมา 119  
การเนนความเสี่ยงในการมีเพศสัมพันธกับเซ็กซเวิรกเกอรทําใหเนือหาท่ีมีค
วามสําคัญเชน 
การใชถุงยางอนามัยและการมีเพศสัมพันธท่ีปลอดภัยกับคูนอนทุกคนถูกบด
บัง 
 
ในขณะท่ีมีการเขียนรายงานนี้ ไดมีการประกาศวาในวันท่ี 2 กุมภาพันธ 
2549 
ประเทศไทยจะเปดตัวโครงการรณรงคปองกันเอดสท่ีมุงเปาไปสูกลุมชายท่ีมี
เพศสัมพันธกับชายเปนครั้งแรก ซึ่งดําเนินการโดย FHI 
ซึ่งไดงบประมาณจาก USAID องคกรพัฒนาเอกชนทองถิ่น 
และหนวยงานรัฐ รวมทั้งกระทรวงสาธารณสุข ในชวงหาเดือนนี้ 
โครงการรณรงคซึ่งชือ่วา Sex-Alert 
บริษัทท่ีเชี่ยวชาญดานการประชาสัมพันธวางแผนเผยแพรขาวสารขอมูลดา
นเพศสัมพันธท่ีปลอดภัยใหกับชายที่มีเพศสัมพันธกับชายโดยผานนิตยสาร
และการโฆษณาทางวิทยุ การสงขอความ sms การสงขาวทางอินเตอรเน็ต 
และ โปสเตอร  คุณสมชาย ศรีเปลี่ยนจันทร ผูอํานวยการ FHI กลาววา 
“การรณรงคดังกลาวมุงสงเสริมใหชายที่มีเพศสัมพันธกับชายใหโทรเขามา
ท่ีศูนยบริการและเขามาท่ีเว็บไซตซึ่งใหขอมูลเกี่ยวกับเอชไอวีและเพศสัมพั
นธท่ีปลอดภัย แผนปลิว โปสการด และ 
ถุงยางพรอมทั้งหลอลื่นจะไดรับการเผยแพรในวงกวาง” 120  
 
ถึงแมวา ผูอํานวยการระดับภูมิภาคของ USAID ทิม บีนส จะกลาววา “ 
การติดตามการแพรระบาดและ 
ความพยายามในการปองกันเอดสในกลุมชายที่มีเพศสัมพันธกับชายถูกขัด
ขวางสวนหนึ่งเพราะการตีตราและถูกกีดกันออกจากยุทธศาสตรการปองกนั
ในระดับชาต”ิ 121 แตโครงการรณรงคท่ีมีระยะเวลา 5 
เดือนนี้ก็ยังไมไดเนนเรื่องการถูกกีดกัน ชายที่มีเพศสัมพันธกับชายหรือ 
NGOs 
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 สัมภาษณ จนัทวิภา อภิสุข ผูอํานวยการมูลนิธิเอ็มพาวเวอร กรงุเทพ มกราคม 2549  
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 Khwankhom/Vedelago, The Nation/Asia News Network, 2 February 2006 
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 Article, The Nation/Asia News Network. Khwankhom/Vedelago 3 February, 2006 
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ท่ีทํางานชวยเหลือกลุมนี้อยูไมไดรับทราบเกี่ยวกับโครงการรณรงคนี้เลยกอ
นท่ีจะมีการเปดตัว 
และเปนท่ีตั้งคําถามกันท่ัวไปวาบริษัทธุรกิจดานการประชาสัมพันธจะมีควา
มตระหนักในเรื่องนี้มากพอที่จะนําโครงการรณรงคดังกลาวหรือไม 122  
 
การใชอินเตอรเน็ตเพื่อเขาถึงกลุมชายท่ีมีเพศสัมพันธกับชายไมไดเปนเรื่อง
ใหมในสังคมไทย  เว็บไซต ยูโธเปย เอเชีย เปนตน เกิดขึ้นในพ.ศ. 2538 
ซึ่งมีเปาหมายเพื่อสรางทางเลือกทางสังคมใหกับเกยและเลสเบี้ยนชาวเอเชี
ย ก็เคยใชวิธีนี้มาแลว เว็บไซตดังกลาวมีขอมูลดานเอชไอวี ขาวสาร และ 
คําแนะนําตางๆ 
แนวคิดในการใชอินเตอรเน็ตในการเขาถึงชายที่มีเพศสัมพันธกับชายไดมี
การคิดคนมากขึ้นในพ.ศ. 2547 
เม่ือองคการยูเนสโกไดเริ่มสนับสนุนเว็บไซตในเชียงใหมท่ีสรางโดย 
เอ็มพลัส 
การสนับสนุนดังกลาวเกิดขึ้นเนื่องจากรายงานที่กลาววาวัฒนธรรมของชาย
ท่ีมีเพศสัมพันธกับชายในประเทศไทยไดมีการเปลี่ยนแปลงไปโดยใชอินเต
อรเน็ตในการติดตอหาแฟน หรือคูเดทมากขึ้น 
โครงการดังกลาวประกอบดวยเว็บไซต www.healthgay.com 
และเจาหนาท่ีสองคนทําหนาท่ีจัดการเว็บไซต 
และใหคําปรึกษาแบบออนไลน 
โครงการนี้ยังบริการสงตอไปยังสถานบริการตรวจหาเชื้อเอชไอวี, 
บริการใหคําปรึกษา, 
การใหคําแนะนําเรื่องการใชคอนดอมและสารหลอลื่น, 
การใหขอมูลเรื่องเอชไอวีและคนรักเพศเดียวกัน  
ถึงแมวาโครงการดังกลาวอยูในระหวางการประเมิน 
เอ็มพลัสไดรายงานวาโดยภาพรวมแลววิธีการดังกลาวไมคอยประสบความ
สําเร็จมากนัก นอกจากนี้ 
เว็บไซตสามารถใชเพื่อใหขอมูลไดแตไมสามารถใชในการติดตามได 
ไมนานมานี้ 
เอ็มพลัสไดมีแนวคิดท่ีจะจัดกิจกรรมที่สมาชิกของเว็บไซตสามารถมาพบเจอ
กันและการชวยเหลือและแลกเปลี่ยนประสบการณกันได 123  
 
คุณสําราญ จากบานสีมวงท่ีเชียงใหม 
กลาววาผูชายสวนใหญไมไดวางแผนวาจะออกไปเที่ยวเพื่อมีเพศสัมพันธ  
ทําใหไมไดเตรียมถุงยางหรือสารหลอลื่นไปดวย 
บอยครั้งท่ีเพศสัมพันธไมปลอดภัยเกิดขึ้นเพียงเพราะวาไมสามารถหาถุงยา
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 สัมภาษณ สําราญ บานสีมวง เชยีงใหม กุมภาพันธ 2549 
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 สัมภาษณ เอม็พลัส เชียงใหม มกราคม 2549 
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งในบริเวณนั้นได ดังนั้น 
การเนนบริการถุงยางในสถานที่เท่ียวอาจจะมีประสิทธิภาพมากกวาการเนน
พฤติกรรมสวนบุคคล แนวทางนี้ถูกสนับสนุนโดยงานวิจัยท่ีจัดทําโดย Rory 
Gallagher ซึ่งทําในภูเก็ต 
ซึ่งเขาเสนอวามีความจําเปนในการทํากิจกรรมในสถานที่เฉพาะสําหรับชาย
ท่ีมีเพศสัมพันธกับชาย124 
 
กอนที่งานปองกันในพื้นท่ีไดจะเกิดขึ้นไดอยางมีประสิทธิภาพ 
แนวทางปฎิบัติและกฎหมายบางอยางท่ีเปนอุปสรรคตองมีการเปลี่ยนแปลง  
ในป พ.ศ. 2546 UNAIDS 
ไดแสดงความหวงใยเกี่ยวกับการหายไปของถุงยางอนามัยซึ่งบริการฟรีในเ
ซานา เพราะตั้งแตรัฐบาลประกาศเปดตัวนโยบายจัดระเบียบสังคม 
มีการบุกตรวจเซานาครั้งแลวครัง้เลาในชวงสองปท่ีผานมา 
เจาของสถานบริการเซานาคิดวาถุงยางอาจถูกใชเปนหลักฐานวามีการขาย
บริการทางเพศในเซานาทําใหยกเลิกการแจกถุงยางในสถานบริการ  
“อุปสรรคขดัขวางการเขาถึงเครื่องมือปองกันเอดสอาจจะทําลายโครงการป
องกันเอดสท้ังหมดก็ได” เปนความเห็นของ Dr. Swarup Sarkar 
ท่ีปรึกษาดานการพัฒนาโครงการระดับประเทศของ UNAIDS 
ตอประเด็นดังกลาว 125    
 
เราตองพึงระลึกอยูเสมอวาความเสี่ยงตอเอชไอวีของชายที่มีเพศสัมพันธกับ
ชายคือการมีเพศสัมพันธทางทวารหนักโดยไมปองกันโดยเฉพาะเมื่อมีคูนอ
นมากกวาหนึ่งคนบวกดวยทัศนะคติของคนในสังคมท่ีทําใหผูชายไมกลาหา
ขอมูลและการดูแลรักษาท่ีเหมาะสม   
แตความเสี่ยงของการมีเพศสัมพันธท่ีไมปองกันทางทวารหนักอาจจะไมเกี่ย
วของกับเพศของคูนอนก็ได  
ยกเวนวาผูชายมักแสดงความไมยอมรับตอการใชถุงยางมากกวาผูหญิง 
โครงการปองกันเอดสโดยทั่วไปที่ใหทางเลือกที่ปลอดภยัในเพศสัมพันธแบ
บสอดใสและขอมูลสําหรับการปองกันในระหวางมีเพศสัมพันธไมวากับผูหญิ
ง ผูชายหรือสาวประเภทสอง 
นาจะเปนยุทธศาสตรดานการปองกันท่ีสําคัญและเหมาะแกเวลาอยางยิ่ง  
 
ชายที่มีเพศสัมพันธกับชายอาจเปนผูรู หรือ 
ผูใหขอมูลท่ีดียิ่งในการพัฒนาหลักสูตรเรื่องเพศศึกษาและการอบรมครู 
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  Shifting markets, shifting risks: HIV/AIDS prevention and the geographies of male and 
transgender tourist-orientated sex work in Phuket, Thailand’ Rory Gallagher 
125 Vanishing Condoms Spark Alarm: The Nation, December 15, 2003 
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แตตองมีการสรางความเขาใจอยางกวางขวางถึงผลของทัศนะคติทางลบที่สั
งคมมีตอชายที่มีเพศสัมพันธกับชายผานทางสื่อ การใหการศึกษาสาธารณะ 
และการอบรมผูใหบริการดานสุขภาพรวมดวย   
 
A-8 สถานการณดานสขุภาพทางเพศและสทิธขิองผูหญงิ สาวประเภทสอง 
และชายขายบรกิารทางเพศ 
 
ภาพรวม 
เม่ือพูดถึงเซ็กซเวิรกเกอรในประเทศไทย 
คนทั่วไปมักคิดถึงผูหญิงท่ีขายบริการทางเพศใหกับผูชาย  
ถึงแมวาเซ็กซเวิรกเกอรสวนใหญจะเปนผูหญิง 
แตผูชายและสาวประเภทสองก็ทํางานอยูในธุรกิจนี้เชนกัน 
องคกรเซ็กซเวิรกเกอรของผูชายและสาวประเภทสองเปนเรื่องใหมสําหรับสั
งคมไทย Family Health International ซึ่งไดรับทุนสวนใหญในประเทศไทยจาก 
USAID เปนผูสนับสนุนหลักขององคกรเหลานี้ ขอจํากดัของ USAID 
สงผลใหองคกรของเซ็กซเวิรกเกอรไมสามารถผลักดันเชิงนโยบายเพื่อใหเ
กิดการเคารพสิทธิของเซ็กซเวิรกเกอรเพื่อใหเซ็กซเวิรกเกอรหลุดออกจากก
ารถูกกีดกันและสามารถตัดสินใจเกี่ยวกับเรื่องเพศของตนเองไดอยางเปนอิ
สระ 126  
ท้ังท่ีในความเปนจริงมีศักยภาพและโอกาสอยางมากในการสนับสนุนองคก
รของเซ็กซเวิรกเกอรและสรางพันธมิตรที่เขมแข็งรวมกันขององคกรเหลานี้เ
พื่อการผลกัดันเชิงนโยบายเพื่อสนับสนุนประเด็นสุขภาพทางเพศและสิทธิ 
 
เพศสภาวะทั้งสามของเซ็กซเวิรกเกอรมีความสัมพันธท่ีซับซอนตอกัน 
เซ็กซเวิรกเกอรตางก็มีทัศนะคติในทางลบตอกันเชนเดียวกับที่สังคมสวนให
ญมี  
เซ็กซเวิรกเกอรสาวประเภทสองและเซ็กซเวิรกเกอรผูหญิงมักไมพอใจกันอ
ยูเนืองๆ  
ความขัดแยงเขมขนขึ้นเพราะการแขงขันหาลูกคาท่ีเปนชายรักตางเพศ 127 
ถึงแมวาเซ็กซเวิรกเกอรชายจะไมไดแขงขันโดยตรงกับกลุมอื่นๆ 
แตเซ็กซเวิรกเกอรชายมักจะพยายามกันตัวเองออกจากภาพพจนของสาวป
ระเภทสอง ไมเพียงเพราะวาอยากจะทําใหคนอื่นเขาใจอยางถกูตองเทานั้น  
แตเพราะไมอยากถูกตีตราเพิ่มเขาไปอีกเนื่องจากถูกมองวาเปนสาวประเภท
สอง 128  
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 Andrew Hunter Asia Pacific Network of Sex Workers Bangkok, January 2006 
127 เวคิชอปของเอ็มพาวเวอรกับเซ็กซเวิรกเกอรในภูเก็ต ธันวาคม 2548 
128 สัมภาษณ คณุตี๋ สวิง กรุงเทพ มกราคม 2549 
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ถึงแมวาความสัมพันธอยางไมเปนทางการระหวาง NGOs 
ท่ีทํางานเรื่องเซ็กซเวิรกเกอรมีความเหนียวแนน 
แตการสนับสนุนกิจกรรมเพื่อสรางความเขาใจและพันธมิตรในระดับรากห
ญาระหวางเซ็กซเวิรกเกอรดวยกันเปนกุญแจสําคัญสูการผลักดันเชิงนโยบา
ย  
ควรมีการพบปะกันของตัวแทนเซ็กซเวิรกเกอรอยางตอเนื่องเพื่อแลกเปลี่ยน
ความคิดเห็นเรื่องยุทธศาสตรการทํางาน เปาหมายในอนาคต 
และความรวมมือในดานตางๆ รวมถึงหาจุดรวมในประเด็นตาง ๆ 
ท่ีสอดคลองกับจังหวะกาวทางวัฒนธรรมและประวัติศาสตรการเคลื่อนไหวใ
นประเทศไทย 129 
 
ไมมีใครทราบจํานวนที่แนนอนของเซ็กซเวิรกเกอรในประเทศไทย  ในป 
พ.ศ. 2535 วิทยาลัยประชากรศาสตร จุฬาลงกรณ มหาวิทยาลัย 
ไดเคยประมาณการณไววามีเซ็กซเวิรกเกอรหญิง 210,000 
คนในประเทศไทยซึ่งเปนตัวเลขรัฐบาลไทยใชอางอิง 130  
คาดวามีเซ็กซเวิรกเกอรชายประมาณ 5,000 -  50,000 คน และเทา ๆ 
กันในกลุมเซ็กซเวิรกเกอรสาวประเภทสอง  NGOs 
บางแหงประมาณจํานวนเซ็กซเวิรกเกอรหญิงมากถึง 800,000 คน 
นักเคลื่อนไหวเรื่องเซ็กซเวิรกเกอรโตเถียงวาแทนที่จะพยายายามคาดประม
าณจํานวนของเซ็กซเวิรกเกอร 
ประเด็นท่ีสําคัญและเรงดวนกวาคือประเด็นสิทธิมนุษยชน 
โดยเฉพาะประเด็นเงื่อนไขในการทํางาน 
ท่ีเปนปราการสําคัญท่ีทําใหเซ็กซเวิรกเกอรไมสามารถเขาถึงการปกปองสิท
ธิสุขภาพทางเพศได 131 
 
 
เซ็กซเวิรกเกอรในประเทศไทยทํางานในสถานบริการหลากหลายรูปแบบรว
มถึงบาร เซานา อาบอบนวด คาราโอเกะ และ ซอง  
 
สถานบริการจะตองจดทะเบียนภายใต พระราชบัญญัติสถานบริการ พ.ศ. 
2503 แตคาดวามีสถานบริการเพียงรอยละ 30 เทานั้นท่ีมีการจดทะเบียน 132 
สวนใหญเปนสถานอาบอบนวดขนาดใหญ  
และแมวาจะจดทะเบียนแตไมมีการตรวจสอบมาตรฐานดานสุขภาพและควา
มปลอดภัยตามที่กฎหมายกําหนด  
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  การติดตอสวนตัวกับคุณจันทวภิา อภสุิข กุมภาพันธ 2549 
130

 สํานักโรคเอดส วัณโรค และ โรคติดตอทางเพศสัมพันธ , กรมควบคมุโรค, 
กระทรวงสาธารณสุข  
131 สัมภาษณ พรพิศ ผักไหม ผูประสานงานเอ็มพาวเวอรเชียงใหม มกราคม 2549  
132  สัมภาษณ จนัทวิภา อภิสุข  ผูอํานวยการเอ็มพาวเวอร กรุงเทพ มกราคม 2549 
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การชวยใหเจาของสถานบริการสรางมาตรฐานและความปลอดภัยของสถา
นบริการอาจเริ่มจากความสะอาดของน้ําและอุปกรณสรางความปลอดภัยตา
ง ๆ 
ในเบื้องตนซึ่งนําไปสูการสนับสนุนของนายจางตอการมีเพศสัมพันธท่ีปลอด
ภัยและขยายสูมาตรฐานดานสุขภาพในสถานบริการรปูแบบอื่น ๆ ตอไป  133  
 
เซ็กซเวิรกเกอรบางสวนทํางานอิสระอยูตามถนน 
สวนสาธารณะหรือโรงภาพยนตร  
ลูกคาสวนใหญคือคนทํางานหาเชากินค่ําหรือชายไทยที่ไมอยากใหใครรูว
าซื้อบริการ 134   เซ็กซเวิรกเกอรบางกลุมทํางานในดิสโกและไนทคลับ 
โดยมีลูกคาท้ังไทยและเทศ 
เซ็กซเวิรกเกอรเลือกทํางานนอกสถานบรกิารเนื่องจากเหตุผลหลายประการ 
บางคนไมตองการทํางานแบบมีเจานายและปฎิเสธเงื่อนไขการทํางานภายใ
นสถานบริการ บางคนก็หางานทําในสถานบริการไมได 
เด็กบางคนไมทํางานในสถานบริการเพราะอายุไมถึง18 ป 
บางคนเจาของสถานบริการไมรับเพราะอายุมากเกินไป 
บางคนเปนแรงงานขามชาติท่ีไมมีบัตร 
บางคนก็เปนนักศึกษามหาวิทยาลัยและมีงานกลางวันอยางอื่นและอยากทําง
านนี้อยางลับ ๆ บางคนไมมีเวลาที่จะทํางานเซ็กซเวิรกเปนงานประจํา 
หรือตองการเปนเซ็กซเวิรกเกอรสมัครเลนมากกวามืออาชีพ 135 
และเนื่องจากการทํางานและไมถูกมองวาเปนเซ็กซเวิรกเกอรอาจทําใหพวก
เขาไมสามารถเขาถึงบริการความรูเรื่องสุขภาพทางเพศและบริการอื่น ๆ 
ท่ีมีอยู 136 
และไมไดรับการมองเห็นหรือมีตัวแทนเขารวมการวางแผนโครงการที่เกี่ยว
ของกับตัวเขารวมถึงการมีสวนรวมในการผลักดันเชิงนโยบาย  
 
ภาพรวมทัว่ไป 
ถึงแมวาจะเห็นไดชัดวามีการกีดกันเซ็กซเวิรกเกอรในทางการเมืองและวิชา
การ 
แตเซ็กซเวิรกเกอรก็ตองเผชิญกับความรังเกียจอยางลึกซึ้งจากทุกระดับของ
สังคม พวกเขาไมถูกยอมรับเปนสวนหนึ่งของแรงงาน 
แตจะถูกมองวาเปนคนชั้นต่ําท่ีสรางความอับอายขายหนาใหกับตัวเอง 
ครอบครัว หรือแมกระทั่งภาพพจนของประเทศ 
นายจางไมถูกมองวาเปนคนทําธุรกิจแตเปนคนกออาชญากรรม 

                                                 
133  แอนดรู ฮันเตอร เครือขายเซ็กซเวิรกเกอรเอเชียแปซิฟค กุมภาพนัธ, 2549   
134  สัมภาษณ สุรางค จันแยม สวิง กรุงเทพ มกราคม 2549 
135 เวิคชอปกับเซ็กซเวิรกเกอรในกรุงเทพและเชียงใหม มกราคม - กุมภาพันธ 2549 
136  เวคิชอปเซ็กซเวิรกเกอรผูหญิง เอม็พาวเวอรเชียงใหม 2549 
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ลูกคามักแมจะไมถูกตีตราแตไมถูกกลาวถึงเลยนอกบริบทของบริการดานสุ
ขภาพ โครงการถุงยาง100% 
มีกิจกรรมเพื่อเปลี่ยนพฤติกรรมชายที่ใชบริการทางเพศ ราวพ.ศ. 2530 (mid 
90) ประมาณรอยละ 57 ของชายไทยรายงานวาเคยซื้อบริการทางเพศ 
ในชวงประมาณ 10 ปถัดมา คือ พ.ศ. 2546 มีผูชายไทยเพียงรอยละ 5 หรือ 10 
ท่ีเต็มใจท่ีจะบอกวาตนไดซื้อบริการทางเพศในปท่ีผานมา 137 
การลดจํานวนผูใชบริการมากขนาดนั้นนาจะมีผลตอความเปลี่ยนแปลงอยา
งมากในธุรกิจบริการทางเพศ แตไมไดเปนเชนนั้น 
เพราะแมวาจํานวนซองจะลดลง 
แตจํานวนสถานบริการในภาพรวมทั้งหมดกลับเพิ่มขึ้น จาก 8,000 แหงในป 
พ.ศ. 2541 มาเปน 12,000 แหงในป พ.ศ. 2546 
และเซ็กซเวิรกเกอรเองก็ไมไดมีการรายงานวามีการตกงานกันขนานใหญแ
ตอยางใด 138  
 
เซ็กซเวิรกเกอรถูกมองวาเปนชีวิตที่งายๆ สําหรับคนขี้เกียจและไรศีลธรรม 
โครงการรณรงคดานเอดสท่ีเนนเซ็กซเวิรกเกอรเชนโครงการ ถงุยาง100%  
ไดสรางการตีตรา “แหลงแพร” ใหแกอาชีพนี้เพิ่มขึ้นอีกหนึ่งประการ 
เจาหนาท่ีรัฐ, นักวิชาการ, ผูใหบริการดานสุขภาพ, 
ขาราชการและสาธารณชนทั่วไปมักใชคําท่ีแสดงถึงการสรางความเสื่อมเสี
ยเม่ือพูดถึง หรือ พูดกับเซ็กซเวิรกเกอร 
และเซ็กซเวิรกเกอรเองก็ตีตราตนเองดวยเชนกัน 139  
 
สือ่ 
สื่อมักเสริมภาพลักษณดานลบ 
สวนใหญสื่อสนใจเฉพาะตัวเซ็กซเวิรกเกอรโดยเฉพาะภาพของผูหญิงในฐา
นะอาชญากร หรือชีวิตที่ไมมีความหวัง ตกเปนเหยื่อของความรุนแรง โรค 
และ การถูกละเลยจากสังคม 
เซ็กซเวิรกเกอรคนหนึ่งชี้ใหเห็นวาภาพลักษณท่ีรัฐบาลอเมริกันมองเซ็กซเวิ
รกเกอรมีผลตอน้ําเสียงและโทนการนําเสนอเนื้อหาของสื่อไทย และ 
“ภาพพจนของเซ็กซเวิรกเกอรในสายตาสื่อ” 140 
 

                                                 
137 ขอมูลการเฝาระวังเอชไอวีในประเทศไทย , สํานักระบาดวิทยา, 
กระทรวงสาธารณสุข 2532 – 2546  
138   การสํารวจซึ่งจัดทําโดยสํานักโรคเอดส วัณโรค และ โรคติดตอทางเพศสัมพันธ, 
กรมควบคุมโรค, กระทรวงสาธารณสุข 
139

 เวคิชอปกบัเซ็กซเวิรกเกอรผูหญิง เชียงใหม และสมัภาษณสุรางค จันทรแยม สวิง 
กรุงเทพ มกราคม 2549 
140  สัมภาษณ พรพิศ ผักไหม ผูประสานงานเอ็มพาวเวอรเชียงใหม กุมภาพันธ 2549 
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เม่ือไรก็ตามที่สื่อกระพือขาวเรื่องเซ็กซเวิรกเกอรบนหนาหนังสือพิมพ 
ไมนานหลังจากนั้นจะมีขาวเรื่องการทลายซอง ซึ่งนําไปสูการคมุขัง การจับ 
และการตรวจสอบอยางหนักจากตํารวจ 
โดยเฉพาะเมื่อมีสื่อตางประเทศเขามาเกี่ยวของ 
นักขาวเหลานี้จะไปกับทีมตํารวจและถายรูปเซ็กซเวิรกเกอรโดยไมขออนุญ
าต 
การทลายซองเหลานี้ยิ่งทําใหสถานการณของเซ็กซเวิรกเกอรท่ียากลําบาก
อยูแลวยิ่งลําบากขึ้นไปอีก 141  ความหมายที่สรุปไดจากเหตุการณเหลานี้คือ  
ถาตองการผลักดันประเด็นเชิงนโยบายที่เกี่ยวของกับเซ็กซเวิรกเกอรจําเปน
ตองดึงความสนใจจากระดับนานาชาติเขามาเกี่ยวของ 
และถาจะมีการทําเชนนั้นจริง 
จําเปนตองมีการสรางสรรคและจัดการโดยองคกรเซ็กซเวิรกเกอรไทยและนั
กเคลื่อนไหวเรื่องเซ็กซเวิรกเกอรในประเทศไทย  
 
เซ็กซเวิรกเกอรมักถูกมองในฐานะเปนสิ่งของและตัวตลกโดยไมมีสิทธิในคว
ามเปนสวนตัว ในป พ.ศ. 2544 
เซ็กซเวิรกเกอรขามชาติสี่คนจากประเทศจีนถูกจับแกผาและถูกตํารวจกอดเ
พื่อใหผูสื่อขาวบันทึกภาพ 
รูปภาพดังกลาวถูกตพีิมพหนังสือพิมพใหญแหงหนึ่ง 
มีการประทวงและแสดงความไมเห็นดวยกับพฤติกรรมของตํารวจแตกลับไม
มีผลกับตํารวจหรือหนังสือพิมพดังกลาว  
 
อีกเหตุการณหนึ่งในประเด็นการละเมิดความเปนสวนตัวของเซ็กซเวิรกเกอ
ร   
คือกรณีท่ีโทรทัศนไทยชองหนึ่งไดแพรภาพเปลือยของเซ็กซเวิรกเกอรผูชา
ยโดยใชกลองแอบถายและโฟกัสใหเห็นอวัยว ะเพศ 
ถึงแมวาจะมีปายประกาศที่ชัดเจนวาหามถายรูป 
หรือนํากลองเขาไปในบารก็ตาม 142 
 
ในทางตรงกันขาม ยังมีกลุมนักหนังสือพิมพไทยกลุมเล็ก ๆ 
จํานวนหนึ่งซึ่งทํางานกับสื่อภาษาอังกฤษในประเทศไทยรายงานภาพทางบ
วกเกี่ยวกับเซ็กซเวิรกเกอรอยางตอเนื่อง 
ดังนั้นกิจกรรมที่มุงเปาไปสูการเนนจริยธรรมของคนทําสื่อ 
การทําใหสื่อยึดถือหลักสิทธิมนุษยชนรวมถึงสิทธิทางเพศโดยเฉพาะในระดั
บบรรณาธกิารสามารถพัฒนาเนื้อหาของขาวท่ีรายงานได  
 
                                                 
141

  การสัมภาษณสวนตัวกับ แจ็คก้ี พอลลอค ผูอํานวยการมูลนิธิแมพ เชียงใหม กรุงเทพ 
2549 
142   สัมภาษณ สวิง กรุงเทพ มกราคม 2549  
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งานบรกิารทางเพศและการใชถงุยางอนามยั 
ถึงแมวานักวิจัย, ผูกาํหนดนโยบาย และ คนกลุมตาง ๆ 
มีสมมุติฐานวาเซ็กซเวิรกเกอรมักยอมมีเพศสัมพันธแบบไมปลอดภัยในกรณี
ท่ีมีการเสนอเงินเพิ่ม  
แตสมมุติฐานดังกลาวนาจะเปนอคติมากกวาความเปนจริง143 
มีขอมูลและสถิติจํานวนมากที่แสดงใหเห็นถึงอัตราของการใชถุงยางอนามั
ยโดยเซ็กซเวิรกเกอร โดยเฉพาะเซ็กซเวิรกเกอรผูหญิง ในประเทศไทย 
ประเด็นหลักคือความลังเลของลูกคาในการใชถุงยางอนามัย 
ซึ่งประเด็นดังกลาวไดรับการบันทึกและเขาใจกันดีโดยทั่วไป 
รายงานในประเด็นเอดสในภูมิภาคเอเชียของ FHI  ไดรายงานไววา 
“เซ็กซเวิรกเกอรสวนใหญท่ีรายงานวาไมไดใชถุงยางอนามัยกับลูกคาคนสุ
ดทาย ถึงแมวาจะอยูในท่ีท่ีสามารถหาถุงยางอนามัยไดงาย ใหเหตุผลวา 
เนื่องจากผูชายปฎิเสธในการใชถุงยาง” 144 นิด เซ็กซเวิรกเกอรในเชียงใหม 
ไดพูดในประเด็นนี้ไวอยางชัดเจนวา “เม่ือไหรก็ตามที่พวกเรา 
เซ็กซเวิรกเกอร มีอํานาจ สามารถควบคุมสถานการณได 
เราจะมีเพศสัมพันธท่ีปลอดภัยเสมอ” 145 
 
แมเราจะมีความเขาใจถึงประเด็นความสัมพันธเชิงอํานาจในการซื้อขายบริ
การทางเพศซึ่งมีผลตอการมีเพศสัมพันธท่ีปลอดภัย 
แตความเขาใจดังกลาวยังไมไดแปรสูนโยบายและแนวทางการทํางานเอดส
ระดับชาติท่ีสามารถเสริมพลังอํานาจและสงเสริมสิทธิดานสุขภาพทางเพศข
องเซ็กซเวิรกเกอรในประเทศไทย 
ประเด็นดังกลาวถูกทําใหซับซอนขึ้นดวยการขาดบริการถุงยางอนามัยและ
สารหลอลื่น 
 
เปนเหตุการณอันนาตกใจอยางยิ่งท่ีรัฐบาลไทยหยุดการแจกถุงยางอนามัย
ฟรีในพ.ศ. 2548 
นายกรัฐมนตรีรูสึกวาการใหถุงยางอนามัยใหแกสาธารณชนไทยมาฟรีถึง 
20 ปแลวนาจะเพียงพอและตัดงบประมาณในสวนนี้ออกไป 
พรอมทั้งพยายามนําบริการถุงยางราคาถูกขายผานตูหยอดเหรียญเขามาแ
ทน แตจนกระทั่งเดือนกุมภาพันธ 2549 
ก็ยังไมไดมีการติดตั้งตูหยอดเหรียญแตประการใด  
 
องคกรของเซ็กซเวิรกเกอรเขาถึงถุงยางอนามัยท่ีไดรับการบริจาคผานมาท
างองคกรทุน เชน โครงการกองทุนโลกสําหรับแรงงานขามชาติ, PSI, FHI 

                                                 
143  สัมภาษณ จนัทวิภา อภิสุข ผูอํานวยการมูลนิธิเอ็มพาวเวอร กรงุเทพ กุมภาพันธ 
2549  
144  Aids in Asia FHI report 2005 
145  ผูเขารวมเวคิชอป มูลนิธเิอม็พาวเวอร กรุงเทพ กุมภาพันธ 2549  
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อยางไรก็ตาม 
องคกรดังกลาวสามารถแจกถุงยางอนามัยใหกับเซ็กซเวิรกเกอรไดเฉพาะใ
นบางพื้นท่ีเทานั้น 
และไมสามารถทดแทนปญาความตองการถุงยางที่ขาดหายไปเนื่องจากการ
เปลี่ยนแปลงทางนโยบายของรัฐไดท้ิงไว  
 
สารหลอลื่นไมเคยมีการแจกรวมในฐานะเปนสวนหนึ่งของโครงการถุงยาง1
00% 
สารหลอลื่นไดถูกสัญญาไวในฐานะสวนหนึ่งของโครงการกองทุนโลกเพื่อแ
รงงานขามชาติเม่ือสามปท่ีแลวแตไมเคยไดมีการแจกโดยโครงการดังกลาว 
146  PSI เปน 
หนวยงานท่ีทํางานดานการตลาดเพื่อสังคมไดผลิตสารหลอลื่นแบบซองปลีก
ราคาซองละหาบาทขายในโครงการ 
สารหลอลื่นมักจะถูกละเลยและมองขามความสําคัญในฐานะสวนหนึ่งของก
ารมีเพศสัมพันธท่ีปลอดภัย 
เซ็กซเวิรกเกอรผูหญิงอาจจะไมมีอารมณทางเพศเมื่อทํางานกับลูกคาทําให
สารหลอลื่นเปนสิ่งท่ีสําคัญอยางยิ่งสําหรับการมีเพศทางทวารหนักเพื่อลดค
วามระคายเคือง การฉีกขาด รวมถึงการแตกของถุงยางอนามัย 
อยางไรก็ตามสารหลอลื่นยังมีราคาแพง 
ราคาหนึ่งหลอดเทากับคาแรงขั้นต่ําหนึ่งวันทีเดียว 
สารหลอลื่นท่ีมีอยูในตลาดซึ่งใชกันอยางแพรหลายและราคาถูกท่ีสุดไดมาใ
นรูปแบบที่ไมเหมาะสมสําหรับเซ็กซเวิรกเกอรคือมีขนาดเทาหลอดยาสีฟนข
นาดใหญ 147 
การสนับสนุนเพื่อใหมีการจําหนายสารหลอลื่นขนาดเล็กแบบใชครั้งเดียวท้ิ
ง ราคาถูกนาจะเปนมาตรการที่งาย ๆ 
แตมีประสิทธิภาพในการปรับปรุงสุขภาพทางเพศสําหรับเซ็กซเวิรกเกอร  
 
งานบรกิารทางเพศและการบงัคบัใชกฎหมาย  
โสเภณีในประเทศไทยถูกทําใหเปนอาชญากรรมครั้งแรกในป พศ. 2503 
และยังคงสถานภาพดังกลาวภายใตพรบ.ปรามการคาประเวณีป พศ. 2539 
ในกฎหมายฉบับดังกลาวไดกลาววาสิ่งท่ีผิดกฎหมายรวมถึง 

1. การประชาสัมพันธการขายบริการทางเพศ  
2.  การจัดหา หรือชักนําผูอื่นมาขายบริการทางเพศ 
3. การเตร็ดเตรซึ่งสรางความรําคาญใหกับสาธารณะ 
4. การรวมมือกับผูอื่นเพื่อจุดประสงคดานการขายบริการท

างเพศ  

                                                 
146  สัมภาษณ พรพิศ ผักไหม มูลนิธิเอ็มพาวเวอรเชียงใหม มกราคม 2549  
147  ผูเขารวมเวคิชอป สวิง กรุงเพท 2549 
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มีการตั้งบทลงโทษหนักขึ้นสําหรับผูท่ีเกี่ยวของกับการขายประเวณีเด็ก 
เยาวชนที่เกี่ยวของในการคาประเวณี 
แมจะไมถือวาทําผิดกฎหมายแตจะถูกสงไปยังสถานพินิจ 
และเนื่องจากไมไดมีการกระทําผิดตามกฎหมายทําใหไมมีการระบุวาเยาวช
นดังกลาวจะตองอยูในสถานพินิจเปนเวลานานเทาไหร  
จึงทําใหเกิดการใชวิจารณญาณสวนตัววาบุคคลนั้นไดเกิดการ 
“เปลี่ยนแปลงพฤติกรรม” และพรอมที่จะไดรับการปลอยตัวหรือยัง 
บางครั้งเยาวชนเหลานี้จะถูกกักตัวไวจนกระทั่งเขาสูวัยผูใหญ 
ภายใตกฎหมายนี้ เด็กและเยาวชนไดถูกนิยามวาเปนผูท่ีมีอายุต่ํากวา 18 ป 
อายุท่ีเยาวชนสามารถมีเพศสัมพันธไดโดยยินยอมตามกฎหมายคือ 16 ป 
และสามารถแตงงานอยางถูกตองตามกฎหมายไดเม่ืออายุ 17 ป 
โดยยังตองมีผูปกครองรับรองจนกระทั่งถึงอายุ 20 ป 
 
โทษสําหรับผูคาประเวณีท่ีอายุมากกวา 18  ป ขั้สูงสุดคือ 1,000 บาท 
หรือจําคุก 10 วัน อยางไรก็ตาม 
คดีดังกลาวจะถูกบันทึกไวในประวัติสวนบุคคล 
ซึ่งอาจมีผลตอการจางงานในอนาคต รวมถึงการขอวีซา ฯลฯ 
ตํารวจใชความกลัวถูกจับนี้ในการรีดไถและ/หรือการขมขูเพื่อการมีเพศสัม
พันธฟรี 148  
เซ็กซเวิรกเกอรซึ่งไมไดทํางานสถานบันเทิงจะถูกตํารวจรีดไถหรือทํารายไ
ดมากกวา 
เม่ือมองในภาพรวมจะเห็นวาเซ็กซเวิรกเกอรทุกคนตางก็ถูกทํารายจากตําร
วจเชนเดียวกันเพียงแตวาใครจะโดนมากนอยตางกันเทานั้น 149 
 
เซ็กซเวิรกเกอรขามชาติท่ีไมไดจดทะเบียนตองเผชิญกับปญหาหนักเปนสอ
งเทา : การถูกจับในฐานะเขาประเทศอยางผิดกฎหมาย 
และ/หรือการถูกจับในฐานะคาประเวณี  
ความเสี่ยงนี้ยังดํารงอยูแมวาพวกเขาจะจายสวยใหตํารวจถึงปละ 6,000 – 
14,400 บาทในแตละป 150 สูงกวาคาสวยที่ตํารวจไดรับเฉลี่ยระดับประเทศ 
ซึ่งในปพศ. 2542 ไดเคยบันทึกไววาอยูระหวาง 2,688 บาท (กรุงเทพฯ) และ 
7,921 บาท (เชียงใหม) ตอปตอครัวเรือน151  
เซ็กซเวิรกเกอรจากพมาอยูภายใตความกดดันมากขึ้นอีก  
มาตรการการสงเซ็กซเวิรกเกอรขามชาติท่ีไมจดทะเบียนกลับประเทศอยางเ
ปนทางการหลังจากถูกจับหรือไดรับการชวยเหลือถูกนํามาใชอีกครั้งในป 
                                                 
148  ผูเขารวมเวคิชอป มูลนิธเิอม็พาวเวอร เชียงใหม กุมภาพันธ 2549  
149  สัมภาษณ สุรางค จันทรแยม สวิง กรุงเทพ มกราคม 2549   
150 เวิคชอปกับเซ็กซเวิรกเกอรแรงงานขามชาติ มูลนิธิเอ็มพาวเวอร กุมภาพันธ 2549  
151  Pasuk Phongpaichit. Corruption in the Public Sector: Opinions and Experiences of 
Households, 1999. 
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พศ. 2547 หลังจากท่ีมาตรการการสงกลับไดถูกหยุดไปตั้งแตป พศ. 2535 
เพราะทางการไทยเปนหวงความปลอดภัยของผูท่ีถูกสงกลับ Shan Women’s 
Action Network 
และเซ็กซเวิรกเกอรขามชาติจากพมารายงานวาการสงกลับดังกลาวอาจสง
ผลใหเกิดการจับกุม การบังคับตรวจเลือด 
และการบังคับแรงงานในประเทศพมา 152 
(ในประเทศไทยไมมีการบังคับตรวจเลือด)  
 
ความขัดแยงในกฎหมายเกี่ยวกับสถานบรกิารเปนการเปดชองใหตํารวจหา
รายได  ตัวอยางเชน  นโยบายการจัดระเบียบสังคม พ.ศ. 2546 
สถานบันเทิงตองปดรานในเวลาเที่ยงคืน 
แตถารานมีการจดทะเบียนเปนรานอาหารสามารถเปดไดถึงตีหนึ่ง 
และถารานนั้นเปนสวนหนึ่งของโรงแรม สามารถเปดไดถึงตีสอง 
ภายใตกฎหมายสถานบริการป พศ.2503 พนักงานตองมีอายุตั้งแต 18 ป  
ลูกคาตองมีอายุมากกวา 20 ป ภายใตนโยบายจัดระเบียบสังคม 
นายกรัฐมนตรีทักษิณคาดหวังวาจะสามารถปกปองเยาวชนโดยการนํานโย
บายดานยาเสพติดและอัลกอฮอลมาใชโดยเริ่มปฏิบัติในเดือนมีนาคม พ.ศ. 
2549 (หลังจากรายงานนี้เขียนเสร็จสิ้นลง) 
นโยบายดังกลาวไดกําหนดวาผูท่ีด่ืมอัลกอฮอลตองมีอายุมากกวา 21 ป 
ในปจจุบัน อายุท่ีสามารถดื่มเหลาไดคือ 18 ปบริบูรณ 153 ทําใหมีคําถามวา 
พนักงานที่มีอายุระหวาง 18-20 
ปซึ่งทําเงินจากการดืม่เครื่องด่ืมท่ีลูกคาซื้อใหสามารถดื่มเหลาไดในระหวาง
ทํางานหรือไม ? ยังไมมีคําตอบที่ชัดเจนในประเด็นนี้ ถาพนักงานอายุ 18-19 
ป เขาหรือเธอไมสามารถไปเที่ยวบารอื่นๆไดนอกเวลาทํางาน?  ถาคุณอายุ 
19 ปแลวทํางานในสถานบริการ 
คุณจะสามารถอยูในสถานบริการไดถึงกี่โมงหลังเลิกงาน ? ผูท่ีอายุ 20 
ปสามารถไปเที่ยวบารได แตไมสามารถดื่มเหลาได ?  
ดวยความขัดแยงท่ีกลาวมานี้ทําใหเกิดความลมเหลวในการจัดระเบียบสถา
นบริการและปกปองเยาวชน 
แตกลับทําใหเกิดความสับสนซึ่งเปนชองวางท่ีทําใหตํารวจสามารถใชเพื่อป
ระโยชนสวนตน 154 
 

                                                 
152  สัมภาษณ Jum Thong, Shan จาก  Women’s Action Network เชียงใหม กุมภาพันธ  2549  
153  สัมภาษณ สุรางค จันทรแยม สวิง กรุงเทพ 2549  
154  สัมภาษณ จนัทวิภา อภิสุข มกราคม 2549   
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ตํารวจใชถุงยางอนามัยประกอบการตั้งขอหาคาบริการทางเพศ 
ซึ่งทําใหเจาของสถานบริการเกิดความลังเลวาควรจะเก็บถุงยางไวในสถาน
บริการเพื่อบริการพนกังานของตนหรือไม 155 
 
ตามกฎหมายแลวเปนเรื่องยากสําหรับตํารวจในการพิสูจนวามีการคาประเว
ณีโดยผิดกฎหมายเกิดขึ้นหรือไม 
ตํารวจไดพยายามแกไขปญหานี้โดยการทําตัวเปนลูกคา 
จายเงินเพื่อซื้อบริการทางเพศ และ หลังจากนั้นก็จับผูใหบริการ ใน พ.ศ. 
2547 เกิดคดีโดงดังท่ีผูหญิงสองคนในกรุงเทพฯ ถูกจับในขอหาคาประเวณี 
ตํารวจไดใชเงินท่ีมีทําเครื่องหมายไวรวมถึงน้ํากามท่ีอยูในถุงยางอนามัยท่ี
ตํารวจไดใชในการมีเพศสัมพันธกับผูหญิงท้ังสองในฐานะหลักฐานในการอ
างวาการคาประเวณีไดเกิดขึ้นจริง ผูหญิงสองคน 
ซึ่งกลาววาตนเปนคนทําความสะอาดในสถานอาบอบนวดแหงหนึ่งไดกลาว
หาวาถูกตํารวจขมขืน 
อยางไรก็ตามคดีดังกลาวไมไดมีการเอาผิดฝายใดฝายหนึ่ง 156 การลอซื้อ 
(entrapment) 
ดังกลาวยังปฎิบัติอยูแมวาตํารวจจะมีการสรางแนวทางการใชวิธีการลอซื้อว
าสําหรับคดียาเสพติดเทานั้น  
การลอซื้อดังกลาวไมไดถูกใชเพื่อจับเซ็กซเวิรกเกอรสาวประเภทสองหรือเ
ซ็กซเวิรกเกอรชาย 157 อยางไรก็ตาม 
เซ็กซเวิรกเกอรชายและเซ็กซเวิรกเกอรสาวประเภทสองซึ่งทํางานนอกระบ
บอาจจะถูกทํารายจากตํารวจในเวลากลางคืน ขมขู 
และ/หรือถูกจับเนื่องจากสรางความรําคาญแกสาธารณชน 158 
 
แนวคิดจากฝงการเมืองในประเด็นคาประวณีไดมีผล และ 
มักแยกไมออกจากแนวทางที่เนนการควบคุม 
แตการสรางสภาพแวดลอมที่ปลอดภัยสําหรับเซ็กซเวิรกเกอรตางหากท่ีจําเ
ปนสําหรับโครงการดานการปองกันในการเขาถึงคนเหลานี้ 159  
 
การเขาใจวาสถานบนัเทิงหรือสถานบริการมีฐานะเปนสถานที่ทํางานที่จําเป
นตองมีความปลอดภัยและการปองกันตาง ๆ เชนเดียวกับสถานที่ทํางานอื่นๆ  
และการเพิกถอนกฎหมายมาตราตางๆที่ทําใหเซ็กซเวิรกเกอรผูใหญเปนอา
                                                 
155  ผูเขารวมเวคิชอป มูลนิธเิอม็พาวเวอร และ สวิง  
156  นสพ. บางกอกโพสต 2549 
157  เซ็กซเวิรกเกอรที่เขารวมเวิคชอป จาก สวิง เอ็มพลัส กรุงเทพ และ เชียงใหม 
มกราคม ถึง กุมภาพันธ 2549   
158  สัมภาษณ สุรางค จันทรแยม สวิง กรุงเทพ 2549  
159  Community involvement and networking Family Health International www.fhi.org 
topics.sexwork  
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ชญากรจะเปนกาวใหญนําสูการปองกันและการเสริมสรางพลังและเพิ่มมาต
รฐานความปลอดภัยในอุตสาหกรรมดังกลาว  
 
ศาสนา 
ดังเชนไดกลาวถึงขางตน คนสวนใหญของประเทศนับถือศาสนาพุทธ 
เซ็กซเวิรกเกอรสวนใหญก็นับถือศาสนาพุทธ  
คนเหลานี้สวนใหญพยายามปฏิบัติตนเปนพุทธศาสนิกชนที่ดีและบริจาคเงิน
กอนใหญใหแกวัดในละแวกบาน 
ถึงแมวาศาสนาคริสตและอิสลามจะหามการคาประเวณี 
แตสําหรับศาสนาพุทธแลวมีความชัดเจนนอยกวามาก 
ศาสนาพุทธไมไดกลาววาการขายบริการทางเพศเปนความผิดโดยตรงและโ
ดยทั่วไปแลวศาสนาพุทธจะสงเสริมใหคนมีความอดทนอดกลั้น 
อยางไรก็ตามคนสวนใหญก็ยังคิดวางานบรกิารทางเพศเปนการละเมิดศาส
นา 
ในเวิคชอปกับเซ็กซเวิรกเกอรท่ีจัดโดยเอ็มพาวเวอรท่ีเชียงใหมในเดือนกุม
ภาพันธ พ.ศ. 2549 พบวา 
เซ็กซเวิรกเกอรสวนใหญรูสึกวาพระพุทธเจาสอนวาการตองมีอาชีพเซ็กซเวิ
รกเกอรเปนเพราะกรรมเกา  วิถีปฎิบัติท่ีชาวพุทธควรปฏิบัตินั้น 
อยางนอยคือการถือศีลหา ซึ่งในศีลขอที่สามนั้นกลาวถึงพฤติกรรมทางเพศ 
อยางไรก็ตามพระพุทธเจาไดกลาวไวถึงพฤติกรรมทางเพศหลายอยางวาเป
นสิ่งท่ีไมควรกระทําโดยเฉพาะการเปนชู 
แตการบริการทางเพศไมไดมีการพูดถึงไว  
 
การดแูลสขุภาพตัวเอง 
ในทางทฤษฏี 
หลักประกันสุขภาพถวนหนาครอบคลุมเซ็กซเวิรกเกอรไทยทุกคน 
อยางไรก็ตาม 
หลักประกันสุขภาพดังกลาวมีขอกําหนดวาผูท่ีจะเขาสูหลักประกันจะตองจด
ทะเบียนกับสถานบรกิารสาธารณสุขของรัฐในเขตที่อยูอาศัยในปจจุบัน  
ในปจจุบัน บานทุกหลังในประเทศไทยตองมี  “ทะเบียนบาน” 
ซึ่งมีรายชื่อผูอาศัย เอกสารนี้จะใชประกอบในการทําบัตรประชาชน 
พาสปอรต และ การทําบัตรหลักประกันสุขภาพ 
กลุมคนที่มีวิถีชีวิตทางเพศที่แตกตางจากคนสวนใหญและเซ็กซเวิรกเกอรมั
กไมไดอาศัยอยูท่ีบานของตน 
เม่ือไปทํางานในพื้นท่ีอื่นประชาชนจะตองนําชื่อไปเขาในทะเบียนบานในเข
ตนั้น แตเซ็กซเวิรกเกอรมักเชาบานอยู 
และทํางานในสถานบริการที่ไมไดจดทะเบียน 
จึงเปนเรื่องยากยิ่งในการหาเจาของบานท่ียอมใหยายเขาไปอยูในทะเบียน
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บานดวย 
นี่หมายถึงวาหลักประกันสุขภาพถวนหนาเปนสิ่งท่ีเขาถึงไมไดเลยในฐานะเ
ซ็กซเวิรกเกอร 
 
การประกันสังคมของรัฐครอบคลุมประกันสุขภาพสําหรับผูอพยพยายแรงงา
นภายในประเทศได 
แตการประกันสังคมดังกลาวไมสามารถขยายใหครอบคลุมผูท่ีทํางานในสถ
านบันเทิงหรือสถานบริการไดเพราะพวกเขาไมไดถูกยอมรับในฐานะเปนผูใ
ชแรงงานคนหนึ่ง  
 
เฉกเชนเดียวกับคนไทยที่มีรายไดนอยทั้งหลาย 
เซ็กซเวิรกเกอรสวนใหญมักรักษาตนเองเมื่อเจ็บปวย 
รวมถึงในกรณีของสุขภาพทางเพศ เชน 
ความเสี่ยงเกี่ยวกับการแตกรั่วของถุงยางเปนตน 
ยาปฎิชีวนะและยาที่ไมเสพติดท้ังหลายสามารถหาซื้อไดในรานขายยาทั่วไ
ป บางครั้งพวกเขาจะปรึกษากับเภสัชกรบาง แตไมทุกครั้งไป 
โดยเฉพาะเมื่อมีอาการเกี่ยวของกับกิจกรรมทางเพศ 
 
รานขายยาหลายแหงขายยาชุด 
ซึ่งในถุงยาเล็กๆนั้นจะประกอบดวยยาปฎิชีวนะแบบแคปซูลสามหรือสี่เม็ด 
ยาแกปวดแบบงายๆ และวิตามินสองสามเม็ด 
ยาชุดมีราคาถูกและใชกันอยางแพรหลายแตไมมีประสิทธิภาพในการรักษา
โรคไดทุกอยาง และยังทําใหเกิดความเสี่ยงตอการดื้อยาอีกดวย 
เซ็กซเวิรกเกอรมักจะกลาววาการรอเปนเวลานาน, 
ความไมเขาใจของเจาหนาท่ีในโรงพยาบาล, 
การถูกมองวาจะไดรับยาที่ไมมีประสิทธิภาพจากรพ.ของรัฐ 
และราคาที่ตองจายเมื่อไปรักษาที่คลินิกทําใหการรักษาตนเองเปนทางเลือก
ท่ีดีกวา 160 
 
การบรกิารทางเพศและการอพยพภายในประเทศ 
สวนหนึ่งของวัฒนธรรมทั่วโลกของการบรกิารทางเพศคือการอพยพ 
เซ็กซเวิรกเกอรมักจะไมทํางานในบานเกิดของตน 
เซ็กซเวิรกเกอรจะยายไปยังจังหวัดอื่นเพื่อทํางาน 
สวนใหญมุงสูเมืองใหญหรือเมืองทองเท่ียวเชน เชียงใหม กรุงเทพฯ พัทยา 
และภูเก็ต เปนตน 
การเดินทางออกจากชนบทเพื่อเขาสูเมืองใหญเปนไปอยางไมไดเตรียมตัว   
ความเขาใจดานสุขภาพทางเพศ 

                                                 
160  เวคิชอปกบัเซ็กซเวิรกเกอรในเชยีงใหม และ กรุงเทพ มกราคม/กมุภาพันธ 2549   
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รวมถึงการปองกันเอดสท่ีใชในเมืองใหญเปนความรูท่ีไดรับตั้งแตอยูท่ีบาน  
การรณรงคเรื่องเอดสท่ีเขาถึงชายและหญิงในระดับหมูบานไดหายไปจากป
ระเทศไทยเมื่อประมาณหาปท่ีแลวมา 
ซึ่งทําใหคนมีความตระหนักในเรื่องดังกลาวนอยมาก 
การฟนฟูการใหความรูเรื่องเอดสในทุกๆที่ 
โดยเนนการเขาถึงเขตชนบทหางไกลจึงเปนสิ่งท่ีสําคัญตอสุขภาพทางเพศแ
ละความปลอดภัยของเซ็กซเวิรกเกอรหนาใหม 
 
ผูท่ีเริ่มงานบริการทางเพศเปนครั้งแรก 
อยางมากท่ีสุดก็จะไดรับความรูเกี่ยวกับถุงยางอนามัยแบบพื้นๆ 
จากรุนพี่ในที่ทํางานหรือผูจัดการ ในชวงเดือนแรก ๆ 
พวกเขาอาจจะไมไดรับความรู ทักษะ 
หรือความม่ันใจในการยืนยันความตองการของตนเองมากพอที่จะทํางานอ
ยางปลอดภัย 
ไมรูวาจะใชบัตรประกันสุขภาพในที่อยูอาศัยแหงใหมนี้อยางไร 
และไมรูวาสามารถไปรับบริการดานสุขภาพที่ไหนบาง  
 
การไมไดรับการยอมรับทําใหเซ็กซเวิรกเกอรไมพูดคุยเรื่องการทํางานกับค
รอบครัวของตน ซึ่งไมไดแปลวาท่ีบานไมรู 
เพียงแตการพูดเรื่องดังกลาวอาจทําใหเกิดความอายหรือความขัดแยงจึงมัก
หลีกเลี่ยงที่จะพูดถึง  ทําใหเซ็กซเวิรกเกอรรูสึกโดดเด่ียวและไมมีคา  
 
ในการชวยเหลือเซ็กซเวิรกเกอรในกรณีความรูดานสุขภาพ  
คนที่ทํางานดานเซ็กซเวิรกเกอรแนะนําวาควรมีการอบรมใหคนทํางานที่เพิ่
งเขามาใหมเปนสวนหนึ่งของการใหความรูเบื้องตนคนทํางานเกี่ยวกับสุขภ
าพและความปลอดภัยในการทํางาน  
 
การจะทําเชนนั้นไดองคกรของเซ็กซเวิรกเกอรตองไดรับการเสริมความเขม
แข็งมากพอเพื่อผลักดันนโยบายและใหบริการที่เปนมิตรกับเซ็กซเวิรกเกอร
ดวยกันเองได ซึ่งบริการดังกลาวรวมถึงดานสุขภาพ การศึกษา 
การใหคําปรึกษา และ การสนับสนุนจากชุมชนชนในรูปแบบตางๆ  
 
บรกิารทางเพศและเศรษฐกจิไทย 
ตั้งแตป พศ. 2545 
รัฐบาลทักษิณไดมีการคนหาวิธีการที่ดึงตลาดมืดเชนการพนัน หวยใตดิน 
และการคาประเวณีเขามาในระบบเศรษฐกิจของไทย  
มีการประมาณจากหนวยงานของรัฐวาอุตสาหกรรมทางเพศของไทยมีผล
กําไรมากถึงปละ 40-50 พันลานบาท  
ในขณะท่ีรัฐบาลสหรัฐประมาณการวาธุรกจิคาประเวณีสรางผลตอบแทนให
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แกเศรษฐกิจไทยถึงรอยละ  2.9 – 3.6  
ของผลิตภัณฑมวลรวมภายในประเทศของประเทศซึ่งมีมูลคาประมาณ 410 
พันลานเหรียญสหรัฐ 161 อยางไรก็ตาม 
เนื่องจากธุรกิจดังกลาวเปนธุรกิจท่ีผิดกฎหมายทําใหไมสามารถเรียกเก็บภา
ษีได กระทรวงยุติธรรมจึงจัดประชุมขึ้นในปพศ.  2546 
เพื่อถกเถียงเรื่องการเปลี่ยนแปลงสถานภาพผิดกฎหมายของการคาประเวณี 
แตยังไมมีการรายงานอยางเปนทางการออกมา 
มีคณะกรรมการชุดหนึ่งไดรับมอบหมายใหหาวิธีท่ีมีประสิทธิภาพที่สุดในกา
รจัดการเกี่ยวกับเซ็กซเวิรกเกอรในประเทศไทย 
ซึ่งในที่สุดคณะกรรมการดังกลาวแนะนําวาเซ็กซเวิรกเกอรควรไดรับการย
อมรับภายใตกฎหมายแรงงาน 
แตจนถึงปจจุบันยังไมมีการตอบสนองคําแนะนําดังกลาวอยางเปนทางการ 
อยางไรก็ตามการเห็นวาเซ็กซเวิรกเกอรสรางประโยชนทางเศรษฐกิจใหกับ
ประเทศ 
และความสนใจใหเซ็กซเวิรกเกอรเปนอาชีพถูกกฎหมายเพื่อใหมีการเก็บภา
ษีไดนั้นอาจทําใหเกิดความสนใจรวมกันในการเปดเวทีพูดคุยระหวางเซ็กซ
เวิรกเกอรกับรัฐบาลไทยได 
ในปจจุบันจึงถือวาเปนเวลาที่เหมาะสมในการสรางความเขมแข็งในการผลั
กดันนโยบายเรื่องการทําใหเซ็กซเวิรกเกอรเปนการกระทําท่ีไมเปนการกออ
าชญากรรมและยอมรับใหเซ็กซเวิรกเกอรไดมีสิทธิในฐานะแรงงานและไดรั
บการปกปองที่จําเปนในการปองกันสุขภาพทางเพศของตน  
 
เซก็ซเวริกเกอรในฐานะปญหาทีร่อการแกไข162 
NGO ท่ีทํางานดานเอดส สุขภาพ และ 
สวัสดิการสังคมมักมองเห็นเซ็กซเวิรกเกอรเปนปญหาหรือไมก็เปนกลุมเปาห
มายซึ่งสรางความเสี่ยงดานสุขภาพใหกับบุคคลอื่น 
กิจกรรมที่เขาเหลานี้ทําเชนการออกใหบริการ 
อาจจะถูกออกแบบและปฎิบัติโดยไมไดมีความรูหรือประสบการณบริการทา
งเพศเลย ซึ่งอาจนําสูการใหบริการที่ไมเหมาะสม เชน 
ในกรณีท่ีใหผูชายออกใหบริการสําหรับเซ็กซเวิรกเกอรเปนตน  
 
NGO เหลานี้มักจะไมไดรวมประเด็นสิทธิดานสุขภาพทางเพศ 
หรือการรณรงคดานสิทธิของเซ็กซเวิรกเกอรเขาไปดวยในโครงการ 
นโยบายในการใหทุนของ USAID 
ไดสงเสริมใหเกิดการละเลยสิทธิดังกลาวโดยการยืนยันวาองคกรที่ไดรับทุน
นั้นควรจะใหเพียงบริการพื้นฐานสําหรับเซ็กซเวิรกเกอร 

                                                 
161  Trafficking in Persons (TIP) Report 2004 ; US State Department 
162  สัมภาษณ พรพิศ ผักไหม มูลนิธิเอ็มพาวเวอร เชยีงใหม มกราคม 2549  
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ในขณะเดียวกันก็ตอตานการขายบริการทางเพศไปในเวลาเดียวกัน 
พวกเขาจะไมผลักดันการพัฒนาสิ่งแวดลอมในการทํางาน 
ลดการใชกฎหมายในลักษณะละเมิด  
หรือหยุดยั้งการบังคับสงกลับเซ็กซเวิรกเกอรท่ีถูกจับหรือไดรับความชวยเห
ลือ  
การกระทําเยี่ยงนี้ทําใหเกิดสถานการณท่ีองคกรแบบศุภนิมิตใหบริการถุงย
างอนามัยไปพรอม ๆ กับการเขารวมในการทลายซอง 
ในพื้นท่ีหนึ่งซึ่งไดรับผลกระทบจากซึนามิ 
ศุภนิมิตไมสามารถที่จะชวยผูหญิงในซองไดเพราะพวกเขาเกี่ยวของกบัการ
ทลายซองสามเดือนกอนหนาภัยธรรมชาติมาถึง 
และทําใหพวกเขาถูกกีดกันออกจากชุมชนอยางมีประสิทธิภาพตั้งแตนั้นเป
นตนมา  
 
เซก็ซเวริกกบัความจาํเปนในการฟนฟ ู163 
บางหนวยงาน 
ท้ังท่ีไดรับการสนับสนุนงบประมาณจากภายนอกประเทศและภายในประเท
ศมุงเนนการเปลี่ยนอาชีพใหเซ็กซเวิรกเกอร 
ซึ่งคลายคลึงกับโครงการสํานักงานคณะกรรมการดานเศรษฐกิจและสังคมแ
หงชาติ  ซึ่งเนนการฟนฟูอาชีพใหผูหญิง 
ผูหญิงถูกควบคุมตัวไวในสถานกักกัน 
สถานกักกนัท่ีมีชื่อเสียงและเปนท่ีรูจักมากท่ีสุดคือ บานปากเกร็ด 
ซึ่งเปนเกาะอยูโดดเด่ียวกลางแมน้ําเจาพระยา 
ท่ีนี่พวกเธอจะไดรับการสอนวาทําอยางไรถึงจะเปน  “ผูหญิงไทยที่ดี” 
โดยการเรียนเรื่องการเย็บผาขั้นพื้นฐานหรือการทํางานเย็บปกถักรอยอื่น ๆ  
โดยไมคํานึงถึงวาพวกเขาอาจจะมีทักษะเหลานี้อยูแลว 
หรือวางานเหลานี้จะสามารถเลี้ยงตนเองไดรอดหรือไม 
เนนกลุมเปาหมายผูหญิง แตก็มีสาวประเภทสองอยูบาง 
ซึ่งไดรับการฝกอาชพีคลาย ๆ กัน 
เนนคําสั่งสอนเรื่องความไรจริยธรรมของการบริการทางเพศ 
สงเสริมการฟนฟูศักด์ิศรี  
บางหนวยงานเนนการเปลี่ยนศาสนาไปสูคริสเตียน 
 
เซก็ซเวริกเกอรในฐานะเหยือ่ของกระบวนการคาประเวณขีามชาต ิ 164 
ลักษณะท่ีสามของบริการที่มักพบบอยวาถูกหยิบยื่นใหกับเซ็กซเวิรกเกอรผู
หญิงขามชาติคือการถูกตีตราวาเปน “เหยื่อของการคาประเวณีขามชาต”ิ 
และการชวยเหลือ  คนทํางานNGO 

                                                 
163  สัมภาษณ จนัทวิภา อภิสุข มูลนิธิเอม็พาวเวอร มกราคม 2549  
164  สัมภาษณ อาผอ หนอตา  แมสาย เชียงราย 2549  
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ทําทีไปเปนลูกคาเขาไปเที่ยวสถานบริการทางเพศ 
ถาเขารูสึกวาเซ็กซเวิรกเกอรขามชาติท่ีอยูในสถานที่นั้นเปนเหยื่อของการบั
งคับคาประเวณีเขาจะไปแจงความแลวตํารวจก็จะมาทลายซอง 
จับผูหญิงทุกคนรวมถึงผูท่ีไมไดถูกชี้วาเปนผูท่ีเปนเหยื่อการบังคับคาประเว
ณีดวย 
คนที่ไมมีเอกสารสวนใหญจะถูกสงไปยังกองตรวจคนเขาเมืองเพื่อสงกลับป
ระเทศอยางเปนทางการ โดยเสียคาปรับสองพันบาท 
ถูกสงไปท่ีบริเวณชายแดนและถูกบอกใหกลับบาน อยางไรก็ตาม 
ผูหญิงซึ่งถูกบงชี้โดย NGO วาเปน “เหยื่อ” จะถูกกักตัวไวท่ีบริเวณกักกัน 
ถูกตรวจสอบและสัมภาษณโดยอาจจะมีหรือไมมีลามก็ได 
และอาจจะโดยไดรับความยินยอมหรือไมยินยอมก็ดี 
และคนเหลานี้ในที่สุดก็จะถูกสงกลับ 
โดยมักจะเปนหลังจากขึ้นศาลในฐานะพยานในการฟองผูท่ีคาประเวณีของ
ผูอื่น  
หนวยงานตอตานการคาประเวณีขามประเทศเหลานี้ไมเคยรองขอตอศาลใ
หผูหญิงเหลานี้สามารถอยูในประเทศตอหลังจากท่ีเธอไดใหปากคําแลว 
และไมเคยมีความพยายามในการตอสูเพื่อใหผูหญิงไดรับคาชดเชยใด ๆ  
ภายใตบันทึกความเขาใจระหวางประเทศเกี่ยวกับการบังคับคาประเวณี 
รายละเอียดเกี่ยวกับหญิงนั้นจะถูกสงไปยังสวนราชการในประเทศบานเกิดแ
ละไปถึงครอบครัว 
สวนใหญแลววิถีปฏิบัติของประเทศเพื่อนบานเราอยางนอยที่สุดก็จะพยายา
มแสดงใหเห็นขอเท็จจริงท่ีวาผูหญิงเหลานี้เคยทํางานคาบริการทางเพศและ
ทําใหเธอไดรับการโดดเดี่ยวทางสังคมซึ่งในกรณีท่ีเลวรายมากเชนท่ีเกิดขึ้
นในพมานั้น ครอบครวัจะถูกจับ  
การรอคอยความคืบหนาของคดีในศาลหรือการตอบรับจากประเทศบานเกิด
มักจะใชเวลาหลายเดือน หลายคนจึงหลบหนีออกจาก “การชวยเหลือ” 
ท่ีไดรับเพื่อที่จะกลับเขาไปทํางานเพื่อชวยเหลือครอบครัวตอไป 
หนวยงานตอตานการคาประเวณีคอนขางจะเปนหนวยงานใหมในประเทศไ
ทยและไดรับการสนบัสนุนโดยงบประมาณของสหรัฐ  
 
ตามที่ผูตรวจการพิเศษแหงสหประชาชาติ วาดวยเรื่องความรุนแรงตอสตรี ( 
the UN Special Rapporteur on Violence Against Women)  Radhika Coomaraswamy, 
กลาววา “องคกรผูหญิงบางหนวยงานไดถูกเติมไฟในทางจริยธรรมในการ 
“ชวยเหลือ” ผูหญิงท่ีบริสุทธิ์ 
ทําใหบางโครงการไดเกิดขึ้นเพราะความเขาใจวาผูหญิงจําเปนตองไดรับก
าร “ชวยเหลือและเปลี่ยนอาชีพ” มากกวาการสนับสนุนและใหสิทธิ 165 
 

                                                 
165  UN Special Rapporteur on Violence Against Women, Radhika Coomaraswamy (2000) 
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จันทวิภา อภิสุข จากมูลนิเอ็มพาวเวอรกลาววา 
“กิจกรรมดังกลาวสรางความทุกขใหกับผูหญิงมากขึ้นอีก 
การมองเซ็กซเวิรกเกอรในฐานะเหยื่อไมไดทําใหมีการพัฒนาคุณภาพสุขภ
าพทางเพศ หรือสิทธิเลย จริง ๆ 
แลวพวกเขาตองไดรับการปฎิบัติเชนผูใหญคนหนึ่งและถูกมองวาเปนคนทํา
งานเพื่อที่จะมีสิทธิและสุขภาพทางเพศที่ดีได” 
 
เซก็ซเวริกเกอรในฐานะแรงงาน 
เซ็กซเวิรกเกอรในประเทศไทยสวนใหญทํางานในสถานบันเทิงหรือสถานบ
ริการ พวกเขาขายดื่ม คุยกับแขก เลนสนุกเกอร เตนรํา โชว หรือนวด 
สวนใหญงานที่ทําในสถานบริการเหลานี้ไมรวมถึงการแลกเปลี่ยนบริการท
างเพศกับเงิน ซึ่งทําอยางลับ ๆ และเปนสวนตัว 
เปนการตกลงกันระหวางผูใหญสองคนและไมควรตองมีรัฐหรือกฎหมายเขา
ไปยุงเกี่ยวมากไปกวาการมีความสัมพันธทางเพศแบบอื่น ๆ 
ของผูใหญในประเทศไทย  
 
การเอาเปรียบเกิดขึ้นในอุตสาหกรรมบริการทางเพศเพราะคนนอกกฎหมาย
มีอํานาจควบคุม 
เอ็มพาวเวอรรณรงคเพื่อการสรางอุตสาหกรรมดังกลาวขึ้นมาใหรูปแบบให
ม  
ถาผูท่ีมีอํานาจในการควบคุมดังกลาวไดรับการยอมรับวาเปนนายจางท่ีถูกก
ฎหมายและผูท่ีทํางานในอุตสาหกรรมดังกลาวไดรับการยอมรับวาเปนลูกจา
งท่ีถูกกฎหมายแลวจะทําใหอุตสาหกรรมดังกลาวกลายเปนสิ่งท่ีสามารถอยู
ภายใตการควบคุมดานกฎหมายและแรงงานเชนเดียวกับอุตสาหกรรมอื่น ๆ 
นายจางจะตองปฎิบัติตามมาตรฐานแรงงานขั้นต่ํารวมถึงการทําประกันสังค
มใหแกลูกจาง 
และพวกเขาจะตองมีความรับผิดชอบกับเซ็กซเวิรกเกอรขามชาติท่ีมีการจาง
เกิดขึ้น 
สถานบันเทิงและสถานบริการจะตองมีการพัฒนาและปฎิบัติตามมาตรฐานสุ
ขภาพสําหรับการทํางานและมาตรฐานความปลอดภัย 
การยกความกลัวท่ีจะถูกจับออกไปและการไดรับการยอมรับวาเปนลูกจางใ
นอุตสาหกรรมที่ถูกตองตามกฎหมายเปนกาวแรกที่จะทําใหเซ็กซเวิรกเกอร
สามารถใชสิทธิมนุษยชนของตนเองได 
ซึ่งรวมถึงสิทธิดานสุขภาพทางเพศดวย 166   
 
งานบรกิารทางเพศและกฎหมายแรงงาน 

                                                 
166  สัมภาษณมูลนิธิเอม็พาวเวอร มกราคม 2549   
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ในปจจุบันลูกจางท่ีทํางานในสถานบันเทิงไมไดถูกปกปองภายใตกฎหมายแ
รงงานไทย ไมวาเขาจะเปนแคชเชียร พนักงานเตน เซ็กซเวิรกเกอร หรือ 
คนเปดประตูก็ตาม 
สถานการณดังกลาวทําใหนายจางแตละคนสามารถสรางกฎหมายที่เปนมา
ตรฐานและแนวทางปฎิบัติสําหรับสถานบนัเทิงของตนเองไดอยางเต็มท่ี 
ซึ่งรวมถึงการกําหนดชั่วโมงทํางาน อัตราคาจาง วนัลาปวย วันลาหยุด ฯลฯ  
 
ในปจจุบันนายจางในสถานบริการมักจะมีอํานาจเหนือลูกจางในการบังคบัใ
หลูกจางปฎิบัติตามในเรื่องตางๆ 
ตั้งแตท่ีพักอาศัยไปจนกระทั่งการซื้อสินคาเสริมความงาม 
และการทําศัลยกรรมตกแตงซึ่งเอื้อประโยชนใหกับธุรกิจสถานบริการ  
นายจางมักจะสราง ”กฎบาร” ซึ่งเม่ือมีการละเมิดจะถูกปรับหรือตัดเงินเดือน  
การตัดเงินเดือนโดยพลการและ “กฎ” อื่น ๆ  
เชนการกําหนดใหลูกจางตองแสดงหลักฐานวาตนเองมีสถานภาพผลเลือดเ
ปนลบในการตรวจหาเอชไอวี 
กอนที่จะรับเงินเดือนหรือทํางานตอไดซึ่งเปนสิ่งท่ีผิดกฎหมายแรงงานไทยแ
ละ/หรือขัดแยงตอกฎหมายไทยและรัฐธรรมนูญ  
 
แรงงานขามชาติในสถานบริการไมสามารถจดทะเบียนในฐานะแรงงานขา
มชาติกับกรมแรงงานได ไมเหมือนกับคนที่ทํางานบาน เปนลูกเรือ 
หรืองานอื่น ๆ 
ซึ่งการไมไดจดทะเบียนทําใหออนไหวตอการถูกเอาเปรียบแรงงานและละเ
มิดสิทธิมนุษยชน แอคชั่น ไมแกรนท เน็ตเวิรก (Action Migrant Network) 
ซึ่งเปนตัวแทนของเซ็กซเวิรกเกอรแรงงานขามชาติพยายามลอบบี้รัฐบาลอ
ยางตอเนื่องเพื่อขยายหมวดงานที่สามารถจดทะเบียนไดเพื่อใหครอบคลุมแ
รงงานในสถานบันเทิงได  
 
มีเพียงรอยละ 30 
ของสถานบันเทิงท้ังหมดที่จดทะเบียนภายใตพรบ.สถานบริการ 2503 
ลูกจางท่ีทํางานในสถานบริการท่ีจดทะเบียนจะตองไปที่สถานีตํารวจเพื่อทํา
ประวัติในใบทะเบียนประวัติซึ่งมีท้ังรูปถายและลายมือ 
ขอมูลนี้บันทึกอยูในแบบฟอรมเดียวกับท่ีใชสําหรับผูท่ีตองสงสัยวากออาช
ญากรรม 
ไมมีลูกจางประเภทอื่นใดที่ตองผานกระบวนการดังกลาวและกระบวนการดัง
กลาวไมไดมีการประสานงานกบักรมแรงงาน นอกจากนี้ 
พวกเขาเหลานี้จะถูกบันทึกไวอยางเปนทางการวาเปน “นางบําเรอ” 
อยางไรก็ตาม เซ็กซเวิรกเกอรใหคําอธิบายวาคําดังกลาวหมายถึง 
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“ผูท่ีสามารถทําอะไรก็ไดในเรื่องเพศโดยไมถูกวาหรือมีผลใด ๆ ” 167 
ลูกจางประเภทอื่นใดในประเทศไทยก็ไมเคยตองผานกระบวนการนี้เชนเดีย
วกัน  
 
งานบรกิารทางเพศและหลกัประกนัทางสงัคม 
ถึงแมวาเปนไปไดสําหรับนายจางในสถานบันเทิงในการจดทะเบียนลูกจางเ
ขาสูระบบหลักประกันสังคมของประเทศไทย 
แตนายจางสวนใหญไมทําเชนนั้น 
ทําใหเซ็กซเวิรกเกอรสวนใหญไมสามารถเขาถึงการประกันการวางงานหรื
อความชวยเหลือในกรณีเจ็บปวย  
 
งานบรกิารทางเพศและการปกปองลกูจาง 
นายจาง ยกเวนเจาของซอง 
มักจะทําตัวหางไกลจากกิจกรรมทางเพศระหวางเซ็กซเวิรกเกอรและลูกคา 
คนทํางานมักจะตั้งราคาเอาเองโดยนายจางไมไดรับเงินโดยตรงจากคาตอบ
แทนตรงนี้ แตจะเก็บเอาจาก “คาบาร” 
ซึ่งลูกคาตองจายในการนําเซ็กซเวิรกเกอรออกจากบาร 
ความสัมพันธดังกลาวไดกันนายจางออกจากผลตามกฎหมายในการรับผิด
ชอบเกี่ยวกับการฝกหัด การสนับสนุน หรือการปกปองคนทํางาน ในซอง 
นายจางไมตองมีความรับผิดชอบใด ๆ ตอเซ็กซเวิรกเกอรขามชาติ 
แตจะเก็บเงินอยางนอยรอยละ 50 จากเงินท่ีลูกจางสามารถทําได 
 
i) ประเดน็เพิม่เตมิเกีย่วกบัเซก็ซเวริกเกอรหญงิ  
 
บทบาทของผูหญงิ 
ในเอเชียตะวันออกเฉียงใต 
เรามีวัฒนธรรมที่ยาวนานเกี่ยวกับบทบาทของผูหญิงในฐานะผูสรางใหเกิด 
“ความเปนอยูท่ีดี” ของครอบครัว โดยเฉพาะสําหรับพอแม ญาติพี่นอง 
หรือลูกๆของตน ในปจจุบัน “ความเปนอยูท่ีดี” 
ดังกลาวมักหมายถึงความม่ันคงทางการเงิน  
ซึ่งทําใหผูหญิงจากประเทศไทย พมา ลาว จีน และ 
เขมรจําเปนตองอยูในฐานะผูหาเลี้ยงครอบครัว 
โดยเฉพาะแมท่ีเลี้ยงลูกคนเดียว 
ผูหญิงในแถบเอเชียตะวันออกเฉียงใตซึ่งไมมีปริญญาใด ๆ 
มักจะตองหางานในโรงงาน รานขายของ รานอาหาร การเกษตร 
หรือการทํางานบานซึ่งไดรับคาจางเพียงเทากับหรือนอยกวาคาแรงขั้นต่ํา 
ในสถานการณเชนนี้ 

                                                 
167 เวิคชอป เอม็พาวเวอร เชยีงใหม กุมภาพันธ 2549  
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เปนท่ีเขาใจไดวาทําไมผูหญิงในเอเชียตะวันออกเฉียงใตเลือกที่จะหาโอกา
สดานเศรษฐกิจจากการทํางานบริการทางเพศเพื่อชวยใหพวกเธอสามารถแ
สดงบทบาทของการสราง “ชีวิตที่ดี” ใหกับครอบครวั  
 
ภาพรวม 
เซ็กซเวิรกเกอรหญิงในประเทศไทยโดยสวนใหญมีอายุประมาณ 23-25 
ปเม่ือเริ่มทํางาน 
ชวงอายุของเซ็กซเวิรกเกอรหญิงซึ่งศึกษาโดยมูลนิธิเอ็มพาวเวอรอยูในระห
วาง 18-53 ป ซึ่งทําใหเห็นภาพของอุตสากรรมดังกลาวไดเปนอยางดี 
ผูหญิงสวนใหญมาจากเขตชนบท และครอบครัวเกษตร 
คนสวนใหญเปนคนที่รักเพศตรงขามหรือรักสองเพศ 
นอกจากการการหารายไดเลี้ยงชีพแลว 
พวกเธอยังมีเปาหมายเฉพาะอีกดวย เชน การสรางบาน การสรางธุรกิจเล็ก 
ๆ หรือซื้อไรนาใหแกครอบครัว หรือจายคาการศึกษาบุตร 
เซ็กซเวิรกเกอรขามชาติจากพมา 
ซึ่งรัฐบาลเผด็จการพมาและการละเมิดสิทธิมนุษยชนไดทําให “ชีวิตที่ดี” 
เปนเรื่องที่เปนไปไมได 
การทํางานเพื่อใหครอบคลุมคาใชจายของครอบครัวเชน อาหาร สุขภาพ 
และ สินบนเจาหนาท่ี  
รอยละแปดสิบของผูหญิงท่ีทํางานขายบริการทางเพศในประเทศไทยเปนแ
มท่ีเลี้ยงลูกเพียงลําพัง ซึ่งมักจะมีลูกโดยเฉลี่ยหนึ่งถึงสามคนเมื่อเริ่มทํางาน 
ผูหญิงสวนใหญเปนผูหารายไดหลักเพื่อเลี้ยงดูสมาชิกครอบครวัจํานวนหา
ถึงแปดคน 
คนที่มีเปาหมายเฉพาะในการเขามาทํางานอาจจะเลิกทํางานบริการทางเพศ
เม่ือสามารถไปถึงเปาหมายของตน 
และอาจจะเริ่มตนทํางานอีกครั้งเพื่อเปาหมายเฉพาะอยางใหมเม่ือเวลาผาน
ไป 168 
 
สถานที่ทาํงาน 
มีผูหญิงจํานวนไมมากท่ีทํางานบนถนนและในสวนสาธารณะในกรุงเทพ ฯ 
และเชียงใหม แตจํานวนผูหญิงทํางานอิสระเพิ่มมากขึ้นเรื่อยๆ 
โดยการหาแขกตามดิสโกและไนทคลับ อยางไรก็ตาม 
เซ็กซเวิรกเกอรหญิงสวนใหญทํางานในสถานบันเทิง 
อุตสาหกรรมทางเพศในประเทศไทยเปนสิ่งท่ีมีเสนหสําหรับลูกคาหลากรสนิ
ยม อะโกโกบาร และบารเบียรดึงดูแขกตะวันตก นักทองเท่ียวชาวตะวันออก 
ชนชั้นกลางและชายไทยรวย ๆ ชอบคาราโอเกะและอาบอบนวดมากกวา 
                                                 
168  ธันตา เลาวิลัยกุล เซ็กซเวริกเกอร และผูประสานงานดานสุขภาพ 
มูลนิธิเอ็มพาวเวอร 
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ซอง 
ซึ่งโดยทั่วไปมักจะมีราคาถูกท่ีสุดใหบริการแกผูชายไทยที่มีรายไดนอยและ
แรงงานขามชาติ 
แตละรานแตละประเภทมักจะมีเงื่อนไขการทํางานตางกันเพราะไมมีขอกําห
นดมาตรฐานสําหรับเงื่อนไขการทํางาน 169  
 
เพศสัมพนัธทีป่ลอดภยั 
“ผูหญิงท่ีทํางานบริการทางเพศปองกันกามโรคมาตั้งแตกอนยุคเอชไอวี 
เพศสัมพันธท่ีปลอดภัยในการบริการทางเพศมีขอจํากัดและเงื่อนไขมากมาย 
เชน : การมีอิสระในการเลือกลกูคา และจาํนวนลูกคา 
โดยทั่วไปแลวผูหญิงตองการไดแขกที่ไมมีกามโรค 
ตองมีสารหลอลื่นท่ีใชน้ําเปนสวนผสม มีถุงยางที่ไดขนาด 
และไดแขกที่ยอมใชดวย” 170  
 
ผูหญิงไมตองการขาดรายไดเม่ือตองหยุดทํางานเพราะเปนโรคหรือมีประจํา
เดือน  
ถาลาปวยตองถูกตัดเงินเดือนมีวันหยุดเพียงเดือนละหนึ่งถึงสองวันตอเดือน  
เงื่อนไขการทํางานทําใหผูหญิงไมมีอิสระที่แทจริงในการเลือกลูกคาหรือสา
มารถเลือกจํานวนลูกคาในแตละวันได 
นายจางสวนใหญตั้งเปาจํานวนลูกคาขั้นต่ําตอเดือนที่เซ็กซเวิรกเกอรตอง
ทําใหไดโดยไมไดลดลงแมจะไมเปนฤดูกาลทองเที่ยวแลวก็ตาม  
นี่หมายถึงวาผูหญิงอาจจะออกไปกับแขกที่อยากจะปฎิเสธ เชน 
แขกที่ดูเหมือนไมใหความรวมมือ หรือ อาจจะใชความรุนแรง 
นายจางของเซ็กซเวิรกเกอรขามชาติโดยสวนใหญมักสามารถสั่งใหลูกจาง
ของตนออกไปกับลูกคาจํานวนมากขึ้นไดและไมยอมใหสิทธิในการปฎิเสธลู
กคา 
 
เงื่อนไขการทํางานมีความสัมพันธกับเอชไอวีอยางชัดเจน 
เซ็กซเวิรกเกอรท่ีไมไดจดทะเบียนมีอัตราการติดเชื้อสูงถึงรอยละ 10.9 
ในขณะท่ีเซ็กซเวิรกเกอรชาวไทยหรือเซ็กซเวิรกเกอรท่ีจดทะเบียนและมีเงื่
อนไขการทํางานดีกวามีอัตราการติดเชื้ออยูท่ีรอยละ 3.7  
 
ถึงแมวาอัตราการตดิเชื้อของเซ็กซเวิรกเกอรขามชาติไมไดจดทะเบียนจะสู
งเพียงนี้ แตยังไมมีโครงการในระดับชาติ หรือ 
นานาชาติท่ีมุงปรับปรุงเงื่อนไขการทํางานบริการทางเพศ 
ซึ่งถือเปนชองวางสําคัญท่ีมีผลตอสุขภาพทางเพศและสิทธิ  
                                                 
169  เง่ือนไขการทํางานในอุตสาหกรรมบรกิารในประเทศไทย เอม็พาวเวอร พ.ศ. 2547 
(Working Conditions in Entertainment Industry in Thailand  empower 2004 unpublished) 
170  พรพิศ ผักไหม เซ็กซเวิรกเกอรและผูประสานงานมูลนิธิเอ็มพาวเวอรเชียงใหม  
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ถงุยางและสารหลอลืน่ 
แทนท่ีจะมุงปรับเปลี่ยนสภาพแวดลอมในการทํางาน 
โครงการดานการปองกันเอดสสวนใหญเนนการสงเสริมใหเซ็กซเวิรกเกอร
ใชถุงยางกับลูกคา และลดจํานวนลูกคาลง การลดจาํนวนลูกคานั้น 
มีผลโดยตรงตอการลดอํานาจของเซ็กซเวิรกเกอรในการเลือกวาจะไปกับใ
คร  ผูชายท่ีตอตานการรณรงคประเภท 
“เลิกเท่ียวสถานบริการทางเพศเสียเถิด” 
มักจะเปนผูชายที่ปฎิเสธการใชถุงยางมากที่สุด 171   
โครงการเชนถุงยางรอยเปอรเซ็นตมีประสิทธิภาพจํากัด  
ผูชายสวนใหญใชถุงยางอนามัยกับเซ็กซเวิรกเกอรหญิงมากขึ้นเพราะเขาม
องเห็นวาผูหญิงเปน “แหลงแพร” 
ในขณะท่ีเพศสัมพันธท่ีไมตองแลกเปลี่ยนกับเงิน เชน แฟน คูรัก และภรรยา 
ถูกมองวาปลอดภัย  และถึงแมความคิดนี้กําลังคอย ๆ เปลี่ยนไป 
แตปจจุบันยังมีคนไมมากนักท่ีเต็มใจใชถุงยางอนามัย 
เชนรายงานที่พบวาประมาณรอยละ 45 
ของชายที่ซื้อบริการทางเพศในภาคเหนือของประเทศไทยรายงานวาไมได
ใชถุงยางกับเซ็กซเวิรกเกอรทุกคน 172  ในการวิจัยวัยรุนในภูมิภาคเดียวกัน 
อัตราการไมใชถุงยางยิ่งสูงขึ้น 
มากกวาสองในสามของชายหนุมซึ่งจายเงินซื้อเพศสัมพันธกลาววาเขาไมไ
ดใชถุงยางอนามัยทุกครั้ง เพียงรอยละ 61 
ของชายที่ทํางานในโรงงานในกรุงเทพ ฯ ซึ่งจายเงินซื้อเพศสัมพันธในป 
พ.ศ. 2546 กลาววาตนใชถุงยางอนามัยทุกครั้ง ในปเดียวกัน 
อัตราการติดเชื้อของเซ็กซเวิรกเกอรผูหญิงในสถานที่ทํางานที่มีสภาพแวด
ลอมที่ไมดีในเมืองเปนรอยละ 7.5 
เปรียบเทียบกับอัตราการใชถุงยางอนามัยถึงรอยละ 98 ในป พศ. 2540  
ผลการวิจยัดังกลาวแสดงใหเห็นถึงความถดถอยไดอยางชัดเจน ตามที่ 
UNAIDS ไดเคยใหความคิดเห็นไว  อยางไรก็ตาม 
อัตราการใชถุงยางที่สูงในอดีตเกิดขึ้นเพราะเซ็กซเวิรกเกอรผูหญิงตองยอม
พูดวาตนใชถุงยางอนามัยทุกครั้ง 
ในขณะท่ีผูท่ีอาจจะมีกามโรคไดถูกนายจางปดบังเอาไวเนื่องจากความกังว
ลท่ีจะเปดเผยความเปนจริง 
ในขณะท่ีเซ็กซเวิรกเกอรหญิงพบวาอัตราการใชถุงยางในหมูชายไทยอยา
งสูงสุดคือรอยละ 60 และ นักทองเที่ยวชาวตะวันตก รอยละ 90  
 

                                                 
171  เซ็กซเวิรกเกอร มูลนิธิเอม็พาวเวอร เชยีงใหม เวคิชอป กุมภาพันธ 2549 
172  Lertpiriyasuwat, Plipat et al 2003 
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วิไล เซ็กซเวิรกเกอรผูมากประสบการณชาวพมากลาววา 
“ฉันทํางานมาสิบปแลว 
ผูชายไทยประมาณสี่ในสิบคนที่ไมอยากใชถุงยางไมวาจะดวยเหตุอะไรก็ต
าม และจะมีนักทองเที่ยวชาวตะวันตกที่เปนอยางนี้อยูประมาณหนึ่งในสิบ” 
 
สารหลอลื่นเปนสิ่งท่ีไมสามารถหาไดถึงแมวาจะเปนสวนท่ีสําคัญของการมีเ
พศสัมพันธท่ีปลอดภัยตามที่ไดกลาวถึงไปแลว  
 
เซ็กซเวิรกเกอรผูหญิงในประเทศไทยมักไมใชถุงยางอนามัยสตรี 
จนถึงปจจบุัน ถุงยางดังกลาวยังมีเพียงขนาดเดียว  ไมเซ็กซซี่  
แถมยังมีราคาแพงเปนสามเทาของถุงยางผูชายอีกดวย 
เซ็กซเวิรกเกอรอยากจะมีทางเลือกอื่นๆในการใชถุงยางอนามัยสตรี 
โดยเฉพาะเมื่อตองตอกรกับลูกคาท่ีเมา หรือ ที่ไมอยากใชถุงยาง 
การรณรงคเพื่อใหเกิดการผลิตถุงยางอนามัยผูหญิงซึ่งลูกคายอมรับมากขึ้น
จะทําใหผูหญิงสามารถยกระดับการปองกันของตนเองได  
สารหลอลื่นซึ่งมีสวนสําคัญในการมีเพศสัมพันธท่ีปลอดภัยกลับเปนสิ่งท่ีไมส
ามารถหาไดในประเทศไทยดังท่ีไดกลาวแลว  
 
การคุมกาํเนิด 
ผูหญิงเซ็กซเวิรกเกอรมักจะใชการคุมกําเนิดวิธีอื่นควบคูไปกับการใชถุงยา
ง สวนใหญกินยาเม็ด หรือฉีดเดโปโปรเวรา 
ยาคุมกําเนิดท้ังสองประเภทสามารถหาไดในรานขายยาทั่วไปและไมจําเปน
ตองมีการตรวจรางกายกอนใช 
เดโปโปรเวราคอนขางจะเปนท่ีนิยมนอยกวาเพราะผลขางเคียงของยา เชน 
น้ําหนักขึ้น มีเลือดออกกระปริบกระปรอย รูสึกหดหู 
หรือความรูสึกทางเพศนอยลงรวมถึงชองคลอดแหง 
การคุมกําเนิดเหลานี้ทําใหอัตราการตั้งครรภโดยไมพรอมของเซ็กซเวิรกเก
อรเกิดขึ้นนอยมาก 
 
การดแูลตนเองดานสขุภาพ 
การดูแลตนเองอยางผิด ๆ 
หรือการไมดูแลตนเองในประเทศไทยในปจจุบันเกิดขึ้นจากปจจัยสองอยาง 
อยางแรกคือการเขาไมถึงบริการสุขภาพของรัฐ 
ปจจัยที่สองคือการขาดความตระหนักในการดูแลสุขภาพทางเพศที่ดีของเซ็
กซเวิรกเกอรท้ังในสวนผูใหบริการและเซ็กซเวิรกเกอรเอง 
 
ศูนยบริการกามโรคเคยเปนหนวยบริการที่ยั่งยืนสําหรับการดูแลสุขภาพทา
งเพศของผูหญิงท่ีทํางานบริการทางเพศโดยเฉพาะเซ็กซเวิรกเกอรท่ีไมไดจ
ดทะเบียนสามารถเขาถึงบริการนี้ไดอยางปลอดภัย 
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ประมาณปท่ีแลวคลินิกเหลานี้ตองปดลงท่ัวประเทศเนื่องจากการปรับโครงส
รางของระบบสุขภาพ 
บริการรักษากามโรคเปนสวนท่ีสําคัญของการปองกันเอชไอวี 
และระดับของกามโรคยังเปนสัญญาณเตือนเบื้องตนของการแพรระบาดขอ
งเอชไอวีในชวงเริ่มตน 
รัฐบาลเชื่อคลินิกกามโรคในโรงพยาบาลรฐัเพียงพอ  อยางไรก็ตาม 
โรงพยาบาลเปนทางเลือกสําหรับหญิงไทย และ 
หญิงขามชาติท่ีจดทะเบียนเทานั้น นอกจากนี้ 
ทัศนคติของเจาหนาท่ีสาธารณสุขตอเซ็กซเวิรกเกอรมักจะตัดสินเหมือนทัศ
นคติของคนสวนใหญของสังคม  
เจาหนาท่ีในรพ.สวนใหญมีความรูนอยมากเกี่ยวกับประเด็นสุขภาพทางเพศ
สําหรับเซ็กซเวิรกเกอรหญิง  
ใหบริการในชวงเชาตรูและอาจจตองรอถึงหาชั่วโมงเพื่อรับบริการ  
ถุงยางไมมีแจก ถาตองการยาคุมตองไปอีกแผนก 
หมอก็ไมคอยอยากจะอธิบายเรื่องแบบนี้ใหผูหญิงท่ียังไมแตงงานฟง 
อุปสรรคเหลานี้ทําใหเปนเรื่องยากสําหรับเซ็กซเวิรกเกอรหญิงในการรับบริ
การรักษา 
กามโรคที่โรงพยาบาล  
 
เซ็กซเวิรกเกอรหญิงนอยมากตรวจสุขภาพทางเพศเปนประจํา 
ผูหญิงสวนใหญจะซื้อยากินเองหรือไปคลินิคเอกชนถารูสึกมีอาการผิดปกติ
หรือรูสึกวาเสี่ยง ในทุกวันนี้ 
สุขภาพทางเพศของเซ็กซเวิรกเกอรไดรับการเอาใจใสนอยกวาการรักษาก
ามโรค สุขภาพทางเพศที่ดีถูกมองวามีไวใหเฉพาะ ผูหญิง “ดี ๆ ” 
ท่ีแตงงานแลวและมีเพศสัมพันธกับคนเพียงคนเดียว ผูหญิงท่ี “ไมดี” 
ควรจะไดรับเพียงการใหการศึกษาเกี่ยวกับโรคติดตอทางเพศสัมพันธและก
ารบริการรกัษาเทานั้น 173 
 
ผลิตภัณฑและบริการสําหรับเรื่องทางเพศและอนามัยเจริญพันธของผูหญิง
มักจะมีพื้นฐานอยูบนความคิดเห็นของสังคมไทยวาอวัยวะเพศของผูหญิงเป
นสิ่งสกปรก ในประเทศไทย 
กางเกงในของผูหญิงไมเพียงแตตองแยกซักเทานั้น 
แตจะตองตากใหแยกออกจากเสื้อผาของผูชายดวย 
และควรจะตากอยูราวต่ํา ๆ ซอนไวภายใตผาถุงอีกที 
ตามรานขายของมีผลิตภัณฑทําความสะอาดและระงับกลิ่นสําหรับผูหญิงขา
ยหลากหลายยี่หอ  
เปนท่ีไมนาแปลกใจวาการลางอยางหมดจดโดยเฉพาะหลังการรวมเพศถือว
                                                 
173  จันทวิภา อภสุิข มูลนิธิเอม็พาวเวอร กุมภาพันธ 2549  
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าเปนสิ่งท่ีทําเปนปกติสําหรับผูหญิงโดยเฉพาะผูหญิงบริการ 
หมอบางคนจะ“ทําความสะอาด” 
ชองคลอดใหกับผูหญิงเซ็กซเวิรกเกอรเพราะวาผูหญิง “มีเซ็กซมาก”  
 
เปนเรื่องสําคัญท่ีจะเขาใจวาพฤติกรรมการดูแลสุขภาพของเซ็กซเวิรกเกอร
สามารถเปลี่ยนแปลงไดในเวลาอันรวดเร็ว 
มูลนิธิเอ็มพาวเวอรพบวาเซ็กซเวิรกเกอรผูหญิงท่ีเขาถึงขอมูลขาวสาร, 
การสนับสนุน 
และเขาถึงบริการดานสุขภาพที่เปนมิตรตอเซ็กซเวิรกเกอรมักจะเปลี่ยนพฤติ
กรรมมาเปนผูท่ีตรวจกามโรคเปนประจํา 
เซ็กซเวิรกเกอรเหลานี้มักจะไปหาหมอกอนที่จะซื้อยากินเองสําหรับโรคอื่น 
ๆ ดวยนอกเหนือจากอาการที่เกี่ยวกับสุขภาพทางเพศ 174   
 
ความรูดานเอชไอวแีละการตรวจเลอืด  
ผูหญิงท่ีทํางานบริการทางเพศในประเทศไทยกลัวการรับเชื้อเอชไอวี  
สวนใหญรูวาเอชไอวีสามารถติดตอผานการมีเพศสัมพันธและถุงยางสามาร
ถปองกันได  
ความกลัวท่ีตอเนื่องทําใหเซ็กซเวิรกเกอรผูหญิงหลายคนตรวจเลือดเปนประ
จําดวยเปาหมายเพียงอยางเดียวคือทําใหตัวเองมั่นใจวายังไมติดเชื้อ  กอน 
พ.ศ. 2544 เซ็กซเวิรกเกอรผูหญิงไดรับการตรวจเอชไอวีเปนประจํา 
คลินิคกามโรคของรัฐไดพัฒนาทักษะการใหคําปรึกษากอนและหลังการตรว
จเลือด  พัฒนากระบวนการเพื่อรองรับผูท่ีไมไดเตรียมตัวฟงผลเลือด  
การที่คลินิกเหลานี้ตองถูกยกเลิกไปทําใหผูหญิงตองไปรับบริการท่ีคลินิกเอ
กชนและโรงพยาบาลที่ไมไดใหบริการใหคําปรึกษาเลยแมแตนอย  
ลูกคาตางประเทศหลายคนชอบพาผูหญิงไปตรวจเอชไอวีกอนที่จะมีเพศสัม
พันธดวย 
ไมเพียงแตการตรวจดังกลาวจะไมไดชวยอะไรเนื่องจากระยะวินโดวพีเรียด
แลว 
ลูกคาเองกไ็มยอมตรวจเพราะคิดวาตนเองไมมีความเสี่ยงและคิดวาตนเองป
ลอดภัยแลวถาปองกนัการรับเชื้อจากเซ็กซเวิรกเกอร  
 
การลดลงของการทํางานดานปองกันของรัฐและองคกรพัฒนาเอกชนทําให
ความรูดานเอชไอวีและสุขภาพทางเพศที่ถูกสงผานจากผูหญิงคนหนึ่งถึงผู
หญิงอีกคนหนึ่งเปนการสงตอความรูท่ีผิด ๆ เกี่ยวกับเอชไอวี 

                                                 
174  ทันตา เลาหวิลาวัณยกุล เซ็กซเวิรกเกอร และ ผูประสานงานดานสุขภาพ 
มูลนิธิเอ็มพาวเวอร 
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และโดยเฉพาะทําใหเกิดความกลัวการไดรับเชื้อโดยชองทางตางๆ  เชน 
ความกลัวท่ีจะกินอาหาร หรือสัมผัสผูท่ีมีเอชไอวี  
 
เซก็ซเวริกเกอรผูหญงิทีต่ิดเชือ้  
ผูหญิงท่ีทํางานดานบริการทางเพศเปนเสาหลักของครอบครัว 
ถึงแมวาติดเชื้อบทบาทของเธอในการดูแลครอบครวัไมไดเปลี่ยนไป 
ความจําเปนในการหารายไดใหเพียงพอไมไดลดลง 
และความสามารถในการทําใหผูชายใหถุงยางอนามัยไมไดเปลี่ยนไป 
ถึงแมวาเธอจะอยากใหผูชายใชถุงยางมากขึ้นก็ตาม 
การเปลี่ยนงานไมใชทางออกที่เปนจริง  
สถานที่ทํางานที่มีสภาพการทํางานดีกวามักบังคับใหผูหญิงตองตรวจเลือด
ทุกเดือน 
ผูหญิงท่ีติดเชื้อมักจะถูกบังคับใหเปลี่ยนงานและยายเขาไปสูสถานที่ท่ีแยกว
า  
และเมื่อเจ็บปวยสมาชิกครอบครัวท่ีพึ่งพิงอยูกับรายไดของเธออาจจะไมสาม
ารถหรือไมพรอมที่จะดูแลพวกเธอแตอยางใด  
เซ็กซเวิรกเกอรไมสามารถรับบริการที่ประกันสังคมมีใหเชนเดียวกับแรงงา
นอื่นๆ  ไมนานมานี้ 
ชุมชนเซ็กซเวิรกเกอรเพิ่งจะมีศูนยดูแลซึ่งใหบริการโดยเอ็มพาวเวอร 
 
ii) ประเดน็เพิม่เติมเกีย่วกบัเซก็ซเวริกเกอรสาวประเภทสอง  

 
เซก็ซเวริกเกอรสาวประเภทสอง 
อุตสาหกรรมบันเทิงเปนโอกาสหนึ่งในจํานวนไมมากนักสําหรับสาวประเภท
สองเนื่องจากการกีดกันและตีตราจากสังคม  
ในเชียงใหมซึ่งมีสาวประเภทสองเพียง 100 คนทํางานอยู  กรุงเทพ ฯ 
เปนแหลงงานใหญซึ่งใหทางเลือกในการทํางานมากกวาสถานที่ทองเท่ียว 
เชน ปาตองหรือพัทยา 
ยังไมมีหนวยงานหรือกลุมใดท่ีทํางานเกี่ยวกับสาวประเภทสองที่ทํางานเซ็ก
ซเวิรกเกอร 
และมักจะมีการรวมโครงการสําหรับกลุมคนเหลานี้เขากับกลุมผูชายที่มีเพศ
สัมพันธกับชาย  
ยังไมเปนท่ีชัดเจนนักวาเซ็กซเวิรกเกอรสาวประเภทสองพอใจการจัดบริการ
ดังกลาวหรือไม  

 
ในภาพรวม 
อาจจพูดไดวาจํานวนสถานที่ทํางานสําหรับสาวประเภทสองมีพอ ๆ 
กับของชายที่มีเพศสัมพันธกับชายเซ็กซเวิรกเกอรทํางานอยู 
สาวประเภทสองมักจะเปนผูดึงดูดความสนใจของสถานบันเทิงและนักทองเที่
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ยวตางชาติท่ีไมไดตองการซื้อบริการ 
ชื่อเสียงของสาวประเภทสองในประเทศไทยดึงใหนักทองเท่ียวหลากหลาย
ประเภทหลั่งไหลเขาสูบารตางๆ  
สาวประเภทสองอาจจะคิดคาถายรูปคูกับคุณสักรอยสองรอย 
หรือบางคนที่เปนสาวคาบาเรต หรือพนักงานเตนมักจะไดเงินเดือนประจํา 
กฏของบารสําหรับสาวประเภทสองคลายคลึงกับเซ็กซเวิรกเกอรอื่นๆ  
เนื่องจากสาวประเภทสองยังถูกมองวาเปนชายในทางกฎหมาย 
ขอกฎหมายที่มีไวสําหรับผูหญิง เชน การหามโชวหัวนม 
ไมสามารถใชไดในกรณีนี ้

 
สาวประเภทสองสวนใหญท่ีทํางานบริการทางเพศมักจะผาตัดหนาอกมากก
วาการแปลงเพศไปโดยสิ้นเชิง 
ถึงแมวาบางคนอาจจะกําลังเก็บเงินเพื่อการผาดัดก็ตาม 
หลายคนบอกเปนเสียงเดียวกันวาลูกคาสวนใหญชอบที่ตนเองยังมีอวัยวะเพ
ศชายมากกวาอวัยวะเพศหญิง 
เพื่อที่ลูกคาจะสามารถเปนท้ังฝายรุกหรือฝายรับได  

 
ถึงแมวาตํารวจมักจะไมคอยใชการลอซื้อกบัสาวประเภทสองเหมือนกับที่ทํา
กับเซ็กซเวิรกเกอรชาย 
แตตํารวจมักจะมีแนวโนมท่ีจะใชความรุนแรงตอสาวประเภทสองมากกวากั
บเซ็กซเวิรกเกอรผูหญิง “ตํารวจทํารุนแรงมาก 
ฉันแนใจวาเคาคิดวาฉันเปนแคผูชายที่แตงตัวเปนผูหญิง แตฉันไมใช 
ฉันเปนผูหญิง” 175 สาวประเภทสองยังถูกกระทําความรุนแรงจากลูกคา 
ถึงแมวาจะมีความถี่นอยกวาการตีกับเซ็กซเวิรกเกอรผูชายก็ตาม 

 
สาวประเภทสองเซ็กซเวิรกเกอรรูวาเอชไอวีเปนโรคติดตอทางเพศสัมพันธ 
และการใชถุงยางเปนการปองกนั  
เม่ือเอ็มพลัสไดแจงผลการวิจัยใหกับสาวประเภทสองทราบวาอัตราการตดิเ
ชื้อเอชไอวีในหมูสาวประเภทสองสูงกวารอยละ 15 
พวกเธอรูสึกแปลกใจมาก เพราะคิดวาอัตราการติดเชื้อนาจะสูงถึงรอยละ 90 
และสาวประเภทสองทั้งหมดนาจะติดเชื้อ  
ความคิดนี้ทําใหเห็นวาสาวประเภทสองดูถูกตัวเอง 
และมองตนเองในสายตาอคติแบบที่คนภายนอกมอง  
และทําใหเห็นวาปญหาเหลานี้ควรจะแกไขโดยการสรางตนแบบทางบวกใน
การมองตนเองและการใหขอมูลจากแหลงท่ีเชื่อถือได 
ถึงแมวาจะอยูนอกขอบเขตดานพื้นท่ีการศึกษาของการศึกษานี้ 
แตก็สมควรบันทึกไววา องคกรซิสเตอร 

                                                 
175  สัมภาษณ เชยีงใหม มกราคม 2549  
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กลุมเซ็กซเวิรกเกอรสาวประเภทสองที่พัทยา 
มีผูนําชุมชนที่เขมแข็งและที่ทํางานสนับสนุนสาวประเภทสองไดอยางดีเยี่ย
ม 
และยังใหขอมูลเรื่องการปองกนัและขอมูลเกี่ยวกับเอชไอวีใหกับคนทํางาน
อื่น ๆในพื้นท่ีไดเปนอยางดี  
 
iii)  ประเดน็เพิ่มเตมิเกีย่วกบัเซก็ซเวริกเกอรผูชาย  

 
บทบาทผูชาย 
การทํางานบริการทางเพศเปนงานที่ดูเหมือนไมเหมาะสําหรับ “ผูชายแท” 
มันเปนงานที่ไมนายกยอง 
และยังเกี่ยวของกับการมีเพศสัมพันธกับเพศเดียวกัน 
และเหมือนวาเปนงานที่ไมตองการความเขมแข็งหรือความเฉลียวฉลาดแตอ
ยางใด  

 
เซ็กซเวิรกเกอรชายมักมีการศึกษาและความสามารถดานวิชาชีพท่ีหลากหล
ายมากกวาเซ็กซเวิรกเกอรหญิง 
ผูชายสวนใหญท่ีไมมีประกาศนียบัตรวิชาชีพใด ๆ 
มักจะทํางานเกี่ยวกับการเดินทาง โรงงาน รานขายของชํา รานอาหาร 
เกษตร กอสราง ทหาร หรือ ประมง อยางไรก็ตาม 
ผูชายบางคนพบวางานบริการทางเพศสามารถใหโอกาสทางเศรษฐกิจท่ีดีก
วา  ผูชายที่มีระดับการศึกษา หรือ 
ใบประกาศนียบัตรดานวิชาชีพซึ่งทํางานบริการทางเพศเปนหลักบอกวาตนเ
องเปนคนรักเพศเดียวกัน 
พวกเขาเลือกงานบรกิารทางเพศในฐานะเปนงานซึ่งใหรายไดดีกวาโดยไมเ
รียกรองใหตนตองทําทาแข็งแกรง 
ซึ่งในบริบทสังคมไทยอาจจะหมายถึงวาการตองไปเที่ยวผูหญิงกับหัวหนาห
รือเพื่อนรวมงาน 176 

 
ภาพรวม 177  
เปนเวลานานนับสิบปท่ีเซ็กซเวิรกเกอรชายไมมีตัวตนในนโยบายระดับชาติ  
สื่อ และ ในสังคม 
เซ็กซเวิรกเกอรชายในประเทศไทยเริ่มทํางานเมื่ออายุประมาณ 18-20 ป 
อายุเฉลี่ยของคนที่ทํางานในสถานบริการประมาณ 18-25 ป 
ซึ่งถือวาเปนชวงอายุท่ีแคบมากเมื่อเปรียบเทียบกับผูหญิง  
นายจางจะไมจางหรือเลิกจางชายที่อายุมากกวา 25 ป  

                                                 
176  การสัมภาษณทางโทรศพัท กับเซ็กซเวิรกเกอรชาย สวิง กุมภาพันธ 2549  
177  เวคิชอปและการสัมภาษณเซ็กซเวิรกเกอรชาย สวงิ กรุงเทพ 2549 
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นายจางและคนทํางานบารสวนใหญอธิบายปรากฏการณนี้วาเนื่องจากลูกค
าชอบผูชายหนุม ๆ 
เซ็กซเวิรกเกอรในประเทศไทยสวนใหญมาจากครอบครัวเกษตรกรในชนบ
ท   เซ็กเวิรกเกอรเหลานี้มีจํานวนมากที่มีลูก 
และมักจะไมมีความสัมพันธกับแมเด็กในปจจุบัน 
เซ็กซเวิรกเกอรชายมักจะไมไดสงเสียเงินใหทางบานเปนประจําแตมักจะถูก
คาดหวังใหตองชวยเหลือที่บานเมื่อถึงคราวที่มีคาใชจายพิเศษตาง ๆ 
เกิดขึ้น หลาย ๆ คนกลับบานในชวงฤดูเกี่ยวขาวเพื่อชวยทางบาน  
 
คนสวนใหญ 
แมวาไมท้ังหมดของเซ็กซเวิรกเกอรชายทํางานบริการกับชายที่นิยามตนเอ
งวาเปนคนรักเพศเดียวกันหรือรักสองเพศ 
เซ็กซเวิรกเกอรท่ีรักเพศเดียวกันมักจะไมคอยใหบริการกับลูกคาผูหญิง 
เซ็กซเวิรกเกอรชายที่รักตางเพศหรือรักสองเพศอาจจะเต็มใจทํางานกับผูห
ญิง แมวาจะมีลูกคาผูหญิงไมมากนักก็ตาม สวนใหญจะเปนลูกคาจากญี่ปุน 
และอเมริกาซึ่งมักชอบใหใชถุงยางอนามัย  
 
ชายที่ทํางานบริการทางเพศสวนใหญในสถานที่ท่ีไมใชท่ีทองเที่ยวในเชียง
ใหมสวนใหญเปนแรงงานชายจากพมาท่ีไมไดจดทะเบียน 
ลูกคาสวนใหญมักเปนผูชายทั้งชาวไทยและตางชาติท่ีอาศัยอยูในประเทศไ
ทย  
เพศสัมพันธระหวางชายยังเปนสิ่งท่ีผิดกฎหมายในพมา  
ชาวพมายังมีความหวาดกลัวอยางไมมีเหตุผลกับคนที่รักเพศเดียวกัน 
ทศวรรษของเผด็จการทหารทําใหประเทศถูกตัดขาดออกจากการมีปฎิสัมพั
นธกับโลกภายนอกซึ่งมีสวนในการปรับเปลี่ยนทัศนะคติและความเชื่อของสั
งคม เซ็กซเวิรกเกอรชายจากพมามองตนเองวาเปนคนรักตางเพศ  
ซึ่งเปนสิ่งท่ีเขาใจไดมากวาเม่ือมองจากสถานการณของพวกเขาแลว 
อาจจะไมมีทางท่ีจะนิยามตนเองวาเปนอยางอื่นอีกได 178 
 
เม่ือไมนานมานี้ เอ็มพลัสเริ่มใหขอมูลและความรูดานเอชไอวีขั้นพื้นฐาน 
แตก็เห็นไดชัดวาสิ่งท่ีจําเปนคือตองมีการพูดคุยกับคนเหลานี้ถึงความสับสน 
การลงโทษตัวเอง และความรูสึกอับอายในตนเอง179 
ในปจจุบันมีชายชาวพมาซึ่งอยูในประเทศไทย 
ซึ่งเปดเผยตนเองอยางชัดเจนวาเปนเกยและทํางานประเด็นเพศสภาวะ  

                                                 
178  สัมภาษณทางโทรศัพท วีเมน ลีค ออฟ เบอรมา ( Women’s League of Burma ) 
กุมภาพันธ 2549  
179  สัมภาษณ เอม็พลัส เชียงใหม มกราคม 2549  
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การสนับสนุนคน ๆ 
นี้ใหทํางานกับแรงงานเหลานี้นาจะเปนชองทางการดําเนินกิจกรรมที่ดีเยี่ยม  
 
มีกลุมชายไทยกลุมเล็ก ๆ 
กลุมหนึ่งท่ีมักจะพบและสรางความสัมพันธในชวงวันหยุดกับหญิงตางชาติอ
ยูตามเกสตเฮาส, ในระหวางการทัวร หรือ ตามสถานที่ทองเที่ยวยอดนิยม 
ชายเหลานี้ไดรับเงินหรือของกํานัลอยางอื่น 
แตมีเพียงสวนนอยเทานั้นท่ีมองวาตนเองเปนเซ็กซเวิรกเกอร 
และผูหญิงเองก็ไมไดนิยามตนเองวาเปนลูกคา 
 
ลูกคาเต็มใจท่ีจะจายเงินสูงกวาเพื่อการมีเพศสัมพันธกับเซ็กซเวิรกเกอรชา
ยมากกวาเซ็กซเวิรกเกอรหญิงถึงสองเทา  
 
สถานที ่
สถานที่ทํางานของเซ็กซเวิรกเกอรชายมีนอยกวาของผูหญิง 
ในแถบพัฒนพงษ มีบารผูชายประมาณ 50 
บารเม่ือเปรียบเทียบกับบารผูหญิงซึ่งมีมากถึง 300 บาร 
เชียงใหมมีบารผูชายอยูประมาณ 30 บาร ในขณะที่มีบารผูหญิงถึง 500 แหง 
ในกรุงเทพ ฯ ชายสวนใหญทํางานในบาร เซานา และ อาบอบนวด 
ในแหลงทองเที่ยว ที่เชียงใหม บารจะอยูท้ังในแหลงทองเที่ยวและยานอื่น ๆ  
เซ็กซเวิรกเกอรชายจะไมไดเงินเดือนและจะไมไดรับสวนแบงของ “คาบาร” 
ท่ีลูกคาตองจาย แตจะไดเงิน 30 บาทตอด่ืมราคา 200 บาทที่ลูกคาซื้อให  
 
เซ็กซเวิรกเกอรชายขามชาติในเชียงใหมทํางานภายใตเงื่อนไขการทํางาน
ท่ีเอารัดเอาเปรียบเชนเดียวกับท่ีเซ็กซเวิรกเกอรหญิงขามชาติเผชิญ  
 
ความตางระหวางสถานที่ทํางานของเซ็กซเวิรกเกอรชายและหญิงคือ 
บารท่ีผูชายทํางานมักจะมีเซ็กซโชว  เชน โชวชวยตัวเอง การใชปาก หรือ 
การมีเพศสัมพันธทางทวารหนัก ลูกคามักมีสวนรวมในโชวเหลานี้ดวย 
มีการใชถุงยางอนามัยในโชวเหลานี้เปนประจํา 
แตวาการมีเพศสัมพันธมักจะรุนแรงหรือมีการบังคับกันมากกวา 
เซ็กซเวิรกเกอรชายมักจะใชยางรัดเพื่อใหอวัยวะเพศแข็งตัวทนนาน 
ความเจ็บปวด, การบาดเจ็บของเนื้อเยื่อออน 
และอาการบวมเปนสิ่งท่ีพบไดบอยในโชวท่ีมีคาจาง 300 บาทนี้  
 
สถานที่ทํางานของเซ็กซเวิรกเกอรชายจายสวยใหตํารวจมากกวาบารผูหญิ
ง ตัวอยาง ในกรุงเทพฯ บารผูหญิงจายประมาณเดือนละ 10,000 – 20,000 
บาท ในขณะที่บารผูชายตองจายประมาณ 30,000-50,000 บาท  
รานท่ีมีการแสดงโชวมักจะตองจายสูงกวา ถาไมจาย หรือ 
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ตํารวจตองการสวนจาํนวนมากขึ้น ตํารวจจะสั่งปดบาร  
ซึ่งมักจะเกิดขึ้นบอยในบารของผูชาย  เพื่อหลีกเลี่ยงเหตุการณดังกลาว 
หลาย ๆ รานจึงทําเหมือนเปนงานเลี้ยงสวนตัว 
หรือเปนการจัดงานเปนครั้งคราว 
เพื่อที่เจาของจะอางไดวาตนไมไดเปดเปนสถานบริการ  
และไมไดจางลูกจางทํางาน 
แตคนที่มานั้นเปนลูกคาหรือแขกทั้งหมดซึ่งทําใหตํารวจไมสามารถเขามาเ
กี่ยวของได แตเปนท่ีนาเสียดายวา 
การจัดการแบบนี้ทําใหเซก็ซเวิรกเกอรชายในสถานที่ทํางานแบบนี้ไมสามา
รถเขาถึงกลุมสนับสนุน และการเรียนรูเพศสัมพันธท่ีปลอดภัย 
การใชถุงยางและสารหลอลื่นได  
เนื่องจากทีมสนามของงานเอดสไมไดรับอนุญาตใหเขา  
 
เซ็กซเวิรกเกอรชายทํางานอยูตามถนน สวนสาธารณะ หรือ 
โรงหนังชั้นสองมากกวาผูหญิง เนื่องจากแขกไมตองการใหเปนจุดสนใจ, 
ความแคบของชวงอายุท่ีสามารถทํางานในบาร และสถานที่ทํางานซึ่งมีนอย 
ผนวกกับเหตุผลที่วา 
ผูชายไมกลัวและถูกตอตานนอยกวาเม่ืออยูในที่สาธารณะเวลากลางคืน  
 
ความรนุแรงทีเ่กิดขึน้กบัเซก็ซเวริกเกอรชาย 
เซ็กซเวิรกเกอรชายรายงานวาพวกเขามักตกเปนเหยื่อของความรุนแรงทาง
ดานรางกายและดานเพศจากลูกคาชาย 
ความรุนแรงอาจจะมาในรูปแบบของการทํารายจิตใจ การผลกั ตี หรือ 
ขมขืน อยางท่ีกลาวแลวกอนหนานี้ 
กฎหมายขมขืนและอนาจารไมครอบคลุมถึงชายไทย 
ถึงแมวาไมมีขอมูลสถิติเรื่องความรุนแรงตอเซ็กซเวิรกเกอรชาย 
แตก็มีหลักฐานที่แสดงใหเห็นวาประเด็นนี้เปนเรื่องที่นาหวงใยอยางยิ่ง 180  
กลุมเซ็กซเวิรกเกอรชายขามชาติจากพมาท่ีเขารวมการอบรมเอชไอวีเอดส
ในเชียงใหมกลาววา 
ตนกังวลเรื่องการถูกขมขืนและไมสามารถพึ่งกฎหมายใหคุมครองตนได 181   
 
ความรุนแรงตอผูหญิงในครอบครัวมีความรุนแรงในสังคมไทย 
การสํารวจของ องคการอนามัยโลกในพ.ศ. 2543 พบวา 
มีผูหญิงจํานวนถึงรอยละ 40 
ท่ีถูกกระทําความรุนแรงดานรางกายหรือจิตใจโดยคูของตน 182 
 
                                                 
180  สัมภาษณสวงิ กรุงเทพ มกราคม 2549 : เอม็พลัส เชียงใหม กุมภาพันธ 2549  
181  การสื่อสารอยางไมเปนทางการ แจคก้ี พอลลอค มูลนิธิแมพ มกราคม 2549   
182  UNIFEM Bangkok Contribution to “The Goalposts Move: A Changing Epidemic (2004-)” 
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แมวาจะเปนเรื่องยากในการวัดสิ่งท่ีไมไดเกิดขึ้น  
มูลนิธิเอ็มพาวเวอรรายงานวาการขมขืนเซ็กซเวิรกเกอรผูหญิงโดยลูกคานั้
นเกิดขึ้นไมบอยนัก  
แตสิ่งท่ีเกิดขึ้นกับพวกเขานั้นเปนเชนเดียวกับท่ีผูหญิงท่ัวโลกเผชิญอยู 
คือการถูกทํารายโดยผูท่ีมีอํานาจ  สามี คนรัก หรือ 
คนในครอบครัวมากกวา 183 
 
เม่ือไมมีขอมูลเกี่ยวกับสาเหตุท่ีชายเซ็กซเวิรกเกอรถูกกระทําความรุนแรงม
ากกวาผูหญิง เซ็กซเวิรกเกอรจึงไดตั้งทฤษฏีของตนเองขึ้นมา 
พวกเขารูสึกวาลูกคาใชความรุนแรงเพราะตองการพิสูจนวาตนเองเหนือกว
า มีอํานาจ และ แข็งแกรงมากกวา 
พวกเขารูสึกวาผูชายที่ซื้อบริการทางเพศจากผูหญิงไมจําเปนตองพิสูจนวา
ตนเองมีอํานาจเหนือกวาโดยการใชความรุนแรง 
เนื่องจากเขารูสึกวาโดยธรรมชาติเขาก็อยูภาวะท่ีเหนือกวาผูหญิงอยูแลว 
.184  
 
ปญหารวมของเพศสภาวะสามแบบของเซ็กซเวิรกเกอรซคือการบังคับใชกฎ
หมายซึ่งไมมีการแสดงใหเห็นวาพยายามผลักดันคดีการทํารายรางกายเซ็ก
ซเวิรกเกอร 
โครงการที่พยายามผลักดันนโยบายเกี่ยวกับการปฎิรูปกฎหมายการขมขืนใ
หเปนธรรม 
และกิจกรรมที่จะชวยปองกันเซ็กซเวิรกเกอรชายจากการถูกกระทํารุนแรงท
างเพศถือวามีความสําคัญอันดับตนในการสรางสุขภาพทางเพศที่ดีสําหรับเ
ซ็กซเวิรกเกอรชาย  
 
เพศสัมพนัธทีป่ลอดภยั  
เชนเดียวกันกับผูหญิง  
อุปสรรคสาํคัญในการมีเพศสัมพันธท่ีปลอดภัยสําหรับเซ็กซเวิรกเกอรชายคื
อการเขาถึงถุงยางที่เหมาะสม สารหลอลื่น และ ลูกคาชายท่ีพรอมจะสวมใส 
ผูชายยังพูดถึงความสําคัญของการมองคุณคาของตนเองและเชื่อวาตนเปน
บุคคลควรคาแกการปกปองดูแล ถึงแมวาจะถูกปฎิเสธจากสังคมก็ตาม  
 
ถงุยางอนามัย 
การแจกถุงยางอนามัยฟรีไมเคยเกิดขึ้นอยางตอเนื่องสําหรับเซ็กซเวิรกเกอร
ชาย โดยเฉพาะผูท่ีทํางานอยูนอกสถานบริการทางเพศ 
สําหรับเซ็กซเวิรกเกอรชายที่ทํางานในสวนสาธารณะ หรือ ตามถนน 

                                                 
183  สัมภาษณ พรพิศ ผักไหม มูลนิธิเอ็มพาวเวอร ผูประสานงาน เชียงใหม มกราคม 
2549   
184  เวคิชอปกบัเซ็กซเวิรกเกอรชาย สวิง กรุงเทพ มกราคม 2549  
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ราคาถุงยางชิ้นละ 35 
บาทอาจจะแพงกวารายไดท่ีไดรับตอการใชปากใหกับลูกคาหนึ่งครั้งซึ่งอา
จไดคาตอบแทนนอยนิดเพียง 30 บาท 185 
ถุงยางที่รัฐบาลแจกกมี็เพียงขนาดเดียวคือ 49 มม. 
ซึ่งเล็กเกินไปสําหรับชายรางใหญ 
ถุงยางที่มีความแข็งแรงในระดับมาตรฐานอาจจะไมเพียงพอตอการมีเพศสัม
พันธทางทวารหนักซึ่งมีความฝดมากกวา  
สารหลอลื่นไดมีการพูดถึงไปแลวกอนหนานี้คือเปนสิ่งท่ีจําเปนอยางยิ่งสําห
รับการมีเพศสัมพันธทางทวารหนักแตหาไมได 
และรัฐบาลเองก็ไมเคยมีแผนท่ีจะพูดถึงสถานการณปญหาเหลานี้  
 
โครงการรณรงคเชน 
การใชถุงยางอนามัยรอยเปอรเซ็นตมีแนวโนมท่ีจะทําใหผูชายเชื่อวาการมีเ
พศสัมพันธกับเซ็กซเวิรกเกอรผูหญิงในซองเปนความเสี่ยงหลักตอสุขภาพต
น ซึ่งทําใหเกิดความเขาใจผิดในกลุมชายท่ีซื้อบริการทางเพศจากชาย 
โดยเฉพาะผูท่ีซื้อบริการทางเพศจากชายที่ไมไดทํางานอยูในบาร 
หรือผูท่ีไมถูกมองวาเปนเซ็กซเวิรกเกอรซท่ีไมสะอาดเพราะผูชายดูเหมือนจ
ะมีเพศสัมพันธท่ีปลอดภัยเมื่อรูสึกวาตนเองมีความเสี่ยง 
ดวยเหตุผลดังกลาวทําใหเซ็กซเวิรกเกอรชายตองมีทักษะมากกวาในการเอ
าชนะลูกคาท่ีไมตองการใชถุงยางอนามัย  
 
องคกร สวิง ไดแนะนําใหชายที่ขายบริการทางเพศใชถุงยางอนามัย “สตร”ี 
ในการมีเพศสัมพันธทางทวารหนัก 
เซ็กซเวิรกเกอรชายกลาววาตนรูสึกวาม่ันใจในการปองกันของตนเองมากก
วาเม่ือใชถุงยางอนามัย “สตรี”  ดวยความมั่นใจนี้ 
และการลดความกลัวทําใหเขารูสึกผอนคลายมากขึ้นและสงผลตอการลดกา
รฉีกขาดที่อาจเกิดขึ้น 
ความทาทายที่เปนอยูในปจจุบันคือการเปลี่ยนชื่อเรียก 
และเปลี่ยนรูปแบบบรรจุภัณฑถุงยางอนามัย “สตรี” 
และประชาสัมพันธวาสามารถใชไดสําหรับการมีเพศสัมพันธระหวางผูชายก
อนที่ภาพลักษณของถุงยางจะเปนแบบที่เหมาะสําหรับผูหญิงเทานั้นซึ่งทําใ
หผูชายรูสึกไมเต็มใจหรืออายที่จะใช  
 
การดแูลตนเองดานสขุภาพ  
ศูนยกามโรคของรัฐในโรงพยาบาลในกรงเทพฯ 
มักจะใหบริการดานสุขภาพทางเพศอยางดีเยี่ยมสําหรับเซ็กซเวิรกเกอรชาย 
อํานวยการโดย พญ.อังคณา เจริญวัฒนาโชคชัย 

                                                 
185  สัมภาษณ สุรางค จันทรแยม สวิง กรุงเทพ  
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ผูนําในชุมชนเซ็กซเวิรกเกอรไดถูกจางเขาไปทําหนาท่ีใหบริการดานสุขภา
พและแผนกตอนรับผูมาใชบรการ    
ผูใหบริการจากหนวยบริกาลงพื้นท่ีบอย ๆ 
เพื่อเยี่ยมเซ็กซเวิรกเกอรชายและสาวประเภทสอง 
ในปจจุบันถือวาเปนเวลาที่เหมาะสมอยางยิ่งท่ีจะบันทึกและประชาสัมพันธบ
ริการดังกลาวใหเปนตนแบบของบริการสําหรับหนวยงานบริการสุขภาพทั้ง
ของรัฐและเอกชน  
และควรจะมีการศึกษาเพิ่มเติมเพื่อพัฒนาบริการสําหรับสาวประเภทสองและ
ชายที่มีเพศสัมพันธกับชายที่ไมไดเปนเซ็กซเวิรกเกอรอีกดวย  
 
ถึงแมวาจะมีการปดตัวลงอยางมากมายของศูนยกามโรคที่อื่น ๆ  
แตกลับมีความริเริ่มการเปดคลินิกกามโรคสําหรับชายที่มีเพศสัมพันธกับชา
ยในกรุงเทพฯ 
ซึ่งแสดงถึงการเห็นความสําคัญและความจําเปนในการเขาถึงบริการของเซ็
กซเวิรกเกอรชาย 
เจาหนาท่ีดานสาธารณสุขเขาไปเยี่ยมตามบารเพื่อประชาสัมพันธบริการดัง
กลาวและกระตุน ชักชวนใหเซ็กซเวิรกเกอรชายมาใชบริการ   
อยางไรก็ตาม 
เซ็กซเวิรกเกอรชายยังกลาววาคลินิกดังกลาวยังคอนขางเขาถงึยาก 
เนื่องจากระยะเวลาการใหบริการที่ไมเหมาะสมสําหรับคนทํางานกลางคืน 
เพราะเปดตอน 8 โมงเชา และจะตองมาทํานัดตั้งแตกอน 10 
โมงเพื่อจะไดพบหมอตอนบาย 
คลินิคดังกลาวมีหมอเพียงคนเดียวซึ่งมีเวลาเพียง 5 ชั่วโมงในการใหบริการ 
หมอเองก็ยังขาดประสบการณหรือการฝกอบรมใหเขาใจประเด็นเซ็กซเวิรก
เกอร ซึ่งเปนเหตุใหเกิดความเขาใจผิดท่ีอาจจะนําสูอันตรายได 
เซ็กซเวิรกเกอรผูชายและผูหญิงตางก็พูดวาตนไมสามารถพูดคุยถึงความกัง
วลหรืออาการของตนไดอยางเต็มท่ีเม่ือตองคุยกับผูชวยหญิง หรือ 
กับหมอซึ่งไมมีความเขาใจ หรือใหความเคารพในงานของที่เขาทําอยู  
เซ็กซเวิรกเกอรชายบอกวาผิดหวังเปนอยางยิ่งท่ีคลินิกดังกลาวไมมีถุงยางใ
หบริการ 
เซ็กซเวิรกเกอรชายกลาววาการใหคําปรึกษาเกี่ยวกับการตรวจเลือดยังไมเ
พียงพอและต่ํากวาระดับความคาดหวัง  
เซ็กซเวิรกเกอรชายมักจะมาหาหมอที่คลินิกดังกลาวก็ตอเมื่อไมสามารถรัก
ษาตนเองไดแลว 186 
 
อาจจะเปนโอกาสอันดีท่ีจะนําเสนอรูปแบบการใหบริการของ พญ.  อังคณา 
ในการปรับปรุงบริการใหมท่ีกลาวถึงนี้ ถาหนวยบริการสาธารณสุขพรอม 
                                                 
186 เวิคชอป เซ็กซเวิรกเกอรชาย มกราคม 2549  
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เซ็กซเวิรกเกอรชายสามารถเขาไปใหขอมูล หรือ 
ชวยในการจัดอบรมใหเจาหนาท่ีในหนวยเพื่อสรางบริการที่เปนมิตร 
และตอบสนองความตองการของเซ็กซเวิรกเกอรชาย 
นอกจากนี้ยังมีเซ็กซเวิรกเกอรท่ีพรอมอาสาเขามาชวยในการใหคําปรึกษา
และใหการศึกษาอยางตอเนื่องสําหรับเจาหนาท่ีและประชาสัมพันธบริการดั
งกลาวในพื้นท่ีเพื่อสรางการดูแลสุขภาพทางเพศสําหรับเซ็กซเวิรกเกอร 
พวกเขายังหวังจะเห็นโครงการที่ผนวกประเด็นการสรางการยอมรับและมอง
เห็นคุณคาของตนผสานเขาเปนสวนหนึ่งของการสรางสุขภาพทางเพศ 
 
ความรูดานเอชไอว ีและ การตรวจเลอืด 
ชายที่ทํางานบริการทางเพศในบารรูวาเอชไอวีเปนโรคติดตอทางเพศสัมพั
นธและการใชถุงยางสามารถปองกันเอดสได 
ขอมูลพื้นฐานเหลานี้ไดถูกสงผานใหรุนนองที่เขามาทํางานโดยรุนพี่มากปร
ะสบการณ  
แตเราไมมีขอมูลเกี่ยวกับระดับความรูและการเขาถึงขอมูลสําหรับเซ็กซเวิรก
เกอรท่ีทํางานนอกสถานบริการทางเพศ 
เปนไปไดมากท่ีพวกเขาอาจจะไดรับขอมูลเพียงเล็กนอยเทาท่ีมีการใหการศึ
กษาสาธารณะอยูในปจจุบัน 
โครงการที่ใหขอมูลกับเซ็กซเวิรกเกอรชายในบารและสรางใหเกิดเครือขา
ยระหวางคนที่ทํางานบารกับภายนอกบารจะทําใหเกิดการกระจายความรูแ
ละการปองกันออกไป 
ไมเปนเรื่องนาแปลกใจที่เซ็กซเวิรกเกอรชายมีจํานวนคูนอนมากกวาผูท่ีไม
ไดทํางานบริการทางเพศ และอาจจะมีอัตราการติดเชื้อสูงกวา 
การศึกษาโดยการสุมในกรุงเทพ ฯ 
รายงานวาอัตราการติดเชื้อของเซ็กซเวิรกเกอรชายอยูในระหวางรอยละ  
15-23 ซึ่งต่ําวาอัตราการติดเชื้อของผูท่ีไมไดทํางานบริการทางเพศ 
เซ็กซเวิรกเกอรชายคาดประมาณวาอัตราการติดเชื้อของตนคือประมาณรอ
ยละ 15 เชนเดียวกับเซ็กซเวิรกเกอรท่ีมีคูท่ัวไป 
พวกเขาพบวาการมีเพศสัมพันธท่ีปลอดภัยทําไดงายเม่ืออยูในงานมากกวาอ
ยูท่ีบาน ในชีวิตสวนตัวท่ีเกี่ยวของกับความรัก และความไวเนื้อเชื่อใจ  
 
ยังไมมีขอมูลท่ีชัดเจนเกี่ยวกับจํานวนชายติดเชื้อที่ทํางานบริการทางเพศ 
เซ็กซเวิรกเกอรชายมีความเปนหวงอยางยิ่งท่ีมีการใหความสนใจในการเก็
บขอมูลมากกวาสนใจทํางานปองกัน 
“เราตองการบริการถงุยางที่เหมาะกับเรา สารหลอลื่น และ 
บริการดานสุขภาพทางเพศ 
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ท่ีเราสามารถใชไดจริงกอนที่จะมีใครเขามาเท่ียวตรวจ นับ หรือเก็บขอมูล” 
187   
 
ชายติดเชือ้ทีเ่ปนเซก็ซเวริกเกอร 
เนื่องจากเซ็กซเวิรกเกอรชายไมไดรับเงินเดือนเหมือนกับเซ็กซเวิรกเกอรห
ญิงทําใหไมมีความจําเปนตองไปตรวจเลือดเพื่อพิสูจนสถานภาพเอชไอวีขอ
งตน และเซ็กซเวิรกเกอรชายที่เม่ือรูแลววาติดเชื้อจํานวนมากก็ยังทํางานอยู 
แตเม่ือปวยขึ้นมา พวกเขาไมสามารถเขาถึงหลักประกันทางสังคมใด ๆ ได 
สวนใหญจึงมักจะกลับบาน ถายงัทําได 
หรือพึ่งพาอาศัยเพื่อนเนื่องจากในปจจุบันยังไมมีบริการใดที่ใหการดูแลเซ็ก
ซเวิรกเกอรชายที่ติดเชื้อ 
 

B. สรปุประเดน็ดานกฎหมายและนโยบาย  
B-1 กฎหมายทีเ่กี่ยวของ 
 
1.1 
กฎหมายระดบัชาติทีส่งเสรมิสขุภาพทางเพศและสิทธิของเซก็ซเวริกเกอรแ
ละชายที่มีเพศสมัพันธกบัชาย :  
การลงสัตยาบัน หรือ เขาเปนภาคีในกฎหมายและอนุสัญญาระหวางประเทศ 
: 

 ปฎิญญาสากลวาดวยสิทธิมนุษยชน ; 
 ขอกําหนดขององคการอนามัยโลกเรื่องการเขาถึงสิทธิทางสุขภาพ  
(The WHO Constitution prescribing total access to health rights) 

 กติการะหวางประเทศวาดวยสิทธิพลเมืองและสิทธิทางการเมือง  
(International Covenant on Civil and Political Rights) 
แตยังมีขอสงวนบางอยาง 
ซึ่งมีผลใหบุคคลไมสามารถกลาวโทษรัฐบาลเมื่อเกิดการละเมิดสิทธิใ
นขอสงวนดังกลาวได  ( International Covenant on Civil and Political 
Rights but not the Optional Protocol, with the result that individuals cannot 
bring complaints against the government for the breach of the guaranteed 
rights;) 

 อนุสัญญาวาดวยการขจัดการเลือกปฎิบัติตอสตรีทุกรูปแบบ  
 ขอสงวนในอนุสัญญาวาดวยการขจัดการเลือกปฎิบัติตอสตรีทุกรูปแ
บบ  

 กติการะหวางประเทศวาดวยสิทธิดานเศรษฐกิจ สังคม และ 
วัฒนธรรม 

 มาตรฐานดานสุขภาพและความปลอดภัยในอาชีพซึ่งเสนอโดย 
องคการแรงงานระหวางประเทศ  

 
                                                 
187  เวคิชอปกบัเซ็กซเวิรกเกอรชาย สวิง มกราคม 2549 กรุงเทพฯ 
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กฎหมายระดับประเทศ 
 รัฐธรรมนูญแหงราชอาณาจักรไทย พุทธศักราช 2540  
 
กลไกดานสิทธิในระดับนานาชาติ  

• คณะกรรมการสิทธิมนุษยชนแหงชาติ  
คณะกรรมการซึ่งเปนกลางทางการเมืองไดถูกตั้งขึ้นในป  พ.ศ. 2540  
องคพระบาทสมเด็จพระเจาอยูหัวฯ 
ไดมีพระกรุณาโปรดเกลาแตงตั้งสมาชิกของคณะกรรมการสิทธิมนุษ
ยชนแหงชาติ โดยมีวุฒิสภาเปนผูสนองพระบรมราชโองการ 
คณะกรรมการดังกลาวมีอํานาจในการตรวจสอบการละเมิดสิทธิมนุษ
ยชน การเรียกตรวจสอบเอกสาร การสัมภาษณผูตองสงสัยและพยาน 
บทบาทของคณะกรรมการดังกลาวคือการเสนอทางแกไขปญหาการ
กระทําใดๆ ที่ละเมิดสิทธิมนุษยชน หรือ 
ไมสอดคลองกับสนธิสัญญาและขอตกลงนานาชาติท่ีประเทศไทยไดใ
หสัตยาบัน หรือ เปนภาคีไว 
ประเด็นท่ีไมไดรับการแกไขจะถูกสงเขาไปสูรัฐสภา  
คณะกรรมการสิทธิมนุษยชนสามารถยื่นเสนอขอเปลี่ยนแปลงดานกฎ
หมาย นโยบาย หรือ ขอกําหนดใดๆ เพื่อสงเสริม 
และปกปองสิทธิมนุษยชนได 
คณะกรรมการดังกลาวยังมีบทบาทในการใหการศึกษาดานกฎหมาย 
และ สงเสริมความรวมมือระหวางผูไดรับผลประโยชนตาง ๆ 
ท่ีเกี่ยวของกับประเด็นสิทธิมนุษยชน 
คณะกรรมการดังกลาวตองสงรายงานสิทธิมนุษยชนแหงชาติใหกับรั
ฐสภา คณะกรรมการแตละชุดมีอายุทํางานรอบละ 6 ป 
สมาชิกคณะกรรมการไมสามารถรับการแตงตั้งรอบสองได 
คณะกรรมการชุดปจจุบันยังมีระยะเวลาทํางานอีก 3 ป  
 

• สภาทนายความ 
 

สภาทนายความกอตั้งขึ้นในป  พศ. 2528 
โดยมีหนาท่ีหลักเพื่อใหความชวยเหลือดานกฎหมายและสงเสริมสิทธิ
มนุษยชนที่ไดรับความคุมครอบภายใตรัฐธรรมนูญ 
กฎหมายภายในและระหวางประเทศ  
ในปจจุบันสภาทนายความกําลังทํางานในคดีท่ีเกี่ยวของกับสิทธิมนุษ
ยชนหลายคดี  
 

1.2 
กฎหมายทีเ่ปนอปุสรรคในการสรางความกาวหนาดานสุขภาพทางเพศและ
สิทธขิองเซก็ซเวริกเกอรและชายที่มเีพศสัมพนัธกบัชาย: 
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1. พระราชบัญญัติปรามการคาประเวณี 2539  (มาตรา 5,6,7 และ 9) 
2. พระราชบัญญัติสถานบริการ พ.ศ. 2503  
3. คําตัดสินของศาลสูงสดุท่ีวา 

“เพศของบุคคลถูกกําหนดโดยยีนสและโครโมโซม.... 
และผูหญิงคือบุคคลซึง่สามารถใหกําเนิดบุตรได” 188  และ 
คําจํากัดความของคําวา ขมขืน ภายใตกฎหมายอาญามาตรา 276  

4. กฎหมายครอบครัววาดวยการแตงงาน หยา และการเลี้ยงดูบุตร  
5. พระราชบัญญัติคุมครองแรงงาน พ.ศ. 2541 

(ไมคุมครองพนักงานบริการ)  
6. พระราชบัญญัติประกันสังคม (ไมคุมครองพนักงานบริการ)  
7. พรบ.แรงงานตางดาว พ.ศ.2522  (ไมคุมครองงานบริการ)  
การสนับสนุนใหเกิดคณะทํางานไทยเพื่อพัฒนาภาษากฎหมายและคําท่ีใชใ
นกฎหมายตาง ๆ 
เหลานี้ใหครอบคลุมประเด็นปญหาท่ีเสนอในรายงานชิ้นนี้นาจะเปนแนวทา
งการทํางานที่มีประสิทธิภาพแนวทางหนึ่ง  
 
B.2 นโยบายที่เกีย่วของ 
 
2.1 
นโยบายระดับชาตซิึง่สงเสรมิสขุภาพทางเพศและสิทธิของเซก็ซเวริกเกอรแ
ละชายที่มีเพศสมัพันธกบัชาย  

พรบ.สุขภาพแหงชาติ 
หลักการและยุทธศาสตรการปฎิรูประบบสุขภาพแหงชาติมีความกวาง
ขวางเพียงพอตอการตีความใหเกิดประโยชนตอสุขภาพทางเพศของเ
ซ็กซเวิรกเกอรและชายซึ่งมีเพศสัมพันธกับชาย 

2.2 นโยบายระดับชาติทีเ่ปนอปุสรรคตอสุขภาพทางเพศที่ดีและสิทธิของเซก็
ซเวริกเกอรและชายที่มีเพศสัมพนัธกบัชาย  

1. นโยบายถุงยางรอยเปอรเซ็นต 
2. นโยบายเรื่องผัวเดียว เมียเดียว  
3. ขอบเขตดานพื้นท่ีใหบริการในระบบหลักประกันสุขภาพถวนหนา  

                                                 
188  คําตัดสินของศาลฎีฎา กรณีคํารองขอเปลี่ยนเอกสารที่เก่ียวกับเพศ ของจุมพล 
ศิลปะประจําพงษ กลาววา เพศของบุคคลกําหนดโดยยีนส และ โครโมโซม 
และยังอางถึงพจนานุกรมฉบับราชบัณฑิตยสถานวา ผูหญิงคอื “ผูที่ใหกําเนิดบุตร” เทานั้น  
(A Supreme Court ruling against Chumpol Silapaprajamphong’s application to change her documents 
says, “an individual's sex is determined by genetic and chromosomal ingredients alone. The Court 
argued as well that according to the dictionary (specifically the 1950 edition published by the Thai 
Royal Academy) a woman is “someone who can deliver a baby”) 
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4. นโยบายในการขจัดแรงานขามชาติในประเทศไทยใหหมดไปภา
ยในหาถึงสิบป 189  

5. นโยบายจัดระเบียบสังคม  
6. ขอตกลงความเขาใจระหวางประเทศเรื่องการคามนุษย 

(ประเทศไทย, ลาว, เขมร, จีน และ พมา)  
2.3 กลไกระหวางประเทศทีเ่ปนอปุสรรคขัดขวางตอสขุภาพทางเพศและสิทธิ

ของเซก็ซเวริกเกอร : 
ขอจํากัดของแหลงทุน USAID 190  
 

B-3 ประเดน็ในระบบสขุภาพ 
 
ภาพรวมประเดน็ทีน่าเปนหวงในระบบและโครงสรางบรกิารดานสขุภาพเอช
ไอวสีาํหรบัเซก็ซเวริกเกอรและชายที่มเีพศสัมพนัธกบัชาย : 
 

• แผนพัฒนาสุขภาพแหงชาติอยูในชวงปสุดทายของแผนปจจุบนั ( 
พ.ศ. 2545 – พ.ศ. 2549) 
ภาษาท่ีเขียนไวในเอกสารดังกลาวเปนท่ีนาประทับใจและยืนยันเกี่ยว
กับการใหบริการแบบองครวมทั้งดานการสงเสริมสุขภาพ 
และการมีสวนรวมอยางแข็งขันจากทุกภาคสวนในสังคม  

• ยุทธศาสตรใน พรบ.สุขภาพแหงชาติเพื่อการปฎิรูประบบสุขภาพ ป 
พ.ศ. 2543 กลาวไววา  “ประชาชนไทย ไมวาเพศ อายุ อาชีพ ศาสนา 
ภูมิลําเนา เชื้อชาติ การศึกษา สถานภาพทางเศรษฐกิจใด ๆ  ก็ตาม 
มีคุณภาพชีวิตที่ดีท้ังกาย ใจ และ สังคม"  

        คุณลกัษณะและบริการที่ตองการ  
(1) เกิดและเติบโตในสภาพแวดลอมที่อบอุนและมีการเตรียมพร

อม 
(2) ไดรับการพัฒนาทางดานรางกาย จิตใจ และ 

สติปญญาอยางเพียงพอในการปรับตัวใหเขากับสังคมที่เปลี่
ยนแปลงอยางรวดเร็ว  มีการตัดสินใจท่ีดี รักษาสุขภาพ 
และมีความสงบสุขในใจได 

(3) มีหลักประกันทางสังคม หรือ 
หลักประกันในการเขาถึงบริการสุขภาพที่เหมาะสมและเพีย

                                                 
189  Ayewaddy-Mekong-Chao Phraya Economic Cooperation Strategy (Amecs)-  
ยุทธศาสตรความรวมมือดานเศรษฐกิจ อิระวดี แมโขง เจาพระยา (เอเม็กซ) เปน 
การประสานงานดานการเมืองและเศรษฐกิจกับเผด็จการทหารพมาเพ่ือสรางเขตอุตสาหกรร
มตามแนวพมา-ไทย โดยใชแรงงานขามชาติ  
190  หลาย ๆ องคกรที่ทํางานกับเซ็กซเวิรกเกอรชี้ใหเห็นวาขอจํากัดของ แหลงทุน 
USAID เปนอปุสรรคตอสุขภาพทางเพศและสิทธิของเซ็กซเวิรกเกอรในประเทศไทย   
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งพอ 
มีคุณภาพและในราคาประหยัดท่ีประชาชสวนใหญสามารถ
เขาถึงได  

(4) มีชีวิตอยูในชุมชนท่ีมีการจัดระเบียบ  
มีการระดมทรัพยากรและการแบงปนเพื่อชวยกันดูแลสุขภา
พของปจเจกบุคคล ครอบครัว และ ชุมชน โดยเนนเด็ก 
คนชรา ผูดอยโอกาสและผูพิการ  

(5) อาศัยอยูและทํางานในสถานที่ท่ีปลอดภัย  
แตในความเปนจริงขอ  2, 3 และ 5 ไมสามารถเกิดขึ้นไดเพราะ :  

 เซ็กซเวิรกเกอร สาวประเภทสอง 
และชายที่มีเพศสัมพันธกับชายไดถูกกีดกันออกจาก 
“การมีชีวิตที่มีความสุขและสงบ” 
เหตุเพราะการตีตราบาปจากสงัคมและการกีดกันในระดับสถาบัน  

 เซ็กซเวิรกเกอรไมสามารถเขาถึง “ระบบประกันสุขภาพ” 
โดยผานระบบประกันสังคมได 

 การเขาถึงการประกันสุขภาพผานระบบหลักประกันสุขภาพดวนห
นาทําไดยากเพราะระบบดังกลาวใชไดเฉพาะในบานเกิดเทานั้น  

 “บริการสุขภาพที่เหมาะสมและมีคุณภาพ” 
ไมไดมีไวเพื่อสาวประเภทสองหรือชายที่มีเพศสัมพันธกับชาย  
แมแตบริการดานสุขภาพขั้นต่ําท่ีเคยใหบริการกับเซก็ซเวิรกเกอร
เชน ถุงยางอนามัย และ 
การใหบริการตรวจรกัษากามโรคก็ถูกหยุดลง  

 ไมมีนโยบายหรือขอกฎหมายใดที่มีเปาหมายเพื่อเกิดสภาพแวดล
อมการทํางานที่ปลอดภัยและเหมาะสมในสถานบริการ  

 

C. ทิศทางแหลงทนุ 
c-1 ผูเลน-แหลงทุนหลกั 
 
ประเทศไทยเปนประเทศที่ไดรับการสนับสนุนดานงบประมาณจํานวนมหาศ
าลในการทํางานดานเอดสมาตลอด 20 ป  
 
ใน 5 ปท่ีผานมา 
แหลงทุนหลายแหงเนนการทํางานในระดับภูมิภาคมากกวายุทธศาสตรระดั
บประเทศ ยกตัวอยางเชน มูลนิธิรอกกี้เฟลเลอร และ มูลนิธิฟอรด  
ใหทุนกับโครงการในลุมแมน้ําโขงหรือ ในเอเชียแปซิฟค 
NGO สวนใหญท่ีทํางานกับชายที่มีเพศสัมพันธกับชาย สาวประเภทสอง 
และเซ็กซเวิรกเกอรชาย ไดรับการสนับสนุนโดย FHI (USAID) 
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และสํานักงานควบคุมโรคอเมริกาโดยความรวมมือของกระทรวงสาธารณสุ
ข  
 
องคกรดานสิทธิของเซ็กซเวิรกเกอร 
พึ่งพิงอยูกับงบประมาณของกองทุนโลกเพื่อตอสูกับเอชไอวี วัณโรค และ 
มาลาเรีย รวมถึงแหลงทุนเล็ก ๆ อยางคริสเตียนเอดส ประเทศอังกฤษ   
องคกรบรกิารโลกของยิวอเมริกัน และ โนวิบ ออกซแฟมเนเธอแลนด  
 
หนวยงานของสหประชาชาติสิบแหงภายใตการประสานงานของ UNAIDS 
ใหทุนหลายโครงการในประเทศไทย ซึ่งสวนใหญเปนโครงการระยะสั้น  
 
กองทุนโลกดานเอดส วัณโรค 
และมาลาเรียในหมูแรงงานขามชาติในประเทศไทยสนับสนุนบริการสําหรับ
เซ็กซเวิรกเกอรไทยและคนขามชาติ  
 
งบประมาณของกองทุนโลก  
 

งบประมาณที่ไดรับการสนับสนุนผานกระทรวงสาธารณสุข และ 
มูลนิธิรักษไทย  

ประเทศ (1) 

หนวยง
านตรว
จสอบง
บประม
าณ (2) 

รอ
บก
ารอ
นุมั
ติ 

โรคท่ีเนน แหลง
ทุน 

งบประมาณที่ไดรั
บการอนุมัต ิ
(เหรียญสหรัฐ) (3)

รวมงบประมา
ณตลอดระยะ
เวลาการใหง
บประมาณ 
(เหรียญสหรั
ฐ) 

ประเทศไท
ย 

KPMG 2 เอชไอวี/เ
อดส  

27,541,528(M) 81,348,535 

        
รวม :          27,541,528   81,348,535 
        

        
        

รวมทั้งสิ้น        27,541,528   81,348,535 

 
C-2 การประสานความรวมมอืระหวางแหลงทุนและรฐับาล 
 
คณะกรรมการเอดสแหงชาติ ซึ่งมีนายกรัฐมนตรีทักษิณ ชินวัตร 
เปนประธาน (ในชวงระยะเวลาการเขียนรายงาน) 
มีหนาท่ีรับผิดชอบทิศทางการพัฒนานโยบายเอชไอวี/เอดสในประเทศไทย  
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การประสานงานของโครงการใหญตาง ๆ 
ในนโยบายดังกลาวเปนหนาท่ีของสํานักเอดส วัณโรค และ 
โรคติดตอทางเพศสัมพันธ โดยกระทรวงสาธารณสุข  
 
กรุงเทพฯเปนท่ีตั้งของหนวยงานของสหประชาชาติ 24 หนวยงาน และ 
แหลงทุนดานเอชไอวีในระดับภูมิภาคอื่นๆ UNAIDS 
เปนผูประสานงานระหวางหนวยงานของสหประชาชาติท่ีทํางานในประเด็นเ
อชไอวี  
การที่สํานักงานอยูใกลกันทําใหเกิดการประสานงานกันอยางเปนทางการแ
ละไมเปนทางการในระหวางหนวยงานของสหประชาชาติ หนวยงานรัฐ 
และ หนวยงานองคกรพัฒนาเอกชนอยางท่ีหาไมไดในประเทศอื่นๆ 
แหลงทุนใหญๆ และรัฐมีการประสานงานกนัเปนอยางดีในระดับนโยบาย 
แหลงทุนบางแหงสงงบประมาณผานหนวยงานรัฐซึ่งกระจายทุนตอใหแกห
นวยงานระดับชุมชน 
ยุทธศาสตรดานสาธารณสุขไทยในแตละปสะทอนนโยบายขององคการอน
ามัยโลก  
จึงเรียกไดวามีความสัมพันธกันมากเพียงพอระหวางแหลงทุนและภาครัฐ 
แต องคกรพัฒนาเอกชน, องคกรชุมชน และ 
กลุมผูติดเชื้อก็สามารถขอเสนอแนะเชิงนโยบายและการพัฒนาทิศทางการ
ทํางานได และสมควรไดรับโอกาสใหมีสวนรวมมากขึ้นกวาปจจบุัน  
 
เครือขายผูติดเชื้อเอชไอวี/เอดส ซึ่งมีสมาชิกอยูท่ัวประเทศราว 700 กลุม 
เปนศูนยกลางอยางสาํคัญของการทํางานประสานเปนเครือขายในระหวางก
ลุมผูติดเชื้อดวยกันเอง  
 
ในสวนของการประสานงานกับหนวยงานรัฐ องคกรนานาชาติ 
และองคกรพัฒนาเอกชนระดับชาติเปนบทบาทหนาท่ีของคณะกรรมการอง
คการพัฒนาเอกชนดานเอดส  (กพอ.) ซึ่งมีสมาชิกมากกวา 150 
องคกรทั่วประเทศ  
หนวยงานดังกลาวเปนกลไกหลักในการประสานงานในประเด็นเอชไอวี/เอ
ดส ในหมูองคกรพัฒนาเอกชน 
เคยมีการประมาณไววาความเปนจริงแลวอาจะมีสมาชิกมากกวา 500 
องคกรทั่วประเทศ  รวมถึงกลุมองคกรพัฒนาเอกชน และ 
องคกรชุมชนท่ีทํางานอยูในพื้นท่ี  
 
รอยแยกในการประสานงานระหวางรัฐและเอกชนกําลังเกิดขึ้น 
การลดงบประมาณดานสุขภาพและเอดส 
รวมถึงความรูสึกวารัฐไมรักษาสัญญา หรือ ความมุงม่ันเดิมท่ีตั้งไว 
ทําใหเครือขายผูติดเชื้อ และ องคกรพัฒนาเอกชนดานเอดสเริ่มไมพอใจ 
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และ อึดอัดกับทาทีของรัฐ  ในเดือนกรกฏาคม พ.ศ. 2549 
เปนปแรกในรอบทศวรรษที่กพอ.เลือกที่จะไมรวมในการประชุมเอดสชาติ 
และจัดใหมีการประชุมของกลุม ngo ขึ้นในเดือนธันวาคม 2549 
กพอ.ประทวงวาการที่รัฐเนนเฉพาะประเด็นเยาวชนในการประชุมเอดสชาติ
ไมมีความกวางขวางครอบคลุมประเด็นท่ีสําคัญเพียงพอ  
 
c-3 ชองวางของงบประมาณ 
 
งบประมาณสวนใหญเนนใหการศึกษา ใหขอมูลดานเอชไอวี และ 
สรางการเขาถึงบริการสุขภาพและถุงยางอนามัยในบางสวน  
ถึงเวลาแลวท่ีเราจะเปลี่ยนแนวทางการปองกันสําหรับคนกลุมนอยที่ถูกมอง
วาเสี่ยง 
มาสูการทํางานกับสังคมวงกวางและมุงเนนเรื่องปญหาสุขภาพทางเพศ และ 
สิทธิ งบประมาณเพียงนอยนิดท่ีสนับสนุนเครือขายงานสิทธิ 
และยกระดับความสามารถขององคกรใหวิเคราะหและทํางานในประเด็นสิท
ธิ  งบประมาณที่ไดรับเปนชวงสั้น ๆ 
และไมยืดหยุนพอตอความเปลี่ยนแปลงของสถานการณ  
ตองมีงบประมาณตอเนื่องอยางนอย 5 ป 
และมียุทธศาสตรท่ีกวางขวางกวาเดิม เชน มิติทางวัฒนธรรมและศิลปะ 
“งานปองกนัไมมีขนาดใหญพอ  มีความเขมขนนอยเกินไป 
และขาดการมองในระยะยาว  
งานปองกนัท่ีไดผลตองกาวหนากวาปรากฏการณระบาด 
และมากกวางานระยะสั้น และตองมองเห็นยุทธศาสตรระยะยาวท่ีชัดเจน” 191 
 

III.  ขอเสนอแนะ 
สิง่สาํคญัอนัดบัตน ๆ ในงานปองกนั :  

1. การสรางมาตรการเพือ่พัฒนาสขุภาพทางเพศและสิทธิของเซก็ซเวริ
กเกอร ชายที่มเีพศสมัพนัธกบัชายและกะเทย: 

• สนับสนุนการผลิตสื่อทางบวกที่ผลิตโดยกลุมกะเทย เซ็กซเวิรกเกอร 
และชายที่มีเพศสัมพันธกับชาย 

 
• สงเสริมการแลกเปลี่ยนกับสภาการหนังสือพิมพแหงชาติประเด็นจริยธรร

มของสื่อ 
 
• สนับสนุนความพยายามทําใหสื่อเขาใจในสิทธิขอหวงกังวลของชนกลุม

นอยในแงวิถีชีวิตทางเพศ โดยเฉพาะในระดับบรรณาธิการ  

                                                 
191  UNAIDS/WHO AIDS Epidemic Update: December 2005 
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• สนับสนุนการมีสวนรวมของเยาวชน 

โดยเฉพาะกะเทยและชายที่มีเพศสัมพันธกับชาย 
ในการพัฒนาหลักสูตรการเรียนรูเรื่องเพศในโรงเรียนและการอบรมครู  

 
• การสรางความตระหนักเรื่องการตีตราของสังคมผานงานศิลปะและวัฒน

ธรรม การสรางสื่อทางบวก การศึกษาเกี่ยวกับเรื่องเพศ และ 
สรางความตระหนักในหมูผูใหบริการดานสุขภาพ  

 
• การสรางความเขาใจในประเด็นความรุนแรงที่เกิดขึ้นกับผูชาย 

โดยเฉพาะประเด็นท่ีเปนตองเปลี่ยนแปลงใตกฎหมายเรื่องขมขืน  
 
• การพูดถึงและพยายามทํางานเกี่ยวกับการไมยอมใสถุงยางของผูชาย  
 
• จัดการณรรงคเรื่องเอดสในระดับชาติ 

และตองมีขอมูลเกี่ยวกับเพศสัมพันธทางทวารหนักอยางปลอดภัย และ 
เพศสัมพันธกับจิ๋มท่ีมาจากการผาตัด   

 
• เพิ่มการเขาถึงถุงยางอนามัยและสารหลอลื่น  
 
• สรางชื่อเรียก 

และบรรจุภัณฑใหมสําหรับถุงยางอนามัยสตรีเพื่อทํากะเทย  
เซ็กซเวิรกเกอร และ ชายที่มีเพศสัมพันธกับชาย เกิดการยอมรับ และ 
เขาถึงไดมากขึ้น  

 
• การประเมินผลคลินิกเซ็กซเวิรกเกอรชายและชายที่มีเพศสัมพันธกับชาย

เพื่อพัฒนารูปแบบและยุทธศาสตรบริการที่เหมาะสมท่ีเขาถึงกลุมผูชายไ
ดกวางขึ้น  

 
• สนับสนุนโครงการอบรมเจาหนาท่ีสาธารณสุข และ เจาหนาท่ีวิชาชีพอื่น 

ๆ เกี่ยวของกับสุขภาพทางเพศ และ สิทธิ โดย กะเทย 
เซ็กซเวิรกเกอรและชายที่มีเพศสัมพันธกับชายรวมใหความเห็น  
ออกแบบการฝกอบรมและรวมจัด 

 
2- 
มาตรการและแนวทางการทาํงานเรงดวนเพือ่ปรบัปรงุสขุภาพทางเพศและสิ
ทธขิองชายที่มเีพศสมัพนัธกบัชาย 
• การใหขอมูล  สนับสนุน และ ใหคําปรึกษาเรื่องเพศสําหรับผูชาย  
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• บริการถุงยางอนามัย สารหลอลื่น และ 

ขอมูลในสถานที่เท่ียวของชายที่มีเพศสัมพันธกับชาย  
 
• ยกระดับจิตสํานึกเกี่ยวกับสุขภาพทางเพศ และ สิทธิ 

ในหมูชายซึ่งเปดเผยวาตนมีเพศสัมพันธกับชาย 
แตไมไมใชซ็กซเวิรกเกอร   
สนับสนุนผูนําและคนในชุมชนท่ีเต็มใจและสามารถผลักดันประเด็นสุขภ
าพทางเพศและสิทธิสําหรับชายที่มีเพศสัมพันธกับชาย  

 
• การปองกนัเอชไอวีและกามโรคสําหรับชายที่มีเพศสัมพันธกับชาย 

เนนประเด็นการใชยาเสพติดและการมีคูหลายคน  192 
 
• รณรงคเพื่อใหเกิดบริการถุงยางอนามัย  สารหลอลื่น และ 

การลดความเสี่ยงในคุก และผูท่ีอยูในการควบคุมของตํารวจ  
 
• สรางเครือขายกับกลุมงผูหญิง เชน มูลนิธิผูหญิง 

ซึ่งทํางานดานการเปลี่ยนแปลงคานิยมของสังคมในดานเพศสภาวะ 
การแตงงาน และครอบครัว  

 
3- 
มาตรการเรงดวนและแนวทางการทาํงานเพือ่ปรบัปรงุสขุภาพทางเพศและสิ
ทธขิองกะเทย 
 
• การเรียกรองใหคณะกรรมการสิทธิมนุษยชนใหตรวจสอบกฎหมายที่เกี่ย

วกับการระบุเพศ  
 
• การสรางความเขมแข็งใหแกบริการสําหรับกะเทย และ ครอบครัว 
 
• การคนหาปญหาดานสุขภาพทางเพศของกะเทย  
 
• สงเสริมผูนําของชุมชนกะเทย ในการใหขอมูลดานสุขภาพทางเพศ 

และเอชไอวี และอบรมใหแกผูใหบริการสุขภาพได  
 
• สรางเครือขายภายกับกลุมผูหญิงท่ีทํางานดานการเปลี่ยนแปลงคุณคา 

มาตรฐานของสังคมดานเพศสภาวะ การแตงงาน และ ครอบครัว  
 

                                                 
192  High HIV, hepatitis C and sexual risks among drug-using men who have sex with men in 
northern Thailand. AIDS. 19(14):1535-1540, September 23, 2005. Beyrer, Chris et al 
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4- มาตรการเรงดวน และ 
แนวทางการทาํงานเพือ่ปรบัปรงุสขุภาพทางเพศและสิทธขิองเซก็ซเวริกเ
กอร 

 
• สรางความเขมแข็งใหพันธมิตรรวมผลักดันนโยบาย 

และเครือขายของเซ็กซเวิรกเกอรเพื่อสงเสริมสุขภาพทางเพศและสิทธิ 
รวมถึงการสรางเครือขายระดับภาค และ นานาชาติ  

 
• พัฒนาความเขาใจและสรางเครือขายเซ็กซเวิรกเกอรในระดับพื้นท่ี  
 
• การผลักดันเชิงนโยบายมาตรฐานสุขภาพและความปลอดภัยในการทําง

านในสถานอาบอบนวดขนาดใหญ และสปา 
ในฐานะเปนกาวแรกที่นําสูการพัฒนามาตรฐานดานสุขภาพในสถานบริ
การรูปแบบอื่นๆ  

 
• สรางความเขมแข็ง และ 

สนับสนุนการผลักดันเพื่อใหยกเลิกกม.ท่ีถือวาการคาประเวณีเปนความผิ
ด  

 
• การสนับสนุนเครือขายตางๆ เชน กลุมแรงงาน เชน 

โครงการรณรงคแรงงานไทย 
เพื่อพัฒนากฎหมายแรงงานและการเขาถึงหลักประกันสังคม  

 
• ผลักดันใหเซ็กซเวิรกเกอรไดรับการคุมครองภายใตกฎหมายแรงงานแล

ะระบบหลักประกันสุขภาพถวนหนา  
 
• สงเสริมการมีสวนรวมของเซ็กซเวิรกเกอรในเครือขายและเวทีตางๆ 

ดานสุขภาพทางเพศ และสิทธิ  
 
• โนมนาว 

ชักจูงรัฐบาลใหขยายกลุมอาชีพของแรงานขามชาติท่ีสามารถจดทะเบีย
นไดใหครอบคลุมผูทํางานบริการดวย  

 
• สงเสริมบริการและใหคําปรึกษาสําหรับเซ็กซเวิรกเกอรขามชาติจากพมา 

โดยเฉพาะในประเด็นอัตลักษณทางเพศและคุณคาของตนเอง  
 



Copyright © 2006 by the Open Society Institute 108

• พัฒนาความเขมแข็งใหแกเซ็กซเวิรกเกอรและองคกรเซ็กซเวิรกเกอรเพื่
อผลักดันเชิงนโยบายและใหบริการขอมูลเรื่องเพศสัมพันธท่ีปลอดภัย 
การใหคําปรึกษา และบริการดานสุขภาพที่เปนมิตรกับเซ็กซเวิรกเกอร  

 
• การผลิต และ แจกจาย สารหลอลื่นท่ีบรรจุขนาดเล็ก ใชครั้งเดียว 

ซึ่งเปนแนวทางงาย ๆ 
ท่ีไดผลในการชวยใหเซ็กซเวิรกเกอรมีสุขภาพทางเพศที่ดีขึ้นได  

 
• ผลักดันใหเกิดการใชกฎหมายอยางเปนธรรม  
 
• กิจกรรมปองกันความรุนแรงที่เกิดขึ้นกับเซ็กซเวิรกเกอรชาย 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ภาคผนวก 1  
 
คําขอบคณุ :  
รายงานนี้ไดเรียบเรียงขึ้นโดย อลิซาเบท คาเมรอน ในเดือนกุมภาพันธ 2549 
โครงการสิทธิ และ สุขภาพทางเพศ (SHARP) ขอขอบคุณ คุณคาเมรอน 
และทุกทานซึ่งใหความชวยเหลือในงานวิจัยชิ้นนี้ รวมถึงเซ็กซเวิรกเกอร, 
ชายที่มีเพศสัมพันธกับชาย และ องคกรพันธมิตร เชน มูลนิธิเอ็มพาวเวอร, 
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สวิง, ซิสเตอร, มูลนิธิฟาสีรุง, เอ็มพลัส และ บานสีมวง นอกจากนี ้
เราใครขอขอบคุณปลัดกระทรวงสาธารณสุข และ เจาหนาท่ีไว ณ ที่นี้ดวย 
 
ในทายท่ีสุดนี้ เรามองเห็นความสําคัญของคําแนะนําของเจาหนาท่ีใน Open 
Society Insitute และ พันธมิตรซึ่งอานรางของเอกสารนี้ ซึ่งรวมถึง เมลิซซา 
โฮป, สกอต ลอง, คาริน แคปแลน, เดวิด วินเตอรส, จอน ฟชเชอร, คิม วอง, 
แอนดรู ฮันเตอร, รีเบคกา Rebecca Schleifer, และ ซู ฮัดสัน 
 
 
 
 
เอกสารแนบ 2  
 

ขอบเขตการทํางาน  
 

 
โอเพน โซไซตี้ อินสติติวท  

โครงการเครือขายสาธารณสุข  
 

โครงการสุขภาพทางเพศ และสิทธิ (ชารป)  
Sexual Health and Rights Program (SHARP) 

 
ขอตกลง 

 
การประเมินความจําเปน และ สรางแผนที่ดานสุขภาพทางเพศ และ 

สิทธิในประเทศไทย  
 
ชวงเวลา  : 1 มกราคม  -  31 มีนาคม 2549  
ระยะเวลา : ประมาณ 31 วัน  
 
ความเปนมา   
ในเดือนเมษายน โครงการเครือขายสาธารณสุข (the Network Public Health 
Program (NPHP)) ซึ่งเปนสวนหนึ่งของโอเพน โซไซตี้ อินสติติวท  the Open 
Society Institute (OSI) ไดเริ่มโครงการชารป อยางเปนทางการ 
เพื่อพัฒนายุทธศาสตรระดับโลกในการพัฒนาสุขภาพทางเพศ และ สิทธิ 
และนําสูการปฎิบัติเพื่อใหเกิดผลจริงในการพัฒนาสุขภาพทางเพศ และ 
สิทธิของประชากรที่ถูกกันออกไปสูชายขอบของสังคม 
ปรากฎการณแพรระบาดของเอชไอวี/เอดสในปจจุบนัเปนความสัมพันธระห
วางพฤติกรรมที่มีความเสี่ยงสูง หรือ การละเมิดสิทธิเกี่ยวกับเพศ 
และแนวโนมท่ีจะเกิดการแพรระบาดอีกครั้งในประชากรที่ถูกกีดกันออกจาก
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สังคมซึ่งนาเปนหวงอยางยิ่ง ในฐานะโครงการที่เพิ่งเกิดขึ้นใหม 
ชารปจะสรางกรอบการทํางานเชิงยุทธศาสตร 
สําหรับแนวทางการทํากิจกรรม 
เพื่อใหเกิดความมั่นใจวาจะมีการใชทรัพยากร และ 
ความพยายามทั้งภายในและภายนอกองคกรใหเกิดผลและมีการคิดวางแผน
การทํางานไวเปนอยางดี 
 
ในชวงการวิเคราะหยุทธศาสตรเบื้องตน 
เอเชียตะวันออกเฉียงใตถูกมองวาเปนภูมิภาคท่ีมีความสําคัญอันดับตนๆใน
การสนับสนุนจาก ชารป เมื่อพิจารณาถึงรูปแบบการระบาด แหลงทุน 
(หรือการขาดแหลงทุน) 
และความสามารถที่จะสรางใหเกิดผลสําเร็จในงบประมาณที่จํากัด  
 
ชารปไดทํางานอยางใกลชิดกับ OSI ภูมิภาคเอเชียตะวันออกเฉียงใต  
คณะกรรมการของชารป 
ประกอบดวยผูเชี่ยวชาญในแถบเอเชียตะวันออกเฉียงใต และทานอื่นๆ 
ซึ่งสามารถใหความชวยเหลือในการพัฒนายุทธศาสตรท่ีเหมาะสมได 
ไดมีการตกลงรวมกันในการที่ชารปจะจดัใหเกิดการประเมินในสองประเทศ 
คือ ไทย และ (เปนไปไดมากท่ีสุดวาจะเปน) อินโดนีเซีย 
จุดมุงเนนของชารปคือประเด็นความจําเปนดานสุขภาพทางเพศ และ สิทธิ 
ของเซ็กซเวิรกเกอร (ซึ่งหมายรวมทั้งเซ็กซเวิรกเกอรท่ีเปนผูหญิง ผูชาย 
และ คนขามเพศ ) และชายที่มีเพศสัมพันธกับชาย (รวมถึงเกย, รักสองเพศ, 
และ ชายที่ขามเพศ) โดยเฉพาะที่เกี่ยวของกับการปองกันเอชไอวี/เอดส  
 
งบประมาณจะสนับสนุนกิจกรรมดังตอไปนี้ : 
การสรางสรรคนวัตกรรมใหมๆในดานการบริการโดยตรง, 
การสงเสริมการพัฒนาศักยภาพภายในของบุคคลและทักษะการรณรงค, 
การจัดการพบปะเพื่อสรางเครือขายพันธมิตรขามชุมชนเพื่อสนับสนุนกันแล
ะกันในประเด็นสุขภาพทางเพศและสิทธิ, 
การผลักดันเชิงนโยบายที่จะสรางใหเกิดการเขาถึงอยางพอเพียงตอการปอ
งกันเอชไอวี  การดูแลและการรักษา, 
การสงเสริมใหเกิดการปองกันโดยใชมาตรการทางกฎหมาย, 
การวิเคราะหหรือทําแผนที่ทางกายภาพของกลุมเปาหมาย  บริการ 
นโยบาย การจัดสรรทรัพยากร และ ความจําเปน, 
พัฒนากลไกการสรางเครือขายหรือการแลกเปลี่ยนขอมูล  
การพัฒนาศักยภาพสําหรับองคกร หรือ ความเคลื่อนไหวที่เพิ่งเริ่มใหม 
การติดตามประเมินความเปลี่ยนแปลง การอบรมหรือใหการศึกษาแกสื่อ 
การพัฒนาความสัมพันธระหวางตํารวจกับชุมชนท่ีไดรับผลกระทบ 
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การปฎิบัติใชกฎหมายอยางเปนธรรมมากขึ้นกับกลุมเปาหมาย  
การผลักดันใหเกิดแหลงทุนเพิ่มขึ้น 
การปกปอง/การใชขอมูลมากขึ้นและดีขึ้นในประเด็นท่ีเกี่ยวกับสิทธิและสุขภ
าพ, การเชือ่มโยงนําสูการพัฒนาเศรษฐกิจของชุมชน, 
และการสงเสรียงในระดับทองถิ่น ระดับชาติ 
และระดับนานชาติในประเด็นสาธารณสุข และ 
ความเปนธรรมทางสังคมสําหรับเซ็กซเวิรกเกอรและชายที่มีเพศสัมพันธกับ
ชาย  
 
ในการสรางแผนเชิงยุทธศาสตรวาควรมีการกระจายงบประมาณอยางไร 
ชารปและหนวยในเอเชียตะวันออกเฉียงใตวางแผนที่จะจัดใหเกิดการแลกเ
ปลี่ยนของกลุมของผูไดรับผลประโยชนในชวงตนถึงกลางเดือนมีนาคมในก
รุงเทพฯในประเด็นตอไปนี้ :  
 

2) จุดเนนดานกายภาพ ประชากร หรือ ประเด็น 
3) เกณฑในการสนับสนุนงบประมาณ  
4) พื้นท่ีท่ีมีความจําเปนเรงดวน  
 
เราตองการที่จะสราง “แผนที่”  
ซึ่งเปนเครื่องมือขึ้นในประเทศไทยเพื่อสนนับสนุนการวางแผนเหลานี้ 
ซึ่งเราจะเนนเรื่องสภาวะแวดลอมในเมือง โดยเฉพาะกรุงเทพฯ และ 
เชียงใหม การวิเคราะหควรประกอบไปดวยภาพกวางเชิงนโยบาย 
ภาพกวางของการทําโครงกร และภาพกวางของการใหงบประมาณ 
ในที่สุดนั้น 
ชารปจะจางท่ีปรึกษาเพื่อทําวิจัยและเขียนผลการประเมินดังกลาว  
 
ความเปนมาของ OSI ประสบการณ และ แนวโนม 
 
OSI 
ทํางานเพื่อสรางใหเกิดความเคลื่อนไหวและความอดทนของประชาธิปไต
ยซึ่งรัฐบาลควรมีตอประชาชนของตน เพื่อที่จะสรางใหเกิดสิ่งดังกลาว OSI 
พยายามที่จะรวมจัดรูปรางของนโยบายสาธารณะที่สรางใหเกิดความเปน
ธรรมยิ่งขึ้นในสังคม กฎหมาย และ ระบบเศรษฐกิจ 
และสรางฐานที่ม่ันคงของสิทธิขั้นพื้นฐาน ในระดับทองถิ่น OSI 
ทํางานในหลายๆรูปแบบเพื่อใหเกิดความกาวหนาของความยุติธรรม, 
การศึกษา, สาธารณสขุ และ สื่อที่เปนอิสระ ในขณะเดียวกัน OSI 
ไดสรางเครือขายพันธมิตรขามขอบเขตของประเทศ และทวีป 
ในประเด็นเชนการทุจริต และอิสรภาพของการไดรับขอมูลขาวสาร OSI 
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ใหความสําคัญยิ่งกับการปกปองและพัฒนาชีวิตมนุษยและชุมชนที่อยูชาย
ขอบของสังคม 
 
ผูใหทุนและผูกอตั้ง จอรจ โซรอส ไดสราง OSI ขึ้นในป  พ.ศ. 2536 
ในฐานะเปนองคกรเอกชนที่ทํางานในระดับปฎิบัติ และ 
หาทุนเพื่อสนับสนุนมูลนิธิของเขาในยุโรปกลาง และ ตะวันออก 
และสวนท่ีเปนสหภาพโซเวียตเดิม มูลนิธิดังกลาวไดถูกสรางขึ้น 
เริ่มตั้งแตป พ.ศ. 2527 
เพื่อชวยประเทศตางๆในการเปลี่ยนผานจากสังคมคอมมิวนิสต  OSI 
ไดขยายกิจกรรมของเครือขายมูลนิธิโซรอส ไปยังอเมริกา และในอีก 60 
ประเทศในยุโรป เอเชีย อาฟริกา และ ละตินอเมริกา 
มูลนิธิในระดับชาติเหลานี้พึ่งพิงความคิดเห็น 
ความเชี่ยวชาญของกรรมการ 
ซึ่งประกอบดวยผูมีชื่อเสียงในสังคมซึ่งรวมกันวางประเด็นท่ีสอดคลองกับค
วามจําเปนเรงดวนของทองถิ่น  
 
ในทางประวัติศาสตรแลว OSI 
ไดใหความสําคัญเรงดวนในการปกปองสทิธิดานสุขภาพและสิทธิมนุษยช
นของประชากรที่ถูกทําใหตกอยูในชายขอบของสังคม รวมถึง 
สิทธิดานเพศ และ อนามัยเจริญพันธ ตั้งแตป พ.ศ. 2538 OSI 
ทํากิจกรรมในระดับที่หลากหลาย ตั้งแตระดับประเทศ นานาชาติ และ 
ระดับโลก 
ในประเด็นท่ีกวางขวางตั้งแตการสงเสริมความหลากหลายของวิธีการยุติก
ารตั้งครรภท่ีไมพรอมอยางปลอดภัย 
จนถึงการสนับนุนกลุมผูหญิงรากหญาในเอเชียกลาง และอาฟริกาเหนือ 
โครงการที่หลากหลายของ OSI สนับสนุนกิจกรรมที่รวมถึง : 
การเสริมสรางศักยภาพขององคกรพัฒนาเอกชน นักกฎหมาย 
และเจาหนาท่ีใหบริการสาธารณสุขในการผลักดันเชิงนโยบายและ 
litigation; การผลักดันเชิงนโยบายและการสรางรูปแบบบริการที่เหมาะสม 
การใหความรูแกสาธารณชนและการอบรมหรือสรางความตระหนักใหแกเ
จาหนาท่ีสาธารณสุข ; 
การวิจัยและวิเคราะหขอมูลท่ีแสดงใหเห็นสถานการณสุขภาพทางเพศและ
สิทธิของกลุมประชากรที่เปราะบาง  
 
วัตถุประสงค 
การประเมินผลชิ่นนี้จะทําใหเกิดขอมูลท่ีเปนประโยชนในการพัฒนายุทธศ
าสตรระดับภูมิภาคท่ีเกี่ยวของกับสุขภาพทางเพศและสิทธิของกลุมประชา
กรชายขอบ  
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ภาพรวมดานนโยบายของชารปไดแนบมาดวยแลวเปาหมายของการประเ
มินคือการตอบคําถามเชืงยุทธศาสตรเพื่อที่จะสรางการถกเถียงแลกเปลี่ยน
ในเชิงยุทธศาสตร 
ขอแนะนําท่ีเกิดขึ้นควรจะมีพื้นฐานอยูบนผลการประเมินไปพรอมๆกับควา
มรูของที่ปรึกษาในแวดวงของสุขภาพทางเพศและสิทธิในเอเชียตะวันออก
เฉียงใต โดยเฉพาะประเทศไทย  
 
ท่ีปรึกษาควรสงโครงการใหแก OSI ซึ่งมีรายละเอียดของระเบียบวิธีวิจัย 
(วิธีการ, เครื่องมือ, ระยะเวลา,และผูไดรับผลประโยชนหลักๆ) 
และงบประมาณ  
โครงการดังกลาวจะตองไดรับการอนุมัติโดยผูอํานวยการของชารปใน 
โครงการเครือขายสาธารณสุข นิวยอรค กอนการทํางานสนาม 
 
งานของที่ปรึกษา 
• ขอเสนอในระเบียบวิธีการประเมิน และ เคาโครงการรายงาน 

ระเบียบวิธีการวิจัยควรรวมถึงระยะเวลา วิธีการ เครื่องเมือการศึกษา 
และรายชื่อกลุมเปาหมายทั้งท่ีเปนบุคคล/ชมุชน/องคกร 
ในระเบียบวิธีควรรวมถึงคําถามท่ีจะใชในชวงการประเมิน ซึ่งรวมถึง 
(แตไมจําเปนตองจํากัดอยูเพียงเทานี้) :  

o บริบทเฉพาะของประเทศที่มีผลอยางยิ่งตอสุขภาพทางเพศ และ 
สิทธิของประชากรที่เปราะบาง หรือ ชายขอบ  

o นโยบายหรือกฎหมายระดับประเทศอะไรที่เปนอุปสรรคหรือ 
สงเสริมความกาวหนาแกสุขภาพทางเพศและสิทธิของประชากร
ท่ีเปราะบางหรือตกอยูในชายขอบของสังคม  

o ประชากรกลุมใดท่ีไดรับผลกระทบจากการขาดบริการดานสุขภ
าพทางเพศ หรือ 
การละเมิดสิทธิทางเพศซึ่งทําใหคนกลุมนี้เกิดความเปราะบางตอ
เอชไอวี  

o นโยบายและแนวทางการทําโครงการอะไรที่มีความเรงดวนท่ีจะ
ตองเกิดขึ้นเพื่อใหเกิดความกาวหนาในสุขภาพทางเพศและสิทธิ
ของประชากรที่เปราะบางและที่อยูชายขอบ 
รวมถึงความเปราะบางตอเอดส   

o ผูเลนหลัก 
หรือแหลงทุนใดในแวดวงของสุขภาพทางเพศและสิทธิท่ีเกี่ยวข
อง หรือ มีผลตอการระบาดของเอดส  

o ชองวางในการสนับสนุนงบประมาณที่เกี่ยวของกับสุขภาพทางเ
พศ และ สิทธิ และ เอชไอวี/เอดส  
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o ประเด็นอะไรที่มีความเหมาะสมอยางยิ่งในชวงปจจุบนัเพื่อสงเส
ริมความกาวหนาของสุขภาพทางเพศและสิทธิ  

• การประชุมหรือแลกเปลี่ยนกับเจาหนาท่ี OSI 
เพื่อสรุปวัตถุประสงคของการศึกษาและระเบียบวิธีวิจัย  

• จัดทําการประเมินในประเทศไทย  
• เตรียม และนําเสนอรางรายงานแรกใหแกเจาหนาท่ี OSI 

และรับฟงขอเสนอแนะ  
• นําขอเสนอแนะที่เกิดขึ้นนําสูการปรับปรุงรายงานฉบับสมบูรณ  
• รายงานการประเมินในการประชุมเชิงยุทธศาสตรของเจาหนาท่ี OSI 

และ ผูเชี่ยวชาญดานสุขภาพทางเพศและสิทธิ 
การประชุมดังกลาวจะถูกจัดขึ้นในประเทศไทยในชวงตนถึงกลางเดือน
มีนาคม  

 
ผลหลัก :  
รายงานการประเมินฉบับสมบูรณเกี่ยวกับภาพรวมนโยบาย โครงการ 
และแหลงทุน เกี่ยวกับสุขภาพทางเพศและสิทธิ และ 
เอชไอวี/เอดสในประเทศไทย 
รายงานดังกลาวควรรวมถึงขอเสนอที่มุงเนนใหเจาหนาท่ี OSI 
ในการวางยุทธศาสตรการใหทุน ยุทธศาสตรดานการสรางพันธมิตร และ 
pertinent issues. 
 
เขารวมการประชุมเชิงยุทธศาสตรท่ีจัดโดยชารป 
ซึ่งจะจัดขึ้นในราวตนเดือนถึงกลางเดือนมีนาคมในประเทศไทย 
เพื่อนําเสนอผลการประเมิน  
 
ความสัมพันธในการทํางาน  
ท่ีปรึกษษจะทํางานกับเจาหนาท่ีของชารป/ 
เจาหนาท่ีของเครือขายสาธารณสุขในนิวยอรค ขอมูลเพื่อการติดตอ OSI 
มีดังตอไปนี้ :  
ซู ไซมอน  
ผูอํานวยการ, โครงการสุขภาพทางเพศและสิทธิ  
โครงการเครือขายสาธารณสุข  
ssimon@sorosny.org 
 
ราเชล โทมัส  
ผูชวยโครงการ โครงการสุขภาพทางเพศและสิทธิ 
โครงการเครือขายสาธารณสุข  
(1) 212 548 0337 
rthomas@sorosny.org 
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เอกสารแนบ 3  
 

รายชื่อผูใหสัมภาษณ 
 
เครือขายเซ็กซเวิรกเกอรเอเชียแปซิฟค : แอนดรู ฮันเตอร, เลขาธิการ  
บางกอกเรนโบว 
สํานักงานควบคุมโรค เขต 10 นพ. สุรสิงห ผูอํานวยการ  
มูลนิธิเอ็มพาวเวอร พรพิศ ผักไหม ผูประสานงาน  
มูลนิธิเอ็มพาวเวอร จันทวิภา อภิสุข ผูอํานวยการ 
มูลนิธิเอ็มพาวเวอร ทันตา เลาหะวิลาวันยกุล ผูประสานงานสุขภาพ  
สมาคมวางแผนครอบครัว ดร.ทัศนา ผูอํานวยการ  
มูลนิธิแมพ : แจกกี้ พอลลอค, ผูอํานวยการ  
มูลนิธิเอ็มพลัส  
พญ. ทัศนา หลิวเสรี นายแพทย 9 กลุมงานโรคเอดสฯ 
สํานักงานปองกันควบคุมโรคที่ 10 เชียงใหม  
มูลนิธิฟาสีรุงแหงประเทศไทย 
เครือขายผูหญิงฉาน  เซง หนอง ประธาน 
Shan Women’s Action Network:  Hseng Hnong, President , 
นพ. เกรียงศักด์ิ  จิตวัชรนันท นายแพทย 7 กลุมงานโรคเอดสฯ 
สํานักงานปองกันควบคุมโรคที่ 10 เชียงใหม  
สวิง : สุรางค จันทรแยม ผูอํานวยการ  
คณะอนุกรรมการสิทธิมนุษยชนดานชนชาติ ผูไรสัญชาติ 
แรงงานขามชาติและผูพลัดถิ่น สภาทนายความ : ประนอม สมวงศ  :  
กรรมการ  
บานสีมวง : สําราญ ทะกัน, ผูอํานวยการ  
 
นอกจากนี้ 
ยังมีการสัมภาษณในระหวางการทําเวิคชอปและการพูดคุยอยางไมเปนทาง
การกับเซ็กซเวิรกเกอรและชายที่มีเพศสัมพันธกับชายประกอบดวย  


