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วิธีการใช้คำ�แนะนำ�ฉบับนี ้

คำ�แนะนำ�ฉบับน้ีได้ถูกพัฒนาขึ้นเป็นเครื่องมือสำ�หรับผู้นำ�การอภิปรายชุมชนหรือผู้ทำ�การรับผู้เข้าร่วม
การวิจัย ซึ่งเป็นผู้ที่จะแสดงวิดีโอเพื่อการศึกษา นวัตกรรมแห่งเจลทวารหนัก: ปฐมบทแห่งการวิจัย
ทางคลินิกเกี่ยวกับสารฆ่าเชื้อจุลินทรีย์ทางทวารหนัก  คำ�แนะนำ�น้ีได้ถูกออกแบบเพื่อให้ผู้ดำ�เนินการ
ใช้เป็นเครื่องมือในการเตรียมการฉายวิดีโอในการประชุมเชิงปฏิบัติการ/งานนิทรรศการ  ข้อมูลที่
เตรียมไว้ให้เกี่ยวกับกระบวนการศึกษาและวิจัยทางคลินิกเกี่ยวกับสารฆ่าเชื้อจุลินทรีย์ทางทวารหนัก
เป็นข้อมูลพื้นฐานสำ�หรับผู้ดำ�เนินการ และจะเป็นข้อมูลที่เป็นประโยชน์อย่างมากสำ�หรับผู้ดำ�เนินการ
ที่ไม่คุ้นเคยกับการวิจัยสารฆ่าเชื้อจุลินทรีย์ทางทวารหนัก  คำ�แนะนำ�ฉบับน้ีได้มีการนำ�เสนอชุดคำ�ถาม
สำ�หรับถามผู้รับชมวิดีโอไว้ด้วย  ผู้ดำ�เนินการอาจเลือกที่จะใช้คำ�ถามเหล่าน้ีหรือคิดคำ�ถามขึ้นมาเอง
ก็ได้เพื่อให้เหมาะสมกับความสนใจของผู้รับชม  คุณไม่จำ�เป็นต้องกังวลถ้าคุณพบว่าคุณไม่สามารถ
ตอบคำ�ถามที่ผู้รับชมถามในระหว่างที่ฉายวิดีโอได้  ไม่มีใครถูกคาดหวังให้รู้คำ�ตอบของทุกคำ�ถาม  
เพียงแค่แจ้งแก่ผู้ถามว่าคุณไม่รู้ และคุณจะไปหาคำ�ตอบมาให้  พยายามขอที่อยู่อีเมล์ของผู้ถามเพื่อ
ว่าคุณจะได้ตามเรื่องได้  อีเมล์คำ�ถามมาที่ rectalmicro@gmail.com และจะมีคนตอบคำ�ถามของคุณ
อย่างเร็วที่สุดเท่าที่จะเป็นไปได้

คำ�แนะนำ�น้ีมีแบบฟอร์มสองฉบับที่จำ�เป็นต่อการเก็บรวบรวมความคิดเห็นต่อวิดีโอ:

แบบฟอร์มการใช้สำ�หรับผู้ดำ�เนินการ: ผู้ดำ�เนินการกรอกแบบฟอร์มฉบับน้ีแล้วสแกนและส่ง
อีเมล์ให้กับ the International Rectal Microbicide Advocates (องค์การเพื่อสารฆ่าเชื้อจุลินทรีย์
ทางทวารหนักระดับนานาชาติ - IRMA) ที่ rectalmicro@gmail.com หลังจากการฉายวิดีโอแต่ละครัง้ 

แบบฟอร์มการประเมินสำ�หรับผู้รับชม: ผู้ดำ�เนินการพิมพ์แบบฟอร์มน้ีและแจกให้กับผู้รับชม
แต่ละท่านที่การฉายวิดีโอในการประชุมเชิงปฏิบัติการ/งานนิทรรศการ/การรับผู้เข้าร่วมการวิจัย กรุณา
ขอความร่วมมือให้ผู้รับชมกรอกแบบฟอร์มน้ี แล้วเก็บรวบรวมเพื่อสแกนและอีเมล์ให้กับ IRMA ที่ 
rectalmicro@gmail.com.

เราขอขอบคุณล่วงหน้าสำ�หรับการให้ความคิดเห็นต่อวิดีโอ

mailto:rectalmicro@gmail.com
mailto:rectalmicro@gmail.com
mailto:rectalmicro@gmail.com
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1. การนำ�เสนอสารฆ่าเชือ้จุลินทรีย์ทางทวารหนัก
และวิดีโอ

สารฆ่าเชื้อจุลินทรีย์ทางทวารหนัก (อาร์เอ็ม) คือผลิตภัณฑ์ที่กำ�ลังถูกพัฒนาขึ้นเพื่อป้องกันการติดเชื้อ
เอชไอวี และอาจมีศักยภาพในการป้องกันการติดเชื้อโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ ที่อาจติดจากการมี
เพศสัมพันธ์ทางทวารหนักแบบเป็นฝ่ายรับ  การมีเพศสัมพันธ์ทางทวารหนักแบบเป็นฝ่ายรับโดยไม่
ป้องกันเป็นตัวขับเคลื่อนหลักของการระบาดของเชื้อเอชไอวีในกลุ่มเกย์และชายอื่นที่มีเพศสัมพันธ์กับ
ชาย (เอ็มเอสเอ็ม) เมื่อเทียบกับการมีเพศสัมพันธ์ทางช่องคลอดโดยไม่ป้องกัน การมีเพศสัมพันธ์ทาง
ทวารหนักแบบเป็นฝ่ายรับโดยไม่ป้องกันมีความเสี่ยงต่อการติดเชื้อเอชไอวีมากกว่า 10 ถึง 20 เท่า

ในขณะที่การวิจัยอาร์เอ็มได้ขยายจากการวิจัยขัน้ต้นระยะที่ 1 สู่การวิจัยทางคลินิกระยะที่ 2 และ 3 
ที่มีขนาดใหญ่ขึ้น จึงจำ�เป็นต้องมีอุปกรณ์เพื่อการศึกษาเพื่อให้บุคคลทัง้หลายได้มีส่วนร่วมในการวิจัย
อาร์เอ็มและอธิบายถึงประสบการณ์ในการเข้าร่วมการวิจัย  เน่ืองด้วยการวิจัยการป้องกันเอชไอวีนัน้
ออกจะยุ่งยากซับซ้อน มันจึงเป็นเรื่องยากที่จะให้ข้อมูลเกี่ยวกับกระบวนการทางวิทยาศาสตร์ที่ถูก
ต้องและเข้าใจได้ง่ายแก่ชุมชน  การพัฒนาอาร์เอ็มยังประสบกับอุปสรรค์เพิ่มขึ้นอีกบางประการเพราะ
การสอดใส่ทางทวารหนัก ดังที่อ้างถึงในคำ�แนะนำ�และวิดีโอว่า “เพศสัมพันธ์ทางทวารหนัก” ไม่ใช่
เรื่องที่พูดคุยกันได้อย่างเปิดเผยเน่ืองด้วยมีการตีตราและเลือกปฏิบัติอยู่ทัว่ไป และเน่ืองด้วยการมี
เพศสัมพันธ์ทางทวารหนักเป็นสิ่งผิดกฏหมายในหลายประเทศ 

เพื่อเน้นย้ำ�ความจำ�เป็นของการมีอุปกรณ์เกี่ยวกับอาร์เอ็ม the Population Council (สภาประชากร), 
the International Rectal Microbicide Advocates (องค์การเพื่อสารฆ่าเชื้อจุลินทรีย์ทางทวารหนัก
ระดับนานาชาติ - IRMA) และ  the Microbicide Trials Network (เครือข่ายการวิจัยสารฆ่าเชื้อ
จุลินทรีย์ - MTN) ได้พัฒนาวิดีโอที่เรียกว่า นวัตกรรมแห่งเจลทวารหนัก: ปฐมบทแห่งการวิจัยทาง
คลินิกเกี่ยวกับสารฆ่าเชื้อจุลินทรีย์ทางทวารหนัก  เป้าหมายของ นวัตกรรมแห่งเจลทวารหนัก คือ
เพื่อส่งเสริมความสนใจและการเข้าร่วมในการวิจัยอาร์เอ็มทางคลินิก ทำ�ให้มัน่ใจถึงความถูกต้อง
และตรงตามกันของข้อความเกี่ยวกับอาร์เอ็ม และให้ความรู้แก่เจ้าหน้าที่คลินิกและชุมชน  วิดีโอ
ความยาว 14 นาทีน้ีแนะนำ�แนวความคิดสำ�คัญที่เป็นหลักของการวิจัยอาร์เอ็มทัง้หมด ได้แก่ การเข้า
ร่วมโดยความสมัครใจ ความเสี่ยงและประโยชน์ และการวิจัยทางคลินิก  แม้ว่าจะไม่เกี่ยวข้องโดย
เฉพาะกับการวิจัยหน่ึงใด วิดีโอน้ีได้ถูกพัฒนาขึ้นเพื่อใช้ในการวิจัย MTN-017 (เอ็มทีเอ็น-017) ซึ่ง
เป็นการวิจัยอาร์เอ็มทางคลินิกระยะที่ 2 โครงการแรก (ทดสอบเจลผสมทีโนโฟเวียร์)

ข้อเท็จจริงแบบด่วนเกี่ยวกับวิดีโอ “นวัตกรรมแห่งเจลทวารหนัก”
วิดีโอน้ีถูกสร้างขึ้นโดย Paw Print Productions (พอว์พริน้ท์ 
โปรดักชัน่) ผ่านความร่วมมือระหว่าง องค์การเพื่อสารฆ่าเชื้อ
จุลินทรีย์ทางทวารหนักระดับนานาชาติ (IRMA), เครือข่ายการวิจัย
สารฆ่าเชื้อจุลินทรีย์ (MTN), และ สภาประชากร  ทำ�การถ่ายทำ�ที่
สถานที่จริงในปี พ.ศ. 2555 ที่กรุงเทพมหานคร ประเทศไทย, ที่  
the Desmond Tutu HIV Foundation (มูลนิธิเอชไอวี เดสมอนด์ 
ตูตู) ในเมืองเคปทาวน์ ประเทศแอฟริกาใต้, ที่ Epicentro (ศูนย์
ระบาดวิทยา) ในเมืองลิมา ประเทศเปรู, ที่ Magee-Womens 
Hospital, University of Pittsburgh Medical Center (โรงพยาบาล
หญิง-แมกกี ศูนย์การแพทย์แห่งมหาวิทยาลัยพิตส์เบิร์ก) เมือง
พิตส์เบิร์ก รัฐเพนซิลเวเนีย ประเทศสหรัฐอเมริกา, และในห้อง
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ทดลองปฏิบัติการของ the Center for Biomedical Research, 
Population Council (ศูนย์เพื่อการวิจัยชีวการแพทย์ สภา
ประชากร) นครนิวยอร์ก รัฐนิวยอร์ก ประเทศสหรัฐอเมริกา  
จัดหางบประมาณโดย สภาประชากร ด้วยการสนับสนุนจาก
กระทรวงต่างประเทศแห่งประเทศสวีเดน และ International 
Development Cooperation Agency (หน่วยงานความร่วม
มือด้านการพัฒนาระหว่างประเทศ) แห่งประเทศสวีเดน และได้
รับรางวัลจาก the MTN และโดย IRMA ผ่านทางทุนสนับสนุน
จาก the MAC AIDS Fund (กองทุนแมคเอดส์)  และได้รับการ
สนับสนุนเพิ่มเติมจาก AIDS Foundation of Chicago (มูลนิธิ
เอดส์แห่งชิคาโก) ซึ่งเป็นที่ตัง้ของ IRMA

ตัวละครการ์ตูนสองตัว – คุณถุงยาง และ ตัวแทนของเขา – 
และรวมถึงนักวิทยาศาสตร์ ผู้สนับสนุน สมาชิกชุมชน และผู้เข้า
ร่วมการวิจัยทางคลินิกอธิบายเหตุผลที่คนเราต้องการทางเลือก
ใหม่ๆ ในการป้องกันเอชไอวีและสิ่งที่กำ�ลังถูกดำ�เนินการอยู่เพื่อ
ตอบสนองต่อความต้องการน้ี

วิดีโอถูกพัฒนาจากกระบวนการที่มีความครอบคลุมที่ขอ
ความร่วมมือจากคณะที่ปรึกษาการทำ�วิดีโอ Video Advisory 
Committee (VAC) 12 คน บุคคลตัวแทนจากสถานที่วิจัยเอ็ม
ทีเอ็น-017 ในประเทศเปรู ประเทศแอฟริกาใต้ ประเทศไทย 
และประเทศสหรัฐอเมริกา นักวิจัยที่ไม่ได้มีส่วนเกี่ยวข้อง 
สมาชิกของ IRMA และผู้สนับสนุนจากชุมชน  คณะที่ปรึกษาฯ 
(VAC) ได้ให้แนวทางในทุกแง่มุมของวิดีโอ ตัง้แต่การพัฒนา
บทจนถึงการตัดต่อขัน้สุดท้าย  วิดีโอฉบับคร่าวได้รับการฉายให้ผู้เข้าร่วม the Microbicides 2012 
conference (การสัมมนาสารฆ่าเชื้อจุลินทรีย์ 2012) (กรุงซิดนีย์ ประเทศออสเตรเลีย) กว่า 80 คน
ได้รับชม ซึ่งล้วนได้ให้ข้อเสนอแนะผ่านทางการตอบแบบสอบถาม และวิดีโอฉบับคร่าวน้ียังได้ถูก
ทดสอบในการอภิปรายกลุ่มแบบเน้นประเด็น 13 กลุ่ม ที่ 5 สถานที่วิจัย ในกลุ่มเกย์และชายอื่นที่มี
เพศสัมพันธ์กับชาย และสาวประเภทสอง กว่า 100 คน  ข้อเสนอแนะที่ได้รับจากแบบสอบถามและ
กลุ่มเน้นประเด็นล้วนมีส่วนสำ�คัญในการพัฒนาวิดีโอฉบับสมบูรณ์

สามารถหาดูวิดีโอน้ีได้บน YouTube ใน 3 ภาษา: 

อังกฤษ – http://tinyurl.com/RectalRevEnglish; 

สเปน – http://tinyurl.com/RectalRevSpanish; 

ไทย – http://tinyurl.com/RectalRevThai. 

คุณสามารถขอวิดีโอฉบับดิจิตอลในภาษาอังกฤษ สเปน หรือไทย ได้โดยส่งอีเมล์ถึง IRMA ที่ 
rectalmicro@gmail.com. 

http://tinyurl.com/RectalRevEnglish
http://tinyurl.com/RectalRevSpanish
http://tinyurl.com/RectalRevThai
mailto:rectalmicro@gmail.com


นวัตกรรม
แห�ง

เจลทวารห
นัก

นวัตกรรม
แห�ง

เจลทวารห
นัก

โรงภาพย
นต�

1 ที่นั่ง

โรงภาพย
นต�

1 ที่นั่ง

Page 5

2. การวิจัยทางคลินิกและทดลองสารฆ่าเชือ้
จุลินทรีย์ทางทวารหนัก: เบือ้งหลังและพืน้ฐาน

ส่วนน้ีจะครอบคลุมถึงข้อความเกริ่นนำ�และข้อมูลทัว่ไปเกี่ยวกับการพัฒนาสารฆ่าเชื้อจุลินทรีย์ทาง
ทวารหนัก (อาร์เอ็ม) และการวิจัยอาร์เอ็มทางคลินิก

ความจำ�เป็นของสารฆ่าเชื้อจุลินทรีย์ทางทวารหนัก 
•	 มีการระบาดของเอชไอวีในหลายกลุ่มประชากรและหลายแห่งทัว่โลก และคนเราต้องการทาง

เลือกในการป้องกันตนเอง

•	 เพศสัมพันธ์ทางทวารหนักเป็นการปฏิบัติปกติของหญิงและชายทัว่โลก

•	 เทียบกับการมีเพศสัมพันธ์ทางช่องคลอดโดยไม่ป้องกัน การมีเพศสัมพันธ์ทางทวารหนักโดยไม่
ป้องกันมีความเป็นไปได้ที่จะก่อให้เกิดการติดเชื้อเอชไอวีมากกว่า 10 ถึง 20 เท่า 

•	 แม้ว่าถุงยางอนามัยจะเป็นวิธีการป้องกันเอชไอวีที่มีประสิทธิภาพ หลายคนไม่สามารถหรือแค่ไม่
ต้องการใช้ถุงยางอนามัยทุกครัง้ที่เขามีเพศสัมพันธ์

การพัฒนาและวิจัยสารฆ่าเชื้อจุลินทรีย์ทางทวารหนัก 
สารฆ่าเชื้อจุลินทรีย์ทางหวารหนัก (อาร์เอ็ม) เป็นผลิตภัณฑ์ที่กำ�ลังถูกพัฒนาขึ้นเพื่อป้องกันการติด
เชื้อเอชไอวี และอาจมีศักยภาพในการป้องกันการติดเชื้อโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ จากการมีเพศ
สัมพันธ์ทางทวารหนักแบบเป็นฝ่ายรับ

•	 อาร์เอ็มทัง้หลายที่กำ�ลังถูกทดสอบในตอนน้ีบรรจุตัวยาประเภทเดียวกัน เรียกว่ายาต้านไวรัส  
(เออาร์วี) ที่ถูกใช้เพื่อบำ�บัดการติดเชื้อเอชไอวี

•	 การพัฒนาสารฆ่าเชื้อจุลินทรีย์เริ่มขึ้นเมื่อ 20 กว่าปีที่แล้วและใน
ตอนแรกมุ่งเน้นเป็นผลิตภัณฑ์สำ�หรับใช้ในช่องคลอด  ในปัจจุบัน 
การพัฒนาได้ทดสอบผลิตภัณฑ์สำ�หรับทวารหนักเพื่อการใช้ระหว่าง
การมีเพศสัมพันธ์ทางทวารหนักด้วย  อาร์เอ็มกำ�ลังถูกทดสอบใน 
รูปแบบของเจล  รูปแบบอื่นๆ ก็ได้รับการพิจารณาเช่นกัน ได้แก่  
สารหล่อลื่น สารสวนล้าง และรูปแบบอื่นๆ

•	 ณ วันน้ี ยังไม่มีสารฆ่าเชื้อจุลินทรีย์ใดๆ – ทัง้สำ�หรับช่องคลอดและ
ทวารหนัก – ได้รับการพิสูจน์ว่ามีประสิทธิภาพ ดังนัน้สารฆ่าเชื้อ
จุลินทรีย์ที่กำ�ลังถูกทดสอบอยู่น้ีจะมีให้แก่ผู้เข้าร่วมการวิจัยทาง
คลินิกเท่านัน้  จะไม่มีสารฆ่าเชื้อจุลินทรีย์ให้แก่สาธารณชนทัว่ไป

สำ�หรับข้อมูลเบื้องหลังเพิ่มเติมเกี่ยวกับการสนับสนุนและการวิจัยสารฆ่าเชื้อจุลินทรีย์
ทางทวารหนัก สามารถดูได้ที่ the MTN ที่ www.mtnstopshiv.org/node/2864 และที่ IRMA 
ที่ www.rectalmicrobicides.org.

http://www.mtnstopshiv.org/node/2864
http://www.rectalmicrobicides.org
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ภาพรวมของการวิจัยทางคลินิก
•	 การวิจัยทางคลินิกเป็นการศึกษาเพื่อค้นหาว่าผลิตภัณฑ์ – ที่ถูกพิจารณาแล้วว่าปลอดภัยจากการ

ศึกษาในห้องทดลองและสัตว์ – มีความปลอดภัยและมีประสิทธิภาพเมื่อใช้ในคนหรือไม่

•	 การวิจัยทางคลินิกจะถูกดำ�เนินการอย่างมีขัน้ตอนและอยู่ภายใต้การสอดส่องจากรัฐและชุมชน
เพื่อปกป้องผู้เข้าร่วมการวิจัย  

•	 การวิจัยทางคลินิกสำ�หรับการป้องกันการติดเชื้อเอชไอวีจะถูกดำ�เนินการเป็นระยะๆ:  

•	 ระยะที่ 1 = การยอมรับและความปลอดภัยขัน้ต้น ถูก
ดำ�เนินการในประชากรกลุ่มเล็กๆ เป็นระยะเวลาสัน้ๆ

•	 ระยะที่ 2 = การยอมรับและความปลอดภัยขัน้เพิ่มเติม 
ถูกดำ�เนินการในประชากรกลุ่มที่ใหญ่ขึ้น (อาจถึงหลายร้อย
คน) เป็นระยะเวลาที่นานขึ้น อาจแสดงเค้าลางเบื้องต้นว่า
ผลิตภัณฑ์อาจมีประสิทธิภาพ  

•	 ระยะที่ 3 = ประสิทธิภาพและความปลอดภัยระยะ
ยาว ถูกดำ�เนินการในกลุ่มประชากรหลายพันคนเป็นเวลา
ประมาณสองสามปี เพื่อดูว่าผลิตภัณฑ์สามารถป้องกันการ
ติดเชื้อเอชไอวีได้หรือไม่

สำ�หรับข้อมูลเพิ่มเติมเกี่ยวกับการวิจัยทางคลินิก สามารถดูได้ที่:

Clinical Trials Explained (ACRIA) 
http://www.acria.org/files/clinical-trials-explained.pdf

Learn About Clinical Studies (ClinicalTrials.gov) 
http://clinicaltrials.gov/ct2/info/understand

การเข้าร่วมในการวิจัยทางคลินิกสำ�หรับเครื่องมือป้องกันการติดเชื้อ 
เอชไอวีเช่นอาร์เอ็ม
การเข้าร่วมการวิจัยทางคลินิกเป็นไปด้วยความสมัครใจอย่างสมบูรณ์ – มันขึ้นอยู่กับแต่ละคนที่จะ
ตัดสินใจว่าจะเข้าร่วมการวิจัยหรือไม่โดยการชัง่น้ำ�หนักของประโยชน์และความเสี่ยงของการเข้าร่วม
การวิจัย

•	 โดยการเข้าร่วมการวิจัย ผู้เข้าร่วมการวิจัยยึดมัน่ในการใช้ผลิตภัณฑ์ที่วิจัย มาคลินิกตามนัด ทำ�
ตามขัน้ตอนการวิจัย และรายงานอย่างเปิดเผยและซื่อสัตย์ถึงประสบการณ์ของเขาหรือเธอในการ
ใช้ผลิตภัณฑ์ 

•	 ผลิตภัณฑ์ที่กำ�ลังถูกทดสอบในการวิจัยทางคลินิกยังไม่ได้รับการพิสูจน์ว่าป้องกันการติดเชื้อ 
เอชไอวีได้ ดังนัน้จึงสำ�คัญอย่างยิ่งที่ผู้เข้าร่วมการวิจัยจะต้องคงการประพฤติที่ลดความเสี่ยงต่อ
การสัมผัสเชื้อเอชไอวีในขณะที่เข้าร่วมการวิจัย

•	 ผู้เข้าร่วมการวิจัยทุกคนจะได้รับการให้การปรึกษาให้ใช้ถุงยางอนามัยกับคู่นอนของพวกเขา   
ผู้เข้าร่วมการวิจัยยังจะได้รับชุดมาตรฐานเพื่อการป้องกันการติดเชื้อเอชไอวี อันรวมถึงการให้การ
ปรึกษา ถุงยางอนามัย สารหล่อลื่น การตรวจคัดกรองการติดเชื้อโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์ และ
การตรวจหาการติดเชื้อเอชไอวีอย่างเป็นประจำ�

http://www.acria.org/files/clinical-trials-explained.pdf
http://ClinicalTrials.gov
http://clinicaltrials.gov/ct2/info/understand
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การปกป้องความปลอดภัยของผู้เข้าร่วมการวิจัย
•	 แต่ละประเทศที่การวิจัยถูกดำ�เนินการอยู่มีกฎหมายและกฎระเบียบเพื่อปกป้องความปลอดภัย

และความอยู่สุขของผู้เข้าร่วมการวิจัยทางคลินิก

•	 คณะกรรมการจริยธรรมพิจารณาทุกการวิจัยเพื่อให้มัน่ใจว่าสิทธิของผู้เข้าร่วมการวิจัยได้รับการ
ปกป้อง

•	 กลุ่มชุมชนและองค์กรสนับสนุนให้ความคิดเห็นเกี่ยวกับรูปแบบการวิจัยและแผนการสำ�หรับการ
ดำ�เนินการวิจัยเพื่อให้มัน่ใจว่ามันสะท้อนต่อการปฏิบัติและค่านิยมวัฒนธรรมพื้นถิ่น

สามารถดูข้อมูลเพิ่มเติมเกี่ยวกับวิธีการปกป้องสิทธิของผู้เข้าร่วมการ
วิจัยได้ที่:

Learn About Clinical Studies (ClinicalTrials.gov) 
http://clinicaltrials.gov/ct2/info/understand

Federal Policy for the Protection of Human Subjects (U.S. Department of Health and 
Human Services) 
http://www.hhs.gov/ohrp/humansubjects/commonrule/index.html

What is an IRB and its purpose? (New Hanover Regional Medical Center) 
http://www.nhrmc.org/body.cfm?id=2774

การใช้สารฆ่าเชื้อจุลินทรีย์ทางทวารหนัก
•	 เน่ืองด้วยมันยังอยู่ในขัน้การทดสอบ จึงยังไม่มีสารฆ่าเชื้อ

จุลินทรีย์ทางทวารหนักสำ�หรับการใช้อย่างแพร่หลาย – มันกำ�ลัง
ถูกใช้ในการวิจัยทางคลินิกเท่านัน้

•	 ในการวิจัยปัจจุบัน อาร์เอ็มถูกสอดเข้าไปในทวารหนักโดยการใช้
หลอดสอดเจล

•	 ขึ้นอยู่กับรูปแบบของการวิจัย อาร์เอ็มอาจถูกสอดทุกวันหรือใน
ช่วงเวลา(ก่อนและหลัง)ที่มีเพศสัมพันธ์

•	 การวิจัยในอนาคตอาจใช้วิธีการอื่นๆ เพื่อการสอดอาร์เอ็ม

การพัฒนาสารฆ่าเชื้อจุลินทรีย์ทางทวารหนักที่มีความปลอดภัยและมี
ประสิทธิภาพสามารถเกิดขึ้นได้ก็ต่อเมื่อ…
•	 ผู้คนสมัครใจที่จะเข้าร่วมในการวิจัยทางคลินิกเกี่ยวกับสารฆ่าเชื้อจุลินทรีย์ทางทวารหนัก

•	 ภายในการวิจัยทางคลินิก สารฆ่าเชื้อจุลินทรีย์จะถูกเปรียบเทียบกับผลิตภัณฑ์เพื่อการป้องกัน
อื่นๆ หรือยาหลอก  ยาหลอกคือผลิตภัณฑ์ที่มีหน้าตาและให้ความรู้สึกเหมือนอาร์เอ็มที่กำ�ลังถูก
ทดสอบ แต่ไม่บรรจุสารออกฤทธิท์ี่มีอยู่ในอาร์เอ็ม

•	 นักวิทยาศาสตร์ ด้วยความร่วมมือกับชุมชน จะยังคงค้นหาสารฆ่าเชื้อจุลินทรีย์ทางทวารหนักที่มี
ความปลอดภัย มีประสิทธิภาพ และเป็นที่ต้องการ  ผู้คนต้องชอบที่จะใช้มันถ้ามันจะใช้งานได้ใน 
“โลกจริง”

http://ClinicalTrials.gov
http://clinicaltrials.gov/ct2/info/understand
http://www.hhs.gov/ohrp/humansubjects/commonrule/index.html
http://www.nhrmc.org/body.cfm?id=2774
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3. คำ�ถามที่ถูกถามบ่อย (FAQs) 

ผู้ดำ�เนินการสามารถเตรียมความพร้อมเพิ่มเติมเพื่อการฉายวิดีโอในงานประชุมเชิงปฏิบัติการ/การรับ
ผู้เข้าร่วมการวิจัย โดยการอ่าน FAQs น้ี  อาจพิมพ์และเตรียมเอกสารส่วนน้ีไว้ให้พร้อมใช้ในช่วงการ
อภิปรายหลังการฉาย

สารฆ่าเชื้อจุลินทรีย์ทางทวารหนักคืออะไร?
ถาม. สารฆ่าเชือ้จุลินทรีย์ทางทวารหนัก (อาร์เอ็ม) คืออะไร?

ตอบ. ผลิตภัณฑ์ที่กำ�ลังถูกพัฒนาขึ้นเพื่อป้องกันการติดเชื้อ 
เอชไอวี และอาจมีศักยภาพในการป้องกันการติดเชื้อโรคติดต่อทางเพศ
สัมพันธ์อื่นๆ จากการมีเพศสัมพันธ์ทางทวารหนัก  ในปัจจุบัน อาร์เอ็ม 
กำ�ลังถูกพัฒนาในรูปแบบของเจล แต่ก็สามารถถูกสร้างในรูปแบบอื่นๆ ได้ 
เช่น สารสวนล้างทวารหนัก สารหล่อลื่น หรือผลิตภัณฑ์รูปแบบอื่นๆ

ถาม. อาร์เอ็มทำ�งานอย่างไร?

ตอบ. ผลิตภัณฑ์ส่วนใหญ่ที่กำ�ลังถูกทดสอบในปัจจุบันล้วนบรรจุยาต้านไวรัส (เออาร์วี) ที่ถูกใช้ใน
การบำ�บัด   ผู้อยู่ร่วมกับเชื้อเอชไอวี  เออาร์วีทำ�งานโดยควบคุมปริมาณเชื้อเอชไอวีให้อยู่ในระดับต่่ำ�
หรือไม่สามารถตรวจพบได้ในเลือด  วิทยาศาสตร์ได้แสดงให้เห็นแล้วว่าเออาร์วีสามารถป้องกันการติด
เชื้อเอชไอวีได้เมื่อใช้เป็นยากิน  ในตอนน้ี นักวิทยาศาสตร์กำ�ลังทำ�การทดสอบเพื่อดูว่าเออาร์วีในรูป
แบบของเจลสามารถทำ�งานได้แบบเดียวกันหรือไม่ 

ผลิตภัณฑ์ส่วนใหญ่ที่กำ�ลังถูกทดสอบในปัจจุบันล้วนบรรจุเออาร์วี  หากแต่ว่า นักวิทยาศาสตร์และ 
ผู้สนับสนุนยังสนใจในผลิตภัณฑ์รูปแบบอื่นๆ ทัง้ที่ไม่บรรจุเออาร์วีเลยหรือบรรจุทัง้เออาร์วีและส่วน
ประกอบอื่นๆ เน่ืองด้วยเหตุผลดังต่อไปน้ี:

•	 การปกป้องผู้อยู่ร่วมกับเชื้อเอชไอวี: ผู้อยู่ร่วมกับเชื้อเอชไอวีอาจได้รับการบำ�บัดด้วยเออาร์วีอยู่
แล้วและสารฆ่าเชื้อจุลินทรีย์ที่มีเออาร์วีอาจแทรกแซงการบำ�บัดของเขาได้ 

•	 ความเป็นไปได้ในการดื้อยาสำ�หรับผู้อยู่ร่วมกับเชื้อเอชไอวี: ถ้าผู้อยู่ร่วมกับเชื้อเอชไอวีไม่ได้รับ
การบำ�บัดด้วยเออาร์วีและเขาใช้สารฆ่าเชื้อจุลินทรีย์ที่บรรจุยาหน่ึงหรือสองตัวแม้ในปริมาณเล็ก
น้อย เชื้อไวรัสอาจกลายพันธุ์ดื้อยาและก่อให้เกิดความล้มเหลวในการบำ�บัดได้เช่นกัน

•	 การขาดการป้องกันการติดเชื้อโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์อื่นๆ: มันสำ�คัญอย่างยิ่งที่ต้องเน้นให้
เข้าใจว่าสารฆ่าเชื้อจุลินทรีย์ที่มีพื้นฐานจากเออาร์วีจะไม่สามารถป้องกันการติดเชื้อโรคติดต่อทาง
เพศสัมพันธ์ได้ทุกชนิด

•	 การขาดการป้องกันการตัง้ครรภ์: เออาร์วีไม่สามารถป้องกันการตัง้ครรภ์ได้ ดังนัน้จึงมีการพัฒนา
ผลิตภัณฑ์อื่นๆ ที่ผสมเออาร์วีกับฮอร์โมนคุมกำ�เนิดสำ�หรับผู้ที่ต้องการป้องกันทัง้การตัง้ครรภ์และ
การติดเชื้อเอชไอวี
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ถาม. ใครเป็นผู้ใช้อาร์เอ็ม “ฝ่ายรุก” หรือ “ฝ่ายรับ”?

ตอบ. ในปัจจุบัน อาร์เอ็มกำ�ลังถูกพัฒนาในรูปแบบของเจล และจะถูกสอดด้วยตัวเองโดยผู้ถูก
สอดใส่ (ฝ่ายรับ) โดยการใช้หลอดสอดเจลที่ถูกออกแบบมาเป็นพิเศษ ก่อนที่จะมีเพศสัมพันธ์ทาง
ทวารหนัก  หรือผู้สอดใส่ (ฝ่ายรุก) สามารถใช้หลอดสอดเจลเพื่อสอดเจลเข้าในทวารหนักของคู่นอน
ได้  อาร์เอ็มที่กำ�ลังถูกทดสอบอยู่ในปัจจุบันน้ีไม่ได้ถูกออกแบบมาเพื่อทาอวัยวะเพศชายของผู้สอดใส่ 
แต่ความคิดน้ีก็กำ�ลังได้รับการพิจารณาอยู่  อาร์เอ็มในอุดมคติจะมีความง่ายในการใช้ เหมือนสาร 
หล่อล่ืนเพ่ือการมีเพศสัมพันธ์ และเข้ากันได้กับพฤติกรรมทางเพศในปัจจุบันของบุคคล  ในขณะท่ีหลอด
สอดเจลกำ�ลังถูกใช้ในการวิจัยทางคลินิก ผู้คนอาจไม่ชอบใช้มันใน “โลกจริง”  เพราะว่าผู้คนสอดสาร
หล่อลื่นสำ�หรับการสอดใส่ทางทวารหนักด้วยน้ิวของเขา ไม่ใช่หลอดสอดเจล  ในขณะที่การวิจัยอีก
มากกำ�ลังถูกดำ�เนินการต่อไป นักวิทยาศาสตร์และผู้สนับสนุนจะหาวิธีการสอดอาร์เอ็มที่เป็นที่ยอมรับ
และต้องการ

ถาม. สอดอาร์เอ็มที่ไหนและอย่างไร?

ตอบ.  อาร์เอ็มถูกออกแบบมาเพื่อสอดในทวารหนักก่อนมีเพศสัมพันธ์เพื่อป้องกันการติดเชื้อ
เอชไอวี  ในการวิจัยทางคลินิกทัง้หลายที่ผ่านมาจนถึงปัจจุบัน และเช่นเดียวกับที่กำ�ลังถูกดำ�เนิน
การอยู่ สารฆ่าเชื้อจุลินทรีย์ถูกสอดเข้าไปในหวารหนักของผู้ถูกสอด (“ฝ่ายรับ”) ก่อนมีเพศสัมพันธ์
ด้วยหลอดสอดเจลที่บรรจุเจลไว้แล้วในปริมาณที่แน่นอน  อาร์เอ็มในอุดมคติจะมีความง่ายในการใช้ 
เหมือนสารหล่อลื่นเพื่อการมีเพศสัมพันธ์ และเข้ากันได้กับพฤติกรรมทางเพศในปัจจุบันของบุคคล   

ถาม. สอดอาร์เอ็มเมื่อไหร่?

ตอบ. ณ ขณะน้ี ผลิตภัณฑ์ที่แตกต่างกันกำ�ลังถูกทดสอบในหลายๆ วิธี  ดังนัน้เวลาในการสอด
จะขึ้นอยู่กับผลิตภัณฑ์นัน้ๆ และการวิจัยนัน้ๆ  หลายการวิจัยกำ�ลังพิจารณาการใช้ทุกวันและยังตรวจ
สอบการใช้อาร์เอ็มก่อนและหลังมีเพศสัมพันธ์  อาร์เอ็มในอุดมคติจะมีความง่ายในการใช้ เหมือน 
สารหล่อลื่นเพื่อการมีเพศสัมพันธ์ และเข้ากันได้กับพฤติกรรมทางเพศในปัจจุบันของบุคคล   
นักวิทยาศาสตร์และผู้สนับสนุนจะหาวิธีการสอดอาร์เอ็มที่เป็นที่ยอมรับ

ถาม. อาร์เอ็มเข้าไปในไหน? มันออกมาอย่างไร?

ตอบ. การสอดเจลแต่ละครัง้จะสอดเจลประมาณ 4 มิลลิลิตร หรือประมาณ 1 ช้อนชา  เจลจะ
เข้าไปในรูทวารหนักและน่าจะถูกดูดซับเข้าไปในเน้ือเยื่อของรูทวารหนัก  สารออกฤทธิ ์(ยา) ปริมาณ
เล็กน้อยจากทัง้หมดที่มีอยู่ในเจลจะเข้าสู่กระแสเลือด

ถาม. ผู้อยู่ร่วมกับเชือ้เอชไอวีสามารถใช้อาร์เอ็มเพื่อป้องกันการส่งผ่านเชือ้สู่ผู้ที่ไม่มีเชือ้
เอชไอวีได้หรือไม่?

ตอบ.อาร์เอ็มที่กำ�ลังถูกพัฒนาอยู่น้ีบรรจุเออาร์วี ดังนัน้ผู้อยู่ร่วมกับเชื้อเอชไอวีจึงไม่สามารถใช้มัน
ได้  ตามอุดมคติในอนาคตอาจมีสารฆ่าเชื้อจุลินทรีย์ที่ผู้อยู่ร่วมกับเชื้อเอชไอวีสามารถใช้เพื่อป้องกัน
การส่งต่อเชื้อแก่ผู้ที่ไม่มีเชื้อเอชไอวีได้

ถาม. การใช้อาร์เอ็มสามารถก่อให้เกิดการดือ้ต่อการบำ�บัดเอชไอวีได้หรือไม่ถ้าผู้ใช้เกิดติด
เชือ้เอชไอวี?

ตอบ. ในอันดับแรก มันสำ�คัญอย่างยิ่งที่จะต้องชีแ้จงว่าถ้าบุคคลกำ�ลังใช้อาร์เอ็มที่บรรจุเออาร์วี 
เขาจะไม่เกิดการดื้อยาถ้าเขาไม่มีเชื้อเอชไอวีและคงการไม่มีเชื้อเอชไอวี  มันมีความเป็นไปได้ว่าการ
สัมผัสต่อยาเออาร์วีปริมาณเล็กน้อยในรูปแบบของสารฆ่าเชื้อจุลินทรีย์อาจทำ�ให้เชื้อเอชไอวีของผู้อยู่
ร่วมกับเชื้อเกิดการดื้อยานัน้ได้  ซึ่งอาจส่งผลให้เกิดความล้มเหลวในการบำ�บัดการติดเชื้อเอชไอวีใน
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บุคคลนัน้ได้เช่นกัน  ดังนัน้ ผู้ที่ใช้สารฆ่าเชื้อจุลินทรีย์ที่บรรจุเออาร์วีจะต้องได้รับการตรวจหาการติด
เชื้อเอชไอวีเป็นประจำ�เพื่อให้มัน่ใจว่าเขาคงการไม่มีเชื้อเอชไอวี

ถาม. การวิจัยทางคลินิกจัดการกับความเสี่ยงในการเกิดการดือ้ต่อการบำ�บัดเอชไอวี
อย่างไร?

ตอบ. เพื่อเน้นย้ำ�ถึงความเป็นไปได้ในการวิจัย เช่นการวิจัยอาร์เอ็ม ที่บุคคลจะเกิดการดื้อต่อการ
บำ�บัดเอชไอวี นักวิจัยจะตรวจคัดกรองผู้ที่สนใจเข้าร่วมการวิจัยทุกคนเพื่อหาการติดเชื้อเอชไอวีเพื่อ
หลีกเลี่ยงการรับใครก็ตามที่มีเชื้อเอชไอวีแล้วเข้าร่วมในการวิจัย  ผู้เข้าร่วมการวิจัยในทุกการวิจัยจะ
ได้รับการตรวจหาการติดเชื้อเอชไอวีเป็นประจำ�เพื่อที่ว่าถ้าผู้ใดเกิดติดเชื้อเอชไอวีในระหว่างที่อยู่ใน
การวิจัย เขาจะได้หยุดใช้อาร์เอ็มอย่างทันท่วงทีและถูกส่งต่อไปยังบริการดูแลและบำ�บัดที่เหมาะสม  
นักวิทยาศาสตร์จะยังไม่มีคำ�ตอบทัง้หมดเกี่ยวกับความเป็นไปได้ของการดื้อยาที่อาจเกิดขึ้นจากการ
ใช้สารฆ่าเชื้อจุลินทรีย์ที่บรรจุเออาร์วีจนกว่าผลิตภัณฑ์เหล่าน้ีจะถูกใช้อย่างกว้างขวางเป็นเวลานาน

ถาม. อาร์เอ็มที่ใช้ในการวิจัยสามารถก่อให้เกิดอาการข้างเคียงได้หรือไม่ และ ถ้าเกิด มัน
จะก่อให้เกิดอาการใดบ้าง?

ตอบ. มันเป็นไปได้ว่าอาร์เอ็มที่ใช้ในการวิจัยจะก่อให้เกิดอาการข้างเคียง อันได้แก่ ความไม่สบาย
ในทวารหนัก คัน ท้องเฟ้อ หรือความรู้สึกอยากผายลม  อาร์เอ็มที่กำ�ลังถูกทดสอบยังสามารถก่อให้
เกิดปัญหาอื่นๆ ที่เรายังไม่รู้ได้  กระบวนการวิจัยและพัฒนาได้ถูกออกแบบมาเพื่อสร้างผลิตภัณฑ์ที่
มีผลข้างเคียงน้อยถึงไม่มีเลย  ถ้าผลิตภัณฑ์จะถูกใช้โดยคนใน “โลกจริง” มันจะต้องเป็นที่ต้องการ
และมีผลค้างเคียง ถ้ามี น้อยมาก

ถาม. อาร์เอ็มจะเป็นอันตรายต่ออวัยวะเพศชายของผู้สอดใส่ (ฝ่ายรุก) ได้หรือไม่?

ตอบ. ได้มีการวิจัย “ความต้านทานของอวัยวะเพศชาย” หรือ “ความปลอดภัยของอวัยวะเพศ
ชาย” เพื่อให้มัน่ใจว่าผลิตภัณฑ์มีความปลอดภัยและเป็นที่ยอมรับของชายผู้สอดใส่ หรือ “รุก”  การ
วิจัยเหล่าน้ีดูว่าสารฆ่าเชื้อจุลินทรีย์ที่มีศักยภาพเหล่าน้ีอาจก่อให้เกิดการระคายเคืองต่ออวัยวะเพศชาย
หรือภายในท่อปัสสาวะชายหรือไม่  ข้อมูลน้ีมีความสำ�คัญอย่างยิ่งต่อความสำ�เร็จในการนำ�เสนอสารฆ่า
เชื้อจุลินทรีย์ทัง้สำ�หรับทวารหนักและช่องคลอด เพราะว่าผลิตภัณฑ์ที่ก่อให้เกิดการระคายเคืองแก่ 
ผู้สอดใส่จะไม่สามารถถูกนำ�มาใช้อย่างแน่นอน

สารฆ่าเชื้อจุลินทรีย์ทางทวารหนักกับถุงยางอนามัย…
ถาม. เพราะว่าผู้ที่อยู่ในการวิจัยทางคลินิกได้รับการส่งเสริมให้ใช้ถุงยาง
อนามัย แล้วจะรู้ได้อย่างไรว่าอาร์เอ็มมีประสิทธิภาพ?

ตอบ. แม้ว่าจะใช้ความพยายามดีที่สุดเพียงใด ไม่ใช่ว่าทุกคน – ทัง้ในการ
วิจัยและใน “โลกจริง” – สามารถใช้ถุงยางอนามัยได้ในทุกครัง้ที่เขามีเพศ
สัมพันธ์  แม้ว่าผู้ที่เข้าร่วมในการวิจัยทางคลินิกได้รับการปรึกษาถึงความสำ�คัญ
ของการใช้ถุงยางอนามัย และได้รับแจกถุงยางอนามัยและสารหล่อลื่นที่เหมาะ
สมกับถุงยางอนามัย พวกเขาอาจไม่ใช้มันทุกครัง้ที่เขามีเพศสัมพันธ์  นักวิจัย
ที่ทำ�การวิจัยหวังที่จะพบว่าสารฆ่าเชื้อจุลินทรีย์ได้เพิ่มการป้องกันการติดเชื้อ 
เอชไอวี แม้ในเวลาที่ผู้คนไม่ใช้ถุงยางอนามัยทุกครัง้



นวัตกรรม
แห�ง

เจลทวารห
นัก

นวัตกรรม
แห�ง

เจลทวารห
นัก

โรงภาพย
นต�

1 ที่นั่ง

โรงภาพย
นต�

1 ที่นั่ง

Page 11

ถาม. สามารถใช้อาร์เอ็มและถุงยางอนามัยร่วมกันได้หรือไม่?

ตอบ. แน่นอน  สารฆ่าเชื้อจุลินทรีย์ทางทวารหนักจะเข้ากันได้กับถุงยางอนามัย เพื่อที่ผู้คนจะ
สามารถใช้มันกับถุงยางอนามัยได้เพื่อเพิ่มระดับการป้องกัน  มันจะเป็นประโยชน์อย่างยิ่งในกรณีที่
บุคคลมีปัญหาถุงยางอนามัยแตกหรือหลุด  ถ้าอาร์เอ็มถูกพบว่ามีความปลอดภัยและมีประสิทธิภาพ 
ผู้คนที่ไม่ใช้ถุงยางอนามัย ไม่ว่าจะด้วยเหตุผลใดก็ตาม จะมีทางเลือกที่สำ�คัญในการป้องกัน 

กระบวนการวิจัยทางคลินิก…
ถาม. ทำ�ไมผู้คนถึงเข้าร่วมในการวิจัยทางคลินิก? 

ตอบ. ผู้คนที่เลือกเข้าร่วมในการวิจัยคืออาสาสมัคร  พวกเขาทำ�การตัดสินใจโดยได้รับการบอก
กล่าวแล้ว เพื่อเข้าร่วมการวิจัยเพื่อช่วยค้นหาว่าผลิตภัณฑ์มีความปลอดภัย เป็นที่ยอมรับ และมี
ประสิทธิภาพ  ใครก็ตามที่สนใจจะเข้าร่วมการวิจัยจะต้องผ่านกระบวนการให้ความยินยอมที่ได้
รับการบอกกล่าวแล้ว เพื่อให้มัน่ใจว่าเขาเข้าใจทุกสิ่งเกี่ยวกับการวิจัย อันรวมถึงความเสี่ยงและ
ประโยชน์ของการเข้าร่วมการวิจัย สิ่งที่เขาต้องทำ� และเพื่อให้มัน่ใจว่าทุกคำ�ถามที่เขาถามจะได้รับ
การตอบ 

ถาม. จะใช้เวลานานเท่าใดถึงจะรู้ว่าอาร์เอ็มมีประสิทธิภาพ?

ตอบ. ยาทุกตัวต้องผ่านกระบวนการพัฒนาที่ยาวนาน  ก่อนที่ 
อาร์เอ็มจะถูกทดสอบในคน มันต้องผ่านชุดการทดสอบทัง้หลายในห้อง
ทดลองปฏิบัติการและในสัตว์ที่ยาทุกชนิดต้องผ่านก่อนที่จะถูกทดสอบ
ในคน  หลังจากนัน้มันจะมีขัน้ต่างๆ ของการวิจัยในคน – เรียกว่า “การ
วิจัยทางคลินิก” เพื่อดูว่าผลิตภัณฑ์มีความปลอดภัยและมีประสิทธิภาพ  
กระบวนการพัฒนาผลิตภัณฑ์ทัง้หมดโดยปกติใช้เวลาอย่างน้อย 10 ปี 
(นับถึงเวลาที่ผลิตภัณฑ์ใหม่ถูกทดสอบแล้วและมีวางจำ�หน่ายในตลาด)

ถาม. มีความเสี่ยงในการเข้าร่วมการวิจัยอย่างไรบ้าง?

ตอบ. บางกระบวนการอาจทำ�ให้เกิดความไม่สบายกายหรือเป็นภาระ  มันยังเป็นไปได้ว่า
ผลิตภัณฑ์ที่ถูกทดสอบอาจก่อให้เกิดอาการข้างเคียง  แต่ละคนจะทำ�การตัดสินใจด้วยตนเองที่จะ 
เข้าร่วมการวิจัยหรือไม่ และสามารถเลือกที่จะถอนตัวออกจากการวิจัยได้ทุกเมื่อด้วยทุกเหตุผล   
ถ้า ที่เวลาใดก็ตาม เจ้าหน้าที่คลินิกรู้สึกว่ามันไม่เป็นประโยชน์สูงสุดต่อผู้เข้าร่วมการวิจัยที่จะคงอยู่
ในการวิจัย เขาจะแจ้งให้ผู้เข้าร่วมการวิจัยทราบ มันยังสำ�คัญยิ่งที่จะต้องเข้าใจว่ายังมีคณะกรรมการ
พิจารณาจริยธรรมและกลุ่มอื่นๆ อีกที่ทำ�งานเพื่อให้มัน่ใจว่าสิทธิของผู้เข้าร่วมการวิจัยได้รับการ
ปกป้องและพวกเขาได้รับความปลอดภัย ผ่านทางกระบวนการสอดส่องความปลอดภัยที่จะมีอยู่ตลอด
การวิจัย 

ถาม. ผู้เข้าร่วมการวิจัยจะถูกให้สัมผัสกับเชือ้เอชไอวีเน่ืองจากการเข้าร่วมการวิจัยหรือไม่?

ตอบ. ไม่ การวิจัยจะไม่เพิ่มโอกาสในการสัมผัสเชื้อเอชไอวีของผู้เข้าร่วมการวิจัย  จริงๆ แล้ว 
เพื่อลดความเสี่ยงต่อการติดเชื้อเอชไอวีของผู้เข้าร่วมการวิจัย ทุกคนจะได้รับการตรวจหาการติดเชื้อ
เอชไอวีเป็นประจำ�และได้รับการปรึกษาถึงการใช้ถุงยางอนามัยอย่างถูกวิธีและสม่่ำ�เสมอ และรวมถึง
การตรวจหาการติดเชื้อโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์อย่างเป็นประจำ�และการเข้าถึงการรักษาการติดเชื้อ
โรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์
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ถาม. ผู้คนได้รับการจ่ายเงินเพื่อให้เข้าร่วมการวิจัยหรือไม่?

ตอบ. การวิจัยชดเชยสำ�หรับเวลาที่ผู้เข้าร่วมการวิจัยใช้ในการวิจัย  จำ�นวนของค่าชดเชยแตกต่าง
กันไปตามแต่ละการวิจัย และโดยปกติจะขึ้นอยู่กับเวลาที่ใช้ในการมาตามนัดที่คลินิก และภาระของ
การทำ�ตามกระบวนการทางคลินิก

ถาม. ผู้หญิงสามารถเข้าร่วมในการวิจัยอาร์เอ็มได้หรือไม่?

ตอบ. ณ ตอนน้ี เพื่อที่จะค้นหาว่าอาร์เอ็มมีประสิทธิภาพหรือไม่ การวิจัยทัง้หลายจะมุ่งเน้นที่
การรับผู้เข้าร่วมการวิจัยที่เป็นเกย์ผู้ชาย ชายอื่นที่มีเพศสัมพันธ์ชาย และสาวประเภทสอง ที่มีเพศ
สัมพันธ์ทางทวารหนักแบบเป็นฝ่ายรับ  อย่างไรก็ตาม ผู้หญิงหลายคนมีเพศสัมพันธ์ทางทวารหนัก
และได้ถูกรวมอยู่ในการวิจัยการยอมรับและความปลอดภัยขัน้ต้นเพื่อให้มัน่ใจว่าอาร์เอ็มมีความ
ปลอดภัยและเป็นที่ยอมรับในกลุ่มผู้หญิง  มันเป็นไปได้ว่าในขณะที่อาร์เอ็มจะถูกพัฒนาต่อไป มันจะ
ถูกทดสอบในผู้หญิงด้วยเช่นกัน

ถาม. อาร์เอ็มจะมีราคาเท่าไหร่?

ตอบ. มันยังไม่เป็นที่รู้ว่าอาร์เอ็มจะมีราคาเท่าไรเพราะว่ามันยังอยู่ในกระบวนการวิจัยและพัฒนา 
เป้าหมายของนักวิทยาศาสตร์และผู้สนับสนุนคือการสร้างอาร์เอ็มท่ีมีราคาประหยัดและหาซ้ือได้ง่าย  
การสร้างผลิตภัณฑ์ที่ผู้คนสามารถเข้าถึงได้โดยง่ายนัน้เป็นสิ่งสำ�คัญ  ซึ่งสำ�คัญเท่ากับการสร้าง
ผลิตภัณฑ์ที่มีความปลอดภัย มีประสิทธิภาพ และเป็นที่ยอมรับ

คำ�ถามเกี่ยวกับวิดีโอโดยเฉพาะ… 
ถาม. ทำ�ไมถึงใช้ตัวการ์ตูนในประเด็นที่เคร่งเครียด?

ตอบ. จุดมุ่งหมายของวิดีโอคือการมีส่วนร่วม มีความหวัง ส่งเสริม และให้ความรู้  วิดีโอได้ถูก
ทดสอบในกลุ่มประเด็นเฉพาะหลายกลุ่มจากทัว่โลกและส่วนใหญ่กล่าวว่าเขาชอบตัวการ์ตูนและรู้สึก
ว่ามันช่วยให้เขาเข้าใจข้อมูลที่ซับซ้อนที่แสดงในวิดีโอได้ดีขึ้น

ถาม. ตัวการ์ตูนผู้หญิงในวิดีโอคือใคร?

ตอบ. เธอคือตัวแทนของคุณถุงยาง แต่เธอก็สามารถเป็นใครก็ได้ที่ผู้รับชมอยากให้เธอเป็น –  
ผู้ให้การปรึกษา พยาบาล เพื่อน เป็นต้น  เหตุผลที่มีเธออยู่ในวิดีโอก็เพื่อให้ช่วยอธิบายแนวความคิด
หลักแก่คุณถุงยางและช่วยผู้รับชมมีความรู้สึกร่วมไปกับคุณถุงยาง

ถาม. ทำ�ไมคุณถุงยางถึงเป็นตัวละครหลักในวิดีโอเกี่ยวกับอาร์เอ็ม?

ตอบ. คุณถุงยางเป็นตัวละครหลักในวิดีโอเพราะถุงยางอนามัยในปัจจุบันเป็นวิธีการที่เป็นที่รู้จัก
ว่าดีที่สุดในการป้องกันการติดเชื้อเอชไอวีจากการมีเพศสัมพันธ์  และถุงยางอนามัยจะยังคงเป็นส่วน
สำ�คัญในการป้องกันการติดเชื้อเอชไอวีต่อไป แม้ว่าจะมีวิธีใหม่ๆ ในการปกป้องตัวเราเกิดขึ้นก็ตาม  
ดังนัน้วิดีโอจึงเน้นประเด็นสำ�คัญที่ว่าอาร์เอ็มจะไม่มีทางแทนที่ถุงยางอนามัย  สารฆ่าเชื้อจุลินทรีย์
ทางทวารหนัก เมื่อมีให้ใช้ได้จริง จะร่วมกับถุงยางอนามัยใน “กล่องเครื่องมือการป้องกัน” และเป็น
เพียงการป้องกันอีกทางเลือกหน่ึงสำ�หรับผู้คนที่มีเพศสัมพันธ์ทางทวารหนัก  มันคาดเดาได้ว่าบุคคล
จะใช้วิธีการป้องกันที่แตกต่างกันไปตามแต่ละเวลา ดังเช่นที่ผู้หญิงเลือกใช้วิธีการคุมกำ�เนิดที่แตกต่าง
กันไปในแต่ละช่วงชีวิตของเธอ
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ถาม. ทำ�ไมผู้คนในวิดีโอถึงพูดถึงการไม่ใช้ถุงยางอนามัย? 

ตอบ. ความจริงก็คือหลายๆ คนไม่ใช้ถุงยางอนามัยตลอดเวลา และเป็นไปด้วยหลายเหตุผล  ถ้า
มนุษย์เราใช้ถุงยางอนามัยอย่างสม่ำ�เสมอและถูกวิธีในทุกครัง้ที่เขามีเพศสัมพันธ์ เราคงจะไม่มีการ
ระบาดของเอชไอวี และมันคงจะไม่มีความจำ�เป็นที่จะต้องมีวิธีการอื่นๆ ในการป้องกันการติดเชื้อ 
เอชไอวี  ดังนัน้ วิดีโอจึงได้รวมผู้คนจริงๆ มาพูดถึงเหตุผลท่ีเขาอาจไม่ใช้ถุงยางอนามัยทุกครัง้ท่ีมีเพศ
สัมพันธ์เพื่อช่วยอธิบายถึงความจำ�เป็นที่จะต้องมีอาร์เอ็ม

ถาม. ทุกคนในการวิจัยอาร์เอ็มจะต้องทำ�แบบเดียวกับที่ริกทำ�ในวิดีโอหรือไม่?

ตอบ. ความมุ่งหวังของวิดีโอคือเพื่อให้แนวคิดกับผู้คนว่าการเข้าร่วมการวิจัยอาร์เอ็มเป็นอย่างไร  
ในการวิจัยใดๆ ผู้เข้าร่วมการวิจัยจะต้องใช้ผลิตภัณฑ์ – แต่ในแต่ละการวิจัย รูปแบบการใช้ (ใช้
อย่างไรและใช้บ่อยแค่ไหน) จะแตกต่างกันไป  ในการวิจัยอาร์เอ็มแต่ละการวิจัย ผู้เข้าร่วมการวิจัย 
จะได้รับการตรวจทวารหนัก แต่ความถี่ (ทุกสัปดาห์ ทุกเดือน เป็นต้น) จะแตกต่างกันไปจากการ 
วิจัยหน่ึงสู่อีกการวิจัยหน่ึง  และในแต่ละการวิจัย ผู้เข้าร่วมการวิจัยจะได้รับการให้การปรึกษา การ
ตรวจหาการติดเชื้อเอชไอวีและโรคติดต่อทางเพศสัมพันธ์อื่นๆ และ 
จะถูกถามถึงการใช้เจลของพวกเขา  แต่รายละเอียดจะแตกต่างกัน  
เจ้าหน้าที่ที่คลินิกจะอธิบายรายละเอียดเฉพาะให้แก่ใครก็ตามที่คิดที่จะ
เข้าร่วมในการวิจัย

ถาม. การตรวจทวารหนักจะทำ�ให้เจ็บมากหรือไม่? จากสีหน้า
ของริก มันดูเหมือนว่าจะเจ็บมาก

ตอบ. การตรวจอาจทำ�ให้บางคนรู้สึกไม่สบายกาย แต่คนส่วนใหญ่
ไม่รู้สึกว่าเจ็บ โดยเฉพาะถ้าเขาสามารถผ่อนคลายระหว่างการตรวจได้

ถาม. ในตอนที่ ไบรอัน แคนเย็มบา ถูกสัมภาษณ์ที่ มูลนิธิเอชไอวี เดสมอนด์ ตูตู เขา
ยืนอยู่หน้าป้ายประกาศที่เขียนว่า “ยาวันละเม็ดจะป้องกันเอชไอวีได้หรือไม่?” มันหมายถึง
อะไร?

ตอบ. ไบรอันยืนอยู่หน้าป้ายประกาศที่ถูกออกแบบเพื่อรับอาสาสมัครเกย์ชาย ชายอื่นที่มี
เพศสัมพันธ์กับชาย และสาวประเภทสอง เข้าในการวิจัยการป้องกันการติดเชื้อเอชไอวีที่เรียกว่า 
iPrEx (ไอเพร็กส์)  การวิจัยน้ีสำ�รวจว่าการกินยาเออาร์วีวันละเม็ด – ในกรณีน้ีคือยาทรูวาด้า – จะ
มีประสิทธิภาพในการป้องกันการติดเชื้อเอชไอวีหรือไม่  การใช้ยาทรูวาด้าทุกวันถูกแสดงให้เห็น
ในการวิจัยน้ีแล้วว่ามีประสิทธิภาพ โดยเฉพาะในกลุ่มผู้เข้าร่วมการวิจัยผู้ที่มีวินัยการกินยาที่ดี
มาก  ผลของการวิจัยไอเพร็กส์ได้ถูกตีพิมพ์ใน the New England 
Journal of Medicine (วารสารเภสัชกรรมแห่งนิวอิงแลนด์) สามารถ
ดูรายละเอียดเพิ่มเติมได้ที่ http://www.nejm.org/doi/pdf/10.1056/
NEJMoa1011205 มีการวิจัยอื่นๆ อีกมากมายที่แสดงให้เห็นว่าการ
กินยาทรูวาด้าทุกวันมีประสิทธิภาพในการป้องกันการติดเชื้อเอชไอวีใน
กลุ่มคนรักต่างเพศเช่นกัน  ในเดือนกรกฎาคม พ.ศ. 2555 สำ�นักงาน
อาหารและยาแห่งสหรัฐอเมริกาได้อนุมัติการใช้ทรูวาด้าเพื่อการป้องกัน
ในกลุ่มผู้ใหญ่ที่มีความเสี่ยงสูงต่อการติดเชื้อเอชไอวี สามารถดูราย
ละเอียดเพิ่มเติมได้ที่ http://www.fda.gov/NewsEvents/Newsroom/
PressAnnouncements/ucm312210.htm

http://www.nejm.org/doi/pdf/10.1056/NEJMoa1011205
http://www.nejm.org/doi/pdf/10.1056/NEJMoa1011205
http://www.fda.gov/NewsEvents/Newsroom/PressAnnouncements/ucm312210.htm
http://www.fda.gov/NewsEvents/Newsroom/PressAnnouncements/ucm312210.htm
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4. คำ�ถามแนะนำ�สำ�หรับการพูดคุย 

คำ�ถามแนะนำ�สำ�หรับการพูดคุยเหล่าน้ีไม่มีคำ�ตอบที่ “ถูก” หรือ “ผิด”  แค่มีเป้าหมายคือเพื่อกระตุ้น
การพูดคุยในกลุ่มผู้รับชมวิดีโอในประเด็นที่เกี่ยวข้องกับสารฆ่าเชื้อจุลินทรีย์ทางทวารหนักและ 
ยุทธวิธีอื่นๆ ในการป้องกันการติดเชื้อเอชไอวี  ผู้ดำ�เนินการอาจเลือกที่จะใช้คำ�ถามเหล่าน้ีหรือถาม
คำ�ถามที่คิดขึ้นเองก็ได้ ขึ้นอยู่กับผู้รับชมและความสนใจของพวกเขา

1.	 โดยส่วนตัวแล้ว คุณจะเลือกที่จะเข้าร่วมในการวิจัยทางคลินิกเกี่ยวกับสารฆ่าเชื้อจุลินทรีย์ทาง
ทวารหนักหรือไม่? ทำ�ไมถึงเข้าร่วมหรือทำ�ไมถึงไม่เข้าร่วม?

2.	 สารฆ่าเชื้อจุลินทรีย์ทางหทวารหนักกำ�ลังถูกพัฒนาให้เป็นสารหล่อลื่นเพื่อการมีเพศสัมพันธ์ แต่ก็
อาจเป็นสารสวนล้างทวารหนักได้  แบบไหนที่คุณชอบมากกว่าและทำ�ไมถึงชอบมากกว่า?

3.	 การวิจัยสารฆ่าเชื้อจุลินทรีย์ทางทวารหนักในปัจจุบันขอให้ผู้เข้าร่วมการวิจัยใช้หลอดสอดเจลเพื่อ
สอดเจลเข้าในก้นและรูทวารหนักของเขา  คุณคิดว่าผู้คนใน “โลกจริง” จะมีความสบายใจที่จะใช้
หลอดสอดเจลหรือไม่? ทำ�ไมถึงสบายใจและทำ�ไมถึงไม่สบายใจ?

4.	 นึกถึงสารฆ่าเชื้อจุลินทรีย์ที่สมบูรณ์แบบ  สารฆ่าเชื้อจุลินทรีย์นัน้จะต้องมีคุณสมบัติอะไรบ้าง?  
มันจะต้องอยู่ในรูปแบบใด?  มันจะถูกสอดอย่างไร?  มีอะไรอีกที่สำ�คัญต่อการทำ�ให้มัน่ใจว่าสาร
ฆ่าเชื้อจุลินทรีย์ทางทวารหนักน้ีจะถูกใช้จริง?

5.	 แม้ว่าจะถูกพบว่ามีประสิทธิภาพ มันก็เป็นไปได้ว่าสารฆ่าเชื้อจุลินทรีย์จะมีประสิทธิภาพไม่เท่ากับ
การใช้ถุงยางอนามัย  สำ�หรับคุณแล้วอาร์เอ็มต้องมีประสิทธิภาพเท่าใดคุณถึงจะเต็มใจใช้มัน?

6.	 ถ้ามีสารฆ่าเชื้อจุลินทรีย์ทางทวารหนักจำ�หน่ายอยู่ทัว่ไป มันจะเข้าร่วมกับเครื่องมืออื่นๆ ในกล่อง
เครื่องมือเพื่อการป้องกัน เช่น ถุงยางอนามัยและถุงอนามัยสตรี และ PrEP (ยากินก่อนสัมผัส
เชื้อ)  คุณคิดว่าผู้คนจะใช้สารฆ่าเชื้อจุลินทรีย์ทางทวารหนักร่วมกับถุงยางอนามัย หรือคุณคิดว่า
เขาจะใช้มันโดยไม่ใช้ถุงยางอนามัย? ทำ�ไม?

7.	 ถุงยางอนามัย ยากินก่อนสัมผัสเชื้อ และในอนาคต สารฆ่าเชื้อจุลินทรีย์ มีประสิทธิภาพในระดับที่
ต่างกัน  อะไรคือวิธีที่ดีที่สุดในการพูดคุยถึงความแตกต่างของประสิทธิภาพของกลวิธีเหล่าน้ีกับผู้
ที่อาจจะใช้มัน?

8.	 การมีอยู่ของเทคโนโลยีการป้องกัน เช่น ยากินก่อนสัมผัสเชื้อ และในอนาคต สารฆ่าเชื้อจุลินทรีย์
ทางทวารหนัก ทำ�ให้เราทบทวนความหมายของ “เพศสัมพันธ์ที่ปลอดภัยกว่า” อีกครัง้  เป็นเวลา
กว่าสิบปีที่ข้อความที่พร่่ำ�สอนกันคือ “ใช้ถุงยางอนามัยทุกครัง้ที่คุณมีเพศสัมพันธ์”  คุณคิดว่า 
“เพศสัมพันธ์ที่ปลอดภัยกว่า” ควรถูกอธิบายว่าอย่างไรในอนาคต?

9.	 เพศสัมพันธ์ทางทวารหนักเป็นพฤติกรรมปกติของมนุษย์ ปฏิบัติโดยเกย์และชายรักทัง้สองเพศ 
สาวประเภทสอง บุคคลข้ามเพศ และคนรักต่างเพศในทัง้โลก  แต่กระนัน้พวกเราหลายคนก็ยัง
ไม่สะดวกใจที่จะพูดถึงเพศสัมพันธ์ทางทวารหนัก  ทำ�ไมจึงเป็นเช่นนัน้?  มีวิธีใดบ้างที่เราจะ
ปรับปรุงสถานการณ์น้ีได้?

10.	สุขภาพของทวารหนักเป็นสิ่งที่มักถูกละเลยในการดูแลสุขภาพทัว่ไป  เราจะปรับปรุงสถานการณ์
น้ีได้อย่างไร?  สุขภาพของทวารหนักมีความสำ�คัญเพียงใดในบริบทของการวิจัยสารฆ่าเชื้อ
จุลินทรีย์ทางทวารหนัก?
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5. เอกสารแบบประเมิน 

สองหน้าต่อไปน้ีจะเป็นเอกสารแบบประเมินสองฉบับ  สำ�หรับทุกการจัดฉายวิดีโอ กรุณากรอกเอกสาร
แบบการใช้โดยผู้ดำ�เนินการ และขอให้ผู้รับชมกรอกเอกสารแบบประเมินโดยผู้รับชม  กรุณาส่งอีเมล์
เอกสารที่กรอกเรียบร้อยแล้วให้กับ IRMA ที่ rectalmicro@gmail.com. ข้อมูลอันสำ�คัญน้ีจะช่วย
พิจารณาผลกระทบของวิดีโอ และจะเสริมความพยายามในอนาคตที่จะพัฒนาวิดีโอเพื่อการศึกษาใน
ประเด็นที่คล้ายคลึงกัน  เราขอขอบคุณล่วงหน้าสำ�หรับการสนับสนุนของคุณมา ณ ที่น้ี

mailto:rectalmicro@gmail.com


เอกสารแบบการใช้โดยผู้ดำ�เนินการ
วันที่ฉาย _______________________________________________________________________________

สถานที่ฉาย ______________________________________________________________________________

ชื่อของงาน ______________________________________________________________________________

ประเภทของงาน __________________________________________________________________________

จำ�นวนผู้รับชม (มีทัง้หมดกี่คนในงาน?) 
��������������������������������������������������������

บรรยายลักษณะของผู้รับชม เช่น “ส่วนใหญ่เป็นวัยรุ่นเกย์ชาวแอฟริกันอเมริกัน” หรือ “สาวประเภทสองชาวไทย”:

______________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________

กรุณาบรรยายคร่าวๆ ถึงข้อเสนอแนะของผู้รับชม บวกหรือลบ และระบุคำ�ถามที่คุณคิดว่าน่าสนใจหรือไม่สามารถตอบได้:

______________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________



เอกสารแบบประเมินโดยผู้รับชม – นวัตกรรมแห่งเจลทวารหนัก
วันที่ฉาย _______________________________________________________________________________

สถานที่ฉาย ______________________________________________________________________________

ชื่องาน _________________________________________________________________________________

กรุณาวงกลมล้อมตัวเลขที่อธิบายได้ตรงกับความคิดเห็นและประสบการณ์ของคุณมากที่สุด:

1.	 วิดีโอให้ข้อมูลเพียงพอ 
1(ไม่เห็นด้วยเต็มที่)      2 (ไม่เห็นด้วยเป็นส่วนใหญ่)      3 (กลางๆ)      4 (เห็นด้วยเป็นส่วนใหญ่)      5 (เห็นด้วยเต็มที่)

2.	 วิดีโอน่าสนใจ 
1(ไม่เห็นด้วยเต็มที่)      2 (ไม่เห็นด้วยเป็นส่วนใหญ่)      3 (กลางๆ)      4 (เห็นด้วยเป็นส่วนใหญ่)      5 (เห็นด้วยเต็มที่)

3.	 วิดีโอมีความยาวที่พอดี (ไม่ยาวเกินไปหรือไม่สัน้เกินไป) 
1(ไม่เห็นด้วยเต็มที่)      2 (ไม่เห็นด้วยเป็นส่วนใหญ่)      3 (กลางๆ)      4 (เห็นด้วยเป็นส่วนใหญ่)      5 (เห็นด้วยเต็มที่)

4.	 วิดีโอเพิ่มความตระหนักของผม/ฉันถึงการวิจัยทางคลินิกเกี่ยวกับสารฆ่าเชื้อจุลินทรีย์ทางทวารหนัก 
1(ไม่เห็นด้วยเต็มที่)      2 (ไม่เห็นด้วยเป็นส่วนใหญ่)      3 (กลางๆ)      4 (เห็นด้วยเป็นส่วนใหญ่)      5 (เห็นด้วยเต็มที่)

5.	 ข้อมูลเชิงวิทยาศาสตร์ในวิดีโอนัน้ง่ายต่อการเข้าใจ 
1(ไม่เห็นด้วยเต็มที่)      2 (ไม่เห็นด้วยเป็นส่วนใหญ่)      3 (กลางๆ)      4 (เห็นด้วยเป็นส่วนใหญ่)      5 (เห็นด้วยเต็มที่)

6.	 สำ�หรับผม/ฉัน ข้อมูลในวิดีโอดูน่าเชื่อถือได้ 
1(ไม่เห็นด้วยเต็มที่)      2 (ไม่เห็นด้วยเป็นส่วนใหญ่)      3 (กลางๆ)      4 (เห็นด้วยเป็นส่วนใหญ่)      5 (เห็นด้วยเต็มที่)

7.	 วิธีที่วิดีโอแสดงถึงลักษณะของการเข้าร่วมการวิจัยนัน้แสดงได้อย่างมีความสมดุล (ความเสี่ยงและประโยชน์, ข้อดีและ
ข้อเสีย) 
1(ไม่เห็นด้วยเต็มที่)      2 (ไม่เห็นด้วยเป็นส่วนใหญ่)      3 (กลางๆ)      4 (เห็นด้วยเป็นส่วนใหญ่)      5 (เห็นด้วยเต็มที่)

8.	 ผมคงจะบอกต่อข้อมูลของการวิจัยทางคลินิกเกี่ยวกับสารฆ่าเชื้อจุลินทรีย์ทางทวารหนักให้กับเพื่อนและเพื่อนร่วมงาน 
1(ไม่เห็นด้วยเต็มที่)      2 (ไม่เห็นด้วยเป็นส่วนใหญ่)      3 (กลางๆ)      4 (เห็นด้วยเป็นส่วนใหญ่)      5 (เห็นด้วยเต็มที่)

9.	 หลังจากท่ีได้รับชมวิดีโอแล้ว ตัวผมเองสนใจท่ีจะเข้าร่วมในการวิจัยทางคลินิกเก่ียวกับสารฆ่าเช้ือจุลินทรีย์ทางทวารหนัก 
1(ไม่เห็นด้วยเต็มที่)      2 (ไม่เห็นด้วยเป็นส่วนใหญ่)      3 (กลางๆ)      4 (เห็นด้วยเป็นส่วนใหญ่)      5 (เห็นด้วยเต็มที่)

10.	ผมจะแนะนำ�วิดีโอให้กับเพื่อนและเพื่อนร่วมงาน 
1(ไม่เห็นด้วยเต็มที่)      2 (ไม่เห็นด้วยเป็นส่วนใหญ่)      3 (กลางๆ)      4 (เห็นด้วยเป็นส่วนใหญ่)      5 (เห็นด้วยเต็มที่)

กรุณาแสดงข้อเสนอแนะ/ความคิดเห็นอื่นๆ เกี่ยวกับวิดีโอ:

______________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________

ขอบคุณที่แสดงความคิดเห็นของคุณ
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6. แหล่งอ้างอิงอื่นๆ  

สำ�หรับข้อมูลเพิ่มเติมเกี่ยวกับการวิจัยและการสนับสนุนสารฆ่าเชื้อจุลินทรีย์ทางทวารหนัก และข้อมูล
ทัว่ไปเกี่ยวกับเทคโนโลยีใหม่ๆ สำ�หรับการป้องกันการติดเชื้อเอชไอวี สามารถเข้าชมได้ที่: 

International Rectal Microbicide Advocates – www.rectalmicrobicides.org 

หน้าแนะนำ�:

•	 IRMA-published materials (reports, fact sheets) – http://www.rectalmicrobicides.org/
materials.php

•	 Community and scientific presentations – www.rectalmicrobicides.org/community.php

•	 Publications on rectal microbicides and anal intercourse – www.rectalmicrobicides.org/
published.php

•	 IRMA YouTube page – www.youtube.com/IRMAadvocacy   

•	 IRMA blog – www.irma-rectalmicrobicides.blogspot.com 

Microbicide Trials Network – www.mtnstopshiv.org

หน้าแนะนำ�:

•	 Background on rectal microbicides – www.mtnstopshiv.org/node/2864 

•	 Information on MTN-017 – www.mtnstopshiv.org/news/studies/mtn017 

•	 Information on MTN-007 (precursor to MTN-017) – www.mtnstopshiv.org/news/studies/
mtn007

•	 Information on MTN-006 (precursor to MTN-007) – http://www.mtnstopshiv.org/news/
studies/mtn006

Population Council – www.populationcouncil.org 

หน้าแนะนำ�:

•	 Overview of microbicide efforts – www.popcouncil.org/topics/microbicides.asp 

AVAC – Global Advocacy for HIV Prevention – www.avac.org 

หน้าแนะนำ�:

•	 Global map of HIV prevention trials – http://data.avac.org/WorldMap.aspx 
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•	 HIV prevention research timeline – http://data.avac.org/Timeline.aspx 

อื่นๆ

•	 “Rectal Microbicide Development,” by Ian McGowan, Current Opinion 
in HIV and AIDS, October 2012. – http://rectalmicrobicides.org/docs/
RectalMicrobicideDevelopmentMcGowanOct2012.pdf 

•	 “Ready, Set, Rectal Microbicides: An Update on Rectal Microbicide Research and 
Advocacy,” by Jim Pickett, AIDSTAR-One, Spotlight on Prevention, October 2012. – 
http://rectalmicrobicides.org/docs/AIDSTAR-One_Prev_Spotlight_RectalMicrobicides.
pdf

การปกป้องผู้เข้าร่วมการวิจัยที่เป็นมนุษย์

•	 Ethical considerations in biomedical HIV prevention trials (UNAIDS/WHO) – http://
www.unaids.org/en/media/unaids/contentassets/documents/unaidspublication/2012/
jc1399_ethical_considerations_en.pdf 

•	 Learn About Clinical Studies: How participants are protected (ClinicalTrials.gov) – 
http://clinicaltrials.gov/ct2/info/understand

•	 Federal Policy for the Protection of Human Subjects (U.S. Department of Health and 
Human Services) – http://www.hhs.gov/ohrp/humansubjects/commonrule/index.html

อธิบายการวิจัย

•	 Clinical Trials Explained (ACRIA) – http://www.acria.org/files/clinical-trials-explained.pdf

•	 Learn About Clinical Studies (ClinicalTrials.gov) – http://clinicaltrials.gov/ct2/info/
understand
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