
วารสาร​โลหิต​วิทยา​และ​เวชศาสตร​บริการ​โลหิต  ป​ที่ 20  ฉบับ​ที่ 1  มกราคม-มีนาคม 2553

3

	 การใหคำ�ปรึกษาแกผูบริจาคโลหิตเปนกระบวนการที่จำ�เปนใน

การรับบริจาคโลหิต เนื่องจากเปนการใหขอมูล ความรู และแนว

ปฏิบัติ เพื่อใหผูบริจาคไดใชประกอบการตัดสินใจในการบริจาค

โลหิต การเตรียมตัวกอนการบริจาคโลหิต และการปฏิบัติตัวใหมี

สุขภาพดีอยางสม่ำ�เสมอหลังการบริจาคโลหิต เพื่อการบริจาคโลหิต

อยางตอเนื่องโดยไมมีปญหาโลหิตจาง การใหรับทราบวามีการตรวจ

อะไรบางในโลหิตบริจาค การแจงผลการตรวจโลหิตทั้งกอนและหลัง

การบริจาค รวมทั้งการปฏิบัติตัวเมื่อพบวาผลเลือดผิดปกติหรือการ 

สงตอไปรักษาที่โรงพยาบาลตอไป

	 การใหการปรึกษา  เปนการสนทนาระหวางผูบริจาคโลหิตกับ

ผูที่ใหการดูแล โดยมีความไววางใจวาสิ่งที่บอกเลาจะถูกเก็บเปน

ความลับ การใหขอมูลของผูใหการดูแล เพื่อใหผูบริจาคมีความ

รูและความเขาใจพอที่จะตัดสินใจไดวาควรจะดำ�เนินการตอไปอยาง

ไร เกี่ยวกับปญหาที่กำ�ลังเผชิญอยู หรือความไมเขาใจ ความวิตก

กังวลหรือสิ่งที่เชื่อกันมาผิดๆ หากเปนการใหการปรึกษาที่เกี่ยวกับ

การติดเชื้อ HIV จะมีการประเมินความเสี่ยงของการแพรเชื้อ และ

การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมเสี่ยงเพื่อการปองกันไมใหแพรเชื้อไป

สูผูอื่น

	 การใหขอมูลกอนการบริจาคโลหิต อาจใชสื่อเปนบทความและ

คำ�อธิบายแกผูประสงคจะบริจาคโลหิต    ซึ่งมักจะทำ�เปนกลุมโดย

ฝายผูจัดหาผูบริจาคโลหิต และจัดทำ�กอนการบริจาคโลหิต ขอมูลดัง

กลาวอาจเผยแพรใหโดย ครูผูสอน โดยใชสื่อประชาสัมพันธตางๆ 

และรวมถึงการชี้แจงความจำ�เปนในการจัดหาโลหิตที่ปลอดภัย โดย

แจงใหทราบวามีการตรวจโลหิตชนิดใดบาง เชน ตรวจเพื่อดูรอง

รอยการติดเชื้อ HIV และเชื้อ HIV คืออะไร มีวิธีปองกันอยางไร 

หากตรวจพบวามีการติดเชื้อ HIV จะมีขั้นตอนของการดำ�เนินการ 

อยางไร รวมถึงการรักษาความลับของขอมูล และถาตองการตรวจ

หาเพียงเชื้อ HIV ควรจะตองไปที่ใดแทนการมาบริจาคโลหิต

	 การใหคำ�ปรึกษากอนการบริจาคโลหิต

	 เปนการใหการปรึกษากอนการบริจาคโลหิตแบบตัวตอตัว โดย

อธิบายเกี่ยวกับการตรวจหาเชื้อ HIV และตรวจหาเชื้ออื่นๆ การ

แจงผล และขั้นตอนเมื่อตรวจพบวามีผลบวก การปฏิบัติตัวเพื่อ

หลีกเลี่ยงหรือปองกันการติดเชื้อ HIV ชวยในการใหพิจารณาตน

เองวาเหมาะสมจะบริจาคโลหิตหรือไม หากเพิ่งมีประวัติเสี่ยงเมื่อ

เร็วๆ นี้ และตองการตรวจเลือด ผูใหการปรึกษาสามารถสงตอใหไป

รับบริการที่คลินิกนิรนาม ในรายที่เหมาะสมเปนผูบริจาคโลหิต

ไดใหลงชื่อรับทราบขอมูล และยินยอมบริจาคโลหิต

	 การใหการปรึกษาหลังการบริจาคโลหิต

เปนการใหการปรึกษาหลังการบริจาคโลหิตและการสงตอเพื่อ

การดูแลรักษา ทำ�เปนรายๆ เฉพาะตัว มีการแจงผลตางๆ ที่ตรวจ

พบวาผิดปกติ เชน ผลตรวจเชื้อ HIV ควรแจงดวยวาจา สำ�หรับ

การติดเชื้อชนิดอื่นๆ อาจแจงทางจดหมายไปยังสถานที่ที่ผูบริจาค

ไดแจงไว  ซึ่งจะรวมถึงคำ�แนะนำ�ใหหลีกเลี่ยงการแพรเชื้อไปสูผูอื่น 

และแนะนำ�หนวยงานที่ควรใหสมาชิกครอบครัวไปรับการปรึกษา

และตรวจเลือด ซึ่งอาจไดรับการชวยเหลือ และอาจไปพบผูอื่นที่

ติดเชื้อ HIV เหมือนๆ กัน เมื่อแจงผลการตรวจเลือดแลวควร

ใหเวลากับผูติดเชื้อไดซักถามในชวงนี้ เพราะอาจมีผลกระทบ 

อยางมากตออารมณและจิตใจอยางกระทันหัน แมจะพอทราบขั้น

ตอนตางๆ ในการรับรูผลบางแลวก็ตาม  การตรวจจากขอมูลและ

การปรึกษาที่ไดรับกอนการบริจาค จึงควรดำ�เนินการโดยเจาหนา

ที่ที่ไดรับการฝกอบรมมาโดยเฉพาะ

ในกรณีที่พบวามีปญหาสุขภาพ ธนาคารเลือดมีหนาที่ที่จะตอง

ดูแลผูบริจาคโลหิต ดังนั้นตองทำ�ใหมั่นใจวาไดจัดใหมีบริการ

แกผูบริจาคโลหิต ซึ่งตามสถิติขององคการอนามัยโลกมีผูบริจาค

อยางนอยประมาณ 7 ลานคนที่ถูกปฏิเสธในแตละป และประมาณ 

1 ลานรายที่ถูกคัดออกเนื่องจากมี transfusion transmissible 

infections (TTI) ซึ่งชี้บงวามีความจำ�เปนตองใหการศึกษาและ

คำ�ปรึกษา ตั้งแตกอนลงทะเบียนเปนผูบริจาคโลหิต

การใหคำ�ปรึกษามีความสำ�คัญ เมื่อผูบริจาคถูกตรวจพบวาไมมี

คุณสมบัติที่จะบริจาคโลหิตได การถูกงดชั่วคราวอาจทำ�ใหผูบริจาค

เสียขวัญ และหมดกำ�ลังใจและมักจะไมกลับมาบริจาคอีก

สำ�หรับการใหคำ�ปรึกษาเมื่อบริจาคโลหิตแลวมีความสำ�คัญ

ในรายที่มีผลการตรวจเลือดที่ไดรับการยืนยันวาบวกสำ�หรับ

ผล TTI หรือเมื่อสงสัยวาโลหิตของผูบริจาคนั้นทำ�ใหเกิดอาการ

บทบรรณาธิการ
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ไมพึงประสงคในผูปวยที่รับโลหิต ทั้งสองกรณีตองการผูปฏิบัติ

งานที่มีความเปนมืออาชีพ และมีความเห็นอกเห็นใจในการใหคำ�

ปรึกษาและขอมูล และควรไดรับการดูแลรักษาจากแพทยในรายที่ม ี

ปญหาทางการแพทย

ธนาคารเลือดหรือศูนยบริการโลหิตฯ และผูบริจาคตองมีความ

เขาใจรวมกันวาขอมูลและผลการทดสอบเลือดของผูบริจาคฯ ตอง

ถือเปนความลับ การสัมภาษณและการใหคำ�ปรึกษา ตองทำ�ในที่

ซึ่งบุคคลที่ 3 ไมไดยิน การจดบันทึกเกี่ยวกับขอมูลของผูบริจาค

จะตองถูกเก็บไวเปนอยางดีและปลอดภัย เพราะการรักษาความลับ

เปนสิ่งสำ�คัญ   เพื่อวาผูบริจาคจะไดบอกความจริงเกี่ยวกับสุขภาพ 

หรือพฤติกรรมเสี่ยงของตน และผูที่ถูกปฏิเสธการบริจาคโลหิตไม 

สมควรตกเปนเหยื่อของสังคมเชนกัน

สหพันธสภากาชาดและสภาเสี้ยววงเดือนแดงระหวางประเทศ

ไดใหแนวทางในการใหการปรึกษาผูบริจาคโลหิตโดยจัดทำ� check 

list ขั้นต่ำ�ไวสำ�หรับ blood donor counseling ดังนี้

•	 ไดใหการปรึกษาแกผูที่ถูกปฏิเสธการรับบริจาคโลหิต เนื่อง

จากไมผานเกณฑการคัดเลือก

•	 ไดใหคำ�ปรึกษาหรือขอมูลเปนเอกสารกอนการบริจาคโลหิต 

ซึ่งเปนการใหความรูเกี่ยวกับการคัดเลือกผูบริจาคโลหิต การตรวจ

โลหิต การใหงดบริจาคโลหิต หรือใหเลื่อนการบริจาคโลหิตออกไป 

และการพิจารณางดบริจาคดวยตนเอง พรอมกับมีแบบสอบถาม

เกี่ยวกับสุขภาพ

-	 ใหขอมูลเกี่ยวกับสุขภาพอนามัยในชีวิตประจำ�วัน

แกผูบริจาค ในรายที่มีปญหาไมชัดเจน และ/หรือ

แนะนำ�ใหไปพบแพทย

-	 ใหกำ�หนดเวลาที่แนชัดวาจะกลับมาบริจาคไดเมื่อใด 

ในกรณีที่ตองงดชั่วคราว

-	 ใหการปรึกษากอนการบริจาคโลหิต เจาหนาที่ควร

สัมภาษณเปนการเฉพาะตัวเพื่อใหมั่นใจวาไดรับ 

และเขาใจในขอมูลที่ให ดูแบบสอบถามไปพรอมกัน 

ใหผูบริจาคมีโอกาสซักถาม และใหมีการลงชื่อใน

ใบรับทราบและยินยอมบริจาคโลหิต  วัดความดัน

โลหิตและฮีโมโกลบิน

-	 แนะนำ�วิธีแกผูบริจาคที่พบวามีฮีโมโกลบินต่ำ�ใหเพิ่ม

ระดับฮีโมโกลบิน

-	 สงตอผูบริจาคที่ถูกปฏิเสธ เนื่องจากมีอาการซีดใหไดรับ

การรักษา และทบทวนความถี่ในการบริจาค

-	 สนับสนุนใหผูที่ถูกใหงดบริจาคโลหิตถาวรไปชักชวน

ใหผูอื่นมาบริจาคโลหิต

•	 ใหขอมูลผูบริจาคโลหิตเกี่ยวกับชนิดการตรวจกรองโลหิต

ที่รับบริจาค และขั้นตอนตางๆ เมื่อพบวาการตรวจใหผลบวกหรือ

ผิดปกติ

•	 ใหการปรึกษาหลังการบริจาคโลหิตแกผูบริจาคทุกคนที่มี

ผลตรวจเลือดเปนบวก ซึ่งการใหการปรึกษาควร

-	 ทำ�ดวยความเขาใจและเห็นอกเห็นใจ

-	 ทำ�ทันทีที่มีผลตรวจออกมา

-	 ทำ�เปนรายบุคคลโดยเจาหนาที่ที่ไดรับการฝกอบรม

และมีความรู

-	 ทำ�ในที่ซึ่งเปนสวนตัว และใหผูบริจาคมั่นใจวาขอมูล

ของเขาจะถูกเก็บเปนความลับ

-	 อธิบายผลการตรวจโดยเฉพาะที่มีผลกระทบตอ 

สุขภาพของผูบริจาค

-	 ทำ�อยางมีเหตุผลและมีความเขาใจ นำ�การสนทนา 

ใหโอกาสและเวลาแกผูบริจาคที่จะถามคำ�ถามเพื่อ

ใหคลายความสงสัยและความกังวลใจ

-	 ถามถึงพฤติกรรมเสี่ยง และใหเห็นความสำ�คัญของ

การหยุดหรือปองกันพฤติกรรมที่ไมปลอดภัยนั้นๆ

-	 สงตอผูบริจาคโลหิตนั้นไปพบแพทยผูเชี่ยวชาญที่เหมาะ

สมเพื่อการดูแลรักษาตอไป

-	 แนะนำ�ผูบริจาคใหแจงผูสัมผัสโรค ซึ่งอาจกำ�ลังมีความ

เสี่ยงตอการติดเชื้อ เพื่อไดรับการตรวจและรักษา

เปาหมายและขั้นตอนของการใหขอมูลและการปรึกษาแกผูบริจาค

โลหิต

	 -	 การใหขอมูลกอนการบริจาคโลหิต

		  ใหเวลาอธิบายเพื่อใหผูบริจาคเขาใจเกี่ยวกับ HIV โดยมี

เอกสารประกอบ

	 -	 การใหการปรึกษากอนการบริจาคโลหิต

		  กำ�หนดเจาหนาที่หรืออาสาสมัครที่มีความชำ�นาญในการ

ใหคำ�ปรึกษาเกี่ยวกับ HIV ชวยทำ�การพิจารณางดบริจาคดวย

ตนเอง โดยใหไปใชบริการตรวจโลหิตที่เหมาะสมแทน

	 -	 การใหขอมูลหลังการบริจาค และการใหการปรึกษา

		  มีเจาหนาที่ที่ไดรับการฝกอบรมทำ�หนาที่แจงผลการตรวจ

เลือด และใหการชวยเหลือในระยะแรกทันทีที่ทราบผลการตรวจ

เลือด ควรมีเครือขายที่ดีกับบริการสาธารณสุข เพื่อใหแจงผลการ

ตรวจเลือดในกรณีที่ผูบริจาคมารับทราบผลที่ศูนยบริการโลหิตฯ 

ไมได ซึ่งวิธีนี้ไมมีระบบใหปฏิบัติในประเทศไทย

-	 การสงตอเพื่อติดตาม

การใหการปรึกษา พรอมกับสงตอใหไดรับการดูแลรักษา

ทางการแพทยที่เหมาะสม และติดตามการดำ�เนินโรคและผลการ

รักษาเปนระยะๆ
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กระบวนการใหการปรึกษา

1.	 กระบวนการใหคำ�ปรึกษามีหลักสำ�คัญ ดังนี้

-	 ใหเวลาใหเพียงพอ

-	 การยอมรับและเขาใจในความกังวลของผูบริจาคโลหิต

-	 ความถูกตอง และความชัดเจนของขอมูลที่ใหตองตรง

กันในทุกจุดของการใหบริการ และทั่วทั้งองคกร จึง

ตองมีการปรับปรุงขอมูล และใหการอบรมบุคลากร 

อยางทั่วถึงและสม่ำ�เสมอ

2.	 การรักษาความลับ เปนขอกำ�หนดของวิชาชีพและจรรยา

บรรณทางการแพทย ซึ่งทุกคนในองคกรรวมทั้งอาสาสมัคร 

ตองยึดถือปฏิบัติอยางเครงครัดตอผลการทดสอบเลือด การ

ถูกปฏิเสธและการสงตอเพื่อการรักษา

3.	 การแจงผลการตรวจ HIV แกผูบริจาคโลหิต

ตองใหผูบริจาคโลหิตแจงความจำ�นงกอนการบริจาควาตอง

การใหแจงผลการตรวจเลือดหรือไม จึงดำ�เนินการแจงเฉพาะผูที่

ตองการ

สำ�หรับผูบริจาคที่ยังไมบรรลุนินิภาวะ แตละประเทศควร

มีนโยบายของตนเองวาจะดำ�เนินการใหการปรึกษาและขอมูลหลัง

บริจาคอยางไร

ถาใหดีแลวผูบริจาคทุกคนควรไดรับทราบถึงผลการตรวจ

เลือดของตนเองมิฉะนั้นจะสูญเสียโอกาสที่จะไดรับความชวยเหลือ

ในการรักษาและปองกันภาวะตางๆ ที่อาจเกิดตามมา

ในบางประเทศอาจมีระบบเครือขายที่ดีกับการสาธารณสุข

ของประเทศ เพื่อใหผูบริจาคไปรับทราบผลไดสะดวกกวา และมี

บริการใหการปรึกษาและรักษาตอ ณ จุดนั้น ทั้งนี้ขึ้นกับนโยบาย

ของแตละประเทศ  ที่สำ�คัญคือ ตองมีการตรวจยืนยันโดยเชิญ

ผูบริจาคมาเจาะเลือดซ้ำ�ตองไดผลบวกอีก จึงจะแจงผลได

4.	 การใหการปรึกษาหลังจากที่พบวาผลการตรวจเลือดบวก

หรือยังสรุปไมได (indeterminate) ผลที่ไดควรมาจากการทดสอบ

ที่ไดมาตรฐานตามขอกำ�หนดของศูนยบริการโลหิตฯ สำ�หรับผลที่

ยังสรุปไมได ตองมีการติดตามตรวจซ้ำ�ภายหลัง 3 เดือน หรืออาจ

จะนานกวานั้น ควรอธิบายใหหยุดบริจาคโลหิตไปจนกวาจะสรุป

ผลไดวาเปนผลบวกปลอม หรือหยุดถาวรหากเปนผลบวกจริง 

และตองระวังการกระทบกระเทือนตอจิตใจไดเชนเดียวกับผูมี

ผลเลือดเปนบวก

5.	 ผลกระทบตออารมณ และจิตใจเมื่อทราบวาติดเชื้อ HIV 

ซึ่งจะมีผลอยางมากตอผูบริจาคในทุกๆ ดานของชีวิต ตองมีการ

ประเมินและการเยียวยาที่เหมาะสม รวมทั้งการสงตอเพื่อรับการรักษา

การเฝาระวังและประเมินผล

การบันทึกขอมูลตางๆ ไดแก การพิจารณางดบริจาคดวยตนเอง 

จำ�นวนผูบริจาคที่ติดเชื้อ จำ�นวนผูบริจาคที่มีปญหาดานจิตใจ เมื่อ

ไดรับทราบผลตรวจเลือด กระบวนการใดที่มีผลชวยการใหการ

ปรึกษา ทั้งนี้สามารถนำ�ขอมูลเหลานี้มาวิเคราะห เพื่อหาโอกาส

พัฒนาใหดียิ่งขึ้น ธนาคารเลือดของโรงพยาบาลที่มีการรับบริจาค

โลหิต และศูนยบริการโลหิต ควรกำ�หนดการใหการปรึกษาไวใน

นโยบายขององคกร จัดทำ�คูมือสำ�หรับการใหการปรึกษา ใหการ

ฝกอบรมแกบุคลากร กำ�หนดผูรับผิดชอบในการแจงผลการตรวจ

เลือดแกผูบริจาคโลหิต

อาสาสมัครที่ชวยงานในการรับบริจาคโลหิตที่มีความรูและ

ไดรับการฝกอบรมสามารถชวยในการรณรงค   ผูบริจาค โดย

ใหขอมูลและการปรึกษากอนการบริจาค แตไมควรใหมีหนาที่แจง

ผลเลือดโดยเฉพาะที่ผิดปกติแกผูบริจาคเพราะอาจเกิดปญหาผิด

พลาดและควบคุมไดยาก

การสำ�รวจผูบริจาคโลหิต เพื่อสอบถามความคิดเห็นและใหประเมิน

ผลของกระบวนการตางๆ ที่ผูบริจาคโลหิตไดรับการปฏิบัติ เปนสิ่ง

ที่ควรทำ�เปนประจำ�ทุกปเพื่อเปนขอมูลมาพัฒนางานตอไป

ปจจุบันนี้ในประเทศไทยยังไมมี National Guidelines สำ�หรับ

การใหการปรึกษาแกผูบริจาคโลหิต ซึ่งอาจทำ�ใหปฏิบัติกันหลาย

รูปแบบ ไมเปนเอกภาพ คงเปนหนาที่ของศูนยบริการโลหิตฯ ที่

จะตองเปนองคกรหลักในการจัดทำ�ตอไป
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