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การวิจัยเพิ่มเติมและการตอยอดการวิจัยในประเทศไทย

1.
 

พฤติกรรมทางเพศที่แตกตางกัน การใชยาจะไดผลเหมือนหรือตางกัน

2.
 

สาเหตุของการกินยาไมสม่ําเสมอ จะมีมาตรการอยางไร

3.
 

การใช Hormone ใน TG รวมกับการใช Prep
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4. ควรมีการวิจัยในขนาดยาที่แตกตางกัน

- ขนาดยาต่ําแคไหนที่ปองกันได

5. ผูใดไดประโยชน ใครควรกินยา ใครควรเปนผูไดรับยา ความเทาเทียมก
 การเขาถึง
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6. การนํา Prep ไปใชไดจริง Prep+ prevention package

‐
 

Safety

‐
 

Drug resistant

‐
 

Drug adherance
7. Risk compensation เพิ่มหรือลด

‐ ใช Prep แลวมีความคิดวาความเสี่ยงตอการติดเชื้อลดลง แลวไป
 มีพฤติกรรมเสี่ยงมากขึ้น
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8. การทําวจิัยทางสังคม การปรบัตวัทางดานสังคมตอการใช Prep
‐ มีระบบการเตรียม การใหความรู และ การใหคาํปรึกษาที่ดี

9. การกนิ Prep จะกลายเปน stigma 
‐ คนที่กินยาถูกสังคม หรือคนรอบขางคิดวาเปนคนที่จะไปมีพฤตกิรรม   
เสีย่ง

10. โอกาสของการดื้อยาหลังจากการใช Prep
‐ ถาหากกินยาสม่ําเสมอ โอกาสการเกดิการดื้อยานอย
‐ เมื่อไหรที่ผูที่กินยาตดิเชื้อ ควรจะรูอยางรวดเรว็ ดังนัน้ควรรบัการเจาะ 
เลือดอยางสม่ําเสมอ

‐ เมื่อรูวาตดิเชื้อตองหยุดยาทันที
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