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เขตบำงกอกน้อย กทม. 10700

	 ผ่่านมา	 9	 เดืือนแล้้วสำหรัับปีีน้�	 ไวปีานสายฟ้้าแล้บเล้ยนะครัับ	

หล้าย	ๆ	คนยงัคงต้้อง	work	from	home	กันั	น้อง	ๆ	นกััเรัย้น	นกััศึกึัษากัย็งัคง

ต้้องเรัย้นออนไล้น์กันัต่้อไปียาว	ๆ	 เพรัาะสถานกัารัณ์์กัารัรัะบาดืของโรัคโควดิื-19	

ยังคงเปี็นท้ี่�น่ากัังวล้อย่่	 แต้่ข่าวดื้กั็คือ	 ต้อนน้�เรัาม้วัคซี้นปี้องกัันโรัคโควิดื-19	

ที่้�น่าจะมากัพอสำหรัับปีรัะชาชนในพื�นที่้�ส้แดืงเข้มหรัือส้แดืง	 แต้่สำหรัับพื�นที่้�

อื�น	ๆ	กัย็งัคงต้้องเร่ังมอืฉีด้ืวคัซีน้ให้มากัขึ�น	เพื�อเป็ีนกัารัเสรัมิสร้ัางภูม่คิ้ม้กันัโรัค

แล้ะปี้องกัันความรั้นแรังจากักัารัต้ิดืเชื�อโควิดื-19	 ให้ไดื้ต้่อไปี	พวกัเรัาในฐานะ

บ้คล้ากัรัที่างสาธารัณ์ส้ขคงต้้องช่วยกัันเปี็นกัรัะบอกัเส้ยงปีรัะชาสัมพันธ์แล้ะ

เชญิชวนปีรัะชาชนท้ี่�ยงัไม่ได้ืรับัวัคซ้ีนไปีล้งที่ะเบย้นรับัวัคซ้ีนกันัเยอะ	ๆ 	นะครับั	

	 ในฉีบับน้�เรัาม้ปีรัะเด็ืนที่้�เกั้�ยวข้องกัับโรัคโควิดื-19	 ที่ั�งที่างต้รังแล้ะ

ที่างออ้มมาฝากักันัครับั	เรัิ�มจากัที่า่ออกักัำลั้งกัายปีอ้งกันัหล้อดืเลื้อดืดืำอด้ืตั้น	

(DVT)	ซีึ�งเหมาะสำหรัับผ่่้ที่้�ต้้องที่ำงาน	work	 from	home	หรัือต้้องนั�งปีรัะช้ม

หรัือนั�งเรั้ยนเปี็นเวล้านาน	 สำหรัับในเดื็กัปีฐมวัยที่้�ต้้องเรั้ยนออนไล้น์หน้าจอ

คอมพิวเต้อรั์แที่นกัารัไปีเรั้ยนที่้�โรังเรั้ยน	จิต้แพที่ย์เดื็กัแล้ะวัยรั้่นไดื้นำต้ัวอย่าง

ปีัญหาที่้�อาจเกัิดืขึ�นกัับเดื็กัภูายหล้ังกัารัเรั้ยนออนไล้น์เปี็นเวล้านานมาฝากั	

เพื�อให้ผ่่้ปีกัครัองคอยสังเกัต้พฤต้ิกัรัรัมแล้ะกัารัเปีล้้�ยนแปีล้งของล้่กัหล้านของ

ที่่านไดื้	นอกัจากัน้�ยังม้แนวที่างกัารัสังเกัต้อากัารัไม่พึงปีรัะสงค์เกั้�ยวกัับอากัารั

กัล้้ามเนื�อแล้ะเยื�อห้้มหัวใจอักัเสบภูายหล้ังไดื้รัับวัคซ้ีนโควิดื-19	 จากัที่าง

กัรัมกัารัแพที่ย์ดื้วย	

	 นอกัจากัน้�ยังม้เรัื�องท้ี่�น่าสนใจอ้กัหล้ายเรัื�อง	 อาที่ิเช่น	 รัะบบ	

Persona	 Health	 ซีึ�งจัดืที่ำโดืย	 สสส.	 แล้ะ	 สปีสช.	 ที่้�เปี็นแอปีพล้ิเคชันเพื�อ

ใชใ้นกัารัใหค้วามรั่แ้ล้ะคำแนะนำที่างสข้ภูาพเฉีพาะสำหรับัผ่่ป้ีว่ยเปีน็รัายบค้คล้	

กัารัจัดืที่ำต้ำรัายามาต้รัฐานสม้นไพรัไที่ย	หรัือ	Thai	Herbal	Pharmacopoeia	I	

โดืยกัรัมวิที่ยาศึาสต้รั์กัารัแพที่ย์	 เพื�อใช้เปี็นมาต้รัฐานในกัารัควบค้มค้ณ์ภูาพ

ของยาสม้นไพรัไที่ย	แล้ะโครังกัารักัรัะเปี๋าคืนยาช่วยชาต้ิ	ซีึ�งรัิเรัิ�มโดืยโครังกัารั

จัดืต้ั�งวิที่ยาเขต้นครัสวรัรัค์	มหาวิที่ยาล้ัยมหิดืล้	เพื�อแกั้ปีัญหายาเหล้ือใช้ให้แกั่

ผ่่้ปี่วยโรัคไม่ต้ิดืต้่อเรัื�อรัังในช้มชน

	 ที่า้ยสด้ืน้�	อยา่ล้มื	ยงัคงต้อ้งมร้ัะยะหา่งที่างสงัคม	สวมหนา้กัากั	2	ชั�น	

ล้้างมือสม�ำเสมอ	 เพื�อจะไดื้ปีล้อดืภูัยจากักัารัต้ิดืเชื�อโควิดื-19	 แล้ะอย่าล้ืม...

กัารัฉี้ดืวัคซี้นโควิดื-19	 ช่วยล้ดืความรั้นแรังของโรัคแล้ะอัต้รัากัารัเส้ยช้วิต้

จากัโรัคโควิดื-19	ไดื้นะครัับ	

ภก.ธนรัตน์ สรวลเสน่ห์
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	 นพ.ไพศาล	 ดั่่�นคุ้้�ม	 เลขาธิิการคุ้ณะกรรมการอาหารและยา	 เปิิดเผยว่่า 

ตามที่่�องค์์การอนามัยโลก (WHO) ได้ปิระกาศให้้ระบบการกำกับดูแลวั่ค์ซี่นของไที่ย 

(Thailand’s National Regulatory Authority (NRA) for Vaccine) อยู่ในระดับที่่� 3 

(Maturity Level 3) ภายห้ลังการมาตรว่จติดตามผลการดำเนินงานของสำนักงาน

ค์ณะกรรมการอาห้ารและยา (อย.) ในด้านต่าง ๆ  ได้แก่ ระบบการกำกบัดแูลว่คั์ซีน่ การข้�น

ที่ะเบย่นวั่ค์ซีน่ การกำกับห้ลงัออกสูต่ลาด การตรว่จปิระเมินมาตรฐาน โดยใช้้การปิระเมิน

ผ่านเค์ร่�องม่อ Global Benchmarking Tool (GBT) ที่่�ม่มาตรฐานโดยค์ำน้งถึ้งค์ุณภาพ 

ค์ว่ามปิลอดภยั และปิระสทิี่ธิภิาพ โดย WHO ได้ปิระกาศรบัรอง อย. ว่่าเป็ินห้น่ว่ยงาน

ที่่�มศั่กยภาพด้านระบบค์ว่บคุ์มกำกับดูแลวั่ค์ซ่ีนระดับปิระเที่ศตามมาตรฐานการเที่ย่บเค์ย่ง

ระดับสากล (WHO Global Benchmarking) ซี้�งห้มายถึ้งระบบการกำกับดูแลว่ัค์ซี่น

ของไที่ยมม่าตรฐานตามเกณฑ์์ที่่�กำห้นด มเ่สถึย่รภาพ และมก่ารบูรณาการการที่ำงาน

อย่างเป็ินระบบ ที่ั�งน่�การที่่� อย. ได้รับการรับรองมาตรฐานในการกำกับดูแลวั่ค์ซ่ีน

จากองค์์การอนามยัโลกเป็ินการสร้างค์ว่ามมั�นใจว่่าว่คั์ซีน่ที่กุช้นดิที่่�ได้รบัการข้�นที่ะเบย่น

จาก อย. เป็ินวั่ค์ซ่ีนที่่�ม่คุ์ณภาพ ค์ว่ามปิลอดภัย และปิระสิที่ธิิผลส่งผลให้้เป็ิน

ที่่�ยอมรบัในระดบัสากล จง้นบัเปิน็ค์ว่ามสำเรจ็และกา้ว่สำค์ญัของระบบการกำกับดแูล

ว่ัค์ซี่นของปิระเที่ศไที่ย ซี้�ง อย. จะมุ่งมั�นพัฒนาอย่างต่อเน่�องให้้เข้มแข็งยิ�งข้�นไปิ

WHO รัับรัอง อย.มีีมีาตรัฐานกำำกำับดููแลวััคซีีนรัะดูับสากำล

กำรัมีควับคมุีโรัคเผยโรัคไม่ีตดิูต่อเรั้�อรังัเป็็นปั็ญหาสุขภาพอนัดูบั 1 

สาเหตสุำคญัจากำ “บหุรัี�”
ยาสูบ และอก่ 890,000 ค์น เสย่ช้วิ่่ตเพราะสัมผัสกับค์วั่นบุห้ร่�มอ่สอง ซี้�งสอดค์ล้อง

กับสถึานการณ์ของปิระเที่ศไที่ยที่่�ม่ผู้เส่ยช้่ว่ิตจากโรค์ดังกล่าว่ถึ้ง 314,340 ราย 

ห้ร่อร้อยละ 73.0 ในปีิ พ.ศ. 2552 โดยกลุ่มโรค์ห้ลัก ได้แก่ โรค์หั้ว่ใจและ

ห้ลอดเลอ่ด โรค์มะเรง็ โรค์เบาห้ว่าน และโรค์ปิอดเร่�อรัง ซี้�งมปั่ิจจัยเส่�ยงสุขภาพ

ที่่�สำค์ัญร่ว่มกันค์่อ การสูบบุห้ร่� ซี้�งสถึานการณ์การสูบบุห้ร่�ของปิระเที่ศไที่ย

ระห้ว่่างปิี พ.ศ. 2550-2560 พบว่่าอัตราการเส่ยช้่ว่ิตจากบุห้ร่�ม่แนว่โน้มสูงข้�น 

โดยในปิี พ.ศ. 2560 ม่ผู้เส่ยช้่ว่ิตที่่�ม่ปิระว่ัติการสูบบุห้ร่�เพิ�มข้�นเปิ็น 72,656 ค์น 

จะเห้น็ได้ว่่าบหุ้ร่�ยงัค์งเป็ินสาเห้ตสุำค์ญัของการเสย่ช้ว่่ติอนัดบั 1 ในตลอด 10 ปีิ

ที่่�ผ่านมา นอกจากน่�แม้ว่่าบางภาค์ส่ว่นจะม่ค์ว่ามพยายามที่่�จะผลักดันให้้บุห้ร่�

ไฟฟ้าเป็ินผลิตภัณฑ์์ที่่�ถูึกกฎห้มาย สามารถึจำห้น่ายได้โดยที่ั�ว่ไปินั�น แต่กรม

ค์ว่บค์ุมโรค์ซี้�งม่ห้น้าที่่�ห้ลักในการปิ้องกันค์ว่บค์ุมโรค์ และม่จุดย่นเช้ิงนโยบาย

ที่่�ช้ัดเจนในการค์งมาตรการห้้ามนำเข้า ห้้ามจำห้น่ายบุห้ร่�ไฟฟ้าในปิระเที่ศไที่ย 

และห้้ามสูบบุห้ร่�ไฟฟ้าต่อไปิ เพ่�อเป้ิาห้มายสำคั์ญในการดูแลสุขภาพของ

ปิระช้าช้นทีุ่กค์น

	 นพ.โอภาส	 การย์กวิินพงศ์	 อธิิบดั่ี

กรมคุ้วิบคุ้้มโรคุ้ กล่าว่ว่่า กลุ่มโรค์ไม่ติดต่อเร่�อรัง 

(Non-Communicable Diseases; NCDs) ยังค์งเปิ็น

ปิัญห้าสุขภาพสำค์ัญอันดับ 1 ของโลก โดยองค์์การ

อนามัยโลก (World Health Organization; WHO) 

ระบวุ่่าแต่ละปีิมป่ิระช้ากรที่ั�ว่โลกปิระมาณ 3 ล้านค์น 

เสย่ช้ว่่ติจากโรค์ห้วั่ใจและห้ลอดเลอ่ดจากการบรโิภค์
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คำำถามของโรคำสะเก็็ดเงินก็ับโคำวิิด-19คำำถามของโรคำสะเก็็ดเงินก็ับโคำวิิด-19
	 ปััจจุบัันในสถานการณ์์ที่่�มี่การระบัาดอย่่างรุนแรงของโควิิด-19	 ที่ำให้้มี่
คำถามีจากผู้้้ป่ัวิย่โรคสะเก็ดเงินห้ลากห้ลาย่ปัระเด็น	 จึงขอเลือกโอกาสของเดือน
ตุลุาคมี	ซึ่ึ�งในวินัที่่�	29	ตุลุาคมีของที่กุปัถีอืให้เ้ปัน็วินัสะเกด็เงนิโลก	(World	Psoriasis	
Day)	 สมีาคมีแพที่ย์่ผู้ิวิห้นังแห่้งปัระเที่ศไที่ย่จึงขอเปั็นสื�อกลางนำ	 7	 คำถามีที่่�ม่ี
คุณ์ค่าเพื�อกระตุุ้นให้้ผู้้้ป่ัวิย่โรคสะเก็ดเงินมี่ควิามีกล้าที่่�จะบัอกเล่าเก่�ย่วิกับัอาการ	
นอกเห้นือจากบัริเวิณ์ผู้ิวิห้นังของโรคที่่�ตุ้องเผู้ชิิญร่วิมีกันกับัแพที่ย่์ผู้้้รักษา	ที่ั�งเพื�อ
ปัระโย่ชินต์ุอ่ตุวัิผู้้ป้ัว่ิย่เองในการรกัษาให้ตุ้รงจดุและครอบัคลมุีในการลดอบุัตัุกิารณ์์
ของโรคร่วิมี	และให้้ผู้้้ปั่วิย่มี่คุณ์ภาพชิ่วิิตุที่่�ด่ขึ�น
 รศ.พญ.พลอยทราย รัตนเขมากร แพทย์ผู้้�เชี่่�ยวชี่าญสมาคมแพทย์
ผู้ิวหนังแห่งประเทศไทย กล่าวิวิ่า	7	คำถามีโรคสะเก็ดเงิน	ปัระกอบัด้วิย่	

1. การเปน็โรคสะเกด็เงนิสามารถตดิตอ่และเปน็โควดิ-19 ได�งา่ยกวา่คนปกติ
หรือไม่
	 ไม่ีแตุกตุ่างจากคนปักตุโิดย่ที่ั�วิไปั	 แตุ่ปัระเดน็ที่่�สำคญัและควิรร้ค้อื	 การที่่�
เปั็นโรคสะเก็ดเงินชินิดรุนแรงพบัว่ิามัีกจะม่ีโรคร่วิมีที่่�พบัได้บั่อย่ขึ�นกว่ิาคนปักติุ	
เชิ่น	ภาวิะน�ำห้นักเกินห้รือโรคอ้วิน	โรคเบัาห้วิาน	โรคควิามีดันโลห้ิตุส้ง	โรคห้ัวิใจ	
ภาวิะไขมีนัในเลอืดสง้	นอกจากน่�ย่งัพบัวิา่มีอั่ตุราการสบ้ับัหุ้ร่�และดื�มีเห้ลา้เพิ�มีขึ�น	
ปััจจัย่ร่วิมีดังกล่าวิที่ำให้้ในกรณ์่ที่่�โรคโควิิด-19	อาจส่งผู้ลกระที่บัคือ	มี่ควิามีเส่�ย่ง
ที่่�จะมี่อาการรุนแรง

2. ยาทา ยารับประทาน ยาฉี่ด หรือการรักษาสะเก็ดเงินด�วยการใชี่�
แสงอาทิตย์เท่ยมม่ผู้ลอย่างไรต่อโรคโควิด-19 
	 การที่าย่า	การได้รับัย่าชินิดรับัปัระที่านปัระเภที่	Acitretin	การฉาย่แสง
อาที่ติุย่เ์ที่ย่่มี	รวิมีไปัถงึย่าฉด่ชิว่ิภาพและย่าปัรบััภม้ีใินระดบััตุ�ำไมีไ่ดท้ี่ำให้้มีโ่อกาส
ตุิดเชิื�อโควิิด-19	 เพิ�มีขึ�นจากข้อมี้ลในปััจจุบััน	 แตุ่ห้ากผู้้้ปั่วิย่ได้รับัย่าปัรับัภ้มิี
ในขนาดส้งม่ีข้อสันนิษฐานว่ิาอาจที่ำให้้การขจัดเชิื�อโควิิด-19	 ออกจากร่างกาย่
ย่ากมีากขึ�น	อย่่างไรก็ตุามี	ข้อมี้ลจากที่ั�วิโลกที่่�มี่การรวิบัรวิมีไวิ้ถึงปััจจุบัันไมี่พบัวิ่า	
การรักษาสะเก็ดเงินด้วิย่วิิธี่การตุ่าง	ๆ	จะส่งผู้ลกระที่บัห้ากผู้้้ปั่วิย่ตุิดเชิื�อโควิิด-19	
จะม่ีการรวิบัรวิมีข้อมีล้จากห้ลาย่ปัระเที่ศ	พบัวิา่ผู้้ป้ัว่ิย่สะเกด็เงนิที่่�ตุดิเชิื�อโควิดิ-19	
มีากกวิ่า	90%	ห้าย่เปั็นปักตุิและมี่อัตุราการเส่ย่ชิ่วิิตุตุ�ำ

3. ควรปรับการรักษาโรคสะเก็ดเงินอย่างไรในสถานการณ์์ท่�ม่การระบาด
อย่างรุนแรงของโควิด-19  
	 มี่คำแนะนำจากกลุ่มีแพที่ย่์ผู้้้เชิ่�ย่วิชิาญที่่�รักษาโรคสะเก็ดเงินและ
ข้ออักเสบัจากสะเก็ดเงินแนะนำให้้คงการรักษาโรคสะเก็ดเงินและข้ออักเสบั
สะเกด็เงนิตุามีปักตุิ
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4. ปกตริบัการรกัษาด�วยการฉีายแสงอาทติย์เทย่มท่�โรงพยาบาล 
แต่ไม่อยากมาโรงพยาบาลบ่อย ๆ  สามารถอาบแดดหรอืตากแดด
ท่�บ�านเพื�อทดแทนได�หรือไม่ 
	 ม่ีกรณ์่ศึกษาราย่งานวิ่าผู้้้ ป่ัวิย่จำนวินห้นึ�งปัระสบั
ควิามีสำเร็จคือ	ผู้ื�นสะเก็ดเงินทีุ่เลาลงจากการตุากแดดเองที่่�บั้าน	
ดังนั�น	 ห้ากผู้้้ปั่วิย่ที่่านใดตุ้องการตุากแดดที่่�บั้านเพื�อที่ดแที่น
การฉาย่แสงย่ว้ิบ่ัโ่ดย่ตุรงและสัมีผัู้สกบััผิู้วิห้นัง	ห้ากเป็ันสะเก็ดเงิน
เฉพาะส่วิน	 เชิ่น	 บัริเวิณ์ขาสามีารถย่ื�นขาออกไปันอกบั้านและ
ให้้แสงอาทิี่ตุย์่สัมีผัู้สกับับัริเวิณ์ผิู้วิห้นังโดย่ตุรง	 อาจเลือกใชิ้เสื�อ
ห้รอืเตุย่่งนอนนึ�ง	ในขณ์ะการตุากแดดเป็ันเวิลา	10-15	นาที่ท่ี่กุวินั
อย่่างสมี�ำเสมีอ	โดย่ช่ิวิงเวิลา	10-15	นาที่	่และพลกิควิ�ำอก่	10-15	นาที่่	
ควิรห้ล่กเล่�ย่งการตุากแดดที่่�บัริเวิณ์ใบัห้น้าเนื�องจากอาจที่ำให้้
เกดิฝ้้า	กระห้รอืริ�วิรอย่ก่อนวิยั่อนัควิรซึ่ึ�งเป็ันผู้ลข้างเคย่่งจากการได้รบัั
แสงอาทิี่ตุย์่สะสมีในปัริมีาณ์ตุ่อเนื�อง	และขณ์ะที่่�ที่ำการรักษาด้วิย่
การตุากแดดควิรระมีัดระวิังการเปั็นลมีแดดจากควิามีร้อนสะสมี
ในร่างกาย่ส้งเกินไปั	 ห้ากชิ่วิงเวิลาดังกล่าวิมี่อากาศร้อนมีาก
ควิรด	ื�มีน�ำให้้เพ่ย่งพอและอาบัน�ำเปัล่าห้ลังจากการตุากแดด
เพื�อลดระดับัควิามีร้อนในร่างกาย่

5. การฉี่ดวัคซี่นโควิด-19 ในผู้้�ป่วยสะเก็ดเงิน
	 ผู้้้ปั่วิย่สะเก็ดเงินสามีารถรับัการฉ่ดวิัคซึ่่นโควิิด-19	
ได้ทีุ่กชินิดที่่�ม่ีในปััจจุบััน	 โดย่ม่ีข้อพิจารณ์าดังน่�	 ผู้้้ปั่วิย่ที่่�ได้รับั
การรักษาด้วิย่การที่าย่า	การใชิ้แสงอาที่ิตุย่์เที่่ย่มี	การรับัปัระที่าน
ย่า	 Acitretin	 ไมี่จำเปั็นตุ้องปัรับัเปัล่�ย่นการรักษาใด	 ๆ	 ห้ลังฉ่ด
วิัคซึ่่นโควิิด-19	 แตุ่ในกรณ์่ที่่�ผู้้้ป่ัวิย่อย่้่ในสภาวิะโรคที่่�สงบัและ
ควิบัคุมีได้	และได้รับัการรักษาด้วิย่ย่าปัรับัภ้มีิ	เชิ่น	Methotrexate	
แนะนำให้้ห้ยุ่ดย่า	1	สัปัดาห้์ห้ลังรับัการฉ่ดวิัคซึ่่นโควิิด-19

6. คำแนะนำโดยทั�วไปสำหรับผู้้�ป่วยสะเก็ดเงินในชี่่วงท่�ม่
การระบาดของโรคโควิด-19
	 ควิรด้แลรักษาผู้ิวิห้นังด้วิย่การที่าโลชิั�นอย่่างสมี�ำเสมีอ	
เลือกใชิ้สบั้่อ่อน	ๆ	เพื�อห้ล่กเล่�ย่งภาวิะผู้ิวิแห้้ง	ซึ่ึ�งอาจเปั็นสาเห้ตุุ
ของควิามีคัน	 นอกจากน่�ควิรรับัปัระที่านอาห้ารที่่�ม่ีปัระโย่ชิน์	
ห้ลก่เล่�ย่งอาห้ารที่่�ม่ีไขมีนัสง้	น�ำตุาลสง้	อาห้ารห้มัีกดอง	เนื�องจาก
การม่ีน�ำห้นักตัุวิที่่�เพิ�มีขึ�นจากอาห้ารไขมัีนส้งอาจส่งผู้ลที่ำให้้
โรคสะเก็ดเงินกำเริบัได้	 เชิ่นเด่ย่วิกันกับัอาห้ารห้มีักดอง	 ผู้้้ปั่วิย่
โรคสะเก็ดเงินคงที่ราบัดว่่ิาภาวิะเครย่่ดในจิตุใจห้รือการนอนห้ลับั
พักผู่้อนได้ไม่ีเพ่ย่งพอ	 ห้ลับัไมี่สนิที่ห้รือนอนดึกตุ่อเนื�องที่ำให้้
โรคสะเกด็เงนิเห้อ่ได	้ดงันั�น	ในสภาวิะที่่�ม่ีการระบัาดของโควิดิ-19	
และคนส่วินให้ญ่จำเปั็นตุ้องที่ำงานจากที่่�บั้าน	จึงมี่วิินัย่ในตุนเอง	
ห้ล่กเล่�ย่งการนอนดึก	 ควิรนอนห้ลับัพักผู้่อนให้้เพ่ย่งพอและ
ห้าห้นที่างคลาย่เคร่ย่ดด้วิย่วิิธี่ตุ่าง	ๆ	ที่่�เห้มีาะสมีกับัตุนเอง	เชิ่น	
การฟัังเพลง	 การนั�งสมีาธีิ	 สวิดมีนตุ์	 การด้ห้นังห้รือละครเพื�อ
เปั็นการผู้่อนคลาย่ควิามีเคร่ย่ด	 นอกจากน่�ย่ังแนะนำให้้ผู้้้ปั่วิย่
โรคสะเก็ดเงินห้าวิิธ่ีการออกกำลังกาย่อย่่างสมี�ำเสมีอทีุ่กวิัน	
เนื�องจากสามีารถผู่้อนคลาย่ควิามีเคร่ย่ดและยั่งส่งผู้ลด่ตุ่อระบับั
ภม้ีคิุม้ีกนัของรา่งกาย่	และที่ำให้ส้ามีารถคมุีน�ำห้นกัไดด้ไ่มีม่ีภ่าวิะ
น�ำห้นักเกิน	 ห้ากผู้้้ปั่วิย่มี่ควิามีตุั�งใจที่่�จะเลิกดื�มีสุราห้รือส้บับัุห้ร่�
ควิรใชิ้โอกาสน่�ในการเลิกดื�มีสุราห้รือส้บับัุห้ร่�ด้วิย่วิิธี่ตุ่าง	 ๆ	 เพื�อ
สุขภาพโดย่รวิมีของตุนเอง	เพราะการเลิกดื�มีสุราและเลิกส้บับัุห้ร่�
จะที่ำให้้ตุับัและปัอดด่ขึ�นได้	

7. ในกรณ์ท่่�การเดนิทางไปโรงพยาบาลเปน็การเพิ�มความเส่�ยง
ของการติดโควิด-19 
	 ควิรสอบัถามีโรงพย่าบัาลวิ่ามี่การรักษาด้วิย่ระบับั
ที่างไกลและสง่ย่าที่างไปัรษณ่์ย์่ห้รอืไมี	่ปัจัจบุันัมีห่้ลาย่โรงพย่าบัาล
ที่่�รับัการตุรวิจรักษาด้วิย่ระบับัที่างไกลผู่้านการโที่รศัพที่์ห้รือ
วิิด่โอคอลกับัแพที่ย่์ผู้้้รักษา	และส่งย่าให้้ผู้้้ปั่วิย่ที่างไปัรษณ์่ย่์		
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	 หากพููดถึึง	“ยาเสพูติิด”	กลุ่่�มที่่�ม่ความเส่�ยงกลุ่่�มแรก	ๆ	ที่่�เรามักจะนึึกถึึงคือ	กลุ่่�ม	“วัยร่�นึหรือ

เยาวชนึ”	ซึ่ึ�งเป็็นึเพูราะอะไร	แลุ่ะที่ำไมป็ัญหายาเสพูติิดจึงยังคงอยู�กับสังคมไที่ยติลุ่อดมา	

	 จากข้อ้มลูุ่ข้องผูู้เ้ข้า้รบัการบำบดัยาเสพูติดิข้องสำนึกังานึคณะกรรมการป็อ้งกนัึแลุ่ะป็ราบป็ราม

ยาเสพูติิด	 (ป็.ป็.ส.)	ในึรอบป็ีที่่�ผู้�านึมา	ส�วนึใหญ�พูบว�าผูู้้บำบัดอยู�ในึช�วงอาย่	15-24	ป็ี	รองลุ่งมาเป็็นึ

ช�วงอาย่	 25-29	 ปี็	 แลุ่ะ	 30-34	 ปี็	 ติามลุ่ำดับ	 โดยยาบ้าแลุ่ะสารเสพูติิดกลุ่่�มแอมเฟติาม่นึยังคงเป็็นึ

ยาเสพูติิดที่่�กลุ่่�มวัยร่�นึนึิยมใช้	 อาจด้วยราคาซึึ่�งไม�แพูง	 ติามมาด้วย	 “ยาไอซึ่์”	 ที่่�ได้รับความนึิยม

ไม�ติ�างกันึ	ด้วยเพูราะม่ความบริส่ที่ธิ์ิ�สูงราว	 95%	ที่ำให้ออกฤที่ธิ์ิ�เร็วแลุ่ะร่นึแรงกว�า	 ข้ณะที่่�พูฤติิกรรม

การใช้ยาเสพูติิดมักอยู�ในึรูป็แบบผู้สมผู้สานึ	 โดยที่ดลุ่องผู้สมยาเสพูติิดเองแลุ่ะเป็ลุ่่�ยนึสูติรไป็เรื�อย	 ๆ	

อย�างที่่�พูบในึกรณ่ข้องเคนึมผู้ง	หรือพูืช	“กระที่�อม”	ที่่�ค่้นึเคยกันึในึชื�อสูติรส่�คูณร้อย	ซึ่ึ�งเป็็นึที่่�นึิยมข้อง

วยัร่�นึที่างภาคใต้ิ	โดยสิ�งที่่�นึ�ากงัวลุ่ไป็กว�านึั�นึคอื	หนึ�วยงานึที่่�เก่�ยวข้้องมก่ารพูบว�ามก่ารจบักม่การซึ่ื�อข้าย

ยาเสพูติิดที่างออนึไลุ่น์ึ	 โดยใช้คริป็โติเคอร์เรนึซึ่่หรือสก่ลุ่เงินึดิจิที่ัลุ่ในึการซึ่ื�อข้ายโดยเกิดข้ึ�นึแลุ่้ว

ในึป็ระเที่ศไที่ย	 ซึ่ึ�งนึับว�าเป็็นึอ่ป็สรรคที่่�ที่ำให้การควบค่มแลุ่ะป้็องกันึยาเสพูติิดในึเยาวชนึที่ำได้ยาก

มากข้ึ�นึไป็อ่ก4 

	 สอดคลุ่้องกับข้้อมูลุ่จากสถึาบันึวิจัยสังคมแลุ่ะวิที่ยาลุ่ัยวิที่ยาศาสติร์สาธิ์ารณส่ข้	 จ่ฬาลุ่งกรณ์

มหาวิที่ยาลุ่ัย	 ในึป็ี	 พู.ศ.	 2562	 จากการสำรวจพูื�นึที่่�ภาคกลุ่าง	 ครอบคลุ่่มถึึงภาคติะวันึออกพูบว�า

ม่ผูู้้เข้้ารับการบำบัดรักษายาเสพูติิดรายใหม�ติั�งแติ�ป็ี	พู.ศ.	2559-2562	คือ	9,905	ราย,	12,153	ราย,	

“โปรแกรม ACT”“โปรแกรม ACT”  ทางเลืือกการบำำบำัดแก่เยาวชนทางเลืือกการบำำบำัดแก่เยาวชน
ด้้วยกระบวนคิิด้-เทคินิคิวิจััย: ด้้วยกระบวนคิิด้-เทคินิคิวิจััย: 
กับการต่่อสู้้้ในเทรนด้์ใหม่่ของยาเสู้พต่ิด้กับการต่่อสู้้้ในเทรนด้์ใหม่่ของยาเสู้พต่ิด้
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โดยในึบางพูื�นึที่่�จะมก่ลุ่่�มผูู้ป้็กครองออกติรวจติราเยาวชนึที่่�อาจออกไป็มั�วสม่

นึอกบ้านึในึยามวิกาลุ่		2. ให้้ผู้้้ปกครองลงนามในสััญญา	เพูื�อกำหนึดกฎ/

เงื�อนึไข้การควบคม่พูฤติกิรรมที่่�ไม�เหมาะสมข้องบต่ิรหลุ่านึ	หรอืสนัึบสนึน่ึให้

พูวกเข้าใช้เวลุ่ากับครอบครัวมากข้ึ�นึ		3. ให้้วัยัร่�นใช้้เวัลาวั�างอย�างเป็นประโยช้น์ 

โดยเยาวชนึไอซึ่์แลุ่นึด์จะได้รับบัติรกำนึัลุ่มูลุ่ค�า	 500	 ดอลุ่ลุ่าร์สหรัฐฯ	 (ราว	

16,500	บาที่)	ที่่กป็ี	เพูื�อใช้เป็็นึค�าใช้จ�ายในึการที่ำกิจกรรมหลุ่ังเลุ่ิกเร่ยนึ	เช�นึ	

กฬ่าอย�างฟต่ิบอลุ่	วอลุ่เลุ่ย์บอลุ่	แลุ่ะว�ายนึ�ำ		4. ใช้ห้้ลักวัจิัยัเช้งิวัทิยาศาสัตร์

ลดปัญห้าเห้ล้า-ยา	 โดยที่่กป็ีโครงการ	Youth	 in	 Iceland	จะที่ำการสำรวจ

วยัร่�นึเพูื�อใชต้ิรวจวัดการใชช้วิ่ติข้องวัยร่�นึจากแง�มม่ติ�าง	ๆ 	เช�นึ	ความสัมพัูนึธ์ิ์

กับเพูื�อนึแลุ่ะครอบครัว	ความรู้สึก	 รวมถึึงการใช้สารเสพูติิด	 โดยข้้อมูลุ่ที่่�ได้

จากแบบสำรวจดังกลุ่�าวถืึอเป็็นึก่ญแจสำคัญในึการวางแผู้นึดำเนิึนึการ

เพูื�อสร้างสิ�งแวดลุ้่อมท่ี่�ดท่ี่่�สด่สำหรบัเดก็	ๆ 	รวมถึึงลุ่ดการใช้สารเสพูติดิในึกลุ่่�ม

เยาวชนึ แลุ่ะ 5. ให้้นักการเมืองเข้้ามามีสั�วันร�วัม5

14,879	ราย	แลุ่ะ	8,755	ราย	ติามลุ่ำดบั	แลุ่ะผูู้เ้ข้้า

รับการบำบัดส�วนึใหญ�ร้อยลุ่ะ	 53.6	 เป็็นึกลุ่่�ม

เยาวชนึอาย่	 18-24	 ป็ี	 โดยเป็็นึการบำบัดรักษา

จากการใช้ยาบ้ามากท่ี่�สด่ถึงึร้อยลุ่ะ	67.9	นึอกจากนึ่�

ยงัพูบว�าพูื�นึที่่�ภาคติะวนัึออกมก่ารนึำเข้้ายาเสพูติดิ

จากป็ระเที่ศเพูื�อนึบา้นึ	ม่การข้ายแลุ่ะแพูร�ระบาด

ในึพูื�นึที่่�ชม่ชนึเมอืง	พูื�นึที่่�ที่�องเท่ี่�ยว	แลุ่ะพูื�นึที่่�นึคิม

อต่ิสาหกรรม	รวมถึงึในึพืู�นึที่่�ที่่�มค่นึอพูยพูโยกยา้ย

จากติ�างถึิ�นึมาอาศัยอยู�เป็็นึจำนึวนึมาก	 แลุ่ะม่

ความสลุ่บัซึ่บัซ้ึ่อนึที่างสงัคม	ที่ำให้ปั็ญหายาเสพูติดิ

กลุ่ายเป็็นึป็ัญหาสำคัญในึพูื�นึที่่�	

	 ที่ั�งนึ่�ติัวอย�างการแก้ป็ัญหายาเสพูติิด

ในึติ�างป็ระเที่ศที่่�นึ�าสนึใจ	เช�นึ	ในึป็ระเที่ศไอซ์ึ่แลุ่นึด์

ม่การจัดการปั็ญหาแอลุ่กอฮอล์ุ่แลุ่ะการใช้

ยาเสพูติิดซึึ่�งเป็็นึปั็ญหาใหญ�ในึกลุ่่�มวัยร่�นึในึช�วง

ที่ศวรรษที่่�	 1980-1990	 โดยไอซ์ึ่แลุ่นึด์เคยพูบว�า	

42%	ข้องเยาวชนึอาย่	15-16	ป็ี	ม่การดื�มส่ราแลุ่ะ

ใช้ยาเสพูติดิ	ส�งผู้ลุ่ให้ช�วงนึั�นึกรง่เรคยาวิกกลุ่ายเป็็นึ

เมืองที่่�ม่ป็ัญหาดังกลุ่�าวร่นึแรงที่่�ส่ดในึย่โรป็	แติ�ในึ

ป็ัจจ่บันึได้ลุ่ดลุ่งเหลุ่ือเพู่ยง	5%	จาก	“5	มาติรการ	

ป็ฏิิวัติิวัยร่�นึ”	 ที่่�ไอซึ่์แลุ่นึด์นึำมาป็รับใช้	 ได้แก�	

1. การกำห้นดเคอร์ฟิิวั	สำหรับวัยร่�นึอาย่ติ�ำกว�า	

16	 ป็ีที่่�ติ้องกลุ่ับเข้้าบ้านึภายในึเวลุ่า	 22.00	 นึ.	 	 ในึด้านึข้องป็ระเที่ศไที่ยม่ความพูยายามในึการแก้ป็ัญหาเรื�องนึ่�

อย�างหลุ่ากหลุ่ายแลุ่ะจริงจงัเพูื�อติ�อสูก้บัยาเสพูติดิที่่�รก่เข้า้มาในึหลุ่ายรูป็แบบ

อย�างที่่�ไม�ม่อะไรสามารถึปิ็ดกั�นึได้	 ที่ั�งนึ่�เมื�อเดือนึกันึยายนึที่่�ผู้�านึมาม่เวที่่

การแลุ่กเป็ลุ่่�ยนึความคิดความเห็นึข้องกลุ่่�มนึักวิชาการแลุ่ะภาค่เครือข้�ายได้

เกดิข้ึ�นึเพูื�อร�วมกนัึข้บัเคลุ่ื�อนึการป้็องกนัึแลุ่ะแก้ไข้ปั็ญหายาเสพูติดิรปู็แบบใหม�	

ซึ่ึ�งเป็็นึอก่แนึวที่างหนึึ�งที่่�นึ�าสนึใจ	เป็ลุ่่�ยนึไป็จากวธิิ์ก่ารดั�งเดมิที่่�พูยายามปิ็ดกั�นึ

ช�องที่าง	ยบัยั�งการเพูิ�มจำนึวนึ	หยด่การแพูร�กระจายหรอืการข้ยายเครอืข้�าย

ข้องยาเสพูติิด	 ซึ่ึ�งจัดเป็็นึความพูยายามจัดการกับป็ัจจัยภายนึอกข้อง

กลุ่่�มเส่�ยง	แติกติ�างจากการที่ำงานึครั�งนึ่�ที่่�เป็น็ึการแกป้็ญัหาจากกระบวนึการ

ภายในึข้องผูู้้ติดิยาเสพูติดิหรือกลุ่่�มเส่�ยงโดยติรง	โดยเป็น็ึกระบวนึการที่ำงานึ

บนึฐานึงานึวิจัย	 “ประสัิทธิิผู้ลข้องโปรแกรมกล่�มบำบัดแบบการยอมรับ

และสัร้างพัันธิสััญญาต�อเยาวัช้นที�ใช้้สัารเสัพัติด”	 ซึ่ึ�งจัดข้ึ�นึโดย	

สัถาบันวิัจััยระบบสัาธิารณสั่ข้ (สัวัรสั.) ร�วัมกับคณะพัยาบาลศาสัตร์ 

มห้าวัิทยาลัยบ้รพัา	 ที่่�ม่การนึำเสนึอเก่�ยวกับโป็รแกรมการบำบัดแบบ
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การยอมรับแลุ่ะสร้างพูันึธิ์สัญญา	(Acceptance	Commitment	Therapy	หรือ	

ACT)	ซึ่ึ�งเป็น็ึการผู้สมผู้สานึระหว�างกระบวนึการฝึกึสติ	ิการยอมรบั	การสรา้ง

พูนัึธิ์สญัญา	แลุ่ะการเป็ลุ่่�ยนึแป็ลุ่งพูฤติกิรรมที่่�ไม�ใช�แค�ลุ่ดอาการความผู้ดิป็กติิ	

แติ�ช�วยให้ผูู้้รับการบำบัดม่ช่วิติที่่�ม่ค่ณค�าแลุ่ะม่ความหมายมากข้ึ�นึ

 ผู้ศ.ดร.จิัณห์้จั่ฑา ช้ัยเสันา ดาลลาสั เครือข้�ายนักวิัจััย สัวัรสั. 

สัังกัดคณะพัยาบาลศาสัตร์ มห้าวัิทยาลัยบ้รพัา	 ได้อธิิ์บายถึึงโป็รแกรม

การบำบัดแบบการยอมรับแลุ่ะสร้างพูันึธิ์สัญญา	หรือโป็รแกรม	ACT	นึ่�ที่่�ม่

การลุ่งมอืที่ำผู้�านึกิจกรรมติ�าง	ๆ	8	กจิกรรมในึ	4	สปั็ดาห์	โดยกจิกรรมติ�าง	ๆ	

เป็็นึการสร้างความยืดหย่�นึในึช่วิติแลุ่ะความติั�งใจในึการเลุ่ิกสารเสพูติิด	แลุ่ะ

เป็น็ึโป็รแกรมท่ี่�ช�วยเพูิ�มความยดืหย่�นึที่างใจบนึแนึวคดิการอยู�กบัป็จัจบ่นัึข้ณะ	

การเป็ิดใจยอมรับ	การป็ลุ่ดป็ลุ่�อยความคิดยึดติิด	รับรู้ถึึงติัวตินึที่่�สังเกติเห็นึ

หรือรู้ทัี่นึการเป็ลุ่่�ยนึแป็ลุ่ง	 รับรู้ค่ณค�าในึตัิวเองแลุ่ะใช้ค่ณค�านึำการกระที่ำ

สู�เป็้าหมายช่วิติแบบม่พูันึธิ์สัญญากับตินึเอง	

	 ซึึ่�งโป็รแกรม	 ACT	 เป็็นึที่างเลืุ่อกในึการบำบัดรักษาที่่�ช�วยให้เกิด

การสร้างวิธิ์่คิด	 วิธิ์่มองช่วิติแบบใหม�ให้กับเยาวชนึ	 เพูื�อให้เกิดการสร้าง

การเป็ลุ่่�ยนึแป็ลุ่งที่่�ด่ข้ึ�นึควบคู�ไป็กับการสร้างความเข้้มแข้็งในึจิติใจ	 แลุ่ะเพูิ�ม

ความพูร้อมในึการออกไป็ใช้ช่วิติในึสังคม	โดยหลุ่ังจากการใช้โป็รแกรม	ACT	

กบัเยาวชนึที่่�เข้า้รบัการบำบดัสารเสพูติดิในึโรงเรย่นึววิฒันึพ์ูลุ่เมอืง	เข้ติพูื�นึที่่�

ภาคติะวันึออก	 พูบว�าความติั�งใจในึการเลิุ่กสารเสพูติิดแลุ่ะความยืดหย่�นึ

ในึช่วิติข้องกลุ่่�มที่ดลุ่องกับกลุ่่�มควบค่มติ�างกันึอย�างชัดเจนึ	โดยกลุ่่�มที่ดลุ่อง

ม่ความติั�งใจในึการเลุ่ิกสารเสพูติิดแลุ่ะความยืดหย่�นึในึช่วิติสูงข้ึ�นึภายหลุ่ัง

การที่ดลุ่อง	 ข้ณะที่่�กลุ่่�มควบค่มลุ่ดลุ่ง	 ในึข้ณะที่่�จากผู้ลุ่การวิจัยเชิงป็ริมาณ

จากโครงการวิจัยนึ่�พูบว�าป็ัจจัยที่่�ม่อิที่ธิ์ิพูลุ่ติ�อความติั�งใจเลุ่ิกสารเสพูติิดคือ	

ความยืดหย่�นึในึช่วิติ	 ความผูู้กพูันึใกลุ่้ชิดกับเพูื�อนึ	 แลุ่ะความภาคภูมิใจ

ในึตินึเอง	

	 ที่ั�งนึ่�ในึการนึำโป็รแกรม	 ACT	 ไป็ใช้จริง

ในึพูื�นึที่่�พูบว�า	“โป็รแกรม	ACT	เป็็นึอก่ที่างเลุ่อืกหนึึ�ง

ที่่�สามารถึนึำมาติ�อยอดกับหลุ่ักสูติรอื�นึ	ๆ 	ได้เป็็นึ

อย�างด่	 โดยเฉพูาะกิจกรรมที่่�เกิดจากการเร่ยนึรู้

การใช้ป็ระสาที่สัมผู้ัสที่ั�ง	 5	 ซึ่ึ�งจะที่ำให้เกิด

การเร่ยนึรู้ที่่�ม่การจดจำได้ด่”	 เรือเอกศรวิัษฐ์์ 

บ่ญประช้่ม โรงเรียนวิัวััฒน์พัลเมือง อ.สััตหี้บ 

จั.ช้ลบ่รี	 ได้ให้ความเห็นึในึเรื�องนึ่�ไว้	 ข้ณะที่่�	

พัวั.ปทม่รตัน์ เกตเ่ลก็ พัยาบาลวัชิ้าช้พีัช้ำนาญการ 

โรงพัยาบาลประจัันตคาม จั.ปราจัีนบ่รี	ซึ่ึ�งเป็็นึ

ผูู้้บำบัดการใช้สารเสพูติิด	 ให้ความเห็นึเสริมว�า	

“โป็รแกรม	ACT	ช�วยสนึบัสนึน่ึใหผูู้้เ้ข้า้รบัการบำบดั

สามารถึแก้ป็ัญหา	 พูึ�งพูาตินึเองได้	 สู้กับวิกฤติ

อย�างมค่วามพูรอ้มมากข้ึ�นึ	มค่วามยดืหย่�นึในึชว่ติิ

มากข้ึ�นึ	 เป็ิดใจยอมรับ	 แลุ่ะม่ม่มมองความคิด

ที่่�เป็ลุ่่�ยนึไป็	 ม่การติั�งเป็้าหมายในึช่วิติ	 ที่ำให้

ม่ความกระติือรือร้นึท่ี่�จะมาบำบัดมากข้ึ�นึ	 แลุ่ะ

รับผู้ิดชอบติ�อพูันึธิ์สัญญาที่่� ให้ไว้กับผูู้้บำบัด

อย�างจริงจัง”

	 ด้านึ ทพั.จัเร วัิช้าไทย ผู้้้จััดการ สัวัรสั. 

ใหค้วามเห็นึติ�อป็ระเด็นึงานึวิจยัว�า	การแก้ป็ญัหา

ไม�ว�าเรื�องใดก็ติามจำเป็็นึติ้องเข้้าใจลุ่ักษณะข้อง

กลุ่่�มเป็้าหมายในึมิติิติ�าง	ๆ 	ให้มากที่่�ส่ด	เช�นึ	กลุ่่�ม

เยาวชนึหรือวัยร่�นึ	 เรามักจะพูบว�าเป็็นึกลุ่่�มที่่�

ข้าดการยบัยั�งชั�งใจ	โดยการติดัสนิึใจส�วนึใหญ�เกดิข้ึ�นึ
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บรหิารจัดการ	ป็ระสานึ	แลุ่ะเชื�อมติ�อ	การพัูฒนึาโป็รแกรมแลุ่ะติดิติามข้อ้มูลุ่

ที่างระบาดวิที่ยา	 ฯลุ่ฯ	 แลุ่ะที่ั�งหมดควรเป็็นึการดำเนิึนึงานึที่่�เกิดข้ึ�นึจาก

การมส่�วนึร�วมข้องหนึ�วยงานึที่่�เก่�ยวข้อ้งในึพืู�นึที่่�	เพูื�อใหเ้กดิเครอืข้�ายที่างดา้นึ

วิชาการ	แลุ่ะเกิดงานึวิจัยที่่�สามารถึนึำไป็ใช้ป็ระโยชนึ์ได้อย�างแที่้จริง

 นพั.นพัพัร ช้ื�นกลิ�น ผู้้้อำนวัยการ สัวัรสั.	 กลุ่�าวในึช�วงท้ี่ายข้อง

การแลุ่กเป็ลุ่่�ยนึครั�งนึ่�ว�า	 แม้ว�าป็ัญหาติ�าง	 ๆ	 จะม่การเป็ลุ่่�ยนึแป็ลุ่งไป็ติาม

สถึานึการณ์แลุ่ะลุ่ักษณะข้องสังคม	 แติ�สำหรับป็ัญหายาเสพูติิดยังคงเป็็นึ

ป็ัญหาสำคัญเร�งด�วนึข้องที่่กรัฐบาลุ่ที่่�หนึ�วยงานึด้านึวิชาการม่หนึ้าที่่�ติ้อง

พูัฒนึาองค์ความรู้เพูื�อสนึับสนึ่นึนึโยบายให้เกิดการดำเนึินึงานึป็้องกันึแลุ่ะ

แกไ้ข้ป็ญัหายาเสพูติดิได้อย�างม่ป็ระสิที่ธิิ์ภาพู	ที่ั�งนึ่�การวิจยัเพูื�อพัูฒนึาเยาวชนึ

กลุ่่�มเป็ราะบางข้อง	สวรส.	เป็็นึการดำเนึินึงานึที่่�ติอบสนึองนึโยบายป็ระเที่ศ

แลุ่ะย่ที่ธิ์ศาสติร์การป็ฏิิรูป็ระบบการอ่ดมศึกษา	 วิที่ยาศาสติร์	 วิจัยแลุ่ะ

นึวัติกรรม	 ซึ่ึ�งเป็็นึโจที่ย์ที่้าที่ายข้องสังคมปั็จจ่บันึที่่�ต้ิองเร�งพัูฒนึาให้เกิดที่ั�ง

สงัคมสงูวยั	สังคมคณ่ภาพูแลุ่ะความมั�นึคง	การป็ฏิริปู็ด้านึสาธิ์ารณสข่้	รวมถึงึ

การป็ฏิิรูป็ระบบส่ข้ภาพูข้องกลุ่่�มเด็กแลุ่ะเยาวชนึที่่�ด้อยโอกาส	 ซึ่ึ�งเยาวชนึ

ส�วนึหนึึ�งเข้้าข้�ายเป็็นึกลุ่่�มเป็ราะบางที่่�ติกอยู�ในึวงจรข้าดความรู	้ข้าดโอกาส	แลุ่ะ

มค่วามเจ็บป็่วย	 ส�งผู้ลุ่ให้สังคมข้าดพูลุ่ังข้องเยาวชนึในึการพูัฒนึาป็ระเที่ศ	

ซึ่ึ�ง	สวรส.	เองจะม่�งสร้างงานึวจิยัควบคู�ไป็กบัการสร้างนึกัวิจยั	เครือข้�าย	เชื�อมโยง

คนึที่ำงานึแลุ่ะหนึ�วยงานึในึพูื�นึที่่�	 เพูื�อให้เกิดโอกาสข้องการนึำความรู้จาก

งานึวิจัยไป็ใช้ป็ระโยชนึ์ได้จริง	แลุ่ะส�งผู้ลุ่ให้สังคมม่การเป็ลุ่่�ยนึแป็ลุ่งที่่�ด่ข้ึ�นึ

ข้้อม้ลจัาก  
1.	 โครงการวิจัยป็ระสิที่ธิ์ิผู้ลุ่ข้องโป็รแกรมกลุ่่�มบำบัดแบบการยอมรับแลุ่ะสร้างพูันึธิ์สัญญาติ�อเยาวชนึ

ที่่�ใช้สารเสพูติิด	
2.	 โป็รแกรมกลุ่่�มบำบัดแบบการยอมรับแลุ่ะสร้างพูันึธิ์สัญญาเพูื�อบ�มเพูาะความยืดหย่�นึในึช่วิติแลุ่ะ

ความติั�งใจในึการเลุ่ิกสารเสพูติิดสำหรับเยาวชนึที่่�ใช้สารเสพูติิด
3.	 เสวนึาหัวข้อ้	“บที่บาที่นัึกวิชาการแลุ่ะภาคเ่ครือข้�ายในึการขั้บเคลุ่ื�อนึการป้็องกันึแลุ่ะแก้ไข้ป็ญัหายาเสพูติดิ

ด้วยโป็รแกรมกลุ่่�มบำบัดแบบ	ACT	สำหรับเยาวชนึในึพูื�นึที่่�ภาคติะวันึออก”	(22	กันึยายนึ	2564)
4.	 สมิติานึันึ	หยงสติาร์	“เป็ิดเที่รนึด์ยาเสพูติิดวัยร่�นึไที่ย-ติลุ่าดยาเริ�มค้าผู้�านึสก่ลุ่เงินึดิจิที่ัลุ่”	5	ม่นึาคม	2021.	

https://www.bbc.com/thai/thailand-56289278	
5.	 “5	 วิธิ์่	 ไอซึ่์แลุ่นึด์แก้ป็ัญหาเหลุ่้า-ยาในึวัยร่�นึ”, 21	 พูฤศจิกายนึ	 2017.	 https://www.bbc.com/thai/

international-42065324

จากอารมณ์มากกว�าเหติ่ผู้ลุ่	 ซึ่ึ�งหากมองในึด้านึ

กายภาพู	 สมองส�วนึหน้ึาข้องวัยร่�นึซึึ่�งเป็็นึส�วนึ

ควบคม่แลุ่ะป็ระมวลุ่ความคดิเชงิระบบหรอืการคดิ

เชิงติรรกะยังพูัฒนึาไม�สมบูรณ์	 โดยจะสมบูรณ์ก็

ติ�อเมื�ออาย	่20-25	ปี็	แติ�ข้ณะท่ี่�สมองส�วนึที่่�ที่ำงานึ

เก่�ยวกับอารมณ์	พูฤติกิรรมจะพัูฒนึาเรว็กว�า	ดังนึั�นึ	

วัยร่�นึจึงม่ความติ้องการมากจากสิ�งเร้าติ�าง	ๆ	ที่ั�ง

ความติ้องการที่างเพูศ	การเสพูติิดอะไรบางอย�าง	

แลุ่ะม่ความติ้องการการยอมรับจากเพูื�อนึ	 ซึ่ึ�งม่

ความเส่�ยงท่ี่�อาจติกไป็อยู�ในึวงจรข้องยาเสพูติิด

ได้ง�าย	 นึอกจากนึ่�ป็ัจจัยสำคัญที่่�ส�งผู้ลุ่ติ�อการใช้

สารเสพูติิดข้องเยาวชนึ	เช�นึ	ป็ัญหาการดูแลุ่แลุ่ะ

ความร่นึแรงในึครอบครัว	 ความสัมพูันึธิ์์ระหว�าง

เพูื�อนึแลุ่ะคนึในึชม่ชนึ	เช�นึ	กรณก่ารถูึกกลุ่ั�นึแกลุ้่ง

จากคำพููด	 หรือพูฤติิกรรมที่่�ก้าวร้าว	 (Bully)	 อาจ

ส�งผู้ลุ่ให้เยาวชนึที่่�ถึูกกระที่ำม่พูฤติิกรรมที่่�ไม�

เหมาะสม	ฯลุ่ฯ	ทัี่�งนึ่�เยาวชนึอาย	่12-17	ปี็	มักเริ�มต้ินึ

ดว้ยการดื�มแอลุ่กอฮอลุ่	์แลุ่ะอาย	่18-25	ป็จีะมท่ี่ั�ง

ดื�มแอลุ่กอฮอลุ่์แลุ่ะติิดยาเสพูติิด	 ดังนึั�นึ	 กรอบ

ที่ิศที่างการวิจัยเพูื�อดูแลุ่แลุ่ะช�วยเหลืุ่อเยาวชนึ

ที่่�ใช้สารเสพูติิดให้กลุ่ับสู�สังคมจำเป็็นึติ้องพูัฒนึา

ความรู้ เพูื�อส�งติ�อไป็ให้ถึึงการเป็ลุ่่�ยนึแป็ลุ่ง

เชงินึโยบายแลุ่ะมาติรการติ�าง	ๆ 	ในึระดบัพูื�นึที่่�	แลุ่ะ

ควรม่การพัูฒนึาระบบการดูแลุ่แลุ่ะบำบัดรักษาที่่�

กลุ่่�มเป็้าหมายสามารถึเข้้าถึึงบริการได้	ที่ั�งในึเรื�อง

ข้องส่ข้ภาพู	 จิติใจ	 แลุ่ะสั งคม	 โดยควรม่

การจัดบริการที่ั�งในึโรงเร่ยนึแลุ่ะช่มชนึ	หรืออาจม่

การพูัฒนึาแอป็พูลิุ่เคชันึมาเป็็นึตัิวช�วยในึการให้

บริการ	 เนึื�องจากกลุ่่�มเยาวชนึม่พูฤติิกรรมการใช้

มือถืึออย�างชัดเจนึ	 ติลุ่อดจนึควรเน้ึนึการที่ำงานึ

ซึ่ึ�งรวมถึึงทิี่ศที่างการจัดสรรงบป็ระมาณให้กบักลุ่่�ม

วัยร่�นึติอนึติ้นึแลุ่ะติอนึกลุ่างเพูื�อเป็็นึการป็้องกันึ

ก�อนึท่ี่�จะเกิดป็ัญหาติ�าง	 ๆ	 นึอกจากนึ่�ควรม่

การพูฒันึานึวตัิกรรมเพูื�อการจดัการเชงิระบบ	เช�นึ	

การพูฒันึาระบบข้้อมลูุ่ที่ั�งดา้นึการส�งเสรมิ	ป็อ้งกนัึ	

รักษา	 ฟ้�นึฟู	 การม่หนึ�วยงานึกลุ่างเพูื�อที่ำหนึ้าที่่�
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 เนื่่�องในื่ “วัันื่หััวัใจโลก” หัรื่อ World Heart Day วัันื่ที่่� 29 กันื่ยายนื่ แพที่ย์ผู้้�เชี่่�ยวัชี่าญ

โรืคหััวัใจเต่ือนื่คนื่ไที่ยรืะวังั “ภาวัะหัวััใจหั�องบนื่สัั่�นื่พล้�วั” (Atrial Fibrillation) ที่่�พบได้�ในื่ผู้้�ป่ว่ัย

สั่้งอายุ นื่�ำหันัื่กตัืวัมาก และผู้้�ป่่วัยโรืคหััวัใจ ภาวัะหััวัใจหั�องบนื่สัั่�นื่พล้�วันื่่�ถ้�ามาพรื�อมกับ

เบาหัวัานื่ ควัามด้ันื่โลหั้ตืสั่้ง หัรื่อในื่ผู้้�สั่้งอายุจะที่ำใหั�สัุ่�มเสั่่�ยงเป่็นื่อัมพฤกษ์์-อัมพาตื และ

เสั่่ยชี่่วั้ตืได้� แนื่ะใชี่�หัลักการื F-A-S-T สั่ังเกตือาการื ใบหันื่�าเบ่�ยวั แขนื่อ�อนื่แรืง ป่ากเบ่�ยวั 

พ้ด้ไม�ชี่ัด้ ม่อาการืแบบป่ัจจุบันื่ที่ันื่ด้�วันื่ ใหั�พบแพที่ย์เพ่�อวั้นื่้จฉััยโรืคที่ันื่ที่่ 

	 ปััจจุบัันคนไทยจำนวนมากเสี่่�ยงท่�จะเปั็นโรค	 “ภาวัะหััวัใจหั�องบนื่สั่ั�นื่พล้�วั” หรือ	 Atrial	

Fibrillation	 (AF)	โดยสี่่วนใหญ่่พบัในกลุุ่่มผู้้�ปั่วยโรคเบัาหวาน	โรคอ�วน	ไทรอยด์	ความดันโลุ่หิตสี่้ง	

ลุ่�วนแต่เปั็นโรคท็อปัฮิิต	 ถ้�าปัลุ่่อยไว�นานย่อมสี่่งผู้ลุ่กระทบัลุุ่กลุ่ามอาจเกิดอัมพฤกษ์์	 หรืออัมพาต	

จากการเปั็นโรคหลุ่อดเลุ่ือดสี่มอง	(Stroke)	แลุ่ะภาวะหัวใจลุ่�มเหลุ่วจนเสี่่ยชี่วิต

	 วนัท่�	29	กันยายนของทกุปัถี้อืเปัน็	“วัันื่หัวััใจโลก” หรอื	World Heart Day ซึ่่�งปัระเทศไทย

ได�ร่วมกับันานาชีาติรณรงค์ให�ปัระชีาชีนตระหนักถ้่งความสี่ำคัญ่ของโรคหัวใจแลุ่ะภาวะหัวใจ

ห�องบันสี่ั�นพลุ่ิ�วท่�ต�องด้แลุ่เอาใจใสี่่เรื�องของสีุ่ขภาพ	พฤติกรรมการใชี�ชี่วิต	 การรักษ์าแลุ่ะการใชี�ยา

ท่�ม่ปัระสี่ิทธิิภาพ

 ศ.คลน้ื่ก้ นื่พ.ชี่าญ ศรืรั่ืตืนื่สั่ถ้าวัรื ผู้้�อำนื่วัยการืโรืงพยาบาลศ้รืร้ืาชี่ ป่ยิมหัารืาชี่การุืณย์ 

กลุ่่าวถ้่งโรคหัวใจห�องบันสี่ั�นพลุ่ิ�ว	หรือ	AF	ว่า	ปััจจุบัันคนไทยเสี่่�ยงเปั็นโรค	AF	เพิ�มข่�นโดยเฉพาะ

แพทย์์เตืือนคนไทย์ระวััง 

          ‘โรคหััวัใจหั้องบนสั่ั�นพลิ้้�วั’
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ข่�นไปัเปั็น	 AF	 ปัระมาณ	 1-2%	 แลุ่ะอายุ	 80	 ปัีข่�นไปัพบั

เพิ�มเป็ัน	 10-12%	 รวมถ้่งความเคร่ยดเช่ีนในช่ีวงโควิด-19	

กอ็าจเปั็นสี่าเหตุหน่�งได�

	 “หน่�งในการรกัษ์าผู้้�ปัว่ยโรคหวัใจห�องบันสี่ั�นพลุ่ิ�วท่�ม่

ปััจจัยเสี่่�ยงควบัค้คื่อ	การป้ัองกันอัมพฤกษ์์-อัมพาต	ด�วยยาต�าน

เลุ่ือดแข็งตัว	 ซึ่่�งม่แบับัดั�งเดิมท่�ออกฤทธิิ�ผู้่านทางวิตามินเค	

แลุ่ะแบับัท่�ออกฤทธิิ�ไม่ผู่้านทางวิตามนิเค	หรอืเรย่กว่า	NOACs	

ยาต�านการแขง็ตวัของเลุ่อืดท่�ออกฤทธิิ�ผู้า่นทางวติามนิเค	เชีน่	

วาร์ฟารนิ	อาจจะได�รับัผู้ลุ่กระทบัจากอาหารแลุ่ะยาหลุ่ายชีนิด	

เชี่น	 ถ้�าผู้้�ปั่วยใชี�ยาร่วมกับัสี่มุนไพรอย่างฟ้าทะลุ่ายโจร

ก็อาจจะม่ฤทธิิ�ต�านเลุ่ือดแข็งตัวมากข่�น	 ยาต�านเลุ่ือดแข็งตัว

ท่�ออกฤทธิิ�ไม่ผู้่านทางวิตามินเคด้จะม่ความสี่ะดวกแลุ่ะ

ผู้ลุ่ข�างเค่ยงน�อยกว่ายาร้ปัแบับัเดิม	อย่างไรก็ตาม	การใชี�ยา

ต�องข่�นกับัการวินิจฉัยของแพทย์ด�วยว่าผู้้�ปั่วยเหมาะสี่มกับั

ยาร้ปัแบับัใด	 การใชี�ยาต�านเลุ่ือดแข็งตัวในผู้้�ปั่วยโรคหัวใจ

ห�องบันสี่ั�นพลุ่ิ�วอย่างเหมาะสี่มจะเปั็นปัระโยชีน์ลุ่ดการเกิด

โรคหลุ่อดเลืุ่อดสี่มอง	ภาวะอัมพฤกษ์-์อัมพาต	จะได�ปัระโยชีน์

มาก”

	 ทางด�าน	พ.อ.นื่พ.เจษ์ฎา อดุ้มมงคล นื่ายกสั่มาคม

โรืคหัลอด้เลอ่ด้สั่มองไที่ย และผู้้�อำนื่วัยการืกองอายรุืกรืรืม 

โรืงพยาบาลพรืะมงกฎุเกล�า ระบัวุ่าคนไทยเกดิโรคหลุ่อดเลุ่อืด

สี่มอง	(Stroke)	อย้ท่่�ปัระมาณ	100-200	รายต่อปัระชีากรแสี่นคน	

แลุ่ะเสี่่ยชี่วิตสี่้งถ้่งปัีลุ่ะปัระมาณ	30,000	ราย	แลุ่ะเปั็นสี่าเหตุ

ให�เกดิภาวะทพุพลุ่ภาพสี่ง้มาก	ในจำนวนน่�โรคหลุ่อดเลุ่อืดสี่มอง

ขาดเลุ่ือดสี่่วนหน่�งม่สี่าเหตุจากโรคหัวใจห�องบันสี่ั�นพลุ่ิ�ว

หรือ	AF	ปัระมาณ	10-20%

กลุุ่่มผู้้�สี่้งวัยแลุ่ะม่โรคปัระจำตัว	 ในภาวะน่�หัวใจห�องบัน

เต�นเร็วหรือเต�นพลุ่ิ�วด�วยความถ้่�สี่้ง	เชี่น	ปัระมาณ	300-400	

ครั�งตอ่นาท	่แลุ่ะสี่ง่กระแสี่ปัระสี่าทหรอืกระแสี่ไฟฟา้ลุ่งมายงั

หวัใจห�องลุ่่างแบับัไม่สี่ม�ำเสี่มอ	ทำให�หัวใจห�องลุ่่างเต�นเรว็ข่�น

ตามไปัด�วยแต่ไม่เร็วเท่าห�องบัน	การทำงานจ่งไม่สี่ัมพันธิ์กัน	

สี่่งผู้ลุ่ต่อการทำหน�าท่�สี่้บัฉ่ดเลืุ่อดไปัเลุ่่�ยงส่ี่วนต่าง	 ๆ	 ของ

ร่างกาย	เกิดอาการใจสี่ั�น	ความดันโลุ่หิตต�ำ	วิงเว่ยนหน�ามืด	

เหนื�อยง่าย	หายใจไม่ออก

	 นอกจากนั�นผู้้�ป่ัวยโรคหวัใจห�องบันสี่ั�นพลุ่ิ�วท่�มปั่ัจจยัเส่ี่�ยง

ควบัค้่ยังม่ความเสี่่�ยงสี่้งท่�จะเกิดอัมพฤกษ์์-อัมพาตได�ง่าย	

เพราะการทำงานของหัวใจท่�เต�นผู้ิดปักติทำให�เกิดลุ่ิ�มเลุ่ือด

ซึ่่�งอาจหลุุ่ดออกจากหัวใจไปัอุดตันสี่่วนต่าง	 ๆ	 ของร่างกาย	

เชี่น	 แขนขาหรือสี่มอง	 เกิดโรคหลุ่อดเลุ่ือดสี่มอง	 (Stroke)	

โดยจากสี่ถิ้ตพิบัว่าผู้้�ป่ัวยท่�เปัน็ภาวะ	AF	ท่�มป่ัจัจัยเสี่่�ยงควบัค้่

มค่วามเสี่่�ยงไปัสี่้โ่รคหลุ่อดเลุ่อืดสี่มองได�ปัระมาณ	4-5%	ต่อปีั

	 “อาการท่�หมอแนะนำให�ร่บัพาผู้้�ปั่วยมารักษ์าท่�

โรงพยาบัาลุ่	แขนขาอ่อนแรงขยับัไม่ได�	แม�ในบัางครั�งอาการ

จะหายไปัเองก็ไม่ควรนิ�งนอนใจ	เพราะโรค	Stroke	ถ้�ารักษ์า

ไม่ทันเวลุ่าใน	 3-4	 ชีั�วโมง	 สี่มองจะเสี่่ยหายหนักกลุ่ายเปั็น

อัมพฤกษ์์-อัมพาต	 หรือม่อาการหายใจเหนื�อยหอบัเพราะ

กลุ่�ามเนื�อหัวใจสี่้บัฉ่ดเลุ่ือดไม่ทันแลุ่�วน�ำท่วมปัอด	หอบัเวลุ่า

กลุ่างคืน	 อาการว้บัหมดสี่ติเพราะหัวใจหยุดเต�นกะทันหัน	

สี่ิ�งท่�อาจจะตามมาคือ	หัวใจลุ่�มเหลุ่วแลุ่ะเสี่่ยชี่วิต”

 ศ.คล้นื่้ก นื่พ.ชี่าญ	 ระบัุว่า	 การรักษ์าท่�ด่คือ	 ต�อง

ควบัคุมปััจจัยเสี่่�ยงหลัุ่ก	ๆ 	จากโรคเรื�อรัง	เช่ีน	ความดันโลุ่หิตสี่ง้	

โรคเบัาหวาน	 การดื�มแอลุ่กอฮิอล์ุ่	 น�ำหนักตัว	 โรคไทรอยด์	

ภาวะนอนกรน	อ่กสี่่วนคือ	ชี่วงอายุท่�มากข่�น	ผู้้�ท่�ม่อายุ	60	ปัี
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	 “โรคหลุ่อดเลุ่ือดสี่มองท่�ม่สี่าเหตุมาจากหัวใจเต�น

ผู้ดิจังหวะสี่ามารถ้ป้ัองกันได�มากกว่าสี่าเหตุอื�น	ๆ 	หรอืป้ัองกัน

ได�ราว	 60-70%	 ทั�งท่�ยังไม่เคยเป็ันโรคหลุ่อดเลุ่ือดสี่มอง

หรอืปัอ้งกนัการกลุ่บััมาเปัน็ซึ่�ำ	แตเ่นื�องจากโรคน่�ยิ�งอายมุาก

ยิ�งพบัได�บ่ัอยแลุ่ะมักไม่แสี่ดงอาการ	หรอืแสี่ดงอาการเป็ันช่ีวง	ๆ 	

จง่แนะนำให�ม่การตรวจคดักรองปััจจยัเสี่่�ยงโรคหลุ่อดเลุ่อืดสี่มอง

แลุ่ะเพิ�มการตรวจลุ่ะเอ่ยดเมื�อม่ข�อบ่ังชี่�ตั�งแต่อายุ	 45	 ปีั	

หรือใชี�เครื�องตรวจไฟฟ้าหัวใจ	 แลุ่ะเมื�อได�รับัการวินิจฉัยว่า

เปั็น	 AF	 แลุ่ะปัระเมินความเสี่่�ยงเปั็นโรคหลุ่อดเลุ่ือดสี่มอง

ก็จะม่ยาปั้องกันเลุ่ือดเปั็นลุ่ิ�ม	โดยท่�ต�องรับัปัระทานยาอย่าง

ต่อเนื�อง”

	 สี่ำหรับัผู้้�ท่�เคยปั่วยสี่มองขาดเลุ่ือดมาแลุ่�วแลุ่ะม่	AF	

สี่ามารถ้ป้ัองกันการเป็ันซึ่�ำได�อย่างม่ปัระสิี่ทธิิภาพ	 ด�วย

การควบัคุมปััจจัยเสี่่�ยง	 ทั�งเบัาหวาน	 ไขมัน	 ความดันโลุ่หิต	

การสี่้บับัุหร่�	 เปั็นต�น	 แลุ่ะควรออกกำลุ่ังกายแบับัแอโรบัิก	

30	นาท	่สัี่ปัดาห์ลุ่ะ	2	ครั�ง	ท่�สี่ำคญั่ควรพบัแพทย์แลุ่ะรบััปัระทาน

ยาอย่างสี่ม�ำเสี่มอ	 เพราะความเสี่่�ยงยังคงอย้่	 ซึ่่�งทั�งยากลุุ่่ม	

VKA	 อย่างวาร์ฟาริน	 แลุ่ะกลุุ่่ม	 NOACs	 สี่ามารถ้ป้ัองกัน

โรคหลุ่อดเลืุ่อดสี่มองกลัุ่บัมาเป็ันซึ่�ำได�	 แลุ่ะยังชี่วยลุ่ดภาวะ

ทุพพลุ่ภาพแลุ่ะลุ่ดอัตราการเสี่่ยชี่วิตหากม่อาการเกิดซึ่�ำ

	 สี่ำหรบััในช่ีวงการระบัาดของโควดิ-19	พ.อ.นื่พ.เจษ์ฎา 

เตือนว่าม่ปััจจัยท่�ต�องระวังเพราะผู้้�ติดเชีื�อโควิด-19	 เปั็น	

กลุุ่ม่ท่�เกดิลุ่ิ�มเลุ่อืดอดุตนัได�งา่ย	ซึ่่�งมกัพบัในปัอดแลุ่ะบัางราย

พบัท่�สี่มองได�	จง่มค่วามเสี่่�ยงเปัน็โรคหลุ่อดเลุ่อืดสี่มองสี่ง้กวา่

คนทั�วไปั	 นอกจากน่�การฉ่ดวัคซึ่่นปั้องกันโควิด-19	 ชีนิด	

Viral	 vector	 ยังอาจเพิ�มความเสี่่�ยงเกิดภาวะลุ่ิ�มเลุ่ือดอุดตัน

แบับัเกลุ่็ดเลุ่ือดต�ำสี่้งกว่าวัคซึ่่นปัระเภทอื�นแลุ่ะการรักษ์า

ม่ความซึ่ับัซึ่�อน	 แลุ่ะหากผู้้�ปั่วยติดเชีื�อโควิด-19	 แลุ่ะเปั็น

โรคหลุ่อดเลุ่ือดสี่มองด�วย	 กระบัวนการรักษ์าจะยากลุ่ำบัาก

ข่�นมาก

	 ทั�งน่�เพื�อปั้องกันการเกิดความรุนแรงของโรค	 ขอให�

ปัระชีาชีนสัี่งเกตสัี่ญ่ญ่าณเตือนของร่างกาย	 จำง่าย	 ๆ	 ว่า	

F-A-S-T	 ซึ่่�งย่อมาจาก	 Face	 หมายถ้่ง	 ใบัหน�าผิู้ดปักติ	

หน�าเบั่�ยว	 	Arm	 แขนชีาหรืออ่อนแรง	 	Speech	 พ้ดไม่ชีัด	

พ้ดไม่เข�าใจ	 หรือพ้ดไม่ได�	 แลุ่ะ	 Time	 คือ	 เกิดอาการแบับั

ปัจัจบุันัทนัดว่น	แลุ่ะหากมส่ี่ญั่ญ่าณเตอืนเหลุ่า่น่�ขอให�ผู้้�ปัว่ย

ไปัโรงพยาบัาลุ่ทันท่	 หรือโทรศัพท์	 1669	 เพื�อนำผู้้�ปั่วย

สี่่งโรงพยาบัาลุ่โดยเร็วท่�สีุ่ด
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	 สสส.	จัับมือื	สปสช.	เปิดตัวัระบบ	Persona	Health	จัดัส่งความืร้�

และคำแนะนำการดแ้ลสขุภาพให้�ผู้้�ใช�แอปพลเิคชนั	สปสช.	แบบเฉพาะตัวั

รายบุคคล	 ตัามือายุ	 เพศ	 และภาวะสุขภาพของแต่ัละคน	 ห้วังช่วยให้�

ประชาชนด้แลสุขภาพตััวเองได�ดียิ�งข้�น

 นพ.จเด็็จ ธรรมธัชอารี เลขาธิการสำนักงานหลักประกัน

สุขภาพแห่งชาติิ (สปสช.) กล่าวว่า	 ปัจัจัุบันเทคโนโลยีดิจัิทัลราคา

ถู้กลงเรื�อย	ๆ	ทำให้�ประชาชนสามืารถูเข�าถู้งได�ง่าย	สปสช.	เห้็นโอกาส

ในการนำเทคโนโลยีเห้ล่านี�มืาใช�เพื�อให้�ประชาชนเข�าถู้งสิทธิิและ

รับบริการได�สะดวกมืากข้�น	 โดย	 สปสช.	 มืีแอปพลิเคชันอย้่แล�ว	

ชื�อแอปพลิเคชัน	 “สปสช.”	 รองรับทั�งระบบแอนดรอยด์และไอโอเอส	

เป็นการใช�เพื�อการตัรวจัสอบสิทธิิการรักษาพยาบาล	 การเปลี�ยนห้น่วย

บริการประจัำ	 การเชื�อมืโยงกับกระเป๋าสุขภาพของแอปพลิเคชันเป๋าตััง	

รวมืถู้งข�อมื้ลสุขภาพ	(Health	Record)	เฉพาะคน	แตั่ช่วงวิกฤตัโควิด-19	

แอปพลิเคชัน	 สปสช.	 มีืการใช�มืากข้�น	 จั้งคิดว่าในอนาคตัจัะเป็นอีก

เครื�องมืือห้น้�งในการขับเคลื�อนการส่งเสริมืสุขภาพได�

	 สปสช.	มืีข�อมื้ลประชากรถู้ง	48	ล�านคน	ห้ากสามืารถูผู้้กข�อมื้ล

ของประชาชนกับข�อมื้ลสุขภาพที�จัำเป็นจัะทำให้�สามืารถูแนะนำ

ประชาชนที�อย้่ในกลุ่มื	 วัย	 เพศ	 ที�เป็นเป้าห้มืายได�ว่าควรด้แลสุขภาพ

อย่างไร	 ยิ�งถู�าเชื�อมืโยงกับข�อมื้ลที�	 สสส.	 มีือย้่แล�ว	 เชื�อว่าจัะเอามืาใช�

ประโยชนไ์ด�มืากยิ�งข้�น	ตัวัอยา่งเชน่	คนอายวุยั	50	ป	ีมืชีดุสทิธิปิระโยชน์

‘Persona Health’
ส่งคำ�แนะนำ�ดูแลสุขภาพแบบรายบุคคล
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ที�ควรได�รบัการดแ้ล	เช่น	ตัรวจัเบาห้วาน	ความืดันโลห้ติั	ไขมืนัในเลอืด	แต่ัการตัรวจัอย่างเดยีวอาจัไม่ืเพยีงพอ	

ที�จัะทำให้�เกิดการปรับพฤตัิกรรมืสุขภาพ	ดังนั�น	การเชื�อมืโยงกับชุดความืร้�แนะนำการปฏิิบัตัิตััวของ	สสส.	

จัะช่วยเสริมืให้�คนที�ไมื่ป่วยด้แลตััวเองได�ดีข้�น

	 “สสส.	มืชีดุความืร้�เตัม็ืไปห้มืด	ส่วน	สปสช.	กม็ืสีิ�งที�จัะบรกิารกบัประชาชน	ห้ากนำ	2	สิ�งนี�มืารวมืกนั

โดยใช�เทคโนโลยีที�เข�าถูง้ได�ง่าย	เชื�อว่าจัะเป็นพลังเสริมืที�ทำให้�ประชาชนดแ้ลสุขภาพได�ดียิ�งข้�น	ดังนั�น	ประชาชน

ทกุคนตัอนนี�ท่านมืชีดุความืร้�ประจัำตััวท่านอย้ใ่นมือืแล�ว	 ห้ากเปิดข้�นมืาเมืื�อไห้ร่กจ็ัะมืชีดุความืร้�เพื�อเสรมิืกบั

บรกิารที�	สปสช.	จััดให้�”

 ด็ร.สุปรีด็า อด็ุลยานนท์์ ผู้้�จัด็การกองท์ุนสนับสนุนการสร�างเสริมสุขภาพ (สสส.) กล่าวว่า	

การจัะด้แลสุขภาพตััวเองได�ตั�องร้�ข�อมื้ลสุขภาพสำคัญเสียก่อน	 ข�อมื้ลเห้ล่านี�ปัจัจัุบันได�กระจัายในร้ปแบบ

ดิจัิทัลห้มืดแล�ว	ขณะที�	สสส.	 เองได�สะสมืองค์ความืร้�และเครื�องมืือตั่าง	ๆ	ในการด้แลสุขภาพมืานานกว่า	

20	ปี	เช่น	ค้่มืือการพ้ดเรื�องเพศกับล้ก	วิธิีการเลิกบุห้รี�	การตัรวจัระดับความืห้วาน	มืัน	เค็มืของอาห้าร	ฯลฯ	

จัากเดิมืที�อย้่ในกระดาษ	วันนี�	สสส.	ได�แปลงมืาอย้่ในร้ปแบบดิจัิทัลห้มืดแล�ว

	 อย่างไรก็ดี	 เนื�องจัากองค์ความืร้�และเครื�องมืือของ	สสส.	มีืจัำนวนนับพันชิ�น	จั้งตั�องจััดห้มืวดห้มื้่

ชุดความืร้�ที�เห้มืาะสมืกับแตั่ละคน	 เช่น	 อายุ	 เพศ	 ภาวะสุขภาพลักษณะตั่าง	 ๆ	 การจัะทำเช่นนี�ได�ตั�องมืี

การเชื�อมืโยงกับข�อมื้ลกับ	สปสช.	 โดยระบบที�เรียกว่า	Persona	Health	 เพื�อจััดส่งข�อมื้ลสื�อสุขภาพเฉพาะ

ตััวบุคคลโดยใช�	AI	ช่วยคัดกรองเครื�องมืือห้รือองค์ความืร้�ให้�เห้มืาะสมืกับคนคนนั�น

	 “ระบบ	Persona	Health	ตัอนนี�เป็นเวอร์ชัน	1.0	ตััวระบบจัะจัับค้่ห้รือ	match	ข�อมื้ลสุขภาพเฉพาะ

ของบุคคลโดยมืีข�อมื้ลตัั�งตั�นคือ	 เพศและอายุ	 เช่น	ผู้้�ห้ญิงช่วงที�อายุเท่านี�มืีความืจัำเป็นตั�องตัรวจัคัดกรอง

มืะเรง็อะไรบ�าง	และถู�าสมัืพนัธ์ิกบัปัจัจัยัอื�น	เช่น	ผู้้�ใช�แอปพลเิคชนัคนนั�นเลอืกดใ้นห้วัข�อสขุภาพอื�น	ๆ 	ที�สนใจั	

ห้รือมืีคีย์เวิร์ดจัาก	 สปสช.	 ว่าผู้้�ห้ญิงคนนี�มืีภาวะเบาห้วานด�วย	 ระบบก็จัะจััดส่งชุดความืร้�ที�เกี�ยวข�อง

ตัามืมืาด�วย	เป็นตั�น”

 ด็ร.สปุรดี็า	กลา่วอกีวา่	ในระยะเริ�มืตั�นระบบ	Persona	Health	จัะเข�าไปอย้ใ่นแอปพลเิคชนั	สปสช.	

โดยมืไีอคอนเฉพาะที�มืสีญัลกัษณ	์สสส.	ตัดิอย้	่ผู้้�ใช�แอปพลเิคชนัสามืารถูคลกิเข�าไปแล�วใช�งานดไ้ด�	โดยขณะนี�

ระบบแอนดรอยด์สามืารถูดาวน์โห้ลดได�แล�ว	แตั่ในระบบไอโอเอสรออีกประมืาณ	1	สัปดาห้์	และถู�าข�อมื้ล
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สุขภาพบางอย่างยังไมื่มืี	 Solution	 ห้รือคำตัอบให้�	 สสส.	 จัะรวบรวมืข�อมื้ลและประสาน	 สปสช.	 จััดทำ

ชุดความืร้�เพิ�มื	 คาดว่าในระยะเวลาไมื่นานระบบนี�จัะมืีความืรอบด�านและป้อนข�อมื้ลให้�ประชาชนที�มืี

ภาวะสุขภาพตั่างกันได�รับข�อมื้ลที�จัำเป็นเพื�อให้�พร�อมืสำห้รับด้แลตััวเอง

	 ทั�งนี�นอกจัากแอปพลิเคชัน	สปสช.	แล�ว	สปสช.	ยังเชื�อมืโยงข�อมื้ลกับแอปพลิเคชันเป๋าตััง	ดังนั�น	

ระบบ	Persona	Health	กจ็ัะตัามืไปด�วย	รวมืทั�งมืบีรษิทัประกนัชวีติัอีก	2	บรษิทั	แสดงความืสนใจันำเครื�องมือืนี�

ไปใช�กับผู้้�เอาประกันของตัน	 ขณะเดียวกันกระทรวงดิจัิทัลเพื�อเศรษฐกิจัและสังคมืก็กำลังทำโครงการ

อาสาสมัืครดิจัิทัล	 (อสด.)	 ซึ่้�งแนวโน�มืน่าจัะมีืประมืาณ	 80,000	 คน	 อสด.	 ก็จัะเอาข�อมื้ลความืร้�เห้ล่านี�

ไปกระจัายตั่อเช่นกัน

	 ทั�งนี�ปัจัจุับันมืีผู้้�ตัิดตัั�งแอปพลิเคชัน	 สปสช.	 แล�วกว่า	 5.5	 แสนราย	 ท่านที�สนใจัเพียงพิมืพ์คำว่า	

“สปสช.”	ใน	App	Store	(ระบบ	iOS)	ห้รือใน	Google	Play	(ระบบ	Android)	ดาวน์โห้ลดฟรี!	ไมื่มืีค่าใช�จั่าย



16 วงการยา

Healthcare x Application The Med ic ine Journa l

ประจำำ�เดืือนตุุลาคม 2564

ขอขอบคณุข�อมืล้ด	ีๆ 	จัากสำนกังานห้ลักประกันสขุภาพแห่้งชาติั.	สสส.	สปสช.	เปดิตัวั	Persona	Health	ส่งคำแนะนำดแ้ลสขุภาพ

แบบรายบุคคล	https://www.nhso.go.th/news/3332  

คลิกด็าวน์โหลด็

ระบบ	iOS:	https://goo.gl/PHMJ1E	

ระบบ	Android:	https://goo.gl/BFtGCq	
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ราชวิิทยาลััยจุุฬาภรณ์์ ร่วิมกัับสมาคมวิิชาชีพราชวิิทยาลััยจุุฬาภรณ์์ ร่วิมกัับสมาคมวิิชาชีพ
แลัะสถาบันทางกัารแพทย์แลัะสถาบันทางกัารแพทย์

หารือแนวิทางรับมือกัารแพร่ระบาดหารือแนวิทางรับมือกัารแพร่ระบาด
ของเชื�อโควิิด-19 ในปััจุจุุบันแลัะอนาคตของเชื�อโควิิด-19 ในปััจุจุุบันแลัะอนาคต

	 ราชวิิทยาลััยจุุฬาภรณ์์	 ร่วิมกัับสมาคมอุุรเวิชช์แห่่งประเทศไทย	 ในพระบรมราชูปถััมภ์	 สมาคม

โรคติิดเช้�อุแห่่งประเทศไทย	 แลัะศูนย์โรคอุุบัติิให่ม่ทางคลัินิกั	 โรงพยาบาลัจุุฬาลังกัรณ์์	 สภากัาชาดไทย	

จุัดงานแถัลังข่่าวิในหั่วิข้่อุ	 “การรับมืือต่่อสถานการณ์์การแพร่ระบาดของเชืื้�อไวรัสโคโรนา 2019 

ในปััจจุบันและอนาคต่”	 โดยได้รับเกัียรติิจุากั	ศ.นพ.นิธิิ มืหานนท์์	 เลัข่าธิิกัารราชวิิทยาลััยจุุฬาภรณ์์,	

รศ.นพ.นิธิิพัฒน์ เจียรกุล ห่ัวิห่น้าสาข่าวิิชาโรคระบบกัารห่ายใจุแลัะวิัณ์โรค	 ภาควิิชาอุายุรศาสติร์	

คณ์ะแพทยศาสติร์ศิริราชพยาบาลั	 มห่าวิิทยาลััยมห่ิดลั	 แลัะนายกัสมาคมอุุรเวิชช์แห่่งประเทศไทย	

ในพระบรมราชูปถััมภ์,	 ผศ.นพ.กำธิร มืาลาธิรรมื นายกัสมาคมโรคติิดเช้�อุแห่่งประเทศไทย	 แลัะ	

ผศ.นพ.โอภาส พุท์ธิเจริญ	ห่ัวิห่น้าศูนย์โรคอุุบัติิให่ม่ทางคลัินิกั	โรงพยาบาลัจุุฬาลังกัรณ์์	สภากัาชาดไทย	

มาร่วิมอุภิปรายเพ้�อุแสดงวิิสัยทัศน์แลัะควิามร่วิมม้อุระห่ว่ิางคณ์ะทำงานผูู้้เชี�ยวิชาญจุากัสมาคมวิิชาชีพ

แลัะสถัาบันทางกัารแพทย์ที�เกัี�ยวิข้่อุง	ต่ิอุกัารรับมอุ้กับัสถัานกัารณ์ก์ัารแพร่ระบาดข่อุงเช้�อุไวิรสัโคโรนา	2019	

ห่ร้อุโควิิด-19	 ในประเทศไทย	 โดยควิามร่วิมม้อุระห่ว่ิางห่น่วิยงานที�มีส่วินเกัี�ยวิข่้อุงในครั�งนี�จุะมีส่วิน

ช่วิยลัดภาระงานข่อุงแพทย์ด่านห่น้าที�กัำลัังทำงานอุย่างห่นักั	 ลัดจุำนวินผูู้้ป่วิยอุากัารรุนแรงซึ่่�งต้ิอุงใช้

เคร้�อุงช่วิยห่ายใจุ	แลัะลัดติัวิเลัข่ผูู้้เสียชีวิิติในประเทศลังได้



18 วงการยา

รายงานพิเศษ The Med ic ine Journa l

ประจำำ�เดืือนตุุลาคม 2564

 ศ.นพ.นิธิิ มืหานนท์์ เลขาธิิการราชื้วิท์ยาลัยจุฬาภรณ์์ ให่้สัมภาษณ์์ถั่งพันธิกัิจุที�จุะยับยั�ง

ควิามรุนแรงข่อุงสถัานกัารณ์์ที�เกัิดข่่�นวิ่า	 “ราชวิิทยาลััยจุุฬาภรณ์์เป็นอุงค์กัรที�จุัดติั�งข่่�นโดยพระปณ์ิธิาน

ใน	 ศ.ดร.สมเด็จุพระเจุ้าน้อุงนางเธิอุ	 เจุ้าฟ้้าจุุฬาภรณ์วิลััยลัักัษณ์์	 อุัครราชกัุมารี	 กัรมพระศรีสวิางควิัฒน	

วิรข่ตัิติยิราชนาร	ีโดยทรงให่ค้วิามสำคญัดา้นกัารแพทยแ์ลัะสาธิารณ์สขุ่เพ้�อุพฒันาคณุ์ภาพชวีิติิข่อุงประชาชน

ชาวิไทย	ควิบคูไ่ปกับักัารคดิคน้อุงคค์วิามรูใ้ห่มผู่้า่นกัระบวินกัารวิจิุยัที�เปน็มาติรฐานสากัลั	จุากัสถัานกัารณ์์

กัารแพร่ระบาดข่อุงโรคติิดเช้�อุไวิรัสโควิิด-19	ทรงมีควิามห่่วิงใยแลัะทรงติิดติาม	ศ่กัษา	วิางแผู้น	แลัะมอุบ

แนวิพระนโยบายในกัารป้อุงกันัแลัะลัดกัารแพร่ระบาดข่อุงโรคมาโดยติลัอุด	ด้วิยควิามมุ่งมั�นข่อุงราชวิทิยาลััย

จุฬุาภรณ์ท์ี�ไมไ่ดห้่ยดุอุยูเ่พยีงกัารให่ค้ำแนะนำดา้นกัารปฏิบิตัิติิวัิแกัป่ระชาชนเพ้�อุลัดกัารแพรร่ะบาดเทา่นั�น	

แติ่ยังเพิ�มกัลัยุทธิ์กัารป้อุงกัันกัารติิดเช้�อุเชิงรุกัด้วิยกัารเร่งจุัดสรรแลัะกัระจุายวิัคซึ่ีนให่้แกั่ประชาชนโดยเร็วิ	

แติ่ด้วิยกัารแพร่ระบาดที�ลัุกัลัามไปอุย่างรวิดเร็วิจุนกั่อุให่้เกัิดควิามเปลัี�ยนแปลังในชีวิิติประจุำวิัน	เศรษฐกัิจุ	

สงัคม	จุติิวิญิญาณ์จุากัควิามวิติิกักังัวิลัแลัะควิามสญูเสยีที�เกัดิข่่�น	ทำให่ร้าชวิทิยาลัยัจุฬุาภรณ์ต์ิอุ้งเรง่แสวิงห่า

แนวิทางให้่ควิามช่วิยเห่ลั้อุแก่ับุคลัากัรทางกัารแพทย์	 แลัะบริห่ารจุัดกัารทรัพยากัรให้่เพียงพอุกัับ

ควิามต้ิอุงกัารในภาวิะผูู้ป้ว่ิยโควิดิ-19	ลัน้ระบบสาธิารณ์สขุ่	เชน่	ลัดแนวิโนม้ในกัารเข่า้รักัษาตัิวิในโรงพยาบาลั	

ลัดจุำนวินผูู้้ป่วิยอุากัารรุนแรงที�จุำเป็นติ้อุงใช้เคร้�อุงช่วิยห่ายใจุแลัะอุอุกัซิึ่เจุนเสริม	 รวิมไปถั่งลัดจุำนวิน

ผูู้้เสียชีวิิติลัง	เพ้�อุช่วิยให่้บุคลัากัรทางกัารแพทย์ไม่ติ้อุงแบกัรับภาระห่นักัเกัินไป	ติลัอุดจุนช่วิยให่้ระบบดูแลั

สุข่ภาพข่อุงประเทศไทยกัลัับฟ้้�นติัวิสู่สภาพปกัติิโดยเร็วิที�สุด	 ในฐานะที�ราชวิิทยาลััยจุุฬาภรณ์์เป็น	1	 ใน	5	

ห่น่วิยงานที�ได้รบัอุนญุาติติามประกัาศศนูย์บรหิ่ารสถัานกัารณ์์กัารแพร่ระบาดข่อุงโรคติดิเช้�อุไวิรสัโคโรนา	2019	

(โควิิด-19)	ให่้สามารถันำเข่้าแลัะกัระจุายเวิชภัณ์ฑ์์เพ้�อุใช้ในภาวิะฉุุกัเฉุินได้	จุ่งเลั็งเห่็นวิ่ายา	‘โมโนโคลันอุลั	

แอุนติิบอุดี’	ซึ่่�งเป็นยาในกัลัุ่มภูมิคุ้มกัันลับลั้างฤทธิิ�	มีผู้ลักัารวิิจุัยทางคลัินิกัระยะที�	3	แลัะข่้อุมูลักัารใช้จุริง

ในประเทศสห่รัฐอุเมริกัาบ่งชี�วิ่าช่วิยลัดโอุกัาสที�โรคจุะลัุกัลัามไปสู่ระดับรุนแรง	ลัดแนวิโน้มกัารเข่้ารักัษาติัวิ

ในโรงพยาบาลั	แลัะมีส่วินช่วิยลัดอุัติรากัารเสียชีวิิติ	โดยเฉุพาะอุย่างยิ�งในผูู้้ป่วิยโควิิด-19	ที�อุยู่ในกัลัุ่มเสี�ยง	

เชน่	ผูู้ส้งูอุาย	ุมภีาวิะอุว้ิน	แลัะเปน็โรคเร้�อุรงั	ดังนั�น	ราชวิทิยาลัยัจุฬุาภรณ์จ์ุะร่วิมมอุ้กับัห่น่วิยงานทั�งภาครฐั

แลัะภาคเอุกัชนที�มสีว่ินเกัี�ยวิข่อุ้งในกัารนำเข่า้	จัุดสรร	แลัะกัระจุายยาดงักัลัา่วิให่ถ้ัง่มอุ้ผูู้ป้ว่ิยกัลัุม่เปราะบาง

ให่้ได้มากัที�สุดอุย่างทันท่วิงที	รวิมถั่งกัําห่นดราคาให่้เป็นมาติรฐานเดียวิกัันในทุกัสถัานพยาบาลั”
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	 เน้�อุงจุากัในปัจุจุุบันประเทศไทยกัำลัังเผู้ชิญควิามท้าทายจุากัภาวิะเติียงเติ็ม	 อุันเป็นผู้ลัจุากักัารที�

ผูู้้ป่วิยโควิิด-19	อุากัารลัุกัลัามจุนติ้อุงเข่้ารักัษาติัวิในโรงพยาบาลั	โดย	รศ.นพ.นิธิิพัฒน์ เจียรกุล หัวหน้า

สาขาวิชื้าโรคระบบการหายใจและวัณ์โรค คณ์ะแพท์ยศาสต่ร์ศริริาชื้พยาบาล มืหาวิท์ยาลัยมืหิดล และ

นายกสมืาคมือุรเวชื้ชื้์แห่งปัระเท์ศไท์ย ในพระบรมืราชืู้ปัถัมืภ์	 ซึ่่�งเป็นแพทย์ที�มีประสบกัารณ์์รับม้อุกัับ

เคสผูู้้ป่วิยอุากัารรุนแรง	 กัล่ัาวิถั่งผู้ลักัระทบแลัะควิามสูญเสียที�อุาจุเกิัดข่่�นห่ากัอุากัารข่อุงโรคดำเนินไปสู่

ระดบัรนุแรงว่ิา	“ผูู้ป่้วิยที�ถักูัส่งติวัิมายงัห้่อุงไอุซีึ่ยมูกััมาด้วิยภาวิะปอุดบวิม	แลัะภาวิะล้ัมเห่ลัวิในอุวัิยวิะต่ิาง	ๆ 	

อุันเป็นผู้ลัจุากักัารติิดเช้�อุ	 SARS-CoV-2	 นอุกัจุากันี�ผูู้้ป่วิยบางรายมีกัารติิดเช้�อุแทรกัซึ่้อุนอุีกั	 ทำให่้ผูู้้ป่วิย

กัลัุ่มนี�เสี�ยงติ่อุกัารเสียชีวิิติถั่ง	50%”	

	 นอุกัจุากันี�	ผศ.นพ.กำธิร มืาลาธิรรมื นายกสมืาคมืโรคต่ดิเชื้ื�อแห่งปัระเท์ศไท์ย	ยงักัล่ัาวิเสรมิถัง่

แนวิทางกัารรับม้อุในสถัานกัารณ์์เช่นนี�วิ่า	 “บุคลัากัรทางกัารแพทย์ติ่างกั็ทำงานอุย่างห่นักัเพ้�อุช่วิยกัันลัด

แนวิโนม้ที�ผูู้ป่้วิยกัลัุม่สเีข่ยีวิแลัะสเีห่ล้ัอุง	(ห่รอุ้ผูู้ป้ว่ิยที�มอีุากัารนอุ้ยแลัะปานกัลัาง)	ไมใ่ห่อุ้ากัารข่อุงโรคดำเนนิ

ไปสู่ระดับสีแดง	 (ห่ร้อุอุากัารรุนแรง)	 ดังนั�น	 ห่ากัมีติัวิเลั้อุกักัารรักัษาที�มีส่วินช่วิยดูแลัผูู้้ป่วิยโควิิด-19	

ได้เห่ม้อุนกัารติิดเช้�อุไวิรัสที�ทำให่้เป็นไข่้ห่วิัดห่ร้อุไข่้ห่วิัดให่ญ่กั็จุะช่วิยยกัระดับกัารบริห่ารจัุดกัารทรัพยากัร

ทางกัารแพทย์ให่้เพียงพอุติ่อุควิามติ้อุงกัารข่อุงผูู้้ป่วิย	 เพราะผูู้้ป่วิยทุกัรายอุาจุไม่จุำเป็นติ้อุงถัูกัส่งติัวิ

เข่า้รักัษาในโรงพยาบาลั	แติอุ่าศัยวิธีิิกัารแยกัตินเอุงห่ลังัได้สมัผัู้สกับัเช้�อุ	(self-isolation)	อุย่างเคร่งครัดแทนได้	

แต่ิที�ผู่้านมายงัไม่มยีาต้ิานไวิรสัชนดิใดเลัยที�ได้ผู้ลัดเีป็นที�ยอุมรบัเป็นมาติรฐาน	นอุกัเห่น้อุจุากัยา	‘โมโนโคลันอุลั	

แอุนติบิอุดี’	ซึ่่�งเปน็ยาในกัลัุม่ภูมคิุม้กันัลับล้ัางฤทธิิ�	เชน่	ยาแอุนติบิอุดี	คอ็ุกัเทลั	ที�ไดร้บักัารอุนุมตัิใิห่ใ้ชร้กััษา

ผูู้้ป่วิยโควิิด-19	 โดยติรงสำห่รับผูู้้ป่วิยที�มีควิามเสี�ยงที�จุะมีภาวิะแทรกัซึ่้อุนรุนแรง	 โดยติ้อุงให่้ติั�งแติ่ระยะ

เริ�มแรกั	 แลัะยังอุยู่ในแนวิทางเวิชปฏิิบัติิกัารรักัษาผูู้้ป่วิยโควิิด-19	 ข่อุงสมาคมโรคติิดเช้�อุแห่่งอุเมริกัา	

(Infectious	Diseases	Society	of	America	-	IDSA)1	แลัะสถัาบันสุข่ภาพแห่่งชาติิสห่รัฐฯ	(National	Institutes	

of	Health	-	NIH)2”
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เอกสารอ้างอิง
1.	 https://www.idsociety.org/practice-guideline/covid-19-guideline-treatment-and-management/
2.	 https://www.covid19treatmentguidelines.nih.gov/therapies/anti-sars-cov-2-antibody-products/anti-sars-cov-2-monoclonal-antibodies/
3.	 https://ourworldindata.org/covid-vaccinations?country=OWID_WRL
4.	 https://www.fda.gov/drugs/drug-safety-and-availability/fda-authorizes-regen-cov-monoclonal-antibody-therapy-post-exposure-

prophylaxis-prevention-covid-19
5.	 https://newsroom.regeneron.com/news-releases/news-release-details/uk-authorizes-regeneron-antibody-cocktail-prevent-and-treat

	 ทกุัวัินนี�แมจุ้ะมคีวิามพยายามกัระจุายวิคัซึ่นีอุย่างเติม็ที�แลัว้ิก็ัติาม	แติจุ่ำนวินผูู้้ไดร้บัวิคัซึ่นีครบโดส

ยังมีเพียง	 14.3	 ลั้านคน3	 ห่ร้อุคิดเป็น	 20.5%	 ข่อุงประชากัรทั�งประเทศเท่านั�น	 โดยกัลัุ่มผูู้้ที�ยังไม่ได้รับ

วิัคซึ่ีนเลัย	เน้�อุงจุากัมีโรคประจุำติัวิบางชนิด	มีภาวิะภูมิคุ้มกัันบกัพร่อุง	ห่ร้อุผูู้้ที�รับวิัคซึ่ีนแลั้วิแติ่มีภูมิคุ้มกััน

ข่่�นไม่สมบูรณ์์	“ยาดังกัลั่าวิกั็นับได้วิ่าเป็นติัวิเลั้อุกักัารรักัษาที�ดีห่ากัผูู้้ที�ยังไม่เคยได้รับวิัคซึ่ีนบังเอุิญไปสัมผู้ัส

กัับเช้�อุ	 ทั�งนี�กัารได้รับวัิคซีึ่นก็ัยังคงมีแนวิทางป้อุงกัันห่ลัักัแลัะควิรเป็นทางเล้ัอุกัแรกัข่อุงประชาชนอุย่าง

ไม่มีข่้อุจุำกััด	เช่น	โรคประจุำติัวิห่ร้อุมีปฏิิกัิริยาแพ้”	ผศ.นพ.กำธิร แสดงควิามคิดเห่็นเพิ�มเติิม

	 ด้านควิามกั้าวิห่น้าในกัารรับม้อุกัับสถัานกัารณ์์กัารแพร่ระบาดข่อุงเช้�อุไวิรัสโคโรนา	 2019	 ใน

ติ่างประเทศ	ผศ.นพ.โอภาส พุท์ธิเจริญ หัวหน้าศูนย์โรคอุบัต่ิใหมื่ท์างคลินิก โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์์ 

สภากาชื้าดไท์ย	ชี�แจุงวิ่า	“ในติ่างประเทศ	เช่น	สห่รัฐอุเมริกัา4	อุังกัฤษ5	อุงค์กัารอุาห่ารแลัะยาข่อุงประเทศ

เห่ล่ัานั�นอุนุมติัิให้่ใช้ยาแอุนติบิอุดี	ค็อุกัเทลั	ในผูู้้ที�มปีระวัิติสัิมผัู้สเช้�อุแต่ิยงัไม่ติดิ	แลัะในผูู้้ที�ยน้ยันกัารติดิเช้�อุแล้ัวิ

แติ่ไม่แสดงอุากัาร	 ห่ากัประเทศไทยนำแนวิทางดังกัล่ัาวิมาประยุกัติ์ใช้อุาจุช่วิยเพิ�มติัวิเลั้อุกักัารรักัษา

ให่แ้กัผูู้่้ปว่ิยแลัะยบัยั�งกัารแพรเ่ช้�อุลังไดอุ้ยา่งรวิดเรว็ิในเวิลัาเดยีวิกันั	โดยกัลัยทุธิเ์ชงิปอุ้งกันั	(post-exposure	

prophylaxis)	ไมไ่ดจุ้ำกัดัอุยูแ่ติเ่พยีงยาแอุนติบิอุดีเทา่นั�น	แติป่จัุจุบุนัยงัมกีัารศก่ัษากัลัุม่ยาติา้นไวิรัส	(antiviral)	

ด้วิย	 ห่ากัมีกัารนำแนวิทางนี�มาใช้ควิบคู่ไปกัับกัารกัระจุายวัิคซีึ่นที�ช่วิยลัดควิามรุนแรงข่อุงโรคแลัะป้อุงกััน

กัารเสยีชวีิติิ	กัารเข้่าถัง่ข่อุงประชาชนกัจ็ุะสะดวิกัแลัะกัว้ิางข่วิางยิ�งข่่�น	ซึ่่�งมส่ีวินให้่ประเทศไทยลัดกัารแพร่กัระจุาย

ข่อุงเช้�อุลังได้อุย่างมีประสิทธิิภาพมากัข่่�น”

	 สุดท้ายนี�	 กัารเสริมสร้างควิามรู้ควิามเข่้าใจุเกัี�ยวิกัับตัิวิเลั้อุกักัารรักัษาให้่เห่มาะสมกัับผูู้้ป่วิย

แต่ิลัะกัลัุม่จุง่เป็นกัลัไกัสำคญัที�ราชวิทิยาลัยัจุฬุาภรณ์์	สมาคมวิชิาชพี	แลัะสถัาบนัทางกัารแพทย์ต่ิาง	ๆ 	เลัง็เห่น็

แลั้วิวิ่าเป็นแนวิทางกัารรับม้อุกัับสถัานกัารณ์์กัารแพร่ระบาดในปัจุจุุบันแลัะอุนาคติได้	 โดยราชวิิทยาลััย

จุุฬาภรณ์์ยังมีโครงกัารศ่กัษาวิิจัุยผู้ลิัติภัณ์ฑ์์ยารักัษาโควิิด-19	 ในกัลัุ่มภูมิคุ้มกัันลับล้ัางฤทธิิ�	 ห่ร้อุ

ยาโมโนโคลันอุลั	แอุนติิบอุดี	ในผูู้ป้ว่ิยที�มอีุากัารแลัะปัจุจัุยเสี�ยงสอุดคล้ัอุงกับัคำแนะนำกัารใชย้า	เพ้�อุติดิติาม

ผู้ลัลััพธิ์กัารรักัษาอุย่างใกัลั้ชิดเแลัะประเมินควิามเห่มาะสมติ่อุไป		
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“กระเป๋๋าคืืนยาช่่วยช่าติิ”“กระเป๋๋าคืืนยาช่่วยช่าติิ”
ลดสููญเสีูยยาเหลือใช่้–เติือนผูู้้ป๋่วยสููงวัยไม่่ลืม่กินยาลดสููญเสีูยยาเหลือใช่้–เติือนผูู้้ป๋่วยสููงวัยไม่่ลืม่กินยา

	 ความยั่่�งยั่นืไมใ่ช่เ่กิดิจากิเพีียั่งกิารแข่ง่ข่น่เพีื�อให้้ตัว่เองอยั่่ร่อดเท่่าน่�น	แตัส่่ังคม

รอบข่้างตั้องอยั่่่รอดด้วยั่	 ซึ่่�งความเป็็นเลิิศไม่ได้ว่ดแตั่เพีียั่งความเป็็นเลิิศท่างวิช่ากิาร	

แตั่ว่ดกิ่นด้วยั่กิารนำองค์ความร่้มาท่ำให้้สั่งคมแลิะสัิ�งแวดลิ้อมดีข่่�นด้วยั่

	 อ.พญ.มนทกานติ์์�	 โอประเสร์ฐสวััสดิ์์�	 รองอธิ์การบดิ์ีฝ่่ายโครงการจััดิ์ติ์ั�ง

วั์ทยาเขติ์นครสวัรรค์	 มหาวั์ทยาลััยมห์ดิ์ลั	 ได้กิลิ่าวถึ่งงานพี่นธกิิจสั่มพี่นธ์	 (Social	

Engagement)	 ท่ี�ดำเนินกิารโดยั่วิท่ยั่าเข่ตันครสัวรรค์น่�น	 สั่วนให้ญ่่จะเป็็นกิารเรียั่น

กิารสัอน	กิารวจ่ิยั่	แลิะกิารบรกิิารวชิ่ากิารท่ี�เกิี�ยั่วข้่องกิบ่ช่มุช่น	โดยั่ถึอืเป็็นนโยั่บายั่ห้ลิก่ิ

เนื�องด้วยั่วิท่ยั่าเข่ตันครสัวรรค์มีท่ี�ตั่�งอยั่่่ในชุ่มช่นตัำบลิเข่าท่อง	 อำเภอพียัุ่ห้ะคีรี	

จ่งห้ว่ดนครสัวรรค์	กิารสัร้างเครือข่่ายั่ชุ่มช่นจ่งเป็็นเรื�องสัำค่ญ่	งานวิจ่ยั่สั่วนให้ญ่่ข่อง

วทิ่ยั่าเข่ตันครสัวรรค์จง่เกิดิจากิความร่วมมือกิบ่ชุ่มช่นจากิกิารลิงพีื�นท่ี�จริง	เพีื�อตัอบโจท่ย์ั่

ความตั้องกิารข่องคนในชุ่มช่นในลิ่กิษณะร่วมกิ่นคิดร่วมกิ่นท่ำ	 โดยั่มีเป็้าห้มายั่เพีื�อ

ความสัำเรจ็ร่วมกิน่	เมื�อชุ่มช่นเข่ม้แข่ง็	วิท่ยั่าเข่ตันครสัวรรค์ซึ่่�งเป็น็ส่ัวนห้น่�งข่องชุ่มช่น

กิ็จะได้ร่บผลิจากิกิารพี่ฒนาท่ี�ยั่่�งยั่ืนอยั่่างตั่อเนื�อง	 ตัลิอดจนสัามารถึข่ยั่ายั่ผลิสั่่ระด่บ

ป็ระเท่ศได้ตั่อไป็

	 “โครงกิารวิจ่ยั่เพีื�อกิารแกิ้ป็ัญ่ห้ายั่าเห้ลิือใช่้ในผ่้ป็่วยั่โรคไม่ตัิดตั่อเรื�อร่ง	

(NCDs)”	 นำที่มโดยั่	 ผศ.ดร.สุัภาภรณ์	 คำเรืองฤท่ธิ�	 อาจารย์ั่ป็ระจำโครงกิารจ่ดตั่�ง
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วิท่ยั่าเข่ตันครสัวรรค์	 มห้าวิท่ยั่าลิ่ยั่มห้ิดลิ	 เป็็นตั่วอยั่่างห้น่�งในโครงกิารพี่นธกิิจส่ัมพี่นธ์	 (Social	

Engagement)	ข่องวทิ่ยั่าเข่ตัฯ	ท่ี�นบ่เป็น็	“ป็ญั่ญ่าข่องแผน่ดนิ”	ตัามป็ณธิานข่องมห้าวทิ่ยั่าลิย่ั่มห้ดิลิ

	 จากิกิารลิงพีื�นท่ี�ช่มุช่นตัำบลิเข่าท่อง	อำเภอพียั่หุ้ะครี	ีจ่งห้วด่นครสัวรรค์	ผ่านกิารป็ระสัานงาน

โดยั่โรงพียั่าบาลิสั่งเสัริมสัุข่ภาพีตัำบลิ	 (รพี.สัตั.)	 บ้านเข่าท่อง	 แลิ้วพีบป็ัญ่ห้าผ่้สั่งว่ยั่ท่ี�เป็็นผ่้ป็่วยั่

โรคไม่ตัิดตั่อเรื�อร่ง	 (NCDs)	 สั่วนให้ญ่่ม่กิลิืมร่บป็ระท่านยั่าแลิะมียั่าเห้ลิือใช่้	 ซึ่่�งเมื�อนำมาป็ระเมิน

ม่ลิค่าพีบว่าจะเป็็นกิารสั่ญ่เสีัยั่ท่ร่พียั่ากิรแลิะสัิ�นเป็ลืิองงบป็ระมาณด้านกิารร่กิษาพียั่าบาลิข่อง

ป็ระเท่ศ	จง่ไดค้ดิคน้นวต่ักิรรม	“กิระเป็า๋คนืยั่าช่ว่ยั่ช่าตั”ิ	เพีื�อแกิไ้ข่ป็ญั่ห้าดง่กิลิา่ว	โดยั่มอีาสัาสัมค่ร

สัาธารณสัุข่ป็ระจำห้ม่่บ้าน	 (อสัม.)	 เป็็นเรี�ยั่วแรงสัำค่ญ่ในกิารช่่วยั่จ่ดแลิะแจกิกิระเป็๋ายั่า	 รวมท่่�ง

ให้้คำแนะนำควบค่่ไป็กิ่บกิารรณรงค์ผ่านสัื�อวิท่ยุั่ชุ่มช่นตัำบลิเข่าท่อง	 โดยั่ที่มวิจ่ยั่ท่ี�มีท่่�งอาจารย์ั่	

เภสั่ช่กิร	พียั่าบาลิ	แลิะน่กิศ่กิษาข่องวิท่ยั่าเข่ตัฯ	ร่วมด้วยั่ช่่วยั่กิ่นอยั่่างแข่็งข่่น

	 “กิระเป็๋าคืนยั่าช่่วยั่ช่าตัิ”	ได้ร่บกิารสัน่บสันุนทุ่นวิจ่ยั่จากิศ่นยั่์วิช่ากิารเฝ้้าระว่งแลิะพี่ฒนา

ระบบยั่า	 (กิพียั่.)	 แลิะสัำน่กิงานกิองทุ่นสัน่บสันุนกิารสัร้างเสัริมสัุข่ภาพี	 (สัสัสั.)	 นอกิจากิด้านใน

จะมีช่่องใสั่ยั่าท่ี�แยั่กิป็ระเภท่ยั่าก่ิอนแลิะห้ลิ่งอาห้ารอย่ั่างช่่ดเจนเพีื�อให้้ง่ายั่ตั่อกิารให้้ผ่้ป่็วยั่สั่งว่ยั่

ห้ยั่บิยั่ามารบ่ป็ระท่านแลิว้	ยั่ง่ออกิแบบโดยั่ใช่ก้ิศุโลิบายั่ท่ี�ท่ำดา้นห้น่�งข่องกิระเป็า๋ยั่าดา้นนอกิให้ม้ี

ร่ป็นาฬิิกิาเพีื�อเป็็นเครื�องห้มายั่คอยั่เตัือนไม่ให้้ผ่้ป็่วยั่สั่งว่ยั่ลิืมร่บป็ระท่านยั่า	แลิะเมื�อพีลิิกิอีกิด้าน

ข่องกิระเป็๋ายั่าจะเห้็นข่้อความเตัือนใจให้้สั่งคืนยั่าเมื�อมียั่าเห้ลิือ	พีร้อมแสัดงสัถึิตัิงบป็ระมาณท่ี�ร่ฐ

ตั้องสั่ญ่เสัียั่ห้ากิมียั่าเห้ลิือใช่้

	 โดยั่ท่มีวิจย่ั่มีความตั่�งใจจะข่ยั่ายั่ผลิโครงกิารฯ	ไป็ยั่ง่ช่มุช่นอื�นท่ี�ไม่มสีัถึานวีทิ่ยั่ปุ็ระจำชุ่มช่น

เป็็นสัื�อเสัรมิ	แต่ัจะใช้่สัื�อบคุคลิโดยั่ให้้คนในช่มุช่นด้วยั่กิน่เองช่่วยั่กิน่แนะนำ	ซึ่่�งจะเป็็นกิารให้้คนในช่มุช่น

ได้ด่แลิซึ่่�งกิ่นแลิะกิ่นเพีื�อความยั่่�งยั่ืนได้ตั่อไป็
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	 การ	Work	From	Home	ส่่งผลให้้กจิกรรมในชีีวิิตประจำวินัต้องอยู่่ก่บัทีี่�

ห้รือนั�งที่ำงานเป็นเวิลานาน	 ซึ่่�งอาจส่่งผลที่ำให้้เกิดอาการเส่้นเลือดอุดตัน

จากลิ�มเลือด	 (Deep	 Vein	 Thrombosis;	 DVT)	 ได้	 รวิมถ่ึงการนั�งเครื�องบิน

ห้รอืเดนิที่างเปน็เวิลานาน	และกจิกรรมที่ี�รา่งกายู่ไมไ่ดเ้คลื�อนไห้วิอยู่า่งตอ่เนื�อง	

ดังนั�น	การขยู่ับร่างกายู่เรื�อยู่	ๆ	จ่งเป็นส่ิ�งส่ำคัญที่ี�ไม่ควิรละเลยู่	เพราะชี่วิยู่ให้้

เลือดไห้ลเวิียู่น	ลดอาการปวิดเมื�อยู่ของร่างกายู่

	 นพ.วสุุพงศ์์	 ศ์รีีเดิิมมา	 ศั์ลยแพทย์และแพทย์เฉพาะทางด้ิาน

ศ์ัลยศ์าสุตรี์หลอดิเลือดิ	 ศู์นย์หลอดิเลือดิ	 โรีงพยาบาลกรีุงเทพ	 กล่าวิวิ่า	

ภาวิะห้ลอดเลอืดดำอดุตนั (Deep	Vein	Thrombosis	ห้รอื	DVT)	ห้รอืภาวิะลิ�มเลอืด

ในห้ลอดเลือดดำเป็นภาวิะที่ี�เลือดไม่ส่ามารถึไห้ลเวิียู่นได้ตามปกติ	 เกิดจาก

ลิ�มเลือดอุดตันภายู่ในห้ลอดเลือดดำส่่วินล่กที่ี�ขา	 ที่ำให้้มีอาการปวิดขามาก	

ขาบวิมแขง็ข้างเดียู่วิ	มักเป็นบริเวิณน่อง	ร้อนทีี่�ขา	กดเจบ็ตามแนวิห้ลอดเลือดดำ

ที่ี�อดุตัน	ผิวิห้นังสี่แดงห้รือสี่ผวิิทีี่�ขาเปลี�ยู่นแปลง	อาจสั่มพันธ์์กับการนั�งเครื�องบิน

ห้รือนั�งรถึเป็นเวิลานาน	นั�งนิ�ง	ๆ	 ไม่ขยู่ับขานานเกิน	4-8	ชีั�วิโมง	ที่ี�อันตรายู่

ที่ี�สุ่ดคือ	 ลิ�มเลือดอาจวิิ�งข่�นไปยู่ังห้ัวิใจแล้วิอุดตันเส่้นเลือดทีี่�ปอด	 ถึ้าลิ�มเลือด

ให้ญ่มากอาจส่่งผลให้้เลือดไม่ส่ามารถึไปเลี�ยู่งที่ี�ปอดและเส่ียู่ชีีวิิตได้ในที่ี�สุ่ด

ท่่าออกกำลัังกายท่่าออกกำลัังกาย
ป้้องกันหลัอดเลืัอดดำอุดตััน (DVT)ป้้องกันหลัอดเลืัอดดำอุดตััน (DVT)
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	 การออกกำลงักายู่และบรหิ้ารกลา้มเนื�อจง่เปน็ส่ิ�งที่ี�ปอ้งกนัการเกดิภาวิะห้ลอดเลอืดดำอดุตนัไดด้ทีีี่�ส่ดุ	

และ	8	ที่่าออกกำลังกายู่ห้่างไกล	DVT	เป็นที่่าที่ี�ส่ามารถึที่ำเองที่ี�บ้านได้ง่ายู่	ๆ	ด้วิยู่ตัวิเอง 

	 ท่าที�	1	หมุนข้้อเท้า	ยู่กเที่้าที่ั�งส่องข้างข่�นจากพื�นเล็กน้อยู่	ห้มุนข้อเที่้าเป็นวิงกลมให้้ปลายู่เที่้าห้มุน

เข้าห้ากัน	ที่ำอยู่่างชี้า	ๆ	10	ครั�ง	จากนั�นห้มุนข้อเที่้าเป็นวิงกลมให้้ปลายู่เที่้าห้มุนออกจากกัน	ที่ำอยู่่างชี้า	ๆ	

10	ครั�ง

 ท่าที�	 2	 เข้ย่งเท้า	 วิางเท้ี่าที่ั�งส่องข้างไวิ้กับพื�น	 กระดกปลายู่เท้ี่าข่�นโดยู่ให้้ส้่นเท้ี่าอยู่่่กับพื�น	 ค้างไวิ้	

5	วินิาที่	ีจากนั�นกระดกปลายู่เท้ี่าลงให้้นิ�วิเท้ี่าแตะพื�น	ยู่กส้่นเท้ี่าส่ง่ข่�น	ค้างไว้ิ	5	วินิาที่	ีที่ำแบบเดยีู่วิกนั	10	ครั�ง

	 ท่าที�	3	ยกเข่้า	วิางเท้ี่าที่ั�งส่องข้างไว้ิกบัพื�น	ยู่กเข่าข้างห้น่�งข่�นเลก็น้อยู่	ค้างไว้ิ	5	วินิาที่	ีจากนั�นส่ลับไป

ยู่กเข่าอีกข้างห้น่�ง	ที่ำข้างละ	10	ครั�ง

	 ท่าที�	 4	หมุนคอ	 เอียู่งคอไปด้านซึ่้ายู่	ห้มุนคอที่วินเข็มนาฬิิกาชี้า	ๆ	10	ครั�ง	จากนั�นส่ลับห้มุนคอ

ตามเข็มนาฬิิกาชี้า	ๆ	อีก	10	ครั�ง

	 ท่าที�	5	หมุนไหล่	ห้มุนไห้ล่ที่ั�งส่องข้างไปด้านห้น้า	10	ครั�ง	ห้มุนไห้ล่ที่ั�งส่องข้างไปด้านห้ลัง	10	ครั�ง

	 ท่าที�	6	สุะบัดิมือ	ส่ะบัดมือและนิ�วิที่ั�งส่องข้าง	ข้างละ	10-20	วิินาที่ี

	 ท่าที�	 7	 เหยียดิแข้น	ยู่กมือข่�นมาประส่านนิ�วิ	 เห้ยู่ียู่ดแขน	 เปิดฝ่่ามือไปด้านห้น้า	 ค้างไวิ้	 5	 วิินาที่ี	

เห้ยู่ียู่ดแขนเปิดฝ่่ามือไปด้านบน	ค้างไวิ้	5	วิินาที่ี	ที่ำแบบนี�ซึ่�ำ	10	ครั�ง

	 ท่าที�	8	ลุกเดิิน	ไม่ควิรอยู่่่กับที่ี�นานเกินไป	ควิรลุกขยู่ับตัวิ	ยู่ืดเส่้น	เดินไปห้ยู่ิบของ	เข้าห้้องน�ำ	ห้รือ

ดื�มน�ำเรื�อยู่	ๆ

	 ภาวิะห้ลอดเลือดดำอุดตันเป็นส่ิ�งที่ี�ไม่ควิรมองข้าม	 เพราะมีควิามเส่ี�ยู่งและอันตรายู่ถ่ึงชีีวิิตได้ห้าก

ไม่มกีารป้องกนัและรกัษาที่ี�ถึก่วิธิ์	ีดังนั�น	ควิรขยู่บัตวัิที่ำกจิกรรมต่าง	ๆ 	และออกกำลงักายู่เป็นประจำ	เพื�อให้้ห่้างไกล

จากโรคห้ลอดเลือดดำและมีสุ่ขภาพทีี่�แข็งแรง	 ห้ากส่งส่ัยู่ว่ิามีภาวิะห้ลอดเลือดดำอุดตันควิรรีบปร่กษาแพที่ย์ู่

เพื�อตรวิจห้าควิามเส่ี�ยู่งและรักษาที่ันที่ี 
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การศึึกษาปฐมวััยกับสถานการณ์์โควัิด-19การศึึกษาปฐมวััยกับสถานการณ์์โควัิด-19

	 สถานการณ์์โควิดิ-19	ที่่�ผ่า่นมาที่ำให้เ้กดิผ่ลกระที่บในห้ลายมติิกิบับคุคล	ระบบครอบครวัิ	

และสังคม	 โดยเฉพาะกับเด็กและวัิยรุ่นซึ่่�งสิ�งแวิดล้อมก็ยังเป็็นปั็จจัยที่่�สำคัญต่ิอสุขภาพจิติที่่�ด่	

การที่่�จะติ้องอย่่กับบ้านใช้้เวิลากับครอบครัวิ	การเร่ยนออนไลน์นั�นส่งผ่ลกระที่บกับเด็กแติ่ละคน

ไม่เท่ี่ากัน	 เน่�องจากโรงเร่ยนซึ่่�งเป็็นสถานท่ี่�ท่ี่�เด็กใช้้เวิลาส่วินให้ญ่อย่่นั�นสามารถเป็็นที่ั�งสถานท่ี่�

ที่่�สนบัสนนุจติิใจและก่อให้้เกดิควิามเครย่ดได้เช่้นกนั	อย่างไรกต็ิาม	สำห้รบัการเรย่นของเดก็ป็ฐมวิยั

ซึ่่�งเน้นพัฒนาการของเด็กที่ั�งเร่�องป็ระสาที่สัมผั่ส	กลา้มเน่�อ	การควิบคุมตัิวิเองและการอย่่รว่ิมกับ

เดก็คนอ่�นในสังคมที่่�ไม่ใช้บ่า้นนั�น	จำเป็น็จะต้ิองป็รับตัิวิและอาศัยัควิามร่วิมมอ่ของผ่่ป้็กครองและ

โรงเรย่นมากที่เ่ดย่วิ	บที่ควิามน่�จะพด่ถง่เอกสารของคณ์ะกรรมการการศัก่ษาของยุโรป็	(European	

Commission,	2021:42)	ซึ่่�งกลา่วิถง่การสำรวิจสถานการณ์ข์องเด็กป็ฐมวิยัระห้ว่ิางการแพร่ระบาด

ของโควิิด-19	ดังน่�

 • ในการสำรวิจของป็ระเที่ศัเดนมาร์ก	ส่วินให้ญ่ของผ่่้ติอบแบบสำรวิจคิดวิ่าสุขภาพจิติ

ควิามเป็็นอย่่และทัี่กษะสังคมของเด็กนั�นค่อนข้างด่ระห้วิ่างการล็อกดาวิน์และคลายล็อกดาวิน์	

รวิมถง่เดก็กลุม่เป็ราะบางและเดก็ที่่�มค่วิามติอ้งการพเิศัษดว้ิย	แติก่ารสำรวิจติอ่มาในป็	ีค.ศั.	2021	

นั�นให้้ผ่ลติรงข้ามค่อ	เด็กได้รับผ่ลกระที่บที่างลบที่ั�งด้านอารมณ์์และพฤติิกรรมระห้วิ่างการกักติัวิ

อย่่บ้าน

 • งานวิิจัยในสเป็นโดย	Serrano	Martinez	(2020)	เน้นวิ่าเด็กอายุติ�ำกวิ่า	4	ป็ีสามารถ

ยด่ห้ยุน่และป็รับติวัิได้ด่	สถานการณ์์ให้ม่	ๆ 	โดยข้อดค่อ่	ได้มเ่วิลาอย่ก่บัพ่อแม่มากข่�นเม่�อเที่ย่บกบั

ช่้วิงก่อนสถานการณ์์โควิดิ-19	อย่างไรกต็ิาม	ข้อเสย่คอ่	ป็ฏิสิมัพนัธ์์กบัคนอ่�น	ๆ	และการสนองต่ิอ

สิ�งแวิดล้อมให้ม่	ๆ	
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มีห ลัักฐานวั่ าควัามรุนแรงของครอบครัวัแลัะ
การทารุณ์กรรมเด็กเพิ่ิ�มมากขึ�นในหลัายประเทศึ
 • การสำรวิจโดย	German	Technische	Universität	

München	 แสดงถ่งการเพิ�มข่�นของควิามรุนแรงในครอบครัวิ

ในระห้วิ่างล็อกดาวิน์	10.5%	ของเด็ก	และ	7.5%	ของผ่่้ห้ญิง

กักติัวิอย่่ที่่�บ้านนั�นถ่กกระที่ำควิามรุนแรงที่างร่างกาย

ปัญหาการเข้าถงึบรกิารลัดลังของเดก็ที�มคีวัามต้้องการ
พิ่ิเศึษ	
 • เด็กที่่�ม่ควิามติ้องการพิเศัษนั�นอาจจะป็ระสบ

ควิามยากลำบากมากข่�นในช่้วิงโควิดิ-19	เน่�องจากการเข้าถง่บรกิาร

ที่่�ไม่เพ่ยงพอ	 รวิมถ่งเด็กออที่ิสติิกที่่�ติ้องการฝึึกสม�ำเสมอ

ยังขาดการฝึึก	ซึ่่�งเพิ�มภาระห้น้าที่่�ให้้กับครอบครัวิในการด่แล

อ่กด้วิย

การศึึกษา
	 ควิามยากลำบากของการศัก่ษาป็ฐมวัิยในสถานการณ์์

โควิิด-19	เกิดจากสาเห้ติุดังติ่อไป็น่�

 • ยังขาดแนวิที่างในการจัดการศั่กษาป็ฐมวิัยในช้่วิง

ล็อกดาวิน์

 • การศั่กษาป็ฐมวิัยในช้่วิงล็อกดาวิน์ติ้องการพ่อแม่

ผ่่้ป็กครองที่่�ม่ที่ักษะ	ม่เวิลา	ม่แรงจ่งใจและควิามเอาใจใส่

 • ครอบครัวิห้ลายครอบครวัิยงัขาดของเล่น	ห้นังส่อ	

อุป็กรณ์์ในการที่ำกิจกรรมกับเด็ก

 • การใช้ส่้�อดิจทิี่ลัยังมข้่อจำกัดอย่่ในห้ลายครอบครัวิ

ข้อมูลัที�พิ่บเพิ่ิ�มเต้ิมมีดังต้่อไปนี�
 • การศั่กษาพบวิ่าเด็กอายุ	3-6	ป็ีนั�นพบกับป็ัญห้า

ด้านการศั่กษาและการจัดการอารมณ์์มากกว่ิา	 ในอิติาล่	

นักเร่ยนกลุ่มอายุดังกล่าวิ	 40%	 ไม่ได้รับการสนับสนุนด้าน

การเร่ยนที่างไกลจากโรงเร่ยน

 • การสำรวิจในโป็แลนด์ในคร่ช้ั�นอนุบาลได้ป็ระเมิน

ผ่ลกระที่บด้านการเร่ยนที่างไกลต่ิอเด็ก	 ในมุมมองของคร่

มองวิ่ากิจกรรมท่ี่�ได้ผ่ลสำห้รับการเร่ยนที่างไกลนั�นเป็็น

กจิกรรมท่ี่�สง่เสรมิดา้นเน่�อห้าห้รอ่ควิามคดิเที่า่นั�น	แติก่จิกรรม

ที่่�ส่งเสรมิที่กัษะด้านสงัคมนั�นยากที่่�จะได้ผ่ลมากกว่ิา	มากกว่ิาคร่�ง

ของผ่่ต้ิอบแบบสำรวิจคิดว่ิาการส่งเสริมพัฒนาการที่างสังคมนั�น

แที่บจะเป็็นไป็ไม่ได้เลย

 • การศัก่ษาในองักฤษพบว่ิาในปี็ท่ี่�ผ่่านมาการลอ็กดาวิน์

ม่ผ่ลติ่อควิามสามารถด้านภาษาของเด็ก	 จากข้อม่ลของ

นักเร่ยน	 50,000	 คน	 และการสำรวิจในป็ระเที่ศัอังกฤษ

พบว่ิาจำนวินของเด็กอาย	ุ4-5	ขวิบที่่�ต้ิองการควิามช่้วิยเห้ลอ่

ด้านภาษาม่จำนวินมากข่�น	 ซึ่่�งคิดวิ่าน่าจะเป็็นผ่ลมาจาก

การขาดป็ฏิิสัมพันธ์์ที่างสังคมและป็ระสบการณ์์ท่ี่� ช่้วิย

ในการเพิ�มคำศัพัท์ี่	การที่่�ไม่ได้เจอกบัญาติ	ิไม่ได้เล่นกบัเดก็คนอ่�น	

การรกัษาระยะห่้าง	ห้รอ่การใส่ห้น้ากากอนามยัในที่่�สาธ์ารณ์ะนั�น

ที่ำให้้เด็กม่ป็ฏิิสัมพันธ์์พ่ดคุยกับคนอ่�นลดลง	
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เก็็บยาโรคระบบประสาทอย่างไร...ให้้คงคุณภาพเก็็บยาโรคระบบประสาทอย่างไร...ให้้คงคุณภาพ
	 กรมการแพทย์์	โดย์สถาบันัประสาทวิทิย์า	เผย์สถานการณ์์

อุุทกภััย์ในปัจจุบัันส่งผลต่่อุปัญหาสุขภัาพในหลาย์ด้าน	 รวิมถึง

ย์ารักษาโรคคือุหนึ�งในปัจจัย์	4	ท่�ใช้้ในการบัรรเทาอุาการเจ็บัป่วิย์

หรือุรักษาให้หาย์ขาดจากโรค	 การเก็บัย์าโรคระบับัประสาท

ท่�ไม่เหมาะสมอุาจเป็นสาเหต่ขุอุงปัญหาและผลเสย่์ต่่าง	ๆ 	แก่ผ้ป่้วิย์

ได้

อุาจทำปฏิกิิรยิ์าโดย์ต่รง	จะเห็นได้ว่ิาควิามช้ื�นเป็นสาเหตุ่หนึ�งท่�ทำให้

ย์าเสื�อุมคุณ์ภัาพ	 โดย์เฉพาะสถานการณ์์ในปัจจุบัันท่�กำลังเข้าส้่

ช้่วิงฤด้ฝนและหลาย์พื�นท่�ประสบักับัปัญหาอุุทกภััย์	 ทำให้ย์าม่

โอุกาสสัมผสัควิามช้ื�นได้มากขึ�น	ซึ่ึ�งต่วัิย์าหลาย์ช้นิดเมื�อุเจอุควิามช้ื�น

ต่วัิย์าจะเกดิการสลาย์ต่วัิและแปรสภัาพ	ลกัษณ์ะย์าท่�เสื�อุมคณุ์ภัาพ

และไม่ควิรนำมารับัประทานคือุ	 ส่ขอุงเม็ดย์าเปล่�ย์นไป	 เม็ดย์า

อุาจเย์ิ�มเหนย่์วิติ่ดกนั	หรอืุมก่ลิ�นผดิปกต่	ิแคปซึ่ล้บัวิม	สผ่งย์าด้านใน

แคปซึ่้ลเปล่�ย์นไป	 ย์าสำหรับัผ้้ป่วิย์โรคระบับัประสาทท่�ไวิต่่อุ

ควิามช้ื�น	ได้แก่	ย์ากันช้กั	ย์าพาร์กนิสนั	ย์าโรคสมอุงเสื�อุม	ย์าฆ่่าเช้ื�อุ	

ย์าลดควิามดันโลหิต่	 และย์าแอุสไพริน	 ควิรเก็บัย์าในภัาช้นะ

ท่�ปิดมิดช้ิด	 และปิดให้สนิททุกครั�งหลังใช้้	 หล่กเล่�ย์งการเก็บัย์า

บัริเวิณ์ท่�ม่ควิามช้ื�นส้ง	 หล่กเล่�ย์งการแกะเม็ดย์าอุอุกจากแผง	

หากม่ควิามจำเป็นควิรตั่ดแผงย์าอุอุกเป็นขนาดเล็กต่ามจำนวิน

เม็ดท่�ต่้อุงรับัประทาน	 ย์าเม็ดเปลือุย์ท่�บัรรจุในกระปุกย์าควิร

แบั่งย์าใส่กล่อุงแบ่ังย์าท่ละน้อุย์ไม่ควิรเกินจำนวินท่�รับัประทาน	

กรณ์่อุย์้่ในพื�นท่�อุุทกภััย์ให้เก็บัย์าในท่�ส้ง	 โดย์เฉพาะย์าท่�ไวิต่่อุ

ควิามช้ื�นและม่ราคาส้ง	 หากเป็นย์าท่�ต่้อุงเก็บัในต่้้เย์็นอุาจใช้้

ลังบัรรจุน�ำแข็งหรือุกระเป๋าเก็บัควิามเย็์นในการเก็บัย์า	 ดังนั�น	

การจัดเก็บัย์าเป็นหนึ�งในปัจจัย์ท่�ม่ผลต่่อุการรักษา	 สถาบััน

ประสาทวิิทย์าเห็นถึงควิามสำคัญในการเก็บัย์าเพื�อุให้ย์า

ย์ังคงคุณ์ภัาพ	 และเพื�อุให้ผ้้ป่วิย์ท่�รับัย์าจากโรงพย์าบัาลได้ใช้้ย์า

ท่�ม่คุณ์ภัาพด่และส่งผลต่่อุการรักษาท่�ด่ท่�สุด

	 นพ.สมศัักดิ์์�	อรรฆศัล์ป์์	อธ์ิบดิ์กีรมการแพทย์์	เปิดเผย์ว่ิา	

การเก็บัรักษาย์าอุย่์างถ้กต่้อุงนับัเป็นข้อุท่�ควิรปฏิิบััต่ิ เพื�อุ

เป็นการรักษาคุณ์ภัาพขอุงย์าให้ย์ังคงม่ประสิทธิิภัาพในการรักษา	

ลดการเสื�อุมสลาย์ขอุงย์าท่�อุาจเกิดขึ�นได้	 เมื�อุย์าสัมผัสกับัปัจจัย์

ท่�มผ่ลต่่อุควิามคงตั่วิขอุงย์าในสภัาพแวิดล้อุม	และย์งัช่้วิย์ลดการเกิด

อุันต่ราย์จากการใช้้ย์าท่�เสื�อุมคุณ์ภัาพ	 ปัจจุบัันปัญหาการเก็บัย์า

ท่�พบัได้บั่อุย์คือุ	 การแบั่งย์าท่�ต่้อุงรับัประทานแต่่ละมื�อุใส่กล่อุง

เต่ร่ย์มไวิ้สำหรับัแต่่ละวิันหรือุแต่่ละสัปดาห์เพื�อุควิามสะดวิก	

โดย์การนำเม็ดย์าอุอุกจากแผงย์าส่งผลให้ย์าสัมผัสกับัปัจจัย์ต่่าง	ๆ 	

ท่�มผ่ลต่่อุควิามคงต่วัิขอุงย์า	ซึ่ึ�งส่งผลต่่อุประสทิธิภิัาพในการรกัษาโรค	

ทำให้ย์าอุอุกฤทธิิ�ลดลง	 และอุาจเกิดอุันต่ราย์จากการใช้้ย์าท่�

เสื�อุมคุณ์ภัาพ

 นพ.ธิน์นทร์	 เวชชาภ์ินันท์	 ผู้้�อำนวย์การสถาบัน

ป์ระสาทวท์ย์า	กล่าวิเพิ�มเต่มิว่ิา	ปัจจยั์ท่�มผ่ลต่่อุควิามคงต่วัิขอุงย์า	

ได้แก่	อุณหภิ้ม์ท่�ส้งหรือุต่�ำเกินไปจะม่ผลต่่อุคุณ์ภัาพขอุงย์าได้	

โดย์อุุณ์หภั้มิท่�เก็บัรักษาย์าทั�วิไปคือุ	 อุุณ์หภั้มิห้อุง	 ย์าบัางช้นิด

อุาจระบัใุหเ้กบ็ัในต่้เ้ย์น็แนะนำใหเ้กบ็ัในช้อุ่งธิรรมดา	แสงอุาจเปน็

ต่ัวิเร่งให้ย์าสลาย์ตั่วิเร็วิขึ�นได้	 หล่กเล่�ย์งได้โดย์การใช้้บัรรจุภััณ์ฑ์์

ท่�ป้อุงกันแสง	 ความช้�นทำให้ย์าท่�อุย์้่ในร้ปขอุงแข็งไม่คงต่ัวิ
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 นพ.ศุุภกิิจ ศุิริิลัักิษณ์์ อธิิบดีีกิริมวิิทยาศุาสตริ์กิาริแพทย์ เปิิดเผยว่่า ปิระเทศไทยมีีการใช้้

สมีนุไพรเพ่�อการรกัษามีานาน และรฐับาลมีีนโยบายสง่เสรมิีให้้มีกีารใช้ส้มีนุไพรตามีแผนแมีบ่ทแห้ง่ช้าติ

ว่่าด้ว่ยการพัฒนาสมีุนไพรไทย ฉบับที� 1 พ.ศ. 2560-2564 เพ่�อส่งเสริมีการผลิตและใช้้ปิระโยช้น์

จากสมีนุไพรไทยอยา่งเตม็ีปิระสทิธิิภาพ และไดส้นบัสนนุให้เ้กดิสมีนุไพรที�เปิน็ Product Champion เช้น่ 

ไพล บัว่บก ขมีิ�นช้ัน กระช้ายดำ รว่มีทั�งพระราช้บัญญัติผลิตภัณฑ์์สมีุนไพร พ.ศ. 2562 ซึ่่�งเปิ็นห้น่�ง

ในการขบัเคล่�อนให้ม้ีกีารใช้ส้มุีนไพรที�มีคีณุภาพมีาตรฐาน ปิลอดภัย และนโยบายกัญช้าทางการแพทย์

โดยสนบัสนนุให้้ใช้้สารสกดัและน�ำมีนักญัช้าห้ยอดใต้ลิ�นเพ่�อรกัษาห้รอ่บรรเทาโรคบางอย่าง เช่้น ช่้ว่ยให้้

นอนห้ลบั เจริญอาห้าร บรรเทาอาการปิว่ดเร่�อรงั ซึ่่�งเป็ินการสนับสนนุยทุธิศาสตร์ช้าตดิา้นบรหิ้ารจดัการ

เปิ็นเลิศในเร่�องคว่ามีมีั�นคงด้านยาและเว่ช้ภัณฑ์์ และการคุ้มีครองผ้้บริโภค แมี้กระทั�งในสถานการณ์

กรมวิิทย์์ฯ จััดทำตำำรามาตำรฐานย์าสมุนไพรไทย์ฉบัับัล่่าสุดกรมวิิทย์์ฯ จััดทำตำำรามาตำรฐานย์าสมุนไพรไทย์ฉบัับัล่่าสุด
เพิ�มช่่องทางการเข้้าถึึงข้้อมูล่ผ่่าน Mobile Applicationเพิ�มช่่องทางการเข้้าถึึงข้้อมูล่ผ่่าน Mobile Application
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การแพร่ระบาดของไว่รัสโควิ่ด-19 ยังมีีการใช้้สมุีนไพร อาทิ ขิง 

ห้อมีแดง มีะนาว่ กระช้าย และฟ้้าทะลายโจร ในการด้แลสุขภาพ

และเสรมิีสรา้งภ้มีคิุม้ีกนัของรา่งกาย อยา่งไรกต็ามี จากขอ้มีล้ของ

กรมีสง่เสรมิีการคา้ระห้ว่า่งปิระเทศ กระทรว่งพาณชิ้ย ์ไดว้่เิคราะห้์

จดุแขง็ จดุออ่น และอปุิสรรค สำห้รบัธิรุกจิสมีนุไพรและผลติภณัฑ์์

สมีุนไพรไทยมีีปิระเด็นสำคัญที�ทำให้้ธิุรกิจไมี่ปิระสบคว่ามีสำเร็จ

ค่อ คว่ามีไมี่แน่นอนของคุณภาพว่ัตถุดิบห้ร่อมีาตรฐานของ

ว่ัตถุดิบ กรมีว่ิทยาศาสตร์การแพทย์ได้เล็งเห้็นถ่งปิัญห้าในเร่�อง

คณุภาพสมีนุไพรจง่ไดส้นบัสนนุให้มี้ีการจดัทำมีาตรฐานสมีนุไพร

ให้้เปิ็นสากล ทั�งว่ัตถุดิบ สารสกัด และผลิตภัณฑ์์สมีุนไพรบรรจุ

ในตำรามีาตรฐานยาสมีนุไพรไทย (Thai Herbal Pharmacopoeia; 

THP) อย่างต่อเน่�องตั�งแต่ปิี พ.ศ. 2532 ทั�งนี�ตำรามีาตรฐาน

ยาสมีุนไพรไทยใช้้เปิ็นตำรายาอ้างอิงตามีกฎห้มีายสำห้รับ

ผ้ป้ิระกอบการและห้นว่่ยงานที�เกี�ยว่ขอ้งในการคว่บคมุีคณุภาพ

ยาสมีุนไพรไทยให้้ได้มีาตรฐานสากล              

 สำห้รับปิี พ.ศ. 2564 กรมีว่ิทยาศาสตร์การแพทย์ได้จัดทำตำรามีาตรฐานยาสมีุนไพรไทยฉบับ

ปิี พ.ศ. 2564 (Thai Herbal Pharmacopoeia 2021) ห้ร่อ THP 2021 ข่�น ซึ่่�งฉบับนี�มีีคว่ามีพิเศษตรงที�

ได้บรรจมุีอโนกราฟ้ให้ม่ีของข้อกำห้นดและมีาตรฐานว่ตัถดุบิกญัช้าที�เป็ินพนัธิุพ์่�นเมีอ่งของไทยทั�งข้อกำห้นด 

การตรว่จพิส้จน์เอกลักษณ์ การห้าปิริมีาณสารสำคัญ และอ่�น ๆ ที�เกี�ยว่ข้อง 

 ตำรา THP 2021 ปิระกอบด้ว่ย มีาตรฐานยาสมีุนไพรทั�งห้มีด 109 มีอโนกราฟ้ ได้แก่ ว่ัตถุดิบ 

สารสกัด และผลิตภัณฑ์์สมีุนไพร ซึ่่�งมีีมีาตรฐานให้มี่ 8 มีอโนกราฟ้ ได้แก่ รากช้้าพล้ ไคร้เคร่อ กระว่าน 

กัญช้า ดอกจันทน์ ล้กจันทน์ ยาช้งฟ้้าทะลายโจร และยาช้งมีะขามีป้ิอมี รว่มีทั�งการนำมีอโนกราฟ้

สารสกัดกัญช้าและยาน�ำมีันกัญช้าห้ยอดใต้ลิ�นจากตำรายาของปิระเทศไทยฉบับเพิ�มีเติมี ปิี ค.ศ. 2020 

(Thai Pharmacopoeia II Volume I Part 1 Supplement 2020) มีาไว่้ในฉบับเดียว่กัน เพ่�อคว่ามีสะดว่ก

ในการใช้้และอ้างอิง รว่มีถ่งมีีการปิรับปิรุงภาคผนว่กที�เกี�ยว่ข้องให้้ทันสมีัย อาทิ ภาคผนว่กการปินเปิ้�อน

ของเช้่�อจุลช้ีพในผลิตภัณฑ์์ยาสมีุนไพร (Microbial Contamination)     

 นอกจากนี�ได้เพิ�มีช้่องทางการเข้าถ่งข้อมี้ลใน THP 2021 โดยผ่าน Mobile Application ช้่�อว่่า 

‘Thai Herbal Pharmacopoeia’ ทั�งระบบ Android และ iOS ห้ร่อทางเว่็บไซึ่ต์สำนักยาและว่ัตถุเสพติด 

www.bdn.go.th/th/home ทั�งนี� THP 2021 เปิ็นตำรามีาตรฐานยาสมีุนไพรไทย ปิระกอบด้ว่ย ข้อกำห้นด

มีาตรฐานทั�งทางดา้นเภสชั้เว่ทและพฤกษศาสตร ์และทางดา้นเคมี-ีฟ้สิกิส ์รว่มีถง่ขอ้มีล้ดา้นคว่ามีปิลอดภยั 

ขนาดการใช้้ยาเบ่�องต้น และการเก็บรักษาของยาสมุีนไพร ซึ่่�งได้รับการยอมีรับสำห้รับการอ้างอิง

ตามีกฎห้มีายในปิระเทศไทย และยังมีีปิระโยช้น์เป็ินเคร่�องมี่อสำคัญสำห้รับห้น่ว่ยงานรัฐที�เกี�ยว่ข้องใช้้

ในการคว่บคุมีคุณภาพยาสมีุนไพรให้้ได้มีาตรฐาน ปิ้องกันการปินปิลอมียาสมีุนไพรที�พบมีากในปิัจจุบัน 

เพิ�มีคว่ามีเช้่�อมีั�นของผ้้บริโภคและบุคลากรทางการแพทย์ในการใช้้สมีุนไพร ลดการนำเข้ายาแผนปิัจจุบัน

จากต่างปิระเทศ เพิ�มีการพ่�งพาตนเอง และสนับสนุนธิุรกิจการส่งออกสมีุนไพรไทยด้ว่ย
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น้ำำ��น้ำมของแม่คือืวััคืซีนี้ำเขม็แรกของลููกน้ำำ��น้ำมของแม่คือืวััคืซีนี้ำเขม็แรกของลููก

	 กรมการแพทย์์	 โดย์สถาบัันสุขภาพเด็กแห่่งชาติิ

มห่าราชินีให่้คำแนะนำเกี�ย์วกับัการเกิดกล้้ามเน้�อห่ัวใจแล้ะ

เย์้�อหุ่ม้ห่วัใจอกัเสบั	อาการโดย์รวมคอ้	เจบ็ัห่น้าอก	ห่าย์ใจล้ำบัาก	

เห่น้�อย์ง่าย์	 ใจสั�น	 เป็็นล้ม	 ห่ากมีอาการดังกล่้าวภาย์ใน	

1	สัป็ดาห่์ห่ล้ังได้รับัวัคซีีนควรรีบัพบัแพทย์์ทันที

	 นพ.สมศัักดิ์์�	 อรรฆศั์ลป์์	 อธ์ิบดีิ์กรมการแพทย์	์

เป็ิดเผย์ว่า โรคกล้้ามเน้�อห่ัวใจแล้ะเย์้�อหุ่้มห่ัวใจอักเสบั

มคีวามเกี�ย์วขอ้งกับัการฉีดีวคัซีนีโควดิ-19	มีโอกาสเกดิข้�นได้	

ความเสี�ย์งห่ล้งัเขา้รบััการฉีีดวคัซีนีพบัไดน้อ้ย์มาก	แติม่โีอกาส

เกดิข้�นได้	อาการของภาวะกล้้ามเน้�อหั่วใจอักเสบัห่รอ้เย์้�อหุ่ม้

ห่ัวใจอักเสบั	ได้แก่	เจ็บัห่น้าอก	แน่นห่น้าอก	ห่าย์ใจเห่น้�อย์

ห่รอ้เจบ็ัเวล้าห่าย์ใจ	ใจสั�น	เป็น็ล้ม	ผ้ท้ี�ไดร้บััวคัซีนีชนดิ	mRNA	

ควรสังเกติอาการตินเอง	 ห่ากมีอาการเห่ล่้านี�	 (ภาย์ห่ลั้งฉีีด	

1	สปั็ดาห์่)	ควรรบีัไป็พบัแพทย์์เพ้�อป็ระเมนิอาการ	อย่์างไรกต็ิาม	

ผล้ข้างเคยี์งนี�ส่วนให่ญ่่อาการไม่รนุแรง	ติอบัสนองต่ิอการรกัษา

ด้วย์ย์าห่ร้อการพักผ่อน

		 นพ.อดิ์ศ์ัยั์	ภัตัตาตั�ง	ผู้้�อำนวย์การสถาบันสุขภัาพเด็ิ์ก

แห่่งชาต์มห่าราช์นี	 กล้่าวเพิ�มเติิมว่า	 โรคกล้้ามเน้�อห่ัวใจ

แล้ะเย์้�อหุ่ม้ห่วัใจอกัเสบัที�เกดิจากวคัซีนีโควดิ-19	ชนดิ	mRNA	

มักพบัในเข็มที�	 2	 มากกว่าเข็มที�	 1	 พบัว่าเพศชาย์ที�มีอาย์ุ	

12-17	ปี็	จะมอีตัิราการเกดิสง้สดุ	รองล้งมาในช่วงอาย์	ุ18-24	ปี็	

ย์งัไมพ่บัในผ้ส้ง้อาย์	ุการวนิจิฉียั์โดย์การติรวจคล้้�นไฟฟา้ห่วัใจ	

เอกซีเรย์ป์็อด	แล้ะการติรวจเล้อ้ดดโ้ป็รตินีของกล้า้มเน้�อห่วัใจ	

ถ้าสงสัย์กล้้ามเน้�อห่ัวใจอักเสบัแนะนำให่้ป็ร้กษากุมารแพทย์์

โรคห่ัวใจเพ้�อป็ระเมินการทำงานของห่ัวใจ	

หมอเด็็กแน้ำะผูู้�ปกคืรองสัังเกตอ�ก�รเด็็ก
หลูังก�รฉีีด็วััคืซีีน้ำโคืวัิด็-19

อ�จสั่งผู้ลูให�กลู��มเน้ำื�อหัวัใจแลูะเยืื่�อห้�มหัวัใจอักเสับได็�

	 แนวทางการรักษาแบับัป็ระคับัป็ระคองด้วย์การใชย้์า	

เช่น	 ย์าต้ิานการอักเสบั	 ย์าสเตีิย์รอย์ด์	 ผ้้ป็่วย์ห่าย์เป็็นป็กติิ

ได้เก้อบัทั�งห่มด	 การรับัวัคซีีนย์ังคงเป็็นติัวเล้้อกที�ดีที�สุด

เพราะป็ระโย์ชน์ที�ได้รบััจากการฉีดีวคัซีนีมมีากกว่าความเสี�ย์งติ�ำ

ของกล้้ามเน้�อห่วัใจติาย์	วคัซีนีมปี็ระสทิธิภิาพมากในการป้็องกนั

การเสีย์ชีวิติแล้ะโรคติ่าง	ๆ	รวมถ้งการป็้องกันไวรัสชนิดให่ม่

ที�อันติราย์กว่า	ทั�งนี�ห่ากได้รับัวัคซีีนโควิด-19	แล้้วย์ังคงติ้อง

ป็ฏิบิัตัิติิวัอย่์างเคร่งครดัในการใส่ห่น้ากากอนามยั์	รกัษาระย์ะห่่าง	

แล้ะห่มั�นล้้างม้อบั่อย์	ๆ	เพ้�อป็้องกันการติิดเช้�อโควิด-19
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ซอกแซก
กองบรรณาธิการThe Med ic ine Journa l

ร.พ.พระรามเก้้า ผนึึก้ Shopee
เปิิดตััวออฟฟิเชีียลสโตัร์์อย่างเปิ็นทางการ์
	 นพ.เสถีียร	 ภู่่�ประเสริฐ (ที่่� 3 จากซ้้าย) กรรมการผู้้้อำนวยการโรงพยาบาล
พระรามเก้า พร้อมด้้วย น.ส.สุชญา	ปาลีีวงศ์์ (ที่่� 3 จากขวา) ผู้้้จัด้การอาวุโสฝ่่ายการตลาด้ 
บรษิัทัี่ ช้้อปป้� (ประเที่ศไที่ย) จำกดั้ ผู้้น้ำแพลตฟอร์มอค่อมเมร์ิซ้ในภูม้ภิูาคเอเช้ย่ตะวนัออกเฉีย่งใต้
และไต้หวัน ร่วมเปิด้ตัวออฟฟิเช้่ยลสโตร์ Praram 9 Hospital เด้ินหน้าผู้นึกกำลังส้่มิติใหม่
บริการด้ิจิที่ัลเฮลที่์แคร์บน Shopee Mall อย่างเป็นที่างการ ตอบรับความต้องการของผู้้้บริโภูค
ยุคใหม่ เข้าถึึงบริการสุขภูาพที่่�ง่ายกว่าเด้ิมแค่ปลายนิ�วด้้วยหมวด้หม้่โปรแกรมสุขภูาพรอบด้้าน 
ครอบคลุมทีุ่กช้่วงวัย ร่วมด้้วย นพ.วิทยา	 วันเพ็ญ (ท่ี่� 2 จากซ้้าย) ผู้้้ช่้วยผู้้้อำนวยการ
โรงพยาบาลพระรามเก้า และ น.ส.ทิพย์วรินทร์	 อิินทรทัต (ท่ี่� 2 จากขวา) ผู้้้จัด้การฝ่่าย
พฒันาธุุรกจิ โรงพยาบาลพระรามเก้า ณ อาคาร B ช้ั�น 1 โรงพยาบาลพระรามเก้า เม่�อเรว็ ๆ น่�

 ดร.สาธิิต	 ปิตุเตชะ รัฐมนตร่ช้่วยว่าการกระที่รวงสาธุารณสุข พร้อมด้้วย 
นพ.ไพจิติร์	วราชติ ประธุานคณะที่่�ปรึกษัารฐัมนตรช่่้วยวา่การกระที่รวงสาธุารณสุข และ
คณะผู้้้บริหารกระที่รวงสาธุารณสุข ตรวจเย่�ยมกรมการแพที่ย์แผู้นไที่ยและการแพที่ย์
ที่างเล่อก และเย่�ยมช้มนิที่รรศการ “กัญช้า กัญช้ง และพ่ช้สมุนไพรเพ่�อสุขภูาพ
ในสถึานการณ์การแพร่ระบาด้ของโรคตดิ้เช้่�อไวรสัโคโรนา 2019” โด้ยม ่นพ.ยงยศ์	ธิรรมวฒุิ ิ
อธุิบด้่กรมการแพที่ย์แผู้นไที่ยและการแพที่ย์ที่างเล่อก พร้อมด้้วยคณะผู้้้บริหาร
ให้การต้อนรับ ที่ั�งน่�ได้้มอบนโยบายกรมการแพที่ย์แผู้นไที่ยและการแพที่ย์ที่างเล่อก 
ป ้พ.ศ. 2565 ผู้ลักด้ันพัฒนา วิจัยต่อยอด้การแพที่ย์แผู้นไที่ย การแพที่ย์ที่างเล่อก และ
สมุนไพร ส้้ภูัยโควิด้-19 ต่อเน่�อง ยกระด้ับผู้ลิตภูัณฑ์์สมุนไพรแช้มเป้�ยน และการที่่องเที่่�ยวเช้ิงสุขภูาพ สร้างงาน สร้างรายได้้ ฟ้�นฟ้เศรษัฐกิจ
ประเที่ศหลังโควิด้-19 ตั�งเป้าป้ พ.ศ. 2570 ไที่ยเป็นผู้้้นำด้้านการแพที่ย์ด้ั�งเด้ิมของเอเช้่ย และเป็น World Herb Hub ในป้ พ.ศ. 2580

“อนุทิน” ตัร์วจเยี�ยมหััวเว่ย
ตัิดตัามความร์่วมมือพััฒนา 5G Healthcare

 นายอินทุนิ	ชาญวรีกูล่ี รองนายกรฐัมนตรแ่ละรฐัมนตรว่า่การกระที่รวง
สาธุารณสุข พร้อมด้้วย นพ.สมศ์ักูดิ�	 อิรรฆศ์ิลีป์	 อธุิบด้่กรมการแพที่ย์ และ 
นพ.ธิงชัย	 เลีิศ์วิไลีรัตนพงศ์์ รองปลัด้กระที่รวงสาธุารณสุข ตรวจเย่�ยมบริษััที่ 
หัวเว่ย เที่คโนโลย่ (ประเที่ศไที่ย) จำกัด้ เก่�ยวกับการนำเที่คโนโลย่ 5G มาใช้้
พัฒนาระบบบริการที่างการแพที่ย์ โด้ยม่ นายเคน	หู่ ประธุานเจ้าหน้าที่่�บริหาร 
หมุนเว่ยนตามวาระ หัวเว่ย และ นายอิาเบลี	 เติ�ง	ประธุานกรรมการบริหาร 
บริษััที่ หัวเว่ย เที่คโนโลย่ (ประเที่ศไที่ย) จำกัด้ ให้การต้อนรับ โด้ยกรมการแพที่ย์
ได้ล้งนามความรว่มมอ่กบัหวัเวย่ในการพฒันาระบบ 5G Healthcare เพ่�อนำมาใช้้

ในกิจการที่างการแพที่ย์ ซ้ึ�งจากการติด้ตามความค่บหน้าที่ั�งด้้านระบบบริการ งานวิช้าการต่าง ๆ พบว่าหัวเว่ยและกรมการแพที่ย์ม่ความพร้อม
ในด้้านน่�ส้งมาก ที่ั�งการนำเอไอมาช่้วยวิเคราะห์ภูาพเอกซ้เรย์ หร่อซ้่ที่่สแกนที่รวงอกเพ่�อบอกความผิู้ด้ปกติ ที่ั�งโรคโควิด้-19 และโรคที่รวงอก
อ่�น ๆ  การที่ำรถึพยาบาล 5G ช้ว่ยด้แ้ลรกัษัาผู้้ป้ว่ยวกิฤตได้ร้วด้เรว็ขึ�น การบงัคบัหุน่ยนตส์ง่ยา เวช้ภูณัฑ์ ์อปุกรณต์า่ง ๆ  เพ่�อลด้การสมัผู้สัระหวา่ง
บุคลากรที่างการแพที่ย์และผู้้้ป่วย และการด้้แลรักษัาผู้่านระบบ Telemedicine เป็นต้น 

ร์มชี.สาธิิตั หันุนการ์แพัทย์แผนไทย การ์แพัทย์ทางเลือก
และสมุนไพัร์ไทย ชี่วยฟ้�นฟูปิร์ะเทศหัลังโควิด-19
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	 บทความวิชาการเพื่่�อการศึึกษาต่่อเนื่่�องทางเภสััชศึาสัต่ร์	 ผลิิตภััณฑ์์

น้ำ้เกลิอืล้ิางจมูกูท่ี่�มูจ่ำหน่้ายใน้ร้้าน้ยา (Nasal irrigation product available at 

drugstore)	เขียีนื่บทความโดย	อ.ภญ.ฑิภิาดา	สัามสีัทอง,	อ.ภญ.ไพื่จิติ่ร	ศึรีธนื่านุื่วฒัน์ื่	

คณะเภสัชัศึาสัต่ร์	มหาวทิยาลัยัอบุลัราชธานื่	ีรหสัักจิิกรรม	1010-1-000-006-10-2564	

จิำนื่วนื่	3	หนื่่วยกิต่	วันื่หมดอายุ	10	ตุ่ลัาคม	พื่.ศึ.	2565

	 บทความวิชาการเพื่่�อการศึึกษาต่่อเนื่่�องทางเภสััชศึาสัต่ร์	 เที่คนิ้ค

การ้กลิบร้สสำหรั้บยาน้้ำชนิ้ดรั้บปร้ะที่าน้ (Taste masking for oral liquid 

dosage form)	เขีียนื่บทความโดย	นื่ศึภ.ธนื่ัชชา	เกษรสัวัสัดิ�,	นื่ศึภ.พื่นื่ิดา	ผู้้�ช่วย	

แลัะ	รศึ.ดร.ภญ.ธนื่ภร	อำนื่วยกิจิ	คณะเภสัชัศึาสัต่ร์	มหาวิทยาลัยัสังขีลัานื่ครินื่ทร์	

รหัสักิจิกรรม	 1004-1-000-005-10-2564	 จิำนื่วนื่	 2.75	 หนื่่วยกิต่	 วันื่หมดอายุ	

26	ตุ่ลัาคม	พื่.ศึ.	2565

ต้องการประชาสัมพันธ์ข่าวสาร ติดต่อกองบรรณาธิการ โทร. 0-2435-8111, 0-2435-8444 # 107 แฟกซ์ 0-2423-2286  E-mail: knight26.live@gmail.com 
บริษัท วงการแพทย์ พลัส มีเดีย จำากัด 71/16 ถ.บรมราชชนนี แขวงอรุณอมรินทร์ เขตบางกอกน้อย กรุงเทพฯ 10700

	 บทความวิชาการเพื่่�อการศึึกษาต่่อเน่ื่�องทางเภสััชศึาสัต่ร์ แบคที่่เร้่ย

ก่อโร้คใน้ร้ะบบที่างเดิน้หายใจส่วน้บน้	 เขีียนื่บทความโดย	 ศึ.ดร.ภญ.สัมพื่ร	

ศึรเีฟื่่�องฟืุ่�ง	คณะเภสัชัศึาสัต่ร	์มหาวทิยาลัยัสัยาม	รหสัักจิิกรรม	1014-1-000-005-

10-2564	จิำนื่วนื่	4	หนื่่วยกิต่	วันื่หมดอายุ	3	ตุ่ลัาคม	พื่.ศึ.	2565

	 บทความวิชาการเพื่่�อการศึึกษาต่่อเน่ื่�องทางเภสััชศึาสัต่ร์	 แน้วที่าง

การ้ดแูลิแลิะจดัการ้ผู้ป่วยโร้คหวัใจล้ิมูเหลิวเร้ือ้ร้งั updated ตามูแน้วที่างของ 

ESC 2021 เขีียนื่บทความโดย	 ภก.กฤติ่นื่	 บัณฑิิต่านุื่ก้ลั	 Pharm.D,	 BCPS.	

สัมาคมเภสัชักรรมการต่ลัาด	(ประเทศึไทย)	รหสัักจิิกรรม	2005-1-000-005-10-2564	

จิำนื่วนื่	2.5	หนื่่วยกิต่	วันื่หมดอายุ	13	ตุ่ลัาคม	พื่.ศึ.	2565

	 บทความวิชาการเพื่่�อการศึึกษาต่อ่เนื่่�องทางเภสััชศึาสัต่ร์	การ้ใชย้ากล่่ิมู 

Beta-blockers ใน้การ้รั้กษาภัาวะหัวใจล้ิมูเหลิวเร้ื้อร้ัง Pharmacological 

Treatment of Beta-blockers for Chronic Heart Failure	 เขียีนื่บทความโดย	

ผู้ศึ.ภญ.ภข้ีวัญ	อรณุมานื่ะกลุั	แลัะ	ผู้ศึ.ภญ.ปรยีเนื่ต่ร	วไิลัรตั่น์ื่	คณะเภสัชัศึาสัต่ร์	

มหาวทิยาลัยัเชยีงใหม่ รหสัักจิิกรรม	1003-1-000-019-10-2564	จิำนื่วนื่	2.5	หน่ื่วยกติ่	

วันื่หมดอายุ	17	ตุ่ลัาคม	พื่.ศึ.	2565



โฟลิค แอซิด
ใช�เสร�มในผู�ขาดโฟลิค แอซิด และสำหรับสตร�มีครรภ�
หร�อเตร�ยมพร�อมตั้งครรภ�

เตร�ยมพร�อมไปด�วยกัน

ควรใช�ภายใต�คำแนะนำของแพทย�หร�อเภสัชกร
การรับประทานอาหารที่อ�ดมด�วยโฟลิค แอซิด ในระหว�างการตั้งครรภ�ช�วยป�องกันการเกิดความผิดปกติในทารกแรกเกิด
อันเนื่องมาจากพัฒนาการของสมองและไขสันหลังผิดปกติ ( Natural tube defects )

เลขทะเบียนตำรับยาที่ 1C 30/45
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