
สมาคมโรคเบาหวานแหงประเทศไทยฯ รวมกับภาคีเครือขาย

สรางพลังความเขมแข็งและยั่งยืน แลกเปลี่ยนเรียนรู

การรักษาโรคเบาหวานดวยแพลตฟอรม

www.t2dminsulin.com
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แพทย์แผนจีน 
นวดกดจดุบรรเทาอาการทอ้งอืด-แน่นท้อง
ไดจ้รงิหรอื ? 

Healthcare X Application
Chula Care รูท้กุขัน้ตอนใชช้วีติ
ใน ร.พ.จุฬาลงกรณ์

รู้ทันโรค
สมาคมศัลยแพทย์ทรวงอกฯ ชี้ ผู้ป่วยโรคหัวใจและโรคปอด
ควรเร่งฉีด “วัคซีนโควิด-19” ช่วยป้องกันการเสียชีวิต 90%
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เจ้าของ บริษัท วงการแพทย์ พลัส มีเดีย จ�ากัด 

71/16 ถ.บรมรำชชนนี แขวงอรุณอมรินทร์ 
เขตบำงกอกน้อย กทม. 10700

	 แม้้ว่่าขณะนี้้�ประเทศไทยจะม้้การปลดล็อกผ่่อนี้คลายม้ากข้�นี้	

ม้้การอนุี้ญาตให้้กิจการต่าง	 ๆ	 ทยอยกลับม้าเปิดได้ภายในี้ระยะเว่ลา

ท้�กำห้นี้ด	 เพื่่�อให้้ทุกคนี้ได้กลับม้าใช้้ช้้ว่ิตตาม้ปกติ	 ม้้การเปิดพื่่�นี้ท้�รับ

นี้กัทอ่งเท้�ยว่เพื่่�อสรา้งรายไดใ้ห้ก้บัช้มุ้ช้นี้และขบัเคล่�อนี้เศรษฐกจิประเทศ

ม้ากข้�นี้	 ซึ่้�งการเปิดเม้่องและให้้ทุกคนี้กลับม้าดำเนี้ินี้กิจการ	 ห้ร่อทำ

กจิกรรม้ต่าง	ๆ 	เพื่่�อให้้เกิดคว่าม้ปลอดภัยและลดคว่าม้เส้�ยงในี้การรับห้รอ่

แพื่ร่เช้่�อโคว่ิด-19	 เราทุกคนี้ยังคงต้องดูแลและป้องกันี้ตนี้เองอย่างสูงสุด

ตลอดเว่ลา	โดยคดิเสม้อว่า่ผู่ค้นี้รอบขา้งรว่ม้ถึง้ตวั่เราเองอาจเปน็ี้ผู่ต้ดิเช้่�อ	

ดังนี้ั�นี้	 จ้งต้องใช้้การป้องกันี้ทุกว่ิถึ้ทางเพื่่�อลดคว่าม้เส้�ยงในี้การรับห้ร่อ

แพื่รเ่ช้่�อโคว่ดิ-19	ดว้่ย	นี้อกจากนี้้�กระทรว่งสาธารณสขุกไ็ดอ้อกม้าตรการ	

4	 ม้าตรการในี้การลดจำนี้ว่นี้ผู่้ติดเช้่�อและอยู่ ร่ว่ม้กับโรคโควิ่ด-19	

ได้อย่างปลอดภัย	ได้แก่	1.	ฉี้ดว่ัคซึ่้นี้ให้้ได้ตาม้เป้าห้ม้าย		2.	การป้องกันี้

ตนี้เองแบบครอบจักรว่าล	 (Universal	 Prevention)	 	 3.	 การตรว่จ	 ATK	

ในี้ห้นี้่ว่ยงานี้ต่าง	 ๆ	 รว่ม้ถึ้งประช้าช้นี้ทั�ว่ไป	 เพ่ื่�อให้้ทราบผ่ลเร็ว่	 ช้่ว่ยให้้

เข้าสู่ระบบการดูแลรักษารว่ดเร็ว่และลดการแพื่ร่เช้่�อต่อ	และ	4.	ม้าตรการ	

COVID	Free	Setting	เพื่่�อให้้การเปิดกจิการและกจิกรรม้ต่าง	ๆ 	ม้ค้ว่าม้ปลอดภยั	

	 สำห้รับว่งการยาฉีบับนี้้�	 เราก็ม้้สาระคว่าม้รู้ท้�นี้่าสนี้ใจม้าฝาก

ท่านี้ผู่้อ่านี้เช้่นี้เคย	แต่จะม้้เร่�องอะไรบ้างนี้ั�นี้	ขอเช้ิญท่านี้ผู่้อ่านี้ติดตาม้ได้

ในี้ฉีบับ	 สุดท้ายนี้้�ทางท้ม้งานี้นิี้ตยสารว่งการยาก็ยังคงห้ว่ังเช้่นี้เดิม้ว่่า

สถึานี้การณ์ท้�เกิดข้�นี้ในี้ตอนี้นี้้�ทุกอย่างจะต้องด้ข้�นี้	ไม้่เกิดการแพื่ร่ระบาด

เป็นี้ระลอกให้ม่้	และแน่ี้นี้อนี้ว่่าพื่ว่กเราทกุคนี้จะสาม้ารถึก้าว่ข้าม้ฝ่าว่กิฤตนิี้้�

ไปได้ด้ว่ยกันี้

     

  

	 	 	 	 ทีีมงานนิตยสารวงการยา
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	 นพ.สุุวรรณชััย	 วัฒนาย่�งเจร่ญชััย	 อธิ่บดีีกรมอนามัย กล่่าวว่า 

วยัรุ่่่นท่ี่�อายต่่�ำกว่า 20 ปีี มีส่ิทิี่ธิสิิามีารุ่ถเข้้ารุ่บัการุ่คุม่ีกำเนดิฟรุ่ท่ี่ก่วธิิ ่รุ่วมีถึง

ยาฝัังคุ่มีกำเนิดแล่ะห่่วงอนามัียที่่�โรุ่งพยาบาล่เคุรืุ่อข่้ายข้องสิำนักงาน

ห่ล่กัปีรุ่ะกนัสิข่้ภาพแห่่งชาต่ ิ(สิปีสิช.) ที่ั�งภาคุรุ่ฐัแล่ะเอกชน ต่ามีพรุ่ะรุ่าชบญัญตั่ิ

การุ่ปี้องกันแล่ะแก้ไข้ปีัญห่าการุ่ต่ั�งคุรุ่รุ่ภ์ในวัยรุ่่่น พ.ศ. 2559 โดยที่่�ผ่่านมีา 

กรุ่มีอนามีัยได้รุ่่วมีกับ สิปีสิช. สิ่งเสิรุ่ิมีการุ่เข้้าถึงบรุ่ิการุ่ยาฝัังคุ่มีกำเนิดแล่ะ

ห่ว่งอนามียัสิำห่รุ่บัวยัรุ่่น่อายต่่�ำกวา่ 20 ปีทีี่่�ต่อ้งการุ่คุม่ีกำเนดิ ที่ก่สิทิี่ธิสิิข่้ภาพ 

โดยไมี่เสิ่ยคุ่าใช้จ่่าย แล่ะสิามีารุ่ถเข้้ารุ่ับบรุ่ิการุ่ได้ที่่�สิถานบรุ่ิการุ่ในเคุรุ่ือข้่าย

ข้อง สิปีสิช. ที่ั�วปีรุ่ะเที่ศ ซึ่ึ�งจ่ะเป็ีนช่องที่างห่นึ�งในการุ่ช่วยล่ดปัีญห่าแม่ีวยัรุ่่น่ได้ 

โดยยาฝัังคุ่มีกำเนิดเป็ีนวิธิ่การุ่คุ่มีกำเนิดแบบกึ�งถาวรุ่ที่่�ม่ีปีรุ่ะสิิที่ธิิภาพสูิง 

มี่ 2 ชนิด ได้แก่ ยาฝัังคุ่มีกำเนิดชนิด 1 ห่ล่อด จ่ะคุ่มีกำเนิดได้นาน 3 ปีี แล่ะ

ยาฝัังคุ่มีกำเนิดชนิด 2 ห่ล่อด จ่ะคุ่มีกำเนิดได้นาน 5 ปีี โดยจ่ะฝัังใต่้ผ่ิวห่นัง

บรุ่ิเวณที่้องแข้น แล่ะถอดออกเมีื�อคุรุ่บกำห่นด ซึ่ึ�งข้้อด่ข้องยาฝัังคุ่มีกำเนิด 

ได้แก่ 1. สิะดวก ม่ีปีรุ่ะสิิที่ธิิภาพสูิง แล่ะคุ่มีกำเนิดได้นาน  2. ไม่ีรุ่บกวน

การุ่มีเ่พศสิมัีพนัธิ ์ห่รุ่อืการุ่ใชช้ว่ติ่ปีรุ่ะจ่ำวนั  3. ไมีต่่อ้งกงัวล่เรุ่ื�องการุ่ต่ั�งคุรุ่รุ่ภ์ 

กรมอนามัยเผย วััยร่�นอาย่ต่ำำ�ากวั�า 20 ปีี
ฝัังยาคุ่มกำเนิด-ห่�วังอนามัย ฟรี! ได้ทุ่กสิิทุธิิ

อย.แนะอ�านฉลาก GDA ก�อนซ้ื้�อ ลดเสิี�ยงเบาห่วัาน
(GDA) เพื�อช่วยคุวบคุ่มีพลั่งงาน ปีรุ่ิมีาณน�ำต่าล่ ไข้มีัน โซึ่เด่ยมีที่่�จ่ะได้รุ่ับ

จ่ากการุ่บรุ่โิภคุ นอกจ่ากน่�ยงัชว่ยในการุ่เล่อืกซึ่ื�อผ่ล่ติ่ภณัฑ์อ์าห่ารุ่ที่่�มีคุ่ณ่คุา่

ที่างโภชนาการุ่ที่่�เห่มีาะสิมีกับต่นเอง เช่น ผู่้ที่่�ต้่องการุ่คุวบคุ่มีรุ่ะดับน�ำต่าล่

ห่รุ่อืต่อ้งการุ่ล่ดปีรุ่มิีาณน�ำต่าล่เพื�อล่ดคุวามีเสิ่�ยงข้องโรุ่คุเบาห่วาน คุวรุ่เล่อืก

บรุ่ิโภคุอาห่ารุ่ที่่�มี่ปีรุ่ิมีาณน�ำต่าล่น้อย โดยบนฉล่าก GDA ให่้ข้้อมีูล่ที่่�สิำคุัญ 

ได้แก่ 1. จ่ำนวนคุรุ่ั�งที่่�แนะนำให้่บรุ่โิภคุ (คุวรุ่แบ่งรุ่บัปีรุ่ะที่าน)  2. ปีรุ่มิีาณข้อง

พล่งังาน น�ำต่าล่ ไข้มีนั แล่ะโซึ่เดย่มีที่่�จ่ะไดรุ้่บัเมีื�อบรุ่โิภคุอาห่ารุ่ที่ั�งบรุ่รุ่จ่ภ่ณัฑ์์  

3. ปีรุ่ิมีาณข้องพล่ังงาน น�ำต่าล่ ไข้มีัน แล่ะโซึ่เด่ยมีที่่�ได้รุ่ับคุิดเปี็นรุ่้อยล่ะ

เที่่าใดข้องปีริุ่มีาณสูิงสิ่ดที่่�แนะนำให้่บรุ่ิโภคุได้ต่่อวัน การุ่อ่านฉล่าก ห่วาน 

มีัน เคุ็มี ช่วยให่้เรุ่าสิามีารุ่ถคุวบคุ่มีการุ่บรุ่ิโภคุ ห่รืุ่อเล่่�ยงอาห่ารุ่ห่วาน มีัน 

เคุม็ีได้ ที่ั�งน่�สิามีารุ่ถติ่ดต่ามีข่้าวเก่�ยวกับผ่ลิ่ต่ภัณฑ์ส์ิข่้ภาพได้จ่ากสิื�อออนไล่น์

ข้อง อย. ห่รุ่อืห่ากพบผ่ล่ติ่ภณัฑ์์ที่่�สิงสิยัว่าจ่ะไม่ีปีล่อดภยั แจ้่งได้ที่่�สิายด่วน อย. 

1556 ห่รุ่ือรุ่้องเรุ่่ยนผ่่าน Facebook ห่รุ่ือ Line @FDAThai

	 นพ.ว่ทิ่ต	สุฤษฎีีชััยกุล	รองเลขาธิ่การ

คณะกรรมการอาหารและยา เปิีดเผ่ยว่า 

สิำนักงานคุณะกรุ่รุ่มีการุ่อาห่ารุ่แล่ะยา (อย.) 

ต่รุ่ะห่นักถึงคุวามีสิำคุัญข้องปีัญห่าสิ่ข้ภาพที่่�

เกิดจ่ากโรุ่คุเบาห่วาน จ่ึงได้รุ่ณรุ่งค์ุให้่ปีรุ่ะชาชน

ล่ดการุ่บรุ่ิโภคุอาห่ารุ่ห่วาน สิ่งเสิรุ่ิมีให่้อ่านแล่ะ

ใช้ปีรุ่ะโยชน์จ่ากข้้อมีูล่บนฉล่าก ห่วาน มีัน เคุ็มี 

ห่รุ่ือปีัญห่าล่ืมีรุ่ับปีรุ่ะที่านยาเมี็ดคุ่มีกำเนิด แล่ะ 

4. ใช้ในสิต่รุ่่ให้่นมีบ่ต่รุ่ได้โดยไม่ีมี่ผ่ล่ต่่อปีริุ่มีาณ

แล่ะคุ่ณภาพข้องน�ำนมี เมีื�อห่ย่ดการุ่ใช้ยาฝััง

คุ่มีกำเนิดจ่ะสิามีารุ่ถกล่ับสิู่ภาวะเจ่รุ่ิญพันธิ่์ได้เรุ่็ว 

ที่ั�งน่�การุ่ฝัังยาคุ่มีกำเนิดอาจ่ม่ีอาการุ่ข้้างเคุ่ยง 

ได้แก่  ปีวดศ่รุ่ษะ คุล่ื�นไสิ้  ปีรุ่ะจ่ำเดือนมีา

กะปีรุ่ดิกะปีรุ่อย เป็ีนสิวิ แล่ะอารุ่มีณ์แปีรุ่ปีรุ่วนได้บ้าง 
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กรมควบคุมโรคเร่งสร้างความรอบร้้เร่�องกรมควบคุมโรคเร่งสร้างความรอบร้้เร่�อง

“โรคไวรัสตัับอักเสบบี”“โรคไวรัสตัับอักเสบบี”
ภััยเงียบที่ี�ไม่ควรมองข้้าม หวังยุตัิภัายใน 9 ปีีภััยเงียบที่ี�ไม่ควรมองข้้าม หวังยุตัิภัายใน 9 ปีี

	 กรมควบคุมโรค	กระทรวงสาธารณสุข	เร่งสร้างความรอบร้้เร่�อง	“โรคไวรัสตัับอักเสบบี”	ภััยเงียบที�ไม่ควร

มองข้าม	 หวังยุตัิภัายใน	 9	 ปีี	 เผยโรคดัังกล่่าวสามารถติัดัตั่อทางเล่่อดั	 เพศสัมพันธ์	 แล่ะการถ่ายทอดัเช่ื้�อจาก

แม่ส้่ล่้ก	 ไม่สามารถรักษาให้หายขาดัไดั้	 แตั่สามารถปี้องกันไดั้ดั้วยวัคซีีน	 หากตัิดัเชื้่�ออาจทำให้เกิดัโรคตัับแข็ง	

แล่ะมะเร็งตัับไดั้

	 นพ.ปรีชีา	เปรีมปรี	ีรีองอธิบิดีกีรีมควบคมุโรีค	กล่่าวว่า	โรคไวรัสตับัอกัเสบบีถอ่เป็ีนภัยัสขุภัาพที�คกุคาม

ในระยะยาว	 เผยสถานการณ์โรคไวรสัตับัอกัเสบบทีั�วโล่กพบผ้ติ้ัดัเช่ื้�อไวรสัตับัอกัเสบบเีร่�อรงัทั�วโล่กกว่า	 257	 ล้่านคน	

สว่นสถานการณ์ในปีระเทศไทยพบผ้้ตัดิัเช่ื้�อไวรัสตับัอักเสบบีปีระมาณ	2.2-3	ล้่านคน	โดัยการติัดัเช่ื้�อไวรัสตับัอักเสบบี	

(Hepatitis	B	virus;	HBV)	 ส่งผล่ตั่อการเจ็บปี่วย	เชื้่น	มะเร็งตัับ	พบในเพศชื้าย	 (33.4	ตั่อแสนปีระชื้ากร)	แล่ะพบ

ในเพศหญิิง	 (12.3	 ตั่อแสนปีระชื้ากร)	 มีชื้่องทางการตัิดัเชื้่�อค่อ	 ทางเล่่อดั	 เพศสัมพันธ์	 แล่ะการถ่ายทอดัเชื้่�อ

จากแม่ส้ล่่ก้	ซ่ี�งเป็ีนเช่ื้�อไวรสัที�อนัตัราย	หากได้ัรบัเช่ื้�อแล้่วไม่เขา้ส้ก่ระบวนการรักษาจะมีโอกาสเป็ีนตับัอักเสบเร่�อรัง	

ตัับวาย	ตัับแข็ง	แล่ะมะเร็งตัับไดั้

	 กรมควบคุมโรคไดั้ร่วมกับสมาคมโรคตัับแห่งปีระเทศไทย	 สำนักงานหลั่กปีระกันสุขภัาพแห่งชื้าตัิ	 แล่ะ

หน่วยงานภัาคีเคร่อข่ายดั้านวิชื้าการในการดัำเนินงานปี้องกันควบคุมโรคแล่ะผล่ักดัันชืุ้ดัสิทธิปีระโยชื้น์ดั้าน

การคัดักรอง	 ดั้แล่รักษาโรคไวรัสตัับอักเสบบีมาอย่างตั่อเน่�อง	 โดัยมีแผนการดัำเนินงานเพ่�อสร้างความรอบร้้เร่�อง	

“ไวรัสตับัอักเสบบี”	ดังันี�	1.	พัฒนาแนวทางการดัำเนินงานด้ัานการรักษา	ปีระกอบด้ัวย	การพัฒนาแนวทางการดัแ้ล่

รกัษาโรคไวรสัตับัอกัเสบบแีล่ะซีีในปีระเทศไทย	พรอ้มทั�งผล่กัดันัการปีรบัเปีล่ี�ยนบญัิชื้ยีารกัษาโรคไวรสัตับัอกัเสบบี		

2.	 ดั้านยุทธศาสตัร์	 ไดั้จัดัทำยุทธศาสตัร์กําจัดัโรคไวรัสตัับอักเสบบี	 ปีี	 พ.ศ.	 2565-2573	 (9	 ปีี)	 แล่ะผล่ักดััน

ให้มีการเพิ�มสิทธิปีระโยชื้น์ในการคัดักรองปีระชื้ากรกลุ่่มเสี�ยง	 	 3.	 ดัำเนินงานร่วมกับภัาคีเคร่อข่ายเพ่�อสนับสนุน
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ให้หญิิงตัั�งครรภั์ที�มีปีริมาณไวรัสตัับอักเสบบีส้ง	หร่อมีค่า	HBeAg	

เปี็นบวก	 (แสดังว่าเชื้่�อไวรัสตัับอักเสบบียังอย้่ในระยะแบ่งตััว)	

สามารถรับยาตั้านไวรัส	 แล่ะส่งเสริมให้ทารกที�คล่อดัจากแม่

ที�ตัิดัเชื้่�อไวรัสตัับอักเสบบีให้ไดั้รับภั้มิคุ้มกันสำเร็จร้ปี	(HBIG)	แล่ะ

วัคซีีนในการปี้องกันให้ครบชืุ้ดั	 แล่ะสนับสนุนชืุ้ดัตัรวจคัดักรอง

ในกิจกรรมรณรงค์วันตัับอักเสบโล่กอย่างตั่อเน่�อง	 	 4.	 ดั้าน

การพัฒนาระบบข้อม้ล่แล่ะตัิดัตัามความก้าวหน้าในการปี้องกัน	

ดั้แล่รักษา	 โดัยการพัฒนาโปีรแกรมบันท่กผล่การตัรวจคัดักรอง

โรคไวรัสตัับอักเสบบีแล่ะซีีระดัับปีระเทศ	 พัฒนาโปีรแกรมบันท่ก

ขอ้มล้่การดัำเนนิงานตัามโครงการกำจดััเชื้่�อไวรัสตับัอกัเสบบจีาก

แม่ส้่ล่้กให้กับโรงพยาบาล่	 หน่วยบริการทั�วปีระเทศ	 แล่ะพัฒนา

ระบบการเชื้่�อมโยงข้อม้ล่จากระบบคลั่งข้อม้ล่ด้ัานการแพทย์แล่ะ

สาธารณสุข

 นพ.ปรีชีา	กล่่าวต่ัอไปีว่า	การส่งเสรมิให้ผ้ท้ี�มพีฤตักิรรมเสี�ยง

ควรตัรวจหาการตัิดัเชื้่�อไวรัสตัับอักเสบบีก่อน	 แล่ะหากไม่มี

ภั้มิคุ้มกันควรฉีีดัวัคซีีนป้ีองกันโรคไวรัสตัับอักเสบบีให้ครบชุื้ดั	

จำนวน	 3	 เข็ม	 ปีัจจุบันมีการส่งเสริมให้เดั็กทุกคนไดั้รับวัคซีีน

ปีอ้งกนัโรคไวรสัตับัอกัเสบบใีหค้รบตัามเกณฑ์ต์ัารางการสรา้งเสรมิ

ภั้มิคุ้มกันโรคในเด็ักตัามนัดั	 สำหรับวิธีปี้องกันโดัยการใชื้้ถุงยาง

อนามัยทุกครั�งที�มีเพศสัมพันธ์กับทุกคน	 ทุกช่ื้องทาง	 สำหรับผ้้ที�

ตัดิัเช่ื้�อไวรัสตัับอักเสบบีควรงดับริจาคเล่อ่ดั	หากต้ัองรับการผ่าตััดั	

ทำฟััน	 หร่อมีการตัั�งครรภ์ั	 ควรแจ้งให้แพทย์ทราบทุกครั�ง	 แล่ะ

หล่ีกเล่ี�ยงปัีจจัยเสี�ยงเพ่�อนำไปีส้่การกำจัดัโรคไวรัสตัับอักเสบบี

ภัายในปีี	พ.ศ.	2573

	 ทั�งนี�โรคไวรัสตัับอักเสบบีสามารถป้ีองกันได้ัดั้วยการฉีีดั

วัคซีีนปี้องกันโรคไวรัสตัับอักเสบบี	แล่ะรักษาไดั้ดั้วยการให้ผ้้ปี่วย

รบัปีระทานยาต้ัานไวรสัเพ่�อควบคมุปีรมิาณไวรสัในร่างกาย	ล่ดัภัาวะ

การเกิดัพังผ่ดัของตัับ	 ชื้ะล่อการเกิดัตัับแข็ง	 แล่ะล่ดัการเกิดั

มะเรง็ตับั	แต่ัไม่สามารถรกัษาให้หายขาดัได้ั	ดังันั�น	กรมควบคมุโรค

จ่งเร่งส่งเสริมให้ปีระชื้าชื้นมีความร้้	 ความเข้าใจ	 แล่ะตัระหนัก

ถ่งความสำคัญิของโรคไวรัสตัับอักเสบบี	 สามารถปีระเมิน

ความเสี�ยงของตันเองแล่ะคนรอบข้าง	หากมพีฤตักิรรมเสี�ยงให้เข้ารบั

บริการตัรวจคัดักรองแล่ะการรักษาโรคไวรัสตัับอักเสบบีโดัยเร็ว	

สอบถามเพิ�มเตัมิไดัท้ี�	กองโรคเอดัสแ์ล่ะโรคตัดิัตัอ่ทางเพศสมัพนัธ์	

โทรศพัท์	0-2590-3216	หรอ่สายด่ัวนกรมควบคุมโรค	โทรศพัท์	1422
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เกาะติดสถานการณ์
กองบรรณาธิการ The Med ic ine Journa l

	 เนื่่�องในื่วันัื่เบาหวัานื่โลก	ซึ่่�งตรงกบัวันัื่ที่่�	14	พฤศจิิกายนื่ของที่กุปีี	

ในื่ปีีนื่่�จินื่ถึ่งปีี	 พ.ศ.	 2566	 สมาพันื่ธ์์เบาหวัานื่นื่านื่าชาติ	 (International	

Diabetes	 Federation;	 IDF)	 ม่การกำหนื่ดหัวัข้อรณรงค์์เปี็นื่	Access to 

Diabetes Care. If not now, When?	การเข้าถึ่งการดูแลโรค์เบาหวัานื่	

ถึ้าไม่ใช่ตอนื่นื่่�	แล้วัจิะต้องเม่�อไร	

	 เนื่่�องจิากเปี็นื่ที่่�ที่ราบกันื่ด่วั่าสถึานื่การณ์เบาหวัานื่ที่ั�วัโลกที่่�ม่

แนื่วัโนื่้มเพิ�มสูงข่�นื่	จิากการสำรวัจิของสมาพันื่ธ์์เบาหวัานื่นื่านื่าชาติ	(IDF)	

ระบุวั่าในื่ปีี	 พ.ศ.	 2562	 ค์าดการณ์วั่าในื่อ่ก	 25	ปีีข้างหนื่้า	 สถึานื่การณ์

ที่ั�วัโลกจิะม่ผูู้้ปี่วัยเบาหวัานื่เพิ�มข่�นื่ถ่ึง	 700	 ล้านื่ค์นื่	 หร่อเพิ�มข่�นื่	 51%	

ในื่ขณะที่่�ข้อมูลสำรวัจิสถึานื่ะสุขภาพอนื่ามัยของค์นื่ไที่ยในื่ปีี	พ.ศ.	2562	

พบค์วัามชุกของโรค์เบาหวัานื่	 9.5%	 เพิ�มสูงข่�นื่จิากปีี	 พ.ศ.	 2557	 ที่่�ม่

ค์วัามชุกอยู่ที่่�	8.9%	และม่แนื่วัโนื่้มเพิ�มข่�นื่อย่างต่อเนื่่�อง	ซึ่่�งปีัจิจิัยสำค์ัญ

ที่่�ที่ำให้เส่�ยงและม่แนื่วัโนื่้มเปี็นื่โรค์เบาหวัานื่ค์่อ	วิัถึ่ช่วัิตที่่�เปีล่�ยนื่แปีลงไปี	

เช่นื่	 การใช้ช่วัิตสะดวักสบายข่�นื่	 อยู่หนื่้าจิอม่อถึ่อมากข่�นื่	 ที่ำให้ขยับ

ร่างกายน้ื่อยลง	 การขาดการออกกำลังกาย	 รวัมถึ่งการบริโภค์ของหวัานื่

และอาหารที่่�ให้พลังงานื่เกินื่ค์วัามต้องการของร่างกาย

สมาคมโรคเบาหวานแห่งประเทศไทยฯสมาคมโรคเบาหวานแห่งประเทศไทยฯ
ร่วมกัับภาคีเครือข่่ายร่วมกัับภาคีเครือข่่าย
สร้างพลัังความเข่้มแข่็งแลัะยั�งยืน แลักัเปลัี�ยนเรียนร้้สร้างพลัังความเข่้มแข่็งแลัะยั�งยืน แลักัเปลัี�ยนเรียนร้้
กัารรักัษาโรคเบาหวานด้้วยแพลัตฟอร์มกัารรักัษาโรคเบาหวานด้้วยแพลัตฟอร์ม
www.t2dminsulin.comwww.t2dminsulin.com

“
สมาคมโรคเบาหวานแห่งประเทศไทยฯ ร่วมกัับภาคีเครือข่่าย
จััดสัมมนาเล็็งแกั้ปัญหาเบาหวาน ผ่่านกัารสร้างเครือข่่าย

แล็ะชมรมเบาหวานอย่างยั�งยืน แนะแพล็ตฟอร์ม t2dminsulin.com 
แหล็่งรวมความร้้เรื�องกัารรักัษาโรคเบาหวานแล็ะกัารใช้อินซู้ล็ิน 

เข่้าใจัง่ายผ่่านกัาร์ต้นแอนิเมชั�น 

”
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หลอดเลอ่ดแดงขนื่าดเล็ก	เชน่ื่	เบาหวัานื่ข่�นื่จิอปีระสาที่ตา	เบาหวัานื่ลงไต	

ปีลายปีระสาที่เส่�อมจิากเบาหวัานื่จิะม่อาการชาม่อชาเที่้าจินื่ไม่รู้ส่ก	

เกิดบาดแผู้ลได้ง่าย	 และ	 2.	 ภาวัะแที่รกซึ่้อนื่ที่่�เกิดจิากหลอดเล่อดแดง

ขนื่าดใหญ่อาจิม่ภาวัะเส้นื่เล่อดหัวัใจิต่บที่ำให้เกิดหัวัใจิวัายได้	 ภาวัะ

โรค์หลอดเลอ่ดสมองตบ่จินื่ที่ำใหเ้กดิอมัพฤกษ์	์อมัพาต	หรอ่พกิารตามมา	

เปี็นื่ต้นื่	

	 สมาค์มโรค์เบาหวัานื่แห่งปีระเที่ศไที่ยฯ	

ร่วัมกับสำนื่ักการแพที่ย์	 กรุงเที่พมหานื่ค์ร,	

สำนัื่กอนื่ามัย	 กรุงเที่พมหานื่ค์ร,	 กระที่รวัง

สาธ์ารณสุข,	 สมาค์มผูู้้ให้ค์วัามรู้โรค์เบาหวัานื่,	

ชมรมเบาหวัานื่,	 ภาค์่เค์ร่อข่ายต่าง	 ๆ	 และ

โรงพยาบาลราชวิัถึ่	 จิ่งได้จิัดงานื่	 ‘สัมมนื่า

แลกเปีล่�ยนื่เร่ยนื่รู้การสร้างเค์ร่อข่ายและชมรม

เบาหวัานื่ของปีระเที่ศไที่ยให้เข้มแข็งและยั�งย่นื่’	

โดยไดร้บัเกย่รตจิิาก	พล.ต.อ.อศัวินิ ขวิญัเมือืง 

ผู้้�วิ่าราชการกรุงเทพมืหานคร กล่าวัเปีิดงานื่

ค์รั�งนื่่�วัา่	เนื่่�องจิากกรุงเที่พมหานื่ค์รได้เลง็เห็นื่ถึง่

ค์วัามสำค์ัญในื่การแก้ไขปีัญหาโรค์เบาหวัานื่	

ซึ่่� ง เปี็นื่หนื่่� งในื่ปีัญหาด้านื่สาธ์ารณสุขของ

ปีระเที่ศไที่ยที่่�สั�งสมมายาวันื่านื่	 ร่วัมสนื่ับสนืุ่นื่

ให้ผูู้้ป่ีวัยเบาหวัานื่ม่ส่วันื่ร่วัมในื่การจัิดการเบาหวัานื่

ของตนื่เอง	 และม่ค์วัามรู้ค์วัามเข้าใจิเก่�ยวักับ

การดูแลตนื่เองที่่�ถูึกต้อง	 สามารถึปีรับเปีล่�ยนื่

พฤติกรรมและการดำเนื่ินื่ช่ วัิตตนื่เองให้

สอดค์ล้องกับแนื่วัที่างการรักษ์า	รวัมที่ั�งแบ่งปีันื่

ปีระสบการณ์และแลกเปีล่�ยนื่เรย่นื่รูใ้นื่การบรหิาร

จิดัการกับโรค์เบาหวัานื่ระหวั่างภาค์ส่วันื่ต่าง	ๆ	

นื่ั� นื่ เปี็ นื่ เร่� อ งสำค์ัญที่่� ค์ วั ร เร่ ง ขั บ เค์ล่� อนื่

โรงพยาบาลและศูนื่ย์บริการสาธ์ารณสุขของ

กรุงเที่พมหานื่ค์รจิะเปี็นื่กลจิักรสำค์ัญที่่�จิะช่วัย

ให้ผูู้้เปี็นื่โรค์เบาหวัานื่สามารถึจัิดตั�งชมรมและ

การปี้องกันื่ตนื่เองได้อย่างม่ปีระสิที่ธ์ิภาพ	 และ

ปีลอดภัยยิ�งข่�นื่

	 สิ�งที่่�นื่่ากังวัลของเบาหวัานื่ค์่อ	การเกิด

ภาวัะแที่รกซ้ึ่อนื่	 เพราะจิากสถิึติผูู้้เส่ยช่วิัตด้วัย

โรค์เบาหวัานื่ม	่3.7	ล้านื่ค์นื่	ซึ่่�งพบว่ัา	1.5	ล้านื่ค์นื่

เส่ยช่ วัิ ตจิากเบาหวัานื่โดยตรง	 และอ่ก	

2.2	 ล้านื่ค์นื่เส่ยช่วัิตจิากภาวัะแที่รกซึ่้อนื่จิาก

โรค์เบาหวัานื่	 ซึ่่�งม่สัดส่วันื่เปี็นื่	 60%	 ของยอด

ผูู้้เส่ยช่วิัต	 การเกิดภาวัะแที่รกซ้ึ่อนื่แบ่งเป็ีนื่	

2	ส่วันื่หลัก	ๆ	ค์่อ	1.	ภาวัะแที่รกซึ่้อนื่ที่่�เกิดจิาก

 ศ.เกยีรตคิณุ พญ.วิรรณ ีนธิิยิานนัท์ นายกสมืาคมืโรคเบาหวิาน

แห่งประเทศไทย ในพระราช้ปถััมืภ์์ สมืเด็็จพระเทพรัตนราชสุด็าฯ 

สยามืบรมืราชกุมืารี	 กล่าวัวั่า	 “สมาค์มโรค์เบาหวัานื่แห่งปีระเที่ศไที่ยฯ	

ม่แนื่วัที่างขับเค์ล่�อนื่ให้ผูู้้ปี่วัยสามารถึค์วับคุ์มเบาหวัานื่ของตนื่เองได้	

โดยจิำเปี็นื่ต้องเร่ยนื่รู้วั่าเบาหวัานื่ค์่ออะไร	 เปี้าหมายการค์วับค์ุมระดับ

นื่�ำตาลของแต่ละค์นื่ซึ่่�งแพที่ย์จิะเป็ีนื่ผูู้้กำหนื่ด	 รวัมถ่ึงต้องค์วับคุ์มระดับ

ค์วัามดันื่และระดับไขมันื่ในื่เล่อดให้อยู่ในื่เกณฑ์์เปี้าหมาย	เพราะ	2	สิ�งนื่่�

ถึ่อเปี็นื่ปีัจิจิัยเส่�ยงที่่�จิะที่ำให้เกิดโรค์แที่รกซึ่้อนื่ได้ในื่อนื่าค์ต”	

	 “ปีัจิจิุบันื่การมาพบแพที่ย์รักษ์าเบาหวัานื่ท่ี่�โรงพยาบาลจิะเปี็นื่

ลักษ์ณะการที่ำงานื่ร่วัมกันื่เปี็นื่ที่่มสหวัิชาช่พ	 ม่พยาบาล	 เภสัชกร	 และ

นื่กัโภชนื่าการบำบดั	รว่ัมดแูลใหค้์ำปีรก่ษ์าแนื่ะนื่ำรว่ัมดว้ัย	รวัมถึง่การตรวัจิ

สุขภาพปีระจิำปีีของผูู้้ปี่วัยเบาหวัานื่ก็จิะค์รอบค์ลุมมากข่�นื่	 ม่การตรวัจิ

สุขภาพตา	 ตรวัจิปัีสสาวัะเพ่�อดูการที่ำงานื่ของไต	 ตรวัจิสุขภาพเท้ี่า

เพ่�อดูแลปี้องกันื่เชิงรุกก่อนื่เกิดภาวัะแที่รกซึ่้อนื่หร่อเกิดแผู้ลตามมา	ที่ั�งนื่่�

สมาค์มโรค์เบาหวัานื่แหง่ปีระเที่ศไที่ยฯ	ไดพ้ยายามขบัเค์ล่�อนื่ใหม้ก่ารดแูล

อย่างค์รบถ้ึวันื่เพ่�อให้ผูู้้ปี่วัยเข้าถึ่งการรักษ์าได้อย่างที่ั�วัถึ่ง	 และใกล้ชิดกับ

ผูู้้ให้บริการมากข่�นื่โดยเฉพาะอย่างยิ�งในื่สถึานื่การณ์การแพร่ระบาดของ

เช่�อไวัรัสโค์วัิด-19	ได้ม่การใช้เที่ค์โนื่โลย่ร่วัมด้วัย	อาที่ิ	การดูแลผูู้้ปี่วัยผู้่านื่	

Telemedicine	รวัมถึ่งม่ส่�อการเร่ยนื่รู้บนื่ดิจิิที่ัลต่าง	ๆ”	
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 รศ.นพ.เพชร รอด็อารีย์ เลขาธิิการสมืาคมืโรคเบาหวิาน

แห่งประเทศไทย ในพระราช้ปถััมืภ์์ สมืเด็็จพระเทพรัตนราชสุด็าฯ 

สยามืบรมืราชกุมืารี	 กล่าวัถึ่งสถึานื่การณ์จิริงในื่ปีัจิจิุบันื่	 ปีี	 พ.ศ.	 2563	

ม่ผูู้้ปี่วัยเบาหวัานื่เพิ�มข่�นื่เปี็นื่	9.5%	ของปีระชากรที่ั�งหมด	ซึ่่�งอัตราผูู้้ปี่วัย

เบาหวัานื่สูงกวั่าจิากที่่�ได้ค์าดการณ์ไวั้	 อ่กที่ั�งยังม่ผูู้้ที่่�ม่ภาวัะโรค์อ้วันื่

เพิ�มข่�นื่ถ่ึง	 40%	 ด้วัย	 โดยในื่กลุ่มดังกล่าวันื่่�ม่ผูู้้ที่่�ไม่ที่ราบว่ัาตนื่ป่ีวัยเป็ีนื่

เบาหวัานื่ถึง่	31%	ที่ราบว่ัาเป็ีนื่เบาหวัานื่แต่ไม่ได้รกัษ์า	14%	และ	29%	รกัษ์า

แต่ค์วับค์ุมไม่ได้	 ในื่ขณะที่่�ม่เพ่ยง	 26%	 ที่่�รักษ์าและสามารถึค์วับค์ุมได้

ซึ่่�งยังต�ำกวั่าเปี้าหมายอยู่มาก	

	 จิากอตัราการเพิ�มข่�นื่ของผูู้ป่้ีวัยเบาหวัานื่เกอ่บ	2	เท่ี่าในื่ช่วัง	10	ปีี

ที่่�ผู้า่นื่มา	ตัวัแปีรสำคั์ญค์อ่	การที่ำงานื่ของตับออ่นื่	มักพบว่ัาในื่วันัื่ที่่�วิันื่จิิฉยั

ได้วั่าป่ีวัยเป็ีนื่เบาหวัานื่	 การที่ำงานื่ของตับอ่อนื่ลดลงถ่ึง	 50%	 แล้วั	

ปีระกอบกับภาวัะด่�อต่ออินื่ซึู่ลินื่จิากค์วัามอ้วันื่	 ดังนื่ั�นื่	 ผูู้้ม่ส่วันื่เก่�ยวัข้อง

ดา้นื่สาธ์ารณสขุจิง่จิำเปีน็ื่ต้องดำเนื่นิื่การเชงิรกุเพ่�อตรวัจิค์ดักรองกลุม่เส่�ยง

ก่อนื่ที่่�จิะเปี็นื่เบาหวัานื่ปีระมาณ	 5-10	 ปีี	 ก่อนื่ที่่�การที่ำงานื่ของตับอ่อนื่

จิะลดปีระสิที่ธ์ิภาพลงจินื่ไม่สามารถึฟื้้�นื่สภาพได้	

	 การค์ดักรองถึอ่ว่ัาเป็ีนื่ตวััแปีรสำค์ญัในื่การลดอตัราผูู้ป่้ีวัยเบาหวัานื่	

เพราะนื่อกจิากจิะค์ดักรองกลุม่เส่�ยงที่่�มโ่อกาสเป็ีนื่เบาหวัานื่แล้วั	ยงัสามารถึ

ป้ีองกันื่ผูู้ท้ี่่�ม่สุขภาพแขง็แรงเพ่�อไม่ให้เกดิโรค์อ่กด้วัย	สำหรับผูู้้เป็ีนื่เบาหวัานื่แล้วั

ก็พยายามไม่ให้เกิดโรค์แที่รกซ้ึ่อนื่ตามมา	 นื่อกจิากนื่่�การปีรับแนื่วัคิ์ด

หร่อวัิธ์่ปีฏิิบัติในื่ชุมชนื่	 อาทิี่	 ปีรับค์่าเฉล่�ยของนื่�ำตาลในื่เล่อดของ

ค์นื่ในื่ชุมชนื่หร่อค์นื่ในื่กรุงเที่พฯ	 ให้ลดลง	 จิัดกิจิกรรมออกกำลังกาย

ในื่ชมุชนื่	สนื่บัสนื่นุื่อาหารเช้าที่่�ถึกูหลกัโภชนื่าการภายในื่โรงเรย่นื่	หรอ่การนื่ำ

เที่ค์โนื่โลย่เข้ามาใช้อย่างเหมาะสม	 ฯลฯ	 ก็ม่ส่วันื่สำค์ัญในื่การผู้ลักดันื่ให้

บรรลุเปี้าหมายขององค์์การอนื่ามัยโลก	(WHO)	

ที่่�จิะหยุดการเพิ�มข่�นื่ของโรค์เบาหวัานื่และ

โรค์อ้วันื่	 และหากสามารถึดำเนิื่นื่การส่งต่อ

กลุ่มเส่�ยงหร่อผูู้้ปี่วัยเบาหวัานื่จิากชุมชนื่เพ่�อ

เข้าสู่โมเดลการดูแลรักษ์าแบบค์รบวังจิร	 โดยม่

การเช่�อมโยงกับที่ั�งระบบสาธ์ารณสุขไที่ยก็จิะ

ที่ำใหค้์นื่ไที่ยมค่์ณุภาพชว่ัติที่่�ดข่่�นื่ไดอ้ยา่งยั�งยน่ื่	

	 ขณะเด่ยวักันื่การเร่ยนื่รู้และสร้าง

ค์วัามเข้าใจิที่่�ถึูกต้องในื่การดูแลผูู้้ปี่วัยเบาหวัานื่

ถึ่อเป็ีนื่อ่กหัวัใจิสำคั์ญที่่�จิะช่วัยลดภาวัะโรค์

แที่รกซึ่อ้นื่ได้	ศ.คลนิกิ นพ.วิรีะศกัด็ิ� ศรนินภ์ากร 

นายแพทย์ทรงคุณวิุฒิิด็�านอายุรศาสตร์ 

โรงพยาบาลราชวิิถัี และนายกสมืาคมืผู้้�ให�

ควิามืร้�โรคเบาหวิาน	กล่าวัว่ัา	ด้วัยจิำนื่วันื่ผูู้ป่้ีวัย

เบาหวัานื่ที่่�เพิ�มมากข่�นื่ที่ำให้เกิดค์วัามไม่สมดุล

ระหว่ัางแพที่ย์ที่่�ดแูลรกัษ์าและจิำนื่วันื่ผูู้ป่้ีวัย	อก่ที่ั�ง

แพที่ย์ยงัมเ่วัลาจิำกดั	ที่ำให้บางค์รั�งผูู้ป่้ีวัยไม่เข้าใจิ

โรค์และไม่เข้าใจิการใช้ยาฉด่อนิื่ซึ่ลูนิื่	อาที่	ิค์วัรฉด่

อย่างไร	 การปีรับยาฉ่ด	 รวัมถึ่งการแก้ไขปีัญหา

ภาวัะนื่�ำตาล	เปี็นื่ต้นื่	ซึ่่�งการจิัดที่ำแพลตฟื้อร์ม

การเร่ยนื่รู้บนื่เวั็บไซึ่ต์	 www.t2dminsulin.com	

สำหรบัผูู้ป้ีว่ัยเบาหวัานื่ชนื่ดิที่่�	2	ที่่�ตอ้งใชอ้นิื่ซึ่ลูนิื่

ที่่�ได้รบัการสนื่บัสนื่นุื่โดย	บรษิ์ทัี่	ซึ่าโนื่ฟีื้�-อเวันื่ตส่	

(ปีระเที่ศไที่ย)	 จิำกัด	 ได้เข้ามาเติมเต็มช่องวั่าง

ที่่�กล่าวัข้างต้นื่และสร้างค์วัามรู้ค์วัามเข้าใจิให้

ผูู้ป่้ีวัยได้รบัข้อมลูค์วัามรูท้ี่่�ถึกูต้องเก่�ยวักบัอนิื่ซึ่ลูนิื่	

และสามารถึนื่ำไปีปีรับใช้ดูแลตนื่เองได้	

	 เที่ค์โนื่โลย่ส่� อการ เร่ ยนื่รู้ 	 www.

t2dminsulin.com	 ที่ำให้บุค์ลากรที่างการแพที่ย์	

พยาบาล	ผูู้ป่้ีวัย	ผูู้ด้แูลผูู้ป่้ีวัย	และปีระชาชนื่ทัี่�วัไปี

สามารถึเข้าถึ่งข้อมูลได้บนื่ทุี่กแพลตฟื้อร์ม	

อำนื่วัยค์วัามสะดวักให้สามารถึเข้าถึ่งข้อมูลได้

ที่กุที่่�ที่กุเวัลา	โดยขอ้มลูที่่�ถึา่ยที่อดอยูใ่นื่รปูีแบบ

การ์ตูนื่แอนื่ิเมชั�นื่ที่่�เข้าใจิง่าย	 และได้ปีรับศัพที่์

เชงิวิัชาการให้งา่ยต่อการเขา้ใจิ	โดยเนื่่�อหาได้รบั
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การตรวัจิสอบค์วัามถูึกต้องจิากที่่มแพที่ย์

ชำนื่าญการด้านื่โรค์เบาหวัานื่จิากโรงพยาบาล

ระดับปีระเที่ศหลายแห่ง	 เพ่�อมุ่งให้เปี็นื่แหล่ง

ข้อมลูที่่�เช่�อถึอ่ได้	อก่ที่ั�งได้สอดแที่รกสาระผู่้านื่เกม	

ปีระกอบด้วัย	 8	 บที่เร่ยนื่	 อาที่ิ	 ค์วัามสำค์ัญ

ของอินื่ซูึ่ลินื่,	 ค์วัามเข้าใจิผู้ิดและค์วัามจิริง

เก่�ยวักบัอนิื่ซึ่ลูนิื่,	การเริ�มใชอ้นิื่ซึ่ลูนิื่ในื่การรกัษ์า

เบาหวัานื่,	อาหารและการออกกำลงักายสำหรบั

ผูู้้เปี็นื่เบาหวัานื่,	 การจิัดการเม่�อเกิดนื่�ำตาล

ในื่เล่อดต�ำ,	 ชนื่ิดของอินื่ซูึ่ลินื่,	 การเก็บและ

การพกพาอนิื่ซึ่ลูนิื่	และการใชเ้ค์ร่�องเจิาะนื่�ำตาล

ปีลายนื่ิ�วัและค์วัามจิำเปี็นื่ในื่การปีรับขนื่าดยา	

เปี็นื่ต้นื่	 และจิะม่การพัฒนื่าค์วัามรู้เก่�ยวักับ

อินื่ซูึ่ลินื่บนื่เวั็บไซึ่ต์	 www.t2dminsulin.com	

เพิ�มเปี็นื่	 12	บที่เร่ยนื่	 ในื่ช่วังต้นื่ปีี	พ.ศ.	 2565	

อ่กด้วัย		

	 ที่ั�งนื่่�หวััใจิสำคั์ญในื่การก้าวัไปีสูก่ารดูแล

ผูู้้ปี่วัยเบาหวัานื่เพ่�อให้บรรลุเปี้าหมายนื่ั�นื่	

ต้องอาศัยค์วัามร่วัมม่อกันื่จิากทีุ่กภาค์ส่วันื่

ที่ั�งจิากภาค์รัฐและเอกชนื่	 และสำค์ัญที่่�สุดค์่อ	

ภาค์ปีระชาชนื่	 รวัมถึ่งผูู้้ปี่วัยจิำเปี็นื่ต้องปีรับ

พฤติกรรม	 ซึ่่�งหากได้รับการสนื่ับสนืุ่นื่อันื่ด่จิาก

แพที่ย์	 บุค์ลากรที่างการแพที่ย์	 รวัมถ่ึงม่ชุมชนื่

ที่่�ชว่ัยกันื่ดูแล	และได้รบัค์วัามรูค้์วัามเขา้ใจิอย่าง

ถึูกต้อง	 โดยม่โมเดลการดูแลอย่างเปี็นื่รูปีธ์รรม	

อาที่ิ	 ชมรมเบาหวัานื่	 ก็จิะที่ำให้เกิดการรวัมตัวั

ของผูู้้ปี่วัยได้แลกเปีล่�ยนื่ปีระสบการณ์	 ดูแล

ช่วัยเหลอ่กนัื่	 จิากการศก่ษ์าผูู้ท้ี่่�อยูใ่นื่ชมรมฯ	 จิะ

สามารถึค์วับค์ุมค์่าระดับนื่�ำตาลสะสมได้ด่กวั่า

ผูู้้ที่่�ไม่ม่ชมรม	จิ่งอยากให้เสริมพลังในื่การจิัดตั�ง

ชมรมผูู้้ปี่วัยเบาหวัานื่ให้มากยิ�งข่�นื่	 เพ่�อช่วัยกันื่

ค์วับค์ุมระดับนื่�ำตาลในื่เล่อด	 และลดการเกิด

ภาวัะแที่รกซึ่้อนื่	 เพ่�อการม่ค์ุณภาพช่วัิตที่่�ด่ข่�นื่

อย่างยั�งย่นื่	
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 สมาคมศัลัยแพทยท์รวงอกแห่ง่ประเทศัไทย แนะผู้้�ปว่ยโรคห่วัใจ

และโรคปอดควรเร่งฉีีด “วัคซีีนโควิด-19” ห่ลังมีสถิิติิวิจัยและยืนยัน

อย่างเป็นทางการว่า “ฉีีดวัคซีีน” จะสามารถิป้องกันการติิดเชื้ื�อโควิด-19 

ได�ถิงึ 50-80% และยงัช่ื้วยป้องกนัการป่วยห่นกัจนถิงึขัั้�นเสยีชื้วีติิได�มากถิงึ 

90% และยังมีอัติราความเสี�ยงจากการฉีีดวัคซีีนเพียงแค่ 0.002% พร�อม

จัดทำสื�อวิดีโอความเขั้�าใจในวัคซีีนโควิด-19 ร้ปแบบ animation และ 

infographic เพื�อแก�ไขั้ความเขั้�าใจผู้ิดติ่อผู้ลขั้�างเคียงขั้องวัคซีีน สามารถิ

รับชื้มได�ที� https://youtu.be/UWGI-twZKgs

 พญ.ปีนัชื้นี ชื้าติิบุรุษ ศััลยแพทย์โรคทรวงอก โรงพยาบาลราชื้วิถิี 

และนายกสมาคมศััลยแพทย์ทรวงอกแห่่งประเทศัไทย เผยว่่า ท่่ามกลาง

การพยายามแก้ไขปััญหาโรคโคว่ิด-19 ณ ปััจจุบััน องค์การอนามัยโลก (WHO) 

และองค์กรสาธารณสุขท่ั�ว่โลกต่่างลงคว่ามเห็นเดียว่กันว่่า ว่ิธีจัดการกับั

การแพรร่ะบัาดของโคว่ดิ-19 ไดด้ที่ี�สดุคอื เรง่ใหป้ัระชากรไดร้บััว่คัซีนีอยา่งนอ้ย

ร้อยละ 70 ข้�นไปั เพื�อให้เกิด herd immunity หรือภููมิคุ้มกันหมู่ข้�นในพื�นท่ี� 

ซี้�งองค์กรสาธารณสุขไท่ยก็เข้าใจในข้อเท่็จจริงนี�ดี และได้เร่งให้เกิดการเข้าถึ้ง

ว่คัซีนีโดยเรว็่ท่ี�สดุ โดยเฉพาะกับักลุม่เสี�ยงสูงอย่างกลุม่บุัคลากรท่างการแพท่ย์

ด่านหน้า กลุ่มผู้สูงอายุ 60 ปัีข้�นไปั รว่มถึ้งผู้ปั่ว่ย 7 กลุ่มโรคเสี�ยง เพื�อสร้าง

ภููมิคุ้มกันและลดคว่ามรุนแรงให้ลดน้อยลงท่ี�สุด

สมาคมศััลยแพทย์ทรวงอกฯ ชี้้� ผู้้�ป่่วยโรคหััวใจและโรคป่อด
ควรเร่งฉี้ด “วัคซี้นโควิด-19” ชี้่วยป่้องกันการเส้ยชี้้วิต 90%
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 “นอกเหนือจากกระบัว่นการจัดการด้านว่ัคซีีนแล้ว่ สาธารณสุขยังมีหน้าท่ี�แก้ไข

คว่ามเข้าใจผิดของผู้คนท่ี�เกิดจากคว่ามกลัว่ต่่อตั่ว่ว่ัคซีีนอีกด้ว่ย โดยเฉพาะในกลุ่มเสี�ยงสูง

อย่างผู้ปั่ว่ยโรคหัว่ใจ (โรคหัว่ใจและหลอดเลือด) และโรคปัอด (โรคท่างเดินหายใจเรื�อรัง) 

ในกลุม่ 7 โรคเสี�ยงท่ี�กงัว่ลว่่าคว่ามเสี�ยงจากผลข้างเคยีงของว่คัซีนีอาจกระท่บัต่่อโรคปัระจำต่วั่

ท่ี�ต่วั่เองเปัน็อยู ่แต่ค่ว่ามจรงิแลว้่กลุม่ผูป้ัว่่ยโรคท่รว่งอก (หวั่ใจและปัอด) ลว้่นแต่เ่ปัน็ผูป้ัว่่ย

ท่ี�มคีว่ามเสี�ยงสงูสดุ และต่อ้งไดร้บััว่คัซีนีโคว่ดิ-19 โดยเรว็่ท่ี�สดุ เพราะหากผูป้ัว่่ยโรคท่รว่งอก

ได้รับัเชื�อโควิ่ด-19 เข้าไปั โอกาสท่ี�เชื�อจะลุกลามจนลงสู่ปัอดและยากต่่อการท่ำการรักษา

มีมากกว่่าคนท่ั�ว่ไปัถึ้งหลายสิบัเท่่า”

 สมาคมศััลยแพท่ย์ท่รว่งอกแห่งปัระเท่ศัไท่ยท่ี�มีคว่ามเชี�ยว่ชาญการดูแลผู้ปั่ว่ย

โรคท่รว่งอกจง้ต่อ้งการสื�อสารใหไ้ดท้่ราบัถึง้คว่ามเขา้ใจผดิต่อ่ผลขา้งเคยีง และคว่ามจำเปัน็

ท่ี�ผู้ปั่ว่ยต่้องได้รับัว่ัคซีีนโคว่ิด-19 โดยเร็ว่ท่ี�สุด ได้จัดท่ำสื�อในรูปัแบับัวิ่ดีโอท่ี�มีเนื�อหา

ครอบัคลุมข้อดีและคว่ามเสี�ยงในการรับัว่ัคซีีนให้เห็นแบับั animation และ infographic 

โดยองค์การอนามัยโลกมีสถึิต่ิว่ิจัยและยืนยันอย่างเป็ันท่างการแล้ว่ว่่าการฉีดว่ัคซีีนจะ

สามารถึปั้องกันการต่ิดเชื�อโคว่ิด-19 ได้ถึ้ง 50-80% และยังช่ว่ยปั้องกันการปั่ว่ยหนักจนถึ้ง

ขั�นเสียชีว่ิต่ได้มากถ้ึง 90% ท่ี�สำคัญอัต่ราคว่ามเสี�ยงจากการฉีดว่ัคซีีนยังน้อยเพียงแค่ 

0.002% หรอืในจำนว่นคน 1 แสนคนจะพบัผูม้คีว่ามเสี�ยงเพยีง 2 คนเท่่านั�น (สามารถึรบััชม

ว่ิดีโอแบับัเต่็มได้ท่ี� https://youtu.be/UWGI-twZKgs)
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 “คว่ามอันต่รายของเชื�อโคว่ิด-19 หลัก ๆ อยู่ท่ี�คว่ามเร็ว่ในการแพร่ระบัาด คว่ามสามารถึ

ในการกลายพันธุ์จนเกิดการต่ิดต่่อได้ง่ายกว่่าเก่า รว่มถึ้งคว่ามรุนแรงเมื�อเชื�อลงสู่ปัอด ดังนั�น จ้งพูด

ได้เต่็มปัากว่่าผู้ท่ี�มีโรคปัระจำต่ัว่ โดยเฉพาะกลุ่มโรคท่รว่งอกท่ี�เกี�ยว่ข้องกับัระบับัหลอดลมท่ั�งหมด

คือหน้�งในกลุ่มเปัราะบัางท่ี�สุด เพราะหากได้รับัเชื�อโคว่ิด-19 เมื�อไร โอกาสท่ี�เชื�อจะลุกลามลงปัอด

จะเกิดข้�นได้ง่ายมาก อีกท่ั�งการรักษาเยียว่ยาจะมีคว่ามยากยิ�งกว่่าและยังเสี�ยงต่่อการสูญเสียชีว่ิต่

สูงมากอีกด้ว่ย ดังนั�น จ้งเปั็นเรื�องเร่งด่ว่นท่ี�ผู้ปั่ว่ยโรคท่รว่งอก (หัว่ใจและปัอด) ต่้องท่ำคว่ามเข้าใจ

เกี�ยว่กับัผลข้างเคียงของวั่คซีีน และรีบัไปัรับัวั่คซีีนป้ัองกันโควิ่ด-19 โดยเร็ว่ท่ี�สุด” พญ.ปีนัชื้นี 

กล่าว่ท่ิ�งท่้าย

 สามารถึรับัชมสื�อว่ิดีโอแสดงคว่ามเข้าใจเกี�ยว่กับัว่ัคซีีนโควิ่ด-19 ในผู้ป่ัว่ยโรคหัว่ใจและ

โรคปัอด โดยสมาคมศััลยแพท่ย์ท่รว่งอกแห่งปัระเท่ศัไท่ยได้ท่ี� https://youtu.be/UWGI-twZKgs
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	 “Chula	 Care	 App”	 เป็็นแอป็พลิิเคชัันเก่ี่�ยวกัี่บบริิกี่าริทางกี่าริแพทย์ของโริงพยาบาลิจุุฬาลิงกี่ริณ์์	

สภากี่าชัาดไทย	ริองริบักี่าริให้้บริกิี่าริกี่ลิุ�มผู้้ป้็ว่ย	ญาติผิู้้ป้็ว่ย	แลิะบคุลิากี่ริในโริงพยาบาลิ	ผู้�านชั�องทางออนไลิน์	

สามาริถดาวน์โห้ลิดได้ทาง	 App	 Store	 สำห้รัิบ	 iOS	 แลิะ	 Play	 Store	 สำห้รัิบ	 Android	 เพ่�อป็ริะสบกี่าริณ์์

กี่าริได้ริับบริิกี่าริท่�ง�าย	ริวดเริ็วแลิะม่ป็ริะสิทธิิภาพมากี่ข้�น	สามาริถแจุ้งเติ่อนวันแลิะคิวพบแพทย์ลิ�วงห้น้า	1	วัน

ผู้�านทาง	 SMS	 พริ้อมแจุ้งผู้ลิติริวจุสอบสิทธิิในกี่าริริักี่ษา	 อาทิ	 ป็ริะกี่ันสังคม	 ป็ริะกี่ันสุขภาพถ้วนห้น้า	 แลิะ

แจุ้งสถานะใบนำทางกี่าริชัำริะเงินผู้�าน	Mobile	Banking	ของทุกี่ธินาคาริ	

	 โดยมท่ั�งบริกิี่าริกี่าริกี่ริอกี่ข้อมล้ิผู้้ป้็ว่ยเพ่�อจัุดส�งยาให้ท้างไป็ริษณ์ย์่ผู้�านแอป็พลิเิคชันั	Chula	Care	App	

โดยผู้้้ใชั้บริิกี่าริลิงทะเบ่ยนกี่าริใชั้งานแลิะกี่ริอกี่ข้อม้ลิท่�อย้�แลิะห้มายเลิขโทริศััพท์ในกี่าริจัุดส�งยา	 เพ่�อให้้

ได้ริับยาติริงกี่ับความติ้องกี่าริของผู้้้ใชั้บริิกี่าริ	ชั�วยอำนวยความสะดวกี่แลิะป็ริะห้ยัดค�าใชั้จุ�าย

Chula Care รู้ทุกขั้นตอนใช้ชีวิต
ใน ร.พ.จุฬาลงกรณ์
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เริ�มต้นการใช้งานครั้งแรก 
	 เม่�อติดิติั�งแลิะเป็ดิแอป็พลิเิคชันัจุะเขา้ส้�ห้นา้	Onboarding	ห้ริอ่คำแนะนำ	ผู้้ใ้ชัง้านสามาริถกี่ดขา้ม	(skip)	

ได้เลิยค�ะ	แอป็พลิิเคชัันจุะแบ�งฟัังกี่์ชัันกี่าริทำงานออกี่เป็็นทั�งแบบไม�ลิงทะเบ่ยนแลิะแบบลิงทะเบ่ยน	

 ฟัังก์์ชัันไม่่ต้้องลงทะเบีียน

 สาระข่่าวสาร	แบ�งออกี่เป็็น	3	ห้มวด	คอ่	ข�าวสาริป็ริะชัาสมัพนัธ์ิ	เกี่ริด็ความริ้ส้ขุภาพ	แลิะบอกี่เลิ�า

กี่้าวทันห้มอ

 แผนที�	ค้นห้าท่�ติั�งอาคาริได้ง�าย	ๆ	ริ้้ทุกี่เส้นทาง

 บีริจาค	ทำบุญทันใจุ	บริิจุาคเงิน	บริิจุาคริ�างกี่ายแลิะอวัยวะ	สิทธิิป็ริะโยชัน์	แลิะขอใบเสริ็จุริับเงิน

 ฟัังก์์ชัันต้้องลงทะเบีียน

 ใบีนำทาง	ริ้้ทุกี่กี่ริะบวนกี่าริติริวจุ	คิวเข้าติริวจุห้น้าห้้อง	แบ�งออกี่เป็็น	2	ป็ริะเภท	ค่อ	ใบนำทาง

คัดกี่ริอง	แลิะใบนำทางคลิินิกี่

 นัดหม่าย	ริะบบด้งข้อม้ลินัดห้มายของผู้้้ป็่วย	แสดงข้อม้ลิริายกี่ารินัดห้มาย

 ชัำระเงิน	 ผู้�านโทริศััพท์ม่อถ่อ	 ง�าย	 สะดวกี่	 ริวดเริ็ว	 แสดงป็ริะวัติิกี่าริชัำริะเงิน	 แลิะห้ลัิกี่ฐาน

กี่าริชัำริะเงิน	 สามาริถชัำริะด้วยบัติริเคริดิติ/บัติริเดบิติ	 *ผู้�อนชัำริะเฉพาะบัติริเคริดิติธินาคาริ

กี่สิกี่ริไทยเท�านั�น

 ผ้้ด้แล	ให้้ผู้้้อ่�นชั�วยด้แลินัดห้มายแลิะใบนำทางแทนผู้้้ป็่วย	ง�ายติ�อผู้้้ส้งอายุ

 ข่้อม่้ลรับียา 

	 -	หลังจาก์พบีแพทย์	ผู้้้ป็่วยจุะได้ริับกี่าริแจุ้งเติ่อน	คริั�งท่�	1	โดยม่ข้อความ	“โรงพยาบาลกำลังสรุป

ค่่ายาที่่�ที่่านต้้องชำระ กรุณารอข้้อค่วามแจ้้งสรุปค่่าใช้จ้่าย และเลือกสถานที่่�รับยา สักค่ร่่”

 -	 หลังจาก์เภสัชัก์รจัดยาเสร็จ	 ผู้้้ป็่วยจุะได้ริับกี่าริแจุ้งเติ่อน	 คริั�งท่�	 2	 (กี่ริณ์่ท่�ม่ยา)	 โดยม่ข้อความ	

“ใบสั�งยาเลข้ที่่� xx สรปุค่่าใช้จ่้ายที่่�ท่ี่านต้้องชำระ (จ้ำนวนเงนิ) กรณุาเลอืกสถานที่่�รบัยาภายใน (วนัที่่�/เวลา) 

กดที่่�น่� และชำระเงนิที่่� Chula Care”		*	กี่ริณ์ม่ย่าแติ�จุดัส�งไม�ได	้ผู้้ป้็ว่ยจุะติอ้งมาริบัยาท่�โริงพยาบาลิจุฬุาลิงกี่ริณ์์

เท�านั�น

	 -	 ห้ากี่เป็็นริายกี่าริท่�เกี่ิดข้�นห้ลิังจุากี่	Teleclinic	ผู้้้ป็่วยสามาริถชัำริะเงินได้ย้อนห้ลิัง	7	วัน

	 -	 ห้ากี่เป็็นริายกี่าริท่�เกี่ิดข้�นห้ลิังจุากี่	Teleclinic	ผู้้้ป็่วยใชั้สิทธิิข้าริาชักี่าริ	สามาริถชัำริะส�วนเกี่ินสิทธิิ

ผู้�านทาง	Chula	Care	ได้

 -	ระบีุชั่องทางก์ารรับียา	สามาริถเลิ่อกี่ได้	2	สถานท่�	ค่อ	ริับยาท่�โริงพยาบาลิจุุฬาลิงกี่ริณ์์	ห้ริ่อริับยา

ท่�	7-11	(กี่ริณ์่ท่�สามาริถจุัดส�งยาได้เท�านั�น)
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จุดเด่น Feature
	 เพ่�อป็ริะสบกี่าริณ์์ท่�ด่ท่�สุด	 Chula	 Care	 ได้พัฒนาริะบบแลิะฟัังก์ี่ชัันกี่าริใช้ังานเพ่�อติอบสนอง

ความต้ิองกี่าริของผู้้้ใช้ังาน	 อาทิเชั�น	 กี่าริแสดงแจุ้งเติ่อนชัำริะค�าบริิกี่าริห้ลิังพบแพทย์ท่�โริงพยาบาลิ	 บริิกี่าริ

ส�งยา	เพิ�มบริกิี่าริเลิอ่กี่สถานท่�จุดัส�งยา	เพิ�มป็ริะสทิธิภิาพกี่าริทำงาน	เพิ�มบริกิี่าริกี่าริพบแพทย์ทางไกี่ลิ	ป็ริบัป็ริงุ

บริิกี่าริเลิ่อกี่สถานท่�ริับยาให้้ริองริับกี่ริณ์่ไม�ม่ยอดค�าใช้ัจุ�ายท่�ต้ิองชัำริะ	 เพิ�มริายลิะเอ่ยดนโยบายจัุดกี่าริข้อม้ลิ

ส�วนบุคคลิให้้ผู้้้ใช้ังานได้ริับทริาบ	 ป็รัิบป็รุิงป็ริะสิทธิิภาพกี่าริทำงานในส�วนของบริิกี่าริกี่าริชัำริะเงิน	 แลิะ

เพิ�มชั�องทางกี่าริชัำริะค�าบริกิี่าริด้วยกี่าริสแกี่นคิวอาร์ิโค้ด	 สามาริถชัำริะด้วย	Mobile	 Banking	 ธินาคาริใดก็ี่ได้

เพ่�อป็ริะสบกี่าริณ์์ท่�ดท่่�สดุของคุณ์	พบกัี่บฟีัเจุอร์ิให้ม�	ๆ 	ได้ติลิอด	เพย่งเปิ็ดกี่าริอัพเดทแอป็พลิเิคชันัแบบอัติโนมัติิ
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	 นอกี่จุากี่น่�ยังม่อ่กี่ห้น้�งชั�องทางพิเศัษค่อ	 บริิกี่าริ	 LINE	 @chulacovid19	 ชั�วยให้้ผู้้้ใชั้บริิกี่าริสามาริถคัดกี่ริองตัิวเอง

เบ่�องติ้น	โดยม่แพทย์ผู้้้เชั่�ยวชัาญจุากี่จุุฬาฯ	ติอบข้อสงสัยในเริ่�อง	COVID-19	พริ้อมคำแนะนำในกี่าริป็ฏิิบัติิติัว	ลิดความวิติกี่กี่ังวลิ

เกี่่�ยวกี่ับโริคน่�	 ทำให้้ผู้้ใ้ช้ับริกิี่าริไม�ต้ิองเดนิทางมาโริงพยาบาลิซึ่้�งมค่วามเส่�ยงติ�อกี่าริติิดเชั่�อโดยไม�จุำเป็็น	 ให้้บริกิี่าริวนัจุนัทร์ิ-ศักุี่ร์ิ	

ติั�งแติ�เวลิา	09.00-17.00	น.

ดาวน์โหลด Chula Care

ข่้อม่้ลอ้างอิง
•	 ค้�ม่อกี่าริใชั้งาน	Chula	Care	https://chulalongkornhospital.go.th/kcmh/wp-content/uploads/2020/04/Chula-Care-App-User-

Manual.pdf
•	 โริงพยาบาลิจุุฬาลิงกี่ริณ์์	สภากี่าชัาดไทย,	CHULA	CARE	Application	จุุฬาแคริ์	แอป็พลิิเคชััน	(Chula	Care	Application)	https://

chulalongkornhospital.go.th/kcmh/chula-care-application	
•	 จุุฬาลิงกี่ริณ์์มห้าวทิยาลิยั,	ข�าวสาริแลิะสาริะความริ้,้	ข�าวสาริแลิะความเคลิ่�อนไห้ว,	ข�าวจุุฬา	“Chula	Care	App”	อำนวยความสะดวกี่

ผู้้้ใชั้บริิกี่าริ	ติอบริับสถานกี่าริณ์์	COVID-19		https://www.chula.ac.th/news/29450	

 สอบีถาม่รายละเอียดเพิ�ม่เต้ิม่ได้ที�	ฝ่่ายประชัาสัม่พันธ์์	โรงพยาบีาลจุฬาลงก์รณ์์	โทรศััพท์	0-2256-4699
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สวรส.-EEC สวรส.-EEC จัับมืือเอกชนตั้ั�งศููนย์์ถอดดีเอ็นเอคนไทย์จัับมืือเอกชนตั้ั�งศููนย์์ถอดดีเอ็นเอคนไทย์
ตั้่อย์อดการแพทย์์แห่่งอนาคตั้ตั้่อย์อดการแพทย์์แห่่งอนาคตั้

รักษาแมื่นย์ำ-ตั้รงจัุด เข้้าถึงได้ทุกคนรักษาแมื่นย์ำ-ตั้รงจัุด เข้้าถึงได้ทุกคน
 “สาธิิต” รมช.สธิ. เป็็นสักขีพียานความร่วมมอื สวรส.-EEC-กิจการรว่มคา้ไทยโอมิกส ์ตั�งศูนูย์

บรกิารทดสอบทางการแพทย์จโีนมิกส ์ถอดรหัสัพันธิกุรรมคนไทย 50,000 ราย ตั�งตน้เป็น็ข้ีอมลูสำคัญ

วางรากฐานการรกัษาผูู้้ป่็วย 5 กลุ่มโรคแห่ังอนาคต เผู้ยการแพทย์จโีนมกิส์ทำให้ัรกัษาแม่นยำ ตรงจดุ 

	 สถาบันัวิจิัยัระบับัสาธารณสขุ	(สวิรส.)	ร่วิมพิิธลีงนามสญัญาจ้ัางบัรกิารถอดรหััสพินัธกุรรม	โดยร่วิมกบัั

กระทรวิงการอุดมศึึกษา	 วิิทยาศึาสตร์	 วิิจััยและนวิัตกรรม	 (อวิ.)	 สำนักงานคณะกรรมการนโยบัาย

เขตพิัฒนาพิิเศึษภาคตะวิันออก	(สกพิอ.)	หัรือ	EEC	และกิจัการร่วิมค้าไทยโอมิกส์	เมื�อวิันที�	11	พิฤศึจัิกายน	

พิ.ศึ.	2564	ที�หัอ้งประชุมุชุยันาทนเรนทร	กระทรวิงสาธารณสขุ	โดยม	ีดร.สาธติ	ปติเุตชุะ	รฐัมนตรชีุว่ิยวิา่การ

กระทรวิงสาธารณสุข	 พิร้อมด้วิย	 นพิ.ณรงค์	 สายวิงศึ์	 รองปลัดกระทรวิงสาธารณสุข	 ตลอดจันผู้้้บัริหัาร

ระดับัส้งของกระทรวิงสาธารณสุข	และหัน่วิยงานพิันธมิตรร่วิมดำเนินงานภายใต้แผู้นจัีโนมิกส์ประเทศึไทย	

เป็นสักขีพิยาน

	 ทั�งนี�การจัดัตั�งศึน้ยบ์ัรกิารทดสอบัทางการแพิทยจ์ัโีนมกิส	์เกดิขึ�นเพิื�อดำเนนิการถอดรหััสพินัธกุรรม

ทั�งจัีโนมของอาสาสมัครคนไทยภายใต้แผู้นงานจัีโนมิกส์ประเทศึไทยจัากอาสาสมัครที�ร่วิมโครงการจัำนวิน	

50,000	ราย	โดยศึน้ย์บัรกิารฯ	นี�จัะจัดัตั�งขึ�นภายในอาคาร	10	ปี	เภสชัุศึาสตร์	คณะเภสัชุศึาสตร์	มหัาวิทิยาลัย

บั้รพิา	 ซึ่ึ�งคณะกรรมการนโยบัายเขตพิัฒนาพิิเศึษภาคตะวิันออก	 (กพิอ.)	 อนุมัติใหั้จััดตั�งเป็นเขตส่งเสริม

เศึรษฐกิจัพิิเศึษ	โดยปี	พิ.ศึ.	2563	ที�ผู้่านมาได้มีการเตรียมการมาอย่างต่อเนื�องทั�งการกำหันดรายละเอียด

ทางด้านเทคนิคและวิิธีการถอดรหััสพิันธุกรรมทั�งจัีโนม

	 นอกจัากนี�ควิามสำคัญของการพิัฒนาการวิิจััยด้านการแพิทย์จัีโนมิกส์จัะมีประโยชุน์โดยเฉพิาะ

ทางการแพิทย์ที�จัะศึึกษาข้อม้ลทางพิันธุกรรม	 ค้นหัาควิามผู้ิดปกติบันจัีโนมของประชุากรไทยเพิื�อเป็น

ฐานข้อม้ลจัีโนมอ้างอิง	ตลอดจันเพิื�อการศึึกษาไปข้างหัน้าแบับัระยะยาวิ	และเพิื�อการวิิเคราะหั์	สังเคราะหั์
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หัาปัจัจััยที�มีควิามเกี�ยวิข้องระหัวิ่างยีนกับัสุขภาพิ	หัรือการเกิดโรคต่าง	ๆ	 โดยการถอดรหััสพิันธุกรรมของ

คนไทยในแผู้นงานจัีโนมิกส์ประเทศึไทยมุ่งเป้าใน	5	กลุ่มโรค	ได้แก่	กลุ่มโรคมะเร็ง	โรคที�ไม่ได้รับัการวิินิจัฉัย

และหัายาก	โรคตดิเชุื�อ	โรคไม่ตดิต่อ	และกลุม่เภสชัุพัินธศุึาสตร์	ป้องกนัการแพ้ิยาและการเลอืกใชุ้ยาที�เหัมาะสม

	 ดร.สาธิิต	 ปิิตุเตชะ	 รัฐมนตรีช่วยว่าการกระทรวงสาธิารณสุข	 กล่าวิวิ่า	 โครงการพัิฒนา

ศึ้นย์บัริการทดสอบัทางการแพิทย์จัีโนมิกส์ในพิื�นที�เขตพิัฒนาพิิเศึษภาคตะวิันออกจัะเป็นจัุดเริ�มต้นสำคัญ

ของการพิัฒนาและเปลี�ยนแปลงระบับัสาธารณสุขไทยครั�งสำคัญ	ซึ่ึ�งจัะเกิดประโยชุน์กับัประเทศึในเชุิงของ

การศึกึษาวิจิัยั	และการนำเทคโนโลยขีั�นสง้มาใชุ้ในทางการแพิทย์เพิื�อชุ่วิยในการวินิจิัฉยั	รักษา	และป้องกนัโรค	

ไดอ้ยา่งแมน่ยำมากขึ�นในรป้แบับัที�เราเรยีกวิา่	“การแพทยแ์มน่ยำ	หรอื	precision	medicine”	โดยเฉพิาะ

อย่างยิ�งการนำไปใชุ้ในการรักษาที�อย้่ในระบับัประกันสุขภาพิไทย	 ซึ่ึ�งจัะทำใหั้ประชุาชุนสามารถเข้าถึง

บัริการได้อย่างทั�วิถึง	 เกิดประโยชุน์ต่อประชุาชุนโดยตรง	 ทั�งยังส่งผู้ลใหั้ประเทศึไทยสามารถลดอัตรา

การเกิดโรคลงได้ถึงร้อยละ	10	

	 “นอกจัากนี�ผู้ลที�ได้จัากการศึึกษาวิิจััยจัะชุ่วิยต่อยอดทั�งการรักษาพิยาบัาล	 การส่งเสริมพิัฒนา

อุตสาหักรรมและบัริการใหัม่ใหั้เกิดขึ�นทั�งในภาครัฐและเอกชุน	 รวิมไปถึงการขยายตัวิทางธุรกิจัต่อเนื�อง

ที�เกี�ยวิข้องกับัการแพิทย์จัีโนมิกส์	 ซึ่ึ�งถือเป็นการลงทุนและวิางรากฐานเศึรษฐกิจัภายในประเทศึใหั้เข้มแข็ง	

พิรอ้มที�จัะเชุื�อมโยงกับัเวิทโีลก	หัรือกา้วิขึ�นส้ก่ารเปน็ผู้้้นำในการใชุป้ระโยชุนจ์ัากขอ้ม้ลรหััสพินัธกุรรมตอ่ไป

ในอนาคต”	ดร.สาธิิต	กล่าวิ

	 นพ.นพพร	ชื�นกลิ่ิ�น	ผู้้�อำนวยการสถาบันัวจิัยัระบับัสาธิารณสขุ	กลา่วิวิา่	หัวัิใจัสำคญัของโครงการ

พิฒันาศึน้ย์บัริการทดสอบัทางการแพิทย์จัโีนมิกส์ในพิื�นที�เขตพัิฒนาพิเิศึษภาคตะวัินออก	หัน้าที�ของ	สวิรส.	

คอื	จัะต้องจัดัการถอดรหัสัพัินธกุรรมของคนไทยจัากอาสาสมัครที�เป็นตัวิอย่าง	50,000	ราย	ภายในระยะเวิลา	

5	ปี	สวิรส.	ได้ร่วิมกับั	สกพิอ.	ดำเนินการคัดเลือกผู้้้ประกอบัการที�มีควิามร้้	ควิามสามารถ	ซึ่ึ�งดำเนินการ

คัดเลือกในร้ปของคณะกรรมการกำหันดรายละเอียดขอบัเขตงานจ้ัางบัริการถอดรหััสพัินธุกรรมทั�งจัีโนม	

ซึ่ึ�งควิามยากของการดำเนินงานในโครงการนี�มีอย้่	2	เรื�อง	คือ	1.	การจััดจั้างเป็นการลงทุนด้านเทคโนโลยี

ที�ใหัม่มาก	 จึังเลือกพิื�นที�จััดตั�งศึ้นย์บัริการทดสอบัทางการแพิทย์จัีโนมิกส์ในพิื�นที�เขตพิัฒนาพิิเศึษ

ภาคตะวิันออก	 เพิื�อสร้างแรงจั้งใจัใหั้ผู้้้ประกอบัการเอกชุนเข้ามาลงทุน	 และ	 2.	 เป็นการประกวิดราคาที�

ยังไม่เคยเกิดขึ�นในประเทศึไทย	 ภายใต้เงื�อนไขว่ิาผู้้้ประกอบัการต้องเป็นผู้้้นำเข้าเทคโนโลยี	 และต้องมี

การถ่ายทอดเทคโนโลยีดังกล่าวิ	รวิมทั�งต้องมีบัุคลากรสัญชุาติไทยร่วิมอย้่ในโครงการด้วิย
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	 นพ.นพพร	 กล่าวิอีกวิ่า	 อย่างไรก็ตาม	 การแพิทย์จัีโนมิกส์เป็นการสร้างนวิัตกรรมใหัม่สำหัรับั

การรักษาพิยาบัาลและการวิิจััยทางการแพิทย์	ดังนั�น	การส่งเสริมใหั้เกิดการพิัฒนาด้านการแพิทย์จัีโนมิกส์

ภายใต้แผู้นงานจัีโนมิกส์ประเทศึไทยจัึงถือเป็นจัุดเริ�มต้นสำคัญที�จัะนำไปส้่การยกระดับัประเทศึทั�งในด้าน

คุณภาพิชุีวิิตของประชุาชุน	 และการพิัฒนางานวิิจััยที�สอดคล้องกับัปัญหัาสาธารณสุขปัจัจัุบััน	 ตลอดจัน

เกดิการแข่งขันทั�งทางด้านอุตสาหักรรมและบัริการทางการแพิทย์สมัยใหัม่	รองรับัควิามต้องการของประชุาชุน

ทั�งในประเทศึและต่างประเทศึ	ส่งผู้ลต่อการขับัเคลื�อนเศึรษฐกิจัของประเทศึต่อไป

	 นายคณิศ	 แสงสุพรรณ	 เลิ่ขาธิิการคณะกรรมการนโยบัายเขตพัฒนาพิเศษภาคตะวันออก	

หรอื	EEC	กล่าวิว่ิา ควิามร่วิมมอืในวินันี�ถอืเป็นก้าวิแรกในการส่งเสรมิการบัรกิารสมยัใหัม่ที�มกีารใชุ้เทคโนโลยี

ขั�นส้งด้านการแพิทย์จัีโนมิกส์ก่อให้ัเกิดประโยชุน์ต่อประเทศึใน	 3	 ด้านหัลัก	 ได้แก่	 1.	 ด้านการแพิทย์

และสาธารณสขุ	ทำให้ัการดแ้ลรกัษาสขุภาพิของประชุาชุนได้ดขีึ�น	2.	ด้านวิทิยาศึาสตร์และเทคโนโลย	ีทำให้ัเกดิ

การวิิจััยและพิัฒนาเทคโนโลยีทางการแพิทย์จัากการใชุ้ข้อม้ลทางพิันธุกรรม	มีควิามร่วิมมือด้านการแพิทย์

จีัโนมิกส์กับัสถาบัันชุั�นนำระดับัโลก	 และเกิดการถ่ายทอดเทคโนโลยี	 และ	 3.	 ด้านเศึรษฐกิจัและสังคม	

เป็นการส่งเสริมการลงทุนในอุตสาหักรรมการแพิทย์ครบัวิงจัรภายในประเทศึ	ทั�งการลงทุนด้านการบัริการ

ทางการแพิทย์แม่นยำ	และการพิัฒนายาและเวิชุภัณฑ์์จัากข้อม้ลจัีโนมของคนไทย		
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	 “นอกจัากนี�จัะส่งเสริมใหั้เกิดการลงทุนในอุตสาหักรรมการแพิทย์โดยเฉพิาะการบัริการสมัยใหัม่

ที�มกีารใชุเ้ทคโนโลยีขั�นสง้	โดยเริ�มตน้จัากการลงทุนศึน้ยบ์ัรกิารทดสอบัทางการแพิทย์จัโีนมกิสใ์นพิื�นที�	EEC	

ก่อใหั้เกิดการจั้างงานบัุคลากรสายวิิชุาชุีพิและสายสนับัสนุนในพิื�นที�	 ทำใหั้เกิดรายได้และยกระดับั

ควิามเป็นอย้่ของประชุาชุนในพิื�นที�”	นายคณิศ	กล่าวิทิ�งท้าย		

	 สำหัรับัการลงนามสัญญาดังกล่าวิภายใต้แผู้นงานจัีโนมิกส์ประเทศึไทย	 เป็นควิามร่วิมมือของ

หัน่วิยงานพิันธมิตรรวิม	22	หัน่วิยงานที�ร่วิมขับัเคลื�อน	อาทิ	กระทรวิงสาธารณสุข	กระทรวิงการอุดมศึึกษา	

วิิทยาศึาสตร์	 วิิจััยและนวัิตกรรม	 (อวิ.)	 สำนักงานคณะกรรมการส่งเสริมวิิทยาศึาตร์	 วิิจััยและนวัิตกรรม	

(สกสวิ.)	สำนกังานพิฒันาวิทิยาศึาสตร์และเทคโนโลยีแหัง่ชุาต	ิ(สวิทชุ.)	สถาบันัวิจิัยัระบับัสาธารณสุข	(สวิรส.)	

ศึน้ย์ควิามเป็นเลศิึด้านชุวีิวิทิยาศึาสตร์	(TCELS)	สำนกังานคณะกรรมการนโยบัายเขตพิฒันาพิเิศึษภาคตะวินัออก	

(สกพิอ.)	กรมวิิทยาศึาสตร์การแพิทย์	ทีมวิิจััยคณะแพิทยศึาสตร์โรงพิยาบัาลรามาธิบัดี	โรงพิยาบัาลศึิริราชุ	

โรงพิยาบัาลจัฬุาลงกรณ	์รวิมไปถงึมหัาวิทิยาลยับัร้พิา	มหัาวิทิยาลยัขอนแกน่	มหัาวิทิยาลยัสงขลานครนิทร์	

และมหัาวิิทยาลัยเชุียงใหัม่	

	 ขณะที�อีกควิามร่วิมมือมาจัากภาคเอกชุนที�มีกิจัการร่วิมค้าไทยโอมิกส์ร่วิมดำเนินการ	 โดยกิจัการ

ร่วิมค้าดังกล่าวิประกอบัไปด้วิย	 บัริษัท	 จีัโนมิกส์	 อินเวิชุั�น	 จัำกัด	 บัริษัท	 เอไอดี	 จีัโนมิกส์	 จัำกัด	 และ

บัริษัท	 เซึ่ินเจัิ�น	 เจั่าจัือเด้า	 เทคโนโลยี	 จัำกัด	 ซึ่ึ�งทั�งภาครัฐและภาคเอกชุนได้ร่วิมกันขับัเคลื�อนการวิิจััย

และพัิฒนาการนำข้อม้ลพัินธุกรรมมนุษย์มาใชุ้ให้ัเกิดประโยชุน์ส้งสุดในด้านการแพิทย์และสาธารณสุข

ของประเทศึไทย
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สปสช.เผยทิิศทิางจััดสรรบััตรทิองปี 2565 สปสช.เผยทิิศทิางจััดสรรบััตรทิองปี 2565 
ดููแลโควิิดู-19 ครบวิงจร พร้อมเพิ�มสิิทธิิโรคอ่�นดููแลโควิิดู-19 ครบวิงจร พร้อมเพิ�มสิิทธิิโรคอ่�น

	 นพ.จเด็จ็	กล่่าวอีกีว่า นอีกจากโควดิ-19 แล้่ว ในโรค

อี่�น ๆ สปสช. ก็ยัังคงเพิิ่�มเติิมในเร่�อีงสิทธิิประโยัชน์แล่ะ

การจัดระบบงบประมาณให้้ประโยัชน์สูงสุดกับประชาชน 

เพิ่่�อีป้อีงกันไม่ให้้ประชาชนล่้มล่ะล่ายัจากการเจ็บป่วยั ซึ่่�งใน

ปีงบประมาณ 2565 นี�จะมีการจัดห้มวดงบประมาณให้้

ทันสมัยัแล่ะเป็นปัจจุบันมากขึ้่�น ห้ล่ัก ๆ ค่อีในส่วนขึ้อีงงบ

เกี�ยัวกบัการสร้างเสรมิสขุึ้ภาพิ่แล่ะป้อีงกนัโรค จะมกีารกำห้นด

ชัดเจนว่าเป็นสิทธิิสำห้รับคนไทยัทุกคนทุกสิทธิิ จากเดิม

ที�อีาจจะกำห้นดไว้ไม่ชดัเจน รวมทั�งปรับระบบให้้สอีดคล้่อีงกบั

ผูู้ใ้ช้สทิธิอิี่�น ๆ ที�ไม่ใช่สทิธิบิตัิรทอีงมากขึ้่�น เช่น การฝากท้อีง 

อีาจจะติ้อีงเพิ่ิ�มห้น่วยับริการเพิ่ราะผูู้้มีประกันสังคม

อีาจสะดวกในการไปยัังโรงพิ่ยัาบาล่ต้ินสังกัด ก็จะต้ิอีง

ประสานกับโรงพิ่ยัาบาล่ให้้มาเรียักเก็บเงินจาก สปสช. แทน 

ห้ร่อีรายัการติรวจสุขึ้ภาพิ่ประจำปีบางรายัการจะต้ิอีงขึ้ยัายั

บริการเพิ่ิ�มเติิมเพิ่่�อีให้้เห้มาะกับผูู้้ประกันติน ซึ่่�งสะดวก

ในการไปโรงพิ่ยัาบาล่ที�ขึ้่�นทะเบียันกับประกันสังคม เป็นติ้น

 นอีกจากนี�ในส่วนขึ้อีงงบกอีงทุนส่งเสริมสุขึ้ภาพิ่

ในระดับพิ่่�นที�ก็จะมีการปรับห้มวดห้มู่ให้ม่ จากเดิมที�รวมไว้

ในงบเห้มาจ่ายัรายัห้ัว แติ่ปีนี�จะแยักห้มวดอีอีกมาชัดเจน 

 สปสช. เผู้ยัทิศทางจัดสรรงบบัติรทอีงปี 2565 

สิทธิิประโยัชน์เกี�ยัวกับโควิด-19 ยัังครบวงจร แล่ะพิ่ร้อีม

ติอีบสนอีงสถานการณ์อียั่างรวดเร็ว ส่วนโรคอี่�น ๆ เพิ่ิ�ม

สทิธิเิพิ่ยีับ ทั�งมะเรง็ เบาห้วาน การผู้า่ติดัวนัเดยีัวกล่บั พิ่รอ้ีม

สนับสนุนงบส่งเสริมสุขึ้ภาพิ่ป้อีงกันโรคแก่ประชาชนทุกสิทธิิ

ไม่จำกัดเฉพิ่าะบัติรทอีง

	 นพ.จเด็็จ	 ธรรมธัชอารี	 เลขาธิการสำนักงาน

หลักประกันสุขภาพแห่งชาติิ	 (สปสช.)	 กล่่าวถ่งภาพิ่รวม

การจัดสรรงบประมาณในระบบห้ล่ักประกันสุขึ้ภาพิ่

ปีงบประมาณ 2565 ว่า ปี 2565 อีาจเป็นปีที�จะติ้อีงอียัู่กับ

โควดิ-19 อีกีระยัะห้น่�ง ซึ่่�ง สปสช. ค่อีนข้ึ้างมั�นใจว่าสทิธิปิระโยัชน์

ที�จัดสรรสำห้รับโควิด-19 ค่อีนขึ้้างครบวงจรแล่ะติอีบสนอีง

สถานการณ์ได้รวดเร็ว ไม่ว่าจะเป็นเร่�อีงการติรวจคัดกรอีง 

ซึ่่�งปี 2565 ก็จะมีกระบวนการให้้ประชาชนเขึ้้าถ่งบริการ

มากขึ้่�นไม่ว่าจะเป็นการติรวจแบบ Antigen test kit ห้รอ่ีการติรวจ

มาติรฐาน ขึ้ณะเดียัวกันเม่�อีมีผู้ล่ติรวจเป็นบวก สปสช. ก็มี

ความพิ่ร้อีมมากขึ้่�นในการสนับสนุนการจัดระบบการดูแล่

ที�บ้านห้ร่อีในชุมชน รวมถ่งการดูแล่เยัียัวยัาภาวะแทรกซึ่้อีน

ติ่าง ๆ ที�เกิดจากการฉีดวัคซึ่ีนโควิด-19
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ทำให้้สามารถขึ้ับเคล่่�อีนงานได้ชัดเจน มีการขึ้ยัายัขึ้อีบเขึ้ติ

ความจำเป็นด้านสขุึ้ภาพิ่ขึ้อีงประชาชนในพิ่่�นที�ต่ิาง ๆ มากขึ้่�น 

โดยังบประมาณสว่นนี�จะนำไปรวมกับงบประมาณขึ้อีงอีงคก์ร

ปกครอีงส่วนท้อีงถิ�นในการบูรณาการจัดกิจกรรมแก้ปัญห้า

สุขึ้ภาพิ่ให้้กับประชาชนในพิ่่�นที� โดยั สปสช. ติั�งงบประมาณ

ไว้ 2,800 ล่้านบาท สำห้รับสมทบร่วมกับอีงค์กรปกครอีง

ส่วนท้อีงถิ�น 7,000 กว่าแห้่งทั�วประเทศ

	 นพ.จเด็็จ กล่่าวอีีกว่า ในส่วนขึ้อีงการเพิิ่�มสิทธิิ

ประโยัชน์การรักษาพิ่ยัาบาล่นั�นจะเพิ่ิ�มเติิมในห้ล่ายั ๆ โรค 

ประกอีบดว้ยั การคดักรอีงโรคมะเรง็ชอ่ีงปาก ซึ่่�งที�ผู้า่นมาเวล่า

ไปรับบริการทันติกรรมอีาจจะยังัไม่ชดัเจนว่ามีการติรวจมะเรง็

ช่อีงปากให้้ห้ร่อีไม่ แติ่ปีนี�ก็จะมีความชัดเจนในการติรวจ

มากขึ้่�น อีีกส่วนค่อี การเพิ่ิ�มสิทธิิการผู้่าติัดแบบวันเดียัวกล่ับ

เพิ่่�อีเป็นทางเล่่อีกให้้กับโรงพิ่ยัาบาล่ติ่าง ๆ ใช้ล่ดจำนวนวัน

นอีนโรงพิ่ยัาบาล่ ล่ดความเสี�ยังในการติดิเช่�อีโควิด-19 โดยัจะ

ขึ้ยัายัสิทธิินี�ในการผู้่าติัดห้ล่ายัรายัการ

 “การผู้า่ติดัวนัเดยีัวกล่บั ห้ตัิถการที�จะทำได้สว่นห้น่�ง

ติ้อีงใช้เทคโนโล่ยัีขึ้ั�นสูง เช่น การผู้่าติัดทางกล่้อีง การผู้่าติัด

โดยัใช้เทคนิคพิิ่เศษทำให้้แผู้ล่เล่็ก ปีนี�มีเพิิ่�มข่ึ้�นมาห้ล่ายัส่วน 

เช่น การส่อีงกล่้อีงเขึ้้าไปดูระบบทางเดินอีาห้าร เขึ้้าไปดู

ถงุน�ำด ีกรณทีี�ต้ิอีงฉดีสารเข้ึ้าไปยังัสายัเส้นเสยีังที�มอีีาการบวม 

การผู้่าติัดติกแติ่งเยั่�อีเเก้วหู้ทะลุ่ ห้ร่อีผูู้้ป่วยัโรคไติที�ติ้อีง

วางสายัเพิ่่�อีเติรยีัมล่า้งไติทางห้นา้ทอ้ีง อีกีสว่นคอ่ี การผู้า่ติดั

ที�ต้ิอีงนอีนโรงพิ่ยัาบาล่ห้ล่ายั ๆ  วนั กจ็ะล่ดวนันอีนล่ง ส่วนให้ญ่

เป็นการผู้่าติัดที�ติ้อีงใช้กล่้อีง เช่น ผู้่าติัดส่อีงกล่้อีงเขึ้้าไป

ในถงุน�ำด ีผู้า่ติดัสอ่ีงกล่อ้ีงเขึ้า้ไปทำเร่�อีงไติ ฯล่ฯ รายัล่ะเอียีัด

โรคติ่าง ๆ เรามีการส่�อีสารในช่อีงทางขึ้อีง สปสช. เพิ่ิ�มเติิม

ติ่อีไป” นพ.จเด็็จ กล่่าว

 ในส่วนขึ้อีงผูู้้ป่วยัเบาห้วาน ปี 2565 สปสช. จะเน้น

กลุ่ม่ผูู้ป่้วยัเบาห้วานที�มอีีายันุอ้ียั ห้รอ่ีผูู้ป้ว่ยัที�ติอ้ีงฉดีอีนิซึ่ลู่นิ

มากขึ้่�น โดยัจะเพิ่ิ�มเร่�อีงอีุปกรณ์ติรวจระดับน�ำติาล่ในเล่่อีด

เพิ่่�อีให้้ผูู้้ป่วยัติรวจด้วยัติัวเอีงที�บ้าน รวมทั�งอีุปกรณ์ติิดติาม

ระดับน�ำติาล่ที�พิ่กติิดติัวติล่อีดเวล่า

	 นพ.จเด็็จ	 กล่่าวอีีกว่า ในส่วนขึ้อีงผูู้้ป่วยัมะเร็ง

จะมีการพิ่ิจารณาเร่�อีงยัาแล่ะมาติรฐานการรักษามะเร็งให้ม่ 

ปีที�ผู้่านมา สปสช. มีโครงการมะเร็งไปรักษาที�ไห้นก็ได้ที�มี

ความพิ่ร้อีม ปีนี�จะร่วมกับผูู้้เชี�ยัวชาญด้านมะเร็งทุกสาขึ้า

พิ่ิจารณาว่ายัาแล่ะเวชภัณฑ์์ที�ให้้ไปมีความพิ่ร้อีมห้ร่อีต้ิอีง

เพิ่ิ�มเติิมอียั่างไร เช่�อีว่าผูู้้ป่วยัจะเพิ่ิ�มการเขึ้้าถ่งยัาที�จำเป็น

มากขึ้่�น แล่ะกรณีผูู้้ป่วยัล่ิ�มเล่่อีดในสมอีงอีุดติัน เดิมมีสิทธิิ

การฉีดยัาล่ะล่ายัล่ิ�มเล่่อีด ปีนี�จะเพิ่ิ�มสิทธิิในเร่�อีงการทำ

ห้ัติถการที�ใช้สายัสวนห้ร่อีขึ้ดล่วดเพิ่่�อีช่วยัทะล่วงจุดที�อีุดติัน

ด้วยั

 “การเพิ่ิ�มสิทธิิประโยัชน์การบริการ สปสช. มอีงถ่ง

ความพิ่ร้อีมขึ้อีงระบบบริการในพิ่่�นที�ติา่ง ๆ  เชน่ จะให้บ้ริการ

ผู้่าตัิดทางกล้่อีงทุกพิ่่�นที�ก็ติ้อีงเขึ้้าถ่งบริการ ซึ่่�งติอีนนี�

ทั�วประเทศมเีคร่�อีงมอ่ี มหี้มอีที�มคีวามเชี�ยัวชาญ สปสช. กป็รบั

ระบบสิทธิปิระโยัชน์เห้ล่า่นี� อีกีเร่�อีงคอ่ี การจ่ายัเงินค่าบริการ 

เดิมยัิ�งนอีนนานยัิ�งได้เงินเยัอีะ เราติ้อีงเปล่ี�ยันแนวคิดให้ม่

ว่าการที�ผูู้้ป่วยัมานอีนไม่กี�วันแล่้วกล่ับ ค่าใช้จ่ายัถ่งแม้จะ

ดูเห้ม่อีนจะน้อียั แติ่ติ้อีงสร้างแรงจูงใจให้้ห้น่วยับริการยัังคง

ให้้บรกิารติรงนี�เพิ่่�อีที�ประโยัชน์สดุท้ายัจะติกกบัพิ่ี�น้อีงประชาชน” 

นพ.จเด็็จ กล่่าว

	 นพ.จเด็็จ กล่า่วทิ�งทา้ยัวา่ ทศิทางในอีนาคติ สปสช. 

ยัังคงห้ลั่กการว่าทำให้้คนเขึ้้าถ่งบริการที�จำเป็นแล่ะไม่

ล่ม้ล่ะล่ายัจากการเจบ็ปว่ยั ดงันั�น จะเห้น็วา่บรกิารห้ล่ายัอียัา่ง

ที�ราคาแพิ่ง สปสช. ก็เพิิ่�มเติิมให้้ประชาชนสามารถเขึ้้าถ่ง

บรกิารได ้ห้รอ่ีแมจ้ะเปน็ราคาถกูอียัา่งบรกิารสง่เสรมิสขุึ้ภาพิ่

แล่ะป้อีงกันโรคก็ติ้อีงกระติุ้นให้้พิ่ี�น้อีงประชาชนได้รับบริการ

ด้วยั ทุก ๆ ปี สปสช. จะติ้อีงพิ่ิจารณาใน 2 ปัจจัยันี�เสมอี
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	 ปััจจุบัันผู้้�ปั่วยโรคเบัาหวานในปัระเทศไทยมีีมีากถึึงร�อยละ	8.3	ของปัระชากรที�มีีอายุระหว่าง	20-79	ปัี	และ

เปั็นโรคที�ไมี่สามีารถึหายขาดได�	 รวมีถึึงเสี�ยงต่่อการมีีโรคแทรกซ้�อนมีากมีายด�วย	 เพราะฉะนั�น	 การปัรับัพฤต่ิกรรมี

การรับัปัระทานอาหารเพ่�อรักษาระดับัน�ำต่าลให�เปั็นปักต่ิจึงจำเปั็นอย่างมีากสำหรับัผู้้�ปั่วยเบัาหวาน	 เพ่�อสุขภาพของ

ผู้้�ปั่วยเอง	และช่วยให�แพทย์ลดหร่องดการใช�ยาเพ่�อคุมีระดับัน�ำต่าลได�ด�วย

	 นัักกำหนัดอาหาร	ศููนัย์์เบาหวานั	ไทรอย์ด์	และต่่อมไร้ท่อ	โรงพย์าบาลกรุงเทพ	ให�ข�อมี้ลว่า	เบัาหวาน

เปั็นโรคเร่�อรังที�ไม่ีสามีารถึรักษาให�หายขาดได�	 แต่่ถึ�าผู้้�ป่ัวยคุมีอาหารหร่อปัรับัเปัลี�ยนพฤติ่กรรมีสุขภาพให�เหมีาะสมี	

สามีารถึคุมีน�ำต่าลในเล่อดให�อย้่ในระดับัปักติ่ได�	 โรคจะอย้่ในระยะสงบัและจะไมี่แสดงอาการเหมี่อนกับัว่าไม่ีได�

เป็ันโรคแล�ว	หรอ่เรยีกอกีอย่างว่า	Remission	และถึ�าสามีารถึดแ้ลระดบััน�ำต่าลให�อย้ใ่นเกณฑ์์ปักต่ไิด�เร่�อย	ๆ	จะช่วยให�

แพทย์ลดหร่องดการใช�ยาเพ่�อคุมีระดับัน�ำต่าลได�	โดยวิธีีควบัคุมีระดับัน�ำต่าลในเล่อดนั�นมีีหลายวิธีี	สิ�งที�สำคัญที�สุดค่อ	

การปัรับัเปัลี�ยนพฤต่กิรรมีสขุภาพ	ได�แก่	การรบััปัระทานอาหารให�เป็ันเวลา	ไม่ีงดอาหารเพ่�อป้ัองกนัการเกดิภาวะน�ำต่าลต่�ำ	

เลี�ยงการรับัปัระทานมี่�อใดมี่�อหนึ�งที�มีากเกินไปัเพราะจะทำให�เกิดภาวะน�ำต่าลส้งได�	 ควรด้แลน�ำหนักตั่วให�อย้่

ในเกณฑ์์ปักต่ิ	 (18.5-22.9	 kg/m2)	 จะช่วยเร่�องการควบัคุมีระดับัน�ำต่าลในเล่อด	ลดภาวะเซ้ลล์ด่�อต่่อฮอร์โมีนอินซ้้ลิน	

(insulin	 resistance)	ทำให�น�ำต่าลที�ลอยในกระแสเลอ่ดถึก้อนิซ้ล้นิพาเข�าส้เ่ซ้ลล์เพ่�อนำไปัเผู้าผู้ลาญให�เกดิพลงังาน	ดงันั�น	

ผู้้�ปั่วยที�มีีน�ำหนักเกินหร่ออ�วนควรลดน�ำหนักลง	5%	ของน�ำหนักต่ัว	

	 ทั�งนี�การปัรับัพฤต่ิกรรมีการรับัปัระทานอาหารยังสามีารถึช่วยควบัคุมีระดับัน�ำต่าลในเล่อดและน�ำหนักต่ัวได�	

เช่น	การจำกัดปริมาณอาหารท่�ม่คาร์โบไฮเดรต่	 ได�แก่	 ข�าว	แปั้ง	 ขนมีปััง	 เส�นต่่าง	ๆ	วุ�นเส�น	ข�าวโพด	 เผู้่อก	มีัน	

ควรได�รับัปัริมีาณที�เหมีาะสมีในแต่่ละมี่�อ	ควรเลือกรับประทานัคาร์โบไฮเดรต่เชิิงซ้้อนั	 เปั็นคาร์โบัไฮเดรต่ที�อุดมี

ไปัด�วยใยอาหาร	เชน่	ข�าวแปัง้ไมีข่ดัส	ีธีญัพช่	และผู้กัต่า่ง	ๆ 	แต่ผู่้กับัางชนดิที�มีคีารโ์บัไฮเดรต่ในปัรมิีาณมีาก	เชน่	ฟักัทอง	

ไมี่ควรรับัปัระทานในปัริมีาณมีาก	ต่้องไม่รับประทานัผลไม้มากจนัเกินัไปในัแต่่ละวันั	 เพราะผู้ลไมี�เปั็นอาหารที�มีี

เคล็็ดไม่่ล็ับเบาหวาน กิินอย่่างไรให้นำ�าตาล็ไม่่ขึ้้�นเคล็็ดไม่่ล็ับเบาหวาน กิินอย่่างไรให้นำ�าตาล็ไม่่ขึ้้�น
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น�ำต่าลฟัรุกโต่ส	 (fructose)	ที�อย้่ในผู้ลไมี�ทุกชนิด	 ไมี่ว่าจะรสเปัรี�ยวหร่อรสหวาน	แนะนำให�รับัปัระทาน	3-4	จานรอง

ถึ�วยกาแฟั	หรอ่ผู้ลขนาดเทา่กำปัั�นต่อ่วนั	เล่�ย์งการดื�มนัำ้ผลไมท้กุชินัดิ	เน่�องจากในน�ำผู้ลไมี�มีแีต่น่�ำต่าล	ไมีม่ีใียอาหาร	

ซ้ึ�งใยอาหารสามีารถึขัดขวางการด้ดซ้ึมีน�ำต่าลบัางส่วนได�	 ผู้้�ปั่วยบัางรายอาจเคยได�รับัข�อมี้ลว่าควรเล่อกรับัปัระทาน

ผู้ลไมี�ที�ไมี่หวาน	 ดัชนีน�ำต่าลต่�ำ	 (glycemic	 index)	 แต่่ที�จริงแล�วสิ�งสำคัญที�สุดค่อ	 การควบัคุมีปัริมีาณให�เหมีาะสมี	

เพราะหากรบััปัระทานผู้ลไมี�รสจด่ในปัริมีาณมีากกส็ามีารถึทำให�น�ำต่าลเพิ�มีสง้ได�เช่นกนั	เล่�ย์งการรบัประทานัขนัมหวานั

ต่่าง	ๆ และเครื�องดื�มท่�ม่นั้ำต่าลสููง	จะช่วยลดระดับัน�ำต่าลในเล่อดได�มีาก	เน่�องจากน�ำต่าลทรายที�ใส่ในขนมีหวาน

สามีารถึถึ้กด้ดซึ้มีได�เร็ว	 ดังนั�น	 น�ำต่าลจะเพิ�มีขึ�นอย่างรวดเร็ว	 และเคร่�องด่�มีปัระเภทน�ำอัดลมี	 ชา	 กาแฟั	 นมีเปัรี�ยว

และนมีรสต่่าง	ๆ	น�ำสมีุนไพร	เปั็นต่�น	โดยเปัลี�ยนมีาเล่อกแบับัที�ใช�น�ำต่าลเทียมีหร่อหญ�าหวานแทน	สามีารถึเล่อกได�

โดยอ่านฉลากโภชนาการทุกครั�งก่อนเล่อกซ้่�อ	และจำกัดปริมาณแอลกอฮอล์	ไมี่เกิน	1	drink	ในผู้้�หญิง	และ	2	drinks	

ในผู้้�ชาย	 เน่�องจากแอลกอฮอล์สามีารถึทำให�ระดับัน�ำต่าลในเล่อดส้งได�เช่นกัน	 และไม่ีควรด่�มีต่อนท�องว่างเพราะ

จะทำให�น�ำต่าลต่�ำได�

	 การปัรับัพฤต่ิกรรมีสุขภาพรวมีทั�งการรับัปัระทานอาหารไมี่มีีส้ต่รหร่อวิธีีใดที�เหมีาะสมีกับัทุกคน	 (No	One	 -	

Size	 -	 Fits	 -	 All)	 ดังนั�น	 การพบักับันักกำหนดอาหารเพ่�อปัระเมีินความีร้�	 ความีเข�าใจ	 และภาวะโภชนาการเพ่�อหา

แนวทางการปัรับัเปัลี�ยนพฤต่ิกรรมีสุขภาพที�เหมีาะสมีในแต่่ละคนจึงเปั็นเร่�องที�ดีที�สุด	 ทั�งยังทำให�ผู้้�ปั่วยสามีารถึ

ต่ั�งเปั้าหมีายการด้แลสุขภาพเพ่�อรักษาระดับัน�ำต่าลในเล่อดให�อย้่ในเกณฑ์์ปักต่ิได�นานที�สุดได�อีกด�วย	
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นวดกดจุุดบรรเทาอาการนวดกดจุุดบรรเทาอาการ
ท้องอืด-แน่นท้องได้จุริงหรือ ? ท้องอืด-แน่นท้องได้จุริงหรือ ? 

 อาการท้้องอืด อาหารไม่่ย่่อย่ ในปีี ค.ศ. 2015 พบผู้้้ปี่วย่ท้่�ม่่อาการท้้องอืดท้่�วโลกคิดเปี็น 29.8%1 ซึ่่�งในจำนวนน่�ม่่ปีระชากร

ชาวยุ่โรปีคิดเป็ีนร้อย่ละ 102 และปีระชากรชาวเอเชย่่คิดเป็ีนร้อย่ละ 19 และพบชาวจน่อก่ร้อย่ละ 24 แต่ด่เ้หมื่อนว่าในอนาคต่ปีระชากร

ท้่�วโลกจะม่อ่าการท้อ้งอืดเพิ�ม่ม่ากข่ึ้�นอก่3 ในปีระเท้ศจน่ Prof.Dr.Li Yan แห่ง Shengjing Hospital Affiliated to China Medical University 

ได้ท้ำงานวิจ่ย่และรวบรวม่ความ่สั่ม่พ่นธ์์ระหว่างอาการท้้องอืดและความ่วิต่กก่งวลโดย่ใช้แบบสัอบถาม่ Hamilton Depression Scale 

(HAMD) พบว่าภาวะ anxiety และ depressive ม่่ความ่ส่ัม่พ่นธ์์ก่บอาการท้้องอืด4-5 หม่าย่ความ่ว่าภาวะท้างอารม่ณ์์ค่อนข้ึ้างส่ังผู้ล

ต่่อระบบย่่อย่อาหาร ซึ่่�งท้ำให้ท้้องอืดและอาหารไม่่ย่่อย่ได้ง่าย่

  

มุุมุมุองทางการแพทย์์แผนจีีน
 อาการและสัาเหตุ่ขึ้องอาการท้้องอืด สัาเหตุ่ท้างศาสัต่ร์การแพท้ย์่จ่นส่ัวนใหญ่่เกิดจากการร่บปีระท้านอาหารท่้�ไม่่ต่รงเวลา 

หรือร่บปีระท้านอาหารปีริม่าณ์ม่ากเกินไปี อาหารไม่่ย่่อย่ต่กค้างในกระเพาะอาหาร ท้ำให้เกิดการอืดแน่นในท้้อง หากม่่อาหารท้่�

ไม่่ย่่อย่ต่กค้างในลำไสั้ม่่กจะเกิดการแน่นท้้อง ปีวดท้้อง ท้้องผู้้ก หรือเกิดจากภาวะลม่ปีราณ์ขึ้องม่้าม่และกระเพาะไม่่แขึ้็งแรง ท้ำให้

การลำเลย่่งและการดด้ซึ่ม่่อาหารผู้ดิปีกต่ไิปี อาจท้ำใหเ้บื�ออาหาร หรอืม่เ่สัย่่งเคลื�อนไหวในกระเพาะอาหารและลำไสั ้เม่ื�อการลำเลย่่ง

และด้ดซึ่่ม่อาหารผู้ิดปีกต่ิไปี การสัร้างลม่ปีราณ์และเลือดน้อย่ลงจ่งเปี็นสัาเหตุ่ขึ้องความ่อ่อนเพล่ย่ต่าม่ม่า  



26 วงการยา

แพทย์แผนจีน The Med ic ine Journa l

ประจำำ�เดืือนพฤศจิิกายน 2564

การรักษา 
 การจ่ดการก่บภาวะท้้องอืด หล่กการในการร่กษาอาการท้้องอืดคือ การท้่�พย่าย่าม่ลดหรือ

กำจ่ดปีัจจ่ย่ท้่�สั่งเสัริม่ให้เกิดอาการท้้องอืด โดย่แบ่งได้เปี็น 2 วิธ์่ คือ6  

 1. การจ่ดการก่บภาวะท้้องอืดโดย่ใช้ย่า เช่น การใช้ย่าขึ้่บลม่ ท้ำหน้าท้่�ขึ้่บลม่ในกระเพาะ

และลำไสั้ ได้แก่ น�ำม่่นหอม่ระเหย่ (Peppermint oil), Air-x, การใช้ย่าลดกรดเปี็นย่าท้่�ช่วย่ปีร่บสัภาพ

ความ่เปี็นกรดภาย่ในกระเพาะอาหารให้ม่่ความ่เปี็นกลางม่ากขึ้่�น 

 2. การจ่ดการก่บภาวะท้้องอืดโดย่ไม่่ใช้ย่า เช่น การเล่นโย่คะ การปีรบ่พฤต่กิรรม่การรบ่ปีระท้านอาหาร เช่น การรบ่ปีระท้าน

อาหารม่ื�อเย่็นให้เร็วขึ้่�น หล่กเล่�ย่งการนอนหล่งร่บปีระท้านอาหาร หม่่�นเดินเล่นหล่งจากร่บปีระท้านอาหาร หล่กเล่�ย่งการร่บปีระท้าน

ผู้่กดิบ หล่กเล่�ย่งความ่เคร่ย่ด หรือแม่้แต่่การนวดกดจุด การฝัังเขึ้็ม่ เปี็นต่้น

 ในช่วง 10 ปีีท้่�ผู้่านม่า ระหว่างปีี ค.ศ. 2009-2019 Prof.Liu7 แห่งม่หาวิท้ย่าล่ย่การแพท้ย่์แผู้นจ่นฉางชุน ได้รวบรวม่และ

สั่งเคราะห์บท้ความ่งานวิจ่ย่เก่�ย่วก่บการฝัังเขึ้็ม่ร่กษาอาการท้้องอืด แน่นท้้อง พบว่าการฝัังเขึ้็ม่ร่กษาระบบท้างเดินอาหารได้ผู้ลด่

ถ่ง 90% ในท้างการแพท้ย่์แผู้นปีัจจุบ่นอาจแก้จุกเสั่ย่ดแน่นท้้องเนื�องจากอาหารไม่่ย่่อย่ด้วย่ย่าขึ้่บลม่ หรือย่าช่วย่ย่่อย่อาหาร แต่่ต่าม่

ศาสัต่ร์แพท้ย่์แผู้นจ่น เราม่่วิธ์่กดจุดหยุ่ดอาการท้้องอืด แน่นท้้อง ช่วย่ด้วย่อ่กท้างหน่�ง 

1. จุุดจุ๋�ซานหลี่่�

 จุดน่�จะอย่้่ใต้่สัะบ้าห่วเขึ้่าล่างลงไปีปีระม่าณ์ 3 นิ�ว โดย่จะอย่้่บริเวณ์ข้ึ้างกระด้กหน้าแขึ้้งด้านนอก โดย่ให้ใช้ห่วแม่่มื่อกด

ท้่�จุดจ้�ซึ่านหล่�ท้่�งสัองขึ้้างปีระม่าณ์ 3-5 นาท้่ ด่งร้ปี

2. จุุดจุงหว่่าน  อย่้่บนแนวก่�งกลางลำต่่วด้านหน้า เหนือสัะดือ 4 นิ�ว
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3. จุุดเน่ยกว่าน  

         จุดเน่ย่กวานจะอย่้่ห่างจากเสั้นขึ้้อม่ือระหว่างเอ็นท้่�งสัอง โดย่ห่างจากเสั้นขึ้้อม่ือปีระม่าณ์ 2 นิ�ว ด่งร้ปี กดจุดเน่ย่กวานค้างไว้

ขึ้้างละ 3-5 นาท้่ก็จะช่วย่ให้ได้ผู้ลด่ขึ้่�น ย่ิ�งหากดื�ม่น�ำขึ้ิงอุ่น ๆ สั่กแก้ว อาการก็จะทุ้เลาลงเร็วขึ้่�นด้วย่

 นอกจากวิธ์่การกดจุดขึ้้างต่้นแล้ว ย่่งอย่ากแนะนำวิธ์่ปี้องก่นอาการจุกลิ�นปีี�ด้วย่การเลือกร่บปีระท้านอาหารไฟเบอร์สั้ง เช่น

ผู้่ก-ผู้ลไม่้ เพื�อช่วย่กระตุ่้นระบบย่่อย่อาหารให้ท้ำงานได้อย่่างเต่็ม่ปีระสัิท้ธ์ิภาพ รวม่ไปีถ่งควรดื�ม่น�ำให้เพ่ย่งพอต่่อความ่ต่้องการ

ขึ้องร่างกาย่ และควรหล่กเล่�ย่งอาหารท้่�ม่่ไขึ้ม่่นสั้ง เพราะอาหารท้่�ม่่ไขึ้ม่่นสั้งเปี็นสัาเหตุ่ขึ้องอาการจุกเสั่ย่ดแน่นท้้อง 

 อย่่างไรก็ต่าม่ อาการท้้องอืด แน่นท้้อง อาจเป็ีนอาการแสัดงขึ้องโรคต่่าง ๆ ได้ด้วย่ โดย่เฉพาะคนท่้�ม่่อาการจุกแน่นท้้อง

ต่่อเนื�องนานเกิน 2 สั่ปีดาห์ แม่้จะแก้ด้วย่วิธ์่ต่่าง ๆ ไปีก็ไม่่ค่อย่ได้ผู้ล แนะนำให้ร่บไปีพบแพท้ย่์เพื�อหาสัาเหตุ่ขึ้องอาการจุกเสั่ย่ดลิ�นปีี�

โดย่เร็วจะด่ท้่�สัุดค่ะ
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 นพ.ศุุภกิิจ ศุิริิลัักิษณ์์ อธิิบดีีกิริมวิิทยาศุาสตร์ิกิาริแพทย์ กล่่าวภายหล่ัง

เป็็นป็ระธานล่งนามการถ่่ายทอดเทคโนโล่ยีการผล่ิตผล่ิตภัณฑ์์เจล่ล่้างหน้า

ผสมสารสกัดมะหาด ว่า จากรายงานการศึึกษาวิจัยทั�งภายในแล่ะต่างป็ระเทศึพบว่า 

oxyresveratrol ซึ่ึ�งเป็็นสารสำคัญจากแก่นมะหาดสามารถ่ช่่วยบำรุงผิว ต่อต้าน

การเกิดริ�วรอยแล่ะการเหี�ยวย่นของผิวได้ดี กรมวิทยาศึาสตร์การแพทย์ โดยสถ่าบัน 

วิจัยสมุนไพรจึงได้วิจัยแล่ะพัฒนาผลิ่ตภัณฑ์์เคร่�องสำอางต้นแบบจากสารสกัดมะหาด

ผ่านกระบวนการวิจัยทางวิทยาศึาสตร์ตามมาตรฐานสากล่ขึ�น โดยศึึกษาวิธีการเตรียม

สารสกัดมะหาดให้ได้สาร oxyresveratrol ที�มีความบริสุทธิ�สูงนำมาพัฒนาสูตรตำรับ

เป็็นผล่ิตภัณฑ์์เคร่�องสำอาง 9 ผล่ิตภัณฑ์์ ได้แก่ ผล่ิตภัณฑ์์ Serum all in one ผล่ิตภัณฑ์์ 

Night cream ผล่ติภณัฑ์ ์Day cream ผล่ติภณัฑ์ ์Toner ผล่ติภณัฑ์ส์เป็รยน์�ำแร ่ผล่ติภณัฑ์์ 

Sunscreen ผลิ่ตภัณฑ์์ Hair tonic แล่ะผลิ่ตภัณฑ์์เจล่ล้่างหน้าผสมสารสกัดมะหาด 

พบว่าผล่ิตภัณฑ์์ต้นแบบที�พัฒนาขึ�นมีป็ระสิทธิภาพทำให้ผิวขาวขึ�น ผิวเรียบเนียน 

ล่ดริ�วรอยหางตา กระช่บัผวิ เพิ�มความยด่หยุน่ แล่ะผ่านการป็ระเมนิดา้นป็ระสทิธิภาพ

แล่ะความป็ล่อดภัยของผลิ่ตภณัฑ์ใ์นอาสาสมัครโดยไม่กอ่ใหเ้กดิการระคายเคอ่งต่อผวิ 

กรมวิิทย์์ฯ ถ่่าย์ทอดเทคโนโลย์ีเจลล้างหน้าผสมสารสกัดมะหาดกรมวิิทย์์ฯ ถ่่าย์ทอดเทคโนโลย์ีเจลล้างหน้าผสมสารสกัดมะหาด
ให้เอกชนเพิ่ิ�มมูลค่าทางเศรษฐกิจไทย์ให้เอกชนเพิ่ิ�มมูลค่าทางเศรษฐกิจไทย์
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 นพ.ศุุภกิิจ กล่่าวเพิ�มเตมิว่า เพ่�อเพิ�มมลู่ค่าทางเศึรษฐกจิแล่ะเพิ�มศึกัยภาพของผู้ป็ระกอบการไทย

รายใหม่ (startup) ในการแข่งขันทั�งในป็ระเทศึแล่ะต่างป็ระเทศึ รวมถ่ึงตอบสนองความต้องการแล่ะ

ช่่วยให้ผูบ้รโิภคได้เข้าถ่งึผล่ติภณัฑ์์เคร่�องสำอางสมนุไพรไทยที�ผ่านระบบการวจิยัสมยัใหม่ตามมาตรฐานสากล่ 

กรมวิทยาศึาสตร์การแพทย์จึงได้มีการล่งนามความร่วมม่อการถ่่ายทอดเทคโนโล่ยีการผล่ิตผล่ิตภัณฑ์์

เคร่�องสำอางจากสารสกัดมะหาดกับภาคเอกช่นที�มีศึักยภาพในการรับการถ่่ายทอดเทคโนโล่ยีดังกล่่าว

ไป็แล่ว้ 2 ครั�ง โดยครั�งที� 1 เม่�อวนัที� 14 กนัยายน พ.ศึ. 2561 โดยไดถ้่า่ยทอดเทคโนโล่ยกีารผล่ติผล่ติภณัฑ์์ 

Serum all in one จากสารสกัดมะหาด แล่ะครั�งที� 2 เม่�อวนัที� 26 เมษายน พ.ศึ. 2562 ได้ถ่่ายทอดเทคโนโล่ยี

การผล่ิตผล่ิตภัณฑ์์ Night cream ผล่ิตภัณฑ์์ Sunscreen แล่ะผล่ิตภัณฑ์์ Hair tonic จากสารสกัดมะหาด 

 “ครั�งนี�กรมวิทยาศึาสตร์การแพทย์ได้ถ่่ายทอดเทคโนโล่ยีการผล่ิตผล่ิตภัณฑ์์เจล่ล่้างหน้าจาก

สารสกัดมะหาดให้กับบริษัท นูร่าดี จำกัด เพ่�อจะได้นำไป็ผล่ิตในเช่ิงพาณิช่ย์ในนามแบรนด์ของคนไทย 

เป็็นการนำผล่งานวิจัยที�ผ่านระบบการวิจัยสมัยใหม่ตามมาตรฐานสากล่มาต่อยอดเช่ิงอุตสาหกรรม

ได้อย่างเป็็นรูป็ธรรม ซึ่ึ�งเป็็นสินค้าไทยที�มีคุณภาพ มีความป็ล่อดภัย ช่่วยให้ป็ระช่าช่นเข้าถ่ึงผล่ิตภัณฑ์์นี�

ได้มากยิ�งขึ�น แล่ะเป็็นการเพิ�มมูล่ค่าทางเศึรษฐกิจให้กับป็ระเทศึ ถ่่อเป็็นก้าวที�สำคัญของสมุนไพรไทย” 

นพ.ศุุภกิิจ กล่่าว
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	 กรมการแพทย์์	 โดย์สถาบัันสุขภาพเด็กแห่่งชาติิ

มห่าราชินี	 เปิิดเผย์ว่่า	 จากการระบัาดของโรค	 COVID-19	

ส่งผลให่้มีเด็กอาย์ุ	0-18	ปิี	ติิดเช้�อ	COVID-19	เพิ�มข้�น	และ

คาดว่่าจะทำให่้มีการพบัผ้้ปิ่ว่ย์	MIS-C	(มิสซีี)	เพิ�มข้�นเช่นกัน	

เน้�องจากเปิ็นอาการที�พบัในเด็กห่ลังติิดเช้�อ	COVID-19

	 นพ.สมศัักดิ์์�	 อรรฆศั์ลป์์	 อธิ์บดีิ์กรมการแพทย์ ์

เปิิดเผย์ว่่า	MIS-C	(มสิซี)ี	เปิน็กลุม่อาการอบัุัติใิห่มท่ี�พบัในเดก็

ซี้�งร่างกาย์มีการอักเสบัห่ลาย์ระบับัห่ลังจากมีการติิดเช้�อ	

SARS-CoV-2	 สาเห่ติุเช้�อว่่าเกิดจากการติอบัสนองของ

ภ้มิคุ้มกันในร่างกาย์ติ่อเช้�อไว่รัสนี�ที�มากเกินไปิ	 ทำให่้เกิด

คว่ามผิดปิกติิของร่างกาย์ห่ลาย์ระบับัติามมา	 ภาว่ะนี�พบัได้

ในเดก็ทกุกลุม่อาย์	ุอบุัตัิกิารณ์์ปิระมาณ์ร้อย์ละ	0.02	ของผ้ป่้ิว่ย์

เด็กที�เป็ิน	 COVID-19	 โดย์ผ้้ปิ่ว่ย์จะมีอาการไข้	 ผ้�น	 ติาแดง	

อาเจีย์น	 ปิว่ดท้อง	 ถ่าย์เห่ลว่	 อาจมีภาว่ะช็อกที�เกิดจาก

การอกัเสบัที�ห่วั่ใจ	ห่รอ้ห่ลอดเลอ้ดห่วั่ใจโป่ิงพองซี้�งเป็ินอนัติราย์

ถ้งเสีย์ชีว่ิติได้	 ร่ว่มกับัการติรว่จพบัเช้�อห่ร้อภ้มิคุ้มกัน	 ห่ร้อ

ปิระวั่ติิสัมผัสเช้�อ	 SARS-CoV-2	 การอักเสบัของห่ัว่ใจพบัได้

ร้อย์ละ	 35-100	 อาจมีอาการรุนแรงจนจำเป็ินต้ิองรักษา

ในห่อผ้้ป่ิว่ย์วิ่กฤติ	 ในปิระเทศไทย์พบัผ้้ปิ่ว่ย์	 MIS-C	 แล้ว่

ปิระมาณ์	30-40	ราย์ทั�ว่ปิระเทศ	ภาว่ะนี�คว่รได้รับัการรักษา

ด้ว่ย์อิมม้โนโกลบั้ลินและย์ากดภ้มิคุ้มกัน	

	 นพ.อดิ์์ศััย์	 ภััตตาตั�ง	 ผู้้�อำนวย์การสถาบัน

สุขภัาพเด็ิ์กแห่่งชาต์มห่าราช์นี	 กรมการแพทย์์	 กล่าว่

เพิ�มเติิมว่่า	ในสถาบันัสขุภาพเด็กแห่ง่ชาติมิห่าราชนิมีกีารพบั

ผ้้ปิ่ว่ย์	 MIS-C	 จำนว่น	 8	 ราย์	 อาย์ุติั�งแติ่	 9	 เด้อน-11	 ปีิ	

อาย์ุเฉลี�ย์	6	ปิี	โดย์ผ้้ปิ่ว่ย์	6	ราย์มีปิระว่ัติิการเปิ็น	COVID-19	

มาก่อนภาย์ใน	4-6	สัปิดาห่์	และมีอาการของโรค	COVID-19	

น้อย์ห่ร้อไม่มีอาการ	 ส่ว่นผ้้ปิ่ว่ย์อีก	 2	 ราย์ไม่พบัปิระว่ัติิ	

การสมัผสัเช้�อที�ชดัเจน	ผ้ป้ิว่่ย์ทกุราย์มไีขร้ว่่มกบััผ้�น	สว่่นให่ญ่่

พบัอาการทางระบับัทางเดินอาห่ารร่ว่มด้ว่ย์	 เช่น	 อาเจีย์น	

ถา่ย์เห่ลว่	ในเดก็เลก็มกัมอีาการติาแดง	ปิากแดง	ม้อเทา้บัว่ม	

คล้าย์โรคคาว่าซีากิ	 การติรว่จเล้อดจะพบัค่าการอักเสบัที�

เพิ�มข้�นผิดปิกติิ	 ผ้้ปิ่ว่ย์	 4	 ราย์	 (ร้อย์ละ	 50)	 มีภาว่ะช็อก

ภาวะ MIS-C ในเด็็กสามารถรักษาได็้

จากการที�ห่ัว่ใจบัีบัติัว่ได้ลดลง	 จำเปิ็นติ้องให่้การรักษาในห่อ

ผ้้ปิ่ว่ย์วิ่กฤติ	 ผ้้ปิ่ว่ย์ที�อาการรุนแรง	 3	 ราย์มีการติอบัสนอง

ติ่อการรักษาดี	 การทำงานของหั่ว่ใจกลับัมาทำงานเป็ินปิกติ	ิ

ระย์ะเว่ลาที�รักษาในห่อผ้้ป่ิว่ย์ว่ิกฤติข้�นกับัคว่ามรุนแรงและ

การติอบัสนองต่ิอการรักษา	 ในสถาบัันสุขภาพเด็กแห่่งชาติิ

มห่าราชินีย์ังไม่พบัการเสีย์ชีว่ิติจากภาว่ะนี�	 การว่ินิจฉัย์และ

การรักษาที�ทันท่ว่งทีจะช่ว่ย์ชีว่ิติผ้้ปิ่ว่ย์โรคนี�ได้
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ผู้้�พิิการรับผู้ลกระทบหนัักผู้้�พิิการรับผู้ลกระทบหนััก
นัายจ้�างเมิินัรับเข้�าทำงานัตามิกฎหมิายกำหนัดนัายจ้�างเมิินัรับเข้�าทำงานัตามิกฎหมิายกำหนัด

วอน! ให้้งาน ให้้ชีีวิตผู้้้พิิการตาม ม.33 ชี่วยทั้้�งครอบคร้ววอน! ให้้งาน ให้้ชีีวิตผู้้้พิิการตาม ม.33 ชี่วยทั้้�งครอบคร้ว

ตั้้�งแตั้่ 100 คนขึ้้�นไปตั้้องรั้บคนพิิการัเขึ้้าทำงานในสั้ดสั่วนคือ 

ลููกจ้้างท่�ไม่่ใช่่คนพิิการั 100 คนตั้่อคนพิิการั 1 คน โดยขึ้้อมู่ลู

บรัิษ้ัทธุุรักิจ้เอกช่นท้�วปรัะเทศท่�ตั้้องจ้้างคนพิิการัท้�งหม่ด 

5.5 หม่ื�นคนน้�น แตั้่ปรัากฏว่าม่่การัจ้้างจ้รัิงเพิ่ยงปรัะม่าณ 

3 หม่ื�นกว่าคนเท่าน้�น 

 โดยนายจ้้างสั่วนใหญ่่เลูือกท่�จ้ะสั่งเงินเขึ้้ากองทุน

สั่งเสัริัม่แลูะพิ้ฒนาคุณภาพิช่่วิตั้คนพิิการัม่ากกว่าจ้้าง

คนพิิการัเขึ้้าทำงาน ซ้ึ่�งน้บเป็นปัญ่หาใหญ่่สัำหร้ับผูู้้พิิการั 

เนื�องจ้ากการัจ้้างผูู้้พิิการัให้ม่่รัายได้ช่่วยเหลืูอตั้นเองน้�น

ม่ิใช่่แค่ช่่วยแตั้่ผูู้้พิิการัเท่าน้�น แตั้่ย้งช่่วยให้สัาม่ารัถเลู่�ยงดู

ครัอบครั้วได้อ่กด้วย ด้งน้�น มู่ลูนิธุิพิรัะม่หาไถ่เพิื�อการัพิ้ฒนา

คนพิิการัจ้้ ง ต้ั้องการัรัณรังค์ให้นายจ้้างหรืัอเจ้้ าขึ้อง

สัถานปรัะกอบการัท้�งเอกช่นแลูะหน่วยงานร้ัฐพิิจ้ารัณา

รั้บผูู้้พิิการัเขึ้้าทำงานในบริัษั้ทขึ้องท่านตั้าม่ม่าตั้รัา 33 โดย

นายจ้้างหรัือเจ้้าขึ้องสัถานปรัะกอบการัสัาม่ารัถนำค่าใช่้จ้่าย

ในการัจ้้างคนพิิการั (เงินเดือน ค่าลู่วงเวลูา ฯลูฯ) ลูงเป็น

รัายจ้่ายในการัคำนวณกำไรัสัุทธุิได้ 2 เท่า

 เรัื�องน่�น้บเป็นปัญ่หาท่�ภาครั้ฐตั้้องดำเนินการั

อย่างเร่ังด่วนในการัช่่วยเหลืูอการัจ้้างงานคนพิกิารัให้ม่ง่านทำ 

ท่�ผู้่านม่าได้ออกกฎหม่ายกำหนดจ้ำนวนคนพิิการัท่�นายจ้้าง

หรัือเจ้้าขึ้องสัถานปรัะกอบการัตั้้องรั้บเขึ้้าทำงาน แลูะ

จ้ำนวนเงนิท่�ต้ั้องนำส่ังเข้ึ้ากองทุนส่ังเสัริัม่แลูะพิฒ้นาคุณภาพิช่วิ่ตั้

 ปััจจุบัันผู้้�พิิการได้�รับัผู้ลกระทบัหนัก นายจ�าง

เมิินจ�างผู้้�พิิการเข้�าทำงานตามิกฎหมิายกำหนด้ เล่�ยงส่่ง

เงนิชด้เชยแทน ช่�ข้�อด้ก่ารจ�างผู้้�พิกิารส่ามิารถนำค่า่ใช�จา่ย

ในการจ�างค่นพิิการเปั็นรายจ่ายในการค่ำนวณกำไรสุ่ทธิิ

ส่้งถึง 2 เท่า มิ่ผู้้�พิิการท่�มิ่ค่วามิส่ามิารถมิากทำงานได้�

หลากหลายเชน่ค่นปักต ิอาท ินกักฎหมิาย นกับัญัช ่ศิลิปันิ 

เลข้านุการ นักวิเค่ราะห์ทางการเงิน เป็ันต�น เผู้ย! 

ส่ถานการณ์โค่วิด้-19 ส่่งผู้ลกระทบัหนักลด้จ�างงาน

ค่นพิิการหายไปั 15-20% วอนภาค่รัฐเข้�ามิาด้้แลเร่งด้่วน 

เน่�องจากค่นพิิการเปั็นกลุ่มิเปัราะบัางแต่ส่ามิารถส่ร�าง

ค่วามิภ้มิิใจ มิ่คุ่ณค่่า-ศิักด้ิ�ศิร่ ให�ค่รอบัค่รัวได้�พิึ�งพิิง วอน! 

นายจ�างให�งาน ให�ชว่ติผู้้�พิกิารตามิ มิ.33 ติด้ตอ่โด้ยตรงท่� 

1479 ส่ายด้ว่นค่นพิกิารปัระชารฐั เพิ่�อรว่มิส่รรหาบัคุ่ลากร

คุ่ณภาพิให�เหมิาะส่มิกับังานท่�ทำให�ด้่ท่�สุ่ด้...

 อ.ส่ัมิฤทธิิ� ชาภิรมิย์ ผู้้�จัด้การศิ้นย์พิิทักษ์์ส่ิทธิิ

ค่นพิิการ 1479 ส่ายด้่วนค่นพิิการปัระชารัฐ กลู่าวถ้ง

การัจ้า้งงานผูู้้พิกิารัตั้าม่กฎหม่ายคุม้่ครัองแรังงานท่�ถกูกำหนด

ไว้ใน พิ.รั.บ.ส่ังเสัรัมิ่แลูะพิฒ้นาคณุภาพิช่ว่ติั้คนพิกิารั พิ.ศ. 2550 

โดยม่าตั้รัา 33 แลูะกฎกรัะทรัวงท่�ให้นายจ้้างหรัือเจ้้าขึ้อง

สัถานปรัะกอบการัท้�งเอกช่นแลูะหนว่ยงานขึ้องร้ัฐท่�ม่ลู่กูจ้า้ง
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คนพิิการัเป็นรัายปี ซึ่้�งเงินท่�นำสั่งก็คำนวณจ้ากอ้ตั้รัาค่าจ้้าง

ตั้�ำสัุดขึ้องอ้ตั้รัาค่าจ้้างขึ้้�นตั้�ำตั้าม่กฎหม่ายคุ้ม่ครัองแรังงาน

ท่�ใช่้บ้งค้บคร้ั�งหลู้งสุัดในปีก่อนท่�ม่่หน้าท่�สั่งเงินเขึ้้ากองทุนฯ 

คูณด้วย 365 แลูะคูณด้วยจ้ำนวนคนพิิการัท่�ไม่่รั้บเขึ้้าทำงาน 

ซึ่้�งหากไม่่นำส่ังเงนิเข้ึ้ากองทนุฯ หรัอืส่ังลู่าช้่า หรัอืส่ังไม่่ครับถ้วน 

ตั้้องเสั่ยดอกเบ่�ย 7.5% ตั้่อปีขึ้องเงินท่�ย้งไม่่ได้นำสั่ง 

แตั้่กรัณ่ท่�รั้บคนพิิการัเขึ้้าทำงาน หรืัอนำส่ังเงินเขึ้้ากองทุนฯ 

ไดร้ับ้ยกเวน้ภาษัเ่ป็นรัอ้ยลูะขึ้องจ้ำนวนเงินคา่จ้า้งท่�จ้า่ยให้แก่

คนพิิการัหรัือเงินท่�สั่งเขึ้้ากองทุนฯ ได้ 

 ปัจ้จุ้บ้นคนพิิการัจ้ำนวนม่ากได้ผู้่านการัเรั่ยนรัู้แลูะ

พิ้ฒนาฝีีม่ือเท่ยบเท่าคนปกตั้ิ ซึ่้�งผูู้้พิิการัแบ่งได้ 4 กลูุ่ม่ คือ 

1. ผูู้้พิิการัทางด้านสัายตั้าแลูะการัม่องเห็น  2. ผูู้้พิิการัทาง 

การัได้ยนิหรัอืการัสัื�อความ่หม่าย  3. ผูู้้พิกิารัทางการัเคลูื�อนไหว

หรัือทางรั่างกาย แลูะ 4. ผูู้้พิิการัท่�เป็นออทิสัตั้ิก โดยผูู้้พิิการั

ท่�ผู้่านการัเรั่ยนรัู้แลูะอบรัม่วิช่าช่่พิอย่างท่�โรังเรั่ยนสัอน

คนตั้าบอดพิรัะม่หาไถ่พิ้ทยาฯ ซึ่้�งเป็นองค์กรัการักุศลู ได้จ้้ด 

การัศก้ษัาแลูะฟ้ื้�นฟื้สูัม่รัรัถภาพิ พิฒ้นาคณุภาพิช่ว่ติั้ ตั้ลูอดจ้น

ฝีึกอาช่่พิให้ผูู้้พิิการัเหลู่าน่�ม่่ความ่ช่ำนาญ่ สัาม่ารัถปรัะกอบ

อาช่่พิช่่วยเหลูือตั้นเอง ฯลูฯ ผูู้้พิิการัสัาม่ารัถทำงานได้เกือบ

ทุกปรัะเภทเหมื่อนคนปกตั้ิ ซึ่้�งอาช่่พิท่�เหม่าะสัำหร้ับผูู้้พิิการั

ม่่หลูากหลูาย อาทิ พิน้กงาน call center น้กกฎหม่าย ศิลูปิน 

นก้บญ้่ช่ ่เลูขึ้านุการั พินก้งานบริัการัลูกูค้า พินก้งานในโรังงาน 

น้กวิเครัาะห์ทางการัเงิน ท่�ปรั้กษัา ครัู พิ่อครั้ว พิน้กงานขึ้าย 

พิน้กงานธุุรัการั คนเขึ้่ยนแบบ วิศวกรั เกษัตั้รักรั ช่าวสัวน 

บรัรัณารั้กษั์ น้กสัถิตั้ิ น้กเขึ้่ยน เป็นตั้้น รัวม่ถ้งคนพิิการัท่�เป็น

บคุคลูออทสิัตั้กิสัว่นใหญ่จ่้ะปรัะสับความ่สัำเรัจ็้ในลูก้ษัณะงาน

ทางศลิูปะ เช่่น การัทำเครัื�องปรัะดบ้ ทำงานด้วยดอกไม้่แลูะพิชื่ 

เป็นตั้้น 

 “ในช่่วงท่�ผู้่านม่าม่่การัรัะบาดขึ้องโควิด-19 ซ้ึ่�งได้

สัง่ผู้ลูกรัะทบโดยตั้รังกบ้การัจ้า้งงานขึ้องผูู้พ้ิกิารัเปน็อยา่งม่าก 

สัถานปรัะกอบการัหลูายแห่งตั้้องปรั้บลูดจ้ำนวนพิน้กงานลูง 

หรัือยิ�งไปกว่าน้�นตั้้องปิดตั้้วอย่างถาวรั จ้้งทำให้อ้ตั้รัาส่ัวน

การัจ้้างงานคนพิิการัลูดลูงตั้าม่ไปด้วย จ้ากการัสัำรัวจ้พิบว่า

ตั้ำแหน่งงานจ้ะหายไป 15-20% ซ้ึ่�งภาคร้ัฐต้ั้องเขึ้้าม่าดูแลู

แรังงานกลูุ่ม่น่�อย่างเรั่งด่วน เนื�องจ้ากคนพิิการัเป็นกลูุ่ม่

ปรัะช่ากรัท่�เปรัาะบาง จ้ากท่�เคยม่่งานทำแลู้วกลู้บม่าตั้กงาน

จ้ะได้รั้บผู้ลูกรัะทบอย่างม่าก เช่่น นอกเหนือจ้ากเรัื�องขึ้อง

เงินเดือนแลู้ว เม่ื�อได้ทำงานคนพิิการัเหลู่าน่�จ้ะม่่ความ่รัู้สั้ก

ภาคภูม่ิใจ้ท่�ได้เป็นท่�พิ้�งพิิงให้ก้บครัอบครั้ว รัู้สั้กม่่คุณค่าแลูะ

ม่่ศ้กดิ�ศรั่” อ.ส่ัมิฤทธิิ� กลู่าวท้ายสัุด

 ท้�งน่�สัำหรั้บนายจ้้างหรัือเจ้้าขึ้องสัถานปรัะกอบการั

ท้�งภาครั้ฐแลูะเอกช่นท่�ตั้้องการัจ้้างงานคนพิิการัท่�เหม่าะสัม่

ก้บกิจ้การัสัาม่ารัถตั้ิดตั้่อได้ท่�โทรัศ้พิท์ 1479 ส่ายด้่วน

ค่นพิิการปัระชารัฐ ซึ่้�งจ้ะปรัะสัานหาบุคลูากรัคุณภาพิท่�

เหม่าะก้บความ่ตั้้องการัขึ้องบรัิษั้ทตั้่าง ๆ ในสัภาวะวิกฤตั้ิน่�

ขึ้อปันน�ำใจ้ช่่วยเหลูือผูู้้พิิการัให้ได้งานทำ ให้ช่่วิตั้ผูู้้พิิการัตั้าม่ 

ม่.33 ท้�งไม่่ใช่่แค่ช่่วยผูู้้พิิการัเท่าน้�น แต่ั้จ้ะรัวม่ถ้งช่่วย

ครัอบครั้วขึ้องผูู้้พิิการัอ่กด้วย






