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นพ.ธนพล หวังธีระประเสิรฐ
บรรณาธิการ

บทบรรณาธิการ

ผ่	านพ้นไปอกีปีพร้อมกับความวุน่วาย และเร้าร้อนของเหตุการณ์ 
		  ต่างๆ ในบ้านเมืองที่เกิดขึ้นตลอดทั้งปี พร้อมกันนั้นสถาบัน 
		  วัคซีนแห่งชาติ (องค์การมหาชน) เองก็เติบโต และแข็งแกร่ง
ขึ้นตามกาลเวลาที่ผ่านไปเช่นเดียวกัน และภารกิจหนึ่งที่สถาบันและทีมงาน
จดหมายข่าวยังคงยึดมั่น และด�ำเนินการต่อไปในทุกๆ ปี คือ การน�ำเสนอ
สาระดีๆ ในแวดวงวัคซีนทั้งในและต่างประเทศให้ท่านผู้อ่านได้รับทราบเป็น
ระยะ อย่างไรก็ตามตั้งแต่ปีนี้เป็นต้นไปทางสถาบันฯ ได้มีการเปลี่ยนแปลง 
ช่องทางในการเผยแพร่และประชาสัมพันธ์จดหมายจากแบบเดิมที่เป็นรูปเล่ม
มาเป็นแบบอิเล็กทรอนิกส์ไฟล์ ทั้งหมดโดยจะประชาสัมพันธ์ผ่านช่องทาง
ต่างๆ ดังนี้ บนเว็บไซต์ของสถาบันฯ อีเมล์ของผู้ประสงค์จะรับข้อมูล เว็บไซต์
หน่วยงานเครอืข่าย facebook และแอพลเิคช่ัน NVI ทัง้นีเ้นือ่งจากต้องการให้
ผูท่ี้สนใจได้รบัข้อมลูข่าวสารโดยตรง รวมถงึเป็นการลดปรมิาณการใช้กระดาษ 
โดยผู้ที่ต้องการรับจดหมายข่าวของสถาบันฯ สามารถแจ้งความจ�ำนงของท่าน
ผ่านทาง facebook และอีเมลล์ของสถาบันฯ ได้ต้ังแต่บัดนี้เป็นต้นไป

ส�ำหรับจดหมายข่าวฉบบัปฐมฤกษ์ของปีงบประมาณ 2557 ขอน�ำเรือ่งราว 
สาระและข่าวสารประชาสัมพันธ์มาฝาก
ท่านผู้อ่านอีกเช่นเคย เช่น การประชุมวัคซีน
เอดส์ครั้งที่ 13 ณ 2556 ณ กรุงบาร์เซโลน่า 
ประเทศสเปน การประชุมไข้เลือดออกระดับ
นานาชาติครั้งที่ 3 การเยี่ยมชมความคืบหน้า 
การสร้างโรงงานผลิตไข่ไก่ SPF แห่งแรกของ
ประเทศไทย การเยี่ยมชมโรงงานผลิตวัคซีน
ของบริษัท GPO-MBP และบทความอื่นๆ 
ที่น่าสนใจ ที่ทุกท่านสามารถติดตามอ่านได้
ภายในเล่ม 

จดหมายข่าว “สถาบันวัคซีนแห่งชาติ”
ปีที่ 7 ฉบับที่ 1 ประจ�ำเดือนธันวาคม 2556
ที่ปรึกษา : นพ.ศุภมิตร ชุณห์สุทธิวัฒน์ ดร.นพ.จรุง เมืองชนะ บรรณาธิการ : นพ.ธนพล หวังธีระประเสิรฐ ผู้ช่วยบรรณาธิการฝ่าย
บริหาร : นางสาวกฤษณา นุราช ผู้ช่วยบรรณาธิการฝ่ายวิชาการ : นางสาวกฤษณา นุราช นางสาวนันทะภร แก้วอรุณ นางสาวอัญญรัตน์  
ธรรมเจริญ นางสาวศจีพรรณ ค�ำจริง นายจักรกฤช ทองย้อย นายชินภัศมิ์ ลีจีโรภาสน์ ฝ่ายศิลป์ : ณัฐ จินดาประชา ติดต่อ : สถาบันวัคซีนแห่งชาติ  
(องค์การมหาชน) อาคาร 4 ชั้น 2 กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข ถนนติวานนท์ ต�ำบลตลาดขวัญ อ�ำเภอเมือง จังหวัดนนทบุรี 11000 
โทรศัพท์ 0-2590-3196-9 โทรสาร 0-2965-9152 ออกแบบรูปเล่ม : บริษัท ดีเซมเบอรี่ จ�ำกัด
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จ	ากการได้ร่วมประชุมและร่วมบรรยาย ในการประชุม เรื่อง โรคและ 
	 วคัซนีไข้เลอืดออก ในระดบันานาชาต ิ2 การประชมุ คอื 1) การประชมุ 
	 3rd International Conference on Dengue and Dengue 
Haemorrhagic Fever 2013 จัดโดยกรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข 
ณ โรงแรมอิมพีเรียล ควีนส์ปาร์ค กรุงเทพ ระหว่างวันที่ 21-23 ตุลาคม 
2556 ในครั้งนี้ ใช้หัวข้อ (Theme) ว่า Global Dengue : Challenges 
and Promises ซึ่งครั้งท่ี 1 และ 2 จัดท่ีเชียงใหม่และภูเก็ต ในปี 2544 และ 
2551 ตามล�ำดับ แล้วต่อด้วย 2) การประชมุเชงิปฏิบติัการในการเตรยีมความ
พร้อมการใช้วัคซีนไข้เลือดออก (Cooperation among Early Adopter 
Countries (EAC) for Dengue Vaccines) ระหว่างวันที่ 24-25 จัดโดย 
Dengue Vaccine Initiative (DVI)  ผู้จัดเป็นหน่วยงานภายใต้สถาบัน 
วัคซีนนานาชาติ (International Vaccine Institute : IVI)  เป็นการประชุม 
ครั้งที่ 2 หลังจากการประชุมครั้งแรก ณ กรุงบราซิเลีย บราซิล ปีที่แล้ว 

การประชุมแรก ผู้เขียนได้ร่วมบรรยาย เรื่องการใช้วัคซีนไข้เลือดออกตัว
แรกในประเทศไทย (หากมีวัคซีนใช้) ประเด็นท่ีน่ากังวล คือ ความล่าช้าของ
การใช้ จากกระบวนการน�ำวัคซนีใหม่ เข้ามาใช้ในโครงการสร้างเสรมิภมูคิุม้กนั
โรคของประเทศไทย จะท�ำให้สูญเสียโอกาสในการป้องกัน การป่วย การตาย 
จ�ำนวนมากได้  ผู้เกี่ยวข้องจึงควรเตรียมการเรื่องนี้อย่างดี เพ่ือให้มีความ
พร้อมในการใช้วัคซีนหลังออกสู่ตลาด ส่วนการประชุมที่ 2  ผู้เขียนมีบทบาท
หลายอย่างในการประชุมนี้ ทั้งเป็นผู้น�ำเสนอ ประธาน และผู้ด�ำเนินการ 
ระดมสมอง กลุ่มที่คาดว่าจะเป็นผู้ใช้วัคซีนนี้เป็นประเทศแรกๆ ประกอบด้วย 
ไทย เวยีดนาม อนิโดนเีซยี ฟิลปิปินส์ มาเลเซยี บราซลิ โคลมัเบยี และเมกซโิก  
ผู้เข้าประชุมนอกจากเป็นตัวแทนด้านสาธารณสุข และหน่วยควบคุมก�ำกับ

การประชุมโรคและวัคซีนไข้เลือดออกระดับนานาชาติ 
ครั้งที่ 3 ระหว่างวันที่ 21-23 ตุลาคม 

ณ โรงแรมอิมพีเรียล ควีนส์ปาร์ค กรุงเทพ 

ของแต่ละประเทศแล้ว ยังมีผู้เช่ียวชาญด้านวัคซีน 
ไข้เลือดออก จากองค์การอนามยัโลก มหาวิทยาลยั
ในต่างประเทศ และบริษัทวัคซีนที่พัฒนาวัคซีน 
ไข้เลือดออก เข้าร่วมประชุมด้วย 

สิ่งที่น่าสนใจ จากการประชุม ทั้งสอง คือ 
“ความล ้มเหลว” ของผลการทดสอบวัคซีน 
ไข้เลือดออกภาคสนาม ระยะที ่2 บ ีในประเทศไทย 
โดยเฉพาะอย่างยิ่ง การที่วัคซีนอาจไม่สามารถ
ป้องกันการป่วยด้วยไข้เลือดออก ซีโรไทป์ 2 ได้ 
วคัซนีทดสอบเป็นวคัซนีของบรษิทัซาโนฟีปาสเตอร์  
ซึ่งมีผลการทดสอบในคน ระยะที่ 1 และ 2 (ระดับ
แอนติบอดี หรือผลการตอบสนองทางภูมิคุ้มกัน) 
ค่อนข้างดี (Promising)  

การพัฒนาวัคซีนชนิดนี้ อาจจะต้องใช้เวลาอีก
ระยะหนึ่ง เพราะยังไม่ทราบกลไก หรือสาเหตุของ
ความล้มเหลวดังกล่าว โดยเฉพาะอย่างยิ่งในเรื่อง
ของภูมิคุ้มกันวิทยา ว่าท�ำไมแอนติบอดี ต่อเชื้อโรค
ไข้เลือดออก บางซีโรไทป์ จึงไม่สามารถป้องกัน
การเกิดโรคได้  ในขณะนี้ ก�ำลังด�ำเนินการทดสอบ
วัคซีนชนิดเดียวกันนี้ ในระยะที่ 3 ทั่วโลก กว่า 10 
ประเทศ รวมท้ังประเทศไทย ซึ่งคาดว่าจะทราบผล
ในปี พ.ศ. 2558

ดร.นพ.จรุง เมืองชนะ
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ประเด็นส�ำคัญ ในการอธิบายความล้มเหลว
ของวัคซีนไข้เลือดออก ดังกล่าว คือ ความไม่ตรง
กันของเชื้อไข้เลือดออกที่น�ำมาท�ำวัคซีน กับเช้ือ 
ไข้เลอืดออกท่ีแพร่ระบาดอยูใ่นพืน้ที ่จึงท�ำให้วัคซนี
ไม่สามารถป้องกันโรคได้  แนวคิดนี้ ได้รับการ
สนบัสนนุมากขึน้ เมือ่มผีูร้ายงานว่า พบเชือ้ไข้เลอืด
ออกชนดิใหม่ คือ ชนดิที ่5  ซึง่น่าจะเกดิจากกลาย
พันธุ์ของเชื้อไข้เลือดออกเดิมนั่นเอง ท�ำให้วัคซีน 
ซ่ึงใช้เชือ้สายพันธ์ุเดมิไม่ได้ผล หรอืไม่กเ็กดิจากการ
ตอบสนองทางภูมิคุ้มกันของบางซีโรไทป์ รบกวน
ภมูคิุม้กนัของซโีรไทป์อ่ืน และในปัจจบุนัยังไม่ทราบ 
แน่ชัดว่า Correlate of protection เป็นภูมิคุ้มกัน
พ่ึงเซลล์ (Cell mediated immunity) หรือ
แบบสารน�้ำ (แอนติบอดี) หรือทั้งคู ่ ร ่วมกัน 
นอกจากน้ี ในปัจจุบัน ยังไม่มี animal model  
ที่ดี ส�ำหรับโรคไข้เลือดออก จึงท�ำให้มีข้อจ�ำกัด
มาก ในการพัฒนา และการท�ำความเข้าใจกลไก
การป้องกันโรคของวัคซีนชนิดน้ี

ส�ำหรับวัคซีนไข้เลือดออกในประเทศไทย 
ที่พัฒนาโดยศูนย ์พัฒนาวัคซีน มหาวิทยาลัย
มหิดล ที่เรียกว่า Mahidol Set II เป็นวัคซีนชนิด 
Live-attenuated tetravalent vaccine ซึ่งเป็น
วัคซีนไข้เลือดออกในประเทศที่พัฒนามาได้ไกล
ทีส่ดุ โดยพฒันาอยูใ่นระยะพรคีลนิกิ อย่างไรกต็าม 
เม่ือไม่นานมานี้ ผู้พัฒนาได้มอบลิขสิทธิ์ในการ
พัฒนาวัคซีนนี้แก่บริษัทในต่างประเทศ คือ บริษัท 
Kaketsuken ประเทศญ่ีปุ่น และบริษัท Serum 
Institute ประเทศอินเดีย หากพัฒนาส�ำเร็จจน
สามารถน�ำไปใช้ได้ บริษัทดังกล่าวสามารถน�ำ
ไปจ�ำหน่ายแก่ประเทศพัฒนาแล้ว และประเทศ
ก�ำลังพัฒนาได้ ตามล�ำดับ ส่วนประเทศไทยหาก
จะพัฒนาวัคซีนนี้ต่อเองจะสามารถจ�ำหน่ายได้
เฉพาะในประเทศเท่านั้น  เร่ืองนี้สะท้อนให้เห็น
ว่าโครงสร้างและการสนับสนุนการพัฒนาวัคซีน
ภายในประเทศยังมีปัญหา ยังไม่สามารถสร้าง
ความมั่นใจแก่นักวิจัยได้ว่าวัคซีนที่พัฒนาข้ึน จะ
สามารถพัฒนาภายในประเทศ ไปในขั้นต่อๆ ไป 
จนน�ำมาใช้ได้จริง 

ส่วนการเตรียมความพร้อมในการน�ำวัคซีนไข้เลือดออกมาใช้ที่ประชุมให้
ความส�ำคัญกับ 5 ประเด็น คือ 1) ความพร้อมของข้อมูลส�ำหรับการตัดสิน
ใจน�ำวัคซีนมาใช้ในโครงการระดับชาติ 2) การข้ึนทะเบียนวัคซีนไข้เลือดออก 
เพือ่น�ำมาใช้ภายในประเทศ 3) ระบบการสร้างเสรมิภมูคิุม้กนัโรคของประเทศ  
4) การจดัท�ำโมเดลผลกระทบของการใช้วคัซนีต่ออตัราการป่วย 5) งบประมาณ 
สนับสนุน ซึ่งผู ้รับผิดชอบในการน�ำวัคซีนน้ีเข้ามาในโครงการสร้างเสริม
ภมูคิุม้กนัโรค ควรตรวจสอบว่ามข้ีอมลูเหล่าน้ีพร้อมหรอืไม่ ซ่ึงจะช่วยลดระยะ
เวลาการพิจารณาลงได้ดังได้กล่าวแล้วในตอนต้น

ความก้าวหน้าโดยสรุป ของการวิจัยพัฒนาวัคซีนไข้เลือดออก วัคซีน
ที่มาไกลสุดในปัจจุบันเป็นชนิด Live-attenuated tetravalent vaccine 
ซึ่งหลายตัวก�ำลังท�ำการทดสอบทางคลินิกอยู่ โดยวัคซีนที่ก้าวหน้าที่สุดใน
กลุ่ม ซึ่งก�ำลังทดสอบประสิทธิผลในระยะที่ 3 เป็นของบริษัทซาโนฟีปาสเตอร์ 
หากมีความปลอดภัยและประสิทธิผลในระดับที่ยอมรับ คาดว่าจะสามารถข้ึน
ทะเบียนได้เสร็จ และน�ำมาใช้ในกลุ่มเป้าหมายได้ภายในปี2559  แต่หากบาง
ซีโรไทป์ยังมีประสิทธิผลต�่ำ คาดว่าทางบริษัทเจ้าของวัคซีน อาจขึ้นทะเบียน
วัคซีนเฉพาะบางซีโรไทป์ ไม่ครบทั้ง 4 สายพันธุ์  ส่วนวัคซีนชนิด purif ied 
inactivated และ sub-unit protein ก�ำลังทดสอบทางคลินิกระยะที่ 1 และ
วัคซีนเทคโนโลยีสมัยใหม่อื่นๆ เช่น VLP, virus-vectored, DNA ก�ำลังอยู่
ในระหว่างการพัฒนาในระยะพรีคลินิก  โดยวัคซีนชนิด DNA น่าจะน�ำมาใช้
ในลักษณะของ prime-boost strategy ความก้าวหน้าการทดสอบวัคซีน 
ไข้เลือดออกในมนุษย์ สรุปได้ ดังแสดงในตารางที่ 1 

ตารางที่ 1 	 สถานการณ์ปัจจุบัน ของความก้าวหน้าการทดสอบวัคซีน 
		  ไข้เลือดออกในมนุษย์

ชื่อวัคซีน ผู้ผลิต ชนิดของวัคซีน
ระยะการ
ทดสอบ

ทางคลินิก

CYD Sanofi Pasteur Live attenuated 3

DENVax Takeda 
(Inviragen)

Live attenuated 2

TV003 US NIH, 
Instituto Butantan

Live attenuated 2

TDEN-PIV GSK Purified 
inactivated

1

V180 Merck Purified subunit 1

DEN1ME100 US NMRC DNA 1
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ดร.นพ. จรุง เมืองชนะ

ผ	มได้รับการสนับสนุนจากส�ำนักงานโครงการศึกษาวัคซีนเอดส ์
		  ทดลองระยะที ่3 (The Thai Phase III Trial) กรมควบคมุโรค  
		  ในการเข้าร่วมประชุมวัคซีนเอดส์ ครั้งที่ 13 (AIDS Vaccine 
2013) ระหว่างวันที่ 7-10 ตุลาคม 2556 ณ กรุงบาร์เซโลน่า ประเทศสเปน 
โดยการประชุมคร้ังนี้มีแนวคิดหลัก (theme) คือ 

“ความก้าวหน้า ความเป็นหุ้นส่วนกัน และความมุ่งมั่น” เพื่อทบทวน
ความก้าวหน้าและการสร้างความร่วมมือในการผลักดันการพัฒนาวัคซีนเอดส์  
การประชุมคร้ังนี้มีผู้เข้าประชุมน้อยกว่าท่ีคาด ไม่น่าจะถึงพันคน โดยทราบ
ว่าตัวแทนภาครัฐ จากประเทศสหรัฐอเมริกาไม่สามารถเข้าร่วมประชุมได้ 
เน่ืองจากประสบปัญหาวิกฤตการคลัง แม้แต่ปาฐกถาพิเศษโดย Anthony 
Fauci NIAID, NIH, USA ยังต้องน�ำเสนอโดยวิดีโอ

 
โดยสรุปจากการประชุม วัคซีนเอดส์ยังเป็นความหวังของการหยุดการ

ระบาดของโรคเอดส์ในระยะยาว (durability) โดยใช้ร่วมกับวิธีการอื่นๆ 
(combination prevention) อย่างไรกต็าม กว่า 25 ปี ทีไ่ด้มกีารลงทนุ ทุม่เทและ 
มุ่งมั่นของภาคส่วนต่างๆ ทั่วโลก ในการพัฒนาวัคซีนเอดส์ ปัจจุบันยังคงไม่มี 
วคัซนีตวัเลือกใดท่ีคาดว่าจะประสบความส�ำเรจ็ในระยะเวลาอนัใกล้ จากรายงาน 
ผลการทดสอบวัคซีนระยะที่ 3 ของไทย โดยนายแพทย์ศุภชัย ฤกษ์งาม  
และคณะ  ซึ่งได้ประกาศผลทดสอบไปเมื่อ 24 กันยายน 2552 ว่าสามารถ
ป้องกันการติดเช้ือได้ร้อยละ 31.2 (RV144) นั้น ยังคงเป็นพระเอกของการ
ประชุม โดยเป็นวัคซีนตัวแรกและตัวเดียวในปัจจุบันที่แสดงให้เห็นว่าอาจ
พัฒนาเป็นวัคซีนได้ส�ำเร็จ มีการกล่าวถึงผลการศึกษานี้ในเชิงการอธิบาย
ตอนหนึ่งว่านี่ไม่ใช่ความบังเอิญ แต่เป็นความจริงท่ีสามารถอธิบายได้ทาง
วัคซีนวิทยา วิทยาภูมิคุ้มกัน และระบาดวิทยา  แม้ว่าวัคซีนดังกล่าวยังมีความ
คลุมเครือหลายประเด็น  แต่ยังคงมีการน�ำผลการทดลองดังกล่าวมาใช้ในการ
เปรียบเทียบและอ้างอิงในการศึกษาอ่ืนหลายๆ การศึกษา ท้ังการน�ำเสนอ
แบบปากเปล่า Oral-Presentation) และโปสเตอร์ ในแง่มุมต่างๆ ทั้งใน 

การประชุมวัคซีนเอดส์ครั้งที่ 13 
(AIDS Vaccine Conference 2013) 

ณ กรุงบาร์เซโลน่า ประเทศสเปน

ระดับพรีคลินิกและคลินิก  นอกจากนี้ยังมีการ
ศึกษาต่อเน่ืองจาก RV144 หลายโครงการ รวม
ทั้งการน�ำวัคซีนที่ทดสอบในไทยไปทดสอบซ�้ำใน
ประเทศแอฟริกาใต้ ซึ่งคาดว่าจะด�ำเนินการได้ใน
ปีหน้า  ส่วนการพัฒนาวัคซีนตัวเลือกและผลการ
ทดสอบวัคซีนทางคลินิกค่ายอื่นๆ เช่น HVTN 
505, Phambill, STEP, Vax003, Vax004 ยัง
ไม่มีโครงการใดให้ผลเป็นท่ีน่าพอใจ 

การประชุมเน้นการท�ำความเข้าใจกับผลการ
พฒันาและการทดสอบวคัซนีทีผ่่านมารวมถึงวคัซีน
ตวัใหม่ ในแง่มมุต่างๆ การชีใ้ห้เหน็ความส�ำคญัของ 
innate immunity โดยเฉพาะอย่างยิง่ บทบาทของ 
NK cell  ความพยายามจะพัฒนาวัคซีนตัวเลือกที่
สามารถกระตุ้นภูมิคุ้มกันทั้งแบบสารน�้ำและแบบ
พึ่งเซลล์ ให้สามารถครอบคลุมเชื้อเอดส์ และเชื้อ
เอดส์ที่มีการกลายพันธุ์ (mutation) ทุกสายพันธุ์
จากทั่วโลก หลังการติดเชื้อในตัวผู้ติดเชื้อเองด้วย 
(increasing breadth) โดยการใช้หลาย epitope 
หรอืหลายแอนติเจนร่วมกนั การใช้เทคโนโลยนีาโน 
(nanotechnology) ซ่ึงมีขนาดของ particle 
เล็กกว่าการใช้แอนติเจน ในการ design วัคซีน 
การบริหารวัคซีนแบบใหม่ ที่น่าสนใจ คือ การให้
วัคซีนทาง hair duct โดยใช้วัคซีนที่ออกแบบโดย
ใช้ nanotechnology ซ่ึงพบว่าสามารถกระตุ้น
ภูมิคุ้มกันได้ดีในสัตว์ทดลอง และมีผู้พบหลักฐาน
ว่านอกจากท�ำหน้าที่นอกเซลล์แล้ว แอนติบอดีก็
สามารถเข้าไปท�ำหน้าที่ในเซลล์ได้เช่นกัน  
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นอกจากนี้เพื่อลดต้นทุน ร่นระยะเวลา และ
ความเป็นไปได้ในการทดสอบวคัซนีเอดส์ ทีป่ระชมุ
ได้มกีารแลกเปลีย่นประสบการณ์การบรหิารจดัการ
งานวิจัย ได้อย่างน่าสนใจ โดยเร่งน�ำวัคซีนตัวเลือก
ที่มีความปลอดภัยเพียงพอ ในพรีคลินิกมาทดสอบ
ทางคลินิก เพราะผลการตอบสนองในสัตว์อาจ 
ไม่สอดคล้องหรือสะท้อนกับผลการทดสอบในคน  
ดังนั้นการลดจ�ำนวนตัวอย่างของการทดสอบ
มีความส�ำคัญ เพราะเชื่อว่าผลการตอบสนอง
ทางภูมิคุ ้มกันของคนหรือสัตว์กลุ ่มเล็ก มักจะ
สอดคล้องกับผลการทดสอบในคนหรือสัตว์กลุ่ม
ใหญ่กว่า หรือการเริ่มต้นการทดสอบโดยไม่มีกลุ่ม
วัคซีนหลอก  ตลอดจนการให้ความส�ำคัญกับการ 
recruit และการ retain ของอาสาสมัคร มีความ
ส�ำคัญเป็นอย่างยิ่งต่อความส�ำเร็จของการทดสอบ
วัคซีนในคน

การด�ำเนินการของประเทศไทยสืบเนื่องจาก
ความส�ำเร็จในโครงการทดสอบวัคซีนเอดส ์ 
RV144 และกระบวนการด�ำเนินงานท่ีสอดรับ
กับการประชุมในครั้งน้ี ได้แก่ การตั้งคณะท�ำงาน
พัฒนาวัคซีนป้องกันเอดส์ (AVEC:The AIDS 
Vaccine Efficiency Consortium) โดยมี
กระทรวงสาธารณสุข และกระทรวงวิทยาศาสตร์
และเทคโนโลยี เป็นเจ้าภาพหลัก ร่วมมือกันศึกษา
วัคซีนเอดส์ เร่งรัดการพัฒนาและการทดสอบ
วัคซีนเอดส์ในประเทศไทย โดยมีรัฐบาลเป็นผู ้
ให้การสนับสนุนจนกว่าการพัฒนาวัคซีนจะแล้ว
เสร็จ รวมถึงการสนับสนุนการผลิตวัคซีนเอดส์
ภายในประเทศด้วย ซึ่งเป็นแนวทางที่สอดคล้อง
กับนโยบายและแผนยุทธศาสตร์วัคซีนแห่งชาติ 
โดยได้มีการกล่าวถึงในการประชุมครั้งน้ีเช่นกัน 
ส�ำหรับการประชุมวัคซีนเอดส์ในปีหน้า จะจัดรวม
กับมาตรการควบคุมป้องกันอื่นๆ ด้วย ณ เมือง 
เคปทาวน์ ประเทศแอฟริกาใต้

ว่างจากการประชุม ผมได้มีโอกาสไปเย่ียมชมเมืองบาร์เซโลน่า น่าทึ่ง
มากๆ กับการเอาใจใส่ ไม่เว้นแม้แต่รายละเอียดเล็กๆ กบัการพัฒนาบ้านเมอืง  
ผมอยากให้ผู้บริหารของประเทศไทย อย่างน้อย ในระดับท้องถิ่นเลียนแบบ
สเปน ในสไตล์แบบไทยๆ เมืองบาร์เซโลน่า แทบจะเรียกได้ว่า มีการใช้
ศิลปะบนผลงานเกือบทุกชิ้น เพราะแม้แต่การตัดแต่งต้นไม้ข้างถนน (ไม่ใช่
สักแต่ว่าตัด) เขาตัดออกมา กิ่งเติบโต สวยงาม พ้ืนฟุตบาท และพื้นในท่ี
สาธารณะ ช่างคิดช่างท�ำ เรียกได้ว่า ทั้งเมือง ดูแล้วไม่น่าเบ่ือเลย  ตึกใน
ย่านต่างๆ มีการออกแบบเท่ห์ๆ แปลกตา หลากหลาย รูปแบบ นึกไม่ถึงว่า  
ทั้งเมืองจะพร้อมใจกัน ประดิษฐ์ ประดอย ออกแบบได้ขนาดนี้ แม้แต่ โคมไฟ 
และเสาไฟส่องถนนหนทาง ก็ออกแบบได้อย่างเก๋ไก๋ สวยงาม ส่วนเร่ืองโบสถ์ 
หรือสถาปัตยกรรมด้านศาสนา แหวกแนว จนเป็นมรดกโลก (world heritage)  
ศิลปินนักออกแบบด้านสถาปัตยกรรม ท่ีมีช่ือเสียง โด่งดัง และโดดเด่นมาก 
ในเมืองนี้  คือ Antonio Gaudi 

เมืองบาร์เซโลน่ายังให้ความส�ำคัญเกี่ยวกับการจัดสรรบาทวิถีส�ำหรับการ
ปั่นจักรยาน คนเดินถนน พื้นที่ว่ิง รวมถึงส่ิงอ�ำนวยความสะดวกในการออก
ก�ำลังกาย ทั้งในเมืองและชายหาด บริการขนส่งมวลชนทั้ง รถราง รถใต้ดิน 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
สะดวกสบายไปหมด เวลาส่ีทุ่ม ในเมืองคนยังมาวิ่งกันอยู่เลย มีบางคนบอก
ว่าชาวสเปนกินข้าวเย็นดึก ก็คงจะจริง  เห็นวัยรุ่นจับกลุ่มคุยกันในสถานที่
สาธารณะทีส่วยงามเหล่านี ้เป็นภาพทีเ่ห็นแล้ว สบายตา สบายใจ มากมาย ฯลฯ  
ท�ำให้ถึงบางอ้อ ว่าท�ำไมในอดีตสเปนถึงมีอาณานิคมได้ สิ่งที่เห็นเหล่าน้ี  
คงเป็นส่วนหนึ่งที่สะท้อนได้เป็นอย่างดี ว่าท�ำไม ! 

เหน็สเปนแล้วกนึ็กอจิฉา พร้อมๆ กบัสงสารคนไทย อยากให้คนไทยได้รบั
การเอาใจใส่ และใส่ใจในรายละเอียด เพื่อคุณภาพชีวิตที่ดีกว่านี้บ้าง ไม่ต้อง
ลอกเขามาหรอก แต่ใช้แนวคิดเขาที่ให้ความส�ำคัญกับส่ิงเหล่านี้ บวกกับสไตล์
ไทย ศิลปะไทย พัฒนาอย่างมีแบบแผน อยากเห็นครับ ไม่ใช่ไปทางไหน ก็เห็น
แต่เพิงขายของรกรุงรัง ป้ายที่แข่งกันขึ้นจนแน่นขนัด กั้นทางสัญจร สายไฟ 
ระเกะระกะที่ไม่รู้จะเอาไปไว้ตรงไหนดี ทางเท้าที่แคบเสียจนต้องเดินเอาสีข้าง
ไป หากจะปั่นจักรยานก็คงจะถูกเฉี่ยวชนหรือชนเสาป้ายเข้าสักวัน

มหาวิหารซากราดาฟามิเลีย (La Sagrada Familia) 
เป็นผลงานของสถาปนิกเล่ืองชื่อ Antonio Gaudi

เมืองบาร์เซโลน่า ประเทศสเปน
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เ	 มื่อวันที่ 31 ตุลาคม 2556 ที่ผ่านมา ผู้อ�ำนวยการสถาบันวัคซีนแห่งชาติ (องค์การมหาชน) และคณะ ได้รับเชิญเข้าเย่ียมชม 
	 โรงงานผลิตวัคซีน และเข้าร่วมกิจกรรม Open House ของบริษัทองค์การเภสัชกรรม-เมอร์ริเออร์ชีววัตถุ จ�ำกัด เพื่อให ้
	 สื่อมวลชนได้เข้าชมกระบวนการผลิตวัคซีนในระดับปลายน�้ำที่มีศักยภาพ ภายใต้การควบคุมคุณภาพตามมาตรฐานสากล 
โดย บริษัทฯ ตั้งอยู่บนเนื้อที่ 15 ไร่ ภายในนิคมอุตสาหกรรมเกตเวย์ซิตี้ อ.แปลงยาว จ. ฉะเชิงเทรา เป็นโรงงานผลิตวัคซีน
ร่วมทุนระหว่างประเทศไทย โดยองค์การเภสัชกรรม กระทรวงสาธารณสุข (ถือหุ้นร้อยละ 49) และ บริษัท ทุนลดาวัลย์ จ�ำกัด  
(ถือหุ้นร้อยละ 2) ร่วมกับสาธารณรัฐฝรั่งเศสโดย บริษัท ซาโนฟี่ ปาสเตอร์ (ถือหุ้นร้อยละ 49) ประกอบด้วยบุคลากรกรทั้งสิ้น 
120 คน ซึ่งเป็นคนไทยร้อยละ 99 ก่อตั้งข้ึนตามมติคณะรัฐมนตรีเมื่อปลายปี 2540 มีวัตถุประสงค์เพื่อให้เกิดการพัฒนาการผลิต
วัคซีนที่ได้คุณภาพในระดับสากล เสริมสร้างความม่ันคงด้านวัคซีน และให้การสนับสนุนวัคซีนที่ได้คุณภาพกับแผนการสร้างเสริม
ภูมิคุ้มกันโรคของประเทศ 

จากอดีตจนถึงปัจจุบันนับเป็นการก้าวสู่ทศวรรษที่ 2 ของบริษัทองค์การเภสัชกรรม-เมอร์ริเออร์ชีววัตถุ จ�ำกัด ที่ได้ด�ำเนินการ
ผลิตวัคซีนเพื่อรองรับความต้องการใช้วัคซีนตามแผนงานสร้างเสริมภูมิคุ้มกันโรคของประเทศอย่างต่อเนื่อง อีกทั้งยังมีศักยภาพใน
การผลิตวัคซีนส่งออกไปขายยังต่างประเทศได้ เป็นบริษัทผลิตวัคซีนแห่งเดียวของประเทศไทย ที่ได้รับการรับรองมาตรฐานจากทั้ง
องค์การอนามัยโลก (WHO) และ อย.ประเทศออสเตรเลีย (TGA) ภายใต้การด�ำเนินงานตามมาตรฐานสากลด้านสิ่งแวดล้อม 
ISO14001 และอาชีวอนามัยและความปลอดภัย OHSAS 18001 (ปี 2553), และ ด้านพลังงาน ISO50001 (ปี 2554) 
และรางวัลต่างๆ ได้แก่ Thai FDA Quality ในปี 2553 และ 2555 รางวัล รัษฎากรพิพัฒน์ในปี 2555 ซึ่งเป็นการการันตีได้ถึง
ศักยภาพของคนไทยได้อย่างดีเย่ียม 

“GPO-MBP : Open House” 
จากความส�ำเร็จในอดีต สู่ความท้าทายในการพัฒนาวัคซีนใหม่ เพื่อปกป้องลูกหลานไทย

เยี่ยมชม โรงงานบริษัทองค์การเภสัชกรรม-เมอร์ริเออร์ชีววัตถุ จ�ำกัด 
นิคมอุตสาหกรรมเกตเวย์ชิตี้ จ. ฉะเชิงเทรา 

วรารัตน์ หนูวัฒนา | นันทะภร แก้วอรุณ

โรงงานผลิตวัคซีน บริษัทองค์การเภสัชกรรม-
เมอร์ริเออร์ชีววัตถุ จ�ำกัด อ.แปลงยาว จ. ฉะเชิงเทรา

ด�ำเนินการโดยบุคลากรที่เป็นคนไทย

ผู้อ�ำนวยการสถาบันวัคซีนแห่งชาติ ร่วมถ่ายภาพ กับ
ผู้บริหาร บริษัท องค์การเภสัชกรรม เมอร์ริเออร์ชีววัตถุ จ�ำกัด

การรับรองมาตรฐาน และรางวัลต่าง ๆ
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ปัจจุบัน บริษัทองค์การเภสัชกรรม-เมอร์ริเออร์ชีววัตถุ จ�ำกัด มีศักยภาพ
ในการผลิตวัคซีนในระดับปลายน�้ำ ทั้งชนิดผงแห้งและชนิดเหลว ที่มีก�ำลัง
การผลิตได้สูงสุด 20 ล้านขวดต่อปี โดยวัคซีนท่ีมีการจดทะเบียนต�ำรับ
เพ่ือท�ำการผลิตและจ�ำหน่ายได้แล้ว มีทั้งสิ้น 8 ชนิด ได้แก่ วัคซีนป้องกัน 
โรคตับอักเสบบี วัคซีนป้องกันโรคพิษสุนัขบ้า วัคซีนป้องกันโรคไข้หวัดใหญ่ 
วัคซีนป้องกันโรคหัด วัคซีนป้องกันโรคไข้สมองอักเสบเจอี วัคซีนป้องกัน 
โรคโปลโิอ วัคซีนรวมป้องกนัโรคหดั คางทมู และหดัเยอรมนั วคัซนีรวมป้องกนั 
คอตบี ไอกรน บาดทะยกั และไวรสัตบัอกัเสบบี อกีทัง้มวีคัซนีทีส่ามารถจ�ำหน่าย
ยังต่างประเทศได้ จ�ำนวน 2 ชนิด ได้แก่ วัคซีนป้องกันโรคหัด (ได้การรับรอง 
คุณภาพจาก WHO ท�ำให้ประเทศไทยสามารถส่งออกวัคซีนป้องกัน โรคหัด
ให้กับองค์กรและหน่วยงานต่างๆ ของสหประชาชาติได้) และวัคซีนป้องกัน
ไข้สมองอักเสบเจอี (IMOJEV®) (ท่ีได้รับการรับรองหลักเกณฑ์มาตรฐานวิธี
การผลิตที่ดี (GMP) ในการผลิตวัคซีนจาก TGA ของประเทศออสเตรเลีย 
ท�ำให้สามารถส่งออกไปยังประเทศออสเตรเลีย และประเทศอื่นๆ ในแถบ
เอเชียแปซิฟิคได้) การส่งออกวัคซีนป้องกันโรคไข้สมองอักเสบเจอี และวัคซีน
ป้องกันโรคหัด น�ำรายได้เข้าประเทศไทยอย่างต่อเนื่อง ซ่ึงนับเป็นความภาค
ภูมิใจของคนไทย 

นอกจากจะผลติวคัซนีในระดบัปลายน�ำ้ได้อย่างมปีระสิทธิภาพแล้ว ขณะน้ี 
ทางบริษัท ฯ ยังได้พัฒนาเทคโนโลยีการผลิตในระดับต้นน�้ำ “up-stream” 
ตลอดจนการตั้งสูตรผสมส�ำหรับผลิตวัคซีนรวม 4 ชนิด ได้แก่ คอตีบ 
บาดทะยัก ไอกรน และวัคซีนตับอักเสบบีในเข็มเดียวกัน (DTP-HB) ภายใต้
การสนับสนุนและความร่วมมือในการถ่ายถอดเทคโนโลยี จากบริษัท ซาโนฟี่ 
ปาสเตอร์ โครงการความร่วมมือนี้เป็นหน่ึง ในข้อตกลงที่ได้มีการลงนามความ
ร่วมกันระหว่างประเทศไทย และสาธารณรัฐฝรั่งเศส เมื่อวันที่ 5 กุมภาพันธ์ 
2556 จึงนับเป็นอีกหนึ่งความก้าวหน้าที่ส�ำคัญ ที่จะผลักดันและพัฒนาวัคซีน

ของประเทศให้สามารถตอบสนองเป้าหมายในด้าน
วัคซีน สามารถท�ำให้ประเทศไทยมีวัคซีนเพียงพอ
ทั้งในสถานการณ์ปกติและสถานการณ์เร่งด่วนที่
มีการระบาดของโรค น�ำพาประเทศสู่การพึ่งพา
ตนเองและสร้างความมั่นคงด้านวัคซีน อีกทั้ง 
ยังท�ำให้ประเทศไทยมีโอกาสเป็นผู้น�ำ และเป็น
ศูนย์กลางด้านวัคซีนของเอเชียตะวันออกเฉียงใต้
ได้อีกด้วย 

อย่างไรก็ตาม การพฒันาวคัซนีเพือ่ตอบสนอง
ความต้องการและเป้าหมายของประเทศชาติ รวมถงึ 
การสร้างศักยภาพเพื่อส่งออกนั้น จ�ำเป็นอย่างย่ิง
ที่จะต้องมีการพัฒนาอย่างต่อเน่ือง ต้องอาศัยทั้ง
ความร่วมมือจากภาครัฐและเอกชน การผลักดัน
สนับสนุนอย่างจริงจังและต่อเน่ืองจากหน่วยงาน
กลาง และที่ส�ำคัญที่สุดคือความมุ่งมั่นที่จะด�ำเนิน
การตามแผนที่วางไว้ให้ส�ำเร็จ ของบริษัทและ 
หน่วยงานทีเ่กีย่วข้อง โดยเฉพาะอย่างยิง่การพฒันา 
การผลิตวัคซีนต้ังแต่ระดับต้นน�้ำที่มีความส�ำคัญ
และต้องเร่งรัดให้เกิดข้ึนให้ได้ในอนาคตอันใกล้ 

แหล่งข้อมูลอ้างอิง 
http://www.mfa.go.th

http://www.manager.co.th

วัคซีนป้องกันไข้สมองอักเสบเจอี (IMOJEV®)

วัคซีนป้องกันโรคหัดที่ผ่านการรับรองคุณภาพ
จากองค์การอนามัยโลก

การลงนามความร่วมกันระหว่างนายกรัฐมนตรีของประเทศไทย และสาธารณรัฐฝร่ังเศส วันที่ 5 กุมภาพันธ์ 2556 ณ ท�ำเนียบรัฐบาล
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เ	มื่อวันที่ 24 กันยายน 2556 ที่ผ ่านมา 
	 ผูอ้�ำนวยการและเจ้าหน้าทีจ่ากสถาบนัวคัซนี 
	 แห่งชาต ิ(องค์การมหาชน) ได้มโีอกาสเดนิทาง
ไปเยี่ยมชมฟาร์มผลิตไข่ไก่ปลอดเชื้อ (Specif ic- 
Pathogen-Free ;SPF) ซึ่งก�ำลังด�ำเนินการ
ก่อสร้างอยู่ที่ ต. สาริกา อ. เมือง จ.นครนายก 
ภายในฟาร์มประกอบด้วยโรงเรือน จ�ำนวน 4 
โรงเรือน ซ่ึงในแต่ละโรงเรือนประกอบด้วยห้อง
ต่างๆ เช่น ห้องเก็บน�้ำและอาหารไก่ ห้องฟักไข่
ซึ่งเป็นระบบปลอดเชื้อ และมีการกรองอากาศ 
Air change (6 ครั้ง/ชั่วโมง) เพื่อเป็นการ
ระบายอากาศภายในโรงเรือน ท�ำให้อุจจาระไก่
แห้ง และไม่มีกลิ่นเหม็น ภายในโรงเรือนมีการ
ควบคุมอุณหภูมิ ความชื้น ความเข้มแสง ซึ่งปัจจัย
ต่างๆ เหล่านี้ล้วนมีผลกระทบต่อการผลิตไข่ไก่
ท่ีได้มาตรฐาน ส�ำหรับน�้ำและอาหารที่ใช้ในการ 
เล้ียงไก่น้ันจะต้องผ่านกระบวนการกรอง ฆ่าเช้ือ 
และเป็นสตูรอาหารเฉพาะส�ำหรบัเลีย้งไก่ปราศจาก
เชื้อ (SPF Chickens) เท่าน้ัน นอกจากน้ีระบบ
การเข้าออกของเจ้าหน้าท่ีผู้ดูแลแต่ละโรงเรือนมี
ลักษณะเป็นแบบการจ�ำกัดปริมาณของผู้เข้าปฏิบัติ
งาน (จ�ำนวน 2 คน/โรงเรือน) โดยใช้ระบบสแกน
ลายน้ิวมือเข้า-ออก เพ่ือป้องกันการปนเปื้อนจาก
ผู้ดูแลระหว่างฟาร์ม

ผู้อ�ำนวยการสถาบันวัคซีนแห่งชาติและคณะ
เข้าเยี่ยมชมฟาร์มผลิตไข่ไก่ปลอดเชื้อ ( SPF-Egg) 

จังหวัดนครนายก

การด�ำเนินการเริ่มต้นที่น�ำไข่ไก่ SPF มาฟักในโรงเรือนซึ่งเป็นไข่ไก่ที่
น�ำเข้ามาจากประเทศสหรัฐอเมริกา โดยการน�ำเข้าแต่ละคร้ังจะต้องส่ังไข่ไก่
จ�ำนวน 2.3 เท่าของจ�ำนวนไก่ที่ต้องการ เนื่องจากไม่สามารถทราบได้ว่าไก่
ที่ฟักออกมาเป็นตัวจะเป็นตัวผู้หรือตัวเมีย โดยไก่ที่ฟักออกมาหากเป็นตัวผู้
จะถูกคัดให้เหลือ 10 % ของไก่ตัวเมีย ภายในโรงเรือนแบ่งพื้นท่ีเป็นส่วนๆ  
(12 เมตร  x 6.5 เมตร/ส่วน) โดย 1 ส่วน สามารถเลี้ยงไก่ได้ประมาณ  
900 ตวั (1โรงเรอืน สามารถเลีย้งไก่ได้ 5,500 ตวั) ลกัษณะการเลีย้งเป็นแบบ
ปล่อยอิสระเลี้ยงอยู่บนสแลทพลาสติกยกสูงจากพื้น ท�ำการควบคุมคุณภาพ
โดยการตรวจเลือดไก่ทกุตัวในครัง้แรก และสุ่มตรวจในครัง้ต่อๆ ไป (2.5% ของ
จ�ำนวนไก่ทัง้หมดต่อ 2 สปัดาห์) ไก่วยัเจรญิพนัธุจ์ะเข้ามาวางไข่ในพืน้ทีท่ีเ่ตรยีม
ไว้ ไข่ไก่ SPF ที่ได้มาตรฐานจะผลิตจากไก่แม่พันธุ์ที่มีอายุไม่เกิน 70 สัปดาห์  
ซึง่หลังจาก 70 สัปดาห์ ไก่แม่พนัธุจ์ะถกูก�ำจดัออกจากโรงเรอืนเนือ่งจากไข่ไก่  
SPF ทีผ่ลติได้นัน้จะไม่ได้มาตรฐานส�ำหรบัใช้ในการผลิตวคัซนี จากนัน้โรงเรือน 
จะถูกท�ำความสะอาดและฆ่าเช้ือ โดยพื้นโรงเรือนจะถูกออกแบบเป็นลักษณะ
ลาดเอยีง (ด้านกว้างม ีslope 5 เซนตเิมตร และด้านยาว ม ีslope 10 เซนติเมตร)  
เพื่อสะดวกในการท�ำความสะอาด

ไข่ไก่ SPF ที่ได้จากฟาร์มแห่งนี้สามารถน�ำไปผลิตวัคซีนได้ประมาณ  
60 ล้านโด๊ส ซึ่งมีปริมาณมากพอท่ีจะสามารถรองรับสถานการณ์การระบาด
ของโรคไข้หวัดใหญ่ที่อาจเกิดขึ้นได้ โดยฟาร์มผลิตไข่ไก่ SPF นี้คาดการณ์
ว่าจะสร้างเสร็จในต้นปี 2557 ซึ่งนับเป็นฟาร์มแห่งแรกของประเทศไทย
และแห่งแรกของภูมิภาคเอเชียตะวันออกเฉียงใต้โดยท่ัวโลกมีเพียง 10 แห่ง  
เท่านั้น เน่ืองจากฟาร์มมีลักษณะเป็นระบบปิด มีการควบคุมด้านการ
สุขาภิบาล และคุณภาพของการผลิต ท�ำให้มั่นใจได้ว่าจะไม่ส่งผลกระทบกับ
สิ่งแวดล้อมและประชาชนโดยรอบพื้นที่ตั้งฟาร์มอย่างแน่นอน หากฟาร์มแห่ง
นีป้ระสบความส�ำเรจ็ในการผลิตไข่ไก่ SPF ทีไ่ด้มาตรฐานและเป็นทีย่อมรับจะ
ท�ำให้ประเทศไทยสามารถลดการน�ำเข้าไข่ไก่ SPF และนับว่าเป็นสัญญาณที่ดี
ของการศกึษาวจิยัและพฒันาด้านวคัซนีของประเทศไทยให้มคีวามยัง่ยนืต่อไป

รูปที่ 1: โรงเรือนเลี้ยงไก่ SPF

อัญญรัตน์ ธรรมเจริญ

โรงเรือนเล้ียงไก่ SPF จังหวัดนครนายก
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วรารัตน์ หนูวัฒนา

ก	า รจัดท�ำแผนแม่บทการพัฒนาบุคลากรด้านวัคซีนของประเทศไทย มีความส�ำคัญมากต่อความส�ำเร็จของการพัฒนา 
		  วัคซีนของประเทศ เพราะการพัฒนาวัคซีนต้องอาศัยบุคลากรท่ีความรู้ ความสามารถเฉพาะด้าน เป็นก�ำลังส�ำคัญ 
		  ท�ำให้ในปัจจุบันหน่วยงานเครือข่ายด้านวัคซีน ผู้เชี่ยวชาญ สถาบันการศึกษา คณะกรรมการวัคซีนแห่งชาติ ตลอดจน
คณะกรรมการและหน่วยงานต่างๆ ท่ีเกี่ยวข้อง เล็งเห็นถึงความส�ำคัญของการเตรียมความพร้อมด้านบุคลากร เพื่อรองรับภารกิจ
ด้านวัคซีนของประเทศ และเห็นควรให้จัดท�ำแผนแม่บทฯ โดยการพัฒนาบุคลากรด้านวัคซีนจะต้องมีความสอดคล้อง และเชื่อมโยง 
กับยุทธศาสตร์และเป้าหมายการพฒันาวคัซนีของประเทศ เพือ่ตอบสนองความต้องการ และความจ�ำเป็นของประเทศได้อย่างแท้จรงิ 

เมื่อวันที่ 13 กันยายน 2556 ที่ผ่านมา สถาบันวัคซีนแห่งชาติ (องค์การมหาชน) ในฐานะหน่วยงานรับผิดชอบโครงการ
พัฒนาบุคลากรด้านวัคซีนอย่างเป็นระบบ ร่วมกับหน่วยงานเครือข่ายฯ และผู้แทนจากสถาบันการศึกษาต่างๆ ได้ร่วมกันพิจารณา 
แผนงาน/โครงการที่เสนอโดยหน่วยงานเครือข่ายด้านวัคซีน และสถาบันการศึกษา เพื่อน�ำมาบรรจุไว้ในแผนแม่บทการพัฒนา
บุคลากรด้านวัคซีนของประเทศ โดยมีโครงการท่ีเสนอเข้ามาทั้งหมด 74 โครงการ จาก 13 หน่วยงาน 

จากการระดมสมองในการประชุมครั้งนี้ มีโครงการได้รับความเห็นชอบในที่ประชุมว่ามีความส�ำคัญ และควรบรรจุไว้ในแผน
ปฏิบัติการพัฒนาบุคลากรด้านวัคซีนของประเทศไทย จ�ำนวน 45 โครงการ จาก 12 หน่วยงาน อย่างไรก็ตามการจัดท�ำแผนปฏิบัติ
การในร่างแผนแม่บทฯ ในขณะนี้ยังไม่เสร็จสมบรูณ์ โดยอยู่ในช่วงที่ให้ผู้รับผิดชอบโครงการได้จัดท�ำกรอบแนวคิด เป้าหมาย/ ตัว
ชี้วัด และงบประมาณที่จะด�ำเนินการ เพื่อน�ำไปพิจารณาในการประชุมครั้งต่อไป ส�ำหรับแผนงาน/โครงการที่ผ่านการพิจารณา  
จะถูกบรรจุไว้ในแผนแม่บทฯ และจัดท�ำเป็นข้อเสนอเพื่อขอความเห็นชอบจากคณะรัฐมนตรี ซึ่งเป็นแผนที่ได้รับการยอมรับจากทุก 
ภาคส่วน เพราะได้ร่วมกันจัดท�ำขึ้นและแบ่งความรับผิดชอบตามสมรรถนะที่มีอยู่ รวมถึงจะก่อให้เกิดการพัฒนาบุคลากรของแต่ละ
หน่วยงานตามความต้องการ และสอดคล้องกับผลิตภัณฑ์วัคซีน ที่เป็นความจ�ำเป็นของประเทศต่อไป

 

สถาบันวัคซีนแห่งชาติและหน่วยงานเครือข่าย
ด้านวัคซีนร่วมประชุมเชิงปฏิบัติการ

แผนปฏิบัติการภายใต้ยุทธศาสตร์ในแผนแม่บท การพัฒนาบุคลากรด้านวัคซีนของประเทศไทย

 

ผู้เข้าร่วมประชุมให้ข้อเสนอแนะต่อแผนงาน/โครงการในแต่ละยุทธศาสตร์

10 จดหมายข่าว | สถาบันวัคซีนแห่งชาติ



ศจีพรรณ ค�ำจริง

เ	มือ่วนัที ่30 กนัยายน 2556 ทีผ่่านมา สถาบนั 
	 วัคซีนแห่งชาติได้เข้าเยี่ยมชมบริษัท ซีพี ออลล์  
	 จ�ำกัด (มหาชน) โดยมีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษา
ดงูานการสร้างวฒันธรรมองค์กรของทางบรษิทัฯ และ
ร่วมแลกเปล่ียนเรียนรู้ กับทีม HR เพื่อน�ำแนวคิดมา
ประยุกต์ใช้กับหน่วยงาน ซึ่งการเข้าเยี่ยมชมได้รับ
เกียรติจากคุณลาวัณย์ เตียงหงษากุล รองกรรมการ
ผู้จัดการบริษัท ท�ำหน้าท่ีเป็นวิทยากรบรรยายและ
ตอบประเด็นข้อซักถามต่างๆ ในคร้ังนี้ 

จาการบรรยายของท่านวิทยากรท�ำให้เราทราบ
ว่ากลไกส�ำคัญในการขับเคล่ือนการสร้างวัฒนธรรม
องค์กรของบริษัท ซี พี ออลล์ นั้นเป็นหน้าที่หลักของ
ทีม HR ซึ่งปัจจุบันบริษัทมีเจ้าหน้าท่ี HR ท้ังหมด 
206 คน กระจายอยู่ในจังหวัดต่างๆ โดยคุณลาวัณย์ 
ได้กล่าวในตอนหน่ึงของการบรรยายว่า ความท้าทาย
ของ HR คือ “ต้องกุมหัวใจของคนท้ังองค์กร”  
หลงัจากนัน้ท่านได้กล่าวถงึ การเกดิวฒันธรรมองค์กร 
ของบริษัท ซีพี ออลล์ ซึ่งแบ่งออกเป็นยุคต่างๆ โดย 
แต่ละยุค ก็จะมีวัฒนธรรมองค์กรท่ีแตกตา่งกันออก
ไป ดังนี้ 1)ยุคอดีต แบ่งออก
เป็น 2 เฟส คือ 1.1 ยุคสู้เพื่อ
ความอยูร่อด บคุลากรส่วนใหญ่
จึงมีความกดดันสูง ประหยัด 
เข้มงวด และใช้วาจารุนแรง 
1.2 ยุครากฐานมั่นคง เป็นยุค 
ที่เริ่มมีวัฒนธรรมองค์กร มีการ 
ประสานพลังกัน เพื่อต่อยอด
ทางธุรกิจ 2) ยุคปัจจุบัน เป็น
ยุคที่มีการขยายธุรกิจ มีคน
ใหม่ๆ เข้ามาในองค์กรมาก
ข้ึน และเป็นยุคที่มีวัฒนธรรม
องค์กรที่ดี และเป็นแบบแผน 

• อย่างไรก็ตามเน่ืองจาก
ความแตกต ่างของการเกิด
วัฒนธรรมองค์กรในแต่ละยุค 
เป็นสาเหตุส�ำคัญให้บริษัทต้อง
ประสบปัญหาพนักงานลาออก
จ�ำนวนมากในช่วงแรกของการ
ก่อตั้งบริษัท ซึ่งในเวลาต่อมา 

ผู้อ�ำนวยการและเจ้าหน้าที่สถาบันวัคซีนแห่งชาติ
เข้าเยี่ยมชมบริษัท ซีพี ออลล์ จ�ำกัด (มหาชน) 
เพื่อศึกษาดูงานด้านการสร้างวัฒนธรรมองค์กร 

ทางทีม HR ได้รวบรวมสาเหตุที่ก่อให้เกิดปัญหาดังกล่าวขึ้น และสามารถระบุ
สาเหตุได้เป็น 3 ด้านใหญ่ๆ คือ ตัวพนักงานเองลักษณะงานท่ีปฏิบัติ และ
หัวหน้างาน ทางทีม HR จึงได้เร่ิมแก้ไขปัญหาที่เกิดจากหัวหน้างานก่อน  
เป็นอันดับแรก เนื่องจากเป็นปัญหาที่สามารถแก้ไขได้ก่อนปัญหาอ่ืนๆ โดยมี
การจัดกิจกรรมต่างๆ ขึ้นภายในองค์กรเพื่อสร้างโอกาสให้ ผู้บริหาร หัวหน้างาน 
และพนักงาน มีโอกาสได้แลกเปลี่ยนและเรียนรู้นิสัยใจคอซ่ึงกันและกันผ่านการ
ท�ำกิจกรรม การพูดคุยกัน และเปิดโอกาสให้พนักงานแสดงความคิดเห็นได้อย่าง
อิสระ เช่น กิจกรรม Vote Role Model โดยจะมีรูปผู้บริหารทุกคนติดไว้เหนือ
กล่องรบัความคดิเห็นเป็นการให้พนกังานแสดงความคิดเหน็ได้อย่างอสิระถึงข้อด,ี  
ข้อเสีย/ข้อที่ควรปรับปรุง ของหัวหน้างานหรือผู้บริหารที่ตนได้ท�ำงานใกล้ชิด
ด้วยซึ่งผลที่ได้จากความคิดเห็นดังกล่าวจะถูกน�ำไปรวบรวมเพื่อเสนอผู้บริหาร
ต่อไป คล้ายกระจกสะท้อนให้ผู้บริหารได้เห็นทั้งส่วนดีและส่วนที่ไม่ดีของตนเอง  
เพื่อน�ำไปสู่การปรับปรุงตนเอง 

•	 การจัดอบรม/จัดกิจกรรมต่างๆ เพื่อเสริมสร้างสัมพันธภาพระหว่าง
หัวหน้า-ลูกน้อง การสร้างภาวะผู้น�ำที่ดี เช่น เกมส์แม่งู, รีรีข้าวสาร เป็นต้น

•	 มีการจัดตั้งชมรมวรรณกรรมขึ้น เพื่อให้พนักงานสามารถระบายความ
รู้สึกท่ีมีต่อการท�ำงาน/หัวหน้างาน/องค์กร โดยใช้วิธีการเขียนกลอนและส่งมา 
ซึ่งฝ่าย HR จะท�ำการคัดเลือกและให้รางวัลกับผู้แต่งต่อไป 

กิจกรรมอื่นๆ เช่น การสื่อสารเพื่อก�ำหนดค่านิยมร่วมกันขององค์กร 
ที่สามารถจดจ�ำได้ง่าย โดยใช้เป็นอักษรย่อภาษาอังกฤษ 
รวมทั้งการแต่งเพลงที่มีเนื้อร้องที่กินใจ เป็นต้น นอกจากนี้
ยังมีชื่อบุคคลท่านหนึ่งท่ีวิทยากรพูดถึงอย่างชื่นชมถึงความ
ตั้งใจและความทุ่มเทให้เราได้ยินหลายครั้งหลายครั้ง คือ 
คณุก่อศกัดิ ์ไชยรัศมศีกัดิ ์ท่านเป็นผูบ้รหิารสงูสดุของบรษิทั 
ที่ให้ความส�ำคัญกับการสร้างวัฒนธรรมองค์กร และเป็น
บุคคลส�ำคัญในการผลักดันให้วัฒนธรรมองค์กรของบริษัท
เกิดขึ้นและส�ำเร็จได้ อีกทั้งท่านยังเป็นผู้ที่สามารถกุมหัวใจ
พนักงานบริษัทได้อย่างแท้จริง 

ท่านวิทยากรยังเสริมอีกว่าค่าตอบแทน/เงินเดือนอาจ
ไม่ใช่ค�ำตอบสุดท้ายที่จะท�ำให้คนอยู่กับองค์กร แต่เป็น
สภาพแวดล้อมและวัฒนธรรมขององค์กรที่จะเป็นเครื่อง 
ชีว้ดัว่า คนจะอยูกั่บหน่วยงานได้นานเพยีงใด หากวฒันธรรม
องค์กรเน้นความเป็นธรรม ความสามัคคี การมีส่วนร่วม  
รับฟังความคิดเห็น/ความต้องการของสมาชิก มีความ
จริงใจ ให้ความไว้วางใจ การให้รางวัล/ชมเชยเมื่อคนท�ำ
ดีหรือท�ำถูกต้องแล้ว คนจะเกิดความรักความผูกพันกับ
องค์กรมากข้ึนอย่างแน่นอนและเหนือสิ่งอื่นใดวัฒนธรรม
องค์กรเหล่านี้จะเกิดขึ้นไม่ได้เลยหากไม่ได้รับการผลักดัน
และสนับสนุนจากผู้บริหารทุกระดับขององค์กร 

11จดหมายข่าว | สถาบันวัคซีนแห่งชาติ



ม	นุษย์และสัตว์สามารถป้องกันโรคร้าย 
		  หลากหลายชนิดจากการรับวัคซีน 
		  เพือ่สร้างภมูคุ้ิมกนัให้ร่างกายต้านทาน
โรคต่างๆ ได้ ส�ำหรับอุปกรณ์คอมพิวเตอร์เองก็ม ี
โปรแกรมต่อต้านไวรัส (Antivirus Software) ซึ่ง 
ท�ำให้คอมพิวเตอร์สามารถป้องกันตัวเองจากไวรัส 
หรือโปรแกรมไม่ประสงค์ได้เช่นกัน

ไวรัสคอมพิวเตอร์ถูกสร้างขึ้นมาในช่วงกลาง
ทศวรรษที่ 80 (ค.ศ. 1980 – 1989) ท�ำให้ช่วง
เวลานั้น เหล่าโปรแกรมเมอร์ต่างพยายามพัฒนา 
Antivirus ขึน้มา ซึง่ซอฟแวร์ป้องกนัไวรสั 2 ตวัแรก
ถูกพัฒนาเสร็จในปี ค.ศ. 1987 ได้แก่ G DATA  
และ UVK 2000 ตามล�ำดับ

หลักการท�ำงานของ Antivirus

ส�ำหรบัหลกัการท�ำงานของ Antivirus คือการ
ใช้วิธีการตรวจจับไวรัสหลากหลายรูปแบบเข้ามา
ผสมผสานกัน ซึ่ง Antivirus ของผู้พัฒนาซอฟแวร์
แต่ละรายก็จะมีรายละเอียดปลีกย่อยแตกต่างกัน
ไปแต่โดยหลักๆ แล้วจะมีวิธีการดังต่อไปนี้

เรื่อง Antivirus : วัคซีนแห่งโลกไอที

1.	 Signature-based detection
	 วธิกีารนี ้Antivirus จะตรวจจบัไวรสัโดยการเปรยีบเทยีบไฟล์นัน้กบั

เอกลักษณ์ของไวรัสทีม่อียูใ่นฐานข้อมลูของ Antivirus น้ัน หากพบว่า 
มีค่าตรงกัน Antivirus ก็จะด�ำเนินการต่อไป เช่น ลบไฟล์นั้นทิ้ง 
หรือกักไฟล์นั้นไม่ให้ท�ำงานได้

		  หากจะเปรียบเทียบแล้วการใช้วิธีการ Signature-based 
detection เหมือนกับการติดแผ่นป้ายประกาศจับโจร หากพบคน
ที่หน้าตาเหมือนในแผ่นป้ายเราก็ด�ำเนินการจับโจรได้เลย

2.	 Heuristics-based detection
	 วิธีการนี้ Antivirus จะวิเคราะห์พฤติกรรมของซอฟแวร์นั้นว่ามี

โอกาสจะเป็นไวรัสหรือไม่ หากวิเคราะห์แล้วเป็นไวรัส Antivirus 
ก็จะด�ำเนินการต่อไป เช่น ลบไฟล์นั้นทิ้ง หรือกักไฟล์นั้นไม่ให้
ท�ำงาน หรือให้ผู้ใช้เลือกที่จะตัดสินใจด�ำเนินการใดต่อเช่น อนุญาต
ให้โปรแกรมนั้นท�ำงานต่อเพราะผู้ใช้รู้อยู่แล้วว่าน้ันไม่ใช่ไวรัส หรือ
ตัวอย่างการวิเคราะห์พฤติกรรมที่หน้าสงสัย เช่น มีการแอบส่ง
ข้อมูลภายในเครื่องคอมพิวเตอร์ออกไป หรือมีการเข้าถึงไฟล์ส�ำคัญ
ในระบบคอมพิวเตอร์ หรือมีการท�ำส�ำเนาตัวเองเป็นต้น

		  หากจะเปรยีบเทยีบแล้ววธีิการ Heuristics-based detection 
เหมอืนกบัการท่ีเราวิเคราะห์พฤติกรรมของคนรอบข้างว่า พฤตกิรรม
แบบนี้มีโอกาสจะเป็นโจรหรือไม่

3.	 File emulation
	 วิธีการน้ี Antivirus จะสร้างสภาพแวดล้อมจ�ำลองของเครื่อง

คอมพวิเตอร์ข้ึน แล้วให้เราทดลองรนัซอฟแวร์ท่ีสงสัยว่าจะเป็นไวรัส 
ซึง่หากเป็นไวรสัจรงิๆ กจ็ะไม่ส่งผลกระทบจะส่งผลกระทบต่อระบบ
ภายในเครื่องคอมพิวเตอร์ของเรา เพราะซอฟแวร์ตัวน้ันท�ำงานใน
ระบบจ�ำลองท่ี Antivirus สร้างข้ึนมา

นายจักรกฤช ทองย้อย
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สิ่งที่ส่งผลต่อประสิทธิภาพของ Antivirus

1.	 ต้องหม่ันปรับปรุง (update) Antivirus อยู่เสมอไม่ว่าจะเป็นใน
ส่วนของฐานข้อมูลไวรัส (Virus Database) หรือ แม้กระทั่งตัว
ของโปรแกรมแอนต้ีไวรัสเองก็ตาม ท้ังน้ีเพื่อให้ Antivirus ทราบ
ข้อมูลเอกลักษณ์ พฤติกรรม และรูปแบบการโจมตีของไวรัสรุ่น
ใหม่ทีอ่อกมา สิง่เหล่าน้ีจะท�ำให้ Antivirus สามารถตรวจจบัไวรสั 
ใหม่ๆ ได้สม�่ำเสมอ

2.	 ต้องระวังเป็นพิเศษในช่วงระหว่างที่มีการอัพเดตระบบปฏิบัติการ 
และติดตั้งไดรเวอร์ของอุปกรณ์บางชนิด เช่น การ์ดจอ เพราะ
ระหว่างปฏิบัติข้ันตอนเหล่านี้ระบบปฏิบัติการจะส่ังให้ Antivirus 
หยุดการท�ำงานลงชัว่ขณะ ดงันัน้ ในระหว่างขัน้ตอนนีจ้งึถอืเป็นอกี
หนึ่งช่องว่างให้ไวรัสโจมตีได้

3.	 ซอฟต์แวร์บางชนดิทีเ่ราใช้งานอยูบ่นเคร่ืองอาจมกีารท�ำงานทีข่ดัแย้ง
กบัตวั Antivirus ซึง่ท�ำให้ Antivirus ท�ำงานผดิผลาดและไม่สามารถ 
ท�ำงานต่อไปได้ ด้วยเหตน้ีุเองนีจ้งึกลายเป็นการเปิดโอกาสให้ไวรสั
สามารถโจมตีเครื่องคอมพิวเตอร์ของเราได้ แต่ในทางกลับกัน 
บางครั้ง Antivirus ไวรัสก็คิดว่าซอฟต์แวร์บางตัวที่เราใช้งานอยู่ 
เป็นไวรัส เพราะมีรูปแบบการท�ำงานที่คล้ายไวรัส นี้จึงเป็นเหตุให้
แอนตี้ไวรัสปิดการท�ำงานของซอฟต์แวร์ตัวนั้นลง (จะว่าไปแล้วนี ้
ก็เหมือนกับ AEFI หรือผลข้างเคียงจากการฉีดวัคซีนนั้นเองครับ)  
ปัญหาพวกนีส้ามารถแก้ไขได้โดยผูพ้ฒันา Antivirus จะท�ำการออก
อพัเดตให้ Antivirus รูจ้กัซอฟต์แวร์เหล่านี ้และหลกีเลีย่งการท�ำงาน 
ที่อาจจะท�ำให้เกิดปัญหาข้ึนได้

ภาพแสดงการท�ำงานของ Firewall จาก http://bytelib.com

Antivirus ในปัจจุบัน

ในปัจจุบันนี้ Antivirus นอกจากจะมีความ
สามารถป้องกันไวรัสมากขึ้นกว่าสมัยก่อนแล้วยังมี
ความสามารถป้องกนัซอฟต์แวร์ท่ีประสงค์ร้ายอืน่ๆ
ได้อกีด้วย เช่น spyware, adware, worms, Trojan  
horse, rootkits และ อื่นๆ ได้ด้วย นอกจากนี้ 
ในรุ่นท่ีราคาสูงข้ึนมกีารแถม Firewall ชนิดส่วนบุคคล 
มาให้พร้อมกับ Antivirus เพื่อป้องภัยคุกคาม
ต่างๆ จากระบบเครือข่ายโดยเฉพาะเครือข่าย
อินเตอร์เน็ต

 

ภาพแสดง Antivirus ยี่ห้อต่างๆ จาก http://www.
allupdatenews.com

ภาพจาก http://cdn1.appforpcs.com
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“มิงกาลาบา” (สวัสดี : ค�ำทักทายของประเทศเมียนมาร์)

ข้อมูลท่ัวไป : เป็นประเทศในคาบสมุทรอินโดจีนซ่ึงมีขนาดใหญ่ที่สุด  
มีพรมแดนทางทิศเหนือติดต่อกับจีน ทางทิศตะวันตกติดต่อกับอินเดียและ
บังกลาเทศ ทางทิศตะวันออกติดต่อกับลาวและไทยและทางทิศใต้จรดทะเล
อันดามัน ยกเว้นทางฝั่งตะวันตกซึ่งจรดมหาสมุทรอินเดีย แต่เดิมชาวตะวัน
ตกเรียกประเทศนี้ว่า Burma จนกระท่ังเมื่อปี พ.ศ. 2532 พม่าได้เปล่ียนช่ือ
ประเทศเป็น Myanmar ชื่อใหม่น้ีเป็นที่ยอมรับจากองค์การสหประชาชาติ 
แต่บางประเทศ เช่น สหรัฐอเมริกา สหราชอาณาจักร ไม่ยอมรับการเปล่ียน
ชื่อนี้ เนื่องจากไม่ยอมรับรัฐบาลทหารท่ีเป็นผู ้เปล่ียนช่ือ ปัจจุบันหลาย
คนใช้ค�ำว่า Myanmar ซึ่งมาจากชื่อประเทศในภาษาพม่าว่า Myanma  
Naingngandaw ไม่ว่าจะมีความเห็นเกี่ยวกับรัฐบาลทหารอย่างไรก็ตาม 
ค�ำว่าเมียนมาร์ เป็นการทับศัพท์มาจากภาษาอังกฤษ แต่ความจริงแล้ว  
ชาวพม่าเรยีกชือ่ประเทศตนเองว่า มยะหม่า หรอื เมยีนมา ส่วนในประเทศไทย
จะสะกดว่า เมียนมาร์

ภูมิหลังทางประวัติศาสตร์ : ประวัติศาสตร์ของพม่านั้นมีความยาวนาน
และซับซ้อน มีประชาชนหลายเผ่าพันธุ์เคยอาศัยอยู่ในดินแดนแห่งนี้ เผ่าพันธุ ์
เก่าแก่ที่สุดท่ีปรากฏได้แก่มอญ ต่อมาราวพุทธศตวรรษที่ 13 ชาวพม่าได้
อพยพลงมาจากบริเวณพรมแดนระหว่างจีนและทิเบต เข้าสู ่ที่ราบลุ่มแม่
น�้ำอิรวดี และได้กลายเป็นชนเผ่าส่วนใหญ่ที่ปกครองประเทศในเวลาต่อมา 
ความซับซ้อนของประวัติศาสตร์พม่ามิได้เกิดขึ้นจากกลุ่มชนที่อาศัยอยู่ในดิน
แดนพม่าเท่านั้น แต่เกิดจากความสัมพันธ์กับเพื่อนบ้านอันได้แก่จีน อินเดีย 
บังกลาเทศ ลาว และไทยอีกด้วย ดังสะท้อนให้เห็นในด้านภาษา ดนตรี และ
อาหาร ส�ำหรับศิลปะของพม่าน้ันได้รับอิทธิพลจากวรรณคดีและพระพุทธ
ศาสนานิกายเถรวาทมาตั้งแต่ครั้งโบราณ ในปัจจุบันวัฒนธรรมพม่ายังได้รับ
อิทธิพลจากตะวันตกมากขึ้น ในด้านการแต่งกาย ชาวพม่าทั้งหญิงและชาย
นิยมนุ่งโสร่ง เรียกว่า ลองยี ส่วนการแต่งกายแบบโบราณเรียกว่า ลุนตยาอชิก

สาธารณรัฐแห่งสหภาพเมียนมาร์ 
REPUBLIC OF THE UNION OF

MYANMAR
สถานที่ท่องเท่ียวส�ำคัญ : 1) พระมหาเจดีย ์

ชเวดากอง ท่ีเมืองรางกูน (ย่างกุ้ง) 2) พระธาตุ
อินทร์แขวน หรือไจ่ไถ่ อารยธรรมศิลปะแบบมอญ 
และ 3) พระมหามุนี แห่งเมืองมัณฑะเลย์ใน 
วัดยะไข่ เป็นต้น

อาหารการกิน : 1) หล่าเพ็ด (Lahpet) เป็น
อาหารยอดนิยมของพม่า คือใบชาหมักทานกับ 
เครือ่งเคยีง เช่น กระเทยีมเจยีว ถัว่ชนดิต่างๆ งาคัว่  
กุ้งแห้ง ขิง มะพร้าวคั่ว จัดว่าเป็นอาหารว่างคล้าย
กบั ย�ำเมีย่ง และ 2) หม่อ ฮนิ ก๊า (Mo Hin Ga) คอื 
ขนมจีนน�้ำยาที่ท�ำจากปลา ไม่มีกระทิ จะเรียกว่า
น�้ำยาป่าก็ได้ ชาวพม่าจะรับประทาน Mo Hin Ga  
เป็นอาหารเช้า 

ศิลปะการแสดง : การฟ้อนบายอกุน เป็น
นาฏศิลป์ท่ีได้รบัอทิธิพลจากพระพทุธศาสนา เร่ือง
ที่ใช้แสดงจึงเป็นเรื่องราวในวรรณคดีชาดก หรือ
คัมภีร์ส�ำคัญทางศาสนา

ชินภัศมิ์ ลีจิโรภาสน์
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ธงชาติพม่า

พลเอกตาน ฉ่วย ประธานสภาสันติภาพ 
และการพัฒนาแห่งรัฐของพม่า

พระมหามุนี แห่งเมืองมัณฑะเลย์

หม่อ ฮิน ก๊า

พระมหาธาตุเจดีย์ชเวดากอง

พระธาตุอินทร์แขวน

หล่าเพ็ด

บา ยอ กุน
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http://nvi.ddc.moph.go.th

วันเบาหวานโลก 

ส	 หพันธ์เบาหวานนานาชาต ิและองค์การอนามยัโลกได้ก�ำหนดให้ วนัที ่14 พฤศจกิายน ของทกุปี เป็นวนัเบาหวานโลก  
		  เนือ่งจากต้องการรณรงค์ให้องค์กรสาธารณสุขท่ัวโลกได้ตระหนักถงึความส�ำคญัของการป้องกนัและควบคมุโรคเบาหวาน  
		  แม้ว่ากจิกรรมการรณรงค์เกีย่วกบัโรคเบาหวานจะมข้ึีนตลอดท้ังปี แต่วันน้ีมคีวามพิเศษตรงท่ีเป็นวันเกดิของเฟรเดอริก  
แบนติง ซึ่งเป็นคนแรกที่เข้าใจแนวคิดที่น�ำไปสู ่การค้นพบอินซูลิน(ร่วมกับชาร์ลส์ เบสต์) ในพ.ศ. 2465 (ค.ศ.1913)  
วันเบาหวานโลกเริม่มกีารรณรงค์และจดักจิกรรมขึน้คร้ังแรกใน พ.ศ. 2534 (ค.ศ.1991) โดยชักชวนให้หน่วยงานสาธารณสุขทัว่โลก
จัดกิจกรรมส่งเสริม และให้ความรู้เกี่ยวกับการป้องกัน ควบคุมและรักษาโรคเบาหวานให้กับประชาชนทั่วไป แต่ละปี ธีม (theme) 
การจัดกิจกรรมจะเปลี่ยนไปตามหัวข้อที่ถูกก�ำหนดขึ้น เช่น เบาหวานกับสิทธิมนุษยชน เบาหวานกับวิถีชีวิต เบาหวานกับความอ้วน  
เบาหวานในผู้ด้อยโอกาสและกลุ่มเส่ียง เบาหวานในเด็กและวัยรุ่น เป็นต้น ส�ำหรับ พ.ศ. 2552-2556 คือ การศึกษาและป้องกัน
โรคเบาหวาน ซึ่งเป็นโรคไม่ติดเชื้อท่ีเป็นปัญหาสุขภาพที่ส�ำคัญในปัจจุบัน ส�ำหรับประเทศไทย จากข้อมูลของส�ำนักโรคไม่ติดต่อ  
กรมควบคุมโรค พบว่า ในปี 2555 อัตราผู้ป่วยด้วยโรคเบาหวาน มีจ�ำนวน 674,826 คน เสียชีวิตจ�ำนวน 7,749 คน เพิ่มขึ้น
จากเมื่อ 10 ปีที่แล้วถึงเกือบ 2 เท่า โดยส่วนใหญ่เสียชีวิตจากโรคแทรกซ้อน เช่น โรคไตวาย โรคหลอดเลือดหัวใจอุดตัน เป็นต้น 
อย่างไรก็ตาม การป้องกันโรคเบาหวานอาจไม่ใช่เรื่องยากอีกต่อไป เนื่องจากทีมวิจัยจากมหาวิทยาลัย Tempere ประเทศฟินแลนด์ 
ก�ำลงัพัฒนาวัคซีนเบาหวานชนิดที ่1 จากไวรสั (immune-mediated) ซึง่อยูใ่นช่วงการผลิตวคัซนีเพือ่น�ำมาทดสอบไในสตัว์ทดลอง
ขนาดเล็กเช่น หนู เป็นต้น และคาดว่าจะน�ำมาทดสอบในมนุษย์ในอนาคตอันใกล้ 

ที่มา : http://th.wikipedia.org/,  http://thaincd.com/information-statistic/non-communicable-disease-data.php, http://
www.moph.go.th/ops/iprg/news_pic/14-11-54, https://www.facebook.com/media/set/?

วันนี้ในอดีต
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