




บรรณาธิการแถลง

ศาสตราจารย์ ดร. นายแพทย์วิปร  วิประกษิต
บรรณาธิการ

	 	 สวัสดีนะครับ	ชาวธาลัสซีเมีย	คุณพ่อคุณแม่	ผู้ปกครองและคุณผู้อ่านจุลสารชมรมโรคโลหิตจางธาลัสซีเมียฯ	ที่น่ารักทุกท่าน

	 	 	 จุลสารฯ	 ของเราฉบับน้�มีเน้�อหาท่ีอัดแน่นไปด้วยเร่่องราวท่ีน่าสนใจมาฝากสมาชิกธาลัสซีเมียทุกท่านได้อ่านกันครับ	

เน้�อหาท่ีน่าสนใจมีทั�งบทความทางการแพทย์เก่ียวกับโควิด-19	ท่ีต้องติดตามอัพเดตสถานการณ์อยู่เสมอ	อย่างเช่น	โควิด-19	ภาค	2

โดย	ศ.	พญ.อรุณ้	เจตศรีสุภาพ,	ภูมิแพ้	ไข้หวัด	ไข้หวัดใหญ่	โควิด-19	อาการแตกต่างอย่างไร?	การเตรียมตัวก่อนฉ้ดวัคซีนโควิด	

สำาหรับผู้ท่ีมีโรคประจำาตัว	 ยาท่ีห้ามกินก่อนฉ้ดวัคซีนโควิด-19	 พร้อมด้วยบทความพิเศษ	 ประสิทธิภาพของระบบการควบคุม

โรคธาลัสซีเมียชนิดรุนแรงในเขตภาคเหน้อตอนล่าง	โดย	รศ.	นพ.พีระพล	วอง	รวมไปถึงบทความจากผู้ป่วยธาลัสซีเมีย	เล่าเร่่อง...

จากเพ่่อนถึงเพ่่อน,	 สาวน้อยคนเก่ง	 คนเด่นประจำาฉบับ	 และร่วมกันไขข้อสงสัย	108	 ปัญหาธาลัสซีเมีย	 พร้อมเกร็ดความรู้

ภายในฉบับ	หวังว่าจะเป็นประโยชน์กับผู้อ่านนะครับ	

   

	 	 สถานการณ์การระบาดของโรคติดเช่�อไวรัสโคโรนา	2019	 ยังไม่คล่ีคลาย	 ผมขอฝากให้พวกเราดำาเนินชีวิตอย่างระมัดระวัง	

ดูแลสุขอนามัยให้สมบูรณ์แข็งแรง	กินอาหารปรุงสุก	ท่ีสำาคัญยังต้องใส่หน้ากากอนามัยและเว้นระยะห่าง	ผมขอให้ผู้ป่วยทุกคนไปรั

บการฉ้ดวัคซีนโควิด	-	19	ให้ครบอย่างน้อย	2	เข็มภายในปีน้�	เพ่่อความปลอดภัยของสมาชิกชาวธาลัสซีเมียและคุณผู้อ่านจุลสารฯ	

ทุกท่านครับ	
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ใบสมััครสมัาชิิกจุุลสาร ใบสมััครสมัาชิิกจุุลสาร 
ใบแสดงความัจุำานงเพ่ื่�อขอรับ จุุลสารชิมัรมัโรคโลหิิตจุางธาลัสซีีเมีัยฯใบแสดงความัจุำานงเพ่ื่�อขอรับ จุุลสารชิมัรมัโรคโลหิิตจุางธาลัสซีีเมีัยฯ
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สารบัญสารบัญ
จุุลสารชิมัรมัโรคโลหิิตจุางธาลัสซีีเมัียแหิ่งประเทศไทยจุุลสารชิมัรมัโรคโลหิิตจุางธาลัสซีีเมัียแหิ่งประเทศไทย

จุุลสารโรคโลหิิตจุางธาลัสซีีเมัียแหิ่งประเทศไทยจุุลสารโรคโลหิิตจุางธาลัสซีีเมัียแหิ่งประเทศไทย

บทความพิิเศษบทความพิิเศษ

ประสิทธิภาพื่ของระบบการควบคุมัโรคธาลัสซีีเมีัยประสิทธิภาพื่ของระบบการควบคุมัโรคธาลัสซีีเมีัย
ชินิดรุนแรงในเขตภาคเหิน่อตอนล่างชินิดรุนแรงในเขตภาคเหิน่อตอนล่าง

บรรณาธิการแถลงบรรณาธิการแถลง
ศาสตราจารย์	ดร.	นายแพทย์	วิปร		วิประกษิต

108 ปัญหิาธาลัสซีีเมัีย108 ปัญหิาธาลัสซีีเมัีย
ศาสตราจารย์	ดร.	นายแพทย์	วิปร		วิประกษิต

ชุติกร	พูลทรัพย์

ณัฐวศา	ศรีวิชัย

คนเด่นประจุำาฉบับคนเด่นประจุำาฉบับ

โควิด-19 ภาค 2โควิด-19 ภาค 2

รองศาสตราจารย์	นายแพทย์พีระพล	วอง

สาระ…น่่าร้�สาระ…น่่าร้�

ภูมิัแพ้ื่ ไข้หิวัด ไข้หิวัดใหิญ่ โควิด-19 อาการแตกต่างอย่างไร?ภูมิัแพ้ื่ ไข้หิวัด ไข้หิวัดใหิญ่ โควิด-19 อาการแตกต่างอย่างไร?

ยาที�ห้ิามักินก่อนฉีดวัคซีีนโควิดมีัไหิมั เช็ิกให้ิชัิวร์ ยาอะไรกินได้ หิร่อควรงดยาที�ห้ิามักินก่อนฉีดวัคซีีนโควิดมีัไหิมั เช็ิกให้ิชัิวร์ ยาอะไรกินได้ หิร่อควรงด

เตรียมัตัวก่อนฉีดวัคซีีนโควิดอย่างไร สำาหิรับผูู้้มีัโรคประจุำาตัวเตรียมัตัวก่อนฉีดวัคซีีนโควิดอย่างไร สำาหิรับผูู้้มีัโรคประจุำาตัว

วัคซีีนไข้หิวัดใหิญ่วัคซีีนไข้หิวัดใหิญ่  (ในยุค New Normal)(ในยุค New Normal)
ศาสตราจารย์	ดร.	นายแพทย์	วิปร		วิประกษิต



โควิิด-19 

ภาค 2

  เม่ั�อปีก่อนหิมัอได้เขียนเร่�องโควิด-19 มัหัินตภัยโลกที�ต้องสู้ไปแล้ว ช่ิวงนั�นประเทศไทย
สามัารถรับม่ัอกับการระบาดของโควิด-19 ได้ดีมัาก และหิมัอก็หิวังว่าท่านผูู้้อ่านทุกคนคงปลอดภัย
และผู่้านช่ิวงนั�นมัาได้อย่างดี

 	 ในเวลาท่ีผ่านไปมีเหตุการณ์ระบาดของโควิด-19	 อย่าง

กว้างขวางทั�วโลก	หลายประเทศมีคนป่วยและคนเสียชีวิตจำานวน

มาก	มีการระดมฉ้ดวัคซีนกันในประเทศมหาอำานาจและประเทศ

ท่ีสามารถจัดหาวัคซีนได้มากต่างก็ระดมฉ้ดวัคซีนให้ประชาชน

ของตนโดยหวังว่าจะให้เกิดภูมิคุ้มกันหมู่	ซึ�งหมายถึงคนในประเทศ

นั�นต้องได้รับวัคซีนร้อยละ	70	ของประชากร	(ซึ�งปัจจุบันมีเช่�อด่�อ

วัคซีนประชาชนคงต้องฉ้ดกันทุกคนเต็มร้อยเปอร์เซ็นต์)	 เวลา

น้�หลายประเทศสามารถกลับค่นเข้าสู่สถานะเก่อบปกติแล้ว

สามารถควบคุมการระบาดและการเสียชีวิตของประชาชนได้ใน

ระดับน่าพอใจ	 บางประเทศประชาชนสามารถใช้ชีวิตในท่ี

สาธารณะโดยไม่ต้องใส่หน้ากากอนามัย	หร่อออกไปรับประทาน

อาหารในร้านอาหารได้แม้จะจำากัดจำานวน	 ลดความหนา

แน่น	เว้นระยะห่างมากขึ�น	

  

	 	 แต่มีหลายประเทศท่ีประชาชนยังได้วัคซีนกันเป็นจำานวน

น้อย	และบางประเทศยังไม่ได้รับวัคซีนกันเลยก็มี	หมอเขียนบท

ความน้�ในวันท่ี	11	 กรกฎาคม	2564	 ในวันท่ีประเทศไทยกลับ

เข้าสู่ประเทศท่ีมีการระบาดของโควิต-19	 มากกว่าปีก่อนมาก	

จำานวนผู้ติดเช่�อรายใหม่และผู้เสียชีวิตมากขึ�นอย่างน่าวิตก	 มี

การติดเช่�อรายใหม่วันละเก่อบหม่่นคน	 คนเสียชีวิตวันละใกล้

ร้อยคน

 

	 	 การติดเช่�อโควิด-19	นำามาสู่ข้อพิพาทของประชาชนเป็น

เร่่องท่ีมีการเม่องมาเก่ียวข้องมาก	 มีการแบ่งกันเป็นฝักฝ่าย	

ฝ่ายชอบและไม่ชอบรัฐบาล	 มีเร่่องต่างๆ	 มาเป็นประเด็นได้

ทุกวันผ่านส่่อโซเชียล	 ตั�งแต่ใครเป็นคนทำาให้เกิดการระบาด

รอบใหม่	 มีเช่�อกลายพันธุ์ทำาให้การติดเช่�อง่ายขึ�น	 อาการของ

โรคดำาเนินไปถึงขั�นรุนแรงเร็วขึ�น	 โรงพยาบาลปิดรับการตรวจ

เช่�อเน้�องจากแต่ละโรงพยาบาลเตียงเต็มไม่สามารถรองรับผู้ป่วย

ได้	มีผู้ป่วยจำานวนมากท่ีไม่สามารถเข้าสู่ระบบการรกัษาได้	เร่่อง

ท่ีน่ากลัวก็มีให้ได้ยินว่าใครค่อผู้ท่ีจะถูกเล่อกให้เข้ารับการรักษา

ก่อนเน้�องจากการรักษาจะช่วยผู้ป่วยคนใดได้มากกว่า	 เหม่อน

การช่วยเหลอ่ในภาวะสงครามด้วยความจำากัดของทรัพยากรท่ีมี	

การเล่อกผู้ท่ีจะได้ไปต่อจึงถูกบีบบังคับท่ีจะต้องทำา

	 	 เร่่องวัคซีนก็ยังมีปัญหาอีกมากมาย	 ทั�งท่ีจะฉ้ดวัคซีน

ชนิดใดดีและท่ีสำาคัญค่อมีวัคซีนเพียงพอหร่อไม่	นอกจากน้�	การ

ปิดเม่องทั�งหมด	หร่อปิดเม่องบางส่วน	การจำากัดกิจการบางอย่าง

เพ่่อลดการแพร่เช่�อและลดโอกาสติดเช่�อไวรัสน้�	 ส่งผลให้สภาพ

เศรษฐกิจสังคมทั�งของประชาชนและของรัฐมีปัญหาหนักหน่วง

	 	 หมอจึงอยากให้ผู้ป่วยธาลัสซีเมียและผู้ปกครองตั�งสติให้

มั�นคงในภาวะน้�	ส่่อมากมายมีทั�งเร่่องจริงเร่่องไม่จริงทำาให้สับสน	

ขอให้ตั�งสติวิเคราะห์เหตุการณ์และผลกระทบต่างๆ	พยายามรักษา

ตัวให้มีสุขภาพดีท่ีสุดเข้าไว้	 เพราะในยามน้�ทั�งแพทย์และ

บุคลากรทางการแพทย	์ รวมถึงเวชภัณฑ์์ทางการแพทย์มีจำากัด

เม่่อเทียบกับภาระใหญ่หลวง	ท่ีสำาคัญเตียงท่ีจะรับผู้ป่วยท่ีจำาเป็น

ต้องเข้าโรงพยาบาลมีปัญหาอย่างยิ�ง	
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ศ. พญ.อรุุณีี  เจตศรีุสุุภาพ

คุุยกัับ...หมออรุุณีี

เพ่ื่�อการดููแลธาลัสซีีเมีียแบบ 360o



	 	 เน้�องจากในปัจจุบันมีเคร่่องม่อส่่อสารทันสมัยหมอเช่่อ

ว่าแพทย์และทีมผู้รักษาได้เปิดโอกาสและมีช่องทางให้ผู้ป่วย

ธาลัสซีเมียได้สอบถามข้อข้องใจหร่อปรึกษาปัญหาท่ีเกิดขึ�นได	้	

โดยอาจไม่ต้องไปโรงพยาบาลในช่วงท่ีมีจำานวนผู้ป่วยโควิด-19	

เพิ�มสูงมากขึ�น	ซึ�งในช่วงของการระบาดของโควิด-19	โรงพยาบาล

น่าจะเป็นท่ีท่ีไม่ปลอดภัย	 หากผู้ท่ีไปใช้บริการของโรงพยาบาล

รวมถึงตัวเราเองไม่มีมาตรการป้องกันตนเองอย่างเข้มงวด	และ

บางคนอาจยังไม่ได้รับการฉ้ดวัคซีนป้องกันโรคโควิด-19	 ดังนั�น

โปรดวางแผนตั�งแต่ช่วงท่ีไม่ป่วยว่าช่องทางท่ีจะส่่อสารกบัแพทย์

หร่อกลุ่มผู้ดูแลรักษาจะทำาอย่างไรไว้แต่เนิ�นๆ	เพ่่อท่ีเม่่อถึงเวลา

เกิดเหตุจำาเป็นจะได้มีทางแก้ปัญหา

 

	 	 หมอขอสรุปข้อมูลเก่ียวกับไวรัสน้�สั�นๆ	อีกครั�ง	เพ่่อท่ีผู้อ่าน

จะได้เข้าใจหนทางการติดเช่�อ	อาการและการป้องกัน

  โรคโควิด-19	 เกิดจากการติดเช่�อไวรัสช่่อโคโรนา	(corona	virus)	 ไวรัสกลุ่มน้�พบครั�งแรกกลางทศวรรษท่ี	1960	

	 	 ทำาให้เกิดอาการไข้หวัดทั�วไปไม่รุนแรง		

            

	 	 โคโรนาไวรัสมี	4	 สายพันธุ์ใหญ่ๆ	 ท่ีสำาคัญท่ีทำาให้เกิดปัญหาค่อ	 SARS-CoV	 ท่ีระบาดเริ�มต้นจากประเทศจีน	 ใน	

	 	 ค.ศ.	2002-2003	และมีการระบาดไปในท่ีต่างๆ	มีคนเสียชีวิตจำานวนมาก	ต่อมามี	MERS-CoV	ท่ีระบาดในประเทศ

	 	 ซาอุดิอาระเบีย	และในตะวันออกกลาง	จนถึงปัจจุบันเป็นการระบาดของโควิด-19

            

	 	 โคโรนาไวรัสเป็นโมเลกุลของโปรตีนห่อหุ้มด้วยชั�นไขมัน	 ไวรัสน้�ขนาดเล็กมากสามารถเล็ดลอดผ่านหน้ากาก

	 	 อนามัยได้	 แต่เน้�องจากไวรัสน้�ไม่สามารถอยู่ได้ด้วยตนเองต้องเกาะกับสารคัดหลั�ง	 ได้แก่	 ละอองนำ�าลาย	 นำ�ามูก

	 	 จากการไอหร่อจาม	 เข้าสู่ร่างกายโดยผ่านทางเย่่อบุในปาก	 ตา	 ทางเดินหายใจ	 ไวรัสจะเข้าเซลล์	 และทำาให้เกิดการ

	 	 เปล่ียนแปลงทำาให้เกิดโรค	 อวัยวะท่ีสำาคัญและเป็นสาเหตุการตายท่ีสำาคัญค่อปอด	 อัตราตายจึงสูงหากมีเคร่่องช่วย

	 	 หายใจไม่เพียงพอ	 เม่่อไวรัสเกาะกับสารคัดหลั�งซึ�งมีขนาดใหญ่	 เราจึงป้องกันไม่ให้ไวรัสน้�เข้าสู่ร่างกายได้ระดับหนึ�ง

	 	 โดยหน้ากากอนามัย	

              

	 	 จากข้อมูลในประเทศจีนซึ�งเป็นท่ีแรกท่ีพบผู้ป่วยในปลายปี	2019	(พ.ศ.2562)	 โดยเฉพาะท่ีเม่องอู่ฮัั่�น	 (Wuhan)	

	 	 มณฑ์ลหูเป่ย	 ตอนกลางของประเทศจีน	 การระบาดท่ีมีคนป่วยจำานวนมากเกิดบริเวณรอบๆ	 ตลาดอาหารทะเลและ

	 	 สัตว์หายากของเม่อง	ในปัจจุบันมีการปรับโครงสร้างในตัวไวรัส	ทำาให้เกิดการกลายพันธ์ุของไวรัสโควิด-19	(variant-

	 	 แวเรียนท์)	ไปหลายแบบจึงมีการเรียกช่่อเปล่ียนไปไม่เรียกตามช่่อเม่องหร่อประเทศแล้ว	เพ่่อไม่ให้เกิดความรู้สึกไม่ดี

	 	 ต่อประเทศหร่อเม่องท่ีมีช่่อนั�นๆ	มีการเรียกใหม่	เป็นแวเรียนท์อัลฟา	เบตา	แกมมา	เดลตา	เป็นต้น

             

	 	 อาการของผู้ป่วยค่อมีไข้	 ไอ	 เจ็บคอ	 มีนำ�ามูก	 ปวดเม่่อยกล้ามเน้�อ	 หายใจหอบเหน้�อย	 ถ่ายเหลว	 รวมถึงมีสูญเสีย

	 	 การรับกลิ�น	หร่อมีอาการปวดท้อง	อาการในแต่ละแวเรียนท์อาจแตกต่างกันได้บ้าง

    

	 	 ส่วนใหญ่	(ร้อยละ80)	จะเกิดอาการหลังได้รับเช่�อ	2-7	วันส่วนน้อย	(ร้อยละ10)	จะมีอาการภายใน	14	วัน

              

	 	 ข้อมูลจากประเทศจีนซึ�งยังไม่ได้พบการกลายพันธุ์มากในเวลานั�น	 พบว่าร้อยละ	81	 มีอาการน้อย	 หร่อไม่มีอาการ	

	 	 ร้อยละ14	 มีอาการ	 ยังรู้ตัวดีและต้องเข้ารักษาในโรงพยาบาล	 ร้อยละ	5	 มีอาการหนัก	 ต้องเข้ารับการรักษาในห้อง

	 	 ไอซียู	 ร้อยละ	3	 ของผู้ป่วยเสียชีวิต	 และส่วนใหญ่เป็นผู้ป่วยอายุมากกว่า	70	 ปี	2	 ใน	3	 ของผู้เสียชีวิตเป็นผู้มีโรค

	 	 ประจำาตัว	ได้แก่	เบาหวาน	ความดันโลหิตสูง	โรคหัวใจ	โรคปอดเร่�อรังและอ่่นๆ

 

	 	 เช่�อไวรัสโควิด-19	ท่ีกลายพันธ์ุมีเพิ�มขึ�น	ติดเช่�อได้ง่าย	อาการเปล่ียนแปลงเร็วและด่�อต่อวัคซีน	

ข้้อมููล   ไวรัสโควิด-19
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  หมอได้ติดตามข้อมูลการติดเช่�อโควิด-19	 กับผู้ป่วย

ธาลัสซีเมีย	ท่ีมีการรวบรวมไว้ในวารสารทางการแพทย์	มีการราย

งานอยู่บ้างแต่องค์ความรู้เก่ียวกับไวรัสน้�ในผู้ป่วยธาลัสซีเมียยัง

มีจำากัด	ยังคงต้องรอข้อมูลอีกมาก	ข้อมูลผู้ป่วยท่ีประเทศอิตาลี

ดีกว่าท่ีคาด	อาจเป็นเพราะผู้ป่วยธาลัสซีเมียมีการระมัดระวังตัวดี	

และมกีารวนิิจฉัยได้เร็ว	ส่วนท่ีประเทศอหิร่านมีการรวบรวมผู้ป่วย

เบตาธาลัสซีเมียท่ีติดเช่�อไวรัสโควิด-19	 ซึ�งเป็นไปตามท่ีคาดไว้

ค่ออาการผู้ป่วยรุนแรง	 อัตราการเสียชีวิตมากกว่าประชาชนทั�ว

ไป	 การติดเช่�อพบในผู้ป่วยท่ีไม่พึ�งพาเล่อดมากกว่าผู้ท่ีต้องพึ�ง

พาเล่อดและโดยเฉพาะผู้ป่วยหญิงท่ีมีฮั่อร์โมนเพศหญิงตำ่า	 ซึ�ง

อาจสะท้อนให้เห็นความจำาเป็นในการรักษาด้วยยาขับธาตุเหล็ก

ให้เพียงพอ	เพ่่อไม่ให้มีเหล็กไปสะสมในอวัยวะต่างๆ	จนเกิดปัญหา	

และยังพบว่ามีการติดเช่�อซำ�าได้	1	 ราย	 ในผู้ป่วยธาลัสซีเมียท่ีมี

ปัญหาเร่่องธาตุเหล็กสะสมในตับมากและยังมีปัญหาเบาหวาน	

ต่อมไทรอยด์ทำางานลดลง	 หัวใจมีปัญหาและตัดม้ามออกแล้ว

    

	 	 แม้ว่าโรคธาลัสซีเมียไม่ค่อยกระทบต่อปอด	 แต่ในผู้ป่วย

ผู้ใหญ่ท่ีมีปัญหาท่ีหัวใจ	ปัญหาท่ีตับ	กลุ่มท่ีมีธาตุเหล็กสะสมสูง	

ผู้ท่ีมีภูมิคุ้มกันลดลงหร่อผู้ท่ีตัดม้ามแล้วจัดเป็นกลุ่มท่ีมีความ

เส่ียงสูง

  

	 	 ในผู้ป่วยท่ีติดเช่�อและมีอาการรุนแรง	 อาจทำาให้ต่อม

หมวกไตทำางานลดลงซึ�งอาจมีความจำาเป็นต้องให้ยากลูโคคอร์-

ติโคสเตียรอยด์	แต่การให้ยาน้�ทำาให้การกำาจัดไวรัสได้น้อยลงและ

อาจมีผลแทรกซ้อนมาก	 	

               

	 	 ดังนั�นเป็นหน้าท่ีของทุกคนท่ีต้องช่วยกันทำาหน้าท่ีป้องกัน

ตนเองและผู้อ่่นไม่ให้ติดโรคน้�	 มาตรการสำาคัญสำาหรับผู้ป่วย

ธาลัสซีเมียและคุณพ่อคุณแม่	ผู้ปกครอง	คนในครอบครวัค่อต้อง

รีบได้รับวัคซีน	 เพราะมีหลักฐานแน่ชัดแล้วว่าวัคซีนทุกชนิด

ไม่สามารถป้องกันการติดเช่�อน้�ได้ร้อยเปอร์เซ็นต์	 แต่ป้องกัน

อาการรุนแรงได้มาก	 เร่่องวัคซีนจึงเป็นเร่่องสำาคัญท่ีจะทำาให้

ผู ้ป ่วยและครอบครัวมีภูมิคุ ้มกันโรคได้	 วัคซีนท่ีดีท่ีสุดค่อ

วัคซีนท่ีมีและได้รับเร็วท่ีสุด

 

	 	 มาตรการสำาคัญท่ีไม่น้อยไปกว่าวัคซีนค่อ	การใส่หน้ากาก

อนามัยอย่างถูกต้อง	การล้างม่ออย่างถูกวิธีและการเว้นระยะห่าง

อย่างน้อย	2	 เมตร	 จากบุคคลอ่่นยังใช้ได้ดีอยู่	พยายามเก็บตัว

อยู่ในบ้านลดโอกาสออกไปรับเช่�อ

 

	 	 การรับเล่อดเป็นอีกเร่่องท่ีสำาคัญและมีปัญหาในผู้ป่วยท่ี

จำาเป็นต้องพึ�งพาเล่อด	 ในเวลาน้�เล่อดจากผู้บริจาคขาดแคลน	

เน้�องจากทุกคนต่างก็ต้องระวังตัวและเว้นระยะห่าง	 ผู้ป่วยอาจ

ต้องหาญาติมิตรท่ีสามารถเป็นผู้บริจาคเล่อดท่ีปลอดภัยไว้หาก

เป็นไปได้	(ในผู้ท่ีวางแผนจะปลูกถ่ายเซลล์ต้นกำาเนิดเม็ดเล่อดขอ

ให้ปรึกษาแพทย์ว่าใครจะเป็นผู้บริจาคเล่อดท่ีเหมาะสม)	ผู้บริจาค

เล่อดต้องแน่ใจว่าไม่ได้เป็นผู้ติดเช่�อไวรัสน้�	แม้จะยังไม่มีหลักฐาน

ว่าเช่�อน้�ติดต่อทางเล่อด	 แต่ผู้บริจาคและบุคลากรท่ีรับบริจาค

เล่อดต้องเป็นผู้ท่ีจะไม่แพร่เช่�อน้�ไปสู่ผู้อ่่น	 ผู้บริจาคท่ีอยู่ในท่ี

หร่อเดินทางมาจากท่ีท่ีมีการระบาด	 ถ้าไม่แน่ใจว่ามีการสัมผัส

ผู้ติดเช่�อหร่อไม่ผู้บริจาคอาจกักตัวเองไว้	3	 สัปดาห์ก่อนบริจาค

เล่อด	ถ้าในระหว่างน้�สบายดีก็บริจาคเล่อดได้	สำาหรับผู้ท่ีมีประวัติ

ติดเช่�อน้�และหายแล้วก็เว้นการบริจาคเล่อดไปก่อนอย่างน้อย	

4	 สัปดาห์หลังหยุดการรักษา	 และตรวจให้แน่ใจว่าไม่มีการ

ติดเช่�อใหม่

 

	 	 ในผู้ท่ีต้องได้รับยาขับเหล็กให้รับยาต่อไป	 แต่หากมี

อาการไข้	ติดเช่�อก็สามารถหยุดยาขับเหล็กไว้ก่อน	ยกเว้นในรายท่ี

มีธาตุเหล็กสูงและมีปัญหาต่อหัวใจขอให้ปรึกษาทีมผู้รักษาก่อน

ผู้ท่ีตัดม้ามแล้วเม่่อมีไข้	และแยกไม่ได้ว่าเกิดจากเช่�อไวรัส	หร่อ

แบคทีเรีย	 อย่าล่มมาตรการเพ่่อการรักษาการติดเช่�อแบคทีเรีย

ด้วยเสมอ	 เน้�องจากการติดเช่�อแบคทีเรียในผู้ป่วยตัดม้ามแล้ว

จะมีอาการรุนแรง

 

	 	 ผู ้ท่ีมีแผนการจะปลูกถ่ายเซลล์ต้นกำาเนิดเม็ดเล่อด	

ในโรคธาลัสซีเมียสามารถรอได้	 ควรรอให้การระบาดโรคน้�ดีขึ�น

เสียก่อนจึงค่อยดำาเนินการ	 แม้ไม่มีรายงานการติดเช่�อจาก

เซลล์ต้นกำาเนิดท่ีได้	 แต่ให้ระวังโอกาสติดเช่�อจากรอบๆ	 ตัว

 

	 	 เน้�องจากไวรัสน้�ไม่คงสภาพด้วยตัวเอง	 ถูกทำาลายด้วย

ความร้อนท่ี	56	 องศาเซลเซียส	 ในเวลานานครึ�งชั�วโมงและ

หากอุณหภูมิสูงกว่าน้�จะใช้เวลาสั�นเข้า	 จึงควรรับประทาน

อาหารท่ีผ่านการปรุงสุกและร้อน	 อาหารท่ีรับประทานควรเป็น

อาหารท่ีทำาให้มีสุขภาพดีและช่วยสร้างภูมิคุ้มกัน	ได้แก่	ผัก	ผลไม้	

ถั�วนัท	ข้าวท่ีไม่ขัดสีจนขาว	เพ่่อให้ได้วิตามิน	แร่ธาตุ	กากใยอาหาร	

และแอนติออกซิแดนท์	 รวมทั�งรับประทานอาหารกลุ่มไขมัน

ไม่อิ�มตัว	 เน้�อส่วนขาวๆ	 ปลาท่ีมีไขมัน	 และนมพร่องไขมัน	

งดเว้นอาหารท่ีมีนำ�าตาลสูง	 มีคาร์บอเนต	 และแอลกอฮั่อล์

                

	 	 เน้ �องจากโควิด-19เป็นโรคระบาดท่ีเกิดรวดเร็วและมี

ผลกระทบในวงกว้าง	แต่ละประเทศและท้องถิ�นจะมีการประกาศ

แนวทางปฏิิบัติของประชาชน	จึงควรตดิตามประกาศต่างๆ	อย่าง

ใกล้ชิด	 ไม่ต้องวิตกเกินเหตุ	 ให้ตั�งใจรับสถานการณ์ด้วยสติ	 ไม่

ทราบว่าการระบาดน้�จะจบลงเม่อ่ไร	หมอขอให้ผู้ป่วยธาลสัซีเมีย

ยกการ์ดไว้สูงๆ	พยายามให้สูงกว่าคนทั�วไป	และขอให้ปลอดภัยจาก

โควิด-19	ทุกท่านค่ะ
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โรคธาลัสซีีเมีูย
ชนิิดรุนิแรง

บทความัพิื่เศษ

   ประสิทธิภาพข้องระบบการควบคุมู

ในเขตภาคเหิน่อตอนล่าง

รศ.	นพ.พีระพล	วอง		หน่วยวิจัยธาลัสซีเมีย	

โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยนเรศวร

	 	 หน่วยวิจัยธาลัสซีเมีย	 โรงพยาบาลมหาวิทยาลัยนเรศวร	 ได้เริ�มดำาเนินการให้การสนับสนุนงานบริการด้านการตรวจวินิจฉัย

และคัดกรองโรคธาลัสซีเมียชนิดรุนแรงในหญิงตั�งครรภ์ให้กับโรงพยาบาลในเขตภาคเหน้อตอนล่าง	42	โรงพยาบาล	มาตั�งแต่ปี	พ.ศ.	

2545	 ปัจจุบันให้การบริการตรวจวินิจฉัยเพ่่อกำาหนดคู่เส่ียงของโรคธาลัสซีเมียชนิดรุนแรงเฉล่ียปีละ	2,000	 คู่	 ตรวจวินิจฉัยก่อน

คลอดเพ่่อค้นหาเด็กในครรภ์ที่เป็นโรคเฉลี่ยปีละ	150	คู่	จากข้อมูลการดำาเนินงานที่ผ่านมาพบว่าแม้ระบบงานบริการตรวจคัดกรอง

พาหะของธาลัสซีเมียในหญิงตั�งครรภ์ในเขตภาคเหน่อตอนล่างจะทำาได้ครอบคลุมเก่อบร้อยละ	100	 แต่หากเพ่งเล็งเฉพาะคู่เสี่ยงที่

สามารถเข้าถึงการตรวจวินิจฉัยก่อนคลอดเพ่่อวินิจฉัยชนิดธาลัสซีเมียของเด็กในครรภ์ได้มีเพียงร้อยละ	59.3	เท่านั�น	โดยสาเหตุท่ีไม่

สามารถตรวจวินิจฉัยก่อนคลอดได้	ร้อยละ 42.7 เกดิจากการปฏิิเสธการตรวจวนิิิจฉััยก่อนิคลอดของค่ส่ามีีภรรยา ส่วนิใหญ่่เน่ิ�องจาก

ชนิิดของโรคธาลัสซีีเมีียทีี่�เสี�ยงไม่ีใช่ธาลัสซีีเมีียชนิิดรุนิแรงโดยแท้ี่จริง (beta+-thalassemia/hemoglobin E) อีกร้อยละ 57.3 ส่วนิใหญ่่

เกิดจากการฝากครรภ์ล่าช้า	 ซึ�งหากเปรียบเทียบอายุครรภ์ขณะได้รับแจ้งผลการกำาหนดคู่เส่ียงจะพบว่า	 คู่เส่ียงท่ีได้รับการตรวจ

วินิจฉัยก่อนคลอดมีอายุครรภ์ขณะได้รับทราบผลการกำาหนดคู่เส่ียงเฉล่ีย	(ค่ามัธยฐาน)	12.4	สัปดาห์	ในขณะท่ีกลุ่มคู่เส่ียงท่ีไม่ได้รับ

การตรวจวินิจฉัยก่อนคลอดมีอายุครรภ์เฉล่ีย	17.7	สัปดาห์	ซึ�งแตกต่างกันอย่างมีนัยสำาคัญทางสถิติ	และหากพิจารณาเฉพาะกลุ่มท่ี

มีการฝากครรภ์ล่าช้ายิ�งเห็นความแตกต่างอย่างชดัเจน	ข้อมูลดังตาราง1	ข้อมูลดังกล่าวแสดงให้เหน็ประสิทธิภาพท่ีแท้จริงของระบบ

การตรวจคัดกรองและวินิจฉัยพาหะธาลัสซีเมียเพ่่อค้นหาคู่เส่ียงและตรวจวินิจฉัยก่อนคลอดเพ่่อค้นหาเด็กในครรภ์ท่ีเป็นโรค	รวมทั�ง

ชี�ให้เห็นถึงความสำาคัญของการฝากครรภ์แต่เนิ�น	 ๆ	 จากข้อมูลของกระทรวงสาธารณสุขพบว่าปัจจุบันหญิงตั�งครรภ์ท่ีมาฝากครรภ์

ครั�งแรกก่อนอายุครรภ์	12	สัปดาห์	มีเพียงร้อยละ	50.3	เท่านั�น2	แม้จะมีโครงการรณรงค์มาเป็นเวลานานแล้วให้มีการฝากครรภ์ตั�ง

แต่รู้ตัวว่าตั�งครรภ์	ทั�งน้�หากไม่สามารถเพิ�มสัดส่วนของหญิงตั�งครรภ์ท่ีมาฝากครรภ์ตั�งแต่อายุครรภ์น้อย	ๆ 	ได้	อาจต้องหาแนวทางอ่่น

เพิ�มเติมเพ่่อช่วยให้คู่เส่ียงเข้าถึงบริการตรวจวินิจฉัยก่อนคลอดได้มากขึ�น	 เช่น	 ระบบตรวจคัดกรองและวินิจฉัยแบบครบถ้วนใน

จุดเดียว	(one-stop	service)	ระบบการกำาหนดคู่เส่ียงโดยไม่ต้องทำาการตรวจคัดกรอง	(short-cut	strategy)	ระบบการส่งต่อหญงิตั�งครรภ์

ทีเ่ป็นครรภ์เสีย่งทีอ่าจได้บตุรเป็นโรคชนดิรนุแรงมาที่โรงพยาบาลทีส่ามารถทำาการตรวจวนิิจฉยัก่อนคลอดได้อย่างรวดเร็ว	หร่อแม้แต่

ระบบการตรวจวินิจฉยัก่อนคลอดแบบไม่รกุลำ�า	(non-invasive	prenatal	testing)	โดยการใช้	plasma	DNA	ของมารดา	เพ่อ่หลกีเลีย่ง

ความเส่ียงในการทำาหัตถการทางสติูศาสตร์ในการตรวจวินิจฉัยก่อนคลอด	ทั�งหมดน้�อาจช่วยให้คู่เส่ียงเข้าถึงบรกิารตรวจวินิจฉัยก่อน

คลอดเพ่่อวินิจฉัยชนิดธาลัสซีเมียของเด็กในครรภ์ได้มากขึ�น	 เป็นการเพิ�มประสิทธิภาพของระบบการควบคุมโรคธาลัสซีเมีย

ชนิดรุนแรง	



7พ.ค.     ส.ค. 64 THALASSEMIA

กลุ่มี ปัจจัยทีี่�ส่งผล อายุครรภ์ทีี่�ได้รับแจ้งผลการกำาหนิดค่่เสี�ยง (สัปดาห์)

คู่เส่ียงท่ีได้รับการ

ตรวจวินิจฉัยก่อนคลอด	

140/236	(59.3%)

13.7	(5.6-34.6)

12.4	(5.6-29.1)

(p=0.007)

คู่เส่ียงท่ีไม่ได้รับการ

ตรวจวินิจฉัยก่อนคลอด

96/236	(40.7%)

ฝากครรภ์ช้า	และอ่่น	ๆ	

55/96	(57.3%)
17.7	

(6.9-34.6)

(p<0.001)

19.7	(7.9-34.6)
(p<0.001)

ปฏิิเสธการตรวจ

41/96	(42.7%)
14.1	(6.9-25.1)

(p=0.943)

	 1.	 Wong	P,	Suannum	P,	Jermnim	S,	Charoenporn	P,	Chan-In	M,	

	 	 Tapprom	A,	Deoisares	R.	Lessons	learned		from	a	Prenatal	diagnosis	

	 	 program	for	thalassemia	in	Thailand.	Prenat	Diagn	2020;40(18):	

	 	 998-1004.	

	 2.	 Department	of	Health.	Rate	of	pregnant	women	attended	their	first

		 	 antenatal	care	within	12	weeks	of	gestation,	key	performance

		 	 indicator.	Department	of	Health	2017.	[Cited	2020	August	17]		Available	

	 	 from:	file:///C:/users/users/Downloads/M201600002-1479882138-

	 	 keyperformance	indicator-2560-081159%20(2)
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ภููมิิแพ้้ 
ไข้้หวััด 

ไข้้หวััดใหญ่่ 
โควิัด-19 

อาการแตกต่างอย่่างไร?

สาระ…น่่ารู้

 	 โรค	 “ภูมิัแพ้ื่” “ไข้หิวัด” “ไข้หิวัดใหิญ่”	 และ	 “โควิด-19”	 น้่�น่มีอาการที�คล�ายคลึงก้น่จน่
หลายคน่ส้บสน่ว่าต้ัวเองน่้�น่ป่่วยเป่็น่โรคอะไรก้น่แน่่	 อาจจะตั่�น่ตัระหน่กว่าต้ัวเองน่้�น่เป่็น่
โรคโควิด-19	หร่อไม่	มาด้ก้น่ว่าอาการของโรคท้�ง	4	นี่�แตักต่ัางก้น่อย่างไรบ�าง

โรคภููมิิแพ้้

โรคภูมิแพ้	 เป็นโรคท่ีเกิดจากการตอบสนองของร่างกายท่ีไวต่อสารก่อภูมิแพ้มาก

กว่าปกติ	 โดยอาการของแต่ละคนนั�นจะมากน้อยต่างกันออกไปเพราะชนิดของสาร

ก่อภูมิแพ้ท่ีได้รับและการตอบสนองร่างกายของคนเราไม่เหม่อนกัน	 แต่ไม่ได้มี

ความเส่ียงสูงต่อการติดเช่�อโควิด-19	อาการมีดังน้�

       	 จาม	

       		นำ�าตาไหล

       		คันตา	คันจมูก	

       		มีอาการคัน	

การรักษาควรดูแลตััวเอง

หลีกเล่ียงจากสิ�งกระตุ้นท่ีทำาให้เกิดอาการแพ้	 ใช้ยาตามแพทย์สั�ง	 อาจล้างจมูก	

พ่นยาจมูก	เพ่่อป้องกันไม่ให้อาการกำาเริบได้	
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โรคไข้้หวััด 

โรคไข้หวัด	 เกิดจากการติดเช่�อไวรัสได้หลายสายพันธุ์	 มักพบในช่วงอากาศเปล่ียน

แปลง	 แต่อาการของโรคไม่รุนแรงและสามารถหายได้ในไม่ก่ีวัน	 โรคน้�ติดต่อได้ผ่าน	

นำ�ามูก	 นำ�าลาย	 เสมหะ	 การหายใจเอาเช่�อเข้าไป	 หร่อม่อเป้�อนเช่�อโรคไปสัมผัส

จมูกหร่อตา	มีอาการดังน้�

       		คัดจมูก

       			มีนำ�ามูกใส

       			ไอ	มีเสมหะ

       			จาม

       		เจ็บคอ

       			เสียงแหบ

       		ปวดหัว	

       		อาจมีไข้ตำ่าๆ

อาการข้องโรค

อาการของโรค มีักเป็นิไมี่เกินิ 2 - 5 วันิ	 แต่อาจมีนำ�ามูกไหลนาน	10	-	14	 วัน

โรคไข้้หวััดใหญ่ 

โรคไข้หวัดใหญ่	 เกิดจากการติดเช่�อไวรัสอินฟลูเอนซา	 (Influenza	Virus)	

เป็นโรคท่ีพบมานานแล้ว	อาการไม่รุนแรง	ไข้หวัดใหญ่สายพันธ์ุใหม่ท่ีปัจจุบันได้กลาย

เป็นไข้หวัดใหญ่ตามฤดูกาลท่ีพบปะปนกับสายพันธ์ุต่างๆ	ทั�วไป	อาการมีดังน้�

       		มีไข้สูงติดกันหลายวัน

       		ปวดหัว

       		ปวดเม่่อยกล้ามเน้�อ

       		ไอแห้ง	จาม

       		เจ็บคอ

       		อาจมีนำ�ามูก

อาการข้องโรค

อาการจะคล้ายคลึงกับโควิด-19	 แต่สิ�งท่ีแตกต่างค่อ “ไมี่มีีอาการหายใจลำาบาก 

หรือ แน่ินิหน้ิาอก”	ยกเว้นคนท่ีมีภูมิคุ้มกันตำ่า	อาจมีอาการข้างต้นได้
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โรคโควิัด-19 

โรคโควิด-19	บางคนจะมีอาการไม่รุนแรงมาก	ลักษณะคล้ายไข้หวัดทั�วไปแต่บางคน

จะมีอาการถึงขั�นปอดอักเสบได้	อาการเริ�มจาก

       	 มีไข้

       		รู้สึกเม่่อยล้า

       	 ไอแห้ง

       		หายใจลำาบาก

       	 บางครั�งจะมีอาการเจ็บคอ

อาการข้องโรค

โรคนิ้�เป็นิเชื�อไวรัสสายพัันิธุ์ใหมี่ที่ี�ร่างกายยังไมี่มีีภ่มิีคุ้มีกันิ	 และเน้�องจากท่ีร่างกาย

ไม่มีภูมิคุ้มกันนั�น	 ทำาให้เม่่อเช่�อเข้าไปในร่างกายอาจจะลามสูป่อดและส่งผลให้เกิด

อาการปอดอักเสบ	หร่อรุนแรงถึงขั�นทำาให้เสียชีวิตได้

2 M

	 	 การป้องกันท่ีดีท่ีสุดของทั�งโรคภูมิแพ้	 	 ไข้หวัด	 ไข้หวัดใหญ่	 และโควิด-19	 ค่อ	 ล้างม่อบ่อยๆ	 ไม่เอาม่อไปสัมผัสหน้าตา	

หลีกเล่ียงการสัมผัสใกล้ชิดกับผู้ป่วย	 หลีกเล่ียงพ่�นท่ีท่ีมีคนแออัดในช่วงท่ีมีการระบาด	 เว้นระยะห่าง	 (Social	Distancing)	

ใส่หน้ากากผ้าหร่อหน้ากากอนามัย	เพ่่อให้ห่างไกลจากโรค	

           ขอบคุุณข้อมููลจากเว็บไซต์:  Bangkokhospital.com 

           ขอบคุุณรูปภาพจาก:    VIP Mediz 

           ตรวจทานคุวามูถููกต้อง:   ดร.นิพั.ศุุภชัย เอกวัฒนิกิจ 



สาระ…
น่่ารู้

เช็็กให้้ชั็วร์์..  

ยาอะไรกินได้ หรือควรงด

ยาท่ี่�ห้้ามกิน.. 
ก่อน..ฉีีดวัคซีีนโควิด..มีีไหมี

ขอบคุณข้อมูลจากเว็บไซต์:	kapook.com

ตรวจทานความถูกต้อง:	ดร. นิพั.ศุุภชัย เอกวัฒนิกิจ

	 	 การเตรียมตัวก่อนฉ้ดวัคซีนโควิด	19	 นอกจากต้องรักษาสุขภาพร่างกาย	 พักผ่อนให้เพียงพอ	 เพ่่อให้ตัวเองพร้อม

ฉ้ดวัคซีนแล้ว	 อีกเร่่องท่ีหลายคนค่อนข้างกังวลก็ค่อ	 ไม่แน่ใจว่าควรหยุดยาประเภทไหนก่อนฉ้ดวัคซีนโควิดหร่อเปล่า	 เพราะก่อน

หน้าน้�มีหลายกระแสออกมา	บ้างกว่็าห้ามกนิยาชนิดน้�	ควรงดยาชนดินั�น	แต่ภายหลงัสถาบันท่ีเก่ียวกบัการแพทย์ของโรคนั�น	ๆ 	ก็ออก

มาชี�แจงว่า	ผู้ป่วยไม่ควรหยุดยาเอง

	 	 	 เพ่่อไม่ให้เกิดความสับสน	 เราเลยรวบรวมข้อมูลเก่ียวกับการใช้ยาประเภทต่างๆ	 ท่ีสถาบันทางการแพทย์แนะนำาไว้มา

แจกแจงให้เข้าใจกันค่ะ	ว่าจำาเป็นไหมจะต้องหยุดยาก่อนฉ้ดวัคซีนโควิด

 ฉีีดวัคซีีนิโควิด กินิยาคุมูได้ไหมู

 ยาเบาหวานิ ยาลดไข้มัูนิในิเลือด ยาโรคหัวใจ กินิได้ไหมู

 ฉีีดวัคซีีนิโควิด ยาความูดันิ กินิได้ไหมู

	 	 ราชวิทยาลัยสูตินรีแพทย์แห่งประเทศไทย	 ให้คำาแนะนำาว่า	 ผู้ท่ีใช้ยาคุมกำาเนิดชนิดท่ีมีเอสโตรเจนเป็นส่วนประกอบ	

ได้แก่	 ยาเม็ดชนิดฮั่อร์โมนรวม	 ยาฉ้ดคุมกำาเนิด	 และแผ่นยาปิดผิวหนังคุมกำาเนิด	 สามารถรับการฉ้ดวัคซีนโควิด	19	 ได้โดย

ไม่จำาเป็นต้องหยุดการใช้	 เพราะจากการศึกษาวิจัยทั�วโลกไม่พบว่าการฉ้ดวัคซีนจะเพิ�มความเส่ียงในการเกิดหลอดเล่อดดำาอุดตัน

แต่อย่างใด	 แต่หากยังมีความกังวลใจ	 และต้องการหยุดการใช้ยาคุมกำาเนิดชนิดฮั่อร์โมน	 ควรใชวิ้ธีการคุมกำาเนิดอ่่นๆ	 มาทดแทน

เพ่่อป้องกันการตั�งครรภ์

	 	 ขณะท่ี	นพ.ธีระวัฒน์	เหมะจุฑ์า	หัวหน้าศูนย์วิทยาศาสตร์สุขภาพโรคอุบัติใหม่	คณะแพทยศาสตร์	โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์	

ระบุว่า	 การใช้ยาคุมหร่อยาคุมฉุกเฉินไม่ได้เป็นข้อห้ามในการฉ้ดวัคซีนโควิด	 ไม่ได้หมายความว่าไม่ให้ใช้	 แต่เน้�องจากฮั่อร์โมน

ดังกล่าวมีผลทำาให้เล่อดข้นอยู่บ้างแล้ว	 ถ้าจะเกิดผลข้างเคียงจากวัคซีนจะได้ไม่เกิดปัจจัยซำ�าซ้อนขึ�นไปอีก	 ดังนั�นถ้าเล่ียง

ได้ก็ควรเล่ียง	14	วัน	ก่อนวัคซีน	และ	14	วัน	หลังวัคซีน	ระหว่างนั�นให้คุมกำาเนิดด้วยวิธีอ่่นไปก่อน

	 	 ผู้ป่วยท่ีต้องกินยารักษาโรคประจำาตัว	7	 โรคเร่�อรังท่ีมีอาการคงท่ี	 ไม่ว่าจะเป็นโรคทางเดินหายใจเร่�อรังรุนแรง,	 โรคหัวใจ

และหลอดเล่อด,	 โรคไตวายเร่�อรัง,	 โรคหลอดเล่อดสมอง,	 โรคมะเร็ง,	 โรคเบาหวาน	 และโรคอ้วน	 สามารถกินยาได้ตามปกติก่อน

เข้ารับวัคซีน

	 	 สามารถกินยาลดความดันโลหิตและยาประจำาตัวอ่่น	ๆ	ได้ตามปกติ	ไม่ควรหยุดยาเองหร่อปรับยาเพ่่อฉ้ดวัคซีน	เว้นแต่กรณ้

ท่ีแพทย์แนะนำาให้หยุดยาชั�วคราว	และควรควบคุมความดันโลหิตให้ดีก่อนฉ้ดวัคซีน
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 ฉีีดวัคซีีนิโควิด ยาละลายลิ�มูเลือด ยาต้ัานิเกล็ดเลือด กินิได้ไหมู

 ฉีีดวัคซีีนิโควิด ยาไมูเกรนิต้ัองงดหรือเปล่า

 ฉีีดวัคซีีนิโควิด ยาแก้ปวด ยาพาราเซีตัามูอล กินิได้ไหมู

  ยาละลายลิ�มเล่อด	หร่ออาจเรียกว่า	ยาต้านการแข็งตัวของเล่อด	ซึ�งใช้สำาหรับรักษาผู้ป่วยท่ีมีปัญหาลิ�มเล่อดอุดตัน	โรคหลอด

เล่อดหัวใจ	สามารถรับประทานยาได้ตามปกติสมาคมโลหิตวิทยาแห่งประเทศไทย	ให้คำาแนะนำาว่า

   	 ผู้ป่วยท่ีรับประทานยา	Warfarin	แนะนำาให้เจาะ	INR	ภายใน	1	สัปดาห์ก่อนฉ้ดวัคซีน	หาก	INR	<	4	สามารถฉ้ดวัคซีน

	 	 	 	 ได้โดยไม่จำาเป็นต้องหยุดหร่อปรับขนาดยา	 ในผู้ท่ีไม่มีผล	 INR	 หากซักประวัติและตรวจร่างกายไม่พบภาวะเล่อด

	 	 	 	 ออกและไม่ได้มีการปรับขนาดยา	Warfarin	ภายใน	1	เด่อน	สามารถพิจารณาให้รับการฉ้ดวัคซีนได้

   	 ผู้ป่วยท่ีรับประทานยาต้านการแข็งตัวของเล่อดกลุ่ม	direct	oral	anticoagulant	(DOAC)	แนะนำาให้รับการฉ้ดวัคซีน

	 	 	 	 หลังผ่านช่วงท่ีระดับยาสูงสุด	(2-4	 ชั�วโมงหลังทานยา)	 เช่น	หากรับประทาน	Dabigatran	หร่อ	Apixaban	2	ครั�ง

	 	 	 	 ต่อวันเช้า-เย็น	หร่อรับประทาน	Rivaroxaban	หร่อ	Edoxaban	วันละ	1	ครั�งม่�อเช้า	แนะนำาให้รับการฉ้ดวัคซีนช่วง

	 	 	 	 บ่าย	เป็นต้น

   	 ผู้ป่วยท่ีได้รับยาต้านการแข็งตัวของเล่อดชนิด	 low	molecular	weight	heparin	แนะนำาให้รับการฉ้ดวัคซีนหลังผ่าน

	 	 	 	 ช่วงท่ีระดับยาสูงสุด	(2-4	ชั�วโมงหลังฉ้ดยา)	เช่น	หากฉ้ด	Enoxaparin	วันละ	1	ครั�งตอนเช้า	หร่อ	Enoxaparin	ทุก	12	

	 	 	 	 ชั�วโมง	เช้า-เย็น	แนะนำาให้ฉ้ดวัคซีนช่วงบ่าย	เป็นต้น

	 	 สมาคมประสาทวิทยาแห่งประเทศไทย	 ระบุว่า	 ผู้ป่วยโรคปวดศีรษะไมเกรนไม่จำาเป็นต้องหยุดยาแก้ปวดศีรษะไมเกรน	

เพราะอาจทำาให้อาการกำาเริบได้	จึงสามารถรับประทานยาเหล่าน้�ได้ตามปกติ

ยาแก้ปวดศีรษะไมัเกรนชินิดต่างๆ ได้แก่ ยาป้องกันไมัเกรนชินิดต่างๆ ได้แก่

  		ยากลุ่ม	Acetaminophen	เช่น	พาราเซตามอล

  		ยากลุ่ม	NSAIDs	เช่น	แอสไพริน	ไอบูโพรเฟน

  		ยาท่ีมีส่วนผสมของ	Ergotamine	และคาเฟอีน	

	 	 	 เช่น	Cafergot,	Tofago

  	 ยาในกลุ่มทริปแทน	เช่น	Relpax,	Siagran

  		ยาในกลุ่มยากันชัก	เช่น	Topiramate,	

	 	 	 Valproic	acid

  		ยาในกลุ่มยาต้านเศร้า	เช่น	Amitriptyline,	

	 	 	 Venlafaxine

  	 ยาในกลุ่มต้านแคลเซียม	เช่น	Flunarizine

  		ยาในกลุ่มต้านเบต้า	เช่น	Propranolol

  		ยาป้องกันไมเกรนชนิดอ่่นๆ	ท่ีผู้ป่วยรับประทาน

	 	 	 อยู่เป็นประจำา

 	 อย่างไรก็ตาม	 สำาหรับคนท่ีกังวลใจ	 และต้องการหยุดยาแก้ปวดไมเกรนหร่อยาป้องกันไมเกรน	 ให้ปรึกษาแพทย์ท่ีรักษา	

เพ่่อวางแผนในการฉ้ดวัคซีนโควิด	และแนะนำาอาการของโรคปวดศีรษะไมเกรนท่ีอาจจะเกิดขึ�น

   ก่อนิฉ้ัดวัคซีีนิโควิด ต้องงดยาแก้ปวด ยาลดไข้ เช่นิ พัาราเซีตามีอล  

   เพราะยาอาจไปกดภาวะการอักเสบ	 จนบดบังการตอบสนองของวัคซีน	 นอกจากน้�หากมีอาการไม่สบายหลังฉ้ดวัคซีน	
	 	 	 อาจทำาให้เกิดความสับสนได้ว่าเป็นอาการแพ้วัคซีนหร่อเป็นอาการป่วยท่ีเป็นอยู่ก่อนแล้ว	 ดังนั�น	 ถ้ามีอาการป่วย	
	 	 	 เป็นไข้	ควรเล่่อนการฉ้ดวัคซีนออกไปก่อน	2	สัปดาห์

   แต่หลังฉ้ัดวัคซีีนิ ถ้้ามีีไข้สามีารถ้กินิยาพัาราเซีตามีอล 500 มิีลลิกรัมี 1 เม็ีด  

  	 (เช่น	ย่ีห้อไทลินอล,	ซาร่า,	พาราแคพ,	บาคามอล,	ซีมอล,	พานาดอล,	เทมปร้า)	ซึ�งเป็นยาลดไข้ท่ีปลอดภัยท่ีสุด	หากไม่
	 	 	 หายสามารถกินซำ�าได้	โดยให้ห่างจากเม็ดแรก	4-6	ชั�วโมง	
	 	 	 ส่วนยาแก้ปวดในกลุ่ม	 NSAIDs	 เช่น	 ไอบูโพรเฟน,	 นาโปรเซน,	 เซเลโคซิบ,	 ไดโคลฟีแนค,	 ไพร็อกซิแคม	 เป็นต้น	

	 	 	 หากไม่จำาเป็นควรหลีกเล่ียง	หร่อปรึกษาเภสัชกรก่อนรับประทาน
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  ฉีีดวัคซีีนิโควิด ยาคลายกล้ามูเนืิ�อ กินิได้ไหมู

  ฉีีดวัคซีีนิโควิด ยาลดนิำ�ามููก แก้คัดจมููก กินิได้ไหมู

  ฉีีดวัคซีีนิโควิด ยาแก้แพ้ กินิได้ไหมู

  ฉีีดวัคซีีนิโควิด ยานิอนิหลับ ยาคลายเครียด กินิได้ไหมู

  ฉีีดวัคซีีนิโควิด กินิยาต้ัานิเศร้า ยาจิตัเวช ได้ไหมู

  ฉีีดวัคซีีนิโควิด กินิยาโรคหืด ใช้ยาพ่นิ ยาสูด ได้ไหมู

  ฉีีดวัคซีีนิโควิด กินิยากดภูมิูคุ้มูกันิ ยาปรับภูมิูคุ้มูกันิ ได้ไหมู

	 	 ยาคลายกล้ามเน้�อ	เช่น	มายโดคาล์ม	(Mydocalm),	นอร์จีสิก	(Norgesic)	สามารถรับประทานได้

	 	 เพราะยาลดนำ�ามูก	ยาแก้หวัดคัดจมูก	กลุ่มท่ีมีฤทธ์ทางระบบประสาทอัตโนมัติ	(Sympathomimetic)	เช่น	Pseudoephedrine	

มีผลทำาให้หลอดเล่อดแดงหดตัวได้	ดังนั�น	จึงมีคำาแนะนำาให้หลีกเล่ียงการใช้ยากลุ่มน้�ในวันท่ีฉ้ดวัคซีน	และ	14	วัน	หลังจากนั�น	ซึ�ง

เป็นระยะเวลาท่ีอาจมีผลข้างเคียงเกิดขึ�น	อย่างไรก็ตาม	หากเป็นผู้ป่วยท่ีจำาเป็นต้องรับประทานอยู่เป็นประจำาควรปรึกษาแพทย์ก่อน

	 	 คนท่ีเป็นภูมิแพ้และใช้ยาต้านฮิั่สตามีน	หร่อยาแก้แพ้	มาอย่างต่อเน้�อง	สามารถกินยาได้ตามปกติ	ไม่ควรลดหร่อหยุดยาก่อน

มาฉ้ดวัคซีน	เพราะอาจทำาให้โรคกำาเริบและมีอาการคล้ายแพ้วัคซีนได้

	 	 แต่ถ้าไม่ได้เป็นคนใช้ยาฮิั่สตามีนอย่างต่อเน้ �อง	 ไม่แนะนำาให้กินยาก่อนฉ้ดวัคซีนโควิด	 เพ่่อป้องกันการแพ้วัคซีน	

เพราะไม่สามารถป้องกันอาการแพ้รุนแรงได้	และอาจบดบังอาการแพ้ทางผิวหนังท่ีเกิดขึ�น

	 	 ยานอนหลับ	ยาคลายวิตกกังวล	สามารถกินได้ตามปกติ

	 	 ราชวิทยาลัยจิตแพทย์แห่งประเทศไทย	 แนะนำาให้ผู้ป่วยจิตเวชรับประทานยาต่อเน้�อง	 ซึ�งยาจิตเวชส่วนใหญ่ปลอดภัยต่อ

วัคซีน	(ข้อมูล	ณ	 วันท่ี	28	พฤษภาคม	2564)	 ดังนั�น	 ไม่ควรลดยา	 เพิ�มยา	หร่อปรับยาเอง	 เพราะอาจทำาให้เกิดอาการข้างเคียง

หร่อถอนยาได้	แต่หากผู้ป่วยหร่อญาติกังวลใจ	อาจพูดคุยปรึกษาแพทย์เจ้าของไข้เร่่องการฉ้ดวัคซีน

	 	 โรคห่ดสามารถฉ้ดวัคซีนโควิด	19	ได้	โดยสมาคมโรคภูมิแพ้	โรคห่ด	และวิทยาภูมิคุ้มกันแห่งประเทศไทย	ให้คำาแนะนำาเก่ียวกับ

เร่่องการใช้ยาไว้ดังน้�ค่ะ

   		ควรใช้ยาสูดสเตียรอยด์และยาประจำาตัวโรคห่ดอย่างสมำ่าเสมอ	 ไม่จำาเป็นต้องหยุดยาก่อนฉ้ดวัคซีน	 เน้�องจาก

	 	 	 	 ยังไม่มีหลักฐานว่ายาสูดสเตียรอยด์มีผลต่อการสร้างภูมิคุ้มกันท่ีกระตุ้นจากการฉ้ดวัคซีน

   		ผู้ป่วยโรคห่ดท่ีมีอาการกำาเรบิจนต้องใช้ยาสเตยีรอยด์ชนดิรับประทานหร่อฉ้ด	ควรควบคมุอาการให้สงบก่อนฉ้ดวัคซีน

   	 ผู้ป่วยโรคห่ดท่ีได้รับยาชีวโมเลกุล	 เช่น	 Omalizumab,	Benralizumab,	Dupilumab	 ควรรออย่างน้อย	7	 วัน	

	 	 	 	 หลังได้รับยา	จึงค่อยฉ้ดวัคซีนโควิด

	 	 ราชวิทยาลัยอายุรแพทย์แห่งประเทศไทย	 และสมาคมรูมาติสซั�มแห่งประเทศไทย	 ให้ข้อมูลไว้ว่า	 กรณ้ผู้ป่วยท่ีโรคสงบ	

สามารถฉ้ดวัคซีนโควิด	19	ได้	โดยมีข้อแนะนำาเร่่องการหยุดยา	หร่อไม่หยุดยาชั�วคราว	ดังน้�

   		ผู้ป่วยมีอาการคงท่ีและกินยา	Hydroxychloroquine,	Chloroquine,	Prednisolone	น้อยกว่า	20	มิลลิกรัม/วัน	หร่อ

	 	 	 	 เทียบเท่า	 สามารถฉ้ดวัคซีนโควิดได้โดยไม่ต้องหยุดยาดังกล่าว	 แต่ถ้ากินยามากกว่า	20	 มิลลิกรัม/วัน	 ติดต่อกัน

	 	 	 	 นานเกิน	1	 เด่อนขึ�นไป	 แต่อาการของโรคคงท่ีและอยู่ในช่วงปรับลดยา	 สามารถฉ้ดวัคซีนได้	 แต่การตอบสนอง

	 	 	 	 ต่อวัคซีนอาจจะลดลง
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   		ผู้ท่ีกินยา	 Methotrexate,	Cyclophosphamide,	Azathioprine,	Ciclosporin,	Mycophenolate	 และสามารถ

	 	 	 	 อาการได้ดีเพียงพอท่ีจะหยุดยาได้ชั�วคราวโดยโรคไม่กำาเริบ	แนะนำาให้หยุดยา	1-2	สัปดาห์	หลังฉ้ดวัคซีน

   		ผู้ท่ีได้รับยาฉ้ด	Cyclophosphamide	ควรฉ้ดวัคซีนโควิดไปแล้วอย่างน้อย	1	สัปดาห์	ก่อนรับยา	Cyclophosphamide

   	 ผู้ท่ีได้รับยาฉ้ด	 Rituximab	 แนะนำาให้ฉ้ดวัคซีนครั�งแรกอย่างน้อย	2	 สัปดาห์	 ก่อนได้รับยา	 Rituximab	 หร่อถ้ารับ

	 	 	 	 ยา	Rituximab	ไปแล้ว	ให้รออย่างน้อย	1	เด่อน	จึงค่อยฉ้ดวัคซีนโควิด

   		ผู้ท่ีได้รับยาฉ้ด	Dupilumab	ร่วมด้วย	ควรฉ้ดวัคซีนโควิดไปแล้วอย่างน้อย	1	สัปดาห์	ก่อนหร่อหลังได้รับยา	Dupilumab

   	 ผู้ป่วยโรคสะเก็ดเงินท่ีมีอาการคงท่ีและได้รับยาอย่างใดอย่างหนึ�ง	 ได้แก่	 Acitretin,	Etanercept,	 Infliximab,	

	 	 	 	 Adalimumab,	Ustekinumab,	Secukinumab,	 Ixekizumab,	Brodalumab,	Guselkumab	 สามารถฉ้ดวัคซีน

	 	 	 	 โควิด	19	ได้	โดยไม่ต้องปรับเปล่ียนการรับยากดภูมิ

  นิำ�ามัูนิกัญชาใช้ได้ไหมู ก่อนิฉีีดวัคซีีนิโควิด

  ก่อนิ-หลังฉีีดวัคซีีนิ ไปทำาฟัันิใช้ยาชาได้หรือไมู่

	 	 ผู้ป่วยท่ีใช้นำ�ามันกัญชาทางการแพทย์	 เช่น	 สูตรตำารับของอาจารย์เดชา	 เพ่่อบรรเทาอาการเจ็บป่วยและคุณภาพชีวิต	

สามารถใช้ต่อได้	ไม่ต้องหยุด	และไม่ต้องเพิ�มปริมาณ

	 	 ทันตแพทย์หญิงสุมนา	 โพธิ�ศรีทอง	 ทันตแพทย์ชำานาญการพิเศษ	 รักษาราชการแทนผู้อำานวยการสถาบันทันตกรรม	

ระบุว่า	 ยาชาท่ีใช้ทางทันตกรรมไม่มีผลต่อภูมิคุ้มกันทั�งก่อนและหลังการรับวัคซีนโควิด	19	 ในปริมาณยาชาท่ีเหมาะสมและ

ถูกต้อง	 ดังนั�นผู้ท่ีเข้ารับการรักษาทางทันตกรรม	 สามารถรับการฉ้ดยาชา	 เพ่่อทำาหัตถการทางทันตกรรมได้อย่างปลอดภัย

   		กรณ้การทำาฟันท่ีไม่เร่งด่วน	 ควรเข้ารับการรักษาก่อนฉ้ดวัคซีนหร่อภายหลังฉ้ดวัคซีนโควิด	2-3	 วัน	 แต่ไม่เกิน	

	 	 	 	 1	 สัปดาห์	 เพ่่อลดความคลาดเคล่่อนในการวินิจฉัยแยกโรค	 เช่น	 ภาวะไข้	 ว่ามีอาการข้างเคียงจากการรักษาทาง

	 	 	 	 ทันตกรรม	หร่ออาการข้างเคียงจากวัคซีน

   	 กรณ้มีอาการฉุกเฉินเร่งด่วนทางทันตกรรม	 สามารถขอคำาแนะนำาและรับคำาปรึกษา	 รวมถึงประเมินอาการ

	 	 	 	 จากทันตแพทย์ได้ตามแนวทางบริการทางทันตกรรมวิถีใหม่	New	Normal	Dental	Services

สรุปฉีดวัคซีีนโควิด ยารักษาโรคประจุำาตัวอะไรกินได้ สรุปยาที�ไม่ัควรกิน หิร่อปรึกษาแพื่ทย์ก่อน

		ยาเบาหวาน	ยาความดันยารักษาโรคหัวใจยาลดไขมัน

	 ในเล่อด	

		ยาคุมกำาเนิด	(แต่หากผู้ท่ีใช้ยาคุมกำาเนิดท่ีมีฮั่อร์โมน

	 เอสโตรเจนมีความกังวลสามารถหยดุกินได้และเปล่ียน

	 ไปใช้วิธีคุมกำาเนิดแบบอ่่นแทนไปก่อน)

		ยาละลายลิ�มเล่อด	ยาต้านเกล็ดเล่อด		

		ยาแก้ปวดไมเกรน	หร่อยาป้องกันไมเกรน

		ยาคลายกล้ามเน้�อ

		ยาแก้แพ้	(กินได้ในผู้ป่วยท่ีกินยาแก้แพ้มาอย่างต่อเน้�อง)

		ยานอนหลับ	ยาคลายเครียด	ยาคลายกังวล

		ยาจิตเวช

		ยาสูดสเตียรอยด์	ยาพ่นโรคห่ด

	 ยาปรับภูมิคุ้มกัน	Hydroxychloroquine,	Chloroquine,

	 Prednisolone	

		นำ�ามันกัญชา

		ยาแก้ปวด	ลดไข้	(ไม่ควรกินดักไว้ก่อนฉ้ดวัคซีน	เพราะ

	 ไม่เกิดประโยชน์)

		ยาลดนำ�ามูก	 	 ยาแก้คัดจมูก	 	 กลุ่มท่ีมีฤทธ์ทางระบบ

	 ประสาทอัตโนมัติ	(ถ้าไม่จำาเป็นควรงดการใช้ยาก่อน)

		ยาต้านฮิั่สตามีน	 ยาแก้แพ้	(ในคนท่ีไม่ได้ใช้ยาอย่าง

	 ต่อเน้�อง	ไม่ควรกินเพ่่อหวังผลป้องกันภาวะแพ้วัคซีน)

		ยาแอสไพริน	(หากไม่ใช่ผู ้ป่วยโรคประจำาตัวท่ีต้อง

	 กินยาแอสไพรินอยู่แล้ว	 คนทั�วไปไม่ควรกินเพ่่อหวัง

	 ผลป้องกันการเกิดลิ�มเล่อด	 เน้ �องจากไม่สามารถ

	 ป้องกันได้	 และอาจทำาให้เล่อดออกในร่างกายได้อีก)
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สำำ�หรัับคนท่ี่�ม่ีโรัคปรัะจำำ�ตััวก็็ม่ีข้้อปฏิิบัติัต่ัอไปน่� ก่็อนเข้้�รัับวัคซ่ีน

เตรีียมตัว..

ก่็อนฉ่ีดวัคซ่ีนโควิดอย่่�งไรั    

สำำ�หรัีบ..

ผู้้้ม่ีโรัคปรัะจำำ�ตััว

ขอบคุณข้อมูลจากเว็บไซต์:	kapook.com
ตรวจทานความถูกต้อง:	ดร.	นพ.ศุภชัย	เอกวัฒนกิจ

	 	 	 รับประทานยารักษาโรคประจำาตัวตามปกติ	 เพ่่อป้องกันอาการกำาเริบ	 ไม่ควรหยุดยาเองถ้าแพทย์ไม่ได้แนะนำา	 หร่อ

	 	 	 หากไม่แน่ใจว่าควรหยุดยาดีหร่อไม่	ให้ปรึกษาแพทย์ท่ีดูแลอาการอยู่

	 	 	 ผู้ป่วยท่ีสามารถฉ้ดวัคซีนโควิดได้ต้องมีอาการคงท่ีและควบคุมได้แล้ว	หากมีอาการท่ียังไม่เสถียร	เป็นอันตรายต่อชีวิต	หร่อ

	 	 	 ยังต้องนอนรักษาตัวอยู่ในโรงพยาบาล	ควรเล่่อนการฉ้ดวัคซีนออกไปก่อน	และให้แพทย์เป็นผู้ประเมินอีกครั�ง

	 	 		 กรณ้มีไข้	ไม่สบาย	ในช่วง	2	สัปดาห์	ให้เล่่อนวันมาฉ้ดวัคซีน	เพราะร่างกายอาจตอบสนองต่อวัคซีนได้ไม่เต็มท่ี

	 	 		 พักผ่อนให้เพียงพอ	ทำาใจให้สบายก่อนจะมาฉ้ดวัคซีน

	 	 		 ด่่มนำ�าให้มาก	งดเคร่่องด่่มชูกำาลัง	และเคร่่องด่่มแอลกอฮั่อล์

	 	 	 รับประทานอาหารตามปกติ	 สามารถด่่มชา-กาแฟได้	 ถ้าเป็นคนท่ีด่่มเป็นประจำาอยู่แล้ว	 แต่ถ้าไม่ค่อยได้ด่่มชา-กาแฟ	

	 	 	 ก็ไม่ควรด่่มก่อนมาฉ้ดวัคซีน

	 	 		 ในวันฉ้ดวัคซีนต้องแจ้งข้อมูลต่อไปน้�ให้แพทย์ทราบขณะซักประวัติ	

    		ประวัติการแพ้ยา	แพ้อาหาร	แพ้วัคซีน

    		มีโรคประจำาตัวอะไรบ้าง

    		รับประทานยาอะไรมาบ้าง	โดยเฉพาะกลุ่มยาละลายลิ�มเล่อด	ยารักษาโรคประจำาตัวต่าง	ๆ	หร่อใช้ยากดภูมิคุ้มกันอยู่

    		มีภาวะเล่อดออกง่าย	เล่อดออกผิดปกติ	หร่อเกล็ดเล่อดตำ่า

    		ฉ้ดยาอะไรมาก่อนหน้าน้�หร่อไม่	เช่น	หากเพิ�งฉ้ดวัคซีนไข้หวัดใหญ่มา	จะต้องรออย่างน้อย	1	เด่อน	ถึงสามารถ

	 	 	 	 	 ฉ้ดวัคซีนโควิด	19	ได้	ข้อมูลงานวิจัยล่าสุดสามารถฉ้ดวัคซีนไข้หวัดใหญ่พร้อมกับวัคซีนชนิด	mRNA	ได้

    		เคยติดเช่�อโควิดมาก่อนไหม	ถ้าเพิ�งหายจากการติดโควิด	ต้องรออย่างน้อย	1	เด่อน	จึงค่อยมาฉ้ดวัคซีนโควิด

    		กำาลังตั�งครรภ์อยู่หร่อไม่	ต้องตั�งครรภ์เกิน	12	สัปดาห์	จึงสามารถฉ้ดวัคซีนได้

	 	 ทั�งน้�	หลังจากฉ้ดวัคซีนแล้วให้นั�งพักสังเกตอาการ	30	นาที	 ถ้ามีอาการผิดปกติ	 เช่น	 มีไข้สูง	 รู้สึกหนาวสั�น	หายใจไม่ออก	

ตาพร่า	 มีอาการชา	 ให้รีบแจ้งเจ้าหน้าท่ีทันที	 แต่ถ้าไม่มีอาการผิดปกติใดๆ	 ให้กลับไปสังเกตอาการต่อท่ีบ้าน	 และรับประทานยา

โรคประจำาตัวได้ตามปกติ
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ไข้้หวััดใหญ่่
ใน่ยุุค New Normal วััคซีีน่  ไข้้หวััดใหญ่่

ในยุ่ค New Normal
โดย	

ศ.	ดร.	นพ.วิปร	วิประกษิต
คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล

  ตัอน่นี่�หล้งจากเราเริ�มผ่่อน่คลายล็อกดาวน์่	 หลายคน่ก็ได�เริ�มออกจากบ�าน่	 ไป่ต้ัดผ่มเสริมสวย
เสริมหล่อก้น่	ไป่ทาน่อาหารก้น่บ�างแล�วน่ะคร้บ
	 	 แต่ัแน่่น่อน่หนึ่� งใน่สถาน่ที�ที�หลายคน่ไม่อยากไป่เลย	 ใน่ช่่วงหลายๆ	 เด่อน่ที�ผ่่าน่มา	 น้่�น่ก็
ค่อ...โรงพยาบาล 

	 	 โรงพยาบาลน่าจะเป็นสถานท่ีท้ายๆ	 ท่ีเราคิดและนึกจะไปหลังจากอยู่บ้านมาเป็นเด่อนๆ	 ใช่ไหมครับ	 เพราะเรามักจะ

คิดว่าโรงพยาบาลก็มีแต่คนป่วยท่ีจำาเป็นต้องไปเท่านั�น	 แต่ความจริงแล้วคน “ไมี่ป่วย”	 และคน	 “ไมี่อยากป่วย”	 ก็สามารถ

ไปโรงพยาบาลได้	 เพราะท่ีโรงพยาบาลเราสามารถไปรับบริการเพ่่อส่งเสริมสุขภาพ	 ความแข็งแรงของร่างกายโดยเฉพาะ

กระตุ้นภูมิต้านทานต่อความเจ็บป่วยและการติดเช่�อได้ครับ	 และการกระตุ้นภูมิคุ้มกันท่ีดีท่ีสุดค่อ	 “การฉั้ดวัคซีีนิ”	 ในเวลาน้�ทุกคน

เรียกหาแต่วัคซีนป้องกันน้องโค....(ซึ�งจะเป็นวัคซีนท่ีจะทำาให้เรากลับมาใช้ชีวิตปกติได้)	 แล้วระหว่างน้�เราจะสร้างเสริมภูมิต้านทาน

อะไรดี	ท่ีสำาคัญท่ีสุดตอนน้�ค่อ “วัคซีีนิไข้หวัดใหญ่่”	เน้�องจากหลายเหตุผลครับ

ตามคำาแนะนำาขององค์การอนามัยโลก	 และกระทรวงสาธารณสขุ	 เราควรได้รับวัคซีนน้�ทุกปีครับ	 เพราะไวรัสไข้หวัดใหญ่

มีการเปล่ียนแปลงรหัสพันธุกรรมอย่างน้อยๆ	 ทุกปี	 และเช่�อมีมากถึง	4	 สายพันธ์ุ	 	(มี	2A	 กับ	2B	 ครับ)	 มันจะต้อง

เจอกันสักอันสิ

วัคซีนไข้หวัดใหญ่ฉ้ดได้ตั�งแต่อายุ	6	เด่อนขึ�นไป	จริงๆ	แล้วฉ้ดได้ทุกคนนะครับ	โดยเฉพาะคนท่ีเป็นกลุ่มเส่ียงค่อ	ผู้สูงอายุ	

คนท่ีเป็นโรคเบาหวาน	โรคหัวใจ	เพราะคนไข้กลุ่มน้�หากเป็นไข้หวัดใหญ่จะป่วยหนัก	นอน	โรงพยาบาลนานและอัตราการ

ตายสูงมากเป็น	5-6	เท่าถ้าเราเทียบกับคนไม่ได้ฉ้ด

อาการแทรกซ้อนสำาคัญของไข้หวดัใหญ่ค่อ	 ปอดอกัเสบครับ	 คนไข้จะมอีาการไข้สูง	 หอบเหน้�อย	 หายใจเร็ว	 เป็นหนักๆ	

จะมีอาการหายใจล้มเหลว	 โอ้...อาการแบบน้�	 มันก็คล้ายๆ	 กับการติดเช่�อน้องโควิดท่ีแพร่หลายอยู่	ณ	 ตอนน้�	 แต่ถ้าเรา

ได้วัคซีนไข้หวัดใหญ่มาก่อนแล้วเรามีอาการแบบน้�	 หมอก็จะคิดถึงไข้หวัดใหญ่ลดลงครับ	 และรีบไปตรวจหาสาเหตุอ่่นๆ		

ในทันที	จะได้ไม่เสียเวลาวินิจฉัย

	 	 ผมขอเน้นนะครับว่า	ในเวลาน้�ท่ีเราอยู่ในยุค	New	Normal	การได้วัคซีนไข้หวัดใหญ่เป็นสิ�งจำาเป็น	ของมันต้องมีและควรฉ้ด

	 	 ตอนน้�หลายๆ	 โรงพยาบาล	 เช่น	 ศิริราช	 ก็มีการจัดบริการเป็น	 vaccine	safe	zone	 แยกพ่�นท่ีการให้บริการฉ้ดวัคซีน

ออกมาจากโซนผู้ป่วยอย่างชัดเจน	 ทำาให้สบายใจได้ครับว่าโอกาสท่ีเราจะไปรับเช่�อจากโรงพยาบาลจะน้อยลงมากๆๆๆๆๆๆ	 ครับ

ขอบคุณร่ปภาพัจาก: ส่�อสุขภาพ by Dr.Vip, ATGenes Co. Ltd.
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   ชุุติิกร พููลทรัพูย์์..

สว้สดีคุณหมอ	ผ้่�ป่กครอง	พีิ�ๆเพ่ิ�อน่สมาชิ่กทุกท่าน่

	 	 คอลัมน์จากเพ่่อนถึงเพ่่อนฉบับน้�กลับมาทักทายเล่าเร่่องผ่านตัวอักษรกันเช่นเคย	 ฉบับน้�ผู ้เขียนก็หวังว่าเพ่่อนๆ	

สมาชิกหลายๆ	 คนคงได้รับวัคซีนป้องกัน	 covid-19	 กันบ้างแล้ว	 และคงมีอีกไม่น้อยท่ียังไม่ได้รับวัคซีนป้องกัน	 covid-19	

เหม่อนกับผู้เขียนในตอนน้�	 ยังไม่ได้รับวัคซีนเป็นเพ่่อนกัน	 ส่วนเพ่่อนๆ	 ท่ีได้รับวัคซีนแล้วก็อยากให้ดูแลตัวเองกันนะคะ	

อย่าเพิ�งชะล่าใจเพราะจากหลายๆ	 แหล่งข่าว	 แม้กระทั�งในกลุ่มคุณหมอท่ีได้รับวัคซีนแล้วยังกลับมาติดโควิด-19	 ได้อีกนะ	

สถานการณ์แบบน้�ในช่วง	2	 ปีน้�	 เข้าใจว่ากลุ่มผู้ป่วยธาลัสซีเมียคงใช้ชีวิตยากขึ�นอีก	 ติดตามข่าวสารข้อมูลเร่่องโรค	 covid-19	

เซฟๆ	 ตัวเองกันด้วย	 และผู้เขียนอยากให้เพ่่อนๆ	 ใส่หน้ากากอนามัยท่ีสามารถป้องกันได้	 ถ้าไม่อึดอัดจนเกินไปอยากให้ใส	่

2	ชั�นเลย	555

  

	 	 ผู้เขียนและชมรมธาลัสซีเมียโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์มีข่าวสารให้เพ่่อนๆ	 ท่ีเล่นโซเชียลได้ติดตามข่าวสารอีกช่อง

ทางหนึ�ง	 และช่อง	 youtube	channel	 ชมรมธาลัสซีเมีย	 ให้เพ่่อนๆ	 ได้ติดตามด้วย	 หากเพ่่อนๆสนใจหร่อมีข้อสงสัยสามารถไป

ฝากคำาถาม	ทักทาย	พูดคุยกันได้ท่ีกล่องข้อความทาง

FB: https://www.facebook.com/thalassemia.chula

youtube:	https://youtube.com/user/Thalassemiachula

	 	 ถึงตรงน้�ผู้เขียนอยากเชิญชวนเพ่่อนๆ	เคร่อข่ายจากทุกๆ	โรงพยาบาล	ร่วมส่งบทความแนะนำาตัวเองให้เพ่่อนๆ	ได้รู้จัก	มาเล่า

ประสบการณ์แลกเปล่ียนความรู้กัน	โดยเขียนเร่่องราวของเพ่่อนๆ	ส่งมาได้ท่ี

e-mail:	champou.71@gmail.com

	 	 จุลสารออกทุกๆ	4	เด่อน	ฉบับต่อไปเด่อน	กันยายน-ธันวาคม	2564	เพ่่อนๆ	ท่านไหนสนใจอยากเล่าเร่่องราว	แชร์ประสบ

การณ์ในคอลัมน์	“จากเพืั�อนิถึ้งเพืั�อนิ”	สามารถส่งเร่่องราวของเพ่่อนๆมาภายในเด่อนสิงหาคม	2564

		 	 พบกันใหม่ฉบับหน้า	ขอให้เพ่่อนๆ	ทุกคนสุขภาพแข็งแรง	ปลอดภัยจาก	covid-19

หมูายเหตุั

ขอแสดงความีนัิบถื้อ

	ชุติกร	พูลทรัพย์

ประธานชมรมธาลัสซีเมีย	โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์
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ณัฐวศา ศรีวิชัย
ฮััลโหลๆ แนะนำ�ตััวให้เพื่่�อนๆ รู้้้จัักหน่อยจั้�

งั้ั�นตัอนน้�ก็ยังั้เรู้้ยนหนังั้สื่ออย้่สืิ ชั้ั�นอะไรู้แล้ว?

แล้วที่้�น้องั้ครู้้มม้โรู้คปรู้ะจัำ�ตััวเป็นธ�ลัสืซี้เม้ย 
ที่ำ�ให้เป็นปัญห�กับเพื่่�อน ครู้้ที่้�โรู้งั้เรู้้ยน หรู้่อ
ม้ปัญห�เก้�ยวกับก�รู้เรู้้ยนรู้ึเปล่�จั๊ะ

ชั้่วงั้ปิดเที่อมม้กิจักรู้รู้มพื่ักผ่่อนคล�ยเครู้้ยด
หรู้่องั้�นอดิเรู้กอะไรู้ที่ำ�บ้�งั้ เล่�ให้ฟัังั้หน่อยสืิ

	 สวัสดีค่ะ	

	 ช่่อ		 	 นางสาวณัฐวศา	ศรีวิชัย	

	 ช่่อเล่น		 ครีม	

	 อายุ		 	 17		ปี	

	 	 ใช่ค่ะ	 ตอนน้�กำาลังศึกษาอยู่ชั�นมัธยมศึกษาปีท่ี	6	 กำาลัง

จะจบม.ปลาย	เตรียมเข้ามหาวิทยาลัยแล้วค่ะ

	 	 โรคธาลัสซีเมียท่ีครีมเป็นไม่ได้ส่งผลกระทบหร่อทำาให้เป็น

ปัญหากับเพ่่อนหร่อครูท่ีโรงเรียนเลยค่ะ	 เพ่่อนๆ	 และคุณครู

เข้าใจดี	 ครีมก็ยังสามารถทำากิจกรรมต่างๆ	 ร่วมกับเพ่่อนๆ	 ได้

สบายมากค่ะ	 ส่วนการเรียนก็ไม่มีปัญหานะคะ	 ยังเรียนทันเพ่่อน

เวลาถึงวันหยุดนัดมาพบแพทย์	 พอกลับไปก็จะตามงานกับเพ่่อน

รีบทำางานส่งให้ทันค่ะ

	 	 กิจกรรมท่ีหนูชอบค่อเล่นบาสเกตบอล	 ดูซีรีส์หร่อไม่ก็

อ่านนิยาย	 ถ้าเป็นเม่่อก่อนช่วงปิดเทอมก็จะไปเล่นบาสเกตบอลกับ

เพ่่อนและรุ่นพ่ี	 แต่ตอนน้�ช่วยแม่เตรียมของเพ่่อขาย	 แล้วก็ยังต้อง

อ่านหนังส่อเพ่่อเตรียมตัวสอบเข้ามหาวิทยาลัยค่ะ

 สื�วน้อยวัย 17 ปี 
อน�คตัวิศวกรู้ และนักธุรู้กิจั
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น้องั้ครู้้มสื้้ๆ ตัั�งั้ใจัอ่�นหนังั้สื่อนะ 
พื่้�และชั้�วธ�ลัสืซี้เม้ยเป็นกำ�ลังั้ใจัให้จั้�

อน�คตัม้คว�มฝัันหรู้่ออย�กที่ำ�งั้�นอะไรู้? 
ม้ว�งั้แผ่นไว้ยังั้ไงั้บ้�งั้จั๊ะ

ก�รู้เป็นโรู้คธ�ลัสืซี้เม้ยที่ำ�ให้เป็นอุปสืรู้รู้คกับตััวเองั้หรู้่อไม่ 
แล้วเรู้�ม้วิธ้จััดก�รู้อย่�งั้ไรู้

น้องั้ครู้้มม้มุมมองั้คว�มคิดตั่อโรู้คธ�ลัสืซี้เม้ยของั้ตััวเองั้
ยังั้ไงั้ อย�กแชั้รู้์อะไรู้เก้�ยวกับโรู้คธ�ลัสืซี้เม้ยที่้�น้องั้เป็นอย้่ 
แล้วก็ฝั�กให้กำ�ลังั้ใจัคนที่้�เป็นโรู้คเด้ยวกันกับเรู้�หน่อยค่ะ

มห�วิที่ย�ลัยอย�กเรู้้ยนคณะอะไรู้ม้เล็งั้ๆ ไว้รู้ึยังั้?

	 	 ขอบคุณมากนะคะทุกคน

	 	 จริงๆ	 แล้วหนูอยากเรียนคณะแพทยศาสตร์	 แต่หนูมอง

ว่าตัวหนูน่าจะไม่เหมาะกับคณะน้�	 ตอนน้�เลยเล่อกท่ีจะเรียน

คณะวิศวกรรมศาสตร์	สาขาโลจิสติกส์	ค่ะ

	 	 หนูอยากทำางานเป็นวิศวกรและมีวางแผนจะทำาธุรกิจส่วน

ตัวค่ะ	ความฝันท่ีอยากจะทำาค่ออยากทำางานมีเงินเยอะๆ	ครอบครัว

จะได้สบาย	 อยากมีบ้านเป็นของตัวเอง	 อยากไปเท่ียวในท่ีต่างๆ	

ทั�งในและต่างประเทศค่ะ	 ขอให้ฝันเป็นจริงด้วยเถิด...สาธุ!!!

	 	 หนูมองว่าโรคธาลัสซีเมียไม่ได้เป็นอุปสรรคต่อตัวหนูเลย	

ทั�งในด้านการใช้ชีวิตประจำาวัน	ด้านการเรียน	หร่อด้านอ่่นๆ	เพราะ

หนูสามารถทำากิจกรรมต่างๆ	 และสามารถช่วยเหล่อผู้อ่่นได้เหม่อน

คนปกติทั�วไปเลย

	 	 หนูมองว่าโรคน้�ไม่ได้ทำาให้หนูต่างไปจากคนอ่่น	หนูยงัสามารถ

ใช้ชีวิตได้อย่างปกติและมีความสุขเหม่อนไม่ได้เป็นโรคประจำาตัว

น้�อยู่	 และท้ายบทความคนเด่นประจำาฉบับเล่มน้�	 หนูขอให้ทุกคนใช้

ชีวิตอย่างมีความสุขในทุกๆ	 วัน	 หนูจะคอยเป็นกำาลังใจให้นะคะ	

สู้ต่อไป...ชาวธาลัสซีเมีย	
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คุณ Wiparut

คุณ Ni Khay

 ถ้ามี: 		 สวัสดีค่ะ	มีปัญหาอยากจะขอสอบถามคุณหมอ	ลูกสาวอายุ	5	ปี	เป็นโรคโลหิตจางธาลัสซีเมีย	ชนิด	B-Thal/HbE	

	 	 	 	 ตอนน้�มีภาวะเหล็กเกินในร่างกาย	 และได้รับยาขับธาตุเหล็กชนิดรับประทาน	 เอ็กซซีร็อกซ์	 ดีเฟอราซีรอกซ์

 ถ้ามี: 		 สวัสดีค่ะคุณหมอ	 รบกวนสอบถามเร่่องการรักษาด้วยยีนบำาบัดในผู้ป่วยธาลัสซีเมีย	 สามารถปรึกษาและ

	 	 	 	 ทำาการรักษาได้ท่ีไหน	 ทำาแล้วประสบผลสำาเร็จมากน้อยเพียงใด	 และมีค่าใช้จ ่ายในการเตรียมตัวและ

	 	 	 	 การทำาประมาณเท่าไหร่คะ	ขอขอบคุณคุณหมอล่วงหน้าท่ีช่วยตอบคำาถามค่ะ

 ถ้ามี: 	สวัสดีครับคุณหมอ	ผมเป็นธาลัสซีเมีย	 ชนิด	 B-Thal/HbE	 ได้รับเล่อดสมำ่าเสมอครั�งละ	2	 ถุง	 ปกติก่อนการรับ

	 	 	 เล่อดผมจะทานยาแก้แพ้(เม็ดสีเหล่อง)	 แต่ครั�งล่าสุดคุณหมอเปล่ียนยาแก้แพ้เป็นยาฉ้ด	 คลอร์เฟนิรามีน	

	 	 	 (Chlorpheniramine)	ผมมีอาการคล่่นไส้	อาเจียน	เวียนมึนหัวมาก	ต้องนอนหลับตาเก่อบ		2	ชั�วโมง	ทรมานมากครับ	

	 	 	 จึงขอสอบถามว่าอาการท่ีผมเป็นเกิดจากผลข้างเคียงของยาฉ้ดแก้แพ้หร่อเปล่าครับ	 เพราะผมทานยาแก้แพ้

	 	 	 เม็ดสีเหล่องไม่มีอาการจำาพวกน้�เลย	ขอบคุณครับ

ตอบ:	 	 อาการผ่่นแพ้ท่ีผิวหนังและอาการผิวหนังแห้ง	 อาจจะเป็นภาวะแทรกซ้อนจากการรับประทานยาขับธาตุเหล็ก

	 	 	 ชนิดดีเฟอราซีรอกซ์ได้ครับ	

	 	 	 ในกรณ้น้�ผมแนะนำาให้หยุดยาขับเหล็กดังกล่าวและแจ้งปัญหาอาการท่ีเกิดขึ�นให้กับแพทย์ผู้สั�งยาได้รับทราบ

	 	 	 เพ่่อการประเมินท่ีถูกต้องว่าปัญหาดังกล่าวเกิดจากการแพ้ยาหร่อไม่ครับ

ตอบ:	 	 ปัจจุบันการรักษาด้วยยีนบำาบัดได้รับการขึ�นทะเบียนแล้วในประเทศสหรัฐอเมริกาและในสหภาพยุโรป	

	 	 	 ผลการรักษาด้วยยีนบำาบัดนั�นจะได้ผลดีในกรณ้ท่ีเป็นผู้ป่วยธาลัสซีเมียชนิดพึ�งพาเล่อดท่ีมีการกลายพันธุ์

	 	 	 แบบชนิดท่ีร่างกายยังพอสร้างสายเบต้าได้ครับ

	 	 	 อย่างไรก็ตาม	 ค่าใช้จ่ายในการรักษาด้วยวิธีการดังกล่าวอยู่ท่ีประมาณ	60	 ล้านบาทต่อการทำาการรักษา	

	 	 	 1	 ครั�งครับจึงทำาให้ในปัจจุบันแม้แต่ในประเทศท่ีพัฒนาแล้วก็ยังไม่มีการรักษาด้วยวิธีการดังกล่าวอย่างแพร่

	 	 	 หลาย	 เพราะค่าใช้จ่ายท่ีสูงมากและบริษัทเจ้าของเทคโนโลยีตัดสินใจท่ีจะยุติการให้บริการในสหภาพยุโรปเม่่อ

	 	 	 กลางปีท่ีผ่านมาน้�เอง

ลูกสาวเริ�มมีอาการคันตามตัว	 ผิวหนังแห้ง	(ปกติก่อนได้รับยาขับธาตุเหล็กไม่เคยเป็น)	 อาการเหล่าน้�เกิดจาก

ผลข้างเคียงของยาขับธาตุเหล็กหร่อไม่คะ	และจะต้องดูแลลูกสาวอย่างไร

คุณ นิภษร
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ตอบ:	 อาการมึนงง	 เวียนศีรษะ	 คล่่นไส้	 อาเจียนหลังการฉ้ดยาแก้แพ้อาจเป็นผลจากยาได้ครับ	 แนะนำาว่าถ้าไม่ได้

	 	 มีอาการแพ้ท่ีรุนแรงจากการรับเล่อดครั�งก่อนและผู้ป่วยได้รับเล่อดท่ีเป็นชนิดกรองเม็ดเล่อดขาวโอกาสแพ้ก็จะ

	 	 พบน้อยมากสามารถใช้ยารับประทานชนิดเม็ดได้โดยไม่จำาเป็นต้องใช้ยาฉ้ดครับ

 ถ้ามี: 		 ขอรบกวนสอบถามคุณหมอค่ะ	 คนท่ีมีม้ามโตจะมีอาการปวดท้องไหมคะ	 หนูชอบมีปวดท้องและอึดอัดแน่น

	 	 	 	 ท้องบริเวณใต้ชายโครงด้านซ้าย	 หายใจไม่อิ�มไม่เต็มปอด	 หายใจแรงก็เจ็บแปล๊บๆ	 ทานอะไรนิดหน่อยก็จุก	

	 	 	 	 ไม่แน่ใจว่าจะเก่ียวกับโรคธาลัสซีเมียท่ีเป็นหร่อไม่	 มียาตัวไหนแนะนำาสำาหรับบรรเทาอาการให้ดีขึ�นหร่อว่าต้อง

	 	 	 	 ปรึกษาแพทย์ท่ีรักษาประจำาเพ่่อพิจารณาตัดม้ามคะ

ตอบ:	 	 อาการท่ีว่าน่าจะเกิดขึ�นจากการท่ีม้ามมีขนาดใหญ่และโตได้ครับ	 อาการดังกล่าวเป็นผลส่บเน้�องมาจากโรคโลหิต

	 	 	 จางธาลัสซีเมียอย่างแน่นอน	 เน้�องจากในผู้ป่วยท่ีมีอาการซีดเร่�อรังและไม่ได้รับเล่อดอย่างสมำ่าเสมอร่างกาย

	 	 	 จะพยายามสร้างเม็ดเล่อดแดงเพิ�มขึ�น	 ทั�งในอวัยวะต่างๆ	 ได้แก่	 ตับและม้าม	 จึงมีผลทำาให้ม้ามมีขนาด

	 	 	 ท่ีโตมากขึ�นและมีอาการจุกแน่นในท้องตามมา

	 	 	 ในปัจจุบันอาจจะพิจารณาให้ยาเพ่่อลดขนาดม้าม	 ได้แก่ยา	 hydroxyurea	 ก่อน	 แต่การใช้ยาดังกล่าวต้องอยู่ใน

	 	 	 ความดูแลของแพทย์ทางโลหิตวิทยา	 หากไม่ได้ผลก็จำาเป็นต้องให้การรักษาด้วยการให้เล่อดอย่างสมำ่าเสมอครับ	

คุณ May Shanya

 ถ้ามี: 		 ขอปรึกษาและสอบถามค่ะ	 ลูกชายเป็นธาลัสซีเมีย	 จะต้องมีการถอนฟัน	3	 ซ่ี	 เพ่่อจะเตรียมจัดฟัน	 สามารถทำา

	 	 	 	 ได้มั�ยคะ?	รบกวนคุณหมอให้ข้อมูลท่ีถูกต้องด้วย	ขอบคุณค่ะ

ตอบ:	 	 ในผู้ป่วยโรคโลหิตจางธาลัสซีเมียท่ีมีความต้องการจะทำาการจัดฟัน	 จำาเป็นจะต้องได้รับการประเมินจากแพทย์

	 	 	 ทางโลหิตวิทยาก่อนนะครับ	 เน้ �องจากปัญหาโครงหน้าและกระดูกกรามท่ีเปล่ียนแปลงจะขึ�นอยู่กับระดับ

	 	 	 ความรุนแรงของโรค	 หากผู้ป่วยมีความรุนแรงของโรคท่ีเป็นชนิดพึ�งพาเล่อด	 มีการเปล่ียนแปลงของโครง

	 	 	 สร้างกระดูกใบหน้ามาก	 แบบท่ีเรียกว่า	 “หน้าธาลัสซีเมีย”	 ในกรณ้แบบน้�หากไม่ไดรั้บการรักษาด้วยการให้เล่อด

	 	 	 อย่างสมำ่าเสมอ	 การจัดฟันก็จะไม่มีประโยชน์ใดๆ	 เพราะจะไม่สามารถแก้ไขให้ลักษณะของฟันท่ีผิดปกตินั�น

	 	 	 กลับมาเป็นปกติได้ครับ	 แนะนำาให้แพทย์ทางโลหิตวิทยาประเมินความรุนแรงและวางแผนการรักษา	 โดยเฉพาะ

	 	 	 การให้เล่อดท่ีเหมาะสมก่อนการจัดฟันครับ

คุณ Nattacha

	 	 สุดท้ายน้�	 ผมหวังว่าบทความ	 ถ้ามี-ตอบ 108 ปัญ่หาธาลัสซีีเมีีย	 ฉบับน้�	 จะทำาให้ท่านผู้อ่านได้ประโยชน์ตาม

สมควรนะครับ	 หากท่านมีข้อสงสัยหร่อต้องการส่งคำาถามมายังมูลนิธิโรคโลหิตจางธาลัสซีเมียฯ	 สามารถติดต่อได้ท่ีช่องทาง

ขอบคุณมีากครับ

e-mail: thalassemia.tft@gmail.com

Facebook: Siriraj Thalassemia Club
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วันที่		 	 	 	 							เด่อน			 	 	 	 	 																																พ.ศ.

ช่่อ		 	 	 	 	 	 นามสกุล				 	 	 	 	 	 อายุ		 	 	 ปี	 	 	 เพศ	 	 			ชาย		 							หญิง

สถ้านิะ			 	 	 แพทย์		 	 พยาบาล	 	 	 เทคนิคการแพทย์		 	 ผู้ป่วย	 	 	 ผู้ปกครอง/ญาติ

     อ่่นๆ	ระบ ุ       สถานพยาบาลที่รักษา

สถ้านิที่ี�ติดต่อ		 บ้านเลขที่		 	 	 หมู่		 	 	 	หมู่บ้าน/อาคาร	 	 	 	 	 	 	 				ซอย	

	 	 	 	 	 ถนน	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 แขวง/ตำาบล	 	 	 	 	 	 	 เขต/อำาเภอ

	 	 	 	 	 จังหวัด		 	 	 	 	 	 	 	 	 													รหัสไปรษณีย์

ใบสมิัครสมิาชิกจุลสาร / ใบแสดงควัามิจ�าน่งเพ้ื่อข้อรับ
จุลสารชมรมโรคโลหิตจางธาลัสซีเมีย่แห่งประเทศไทย่

  มีีความีประสงค์ขอรับ “จุลสารชมีรมีโรคโลหิตจางธาลัสซีีเมีียแห่งประเที่ศุไที่ย”  จำานิวนิ    เล่มี  โดย

      สมีัครสมีาชิกใหมี่

      ต่ออายุสมีาชิก	(จุลสารฯ	กำาหนดออก	ปีละ	3	เล่ม)

      แนิบแสตมีป์ 5 บาที่ จำานิวนิ 3 ดวง ต่ออายุสมีาชิก 1 ป	ี(สำาหรับผู้ป่วย)

      โอนิเงินิค่าจัดส่ง 50 บาที่ / 1 ป	ี(บุคคลทั่วไป)

      แจ้งที่าง www.facebook.com/Thalassemia Foundation of Thailand

สถ้านิที่ี�ติดต่อได้ เบอร์ที่ี�ติดต่อได้ / APP 

    		 นิางสาวดาริกา สีเลื�อมี  

    


  
นิางสาวอรินิที่ร ปัจฉัิมีพัิหงค์ 

      มูลนิธิโรคโลหิตจางธาลัสซีเมียแห่งประเทศไทยฯ	ตึกอานันทมหิดล	ชั�น	9	โรงพยาบาลศิริราช	
	 	 	 	 	 	 เลขที่	2	ถนนวังหลัง	แขวงศิริราช	เขตบางกอกน้อย	กรุงเทพมหานคร	10700

  กรุณาส่งใบสมีัครสมีาชิกจุลสาร / ใบขอรับจุลสารฯ พัร้อมีแนิบ แสตมีป์ หรือสำาเนิาการโอนิเงินิมีาที่ี�

  หมีายเหต	ุ	 การโอนเงินค่าจัดส่งจุลสารฯ	

      เข้าบัญชี			 ธนิาคารไที่ยพัาณิชย์ สาขาศุิริราช 
      เลขที่บัญชี	 016-2-37067-6  

      ช่่อบัญชี		 	 "	มี่ลนิิธิโรคโลหิตจางธาลัสซีีเมีียแห่งประเที่ศุไที่ยฯ "
      สามารถ	download  ใบสมีัคร / ใบแสดงความีจำานิงได้ที่ี�  www.thalassemia.or.th
      สอบถามเพิ�มเติมท่ี	 โที่รศัุพัท์ี่:			 	 0-2419-8329,	0-2412-9758 

            e-mail: address		thalassemia.tft@gmail.com
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 ช่ือเจ้าข้อง

   จุลสารโรคโลหิตจางธาลัสซีเมียแห่งประเทศไทย	

   มลูนธิิโรคโลหติจางธาลัสซีเมยีแห่งประเทศไทย	ในพระอปุถมัภ์		พระเจ้าวรวงศ์เธอ	พระองค์เจ้าโสมสวล	ีกรมหม่่นสทุธนารนีาถ    

   ตึกอานันทมหิดล	ชั�น	9	ภาควิชากุมารเวชศาสตร์		โรงพยาบาลศิริราช		บางกอกน้อย	กรุงเทพมหานคร	10700 

   โทรศัพท์	:		 	 	 02-419-8329,	02	412-9758 

   โทรสาร	:		 	 	 02-412-9758 

   Website	:		 	 	 www.thalassemia.or.th

   e-mail	:	address		 thalassemia.tft@gmail.com	

 วัััตถุุุ�ประสงค์์

   	ส่งเสริมเผยแพร่ความรู้โรคโลหิตจางธาลัสซีเมียแก่ผู้ป่วย	ผู้ปกครอง	และประชาชน
   	สร้างความสัมพันธ์อันดีระหว่าง	สมาชิกชมรมโรคโลหิตจางธาลัสซีเมียแห่งประเทศไทย	แพทย์	และบุคลากรทางการแพทย์	
	 	 	 	 ทั�งนี�บทความต่างๆ	ที่ลงพิมพ์ต้องไม่เกี่ยวข้องกับการเม่องหร่อขัดต่อระเบียบศีลธรรมอันดี

 ท่ีี่ปรึกษา 
   

ศาสตราจารย์เกียรติคุณ	แพทย์หญิง	วรวรรณ		ตันไพจิตร		

   ศาสตราจารย์เกียรติคุณ	แพทย์หญิง	อรุณ้	เจตศรีสุภาพ
รองศาสตราจารย์	พันเอก	นายแพทย์	กิตติ	ต่อจรัส	

รองศาสตราจารย์	นายแพทย์	ธันยชัย	สุระ

 ส�านั่กงาน่จุลสาร 
   ศูนย์ธาลัสซีเมีย	ตึกอานันทราช	ชั�น	3	โรงพยาบาลศิริราช

   เลขที่	2	ถนนวังหลัง	แขวงศิริราช	เขตบางกอกน้อย	กรุงเทพมหานคร	10700	

   โทรศัพท์	:		 	 	 02-412-2113
	 	 	 e-mail	:	address		 arinthorn.faii@gmail.com

 ก�าหน่ดออกหน่ังสือ

   กำาหนดออกหนังส่อ	ทุก	4	เด่อน	ค่อ	มกราคม		พฤษภาคม		กันยายน	ปีละ	3	เล่ม

 บรรณาธิการ 
   

ศาสตราจารย์		ดร.	นายแพทย์	วิปร	วิประกษิต

 กองบรรณาธิการ 
   

รองศาสตราจารย์	นายแพทย์	พีระพล	วอง	(รองบรรณาธิการ)	

		 	 	 ดร.	นายแพทย์	ศุภชัย	เอกวัฒนกิจ	(รองบรรณาธิการ)	

	 	 	 รองศาสตราจารย์	แพทย์หญิง	พิมพ์ลักษณ์	เจริญขวัญ

	 	 	 แพทย์หญิง	มนธนา	จันทรนิยม

	 	 	 ดร.	นายแพทย์	จักรกฤษณ์	เอ่�อสุนทรวัฒนา

ดร.	แพทย์หญิง	เด่อนธิดา	ทรงเดช

ดร.	นายแพทย์	กิตติพงศ์	ไพบูลย์สุขวงศ์	

ผู้ช่วยศาสตราจารย์	แพทย์หญิง	ผกาทิพย์	ศิลปมงคลกุล

นายแพทย์	สุรกานต์	เจนสัจวรรณ์

นางสาวอรินทร	ปัจฉิมพิหงค์
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