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                   เรื่องในฉบับ                                                                                                                               	                    หน้า

	 ส้มมือ เปลือกผล ท�ำยาดมส้มมือ บรรเทาอาการเป็นลม บ�ำรุงหัวใจ	 2
	 กินเห็ดพิษ อันตรายถึงชีวิต	 2
	 สธ. สานพลังประชารัฐพัฒนาคุณภาพอาหารไทยสู่มาตรฐานสากล	 3
	 กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ยืนยันผลิตภัณฑ์สาหร่ายทะเลในประเทศไทยปลอดภัยจากสารหนูอนินทรีย์	 4
	 หมู่บ้านน�้ำทรัพย์ ชุมชนต้นแบบแห่งความพอเพียง	 5
	 รอบรั้วกรมวิทย์ฯ	 6-7
	 กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์พร้อมรับมือไวรัสอีโบลาและโรคอุบัติใหม่	 8
	 กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์วิจัยพัฒนาสารสกัดจากมะขามป้อม พบมีคุณสมบัติ	 9

   	 ลดริ้วรอยและบ�ำรุงผิวพรรณ
	 กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์พัฒนาการตรวจดีเอ็นเอเพื่อจ�ำแนกชนิดเห็ดพิษ	 10
	 ผลการเฝ้าระวังการกลายพันธุ์และการดื้อยาของเชื้อไข้หวัดใหญ่	 11
	 ลุ้นรับรางวัล ค�ำถามประจ�ำฉบับ	 11   
	 กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ตรวจเชื้อไข้กาฬหลังแอ่นสายพันธุ์ใหม่ได้ใน 1 วัน	 12

	    ศาสตราจารย์คลินิก เกียรติคุณ นายแพทย์ปิยะสกล   สกลสัตยาทร  
รฐัมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุขเป็นประธานเปิดงาน  “มหกรรมอาหารปลอดภยั 
ประจ�ำปีงบประมาณ พ.ศ.2561” ผลักดันนโยบายรัฐบาล  ในการทีจ่ะท�ำให้ประเทศไทยเป็น 
“ครัวของโลก” โดยการพัฒนาระบบการดูแล ควบคุม และตรวจสอบคุณภาพ 
ความปลอดภัยอาหารท่ีผลิตทกุข้ันตอนตัง้แต่วตัถดิุบ จนถึงผูบ้รโิภคอย่างครบวงจร 
ณ โรงแรมเซน็ทรา ศนูย์ราชการและคอนเวนชัน่เซน็เตอร์  แจ้งวฒันะ วนัที ่21 มถินุายน 
พ.ศ.2561 (อ่านต่อหน้า 3)



					      

เครื่องยา สมุนไพรไทย

ฉบับเดือนมิถุนายน 2561
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เป็นนายตัวเอง                เร่งสร้างส่ิงใหม่
ค่านิยมกระทรวงสาธารณสุข             Mastery                Originality M O

บรรณาธิการ

	 เข้าสูฤ่ดูฝน ในเดอืนมถินุายน หลายท่านปรบัตัวกบัสภาพอากาศ
ที่เปลี่ยนแปลงไม่ทัน ท�ำให้มีอาการเจ็บป่วย โดยเฉพาะไข้หวัดใหญ ่ 
เพือ่หลกีเลีย่งอาการเจบ็ป่วยจากสภาพอากาศทีเ่ปลีย่นแปลง ควรรักษา
สขุภาพร่างกายให้แขง็แรง พักผ่อนให้เพยีงพอ
	 ส�ำหรับข่าวสารในฉบับนี้ มีประเด็นเรื่อง ของผลิตภัณฑ์อาหาร 
และผลติภณัฑ์เพ่ือสขุภาพ ได้แก่ ผลติภณัฑ์สาหร่ายทะเลในประเทศไทย
ปลอดภัยจากสารหนูอนินทรีย์ สารสกัดจากมะขามป้อมมีคุณสมบัติ 
ลดริ้วรอยและบ�ำรุงผิวพรรณ พัฒนาการตรวจดีเอ็นเอเพื่อจ�ำแนก 
ชนดิเหด็พษิ และนวัตกรรมด้านวทิยาศาสตร์การแพทย์ อาท ิ การตรวจ 
เช้ือไข้กาฬหลังแอ่นสายพันธุ์ใหม่ และเรื่องราวน่าสนใจอีกมากมาย 
ตดิตามอ่านได้ในฉบบันี้
  

	             ส้มมือ

ช่ือทางวทิยาศาสตร์	 Citrus medica L.
วงศ์	 	 RUTACEAE
ลกัษณะของพชื
	 ส้มมือเป็นไม้ยืนต้นขนาดเล็ก กิ่งมีหนามแข็ง ใบเด่ียว เรียงเวียน ใบรูปขอบ
ขนานแกมรปูไข่หรอืรปูไข่กลบั โคนใบรปูล่ิม ปลายใบเว้าตืน้ ขอบใบหยกัมน เนือ้ใบหนา  
ใบมีต่อมน�้ำมันเป็นจุดใส ก้านใบยาว ไม่แผ่ออก ไม่มีหูใบ ดอกเดี่ยวหรือช่อกระจะ  
ออกตามซอกหรือปลายยอด กลีบเล้ียง โคนกลีบเชื่อมติดกันเป็นรูปถ้วย ปลายกลีบ 
แยกเป็น 4-6 แฉก กลีบดอก 4-6 กลีบ รูปขอบขนาน ด้านนอกสีม่วง ด้านในสีขาว  
เน้ือกลีบหนา จานฐานดอกรปูถ้วย เกสรเพศผู ้มจี�ำนวนมาก ขนาดไม่เท่ากนั เกสรเพศเมยี 
รงัไข่อยูเ่หนอืวงกลบี ยอดเกสรเล็ก ผลรปูรี ผนงัเป็นร่องลึกตามยาว คล้ายมอื เนือ้ในผล 
มถุีงขนาดเลก็จ�ำนวนมากบรรจขุองเหลวใส รสเปรีย้ว เมล็ดจ�ำนวนมาก 
ประโยชน์ทางยา
	 เปลอืกผล ท�ำยาดมส้มมือ บ�ำรงุหัวใจ บรรเทาอาการเป็นลม หน้ามดืตาลาย 	 	
ลกัษณะของเครือ่งยา
	 เปลือกผลถูกหั่นเป็นชิ้นหยาบ ท�ำให้แห้ง สีน�้ำตาล ลักษณะผิวหยาบ  
ไม่เปราะ ผวิด้านหน่ึงมลีายเป็นจุดกระจายทัว่ไป ผวิอกีด้านหนึง่หยาบเป็นปุม่นนูเล็กน้อย  
มกีลิน่เปรีย้วเล็กน้อย

ข้อมูลจาก หนงัสือเครือ่งยาสมนุไพรไทย
สถาบนัวิจยัสมนุไพร
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เรื่องเด่นในฉบับ

สธ. สานพลังประชารัฐ พัฒนาคุณภาพอาหารไทยสู่มาตรฐานสากล 

	 นายแพทย์สุขุม กาญจนพิมาย อธิบดีกรมวิทยาศาสตร์ 
การแพทย์ กล่าวว่า กรมวทิยาศาสตร์การแพทย์ ในฐานะห้องปฏบิตัิ
การอ้างองิด้านอาหารของประเทศ ได้สนบัสนนุ ส่งเสรมิ สร้างความ
เข้มแข็งด้านอาหารปลอดภัยอย่างเป็นระบบและต่อเนื่อง ได้แก่   
การพัฒนาศักยภาพผู้ประกอบการ  แหล่งกระจายสินค้า เช่น  
ตลาดกลางค้าส่ง ห้างค้าปลีก โรงคัดตัดแต่ง ในการจัดตั้งห้อง
ปฏิบัติการตรวจสอบสารปนเปื้อนและสารตกค้างในอาหาร พัฒนา
ผลติภณัฑ์ยกระดบัการจดัจ�ำหน่ายเพิม่มลูค่าสนิค้า ผลติภัณฑ์อาหาร
ชุมชน (OTOP) และอุตสาหกรรมอาหารขนาดเล็ก (SMEs) พัฒนา
ศักยภาพห้องปฏิบัติการทั้งส่วนกลางและภูมิภาคให้สามารถตรวจ
วิเคราะห์ได้อย่างถูกต้องแม่นย�ำ มีข้อมูลด้านอาหารของประเทศ 
(Big data) ที่น�ำไปวิเคราะห์เพื่อใช้ในการก�ำหนดนโยบายป้องกัน
และแก้ปัญหาความเสี่ยงและความไม่ปลอดภัยด้านอาหาร ช่วย
ส่งเสริม และแก้ปัญหาด้านการส่งออกสินค้าให้กับผู้ประกอบการ 
ในฐานะห้องปฏบิตักิารอ้างองิด้านโลหะหนกัของอาเซยีน   เนือ่งจาก
ประเทศปลายทางได้ก�ำหนดให้สนิค้าจากประเทศไทยต้องตรวจสาร
หนอูนนิทรย์ีจากห้องปฏบิตักิารอ้างองิของอาเซยีนเท่านัน้ โครงการ 
โรงพยาบาลอาหารปลอดภัย ท่ีกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์  
ได้บูรณาการร่วมกับหน่วยงานภายในกระทรวงสาธารณสุข ตั้งแต่ 
ปี 2558 เป็นต้นมา จนถึงปัจจุบันมีโรงพยาบาลเข้าร่วมโครงการ 
กว่า 800 แห่ง ทั้งนี้เพื่อแก้ปัญหาสุขภาพของประชาชนและ 
ยังเป็นการช่วยขับเคลื่อนเศรษฐกิจชาติในระดับฐานรากอีกด้วย 
	 “นอกจากนีก้รมวทิยาศาสตร์การแพทย์ ได้พฒันาชดุทดสอบ
ต้นแบบเพื่อตรวจหาการปนปลอมไซบูทรามีนในอาหารเสริม 
ลดความอ้วนได้ส�ำเร็จ โดยใช้เทคนิค Thin Layer Chromatog-
raphy (TLC) สามารถทราบผลได้ในเวลาเพียง 1 ช่ัวโมง มีความ
แม่นย�ำ ความไวสูง ตรวจหาสารได้ในระดับต�่ำกว่า 10 มิลลิกรัม 
ต่อหนึ่งแคปซูล  และเตรียมพร้อมเพื่อให้หน่วยงานที่เกี่ยวข้อง เช่น 
ส�ำนักงานคณะกรรมการอาหารและยา (อย.) ส�ำนักงานสาธารณสุข
จังหวัด (สสจ.) และต�ำรวจ น�ำไปใช้ในการตรวจเบื้องต้น โดย 
ชุดทดสอบดังกล่าวได้น�ำมาเปิดตัวในงานมหกรรมอาหารปลอดภัย
ครั้งนี้ด้วยและขั้นต่อไปจะพัฒนาให้ชุดทดสอบดังกล่าวมีความง่าย 
สะดวก และแม่นย�ำสงูข้ึน เพือ่ให้ประชาชนและหน่วยงานทีเ่กีย่วข้อง
สามารถน�ำไปใช้ประโยชน์” นายแพทย์สุขุมกล่าว 

ส�ำนักคุณภาพและความปลอดภัยอาหาร...........รายงาน     

	 กระทรวงสาธารณสุข ผลักดันนโยบายรฐับาลในการที่
จะท�ำให้ประเทศไทยเป็น “ครัวของโลก” โดยการพัฒนาระบบ
การดูแล ควบคุมและตรวจสอบคุณภาพความปลอดภัย
อาหารตลอดห่วงโซ่อาหาร เพ่ือสร้างความม่ันใจในความ
ปลอดภัยอาหารของไทยทั้งในประเทศและส่งออก ให้อาหาร
ไทยมีคุณภาพทัดเทียมมาตรฐานสากล พร้อมเปิดตัวชุด
ทดสอบต้นแบบเพ่ือตรวจหาไซบูทรามีนในอาหารเสริมลด
ความอ้วนรู้ผลภายใน 1 ชั่วโมง
	 ศาสตราจารย์คลินิก เกียรติคุณ นายแพทย์ปิยะสกล  
สกลสัตยาทร รัฐมนตรีว่าการกระทรวงสาธารณสุข กล่าวภายหลัง 
เป็นประธานเปิดงาน “มหกรรมอาหารปลอดภยั ประจ�ำปีงบประมาณ 
พ.ศ.2561” ณ โรงแรมเซน็ทรา ศูนย์ราชการและคอนเวนชัน่เซน็เตอร์  
แจ้งวัฒนะ ว่า  กระทรวงสาธารณสุข มีหน้าที่รับผิดชอบหลักใน 
เรือ่งความปลอดภยัของอาหารและสขุภาพของประชาชน โดยรฐับาล
ได้ก�ำหนดนโยบายในการท่ีจะท�ำให้ประเทศไทยเป็น “ครวัของโลก” 
ดังนั้นจึงต้องมีการพัฒนาระบบการดูแล ควบคุม และตรวจสอบ
คณุภาพความปลอดภยัอาหารทีผ่ลติทกุขัน้ตอนตลอดห่วงโซ่อาหาร 
(Food Chain) ตัง้แต่วตัถดุบิ (การเพาะปลกู เพาะเลีย้ง) การแปรรปู 
การผลติ การจดัจ�ำหน่าย จนถงึผูบ้รโิภค  โดยแนวทางการด�ำเนนิงาน 
ในด้านอาหารปลอดภัยต้องบูรณาการหน่วยงานทั้งภาครัฐ เอกชน  
และประชาชน โดยพฒันามาตรฐานกฎหมายให้เป็นสากล  เสรมิสร้าง
ความเข้มแขง็ในการก�ำกบัดูแลอาหารปลอดภยัอย่างครบวงจร ตัง้แต่
การควบคุมการน�ำเข้า การผลิต การจ�ำหน่ายและการขนส่ง สร้าง 
แรงจูงใจให้ผู ้ประกอบการผลิตสินค้าท่ีมีคุณภาพได้มาตรฐาน  
พัฒนาคุณภาพผลิตภัณฑ์อาหารชุมชน (OTOP) ให้เป็น Smart 
Product  พัฒนาศกัยภาพผูบ้รโิภคให้มคีวามรู ้ มีพฤติกรรมท่ีถูกต้อง
ในการเลือกซื้อ และบริโภคอาหารอย่างปลอดภัย พัฒนาบุคลากร
ด้านการตรวจสอบและวิเคราะห์คุณภาพอาหาร ประสานความ 
ร่วมมือระหว่างหน่วยงานที่เกี่ยวข้องให้เป็นไปในทิศทางเดียวกัน 
พัฒนาศักยภาพห้องปฏิบัติการให้มีขีดสมรรถนะในการส่งเสริม
สนับสนุนและแก้ไขปัญหา เชื่อมโยงระบบข้อมูลสารสนเทศระหว่าง
หน่วยงานให้เกิดประสิทธิภาพและใช้เป็นข้อมูลในการก�ำหนด
นโยบายของประเทศได้ เป็นการ “สร้างความเข้มแข็งจากภายใน 
เชื่อมโยงเศรษฐกิจไทยสู่เศรษฐกิจโลก”
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กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ยืนยันผลิตภัณฑ์ สาหร่ายทะเล
ในประเทศไทยปลอดภัยจากสารหนูอนินทรีย์

  พิเศษรายงาน

	 กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ กระทรวงสาธารณสุข 
สุ ่มตรวจผลิตภัณฑ์จากสาหร่ายทะเลท่ีผลิตในประเทศไทย                    
และต่างประเทศ พบสารหนูอนินทรีย์ยังอยู่ในปริมาณที่ปลอดภัย
	 นายแพทย์สุขุม กาญจนพิมาย อธิบดีกรมวิทยาศาสตร ์
การแพทย์ กล่าวว่า ในปัจจุบันคนไทยนิยมบริโภคสาหร่ายทะเล
กันมาก ไม่ว่าจะในรูปแบบของขนมขบเคี้ยว สาหร่ายห่อข้าวปั้น 
สาหร่ายผงโรยบนข้าวหน้าต่างๆ โดยสาหร่ายทะเล (seaweed) 
นั้นเป็นวัตถุดิบที่มีสารอาหารและแร่ธาตุสูง เช่น มีสารไอโอดีน 
ช่วยในการป้องกันโรคคอหอยพอกได้ มีโปรตีน แคลเซียม เหล็ก 
สังกะสี แมกนีเซียม โพแทสเซียม และมีใยอาหารสูง แต่ในทาง 
กลบักนัสาหร่ายทะเลกม็โีอกาสปนเป้ือนโลหะหนักสงู เช่น แคดเมยีม  
(cadmium) และสารหนู (arsenic) โดยเฉพาะสารหนูนั้นจะ 
ตรวจพบในปริมาณมาก ถ้าหากตรวจวิเคราะห์ในรูปของสารหนู
ทั้งหมด (total arsenic) เนื่องจากสารหนูในอาหารมีหลายสปีชีส์ 
แบ่งออกเป็น 2 ประเภทใหญ่ คอื สารหนอูนิทรย์ี (organic arsenic) 
และสารหนูอนินทรีย์ (inorganic arsenic) ทั้งนี้สารหนูอินทรีย์นั้น
จะมีความเป็นพิษต�่ำกว่าสารหนูอนินทรีย์ ดังนั้นจึงได้มีการก�ำหนด
ปริมาณสารหนูอนินทรีย์ส�ำหรับสัตว์น�้ำและอาหารทะเล จะต้อง
ไม่เกิน 2 มิลลิกรัมต่ออาหาร 1 กิโลกรัม ตามประกาศกระทรวง
สาธารณสุข ฉบับที่ 273 (พ.ศ.2546) เร่ืองมาตรฐานอาหารท่ีมี 
สารปนเปื้อน (ฉบับที่ 2)
 	 กรมวิทยาศาสตร ์การแพทย์ โดยส�ำนักคุณภาพและ 
ความปลอดภัยอาหาร ได้ให้บริการตรวจวิเคราะห์สารหนูอนินทรีย์ 
ในอาหาร ผลการตรวจวิเคราะห์ในปีงบประมาณ 2558-2560 
ปรากฏว่าสาหร่ายและผลิตภัณฑ์สาหร่ายที่ผลิตในประเทศ 475 
ตวัอย่าง พบว่าส่วนใหญ่ไม่พบสารหนอูนนิทรย์ี และตรวจพบสารหนู
อนินทรีย์เพียงร้อยละ 4 และปริมาณที่ตรวจพบทั้งหมดยังปลอดภัย                     
เพราะอยู่ในช่วง น้อยกว่า 0.25 มิลลิกรัมต่อกิโลกรัม 

	 นอกจากนีย้งัตรวจสาหร่ายทีผ่ลติจากต่างประเทศ ได้แก่ ญีปุ่น่ 
 อินโดนีเซีย จีน เกาหลี สิงคโปร์ สเปน ส่งตรวจจ�ำนวน 78 ตัวอย่าง 
ตรวจพบสารหนูอนินทรีย์ร้อยละ 17 ปริมาณท่ีตรวจพบอยู่ใน 
ช่วง 0.25–0.39 มิลลิกรัมต่อกิโลกรัม
 	 “กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ โดยส�ำนักคุณภาพและ 
ความปลอดภัยอาหาร ได้ด�ำเนินการเฝ้าระวังทางด้านคุณภาพและ 
ความปลอดภยัของสาหร่ายมาอย่างต่อเนือ่ง โดยใช้เทคนคิวิเคราะห์
ลิควิดโครมาโทกราฟี ร่วมกับ การวิเคราะห์ธาตุ โดยหลักการ 
ของอะตอมมิกสเปกโทรสโกปี โดยใช้เครื่องมือ HPLC-ICP-MS 
สามารถตรวจวัดเชิงปริมาณต�่ำสุดได้ที่ระดับ 0.25 มิลลิกรัม 
ต่อกิโลกรัม พบว่าสาหร่ายในประเทศไทยนั้นมีความปลอดภัย 
จากสารหนูอนินทรีย ์  และพบการปนเปื ้อนในระดับต�่ำกว่า 
ต่างประเทศ จึงขอให้ผู ้บริโภคมั่นใจ แต่อย่างไรก็ดีควรบริโภค
สาหร่ายอย่างเหมาะสม เนื่องจากการน�ำสาหร่ายมาปรุงรสท�ำให ้
มปีรมิาณโซเดยีมค่อนข้างสงู ผูท้ีเ่ป็นโรคความดนัโลหติสงูหรอืโรคไต 
ไม่ควรบรโิภคในปรมิาณมากหรอืบรโิภคบ่อยจนเกนิไป” นายแพทย์
สุขุม กล่าวเพิ่มเติม

ส�ำนักคุณภาพและความปลอดภัยอาหาร.....รายงาน
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ถ่อมตนอ่อนน้อมใส่ใจประชาชน                
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ปีที่ 32 ฉบับที่ 6 เดือนมิถุนายน 2561

 
 	

หมู่บ้านน�้ำทรัพย์ ชุมชนต้นแบบแห่งความพอเพียง

	
 	 กลุ่มงานคุ้มครองจริยธรรมจัดการศึกษาดูงานหมู่บ้าน
ต้นแบบเศรษฐกิจพอเพียง ส่งเสริมบุคลากรกรมวิทยาศาสตร ์
การแพทย์ เดินตามรอยเท้าพ่อ
	 รัฐบาลให้ความส�ำคัญต่อการส่งเสริมคุณธรรมจริยธรรม  
ด ้ วยการ ขับเคลื่ อนแผนแม ่บทส ่ ง เสริมคุณธรรมแห ่ งชาติ  
โดยการน้อมน�ำหลักปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียงมาเป็นหลักในการ
พัฒนาคุณภาพชีวิต และด�ำรงชีวิตตามวิถีวัฒนธรรมไทยที่ดีงาม  
กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์จึงได้จัดการอบรมให้ความรู้เกี่ยวกับ 
การจัดท�ำบัญชีครัวเรือน และการด�ำเนินชีวิตตามหลักปรัชญา
เศรษฐกจิพอเพยีงให้กบับคุลากรทีส่นใจเมือ่วนัที ่7 มถินุายน พ.ศ.2561  
และได้ติดตามผลการจัดท�ำบัญชีครัวเรือนของผู้เข้าร่วมโครงการ
อบรมดังกล่าว แล้วคัดกรองบุคลากรที่มีความตั้งใจในการจัดท�ำ
บัญชีรายรับ – รายจ่ายอย่างต่อเน่ือง เข้าร่วมโครงการเรียนรู้และ
ประยุกต์ใช้บัญชีครัวเรือน ตามหลักปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียง  
ณ หมูบ้่านน�ำ้ทรพัย์ อ.แก่งกระจาน จ.เพชรบรุ ีซึง่เป็นหมูบ้่านต้นแบบ
ที่มีการน้อมน�ำหลักปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียงเข้ามาประยุกต์ใช้ 
ในการพัฒนาชุมชน มีการจัดกิจกรรมที่หลากหลาย และ 
ต่อเนื่อง ให้ชาวบ้านได้ร่วมกันคิด ร่วมกันท�ำกิจกรรมที่เพิ่มรายได้  
และลดรายจ่าย ส่งผลให้มชีวีติความเป็นอยูดี่ขึน้ จนกลายเป็นหมูบ้่าน
ต้นแบบที่ได้รับการยอมรับ และได้รับรางวัลต่างๆ มากมาย ท้ังใน
ระดับจังหวัด ระดับภูมิภาค และระดับประเทศ
	 นายแพทย์สุขุม กาญจนพิมาย อธิบดีกรมวิทยาศาสตร์ 
การแพทย์ กล่าวถึงการจัดท�ำบัญชีครัวเรือนว่า เป็นจุดเริ่มต้นของ 
การประยุกต ์ ใช ้หลัก เศรษฐกิจพอเพียง ในชี วิ ตประจ� ำวัน  
การบันทึกบัญชีรายรับ-รายจ่ายอย่างต่อเนื่องเป็นสิ่งที่ดีมาก  
เพราะท�ำให้มีข้อมูลการใช้จ่ายมาวิเคราะห์เพ่ือวางแผนการใช้เงิน 
ให ้เหมาะสมกับรายรับ ช ่วยให้ตนเอง และครอบครัวมีการ 
บริหารจัดการด้านการเงินที่ ดี และมีเหตุมีผลในการตัดสินใจ 
ใช้จ่ายเงินอย่างรอบคอบมากขึ้น
	 นายชูชาต ิวรรณข�ำ ผูใ้หญ่บ้านหมู่บ้านน�ำ้ทรัพย์ และประธาน
ศูนย์เรียนรู้ชมุชนต้นแบบบ้านน�ำ้ทรพัย์ ให้ข้อมลูว่า เนือ่งจากหมูบ้่าน
ประสบปัญหาจากการตัดไม้ท�ำลายป่า ปัญหายาเสพติด ปัญหา 
การประกอบอาชีพ ส่งผลกระทบต่อวิถีชีวิตชาวบ้าน เกิดการอพยพ
ย้ายถิ่น ภาระหนี้สิน ความไม่รู ้จักพอ ชาวบ้านจึงได้ร่วมกันคิด  
วางแผนน�ำหลักเศรษฐกิจพอเพียงมาปรับใช้พัฒนาชุมชน โดย 
มีกิจกรรมที่เชื่อมโยงกันทั้งเรื่องการฟื้นฟูอนุรักษ์ป่าไม้ การป้องกัน
และปราบปรามยาเสพติด กับการสร้างรายได้มีการท�ำกิจกรรม 
กันอย่างต่อเนื่อง และขยายผลทั้งชุมชน ได้แก่ การจัดต้ังกลุ่ม
อาชีพต่างๆ : ลดรายจ่าย สร้างรายได้ด้วยการผลิตสินค้าที่สร้างการ 
เรียนรู้ และต่อยอดผลิตภัณฑ์ต่างๆ ไปสู่ภายนอก การลดต้นทุน
การเกษตร : ลดการใช้สารเคมี น�ำวัตถุดิบที่มีในชุมชนมาท�ำ 

ฐานความรู้ต่างๆ ได้แก่ การท�ำ 
ขนมทองม้วน การท�ำจุลินทรีย์
แห้ง  การปลูกมะนาวโดยใช้ 
เม็ดและไม่ใช้สารเคมี การฝึก
ขี่ม้าและอาชาบ�ำบัด หลายคน
ได้แรงบันดาลใจในการท�ำ
ขนมทองม้วนที่บ้าน นอกจากจะ
เป็นการสอนเด็กๆ ให้ท�ำขนม ยังเป็นการฝึก 
ความอดทน ได้เรียนรู้ที่จะใจเย็น รู้จักการรอคอย และส่วนใหญ่ 
มองเห็นคุณค่าของการท�ำบัญชีครัวเรือน ที่จะท�ำให้เราทราบ
ข้อมูลการใช้จ่ายในแต่ละวัน เป็นจุดเริ่มต้นในการวางแผนการ 
ใช้เงิน และการออมเงินไว้ใช้ยามเกษียณฯ

ส�ำนักงานเลขานุการกรม........รายงาน

อาหารสัตว์ ปุ๋ยอินทรีย์ จุลินทรีย์แห้ง-น�้ำ การส่งเสริมสุขภาพของ 
คนในชุมชน : การบริโภคพืชผักปลอดสารพิษ ลด ละ เลิกการดื่ม 
น�้ำอัดลมมาด่ืมน�้ำสมุนไพรแทน การจัดต้ังสหกรณ์เพื่อการออม 
ในชมุชน : เพือ่ให้เป็นแหล่งออมเงนิ และแหล่งทุน โดยให้คนในชมุชน 
เป็นผู้บริหาร การฟื้นฟูสัตว์น�้ำหน้าบ้าน : ดูแล และอนุบาลสัตว์น�้ำ 
ในอ่างเกบ็น�ำ้แก่งกระจานเพือ่ความมัน่คงด้านอาหาร และการท่องเทีย่ว 
เชงิอนรุกัษ์ : ใช้ม้าเป็นพาหนะ การให้บรกิารทีพ่กั อาหาร การแสดง 
โดยให้เยาวชนเข้ามามีส่วนร่วมในกิจกรรมเพื่อให้มีรายได้ และ
ป้องกันการเข้าไปเกี่ยวข้องกับยาเสพติด 
 	 สิ่งทั้งหลายท้ังปวงเหล่านี้ รวมไปถึงเรื่องการจัดท�ำบัญชี 
ครัวเรือน กว่าจะเห็นผลเป็นเรื่องที่ยากมาก ต้องใช้วิธีการให้ม ี
ครัวเรือนต้นแบบ และคนต้นแบบ มีการจูงใจตั้งแต่การให้รางวัล
เล็กน้อย ไปจนถึงการให้สิทธิ ให้โอกาส เช่น ให้เงินกู้ยืมแก่คนท่ี 
ท�ำบัญชีครัวเรือน เพื่อเป็นการขยายผลให้ชาวบ้านเห็นผลของ 
ความส�ำเร็จ มองเห็นคุณค่าของการบันทึกรายรับ-รายจ่าย 
ที่ท�ำให้รู้ต้นทุนการผลิต รายได้ที่ได้รับกับรายจ่ายที่เสียไป เกิดการ
วางแผนการใช้เงิน ไม่มีหนี้สิน ชีวิตความเป็นอยู่ดีขึ้น เมื่อชาวบ้าน
มองเห็นประโยชน์ ก็จะเลียนแบบ ท�ำตาม และในท่ีสุดก็สามารถ 
ปลูกฝังให้ชาวบ้านท�ำบัญชีครัวเรือนได้ครบทุกครอบครัว
	 ด้านบุคลากรกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ที่ไปศึกษาดูงาน 
ครั้งนี้ ต่างให้ความสนใจการเรียนรู้จากประสบการณ์จริงจาก 



เป็นนายตัวเอง                เร่งสร้างส่ิงใหม่
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รอบรั้วกรมวิทย์

อบรมผู้ตรวจประเมินใหม่ ตามมาตรฐาน ISO/IEC 17025:2017

อบรมเชิงปฏิบัติการความรู้ด้านการจัดการขยะมูลฝอย         
	 นางสาวจารุวรรณ ลิ้มสัจจะสกุล รองอธิบดี 
กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ เป็นประธานเปิดการอบรม
เชิงปฏิบัติการ “การให้ความรู ้ด้านการจัดการขยะ
มูลฝอย” เพื่อให้บุคลากรกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ 
มีความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับขยะและวิธีคัดแยกขยะ
แต่ละประเภท รวมทั้งเป็นการปลูกจิตส�ำนึกความรับ
ผิดชอบต่อสังคมและสิ่งแวดล้อม ณ ห้องประชุมกรม
วิทยาศาสตร์การแพทย์ วันที่ 24 พฤษภาคม พ.ศ.2561

	 นายแพทย์สมฤกษ์ จึงสมาน รองอธิบดี 
กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ เป็นประธานเปิด
อบรมเชงิปฏบิตักิารผูต้รวจประเมนิใหม่จากภาครฐั 
เอกชน และนักวิชาการมหาวิทยาลัยที่ปฏิบัติงาน
เกี่ยวข้องกับห้องปฏิบัติการ เพื่อความเข้าใจในการ
เป็นผู้ตรวจประเมินห้องปฏิบัติการตามมาตรฐาน 
ISO/IEC 19011:2011 และ ISO/IEC 17025:2017 
รุน่ท่ี 1 และ รุน่ท่ี 2  ณ ห้องประชุมโรงแรมรชิมอนด์ 
จ.นนทบุรี วันที่ 22 พฤษภาคม พ.ศ.2561

ลงพื้นที่ศึกษาโครงการเรียนรู้และประยุกต์ใช้บัญชีครัวเรือนตามหลักปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียง
	 นายแพทย์สุขุม กาญจนพิมาย อธิบดีกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ พร้อมด้วย นายแพทย์พิเชฐ บัญญัติ รองอธิบดีกรมวิทยาศาสตร์
การแพทย์ น�ำคณะบุคลากรกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ลงพื้นท่ีศึกษาดูงาน โครงการ “การเรียนรู้ และประยุกต์ใช้บัญชีครัวเรือน 
ตามหลักปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียง” ณ หมู่บ้านเศรษฐกิจพอเพียงต้นแบบ บ้านน�้ำทรัพย์ อ.แก่งกระจาน จ.เพชรบุรี โดยมีวัตถุประสงค์ 
เพื่อให้บุคลากรกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ได้เรียนรู้และแลกเปล่ียนประสบการณ์จากผู้ท่ีประสบความส�ำเร็จในการด�ำเนินชีวิตตามหลัก
ปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียง วันที่ 4 มิถุนายน พ.ศ.2561

ประชุมสัมมนาเชิงปฏิบัติการหลักกฎหมายปกครอง

	 ส�ำนักงานเลขานุการกรม กรมวิทยาศาสตร ์ 
การแพทย์ จัดโครงการประชุมสัมมนาเชิงปฏิบัติการ
หลักกฎหมายปกครอง ประจ�ำปีงบประมาณ พ.ศ.2561  
เพ่ือพัฒนาศักยภาพของบุคลากรกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ ให้สามารถน�ำความรู ้
เกี่ยวกับหลักกฎหมายปกครอง คดีปกครองและหลักปฏิบัติราชการจากบรรทัดฐาน 
ของค�ำพพิากษาศาลปกครอง ไปใช้ในการปฏบิติัหน้าทีร่าชการได้ถกูต้อง ณ ห้องประชมุ
กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ วันที่ 7 มิถุนายน พ.ศ.2561
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ปีที่ 32 ฉบับที่ 6 เดือนมิถุนายน 2561

ประชุมเชิงปฏิบัติการจัดท�ำแผนปฏิบัติการระดับชาติการแพทย์แม่นย�ำ

ประชุมสัมมนาวิชาการวิทยาศาสตร์การแพทย์ประจ�ำปี 2561 ครั้งที่ 7
	 ส�ำนักวิชาการวิทยาศาสตร์การแพทย์ จัดประชุมสัมมนา
วิชาการวิทยาศาสตร์การแพทย์ประจ�ำปี 2561 ครั้งที่ 7 ในหัวข้อเรื่อง  
“ถอดบทเรียนผลงานวิจัยในอดีต 2” โดยมี (1), ภก.วรวิทย์ กิตติวงศ์
สนุทร อดตีรองอธบิดกีรมวิทยาศาสตร์การแพทย์  เป็นวทิยากรบรรยาย 
เรื่อง ComMedSci: past, present and future (2), นางอนงค์  
สิงกาวงไชย์ ส�ำนักรังสีและเครื่องมือแพทย์ เรื่อง การรับรองคุณภาพ 
ห้องปฏิบัติการรังสีวินิจฉัย (3), นางสาวเรวดี ศิริธัญญานนท์ 

ส�ำนักมาตรฐานห้องปฏิบัติการ เรื่อง การรับรองระบบคุณภาพห้องปฏิบัติการทางการแพทย์  ณ ห้องประชุมกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์  
วันที่ 14 มิถุนายน พ.ศ.2561

อบรมการทดสอบความช�ำนาญ
ห้องปฏิบัติการเครื่องวัดความดันโลหิต

	 ส�ำนักรังสีและเคร่ืองมือแพทย์ จัดอบรม
เชิงปฏิบัติการ เร่ือง การทดสอบความช�ำนาญ 
ห้องปฏิบัติการเครื่องวัดความดันโลหิต ประจ�ำปี  
พ.ศ.2561 เพ่ือช่วยให้ผู ้ปฏิบัติงานทางห้อง 
ปฏิบัติการเครื่องวัดความดันโลหิตสามารถ 

ทวนสอบได้ว่า เทคนิคการทดสอบที่ด�ำเนินการยังคงความเหมาะสม ผลการทดสอบยังคงความน่าเช่ือถือภายใต้มาตรฐานสากล  
ISO/IEC 17043  ณ ห้องประชุม 110 ชั้น 1 อาคาร 14 กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ วันที่ 14 มิถุนายน พ.ศ.2561

ปฐมนิเทศข้าราชการบรรจุใหม่ ประจ�ำปีงบประมาณ 2561
	 นายแพทย์สมฤกษ์ จึงสมาน รองอธิบดีกรมวิทยาศาสตร ์
การแพทย์ เป็นประธานเปิดการปฐมนิเทศข้าราชการบรรจุใหม่  
ประจ�ำปีงบประมาณ 2561 จากส่วนกลางและศูนย์วิทยาศาสตร์ 
การแพทย์ โดยมีวัตถุประสงค์เพื่อให้ข้าราชการบรรจุใหม่ ได้มีความรู้ 
เกี่ยวกับโครงสร้างองค์กร วิสัยทัศน์ พันธกิจ ยุทธศาสตร์ของ 
กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ ตลอดจนการส่งเสริมคุณธรรม จริยธรรม
การเป็นข้าราชการที่ดี ณ โรงแรมอมารี ดอนเมือง กรุงเทพฯ วันที่ 15 
มิถุนายน พ.ศ.2561

	 ศาสตราจารย์คลนิกิเกยีรตคิณุ  นายแพทย์ปิยะสกล สกลสตัยาทร  รฐัมนตรว่ีาการกระทรวงสาธารณสขุ เป็นประธานประชุมเชงิปฏิบตักิาร  
“จัดท�ำแผนปฏบัิตกิารระดบัชาตกิารแพทย์แม่นย�ำ ประจ�ำปีงบประมาณ พ.ศ.2562-2566 (Precision Medicine) โดยมกีรมวิทยาศาสตร์
การแพทย์เป็นเจ้าภาพ และมีผู้เข้าร่วมประชุมเป็นตัวแทนจากโรงเรียนแพทย์ชั้นน�ำ องค์การภาครัฐ และเอกชน เป็นการใช้นวัตกรรม 
ท่ีทันสมัย น�ำเอาข้อมูลพันธุกรรมมนุษย์ที่ลงลึกระดับยีนมาช่วยพัฒนาให้เกิดบริการทางการแพทย์และสาธารณสุขแนวใหม่  
ณ ห้องประชุมโรงแรมเดอะสุโกศล กรุงเทพ วันที่ 14 มิถุนายน พ.ศ.2561



เป็นนายตัวเอง                เร่งสร้างส่ิงใหม่
ค่านิยมกระทรวงสาธารณสุข             Mastery                Originality M O

มุม    วิชาการ8

ได้ทันเวลา มีห้องปฏิบัติการชีวนิรภัย ระดับ 3 Biosafety level 3 
(BSL-3) laboratory ส�ำหรับการปฏิบัติงานกับเชื้อที่ก่อให้เกิด 
โรคที่มีอันตรายถึงแก่ชีวิต ที่ออกแบบพิเศษ ท�ำให้ความดันภายใน
ห้องปฏิบัติการน้อยกว่าความดันภายนอก กรองอากาศเข้า-ออก  
เน้นการป้องกันการปนเป้ือนของเชือ้ ไม่ให้หลดุออกมาสูส่ิ่งแวดล้อม
ภายนอก บุคลากรมีความพร้อมรับสถานการณ์การระบาดตลอด  
24 ช่ัวโมง ผู ้ปฏิบัติงานในห้องปฏิบัติการชีวนิรภัย ระดับ 3  
ผ่านการฝึกอบรมความปลอดภัยทางห้องปฏิบัติการ และมีความ
ช�ำนาญในการตรวจวิเคราะห์เป็นอย่างดี พนักงานยานพาหนะท่ี 
ท�ำหน้าทีข่นส่งตวัอย่างมาตรวจวเิคราะห์หาเชือ้ไวรสัอโีบลา    ก็ผ่าน 
การฝึกอบรมเรื่องความปลอดภัย มีการสวมอุปกรณ์ป้องกันการ 
ติดเช้ือ และสามารถท�ำลายเช้ือหากเกิดการปนเปื ้อนระหว่าง
การขนส่ง 
	 “กรณีพบผู้ป่วยสงสัยติดเช้ืออีโบลาในสถานพยาบาลให้
ประสานส�ำนักระบาดวิทยา ส�ำนักงานป้องกันและควบคุมโรค
หรือส�ำนักงานสาธารณสุขจังหวัด เพื่อสอบสวนโรคและวางแผน
ประสานกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ในการรับตัวอย่างส่งตรวจ ซ่ึง
สามารถดรูายละเอยีดและค�ำแนะน�ำวธิปีฏบิตัใินการตรวจวิเคราะห์
และจัดการสิ่งส่งตรวจ จากผู้ป่วยสงสัยโรคติดเชื้อไวรัสอีโบลาได้
จากเว็บไซต์สถาบันวิจัยวิทยาศาสตร์สาธารณสุข กรมวิทยาศาสตร์ 
การแพทย์ http://nih.dmsc.moph.go.th/ebola/ebola.html” 
นายแพทย์สุขุม กล่าว

สถาบันวิจัยวิทยาศาสตร์สาธารณสุข.....รายงาน

	 กรมวทิยาศาสตร์การแพทย์ กระทรวงสาธารณสุข มคีวาม
พร้อมในการตรวจวิเคราะห์ทางห้องปฏิบัติการ  เพื่อยืนยันเชื้อ 
ไวรัสอีโบลา เพื่อคุ้มครองประชาชน เพื่อเตรียมรับสถานการณ์ 
หลังพบการระบาดรอบใหม่ในสาธารณรัฐประชาธิปไตยคองโก                  
	 นายแพทย์สุขุม กาญจนพิมาย อธิบดีกรมวิทยาศาสตร์ 
การแพทย์ เปิดเผยว่า เมื่อวันที่ 8 พฤษภาคม พ.ศ.2561 ที่ผ่านมา 
องค์การอนามัยโลก (WHO) ประกาศว่าพบการระบาดรอบใหม่ของ
โรคติดเชื้อไวรัสอีโบลาในสาธารณรัฐประชาธิปไตยคองโก พบผู้ป่วย
ทัง้หมดทีส่งสยัการตดิเชือ้ 34 คน ในจ�ำนวนนีม้ผีูเ้สยีชวีติ 18 คน และ 
มีผลยืนยันการติดเชื้อแล้ว 2 คน โรคติดเชื้อไวรัสอีโบลาเป็นโรค 
ที่มีอาการรุนแรงและถึงแก่ชีวิต การระบาดครั้งนี้นับเป็นการระบาด
ครั้งที่ 9 ตั้งแต่พบการระบาดครั้งแรกของโรคนี้ในสาธารณรัฐ
ประชาธิปไตยคองโก เมื่อปี 2519 อาการของโรคนี้ในช่วงแรกมักมี
อาการ ไข้ ปวดศีรษะ ปวดกล้ามเนื้อ อ่อนเพลีย ท้องเสีย อาเจียน 
ตาแดง ผื่นที่ผิวหนัง เมื่อมีอาการมากขึ้น ผู้ป่วยจะมีเลือดออกตาม
อวัยวะต่างๆ โดยเฉลี่ยอัตราการเสียชีวิตของผู้ที่ป่วยด้วยโรคนี้อยู่ที่
ร้อยละ 50 เชือ้ไวรสันีแ้พร่จากสตัว์ป่ามาสูค่น จากนัน้จงึแพร่ระบาด           
ไปยังชุมชน โดยการแพร่จากคนสูค่น โดยการสมัผสัโดยตรงกบัเลอืด
หรือสารคัดหลั่งจากร่างกายผู้ป่วยที่มีอาการ  
	 กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ โดย สถาบันวิจัยวิทยาศาสตร์
สาธารณสุข ได้เตรียมความพร้อมรับสถานการณ์การระบาดของ 
เชื้ออีโบลา โดยเฉพาะการตรวจวิเคราะห์ทางห้องปฏิบัติการ 
ด้วยเทคนิคทางอณชูวีวิทยาทีม่คีวามไวและความจ�ำเพาะสงู สามารถ
ทราบผลภายใน 6 ชัว่โมง ช่วยให้การควบคมุโรคและการรกัษาผูป่้วย

กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์   พร้อมรับมือไวรัสอีโบลาและโรคอุบัติใหม่
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ถ่อมตนอ่อนน้อมใส่ใจประชาชน                
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ปีที่ 32 ฉบับที่ 6 เดือนมิถุนายน 2561

	 กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ กระทรวงสาธารณสุข เผยผล
ศึกษาวิจัยสารสกัดจากมะขามป้อม พบว่า มีประสิทธิภาพในการบ�ำรุง 
ผิวพรรณ ลดริว้รอย ท�ำให้ผิวกระจ่างใส เพ่ิมความยดืหยุ่นและกระชบัผิว  
ช่วยยกระดับศักยภาพสมุนไพรไทย ให้มีมูลค่าเพิ่มทางเศรษฐกิจ 
พร้อมถ่ายทอดองค์ความรู้สู่ภาคเอกชนท่ีสนใจ เพื่อน�ำไปผลิตในเชิง 
พาณิชย์ต่อไป
	 นายแพทย์สขุมุ กาญจนพมิาย อธบิดกีรมวทิยาศาสตร์การแพทย์  
กล่าวว่า ปัจจบุนัผลติภณัฑ์เครือ่งส�ำอางผสมสมนุไพร มแีนวโน้มการใช้ 
ที่มากขึ้นและมีมูลค่าทางเศรษฐกิจในตลาดโลกสูง การพัฒนา 
สมุนไพรไทยให ้ เป ็นผลิตภัณฑ ์ เครื่องส�ำอางที่มีคุณภาพและ 
ความปลอดภยัจะสามารถสร้างมูลค่าเพิ่มและสร้างความมั่นคงให้กับ
ประเทศ รวมทั้งน�ำพาเศรษฐกิจไทยไปสู่ความยั่งยืน ปัจจัยส�ำคัญที่
ท�ำให้ผลิตภัณฑ์มีประสิทธิภาพและความปลอดภัย คือ การคัดเลือก 
วัตถุดิบและการเตรียมสารสกัดจากสมุนไพร ต้องมีคุณภาพ เมื่อน�ำมา 
พัฒนาเป ็นผลิตภัณฑ์ต ้องค�ำนึงถึงประสิทธิภาพ ความคงตัว 
และความปลอดภัย ซึ่งจะต้องผ่านกระบวนการควบคุมและทดสอบ 
คุณภาพ เพื่อให้ผลิตภัณฑ์ท่ีได้มีมาตรฐานและมีความปลอดภัย 
ต่อผู้บริโภค
	 มะขามป้อม เป็นสมนุไพรไทยทีม่ศีกัยภาพสงู มีชือ่วทิยาศาสตร์ 
ว่า Phyllanthus emblica L. จัดเป็นพืชในวงศ์ Euphorbiaceae  
ผลมะขามป้อมมีสรรพคุณแก้ไอ ขับเสมหะ แก้ท้องเสีย นอกจากนี ้
มีรายงานวิจัยเก่ียวกับคุณสมบัติการบ�ำรุงดูแลผิวพรรณ ได้แก่  
ฤทธ์ิต ้านอนุมูลอิสระและคุณสมบั ติท�ำให ้ผิวขาว ข้ึน ดั งนั้น  
กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ โดยสถาบันวิจัยสมุนไพร จึงพัฒนา
สมุนไพรไทยชนิดนี้เป็นผลิตภัณฑ์เครื่องส�ำอาง โดยศึกษาวิธีการ 
เตรี ยมสารสกัดจากมะขามป ้อม  ซึ่ งปลู ก ในสวนสมุน ไพร 
กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ จังหวัดจันทบุรี ที่มีการควบคุมคุณภาพ
และการทดสอบความปลอดภัยในห้องปฏิบัติการที่ได้มาตรฐาน น�ำมา
วจิยัและพฒันาเป็นผลติภัณฑ์เคร่ืองส�ำอาง ซึง่มกีารทดสอบด้านความ
ปลอดภัยและประสิทธิภาพในอาสาสมัคร 
	 ผลจากการศึกษาวิจัยพบว่า สารสกัดมะขามป้อม สามารถ 
พัฒนาเป็นผลิตภัณฑ์เคร่ืองส�ำอางได้หลายรูปแบบ ได้แก่ เซรั่ม 
มะขามป้อม (Emblica serum), มาส์กหน้ามะขามป้อม (Emblica  
sleeping  mask), โลชัน่บ�ำรุงผิวมะขามป้อม (Emblica body lotion)  
และเจลบ�ำรงุผวิหน้ามะขามป้อม (Emblica facial gel) ทัง้นีผ้ลติภณัฑ์ 
ที่พัฒนาทั้ง 4 รูปแบบ ผ่านการประเมินความปลอดภัยของผลิตภัณฑ์ 
ในอาสาสมัคร โดยไม่ก่อให้เกิดการระคายเคืองต่อผิว ส�ำหรับ 
การประเมนิด้านประสทิธภิาพของผลิตภัณฑ์ดงักล่าว พบว่า ผลติภณัฑ์ 

กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์วิจัยพัฒนา สารสกัดจากมะขามป้อม 
พบมีคุณสมบัติลดริ้วรอยและบำ�รุงผิวพรรณ

เซรั่มมะขามป้อมมีคุณสมบัติท�ำให้ผิวขาวกระจ่างใสสูงสุด รองลงมา  
คือ มาส์กหน้ามะขามป้อม, โลช่ันบ�ำรุงผิวมะขามป้อม และ  
เจลบ�ำรุงผิวหน้ามะขามป้อม ตามล�ำดับ ส�ำหรับผลิตภัณฑ์ที่ให้ผล 
ด้านการลดเลือนริ้วรอยและปรับสภาพผิวให้เรียบเนียนดีที่สุด คือ  
มาส์กหน้ามะขามป้อม และผลิตภัณฑ์ที่เพิ่มความยืดหยุ ่นและ 
กระชับผิวได้ดีที่สุด คือ เจลบ�ำรุงผิวหน้ามะขามป้อม  
	 นายแพทย์สขุมุ กล่าวต่ออกีว่า นวตักรรมผลติภณัฑ์เคร่ืองส�ำอาง 
จากสารสกัดมะขามป้อมที่พัฒนาขึ้นมีประสิทธิภาพในการบ�ำรุง 
ผิวพรรณ ช่วยลดริ้วรอย ท�ำให้ผิวกระจ่างใส เพิ่มความยืดหยุ ่น 
และกระชับผิวได ้ ซึ่งช ่วยยกระดับศักยภาพของสมุนไพรไทย 
จากแหล่งธรรมชาตใิห้มมีลูค่าเพิม่ทางเศรษฐกจิ โดยกรมวทิยาศาสตร์ 
การแพทย์พร้อมจะถ่ายทอดองค์ความรู้สู่เอกชนที่สนใจ เพ่ือน�ำไป 
ผลิตเชิงพาณิชย์ อันเป็นการส่งเสริมการพัฒนาผลิตภัณฑ์เครือ่งส�ำอาง 
จากสมุนไพรไทยในประเทศไทยให้มีคุณภาพมาตรฐาน และ 
ความปลอดภยั อกีทัง้ผูบ้รโิภคสามารถเลอืกใช้ผลติภณัฑ์เครือ่งส�ำอาง
จากสมุนไพรไทยได้อย่างมั่นใจ โดยไม่จ�ำเป็นต้องใช้เครื่องส�ำอาง 
จากต่างประเทศ นอกจากนี้ยังเป็นงานวิจัยต้นแบบในการพัฒนา
ผลิตภัณฑ์เครื่องส�ำอางสมุนไพรโดยใช้องค์ความรู้ทางวิทยาศาสตร์
อย่างครบวงจร เพ่ือถ่ายทอดเทคโนโลยีสู่ผู ้ประกอบการ จึงเป็น 
การตอบสนองนโยบายรัฐบาลให้ประเทศไทย มีความมั่นคง มั่งคั่ง 
และยั่งยืน

สถาบันวิจัยสมุนไพร...........รายงาน



เป็นนายตัวเอง                เร่งสร้างส่ิงใหม่
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10 ความเสี่ยง เลี่ยงได้

กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ พัฒนาการตรวจดีเอ็นเอเพื่อจำ�แนกชนิดเห็ดพิษ

	 กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ กระทรวงสาธารณสุข 
พัฒนาการตรวจดีเอ็นเอจ�ำแนกชนิดของเห็ดท้ังเห็ดมีพิษและ 
เห็ดที่กินได้ เพ่ือเป็นฐานข้อมูลอ้างอิงสายพันธุ์เห็ดพิษหากเกิด
การระบาด พร้อมเตือนประชาชนการทดสอบเห็ดพษิแบบพืน้บ้าน 
ด้วยวิธีต่างๆ ไม่สามารถบอกได้ว่าเป็นเห็ดมีพิษหรือไม่ 
	 นายแพทย์สุขุม กาญจนพิมาย อธิบดีกรมวิทยาศาสตร์ 
การแพทย์ เปิดเผยว่า ในแต่ละปีช่วงต้นฤดูฝนถึงต้นฤดูหนาว หรือ
ต้ังแต่เดือนพฤษภาคมถึงพฤศจิกายน ชาวบ้านนิยมเก็บเห็ดป่า
มาประกอบอาหาร รวมทั้งการน�ำไปขายเพื่อสร้างรายได้ให้แก่
ครอบครัว ส่งผลให้ในช่วงระยะเวลาดังกล่าวผู้ป่วยและเสียชีวิต 
จากการรับประทานเหด็มแีนวโน้มเพิม่จ�ำนวนมากขึน้เรือ่ยๆ  ซึง่การ
เกบ็เห็ดทีข่ึน้เองตามธรรมชาติมคีวามเสีย่งสงูมากทีจ่ะได้รบัอนัตราย
จากสารพิษ ดังนั้นการจะพิสูจน์ทราบว่าเป็นเห็ดชนิดใดหรือมี 
สารพิษชนิดใด ต้องอาศัยเทคนิคการตรวจวิเคราะห์ทางห้อง 
ปฏิบัติการ กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ได้มีการตรวจวิเคราะห์
ชนิดของสารพิษในเห็ดประกอบด้วยสารพิษ 3 ชนิด ได้แก่ alpha 
amanitin,beta amanitin และ muscarine และมกีารตรวจยนืยนั
ชนิดเห็ดโดยวิธีระบุลักษณะทางสัณฐานวิทยา  นอกจากนี้ห้อง 
ปฏิบัติการพิษวิทยายังได้พัฒนาวิธีการตรวจจ�ำแนกชนิด (species) 
ของเห็ด โดยใช้ดีเอ็นเอ บาร์โค้ด ซึ่งมีลักษณะจ�ำเพาะของการ 
เรียงตัวของล�ำดับนิวคลีโอไทด์ ทั้งเห็ดพิษและเห็ดกินได้ เนื่องจาก 
ให้ผลวิเคราะห์ที่มีความจ�ำเพาะ (specificity) และความไวสูง  
(sensitivity) อีกทั้งยังช ่วยค้นพบสายพันธุ ์เห็ดพิษที่ไม ่เคย 
มีรายงานการพบในประเทศไทย ท�ำให้มีฐานข้อมูลของดีเอ็นเอ  
บาร ์โค ้ด ส�ำหรับเห็ดพิษท่ีมีความส�ำคัญทางการแพทย์ของ
ประเทศไทย เพ่ือใช้เป็นฐานข้อมูลอ้างอิงสายพันธุ์เห็ดพิษในกรณี 
เกิดการระบาดจากเห็ดพิษ ปัจจุบันได้ข้อมูลดีเอ็นเอ บาร์โค้ด 
มากกว่า 200 ฐานข้อมูล และเมื่อฐานข้อมูลสมบูรณ์มากข้ึน  
จะสามารถจัดตั้งฐานข้อมูลอ้างอิงในระดับพันธุกรรมโมเลกุล  
(DNA barcode reference) ของเห็ดพิษต่อไป
	 อธิบดีกรมวิทยาศาสตร ์การแพทย์ กล ่าวเพิ่มเติมว ่า  
กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ได้ประเมินสถานการณ์การเกิดพิษ 
จากการรับประทานเห็ดพิษในประเทศไทย ในช่วงระหว่าง 
ปี พ.ศ.2551-2560 อบุตักิารณ์ดังกล่าวพบมากในพ้ืนทีภ่าคเหนอืและ 
ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ เห็ดพิษมีหลายชนิด บางชนิดมีพิษ 

ร้ายแรงถึงตาย เช่น เหด็ระโงกหิน ซึง่ปรมิาณสารพษิทีส่ามารถท�ำให้
คนตายได้เท่ากบั 0.1 มลิลกิรัมต่อน�ำ้หนกัตวั 1 กโิลกรมั เทียบเท่ากบั
การรับประทานเห็ดสดประมาณครึ่งดอก จัดว่าเป็นสารพิษในเห็ด
ร้ายแรงทีส่ดุ ยิง่ไปกว่านัน้การต้ม ทอด ย่าง ไม่สามารถท�ำลายพิษได้  
เนื่องจากความร้อนไม่สามารถท�ำลายสารพิษได้ เห็ดบางชนิด 
มีพิษท�ำให้เกิดอาการเวียนศีรษะ คลื่นไส้ อาเจียน เช่น เห็ด 
หัวกรวดครีบเขียว เห็ดบางชนิดรับประทานเพียงเล็กน้อยท�ำให ้
เกิดจินตนาการเป็นภาพหลอนคล้ายยาเสพติด เช่น เห็ดขี้วัว   
นอกจากนี้ยังมีเห็ดบางชนิดที่โดยปกติตัวเห็ดเองไม่มีพิษ แต่อาการ
พิษจะปรากฏเม่ือดื่มแอลกอฮอล์ภายใน 24-72 ช่ัวโมง ก่อนหรือ 
หลังรับประทานเห็ดชนิดนั้น จะมีอาการหน้าแดง ปวดหัวรุนแรง 
คลื่นไส้ อาเจียน หายใจเร็วและหายใจล�ำบาก หัวใจเต้นแรง  
เห็ดที่พบสารพิษชนิดนี้ ได้แก่ เห็ดน�้ำหมึก เป็นต้น
	 “ส�ำหรับความเช่ือโดยใช้ความรู ้พื้นบ้านที่บอกต่อกันใน
การทดสอบเห็ดพิษด้วยวิธีต่างๆ เช่น การน�ำข้าวสารมาต้มกับเห็ด 
ถ้าเป็นพิษข้าวสารจะสุกๆ ดิบๆ หรือการสังเกตดอกเห็ดที่มีรอย
แมลงหรอืสตัว์กดักนิจะเป็นเหด็ไม่มพีษินัน้ วธิกีารเหล่านีไ้ม่สามารถ 
ใหผ้ลถกูต้องทั้งหมด จงึไมค่วรน�ำมาปฏิบตั ิเพราะอาจเปน็อนัตราย
ถึงชีวิตได้ ท้ังนี้หากรับประทานเห็ดมีพิษเข้าไปวิธีการช่วยเหลือ 
ที่ส�ำคัญ คือ ท�ำให้ผู้ป่วยอาเจียนออกมาให้มากที่สุด โดยดื่มน�้ำอุ่น
ผสมผงถ่าน (activated charcoal) หรอืน�ำ้เกลอื 2 แก้ว  แล้วล้วงคอ 
ให้อาเจียนออกมา เพื่อลดการดูดซึมพิษเข้าสู่ร่างกาย แล้วรีบน�ำ
ส่งโรงพยาบาลท่ีใกล้บ้านทันที พร้อมท้ังน�ำตัวอย่างเห็ดสด (ถ้ามี)  
ที่เหลือจากการปรุงอาหารที่รับประทานไปด้วย เพื่อส่งตรวจพิสูจน์
สารพิษและสายพันธุ์เห็ดพิษ” นายแพทย์สุขุมกล่าว

สถาบันวิจัยวิทยาศาสตร์สาธารณสุข...............รายงาน     
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					      รายชื่อผู้โชคดี

					      				  
	  

ถ่อมตนอ่อนน้อมใส่ใจประชาชน                
Humilityค่านิยมกระทรวงสาธารณสุข            P

ใส่ใจประชาชน                
People centered

คุณสมชาย  แสนหลวงอินทร์    	
คุณสุพรรณ  ปางโม้  		
คุณเกวลี  สุขแก้ว  	
คุณทิพาพร  คุ้มวัง  		
คุณญาณกวี  นวลลม   		

คุณดุลพาณี  รัชทิกูล   
คุณฉันทิตา  เช้ือผู้ดี  		
คุณโชติวรรณ  พรทุม  		
คุณสุรางค์   แป้นไทย  
คุณวรวัทน  แก่นทรัพย์  		

คุณขวัญศรี  สราญกวิน  		
คุณพีรธรรม  เทียมเทียบรัตน์  
คุณพัชรีย์  จิตตพิทักษ์ชัย  	
คุณอรชุมา มีทรัพย์			 
คุณพัชราภรณ์  สมยา  		

คุณชัญญานุช  กันหล้า    	
คุณเสาวลักษณ์  ศรีหล่ังไพโรจน์  	
คุณอารี  อินทร์ประสิทธ์ิ  
คุณมยุรี  อุรารุ่งโรจน์   		
คุณนงเยาว์  คลังสิน

P H

ค�ำถาม    	   ส้มมือ มีประโยชน์ทางยาอย่างไร 

ลุ้นรับรางวัล 
ประจำ�ฉบับมิถุนายน 2561

กรุณาส่งค�ำตอบ  	 พร้อมระบุชื่อที่อยู่ เบอร์โทรศัพท์ของท่านที่สามารถติดต่อได้ ส่งมายัง ฝ่ายประชาสัมพันธ์   
	 กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ กระทรวงสาธารณสุข อ.เมือง จ.นนทบุรี 11000 หรือทาง  
	 อีเมล prdmsc@dmsc.mail.go.th หรือโทรสาร 0 2591 1707 หรือส่งเข้ามาที่กล่องข้อความ  
	 ในเพจกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ 
เพื่อลุ้นรับ	 เจลล้างมอืและสบู่สมนุไพร จ�ำนวน  20 รางวลั  (หมดเขตส่งค�ำตอบลุน้รางวลั  ภายในวันที ่31 กรกฎาคม  
	 2561) ประกาศรายชื่อผู้โชคดีในจดหมายข่าวกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ฉบับสิงหาคม 2561
เฉลยค�ำตอบ 	 และรายชื่อผู้โชคดีประจ�ำฉบับเมษายน  2561   
ถาม	 งานประชุมวชิาการวทิยาศาสตร์การแพทย์  ซึง่จดัขึน้ระหว่างวนัที ่28 -30 มนีาคม 2561 ทีผ่่านมา  
	 จัดขึ้นเป็นครั้งที่เท่าไหร่ และมีหัวข้อการจัดงานว่าอย่างไร
ตอบ 	 งานประชุมวิชาการวิทยาศาสตร์การแพทย์ จัดขึ้นเป็นครั้งที่ 26  ภายใต้หัวข้อ “นวัตกรรม 
	 วิทยาศาสตร์การแพทย์เพื่อเมืองไทยแข็งแรง ประเทศไทย 4.0”

			   ผลการทดสอบ			   ยอดสะสม
	 ชนิด / สายพันธ์ุไข้หวัดใหญ่		  ประจำ�เดือนพฤษภาคม 2561			   ม.ค.52 – 31 พ.ค. 61

		  จำ�นวนเชื้อที่	 จำ�นวนเชื้อที่	     ร้อยละที่ดื้อยา	 ร้อยละที่ดื้อยา		
  		  ทดสอบ	 ดื้อยา 

	 ไข้หวัดใหญ่ตามฤดูกาล				 

	 1.	A/H1N1 (2009)		  21	 0	 0(0/21)	 0.80 (13/1,618)

	 2.	A/H3N2			   1	 0	 0(0/1)	 0 (0/1,358)

	 3.	Influenza B		  15	 0	 0(0/15)	 0 (0/538)

	

	

	 จากการเฝ้าระวังไข้หวัดนกและไข้หวัดใหญ่ทางห้องปฏิบัติการ ศูนย์ไข้หวัดใหญ่แห่งชาติ   

กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์  โดยสุ่มตัวอย่างจากกลุ่มผู้ป่วย (Cluster) ท่ีมีอาการคล้ายไข้หวัดใหญ่  

ผู ้ป่วยที่มีอาการรุนแรง ได้แก่ ปอดบวม ปอดอักเสบ มาเพาะเชื้อและท�ำการตรวจวิเคราะห์โดยวิธี   

Genotypic assay เพือ่หายนีส์ทีเ่กีย่วข้องกบัการด้ือยา และวธิ ี Phenotypic assay โดยการทดสอบ 

เช้ือไวรัสกับยาต้านไวรัสในกลุ่ม Neuraminidase inhibitor  ผลการทดสอบดังนี้

การเฝ้าระวังการกลายพันธุ์และการดื้อยาของ เชื้อไข้หวัดใหญ่
ประจำ�เดือนพฤษภาคม 2561

ศูนย์ไข้หวัดใหญ่แห่งชาติ สถาบันวิจัยวิทยาศาสตร์สาธารณสุข... รายงาน



 

		   
    กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ กระทรวงสาธารณสุข

88/7 ซอยติวานนท์ 14 ถนนติวานนท์
อำ�เภอเมือง จังหวัดนนทบุรี 11000 

ชำ�ระค่าฝากส่งเป็นรายเดือน
ใบอนุญาตเลขที่ 22/2552

ไปรษณีย์กระทรวงสาธารณสุข

ที่ปรึกษา อธิบดี รองอธิบดี ผู้ทรงคุณวุฒิ ผู้เชี่ยวชาญเฉพาะ  ผู้อำ�นวยการสำ�นัก / สถาบัน / ศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ กองบรรณาธิการ  
อภิรดี เฉยรอด, อภิสิทธ์ิ เหมาะสมสกุล, วชิพร แดงอุทัย, วิระวัญ อินทริง, พีรยุทธ คันทะชมภู, จงกล เงินมาก, ธีระพล ดีโสภา, สรพล สินเจริญรุ่ง, 
ภาคีนัย กลิ่นกุล, สุนันทา สุขสุมิตร, สุวรรณ โพธิ์มา, กิตติพร อิงคนินันท์
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ศูนย์ข้อมูลข่าวสาร กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์
ตั้งอยู่ที่อาคาร 14 ชั้น 2 กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ นนทบุรี

กรมวิทย์  
เตือนภัย

	 กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ กระทรวงสาธารณสุข 
 น�ำวธีิการตรวจหาสารพนัธกุรรมของเชือ้แบคทีเรยีก่อโรค (PCR)  
มาตรวจยืนยันเชื้อไข้กาฬหลังแอ่นได้ภายใน 1 วัน และผลการ 
ตรวจยังพบสายพนัธ์ุในประเทศไทยท่ียงัไม่มีวคัซนีป้องกัน   ในพืน้ท่ี
จังหวดัชายแดนภาคใต้ ถอืเป็นการพฒันาศกัยภาพห้องปฏิบัติการ 
เพือ่รองรบัปัญหาโรคติดต่อร้ายแรง  และสนับสนุนด้านสาธารณสุข
ได้อย่างมีประสิทธิภาพ
	 นายแพทย์สขุมุ กาญจนพมิาย อธบิดกีรมวทิยาศาสตร์การแพทย์ 
กล่าวว่า โรคไข้กาฬหลงัแอ่นเป็นโรคติดเชือ้ร้ายแรง เกิดจากเชือ้แบคทเีรยี 
Neisseria meningitidis ติดต่อโดยการสัมผัสโดยตรงกับละออง 
น�้ำมูก น�้ำลาย และเสมหะของผู้ป่วย อาการที่พบบ่อยที่สุด คือ เยื่อหุ้ม
สมองอักเสบ โดยเริ่มจากมี ไข้สูงทันที ปวดศีรษะอย่างรุนแรง อาเจียน 
คอแข็ง อาจเกิดภาวะติดเชื้อในกระแสเลือด หรือภาวะโลหิตเป็นพิษ  
ท�ำให้เกิดผื่นเลือดออกใต้ผิวหนัง ความดันโลหิตต�่ำ และการท�ำงาน 
ของอวยัวะต่างๆ ล้มเหลว ปัจจบุนัเชือ้แบคทเีรยี Neisseria meningitidis 
มีทั้งสิ้น 13 ซีโรกรุ๊ป โดยสายพันธุ์ที่เป็นสาเหตุการเกิดโรคร้อยละ 90  
เป็นซีโรกรุ๊ป A, B, C, Y และ W135 ต่อมาพบ ซีโรกรุ๊ป  X ในแถบ 
อัฟริกามากขึ้น ส�ำหรับประเทศไทย จากข้อมูลการเฝ้าระวังของส�ำนัก
ระบาดวทิยา กรมควบคมุโรค กระทรวงสาธารณสขุ ปี พ.ศ.2560 มรีายงาน 
ผู้ป่วย 29 ราย เสียชีวิต 8 ราย คิดเป็นอัตราป่วย 0.04 ต่อแสนประชากร 
ภาคทีม่อีตัราป่วยสงูสดุ คอื ภาคใต้ และจงัหวดัทีม่อีตัราป่วยต่อประชากร
แสนคนสูงสุด คือ ยะลา พัทลุง และสงขลา 
	 อ ธิบดีกรม วิทยาศาสตร ์การแพทย ์  กล ่ าว เพิ่ ม เ ติมว ่ า  
กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ โดยศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ที่ 12  
สงขลา ได้น�ำวิธี Polymerase chain reaction (PCR) มาท�ำการ 

กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ตรวจเชื้อ
ไข้กาฬหลังแอ่นสายพันธุ์ใหม่ได้ใน 1 วัน

ตรวจเชื้อไข้กาฬหลังแอ่นจากตัวอย่าง
เชื้อบริสุทธิ์ของผู้ป่วย ที่สงสัยเป็นโรค
ไข้กาฬหลังแอ่น ซึ่งเป็นวิธีที่สามารถ
ตรวจวิเคราะห์ได้ถึงระดับซีโรกรุ๊ป A, 
B, C, Y และ W135 สามารถรายงาน
ผลได้ภายใน 1 วัน  มีความแม่นย�ำสูง ทั้งน้ีผลการตรวจตัวอย่าง 
เชื้ อบ ริสุทธิ์ที่ แยกจากผู ้ป ่ วยที่ สงสัย เป ็นโรคไข ้กาฬหลังแอ ่น  
ร ะหว ่ า งป ี  พ . ศ . 2559 - 2560  จ�ำ นวน  10  ร าย  พบ เ ช้ื อ  
Neisseria meningitidis ซีโรกรุ๊ป B ร้อยละ 100 ซ่ึงเป็นซีโรกรุ๊ป 
ที่ยั งไม ่ มีวัคซีนป ้องกันในประเทศไทยเ น่ืองจากป ัจจุบันวัคซีน 
ที่ใช้ในประเทศไทยสามารถป้องกันซีโรกรุ๊ป  A, C, Y และ W135  
ได้เท่าน้ัน ทั้งนี้ที่ผ่านมาการตรวจยืนยันเช้ือไข้กาฬหลังแอ่น ใช้วิธ ี
ทดสอบทางชีวเคมี และการตรวจแยกซีโรกรุ ๊ปด ้วยวิธี  Latex  
agglutination ซ่ึงมีขั้นตอนยุ ่งยาก ใช้เวลาตรวจ 3-5 วัน และมี 
ข้อจ�ำกัดของน�้ำยาที่ใช้ไม่สามารถแยกซีโรกรุ๊ปของเชื้อได้มีความไวต�่ำ  
และราคาแพง
	 “การตรวจยนืยนัเชือ้ไข้กาฬหลงัแอ่นด้วยเทคนคิ PCR ซึง่สามารถ
แยกซีโรกรุ๊ปที่ก่อโรคได้ จึงเป็นข้อมูลท่ีเป็นประโยชน์ในทางระบาด
วิทยา ท�ำให้ทราบสายพันธุ์ที่ก่อโรคในประเทศ และช่วยเฝ้าระวังโรค 
ในพืน้ทีเ่สีย่ง ส่งผลให้ผูป่้วย และผู้สัมผสัโรคไม่แพร่กระจายเช้ือไปยงัผู้อืน่  
ที่ส�ำคัญเป็นข้อมูลประกอบการพิจารณาการจัดหาวัคซีนป้องกัน
ครอบคลุมซีโรกรุ ๊ป B ที่มีแนวโน้มพบผู้ป่วยในประเทศมากขึ้น”  
นายแพทย์สุขุมกล่าว

ศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ที่ 12 สงขลา....รายงาน

(อ่านต่อหน้า 3)
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