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ความดันโลหิตอย่างถูกต้อง และความรู้เรื่องโรคท่ีเกิดจากความดันโลหิตสูง  
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	 ช่วงนี้มีข่าวบนกระแสออนไลน์มากมายทั้งเชื่อถือได้และเช่ือถือ
ไม่ได้ เช่น ที่ผ่านมามีกระแสว่า สาหร่ายน�ำเข้าจากต่างประเทศท�ำจาก
ถุงยาง เรื่องนี้ทางกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ไม่ได้นิ่งนอนใจเพ่ือสร้าง
ความมั่นใจให้กับผู้บริโภค ได้มีการเก็บตัวอย่างสาหร่ายจากชายแดน 
มาตรวจวิเคราะห์ ซ่ึงจดหมายข่าวฉบับนี้ได้น�ำผลการตรวจวิเคราะห์ 
มาให้ผู้อ่านได้ติดตามกัน นอกจากนี้ยังมีการแชร์ว่า หมูหยองปลอม
ท�ำจากส�ำลี ซึ่งจากการตรวจทางห้องปฏิบัติการของกรมวิทยาศาสตร ์
การแพทย์ พบว่า เป็นหมูหยองจริงๆ ไม่ได้ท�ำจากส�ำลีตามท่ีเป็นข่าว   
ดังนั้นผู้บริโภคต้องพิจารณาอย่างรอบคอบก่อนแชร์ข้อมูลดังกล่าว  
	 ส�ำหรบักจิกรรมส�ำคญัทีน่�ำมาฝากผูอ่้านฉบบันี ้ อาท ิกรมวทิย์ฯ  
จัดกิจกรรมส่งเสริมการใช้เครื่องวัดความดันโลหิตอย่างถูกต้อง  
การเฝ้าระวงัโรคมอืเท้าปาก และพร้อมตรวจวนิจิฉยัทางห้องปฏบิตักิาร 
	 ส่วนเร่ืองเตือนภัยฉบับหน้าฝนนี้ มีเรื่องระวังอันตรายจาก 
เห็ดพิษ... สวัสดี	

มะแว้งต้น ผลแก้ไอ      ช่วยเจริญอาหาร

ช่ือวิทยาศาสตร์	 Solanum anguivi Lam.
วงศ์	 	 SOLANACEAE
ช่ืออ่ืนๆ		 มะแคว้งขม มะแคว้งด�ำ มะแว้ง แว้งคม
	 ลักษณะของพชื มะแว้งต้น เป็นไม้พุม่ขนาดเล็ก ล�ำต้นแข็ง มีขนนุ่มกระจายอยู่ 
ทั่วต้น ใบเดี่ยวเรียงสลับ ใบรูปไข่หรือรี โคนใบเฉียง ปลายใบแหลม ขอบใบหยักเว้า 
ผิวใบทัง้สองด้านมขีน ดอก ช่อกระจะสัน้ๆ ออกบรเิวณซอกใบและปลายกิง่ ดอกย่อย 
ขนาดเล็ก สีม่วง กลีบเลี้ยงโคนกลีบเช่ือมติดกัน ปลายแยกเป็น 5 แฉก ติดทน  
กลบีดอก โคนกลบีเช่ือมตดิกนั ปลายแยกออกเป็น 5 กลบี แผ่กางออกอยูใ่นระนาบเดยีวกนั  
เนือ้กลบีย่นเลก็น้อย ไม่มขีน เกสรเพศผู้ 5 อนั สีเหลือง ก้านเกสรส้ัน อยูชิ่ดกนั มช่ีองเปิด
ตอนปลาย เกสรเพศเมยี รงัไข่อยูเ่หนอืวงกลีบ ผลกลม เนือ้นุ่มขนาดเล็ก ผวิเกลีย้ง สเีขียว
มลีายแต้มสขีาว เมือ่สกุเปลีย่นเป็นสีเหลืองส้ม เมล็ดกลมแบน มีจ�ำนวนมาก 
	 ประโยชน์ทางยา  ผลแก้ไอ ขับเสมหะ ลดน�ำ้ตาล ช่วยเจริญอาหาร
	 ลกัษณะของเคร่ืองยา   ผลแห้ง รปูค่อนข้างกลม สนี�ำ้ตาลอ่อนถงึสนี�ำ้ตาลเข้ม 
แข็ง ผวิย่น แตกหกัง่าย ชิน้ท่ีแตกหกัมลีกัษณะของเปลอืกผลทีบ่าง มเีมลด็จ�ำนวนมาก  
สีน�ำ้ตาล ขนาดเลก็ แบน มกีลิน่ฉนุ

นายชดุ ทดสอบ

นายชดุทดสอบ
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ถ่อมตนอ่อนน้อมใส่ใจประชาชน                
Humilityค่านิยมกระทรวงสาธารณสุข            P HPeople centered

เรื่องเด่นในฉบับ

กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ 
ส่งเสริมการใช้เครื่องวัดความดันโลหิตอย่างถูกต้อง

	 กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ กระทรวงสาธารณสุข  
จัดกิจกรรมส่งเสริมการใช้เครื่องวัดความดันโลหิตอย่างถูก
ต้อง และให้ความรู้เรื่องโรคที่เกิดจากความดันโลหิตสูง พร้อมค�ำ
แนะน�ำในการเลือกใช้ การดูแลรักษาเครื่องวัดความดันโลหิต และ 
ให้บริการตรวจเครื่องวัดความดันโลหิตแก่ประชาชน
	 นายแพทย์สุขุม กาญจนพิมาย อธิบดีกรมวิทยาศาสตร์
การแพทย์ กล่าวว่า จากกรณีที่กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ได้สุ่ม
ทดสอบคุณภาพของเคร่ืองวัดความดันโลหิตแล้วพบว่ามีเคร่ืองวัด
ความดันโลหิตบางส่วนมีปัญหาเรื่องการใช้งาน โดยเฉพาะการรั่ว 
ของความดันในระบบจากอุปกรณ์ประกอบช�ำรุด เช่น คัฟ สาย  
ลูกยาง เป็นต้น กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ จึงได้จัดท�ำโครงการ 
ส่งเสริมการใช้เครื่องวัดความดันโลหิตอย่างถูกต้อง โดยมีการ
บรรยายความรูเ้รือ่งโรคทีเ่กดิจากความดันโลหติสงู และให้ค�ำแนะน�ำ
ในการดูแลหัวใจ ให้ความรู้ในการเลือกใช้ การดูแลรักษาเครื่องวัด
ความดันโลหิต และให้บริการตรวจสอบเคร่ืองวัดความดันโลหิต 
แก่ประชาชน ระหว่างวันที่ 6 - 7 มิถุนายนที่ผ่านมา โดยไม่คิด 
ค่าใช้จ่าย วันละ 100 เครื่อง เพื่อให้ผู้ใช้เครื่องวัดความดันโลหิต
มีความมั่นใจในการใช้งาน ซึ่งการจัดงานในครั้งน้ีเป็นความ 
ร่วมมือระหว่างหน่วยงานภาครัฐและภาคเอกชน มาร่วมกัน 
ให้ความรู้ประชาชนที่มาร่วมงาน   
	 อธิบดีกรมวิทยาศาสตร ์การแพทย ์  กล ่าวต ่ออีกว ่า  
เคร่ืองวัดความดันโลหิต เป็นเครื่องมือแพทย์พื้นฐานหลักที่ใช้ 
ส�ำหรับการตรวจวินิจฉัยผู ้ป่วย ซึ่งนอกจากจะใช้งานโดยผู ้ท่ีม ี

ความช�ำนาญในสถานพยาบาลแล้ว ประชาชนท่ัวไปยังสามารถ 
เลอืกซือ้มาใช้ได้เองภายในบ้านเพือ่เฝ้าระวงัและตดิตามอาการป่วย 
ด้วยตนเองได้อีกด้วย ซึ่งในสภาวการณ์ปัจจุบัน โรคไม่ติดต่อเรื้อรัง
อย่างหนึ่งที่เป็นปัญหาสาธารณสุขของประเทศ ได้แก่  โรคความดัน
โลหิตสูง ซ่ึงมักพบมากในผู้สูงอายุ ถึงแม้จะดูเหมือนไม่มีอันตราย
มากนัก แต่โรคนี้ อาจเป็นเหตุให้เกิดโรคอื่นที่มีความรุนแรงตามมา
ได้ เช่น โรคหัวใจและหลอดเลือด ส�ำหรับผู้ท่ีมีปัจจัยเส่ียง และมี 
อายุเกิน 40 ปีขึ้นไป ควรได้รับการตรวจวัดความดันโลหิตเป็น 
ระยะเพื่อทราบว่าตนเองเสี่ยงต่อการเป็นโรคความดันโลหิตสูง
หรือไม่ ซึ่งในปัจจุบันสามารถตรวจวัดความดันโลหิตด้วยตัวเอง
แบบง่ายๆ ได้ท่ีบ้าน หรือไปเข้ารับบริการตรวจจากโรงพยาบาล 
ส่งเสริมสุขภาพต�ำบล (รพ.สต.) และอาสาสมัครสาธารณสุข 
ประจ�ำหมู่บ้าน (อสม.) ในพื้นที่
	 “ส�ำหรับประชาชน รวมทั้งหน่วยงานต่างๆ ที่สนใจ และ 
ต้องการตรวจเครื่องวัดความดันโลหิตสามารถส่งตรวจได้ที่  
ศูนย์รวมบริการ กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ โทร. 0-2965-9752 
หรือ 0-2951-0000 ต่อ 99968-69 หรือสอบถามเพิ่มเติมที่  
กลุ่มเครื่องมือแพทย์ ส�ำนักรังสีและเครื่องมือแพทย์ โทร. 0-2951 
0000 ต่อ 99771 ทัง้นีต้ลอดเดอืนมถินุายน 2560 กรมวทิยาศาสตร์
การแพทย์คดิค่าบรกิารตรวจเพยีงครึง่ราคา คอื เครือ่งละ 100 บาท 
จากราคาปกติ 200 บาท” นายแพทย์สุขุม กล่าว 

ส�ำนักรังสีและเครื่องมือแพทย์ ... รายงาน
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  พิเศษรายงาน

พัฒนาห้องแลปตรวจเชื้อ ก่อโรคอาหารเป็นพิษ
สร้างความเชื่อมั่น สินค้าอาหารไทยสู่สากล

	 อธบิดกีรมวทิยาศาสตร์การแพทย์ กล่าวเพิม่เตมิว่าในปี 2560 
ศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ที่ 7 ขอนแก่น ได้ท�ำการตรวจเช้ือโรค
อาหารเป็นพษิทางชวีโมเลกลุ ด้วยชดุตรวจ Salmonella Real time 
PCR ในผลิตภัณฑ์อาหารพื้นเมือง OTOP ประเภท แหนม ปลาส้ม 
หมยูอและอาหารสนิค้าเกษตร ประเภทเนือ้สตัว์ต่างๆ และขณะนีอ้ยู่
ระหว่างการประเมนิประสทิธภิาพและวางแผนจะน�ำไปใช้เป็นวิธีทาง
เลือกที่มีความรวดเร็ว และมีความไว และความถูกต้องต่อไป
	 “ปัจจุบันทราบว่ามีการตรวจพบการปนเปื้อนเชื้อที่มีความ
เสี่ยงในการก่อโรค ได้แก่ Salmonella spp., diarrheagenic 
Escherichia coli และ Listeria monocytogenes หรือการเกิด 
โรคจากเช้ือใหม่ๆ (emerging bacteria) ท่ีมากับอาหารเพ่ิมขึ้น
ทั่วโลก หน่วยงานสาธารณสุขทั่วโลกจ�ำเป็นต้องเฝ้าระวังและ
ติดตามสถานการณ์อย่างใกล้ชิด ประเทศไทยจ�ำเป็นต้องมีการ
พัฒนาเทคโนโลยีนี้เพื่อเตรียมพร้อมในกรณีที่มีการระบาดของโรค  
เทคนิคการตรวจแบบ Real time PCR จะท�ำให้สามารถจัดการ
ควบคุมโรคได้รวดเร็วขึ้น ผลที่ได้จากการพัฒนาห้องปฏิบัติการด้วย
เทคนิคดังกล่าวโดยกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ จะช่วยสร้างความ
เชื่อมั่นให้กับผู้บริโภคทั้งชาวไทยและชาวต่างชาติให้มั่นใจในสินค้า 
อาหารไทย “ นายแพทย์สุขุมกล่าว

ศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ที่ 7 ขอนแก่น ... รายงาน

	 กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ กระทรวงสาธารณสุข  
พัฒนาศักยภาพห้องปฏิบัติการตรวจเชื้อก่อโรคอาหารเป็นพิษ 
ท่ีมีสาเหตุมาจากแบคทีเรียด้วยเทคนิคชีวโมเลกุล (Real time 
PCR) ท�ำให้ทราบผลภายใน 24 ชั่วโมง จากเดิม 4 - 10 วัน และ 
ลดค่าใช้จ่ายของประเทศร้อยละ 50  ตอบสนองนโยบายประเทศไทย 
4.0 ส่งเสริมการส่งออกสินค้าเกษตรและอุตสาหกรรมการผลิต
อาหารให้ส่งออกได้รวดเร็ว และสร้างความเชื่อมั่นให้กับผู้บริโภค
ท้ังชาวไทยและต่างประเทศเพื่อยกระดับ และเพิ่มมูลค่าสินค้า 
อาหารไทย
	 นายแพทย์สุขุม กาญจนพิมาย อธิบดีกรมวิทยาศาสตร์ 
การแพทย์ กล่าวว่า ประเทศไทยมีสินค้าอาหารที่หลากหลาย และ
รสชาติอร่อยจูงใจนักท่องเที่ยว แต่ปัญหาเรื่องการเจ็บป่วยจาก
การบริโภคอาหารหรือการเรียกคืนสินค้าจากการตรวจพบการ
ปนเปื้อนเชื้อที่มีความเสี่ยงในการก่อโรค ได้แก่ Salmonella,  
d ia r rheagen ic  E sche r i ch ia  co l i  และ  L i s te r ia  
monocytogenes ส่งผลให้ประเทศไทยสูญเสียภาพลักษณ์ตลอด
จนรายได้จากธรุกจิ ดงัน้ันการดแูลและเฝ้าระวงัให้ผลติภัณฑ์อาหาร 
มีความปลอดภัยจึงมีความส�ำคัญอย่างยิ่ง กรมวิทยาศาสตร์ 
การแพทย์ เป็นหน่วยงานภาครัฐที่มีภารกิจด้านวิทยาศาสตร์และ
เทคโนโลยทีางการแพทย์ ได้ตระหนกัถงึความส�ำคญัในเรือ่งดงักล่าว 
และเพื่อตอบสนองนโยบายประเทศไทย 4.0  กรมวิทยาศาสตร์ 
การแพทย์จึงได้พัฒนาห้องปฏิบัติการตรวจเชื้อก่อโรคอาหาร 
เป็นพิษในอาหารด้วยเทคนิคชีวโมเลกุล (Real time PCR) ส่งผล
ให้ลดราคาตรวจวิเคราะห์ถูกกว่าแบบเดิมถึง 50% และทราบผล 
ได้ภายใน 24 ชั่วโมง จากเดิมที่ต้องใช้เวลา 4 - 10 วัน
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ปีที่ 31 ฉบับที่ 6 เดือนมิถุนายน 2560

ถ่อมตนอ่อนน้อมใส่ใจประชาชน                
Humilityค่านิยมกระทรวงสาธารณสุข            P HPeople centered

		
มั่นคงด ้านสุขภาพโลก (GHSA) ด ้านความปลอดภัยและ 
ความมั่นคงปลอดภัยทางชีวภาพ (Prevent 3 - Biosafety and  
Biosecurity) โดยมีกิจกรรมการจัดประชุมและจัดอบรมเชิง
ปฏิบัติการให้กับประเทศสมาชิกอาเซียน จะจัดขึ้น 3 คร้ัง ได้แก่  
การประชุมเพือ่จดัตัง้เครือข่ายความปลอดภยัด้านชีวภาพในอาเซียน 
(ASEAN Biosafety Network Establishment) ซึ่งจัดขึ้นระหว่าง 
วันท่ี 22-23 พฤษภาคม 2560 การอบรมเรื่อง “Introduction 
course for Biological Safety Cabinet technology”                 
จะจัดการอบรมในช่วงเดือนกรกฎาคม 2560 และการอบรม 
เรื่อง “An intermediate course on Biological Safety 
Cabinet certification” เดือนตุลาคม 2560 ส�ำหรับการประชุม 

ไทยเป็นเจ้าภาพ จัดประชุมเครือข่าย
ความปลอดภัยชีวภาพอาเซียน

	 กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ กระทรวงสาธารณสุข   
เป็นเจ้าภาพจัดประชุมจัดต้ังเครือข่ายความปลอดภัยด้าน
ชีวภาพในกลุ่มประเทศอาเซียน (ASEAN Biosafety Network  
Establishment) เพือ่ยกระดบัห้องปฏบัิติการสาธารณสุขอาเซยีน
ให้เป็นไปตามมาตรฐานความปลอดภัยทางชีวภาพระดับสากล  
และพัฒนาศักยภาพห้องปฏิบัติการให ้ มีความพร ้อมรับ
สถานการณ์โรคท่ีมีความรุนแรง โดยเฉพาะโรคติดต่อที่เป็น 
ปัญหาสุขภาพท่ีส�ำคัญในระดับโลก เช่น โรคติดเชื้อไวรัสอีโบลา  
เมอร์ส-โควี ไวรัส และเชื้อแอนแทรกซ์ เป็นต้น
     เมื่อวันที่  22 พฤษภาคม ที่ผ ่านมา นายแพทย์สุ ขุม  
กาญจนพิมาย อธิบดีกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ เป็นประธาน 
เป ิดการประชุมประเทศ
สมาชิกอาเซียนและองค์กร
สุขภาพระหว่างประเทศใน
การพัฒนาระบบห้องปฏิบัติ
การระดับชาติ (Detect I:  
Nat ional Laboratory 
System) ตามวาระความ
มั่นคงสุขภาพโลก (Global 
Health Security Agenda; 
GHSA) และจัดตั้งเครือข่าย 
ความปลอดภั ยชี วภาพอา เซี ยน  กระทรวงสาธารณสุ ข 
โดยกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ เป็นผู ้ รับผิดชอบด�ำเนินการ 
การบริหารความเสี่ยงชีวภาพทางห้องปฏิบัติการ (Biorisk  
Management) ตั้งแต่ปี พ.ศ. 2554 
	 ในปีงบประมาณ 2560 นี้ กรมวิทยาศาสตร์การแพทย ์
ในฐานะผู ้น�ำทางห้องปฏิบัติการในภาคพื้นอาเซียนได้เล็งเห็น 
ถึงความส�ำคัญในการพัฒนาด้านความปลอดภัยและความมั่นคง 
ทางชีวภาพทางห้องปฏิบัติการ รวมถึงการพัฒนาเครือข่าย 
โดยเฉพาะในภูมิภาคอาเซียน จึงได้ด�ำเนินโครงการ “Biosafety  
engineering and control for health laboratories in ASEAN” 
โดยมีวัตถุประสงค์เพื่อยกระดับห้องปฏิบัติการสาธารณสุขอาเซียน
ให้เป็นไปตามมาตรฐานความปลอดภัยทางชีวภาพระดับสากล  
และพัฒนาศักยภาพห้องปฏิบัติการให้มีความพร้อมรับสถานการณ์
โรคที่มีความรุนแรงและสามารถแพร่กระจายได้เป็นวงกว้าง 
โดยเฉพาะโรคติดต่อที่เป็นปัญหาสุขภาพ  ที่ส�ำคัญในระดับโลก เช่น  
โรคตดิเชือ้ไวรสัอโีบลา เมอร์ส-โควี ไวรสั และเชือ้แอนแทรกซ์ เป็นต้น
	 นายแพทย์สุขุม กล่าวเพิ่มเติมว่า การด�ำเนินโครงการ 
ดังกล่าวได้รับการสนับสนุนจาก Global Partnership Program  
ประเทศแคนาดา ซึ่งเป็นประเทศเจ้าภาพหลักในวาระความ

เ พื่ อ จั ด ตั้ ง เ ค รื อ ข ่ า ย 
ความปลอดภัยด้านชีวภาพ 
ในกลุ ่มประเทศอาเซียน 
( A S E A N  B i o s a f e t y  
Network  Establishment)  
ท่ี จั ด ข้ึ น ใ น ค รั้ ง นี้  มี 
วั ต ถุ ป ร ะ ส ง ค ์ เ พื่ อ ใ ห ้
ป ร ะ เ ท ศ ไ ท ย ซึ่ ง เ ป ็ น 
พี่ เ ลี้ ย ง ใ ห ้ แ ก ่ ป ร ะ เทศ
ส ม า ชิ ก อ า เ ซี ย น อื่ น ๆ 

ให้มีการพัฒนาด้านห้องปฏิบัติการและร่วมมือเป็นเครือข่าย 
การด� ำ เนินการด ้ านความปลอดภัยและความมั่ นคงทาง 
ชีวภาพ เป็นเวทีในการแบ่งปันและแลกเปลี่ยนประสบการณ์  
ความรู ้ความช�ำนาญ ตลอดจนปัญหาอุปสรรคที่พบในการ 
ด�ำเนินการด้านความปลอดภัยและความมั่นคงทางชีวภาพ 
ของแต่ละประเทศเพื่อช่วยเหลือกันแก้ไขปัญหาต่างๆ และเป็น 
เวทีส�ำหรับการแสวงหาความร่วมมือกันทั้งในกลุ ่มประเทศ 
อาเซียนด ้วยกันหรือองค ์กรหรือหน ่วยงานภายนอก ซ่ึง 
ในการประชุมนี้จะมีผู ้แทนจากประเทศสมาชิกอาเซียน ได้แก่  
ไทย  มา เล เซี ย  อิน โดนี เซี ย  ฟ ิ ลิ ปป ินส ์  ลาว  กัมพู ชา 
เวียดนาม และพม่า จ�ำนวน 17 ท่าน และผู้แทนจากองค์กร 
ระหว่างประเทศ เช่น องค์การอนามัยโลก (WHO) องค์การ
อาหารและการเกษตรแห่งสหประชาชาติ (FAO) เป ็นต ้น  
มา เข ้ าร ่ วมด ้ วย เพื่ อพัฒนาศักยภาพของห ้องปฏิบัติการ 
ทั้งด้านความปลอดภัยและความมั่นคงเพื่อรองรับการระบาด 
ของเช้ือโรคและเช้ือท่ีสามารถน�ำไปใช้ในการก่อการร้ายท่ีอาจ 
รุนแรงขึ้นในอนาคต

สถาบันวิจัยวิทยาศาสตร์สาธารณสุข ... รายงาน
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การตรวจ การจ้าง การควบคมุงานก่อสร้างและการประมาณราคาก่อสร้าง
	 นายแพทย์สุ ขุม กาญจนพิมาย อธิบดีกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์  
เป็นประธานเปิดการอบรม “การตรวจ การจ้าง การควบคุมงานก่อสร้างและ
การประมาณราคาก่อสร้าง” เพื่อให้ผู ้บริหารและเจ้าหน้าที่กรมวิทยาศาสตร ์
การแพทย์ มคีวามรู้ความเข้าใจในข้อก�ำหนดและกฎระเบยีบทีถ่กูต้อง โดยมวีทิยากร
จากกองแบบแผน กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ มาให้ความรู้ ณ ห้องประชุมกรม
วิทยาศาสตร์การแพทย์ กระทรวงสาธารณสุข วันที่ 23 พฤษภาคม พ.ศ.2560

ผู้ได้รับทุนดังกล่าว ได้แก่ Mrs.Thiri Kyaw Soe และ Mrs.Phyu Wynn Aye จากหน่วยงาน Food Drugs Administration  
Ministry of Health  and sports ในการนี้ นางณุฉัตรา จันทร์สุวานิชย์ ผู้อ�ำนวยการสถาบันวิจัยสมุนไพร ได้น�ำผู้ได้รับทุนดังกล่าว  
เข้าพบเพื่อเยี่ยมคารวะ นายแพทย์สุขุม กาญจนพิมาย อธิบดีกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ วันที่ 26 พฤษภาคม พ.ศ.2560

กิจกรรมส่งเสรมิการใช้เครือ่งวดัความดนัโลหิตอย่างถกูต้อง
	  นายแพทย์สุขุม กาญจนพิมาย  อธิบดีกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ เป็นประธานเปิดกิจกรรมส่งเสริมการใช้เครื่องวัดความดันโลหิต
อย่างถูกต้อง และให้ความรู้เรื่องโรคที่เกิดจากความดันโลหิตสูง พร้อมค�ำแนะน�ำในการเลือกใช้การดูแลรักษาเครื่องวัดความดันโลหิต  
และให้บริการตรวจความเที่ยงตรงตามมาตรฐานของเครื่องวัดความดันโลหิต แก่ประชาชนและอาสาสมัครสาธารณสุขประจ�ำหมู่บ้าน  
ณ ห้องประชุมกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์  วันที่ 6-7 มิถุนายน พ.ศ.2560

กิจกรรมประดิษฐ์ดอกไม้จันทน์
	 กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ ร่วมกับชมรม 
ผู ้สูงอายุกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ และมูลนิธ ิ
กรมวทิยาศาสตร์การแพทย์ เข้าร่วมกจิกรรมประดษิฐ์ 
ดอกไม้จันทน์ เพ่ือใช้ถวายพระเพลิงพระบรมศพ 
พระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช  

อบรมเชงิปฏบัิติการหลักสูตร  “Training on GMP Production” 
ให้แก่นักวจิยัเมียนมาร์ 
	 สถาบันวิจัยสมุนไพร กรมวิทยาศาสตร ์การแพทย ์  จัดการ
อบรมเชิงปฏิบัติการ หลักสูตร “Training on GMP Production”  
ให ้แก ่นักวิจัยผู ้ ได ้รับทุนจากองค ์การอนามัยโลก จากสาธารณรัฐ
แห่งสหภาพเมียนมา เพื่อเกิดการแลกเปลี่ยนประสบการณ์ในการ
ด�ำเนินการด้าน GMP ของยาจากสมุนไพรของทั้งสองประเทศ โดย 

การอบรมข้อก�ำหนดตามมาตรฐาน ISO/IEC 17025 : 2005
 	 นายแพทย์สมฤกษ์ จึงสมาน รองอธิบดีกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ 
เป็นประธานเปิดอบรมเชิงปฏิบัติการ เรื่อง “การอบรมข้อก�ำหนดตาม
มาตรฐาน ISO/IEC 17025 : 2005” เพื่อความเข้าใจและเตรียมความพร้อม
การเป็นผู้ตรวจประเมินห้องปฏิบัติการ โดยมี ดร.ภัทรวีร์ สร้อยสังวาลย์  
ผู้อ�ำนวยการส�ำนักมาตรฐานห้องปฏิบัติการ กล่าวรายงาน ณ โรงแรมอมารี 
ดอนเมือง แอร์พอร์ต กรุงเทพฯ วันที่ 23 พฤษภาคม พ.ศ.2560

โดยมีบุคลากรและผู้ที่ให้ความสนใจเข้าร่วมจ�ำนวนมาก  ณ ห้องประชุม 106 อาคาร 14 วันที่ 23 พฤษภาคม พ.ศ.2560
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ถ่อมตนอ่อนน้อมใส่ใจประชาชน                
Humilityค่านิยมกระทรวงสาธารณสุข            P HPeople centered

คณะกรรมการ กพร. เยี่ยมชมการด�ำเนินงาน
	 นายแพทย์สุขุม กาญจนพิมาย อธิบดีกรม 
วิทยาศาสตร์การแพทย์ พร้อมคณะผู ้บริหาร 
ให้การต้อนรับคณะกรรมการตรวจประเมินรางวัล 
การบริหารจัดการภาครัฐ จากส�ำนักงาน กพร.  
ใ นก า ร เ ยี่ ย ม ชมก า รด� ำ เ นิ น ง านขอ งก รม 
วิทยาศาสตร ์การแพทย์ เพื่อตรวจประเมิน 
รางวัลผลการด�ำเนินภาครัฐ หมวด 1 PMQA 

อบรมหลักสูตร พระราชบัญญัติการจัดซื้อจัดจ้าง
และการบริหารพัสดุภาครัฐ พ.ศ.2560
     	 ภก.ดร.วรวิทย ์  กิตติวงศ ์สุนทร รองอธิบด ี
กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ เป็นประธานเปิดอบรม 
หลักสูตร “พระราชบัญญัติการจัดซ้ือจัดจ ้างและ 
การบริหารพัสดุภาครัฐ พ.ศ.2560” เพื่อให้ผู้เข้าอบรม 
ทั้งส่วนกลางและศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ มีความรู ้
ความเข้าใจใน พ.ร.บ. ดังกล่าวอย่างชัดเจน และสามารถ 
น�ำความรูไ้ปใช้ในการปฏบิติังานด้านพสัดไุด้อย่างถกูต้อง 
ณ ห้องประชุมกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ กระทรวง
สาธารณสุข วันที่ 7 มิถุนายน พ.ศ.2560

บันทึกข้อตกลงว่าด้วยความร่วมมือกับ
สถาบันมาตรวิทยาแห่งชาติ 
	 นายแพทย์สขุุม กาญจนพมิาย อธบิดีกรมวทิยาศาสตร์ 
การแพทย์ พร้อมด้วย นางอัจฉรา เจริญสุข ผู้อ�ำนวยการ 
สถาบันมาตรวิทยาแห่งชาติ ร่วมลงนามบันทึกข้อตกลง 
ว่าด้วยความร่วมมือด้านการพัฒนา ผลิต จัดหา และ
เผยแพร่มาตรฐานการวัดทางเคมี เคมีคลินิก และชีววิธี
ที่เกี่ยวข้องกับการแพทย์และสาธารณสุขของประเทศ 
และนานาชาติ ณ ห้องประชุมกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ 
กระทรวงสาธารณสุข วันที่ 13 มิถุนายน พ.ศ.2560

ประชุมเชิงปฏิบัติการ การก�ำหนดกรอบอัตรา
ก�ำลัง และการบริหารก�ำลังคน
	 นายแพทย์สุขุม กาญจนพิมาย อธิบดีกรม 
วิทยาศาสตร์การแพทย์ เป็นประธานเปิดประชุม 
เชิงปฏิบัติการ เรื่อง การก�ำหนดกรอบอัตราก�ำลัง 
และการบริหารก�ำลังคนเพื่อให ้เหมาะสมกับ 
การด�ำเนินงานด้านการแพทย์และสาธารณสุข 
และภารกิจของหน ่วยงานที่มีประสิทธิภาพ  
ณ โรงแรมรามาการ์เดนส์ กรุงเทพฯ วันที่ 13 
มิถุนายน พ.ศ.2560

 ณ ห้องประชุมกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ กระทรวงสาธารณสุข วันที่ 7 มิถุนายน พ.ศ.2560



เป็นนายตัวเอง                เร่งสร้างส่ิงใหม่
ค่านิยมกระทรวงสาธารณสุข             Mastery                Originality M O

8 มุม    วิชาการ

	 จากสถานการณ์ภัยแล้งในประเทศไทยในปี 2559 มีผล
ท�ำให้แหล่งน�ำ้ดบิทีใ่ช้ผลติน�ำ้ประปาทีป่ระชาชนใช้เพือ่การอปุโภค/
บรโิภคมปีริมาณน้อยลงและได้รบัอทิธพิลของน�ำ้ทะเลหนนุจากปาก
แม่น�้ำเจ้าพระยา ซ่ึงอาจท�ำให้น�้ำประปามีคุณภาพไม่ได้มาตรฐาน 
และมีรสชาติเค็มหรือกร่อย แม่น�้ำเจ้าพระยาและแม่น�้ำแม่กลอง 
เป็นแหล่งน�้ำดิบส�ำคัญส�ำหรับการผลิตน�้ำประปาในเขตพ้ืนท่ี 
ภาคกลาง โดยการประปานครหลวงมีโรงผลิตน�้ำ 4 แห่งส�ำหรับ
ผลิตน�้ำประปา ได้แก่ โรงผลิตน�้ำบางเขน โรงผลิตน�้ำมหาสวัสดิ์ 
โรงผลิตน�้ำสามเสน และโรงผลิตน�้ำธนบุรี ส�ำนักคุณภาพและ 
ความปลอดภัยอาหาร กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์จึงได้ด�ำเนินการ
ตรวจเฝ้าระวังคุณภาพน�้ำประปารวมท้ังค่าความเค็มในเขตพื้นที่
กรุงเทพฯ สมุทรปราการ และ นนทบุรี ซึ่งประชาชนใช้น�้ำประปา
จากโรงผลิตน�้ำของการประปานครหลวง เพื่อเป็นการคุ้มครอง 
ผูบ้ริโภคและป้องกนัปัญหาด้านสาธารณสขุทีอ่าจเกดิจากการบรโิภค
น�้ำประปาในช่วงภัยแล้งในปี 2559  ซึ่งข้อมูลจากกรมชลประทาน 
ยอมรับว่าเป็นปีที่มีภาวะภัยแล้งรุนแรงในรอบ 20 ปี
	  ในปี 2559 ส�ำนักคุณภาพและความปลอดภัยอาหาร 
ได้จดัท�ำโครงการเฝ้าระวงัคุณภาพน�ำ้ประปาในบ้านเรอืนในเขตพืน้ที่
กรุงเทพฯ สมุทรปราการ และนนทบุรี โดยเก็บตัวอย่างน�้ำประปา
จากบ้านเรือนที่ตั้งอยู่ในเขตพื้นที่โรงผลิตน�้ำ 4 แห่งของการประปา
นครหลวง ได้แก่ โรงผลิตน�้ำบางเขน โรงผลิตน�้ำธนบุรี และโรงผลิต
น�ำ้สามเสน ทีใ่ช้น�ำ้ดบิจากแม่น�ำ้เจ้าพระยา และโรงผลติน�ำ้มหาสวสัดิ์
ที่ใช้น�้ำดิบจากแม่น�้ำแม่กลอง  เก็บตัวอย่างในกรุงเทพมหานครรวม 
16 เขตจาก 50 เขต จังหวัดนนทบุรี 4 อ�ำเภอจาก 6 อ�ำเภอ จังหวัด
สมุทรปราการ 1 อ�ำเภอจาก 6 อ�ำเภอ(มีพื้นที่จ่ายน�้ำเพียงอ�ำเภอ
เดยีว) เกบ็ 1 ตวัอย่าง/เขตหรอือ�ำเภอ รวม 2 ครัง้ ในเดือนกมุภาพนัธ์
และเดือนพฤษภาคม 2559 รวมทั้งสิ้น 44 ตัวอย่าง รายละเอียด
การเก็บตัวอย่างแยกตามโรงผลิตน�้ำ มีดังนี้ โรงผลิตน�้ำบางเขน  
กรุงเทพฯ ได้แก่ เขตบางเขน สวนหลวง ลาดพร้าว ราษฎร์บูรณะ 
มีนบุรี สาทร บางกะปิ บึงกุ่ม ลาดกระบัง พระโขนง ดอนเมือง  

น�้ำประปา บริโภคอย่างไรให้ปลอดภัย
          น�้ำประปาจากก๊อกตามบ้านเรือน อาจมีกลิ่นคลอรีนหลงเหลืออยู่ สามารถลดกลิ่นคลอรีนโดยรองน�้ำประปาใส่ภาชนะเปิดฝาและ
ตั้งทิ้งไว้ ประมาณ 30 นาที หรืออาจน�ำไปต้ม หรือกรองก่อนดื่ม ก็จะช่วยเพิ่มความมั่นใจในการบริโภคได้  
	 ประชาชนผู้บริโภคควรตรวจสอบท่อน�้ำประปาในบ้านเรือนอยู่เสมอว่ามีปัญหาการรั่วซึมหรือไม่ เพราะอาจท�ำให้ปนเปื้อน 
จากสิ่งสกปรกหรือเชื้อโรคปะปนมากับน�้ำประปา ท�ำให้ไม่ปลอดภัยต่อสุขภาพของผู้บริโภคได้                            

จังหวัดนนทบุรี ได้แก่ อ�ำเภอปากเกร็ด จังหวัดสมุทรปราการ 
ได้แก่ อ�ำเภอพระประแดง โรงผลิตน�้ำธนบุรี  กรุงเทพฯ ได้แก่  
เขตบางกอกน้อย โรงผลิตน�้ำสามเสน  กรุงเทพฯ ได้แก่ เขตพญาไท 
พระนคร โรงผลิตน�้ำมหาสวัสดิ์ กรุงเทพฯ ได้แก่ เขต ตล่ิงชัน 
บางขุนเทียน จังหวัดนนทบุรี ได้แก่ อ�ำเภอบางบัวทอง อ�ำเภอ
บางใหญ่ และอ�ำเภอเมอืง น�ำตวัอย่างมาตรวจหาค่าความเคม็ ความ
เป็นกรด-ด่าง คลอไรด์ ปริมาณสารที่ละลายได้ทั้งหมด ปริมาณสาร
ท้ังหมด คลอรีนตกค้าง โลหะ และจุลินทรีย์ ได้แก่ Coliforms, 
E. coli, Staphylococcus aureus และ Salmonella spp.   
เดือนพฤษภาคม เก็บตัวอย่างน�้ำประปาซ�้ำจากท่ีเดิมน�ำมาทดสอบ
ซ�้ำ ผลการตรวจวิเคราะห์ทั้ง 2 ช่วง พบทุกตัวอย่างผ่านมาตรฐาน
คณุภาพน�ำ้ประปาของการประปานครหลวงและภมูภิาค รวมท้ังผ่าน
เกณฑ์คุณภาพน�้ำประปาดื่มได้ของกรมอนามัย ส�ำหรับผลวิเคราะห์
เพื่อเฝ้าระวังระดับความเค็ม พบว่า ความเค็มมีค่าสูงสุดเท่ากับ 
0.07 และ 0.21 กรัมต่อลิตรในช่วงที่ 1 และ 2 ตามล�ำดับ ในขณะ
ทีผ่ลวเิคราะห์ของการประปานครหลวงในช่วงเวลาใกล้เคยีงกนัมค่ีา
เฉลี่ย 0.21 กรัมต่อลิตร ปัจจุบัน ประเทศไทยยังไม่มีเกณฑ์ก�ำหนด
ค่าความเค็มของน�้ำบริโภค จึงใช้เกณฑ์มาตรฐานค่าความเค็มของ
น�ำ้ดบิส�ำหรบัผลติน�ำ้ประปาตามองค์การอนามยัโลกท่ีก�ำหนดไม่เกนิ 
0.25 กรัมต่อลิตร  แต่มีข้อสังเกตว่า ระดับความเค็มของตัวอย่างน�้ำ
ในเดอืนพฤษภาคมซึง่เป็นช่วงทีน่�ำ้ทะเลหนนุสงูกว่าเดอืนกมุภาพันธ์
ประมาณ 3 เท่า
	 ถึงแม้สถานการณ์ภัยแล้งท่ีเกิดข้ึน ท�ำให้น�้ำประปาในบาง
พื้นที่มีความเค็มสูงขึ้นในบางช่วงเวลา แต่ผลวิเคราะห์แสดงว่า
น�้ำประปายังมีคุณภาพตรงตามมาตรฐานน�้ำประปาทั้งของการ
ประปา และกรมอนามัย และไม่มีปัญหาด้านความเค็ม จึงไม่ส่ง
ผลกระทบใดๆ ต่อผู้บริโภคในเขตพื้นที่ที่ศึกษาคือกรุงเทพมหานคร 
สมุทรปราการ และนนทบุรี ดังนั้นในช่วงท่ีเกิดภัยแล้งที่ผ่านมาจึง
มั่นใจได้ว่าน�้ำประปาในบ้านเรือนสามารถใช้เพื่อการอุปโภคและ
บริโภคได้โดยปลอดภัย  

ผลตรวจ คุณภาพน�้ำประปา 

ในเขตกรุงเทพฯ และปริมณฑล 
ผ่านเกณฑ์มาตราฐานใช้ได้ปลอดภัย



Department of Medical Sciences
9จดหมายข่าว กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ กระทรวงสาธารณสุข

ปีที่ 31 ฉบับที่ 6 เดือนมิถุนายน 2560

ถ่อมตนอ่อนน้อมใส่ใจประชาชน                
Humilityค่านิยมกระทรวงสาธารณสุข            P HPeople centered

			   ผลการทดสอบ			   ยอดสะสม
	 ชนิด / สายพันธ์ุไข้หวัดใหญ่		  ประจำ�เดือนพฤษภาคม 2560			   ม.ค.52 – 31 พ.ค. 60		

		  จำ�นวนเชื้อที่	 จำ�นวนเชื้อที่	     ร้อยละที่ดื้อยา	 ร้อยละที่ดื้อยา		
  		  ทดสอบ	 ดื้อยา 

    ไข้หวัดใหญ่ตามฤดูกาล				 
	 1.	A/H1N1 (2009)		  9	 0	 0(0/9)	 0.94 (13/1,390)
	 2.	A/H3N2			   16	 0	 0(0/16)	 0 (0/1,089)
3.	 Influenza B			   16	 0	 0(0/16)	 0 (0/518)

ศูนย์ไข้หวัดใหญ่แห่งชาติ สถาบันวิจัยวิทยาศาสตร์สาธารณสุข... รายงาน

	

	

	 จากการเฝ้าระวังไข้หวัดนกและไข้หวัดใหญ่ทางห้องปฏิบัติการ ศูนย์ไข้หวัดใหญ่แห่งชาติ  กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์  โดยสุ่มตัวอย่าง

จากกลุ่มผู้ป่วย (Cluster) ท่ีมีอาการคล้ายไข้หวัดใหญ่ ผู้ป่วยท่ีมีอาการรุนแรง ได้แก่ ปอดบวม  ปอดอักเสบ  มาเพาะเช้ือและทำ�การตรวจ

วิเคราะห์โดยวิธี  Genotypic assay เพ่ือหายีนส์ท่ีเก่ียวข้องกับการด้ือยา และวิธี Phenotypic assay โดยการทดสอบเช้ือไวรัสกับยาต้าน

ไวรัสในกลุ่ม Neuraminidase inhibitor  ผลการทดสอบดังน้ี

การเฝ้าระวังการกลายพันธุ์และการดื้อยาของ เชื้อไข้หวัดใหญ่
ประจำ�เดือนพฤษภาคม 2560

สาหร่ายอบแห้ง ทำ�จากถุงยางจริงหรือ?

เมื่อน�ำมาส่องด้วยกล้องจุลทรรศน์ก�ำลังขยาย 40, 100 และ 400 
เท่า พบลกัษณะโครงสร้างเป็นเซลล์ทีม่ผีนงัเซลล์ชดัเจน คล้ายคลงึ 
กับโครงสร้างของสาหร่าย หากผลิตภัณฑ์ท�ำจากพลากสติก  
หรือยางธรรมชาติจะไม่มีลักษณะดังกล่าว
	 ดังนั้น ผลิตภัณฑ์สาหร่ายอบแห้งที่วางจ�ำหน่ายในพ้ืนท่ี
ชายแดน ไม่ได้ท�ำจากถุงยาง หรือพลาสติกใดๆ หากประชาชน
ท่ัวไปมีความสงสัย สามารถตรวจสอบได้ง่ายๆ ด้วยการดมกล่ิน  
จะพบกลิน่คาวสาหร่าย หรอืฉกีขณะแห้ง ก็จะฉกีขาดได้ง่าย นอกจาก
นี้ยังตรวจสอบด้วยการแช่น�้ำ สาหร่ายจะพองตัว มีผิวสัมผัสลื่น 
เป็นเมือก เมื่อฉีกหรือ ใช้น้ิวมือขยี้จะท�ำให้สาหร่ายแหลกเป็นชิ้น
เล็กๆได้ง่าย
	 อย่างไรก็ตาม ถึงแม้ประชาชนจะตรวจสอบเนื้อสาหร่าย 
ได้ว่าไม่ได้ท�ำมาจากถุงยาง หรือพลาสติกได้แล้วก็ตาม ควร 
ตรวจสอบลักษณะบรรจุภัณฑ์ป ิดสนิทหรือไม่ มีฉลากระบ ุ
วนัเดอืนปีผลติ ชือ่บรษิทัน�ำเข้าและจดัจ�ำหน่าย รวมทัง้เลขสารบบ 
อย. เพื่อความมั่นใจมากยิ่งข้ึนในด้านความปลอดภัยต่อสุขภาพ
ของผู้บริโภค

	 ศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ที่ 1/1 เชียงราย ... รายงาน

	 กรมวทิยาศาสตร์การแพทย์ โดยศูนย์วทิยาศาสตร์การแพทย์ที่ 
1/1 เชียงราย เกบ็ตัวอย่างผลติภณัฑ์สาหร่ายอบแห้งท่ีวางขายในพืน้ท่ี
ด่านชายแดนอ�ำเภอแม่สาย จังหวัดเชียงราย ไปตรวจสอบลักษณะ
ทางกายภาพ และตรวจดูด้วยกล้องจุลทรรศน์ในห้องปฏิบัติการ  
ผลตรวจพบว่าผลิตภัณฑ์สาหร่ายอบแห้งที่วางจ�ำหน่ายในพื้นที่
ชายแดน ไม่ได้ท�ำจากถุงยาง หรือพลาสติกใดๆ
	 ตามที่ได้มีการรายงานข่าวใน website กรุงเทพธุรกิจ  
ประเด็น แชร์ว่อนเน็ต! คลิปสาหร่ายจีนท�ำจากถุงยาง ไม่เป็นความ
จริง เมื่อวันที่ 28 กุมภาพันธ์ 2560 นั้น (http://www.bangkok-
biznews.com/news/ detail/742719) และยังคงมีการเผยแพร่
ในสื่อออนไลน์ต่อเนื่องกันมา
	 ศนูย์วทิยาศาสตร์การแพทย์ที ่1/1 เชยีงราย กรมวทิยาศาสตร์
การแพทย์ ได้ส�ำรวจผลิตภัณฑ์สาหร่ายอบแห้งที่วางขายในพ้ืนที่
ด่านชายแดนอ�ำเภอแม่สาย จังหวัดเชียงราย เมื่อวันที่ 7 เมษายน 
2560 พบสาหร่ายอบแห้งที่มีฉลากภาษาจีน จ�ำนวน 4 ผลิตภัณฑ์ 
ที่มีรูปแบบฉลากแตกต่างกัน และได้จัดเก็บทุกผลิตภัณฑ์ไปตรวจ
สอบลักษณะทางกายภาพ และตรวจดูด้วยกล้องจุลทรรศน์ใน 
ห้องปฏิบัติการเพื่อตรวจสอบและเฝ้าระวังสร้างความเชื่อมั่นถึง 
ความปลอดภัยของผู้บริโภคที่บริโภคสาหร่ายอบแห้งในพื้นท่ีท่อง
เที่ยวชายแดนของจังหวัดเชียงราย 
	 ผลการตรวจสอบพบว่าทั้ง 4 ผลิตภัณฑ์มีลักษณะทาง
กายภาพของสาหร่าย ซ่ึงเมื่อมีลักษณะแห้ง จะมีลักษณะเหมือน
สาหร่ายแห้ง สีด�ำ น�้ำตาล เขียว แดง ม่วงเข้ม ปะปนกัน มีกลิ่น
คาวอ่อน ๆ และเมื่อน�ำไปแช่น�้ำ สาหร่ายจะพองตัว มีลักษณะของ
ความเหนียวพอควรแต่เมื่อดึงสามารถฉีกขาดได้ ผิวสัมผัสลื่นเป็น
เมือก ขอบไม่เรียบ ติดสีไม่สม�่ำเสมอ มีกลิ่นคาวออกมาชัดเจน และ



เป็นนายตัวเอง                เร่งสร้างส่ิงใหม่
ค่านิยมกระทรวงสาธารณสุข             Mastery                Originality M O

1010 ความเสี่ยง เลี่ยงได้

	 กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ กระทรวงสาธารณสุข  
เผยผลเฝ้าระวังโรคมือ เท้า ปาก ทางห้องปฏิบัติการ เพื่อศึกษา 
แนวโน้มการระบาดของโรคและเป็นประโยชน์ในการควบคุมโรค 
ได้ทันต่อเหตุการณ์
	 นายแพทย์สุขุม กาญจนพิมาย อธิบดีกรมวิทยาศาสตร์ 
การแพทย์ กล่าวว่า โรคมือ เท้า ปาก เกิดจากเชื้อไวรัสในกลุ่ม 
เอนเตอโร ส่วนใหญ่พบในเด็กเล็กอายุต�่ำกว่า 5 ปี ติดต่อจากการ
ได้รับเชื้อทางปากโดยตรง ในประเทศไทยเชื้อไวรัสท่ีมักพบว่า 
เป็นสาเหตุของโรค คือ ไวรัสคอกซากี เอ16 และไวรัสเอนเตอโร 71 
ซ่ึงอาจจะติดมากับมือหรือของเล่นที่เปื้อนน�้ำมูก น�้ำลาย น�้ำจาก
แผลตุม่พองหรืออจุจาระของผูป่้วยหรอืติดต่อจากการไอ จาม รดกนั  
ผู้ป่วยท่ีมีอาการไม่รุนแรง จะมีไข้  เป็นแผลในปาก มีตุ่มน�้ำใส  
ตามฝ่ามือ ฝ่าเท้า และล�ำตัว มักจะหายได้เองภายใน 7-10 วัน  
หากในรายท่ีมีอาการรุนแรง อาจมีอาการแทรกซ้อนรุนแรงทาง 
ระบบประสาทและระบบหายใจ เช่น ปอดบวมน�้ำ สมองอักเสบ  
หัวใจวาย อาจท�ำให้เสียชีวิตได้ โรคนี้ไม่มียารักษา ไม่มีวัคซีน  
จะรักษาตามอาการ ถ้ามีอาการแทรกซ้อน เช่น ไข้สูง  ซึม อาเจียน 
หอบ ต้องรีบน�ำเด็กไปรับการรักษาที่โรงพยาบาลทันที จากข้อมูล
การเฝ้าระวังทางห้องปฏิบัติการ ในช่วงปี พ.ศ.2555-2559 จาก
ตัวอย่างส่งตรวจ จ�ำนวน 3,634 ราย (5,339 ตัวอย่าง) พบว่า 
ไวรัสเอนเตอโร 71 เป็นสาเหตุหลักของโรคมือ เท้า ปาก แต่ใน 
ปี พ.ศ.2559 ที่ผ่านมา พบว่า เป็นไวรัสคอกซากี เอ 16 ส�ำหรับปีนี้ 
ตั้งแต่ 1 มกราคม  จนถึง 22 พฤษภาคม พ.ศ.2560 ได้รับตัวอย่าง 
ส่งตรวจจากผู้ป่วยโรคมอื เท้า ปาก จ�ำนวน 110  ราย (150 ตวัอย่าง) 
พบว่า เป็นไวรัสเอนเตอโร 71 และไวรัสคอกซากี เอ 16 จ�ำนวน 
ใกล้เคียงกัน และนอกจากไวรัสส�ำคัญ 2 ชนิดดังกล่าวแล้ว ยังพบ
ไวรัสคอกซากี เอ 10 และไวรัสคอกซากี เอ 6 บ้างเล็กน้อย 
	 สถาบันวิจัยวิทยาศาสตร์สาธารณสุข กรมวิทยาศาสตร ์
การแพทย์ ได้เตรียมความพร้อมรองรับการตรวจวินิจฉัยการ 
ตดิเช้ือไวรสั เอนเตอโรไว้พร้อมแล้ว ไม่ว่าจะเป็นด้านวสัดุวิทยาศาสตร์
ที่ต้องใช้และก�ำลังคน โดยเทคนิควิธีการตรวจซึ่งขณะนี้เปิดให ้
บริการ 3 วิธี คือ การตรวจวินิจฉัยทางน�้ำเหลือง เป็นการตรวจหา
การเพ่ิมขึ้นของระดับภูมิคุ้มกันชนิด IgG ของไวรัสเอนเตอโร 71  
ไวรัสคอกซากี เอ 10 และ เอ 16 ในซีรัมคู่ โดยวิธี micro-neutral-
ization test ซึ่งต้องมีระดับของภูมิคุ้มกันในซีรัมเจาะครั้งที่สอง 
สูงกว่าในซีรัมเจาะครั้งที่ 1 อย่างน้อย 4 เท่า จึงจะแปลว่าให้ผล 
บวก ระยะเวลาการตรวจในห้องปฏิบัติการ 11 วันทําการ และ

การตรวจวินิจฉัยจากชนิดตัวอย่างส่งตรวจของผู ้ป่วย อุจจาระ  
สวอบคอ น�้ำไขสันหลัง สวอบแผล และสวอบโพรงจมูก มี 2 วิธีคือ  
การตรวจวินิจฉัยโดยการแยกเชื้อในเซลล์เพาะเลี้ยง เป็นวิธีการ 
มาตรฐานขององค์การอนามัยโลก โดยแยกเชื้อจากสิ่งส่งตรวจ  
แล้วนําเชื้อที่แยกได้มาพิสูจน์โดยวิธี  Reverse transcription-
polymerase chain reaction (RT-PCR) ระยะเวลาการตรวจ 
ในห้องปฏบิตักิาร 22 วนัทาํการ และการตรวจวนิจิฉยัทางพันธุกรรม 
(Molecular) ด้วยวธิ ีReverse transcription-polymerase chain 
reaction (RT-PCR) โดยใช้ specific primer ของไวรัสเอนเตอโร  
71 ไวรสัคอกซากี เอ16 หรอืไวรสัในกลุม่เอนเตอโร ระยะเวลาการตรวจ 
ในห้องปฏิบัติการ 2 วันทําการ นอกจากนี้ยังสามารถตรวจวิเคราะห์
สายพันธุ์ของไวรัสกลุ่มเอนเตอโร โดยเทคนิค DNA sequencing  
ในกรณีท่ีมีการร้องขอหรือเพื่อหาสายพันธุ์และแหล่งท่ีมาของเช้ือ  
และเพื่อเป ็นข้อมูลด้านระบาดวิทยาระดับโมเลกุลของไวรัส 
ก่อโรคมือ เท้า ปาก ในประเทศไทย
   “สิ่งส�ำคัญที่สุดคือการป้องกันการติดเชื้อโดยการดูแลรักษา
สุขอนามัยท่ีดี จึงควรเน้นเรื่องการล้างมือด้วยสบู่ ทุกครั้งก่อน 
รับประทานอาหารและหลังขับถ่ายหรือเปลี่ยนผ้าอ้อมให้เด็ก ไม่ใช้
จาน ชาม แก้วน�้ำร่วมกันท�ำความสะอาดของเล่นและส่ิงแวดล้อม
ด้วยสบู่หรือน�้ำยาท�ำความสะอาดอยู่เสมอ หากพบว่ามีเด็กป่วย 
ให้แยกเด็กป่วยออกจากเด็กปกติและให้เด็กหยุดลาพัก ในกรณีที่ม ี
ผู้ป่วยเพิ่มขึ้น อาจต้องปิดโรงเรียนหรือสถานเลี้ยงเด็ก เพื่อป้องกัน 
การระบาดของโรค และท�ำความสะอาดพื้นผิวที่สงสัยเปื้อนเชื้อ โดย 
ฆ่าเช้ือด้วยน�ำ้ยาคลอรอ็กซ์หรอืน�ำ้ยาฟอกขาว 0.5% - 1% เนือ่งจาก
เช้ือไวรัส กลุ่มเอนเตอโรไม่สามารถฆ่าเช้ือได้ด้วยแอลกอฮอล์”  
นายแพทย์สุขุม กล่าว

สถาบันวิจัยวิทยาศาสตร์สาธารณสุข ... รายงาน

กรมวิทย์ฯ เฝ้าระวัง  โรคมือ เท้า ปาก
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เพียงเล็กน้อยท�ำให้เกิดจินตนาการเป็นภาพหลอนคล้ายยาเสพติด 

เช่น เห็ดขี้วัว และยังมีเห็ดบางชนิดที่โดยปกติตัวเห็ดเองไม่มีพิษ  

แต่อาการพิษจะปรากฏเมื่อดื่มแอลกอฮอล์ภายใน 24 -72 ชั่วโมง 

ก่อนหรือหลังรับกินเห็ดชนิดนั้น จะมีอาการหน้าแดง ปวดหัว 

รุนแรง คลื่นไส้ อาเจียน หายใจเร็วและหายใจล�ำบาก หัวใจ 

เต้นแรง เห็ดที่พบสารพิษชนิดนี้ ได้แก่ เห็ดน�้ำหมึก เป็นต้น

	 นายแพทย์สุขุม กล่าวต่ออีกว่า การเก็บเห็ดที่ ข้ึนเอง 

ตามธรรมชาติมารับประทาน มีความเสี่ยงสูงมากที่จะได้รับ 

อันตรายจากสารพิษ ดังนั้นการจะพิสูจน์ทราบว่าเป็นเห็ด 

ชนิดใดหรือมีสารพิษชนิดใด ต้องอาศัยเทคนิคการตรวจวิเคราะห์ 

ทางห้องปฏบิตักิาร  นอกจากน้ีห้องปฏบิติัการพษิวทิยายงัได้พฒันา

วิธีการตรวจจ�ำแนกชนดิ (species) ของเหด็ โดยใช้ดีเอน็เอ บาร์โค้ด  

ซึ่งมีลักษณะจ�ำเพาะของการเรียงตัวของล�ำดับนิวคลีโอไทด์  

ทัง้เหด็พิษและเห็ดกินได้ เนือ่งจากให้ผลวเิคราะห์ทีม่คีวามจ�ำเพาะ 

(specificity) และความไว (sensitivity) สูง อีกทั้งยังช่วยค้นพบ

สายพันธุ์เห็ดพิษที่ไม่เคยมีรายงานการพบในประเทศไทย ท�ำให ้

มีฐานข้อมูลของดีเอ็นเอ บาร์โค้ด ส�ำหรับเห็ดพิษท่ีมีความส�ำคัญ

ทางการแพทย์ของประเทศไทย เพื่อใช้เป็นฐานข้อมูลอ้างอิง 

สายพันธุ์เห็ดพิษ ในกรณีเกิดการระบาดจากเห็ดพิษ ปัจจุบันได้

ข้อมลูดเีอน็เอ บาร์โค้ด มากกว่า 200 ฐานข้อมลู และเมือ่ฐานข้อมลู

สมบรูณ์มากขึน้  สามารถจดัตัง้ฐานข้อมลูอ้างองิในระดบัพันธกุรรม

โมเลกุล (DNA barcode reference) ของเห็ดพิษต่อไป

	 “ส�ำหรับการปฐมพยาบาลผู ้ป่วยที่รับประทานเห็ดพิษ  

ซึ่งจะมีอาการแตกต่างกันไปขึ้นอยู่กับชนิดของเห็ดว่ามีสารพิษ 

อยู่ในกลุ่มใด อาจจะเกิดข้ึนภายหลังการกินไม่ก่ีนาทีไปจนถึง 

หลายชั่วโมงหรือหลายวัน หรือในรายที่อาการรุนแรงจะเสียชีวิต

ภายใน 1-8 วัน สาเหตุเกิดจากการที่ตับและไตถูกท�ำลาย ดังนั้น 

วิธีการช่วยเหลือที่ส�ำคัญ คือ ท�ำให้ผู้ป่วยอาเจียนออกมาให้มาก

ที่สุด โดยดื่มน�้ำอุ่นผสมเกลือแกงแล้วล้วงคอให้อาเจียนออกมา  

เพื่อลดการดูดซึมพิษเข้าสู่ร่างกาย แล้วรีบน�ำส่งโรงพยาบาลที ่

ใกล้บ้านทันที พร้อมทั้งน�ำตัวอย่างเห็ดสด (ถ้ามี) ที่เหลือจากการ

ปรุงอาหารที่รับประทานไปด้วย เพื่อส่งตรวจพิสูจน์สารพิษและ 

สายพันธุ์เห็ดพิษ” นายแพทย์สุขุมกล่าว

สถาบันวิจัยวิทยาศาสตร์สาธารณสุข ... รายงาน

กรุณาส่งค�ำตอบ 	 พร้อมระบุชื่อที่อยู่  เบอร์โทรศัพท์ของท่านที่สามารถติดต่อได้ ส่งมายัง ฝ่ายประชาสัมพันธ์   
	 กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ กระทรวงสาธารณสุข อ.เมือง จ.นนทบุรี 11000 หรือ 
	 ทาง อีเมล prdmsc@dmsc.mail.go.th หรือ โทรสาร 02 5911707 หรือส่งเข้ามาท่ี 
	 กล่องข้อความ ในเฟชบุ๊ก เครือข่ายประชาสัมพันธ์กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ 
เพื่อลุ้นรับ	 ทีเ่กบ็แปรงสฟัีน จ�ำนวน 20 รางวลั (หมดเขตส่งค�ำตอบลุน้รางวลั ภายในวนัที ่30 กรกฎาคม 2560) 
	 ประกาศรายชื่อผู้โชคดี ในจดหมายข่าวกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ฉบับสิงหาคม 2560
เฉลยค�ำตอบ 	 และรายชื่อผู้โชคดีประจ�ำฉบับเมษายน 2560  
ประโยชน์ทางยาของ มะลิ มีอะไรบ้าง
ตอบ 	 ดอกแห้งปรุงยาหอม บ�ำรุงหัวใจ แก้ไข้ โรคบิด ปวดท้อง ดอกสดต�ำพอกขมับ
	 แก้ปวดศีรษะ ทางฝีหนอง แผลเรื้อรัง ผิวหนังผื่นคัน แก้โรคตา ไข้ทั้งปวง เสียดท้อง 
	 ดับพิษร้อน บ�ำรุงครรภ์ ร้อนในกระหายน�้ำรายชื่อผู้โชคดี

คุณนงเยาว์ คลังสิน	
คุณนีรนุช ขุนรักษา	
คุณสมลักษณ์ แวววรวิทย์	
คุณรัชนี คงขำ�
คุณจักราวุธ พุ่มพร	

คุณอารี อินทร์ประสิทธิ์	
คุณฐิตาภา ร่าหมาน	
คุณสุพรรณ ปางไม้
คุณสุชาดา สำ�แดงฤทธิ์	
คุณสมปอง ตรีเศรษฐ์ศักดิ์	

คุณฐิติพร เหมสะอาด
คุณปัทมพร ชาตวัน	
คุณเจ๊ะฮามีเนาะ มะหลี		
คุณทิพาพร คุ้มวัง		
คุณวันทนา สุขสิริ	

คำ�ถาม  	 จากเนื้อหาในฉบับ วิธีลดกลิ่นคลอรีนในน้ำ�ประปา ทำ�ได้อย่างไร

คุณอภิสิทธิ์ ศรีสุข	
คุณณัชชา ฉายสินสอน
คุณเอมอร  อุยยาหาญ	
คุณนัทธรักษ์ เหล่าพงษ์สุนพ	
คุณมณทลี ราชัย	

นายชดุ ทดสอบ

นายชดุทดสอบ



 
 

		   
 

   
กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ กระทรวงสาธารณสุข
88/7 ซอยติวานนท์ 14 ถนนติวานนท์
อำ�เภอเมือง จังหวัดนนทบุรี 11000 

เสนอแนะ ติชม หรือ
ส่งบทความลงตีพิมพ์ ส่งมาได้ท่ี
กองบรรณาธิการ
ฝ่ายประชาสัมพันธ์
สำ�นักงานเลขานุการกรม
กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์
ถนนติวานนท์ อำ�เภอเมือง
จังหวัดนนทบุรี 11000
โทร. 0-2951-0000 ต่อ 99081
โทรสาร 0-2951-0312
E mail: prdmsc@dmsc.mail.go.th 
www.dmsc.moph.go.th
www.dmscsmartlifeblog.com
      เครือข่ายประชาสัมพันธ์ กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์

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 

ศูนย์ข้อมูลข่าวสาร กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์
ตั้งอยู่ที่อาคาร 14 ชั้น 2 กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ นนทบุรี
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กรมวิทย์  
เตือนภัย

(อ่านต่อหน้า 11)

	 ในรอบ 10 ปีท่ีผ่านมา (พ.ศ.2551-2560) พบผู้ป่วย 
และเสียชีวิตจากการกินเห็ดพิษมากสุดในภาคอีสานและเหนือ                 
ขอเตือนประชาชนเห็ดบางชนิดมีพิษร้ายแรงถึงตาย แม้เข้าสู่
ร่างกายเพียงเล็กน้อย การน�ำมาต้ม ทอด ย่าง ไม่สามารถ
ท�ำลายพิษได้ เน่ืองจากพิษทนต่อความร้อน ย�้ำไม่ควรน�ำ
เห็ดท่ีไม่รู ้จักมาปรุงอาหารเด็ดขาด ดังนั้นกรมวิทยาศาสตร์ 
การแพทย์ กระทรวงสาธารณสุข ได้พัฒนาวิธีการตรวจ 
สายพันธุ์เห็ดพิษ โดยประยุกต์ใช้องค์ความรู้ทางเทคโนโลยี
ชีวภาพและอณูพันธุศาสตร์ศึกษาพันธุกรรมระดับโมเลกุล 
โดยใช้ดีเอ็นเอ บาร์โค้ด (DNA barcode) ในการจ�ำแนกเห็ดพิษ
และเห็ดกินได้ ให้ผลวิเคราะห์ท่ีถูกต้อง มีความจ�ำเพาะสูง และ 
เชื่อถือได้ เพื่อให้ประชาชนปลอดภัยจากเห็ดพิษ
	 นายแพทย์สุขุม กาญจนพิมาย อธิบดีกรมวิทยาศาสตร ์

การแพทย์ กล่าวว่า ในแต่ละปีห้องปฏบิติัการพษิวทิยา สถาบันวจิยั

วิทยาศาสตร์สาธารณสุข กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ ได้รับ

ตัวอย่างเห็ดพิษจากที่ส่งมาตรวจจากทั่วประเทศเป็นจ�ำนวนมาก 

พบว่าไม่สามารถแยกความแตกต่างของเห็ดพิษได้จากลักษณะ

ภายนอก เพราะเห็ดพิษและเห็ดกินได้บางชนิดคล้ายคลึงกันมาก                     

โดยเฉพาะระยะดอกอ่อน และจากการประเมินสถานการณ์การ

เกิดพิษจากการรับประทานเห็ดพิษในประเทศไทยในรอบ 10 

ปีท่ีผ่านมา (พ.ศ.2551-2560) อุบัติการณ์ดังกล่าวพบมากในพื้นที ่

ภาคเหนือและภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ซึ่งมีป่าเบญจพรรณหรือ 

ป่าหัวไร่ปลายนา หรือป่าชุมชนจ�ำนวนมาก 

	 เห็ดพิษมีหลายชนิด บางชนิดมีพิษร้ายแรงถึงตาย เช่น เห็ด 

ระโงกหนิ  โดยปรมิาณสารพษิ (toxin) ท่ีสามารถท�ำให้คนตายได้เท่ากบั 

0.1 มิลลิกรัมต่อน�้ำหนักตัว 1 กิโลกรัม (เทียบเท่ากับการกินเห็ดสด

ขนาดปานกลางประมาณครึ่งดอก) จัดว่าเป็นสารพิษในเห็ดที่ร้ายแรง

ที่สุด ยิ่งไปกว่านั้นการต้ม ทอด ย่าง ไม่สามารถท�ำลายพิษได้ เนื่องจาก

พิษทนความร้อน เห็ดบางชนิดมีพิษท�ำให้เกิดอาการเวียนศีรษะ 

คลื่นไส้ อาเจียน เช่น เห็ดหัวกรวดครีบเขียว เห็ดบางชนิดรับประทาน 

กรมวิทย์ฯ ย�้ำอย่ากินเห็ดที่ไม่รู้จัก...
              ระวัง อันตรายจาก เห็ดพิษ


