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บทที่ 1 เชื้อด้ือยา และ AMR คืออะไร?  

เช้ือด้ือยา   

คํานาม. เช้ือโรคที่ทนตอ “ยาปฏิชีวนะ” (หรือที่มักถูกเรียกผิดๆ วา “ยาแกอักเสบ”) ได หรือสามารถ

พูดไดอีกอยางวา เชื้อดื้อยาคือเช้ือโรคที่สามารถยับยั้งการทํางานของยาปฏิชีวนะได หรือแมแตทําลาย

ยาปฏิชีวนะได ทําใหการรักษาผูปวยที่ติดเชื้อดื้อยาไมไดผลดีดังเดิม อาจตองใชเวลารักษานานขึ้น เสีย

คาใชจายแพงขึ้น มีผลขางเคียงของโรค หรือจากการรกัษามากขึ้น และมีโอกาสเสียชีวิตจากการติดเช้ือ

มากขึ้น  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

คําใกลเคียง  

ซูเปอรบั๊ก (Superbug) 

คํานาม. เช้ือแบคทีเรียที่สามารถยับยั้งการทํางานของยาปฏิชีวนะที่ใชในการรกัษาไดหลายชนิด   
 

ขอควรรู 

เราควรสนใจเรื่องเชื้อด้ือยา? 

ปญหาเช้ือดื้อยากําลังเปนปญหาใหญของโลก วงการแพทยไดใชยาเพนนิซิลิน และยาปฏิชีวนะอื่นๆ ใน

การรักษาการติดเชื้อแบคทีเรียหลากหลายชนิดมาตั้งแตเกือบ 100 ปที่แลว แตมาถึงตอนนี้การติดเชื้อ

“แตละปเช้ือดื้อยาคราชีวิตคนไทยนับหมื่น เราตองเรงหามาตรการแกปญหา”  

“คนไทยเอะอะอะไรก็ใชยาปฏิชีวนะ ทําใหเกิดวิกฤติเช้ือดื้อยา”  

“กระทรวงสาธารณสุขเตือน ปวยเปนหวัด เจ็บคอ ไอ ไมซื้อยาปฏิชีวนะกินเอง ลดเชื้อดื้อยา” 

“ผูปวยโรคทองรวง รอยละ 95 ไมจําเปนตองใชยาปฏิชีวนะ เนื่องจากจะทําใหเ ช้ือ

แบคทีเรียที่มีตามธรรมชาติในรางกาย กลายเปนเช้ือดื้อยาได” 
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เเบคทีเรียหลากหลายชนิดเร่ิมไมสามารถรักษาไดผลดี หรือมีอัตราการเสียชีวิตมากข้ึน สาเหตุที่สําคัญ

คือ มเีชื้อดื้อตอยาปฏิชีวนะมากขึ้น 
 

ยาปฏิชีวนะ (ที่มักถูกเรียกผิดๆ วา “ยาแกอักเสบ”) และยาตานจุลชีพอื่นๆ หลายชนิดมีประสิทธิภาพ

ลดลงอยางรวดเร็ว และเริ่มจะใชไมไดผลในการรักษาการติดเช้ือนั้นๆ ในป พ.ศ. 2559 องคการอนามัย

โลกเตือนวาเรากําลังถอยหลังกลบัไปสูยุคกอนหนาที่จะมียาปฏิชีวนะ ซึ่งจะมีคนเสยีชีวิตกันมากขึ้นจาก

การติดเชื้อแบคทีเรียทั่วๆไป[1] 
 

การใชยาปฏิชีวนะอยางไมถูกตองเปนสาเหตุหลักของการเกิดเช้ือแบคทีเรียดื้อยา ที่เลวรายกวานั้น คน

สวนใหญไมเขาใจวายาปฏิชีวนะมีประสิทธิภาพในการกําจัดเชื้อแบคทีเรียเทาน้ัน ยาปฏิชีวนะไม

สามารถใชรักษาการติดเชื้อไวรัสซึ่งเปนสาเหตุของโรคหวัดธรรมดา หรือโรคทองเสียได[2] สําหรับ

ประเทศไทย ขอมูลป พ.ศ. 2552 พบวามีการผลิตและนําเขายาปฏิชีวนะสูงมากถึง 11,000 ลานบาท 

และพบวามีการใชยาปฏิชีวนะอยางไมสมเหตุสมผลในสถานพยาบาลทุกระดับ โดยพบการใชยา

ปฏิชีวนะอยางไมสมเหตุผลจํานวนสูงตั้งแตรอยละ 25 ถึงรอยละ 91 
 

ในประเทศไทย คาดวามีผูปวยที่ติดเช้ือดื้อยาปละประมาณ 88,000 คน สงผลทําใหผูปวยที่ติดเช้ือดื้อ

ยาเสียชีวิต 43,000 ราย[3][4] 

 

คนไทยมักมีความเช่ือวายาปฏิชีวนะเปนยาครอบจักรวาล ไมวาเปนอะไรก็กินยาแกอักเสบ ซ่ึงไมใชเลย 

เพราะแทจริงแลวคําวา "ยาแกอักเสบ" เปนคําติดปากที่ไดยินคนเรียกกันบอย และเรามกัคุนกับความรู

ที่วาเจ็บคอหรือบาดเจ็บใหรับประทานยาแกอักเสบกันไว แตเราไมไดรูวาเรากําลังเรียกยาปฏิชีวนะ

อยางผิดๆ วา "ยาแกอักเสบ" และใชยาปฏิชีวนะอยางไมเหมาะสม[2] 
 

เราควรรับประทานยาปฏิชีวนะเฉพาะเม่ือมีอาการเจ็บปวยที่ไดรับการวินิจฉัยวาเกิดจากการติดเช้ือ

แบคทีเรียเทานั้น แพทยหรือบุคลากรทางการแพทยตองเปนผูวินิจฉัยโรคติดเชื้อแบคทีเรียกอนท่ีจะสั่ง

                 พจนานุกรมเชื Êอดื Êอยา 
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ยาปฏิชีวนะใหกับผูปวย ไมใชวาเราจะรับประทานยาปฏิชีวนะตัวใดก็ได หรือพูดอีกอยางหนึ่งก็คือ ถา

ติดเช้ือแบคทีเรียก็ตองใชยาปฏิชีวนะ ถาติดเช้ือไวรัสรุนแรง (เชน ไขหวัดใหญ) ก็ตองใชยาตานไวรัส[2] 
 

คําศัพทท่ีเกี่ยวของ: การดื้อยาตานจุลชีพ, การใชยาปฏิชีวนะอยางไมถูกตอง, ความเขาใจเกี่ยวกับยาปฏิชีวนะ, 

รอยเทาของยาปฏิชีวนะ, การใชยาปฏิชีวนะอยางสมเหตุผล 

 

สามารถดูวีดีโอเพิ่มเติมเก่ียวกับ “เช้ือด้ือยา” ไดท่ี 

เช้ือด้ือยา (ผลิตโดย กพย.วันท่ี 01/03/2559) 

 

 

 

https://youtu.be/e93A0nLFbr8 

 

INFO Antibiotic Resistance วิกฤติการณเชื้อด้ือยา (ผลิตโดย Surachai Klunwaree วันท่ี 07/17/2560) 

 

 

 

https://youtu.be/x_-1aD8xicg 

 

คลิป MU [by Mahidol] SuperBUG เช้ือด้ือยา (ผลิตโดยมหิดล แชนแนล วันท่ี 07/11/2559) 

 

 

 

https://youtu.be/iE2prSSb6hU 
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เอกสารอางอิง 
1 Pearson, C., & Pearson, C. (2015, December 28). ปญหาเชื้อแบคทีเรียดื้อยาปฏิชีวนะกําลังเปนปญหาใหญของวงการสาธารณสุขโลก. Retrieved from 

https://www.voathai.com/a/health-antibiotic-resistance-tk/3121115.html  
2 Suvetwethin, D. (2017, December 12). เชื้อดื้อยา ปญหาวิกฤตระดบัชาติ - Thaihealth.or.th | สํานักงานกองทุนสนับสนุนการสรางเสริมสุขภาพ (สสส.). Retrieved from 

http://www.thaihealth.or.th/Content/39825-'เช้ือดื้อยา' ปญหาวิกฤตระดับชาติ.html 
3 Lim, C., Takahashi, E., Hongsuwan, M., Wuthiekanun, V., Thamlikitkul, V., Hinjoy, S., . . . Limmathurotsakul, D. (2016). Epidemiology and burden of multidrug-

resistant bacterial infection in a developing country. ELife, 5. doi:10.7554/elife.18082 
4 Pumart P., Phodha T., Thamlikitkul V., Riewpaiboon A.,Prakongsai P., Limwattananon S., (2012). “Health and economic impacts of antimicrobial resistance in 

Thailand”. J Health Systems Res. 6. 352-360.  

                 พจนานุกรมเชื Êอดื Êอยา 
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การด้ือยาตานจุลชีพ (AMR) 

คํานาม. ความสามารถของจุลชีพ เชน แบคทีเรีย, ไวรัส, เช้ือรา และปรสิต ในการตอตานหรือหยุดย้ัง

ประสิทธิภาพของยาตานจุลชีพตางๆ เชน ยาปฏิชีวนะ, ยาตานไวรัส, ยาตานเช้ือรา, และ ยาตานปรสิต 

(AMR=antimicrobial resistance)  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ขอควรรู   

การด้ือยาตานจุลชีพเปนปญหาระดับโลก 

ยาปฏิชีวนะ (ที่มักถูกเรียกผิดๆวา ‘ยาแกอักเสบ’) และยาตานจุลชีพอื่นๆ หลายชนิดมีประสิทธิภาพ

ลดลงอยางรวดเร็ว และเร่ิมจะใชไมไดผลในการรักษาการติดเชื้อน้ันๆ เนื่องจากอัตราการเกิด และ

ความถี่ของการพบเช้ือดื้อยานั้นเพิ่มมากขึ้นเรื่อยๆ[2][3] ซึ่งการพบเช้ือดื้อยาที่มากขึ้นเร่ือยๆ นั้นนํามาซึ่ง

ปญหากับทุกคนในสังคม โดยเฉพาะอยางย่ิงในเด็ก ผูสูงวัย ผูที่มีโรคเร้ือรัง เชนเบาหวาน และการติด

เชื้อดื้อยานั้นนํามาซ่ึงอัตราการตายที่สูงข้ึน 

 

“แบคทีเรียที่กอโรคและมีความสามารถในการดื้อยาตานจุลชีพที่ใชกันทั่วไปมักถูก

เรียกวา ‘เช้ือด้ือยา’ และถาเชื้อแบคทีเรียกอโรคด้ือตอยาตานจุลชีพหลายชนิด เช้ือนั้น

มักถูกเรียกวา ‘ซูเปอรบ๊ัก (superbugs)’”  

“การดื้อยาตานจุลชีพ ทําใหยาตานจุลชีพ ยาปฏิชีวนะ ไมสามารถฆาเช้ือเหลานั้นได และ

เช้ือดื้อยาเหลานั้นสามารถแพรกระจายจากคนสูคน คนสูสิ่งแวดลอม และสิ่งแวดลอมสู

คน ทําใหเกิดการติดเชื้อดื้อยาซึ่งทําใหตัวทานหรือคนใกลตัวทานเสียชีวิตได” 

“การด้ือยาตานจุลชีพนั้น ส่ิงที่ดื้อตอยาคือเช้ือโรค ไมใชรางกายเราที่ดื้อตอยา และเช้ือที่

ดื้อตอยาตานจุลชีพเหลานั้นสามารถแพรกระจายได” 

“ในทุกๆ ป มีคนมากกวา 700,000 คนทั่วโลกตายเพราะการติดเช้ือดื้อยาตานจุลชีพ”[1] 
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ทั่วโลกมีผูเสียชีวิตจากเชื้อดื้อยาประมาณ 700,000 คน/ป หากไมมีการแกปญหาอยางจริงจัง คาดวา

ในป พ.ศ. 2593 การเสียชีวิตจากเชื้อดื้อยาจะสูงถึง 10 ลานคน[1] ถาเรายังไมรวมมือกันเพื่อแกปญหา

เช้ือดื้อยา การเจ็บปวยเล็กๆ นอยๆ เชน การโดนมีดบาด ทองเสีย ทองรวง อาจทําใหถึงตายไดงายๆ 

ซึ่งนั่นเหมือนกับในอดีตกอนที่จะมีการคิดคนยาปฏิชีวนะ ผูที่ไดรับบาดเจ็บเล็กๆ นอยๆ ผูท่ีเขารับการ

ผาตัด แมที่ใหกําเนิดบุตร ทุกคนจะมีความเส่ียงสูงที่จะเสียชีวิตจากการติดเช้ือแทรกซอน[2] การไม

รักษาความสะอาด การใชชีวิตไมถูกสุขลักษณะ การไมปองกันการติดเชื้อ และการใชยาปฏิชีวนะอยาง

ไมถูกตองเปนสาเหตุหลักของการเพิ่มขึ้นของเชื้อดื้อยา 
 

การใชยาปฏิชีวะอยางไมถูกตองนั้นเกิดข้ึนทั้งในคนและในสัตว[1] เชน โรคหวัดในคนนั้นเกิดจากเชื้อ

ไวรัส ไมจําเปนตองรับประทานยาปฏิชีวนะ อยางไรก็ดี มีผูปวยจํานวนมากท่ัวโลกท่ีรับประทานยา

ปฏิชีวนะโดยไมจําเปนเม่ือเปนหวัด ยาปฏิชีวนะถูกใชในการเลี้ยงสัตวเพื่อคาดหวังใหสัตวเติบโตไดดี

และปองกันการติดเชื้อซ่ึงเปนสิ่งที่ไมควรทํา ปจจุบันองคการอนามัยโลกแนะนําไมใหใชยาปฏิชีวนะใน

สัตวที่ไมไดปวยเปนโรค และแนะนําไมใหใชยาปฏิชีวนะในสัตวที่ไมไดรับการวินิจฉัยยืนยันวาเปนโรค 

เพื่อลดการใชยาปฏิชีวนะอยางไมถูกตองในสัตว 
 

คาํศัพทท่ีเกี่ยวของ: จุลชีพ, ยาตานจุลชีพ  

 

สามารถดูวีดีโอเพิ่มเติมเกี่ยวกับ “การด้ือยาตานจุลชีพ” ไดที ่

แผนยุทธศาสตรการจัดการการด้ือยาตานจุลชีพประเทศไทย พ.ศ.2560-2564 – (ผลิตโดย กระทรวง

สาธารณสุข โดยสํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา วันท่ี 08/28/2559) 

 

 

 

https://youtu.be/sY-SyLe2di0 

 

                 พจนานุกรมเชื Êอดื Êอยา 
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เช้ือด้ือยา หายนะของมนุษยทั้งโลก (ผลิตโดย HSRI วันท่ี 10/30/2558) 

 

 

 

https://youtu.be/hKWnMATWw_w 
 

 

เอกสารอางอิง 
1  O'Neill, J. (2016, March 19). Tackling Drug-Resistant Infections Globally: Final Report and Recommendations. The Review on Antimicrobial Resistance. Retrieved 

from https://amr-review.org/sites/default/files/160525_Final paper_with cover.pdf 
2 WHO. (2018, February 15). Antimicrobial resistance. Retrieved from https://www.who.int/en/news-room/fact-sheets/detail/antimicrobial-resistance 
3 CDC. (2018, September 10). About Antimicrobial Resistance | Antibiotic/Antimicrobial Resistance | CDC. Retrieved from 

https://www.cdc.gov/drugresistance/about.html   
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จุลชีพ  

คํานาม. สิ่งมีชีวิตขนาดเล็กที่ไมสามารถมองเห็นไดดวยตาเปลา ตองใชกลองจุลทรรศน ในการมองเห็น  

 

 

 

   

 

 

 

 

 

 

 

 

คําใกลเคียง 

จุลินทรีย 

คํานาม. คําเหมือนของคาํวา จุลชีพ  
 

เช้ือโรค 

คํานาม. จุลชีพที่กอโรค 
 

ขอควรรู 

จุลชีพ = แบคทีเรีย + ไวรัส + เช้ือรา + ปรสิต  

จุลชีพ หรือ ส่ิงมีชีวิต (ยกเวนไวรัส) ขนาดเล็กที่ไมสามารถมองเห็นไดดวยตาเปลา สามารถแบงได

หลักๆเปน 4 ชนิด ประกอบไปดวย แบคทีเรีย, ไวรัส, เช้ือรา และ ปรสิต  

 

“ไมวาคุณจะชําระลางทําความสะอาดเพียงใด แทบทุกซอกทุกมุมของรางกายคุณถูกปก

คลุมไปดวยจุลชีพหรือจุลินทรีย ซึ่งมีทั้งแบคทีเรีย ไวรัส และเช้ือรา โดยแหลงท่ีมีจุลินทรีย

อาศัยอยูมากที่สดุในรางกายเราก็คือลําไส”[1] 

“กรมอนามัย แนะซื้อน้ําแข็งผานมาตรฐาน ลดเสี่ยงปนเปอนเช้ือจุลชีพ” 

“ปศุสัตวผลักดันการเล้ียงสัตวปลอดยาปฏิชีวนะ โดยหวังวาจะชวยลดปริมาณการใชยา

ตานจุลชีพ และไดตั้งเปาลดการตกคางของยาปฏิชีวนะทั้งในสัตว ในส่ิงแวดลอม และใน

เน้ือสัตวสําหรับผูบริโภค”[2] 

                 พจนานุกรมเชื Êอดื Êอยา 
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เชื้อราเปนจุลชีพที่มีขนาดใหญที่สุด มีองคประกอบของเซลลครบถวน แบคทีเรยีจะเล็กกวาเชื้อรา และ

ไมมีนิวเคลียส ไวรัสจะเล็กที่สุด ไมมีผนังเซลล ไมจัดวาเปนสิ่งมีชีวิต ไวรัสสามารถที่จะแบงตัวไดใน

รางกายหรือเซลลของสิ่งมีชีวิตอ่ืนเทานั้น สวนปรสิตที่ไมสามารถมองเห็นดวยตาเปลาและกอโรคท่ีพบ

บอยคือ เช้ือมาลาเรีย ซ่ึงสามารถหลบซอนอยูในรางกายคน แบงตัวในเซลลเม็ดเลือดแดง และแพรจาก

คนสูคนผานทางยุงได  
 

เห็ดนั้นก็จัดเปนเช้ือราชนิดหนึ่ง พยาธิขนาดใหญ เชน พยาธิใบไมในตับ และพยาธิตัวตืดก็จัดเปนปรสิต

ชนิดหนึ่ง แตอยางไรก็ตาม เห็ดและพยาธิขนาดใหญมีจํานวนเซลลมาก และมองเห็นไดดวยตาเปลาจึง

ไมเรียกวาจุลชีพ 
 

จุลชีพมีอยูในตัวเรา รอบตัวเรา และในส่ิงแวดลอมเปนปริมาณมาก เชน ในดิน 1 กรัม จะมีแบคทีเรีย

อยูประมาณ 1 หมื่นลานตวั (10,000,000,000 = 1 หมื่นลาน หรือ 1010)[3] ในขณะที่ในรางกายคนเรา 

คาดวามีแบคทีเรียอาศัยอยูประมาณ 39 ลานลานตัว (39,000,000,000,000)[4] 
 

จุลชีพทุกชนิดสามารถดื้อตอยาตานจุลชีพที่ใชในการรักษาการติดเช้ือนั้นๆ ได เชน เชื้อแบคทีเรียดื้อ

ตอยาปฏิชีวนะ เช้ือไวรัสดื้อตอยาตานไวรัส เช้ือราดื้อตอยาตานเช้ือรา เช้ือมาลาเรียดื้อตอยาตาน

มาลาเรีย ความสามารถนี้ของจุลชีพเรียกวา “การดื้อยาตานจุลชีพ”  
 

การใชยาปฏิชีวนะอยางไมถูกตองเปนสาเหตุหลักของการเพิ่มข้ึน และแพรกระจายของเช้ือแบคทีเรีย

ดื้อยาชนิดตางๆ เชื้อแบคทีเรียที่ดื้อตอยาปฏิชีวนะนั้นสามารถแพรจากคนสูคน คนสูสัตว สัตวสูคน ทั้ง

จากคนและสัตวสูสิ่งแวดลอม และจากสิ่งแวดลอมสูคน ทําใหเกิดการติดเชื้อดื้อยาเปนปญหาสําคัญ

ของโลก[5] 
 

คาํศัพทท่ีเกี่ยวของ: การดื้อยาตานจุลชีพ (AMR), ไวรัส, แบคทีเรีย, เชื้อรา 
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สามารถดูวีดีโอเพ่ิมเติมเก่ียวกับ “จุลชีพ” ไดท่ี 

พบกับจุลชีพในบานและบนใบหนาของคุณ (ภาษาอังกฤษ บรรยายไทย) (ผลิตโดย TED วันท่ี 04/01/2560) 

  

https://www.ted.com/talks/anne_madden_meet_the_microscopic_life_in_your_home_and_on_

your_face?language=th&utm_campaign=tedspread&utm_medium=referral&utm_source=tedcom

share 

 

จุลินทรียของเราทําใหเราเปนตัวตนของเรา ไดอยางไร (ภาษาอังกฤษ บรรยายไทย) (ผลิตโดย TED วันท่ี 

02/01/2557) 

  

 

https://www.ted.com/talks/rob_knight_how_our_microbes_make_us_who_we_are?language=th

&utm_campaign=tedspread&utm_medium=referral&utm_source=tedcomshare  

 

เอกสารอางอิง 
1 BBC. (2018, April 21). กวาคร่ึงหน่ึงของรางกายคนเราไมใชมนุษย - BBC News บีบีซีไทย. Retrieved from https://www.bbc.com/thai/features-43849650  

2 CH7 News. (2018, September 9). สนามขาวจับประเด็น : ปศสัุตวผลักดันเล้ียงสัตวปลอดยาปฏิชีวนะ. Retrieved from http://news.ch7.com/detail/302502  
3 Ingham, E. R. (2019). Chapter 3: Bacteria. In Soil Biology. Retrieved from https://extension.illinois.edu/soil/SoilBiology/bacteria.htm. 
4 Sender, R., Fuchs, S., & Milo, R. (2016). Revised Estimates for the Number of Human and Bacteria Cells in the Body. PLOS Biology,14(8). 

doi:10.1371/journal.pbio.1002533 
5 WHO. (2015). Global Action Plan on Antimicrobial Resistance. Geneva, Switzerland: WHO Document Production Services. ISBN: 978 92 4 150976 3 

                 พจนานุกรมเชื Êอดื Êอยา 
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ยาปฏิชีวนะ  

คํานาม. ยาที่มีฤทธิฆาหรือยับย้ังการเจริญเติบโตของเช้ือแบคทีเรีย (ตัวอยางเชน เพนิซิลลิน) คนไทย

มักเรียกยาปฏิชีวนะวา “ยาแกอักเสบ” “ยาฆาเช้ือ” หรือ “ยาตานแบคทีเรีย”  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ขอควรรู  

ยาปฏิชีวนะไมใชยาแกอักเสบ 

แมวาคนไทยสวนใหญมักเรียกยาปฏิชีวนะวา “ยาแกอักเสบ” “ยาฆาเช้ือ” หรือ “ยาตานแบคทีเรีย” 

รานขายยาและคนทั่วไปก็มักจะเขาใจวาคนๆ นั้นตองการยาปฏิชีวนะ (เชน เพนนิซิลลิน อะมอกซี่

ซิลลิน) แตคนไทยสวนใหญยังไมเขาใจความแตกตางที่แทจริงของยาปฏิชีวนะ และยาแกอักเสบ และมี

การใชยาปฏิชีวนะอยางไมถูกตองเปนประจํา[1] 
 

ยาปฏิชีวนะ (เชน เพนนิซิลลิน อะมอกซี่ซิลลิน) ไมมีฤทธ์ิลดการอักเสบ แกปวด หรือลดไข ควรใช

เฉพาะโรคท่ีเกิดจากการติดเช้ือแบคทีเรียเทานั้น เชน ทอนซิลอักเสบเปนหนอง  
 

ยาแกอักเสบ (เชน แอสไพริน บรูเฟน© พอนสแตน©) มีฤทธ์ิลดการอักเสบ ลดไข บรรเทาปวด ลด

บวมแดง ไมมีฤทธิ์ฆาเชื้อแบคทีเรีย ใชเฉพาะกรณีที่มีการอักเสบในรางกาย[2] หมายเหตุ การอักเสบ

อาจเกิดจากโรคติดเชื้อหรือโรคไมติดเช้ือ (เชน ขอเสื่อม ปวดทองประจําเดือน) ก็ได หลายคนคิดวาการ

เปนหวัดเจ็บคอ แลวตองกินยาปฏิชีวนะหรือยาฆาเชื้อ จริงๆ แลวเปนความเชื่อที่ผิด เพราะโรคหวัด

เกิดจาก “เช้ือไวรัส” และยาปฏิชีวนะใชฆา “เช้ือแบคทีเรีย” ไดเทาน้ัน ดังน้ันการกินยาปฏิชีวนะเพื่อ

“คุณหมอบอกฉันวา ฉันเปนหวัด ฉันไมจําเปนตองรับประทานยาปฏิชีวนะ เพราะยา

ปฏิชีวนะสามารถรักษาไดเฉพาะการติดเช้ือแบคทีเรียเทาน้ัน” 

“ยาปฏิชีวนะไมสามารถรักษาโรคที่เกิดจากเช้ือไวรัสได การรับประทานยาปฏิชีวนะเม่ือ

เปนหวัดไมไดทําใหเราหายเร็วขึ้น แตทําใหเรามีความเส่ียงที่จะเกิดผลขางเคียงของยา

มากข้ึน และทําใหเราและคนรอบๆ ตัวเรามีความเสี่ยงที่จะติดเชื้อดื้อยาสูงข้ึน” 
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รักษาโรคหวัด หรืออาการที่เกิดจากการติดเชื้อไวรัสจึงไมถูกตอง แถมยังทําใหเปลืองเงิน เส่ียงตอการ

แพยา และกอปญหาเช้ือดื้อยาดวย[1] 
 

กรณีมีแผลเลือดออกและเปนแผลสะอาด ควรทําแผลอยางเหมาะสม การรับประทานยาปฏิชีวนะไม

ชวยปองกันการติดเชื้อ ไมชวยใหแผลหายเร็วขึ้น การรักษาความสะอาดของแผลใหดี ก็เพียงพอที่จะ

ทําใหแผลหายได หากแผลบวมแดงอักเสบ ใหรีบปรึกษาบุคลากรทางการแพทยทันที[1] 
 

กรณีทองเสีย อาการทองเสียจากการติดเชื้อแบคทีเรียพบนอยมาก (นอยกวา 5 ใน 100 ราย) และ

เกือบทั้งหมดหายไดเองแมไมไดกินยาปฏิชีวนะ การกินยาปฏิชีวนะทุกครั้งที่ทองเสียจึงเปลืองเงิน เส่ียง

ตอการแพยาและกอปญหาเช้ือดื้อยาดวย นอกจากนี้ ยาปฏิชีวนะยังอาจทําใหเช้ือแบคมีเรียบางชนิดที่

เปนสาเหตุของอาการทองเสีย อยูในลําไสไดนานข้ึนอีกดวย[1] คุณควรรับประทานยาปฏิชีวนะก็ตอเมื่อ

คุณไดรับการวินิจฉัยและตรวจยืนยันจากบุคลากรทางการแพทยวาเปนการติดเชื้อทองเสียจากเช้ือ

แบคทีเรยีที่จําเปนตองใชยาปฏิชีวนะเทาน้ัน  

 

ผูอํานวยการองคการอนามัยโลก (WHO) เตือนวาเรากําลังถอยหลังกลับไปสูยุคกอนสงครามโลกที่จะมี

คนเสียชีวิตจํานวนมากจากการติดเชื้อแบคทีเรียทั่วๆ ไป ทานกลาววา “จากแนวโนมในปจุบัน โรค

ทั่วๆ ไป แมกระทั่งโรคหนองใน ก็เริ่มจะทําการรักษาไดยากขึ้น ในอนาคตแพทยอาจจะตองตอบกับ

คนไขวา ‘ขอโทษคะ เราไมมีอะไรยาที่จะใชรักษาคุณไดเลย’”[3] 
 

ยาปฏิชีวนะที่ยังมีฤทธิ์กับเช้ือดื้อยา หลายตัวมีราคาแพงมาก และหลายตัวก็เปนโทษดวย นอกจากน้ี 

การใชยาหลายชนิดในคราวเดียวเพื่อรักษาการติดเชื้อดื้อยาก็มักไมไดผล เชื้อดื้อยายังสามารถ

แพรกระจายไปอยางรวดเร็วเนื่องจากการใชยาปฏิชีวนะจํานวนมากในหองดูแลผูปวยหนัก (ไอซียู) 

และการใชยาปฏิชีวนะอยางผิดๆ ในประชาชนทั่วไป  
 

องคการอนามัยโลกไดเตือนมาเปนเวลานานแลว เร่ืองการใชยาปฏิชีวนะอยางไมถูกตอง ทําใหมีการ

เพิ่มของแบคทีเรียดื้อยามากขึ้นเร่ือยๆ ปญหาเชื้อดื้อยาเปนปญหาที่เราควรจะกังวลเปนอยางย่ิง เพราะ

                 พจนานุกรมเชื Êอดื Êอยา 
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เช้ือดื้อยากระทบถึงเราและครอบครัวของเรา ตัวอยางสําคัญคือ การใหกําเนิดบุตรในยุคของเช้ือดื้อยา 

จะทําใหมารดาและบุตรมีความเสี่ยงที่จะเสียชีวิตจากการติดเชื้อแทรกซอนสูงมาก 
 

คาํศัพทที่เกี่ยวของ: การดื้อยาตานจุลชีพ, เช้ือดื้อยา, การใชยาปฏิชีวนะเกินขนาดและเกินความจําเปน 

 

สามารถดูวีดีโอเพิ่มเติมเก่ียวกับ “ยาปฏิชีวนะ” ไดที่ 

ตอนท่ี 3 เรื่อง ยาปฏิชีวนะไมใชยาแกอักเสบ (ผลิตโดย FDA Thai วันท่ี 06/30/2558) 

 

 

 

https://youtu.be/jg4H3LWAMrs 

 

ความเขาใจผดิและความสับสนยาแกอักเสบ vs. ยาปฏิชีวนะ (ผลิตโดย Voice TV วันท่ี 11/11/2557) 

 

 

 

https://youtu.be/L9eZq_MxP-U 

 

ไมควรเรียกยาปฏิชีวนะวา “ยาแกอักเสบ” (เปดบานพีบีเอส) (ผลิตโดย กพย. วันท่ี 05/19/2557) 

 

 

 

https://youtu.be/_lYkejo52cw 

 

เอกสารอางอิง 
1 Jutrakul, P. (2018, January 24). ยาปฏิชีวนะไมใชยาแกอักเสบ!!! - Thaihealth.or.th | สํานักงานกองทุนสนับสนุนการสรางเสริมสุขภาพ (สสส.). Retrieved from 

http://www.thaihealth.or.th/Content/40467-ยาปฏิชีวนะไมใชยาแกอักเสบ!!!.html  
2  Thitima. (2014, November 11). ยาปฏิชีวนะ ไมใช ยาแกอักเสบ. Retrieved from https://www.hsri.or.th/people/media/infographic/detail/5914   

3 WHO. (2016, August 29). Birth in a time of antibiotic-resistant bacteria. Retrieved from 

https://www.who.int/mediacentre/commentaries/antibiotic-resistant-bacteria/en/   
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การใชยาปฏิชีวนะอยางไมถูกตอง  

คํานาม. การใชยาปฏิชีวนะอยางไมถูกวิธี การใชยาปฏิชีวนะอยางผิดๆ การใชยาปฏิชีวนะอยางไมสม

เหตุผล การใชยาปฏิชีวนะมากเกินจําเปน การใชยาปฏิชีวนะโดยไมจําเปน  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ขอควรรู  

คุณกําลังทํารายตัวเองและคนท่ีคุณรัก ดวยการใชยาปฏิชีวนะอยางไมถูกตองอยู

หรือไม? 

การที่เราใชยาปฏิชีวนะ อยางไมถูกตอง อยางผิดๆ อยางไมสมเหตุผล โดยไมจําเปน โดยไมมีขอบงชี้ 

เชนใชยาปฏิชีวนะเม่ือเปนหวัด ใชยาปฏิชีวนะเมื่อทองเสีย ไมใชแคยาจะไมชวยรักษาใหอาการดีข้ึนแต 

เรายังจะมีโอกาสไดรับผลขางเคียงของยาปฏิชีวนะโดยไมจําเปน บางคนแพยาถึงขั้นเสียชีวิต อีกท้ังยา

ปฏิชีวนะจะกระตุนใหแบคทีเรียในรางกายเรามีความสามารถในการดื้อยาได และทําใหปริมาณของ

เชื้อดื้อยาในรางกายเราสูงข้ึน และเช้ือดื้อยาเหลาน้ันก็มีความเส่ียงที่จะแพรกระจายไปกอโรคในตัวเรา 

คนที่เรารัก ครอบครวัของเรา และคนอื่นๆ ในสังคมได  

“การใชยาปฏิชีวนะที่ออกฤทธิ์กวางและสามารถฆาเชื้อแบคทีเรียไดหลายๆ ชนิด โดยไมมี

ความจําเปนและไมมีขอบงช้ี เปนตัวอยางหนึ่งของการใชยาปฏิชีวนะอยางไมถูกตอง” 

“การที่เราใชยาปฏิชีวนะอยางไมถูกตอง เชนรับประทานยาปฏิชีวนะในกรณีที่เปนหวัด 

กําลังสงผลรายอยางมหาศาลตอสังคม เพราะทําใหมีคนเสียชีวิตจากเชื้อดื้อยาในสังคม

มากข้ึนเรื่อยๆ” 

“การใชยาปฏิชีวนะอยางไมถูกตอง ทั้งในโรงพยาบาล ทั้งในภาคประชาชน เชนการซื้อยา

ปฏิชีวนะกินเอง และการใชยาปฏิชีวนะในภาคเกษตรกรรม เปนส่ิงที่ยากตอการควบคุม” 

“การใชยาปฏิชีวนะอยางไมถูกตอง และการไมลงมือกระทํามาตรการปองกันการติดเช้ือ

ใหดเีพียงพอ เปนตัวเรงใหเกิดเชื้อดื้อยามากขึ้นและเร็วขึ้น”  

                 พจนานุกรมเชื Êอดื Êอยา 
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สัญญาณที่บอกวาคุณกําลังใชยาปฏิชีวนะอยางไมถูกตอง  

 รับประทานยาปฏิชีวนะทุกครั้ง เม่ือมีอาการของหวัด หรือทองเสีย 

 รองขอหรือใชยาปฏิชีวนะ จากแพทย หรือบุคลากรทางการแพทย โดยไมฟงเหตุผล 

 รับประทานยาปฏิชีวนะไมครบตามเวลาที่ระบุไวในใบสั่งของแพทย หรือบุคลากรทาง

การแพทย 

 รับประทานยาปฏิชีวนะรวมกับผูอื่น (รับประทานยาปฏิชีวนะของคนอื่น หรือใหยาปฏิชีวนะ

ของตนกับคนอื่น)   

 ใชยาที่ปฏิชีวนะที่เหลือจากคร้ังกอน 
 

แลวคุณควรทําอยางไร? 

 ไมควรใชยาปฏิชีวนะ เม่ือมีอาการของหวัด หรือทองเสียธรรมดา ถาสงสัยควรปรึกษาบุคลากร

ทางการแพทยอยางสมเหตุสมผล 

 ไมรองขอยาปฏิชีวนะ จากแพทย หรือบุคลากรทางการแพทย โดยไมฟงเหตุผล และควรใชยา

ปฏิชีวนะตามที่ไดรับคําแนะนําเทานั้น เพ่ือความแนใจ คุณอาจถามบุคลากรทางแพทยวา “การ

ไมสบายคร้ังน้ี ควรใชหรือไมควรใชยาปฏิชีวีนะ” 

 ควรรับประทานยาปฏิชีวนะที่ไดรับใหครบตามที่กําหนดทุกครั้ง ถึงแมวาคุณอาจจะรูสึกดีขึ้น

แลวก็ตาม เพื่อใหหายขาดจากโรค ลดโอกาสการเกิดเปนซํ้า ซึ่งจะทําใหเราไดรับยาปฏิชีวนะ

บอยกวาที่ควร แตถารูแนชัดวาการเจ็บปวยครั้งน้ันไมไดเกิดจากการติดเชื้อแบคทีเรีย ก็ควร

หยุดรับประทานยาปฏิชีวนะทันที 

 ไมใชยาปฏิชีวนะรวมกับผูอื่น (ไมใชยาปฏิชีวนะของคนอื่น และไมใหยาปฏิชีวนะของตนกับคน

อื่น)   

 ไมใชยาปฏิชีวนะที่เหลือจากครั้งกอน 
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การเขาใจผิดสวนใหญของคนไทยเกี่ยวกับยาปฏิชีวนะ 

[1] ฉันอยากจะรับประทานยาปฏิชีวนะเพ่ือ “กนัไวกอน” “เผื่อไวกอน” 

คําตอบ: ความจริงแลวหวัดธรรมดาน้ันเกิดจากไวรัส และอาการทองเสียสวนใหญไมไดเกิดจาก

แบคทีเรีย ดังนั้นการใชยาปฏิชีวนะโดยไมมีใบสั่งของแพทยหรือบุคลากรทางแพทยทําใหทานมีความ

เส่ียงที่จะเกิดผลขางเคียงของยา และมีความเสี่ยงที่ทําใหทานและผูอื่นมีโอกาสติดเช้ือแบคทีเรียที่ดื้อ

ตอยาปฏิชีวนะสูงข้ึนโดยไมจําเปน  
 

[2] ฉันเคยรับประทานยาปฏิชีวนะเพื่อรักษาหวัดครั้งที่แลวและฉันรู สึกดีขึ้นเร็ว ฉันจึงอยาก

รับประทานยาปฏิชีวนะอกี  

คําตอบ: ความจริงแลวไขหวัดธรรมดาเกิดจากไวรัสซึ่งคนสวนใหญมักจะหายภายใน 7-10 วัน ใน

การศึกษาพบวายาปฏิชีวนะไมไดชวยรักษาโรคหวัดที่เกิดจากไวรัส ไมไดทําใหคุณรูสึกดีขึ้น หรือกลับไป

ทํางานไดเร็วขึ้น แตกลับทําใหคุณมีความเส่ียงที่จะเกิดผลขางเคยีงของยา และการติดเช้ือดื้อยามากขึ้น 
 

[3] ฉันรับประทานยาปฏิชีวนะไปครั้งท่ีแลว ไมมีผลขางเคียงอะไร ดังนั้นครั้งนี้ก็ไมนาจะมี

ผลขางเคียงอีกเชนกัน 

คําตอบ: ความจริงแลวการไมมีผลขางเคยีงในการรับประทานยาปฏิชีวนะคร้ังที่แลว ไมไดรับประกันวา

คุณจะไมมีผลขางเคียงในอนาคต การรบัประทานยาปฏิชีวนะทุกคร้ัง มีโอกาสที่จะมผีลขางเคียงได เชน 

ทองเสีย แพยา หรือแมแตการติดเชื้อรา เพราะเช้ือแบคทีเรียดีๆ ในรางกายถูกทําลายไปเร่ือยๆ จากยา

ปฏิชีวนะโดยไมจําเปน และทําใหคุณเปนโรคติดเชื้อราได 
 

[4] ถึงแมวาแบคที่เรียในรางกายของฉันจะด้ือตอยาปฏิชีวนะ ฉันก็ยังสามารถหาซื้อยาที่มีฤทธิ์แรง

ขึ้นได  

คําตอบ: ความจริงแลวเช้ือด้ือยาสามารถดื้อตอยาปฏิชีวนะไดมากกวา 1 ชนิด เชื้อดื้อยาบางตัวไม

สามารถที่จะรักษาไดดวยยาปฏิชีวนะทั้งหมดที่มีในปจจุบัน ยาปฏิชีวนะที่ยังมีฤทธ์ิกับเชื้อดื้อยา หลาย

ตัวมีราคาแพงมากจนคนท่ัวไปไมสามารถซ้ือได และหลายตัวก็เปนโทษรุนแรงอาจทําใหตับวายไตวาย

                 พจนานุกรมเชื Êอดื Êอยา 
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ไดดวย ยาปฏิชีวนะราคาแพงหลายๆ ตัวก็ถูกใชโดยไมจําเปนทําใหเกิดเชื้อดื้อยาแพงๆ เหลานั้นเร็วข้ึน

และแพรกระจายมากขึ้น นอกจากนี้การใชยาหลายชนิดในคราวเดียวเพ่ือรักษาการตดิเช้ือดื้อยาก็มักไม

ไดผล  
 

[5] ถึงแมวาแบคที่เรียในรางกายของฉันจะดื้อตอยาปฏิชีวนะ มันก็เรื่องของฉัน ฉันไมไดทําใหใคร

ลําบาก  

คําตอบ: ความจริงแลวเชื้อดื้อยาที่เกิดขึ้นในรางกายคุณไมไดทําอันตรายใหกับตัวคุณเองเทานั้น แตมัน

ยังสามารถแพรกระจายไปใหคนในครอบครัว สิ่งแวดลอม และคนอื่นๆในสังคมได ดังนั้นการใชยา

ปฏิชีวนะแบบไมถูกตองของคุณสามารถทําอันตรายไมใชแคตัวคุณแตรวมถึงทุกคนในสังคมดวย 
 

คาํศัพทที่เกี่ยวของ: ความรูเกี่ยวกับยาปฏิชีวนะ, การควบคุมกํากับดูแลการใชยาตานจุลชีพอยางเหมาะสม 

 

สามารถดูวีดีโอเพิ่มเติมเก่ียวกับ “การใชยาปฏิชีวนะอยางไมถูกตอง” ไดที่ 

Motion Infographic ยาปฏิชีวนะหากใชผิด เกดิวิกฤติเช้ือด้ือยา (ผลิตโดย FDA Thai วันท่ี 01/29/2561) 

 

 

 

https://youtu.be/TGhUOBdnWwY 

 

HEALTH@I สุขภาพคนไทยเริ่มไดท่ีฉัน ตอน ยาปฏิชีวนะภัยรายใกลตัว (ผลิตโดย HSRI วันท่ี 11/24/2558) 

 

 

 

https://youtu.be/nv9SKYfSnP8 
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ความรอบรูดานยาปฏิชีวนะ  

คํานาม. ความสามารถที่จะเขาใจและนําขอมูลเกี่ยวกับการใชยาปฏิชีวนะที่ถูกตองไปประยุกตใชใน

ชีวิตประจําวัน เพื่อปองกันการเกิดเช้ือดื้อยา และเพ่ือสุขภาพที่ดีของตนเองและคนใกลตัว 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ขอควรรู  

การขาดความรอบรูดานยาปฏิชีวนะ (Inadequate antibiotic literacy) ทําให

ปญหาของเชื้อดื้อยารุนแรงขึ้น 

คนสวนใหญมักเคยใชยาปฏิชีวนะอยางนอยหนึ่งคร้ังในชีวิต แตคนสวนใหญก็มักจะยังมีความเขาใจที่

ผิดๆ เกี่ยวกับยาปฏิชีวนะ และเชื้อดื้อยา 
 

องคการอนามัยโลกไดมีการทําแบบสอบถามกับผูคน 10,000 คน ใน 12 ประเทศ และพบวา ‘ความ

รอบรูดานยาปฏิชีวนะ’ ของสองในสามของผูตอบแบบสอบถามน้ันอยูในระดับต่ํา[1] หนึ่งในสามของ

ผูตอบแบบสอบถามมีความเขาใจผิดๆ วา ยาปฏิชีวนะสามารถหยุดใชไดเมื่ออาการดีข้ึน โดยไมตอง

รับประทานใหครบตามคําแนะนําของบุคลากรทางการแพทย สามในสี่ของผูตอบแบบสอบถามเช่ือ

อยางผิดๆ วาการด้ือยาปฏิชีวนะนั้นคือการท่ีรางกายของตนเองตอตานยาปฏิชีวนะ[1]  
 

ซึ่งทําใหเกิดความเขาใจผิดอื่นๆ ตอเน่ือง เชน การดื้อยาเกิดข้ึนเฉพาะกับคนที่รับประทานยาปฏิชีวนะ

เปนประจํา[2] ผูคนจึงมักจะเมินเฉยตอปญหาเชื้อดื้อยา ในความเปนจริงแลว แบคทีเรียในรางกายเรา

“มากกวาครึ่งหนึ่งของผูที่ทําแบบสอบถามโดยองคการอนามัยโลก ทราบวายาปฏิชีวนะ

ไมสามารถฆาเชื้อไวรัสได แตก็ยังคงรับประทานยาปฏิชีวนะอยางไมถูกตองอยูดี เพราะ

เช่ือผิดๆ วา “กินเผ่ือไวกอน”[1] 

“การเพ่ิมขึ้นของเช้ือดื้อยา และการขาดความรอบรูดานยาปฏิชีวนะ ทําใหปญหาของเช้ือ

ดื้อยารุนแรงมากขึ้นเรื่อยๆ”[2] 

                 พจนานุกรมเชื Êอดื Êอยา 
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ตางหากที่กลายเปนเช้ือดื้อยาได และเชื้อด้ือยานั้นสามารถแพรกระจายจากคนหนึ่งไปยังอีกคนหนึ่ง 

จากคนสูส่ิงแวดลอม และจากสิ่งแวดลอมสูคนได ดังนั้นแปลวาแมวาคุณจะไมไดใชยาปฏิชีวนะเปน

ประจํา คุณก็มีโอกาสติดเชื้อดื้อยาได  
 

ความรอบรู (literacy) โดยปกติจะรวมทั้งระดับของความรูและพฤติกรรมในการนําขอมูลไปใชอยาง

ถูกตอง เพราะในความเปนจริง มีคนจํานวนมากท่ีมีความรูเพียงพอแตไมนําไปใช ดวยเหตุผล

หลากหลายประการ ทั้งความเช่ือ วัฒนธรรม และปจจัยทางสังคม เพื่อเปนการเร่ิมตน  แบบสอบถาม

ดานลางครอบคลุมเฉพาะสวนของความรูกอน ... คุณอยากรูหรือไมวาคุณมีระดับความรูเกี่ยวกับยา

ปฏิชีวนะและเช้ือดื้อยาแคไหน? 

 

คุณควรที่จะเขาใจยาปฏิชีวนะที่คุณกําลังจะรับประทานอยางเพียงพอ เพื่อที่คุณจะไดเขาใจถึงฤทธิ์ของ

ยา รวมทั้งผลขางเคียง และผลกระทบท่ีอาจเกิดขึ้นจากการรับประทานยานั้น ทั้งผลกระทบโดยตรงกับ

ตัวของคณุเอง และผลกระทบทางออมที่อาจเกิดขึ้นกับคนที่คุณรกัและครอบครัวของคุณ เพราะเช้ือด้ือ

ยาสามารถสงผลกระทบถึงสิ่งแวดลอมและทุกคนในสังคมบนโลกใบนี้  
 

คาํศัพทท่ีเกี่ยวของ: การใชยาปฏิชีวนะอยางสมเหตุผล 

 

เอกสารอางอิง 
1 WHO. (n.d.). Antibiotic Resistance: Multi-Country Public Awareness Survey. www.who.int. ISBN 978 92 4 150981 7 

2 Ramsey, L. (2017, February 23). A growing threat could kill 10 million people a year by 2050. Retrieved from https://www.businessinsider.com/biggest-

misconception-about-antibiotic-resistance-2017-2 
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แบบทดสอบ: คุณมีระดับความรูเกี่ยวกับการใชยาปฏิชีวนะและเชื้อด้ือยาแคไหน? 

 

 

1. ยาปฎิชีวนะสามารถรักษาไขหวัดธรรมดาได [ถูก หรือ ผดิ] 

2. การดื้อยาปฏิชีวนะคือการที่รางกายของเราดื้อตอยาปฏิชีวนะ [ถูก หรือ ผิด]  

3. การใชยาปฏิชีวนะในคนสามารถทําใหเกิดเช้ือดื้อยาได [ถูก หรือ ผิด] 

4. การใชยาปฏิชีวนะทุกครั้งมีความเส่ียงที่จะเกิดผลขางเคียงจากยาปฏิชีวนะได [ถูก หรือ ผิด] 

5. การใชยาปฏิชีวนะในสัตวสามารถทําใหเกิดเชื้อดื้อยาได [ถูก หรือ ผิด] 

6. เราสามารถติดเช้ือดื้อยาไดจากการสัมผัสหรืออยูใกลชิดกับผูปวยที่มีการติดเชื้อดื้อยา    

[ถูก หรือ ผิด] 

7. เราสามารถติดเชื้อดื้อยาไดจากการสัมผัสหรืออยูใกลชิดกับสัตวที่มีเชื้อดื้อยา และจากการ

รับประทานอาหารและน้ําที่มีเช้ือดื้อยาปนเปอน [ถูก หรือ ผิด]  

8. การฉีดวัคซีนตามคําแนะนําและการรักษาความสะอาดของตัวเรา ชวยหยุดย้ังการ

แพรกระจายของเชื้อดื้อยาได [ถูก หรือ ผิด] 

 

(คําตอบที่ถูกตองอยูในกลองถัดไป…) 

                 พจนานุกรมเชื Êอดื Êอยา 
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คําตอบที่ถูกตอง 

 

1. ผดิ. ไขหวัดธรรมดาเกิดจากไวรัส ยาปฏิชีวนะไมสามารถรักษาโรคท่ีเกิดจากไวรสัได และ

ไมไดทําใหเรารูสึกดีข้ึน  

2. ผดิ. การใชยาปฏิชีวนะไมไดทําใหรางกายของคนดื้อยาปฏิชีวนะ แตแบคทีเรียในรางกายเรา

จะเกิดการดื้อตอยาปฏิชีวนะ และเช้ือดื้อยานั้นสามารถแพรกระจายจากคนหนึ่งสูอีกคนหนึ่ง

ได  

3. ถูก. การใชยาปฏิชีวนะในคนทั้งอยางสมเหตุสมผล และอยางไมถูกตอง จะกระตุนใหเกิดเช้ือ

ดื้อยามากขึ้น ดังนั้นเราควรลดการใชยาปฏิชีวนะอยางไมถูกตองลงใหนอยที่สุด  

4. ถกู. การใชยาปฏิชีวนะทุกคร้ังมีความเสี่ยงที่จะเกิดผลขางเคียงได การไมมีผลขางเคียงใน

อดีต ไมไดรับประกันวาจะไมเกิดผลขางเคียงจากยาตัวเดิมในอนาคต การทานยาปฏิชีวนะ

ทุกครั้งมีโอกาสเกิดผลขางเคียงเชน ทองเสีย และแพไดเสมอ การทานยาปฏิชีวนะจะทําลาย

แบคทีเรียดีๆ  ในรางกาย ทําใหมีโอกาสติดเช้ือราไดมากขึ้น ทําใหเกิดเชื้อดื้อยามากขึ้น และ

มีความเส่ียงติดเชื้อดื้อยามากขึ้น ดังนั้นเราควรทานยาปฏิชีวนะเม่ือจําเปนเทานั้น หรือก็คือ

เม่ือไดรับการตรวจยืนยันวาเปนโรคติดเช้ือแบคทีเรีย 

5. ถูก.  การใชยาปฏิชีวนะในสัตว ในเกษตรกรรม ทั้งอยางสมเหตุสมผล และอยางไมถูกตอง จะ

กระตุนใหเกิดเชื้อดื้อยามากขึ้น ดังนั้นเราควรลดการใชยาปฏิชีวนะอยางไมถูกตองลงใหนอย

ท่ีสุด  

6. ถูก. เชื้อดื้อยาสามารถติดจากอีกคนสูคนได ทั้งทางตรงผานทางการสัมผัส และทางออมผาน

ทางส่ิงแวดลอม  

7. ถูก. เชื้อดื้อยาสามารถติดจากสัตวสูคนได ทั้งทางตรงผานทางการสัมผัส การรับประทาน 

และทางออมผานทางส่ิงแวดลอม  

8. ถูก. การลดการแพรกระจายของเชื้อโรค สามารถหยุดย้ังการแพรกระจายได 
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คุณควรที่จะเขาใจยาปฏิชีวนะที่คุณกําลังจะรับประทานอยางเพียงพอ เพื่อที่คุณจะไดเขาใจถึงฤทธิ์ของ

ยา รวมทั้งผลขางเคียง และผลกระทบท่ีอาจเกิดขึ้นจากการรับประทานยานั้น ทั้งผลกระทบโดยตรงกับ

ตัวของคณุเอง และผลกระทบทางออมที่อาจเกิดขึ้นกับคนที่คุณรกัและครอบครัวของคุณ เพราะเช้ือด้ือ

ยาสามารถสงผลกระทบถึงสิ่งแวดลอมและทุกคนในสังคมบนโลกใบนี้  
 

คาํศัพทท่ีเกี่ยวของ: การใชยาปฏิชีวนะอยางสมเหตุผล 

 

เอกสารอางอิง 
1 WHO. (n.d.). Antibiotic Resistance: Multi-Country Public Awareness Survey. www.who.int. ISBN 978 92 4 150981 7 
2 Ramsey, L. (2017, February 23). A growing threat could kill 10 million people a year by 2050. Retrieved from https://www.businessinsider.com/biggest-

misconception-about-antibiotic-resistance-2017-2 
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บทที่ 2 การด้ือยา 

การด้ือยาปฏิชีวนะ 

คํานาม. ความสามารถของเชื้อแบคทีเรียในการยับย้ังฤทธ์ิของยาปฏิชีวนะชนิดใดชนิดหน่ึง (หรือ

มากกวาหนึ่งชนิด) ในการออกฤทธิ์ตานเชื้อแบคทีเรีย  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ขอควรรู 

อะไรคือสาเหตุท่ีกอใหเกิดการดื้อยาปฏิชีวนะ 

การดื้อยาปฏิชีวนะบางชนิดเกิดขึ้นไดเองในธรรมชาติ ทั้งน้ีเปนเพราะยาปฏิชีวนะบางชนิด (เชน เพนนิ

ซิลิน) มีตนกําเนิดมาจากเชื้อรา หรือเชื้อแบคทีเรียชนิดอ่ืนๆ ซึ่งสามารถพบไดตามธรรมชาติ 

เชื้อจุลินทรีย (รวมถึงเชื้อแบคทีเรีย ไวรัส เช้ือปรสิต และเช้ือรา) จะปรับตัวเพื่อความอยูรอดตลอดเวลา 

และนําไปสูการมีคุณสมบัติในการยับย้ังการออกฤทธ์ิของยาปฏิชีวนะเมื่อมียาปฏิชีวนะจํานวนมากใน

สิ่งแวดลอม และอาจปรับตัวกลับมาเปนปกติเม่ือไมมีปริมาณยาปฏิชีวนะในส่ิงแวดลอม โดยปกติแลว 

ระดับของยาปฏิชีวนะในสิ่งแวดลอมมีปริมาณตํ่ามาก และเชื้อสวนใหญไมดื้อตอยา ดังเชนในชวง พ.ศ. 

2470 (ชวงที่เร่ิมมีการนํายาเพนนิซิลินออกใชในคร้ังแรก) การติดเชื้อแบคทีเรียที่ดื้อยาปฏิชีวนะนั้นพบ

ไดนอยมาก   
 

การใชยาปฏิชีวนะที่มากเกินไปและการใชยาปฏิชีวนะอยางไมถูกตอง ทําใหมีการเพิ่มข้ึนและการ

แพรกระจายของเชื้อดื้อยาออกไปทั่วโลก มีการคาดการณกันวา ในแตละปมีการผลิตและใชยา

“การใชยาปฏิชีวนะที่ไมถูกตอง และการใชยาปฏิชีวนะที่มากเกินความจําเปน สามารถ

นําไปสูการดื้อยาปฏิชีวนะ” 

“การใชยาปฏิชีวนะทั้งอยางเหมาะสมตามใบสั่งแพทย และอยางไมเหมาะสม สามารถ

กระตุนใหเช้ือแบคทีเรียเกิดการดื้อยาปฏิชีวนะได อยางไรก็ตาม การด้ือยาปฏิชีวนะที่

เพ่ิมขึ้นอยางแพรหลาย เกิดจากการใชยาปฏิชีวนะอยางไมเหมาะสมเปนสาเหตุหลกั” 
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ปฏิชีวนะทั่วโลกเปนจํานวนมากถึง 200,000 ถึง 250,000 ตัน[1][2] ในจํานวนน้ี ยาปฏิชีวนะรอยละ 70 

ถูกใชในสัตว และรอยละ 30 เปนการใชในมนุษย  
 

ยาปฏิชีวนะที่ใชในมนุษยและสัตวจะถูกขับออกทางปสสาวะและอุจจาระ แมวาจะเขาสูระบบการ

บําบัดของเสีย แตยังเกิดการปนเปอนออกไปในสิ่งแวดลอม เม่ือเช้ือแบคทีเรียที่อาศยัอยูในมนุษย สัตว 

และสิ่งแวดลอมไดพบเจอกับยาปฏิชีวนะก็สามารถกอใหเกิดการดื้อยาปฏิชีวนะได เช้ือดื้อยาเหลาน้ี

สามารถแพรกระจาย และกอโรคในคนอื่นๆ ได[2][3]  
 

ผูที่มีการติดเช้ือแบคทีเรียควรตองไดรับการรักษาดวยยาปฏิชีวนะ อยางไรก็ตาม ผูที่ไมไดมีการติดเชื้อ

แบคทีเรียไมมีความจําเปนจะตองไดรับยาปฏิชีวนะ เซอรอเล็กซานเดอร เฟลมม่ิง ผูซึ่งคนพบเพนนิซิ

ลิน ทํานายถึงปญหาการด้ือยาปฏิชีวนะตั้งแตเม่ือครั้งท่ีคนพบเพนนิซิลินและไดกลาวไววา: 
 

“ผูที่ใชยาเพนนิซิลินในการรักษาอยางไมรอบคอบ จะตองเปนผูรับผิดชอบตอการสูญเสียของ

ผูปวยที่เกิดจากการติดเชื้อด้ือยาเพนนซิิลิน”  
 

ในปจจุบันเพนนิซิลินใชสําหรับการติดเช้ือทั่วไปทั้งในมนุษยและสัตวไดนอยลง สวนหนึ่งเนื่องจากเชื้อ

กอโรคที่พบบอยนั้นดื้อตอยาเพนนิซิลิน  
 

ในปจจุบันยาปฏิชีวนะหลากหลายชนิดถูกคิดคน และนํามาใชแทนที่เพนนิซิลิน อยางไรก็ดีไดมีการ

คาดการณไววา ในทุกๆ ป มีคนเสียชีวิตจากการติดเชื้อดื้อยาจํานวนกวา 700,000 คน และจํานวน

ผูเสียชีวิตจากการติดเชื้อดื้อยาอาจจะเพิ่มสูงถึง 10,000,000 คนในป พ.ศ. 2593[2] และเราไมไดเห็น

ยาปฏิชีวนะกลุมใหมมาเปนเวลาหลายทศวรรษแลว ดังนั้นเรามีความจําเปนตองมีการรณรงคใหคน

ทั่วไป ตระหนักถึงปญหาของเชื้อดื้อยาอยางเรงดวน[1] 
 

คาํศัพทท่ีเกี่ยวของ: ยาปฏิชีวนะ แบคทีเรีย เพนนิซิลิน การใชยาปฏิชีวนะอยางผิดๆ  
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สามารถดูวีดีโอเพิ่มเติมเก่ียวกับ “การด้ือยาปฏิชีวนะ” ไดท่ี 

ผวา!เชื้อด้ือยาปฏิชีวนะทําคนตายทุก 3 วินาทีในป 50 (ผลิตโดย TNN ชอง 16 วันท่ี 05/19/2559) 

 

 

 

https://youtu.be/2MIwvvVjjR8 

 

เช้ือด้ือยาติดตอถึงกันได (ผลิตโดย GPO Channel วันที่ 12/08/2559) 

 

 

 

https://youtu.be/ktlcf7zpErM  

 

Consumer Channel – แนะวิธีปองกันตัว ปลอดภัยจากเชื้อด้ือยา (ผลิตโดย WAY DOC.umentary วันท่ี 

07/13/2559) 

 

 

 

https://youtu.be/96CuEREYv4k 

 

 

เอกสารอางอิง 
1 O'Neill, J. (2016, March 19). Tackling Drug-Resistant Infections Globally: Final Report and Recommendations. The Review on Antimicrobial Resistance. Retrieved 

from https://amr-review.org/sites/default/files/160525_Final paper_with cover.pdf 
2 Sarmah, A. K., Meyer, M. T., & Boxall, A. B. (2006). A global perspective on the use, sales, exposure pathways, occurrence, fate and effects of veterinary 

antibiotics (VAs) in the environment. Chemosphere,65(5), 725-759. doi:10.1016/j.chemosphere.2006.03.026 
3  Boeckel, T. P., Brower, C., Gilbert, M., Grenfell, B. T., Levin, S. A., Robinson, T. P., . . . Laxminarayan, R. (2015). Global trends in antimicrobial use in food 

animals. Proceedings of the National Academy of Sciences,112(18), 5649-5654. doi:10.1073/pnas.1503141112 
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การติดเช้ือด้ือยา (DRI) 

คํานาม. การติดเชื้อโดยที่เชื้อกอโรคมีความสามารถในการยับย้ังฤทธ์ิของยาตานจุลชีพที่ใชในการ

รักษาการติดเชื้อนั้นๆ (DRI=drug-resistant infection)  

 

 

 

 

 

 

 

 

ขอควรรู  

เช้ือตางหากที่ดื้อตอยาปฏิชีวนะ ไมใชตัวคุณ 

โดยทั่วไปแลวยาปฏิชีวนะฆาแบคทีเรีย หรือทําใหมันออนแอลง เพื่อใหรางกายของเราสามารถกําจัด

แบคทีเรียนั้นได อยางไรก็ดีแบคทีเรียสามารถพัฒนาตนเองใหมีความสามารถดื้อตอยาปฏิชีวนะไดดวย

การเปลี่ยนแปลงทางพันธุกรรม  
 

การดื้อยาปฏิชีวนะไมใชการรางกายคนเราที่ด้ือตอยาปฏิชีวนะ ทําใหการรักษาดวยยาปฏิชีวนะไมไดผล 

แตเปนเพราะตัวเชื้อที่ดื้อตอยาปฏิชีวนะ ทําใหการรักษาดวยยาปฏิชีวนะนั้นๆ ไมไดผล  
 

ถาคุณติดเชื้อแบคที่เรียที่ดื้อยาปฏิชีวนะ ยาปฏิชีวนะที่ใชทั่วไปจะไมมีประสิทธิภาพในการรักษา ยา

ปฏิชีวนะที่สามารถกําจัดเชื้อดื้อยาไดนั้นมีเพียงไมกี่ชนิด หลายตัวมีราคาแพงมากจนคนท่ัวไปไม

สามารถหาซื้อได และหลายตัวมีผลขางเคียงรุนแรงทําใหตับวายไตวายและเสียชีวิตได นอกจากนี้เชื้อ

แบคทีเรยีที่ดื้อยานี้สามารถแพรกระจายไปสูบุคคลรอบขางคุณ และคนในสังคมไดอีกดวย 
 

เชื้อดื้อยาเกิดขึ้นไดจากหลายสาเหตุ แตสวนใหญแลวเกิดจากการใชยาปฏิชีวนะที่มากเกินไปหรือการ

ใชที่ผิดวิธี ผูปวยมักจะไดรับยาปฏิชีวนะจากแพทย หรือซื้อมาจากรานขายยา หรือรับประทานยา

การติดเช้ือดื้อยา สามารถเกิดไดจากหลายสาเหตุ เชน การใชยาปฏิชีวนะอยางไมจําเปน

โดยตัวคนไขเอง หรือการติดเช้ือดื้อยาจากบุคคลอื่น หรือจากส่ิงแวดลอม เนื่องจากเชื้อ

ดื้อยาสามารถติดตอกันได”  

“คนไขที่นอนโรงพยาบาลนานๆ แลวบอกวาเสียชีวิตจากการติดเชื้อในกระแสเลือด หรือ

การติดเช้ือแบคทีเรีย สวนใหญเปนการติดเช้ือดื้อยา”  

                 พจนานุกรมเชื Êอดื Êอยา 

 

27 
 

ปฏิชีวนะโดยไมจําเปน (เชน ใชยาปฏิชีวนะเพื่อรักษาโรคหวัดซ่ึงเกิดจากเช้ือไวรัส) การไมมีมาตรการ

ควบคมุการใชยาปฏิชีวนะที่เพียงพอจะทําใหในอนาคตเราไมสามารถรักษาโรคติดเช้ือแบคทีเรียได[1] 
 

คาํศัพทที่เกี่ยวของ: ยาตานเชื้อวัณโรค  

 

สามารถดูวีดีโอเพิ่มเติมเก่ียวกับ “การติดเช้ือด้ือยา” ไดที ่

ปองกันการติดเช้ือด้ือยาในโรงพยาบาล (ผลิตโดย GPO Channel วันท่ี 12/08/2559) 

 

 

 

https://youtu.be/C4OptOhihaw 

 

ติดเช้ือในกระแสเลือด คอื เชื้อท่ีดื้อยา เราสามารถปองกันได โดยการทําใหรางกายแข็งแรง (ผลิตโดย 

Sudawan Jandang วันท่ี 03/11/2560) 

 

 

 

https://youtu.be/gVBUC5xhIZ0 

 

เท่ียงเปดประเด็น - สถานการณการติดเชื้อด้ือยาปฏิชีวนะ (ผลิตโดย ครอบครัวขาว3 วันท่ี 09/11/2557) 

 

 

 

https://youtu.be/mq3cYBEqbkM 

 

เอกสารอางอิง 
1 WHO. (2015). Worldwide country situation analysis: Response to antimicrobial resistance. www.who.int. ISBN 978 92 4 156494 6 
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เช้ือด้ือยาหลายขนาน (MDR organism) 

คํานาม. เช้ือโรคที่สามารถยับย้ังการทํางานของยาปฏิชีวนะ หรือยาตานจุลชีพอื่นๆ ที่ใชสําหรับการ

รักษาหลายขนาน ทําใหมียาที่ใชไดเพียงไมกี่ขนาน ตองใชเวลารักษานานขึ้น เสียคาใชจายแพงขึ้น มี

ผลขางเคียงของโรคหรือจากการรักษามากขึ้น และมีโอกาสเสียชีวิตจากการติดเช้ือมากขึ้น (MDR 

organism=multi-drug resistant organism) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

คําใกลเคียง  

เช้ือด้ือยาอยางกวางขวาง (XDR organism)  

คํานาม. เชื้อโรคที่สามารถยับย้ังการทํางานของยาปฏิชีวนะ หรือยาตานจุลชีพอื่นๆ ที่ใชสําหรับการ

รักษาไดเกือบทุกขนาน ทําใหมียาที่ ใชไดเหลือเพียงแคหน่ึงหรือสองขนาน (XDR organism= 

Extensively drug-resistant organism)  
 

เช้ือด้ือยาทุกขนาน (PDR organism) 

คํานาม. เชื้อโรคที่สามารถยับย้ังการทํางานของยาปฏิชีวนะ หรือยาตานจุลชีพอื่นๆ ที่ใชสําหรับการ

รักษาทุกขนาน (PDR organism=Pandrug-resistant organism)  

“สูตรยาในการรักษาโรควัณโรคที่ด้ือยาหลายขนาน จะตองใชเวลาในการรักษานานถึง 9 

เดือน หรือมากกวานั้น” 

“เชื้อดื้อยาหลายขนานสามารถพัฒนาตอไปกลายเปนเชื้อที่ดื้อยาอยาง

กวางขวาง (XDR organism) และทายที่สุดเปนเชื้อที่ดื้อยาทุกขนาน (PDR 

organism)” 

“เช้ือดื้อยาหลายขนานเปนอันตรายและคุกคามสุขภาพของทุกคน เพราะเช้ือด้ือยาหลาย

ขนานสามารถแพรกระจาย จากคนสูคน และทําใหทุกคนมีความเส่ียงที่จะเสียชีวิตจาก

การติดเช้ือดื้อยาเหลานั้น” 

                 พจนานุกรมเชื Êอดื Êอยา 
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ขอควรรู 

การด้ือยาหลายขนานเปนปญหาที่มนุษยสรางขึ้น 

ปญหาของการดื้อยาหลายขนานเปนปญหาที่มนุษยสรางขึ้น ยกตัวอยางเชน เชื้อวัณโรคที่ด้ือยาหลาย

ขนานเกิดขึ้นมาจากการที่ใชยารักษาวัณโรคที่ไมเพียงพอหรือไมเหมาะสม[1] การใชยาท่ีไมเพียงพอ มัก

เกิดจากการท่ีตองรับประทานยาวัณโรคหลายขนานและยาวนาน ผลขางเคียงของยาที่พบบอยและ

รุนแรง และการเดินทางของผูปวยเพื่อเขามารับยา ทําใหเมื่อผูปวยเร่ิมมีอาการดีขึ้น พวกเขาก็มักจะ

หยุดยาเอง แตเช้ือวัณโรคก็ยังคงไมหมดไปจากรางกาย เชื้อที่เหลืออยูจะเร่ิมมีความสามารถในการดื้อ

ตอยาหลายขนานที่ถูกใชในการรักษาขั้นตน และแพรกระจายในรางกายของผูปวย เม่ือผูปวยเริ่มมี

อาการอีกคร้ังหนึ่ง เชื้อวัณโรคก็จะไมตอบสนองตอยาหลายขนานที่ถูกใชเบื้องตนไปแลว และจะเพิ่ม

ความรุนแรงในการแพรกระจายและเปนอันตรายถึงขั้นเสียชีวิตได 
 

เช้ือแบคทีเรีย CRE (Carbapenem-resistant Enterobacteriaceae) เปนแบคทีเรียกอโรคท่ีดื้อยา

หลายขนาน รวมทั้งดื้อตอยาปฏิชีวนะที่มีความสําคัญอยางมากในปจจุบันซึ่งก็คือยากลุมคารบาพีแนม 

(Carbapenem) ทําให CRE จัดเปน “ซุปเปอรบั๊ก” ตัวหนึ่ง ยาโคลิสติน (Colistin) เปนยาตัวหนึ่งที่

เก็บไวใชในการรักษาการตดิเช้ือของ CRE แตเปนยาที่มีผลขางเคียงสูงมาก 
 

การใชยาปฏิชีวนะที่มากเกินไปทั้งในโรงพยาบาลและการซ้ือยาปฏิชีวนะรับประทานเองในชุมชน

สนับสนุนการเจริญเติบโตของแบคทีเรีย CRE แบคทีเรีย CRE สามารถแพรกระจายและกอใหเกิดการ

ติดเชื้อของผูปวยจํานวนมาก คุณจะมีความเสี่ยงสูงในการติดเชื้อจาก CRE ถาเมื่อไมนานมานี้คุณเขา

รับการรักษาในโรงพยาบาลแบบผูปวยใน อยูในศูนยพักฟนเปนเวลายาวนาน หรือไดใชยาปฏิชีวนะ 

การติดเชื้อที่มีสาเหตุมาจาก CRE มีความเสี่ยงตอการเสียชีวิตที่สูง 
 

เชื้อแบคทีเรีย อะซินิโตแบคเตอร (Acinetobacter) เปนแบคทีเรียกอโรคที่ดื้อยาหลายขนานอีกหน่ึง

ตัวที่สําคัญ สําหรับประเทศไทยและทั่วโลก เช้ือ Acinetobacter ที่ดื้อยาหลายขนานมักดื้อตอยากลุม
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คารบาพีแนม ยาโคลิสติน (Colistin) เปนยาตัวหน่ึงที่ เก็บไว ใช ในการรักษาการติดเช้ือของ 

Acinetobacter ที่ด้ือยาหลายขนานเชนกัน 
 

เพ่ือที่จะแกปญหาการด้ือยาหลายชนิดของเชื้อโรค โรงพยาบาลจําเปนที่จะตองมีระบบสุขอนามัยที่ดี 

เพื่อใหม่ันใจวาทุกคนจะลางมือกอนและหลังสัมผัสผูปวยและส่ิงรอบขางผูปวย และมีการควบคุมกํากับ

ดูแลการใชยาตานจุลชีพอยางเหมาะสม (Antimicrobial stewardship) นอกจากนี้ประชาชนทั่วไปก็

ควรที่จะตองลางมือและรักษาสุขอนามัยอยางเหมาะสม รวมทั้งหยุดการใชยาปฏิชีวนะอยางไมถูกตอง

ดวยเชนกนั 
 

คําศัพทที่เก่ียวของ: ยาปฏิชีวนะ, การด้ือยาปฏิชีวนะ, การติดเชื้อด้ือยา, รอยเทาของยาปฏิชีวนะ, การใชยา

ปฏิชีวนะอยางสมเหตุผล  

 

สามารถดูวีดีโอเพ่ิมเติมเก่ียวกับ “เชื้อด้ือยาหลายขนาน” ไดท่ี 

วัณโรคด้ือยาหลายขนาน (ผลิตโดย ทุนวิจยั วัณโรคด้ือยา วันที่ 01/03/2556) 

 

 

 

https://youtu.be/MEB2gJGok4I 

 

แนวทางปฏิบติัและแนวทางปองกันการแพรเชื้อ MDR (ผลิตโดย jiratikan sumpuntasitวันที่ 12/27/2560) 

 

 

 

https://youtu.be/s6qgixV9cdk 

 

 

เอกสารอางอิง 
1 Huber, C. (2017, March 20). The Causes of Multi-Drug Resistant Tuberculosis. The Borgen Project. Retrieved from https://borgenproject.org/causes-multi-drug-

resistant-tuberculosis/   

                 พจนานุกรมเชื Êอดื Êอยา 
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บทที่ 3 การใชยาปฎิชีวนะในคน 

การใชยาปฏิชีวนะเพื่อการปองกัน 

คํานาม. การใชยาปฏิชีวนะเพ่ือปองกันการตดิเชื้อ  

 

 

 

 

 

ขอควรรู 

เหตุใดจึงควรใชยาปฎิชีวนะเพื่อการปองกันในคนและสัตวเม่ือมีขอบงชี้เทานั้น 

กอนหนานี้ยาปฎิชีวนะถูกนํามาใชเพื่อปองกันการติดเชื้ออยางแพรหลายทั้งในคนและสัตว ตั้งแตมีการ

คิดคนยาเพนิซิลินออกในป พ.ศ. 2471 หลักฐานทางการแพทยพบวาการใหยาปฏิชีวนะสามารถลด

อัตราการติดเชื้อจากแผลผาตัดไดเปนอยางมาก[1] หลังจากนั้นยาปฏิชีวนะถูกใชเพื่อปองกันการติดเชื้อ

อยางกวางขวางและขาดระบบการจัดการ เม่ือมีการใชยาปฏิชีวนะเพ่ิมข้ึน การดื้อยาปฏิชีวนะและการ

ติดเชื้อในโรงพยาบาลก็เพิ่มขึ้น  
 

เนื่องดวยปญหาเชื้อดื้อยาทั่วโลก ปจจุบันยาปฎิชีวนะไมไดถูกแนะนําใหใชในการปองกันการติดเชื้อ

อยางแพรหลายเหมือนในอดีต และถูกแนะนําใหใชในกรณีท่ีมีความเส่ียงสูง และใหใชอยาง

เหมาะสมเทานั้น เชน กอนการผาตัดใหญ ยาปฏิชีวนะควรใหหนึ่งครั้งกอนการผาตัดเทานั้น เพื่อลด

โอกาสการเกิดการติดเชื้อ และไมไดแนะนําใหใหยาปฏิชีวนะตอเนื่องหลังผาตัด[2] กอนการทําฟน ยา

ปฏิชีวนะควรใชเพ่ือการปองกันเฉพาะในผูปวยที่มีลิ้นหัวใจเทียม มีวัสดุเทียมในหัวใจ หรือเคยเปนโรค

ลิ้นหัวใจอักเสบมากอนเปนตน ปจจุบันไมแนะนําใหกินยาปฏิชีวนะกอนทําฟนในผูปวยที่ไมมีขอบงชี[้2] 
 

“การใชยาปฏิชีวนะเพ่ือการปองกันมักจะกระทํากอนการทําการผาตัดใหญ เน่ืองจากการ

ผาตัดใหญมีความเส่ียงที่เช้ือแบคทีเรยีจะเขาสูรางกายในระหวางการผาตัด และทําใหเกิด

การติดเชื้อได” 
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ในป พ.ศ. 2560 องคการอนามัยโลกไดแนะนําใหเลิกใชยาปฏิชีวนะในการเลี้ยงสัตวเพื่อเรงการเติบโต 

และเพื่อปองกันการเกิดโรค ไมควรใชยาปฏิชีวนะโดยที่ไมมีการวินิจฉัยวามีการพบโรคติดเชื้อจริง[3] 

สัตวที่มีสุขภาพแข็งแรงไมควรไดรับยาปฏิชีวนะเพื่อปองกันการเกิดโรค  
 

เปนที่นาสังเกตวาในประเทศที่รณรงคใหหยุดการใชยาปฏิชีวนะเพื่อเรงการเติบโต เกษตรกรไดลดการ

ใชยาปฏิชีวนะเพื่อเรงการเติบโต แตก็เปลี่ยนไปใชยาปฏิชีวนะเพื่อการปองกันเพิ่มขึ้นแทน ดังนั้น

ปริมาณการใชยาปฏิชีวนะทางการเกษตรทั้งหมดยังคงที่หรือเพิ่มขึ้น เหมือนดังที่ปรากฏในประเทศ

เนเธอรแลนดในอดีต[4] 
 

ประเทศไทยแนะนําใหลดการใชยาปฏิชีวนะในสัตว โดยแนะนําใหสงเสริมสุขอนามัย การใชวัคซนี การ

ดูแลคอกสัตว และพัฒนาวิธีการดูแลสัตวอยางเหมาะสม ซึ่งเปนทางเลือกหนึ่งในการปองกันโรค 
 

คาํศัพทท่ีเกี่ยวของ: ยาปฏิชีวนะ, ปลอดยาปฏิชีวนะ, รอยเทาของยาปฏิชีวนะ 
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4 Mevius, D., & Heederik, D. (2014). Reduction of antibiotic use in animals “let’s go Dutch”. Journal Für Verbraucherschutz Und Lebensmittelsicherheit,9(2), 
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ซื้อกินเอง (Self-medication) 

คําคุณศัพท. สามารถซ้ือไดเองตามรานขายยาโดยไมตองมีใบสั่งแพทย (non-prescription drug 

system) 
 

คําใกลเคียง  

ยาที่ไมตองมีใบสั่งยา (Over-the-counter-drugs= OTC)  

คําคุณศพัท. การซื้อยาเองโดยที่ไมผานบุคคกรทางการแพทใดๆ เชนยาสามัญประจําบาน   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

“ยาสามัญประจําบาน คือกลุมยาที่แนะนําใหมีติดบานไว เพ่ือใชในการดูแลตัวเอง จาก

การเจ็บปวยเล็กๆ นอยๆ ประชาชนทั่วไปสามารถหาซื้อไดเอง (หรือซื้อกินเอง) ตามราน

สะดวกซื้อ รานขายยา และรานขายของชําทั่วไป ยาปฏิชีวนะไมใชยาสามัญประจําบาน”  

“ในประเทศที่มีเจริญแลว ประชาชนไมสามารถซื้อยาปฏิชีวนะกินเองได ในขณะที่ใน

ประเทศกําลังพัฒนาสวนใหญ ประชาชนสามารถซื้อยาปฏิชีวนะกินเองได ตามรานขาย

ยาทั่วไป” 

“การที่สามารถหาซื้อยาปฏิชีวนะกินเองไดนั้น สามารถชวยใหประชาชนที่มีรายไดนอย

เขาถึงยาปฏิชีวนะไดงาย ผูที่จําเปนตองใชก็สามารถเขาถึงไดงาย แตในขณะเดียวกัน

ผูปวยที่ไมมีความจําเปนตองใช ก็สามารถใชโดยไมสมเหตุผลได ซึ่งกลุมหลังนี้เปนส่ิงที่

เปนปญหาและตองแกไข” 

“ในประเทศไทย แมวายาปฏิชีวนะเปนยาควบคุม แมไปซื้อไดตามรานขายยา ก็ตองซื้อ

จากเภสัชกรเทาน้ัน อยางไรก็ดี คนที่มาเรียกหายาปฏิชีวนะ ก็มักจะตอบวา ซื้อไปให

เพ่ือน ซื้อไปใหพอแม หรือตองการยาปฏิชีวนะตัวนี้เทานั้น แมไดรับคําแนะนําวา หวัด

เจ็บคอไมตองกินยาปฏิชีวนะ ทําใหยังยากกับการควบคุมการใชยาปฏิชีวนะอยางสม
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ขอควรรู  

อันตรายจากการซื้อยาปฏิชีวนะกินเอง 

จากการศกึษาลาสุดในประเทศไทยโดยสํานักงานพัฒนานโยบายสุขภาพระหวางประเทศและสํานักงาน

สถิติแหงชาติพบวา คนไทยรอยละ 51 รับยาปฏิชีวนะจากสถานพยาบาลของรัฐ รอยละ 20 รับยา

ปฏิชีวนะจากสถานพยาบาลเอกชน รอยละ 27 รับยาปฏิชีวนะจากรานขายยา และรอยละ 2 รับยา

ปฏิชีวนะจากรานขายของชําทั่วไป แมวารอยละ 71 ของคนไทยรับยาปฏิชีวนะจากสถานพยาบาล[1] 

ผูปวยอาจเรียกรองยาปฏิชีวนะจากแพทย และสถานพยาบาลอาจยังไมไดปรับใชคําแนะนําการใชยา

ปฏิชีวนะอยางรับผิดชอบอยางครบถวน เชน “ไมใชยาปฏิชีวนะในโรคหวัดที่ไมมีปอดอักเสบติดเช้ือ

รวมดวย” และ “ใชยาปฏิชีวนะเฉพาะที่มีขอบงช้ีถึงการติดเชื้อสเตรปโตคอคคัสอยางนอย 3 ขอ 

เทานั้น”[2] 
 

รอยละ 27 ของคนไทยรับยาปฏิชีวนะจากรานขายยา และรอยละ 2 จากรานขายของชําน้ันมีความ

เส่ียงตอการดื้อยา และแพยาจนถึงขั้นเสียชีวิตได อีกทั้งยังเปนการเพิ่มยาปฏิชีวนะเขาสูรางกายโดย

เปลาประโยชน  โรคที่เปนอยูก็ไมหาย ซึ่งองคการเภสัชกรรมแนะนําวาตองกินยาอยางถูกวิธี ตอเนื่อง

จนครบและซ้ึอยาจากรานที่มีเภสัชประจํารานดูแล และสามารถใหคําแนะนําการใชยาเทานั้น[3] และ

ควรฟงคําแนะนําของเภสัชกรอยางเครงครัด ไมเรียกรองหายาโดยไมฟงคําแนะนํา 
 

การซื้อยาปฏิชีวนะโดยไมตองใชใบส่ังยานั้นยังพบไดในประเทศท่ีกําลังพัฒนาเพราะยังเปนข้ันตอนที่

สําคัญในการเขาถึงยาของผูปวยที่จําเปนตองใชยาปฏิชีวนะ ถาไมสามารถหาซื้อยาปฏิชีวนะไดตามราน

ขายยา โดยมีการกําหนดใหแพทยเปนผูจายยาไดเทานั้นแตไมมีระบบบริหารจัดการที่ดี ก็อาจทําให

ผูปวยจํานวนมากที่จําเปนตองไดรับยาปฏิชีวนะไมไดรับยา และเกิดความสูญเสียขึ้นได  
 

นอกจากนี้ความคิดเห็นของสาธารณชนและความเขาใจผิดเกี่ยวกับยาปฏิชีวนะก็มีสวนที่เปนอุปสรรค

ตอการเปลี่ยนแปลง ประเทศมาเลเซยีเปนหนึ่งในประเทศกําลังพัฒนาที่ไมอนุญาตใหมีการจําหนายยา

ปฏิชีวนะโดยไมมีใบส่ังแพทย[4] โดยใชขอบังคับในการดูแลเรื่องสารพิษของประเทศ อยางไรก็ตาม
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พบวาประเทศมาเลเซีย ก็ยังมีการใชยาปฏิชีวนะในระดับสูงได[4] ดังนั้นการแกปญหา ไมใชแคเพียงลด

การซื้อยาปฏิชีวนะกินเองอยางไมถูกตองเทาน้ัน  แตตองมีการดําเนินการใชยาปฏิชีวนะอยางสม

เหตุผลในสถานพยาบาลทุกแหงอยางจริงจัง[3] รวมทั้งตองมีการใหความรูประชาชนเกี่ยวกับการใชยา

ปฏิชีวนะอยางสมเหตุผลอยางทั่วถึง  
 

คาํศัพทที่เกี่ยวของ:  หวัด, ติดเชื้อ, ทองเสีย, อาหารเปนพิษ  

 

สามารถดูวีดีโอเพิ่มเติมเก่ียวกับ “ไมควรซื้อยาปฏิชีวนะกินเอง” ไดที ่

เตือน ! ปวยเปนหวัดอยาซื้อยาปฏิชีวนะกินเอง (ผลิตโดย TNN ชอง 16 วันท่ี 09/02/2561) 

 

 

 

https://youtu.be/wQqCgNH0vd0 

 

วิกฤตเชื้อด้ือยาจากการซื้อยากินเอง พบเสียชีวิตวันละ 100 คน (ผลิตโดย TNN ชอง 16 วันท่ี 11/25/2558) 

 

 

 

https://youtu.be/pr9gr9Y6o0I 

 

รายการพบหมอรามา | Rama Report กินยาแกอักเสบไมเลือก.. อันตราย| 09. พ.ย. 58 (ผลิตโดย Rama 

Channel วันท่ี 11/09/2558)   

 

 

 

https://youtu.be/POTamkZqx4g 
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4 Rahman, N. A., Teng, C. L., & Sivasampu, S. (2016). Antibiotic prescribing in public and private practice: A cross-sectional study in primary care clinics in 

Malaysia. BMC Infectious Diseases,16(1). doi:10.1186/s12879-016-1530-2  
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การใชยาอยางสมเหตุผล (RUM และ RDU) 

คํานาม คือการที่ผูปวยไดรบัยาที่เหมาะสมกับปญหาสุขภาพ โดยใชยาในขนาดที่เหมาะสมกับผูปวยแต

ละราย ดวยระยะเวลาการรักษา ที่พอเหมาะ โดยมีคาใชจายตอชุมชนและผูปวยนอยที่สุด (RDU=

rational drug use) (RUM= rational use of medicine)  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ขอควรรู  

การใชยาอยางไมสมเหตุผล มหีลากหลายกรณ ี

จากรายงานขององคการอนามัยโลกพบวารอยละ 50 ของการใชยาทั้งหมดนั้นไมเปนการใชอยางไมสม

เหตุผล[1] ซึ่งรวมถึงการใชยาปฏิชีวนะอยางไมถูกตองดวย ซึ่งองคการอนามัยโลกไดแบงชนิดของการใช

ยาอยางไมสมเหตุผลไวดังนี ้
 

 ใชยามากเกินไป 

 ใชยาปฏิชีวนะไมถูกตอง บอยครั้งที่พบวามีการใชยาปฏิชีวนะในผูปวยที่ไมไดติดเชื้อแบคทีเรีย 

หรือระยะเวลาของการใชยา ส้ัน หรือยาวเกินไป 

 มีการใชยาแบบฉีดโดยไมจําเปน ในกรณีที่การใชยาแบบรับประทานก็เพียงพอและเหมาะสม 

“การใชยาอยางสมเหตุผลสามารถชวยชีวิตผูปวย และลดโอกาสการสญูเสียคาใชจายของ

ผูปวยโดยไมจําเปน” 

“การใชยาปฏิชีวนะอยางสมเหตุผล ทําใหผูปวยไมตองไดรับยาปฏิชีวนะในกรณีที่ไม

จําเปน ทําใหผูปวยลดโอกาสการติดเช้ือดื้อยา ซึ่งอาจทําใหตองนอนโรงพยาบาลนานข้ึน 

หรืออาจถึงข้ันเสียชีวิตได” 

“การใชยาปฏิชีวนะอยางรับผิดชอบ (RUA=responsible use of antibiotics) เปน

ตัวช้ีวัดเสรมิตัวหนึ่งของการใชยาอยางสมเหตุผล (RDU=rational drug use)” 
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 การซื้อยารับประทานเองอยางไมเหมาะสม 

 แพทยไมปฏิบัติ หรือไมสามารถปฏิบัติตามคาํแนะนําในการรักษาได  
 

การใชยาอยางไมเหมาะสมนําไปสูการสูญเสียตามมาทั้งกับตัวผูใชยาเองไปจนถึงสังคมโดยรวม 

ผลกระทบน้ันรวมถึงการลดลงของประสิทธิภาพของยาที่ถูกนําไปใชอยางไมเหมาะสม และปญหาจาก

ผลขางเคียงของยาเหลานั้น  
 

ปญหาแนวความคิดของสังคมที่คดิวา เม่ือเจ็บปวยจะตองกินยา ก็ทําใหเกิดความตองการใชยาเพิ่มมาก

ขึ้นโดยไมจําเปน การเกิดปญหาเช้ือดื้อยามากขึ้นนั้น ก็เกิดจากการใชยาปฏิชีวนะที่ไมเปนไปตามขอ

บงช้ีทางการแพทย ทําใหตัวผูปวยเอง และคนอื่นในสังคมมีความเสี่ยงที่จะติดเช้ือดื้อยาสูงขึ้น ผูปวยที่

ติดเชื้อดื้อยาตองนอนโรงพยาบาลนานข้ึน มีโอกาสเสียชีวิตสูงขึ้น และนําไปสูความสูญเสียทาง

เศรษฐกิจของทั้งประเทศและทั้งโลก 
 

แมการสงเสริมใหเกิดการใชยาอยางสมเหตุผลในประเทศไทยจะดําเนินการมาอยางตอเน่ือง แตก็ยังไม

เกิดผลสัมฤทธ์ิเทาที่ควร[2] การดําเนินการในสถานพยาบาลยังไมสามารถใชยาไดอยางสมเหตุผล 

100% และควรตองมีการประชาสัมพันธใหผูเกี่ยวของและประชาชนไดทราบอยางทั่วถึง เพื่อเปนการ

สนับสนุนใหลดการใชยาอยางไมถูกตอง และทุกคนใชยาอยางสมเหตุผลทั้งในสถานพยาบาลและใน

รานขายยา 
 

คาํศัพทท่ีเกี่ยวของ ความรูเก่ียวกับยาปฏิชีวนะ, การใชยาตานจุลชีพอยางเหมาะสม 
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สามารถดูวีดีโอเพิ่มเติมเก่ียวกับ “การใชยาอยางสมเหตุผล” ไดที ่

Rational Drug – การใชยาอยางสมเหตุผล (ผลิตโดย HSRI วันท่ี 08/04/2559) 

 

 

 

https://youtu.be/tlhDNc-ye8Y 

 

EP2 ความไมรวมมือในการใชยาตามสั่ง (Non-compliance) (ผลิตโดย RDU Hospital วันท่ี 07/31/2559) 

 

 

 

https://youtu.be/Gd_jB7rwYmI 

 

Rational Drug Use: RDU. โทษของการใช "ยาปฏิชีวนะท่ีไมเหมาะสม" : Clip ตอนท่ี 2 (ผลิตโดย งาน

ประชาสัมพันธ คณะแพทยศาสตร มช.วันท่ี 08/28/2560) 

 

 

  

https://youtu.be/aHkMNEJ5yIA 
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2 คณะอนุกรรมการสงเสริมการใชยาอยางสมเหตุผล. (2015). คูมือการดําเนินงานโครงการ โรงพยาบาลสงเสริมการใชยาอยางสมเหตุผล (Rational Drug Use Hospital Manual)(1st 

ed.).:ISBN 978-974-244-368-9 
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บทที่ 4 การใชยาปฏิชีวนะในสัตว  

ใชยาปฏิชีวนะในการเลี้ยง  

คําคุณศัพท. บงบอกวาสัตว (หรือเน้ือสัตวนั้นมาจากสัตว) เคยไดรับยาปฏิชีวนะ ณ ชวงเวลาใดเวลา

หนึ่งของชีวิตระหวางการเลี้ยง คําๆ นี้มักถูกใชเพื่อบงบอกวามีการใชยาปฏิชีวนะในสัตวที่ไมเปนโรค

เปนประจํา ไมวายาปฏิชีวนะนั้นจะถูกใชเพื่อวัตถุประสงคใดก็ตาม   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

คําใกลเคียง  

เล้ียงโดยใชยาปฏิชีวนะ 

คํานาม. คาํเหมือนของคาํวา ใชยาปฏิชีวนะในการเล้ียง   
 

ขอควรรู 

เราควรกังวลเกี่ยวกับการใชยาปฏิชีวนะในสัตวหรือไม? 

ยาปฏิชีวนะถูกปอนใหกับสัตวในฟารมทั้ง วัวหมูไกปลาและกุง ทั่วโลกทุกวัน[3] เกษตรกรอาจใชยา

ปฏิชีวนะเพื่อหวังผลใหสัตวโตไว ปองกันโรค หรือรักษาโรค การใชยาปฏิชีวนะในการสงเสริมการ

เจริญเติบโตนั้น กําลังกลายเปนสิ่งตองหามมากขึ้นในทุกประเทศท่ัวโลก และองคการอนามัยโลกเพิ่ง

ประกาศแนะนําไมใหใชยาปฏิชีวนะในการปองกันโรคในสัตวที่แข็งแรงดี 

“เน้ือสัตวที่เรากินในปจจุบัน มักมาจากสัตวที่ไดรับยาปฏิชีวนะในการเล้ียง ยาปฏิชีวนะ

ถูกใชในระหวางการเล้ียงสัตวเพ่ือหวังผลใหสัตวเติบโตไวขึ้น มีขนาดใหญขึ้น หรือเพื่อ

ปองกันโรคติดเช้ือ”[1] 

“ปุยคอกที่ผลิตจากมูลของสัตวที่ใชยาปฏิชีวนะในการเล้ียง อาจมีการปนเปอนไปดวยตัว

ยาปฏิชีวนะและเช้ือแบคทีเรยีดื้อยาปฏิชีวนะ” 

“การใชยาปฏิชีวนะในการเล้ียงสตัวปริมาณมาก จะสงผลใหเชื้อแบคทีเรียดื้อยารุนแรงข้ึน 

และกอใหเกิดความเส่ียงตอสุขภาพมนุษย”[2] 

                 พจนานุกรมเชื Êอดื Êอยา 
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การรณรงคลดการใชยาปฏิชีวนะในสัตวน้ันยังไมเกิดผลสัมฤทธ์ิ ปริมาณยาปฏิชีวนะทั้งหมดที่ใชในปศุ

สัตวนั้นกลับไมมีการเปดเผยขอมูล และอาจกําลังเพิ่มข้ึนเนื่องจากความตองการในการปริโภคเนื้อสัตว

ที่เพ่ิมมากขึ้น โดยมีการคาดการณวามีการใชยาปฏิชีวนะราว 200,000 ถึง 250,000 ตันซึ่งถูกผลิตและ

บริโภคทั่วโลกในแตละป[4] โดยประมาณรอยละ 70 ของยาปฏิชีวนะถูกนําไปใชในสัตว และเพียงรอย

ละ 30 ใชในมนุษย  
 

ยาปฏิชีวนะสวนใหญที่ใชในมนุษยและสัตวจะถูกขับออกทางปสสาวะและอุจจาระ และเขาสูระบบ

บําบัดน้ําเสียซ่ึงยังไมสามารถขจัดยาตกคางออกจากนํ้าทิ้งไดทั้งหมด จึงปนเปอนลงในส่ิงแวดลอม 

แบคทีเรียที่อาศัยอยูในมนุษยและสัตว และแบคทีเรียในสิ่งแวดลอมสามารถพัฒนาไปเปนเชื้อดื้อยา 

และเช้ือด้ือยาเหลาน้ียังสามารถแพรกระจายไปยังผูอื่นทําใหเกิดการติดเช้ือดื้อยาและเสียชีวิตไดอีก

ดวย (รูปที่1) 

 
รูปที่ 1: อาหารปลอดภัย ไรยาปฏิชีวนะ[5]  
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การบริโภคเน้ือสัตวจากฟารมที่มีมาตรฐานนั้นปลอดภัย แมวาจะเปนสัตวที่ใชยาปฏิชีวนะในการเล้ียง 

เนื่องดวยในฟารมที่มีมาตรฐานน้ัน สัตวจะไมไดรับยาปฏิชีวนะในชวง 10-20 วัน สุดทายของชีวิต

กอนท่ีจะสงโรงฆาสัตว เพื่อที่จะทําใหแนใจวาจะไมมียาปฏิชีวนะหลงเหลืออยูในเน้ือสัตว นอกจากนี้

การแปรรูปเนื้อสัตวที่มีมาตรฐานจะมีการทําความสะอาดอยางเพียงพอเพื่อไมใหมีแบคทีเรียหลง

เหลืออยูในเนื้อสัตว 
 

การใชยาปฏิชีวนะในสัตวปวยสามารถทําใหอัตราการตายของสัตวจากโรคติดเช้ือลดลง รวมถึงลดการ

แพรกระจายของโรคไปสูมนุษยและสัตวอื่นๆ เชนกัน สัตวปวยที่ไมแสดงอาการอาจทําใหเกิดอาการ

ปวยที่เกิดจากอาหารในมนุษยไดอีกดวย ดังนั้นการใชยาปฏิชีวนะในสัตวที่เปนอาหารจึงยังมี

ความสําคัญตออุตสาหกรรมการเกษตร การเลิกใชยาปฏิชีวนะอยางสมบูรณจึงอาจทําใหเกิดปญหาได

ถายังไมมีระบบการเล้ียงที่ดีพอ โดยเฉพาะอยางยิ่งในสัตวที่ปวยเปนโรคติดเช้ือ อยางไรก็ดีเราควรลด

การใชยาปฏิชีวนะในสัตวอยางไมถูกตองใหไดมากที่สุด  
 

องคการอนามัยโลก (WHO) แนะนําวา เกษตรกรควรหยุดการใชยาปฏิชีวนะอยางเปนประจําเพื่อ

สงเสริมการเจริญเติบโต และปองกันการเกิดโรคในสัตวที่มีสุขภาพดีอยูแลว[6] ในกรณีที่สัตวปวยแตไม

แสดงอาการนั้น ควรไดรับการวินิจฉัยยืนยันการติดเชื้อของสัตวปวยกอนที่จะมีการใชยาปฏิชีวนะ  
 

สรุป เราควรใหความสําคัญกับการใชยาปฏิชีวนะในสัตว และควรลดการใชยาปฏิชีวนะในสัตวให

เหลือในปริมาณที่นอยที่สุด เทาที่จําเปน  
 

คาํศัพทท่ีเกี่ยวของ: ปลอดยาปฏิชีวนะ เล้ียงโดยปราศจากยาปฏิชีวนะ ยาปฏิชีวนะที่มีความสําคัญทางการแพทย 

 

 

 

 

 

 

                 พจนานุกรมเชื Êอดื Êอยา 
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สามารถดูวีดีโอเพิ่มเติมเก่ียวกับ “การใชยาปฏิชีวนะในสัตว” ไดที ่

ใหบริษัทฟาสตฟูด งดใชยาปฏิชีวนะในเนื้อสัตว (ผลิตโดย Thai PBS News วันท่ี 03/10/2559) 

 

 

 

https://youtu.be/YawkWgwnb00 

 

กรมปศุสัตว คุมเขมการใชยาปฏิชีวนะในฟารมเลี้ยงสัตว + ทันกระแส SME (ผลิตโดย Smart SME TV วันท่ี 

01/25/2560) 

 

 

 

https://youtu.be/vsyDcFN4qaY 

 

 

เอกสารอางอิง 

1 Arsenault, C. (2015, March 24). A huge spike in antibiotic-fed livestock is bringing the superbug epidemic even faster than feared. Retrieved from 

https://www.businessinsider.com/r-soaring-antibiotic-use-in-animals-fuels-super-bug-fears-2015-3 
2 Baragona, S. (2015, March 30). การใชยาปฏิชีวนะในการเลี้ยงสัตวมากขึ้นและจะสงผลใหเชื้อแบคทีเรียดื้อยารุนแรงขึ้น. Retrieved from https://www.voathai.com/a/science-

global-antibiotics-livestock-tk/2699380.html  
3 Food Print Organzation. (2019). Antibiotics in Our Food System. Retrieved from http://www.sustainabletable.org/257/antibiotics 

4 O'Neill, J. (2015). Antimicrobials in Agriculture and The Environment: Reducing Unnecessary Use and Waste. The Review on Antimicrobial Resistance. Retrieved 

from https://ec.europa.eu/health/amr/sites/amr/files/amr_studies_2015_am-in-agri-and-env.pdf 
5 สสส. (2017, March 15). อาหารปลอดภัย ไรยาปฏิชีวนะ - Thaihealth.or.th | สํานักงานกองทุนสนับสนุนการสรางเสริมสุขภาพ (สสส.). Retrieved from 

http://www.thaihealth.or.th/Infographic/detail/35805/อาหารปลอดภัย ไรยาปฏิชีวนะ/  
6 WHO. (2017). Stop using antibiotics in healthy animals to preserve their effectiveness. Retrieved from https://www.who.int/news-room/detail/07-11-2017-

stop-using-antibiotics-in-healthy-animals-to-prevent-the-spread-of-antibiotic-resistance 
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ปลอดยาปฏิชีวนะ 

คุณศัพท. บงบอกวาเน้ือสัตวหรือผลิตภัณฑจากสัตวนั้นไมมียาปฏิชีวนะตกคาง  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ขอควรรู   

คําวา เนื้อสัตว ‘ปลอดยาปฏิชีวนะ’ ชวนใหเขาใจผิด 

เนื้อสัตวและผลิตภัณฑจากเนื้อสัตวที่มีขอความระบุวา 'ปลอดยาปฏิชีวนะ' มักจะไมมีสารปฏิชีวนะ

ตกคาง หรือมีในปริมาณที่ไมสามารถตรวจพบไดหรือต่ํากวาที่กําหนด อยางไรก็ดีผูบริโภคจํานวนมาก

อาจจะเขาใจผิดวา เนื้อสัตวเหลานี้มาจากสัตวที่ถูกเลี้ยงโดยไมมีการยาปฏิชีวนะเลย 
 

ในประเทศที่พัฒนาแลว และประเทศกําลังพัฒนาสวนใหญ มีกฏและขอบังคับเกี่ยวกับการใชยา

ปฏิชีวนะในฟารมสัตวอยางเครงครัด และมีชวงเวลาการหยุดยานานเพียงพอ เพื่อไมใหมียาปฏิชีวนะ

ตกคางในผลิตภัณฑจากเน้ือสัตวและนม 
 

อยางไรก็ดี ในประเทศสหรัฐอเมริกาไมมีการอนุญาตใหใช คําวา ‘ปลอดยาปฏิชีวนะ’ บนฉลากของ

ผลิตภัณฑที่เปนเนื้อสัตว[1] อยางไรก็ตามคําวา 'ปลอดยาปฏิชีวนะ' น้ี ไดรับอนุญาตใหใชกับฉลากบน

ผลิตภัณฑที่มาจากนม ซึ่งมีการควบคุมโดยสํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา (FDA) ของประเทศ

สหรัฐอเมริกา  

“เนื้อสัตวสวนใหญที่เรากินมักมาจากสัตวที่มีการใชยาปฏิชีวนะในการเล้ียง อยางไรก็

ตาม สัตวเหลานี้มักจะไมไดรับยาปฏิชีวนะในชวงสองสัปดาหสุดทาย กอนจะถูกสงโรงฆา

สัตว เพ่ือไมใหมียาปฏิชีวนะตกคาง ดังนั้น เนื้อสัตวเหลานี้จึงมักเรียกวา ‘ปลอดยา

ปฏิชีวนะ’” 

"ปจจุบัน ไมมีมาตรฐานสากลหรือการรับรองสากลวาคําวา ‘ปลอดยาปฏิชีวนะ’ และ 

‘เล้ียงโดยไมมีการใชยาปฏิชีวนะ’ และ ‘ออรแกนิก’ ที่ระบุบนผลิตภัณฑหมายถึงอะไร” 

                 พจนานุกรมเชื Êอดื Êอยา 
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องคการอาหารและยาไมไดตรวจสอบคําอางที่วา ‘ปลอดยาปฏิชีวนะ’ หรือบังคับใหมีการตรวจสอบ

ผลิตภัณฑนมเหลาน้ัน และไมไดรบัประกันวาวัวไมไดถูกใหยาปฏิชีวนะหรือยาอื่นๆ ในระหวางการเลี้ยง  
 

มีขอเสนอแนะวาการเลือกผลิตภัณฑจากสัตวที่ เลี้ยงโดยไมใชยาปฏิชีวนะ (raised without 

antibiotics) เปนข้ันตอนสําคัญที่ผูบริโภคสามารถนํามาใชเพื่อชวยแกปญหาวิกฤติสุขภาพจากการติด

เชื้อดื้อยาได การเล้ียงสัตวโดยไมตองใชยาปฏิชีวนะนั้นเปนไปได หากมีการปรับปรุงดานสุขาภิบาลและ

มีการปฏิบัติตามแนวทางการจัดการเพื่อปองกันโรค 
 

คาํศัพทที่เกี่ยวของ: เล้ียงโดยไมมีการใชยาปฏิชีวนะ, ใชยาปฏิชีวนะในการเล้ียง 

 

สามารถดูวีดีโอเพิ่มเติมเก่ียวกับ “การใชยาปฏิชีวนะในสัตว” ไดที ่

ยาปฏิชีวนะในอาหาร ตอน1 : เขยาขาวเขม 27-06-59 (ผลิตโดย Bright TV วันท่ี 06/27/2559) 

 

 

 

https://youtu.be/kPgicls-vl0 

 

รายงาน ผลกระทบใชยาปฏิชีวนะรักษาทองรวงในหมู (ผลิตโดย เกษตรอุตสาหกรรม Channelวันท่ี 

01/23/2560) 

 

 

 

https://youtu.be/j_juFa6AR0s 

 

เอกสารอางอิง 
1 Greener Choices. (2017, November 16). What does Antibiotic Free mean? Retrieved from http://greenerchoices.org/2017/11/16/antibiotic-free-mean/ 
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ยาปฏิชีวนะที่สําคัญอยางย่ิง (Critically Improtant Antibiotics=CIA) 

คํานาม. ยาปฏิชีวนะที่ไดรับการระบุวามีความสําคัญอยางย่ิงตอสุขภาพของมนุษยโดยองคการอนามัย

โลก รายช่ือยาปฏิชีวนะที่สําคัญอยางย่ิงถูกสรางข้ึนเพื่อใหหนวยงานสาธารณสุข และการเกษตรทราบ

วายาปฏิชีวนะตัวใดมีความสําคัญและควรใชอยางระมัดระวังทั้งในคนและสัตว เพื่อไมใหมีปญหาเชื้อ

ดื้อยาซึ่งจะนําความสูญเสียมาสูทั้งคนและสัตว  

 

 

 

 

 

 

 

คําใกลเคียง 

ยาปฏิชีวนะที่สําคัญทางการแพทย (MIA) 

คํานาม. ยาปฏิชีวนะที่ไดรับการระบุวามีความสําคัญตอสุขภาพของมนุษยโดยองคการอนามัยโลก 

(MIA=medically important antibiotics) ยาปฏิชีวนะที่สําคัญทางการแพทยนั้นสามารถจัดกลุม

ตามลําดับเปน “สําคัญ (important)” “สําคัญมาก (highly important)” และ “สําคัญอยางย่ิง 

(critically important)”  
 

ขอควรรู   

ยาปฏิชีวนะที่สําคัญอยางย่ิงตอมนุษยมีการใชกันอยางแพรหลายและไมถูกตองท้ัง

ในคนและสัตว 

ตั้งแตป พ.ศ. 2548 เปนตนมา องคการอนามัยโลกไดเริ่มจัดทํารายการยาปฏิชีวนะที่สําคัญทาง

การแพทย และยาปฏิชีวนะที่สําคัญอยางย่ิง และไดปรับปรุงเน้ือหาใหทันสมัยอยางสม่ําเสมอ ยา

"ในประเทศที่พัฒนาแลวหลายประเทศ ฟารมเล้ียงสัตวจํานวนมากไดหยุดการใชยา

ปฏิชีวนะที่สําคัญอยางย่ิงในการเลี้ยงสัตวโดยสิ้นเชิง”  

“เกษตรกรไดรับการรองขอใหเลิกใชยาปฏิชีวนะตัวที่องคการอนามัยโลกกําหนดใหเปนยา

ปฏิชีวนะที่มีสําคัญอยางย่ิงในการเลี้ยงสัตว" 

                 พจนานุกรมเชื Êอดื Êอยา 
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ปฏิชีวนะที่สําคัญทางการแพทยนั้นมีการนําไปใชทั้งในคนและสัตว[1]  คนไทยทั่วไปมักเรียกยาปฏิชีวนะ

ที่มีฤทธตานเชื้อแบคทีเรยีผิดๆ วา “ยาแกอักเสบ”  
 

ยาปฏิชีวนะที่สําคัญทางการแพทยนั้นสามารถแบงออกเปน 3 ประเภทตามความสําคัญของการ

นําไปใชรักษามนุษย รายการยาที่สรางขึ้นมีจุดมุงหมายเพื่อใหหนวยงานสาธารณสุข และการเกษตร 

ทราบวายาปฏิชีวนะตัวใดมีความสําคัญและควรใชอยางระมัดระวังทั้งในคนและสัตว เพื่อไมใหมีปญหา

เชื้อดื้อยาซึ่งจะนําความสูญเสียมาสูทั้งคนและสัตว 
 

ในป พ.ศ. 2559[1] ขอสรุปจากการประชุมเชิงปฏิบัตกิารของผูเช่ียวชาญท่ีจัดโดยองคการอนามัยโลกมี

ดังน้ี:  

 มีหลักฐานชัดเจนถึงผลกระทบตอสุขภาพคนจากเชื้อดื้อยา ที่เกิดจากการใชยาปฏิชีวนะที่

นําไปใชในการเลี้ยงสัตว และนําไปใชดวยวัตถุประสงคอื่นๆ นอกจากการใชในคน  

 ปริมาณและรูปแบบของการใชยาปฏิชีวนะในการเลี้ยงสัตว มีผลตอการเกิดแบคทีเรียดื้อยาใน

สัตวและผลิตภัณฑอาหาร และเพิ่มโอกาสที่มนุษยจะติดเช้ือแบคทีเรียดื้อยาได  

 ผลที่ตามมาของเช้ือดื้อยานั้นจะรุนแรงมาก ถาเช้ือดื้อตอยาปฏิชีวนะที่สําคัญอยางย่ิง  
 

เปนที่นาสังเกตวา ยาบางตวัที่ใชในสัตว เชน ทิลมิโคซิน (tilmicosin) ไมไดมีการใชในมนุษย แตถือวา

เปนยาปฏิชีวนะที่มีความสําคัญอยางย่ิง เนื่องจากยาทิลมิโคซินอยูในกลุมเดียวกันกับยาปฏิชีวนะที่มี

ความสําคัญในการใชรักษามนุษย (กลุมยาแมคโครไลด - macrolides) การใชยาทิลมิโคซินปริมาณ

มากในภาคปศุสัตว อาจนําไปสูการเกิดและการแพรกระจายของแบคทีเรียที่ดื้อตอยากลุมแมคโครไลด

ได 
 

การศึกษาในประเทศสหรัฐอเมริกาพบยีน เอ็มซีอารวัน (mcr-1) ในแบคทีเรียเอสเคอริเชีย โคไล ใน

ผูหญิงจากเพนซิลเวเนียที่มีการติดเชื้อในทางเดินปสสาวะ แบคทีเรียที่มียีน เอ็มซีอารวัน (mcr-1) นั้น
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ด้ือตอยาปฏิชีวนะที่เรียกวา โคลิสติน กระทรวงเกษตรของประเทศสหรัฐอเมริการายงานวา ไดมีการ

ตรวจพบยีนดังกลาวในตัวอยางลําไสของสุกรดวยเชนกัน[2] 
 

ยาโคลิสตินถือเปนยาปฏิชีวนะขนานสุดทายไมกี่ตัวที่จะสามารถใชรักษาโรคติดเชื้อแบคทีเรียที่ด้ือยา

หลายขนานได[2] โคลิสตินจึงถูกจัดวาเปนยาปฏิชีวนะที่มีความสําคัญอยางย่ิง และไดออกคําส่ังควบคุม

การใชโคลิสตินในการรักษาโรคในสัตว 
 

คําศัพทท่ีเก่ียวของ: เล้ียงโดยยาปฏิชีวนะ, รอยเทายาปฏิชีวนะ  

 

สามารถดูวีดีโอเพ่ิมเติมเก่ียวกับ "ยาปฏชิีวนะที่สําคัญอยางยิ่ง" ไดที่ 

World wide weekend สมาคมผูบริโภคเรียกรองให KFC หยุดใชยาปฏิชีวนะในไก (13 ส.ค.59) (ผลิตโดย 

BECTERO.NEWS วันที่ 08/25/2559) 

 

 

 

https://youtu.be/ArviAAzgnBM 
 

 

เอกสารอางอิง 
1 WHO. (2017, November 17). WHO guidelines on use of medically important antimicrobials in food-producing animals. Retrieved from 

http://www.who.int/foodsafety/publications/cia_guidelines/en/  
2 Branswell, H. (2016, May 26). The world's worst superbug has made its way to the US. Retrieved from http://www.businessinsider.com/superbug-resistant-to-

colistin-found-in-us-2016-5  

                 พจนานุกรมเชื Êอดื Êอยา 
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เล้ียงโดยไมมีการใชยาปฏิชีวนะ (RWA) 

คํานาม. อธิบายถึงสัตวหรือเนื้อสัตวจากสัตวที่ไมเคยไดรับยาปฏิชีวนะใด ๆ เลยตลอดอายุขัยของสัตว 

โดยเฉพาะสัตวที่นํามาเปนอาหาร (RWA=raised without antibiotics)  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

คําใกลเคียง 

ไมเคยไดรับยาปฏิชีวนะใดๆ (NAE)  

คําคุณศพัท. คําเหมือนของคําวา ‘เลี้ยงโดยปราศจากยาปฏิชีวนะ’ (NAE=no-antibiotic-ever)  

 

 

 

 

ขอควรรู 

เล้ียงโดยไมมีการใชยาปฏิชีวนะ: อดีต ปจจุบัน และอนาคต 

ในป พ.ศ. 2550 ฟารมเลี้ยงสัตวหลายแหงในประเทศสหรัฐอเมริกาเร่ิมทําการตลาดสําหรับผลิตภัณฑที่ 

'เลี้ยงโดยไมมีการใชยาปฏิชีวนะ'[1] แมวาฟารมเหลานี้จะเสียคาใชจายมากขึ้นในการเลี้ยงดูสัตวโดยไม

ใชยาปฏิชีวนะตลอดท้ังชีวิตของพวกมัน เขาทําเชนนั้นเน่ืองจากมีผูบริโภคที่มีอํานาจซื้อสูงในประเทศ

สหรัฐอเมริกายินดีที่จะจายสวนตางเพื่อไดรับซ้ือสัตวที่เลี้ยงมาดวยวิธีนี้ เพื่อลดปญหาเชื้อดื้อยาทั้งใน

คนและสัตวในประเทศของตน 

"สัตวปวยที่ตองใชยาปฏิชีวนะจะไมจัดอยูในกลุมท่ี 'ไมเคยไดรับยาปฏิชีวนะใดๆ' และสง

ตอไปแปรรูปในกลุมสัตวที่เลี้ยงตามปกต”ิ 

“รานอาหารจานดวนหลายแหงในประเทศที่พัฒนาแลว ประกาศที่จะใชเนื้อสตัวจากสัตว

ที่เล้ียงโดยไมมีการใชยาปฏิชีวนะเทานั้น" 

"ในประเทศกําลังพัฒนา เนื้อสัตวที่เลี้ยงโดยไมมีการใชยาปฏิชีวนะ ถามี ก็มีราคาสูงมาก 

ยังไมเปนที่แนชัดวาตนทุนที่เพ่ิมขึ้นนอยที่สุดของการเล้ียงโดยไมมีการใชยาปฏิชีวนะคือ

เทาใด และคนทั่วไปจะยินดีจายสวนตางข้ันต่ําน้ันหรือไม” 
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ในป พ.ศ. 2558 กลุมรานอาหารจานดวนหลายแหงในประเทศสหรัฐอเมริกาเริ่มประกาศวา พวกเขา

จะใชเนื้อสัตวจากสัตวที่ไมเคยไดรับยาปฏิชีวนะเทานั้น ซึ่งคําประกาศน้ีเกิดจากกลุมผูบริโภคและกลุม

สาธารณสุขในประเทศที่ผลักดันใหกลุมรานอาหารจานดวนตางๆ ลดการใชยาปฏิชีวนะในการเลี้ยง

สัตวที่ใชเปนวัตถุดิบ[2] การเลี้ยงสัตวโดยไมมีการใชยาปฏิชีวนะนั้นจําเปนตองมีระบบการจัดการที่ดี 

เกษตรกรจําเปนตองปรับปรุงสุขอนามัย และมีการจัดการที่สามารถยับยั้งการลมปวยและการตายของ

สัตวไดอยางมีประสิทธิภาพ ซ่ึงรวมถึงการปรับปรุงสภาพที่อยูอาศัย โรงเรือนของสัตว ลดความ

หนาแนนของประชากรสตัว มีการใหอาหารที่มีจุลินทรียท่ีเปนประโยชนและสมุนไพรในอาหารสัตว  
 

การทําเกษตรกรรมที่เปนมิตรตอสิ่งแวดลอม (การทําปศุสัตวเชิงนิเวศ) เปนวิธีหน่ึงที่จะทําใหบรรลุ

เปาหมายน้ีได การทําปศุสัตวเชิงนิเวศนั้นเปนการผสมผสานระหวางการเลี้ยงสัตวและทําการเกษตรที่

หลากหลาย โดยคํานึงถึงองคประกอบอื่นๆ ที่จําเปนกับส่ิงแวดลอมไปพรอมกัน การทําปศุสัตวเชิง

นิเวศนั้นจะมุงเปาใหไดผลผลิตจากการเลี้ยงสัตวและการเกษตรท่ีมากขึ้น โดยพยายามใชทรัพยากรใน

ทองถ่ินใหมากที่สุด และใชอยางย่ังยืนเพื่อใหเกิดประโยชนสูงสุด และลดความตองการทรัพยากร

ภายนอกใหนอยที่สุด ซึ่งทั้งหมดจะชวยลดการใชทรัพยากรส่ิงแวดลอมเพื่อการผลิตอาหารโดยไม

จําเปน ซ่ึงทั้งหมดจะทําใหเราสามารถทําปศุสัตวที่ดีและปกปองสิ่งแวดลอมไปพรอมกันได 
 

อยางไรก็ดีหากสัตวมีการติดเชื้อแบคทีเรีย เกษตรกรก็ควรตองใหยาปฏิชีวนะในสัตวเหลานั้น และนํา

สัตวเหลาน้ันไปขายในระบบอื่น นอกจากนี้ ผลิตภัณฑเนื้อสัตวที่ 'เลี้ยงโดยไมมีการใชยาปฏิชีวนะ' ยังมี

ราคาที่แพงมาก หรือยังไมมีจําหนายในประเทศท่ีมีรายไดนอยและปานกลาง การเปลี่ยนไปสูการ 'เลี้ยง

โดยไมมีการยาปฏิชีวนะ' โดยไมมีการจัดการที่ถูกตองอาจนําไปสูการเสียชีวิตของสัตวที่มากขึ้น  
 

การตระหนักถึงและอํานาจซื้อของผูบริโภคในประเทศกําลังพัฒนาอาจยังไมมากพอที่จะกระตุนให

เกิดการลงทุนโดยเกษตรกรเองในการปรับปรุงดานสุขาภิบาลและการจัดการได การสนับสนุนจาก

รัฐบาล องคกรเอกชน และสังคม เพื่อใหเห็นถึงความจําเปนของการลดการใชยาปฏิชีวนะโดยไม

                 พจนานุกรมเชื Êอดื Êอยา 

 

51 
 

จําเปน สนับสนุนการปรับปรุงมาตรฐานการเกษตร และลดตนทุนของการเลี้ยงสัตวโดยไมใชยา

ปฏิชีวนะ ในประเทศกําลังพัฒนาจึงเปนสิ่งจําเปน  
 

คาํศัพทที่เกี่ยวของ: ปลอดยาปฏิชีวนะ, ใชยาปฏิชีวนะในการเลี้ยง 

 

สามารถดูวีดีโอเพิ่มเติมเก่ียวกับ "เลี้ยงโดยไมมีการใชยาปฏิชีวนะ" ไดท่ี 

ฟารมหมูหลุมอินทรีย ปลอดยาปฏิชีวนะ (ผลิตโดย Thai PBS News วันที่ 03/11/2559) 

 

 

 

https://youtu.be/3HwA3aIFL5I 

 

คดิไดไง - ใสใจทุกข้ันตอนจนมาเปนไขไกสดปลอดสาร (2/3) (ผลิตโดย PPTV HD 36 วันท่ี 05/27/2561) 

 

 

  

https://youtu.be/STfeO0eOayQ 

 

 

เอกสารอางอิง 
1 Ritchie, H. (2014, September 10). Perdue Foods Sets New Standard for Antibiotic-Free Chicken. Retrieved from 

http://www.sustainablebrands.com/news_and_views/supply_chain/hannah_ritchie/perdue_foods_sets_new_standard_antibiotic-

free_chicken?utm_source=Twitter&utm_medium=schtweets&utm_campaign=editorial  
2 Smith, T. C. (2015, October 28). What does 'meat raised without antibiotics' mean - and why is it important? Retrieved from 

https://www.washingtonpost.com/news/speaking-of-science/wp/2015/10/28/what-does-raised-without-antibiotics-mean-and-why-is-it-

important/?utm_term=.16618f6863fa  
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บทที่ 5 การสงเสริมความรอบรูดานเช้ือด้ือยาและดานยาปฏิชีวนะ 

สัปดาหรูรักษ ตระหนักใชยาตานแบคทีเรีย 

คํานาม. กิจกรรมรณรงคใหภาคประชาชนทั่วไปเขาใจเกี่ยวกับเช้ือดื้อยาปฏิชีวนะ (หรือที่เรียกวา ยาแก

อักเสบ หรือยาตานแบคทีเรีย) และใหหันมาสนใจและเขารวมการแกปญหาเร่ืองเช้ือดื้อยา การรณรงค

นี้จัดใหมีขึ้นในทุกประเทศทั่วโลก ในชวงเดือนพฤศจิกายนของทุกป ตามองคการอนามัยโลก โดยเร่ิมจัด

ในประเทศไทยตั้งแตป พ.ศ. 2556 โดยศนูยวิชาการเฝาระวังและพัฒนาระบบยา (กพย.) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ขอควรรู  

ควรใชยาปฏิชีวนะอยางระมัดระวัง 

ในการรณรงคสัปดาหรูรักษตระหนักใชยาตานแบคทีเรียโลก โดยองคการอนามัยโลกนั้น คําขวัญที่ใช

คือ “ควรใชยาปฏิชีวนะอยางระมัดระวัง” (รูปที่ 1-3) 
 

จากปญหาเชื้อแบคทีเรียดื้อยาท่ีลุกลามไปทั่วโลก จนเกิดผลกระทบผูคนลมตายจากเชื้อดื้อยาจํานวน

มาก จากการศึกษาคาดวามีผูเสียชีวิตอยางนอย 700,000 ราย ตอปจากเชื้อดื้อยา เพราะการใชยา

ปฏิชีวนะอยางไมถูกตองเปนตัวเรงใหแบคทีเรียเกิดการดื้อยาเร็วขึ้น จึงเกิดมีมาตรการทางนโยบายใน

หลายองคการระหวางประเทศ เชนองคการอนามัยโลกในป พ.ศ.2557 มีการจัดทํารายงานการเฝา

“สัปดาหรูรักษ ตระหนักใชยาตานแบคทีเรีย เปนสวนหนึ่งของแผนปฏิบัตกิารเร่ืองเชื้อดื้อ

ยาของโลก สนับสนุนโดยองคการอนามัยโลก โดยใชช่ือภาษาอังกฤษวา Antibiotics 

Awareness Week” 

“สัปดาหรูรักษ ตระหนักใชยาตานแบคทีเรียในประเทศไทย จัดโดยภาคีเครือขายจากทุก

ภาคสวน ทั้งรัฐ เอกชน สถานพยาบาล รานยา และชุมชน เพื่อใหรวมกันตระหนักวา 

การใชยาปฏิชีวนะ (หรือที่เรียกวา ยาแกอักเสบ หรือ ยาตานแบคทีเรีย) อยางเหมาะสม 

ถือเปนหนาที่ของทุกคน” 

                 พจนานุกรมเชื Êอดื Êอยา 
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ระวังเช้ือดื้อยาทั่วโลกมีมติสมัชชาอนามัยโลก หลายครั้ง รวมถึงการรับรอง Global Action Plan และ

นอกจากนี้มีการออกนโยบายดานการจัดการเช้ือดื้อยาในประชาคมยุโรป ในประเทศสําคัญๆและในที่

ประชุมเครือขายนานาชาติลาสุดคือ การประชุม High Level Meeting ของสมัชชาสหประชาชาติ ได

หยิบเร่ืองเชื้อดื้อยาตานจุลชีพ มาเปนวาระสําคัญ 
 

เปาหมายของการรณรงคเพ่ือใหประชาชนทุกคนรวมกันตระหนักถึงปญหาของเช้ือดื้อยา และตระหนัก

วา การใชยาปฏิชีวนะ (หรือท่ีเรียกวา ยาแกอักเสบ หรือ ยาตานแบคทีเรีย) อยางเหมาะสม เปนหนาที่

ของทุกคน 
 

ทานสามารถติดตามขาวสารเกี่ยวกับการรณรงคสัปดาหรูรักษตระหนักใชยาตานแบคทีเรียไดโดยใช

แฮชแท็ก #Antimicrobialresistance #Antibioticresistance และ #StopSuperbugs บนทวิตเตอร 

เฟสบุค และอินสตาแกรม 
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รูปท่ี 1: โปสเตอรรณรงค “สัปดาหรูรักษตระหนักใชยาตานแบคทีเรีย” โดยองคการอนามัยโลกในป 

พ.ศ. 2560  

                 พจนานุกรมเชื Êอดื Êอยา 
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รูปท่ี 2: โปสเตอรรณรงค “สัปดาหรูรักษตระหนักใชยาตานแบคทีเรีย” โดยองคการอนามัยโลกในป 

พ.ศ. 2560 
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รูปท่ี 3: โปสเตอรรณรงค “สัปดาหรูรักษตระหนักใชยาตานแบคทีเรีย” โดยองคการอนามัยโลกในป 

พ.ศ. 2560 

                 พจนานุกรมเชื Êอดื Êอยา 

 

57 
 

คาํศัพทที่เกี่ยวของ: การใชยาปฏิชีวนะอยางไมถูกตอง 

 

สามารถดูวีดีโอเพิ่มเติมเก่ียวกับ "สัปดาหรูรักษ ตระหนักใชยาตานแบคทีเรีย" ไดท่ี 

เช้ือด้ือยา (ผลิตโดย กพย. วันที่ 01/03/2560) 

 

 

 

https://youtu.be/e93A0nLFbr8 

 

เช้ือด้ือ ยาปฏิชีวนะ (ผลิตโดย SocialMarketingTH วันท่ี 11/28/2559) 

 

 

 

https://youtu.be/BbkuVwEp0M4 
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รอยเทายาปฏิชีวนะ (Antibiotic Footprint) 

คํานาม. เครื่องมือในการใหขอมูลและความรูเกี่ยวกับปริมาณการใชยาปฏิชีวนะ ทั้งการใชยาปฏิชีวนะ

ในคนและในสัตว   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ขอควรรู  

รอยเทายาปฏิชีวนะคืออะไร? 

รอยเทายาปฏิชีวนะเปนเครื่องมือในการนําเสนอปริมาณของการใชยาปฏิชีวนะในประชากร ใน

ประเทศ ทั้งทางตรงที่ใชในคน และทางออมที่ใชในอุตสาหกรรมการเกษตรที่ มีผลกระทบตอ

สิ่งแวดลอม[1]  
 

รอยเทายาปฏิชีวนะมีความคลายคลึงกันกับ "รอยเทาคารบอน" (รูปที่ 1) ในขณะที่เราตองใชพลังงาน

เพื่อความอยูรอด แตการใชพลังงานเกินจําเปนก็ทําใหเกิดสภาพภูมิอากาศเปลี่ยนแปลงทั่วโลก (หรือที่

เรียกวา “โลกรอน”) ในทํานองเดียวกันเวลาที่เราติดเชื้อแบคทีเรีย เราตองใชยาปฏิชีวนะ (หรือที่คน

ไทยมักเรียกวา “ยาแกอักเสบ”) เพื่อชวยใหเรารอดชีวิต แต การใชยาปฏิชีวนะเกินจําเปนและอยางไม

ถูกตองไดกอใหเกิดเช้ือดื้อยา  
 

 
 

“ทําอยางไรเราจึงสามารถลดรอยเทายาปฏิชีวนะของเราได” 

“รอยเทายาปฏิชีวนะชวยใหเราตระหนักถึงปริมาณของยาปฏิชีวนะที่ใชในแตละคน ในแต

ละประเทศ และทั่วโลก”[1]    

“รอยเทายาปฏิชีวนะของเราประกอบไปดวย การใชยากับเราทางตรง และทางออมโดย

การใชในสัตวและส่ิงอื่นๆ ที่เราบริโภคในแตละวัน”[1]    

                 พจนานุกรมเชื Êอดื Êอยา 
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เมื่อเชื้อแบคทีเรียเกิดการดื้อยาปฏิชีวนะแทบทุกชนิดที่ใชในการรักษา เราจะเรียกเชื้อเหลาน้ีวา 

"ซูเปอรบั๊ก (superbugs)" หากปราศจากการรวมมือจากทุกคนเพื่อลดการใชยาปฏิชีวนะโดยไมจําเปน 

ผูคนจํานวนมากก็จะเสียชีวิตจากเช้ือดื้อยา   
 

เราสามารถวัดรอยเทายาปฏิชีวนะในแตละประเทศโดยรวมปริมาณยาปฏิชีวนะท่ีบริโภคในประเทศนั้น

ทั้งในคนและในสัตว (รูปที่ 2) การใชยาปฏิชีวนะในการเกษตรถือเปนสวนสําคัญของรอยเทายา

ปฏิชีวนะเนื่องจากยาปฏิชีวนะสวนใหญที่ผสมในอาหารสัตวจะถูกขับลงสูระบบบําบัดนํ้าเสียและสู

แหลงน้ําซ่ึงเปนการชวยกระตุนและสนับสนุนใหเช้ือแบคทีเรียในสิ่งแวดลอมดื้อยา และเช้ือดื้อยาใน

สิ่งแวดลอมก็สามารถเขาสูคนได 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

รูปที่ 1: รอยเทาคารบอน (ซาย) และ รอยเทายาปฏิชีวนะ (ขวา)  
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รูปท่ี 2: รอยเทายาปฏิชีวนะในป พ.ศ. 2558 (ในประเทศที่ประกาศขอมูลปริมาณการใชยาปฏิชีวนะ

อยางเปนทางการ)  
 

ทานสามารถอานเพ่ิมเตมิเก่ียวกับ 'รอยเทายาปฏิชีวนะ' ไดที่ www.antibioticfootprint.net 
 

คาํศัพทท่ีเกี่ยวของ: การใชยาปฏิชีวนะเกินจําเปน การใชยาปฏิชีวนะในทางที่ผิด 

 

เอกสารอางอิง 
1 AntibioticFootprint. (n.d.). Retrieved from http://www.antibioticfootprint.net/  
2 Limmathurotsakul, D., Sandoe, J. A., Barrett, D. C., Corley, M., Hsu, L. Y., Mendelson, M., . . . Howard, P. (2019). ‘Antibiotic footprint’ as a communication tool 

to aid reduction of antibiotic consumption. Journal of Antimicrobial Chemotherapy. doi:10.1093/jac/dkz185 

 

                 พจนานุกรมเชื Êอดื Êอยา 
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การใชยาปฏิชีวนะอยางสมเหตุผล (ASU)  
คํานาม. การรณรงคเพื่อสงเสริมการใชยาปฏิชีวนะอยางสมเหตุผลในประเทศไทย เร่ิมในป พ.ศ. 2550 

(ASU=Antibiotic smart use) 

 

 

 

 

ขอควรรู  

“การใชยาปฏิชีวนะอยางสมเหตุผล” ในประเทศไทย 

การดื้อยาปฏิชีวนะทําใหผูปวยเสียชีวิตประมาณ 38,000 รายในประเทศไทยในปพ.ศ. 2553[1] การซื้อ

ยาปฏิชีวนะโดยไมตองมีใบส่ังแพทยและการใชยาปฏิชีวนะไมสมเหตุผลพบไดในวงการแพทยและใน

ประชาชนทั่วไปในประเทศไทย[1] เพียง 10% ของผูปวยไขหวัดเทานั้นที่มีการติดเช้ือแบคทีเรีย แตใน

ประเทศไทยยาปฏิชีวนะมักใชในผูปวยไขหวัดโดยแพทยตามโรงพยาบาล หมอในคลินิก และเภสัชกร

รานยา ซ่ึงมักเกิดรวมกับการเรียกรองขอยาของผูปวยเอง การใชยาปฏิชีวนะไมสมเหตุผลเปนอันตราย

ไมใชแคสุขภาพของผูปวยเทานั้นแตยังกระทบถึงสุขภาพโดยรวมของทุกคนในประเทศ 
 

ประเทศไทยเปดตัวโครงการ "การใชยาปฏิชีวนะอยางสมเหตุผล" (Antibiotic Smart Use: ASU) เพื่อ

เปนแนวทางในการสงเสริมการใชยาปฏิชีวนะอยางสมเหตุผล[1] โรคที่เปนเปาหมายหลักประกอบไป

ดวย (1) หวัด (2) ทองเสีย และ (3) แผลสะอาด เพราะคนสวนใหญที่มีภาวะเหลานี้ไมจําเปนตองใชยา

ปฏิชีวนะ  
 

โครงการ "การใชยาปฏิชีวนะอยางสมเหตุผล (ASU)" นี้ประกอบดวยสามระยะ ระยะแรกคือการ

ทดสอบประสิทธิภาพของวิธีการเพื่อปรับพฤติกรรมการใชยาปฏิชีวนะของประชาชนทั่วไปและของบุ

คลาการทางการแพทย ระยะที่สองคือการตรวจสอบความเปนไปไดเพื่อขยายโครงการ และระยะที่สาม

คือการมุงเนนเพื่อการขยายผลสูความย่ังยืนของแนวปฏิบัติเรื่องไมใชยาปฏิชีวนะในโรคที่ไมจําเปนตอง

ใช[2] 

“ไมใชยาปฏิชีวนะในโรคที่ไมไดเกิดจากเช้ือแบคทีเรีย ถือเปนแนวคิดหลักของการใชยา

ปฏิชีวนะสมเหตุผล” 
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การใชยาปฏิชีวนะอยางสมเหตุผล” นี้ยังมีการรณรงคในหลายประเทศทั่วโลกเพื่อสงเสริมความรอบรู

ดานเช้ือด้ือยาและดานยาปฏิชีวนะเชน โครงการ ควรใชยาปฏิชีวนะอยางระมัดระวัง และ สัปดาหรู

รักษตระหนักใชยาตานแบคทีเรีย  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

รูปท่ี 1: สัญลักษณโครงการ ฉลาดใชยาปฏิชวีนะ นอกจากโครงการ 

 

คําศัพทท่ีเก่ียวของ: การใชยาปฏิชีวนะอยางฉลาด, การใชยาปฏิชีวนะสมเหตุผล, การใชยาอยางสมเหตุผล ,  

 

สามารถดูวีดีโอเพ่ิมเติมเก่ียวกับ "การใชยาปฏิชีวนะอยางสมเหตุผล" ไดที่ 

Antibiotics Smart Use (ผลิตโดย rationaluse1 วันที่ 01/17/2553) 

 

 

  

https://youtu.be/eHS1hHoOyzE 

 

เอกสารอางอิง 
1 Sumpradit N., Chongtrakul P., Anuwong K., et al (2012). “Antibiotic Smart Use: a workable model for promoting the rational use of medicine in Thailand”. 

Bulletin of the World Health Organization. 90 (12): 905-913. doi: 10.2471/BLT.12.105445  
2 “Antibiotics Smart Use in Thailand”. reactgroup.org.  

                 พจนานุกรมเชื Êอดื Êอยา 
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การควบคุมกํากับดูแลการใชยาปฏิชีวนะอยางเหมาะสม 

คํานาม. การดําเนินการที่เปนการประสานความรวมมือกันของทุกคนและทุกหนวยงานเพื่อใหเกิดการ

ใชยาปฏิชีวนะอยางสมเหตุผล โดยมีเปาหมายหลักเพื่อสุขภาพของผูปวย ลดโอกาสการเกิดเชื้อดื้อยา 

และลดการแพรกระจายของเชื้อดื้อยา[1] 

 

 

 

 

 

 

 

ขอควรรู 

การควบคุมกํากับดูแลการใชยาปฏิชีวนะอยางเหมาะสม ตองทําอยางไรในทาง

ปฏิบัติ 

จุดมุงหมายของการควบคุมกํากับดูแลการใชยาปฏิชีวนะอยางเหมาะสมคือการลดการใชยาปฏิชีวนะ

อยางไมถูกตอง การใชยาปฏิชีวนะที่ถูกตองทําใหยาปฏิชีวนะสามารถใชไดนาน เชื้อไมดื้อตอยา

ปฏิชีวนะ ลดปญหาเช้ือดื้อยาในผูปวย และลดผลขางเคียงจากยาที่ไม จําเปน โรงพยาบาลและ

สถานพยาบาลหลายแหงไดสงเสริมใหปฎิบัติตามแนวทางการควบคุมกํากับดูแลการใชยาปฏิชีวนะ

อยางเหมาะสม ทั้งมีการวินิจฉัยโรคเพ่ือใหการรักษาที่มีเหมาะกับโรคที่เกิดจากการติดเชื้อไวรัสและเช้ือ

แบคทีเรีย อยางไรก็ตาม ไมใชแคบุคลากรทางการแพทยและสถานพยาบาลเทานั้นที่มีบทบาทใน

การควบคุมกํากับดูแลการใชยาปฏิชีวนะอยางเหมาะสม ประชาชนทุกคนก็มีสวนสําคัญในการ

ปฏิบัติเชนกัน คุณสามารถรวมปฏิบัติไดโดย[2] 
 

 เขาใจเก่ียวกับสาเหตุของการเจ็บปวย และไมรองขอยาปฏิชีวนะโดยไมมีเหตุผล 

 รักษาสุขอนามัยที่ด ีรับประทานอาหารที่สุกสะอาดและดื่มน้ําตมสุก 

 รับการฉีดวัคซีนตามคําแนะนําของแพทย  

 ปฏิบัติตามคําแนะนําและใชยาปฏิชีวนะตามคําแนะนําของบุคลากรทางการแพทย 

“การควบคุมกํากับดูแลการใชยาปฏิชีวนะอยางเหมาะสม ถาทําการปฏิบัติไดจริง 

ครบถวน ทั้งในโรงพยาบาลและในชุมชนจะสามารถชวยชีวิตคนเปนจํานวนมากได" 

“การควบคุมกํากับดูแลการใชยาปฏิชีวนะอยางเหมาะสมควรนํามาใชทั้งในโรงพยาบาล 

ในรานยา และในชุมชน" 
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 ไมเก็บยาปฏิชีวนะที่เหลือไมใหยาปฏิชีวนะของตนเองกับคนอื่น และไมใชยาปฏิชีวนะของคน

อื่น 
 

คําศัพทท่ีเกี่ยวของ: การใชยาปฏิชีวนะสมเหตุผล, การใชยาปฏิชีวนะอยางไมถูกตอง, การใชยาปฏิชีวนะอยาง

ชาญฉลาด, การใชยาสมเหตุผล  
 

เอกสารอางอิง 
1 APIC. (n.d.). Antimicrobial stewardship. Retrieved from https://apic.org/professional-practice/practice-resources/antimicrobial-stewardship/ 
2 Mayo Clinic. (2018, January 18). Antibiotics: Are you misusing them? Retrieved from https://www.mayoclinic.org/healthy-lifestyle/consumer-health/in-

depth/antibiotics/art-20045720  

                 พจนานุกรมเชื Êอดื Êอยา 
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บทที่ 6 จุลชีพ 

แบคทีเรีย 

คํานาม.  สิ่งมีชีวิตที่ไมซับซอน มีขนาดเล็ก พบไดทุกที่ และไมสามารถมองเห็นไดดวยตาเปลา 

แบคทีเรยีเปนส่ิงมีชีวิตเซลลเดียวและไมมีนิวเคลียส 

 

 

 

 

 

 

 

คําศัพทใกลเคียง 

บักเตรี  

คํานาม. คําเหมือนของคาํวา “แบคทีเรีย” 
 

ขอควรรู 

แบคทีเรียที่ดีและท่ีไมดี 

แบคทีเรียเปนสิ่งมีชีวิตดั้งเดิม เปนหนึ่งในสิ่งมีชีวิตเริ่มแรกที่เกิดขึ้นบนโลก แบคทีเรียอาศัยอยูในดิน 

บนใบไม บนพื้นผิวของส่ิงของ และในน้ํา คุณสามารถไดรับแบคทีเรียโดยการสัมผัส หรือรับประทาน 
 

แบคทีเรียหลายชนิดดีและมีประโยชน แบคทีเรียสามารถยอยสลายซากสัตวและซากพืช ในโรงงาน

อุตสาหกรรม แบคทีเรียมีความสําคัญในการกําจัดของเสีย และยอยสลายคราบน้ํามัน แบคทีเรียบาง

ชนิดอาศัยอยูในระบบทางเดินอาหารของพวกเราและชวยยอยอาหาร ทําลายจุลชีพอื่นที่กอใหเกิดโรค 

และสามารถใหสารอาหารบางอยางแกเรา 
 

 “แบคทีเรียสามารถแบงตวัไดอยางรวดเร็ว แบคทีเรยีกอโรคเมื่อเขาไปในรางกายของเรา 

มันสามารถปลอยสารพิษและแบงตัว ทําใหเราไมสบายเปนโรค โรคที่อาจมีสาเหตุจาก

เช้ือแบคทีเรียประกอบไปดวย การติดเช้ือในกระแสเลอืด และปอดติดเช้ือ” 

 “แบคทีเรียถูกใชในการผลิตชีสและโยเกิรต แบคทีเรียที่มีประโยชนยังถูกใชใน

โรงงานผลิตยาปฏิชีวนะ และสารเคมีตางๆ” 
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แบคทีเรียหลายชนิดไมดีและกอโรค แบคทีเรียสามารถเปนอันตรายตอมนุษยโดยกอใหเกิดโรคตางๆ 

เชน ปอดตดิเช้ือ (หรือที่คนไทยมักเรียกวา “ปอดบวม”) เยื่อหุมสมองอักเสบ และ ทอนซิลอักเสบเปน

หนอง ทองเสีย ... อยางไรก็ดี ปอดติดเชื้อ เย่ือหุมสมองอักเสบ และทองเสีย ก็อาจเกิดจากเช้ือจุลชีพ

อื่นๆ เชน ไวรัส หรือจากสาเหตุอื่นๆ ไดเชนกัน การลางมืออยางสมํ่าเสมอ และมีสุขอนามัยที่ดี เปนวิธี

หนึ่งท่ีไดผลในการปองกันการติดเชื้อแบคทีเรียที่ไมดีเหลานี ้
 

โดยทั่วไปแบคทีเรียและเช้ือราบางชนิดผลิตสารปฏิชีวนะเพื่อฆาหรือยับย้ังการเจริญเติบโตของ

แบคทีเรียชนิดอื่นที่เปนคูแขงที่อาศยัอยูในบริเวณเดียวกัน แบคทีเรียบางตัวสามารถปรับตัวและดื้อตอ

สารปฏิชีวนะเหลานั้นเพื่อใหตัวเองสามารถอยูรอดได 
 

อยางไรก็ตาม เม่ือคนเราใชยาปฏิชีวนะอยางไมถกูตองและใชมากเกินไป การปรับตัวของแบคทีเรียจึง

เกิดเร็วขึ้นและแพรกระจายมากขึ้น แบคทีเรียที่ดื้อยาจึงพบไดมากข้ึนเร่ือยๆ ทําใหการรักษาการติด

เชื้อจากแบคทีเรียเหลานี้จะเปนเร่ืองท่ียากมากย่ิงข้ึน พวกเราควรลดความเสี่ยงในการกอใหเกิดเชื้อดื้อ

ยา โดยการลดการใชยาปฏิชีวนะลง ใชอยางสมเหตุผล ใชเมื่อจําเปนเทานั้น และปองกันการติดเชื้อ

ตั้งแตตน  
 

คาํศัพทท่ีเกี่ยวของ: ยาปฏิชีวนะ, การดื้อยาปฏิชีวนะ, การใชยาปฏิชีวนะที่ไมถูกตอง 

 

สามารถดูวีดีโอเพิ่มเติมเกี่ยวกับ “แบคทีเรีย” ไดท่ี 

พิษรายติดเช้ือแบคทีเรีย (ผลิตโดย Thairath วันท่ี 08/01/2557) 

 

 

 

https://youtu.be/po3pV8ausis 

 

 

                 พจนานุกรมเชื Êอดื Êอยา 
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นารีมีมาแชร : ติดเชื้อในกระแสเลือด จากการกนิอาหารเปนไปไดจริงหรือ? (19 ม.ค. 60) (ผลิตโดย ThaiPBS 

วันท่ี 01/18/2560) 

 

 

 

https://youtu.be/-SL7fnuqvbE 

 

"ลีจิโอเนลลา" เชื้อแบคทีเรียที่มากับน้ํา? (2 พ.ค. 60) (ผลิตโดย ThaiPBS วันท่ี 05/02/2560) 

 

 

 

https://youtu.be/KFhQ-lhGyDQ  
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เช้ือรา 

คํานาม. ส่ิงมีชีวิตขนาดเล็กที่โดยปกติจะไมสามารถเห็นไดดวยตาเปลา อยางไรก็ตาม เชื้อราหลายๆ 

เซลลสามารถอาศัยอยูรวมกันจนใหญมากพอก็จะสามารถเห็นไดดวยตาเปลาได เชื้อราเปนส่ิงมีชีวิต

เซลลเดียวที่มีนิวเคลียส  

 

 

 

 

 

ขอควรรู  

ยาปฏิชีวนะมีผลตอการติดเช้ือราอยางไร? 

เชื้อราเปนสิ่งมีชีวิตดั้งเดิม เชื้อราอาศยัอยูในดินและในนํ้า เชื้อราบางชนิดผลิตสปอรและแพรกระจาย

ในอากาศ คณุอาจสูดดมสปอรเขาไปในระบบทางเดินหายใจ หรือสปอรสามารถตกลงบนตัวเราได การ

ติดเชื้อราที่พบไดบอย คือโรคน้ํากัดเทา กลาก และโรคเช้ือราในชองคลอด  
 

คนที่มีสภาวะภูมิคุมกันบกพรอง เชนผูที่ติดเชื้อเอชไอวี ผูปวยเบาหวาน หรือผูที่กําลังรับยาปฏิชีวนะ มี

แนวโนมที่จะติดเช้ือราแบบรุนแรงได เนื่องจากโดยทั่วไปเราจะมีแบคทีเรียที่ดีที่อาศัยในทางเดินอาหาร

และอยูในชองคลอด ซึ่งพวกมันปองกันเราจากการติดเช้ือรา การใชยาปฏิชีวนะจะฆาแบคทีเรียท้ังที่ดี

และไมดี แตไมไดฆาเชื้อรา ทําใหเชื้อราเจริญเติบโตไดดีและสามารถกอใหเกิดโรคได 
 

โรคเชื้อราในชองคลอดเปนผลแทรกซอนของการใชยาปฏิชีวนะที่พบไดบอย ซึ่งโรคนี้จะเกิดขึ้นในชวง

ระหวางการใชหรือหลังการใชยาฏิชีวนะเพื่อรักษาโรคตางๆ เชน ทอนซิลอักเสบเปนหนอง หรือที่ใชยา

ปฏิชีวนะไมถูกตองในโรคหวัด ดังน้ันเราควรใชยาปฏิชีวนะเม่ือจําเปนและมีขอบงช้ีเทานั้น[1] 
 

การติดเช้ือราในปอดอาจมีอาการคลายกับการเจ็บปวยของโรคอื่นๆ ได เชน ไขหวัดใหญ หรือ วัณโรค 

เราควรจะตระหนักถึงความเปนไดในการที่จะไดรับการติดเชื้อจากรา โดยทั่วไป การติดเชื้อราในปอด

“เห็ด รา ยีสต ราโรคน้ําคาง คือตัวอยางของเชื้อรา” 

“เช้ือราบางชนิดก็มีประโยชน เช้ือราบางชนิดก็กอโรค” 

                 พจนานุกรมเชื Êอดื Êอยา 
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มักเกิดในผูปวยที่มีภูมิตานทานต่ํา เชน ผูปวยมะเร็งเม็ดที่ไดรับยาเคมีบําบัดทําใหปริมาณเม็ดเลือดขาว

ตํ่าลง หรือผูปวยโรคเอดส เปนตน เม่ือคุณมีอาการของโรคปอดติดเช้ือ (หรือท่ีมักเรียกวา “ปอดบวม” 

) และอาการไมไดดี ข้ึนแมวามีการใชยาปฏิชีวนะในการรักษา ก็ควรจะไปพบแพทย และรับการ

ตรวจหาสาเหตุอยางเหมาะสม ซ่ึงชวยลดการใชยาปฏิชีวนะที่ไมจําเปน และชวยใหผูปวยท่ีติดเชื้อรา

ไดรับยาตานเช้ือราอยางทันทวงที 
 

คาํศัพทที่เกี่ยวของ: ยาตานเชื้อรา, เพนิซิลลิน, การใชยาปฏิชีวนะที่ไมถูกตอง 

 

สามารถดูวีดีโอเพิ่มเติมเก่ียวกับ “เช้ือรา” ไดที ่

"คนเลี้ยงแมว" เส่ียงติดเชื้อเปนฝในสมอง? | สติขาว | ขาวชองวัน | ชอง one31 (ผลิตโดย one31 วันท่ี 

02/15/2561) 

 

 

 

https://youtu.be/hUA685osP3g 

 

“เชื้อราในชองคลอด” รักษาอยางไรใหหาย : Rama Square ชวง สาระปนยา 17 พ.ค.61(3/3) (ผลิตโดย 

RAMA CHANNEL วันท่ี 05/18/2561) 

 

 

 

https://youtu.be/VlkxW1W1ZMI 
 

เอกสารอางอิง 
1 CDC. (2017). Fungal Infections - Protect Your Health | Features | CDC. Retrieved from https://www.cdc.gov/features/fungalinfections/index.html  
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ไวรัส 

คํานาม. ส่ิงไมมีชีวิตขนาดเล็ก ไมซับซอน สามารถพบไดทุกที่ และไมสามารถมองเห็นไดดวยตาเปลา 

ไวรัสไมมีโครงสรางของเซลล ไวรสัตองแบงตัวภายในเซลลของสิ่งมีชีวิตอื่นเทานั้น 

 

 

 

 

 

 

 

ขอควรรู  

ทําไมยาปฏิชีวนะถึงไมมีผลตอไวรัส 

ยาปฏิชีวนะ (หรือที่เรียกกันผิดๆ วา “ยาแกอักเสบ” ) เปนยาที่ใชรักษาโรคติดเช้ือแบคทีเรีย ยา

ปฏิชีวนะออกฤทธิ์ที่ลักษณะของเซลลแบคทีเรียเทานั้น เชน ยาปฏิชีวนะบางชนิดทําลายระบบผนัง

เซลล บางชนิดก็ยับยั้งการผลิตโปรตีนในเซลลแบคทีเรีย ซ่ึงไวรัสไมมีโครงสรางที่เปนเปาหมายการออก

ฤทธิ์ของยาปฏิชีวนะเหลานี้[1] 
 

การติดเช้ือดวยไวรัสบางชนิดสามารถรักษาไดโดยการใชยาตานไวรัสที่จําเพาะกับไวรัสนั้นๆ  เชน โรค

งูสวัด และโรคไวรัสตับอักเสบซี สวนโรคติดเชื้อจากไวรัสอื่นๆ บางชนิด มียาที่สามารถยับย้ังไวรัสไมให

เปนอันตรายตอผูปวยและลดการแพรกระจายไปยังคนอื่นได เชนโรคตับอักเสบชนิดบี และ เอชไอวี

เอดส  
 

ปจจุบันมีวัคซีนหลายตัวที่ปองกันการติดเชื้อไวรัสนั้นๆ ได โดยวัคซีนจะกระตุนระบบภูมิคุมกันของ

รางกายใหสรางภูมิคุมกันกับไวรัสนั้นๆ การไดรับวัคซีนเปนหนทางที่ดีที่สุดในการปองกันโรคจากการ

ติดเชื้อจากไวรัส เชน วัคซีนโรคหัด วัคซีนไขหวัดใหญ และ วัคซีนพิษสุนัขบา  
 

 “ยาปฏิชีวนะไมมีผลตอไวรัส การติดเช้ือไวรัส เชนเอชไอวี ตองใชยาตานไวรัส แต

บางครั้งไวรัสก็สามารถดื้อตอยาตานไวรัสเหลานั้นไดเชนกัน” 

“ตัวอยางของโรคที่มีสาเหตุมาจากการติดเช้ือไวรัส เชน หวัด ไขหวัดใหญ อีสุกอีใส โรค

หัด และ โรคเอชไอวีเอดส” 

                 พจนานุกรมเชื Êอดื Êอยา 
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คาํศัพทที่เกี่ยวของ: ยาตานไวรัส, วัคซีน 

 

สามารถดูวีดีโอเพิ่มเติมเก่ียวกับ “ไวรัส” ไดที ่

World wide weekend เช้ือไวรัสเปนส่ิงมีชีวิตหรือไม? (ผลิตโดย BECTERO.NEWS วันท่ี 05/02/2560) 

 

 

 

https://youtu.be/6BfQogQ30Hs 

 

เกร็ดความรูคูสุขภาพ | RSV ไวรัสราย อันตรายกวาหวัด (ผลิตโดย ติดจอ ฬ.จุฬา วันท่ี 04/22/2561) 

 

 

 

https://youtu.be/759sDKWNJHM 

 

สวนท่ี 1: ไวรัสตับอักเสบซี คืออะไร และ มีวิธีการวินิจฉัยอยางไร (Hepatitis C Infection) (ผลิตโดย amfAR 

: The Foundation for AIDS Research วันท่ี 06/17/2557) 

 

 

 

https://youtu.be/6FJYuoIw3PE 

 

 

เอกสารอางอิง 
1 BCC Science. (2013, January 24). Why can't we beat viruses? Retrieved from http://www.bbc.co.uk/science/0/21143412  
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บทที่ 7 ยาตานจุลชีพ จุลชีพด้ือยา  

ยาตานเชื้อรา 

คําคุณศัพท. ยาที่มีความสามารถในการกําจัดหรือยับย้ังการเติบโตของเชื้อรา (ยาตานเชื้อรา=

antifungal drug)  

 

 

 

 

 

 

ขอควรรู  

ภัยจากเชื้อราด้ือยา   

ภัยของเช้ือแบคทีเรียดื้อยานั้นเริ่มเปนที่รูกันมากขึ้นผานการรณรงคตางๆ อยางไรก็ดี ปญหาของเช้ือรา

ดื้อยานั้นยังไมเปนที่รับรูเทาที่ควร   
 

เชื้อราเปนสาเหตุของโรคติดเชื้อหลายๆ โรค เชนโรคเชื้อราในชองคลอด กลาก เกลื้อน น้ํากัดเทา เช้ือ

ราบางชนิด เชนเชือ้ราแคนดิดา สามารถติดเชื้อในกระแสโลหิตเปนอันตรายถึงชีวิตได  
 

แมวามนุษยจะไดมีการพัฒนายาตานเชื้อรามาหลายขนาน เช้ือราหลายๆ ชนิดก็เริ่มมีการปรับตัวจน

เกิดการดื้อยาในลักษณะเดียวกับที่พบในแบคทีเรีย เชน เช้ือแคนดิดาบางสายพันธุที่ก็ดื้อตอยาตานเชื้อ

ราที่ใชในการรกัษา[1] 
 

เชื้อราสามารถเกิดการดื้อยามากข้ึน ถามีการใชยาตานเชื้อราอยางไมถูกตองเปนจํานวนมาก 

เชนเดียวกับการที่เชื้อแบคทีเรียเกิดการด้ือยามากขึ้น ถามีการใชยาปฏิชีวนะอยางไมถูกตองเปน

จํานวนมาก ตัวอยางของการใชยาตานเช้ือราอยางไมเหมาะสมคือการใชยาตานเชื้อราในปริมาณตํ่าๆ 

หรือใชในระยะเวลาที่ส้ันกวาที่ควร 

“ยาตานเช้ือราถูกนํามาใชเพื่อรักษาการติดเช้ือรา เชนในโรคกลาก เกล้ือน น้ํากัดเทา ยา

ตานเช้ือราบางตวัสามารถหาซื้อใชเองไดโดยไมมีใบส่ังยา” 

“โรคกลาก เกลื้อน สามารถรักษาไดดวยยาตานเช้ือราชนิดทา”  

                 พจนานุกรมเชื Êอดื Êอยา 
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การเพิ่มขึ้นของเชื้อราดื้อยาน้ันยังอาจกอใหเกิดโรคระบาดในพืชทางการเกษตร อันจะสงผลกระทบตอ

ความม่ันคงทางอาหารของโลก[2]  เชื้อราที่ทําลายพืชเปนสาเหตุของการสูญเสียถึง 20% ของปริมาณ

ผลผลิตของพืชเพื่อการบริโภคทั่วโลกในทุกๆ ป  
 

การใชยาตานเชื้อราที่มากเกินไปในการเกษตรก็เปนอีกปจจัยที่กระตุนใหเกิดการดื้อยาตานเช้ือรา เช้ือ

ราที่ดื้อยานี้อาจเพิ่มจํานวนไดอยางรวดเร็ว และทําลายศักยภาพในการผลิตพืชเศรษฐกิจอยางเปนวง

กวางทั่วโลก 
 

คาํศัพทท่ีเกี่ยวของ: เชื้อรา, ยาตานจุลชีพ 

 

เอกสารอางอิง 
1 CDC. (2018, September 27). Antifungal Resistance | Fungal Diseases | CDC. Retrieved from https://www.cdc.gov/fungal/antifungal-resistance.html 
2 Fisher, M. C., Hawkins, N. J., Sanglard, D., & Gurr, S. J. (2018). Worldwide emergence of resistance to antifungal drugs challenges human health and food 

security. Science,360(6390), 739-742. doi:10.1126/science.aap7999 
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ยาตานมาลาเรีย   

คํานาม. ยาที่มีความสามารถในการกําจัดหรือยับย้ังการเติบโตของเชื้อมาลาเรีย (ยาตานมาลาเรีย=

antimalarial drug) 

 

 

 

 

 

 

 

 

ขอควรรู  

โรคมาลาเรียด้ือยากําลังแพรระบาด 

สมัยเมื่อ 400 ปกอนคริสตศักราช ฮิปโปเครติสเชื่อวามาลาเรียเกิดจากอากาศเสีย โดยเฉพาะอยางย่ิง

ตามพระราชวังที่ติดกับหนองน้ําและทะเลสาบ คําวา “มาลาเรีย” มาจากคําวา “อากาศเสีย” ในภาษา

อิตาลี[1] อยางไรก็ดี จริงๆ แลวโรคมาลาเรียไมมีสวนเกี่ยวของใดๆ กับอากาศเสีย แตการอยูใกลกับ

หนองน้ําหรือทะเลสาบซึ่งเปนแหลงอาศัยของยุง ยุงเพศเมียท่ีมีเชื้อมาลาเรียจะแพรเช้ือมาลาเรียมาสู

เราในขณะที่มันดูดเลือดเรา     
 

การแพรระบาดอยางรวดเร็วของเชื้อมาลาเรียดื้อยาในภูมิภาคเอเชียตะวันออกเฉียงใตกอใหเกิดความ

กังวลทั่วโลก มาลาเรียเปนโรคที่สําคัญที่สุดโรคหนึ่งในมนุษย แมวาการเสียชีวิตจากโรคมาลาเรียสวน

ใหญจะพบในแอฟริกา แตการด้ือยากลบัอุบัตจิากเอเชียตะวันออกเฉียงใต  
 

ยาอารเทมิซินินท่ีเปนสารสกัดจากพืช ยังคงเปนยารักษามาลาเรียที่ดีที่สุดในปจจุบัน อยางไรก็ดี ในป

พ.ศ. 2551 นักวิจัยไดพบเช้ือมาลาเรียที่ด้ือตอยาอารเทมิซินินในเอเชียตะวันออกเฉียงใต[2] ในแตละป 

“การใชยาตานมาลาเรียอยางไมถูกตอง เปนสาเหตุหลักที่ทําใหเกิดเช้ือมาลาเรียดื้อยาทั่ว

โลก” 

“ไมมียาตานมาลาเรียตัวไหนที่มีประสิทธิภาพในการปองกันมาลาเรีย 100% ผูที่จะเขา

ปา ตองปองกันการถูกยุงกัดดวย เชน ทายากันยุง สวมเส้ือแขนยาว กางเกงขายาว และ

นอนในที่ๆ ปราศจากยุง หรือใชมุงเคลือบยาฆายุง”[1]   

                 พจนานุกรมเชื Êอดื Êอยา 
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มีผูปวยโรคมาลาเรียประมาณ 212 ลานคน หากเชื้อมาลาเรียทั้งหมดดื้อยา จะสงผลใหวิกฤตที่เปนอยู

แลวกลับเลวรายมากขึ้นไปอีก  
 

การควบคุมยุงและการหยุดการใชยาตานมาลาเรียอยางไมถูกตองเปนกุญแจสําคัญในการควบคุมโรค

มาลาเรียและเชื้อมาลาเรียดื้อยา บุคคลที่มีความเสี่ยงตอการติดเชื้อมาลาเรียควรใชมุงเคลือบยาฆายุง 

ผูปวยที่สงสัยวาเปนโรคมาลาเรียควรไดรับการตรวจวินิจฉัยยืนยันกอนที่จะเร่ิมรับประทานยามาลาเรีย

เสมอ[3] ไมเชนน้ัน การใชยาตานมาลาเรียอยางไมถูกตองจะกระตุนใหการแพรกระจายของมาลาเรียด้ือ

ยามากขึ้น และมีผูเสียชีวิตจากโรคมาลาเรียมากขึ้นเรื่อยๆ ทั่วโลก 

 

คาํศัพทที่เกี่ยวของ: การติดเช้ือดื้อยา, ยาตานจุลชีพ    

 

สามารถดูวีดีโอเพิ่มเติมเก่ียวกับ “ยาตานมาลาเรีย” ไดท่ี 

เตือนภัยเชื้อมาลาเรียด้ือยาเริ่มระบาด VOA Thai (ผลิตโดย VOA Thai วันท่ี 08/30/2557) 

 

 

 

https://youtu.be/AArwwdMKOkM 

 

มาลาเรีย ภัยเงียบท่ีไมมีใครนึกถึง : Research Impact [by Mahidol] (ผลิตโดย มหิดล แชนแนล วันที่ 

12/22/2560) 

 

 

 

https://youtu.be/CmAHYvCOS7k 

 

 

 

 

 



 
 

76 
 

เอกสารอางอิง 
1 Bierhoff, M. (2018, June 29). Malaria? I don't smell anything. Retrieved from https://bierhoffgoesviral.com/2017/12/01/malaria-i-dont-smell-anything/ 
2 White, N. J. (n.d.). Nick White: Artemisinin therapy for malaria. Retrieved from http://www.tropmedres.ac/nick-white-artemisinin-therapy-for-malaria  
3 WHO. (2019, March 27). Fact sheet about Malaria. Retrieved from http://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/malaria 

                 พจนานุกรมเชื Êอดื Êอยา 
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ยาตานวัณโรค   

คํานาม.  ยาที่มีความสามารถในการกําจัดหรือยับย้ังการเติบโตของเชื้อวัณโรค (ยาตานวัณโรค=

antituberculosis drug หรือ TB drug) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ขอควรรู 

วัณโรคด้ือยา มฤตยูราย 

วัณโรค เกิดจากเชื้อแบคทีเรียวัณโรค เชื้อวัณโรคสามารถแพรกระจายจากคนสูคน ผานการไอ การ

จาม การถมน้ําลาย และการพูดคุย ผูปวยที่มีระบบภูมิคุมกันบกพรอง เชน เอชไอวี โรคเบาหวาน และ

คนที่สูบบุหรี่ จะมีความเส่ียงสูงกวาปกติที่จะติดเชื้อวัณโรค[1] คนที่มีอาการไอเร้ือรังนานกวา 2 หรือ 3 

สัปดาหควรพบแพทย เพ่ือตรวจใหแนชัดวาตนเองไมไดเปนโรควัณโรค เนื่องจากอาการไอเรื้อรังเปน

อาการเบื้องตนที่พบบอยที่สุดของโรควัณโรค  
 

เชื้อวัณโรคดื้อยามักเกิดในผูปวยที่รับประทานยาตานวัณโรคอยางไมเหมาะสม เชน ลดขนาดของยาเอง 

และหยุดยาเอง อีกทั้งผูปวยที่มีเช้ือวัณโรคด้ือยาสามารถแพรเชื้อดื้อยานั้นใหคนอื่นๆ ได ทําใหวัณโรค

ดื้อยาพบบอยมากขึ้นเร่ือยๆ และทําใหไมสามารถรักษาวัณโรคด้ือยาเหลานั้นได 
 

วิธีที่สําคัญที่สุดในการปองกันการแพรกระจายของเช้ือวัณโรคดื้อยาคือ ผูปวยที่เปนโรควัณโรคตอง

รับประทานยาอยางเครงครัด ไมพลาดการรับประทานยาและไมหยุดยาเอง บุคลากรทางการแพทย

“วัณโรคที่ดื้อตอยาหลายขนานมักเกิดในผูปวยที่รับประทานยาตานวัณโรคอยางไม

เหมาะสม เชน ลดขนาดของยาเอง และหยุดยาเอง”  

“วัณโรคดื้อยาเปนปญหาใหญของทั้งตัวผูปวยเอง และผูอ่ืน เนื่องดวยผูปวยสามารถแพร

เช้ือวัณโรคดื้อยาใหกับผูอื่นได และเช้ือวัณโรคที่ดื้อยาตานวัณโรคนั้นรักษายาก มีโอกาส

เสียชีวิตได”  

“ผูปวยวัณโรคตองรับประทานยาตานวัณโรคใหครบเปนเวลาอยางนอยหกเดือน” 
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ตองใหขอมูลตอผูปวยอยางครบถวน จนผูปวยเขาใจอยางแทจริง และไมแพรเชื้อวัณโรคตอใหผูอื่น[2] 

นอกจากนี้ ที่สาํคัญที่สุดคือทุกคนในทุกประเทศควรรวมมือกันดําเนินการในขณะที่ยังสามารถควบคุม

การแพรระบาดของเช้ือวัณโรคที่ด้ือตอยาหลายขนานในวงจํากัดได มิฉะนั้นจะมีคนจํานวนมากเสียชีวิต

ดวยโรควัณโรคด้ือยามากมายในอนาคตอันใกล   
 

คําศัพทท่ีเก่ียวของ: การติดเช้ือด้ือยา, เชื้อแบคทเีรียด้ือยาหลายขนาน 

 

สามารถดูวีดีโอเพ่ิมเติมเก่ียวกับ “ยาตานวัณโรค” ไดท่ี 

“วัณโรคด้ือยา” วกิฤตใหญระดบัชาติ: พบหมอรามา ชวง Big Story 19 ม.ค.61 (3/6) (ผลิตโดย RAMA 

CHANNEL วันที่ 01/21/2561) 

 

 

 

https://youtu.be/Y-5uI4b2QJU 

 

รูไดอยางไรวาเปนวัณโรค (ผลิตโดย TB Thailand วันที่ 01/22/2560) 

 

 

 

https://youtu.be/_0k-6jFtSbE  

 

“วัณโรค” อยูรวมกันได ถารูจักปองกัน : Rama Square ชวง นัดกับ NURSE (ผลิตโดย BRIGHT TV วันท่ี 

08/08/2560) 

 

 

 

https://youtu.be/wHQBxHiYWmI 
 

                 พจนานุกรมเชื Êอดื Êอยา 
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เอกสารอางอิง 
1 WHO. (2018, January 18). What is TB? How is it treated? Retrieved from http://www.who.int/features/qa/08/en/ 
2 WebMD. (n.d.). What are the symptoms of Tuberculosis?. Retrieved from https://www.webmd.com/lung/understanding-tuberculosis-symptoms 
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ยาตานไวรัส  

คํานาม.  ยาที่มคีวามสามารถในการกําจัดหรือยับย้ังการเติบโตของเช้ือไวรัส (ยาตานไวรัส=antiviral 

drug) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ขอควรรู 

ยาตานไวรัสและยาปฏิชีวนะตางกันอยางไร   

ยาปฏิชีวนะไมมีผลตอการรักษาโรคติดเช้ือไวรัส และยาตานไวรัสไมมีผลตอการรักษาโรคติดเชื้อ

แบคทีเรีย การติดเชื้อไวรัสที่พบบอยคือโรคหวัด หรือที่เรียกวาไขหวัดหรือหวัดธรรมดา ซึ่งมักจะหาย

ไดเองโดยไมตองรบัประทานยาปฏิชีวนะ และไมตองรับประทานยาตานไวรัส[1] 
 

การรักษาโรคหวัดโดยทั่วไปมีวัตถุประสงคเพื่อบรรเทาอาการ เชน อาการปวด มีไข และอาการไอ การ

ปวยจากไวรัสและแบคทีเรียบางชนิดมีอาการคลายคลึงกัน เชน โรคปอดติดเชื้อ (หรือที่มักเรียกวา 

“ปอดบวม”)จากเช้ือไวรัส และโรคปอดติดเช้ือจากเชื้อแบคทีเรีย หรือ โรคอุจจาระรวงจากเชื้อไวรัส

และโรคอุจจาระรวงจากเชื้อแบคทีเรีย ซ่ึงเปนเรื่องยากที่จะหาสาเหตุแนนอนดวยตัวผูปวยเอง ควรให

แพทยตรวจวินิจฉัยตามขอบงช้ี    

 

“ถาคุณเปนหวัด คุณไมตองรับประทานยาปฏิชีวนะ คุณควรนอนพักผอน และด่ืมนํ้า

มากๆ เทานั้นพอ สําหรับไขหวัดใหญ แพทยอาจพิจารณาใหการรักษาดวยยาตานไวรัส 

เชน ยาทามิฟล ูในกรณีที่จําเปน”  

“ยาตานไวรัส ใชสําหรับรักษาโรคติดเชื้อที่เกิดจากเช้ือไวรัส เชน โรคเอชไอวีเอดส ตับ

อักเสบจากเช้ือไวรัสตับอักเสบบี และโรคงูสวัด” 

                 พจนานุกรมเชื Êอดื Êอยา 
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แพทยจําแนกโรคที่เกิดจากเชื้อไวรัส หรือจากเชื้อแบคทีเรียโดยดูจากอาการ การตรวจรางกาย และ

การสงตรวจวินิจฉัย เชน การตรวจเลือด สําหรับการทดสอบไขหวัดใหญ โดยทั่วไปจะทําโดยการเก็บ

ตัวอยางจากลําคอหรือจมูก แลวทดสอบหาเช้ือไวรัสไขหวัดใหญ   
 

ไวรัสดื้อยาเกิดจากการที่เชื้อไวรัสสามารถสามารถพัฒนาใหเกิดการดื้อยาตานไวรัสได มักเกิดบอยใน

ผูปวยที่รับประทานยาตานไวรัสไมถูกตองหรือหยุดยาเอง การดื้อยาตานไวรัสเปนปญหาที่พบมากข้ึน

ในผูปวยเอชไอวีเอดส  
 

คาํศัพทที่เกี่ยวของ: ไวรสั, การติดเช้ือที่ดื้อยา, การติดเชื้อ, การฉีดวัคซีน, ไขหวัดใหญ 

 

สามารถดูวีดีโอเพิ่มเติมเก่ียวกับ “ยาตานไวรัส” ไดที ่

HEALTH CHECK TAPE.34 | การรักษาไขหวัดใหญ | ชอง one 31 (ผลิตโดย one31 วันท่ี 09/20/2559) 

 

 

 

https://youtu.be/ppuGYfr2f94 

 

 

หยุดยาตานเอดส เสี่ยงเชื้อด้ือยา (ผลิตโดย one31 วันท่ี 09/20/2559) 

 

 

 

https://youtu.be/wT-dYQWYdNg 
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เร่ืองท่ีคุณไมรูเก่ียวกับไวรัสตับอักเสบซ ีตอน 1 (ผลิตโดย HiTAP Thai วันที่ 05/01/2561) 

 

 

 

https://youtu.be/cF3G-e9A5lE 

 

 

เอกสารอางอิง 
1 HealthyMePA. (2018, October 25). Do I Need An Antibiotic? Know the Difference Between Viral and Bacterial Infections. Retrieved from 

https://www.healthymepa.com/2017/02/21/do-you-need-antibiotics/   

                 พจนานุกรมเชื Êอดื Êอยา 

 

83 
 

เพนซิิลลิน  

คํานาม. ยาปฏิชีวนะที่ใชในการรักษาโรคติดเช้ือแบคทีเรีย เพนิซิลลินเปนยาปฏิชีวนะตัวแรกที่ถูก

คนพบในโลก เดิมที่ยานี้ไดมาจากสารที่ผลิตโดยเชื้อราเพนิซิลเลี่ยมที่มีฤทธ์ิฆาเช้ือแบคทีเรีย  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ขอควรรู  

การคนพบเพนิซิลลิน  

หากคุณเกิดกอนป พ.ศ. 2472 คุณอาจจะเสียชีวิตจากโรคติดเชื้อ เชนโรควัณโรคและโรคปอดติดเช้ือ 

(หรือท่ีคนไทยเรียกวา “ปอดบวม”) ไดงายๆ อีกทั้งรอยขีดขวน บาดแผล การถอนฟน หรือ การคลอด

บุตร ก็อาจมีการติดเช้ือแทรกซอน จนเสียชีวิตไดงายๆ อีกเชนกัน  
 

โชคดีที่ ในป พ.ศ. 2472 อเล็กซานเดอร เฟลมม่ิง ไดคนพบยาปฏิชีวนะตัวแรกโดยบังเอิญจากเชื้อราสี

น้ําเงนิที่มีชื่อวาเพนิซิลเลี่ยมที่ปนเปอนในการทดลองเกี่ยวกับแบคทีเรียของเขา เมื่อสังเกตอยางใกลชิด

จึงพบวาสารเหลวจากเชื้อราเหลานี้ไดฆาแบคทีเรียที่เขาเลี้ยงไว ยาปฏิชีวนะที่ถูกคนพบนี้ถูกเรียกวา เพ

นิซลิลิน    

“เพนิซิลลินถูกคนพบในป พ.ศ. 2472 และเริ่มมีการนํามาใชแพรหลายในชวงสงครามโลก

ครั้งที่ 2 ยาน้ีมีผลกระทบอยางมหาศาลและชวยชีวิตผูปวยมากมายทั่วโลก”   

“เพนนิซิลลินอาจสามารถหาซื้อไดทั่วไปตามรานคา ที่อันตรายก็คือ คนที่ไมใสใจ ไปหา

ยานี้มารับประทาน และรับประทานในปริมาณที่ตํ่ากวาที่ควร ทําใหเช้ือโรคในรางกาย

สัมผัสกับยาในปริมาณที่ไมสามารถกําจัดเช้ือได และเปนสาเหตุใหเกิดเชื้อดื้อยา” [1] 

“เชื้อหนองในเคยเปนเช้ือที่มีความไวตอยาเพนิซิลลิน เชื้อสเตรปโตคอคคัสนิวโมเนียอี่ ที่

กอโรคปอดติดเช้ือ และเชื้อสแตฟฟโลคอกคัสออเรียสที่กอโรคติดเช้ือในกระแสเลือดตาง

ก็เคยมีความไวตอยาเพนิซิลลิน ในปจจุบันเชื้อเหลาน้ีดื้อตอยาเพนิซิลลินแลวทั้งนั้น” 
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ในชวงสงครามโลกคร้ังที่สอง เพนิซิลลินไดเปล่ียนวิธีที่บุคลากรทางการแพทยใชรักษาการเจ็บปวยและ

บาดแผลในสงคราม ผลท่ีไดคือจํานวนทหารที่เสียชีวิตจากการติดเช้ือลดลงเหลือเพียง 1% เม่ือเทียบ

กับ 18% ในชวงสงครามโลกคร้ังที่หนึ่ง    
 

เฟลมมิ่งไดรับรางวัลโนเบลในป พ.ศ. 2497 จากการคนพบยาเพนิซิลลิน หรือ ‘ยามหัศจรรย’ อยางไร

ก็ดี เฟลมมิ่งไดเตือนประชาชนถึงการใชเพนิซิลลินอยางไมถูกตอง โดยกลาววา “จุลชีพสามารถ

เรียนรูที่จะด้ือตอยาเพนิซิลลิน  และเช้ือที่ด้ือยาเพนิซิลลินสามารถขยายจํานวนและแพรตอไปยังบุคคล

อื่นๆ และสงตอไปเร่ือยๆ และไปกอโรค ทําใหคนอื่นปวยดวยการติดเชื้อในกระแสเลือดหรือปอดติด

เชื้อ ซ่ึงยาเพนิซิลลินจะใชไมไดผลอีกตอไปในกรณีดังกลาว ผูที่ใชยาเพนิซิลลินอยางไรจิตสํานึก คือผูที่

ควรตองรับผิดชอบตอการเสียชีวิตของผูปวยที่ตายจากเชื้อด้ือยาเพนิซิลลิน ฉันหวังวาเราจะหลีกเล่ียง

ส่ิงเลวรายนี้ได”[1]  
 

คําศัพทท่ีเก่ียวของ: ยาปฏิชีวนะ, เชื้อรา, แบคทีเรียด้ือยาหลายขนาน    

 

สามารถดูวีดีโอเพ่ิมเติมเก่ียวกับ “เพนิซิลลิน” ไดที ่

83 ป กําเนดิยาเพนิซิลลิน (ผลิตโดย jubkrasae วันที่ 10/03/2554) 

 

 

 

 

https://youtu.be/WiBqziVeDdo 

 

เอกสารอางอิง 
1 Fleming, A. (1945, June 26). PENICILLIN'S FINDER ASSAYS ITS FUTURE; Sir Alexander Fleming Says Improved Dosage Method Is Needed to Extend Use Other 

Scientists Praised Self-Medication Decried. Retrieved from https://www.nytimes.com/1945/06/26/archives/penicillins-finder-assays-its-future-sir-alexander-

fleming-says.html 

 

                 พจนานุกรมเชื Êอดื Êอยา 
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บทที่ 8 ยาอื่นๆ 

ยาแกอักเสบ 

คํานาม. ยาที่มีความสามารถในการลดอาการอักเสบ แกปวด เชน แอสไพริน ไดโคลฟแนค ไอบรูโพน

เฟน และ พอนสแตน ไมมีฤทธิ์ฆาเช้ือโรค ไมวาจะเปนเช้ือไวรัสหรอืเชื้อแบคทีเรีย  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ขอควรรู  

การอักเสบแตกตางจากการติดเชื้ออยางไร 

การอักเสบและการติดเชื้อนั้นแตกตางกัน การอักเสบเปนการตอบสนองของรางกายตอการบาดเจ็บ 

หรือการติดเช้ือ การอักเสบไมจําเปนตองเกิดจากการติดเช้ือเทานั้น การบาดเจ็บเชนการกระแทก หรือ

การเสื่อมสภาพของรางกายเชนขอเส่ือม ก็ทําใหเกิดการอักเสบไดเชนกัน การติดเช้ือหมายถึงการท่ีมี

เชื้อโรคเขาสูรางกาย การติดเช้ือสามารถทําใหเกิดการอักเสบได การติดเชื้อบางชนิดก็อาจไมมีอาการ

อักเสบได เชน การติดเช้ือวัณโรคระยะแฝง ซึ่งเช้ือวัณโรคจะอยูในภาวะสงบในรางกาย 
 

อยางไรก็ดีในการติดเช้ือสวนมาก รางกายของเราจะตอบสนองโดยเกิดการอักเสบเพื่อพยายามที่จะฆา

จุลินทรียเหลานั้น อาการแสดงของการอักเสบที่พบบอยไดแก ปวด บวม แดง และรอนการอักเสบ

อาจจะหายไปไดดวยตัวเอง หลังจากที่เซลลในรางกายไดรับการฟนฟูอยางเหมาะสมและตนเหตุถูก

กําจัดยาแกอักเสบ เชน แอสไพริน และไอบูโพรเฟน สามารถชวยบรรเทาการอักเสบ และลดอาการ

“การอักเสบเปนการตอบสนองของรางกายตอการติดเชื้อ การบาดเจ็บ หรือภูมิตานทาน

ของรางกาย ซึ่งบริเวณที่มีการอักเสบอาจมีอาการ ปวด บวม แดง ระคายเคือง และรอน 

ซึ่งอาการเหลานั้นอาจลดลงไดดวยการใชยาแกอักเสบ” 

“ยาแกอักเสบชนิดที่ไมใชสเตียรอยด หรืออีกชื่อหนึ่งวาเอ็นเซด (NSAIDs) เปนยาที่ใชกัน

ทั่วไป สวนใหญสามารถหาซื้อไดเองโดยไมตองมีใบสั่งแพทย เชน แอสไพรนิ ไดโคลฟแนค 

ไอบรูโพนเฟน และ พอนสแตน” 
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ปวดจากการติดเช้ือ การบาดเจ็บ และสาเหตุอ่ืนๆ เชนขอเสื่อม กลามเนื้ออักเสบจากการใชงานหนัก  

อยางไรก็ตามยาแกอักเสบไมสามารถฆาหรือหยุดการเติบโตของเช้ือโรคได 
 

ยาตานจุลชีพ เชน ยาปฏิชีวนะ  ยาตานไวรัส  ยาตานเชื้อรา และยาตานมาลาเรีย  สามารถที่จะฆา

และปองกันการเติบโตของเช้ือโรคซ่ึงเปนสาเหตุของการติดเช้ือได  การฆาหรือการหยุดการเติบโตของ

เชื้อโรคสามารถหยุดกระบวนการติดเชื้อ และลดการอักเสบซึ่งเกิดจากการตอสูของรางกายตอเชื้อโรค

เหลาน้ัน อยางไรก็ตามยาตานเช้ือจุลชีพไมสามารถลดอาการอักเสบที่เกิดจากการบาดเจ็บได เชน การ

บาดเจ็บจากอุบัติเหตุทางถนน 
 

การที่คนไทยมักเรียก “ยาปฏิชีวนะ” วา “ยาแกอักเสบ” น้ัน ทําใหเกิดความสับสนในการใชยาของคน

ทั่วไป ดังน้ันเราควรใชยาปฏิชีวนะตามคําแนะนําของบุคลากรทางการแพทยอยางเครงครัด 
 

                 พจนานุกรมเชื Êอดื Êอยา 
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รูปที่ 1: สอง "คอ" เช็กอาการวาเกิดจาก ไวรัส VS แบคทีเรีย[1] 
 

คาํศัพทท่ีเกี่ยวของ: การรูเรื่องยาปฏิชีวนะ 
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สามารถดูวีดีโอเพ่ิมเติมเก่ียวกัน “ยาแกอักเสบ” ไดท่ี 

Filler | EP.7 ยาแกอักเสบกับยาฆาเชื้อตางกันอยางไร (ผลิตโดย RAMA CHANNEL วันที่ 02/01/2559) 

 

 

 

https://youtu.be/q-AVZAt2UUk 

 

คิดนอกจอ : ใชยาฆาเช้ือแทนยาแกอกัเสบไดจริงหรือไม ? (11 ม.ค. 59) (ผลิตโดย ThaiPBS วันที่ 

01/10/2559) 

 

 

 

https://youtu.be/sS98WTakE0Q 

 

 

เอกสารอางอิง 
1 กรุงเทพธรุกิจ (2019, Dec 7). เชค็ใหแน ความตาง 'หวัด' จากเช้ือแบคทีเรีย-ไวรัส. Retrieved from https://www.bangkokbiznews.com/news/detail/856808

                 พจนานุกรมเชื Êอดื Êอยา 
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น้ํายาฆาเชื้อ 

คํานาม. สารที่ใชฆาหรือหยุดย้ังการเติบโตของเช้ือโรคและจุลชีพ 

 

 

 

 

 

 

คําใกลเคียง 

ยาฆาเช้ือ 

คํานาม. คําพองความหมายของคําวา “ยาตานจุลชีพ” 

 

ขอควรรู  

ความแตกตางระหวาง น้ํายาฆาเช้ือ ยาฆาเชื้อ และยาตานจุลชีพ 

ทั้งนํ้ายาฆาเช้ือและยาตานจุลชีพสามารถฆาหรือหยุดย้ังการเติบโตของเชื้อโรคไดเหมือนกัน แตน้ํายา

ฆาเชื้อเปนสารที่ใชภายนอกรางกาย เชน บางชนิดใชทาแผลสด และบางชนิดใชทําความสะอาดพื้น

ผนัง สวนยาตานจุลชีพ (รวมถึง ยาปฏิชีวนะ ยาตานไวรัส ยาตานเชื้อมาลาเรีย และยาตานวัณโรค) 

เปนยาที่ใชภายในรางกายผานทางการรับประทาน ฉีดเขากลามเนื้อ หรือฉีดเขากระแสเลือด  
 

อยางไรก็ดคํีาวา “ยาฆาเชื้อ” เปนคําที่มีความหมายเหมือนกับยาตานจุลชีพ ซึ่งรวมถึง ยาปฏิชีวนะ ยา

ตานไวรัส ยาตานมาลาเรีย และยาตานวัณโรคเขาดวยกัน คนไทยยังมีการเรียกสับสนระหวาง “ยาฆา

เชื้อ” “ยาแกอักเสบ” และ “ยาปฏิชีวนะ”  
 

สิ่งที่สําคัญที่สุดที่ควรรูคือ ยาปฏิชีวนะตองใชอยางถูกตอง การใชยาปฏิชีวนะทําใหเกิดเช้ือดื้อยาและ

เปนปญหาสําคัญระดับโลก มีผูปวยจํานวนมากตายจากเชื้อดื้อยา  

“น้ํายาฆาเช้ือที่ใชกันทั่วไป ไดแก แอลกอฮอล เดตตอล และไอโอดีน (หรือ เบตาดีน)” 

“น้ํายาฆาเชื้อที่อยูในชุดปฐมพยาบาล ควรใชเวลามีบาดแผล คุณควรจะทําความสะอาด

แผลดวยนํ้าเกลือหรือน้ําสะอาด แลวทาแผลดวยน้ํายาฆาเช้ือ เชน แอลกอฮอล หรือ 

ไอโอดนี” 
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วัคซีน 

คํานาม. สารที่ใชสําหรับนําเขาสูรางกายมนุษยเพ่ือกระตุนใหเกิดภูมิคุนกันจากเชื้อโรคตางๆ  

 

 

 

 

 

 

 

ขอควรรู  

การคนพบวัคซีนและประสิทธิภาพของมัน 

ในปจจุบันเราอาจจะไดยินคําวา “วัคซีนเช้ือเปน” หรือ “วัคซีนเชื้อตาย” กันบอยครั้ง เม่ือไปรับวัคซีน

โรคตางๆ ทั้งวัคซีนโปลิโอ หรือวัคซีนไขหวัดใหญ อยางไรก็ดีวัคซีนในปจจุบันนั้น ปลอดภัยตาม

มาตรฐานและผูที่รับวัคซีนมีความเส่ียงที่จะเกิดโรคนั้นๆ จากวัคซีนหรือผลขางเคยีงรุนแรงนอยมากแต

กอนหนาที่จะมีการคิดคนวัคซีนไดนั้น มีการลองผิดลองถูกตลอดชวงประวัติศาสตร และไมไดปลอดภัย

เหมือนในสมัยปจจุบัน  
 

ในชวงป พ.ศ. 2200-2300 เปนยุคที่มีโรคทรพิษ หรือที่เรียกวาโรคฝดาษระบาดบอยคร้ัง ผูคนลมตาย

จากโรคนี้มากมายทั่วโลก  
 

มีการพยายามคิดคนทดลองเกี่ยวกับวัคซีน โดยใชเชื้อฝดาษที่ผานกรรมวิธีตางๆ ฉีดเขาไปในรางกาย 

หรือผานทางผิวหนังของคนที่ไมเปนโรคหลายคร้ัง แตคนที่ไดรับวัคซีนเหลานั้นหลายรายกลับปวยเปน

โรคฝดาษ เสียชีวิต หรือคนที่ไดรับวัคซีนกลับไมสามารถปองกันโรคฝดาษได 
 

“ไมเพียงแตเด็กท่ีตองการวัคซีน ผูใหญก็ควรที่จะไดรับวัคซีนบางอยางเชน ในผูที่มีอายุ

มากกวา 65 ปทุกคน ควรไดรับวัคซีนไขหวัดใหญ” 

“วัคซีนมีบทบาทสําคัญในการตอสูกับเช้ือดื้อยา วัคซีนสามารถหยุดการแพรกระจายของ

โรคติดเชื้อหลายๆ ชนิด และยังลดการใชยาปฏิชีวนะอยางไมถูกตองซึ่งเปนตนเหตุหลัก

ของปญหาเช้ือด้ือยาได” 

                 พจนานุกรมเชื Êอดื Êอยา 
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ในป พ.ศ. 2333  เอ็ดเวิรด เจนเนอรเร่ิมการคนควาเกี่ยวกับโรคไขทรพิษ ที่กําลังแพรระบาดอยางหนัก

อยูในทวีปยุโรป และสังเกตเห็นวา หญิงรีดนมวัวท่ีปวยเปนโรคฝดาษวัว ซึ่งเปนโรคผิวหนังชนิดหน่ึง ที่

มีแผลพุพองตามตัว แตหญิงรีดนมวัวเหลาน้ีไมมีผูใดปวยเปนโรคไขทรพิษแมแตสักคนเดียว มีเพียง

พุพองนิดหนอยเทาน้ัน  
 

เจนเนอรจึงเกิดความคิดวาถานําน้ําหนองในแผลของหญิงรีดนมวัว (จากโรคฝดาษวัว) มาสกัดเปน

วัคซีน โดยการทําใหเช้ือออนตัวลง เม่ือเจนเนอรสามารถสกัดวัคซีนไดแลวเขาไดนําวัคซีนไปทดลองกับ

สัตวหลายชนิด จนกระทั่ง เจนเนอรไดนําวัคซีนนั้นมาฉีดใหกับเจมสเด็กชายวัย 8 ขวบ โดยการกรีด

ผิวหนังที่แขนของเจมสจนเปนแผล จากน้ันจึงนําหนองฝวัวใสลงไป และถือวานี้คือครั้งแรกของโลกที่มี

การปลูกฝข้ึน ปรากฏวาเจมสปวยเปนไขเพียงเล็กนอยเทานั้น หลังจากนั้นอีกประมาณ 2 เดือน เจน

เนอรไดนําเช้ือไขทรพิษมาฉีดใหกับเจมส ปรากฏวาเจมสไมปวยเปนโรคไขทรพิษ  
 

เจนเนอรไดทดลองวัคซีนของเขาอีกหลายครั้งจนมั่นใจวาวัคซีนของเขาสามารถปองกันโรคไขทรพิษได 

ซึ่งท้ังหมดเปนจุดเร่ิมตนของการพัฒนาและใชวัคซีนฝดาษอยางแพรหลาย[1]   
 

ความแตกตางระหวางยาปฏิชีวนะกับวัคซีนก็คือ ยาปฏิชีวนะถูกออกแบบมาใหฆาเช้ือแบคทีเรียใน

รางกายหลังจากท่ีคุณติดเช้ือโรค  แตการใหวัคซีนเปนการกระตุนใหเกิดภูมิคุมกันกอนที่จะเกิดการ

ติดเช้ือนั้นๆ วัคซีนทําใหรายกายจดจําเช้ือโรคเพ่ือท่ีจะสามารถสูกับมันไดถามีการไดรับเชื้อนั้นใน

อนาคต 
 

คําศัพทที่เกี่ยวของ: ยาปฏิชีวนะ, ยาตานจุลชีพ    
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สามารถดูวีดีโอเพ่ิมเติมเก่ียวกับ “วัคซีน” ไดท่ี 

วัคซีนฮิบคืออะไร จําเปนแคไหนสําหรับเด็กไทย : พบหมอรามา ชวง Rama Update19 ก.พ.61(1/6) (ผลิต

โดย RAMA CHANNEL วันที่ 02/20/2561) 

 

 

 

https://youtu.be/p9SZ9noSnTw 

 

ฉีดวัคซีนปองกันไขหวัดใหญ (16 ก.พ. 60) (ผลิตโดย ThaiPBS วันที่ 02/15/2560) 

 

 

 

https://youtu.be/AgV4zPff-t0 

 

 

เอกสารอางอิง 
1 Riedel, S. (2005). Edward Jenner and the History of Smallpox and Vaccination. Baylor University Medical Center Proceedings,18(1), 21-25. 

doi:10.1080/08998280.2005.11928028   
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บทที่ 9 การติดเชื้อ   

โรคติดเชื้อในชุมชน 

คํานาม. โรคติดเชื้อที่เกิดขึ้นนอกโรงพยาบาลหรือสถานพยาบาล กลาวคือเปนการติดเช้ือที่เกิดขึ้นใน

ชุมชนหรือในประชากรทั่วไป เช้ือกอโรคเปนเช้ือที่พบไดในคน สัตว สิ่งแวดลอมในชุมชน 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ขอควรรู  

เหตุใดเราจึงตองแยกโรคติดเชื้อในชุมชนออกจากโรคติดเช้ือในโรงพยาบาล?  

เราจําเปนตองแยกโรคติดเช้ือ ออกเปนโรคติดเชื้อในชุมชนและโรคติดเช้ือในโรงพยาบาลเพราะการ

ปองกันควบคุมและแกไขเชื้อดื้อยาในชุมชนและในโรงพยาบาลนั้นมีวิธีที่แตกตางกันมาก นอกจากนี้ยัง

มีความสําคัญอยางย่ิงตอการตัดสินใจในการจัดสรรทรัพยากรสําหรับการควบคุมแกไข และการ

ตรวจสอบประสิทธิภาพของการลดการติดเช้ือดื้อยาท้ังในชุมชนและโรงพยาบาล 
 

ยกตัวอยางเชนการใชยาปฏิชีวนะอยางไมถูกตองในชุมชนกําลังทําใหเกิดเชื้อดื้อยาในชุมชน การไมลาง

มือ การมีปริมาณยาปฎิชีวนะสูงในน้ําเสีย และการจัดการน้ําเสียที่ไมมีประสิทธิภาพ ก็ทําใหผูคนใน

ชุมชนมีการสัมผัสกับยาที่มีอยูในสภาพแวดลอมมากขึ้น ทําใหเกิดความเสี่ยงสูงในการเกิดเชื้อดื้อยา ใน

“โรคติดเช้ือสามารถแบงหลกัๆไดเปนโรคติดเช้ือในชุมชน และโรคติดเชื้อในโรงพยาบาล 

การจัดหมวดหมูนี้เพ่ือชวยระบุวาเชื้อกอโรคนั้นมาจากแหลงใด และชวยในการวางแผน

ปองกันการติดเชื้อได” 

“การแพรกระจายของเช้ือดื้อยาในคน สัตว อาหาร น้ํา และส่ิงแวดลอมในชุมชน เปน

สาเหตุหนึ่งที่ทําใหเกิดโรคติดเช้ือดื้อยาในชุมชนเพ่ิมข้ึน.” 

“ถาคุณเปนโรคติดเช้ือ โดยที่คุณไมไดเขารับการรักษาในโรงพยาบาลภายในชวง 30 วันที่

ผานมา และคุณไมมีขอบงชี้อ่ืนๆ โรคติดเชื้อนี้สามารถถือไดวาเปนโรคติดเชื้อในชุมชน” 
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ทํานองเดียวกันการใชยาปฏิชีวนะอยางไมถูกตองในโรงพยาบาลก็กําลังทําใหเกิดเชื้อดื้อยาใน

โรงพยาบาล การที่บุคลากรทางการแพทย ผูปวยและญาติ ไมลางมืออยางถูกตองก็ทําใหเกิดความเสี่ยง

ของการติดเชื้อดื้อยาในโรงพยาบาลสูงขึ้น 
 

ถาตองการลดการติดเชื้อดื้อยาในชุมชน การกํากับดูแลการใชยาปฏิชีวนะและการควบคุมสุขอนามัย

จะตองมุงเนนไปที่ชุมชนและประชากรทั่วไป ในทางตรงกันขามถาตองการลดการติดเชื้อดื้อยาใน

โรงพยาบาลการกํากับดูแลยาปฏิชีวนะ และการควบคุมสุขอนามัยจะตองมุงเนนไปที่บุคลากรทางการ

แพทย ผูปวย ญาตแิละสิ่งแวดลอมในโรงพยาบาล 
 

ดังน้ันการรณรงคลดการตดิเช้ือดื้อยาตองทําทั้งในชุมชนและในโรงพยาบาล 
 

แพทยสามารถระบุวาผูปวยเปนโรคติดเช้ือในชุมชนหรือโรคติดเช้ือในโรงพยาบาลโดยการซักประวัติ 

ตรวจรางกาย และสงสิ่งสงตรวจทางหองปฏิบัติการอยางละเอียดเพื่อการตัดสินใจ อยางไรก็ตาม 

หลักการท่ัวไปที่สามารถใชไดคือ ถาตรวจพบเช้ือกอโรคจากสิ่งสงตรวจ เชนเลือดและปสสาวะ ที่มา

จากผูปวยภายในระยะเวลา 2 วันแรกที่เขามานอนโรงพยาบาล การติดเช้ือเหลานี้ควรจัดเปนเปนการ

ติดเชื้อจากชุมชน[1] 
 

คาํศัพทท่ีเกี่ยวของ: การติดเชื้อในโรงพยาบาล, ยาปฏิชีวนะ 

 

เอกสารอางอิง 
1 WHO. (2017). Global Antimicrobial Resistance Surveillance System (GLASS) Report Early implementation 2016-17. ISBN 978-92-4-151344-9 
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โรคติดเชื้อในโรงพยาบาล 

คํานาม. โรคติดเชื้อท่ีเกิดขึ้นในโรงพยาบาลหรือสถานพยาบาล กลาวคือเปนการติดเชื้อที่เกิดข้ึนใน

ผูปวยที่เขานอนโรงพยาบาล เชื้อกอโรคเปนเช้ือที่พบไดในสิ่งแวดลอมในโรงพยาบาล 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ขอควรรู 

เราจะหลีกเล่ียงโรคติดเชื้อในโรงพยาบาลไดอยางไร? 

เม่ือเรามาโรงพยาบาล - ทั้งในฐานะผูปวยและแมกระทั่งมาเย่ียมไข - เราก็มีความเสี่ยงในการติดเช้ือ

ดื้อยาในโรงพยาบาล เน่ืองจากในโรงพยาบาลมีการใชยาปฏิชีวนะจํานวนมากทําให เช้ือแบคทีเรีย ใน

สิ่งแวดลอมในโรงพยาบาลเปนเชื้อดื้อยามากกวาเช้ือจุลชีพในสิ่งแวดลอมในชุมชน  
 

จากการศึกษาในประเทศสหรัฐอเมริกา พบวามีผูติดเชื้อในโรงพยาบาลประมาณ 650,000 คนในป 

พ.ศ. 2554 และเสียชีวิต 75,000 ราย และคาดวาอัตราการเกิดโรคติดเช้ือในโรงพยาบาลในประเทศ

กําลังพัฒนานาจะสูงกวาในประเทศพัฒนาแลวอยางเชนประเทศสหรัฐอเมริกา[1]  
 

คําแนะนําสาํหรับผูปวยและคนทั่วไปเพ่ือหลีกเล่ียงโรคตดิเชื้อในโรงพยาบาล[2][3]  
 

#1. รูวามีความเส่ียงตอโรคติดเชื้อในโรงพยาบาล 

หลายคนไมทราบวาการเขาพักรักษาตัวในโรงพยาบาลนั้นมีความเส่ียงตอโรคติดเช้ือในโรงพยาบาล คิด

วาโรงพยาบาลสะอาดและปลอดโรค ในบางประเทศเชนประเทศสหรัฐอเมริกาคุณสามารถตรวจสอบ

“หากคุณเขารับการรักษาในโรงพยาบาลเนื่องจากโรคที่ไมใชโรคติดเช้ือเชน หัวใจวาย 

มะเร็ง แลวคุณเกิดเปนโรคติดเช้ือข้ึน ภายหลังจากเขาพักในโรงพยาบาลมากกวา 2 วัน 

เชน มีปอดติดเชื้อเกิดข้ึนหลังจากนอนในโรงพยาบาลมากกวา 2 วัน โรคติดเช้ือแทรก

ซอนน้ันสามารถจัดไดวาเปนโรคติดเช้ือในโรงพยาบาล” 

“โรคติดเชื้อในโรงพยาบาลมักเกิดจากเชื้อดื้อยา เปนผลใหผูปวยที่ติดเช้ือในโรงพยาบาลมี

ความเสี่ยงสูงที่จะเสียชีวิต” 
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คะแนนเกี่ยวกับโรคติดเช้ือในโรงพยาบาลจากเว็บไซตตางๆ ไดฟรเีพ่ือใหคณุสามารถทราบสถิติของโรค

ติดเชื้อของโรงพยาบาลที่คุณจะเขาทําการรักษา  
 

#2. อาบน้ํากอนเขารับการรักษาหรือกอนผาตัด 

คุณควรสอบถามแพทยของคุณเกี่ยวกับการปฏิบัติตัวกอนที่จะเขาโรงพยาบาล เชน คุณควรอาบน้ํา

ดวยสบูธรรมดาหรือน้ํายาฆาเชื้อกอนเขารักษาตัวในโรงพยาบาลหรือไม  
 

#3. หมั่นลางมือและเตือนผูอื่นใหลางมือ 

สิ่งนี้เปนเรื่องยากมาก! ในสังคมและวัฒนธรรมของไทยการเตือนผูอื่นใหลางมืออาจเปนเร่ืองที่คุณไม

อยากทํา เพราะคนที่ถูกเตือนอาจรูสึกวาถูกสบประมาท รูสึกถูกตรวจสอบ รูสึกอึดอัด หรืออาจเห็นวา

เปนการหยาบคาย โดยเฉพาะอยางย่ิงถาคุณเปนผูปวยและตองบอกกับบุคลากรของโรงพยาบาลกอนที่

จะแตะตัวคุณท่ีเปนคนไขหรือญาติของคุณที่เปนคนไข  
 

อยางไรก็ตามการลางมือเปนวิธีที่สําคัญที่สุดวิธีหนึ่งในการลดโรคติดเช้ือในโรงพยาบาล แพทยและ

บุคลากรทางการแพทยสวนมากจะเปดกวางเกี่ยวกับการลางมือ หรือแมกระทั่งบอกใหคุณเตือนใหพวก

เขาลางมือไดทุกเวลา  
 

ในความเปนจริงทุกคนรวมถึงญาติพี่นองและบุคลากรทางการแพทยทุกคนตองลางมือ (1) กอนที่จะ

สัมผัสผูปวย (2) กอนการทําหัตถการทางการแพทย (3) หลังจากสัมผัสกับของเหลวในรางกายผูปวย 

(4) หลังจากสัมผัสผูปวยและ (5) หลังจากสัมผัสสภาพแวดลอมของผูปวย[4] 
 

ดังนั้นคุณควรเชื่อวา การลางมือกอนจับตัวคนไขเปนสิ่งที่ถูก และคุณควรเตือนตัวคุณเอง ญาติของคุณ 

และบุคลากรทางการแพทยทุกคนใหลางมือกอนท่ีจะสัมผัสตัวผูปวย  
 

อยาลังเลที่จะพูดอยางสุภาพวา: "ขอโทษนะคะ/ครับ ฉันไมทันเห็นวาคุณลางมือแลว คุณชวยลางมืออีก

คร้ังกอนจับตวัผูปวยไดไหม?" 
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#4. ทุกสิ่งตองสะอาด  

คุณควรดูแลรักษาความสะอาดของสิ่งของรอบตัวคุณ ทั้งเตียงนอน โตะขางเตียงทุกอยางใหสะอาดถูก

สุขลักษณะเสมอ  
 

#5. กลาที่จะสอบถามวาคุณจําเปนตองมีสายสวนเสนเลือด และสายสวนปสสาวะ หรือไม 

หม่ันถามบุคลากรทางการแพทยทุกวันวาเม่ือไรจึงจะถอดสายสวนเสนเลือด หรือสายสวนปสสาวะหรือ

ทออื่น ๆ ออกไดเพราะยิ่งคงไวนานเทาไหรก็ย่ิงเส่ียงตอโรคติดเชื้อในโรงพยาบาลมากขึ้นเทานั้น 
 

สิ่งนี้เปนเร่ืองยากเชนกัน! ในสงัคมและวัฒนธรรมของไทยการถามอาจเปนเร่ืองที่คณุไมอยากทํา เพราะ

คนที่ถูกถามอาจรูสึกวาถูกสบประมาท รูสึกถูกตรวจสอบ รูสึกอึดอัด หรืออาจเห็นวาเปนการหยาบคาย 

ในความเปนจริงการถามเปนสิทธิของผูปวยที่ควรไดรับขอมูลที่ถูกตองและจําเปนเสมอ การตอบอยาง

เหมาะสมก็เปนหนาที่ของบุคลากรทางการแพทยเชนกัน ดังน้ันอยาลังเลที่จะถามอยางสุภาพ 
 

#6. ถามเกี่ยวกับยาปฏิชีวนะ 

สอบถามวาคุณจําเปนตองใชยาปฏิชีวนะหรือไม การใชยาปฏิชีวนะอยางไมถูกตองจะเพิ่มความเส่ียงตอ

โรคติดเชื้อในโรงพยาบาลของตัวผูปวยเอง  
 

#7. ระวังโรคทองรวง  

หากคุณถายเหลวโปรดแจงแพทย นั่นอาจเปนสัญญาณของโรคติดเชื้อในโรงพยาบาล 
 

#8. เลิกสูบบุหรี่และด่ืมเหลาแมจะเปนการช่ัวคราว 

ตามปกติคุณจะไมไดรับอนุญาตใหสูบบุหรี่หรือดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอลในโรงพยาบาล และคุณควรทํา

ตามคําแนะนํานั้นอยางเครงครัด เพื่อลดความเส่ียงของการติดเชื้อ 
 

แมวาจะไมสามารถรับประกันไดวาการทําตามคําแนะนําเหลานี้จะทําใหคุณไมเปนโรคติดเชื้อใน

โรงพยาบาล แตการปฏิบัติตามคาํแนะนํานี้จะสามารถลดความเสี่ยงลงได  
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คําศัพทท่ีเก่ียวของ: การติดเชื้อในชุมชน การด้ือยาปฏิชีวนะ การใชยาปฏิชีวนะมากเกินไป การใชยาปฏิชีวนะสม

เหตุผล 

 

สามารถดูวีดีโอเพ่ิมเติมเก่ียวกับ "โรคติดเชื้อในโรงพยาบาล" ไดที ่

ปองกันการติดเช้ือด้ือยาในโรงพยาบาล (ผลิตโดย GPO Channel วันที่ 12/08/2559) 

 

 

 

https://youtu.be/C4OptOhihaw 

 

สารคดี การปองกันและควบคุมโรคติดเช้ือในโรงพยาบาล Untitled Clip 084 (ผลิตโดย รูกัน ทันโรค วันที่ 

02/26/2557) 

 

 

 

https://youtu.be/To5XKiLtGyM 

 

IC รณรงคลางมือ 6 ข้ันตอน 5 moment รพ. เจาพระยาอภัยภูเบศร (ผลิตโดย Kenatic1 วันที่ 01/31/2561) 

 

 

 

https://youtu.be/mfXeKOMfMpc 

 

เอกสารอางอิง 
1 WHO. (2016). Guidelines on core components of infection prevention and control programmes at the ... national and acute health care facility level. ISBN 

978-92-4-154992-9 

2 Consumer Reports. (2016). 15 Tips for Preventing Infections in the Hospital. Retrieved from https://www.consumerreports.org/hospital-acquired-

infections/15-tips-for-preventing-infections-in-the-hospital/ 
3 Mitchell, E. (2015, May 13). 5 Things You Can Do To Avoid A Hospital-Acquired Infection. Retrieved from http://blog.eoscu.com/blog/5-things-you-can-do-to-

avoid-a-hospital-acquired-infection  
4 WHO. (2013, May 03). About SAVE LIVES: Clean Your Hands. Retrieved from http://www.who.int/gpsc/5may/background/5moments/en/ 
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โรคติดเชื้อ 

คํานาม. โรคที่เกิดจากการที่เชื้อจุลชีพเชนแบคทีเรีย ไวรัส ปรสิตหรือพยาธิและเชื้อรา เขาสูรางกาย 

และกอใหเกิดความผิดปกติในรางกายของเรา  

 

 

 

 

 

 

ขอควรรู 

ปองกันตัวเองและคนท่ีคุณรักจากโรคติดเชื้อ 

การติดเชื้อเกิดขึ้นเมื่อเชื้อโรค เชน แบคทีเรีย ไวรัส หรือเชื้อราที่กอใหเกิดโรคเขาสูรางกายของเราและ

เช้ือเริ่มเพิ่มจํานวน ทําใหรางกายของเราผิดปกติ อยางไรก็ตามการติดเชื้อสามารถปองกันไดโดยการ

หลีกเลี่ยงการสัมผัสกับเชื้อกอโรค และการรบัวัคซีน[1] 
 

คําแนะนําที่มีประโยชนสําหรับคนทั่วไปเพ่ือหลีกเล่ียงโรคติดเชื้อจากชุมชนมีดังนี้  
 

#1. ทําความเขาใจเกี่ยวกับการแพรเชื้อ 

ทุกคนควรทราบวาเช้ือกอโรค สามารถเขาสูรางกายของเราผานทางทุกชองทางในรางกายของเราเชน 

ตา หู จมูก ปาก ทวาร และ ทอปสสาวะ และเช้ือกอโรคสามารถเขาผานทางผิวหนังของเราจากการกัด

ของแมลงหรือสัตว หรือแมกระทั่งการสัมผัส เชนการจับลูกบิดประตู นอกจากนี้มันยังสามารถผานทาง

อากาศที่เราหายใจ เขาสูทางเดินหายใจของเรา  
 

ดังนั้นวิธีที่ดีที่สุดในการปองกันการติดเช้ือคือการปองกันไมใหเชื้อกอโรคเหลานั้นเขาสูรางกายของเรา 

ไมเขาใกลผูปวยที่แพรเช้ือโรคไดโดยไมจําเปน ไมไปโรงพยาบาลโดยไมจําเปน 
 

 

“ไขหวัดเปนตัวอยางของโรคติดเช้ือไวรัส ผูปวยมักมีอาการเจ็บคอ ไอ จาม และมีไข” 

“การปองกันโรคติดเช้ือเปนความรับผิดชอบของทุกคน ผูปวยควรมีความรับผิดชอบใน

การไมแพรเช้ือใหผูอื่น และคนทั่วไปก็ควรดูแลสุขภาพใหแข็งแรงอยูเสมอ” 
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#2. หม่ันลางมือ   

การลางมือสําคัญมากท้ังกอนและหลังการเตรียมอาหาร กอนรับประทานอาหารและหลังการใชหอง

สุขา  
 

#3. รับวัคซีน ตามคําแนะนํา 

การสรางภูมิคุมดวยการฉีดวัคซีนสามารถลดโอกาสในการเปนโรคไดอยางมาก การรับวัคซีนที่

เหมาะสมตามเวลาและสถานการณเปนส่ิงจําเปน ผูใหญก็มีวัคซีนที่ควรรับ เชน วัคซีนไขหวัดใหญใน

ทุกคนที่มีอายุมากกวา 65 ป  
 

คุณควรปรึกษาบุคลากรทางการแพทยวาคุณควรรับวัคซีนใดบางเปนประจํา อยางนอยปละคร้ัง เพราะ

คุณอาจไมทราบถึงคําแนะนําในการรับวัคซีนที่เปล่ียนไปตามกาลเวลา 
 

#4. ใชยาปฏิชีวนะยามจําเปนเทานั้น 

ใชยาปฏิชีวนะตามคําสั่งแพทยเทานั้น อยากดดันหรือรองขอแพทยใหจายยาปฏิชีวนะให โดยไมฟง

เหตุผล[2] หากแพทยจายยาปฏิชีวนะให คุณควรถามวา "ฉันตองใชยาปฏิชีวนะจริงๆ ใชไหมคะ/ครับ?" 

เพื่อใหคุณสามารถม่ันใจในขอบงชี้ในการใชยาปฏิชีวนะจริงๆ[3] 
 

หากคุณจําเปนตองใชยาปฏิชีวนะ ใหใชยาปฏิชีวนะตามที่บุคลากรทางการแพทยแนะนําจนครบถวน 

คุณไมควรหยุดยาเอง แมวาอาการของคุณอาจจะดีขึ้นหรือหายเปนปกติแลวก็ตาม ยกเวนกรณีที่คุณ

เกิดอาการแพยา ซึ่งคุณควรกลับไปปรึกษาบุคลากรทางการแพทยของคุณอีกคร้ังเกี่ยวกับอาการแพยา

และรับการรักษาตอเนื่องถาจําเปน 

 

#5. พักผอนท่ีบานถาคุณมีอาการและสัญญาณของการติดเชื้อแบบไมรุนแรง 

ถาคุณเปนหวัด หรือมีอาการทองเสียไมรุนแรง คณุไมควรไปทํางานหรือไปโรงเรียน เพราะคุณอาจแพร

เชื้อใหผูอื่นได ถาคุณมีอาการหวัดหรือทองเสียรุนแรง คณุควรไปพบแพทย  
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#6. สวมหนากากอนามัยเมื่อคณุปวยและไอ หรือปดปากทุกคร้ังท่ีไอและจามดวยกระดาษทิชชู 

เมื่อคุณไอหรือจามจะมีการหลั่งของน้ําลายน้ํามูก และเชื้อไวรัสเขาสูอากาศ ไวรัสเหลานี้สามารถ

แพรกระจายไปยังผูที่อยูรอบตัวคุณและทําใหพวกเขาปวยได เมื่อคุณไมสบายการสวมหนากากอนามัย

เปนหนึ่งในวิธีที่ดีที่สุดในการปองกันไมใหคณุแพรกระจายเช้ือโรคไปยังคนอื่น  
 

ในหลายประเทศวัฒนธรรมของการสวมหนากากเม่ือปวยยังไมเปนที่ยอมรับ เน่ืองจากขาดการฝกและ

ขาดความเขาใจวาการสวมหนากากอนามัยเปนเรื่องธรรมดาที่ควรทํา คุณอาจรูสึกไมคอยสบายขณะ

สวมใสแตคุณควรสวมหนากากเมื่อปวย หากทําไมไดอยางนอยคุณก็ควรปดปากและจมูกดวยกระดาษ

ทิชชูเมื่อคุณจามหรือไอแลวทิ้งไป  
 

หากไมมีกระดาษใหใชตนแขนดานในปดจมูกและปากแทนมือขณะไอหรือจาม คุณไมควรไอหรือจามใส

มือของคุณ เพราะคุณจะใชมือนั้นจับลูกบิดประตู จับราวบันได และแพรเชื้อตอไปใหผูอื่นที่สัมผัสส่ิง

ตางๆ เหลานั้นตอจากคุณ 
 

#7. ทําอาหารอยางถูกสุขลักษณะ 

เมื่อทําอาหาร คุณตองรักษาความสะอาดของบริเวณที่ใชเตรียมอาหารรวมทั้งพื้นผิวหองครัวและสวน

อื่นๆ ใหสะอาดเสมอ นอกจากนี้คุณควรเก็บอาหารท่ีเหลือไวในตูเย็นทันที อยาปลอยไวที่อุณหภูมิหอง

เปนเวลานานเกินไป 
 

#8. กินอาหารปรุงสุกและด่ืมน้ําตมสุกสะอาดเทานั้น 

การรับประทานอาหารดิบหรือผกัสดที่ไมสะอาดอาจเพิ่มความเสี่ยงตอการติดเช้ือและอาการทองรวงได 

ในหลายประเทศน้ําประปาอาจปนเปอนเชื้อแบคทีเรียตามทอได น้ํากรองที่ไมไดผานเคร่ืองกรองที่มี

การบํารุงรักษาอยางสม่ําเสมอก็มักมีการปนเปอนของเช้ือแบคทีเรียเชนกัน ดังน้ันคณุจึงควรตมน้ํากอน

ดื่ม 
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#9. หลีกเล่ียงยุงและแมลง 

ยุงและแมลงเปนแหลงรวมของเชื้อไวรัส แบคทีเรยี และมาลาเรยี คุณควรใชยากันยุง และยากันแมลง

ทาผิวหนังในระหวางทํากิจกรรมกลางแจงในบรเิวณที่มีความเส่ียง คุณควรกําจัดนํ้าทวมขัง แหลงลูกน้ํา

ยุงลาย บริเวณบานของคุณเพื่อปองกันไมใหยุงแพรพนัธุ และกําจัดหนูออกจากบริเวณบานของคุณ 
 

#10. ปองกันโรคติดตอทางเพศสัมพันธ 

คุณสามารถปองกันโรคติดตอทางเพศสัมพันธไดหากรูจักยับย้ังชั่งใจ และปองกันใหถูกวิธี การสวม

ถุงยางอนามัยทุกคร้ังเม่ือมีเพศสัมพันธชวยปองกันโรคติดตอทางเพศได  
 

หากคุณไมไดใชถุงยาง คุณและคูของคุณควรรับการตรวจหาเชื้อเอชไอวีและโรคติดตอทางเพศสัมพันธ

อื่นๆ    
 

คําศัพทท่ีเก่ียวของ: เช้ือแบคทีเรีย ไวรสั เช้ือรา จุลชีพ 

 

สามารถดูวีดีโอเพ่ิมเติมเก่ียวกับ "โรคติดเชื้อ" ไดที ่

หนากากปองกันโรค สําคัญอยางไร? สคร.5 นครราชสีมา (ผลิตโดย สํานักงานปองกันควบคุมโรคท่ี 9 

นครราชสีมา วันที่ 03/31/2558) 

 

 

 

https://youtu.be/3XH1fVQIRYk 

Rama Channel | ใสหนากากอนามัยอยางไรใหถูกวิธี | ก.ค. 58 

(ผลิตโดย RAMA CHANNEL วันที่ 07/23/2558) 

 

 

 

https://youtu.be/iWMs_O5-PoY 
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การลางมือท่ีถูกวิธ ี(ผลิตโดย Siriraj Pr วันท่ี 09/04/2555) 

 

 

 

https://youtu.be/lrhmQLcOXyA 

 

โรคติดตอทางเพศสัมพันธ (ผลิตโดย รูกัน ทันโรค วันท่ี 04/01/2561) 

 

 

 

https://youtu.be/rY9hKJUY_F8 

 

 

เอกสารอางอิง 
1 Mayo Clinic. (2017, March 08). Germs: Protect against bacteria, viruses and infection. Retrieved from https://www.mayoclinic.org/diseases-

conditions/infectious-diseases/in-depth/germs/art-20045289 
2 Knapton, S. (2015, August 18). 'Soft touch' doctors should be disciplined for over-prescribing antibiotics. Retrieved from 

https://www.telegraph.co.uk/news/science/science-news/11808015/Soft-touch-doctors-should-be-disciplined-for-over-prescribing-antibiotics.html 
3 Laliberte, M. (n.d.). 12 Essential Questions to Ask Your Doctor Before Taking Antibiotics. Retrieved from https://www.rd.com/health/conditions/antibiotics-

side-effects-questions/#card-1/  
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ภาวะเซ็พสิส (Sepsis) 

คํานาม. หมายถึงภาวะวิกฤติที่อวัยวะในรางกายทํางานไมปกติเนื่องจากปฏิกิริยาดานภูมิคุมกันของ

รางกายตอการติดเช้ือ คํานี้ยังไมมีคําแปลในภาษาไทยที่เขาใจงาย ทางวิชาการ ผูเช่ียวชาญแนะนําให

ใชคําวา ภาวะเลอืดเปนพิษเหตุติดเช้ือ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ขอควรรู 

ภาวะเซ็พสิสคืออะไร?  

ภาวะเซ็พสิส (sepsis) เกิดขึ้นเมื่อรางกายของคุณมีปฏิกิริยารุนแรงในการตอบสนองตอการเช้ือกอโรค 

การตอบสนองรุนแรงจนทําใหเกิดมีการทํางานของอวัยวะตางๆ ผิดปกติหรือลมเหลว  
 

ภาวะเซ็พสิส (sepsis) ถือเปนกรณีฉุกเฉินทางการแพทยและจําเปนตองไดรับการรักษาอยางเรงดวน 

เนื่องจากเปนภาวะท่ีมีอันตรายถึงแกชีวิต  
 

จากการรายงานในป 2560 คาดวา ภาวะเซ็พสิส(sepsis) สงผลกระทบตอประชากรประมาณ 48.9 

ลานคนตอปและทําใหเกิดการเสียชีวิต 11 ลานคนทั่วโลกซึ่งในจํานวนนี้สวนใหญสามารถปองกันได[1] 

 

“ภาวะติดเชื้อเซ็พสิสหรือในภาษาอังกฤษที่เรียกวาเซ็พสิส (sepsis) เกิดข้ึนเนื่องจาก

ภูมิคุมกันของรางกายที่พยายามตอสูกับเช้ือโรค ทําใหเกิดการอักเสบทั่วรางกาย อวัยวะ

ตางๆ ทํางานไมปกติหรือถึงขั้นลมเหลว และอาจถึงแกชีวิตได” 

“ศูนยควบคุมและปองกันโรคประเทศสหรัฐอเมริกา คาดวาในแตละปอยางนอย 1.7 ลาน

คนมีภาวะเซ็พสิสในประเทศสหรัฐอเมริกา และ 270,000 คนเสียชีวิต” 

“ภาวะเซ็พสิส  ( sepsis)  บางครั้ งก็ ถูก เ รี ยกว า  ภาวะ ติดเชื้ อ ในกระแสเ ลือด 

(septicaemia), ภาวะติดเช้ือแบบรุนแรง (severe sepsis) และ โลหิตเปนพิษ (blood 

poisoning)” 
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โรคติดเชื้อหลายชนิดทําใหเกิดภาวะเซ็พสิส(sepsis) ได ภาวะเซ็พสิสสวนใหญเกิดจากโรคติดเชื้อที่เรา

พบเห็นไดบอยๆ เชนการติดเชื้อในกระแสเลือดปอดติดเชื้อ (หรือที่เรียกกันวา “ปอดบวม”) การติดเช้ือ

ทางเดินปสสาวะการติดเชื้อในชองทองการติดเช้ือที่ผิวหนัง แผลติดเชื้อ หรือเย่ือหุมสมองอักเสบ โรค

ติดเชื้อไวรัส เชน ไขหวัดใหญตามฤดูกาลมาลาเรียไขเลือดออกไขเหลืองและอีโบลา ถาไมไดรับการ

วินิจฉัยและรักษาที่ถูกตอง โรคเหลานี้อาจมีระดับความรุนแรงมากขึ้น จนรางกายเกิดภาวะติดเช้ือใน

กระแสเลือดได[2] มากกวา 80% ของการติดเช้ือที่นําไปสูภาวะเซพ็สิสเกิดขึ้นในชุมชนและภาวะเซ็พสิส

นี้สามารถเกิดขึ้นไดกับทุกคน  
 

อยางไรก็ตามภาวะเซ็พสิสไมใชเรื่องที่คนท่ัวไปคุนเคยหรือพูดถึงกันบอยๆ บางครั้งคนทั่วไปก็มักจะ

เรียกกันอยางสับสนกับคําวา "ภาวะโลหิตเปนพิษ"[3] เรามักไดยินวาผูคนตายจากโรคติดเชื้อ แตใน

ความเปนจริงภาวะเซพ็สิสคอืภาวะที่ทําใหผูปวยเสียชีวิตจากโรคติดเช้ือ 
 

คําวาภาวะเซ็พสิสหรือในภาษาอังกฤษที่เรียกวาเซ็พสิส (sepsis) บางคร้ังก็ถูกเรียกวา ภาวะติดเชื้อใน

กระแสเลือด (septicaemia) ซึ่งในภาวะเซ็พสิสน้ันไมจําเปนจะตองมีเช้ือในกระแสเลือดทุกคร้ัง สวน

คําวาโลหิตเปนพิษ (blood poisoning) เปนคาํพูดท่ัวไปที่ไมสามารถระบุถึงโรคหรือภาวะติดเชื้ออยาง

เหมาะสมได 
 

เราสามารถปองกันภาวะเซ็พสิสได วิธีที่งายที่สุดคอืการปองกันการตดิเช้ือไมใหเกิดข้ึนตั้งแตแรก ซึ่งเรา

สามารถทําไดโดยรับการรับวัคซีน และรักษาสุขอนามัยข้ันพื้นฐานอยางสมํ่าเสมอ 
 

การติดเชื้อเปนสาเหตุใหเกิดภาวะเซ็พสิส ดังนั้นเราก็ตองเรียนรูที่จะรับการรักษาอยางถูกตองและ

รวดเร็ว ในกรณีที่เปนการติดเชื้อแบคทีเรีย เราก็ควรไดการรักษาดวยยาปฏิชีวนะตั้งแตในระยะเร่ิมแรก

ของการติดเช้ือ แตถาไมใชการติดเช้ือแบคทีเรีย เราก็ไมควรรับยาปฏิชีวนะ ซ่ึงการรักษาอยางถูกตอง

จะลดความเส่ียงที่จะนําไปสูภาวะเซ็พสิสได  
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จากคําแนะนําของศูนยควบคุมโรคติดตอประเทศสหรัฐอเมริกา[4]สัญญาณและอาการของภาวะเซ็พ

สิสคืออาการอยางหนึ่งอยางใดดังตอไปนี้: 
 

 หมดสติ  หรือ ซมึอยางผิดปกต ิ

 หายใจหอบ 

 ชีพจรเตนเร็วผิดปกติ 

 มีไขสูงหนาวสั่น  

 เจ็บอยางรุนแรง 

 มีเหงื่อออกมากอยางผิดปกต ิหรือซีดอยางผิดปกต ิ
 

หากไมไดรับการรักษาอาการเหลานี้จะเลวลงและทําใหเกิดภาวะช็อกจากภาวะติดเชื้อในกระแสเลือด

ได หากคุณหรือคนรอบตัวคุณมีอาการเหลานี้ ผูปวยควรไปรีบพบแพทย ผูรอดชีวิตจากภาวะเซ็พสิส

อาจไดรับผลกระทบจากภาวะแทรกซอนเปนระยะเวลายาวนานหลังจากหายปวยแลว 
 

สําหรับขอมูลเพ่ิมเติมเกี่ยวกับภาวะติดเช้ือ ทานสามารถอานเพิ่มเติมไดท่ี:  
 

World Sepsis Day (ภาษาอังกฤษ) 

Global Sepsis Alliance (ภาษาอังกฤษ) 

Sepsis Alliance (ภาษาอังกฤษ) 
 

คาํศัพทท่ีเกี่ยวของ: การติดเชื้อ, การตดิเช้ือดื้อยา   
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สามารถดูวีดีโอเพิ่มเติมเก่ียวกับ "ภาวะติดเชื้อ" ไดท่ี 

ส่ือการเรียนรูภาวะติดเชื้อในกระแสเลือด (ผลิตโดย suraphan charoentanyarak วันท่ี 05/22/2561) 

 

 

 

https://youtu.be/n3c3H4RC6mU 

 

ภาวะติดเชื้อในกระแสเลือด Sepsis ไทบาน version (ผลิตโดย suraphan charoentanyarak วันท่ี 

04/05/2561) 

 

 

 

https://youtu.be/WN3f_nflG0Y 

 

 

เอกสารอางอิง 

1 World Sepsis Day. (n.d.). Sepsis. Retrieved from https://www.world-sepsis-day.org/sepsis  
2 Technology Networks. (n.d.). What is Sepsis? (Sepsis Explained in 3 Minutes). Retrieved from https://www.technologynetworks.com/diagnostics/videos/what-

is-sepsis-sepsis-explained-in-3-minutes-308278  
3 Sepsis Alliance. (n.d.). Frequently Asked Questions About Sepsis and Sepsis Alliance. Retrieved from https://www.sepsis.org/faq/  
4 CDC. (2017, August 31). CDC urges early recognition, prompt treatment of sepsis. Retrieved from https://www.cdc.gov/media/releases/2017/p0831-sepsis-

recognition-treatment.html . 
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Care); อ.ภ. (เภสัชบําบัด); 

ภาควิชาเภสัชกรรมปฏิบัติ คณะเภสัชศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย 

รศ.ภญ.ดร.ธิติมา เพ็งสุภาพ 

ภาควิชาเภสัชกรรมปฏิบัติ คณะเภสัชศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย ถนนพญาไท เขตปทุมวัน แขวงวังใหม 

กทม 10330 

ผศ. นพ. กําธร มาลาธรรม 

สาขาวิชาโรคติดเชื้อ ภาควิชาอายุรศาสตร คณะแพทยศาสตรโรงพยาบาลรามาธิบดี  

ภญ.ดร. นิธิมา สุมประดิษฐ 

เภสัชกรชํานาญการพิเศษ สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา 
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พจนานุกรมเชื้อด้ือยา (www.amrdictionary.net) ในขณะนี้ มีภาษาอังกฤษ ไทย พมา เขมร และ จีน 

พจนานุกรมเชื้อด้ือยาในภาษาเหลานี้ สามารถดาวนโหลดไดที่เวปไซต และจากรหสัคิวอารดังนี้ 

 
 
 
 
 
 
 
 
  

 
 
 
 
 
 

 

 
 
 
 
 

 

 
 
 
 
 
 
 

 

 
 
 

 

 

 

องักฤษ ไทย เขมร 

พมา จีน 


