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 กอนอื่นกข็อขอบคุณที่ใหเกียรติไดเขามารวมในการประชุมในปน้ีอีก

คร้ังหน่ึง ขอแสดงความยินดีกับทุกคนที่มีสวนรวมทําใหพัฒนาการของ

กระบวนการคุณภาพของโรงพยาบาล บริการสุขภาพไดเจริญเติบโต

กวางขวาง จนมีผลใหพวกเราลําบากมากขึ้น ตองจัดพื้นที่รองรับความสนใจ

ทั้งหลายขามอาคารและก็ตามทางเดินตางๆ หวังวาคงไมใชปญหา 

ในปน้ี theme ที่ยกขึ้นมาเปนเร่ืองการพัฒนาที่ยืดหยุนและย่ังยืน 

เร่ืองยืดหยุนพูดกันมาหลายเที่ยว และทุกทานคงเขาใจดี ก็อยากจะเจาะลง

ไปที่เร่ืองการยั่งยืน เพราะนาจะเปนปจจัยหลักที่นาจะนํามาเพิ่มเติมเขามาใน

ระบบของเรา  

Affluenza 

ENDEMIC

RE-EMERGING
EPIDEMIC

PANDEMICความฟุมเฟอย

เกินจําเปน
ไมมีหลักฐานวาไดประโยชน

ประโยชนนอยไมคุมคา
ไมมีหลักฐานวาปลอดภัย

ความฟุ งเฟอ

 

ถามองเรื่องน้ี ส่ิงหน่ึงที่กําลังเกิดขึ้น คือมีโรคระบาดโรคหน่ึงเกิดขึ้น 

เรียกวาโรค Affluenza ตอนแรกเปนโรคเฉพาะถิ่น เปน endemic แลว re-
emerging อุบัติใหมขึ้นมาหลายแหง แลวก็กลายเปนโรคระบาด ตอนนี้

ระบาดไปทั่วโลก เปน pandemic  คําวา affluence แปลวาความฟุมเฟอย 

เร่ืองของการใชเกินจําเปน เร่ืองการไมมีหลักฐานวาไดประโยชนแลวเราก็ใช 

ไมมีหลักฐานวาปลอดภัยก็ใช หรือประโยชนนอยกวาความคุมคาก็ใช  แลว

กระจายจากความฟุมเฟอยกลายเปนความฟุงเฟออยูในสังคมทั่วไปหมด 

เปนการระบาดเกิดขึ้น  
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เขามาดูในวงการของเรา สงสัยวาจะระบาดเขาในวงการของเราแลว  

ถาดูเร่ืองยาที่เรากินเปนกํา ยาบางสวนก็อาจมีคุณคาจริง บางสวนก็อาจไมมี

คุณคา ไมรูดวยซ้ําวาไดประโยชน อาจจะเปนโทษดวยซ้ํา ยาอาจจะตีกันเอง

ดวยซ้ํา หลายคนใหคนอื่นกินยาเปนกํา หลายคนกินเองเปนกาํดวย  

 ตรวจทางหองปฏิบัติการ  ตรวจพิเศษ

 ยา
 ผาตัด

 ปองกัน

 หัตถการ

 สงเสริม  

นอกจากยากม็ีการตรวจทางหองปฏิบัติการ การตรวจพิเศษตางๆ 

หัตถการ การผาตัด หลายๆอยางอาจเปนเร่ืองที่มาจากกระบวนการที่

ฟุมเฟอย การสงเสริมสุขภาพ การปองกันโรค  นาจะเปนคําถามสําคัญ
สําหรับเราวาโรคฟุมเฟอย หรือ Affluenza ไดกระจายเขามาในวงการของ
เราแลวหรือยัง อยางไร  

ความย่ังยืน 

SUSTAINABLE  ENVIRONMENT

Rio Declaration on Environment and Development: Agenda 21  1992

ความย่ังยืนทางสขุภาพ มีปจจัยทางสิ่งแวดลอม

ENVIRONMENTAL  POLLUTION                                            
ENVIRONMENTAL  HAZARDS  -- HEALTH HAZARDS

GLOBAL  WARMING  &  CLIMATE  CHANGES                
HEALTH  HAZARDS  OF  CLIMATE  CHANGES
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 มีการพูดเร่ืองความย่ังยืนกันมานานแลว แตจุดเปล่ียนที่สําคัญ คือ 

ในป 1992 เมื่อ 18 ปมาแลว มีการประชุมเร่ืองส่ิงแวดลอม ที่ Rio de 
Janeiroออกมาเปน Rio Declaration เร่ือง sustainable environment วา
ส่ิงแวดลอมถาใชอยางปจจุบันน้ี เกิดมลภาวะทั้งหลาย มันจะไมย่ังยืน เปน

จุดเตือนคร้ังแรกที่เกิดขึน้ในโลก  

ไมใชแคการมีมลภาวะ แตมลภาวะมีผลมาถึงสุขภาพดวย 

เพราะฉะน้ัน  health hazard ทั้งหลายก็เกิดขึ้น  ตอนนี้หลายคนไดยินแลว
เร่ืองของการเปล่ียนแปลงสภาวะแวดลอมที่กลายเปนสภาพไมใชแคอยู

เฉพาะผิวโลกแตออกไปในอวกาศ ทําใหเกิดภาวะเรือนกระจก ภาวะอะไร

ตางๆ ก็เปนเร่ืองของโลกรอน climate change, global warming  ตอนน้ีมี
หลักฐาน มีรายงาน การศึกษาเยอะแยะ ที่ออกมาเร่ืองของผลทางสุขภาพที่

เกี่ยวกับโรครอน ที่เกี่ยวกับเร่ืองของการที่มีการเปล่ียนแปลงของสภาวะ

แวดลอมทั้งหลาย สวนน้ีมากระทบกบัเราดวย  ความย่ังยืนในทางสุขภาพ มี

ปจจัยที่เปนเร่ืองของส่ิงแวดลอมอยูดวยแนๆ  

อีกดานหน่ึงที่ถัดมา เมื่อขยายจากส่ิงแวดลอม ความย่ังยืน ก็มาถึง
เร่ืองทรัพยากรธรรมชาติ เพราะทรัพยากรธรรมชาติมีจํากัด ถาเราใชอยางที่

เราใชอยู อีกหนอยก็จะหมด หลายคนบอกวาเรายืมของลูกหลานเรามาใช  

ตอนนี้พอไปถึงลูกหลานจะไมมอีะไรเหลือใหใช  สังคมก็จะเปล่ียนไป  
ทรัพยากรธรรมชาติกําลังรอยหรอลงไปทุกที ไมวาจะเปนทรัพยากรปาไม ซึ่ง

ในน้ันมีความหลากหลายทางชีวภาพอยู เร่ืองของพลังงานที่นํ้ามันกําลังจะ

หมดโลก เร่ืองอาหาร เพราะฉะน้ันทั้งหมดเหลาน้ีเกี่ยวกับเร่ืองสุขภาพอยู

ไมใชนอย  
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SUSTAINABLE  NATURAL  RESOURCES

ความยั่งยืนทางสุขภาพ มีปจจัยทางทรัพยากร

DEPLETION  OF  NATURAL RESOURCES                           
Forest resources   --- Bio-diversity
Energy resources                            
Food resources                       etc.                             

“FOOD  FOR  THE  WORLD”

Over-consumption Starvation

Obesity  - Diseases Poor health -- Famine

 

องคการ Food for the World สรุปวา ในโลกน้ีมีอาหารพอ แตที่เปน

ปญหาเพราะบางคนกินเกิน บางคนไมมีจะกิน  พวกท่ีกินเกินทําใหเกิดโรค
เหมือนกัน เปนโรคอวนก็เปนปญหาใหเรา  ขณะเดียวกันในบางสวนของโลก
ก็มีการขาดอาหารทําใหสุขภาพเลวลง  นอกจากน้ันแลวบางแหงเกิดการตาย

จากการขาดอาหาร   ความย่ังยืนเร่ืองของสุขภาพ ตองนึกถึงเร่ืองของ

ทรัพยากรดวย  อันน้ีขยายความใหกวางขึ้น ถาพูดถึงความย่ังยืนตองมองให

กวางขวาง 

แรงผลักดันสูความไมย่ังยืน
แนวโนมสูความไมย่ังยืน

SUSTAINABLE  PRODUCTION

SUSTAINABLE
CONSUMPTION

SUSTAINABLE
SERVICES

SUSTAINABLE
ENVIRONMENT

SUSTAINABLE
NATURAL RESOURCES

UNU Programme for Sustainable Production and Consumption

 

 UNU หรือมหาวิทยาลัยสหประชาชาติตั้งโปรแกรมขึ้นมาอันหน่ึง
เรียก  program for sustainable production and consumption 
หมายความวานอกจากเร่ืองส่ิงแวดลอม นอกจากทรัพยากรธรรมชาติแลว 

ความย่ังยืนมาอยูที่การผลิตดวย (sustainable production) มีสินคามากมาย
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ที่ผลิตแลวไมนํามาสูความย่ังยืน การใช คือ การบริโภคตางๆ (sustainable 
consumption) การใหบริการ (sustainable services)  ของเราเปนเร่ืองของ 
consumption และ services การใหบริการทางการแพทยก็ดี การใชบริการ
ทางการแพทยก็ดี นําไปสูความย่ังยืนหรือไม แนวโนมขณะน้ีนําไปสูความไม

ย่ังยืน มีแรงผลักดันสูความไมย่ังยืน  ในเชาวันน้ีก็เลยอยากจะลองชี้ประเด็น

ส่ิงที่กระทบตอความไมย่ังยืน เราจะแกปญหาในเร่ืองน้ีอยางไร 

พายุบริการสุขภาพไทย 
 ถามองดูดีดี เหมือนวาเรากําลังประสบกับพายุที่สงผลตอระบบ

สุขภาพ  ผมลอง list ประเด็น มีอยู 9 ประการ  ก็จะขยายความใหเห็นไปที

ละสวน 

 

7. CAPITALISM
ธรุกจิสขุภาพ

อุตสาหกรรมสขุภาพ

1. KNOWLEDGE  &
TECHNOLOGIES

Explosion
Dynamicity
Complexity

สิทธิในการไดรับบริการ
คุณภาพ เปนสิทธิ

2.

4. DEMOGRAPHIC  CHANGE
8. ธรุกจิขามชาติ

FTA

9. ระบบบรกิารสขุภาพเปลีย่น

6.ICT

3. CHANGE  IN
DISEASES  &  HEALTH

พายุ
บริการสขุภาพ

ไทย
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1. การขยายตัวของความรูและเทคโนโลยี 

1. KNOWLEDGE  &
TECHNOLOGIES

Explosion
Dynamicity
Complexity

วิทยาการเพิ่มมาก
วิทยาการเปลี่ยนเรว็
วิทยาการซบัซอนขึน้

ทางเลือกมากขึน้

 ไมรู  ตามไมทัน  ถูกหลอก
 มักงาย

 
 

ประเด็นที่หน่ึง คือเร่ืองความรูขยายตัวอยางมากมาย วิทยาการตางๆ

เพิ่มมาก แลวมันก็เปล่ียนเร็วดวย ตนปปลายปไมเหมือนกัน วิทยาการ

สลับซับซอนขึ้น มีทางเลือกมากขึ้น  ผลที่ตามมาสําหรับพวกเราก็คือ ไมรู 

ตามไมทัน หรือถูกหลอก ที่ซอนอยูในน้ันหลายคนไมกลาพูด แตตองพูด

ออกมาตรงๆ วามีความมักงายเกิดขึน้ เพราะไมทันไดคิดแลวกก็ระทําไปเลย 

2. เทคโนโลยีราคาแพง 

2.

 ความไวตอปญหา
ความเห็นใจ เขาใจ
HUMANIZED  MEDICINE

 CATASTROPHIC  ILLNESSES

ความยากจน  หน้ีสิน  ความเดือดรอน

 ความคุมคา
AFFORDABILITY

(individual,  society)
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ประเด็นที่สองทีม่ากระทบกับเราคือเทคโนโลยีราคาแพง เมื่อสิบย่ีสิบ

ปกอนไมมีใครคิดวาของตางๆที่เราใชอยูในทางสุขภาพจะมีราคาแพงเหมือน

อยางเดี๋ยวน้ี  ทําใหเกิดสภาพอันหน่ึงที่องคการอนามัยโลกเรียกวา 
catastrophic illnesses (ความเจ็บปวยลางผลาญ)  ใครเกิดเจ็บปวยขึ้นมา
จริงๆ ลางผลาญขึ้นทันที  ลองคิดดูวา เจ็บปวยคร้ังหน่ึง สมมติวาเปนมะเร็ง 
เดือนหน่ึงตองจายหลายแสน มีการรักษาอีกอยางหน่ึงที่ตองจายเปนลาน ถา

เราไมรักษายอมตายก็เร่ืองหนึ่ง แตคนสวนใหญคงไม  นําเงินที่เก็บไว

ทั้งหมดมาจาย ตองกลายเปนคนยากจนทันทีเลย  นอกจากน้ันแลวถาไมมี

เงินจายเพื่อรักษาชีวิตกต็องเปนหน้ีเปนสิน เกิดความเดือดรอนทั่วไป   

สภาพน้ีเปนสภาพซ่ึงพวกเราในวงการแพทยคอนขางจะตระหนัก

นอย โรงพยาบาลของเราไมนึกถงึความเดือดรอนของชาวบานที่เกิดขึ้นจาก

ความเจ็บปวย โดยเฉพาะอยางย่ิงเร่ืองของเทคโนโลยีที่ราคาแพง  ปญหาคือ

การดูแลคุมคาหรือไม affordability หรือไม  มันสามารถท่ีจะมีพลังหรือ
กําลังพอที่จะสูเร่ืองเหลาน้ีไดหรือไม  กําลังน้ีอาจเปนกําลังสวนบุคคล  ถา

เปนเศรษฐีคงไมเดือดรอน ขนหนาแขงไมลวง  แตถาคนที่ฐานะอยางเราๆ 

ตองเปนหน้ีเปนสิน คงเดือดรอน  ย่ิงคนยากจน คําตอบคือคณุตายเถอะ  
มันเปนคําตอบที่รับไมไดจริงๆ ในวงการ  

เพราะฉะน้ันเร่ืองของความสามารถท่ีจะรองรับเทคโนโลยีราคาแพง 

ในสวนบุคคลก็ดี สังคมก็ดี  ในสวนสังคมปญหาหน่ึงคือถาเบิกไดก็จายไป
เถอะ เงินหลวงไมเปนไร  เพราะฉะน้ันคาใชจายก็เพิ่มขึ้น  ในสวนเงินหลวง 
หลายทานคงทราบแลววา ขาราชการ พนักงานรัฐวิสาหกิจ และครอบครัว 

เมื่อหกปที่แลวใชงบประมาณทั้งหมดหมื่นหกพันลาน  ปที่ผานมาน้ีคือหกป

ใหหลังเพิ่มไปเปนหกหมื่นลาน  ไมใชวาสุขภาพของขาราชการ พนักงาน

รัฐวิสาหกิจ และครอบครัวจะดีขึ้นหาหกเทา มันไมดีขึ้นอยางน้ันจริงๆ แต

เปนเน่ืองมาจากเราใชจาย คงจะเขาไปอยูในทุกข เปนโรคฟุมเฟอย โรคของ

ความที่ไมระวัง  แมเงินจะไมใชเงินจากกระเปาของเราเองหรือเงินของคนไข

ของเราเอง แตเปนเงินของประเทศ เงินของสวนรวม ซึ่งก็คือภาษีอากรของ

เราน่ันเอง  ตรงน้ีตองตระหนัก ย่ิงใชเงินหลวง ย่ิงตองระวังมากย่ิงขึ้น  อันน้ี
คงเปนการเปล่ียนวิธีคิดของพวกเรา เราตองมีความไวตอปญหา เราตองมี
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ความเห็นใจและเขาใจ  เราเคยใชเมื่อสองสามปทีแ่ลว เร่ือง Humanized 
medicine เรานาจะตองระลึกถึงความเปนมนุษย มนุษยมีความเดือดรอน มี

ความทุกขยากอยู  

3. การเปล่ียนแปลงของโรคและสุขภาพ 

 โรคอุบัติซ้ํา
โรคดื้อยา

 วณัโรค
ไขทรพิษ
มาลาเรยี  ปญหาเดิม

ยังคงอยู

 โรคอุบัติใหม 

 ไวรสัตดิจากสตัว  เอดส  หวดันก  Ebola SARS Nipah West-Nile

โรคระบาดใหม

 โรคเดิม
ปองกันได

 หลอดเลอืด
หัวใจ&สมอง

มะเร็ง

อบุตัเิหตุ

 โรคเดิม
วิธีรักษาใหม

  Imaging tech.
Navigating tech.

Minimally invasive surg.
Multimodality  therapy

Laser & Rays
Transplantation

PERSONALIZED  MEDICINE
REPARATIVE MEDICINE

  ความเขาใจใหม LIFE
Diseases
Genomics

Proteomics
AGING

Intelligence

3. CHANGE  IN
DISEASES  &  HEALTH

 

อีกประเด็นคือการเปล่ียนแปลงของโรค  ตัวโรคเองมีการ
เปล่ียนแปลงอยางมากเราไดยินแลวเร่ืองโรคอุบัติซ้ํา โรคดื้อยา อยางวัณโรค

กลายเปนโรคดื้อยาทุกชนิดที่มีอยู โรคอุบัติใหม เร่ืองโรคเดิมกับวิธีรักษา

ใหม โรคเดิมปองกันได เมื่อกอนปองกันไมไดเดีย๋วน้ีปองกันได เมื่อกอน

รักษาไมไดเดี๋ยวน้ีรักษาได  มีความเขาใจใหมเกิดขึ้น ปญหาเดิมยังอยูแต

ปญหาใหมเพิ่มขึ้นอยางมากมาย  อนัน้ีไมเขาไปในรายละเอียดเพราะทุกทาน

ตระหนักดีแลววาเรากําลังเผชิญกับพายุลูกใหญ คือการเปล่ียนแปลงของตัว

ระบบบริการสุขภาพเอง  

ยกตัวอยางโรคอวน มีการศึกษาโรคอวนหรือภาวะโภชนาการใน

ประเทศไทย พบวาตอนน้ีผูใหญและเด็กวัยรุนรอยละ 30 อยูในเกณฑที่

เรียกไดวาเปนโรคอวน สภาพน้ีเพิ่มขึ้น  มีการศึกษายอนหลังไปถึงป 2529 

ลาสุดศึกษาเมื่อป 2551 ก็แปลวาในเวลายี่สิบกวาปเลวลงอยางชัดเจน เปน

โรคที่ระบาดเขามา  มีการเปล่ียนแปลงนิสัยการกินอาหารจากขาว ผัก และ

ผลไม ที่เปนอาหารไทยที่เปนหลัก กลายเปนอาหารตามแบบฝร่ัง มีโปรตีน 
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มีไขมัน มีนํ้าตาลมาก มีเคร่ืองดื่มรสหวานตางๆ และมีอาหารดวน อาหาร 

junk food อะไรตออะไรทั้งหลาย 

แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติแผนที่แลวก็บอกวาภาวะอวน

นับเปนปญหาสําคัญของชาติ คงจะตองถามดูวา ในหองน้ีมีคนอวนสักแค

ไหน ดูแลตัวเองแลวหรือยังและเราจะดูแลคนอื่นอยางไร เมื่อกีน้ี้ลิเกก็รูสึก

จะมีสภาพอวนอยูดวย  

 เราสรางแรงจูงใจไดอยางไร แรงจูงใจน้ันอาจจะเปนเร่ืองแผนงาน

การสงเสริมการออกกําลังกาย เพราะเปนเคร่ืองมืออันหน่ึงที่ทาํใหลดความ

อวน ก็เห็นเลยวาทานทั้งหลายเกี่ยวของกับเร่ืองน้ีอยู เห็นชัดวามีความ

กวางขวาง มีงานแปลกแปลก เชน การหามขาย junk food ในโรงเรียน อันน้ี

เกิดขึ้นหลายๆโรงเรียน เพื่อปองกันเด็กของเราเขาสูโรคอวน เพราะถาเด็ก

อวนเซลลไขมันขยายตัวแลวติดไปถงึอายุมากขึ้น มันก็ขยายตวัอยางน้ันทํา

ใหมีโอกาสเปนโรคอวนมากย่ิงขึ้น จําเปนตองดูแลโรคอวนตั้งแตเด็ก น่ีคือ

สภาพ  ฉะน้ันบริการสุขภาพไมใชจํากัดอยูเฉพาะคนไมสบายแลวจึงคอย

รักษา แตเปนหนาที่ของเราที่ตองย่ืนมือออกไปในสภาพที่ทําใหเกิดตัว

ปญหา อาหารเสริมเพื่อการลดและควบคุมนํ้าหนักเดี๋ยวน้ีขายดี มีการ

โฆษณา ลดราคา สงเสริมการขาย ขายตรง  กิจการสปา กิจการออกกําลัง

กาย ก็เจริญมากขึ้น ทั้งหมดเหลาน้ี เปนส่ิงจําเปนหรือเปนส่ิงฟุมเฟอย มี

ทางเลือกอื่นหรือไมสําหรับประเทศของเรา สําหรับคนของเรา ตรงน้ีคงเปน

คําถาม 
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4. การเปล่ียนแปลงประชากร 

Coronary diseases Stroke

Accidents & traumaMalignant neoplasms
Age specific mortality rate  1995

Increased burden of diseases with age From Jitapunkul 
& Bunnag 1999

4. DEMOGRAPHIC  CHANGE
Population growth, Ageing

 
 

มาดู demographic change (การเปล่ียนแปลงประชากร) เปนอีก
อยางหน่ึงทีทุ่กคนรูแลววาผูสูงอายุเพิ่มมากขึ้น พบโรค coronary artery 
disease หรือโรคหัวใจมากขึ้นในผูสูงอายุ stroke โรคมะเร็งก็เปนมากใน
ผูสูงอายุ โรคอุบัติเหตุและบาดเจ็บ แมจะเปนมากในอายุนอย ในผูสูงอายุก็

พบไดมากอยูดี ทั้งหมดเหลาน้ีรวมกันแลวเห็นชัด  เมื่อผูสูงอายุมากขึ้น คน

ที่ตองการบริการสุขภาพก็ย่ิงมากขึ้น ตรงน้ีเปนปญหาที่มีผลกระทบกับเรา 

ไมเพียงแตโรคท่ีเกิดขึ้น 

Telomeres, Telomerase & Immortality 

Carol W. Greider

2009 Nobel Prize in Physiology and Medicine 

Elizabeth H. Blackburn Jack W. Szostak

TELOMERES

TELOMERASE
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หลายคนเคยไดยินแลว Nobel Prize เมื่อปที่แลวป 2009  ไดแก 

Elizabeth H. Blackburn, Carol W. Greider,และ Jack W. Szostak ทั้ง
สามคนพบ telomere และ telomerase  ที่ปลายของโครโมโซม มีสวนหน่ึง

ที่มีลักษณะพิเศษ เรียกสวนน้ีวา telomere  อันน้ีเปนการคนพบที่เพิ่งได 
Nobel Prize ปที่แลว แตการศึกษามีมาตั้งสามสิบปก็วาได  Blackburn 
พบวาในสัตวเซลลเดียวตรงปลายโครโมโซม มีสวนที่มีลักษณะพิเศษ  

Szostak ก็พบในยีสต ตอมาศึกษาเพิ่มเตมิก็พบวาเปนลักษณะที่พบในสัตว
เกือบจะทุกชนิดรวมทั้งคนดวยที่มีลักษณะอยางน้ี  Greider เปนลูกศิษย 
Blackburn 

Telomere สั้นลง ทุกคร้ังที่เซลลแบงตัว

Telomerase เปนเอ็นไซมที่ทําใหไมตองสั้นลง

Programmed cell death

เซลลไมจําเปนตองแก และตาย ตามกาลเวลา

Cellular ageing

TTAGGG

25-200 / 15,000

 

telomere คืออะไร  ที่ปลายโครโมโซม มี peptide TTAGGG เกิด
ซ้ําๆ ตรงปลายเปนแถว ไมเหมือนกบัสวนที่เปนตัวหลักของยีนส  เมื่อมีการ

แบงตัวของเซลลทุกที มนัจะหดส้ันลงไปทกุที  ตวัอยางอันหน่ึงมีหมื่นหาพัน

ชวง เวลาแบงตัวแตละเซลลจะหดหายไป 25 ถงึ 200 ชวง  เวลาแบงเซลล

จะหดหายไปเร่ือย พอแบงไปเร่ือยๆ หลายๆ คร้ังเขาก็ไมมีเหลือ เซลลเขาสู

การตาย  เหมือนมีนาฬิกาที่กําหนดการตายของเซลลไวเรียกวาเซลลมีการ

แกตัว มีความเขาใจในเร่ืองความแกหรือสูงอายุมากขึ้น  เขาไปศึกษาในนกก็

เห็นสภาพการเปลี่ยนแปลงอันน้ี เปนการแกของเซลล บอกไดเลยวามีการ

กําหนดวาเซลลจะตายเมื่อไร จะแบงกี่คร้ัง แลวจึงจะตาย  สภาพน้ีก็เปน

สภาพเหมือนธรรมชาติ 
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 แตส่ิงที่พบตอมาก็คอืมเีอนไซม telomerase เปนเอนไซมที่ทําให
เมื่อแบงตัวแลว telomere ไมส้ันลง เซลลไมจําเปนตองแก ไมตองตายตาม
กาลเวลา  อันน้ีเปนการคนพบปรากฏการณใหม  เมื่อกอนเราบอกวาคนทุก

คนตองแก ตองตาย เปนธรรมชาติ  ก็เกิดสภาพใหม ความคิดใหมวาอาจจะ

มีชีวิตอมตะ อาจจะเปนอมร อมรเปนเทวดา แตวาอมรแปลวาอมรณะ 

แปลวาไมตาย เดี๋ยวจะโยงวามันเกี่ยวกับส่ิงที่จะบอกอยางไร  ใน

ขณะเดียวกันก็พบวาเซลลที่แบงตัวแลว telomere ไมส้ันลงแปลวาเซลลไม
ตองตาย สามารถแบงไปไดเร่ือยๆ คือเซลมะเร็ง  ถาเราพบอะไรก็ตามที่ไป

ตอตาน telomerase ไมใหทํางานได ก็เปนยาตอตานมะเร็งได เปนการ
คนพบที่ทําใหได Nobel Prize ในปที่แลว 

การสูงอายุหรือความแก 

BIOLOGICAL  AGEING

  

ความเสือ่มของอวยัวะและการทาํหนาที่
ความสวยงาม  ความกระฉับกระเฉง ลดลง 

ความสามารถในการทําหนาที่ลดลง
ความสามารถในการปรับตัวตามการเปล่ียนแปลงถดถอย
ความตามทานโรคลดลงและมีความเส่ียงตอการเกิดโรค

การทรงตัว การรับความรูสึก การเห็น การไดยิน
สมอง  ความจํา  ความคิด  อารมณ  ถดถอยลง  ชลอความแก

 มาตรการปองกนัความเสือ่ม
อาหาร  การออกกําลังกาย  วิถชีวีิต  จิตใจ ฯลฯ 

 ยาชลอความแก  

ถามองเรื่องน้ีกลับมาสูเร่ืองการสูงอายุหรือความแก  ความแกก็คอื

เกิดความเส่ือมของอวัยวะตางๆ การทําหนาที่ในทุกอวัยวะของรางกายและ 

ความสามารถในการปรับตัวตามการเปล่ียนแปลงถดถอยไป ความตานทาน

โรคลดลง มีความเส่ียงตอการเกิดโรคมากข้ึน  ผูสูงอายุมีความเส่ียงตอการ

เกิดโรคไขหวัดใหญ ใหไปฉีดยาเสีย ไมรูวาฉีดยาแลวตอไปจะเกิดอะไรขึ้น  

การทรงตัว การรับความรูสึก การเห็น การไดยิน สมอง  ความจํา ความคิด 

อารมณ ก็ถดถอยลงไปหมด  มองมมุหน่ึงก็เปนธรรมชาติ เปนธรรมดา เปน

พรหมลิขิต เราเปนมนุษย เรามีอายุคงไมเกิน 120 ป เปนส่ิงจํากัดโดย
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ธรรมชาติอยูแลว  แตเกิดความคิดซอนขึ้นมาวาจริงๆ ไมใช ตามกฎทั้งหมด 

ชีวิตเปนไปตามกฎของกรรม คือการกระทําของเราเอง  

มีเร่ืองชลอความแก มีมาตรการปองกนัความเส่ือม อาหารที่ดี

ปองกันความเส่ือมได การออกกําลังกาย ปองกันความเส่ือมได  วิถีชีวิต

ปองกันความเส่ือมได จิตใจก็เปนสวนหน่ึง   

 ยาชลอความแก

ANTI-OXIDANTS
สารตานอนมุลูอสิระ

HORMONES
Thyroid

Testosterone
Estrogen

NATURAL  PRODUCTS

ผลิตภณัฑธรรมชาติ

 

ที่โผลขึ้นมาก็คือยาชลอความแก ตอนน้ีเขามาขาย แนนอนคนไม

อยากแก มียาชลอความแก ส่ิงที่ปรากฏก็คือ สารตานอนุมูลอิสระ 

antioxidant ใครๆ ก็ไดยิน เราก็ไดยินเขาหูมาโดยตลอดเวลาเร่ืองสารตาน

อนุมูลอิสระ  มีการบอกวาเราควรซื้อ เราควรใช ถึงแมวาสบายดีอยูก็ควรใช

จะไดไมแก จะไดอายุยืน   

พวกหน่ึงบอกวาใหใชฮอรโมน เพราะอายุสูงขึ้นฮอรโมนก็ลดลง  

ฮอรโมนมีทัง้ไธรอยด ฮอรโมนเพศ ใชไปจริงๆ ฮอรโมนทําใหรูสึก
กระชุมกระชวย แกปญหาของความแก แตกอ็าจเปนอันตราย พวกเรารูดี  

มี natural product คือ ผลิตภัณฑธรรมชาติ อันน้ีเปนผลมาจากวิธี

คิดในสหรัฐ  ในสหรัฐมีกฎหมายบอกวาถาเปนสารที่มาจากธรรมชาติ ขาย

ไดเลย ใชไดเลย ไมถือวาเปนยา  เพราะฉะน้ันส่ิงตางๆ ที่มาจากธรรมชาติก็
เกิดการโฆษณา ไมตองขายที่รานขายยา คนไมอยากตาย ไมอยากแก  สภาพ

น้ีนําไปสูส่ิงที่เกิดขึ้นตอมา   
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ANTI-OXIDANTS
สารตานอนมุูลอสิระ

ขออาง ชวยชะลอความแก
ลดการเห่ียวของผิวหนงั
บํารุงสมอง ชวยความจาํ
ชวยลดการเกดิโรคหัวใจ

ปองกันโรคมะเรง็

ไวนแดง
resveratrol

ชาเขยีว
flavoniods EGCG

วิตามนิ อี
alpha-tocopherol

เสียคาใชจายโดยเปลาประโยชน
อาจมีโทษ ที่ไมทราบ  หรือถูกปกปด

ไมไดรับขอมูลที่ถูกตอง
โฆษณาชวนเช่ือ

 ขอมูล
ความรู
ท่ีถูกตอง

Omega 3, 6, 9

Essential fatty acid

 

สาร antioxidant ก็มีขออางวา ชวยชลอความแก ชวยลดความเหี่ยว
ของผิวหนัง ชวยบํารุงสมอง ชวยความจํา ชวยลดการเกิดโรคหัวใจ ชวย

ปองกันโรคมะเร็ง  สารตอตานอนุมลูอิสระมีเยอะ สาร resveratrol ในไวน
แดง พวก flavonoids ทัง้หลายในชาเขียว พวก alpha-tocopherol ใน
วิตามินอี  ตอนนี้เราไดยิน omega-3,6,9 ซึง่เปน essential fatty acid  ถา
เราจะใชไวนแดงกินเพื่อจะใหไดสารตานอนุมูลอิสระคือ resveratrol ให
พอที่จะมีผลทางเภสัช มี professor ตางประเทศมารวมประชุม บอกวาตอง

กินไวนแดงวันละ 12 ขวดจึงจะไดพอ  ถาเปนอยางน้ันก็แปลวานอกจากจะ

ไดผลจาก antioxidant นากลัวจะตายกอนจากโรคตับหรือยากจน ขาด

อาหารตายไปกอน  ชาเขยีวก็เหมือนกัน ขายในทองตลาดเปนเทนํ้าเททา 

ตองกินเยอะ กินเปนโอง จึงไดผลจริงๆ  วิตามีนอีใชไดทั้งยาเม็ดกินและยา

ทาดวย  เคร่ืองสําอางคเยอะแยะไปหมดบอกวาเขาวิตามินอี มีการศึกษาที่

องคการอนามัยโลกยอมรับและใหคําแนะนําวาถาจะใชวิตามินอี อยาใชเกนิ 

400 iu ตอวัน ถาเกินกวาน้ัน กินไประยะหน่ึงจะทาํใหอัตราตายจากโรค

ตางๆ เพิ่มขึน้ เพราะฉะน้ันตองระวังอยาใชเกิน ทั้งกินทัง้ทาอาจจะเขาไป

เกิน แตรายกวาน้ันวิตามินอีมีในสารธัญญพืช ถัว่งา คนที่ชอบใชวิตามินอีก็

ชอบกินถั่วงา  ใครกินถั่วงาระวังอาจจะเกิน  ทั้งหมดน้ีรวมท้ัง omega-3,6,9 

ที่กําลังโฆษณาเยอะแยะ   

ปญหาคือเราเสียคาใชจายโดยเปลาประโยชน ใชหรือไม  มันอาจจะมี

โทษที่เราไมทราบ หรือถูกปกปดไวใชหรือไม  เราไมไดรับขอมูลที่ถูกตอง 
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เราถูกโฆษณาชวนเชื่อ ใชหรือไม  ทั้งหมดเหลาน้ีเปนเร่ืองของการระบาด

ของโรคความฟุมเฟอยเขาสูระบบของเรา  

การคาบนฐานความอยาก 

การคาบนฐานความอยาก
DESIRE-BASED  TRADE

ความสวยงาม
ความบันเทิง

ความต่ืนเตนการพนัน

ความแก
อายุวัฒนะ

การตลาด    โฆษณา

พาณชิยเครือ่งสาํอางค
ธรุกจิผาตดัเสรมิสวย
ธรุกจิสขุภาพ
อาหารสขุภาพ
บรกิารสปา
ธรุกจิออกกาํลงักาย 
ธรุกจิลดความอวน
ธรุกจิการกฬีา
สลากกนิแบง กนิรวบ

 สามารถควบคมุความอยากของตนเอง
ไมสรางเสริมความอยากของผูอ่ืน   

 ความเยายวน
การเสพติด

 

มองกวางไปอีกหนอยเปนการคาบนฐานของความอยาก  มนุษยมี

ความอยากเปนธรรมชาติ อยากสวยงามก็เปนธรรมดา คนสวยก็อยากสวย

ย่ิงขึ้นไปอกีก็เปนธรรมดา  ความแก ความไมตาย ยาอายุวัฒนะ มียาที่ 

claim วาเปนอยางน้ัน  ความบันเทิงก็เปนส่ิงหน่ึงที่มนุษยอยากได  การพนัน 

ความตื่นเตน อันน้ีก็อาศัยการตลาด และการโฆษณาเขามีบทบาท ทําใหเกิด

พาณิชยเคร่ืองสําอางค ธุรกิจผาตัด เสริมสวย ธุรกิจสุขภาพ กิจการสปา 

ธุรกิจออกกําลังกาย  ธุรกจิลดความอวน ธุรกิจการกีฬา สลากกินแบง สลาก

กินรวบ อะไรทั้งหลาย  

ที่เอยมาน้ึ ไมไดตอตานตอธุรกิจเหลาน้ี  ธุรกิจเหลาน้ีถาคนมีสตางค

เยอะๆ อยากใชสตางคตามสิทธิของคนมีสตางคคงไมมปีญหา  แตถาไมมี

สตางค มีวิธีอื่นที่ทําไดโดยไมตองใชสตางคเยอะๆ  ทําไมออกกําลังกายตอง

ไปที่ทีม่ีอะไรจิปาถะ  ถาเราไมเดือดรอนก็ทําไปเถอะ  แตวามีความเยายวนที่

ทําใหเราตองทําอยางน้ัน เมื่อทําแลวเกิดสภาพเสพติด มีคนเสพติด

เคร่ืองสําอางค มีเสพติดเร่ืองยาสําหรับความแก เสพติดบันเทิง เด็กๆ 
ลูกหลานเราเสพติดการเลนเกมสบนคอมพิวเตอร  



                              การประชุม 11th HA National Forum                                                             
                                                          9 – 12 มีนาคม 2553 ศูนยการประชุมอิมแพ็ค เมืองทองธานี 

 

สถาบันรับรองคุณภาพสถานพยาบาล (องคการมหาชน)  17 

ทั้งหมดเหลาน้ีเปนอาการของสภาพเดียวกันใชไหม เพราะฉะน้ันส่ิงที่

ตองพิจารณา คือความสามารถในการควบคุมความอยากของเราเอง  ทุกคน

จะตองลดความอยากของตนเอง ไมใชตัดทิง้ไป แตวาใชตามฐานะของแตละ

บุคคลโดยไมเกิดความเดือดรอน  อนัน้ีอิงปรัชญาของเศรษฐกิจพอเพียงที่
พระบาทสมเด็จพระเจาอยูหัวพระราชทานมา  ที่สําคัญกวาน้ัน คือพวกเรา

เองตองไมสรางเสริมความอยากของคนอื่น โดยเฉพาะคนที่มาพึ่งเรา คือ

คนไขและประชาชนที่มาขอความรูจากเรา 

ยกตัวอยางอกีอันหน่ึงคือโรคสมองเสื่อมหรือ Alzheimer's Disease 
เมื่อกอนใครเปนถือวารับกรรมไปเถอะ ไมรูกฎแหงกรรมตั้งแตเมื่อไร อาจ

เปนจากชาติกอนก็เปนได  แตเดี๋ยวน้ีปองกันได รักษาได  ยกตัวอยาง 

วิธีการอันหน่ึงก็คือยา ยา cholinesterase inhibitor (Donepezile) อันน้ี
พวกเราจํานวนหน่ึงใช ประชาชนใชโดยซื้อเองบาง บางทีแพทยของเราก็ส่ัง

ใช  ในการ review เมื่อป 2008 บอกวาผลประโยชนที่ไดมันแค minimal 
statistical significance ตรงน้ีมีปญหา เพราะบางคนอาจไดประโยชน บาง
คนอาจไมไดประโยชน แตวาคนไมไดประโยชนตองจายสตางคซื้อ มันแพง

พอสมควร   

 รายไปกวาน้ัน เกิดโรคใหมคือ MCI (mild cognitive impairment )  
พออายุมากเขามันชักหลงๆ ลืมๆ จําชื่อคนไมคอยได  เราวินิจฉัยกันเองวา

เปนโรค มันมีทั้งสองอยาง จะเรียกวาธรรมชาติก็ได จะเรียกวาเปนโรคก็ได 
เรามีความอยากที่จะลดมันลงไป อยากลดจึงอยากรักษา อยากปองกัน  ถา

ใชยาตอนน้ีแลวตอไปจะไมเส่ือมลง  ความจําไมถดถอยไปกวาน้ี ทั้งหมด

เหลาน้ีเปนคาใชจายที่เพิ่มทั้งส้ินที่เกดิขึ้นในระบบของเรา 



                              การประชุม 11th HA National Forum                                                             
                                                          9 – 12 มีนาคม 2553 ศูนยการประชุมอิมแพ็ค เมืองทองธานี 

 

สถาบันรับรองคุณภาพสถานพยาบาล (องคการมหาชน)  18 

Anti-ageing pharmaceuticals

Life-extension technologies

Life-style products/ nutrition/ regimens

Physical fitness culture

 

ตอนนี้มี anti-ageing medicine เยอะแยะในรูปแบบตางๆ รอบตัว

ของเรา น่ียกตัวอยางเร่ืองของการสูงอายุเพื่อเปนตัวอยางของพฤติกรรมการ

ใหบริการสุขภาพที่ไมใช sustainable consumption กับ sustainable 
service มี anti-ageing pharmaceutical อันน้ีเปน natural product ตางๆ 

บางทีเรียก neutriceutical คือสารที่เหมือนกับยาแตเปนอาหาร มี cosmetic 
surgery, anti-ageing cosmetic, life extension technology ทั้งหลาย, 
physical fitness กลายเปน culture, exercise training program, 
ergonomic aids, social activity, environment stimuli, life style product, 
nutrition regimen อะไรทั้งหลายมีเยอะแยะ อยูรอบตัวเราเลย  ปญหาคือ

ประชาชนเขาใจหรือไม  เราในฐานะผูชวยประชาชน เปนผูที่มีความรู เปนผู

ที่ใหบริการ เราตระหนัก และเรารูเทาทันส่ิงเหลาน้ีหรือไม  
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5. กระแสประชาธิปไตย 

 ประชาชนมีความรูมากขึ้น
ประชาชนมีพลังมากขึน้

สขุภาพดเีปนสทิธขิองประชาชน
สทิธิในการเขาถงึ &ไดรับบรกิาร   คณุภาพบรกิารเปนสทิธิ

5.

 เทคโนโลยกีารคมนาคม ส่ือสาร สารสนเทศ

 6.

ความรูเปนสิ่งศกัดิส์ทิธ ิ                                                     
ผกูขาดโดยนกัวชิาชีพ

ความรูเปน
สมบัติสาธารณะ

  ประชาชนมีสิทธิที่จะรูมากข้ึน
ประชาชนมีสิทธิที่จะสงสัย
ประชาชนมีสิทธิที่จะคาดหวัง

 เสื่อมศรัทธา
 ไมไววางใจ

 ระแวง
 สื่อสารลมเหลว

 ขัดแยง  รองเรียน
 ชดใชคาเสียหาย ฟองรอง

 

 พายุอีกลูกทีม่ากระทบ คือ กระแสประชาธิปไตย เปนกระแสที่ดี เปน

กระแสที่พึงเกิดขึ้นในสังคม ทําใหสังคมดีขึ้น  สุขภาพดีเปนสิทธิของ
ประชาชน เมื่อกอนเราอาจไมทันไดนึกถึงวาน่ีคือสิทธิ เปนสิทธิที่ควรได

จริงๆ  เกิดเปนคนไทย ไมควรจะตองตายไปโดยทีส่ิ่งที่ควรชวยเขาไดมีอยู  
การเขาถึงและการรับบริการเปนสิทธิ คุณภาพของบริการก็เปนสิทธิ  
เพราะฉะน้ันการที่ประชาชนมีสิทธิที่จะรูมากขึ้น ประชาชนมีสิทธิที่จะสงสัย 

ประชาชนมีสิทธิที่จะคาดหวังจากระบบของเรา น่ีเปนส่ิงที่เกิดขึ้นและควร

จะตองเกิด แลวก็ไดเกิดขึ้นแลวดวย   

6. เทคโนโลยีการส่ือสาร คมนาคม 

พรอมกันน้ันเกิดอีกอยางหน่ึงขึ้นมา คือเร่ืองของเทคโนโลยีการ

ส่ือสาร คมนาคม ส่ือสารสารสนเทศ ตรงน้ีกระจายไปทั่วอยางกวางขวาง  ใน

ชนบททุกหนทุกแหงมีวิทยุ โทรทัศน รับขาวสารขอมูลได เขาไปใน internet 
ได  ส่ิงที่เปล่ียนแปลงคือความรูที่เคยเปนส่ิงศักดิสิ์ทธิ์ เปนส่ิงที่ผูกขาดโดย

วิชาชีพ เมื่อกอนบอกวาความรูทางการแพทย ชาวบานไมรูเร่ือง มอีะไรตอง

ปรึกษาแพทยใหแพทยชวย คุณอยาชวยตัวเอง อยาไดทําอะไรเอง  ขณะน้ี

คนเขาหาความรูใน internet ไดสบายๆ ทําใหประชาชนเขาถึงขอมูลการ
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เจ็บปวยไดงายขึ้น  วันกอนมีคนไขพาพอมาหา  มีการซักถามโนนถามน่ี 

เหมือนเปนแพทยหรือพยาบาล เมื่อถามจึงรูวาจบเศรษฐศาสตร ไปหาหมอ

คนหน่ึง เขาบอกเปนโรคน้ี เมื่อคืนเขา internet รูเร่ืองโรคน้ีหมดเลย และ

ถามเร่ืองน้ันเร่ืองน้ี ผมเกิดความรูสึกขึ้นมาวา เชาน้ันเขาคงรูโรคน้ีมากกวา

ผม เพราะเมื่อคืนผมไมไดเปด internet เร่ืองโรคน้ี น่ีคือสภาพที่เราตอง

ประสบแนๆ   

เพราะฉะน้ันความรูไมใชส่ิงศักดิ์สิทธิท์ี่อยูในมือทีผู่กขาดโดยพวกเรา

อีกตอไปแลว ความรูเปนสมบัติสาธารณะ ดวยเหตุน้ีเองทําใหประชาชนมี

ความรูมากขึ้น ประชาชนมีพลังมากขึน้ อยาคิดวาพลังเปนส่ิงที่ไมดี พลังใน

ที่น้ี เปนพลัง empowerment ประชาชนมีพลังดแูลตนเองมากข้ึน  เมื่อส่ิงน้ี
เกิดขึ้น ทําใหเกิดความเส่ือมศรัทธา ไมไววางใจ เกิดความระแวง การสื่อสาร

ลมเหลว นําไปสูการขัดแยง ฟองรอง และชดใชคาเสียหาย ทั้งหมดน้ีคือส่ิง

กําลังเกิดขึ้น ที่พวกเรากําลังตื่นตระหนกกันอยูอยางแรง เปนของจริงที่

เกิดขึ้นจริง แตวาสาเหตุจริงๆของมนัคืออะไร  

7. พายุทุนนิยม 

7. CAPITALISM
ธรุกจิสขุภาพ

อุตสาหกรรมสขุภาพ
    การแขงขนั  การตลาด
PROFIT MAXIMIZATION

Advertisement, Promotion

 เพิม่ประสทิธภิาพ
สรางความกาวหนา
จดัการความเสีย่ง

เพิม่คณุภาพ

  แพทยพาณิชย
ราคาแพง  ไมไววางใจ

จรรยาบรรณ

 DEFENSIVE  MEDICINE
MALPRACTICE  INSURANCE 

Unnecessary  costs

 ขัดแยง  รองเรียน

 ชดใชคาเสียหาย ฟองรอง

 นักบริหาร  นักธุรกิจ

 

 พายุอีกลูกคอื พายุทุนนิยม มีธุรกิจสุขภาพ มีอุตสาหกรรมสุขภาพ มี

การแขงขัน มีการตลาด  ในระบบของทุนนิยมก็จะตองเปนการไดกําไรสูงสุด 
คือ profit maximization อาศัยกลไกการตลาด ไดแก การโฆษณา การ
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สงเสริมการขาย ซื้อหน่ึงแถมหนึ่งไมเอาไดอยางไร  น่ีคือปญหาใหญของเรา 
เขามาขายถึงประตูบาน บอกวาตอนน้ียังไมตองจายผอนสงได ทั้งหมด

เหลาน้ีเปนกระบวนการทั้งส้ิน   

แตความจริงแลว ทุนนิยมทําใหเกิดการเพิ่มประสิทธิภาพ ทําใหสราง

ความกาวหนา อยางที่กาํลังประสบอยู จัดการกับความเส่ียงได เพิ่มคุณภาพ

ขึ้น ผลดีที่เกดิขึ้นกําลังไดรับในปจจุบัน  ขณะเดียวกันก็สอดแทรกดวย

แพทยพาณิชยไปรวมกบัราคาที่แพง พอบอกคนไขวาเงินที่ใหกี่หมื่นก็ไมรู

ตอนเชา ตอนสายหมดแลว  ชาวบานไดฟงตกใจ ทําไมหมด ทําไมแพง

ขนาดน้ี แลวบอกวาอีกวามียาตัวน้ีใหเอาไหม แตตองหาเงินเปนหมื่นเปน

แสน   

มีคนคนหน่ึงมาหาผม เขารูจักผมแตผมจําเขาไมได จบจุฬาเปน

บัณฑิต มาปรึกษาวาภรรยาเปนมะเร็งเตานม รักษาแลว ได chemo แลว 
หายไปปสองป แลวเกิดงอกขึ้นมาอกีแลว เที่ยวน้ีใช chemo ไมไดผล  หมอ

บอกวามียาอีกตัว ยาน้ีตองฉีดยาเดือนละเข็ม เข็มละเปนแสน ตองหาเงิน 

ฉีดแลวสองคร้ัง ตอนทีม่าหาผม บอกหมดทางจริงๆ ไมรูจะทําอยางไร  
แหลงที่จะกูหน้ียืมสินที่มาจายเดือนละแสนก็หมดจะทําอยางไร  ถาบอกวา

มันเปนเร่ืองของคุณ ภรรยาคุณ คงคิดอยางน้ันไมได เพราะถาคนไขคนน้ัน

ตองการยา Herceptin เน่ืองจากวามะเร็งเตานมของเขามีผลบวกตอ HER2 

ซึ่งเปน marker ซึ่งมีหลักฐานวายาน้ีจะไดผลดี แมจะกระจายไปกวางขวาง
แลวยังทําใหสงบไดยาว  ถาเปนอยางน้ัน เขาควรไดรับยาน้ัน เกิดเปนคน

ไทยไมควรตองตายหรอก  ทําอยางไร ก็บอกใหไปหา สปสช. สามารถดูแล

ของอยางน้ีได ถามีความไวตอความจําเปนน้ัน  

ปญหาที่รายกวาน้ันคือคนไขคนน้ี HER2 ไมไดผลบวก โอกาสที่จะ

ไดผลประโยชนจากการจายเงินแสนมีนอยมาก แพทยผูใหใหไปเพราะสักแต

วามียาอยูจึงให โดยไมตระหนักเลยวาคนไขเดือดรอนแคไหน  คนที่นาเห็น

ใจมากท่ีสุดคือสามี ถาภรรยาตายเน่ืองจากสามีไมมีเงินรักษาภรรยา มันราย

แคไหน ถาพวกเราเอาใจใสจะเห็นวาไมใชเร่ืองจริงเลย  ทั้งหมดเหลาน้ีเปน

ผลมาจากส่ิงที่เกิดขึ้นคือเทคโนโลยีราคาแพง แลวเกิดจากระบบของเรา 
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ระบบน้ีบางสวนอาจจะโทษวาเพราะเราเขาไปอยูในสังคมที่มกีาร

เปล่ียนแปลง  อีกอยางทีต่องโทษคือพวกเราเองรูเทาทันหรือไม มีความไว

ตอปญหาหรือไม  ใชวิจารณญาณของเราดีที่สุดแลวหรือไม 

 ที่รายกวาน้ัน ในระบบยังมีคนอื่นมากาํกับอีก เชน นักบริหาร นัก

ธุรกิจที่เปนเจาของโรงพยาบาล ผูอํานวยการโรงพยาบาลก็อาจตองทะเลาะ

กับแพทย กบัพยาบาล เน่ืองจากวาคนหน่ึงบอกวาให อีกคนบอกวาไมให 

สภาพน้ีเปนสภาพที่เปนปญหาของทัง้สองฝาย ดวยเหตุน้ีจําเปนตองมี new 
communication คือการสื่อสารใหม ระหวางเรากับคนไข  เห็นคอนขางชดั
มาก วาแพทย พยาบาลจะตองพูดกับคนไขในลักษณะที่เปล่ียนแปลงไปจาก

เดิมพอสมควรทีเดียว  ในฐานะที่คนไขมีความรู ลิเกเมื่อกี้สอนเร่ืองน้ีได

คอนขางดีทีเดียว  มิฉะน้ันก็เกิดการขดัแยง เกิดการรองเรียน ฟองรองเรียก

คาเสียหาย  ชดใชคาเสียหาย และชดใชคาเสียหายตอนนี้มันขึน้มาจากเปน

แสนกลายเปนลาน กลายเปนสิบลานแลว  ตอนนี้มีเรียกรองเปนรอยลาน  

แตละคนที่ทาํงานมาตลอดทั้งชีวิตเก็บเงินสะสมไว ตองมาจายตรงน้ีหมด 

มันก็แย น่ีคือสภาพ อาจมีหมอขอออกจากวิชาชีพเพราะไมไหวแลว  

เพราะฉะน้ันเราเลยตองเขามาสูระบบ defensive medicine (การแพทยแบบ
ปองกันตนเอง) ก็ตรวจมันเยอะไปหมดเดี๋ยวจะหาวาไมตรวจ ตรวจเยอะแยะ
ไปหมดย่ิงแพงขึ้น ใหยาก็ใหไปเลยเพื่อปองกันไมใหเราถูกฟอง เลยไปกวา

น้ันอีกก็ทําประกันไมใหถกูฟอง ฟองแลวมีคนอื่นจาย  ทั้งหมดเหลาน้ีนําไปสู

คาใชจายที่เพิ่มขึ้น 

ทานอยากเหน็หนาของลกูกอนคลอดหรอืไม ?

เปนไปไดทางเทคนคิ
คาใชจายทีไ่มจาํเปน

ความอยากที่ถูกกระตุนเชงิพาณชิย
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ถาเราขับรถบนทางดวน อาจเห็นโฆษณาที่ขางทางดวน  ทานอยาก

เห็นหนาลูกทานกอนคลอดมั้ย ภาพที่เห็นน้ีมาจาก ultrasound เห็นชัดมาก
เลย เปนไปไดจริงทางเทคนิค  เปนคาใชจายที่ไมจําเปนใชไหม เปนความ

อยากที่เราถูกกระตุนเชิงพาณิชย เน่ืองจากมีคนไปซื้อเคร่ืองมอืน้ีมา  ถามี

สตางคเยอะถายเห็นหนาลูกก็ดี แตคนที่ไมมีสตางคเกิดถกูกระตุนอยากเห็น

หนาลูก แทนที่จะกินอาหารเย็นที่มีคุณภาพหนอย ก็มาเห็นหนาลูกเถอะ เปน

การกระตุนดวยกระบวนการเชิงพาณิชย  

Advertorial 14 July 2007

ทานอยากรูวา มมีะเรง็ซอนอยูที่ใดหรอืไม ?

การลงทนุสงูมากสาํหรบัอปุกรณ PET/CT

ความอยากถกูกระตุนเพือ่ผลเชงิพาณชิย อาศยัความกลวัเปนฐาน
ขอมลูทางวิชาการ ไมยนืยนัวาควรใชตามขอบงชีน้ี้

เสยีคาใชจายทีไ่มคุมคา (คาตรวจ รายละ ๖๐,๐๐๐ บาท) 
และอาจเกดิโทษ (อาจตองผาตดัโดยไมจาํเปน อาจเกดิความเครยีด)

 

 เมื่อเดือนกรกฎาคม สองสามปกอนมาแลว ในหนังสือพิมพมี 

advertorial เปนคําใหมที่ผมไมเคยไดยิน มาจาก advertisement บวกกับ 

editorial  คือเปนบทบรรณาธิการเชิงโฆษณา ที่มกีารโฆษณาที่เพิ่มความ
นาเชื่อถือมากขึ้น ในน้ีใชคําวา catching cancer before it kills ทาน
อยากจะรูวามีมะเร็งซอนอยูในรางกายทานหรือไม  เกิดขึ้นเน่ืองจากการ

ลงทุนสูง ภายหลังจากการซื้อเคร่ือง PET/CT  ความอยากถูกกระตุนในเชิง
พาณิชยดวยอาศัยความกลัวเปนฐาน แตละคนกลัวมะเร็งอยู ใชอันน้ีเปน

ตัวกระตุน แตขอมูลทางวิชาการไมยืนยันวาควรใชตามขอบงชี้น้ี จะเสีย
คาใชจายที่ไมคุมคา ตอนน้ันตรวจรายละหกหมื่นและอาจจะเกิดโทษดวย 

อาจตองผาตดัโดยไมจําเปน 
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8. ธุรกิจขามชาติ 

7. CAPITALISM
ธรุกจิสขุภาพ

อุตสาหกรรมสขุภาพ

1. KNOWLEDGE  &
TECHNOLOGIES

Explosion
Dynamicity
Complexity

คุณภาพ เปนสิทธิ

2.

4. DEMOGRAPHIC  CHANGE

6.ICT

3. CHANGE  IN
DISEASES  &  HEALTH

พายุ
บริการสขุภาพ

ไทย

 อิทธิพลจากตางประเทศ

8.ธรุกจิสขุภาพขามชาติ
FTA

 ราคายา วัสดุ อุปกรณ          การประเมินเทคโนโลยี  
พายุลูกที่ 8 คือ ธุรกิจขามชาติ  ตอนน้ีมี FTA มีอทิธิพลจากตางชาติ

เขามา มีราคายา วัสดุอุปกรณ ปญหาเร่ืองการประเมินเทคโนโลยีก็เขามา 

อันน้ีอยูในระบบสุขภาพทั้งส้ิน  ยกตวัอยางกรณีบัตรทอง ประกันสุขภาพ 

คนที่ปวดเขา ความจริงแลวปวดเขาก็เปนส่ิงที่พบกันเยอะมาก สาเหตุก็มี

ตางๆ  ที่นาจะงายที่สุดคอืการแนะนําบริหารรางกายเพื่อใหกลามเน้ือบริเวณ

เขาแข็งแรงขึ้น  อันน้ีประสบกับตัวเอง เมื่อสิบกวาปมาแลวผมเองเคยปวด

เขาและตองเจาะนํ้าที่เขา คําตอบคือการบริหารกลามเน้ือตนขาใหแข็งแรงขึ้น 

โรคปวดเขาหายไป ไมมปีญหาปวดเขาอีกเลย  ทางเลือกคืออะไร ทางเลือก

อาจจะเปนเพราะวาเราอวนเกินไปใชไหม นํ้าหนักมากเกินไปใชไหม ไปลด

ความอวนเพื่อรักษาเขาไดไหม  จะใชยาหรือไม ใชยาอะไรดี ถามีการรักษา

อยางอื่น เลยไปถึงเร่ืองของการผาตัดจะเปนอยางไร  ยาที่จะใชมีใหเลือก

เยอะแยะ ตัง้แต paracetamol, NSAID, COX-2 ทั้งหมดเหลาน้ี คุณภาพ 

ประโยชน  โทษ และราคา ก็แตกตางกัน  
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บริษัทยา .....

ยาชะลออาการขอเส่ือม

มูลนิธิ .........

  จากวารสารตางประเทศช่ือวา The Archive 

of Rheumatic Diseases ป 2005
รายงานวา ยา ... ไดผล

 Systematic Review
&   RCTs

2009
Minimal pain relief.

Questionable
evidence of

joint cartilage 
Improvement.

 

 เมื่อเดือนที่แลวในนิตยสารเปด หนาขางขวาเปนการโฆษณาของ

บริษัทยาเร่ืองยาชะลออาการขอเส่ือม  หนาขางซายเหมือนเปนเอกสารการ

ใหความรู  โดยมูลนิธิอางวารสารตางประเทศชื่อวา The Archive of 
Rheumatic Diseases ป 2005 รายงานวายา... เหลาน้ีไดผล อันน้ีเปน

วิธีการที่การคากับการแพทยมาอยูใกลชิดกัน 

 เมื่อปที่แลวมีรายงาน systematic review การศึกษาเร่ืองน้ีจาก  

randomized control trial  พบวายาตัวน้ีทําใหอาการปวดลดลงนิดหนอย ไม

มาก เพราะวาใช  placebo ก็ลด อันน้ีลดลงดีกวา placebo หนอยหนึ่ง แต
ไมมีหลักฐาน หรือมีหลักฐานแตยังมีขอสังสัย ยาตัวน้ีราคาแพง น่ีคือปญหา 

ถาจะใชตองใชเปนประจําเปนเวลานาน พวกเราในฐานะมูลนิธิ นักวิชาการ

จําเปนอยางย่ิงตองไมเปนเคร่ืองมือหลอกชาวบาน อาจถูกหลอกตัวเองดวย

ซ้ํา เพราะการศึกษาวิจัยเพียงรายงานเดียวไมใชคําตอบ ยังเชื่อถือไมได เรา

ไดยินอยูเร่ือยในโทรทัศนที่วามีการศึกษารายงานอยูในวารสารที่นาเชื่อถอื

แลวอางวาใชแลวไดผล ความจริงไมใช ตองพินิจพิจารณากวางขวางกวาน้ัน 
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9. ระบบบริหารจัดการสมัยใหม 

ขาดทนุ    =  ไมยัง่ยนื

 เครือ่งมอืคณุภาพ
ขอมูล สถิติ บันทึก หลักฐาน 

กฎ  เกณฑ  บัญชียาโรงพยบาบาล
แนวปฏิบัติ  CPG

เวชระเบยีน  

ประหยดัอยางพอด ีดวยปญญา และน้าํใจ
จาย หากจําเปน แมแพง

ไมจาย ถาไมจาํเปน หรอืไมคุมคา
ประสิทธิภาพ =ไดผลดวยทรัพยากรท่ีจํากดั

 COST  CONTAINMENT

 ระบบคุณภาพ   
การพัฒนาบุคลากร

ความรู  ประสบการณ ฝมือ
ทีมงาน  ขอจํากัด  ระบบสงตอ
มนุษยสัมพันธการมีสวนรวม
การส่ือสาร ประชาสัมพันธ  

พายุลูกสุดทายคือระบบบริหารจัดการสมัยใหม (managerialism) 
คือการมีการบริหารจัดการ  ขาดทุนแปลวาไมย่ังยืนแนๆ ตองตีความวาไม

ย่ังยืน  น่ีมันย่ังยืนอยูก็พดูแรงๆ เลยวายังกะซังกะตาย  เรานาจะประหยัด
อยางพอดี ดวยปญญาและนํ้าใจ  พูดงายแตปฏิบัติจริงไดอยางไร  เราจาย
หากจําเปนแมวาราคาแพง เราไมจายถาไมจําเปนไมคุมคา  ประสิทธิภาพก็

คือการไดผลดวยทรัพยากรที่จํากัด รวมท้ังหมดน้ีเรียกวา cost containment 
คือการจํากัดคาใชจาย  เปนส่ิงที่จําเปนแลวในวิชาชีพของเรา ในวงการ
บริการของเรา   เน่ืองจากวามีความฟุมเฟอยในการใชจาย  

เรามีเคร่ืองมือคุณภาพตางๆ ขอมูลสถิติ บันทึกหลักฐาน กฏเกณฑ 

บัญชียาโรงพยาบาล แนวปฏิบัติ CPG เวชระเบียน ทั้งหมดเหลาน้ันเปน

เคร่ืองมือที่ไมตองพูดมากเพราะพวกเราตระหนักแลวเร่ืองน้ี  อีกสวนหน่ึง
คือระบบคุณภาพ เราประชุมคร้ังน้ีคร้ังที่ 11 แลว พูดถึงระบบตางๆเหลาน้ี

มากมาย  การพัฒนาบุคลากร ความรู ประสบการณ ฝมือ ทมีงาน ขอจํากัด 

ระบบสงตอ มนุษยสัมพนัธ การมีสวนรวม การใหการดูแลที่มีหัวใจความ

เปนมนุษย การสื่อสาร ประชาสัมพันธ   
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ปรัชญาของเศรษฐกิจพอเพียง 

   ภูมิคุมกัน
               ตอความไมแนนอนและตออนาคต

จากการเปล่ียนแปลงภายนอก   

           ไมเสี่ยงเกินไป ไมหวังผลเลิศเกินไป 

                 ความม่ันใจในตนเอง เจตคติ
                คานิยมสังคม

 

              
ความถูกตอง    

มีเหตุผล มีหลักฐาน ใชความรู

เปนขั้นตอน สมควรตามฐานะ

ความพอเพียง
ความพอดี ทางสายกลาง

คณุธรรม จรยิธรรม
ความซือ่สัตย สจุรติ

 ความรู  ความรอบรู 
ความรอบคอบ  ระมดัระวงั

ปญญา
 

เพราะฉะน้ันตองมานึกถงึปรัชญาของพระบาทสมเด็จพระเจาอยูหัวที่

ไดพระราชทานใหแกปญหาสังคมไทยและสังคมโลกดวย  ประกอบดวย 5 

ประการ  ที่ซอนอยูในน้ีอันหน่ึงคือความพอเพียง ความพอดี ทางสายกลาง 

ซึ่งตองอาศัยความถูกตอง มีเหตุผล มีหลักฐาน ใชความรู เปนขั้นตอน 

สมควรตามฐานะ  อีกดานหน่ึงคือภูมิคุมกันตอความไมแนนอน ตออนาคต 

จากการเปล่ียนแปลงภายนอก ตองไมเส่ียงเกินไป ขณะเดียวกันไมหวังผล
เลิศเกินไป  มีความมั่นใจในตนเอง มีเจตคติที่ดี มีคานิยมทางสังคมทีด่ี  บน
ฐานของความรู ที่เปนความรอบรู ความรอบคอบ ความระมัดระวัง และ

ปญญา กับบนฐานของคุณธรรม จริยธรรม ความซื่อสัตย สุจริต  ที่พูดมา

ทั้งหมดมันอยูในน้ีเทาน้ันเอง 

คานยิมสงัคม   เนนการประหยดั  อายทีจ่ะอวดความมัง่มี

บคุคล ละเวนจากการตามอยาง และ ระงบัความอยาก

 คานยิม ความโกหรู  ความเหล่ือมล้าํ
การเอาเปรยีบกนั
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 ถาใครขับรถอยูบนทางดวน มีโฆษณาบานหรูราคา 19.6 ลานจนถึง 

52.5 ลาน นึกไมออกเลยวาบานอยางไรถึงราคาตั้ง 50 กวาลาน  โฆษณารถ

หรูราคาตั้งตนที่สิบลาน ไปชนที่เดียวหายไปสิบลาน ไมรูวามันดีไดอยางไร  

นาฬิการาคาเรือนละลาน เรามีนาฬิกาเรือนละรอยสองรอยกด็ูไดเหมือนกัน 

มันตรงเวลากวาดวยมั้ง มี trendy fashion  

ปญหาน้ีเปนปญหาสังคมโดยรวม เปนปญหาคานิยม ความโกหรู  

นําไปสูปญหาความเหลื่อมลํ้า ความเอารัดเอาเปรียบ  สภาพน้ีเปนสภาพท่ี

อยูในสังคมโดยรอบ เปนผลของการระบาดของโรคความฟุงเฟอ  คานิยม

สังคม ควรหรือไมที่จะตองเนนความประหยัดตามหลักเศรษฐกิจพอเพียง 

ควรหรือไมที่จะละอายทีจ่ะอวดความม่ังมี   ผมคิดวาขึ้นปายตรงน้ัน เปน

การตบหนาพวกเราเยอะเลยที่ไมมีความสามารถสรางบานแมแตราคาลาน 

สองลาน สามลาน แตเขาโฆษณาบานราคา 50 กวาลาน ถาพูดที่หลังบานเรา

คงไมวาอะไร แตการโฆษณาในสังคมควรนาอายมากกวานาอวด เปนคานิยม

สังคมที่ถงึเวลาแลวที่ควรจะตองปรับ บุคคลแตละคนรวมท้ังเราเองดวย ตอง

ละเวนจากการตามอยาง มีคนทําอยางโนนเราก็ตามไปเร่ือย แทนที่จะเปนตัว

ของเราเอง  เราควรระงับความอยาก  

สําหรับคุณธรรมจริยธรรมในบริบทของสุขภาพ สมเด็จพระญาณ

สังวรสมเด็จพระสังฆราช ทานเคยเทศนวา “ผูที่เรียนรูนอย หากโกง โกงได

นอย  ผูที่รูมาก เรียนมาก จะโกงไดอยางพิสดาร”  ทานพูดไดดี เพราะฉะน้ัน
เราควรรักษาศีล ศีลหาเปนเบ้ืองตนที่ควรรักษา แตเอามาเฉพาะสองอันเลย

คือ อทินนา กับ มุสา ถาเรารักษาสองศีลน้ีไดในวิชาชีพเรา มันก็คงจะ

แกปญหาไดเยอะ  

มี ethics ใหม ตอนนี้ทั่วโลกบอกวาคงตองเกิด neo-liberal society 
หลักจริยธรรมสําหรับทางเทคโนโลยี และในสังคมใหม เราคงตองหาหลัก

จริยธรรมน้ีที่นําไปสูความย่ังยืนทั้งในวิชาชีพและสังคม  
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การเปล่ียนผาน 

ตอนนี้เปนระยะเปล่ียนผาน เรามีสถาบันรับรองคุณภาพ

สถานพยาบาล หรือ สรพ. เปนองคการมหาชน ก็เปนจุดเปล่ียน เปน

ผลสําเร็จของพวกเราทุกคน  ที่ไดพฒันาในเวลาสิบสองปหรือกวาน้ัน ที่ทํา

ใหเกิดการเคล่ือนไหว ทําใหเกิดการมองเห็นคุณภาพของบริการสุขภาพ 

บริการสุขภาพที่เหมาะสมที่ถกูตอง  

วันน้ีก็เปนประเด็นเร่ืองของการยืดหยุนและความย่ังยืน  ผมยก

ประเด็นเร่ืองความยั่งยืนเทาน้ันเอง เห็นชัดวาเราตองปรับอีกเยอะ ที่สําคัญ

สุดคงตองปรับในใจของเราเอง  

คร้ังน้ีเปนคร้ังแรกของการประชุมของสถาบันรับรองคุณภาพ

สถานพยาบาล  สิบคร้ังที่แลวมาเปนของสถาบันพัฒนาและรับรองคุณภาพ

โรงพยาบาล  ดวยความเปนองคการมหาชนผมก็หมดสิทธิที่จะรับใชทาน

ทั้งหลาย  คร้ังน้ีคงเปนคร้ังสุดทายที่จะมารับใชทานในฐานะของสถาบัน

รับรองคุณภาพโรงพยาบาล  

ขอขอบคุณทุกทานที่ชวยทําใหกิจการน้ีเจริญรุงเรืองมาจนถึงปจจุบัน 

และคงเปนประโยชนกวางขวางตอไป ก็ฝากทานทั้งหลายไวไดดําเนินการ

สถาบันรับรองคุณภาพสถานพยาบาลใหเจริญรุงเรืองย่ิงขึ้นไปอีก เพือ่

ประโยชนของประชาชน คนเจ็บปวย คนที่ทุกขทรมาน และสังคมโดยรวม

ดวย 

ขอขอบพระคุณมากครับ 

 


