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 กอนอื่นกข็อขอบคุณที่ใหเกียรติไดเขามารวมในการประชุมในปน้ีอีก

คร้ังหน่ึง ขอแสดงความยินดีกับทุกคนที่มีสวนรวมทําใหพัฒนาการของ

กระบวนการคุณภาพของโรงพยาบาล บริการสุขภาพไดเจริญเติบโต

กวางขวาง จนมีผลใหพวกเราลําบากมากขึ้น ตองจัดพื้นที่รองรับความสนใจ

ทั้งหลายขามอาคารและก็ตามทางเดินตางๆ หวังวาคงไมใชปญหา 

ในปน้ี theme ที่ยกขึ้นมาเปนเร่ืองการพัฒนาที่ยืดหยุนและย่ังยืน 

เร่ืองยืดหยุนพูดกันมาหลายเที่ยว และทุกทานคงเขาใจดี ก็อยากจะเจาะลง

ไปที่เร่ืองการยั่งยืน เพราะนาจะเปนปจจัยหลักที่นาจะนํามาเพิ่มเติมเขามาใน

ระบบของเรา  

Affluenza 

ENDEMIC

RE-EMERGING
EPIDEMIC

PANDEMICความฟุมเฟอย

เกินจําเปน
ไมมีหลักฐานวาไดประโยชน

ประโยชนนอยไมคุมคา
ไมมีหลักฐานวาปลอดภัย

ความฟุ งเฟอ

 

ถามองเรื่องน้ี ส่ิงหน่ึงที่กําลังเกิดขึ้น คือมีโรคระบาดโรคหน่ึงเกิดขึ้น 

เรียกวาโรค Affluenza ตอนแรกเปนโรคเฉพาะถิ่น เปน endemic แลว re-
emerging อุบัติใหมขึ้นมาหลายแหง แลวก็กลายเปนโรคระบาด ตอนนี้

ระบาดไปทั่วโลก เปน pandemic  คําวา affluence แปลวาความฟุมเฟอย 

เร่ืองของการใชเกินจําเปน เร่ืองการไมมีหลักฐานวาไดประโยชนแลวเราก็ใช 

ไมมีหลักฐานวาปลอดภัยก็ใช หรือประโยชนนอยกวาความคุมคาก็ใช  แลว

กระจายจากความฟุมเฟอยกลายเปนความฟุงเฟออยูในสังคมทั่วไปหมด 

เปนการระบาดเกิดขึ้น  
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เขามาดูในวงการของเรา สงสัยวาจะระบาดเขาในวงการของเราแลว  

ถาดูเร่ืองยาที่เรากินเปนกํา ยาบางสวนก็อาจมีคุณคาจริง บางสวนก็อาจไมมี

คุณคา ไมรูดวยซ้ําวาไดประโยชน อาจจะเปนโทษดวยซ้ํา ยาอาจจะตีกันเอง

ดวยซ้ํา หลายคนใหคนอื่นกินยาเปนกํา หลายคนกินเองเปนกาํดวย  

 ตรวจทางหองปฏิบัติการ  ตรวจพิเศษ

 ยา
 ผาตัด

 ปองกัน

 หัตถการ

 สงเสริม  

นอกจากยากม็ีการตรวจทางหองปฏิบัติการ การตรวจพิเศษตางๆ 

หัตถการ การผาตัด หลายๆอยางอาจเปนเร่ืองที่มาจากกระบวนการที่

ฟุมเฟอย การสงเสริมสุขภาพ การปองกันโรค  นาจะเปนคําถามสําคัญ
สําหรับเราวาโรคฟุมเฟอย หรือ Affluenza ไดกระจายเขามาในวงการของ
เราแลวหรือยัง อยางไร  

ความย่ังยืน 

SUSTAINABLE  ENVIRONMENT

Rio Declaration on Environment and Development: Agenda 21  1992

ความย่ังยืนทางสขุภาพ มีปจจัยทางสิ่งแวดลอม

ENVIRONMENTAL  POLLUTION                                            
ENVIRONMENTAL  HAZARDS  -- HEALTH HAZARDS

GLOBAL  WARMING  &  CLIMATE  CHANGES                
HEALTH  HAZARDS  OF  CLIMATE  CHANGES
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 มีการพูดเร่ืองความย่ังยืนกันมานานแลว แตจุดเปล่ียนที่สําคัญ คือ 

ในป 1992 เมื่อ 18 ปมาแลว มีการประชุมเร่ืองส่ิงแวดลอม ที่ Rio de 
Janeiroออกมาเปน Rio Declaration เร่ือง sustainable environment วา
ส่ิงแวดลอมถาใชอยางปจจุบันน้ี เกิดมลภาวะทั้งหลาย มันจะไมย่ังยืน เปน

จุดเตือนคร้ังแรกที่เกิดขึน้ในโลก  

ไมใชแคการมีมลภาวะ แตมลภาวะมีผลมาถึงสุขภาพดวย 

เพราะฉะน้ัน  health hazard ทั้งหลายก็เกิดขึ้น  ตอนนี้หลายคนไดยินแลว
เร่ืองของการเปล่ียนแปลงสภาวะแวดลอมที่กลายเปนสภาพไมใชแคอยู

เฉพาะผิวโลกแตออกไปในอวกาศ ทําใหเกิดภาวะเรือนกระจก ภาวะอะไร

ตางๆ ก็เปนเร่ืองของโลกรอน climate change, global warming  ตอนน้ีมี
หลักฐาน มีรายงาน การศึกษาเยอะแยะ ที่ออกมาเร่ืองของผลทางสุขภาพที่

เกี่ยวกับโรครอน ที่เกี่ยวกับเร่ืองของการที่มีการเปล่ียนแปลงของสภาวะ

แวดลอมทั้งหลาย สวนน้ีมากระทบกบัเราดวย  ความย่ังยืนในทางสุขภาพ มี

ปจจัยที่เปนเร่ืองของส่ิงแวดลอมอยูดวยแนๆ  

อีกดานหน่ึงที่ถัดมา เมื่อขยายจากส่ิงแวดลอม ความย่ังยืน ก็มาถึง
เร่ืองทรัพยากรธรรมชาติ เพราะทรัพยากรธรรมชาติมีจํากัด ถาเราใชอยางที่

เราใชอยู อีกหนอยก็จะหมด หลายคนบอกวาเรายืมของลูกหลานเรามาใช  

ตอนนี้พอไปถึงลูกหลานจะไมมอีะไรเหลือใหใช  สังคมก็จะเปล่ียนไป  
ทรัพยากรธรรมชาติกําลังรอยหรอลงไปทุกที ไมวาจะเปนทรัพยากรปาไม ซึ่ง

ในน้ันมีความหลากหลายทางชีวภาพอยู เร่ืองของพลังงานที่นํ้ามันกําลังจะ

หมดโลก เร่ืองอาหาร เพราะฉะน้ันทั้งหมดเหลาน้ีเกี่ยวกับเร่ืองสุขภาพอยู

ไมใชนอย  
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SUSTAINABLE  NATURAL  RESOURCES

ความยั่งยืนทางสุขภาพ มีปจจัยทางทรัพยากร

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

 

องคการ Food for the World สรุปวา ในโลกน้ีมีอาหารพอ แตที่เปน

ปญหาเพราะบางคนกินเกิน บางคนไมมีจะกิน  พวกท่ีกินเกินทําใหเกิดโรค
เหมือนกัน เปนโรคอวนก็เปนปญหาใหเรา  ขณะเดียวกันในบางสวนของโลก
ก็มีการขาดอาหารทําใหสุขภาพเลวลง  นอกจากน้ันแลวบางแหงเกิดการตาย

จากการขาดอาหาร   ความย่ังยืนเร่ืองของสุขภาพ ตองนึกถึงเร่ืองของ

ทรัพยากรดวย  อันน้ีขยายความใหกวางขึ้น ถาพูดถึงความย่ังยืนตองมองให

กวางขวาง 

แรงผลักดันสูความไมย่ังยืน
แนวโนมสูความไมย่ังยืน

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 
หมายความวานอกจากเร่ืองส่ิงแวดลอม นอกจากทรัพยากรธรรมชาติแลว 

ความย่ังยืนมาอยูที่การผลิตดวย (sustainable production) มีสินคามากมาย
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ที่ผลิตแลวไมนํามาสูความย่ังยืน การใช คือ การบริโภคตางๆ (sustainable 
consumption) การใหบริการ (sustainable services)  ของเราเปนเร่ืองของ 
consumption และ services การใหบริการทางการแพทยก็ดี การใชบริการ
ทางการแพทยก็ดี นําไปสูความย่ังยืนหรือไม แนวโนมขณะน้ีนําไปสูความไม

ย่ังยืน มีแรงผลักดันสูความไมย่ังยืน  ในเชาวันน้ีก็เลยอยากจะลองชี้ประเด็น

ส่ิงที่กระทบตอความไมย่ังยืน เราจะแกปญหาในเร่ืองน้ีอยางไร 

พายุบริการสุขภาพไทย 
 ถามองดูดีดี เหมือนวาเรากําลังประสบกับพายุที่สงผลตอระบบ

สุขภาพ  ผมลอง list ประเด็น มีอยู 9 ประการ  ก็จะขยายความใหเห็นไปที

ละสวน 

 

7. CAPITALISM
ธรุกจิสขุภาพ

อุตสาหกรรมสขุภาพ

1. KNOWLEDGE  &
TECHNOLOGIES

Explosion
Dynamicity
Complexity

สิทธิในการไดรับบริการ
คุณภาพ เปนสิทธิ

2.

4. DEMOGRAPHIC  CHANGE
8. ธรุกจิขามชาติ

FTA

9. ระบบบรกิารสขุภาพเปลีย่น

6.ICT

3. CHANGE  IN
DISEASES  &  HEALTH

พายุ
บริการสขุภาพ

ไทย
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1. การขยายตัวของความรูและเทคโนโลยี 

1. KNOWLEDGE  &
TECHNOLOGIES

Explosion
Dynamicity
Complexity

วิทยาการเพิ่มมาก
วิทยาการเปลี่ยนเรว็
วิทยาการซบัซอนขึน้

ทางเลือกมากขึน้

 ไมรู  ตามไมทัน  ถูกหลอก
 มักงาย

 
 

ประเด็นที่หน่ึง คือเร่ืองความรูขยายตัวอยางมากมาย วิทยาการตางๆ

เพิ่มมาก แลวมันก็เปล่ียนเร็วดวย ตนปปลายปไมเหมือนกัน วิทยาการ

สลับซับซอนขึ้น มีทางเลือกมากขึ้น  ผลที่ตามมาสําหรับพวกเราก็คือ ไมรู 

ตามไมทัน หรือถูกหลอก ที่ซอนอยูในน้ันหลายคนไมกลาพูด แตตองพูด

ออกมาตรงๆ วามีความมักงายเกิดขึน้ เพราะไมทันไดคิดแลวกก็ระทําไปเลย 

2. เทคโนโลยีราคาแพง 

2.

 ความไวตอปญหา
ความเห็นใจ เขาใจ
HUMANIZED  MEDICINE

 CATASTROPHIC  ILLNESSES

ความยากจน  หน้ีสิน  ความเดือดรอน

 ความคุมคา
AFFORDABILITY

(individual,  society)
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ประเด็นที่สองทีม่ากระทบกับเราคือเทคโนโลยีราคาแพง เมื่อสิบย่ีสิบ

ปกอนไมมีใครคิดวาของตางๆที่เราใชอยูในทางสุขภาพจะมีราคาแพงเหมือน

อยางเดี๋ยวน้ี  ทําใหเกิดสภาพอันหน่ึงที่องคการอนามัยโลกเรียกวา 
catastrophic illnesses (ความเจ็บปวยลางผลาญ)  ใครเกิดเจ็บปวยขึ้นมา
จริงๆ ลางผลาญขึ้นทันที  ลองคิดดูวา เจ็บปวยคร้ังหน่ึง สมมติวาเปนมะเร็ง 
เดือนหน่ึงตองจายหลายแสน มีการรักษาอีกอยางหน่ึงที่ตองจายเปนลาน ถา

เราไมรักษายอมตายก็เร่ืองหนึ่ง แตคนสวนใหญคงไม  นําเงินที่เก็บไว

ทั้งหมดมาจาย ตองกลายเปนคนยากจนทันทีเลย  นอกจากน้ันแลวถาไมมี

เงินจายเพื่อรักษาชีวิตกต็องเปนหน้ีเปนสิน เกิดความเดือดรอนทั่วไป   

สภาพน้ีเปนสภาพซ่ึงพวกเราในวงการแพทยคอนขางจะตระหนัก

นอย โรงพยาบาลของเราไมนึกถงึความเดือดรอนของชาวบานที่เกิดขึ้นจาก

ความเจ็บปวย โดยเฉพาะอยางย่ิงเร่ืองของเทคโนโลยีที่ราคาแพง  ปญหาคือ

การดูแลคุมคาหรือไม affordability หรือไม  มันสามารถท่ีจะมีพลังหรือ
กําลังพอที่จะสูเร่ืองเหลาน้ีไดหรือไม  กําลังน้ีอาจเปนกําลังสวนบุคคล  ถา

เปนเศรษฐีคงไมเดือดรอน ขนหนาแขงไมลวง  แตถาคนที่ฐานะอยางเราๆ 

ตองเปนหน้ีเปนสิน คงเดือดรอน  ย่ิงคนยากจน คําตอบคือคณุตายเถอะ  
มันเปนคําตอบที่รับไมไดจริงๆ ในวงการ  

เพราะฉะน้ันเร่ืองของความสามารถท่ีจะรองรับเทคโนโลยีราคาแพง 

ในสวนบุคคลก็ดี สังคมก็ดี  ในสวนสังคมปญหาหน่ึงคือถาเบิกไดก็จายไป
เถอะ เงินหลวงไมเปนไร  เพราะฉะน้ันคาใชจายก็เพิ่มขึ้น  ในสวนเงินหลวง 
หลายทานคงทราบแลววา ขาราชการ พนักงานรัฐวิสาหกิจ และครอบครัว 

เมื่อหกปที่แลวใชงบประมาณทั้งหมดหมื่นหกพันลาน  ปที่ผานมาน้ีคือหกป

ใหหลังเพิ่มไปเปนหกหมื่นลาน  ไมใชวาสุขภาพของขาราชการ พนักงาน

รัฐวิสาหกิจ และครอบครัวจะดีขึ้นหาหกเทา มันไมดีขึ้นอยางน้ันจริงๆ แต

เปนเน่ืองมาจากเราใชจาย คงจะเขาไปอยูในทุกข เปนโรคฟุมเฟอย โรคของ

ความที่ไมระวัง  แมเงินจะไมใชเงินจากกระเปาของเราเองหรือเงินของคนไข

ของเราเอง แตเปนเงินของประเทศ เงินของสวนรวม ซึ่งก็คือภาษีอากรของ

เราน่ันเอง  ตรงน้ีตองตระหนัก ย่ิงใชเงินหลวง ย่ิงตองระวังมากย่ิงขึ้น  อันน้ี
คงเปนการเปล่ียนวิธีคิดของพวกเรา เราตองมีความไวตอปญหา เราตองมี
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ความเห็นใจและเขาใจ  เราเคยใชเมื่อสองสามปทีแ่ลว เร่ือง Humanized 
medicine เรานาจะตองระลึกถึงความเปนมนุษย มนุษยมีความเดือดรอน มี

ความทุกขยากอยู  

3. การเปล่ียนแปลงของโรคและสุขภาพ 

 โรคอุบัติซ้ํา
โรคดื้อยา

 วณัโรค
ไขทรพิษ
มาลาเรยี  ปญหาเดิม

ยังคงอยู

 โรคอุบัติใหม 

 ไวรสัตดิจากสตัว  เอดส  หวดันก  Ebola SARS Nipah West-Nile

โรคระบาดใหม

 โรคเดิม
ปองกันได

 หลอดเลอืด
หัวใจ&สมอง

มะเร็ง

อบุตัเิหตุ

 โรคเดิม
วิธีรักษาใหม

  Imaging tech.
Navigating tech.

Minimally invasive surg.
Multimodality  therapy

Laser & Rays
Transplantation

PERSONALIZED  MEDICINE
REPARATIVE MEDICINE

  ความเขาใจใหม LIFE
Diseases
Genomics

Proteomics
AGING

Intelligence

3. CHANGE  IN
DISEASES  &  HEALTH

 

อีกประเด็นคือการเปล่ียนแปลงของโรค  ตัวโรคเองมีการ
เปล่ียนแปลงอยางมากเราไดยินแลวเร่ืองโรคอุบัติซ้ํา โรคดื้อยา อยางวัณโรค

กลายเปนโรคดื้อยาทุกชนิดที่มีอยู โรคอุบัติใหม เร่ืองโรคเดิมกับวิธีรักษา

ใหม โรคเดิมปองกันได เมื่อกอนปองกันไมไดเดีย๋วน้ีปองกันได เมื่อกอน

รักษาไมไดเดี๋ยวน้ีรักษาได  มีความเขาใจใหมเกิดขึ้น ปญหาเดิมยังอยูแต

ปญหาใหมเพิ่มขึ้นอยางมากมาย  อนัน้ีไมเขาไปในรายละเอียดเพราะทุกทาน

ตระหนักดีแลววาเรากําลังเผชิญกับพายุลูกใหญ คือการเปล่ียนแปลงของตัว

ระบบบริการสุขภาพเอง  

ยกตัวอยางโรคอวน มีการศึกษาโรคอวนหรือภาวะโภชนาการใน

ประเทศไทย พบวาตอนน้ีผูใหญและเด็กวัยรุนรอยละ 30 อยูในเกณฑที่

เรียกไดวาเปนโรคอวน สภาพน้ีเพิ่มขึ้น  มีการศึกษายอนหลังไปถึงป 2529 

ลาสุดศึกษาเมื่อป 2551 ก็แปลวาในเวลายี่สิบกวาปเลวลงอยางชัดเจน เปน

โรคที่ระบาดเขามา  มีการเปล่ียนแปลงนิสัยการกินอาหารจากขาว ผัก และ

ผลไม ที่เปนอาหารไทยที่เปนหลัก กลายเปนอาหารตามแบบฝร่ัง มีโปรตีน 
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มีไขมัน มีนํ้าตาลมาก มีเคร่ืองดื่มรสหวานตางๆ และมีอาหารดวน อาหาร 

junk food อะไรตออะไรทั้งหลาย 

แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติแผนที่แลวก็บอกวาภาวะอวน

นับเปนปญหาสําคัญของชาติ คงจะตองถามดูวา ในหองน้ีมีคนอวนสักแค

ไหน ดูแลตัวเองแลวหรือยังและเราจะดูแลคนอื่นอยางไร เมื่อกีน้ี้ลิเกก็รูสึก

จะมีสภาพอวนอยูดวย  

 เราสรางแรงจูงใจไดอยางไร แรงจูงใจน้ันอาจจะเปนเร่ืองแผนงาน

การสงเสริมการออกกําลังกาย เพราะเปนเคร่ืองมืออันหน่ึงที่ทาํใหลดความ

อวน ก็เห็นเลยวาทานทั้งหลายเกี่ยวของกับเร่ืองน้ีอยู เห็นชัดวามีความ

กวางขวาง มีงานแปลกแปลก เชน การหามขาย junk food ในโรงเรียน อันน้ี

เกิดขึ้นหลายๆโรงเรียน เพื่อปองกันเด็กของเราเขาสูโรคอวน เพราะถาเด็ก

อวนเซลลไขมันขยายตัวแลวติดไปถงึอายุมากขึ้น มันก็ขยายตวัอยางน้ันทํา

ใหมีโอกาสเปนโรคอวนมากย่ิงขึ้น จําเปนตองดูแลโรคอวนตั้งแตเด็ก น่ีคือ

สภาพ  ฉะน้ันบริการสุขภาพไมใชจํากัดอยูเฉพาะคนไมสบายแลวจึงคอย

รักษา แตเปนหนาที่ของเราที่ตองย่ืนมือออกไปในสภาพที่ทําใหเกิดตัว

ปญหา อาหารเสริมเพื่อการลดและควบคุมนํ้าหนักเดี๋ยวน้ีขายดี มีการ

โฆษณา ลดราคา สงเสริมการขาย ขายตรง  กิจการสปา กิจการออกกําลัง

กาย ก็เจริญมากขึ้น ทั้งหมดเหลาน้ี เปนส่ิงจําเปนหรือเปนส่ิงฟุมเฟอย มี

ทางเลือกอื่นหรือไมสําหรับประเทศของเรา สําหรับคนของเรา ตรงน้ีคงเปน

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) เปนอีก
อยางหน่ึงทีทุ่กคนรูแลววาผูสูงอายุเพิ่มมากขึ้น พบโรค coronary artery 
disease หรือโรคหัวใจมากขึ้นในผูสูงอายุ stroke โรคมะเร็งก็เปนมากใน
ผูสูงอายุ โรคอุบัติเหตุและบาดเจ็บ แมจะเปนมากในอายุนอย ในผูสูงอายุก็

พบไดมากอยูดี ทั้งหมดเหลาน้ีรวมกันแลวเห็นชัด  เมื่อผูสูงอายุมากขึ้น คน

ที่ตองการบริการสุขภาพก็ย่ิงมากขึ้น ตรงน้ีเปนปญหาที่มีผลกระทบกับเรา 

ไมเพียงแตโรคท่ีเกิดขึ้น 

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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หลายคนเคยไดยินแลว Nobel Prize เมื่อปที่แลวป 2009  ไดแก 

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

ที่มีลักษณะพิเศษ เรียกสวนน้ีวา telomere  อันน้ีเปนการคนพบที่เพิ่งได 
Nobel Prize ปที่แลว แตการศึกษามีมาตั้งสามสิบปก็วาได  Blackburn 
พบวาในสัตวเซลลเดียวตรงปลายโครโมโซม มีสวนที่มีลักษณะพิเศษ  

Szostak ก็พบในยีสต ตอมาศึกษาเพิ่มเตมิก็พบวาเปนลักษณะที่พบในสัตว
เกือบจะทุกชนิดรวมทั้งคนดวยที่มีลักษณะอยางน้ี  Greider เปนลูกศิษย 
Blackburn 

Telomere สั้นลง ทุกคร้ังที่เซลลแบงตัว

Telomerase เปนเอ็นไซมที่ทําใหไมตองสั้นลง

Programmed cell death

เซลลไมจําเปนตองแก และตาย ตามกาลเวลา

Cellular ageing

TTAGGG

25-200 / 15,000

 

telomere คืออะไร  ที่ปลายโครโมโซม มี peptide TTAGGG เกิด
ซ้ําๆ ตรงปลายเปนแถว ไมเหมือนกบัสวนที่เปนตัวหลักของยีนส  เมื่อมีการ

แบงตัวของเซลลทุกที มนัจะหดส้ันลงไปทกุที  ตวัอยางอันหน่ึงมีหมื่นหาพัน

ชวง เวลาแบงตัวแตละเซลลจะหดหายไป 25 ถงึ 200 ชวง  เวลาแบงเซลล

จะหดหายไปเร่ือย พอแบงไปเร่ือยๆ หลายๆ คร้ังเขาก็ไมมีเหลือ เซลลเขาสู

การตาย  เหมือนมีนาฬิกาที่กําหนดการตายของเซลลไวเรียกวาเซลลมีการ

แกตัว มีความเขาใจในเร่ืองความแกหรือสูงอายุมากขึ้น  เขาไปศึกษาในนกก็

เห็นสภาพการเปลี่ยนแปลงอันน้ี เปนการแกของเซลล บอกไดเลยวามีการ

กําหนดวาเซลลจะตายเมื่อไร จะแบงกี่คร้ัง แลวจึงจะตาย  สภาพน้ีก็เปน

สภาพเหมือนธรรมชาติ 
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 แตส่ิงที่พบตอมาก็คอืมเีอนไซม telomerase เปนเอนไซมที่ทําให
เมื่อแบงตัวแลว telomere ไมส้ันลง เซลลไมจําเปนตองแก ไมตองตายตาม
กาลเวลา  อันน้ีเปนการคนพบปรากฏการณใหม  เมื่อกอนเราบอกวาคนทุก

คนตองแก ตองตาย เปนธรรมชาติ  ก็เกิดสภาพใหม ความคิดใหมวาอาจจะ

มีชีวิตอมตะ อาจจะเปนอมร อมรเปนเทวดา แตวาอมรแปลวาอมรณะ 

แปลวาไมตาย เดี๋ยวจะโยงวามันเกี่ยวกับส่ิงที่จะบอกอยางไร  ใน

ขณะเดียวกันก็พบวาเซลลที่แบงตัวแลว telomere ไมส้ันลงแปลวาเซลลไม
ตองตาย สามารถแบงไปไดเร่ือยๆ คือเซลมะเร็ง  ถาเราพบอะไรก็ตามที่ไป

ตอตาน telomerase ไมใหทํางานได ก็เปนยาตอตานมะเร็งได เปนการ
คนพบที่ทําใหได Nobel Prize ในปที่แลว 

การสูงอายุหรือความแก 

BIOLOGICAL  AGEING

  

ความเสือ่มของอวยัวะและการทาํหนาที่
ความสวยงาม  ความกระฉับกระเฉง ลดลง 

ความสามารถในการทําหนาที่ลดลง
ความสามารถในการปรับตัวตามการเปล่ียนแปลงถดถอย
ความตามทานโรคลดลงและมีความเส่ียงตอการเกิดโรค

การทรงตัว การรับความรูสึก การเห็น การไดยิน
สมอง  ความจํา  ความคิด  อารมณ  ถดถอยลง  ชลอความแก

 มาตรการปองกนัความเสือ่ม
อาหาร  การออกกําลังกาย  วิถชีวีิต  จิตใจ ฯลฯ 

 ยาชลอความแก  

ถามองเรื่องน้ีกลับมาสูเร่ืองการสูงอายุหรือความแก  ความแกก็คอื

เกิดความเส่ือมของอวัยวะตางๆ การทําหนาที่ในทุกอวัยวะของรางกายและ 

ความสามารถในการปรับตัวตามการเปล่ียนแปลงถดถอยไป ความตานทาน

โรคลดลง มีความเส่ียงตอการเกิดโรคมากข้ึน  ผูสูงอายุมีความเส่ียงตอการ

เกิดโรคไขหวัดใหญ ใหไปฉีดยาเสีย ไมรูวาฉีดยาแลวตอไปจะเกิดอะไรขึ้น  

การทรงตัว การรับความรูสึก การเห็น การไดยิน สมอง  ความจํา ความคิด 

อารมณ ก็ถดถอยลงไปหมด  มองมมุหน่ึงก็เปนธรรมชาติ เปนธรรมดา เปน

พรหมลิขิต เราเปนมนุษย เรามีอายุคงไมเกิน 120 ป เปนส่ิงจํากัดโดย
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ธรรมชาติอยูแลว  แตเกิดความคิดซอนขึ้นมาวาจริงๆ ไมใช ตามกฎทั้งหมด 

ชีวิตเปนไปตามกฎของกรรม คือการกระทําของเราเอง  

มีเร่ืองชลอความแก มีมาตรการปองกนัความเส่ือม อาหารที่ดี

ปองกันความเส่ือมได การออกกําลังกาย ปองกันความเส่ือมได  วิถีชีวิต

ปองกันความเส่ือมได จิตใจก็เปนสวนหน่ึง   

 ยาชลอความแก

ANTI-OXIDANTS
สารตานอนมุลูอสิระ

HORMONES
Thyroid

Testosterone
Estrogen

NATURAL  PRODUCTS

ผลิตภณัฑธรรมชาติ

 

ที่โผลขึ้นมาก็คือยาชลอความแก ตอนน้ีเขามาขาย แนนอนคนไม

อยากแก มียาชลอความแก ส่ิงที่ปรากฏก็คือ สารตานอนุมูลอิสระ 

antioxidant ใครๆ ก็ไดยิน เราก็ไดยินเขาหูมาโดยตลอดเวลาเร่ืองสารตาน

อนุมูลอิสระ  มีการบอกวาเราควรซื้อ เราควรใช ถึงแมวาสบายดีอยูก็ควรใช

จะไดไมแก จะไดอายุยืน   

พวกหน่ึงบอกวาใหใชฮอรโมน เพราะอายุสูงขึ้นฮอรโมนก็ลดลง  

ฮอรโมนมีทัง้ไธรอยด ฮอรโมนเพศ ใชไปจริงๆ ฮอรโมนทําใหรูสึก
กระชุมกระชวย แกปญหาของความแก แตกอ็าจเปนอันตราย พวกเรารูดี  

มี natural product คือ ผลิตภัณฑธรรมชาติ อันน้ีเปนผลมาจากวิธี

คิดในสหรัฐ  ในสหรัฐมีกฎหมายบอกวาถาเปนสารที่มาจากธรรมชาติ ขาย

ไดเลย ใชไดเลย ไมถือวาเปนยา  เพราะฉะน้ันส่ิงตางๆ ที่มาจากธรรมชาติก็
เกิดการโฆษณา ไมตองขายที่รานขายยา คนไมอยากตาย ไมอยากแก  สภาพ

น้ีนําไปสูส่ิงที่เกิดขึ้นตอมา   
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ANTI-OXIDANTS
สารตานอนมุูลอสิระ

ขออาง ชวยชะลอความแก
ลดการเห่ียวของผิวหนงั
บํารุงสมอง ชวยความจาํ
ชวยลดการเกดิโรคหัวใจ

ปองกันโรคมะเรง็

ไวนแดง
resveratrol

ชาเขยีว
flavoniods EGCG

วิตามนิ อี
alpha-tocopherol

เสียคาใชจายโดยเปลาประโยชน
อาจมีโทษ ที่ไมทราบ  หรือถูกปกปด

ไมไดรับขอมูลที่ถูกตอง
โฆษณาชวนเช่ือ

 ขอมูล
ความรู
ท่ีถูกตอง

Omega 3, 6, 9

Essential fatty acid

 

สาร antioxidant ก็มีขออางวา ชวยชลอความแก ชวยลดความเหี่ยว
ของผิวหนัง ชวยบํารุงสมอง ชวยความจํา ชวยลดการเกิดโรคหัวใจ ชวย

ปองกันโรคมะเร็ง  สารตอตานอนุมลูอิสระมีเยอะ สาร resveratrol ในไวน
แดง พวก flavonoids ทัง้หลายในชาเขียว พวก alpha-tocopherol ใน
วิตามินอี  ตอนนี้เราไดยิน omega-3,6,9 ซึง่เปน essential fatty acid  ถา
เราจะใชไวนแดงกินเพื่อจะใหไดสารตานอนุมูลอิสระคือ resveratrol ให
พอที่จะมีผลทางเภสัช มี professor ตางประเทศมารวมประชุม บอกวาตอง

กินไวนแดงวันละ 12 ขวดจึงจะไดพอ  ถาเปนอยางน้ันก็แปลวานอกจากจะ

ไดผลจาก antioxidant นากลัวจะตายกอนจากโรคตับหรือยากจน ขาด

อาหารตายไปกอน  ชาเขยีวก็เหมือนกัน ขายในทองตลาดเปนเทนํ้าเททา 

ตองกินเยอะ กินเปนโอง จึงไดผลจริงๆ  วิตามีนอีใชไดทั้งยาเม็ดกินและยา

ทาดวย  เคร่ืองสําอางคเยอะแยะไปหมดบอกวาเขาวิตามินอี มีการศึกษาที่

องคการอนามัยโลกยอมรับและใหคําแนะนําวาถาจะใชวิตามินอี อยาใชเกนิ 

400 iu ตอวัน ถาเกินกวาน้ัน กินไประยะหน่ึงจะทาํใหอัตราตายจากโรค

ตางๆ เพิ่มขึน้ เพราะฉะน้ันตองระวังอยาใชเกิน ทั้งกินทัง้ทาอาจจะเขาไป

เกิน แตรายกวาน้ันวิตามินอีมีในสารธัญญพืช ถัว่งา คนที่ชอบใชวิตามินอีก็

ชอบกินถั่วงา  ใครกินถั่วงาระวังอาจจะเกิน  ทั้งหมดน้ีรวมท้ัง omega-3,6,9 

ที่กําลังโฆษณาเยอะแยะ   

ปญหาคือเราเสียคาใชจายโดยเปลาประโยชน ใชหรือไม  มันอาจจะมี

โทษที่เราไมทราบ หรือถูกปกปดไวใชหรือไม  เราไมไดรับขอมูลที่ถูกตอง 
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เราถูกโฆษณาชวนเชื่อ ใชหรือไม  ทั้งหมดเหลาน้ีเปนเร่ืองของการระบาด

ของโรคความฟุมเฟอยเขาสูระบบของเรา  

การคาบนฐานความอยาก 

การคาบนฐานความอยาก
DESIRE-BASED  TRADE

ความสวยงาม
ความบันเทิง

ความต่ืนเตนการพนัน

ความแก
อายุวัฒนะ

การตลาด    โฆษณา

พาณชิยเครือ่งสาํอางค
ธรุกจิผาตดัเสรมิสวย
ธรุกจิสขุภาพ
อาหารสขุภาพ
บรกิารสปา
ธรุกจิออกกาํลงักาย 
ธรุกจิลดความอวน
ธรุกจิการกฬีา
สลากกนิแบง กนิรวบ

 สามารถควบคมุความอยากของตนเอง
ไมสรางเสริมความอยากของผูอ่ืน   

 ความเยายวน
การเสพติด

 

มองกวางไปอีกหนอยเปนการคาบนฐานของความอยาก  มนุษยมี

ความอยากเปนธรรมชาติ อยากสวยงามก็เปนธรรมดา คนสวยก็อยากสวย

ย่ิงขึ้นไปอกีก็เปนธรรมดา  ความแก ความไมตาย ยาอายุวัฒนะ มียาที่ 

claim วาเปนอยางน้ัน  ความบันเทิงก็เปนส่ิงหน่ึงที่มนุษยอยากได  การพนัน 

ความตื่นเตน อันน้ีก็อาศัยการตลาด และการโฆษณาเขามีบทบาท ทําใหเกิด

พาณิชยเคร่ืองสําอางค ธุรกิจผาตัด เสริมสวย ธุรกิจสุขภาพ กิจการสปา 

ธุรกิจออกกําลังกาย  ธุรกจิลดความอวน ธุรกิจการกีฬา สลากกินแบง สลาก

กินรวบ อะไรทั้งหลาย  

ที่เอยมาน้ึ ไมไดตอตานตอธุรกิจเหลาน้ี  ธุรกิจเหลาน้ีถาคนมีสตางค

เยอะๆ อยากใชสตางคตามสิทธิของคนมีสตางคคงไมมปีญหา  แตถาไมมี

สตางค มีวิธีอื่นที่ทําไดโดยไมตองใชสตางคเยอะๆ  ทําไมออกกําลังกายตอง

ไปที่ทีม่ีอะไรจิปาถะ  ถาเราไมเดือดรอนก็ทําไปเถอะ  แตวามีความเยายวนที่

ทําใหเราตองทําอยางน้ัน เมื่อทําแลวเกิดสภาพเสพติด มีคนเสพติด

เคร่ืองสําอางค มีเสพติดเร่ืองยาสําหรับความแก เสพติดบันเทิง เด็กๆ 
ลูกหลานเราเสพติดการเลนเกมสบนคอมพิวเตอร  
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ทั้งหมดเหลาน้ีเปนอาการของสภาพเดียวกันใชไหม เพราะฉะน้ันส่ิงที่

ตองพิจารณา คือความสามารถในการควบคุมความอยากของเราเอง  ทุกคน

จะตองลดความอยากของตนเอง ไมใชตัดทิง้ไป แตวาใชตามฐานะของแตละ

บุคคลโดยไมเกิดความเดือดรอน  อนัน้ีอิงปรัชญาของเศรษฐกิจพอเพียงที่
พระบาทสมเด็จพระเจาอยูหัวพระราชทานมา  ที่สําคัญกวาน้ัน คือพวกเรา

เองตองไมสรางเสริมความอยากของคนอื่น โดยเฉพาะคนที่มาพึ่งเรา คือ

คนไขและประชาชนที่มาขอความรูจากเรา 

ยกตัวอยางอกีอันหน่ึงคือโรคสมองเสื่อมหรือ Alzheimer's Disease 
เมื่อกอนใครเปนถือวารับกรรมไปเถอะ ไมรูกฎแหงกรรมตั้งแตเมื่อไร อาจ

เปนจากชาติกอนก็เปนได  แตเดี๋ยวน้ีปองกันได รักษาได  ยกตัวอยาง 

วิธีการอันหน่ึงก็คือยา ยา cholinesterase inhibitor (Donepezile) อันน้ี
พวกเราจํานวนหน่ึงใช ประชาชนใชโดยซื้อเองบาง บางทีแพทยของเราก็ส่ัง

ใช  ในการ review เมื่อป 2008 บอกวาผลประโยชนที่ไดมันแค minimal 
statistical significance ตรงน้ีมีปญหา เพราะบางคนอาจไดประโยชน บาง
คนอาจไมไดประโยชน แตวาคนไมไดประโยชนตองจายสตางคซื้อ มันแพง

พอสมควร   

 รายไปกวาน้ัน เกิดโรคใหมคือ MCI (mild cognitive impairment )  
พออายุมากเขามันชักหลงๆ ลืมๆ จําชื่อคนไมคอยได  เราวินิจฉัยกันเองวา

เปนโรค มันมีทั้งสองอยาง จะเรียกวาธรรมชาติก็ได จะเรียกวาเปนโรคก็ได 
เรามีความอยากที่จะลดมันลงไป อยากลดจึงอยากรักษา อยากปองกัน  ถา

ใชยาตอนน้ีแลวตอไปจะไมเส่ือมลง  ความจําไมถดถอยไปกวาน้ี ทั้งหมด

เหลาน้ีเปนคาใชจายที่เพิ่มทั้งส้ินที่เกดิขึ้นในระบบของเรา 
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Anti-ageing pharmaceuticals

Life-extension technologies

Life-style products/ nutrition/ regimens

Physical fitness culture

 

ตอนนี้มี anti-ageing medicine เยอะแยะในรูปแบบตางๆ รอบตัว

ของเรา น่ียกตัวอยางเร่ืองของการสูงอายุเพื่อเปนตัวอยางของพฤติกรรมการ

ใหบริการสุขภาพที่ไมใช sustainable consumption กับ sustainable 
service มี anti-ageing pharmaceutical อันน้ีเปน natural product ตางๆ 

บางทีเรียก neutriceutical คือสารที่เหมือนกับยาแตเปนอาหาร มี cosmetic 
surgery, anti-ageing cosmetic, life extension technology ทั้งหลาย, 
physical fitness กลายเปน culture, exercise training program, 
ergonomic aids, social activity, environment stimuli, life style product, 
nutrition regimen อะไรทั้งหลายมีเยอะแยะ อยูรอบตัวเราเลย  ปญหาคือ

ประชาชนเขาใจหรือไม  เราในฐานะผูชวยประชาชน เปนผูที่มีความรู เปนผู

ที่ใหบริการ เราตระหนัก และเรารูเทาทันส่ิงเหลาน้ีหรือไม  
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5. กระแสประชาธิปไตย 

 ประชาชนมีความรูมากขึ้น
ประชาชนมีพลังมากขึน้

สขุภาพดเีปนสทิธขิองประชาชน
สทิธิในการเขาถงึ &ไดรับบรกิาร   คณุภาพบรกิารเปนสทิธิ

5.

 เทคโนโลยกีารคมนาคม ส่ือสาร สารสนเทศ

 6.

ความรูเปนสิ่งศกัดิส์ทิธ ิ                                                     
ผกูขาดโดยนกัวชิาชีพ

ความรูเปน
สมบัติสาธารณะ

  ประชาชนมีสิทธิที่จะรูมากข้ึน
ประชาชนมีสิทธิที่จะสงสัย
ประชาชนมีสิทธิที่จะคาดหวัง

 เสื่อมศรัทธา
 ไมไววางใจ

 ระแวง
 สื่อสารลมเหลว

 ขัดแยง  รองเรียน
 ชดใชคาเสียหาย ฟองรอง

 

 พายุอีกลูกทีม่ากระทบ คือ กระแสประชาธิปไตย เปนกระแสที่ดี เปน

กระแสที่พึงเกิดขึ้นในสังคม ทําใหสังคมดีขึ้น  สุขภาพดีเปนสิทธิของ
ประชาชน เมื่อกอนเราอาจไมทันไดนึกถึงวาน่ีคือสิทธิ เปนสิทธิที่ควรได

จริงๆ  เกิดเปนคนไทย ไมควรจะตองตายไปโดยทีส่ิ่งที่ควรชวยเขาไดมีอยู  
การเขาถึงและการรับบริการเปนสิทธิ คุณภาพของบริการก็เปนสิทธิ  
เพราะฉะน้ันการที่ประชาชนมีสิทธิที่จะรูมากขึ้น ประชาชนมีสิทธิที่จะสงสัย 

ประชาชนมีสิทธิที่จะคาดหวังจากระบบของเรา น่ีเปนส่ิงที่เกิดขึ้นและควร

จะตองเกิด แลวก็ไดเกิดขึ้นแลวดวย   

6. เทคโนโลยีการส่ือสาร คมนาคม 

พรอมกันน้ันเกิดอีกอยางหน่ึงขึ้นมา คือเร่ืองของเทคโนโลยีการ

ส่ือสาร คมนาคม ส่ือสารสารสนเทศ ตรงน้ีกระจายไปทั่วอยางกวางขวาง  ใน

ชนบททุกหนทุกแหงมีวิทยุ โทรทัศน รับขาวสารขอมูลได เขาไปใน internet 
ได  ส่ิงที่เปล่ียนแปลงคือความรูที่เคยเปนส่ิงศักดิสิ์ทธิ์ เปนส่ิงที่ผูกขาดโดย

วิชาชีพ เมื่อกอนบอกวาความรูทางการแพทย ชาวบานไมรูเร่ือง มอีะไรตอง

ปรึกษาแพทยใหแพทยชวย คุณอยาชวยตัวเอง อยาไดทําอะไรเอง  ขณะน้ี

คนเขาหาความรูใน internet ไดสบายๆ ทําใหประชาชนเขาถึงขอมูลการ
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เจ็บปวยไดงายขึ้น  วันกอนมีคนไขพาพอมาหา  มีการซักถามโนนถามน่ี 

เหมือนเปนแพทยหรือพยาบาล เมื่อถามจึงรูวาจบเศรษฐศาสตร ไปหาหมอ

คนหน่ึง เขาบอกเปนโรคน้ี เมื่อคืนเขา internet รูเร่ืองโรคน้ีหมดเลย และ

ถามเร่ืองน้ันเร่ืองน้ี ผมเกิดความรูสึกขึ้นมาวา เชาน้ันเขาคงรูโรคน้ีมากกวา

ผม เพราะเมื่อคืนผมไมไดเปด internet เร่ืองโรคน้ี น่ีคือสภาพที่เราตอง

ประสบแนๆ   

เพราะฉะน้ันความรูไมใชส่ิงศักดิ์สิทธิท์ี่อยูในมือทีผู่กขาดโดยพวกเรา

อีกตอไปแลว ความรูเปนสมบัติสาธารณะ ดวยเหตุน้ีเองทําใหประชาชนมี

ความรูมากขึ้น ประชาชนมีพลังมากขึน้ อยาคิดวาพลังเปนส่ิงที่ไมดี พลังใน

ที่น้ี เปนพลัง empowerment ประชาชนมีพลังดแูลตนเองมากข้ึน  เมื่อส่ิงน้ี
เกิดขึ้น ทําใหเกิดความเส่ือมศรัทธา ไมไววางใจ เกิดความระแวง การสื่อสาร

ลมเหลว นําไปสูการขัดแยง ฟองรอง และชดใชคาเสียหาย ทั้งหมดน้ีคือส่ิง

กําลังเกิดขึ้น ที่พวกเรากําลังตื่นตระหนกกันอยูอยางแรง เปนของจริงที่

เกิดขึ้นจริง แตวาสาเหตุจริงๆของมนัคืออะไร  

7. พายุทุนนิยม 

7. CAPITALISM
ธรุกจิสขุภาพ

อุตสาหกรรมสขุภาพ
    การแขงขนั  การตลาด
PROFIT MAXIMIZATION

Advertisement, Promotion

 เพิม่ประสทิธภิาพ
สรางความกาวหนา
จดัการความเสีย่ง

เพิม่คณุภาพ

  แพทยพาณิชย
ราคาแพง  ไมไววางใจ

จรรยาบรรณ

 DEFENSIVE  MEDICINE
MALPRACTICE  INSURANCE 

Unnecessary  costs

 ขัดแยง  รองเรียน

 ชดใชคาเสียหาย ฟองรอง

 นักบริหาร  นักธุรกิจ

 

 พายุอีกลูกคอื พายุทุนนิยม มีธุรกิจสุขภาพ มีอุตสาหกรรมสุขภาพ มี

การแขงขัน มีการตลาด  ในระบบของทุนนิยมก็จะตองเปนการไดกําไรสูงสุด 
คือ profit maximization อาศัยกลไกการตลาด ไดแก การโฆษณา การ
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สงเสริมการขาย ซื้อหน่ึงแถมหนึ่งไมเอาไดอยางไร  น่ีคือปญหาใหญของเรา 
เขามาขายถึงประตูบาน บอกวาตอนน้ียังไมตองจายผอนสงได ทั้งหมด

เหลาน้ีเปนกระบวนการทั้งส้ิน   

แตความจริงแลว ทุนนิยมทําใหเกิดการเพิ่มประสิทธิภาพ ทําใหสราง

ความกาวหนา อยางที่กาํลังประสบอยู จัดการกับความเส่ียงได เพิ่มคุณภาพ

ขึ้น ผลดีที่เกดิขึ้นกําลังไดรับในปจจุบัน  ขณะเดียวกันก็สอดแทรกดวย

แพทยพาณิชยไปรวมกบัราคาที่แพง พอบอกคนไขวาเงินที่ใหกี่หมื่นก็ไมรู

ตอนเชา ตอนสายหมดแลว  ชาวบานไดฟงตกใจ ทําไมหมด ทําไมแพง

ขนาดน้ี แลวบอกวาอีกวามียาตัวน้ีใหเอาไหม แตตองหาเงินเปนหมื่นเปน

แสน   

มีคนคนหน่ึงมาหาผม เขารูจักผมแตผมจําเขาไมได จบจุฬาเปน

บัณฑิต มาปรึกษาวาภรรยาเปนมะเร็งเตานม รักษาแลว ได chemo แลว 
หายไปปสองป แลวเกิดงอกขึ้นมาอกีแลว เที่ยวน้ีใช chemo ไมไดผล  หมอ

บอกวามียาอีกตัว ยาน้ีตองฉีดยาเดือนละเข็ม เข็มละเปนแสน ตองหาเงิน 

ฉีดแลวสองคร้ัง ตอนทีม่าหาผม บอกหมดทางจริงๆ ไมรูจะทําอยางไร  
แหลงที่จะกูหน้ียืมสินที่มาจายเดือนละแสนก็หมดจะทําอยางไร  ถาบอกวา

มันเปนเร่ืองของคุณ ภรรยาคุณ คงคิดอยางน้ันไมได เพราะถาคนไขคนน้ัน

ตองการยา Herceptin เน่ืองจากวามะเร็งเตานมของเขามีผลบวกตอ HER2 

ซึ่งเปน marker ซึ่งมีหลักฐานวายาน้ีจะไดผลดี แมจะกระจายไปกวางขวาง
แลวยังทําใหสงบไดยาว  ถาเปนอยางน้ัน เขาควรไดรับยาน้ัน เกิดเปนคน

ไทยไมควรตองตายหรอก  ทําอยางไร ก็บอกใหไปหา สปสช. สามารถดูแล

ของอยางน้ีได ถามีความไวตอความจําเปนน้ัน  

ปญหาที่รายกวาน้ันคือคนไขคนน้ี HER2 ไมไดผลบวก โอกาสที่จะ

ไดผลประโยชนจากการจายเงินแสนมีนอยมาก แพทยผูใหใหไปเพราะสักแต

วามียาอยูจึงให โดยไมตระหนักเลยวาคนไขเดือดรอนแคไหน  คนที่นาเห็น

ใจมากท่ีสุดคือสามี ถาภรรยาตายเน่ืองจากสามีไมมีเงินรักษาภรรยา มันราย

แคไหน ถาพวกเราเอาใจใสจะเห็นวาไมใชเร่ืองจริงเลย  ทั้งหมดเหลาน้ีเปน

ผลมาจากส่ิงที่เกิดขึ้นคือเทคโนโลยีราคาแพง แลวเกิดจากระบบของเรา 
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ระบบน้ีบางสวนอาจจะโทษวาเพราะเราเขาไปอยูในสังคมที่มกีาร

เปล่ียนแปลง  อีกอยางทีต่องโทษคือพวกเราเองรูเทาทันหรือไม มีความไว

ตอปญหาหรือไม  ใชวิจารณญาณของเราดีที่สุดแลวหรือไม 

 ที่รายกวาน้ัน ในระบบยังมีคนอื่นมากาํกับอีก เชน นักบริหาร นัก

ธุรกิจที่เปนเจาของโรงพยาบาล ผูอํานวยการโรงพยาบาลก็อาจตองทะเลาะ

กับแพทย กบัพยาบาล เน่ืองจากวาคนหน่ึงบอกวาให อีกคนบอกวาไมให 

สภาพน้ีเปนสภาพที่เปนปญหาของทัง้สองฝาย ดวยเหตุน้ีจําเปนตองมี new 
communication คือการสื่อสารใหม ระหวางเรากับคนไข  เห็นคอนขางชดั
มาก วาแพทย พยาบาลจะตองพูดกับคนไขในลักษณะที่เปล่ียนแปลงไปจาก

เดิมพอสมควรทีเดียว  ในฐานะที่คนไขมีความรู ลิเกเมื่อกี้สอนเร่ืองน้ีได

คอนขางดีทีเดียว  มิฉะน้ันก็เกิดการขดัแยง เกิดการรองเรียน ฟองรองเรียก

คาเสียหาย  ชดใชคาเสียหาย และชดใชคาเสียหายตอนนี้มันขึน้มาจากเปน

แสนกลายเปนลาน กลายเปนสิบลานแลว  ตอนนี้มีเรียกรองเปนรอยลาน  

แตละคนที่ทาํงานมาตลอดทั้งชีวิตเก็บเงินสะสมไว ตองมาจายตรงน้ีหมด 

มันก็แย น่ีคือสภาพ อาจมีหมอขอออกจากวิชาชีพเพราะไมไหวแลว  

เพราะฉะน้ันเราเลยตองเขามาสูระบบ defensive medicine (การแพทยแบบ
ปองกันตนเอง) ก็ตรวจมันเยอะไปหมดเดี๋ยวจะหาวาไมตรวจ ตรวจเยอะแยะ
ไปหมดย่ิงแพงขึ้น ใหยาก็ใหไปเลยเพื่อปองกันไมใหเราถูกฟอง เลยไปกวา

น้ันอีกก็ทําประกันไมใหถกูฟอง ฟองแลวมีคนอื่นจาย  ทั้งหมดเหลาน้ีนําไปสู

คาใชจายที่เพิ่มขึ้น 

ทานอยากเหน็หนาของลกูกอนคลอดหรอืไม ?

เปนไปไดทางเทคนคิ
คาใชจายทีไ่มจาํเปน

ความอยากที่ถูกกระตุนเชงิพาณชิย
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ถาเราขับรถบนทางดวน อาจเห็นโฆษณาที่ขางทางดวน  ทานอยาก

เห็นหนาลูกทานกอนคลอดมั้ย ภาพที่เห็นน้ีมาจาก ultrasound เห็นชัดมาก
เลย เปนไปไดจริงทางเทคนิค  เปนคาใชจายที่ไมจําเปนใชไหม เปนความ

อยากที่เราถูกกระตุนเชิงพาณิชย เน่ืองจากมีคนไปซื้อเคร่ืองมอืน้ีมา  ถามี

สตางคเยอะถายเห็นหนาลูกก็ดี แตคนที่ไมมีสตางคเกิดถกูกระตุนอยากเห็น

หนาลูก แทนที่จะกินอาหารเย็นที่มีคุณภาพหนอย ก็มาเห็นหนาลูกเถอะ เปน

การกระตุนดวยกระบวนการเชิงพาณิชย  

Advertorial 14 July 2007

ทานอยากรูวา มมีะเรง็ซอนอยูที่ใดหรอืไม ?

การลงทนุสงูมากสาํหรบัอปุกรณ PET/CT

ความอยากถกูกระตุนเพือ่ผลเชงิพาณชิย อาศยัความกลวัเปนฐาน
ขอมลูทางวิชาการ ไมยนืยนัวาควรใชตามขอบงชีน้ี้

เสยีคาใชจายทีไ่มคุมคา (คาตรวจ รายละ ๖๐,๐๐๐ บาท) 
และอาจเกดิโทษ (อาจตองผาตดัโดยไมจาํเปน อาจเกดิความเครยีด)

 

 เมื่อเดือนกรกฎาคม สองสามปกอนมาแลว ในหนังสือพิมพมี 

advertorial เปนคําใหมที่ผมไมเคยไดยิน มาจาก advertisement บวกกับ 

editorial  คือเปนบทบรรณาธิการเชิงโฆษณา ที่มกีารโฆษณาที่เพิ่มความ
นาเชื่อถือมากขึ้น ในน้ีใชคําวา catching cancer before it kills ทาน
อยากจะรูวามีมะเร็งซอนอยูในรางกายทานหรือไม  เกิดขึ้นเน่ืองจากการ

ลงทุนสูง ภายหลังจากการซื้อเคร่ือง PET/CT  ความอยากถูกกระตุนในเชิง
พาณิชยดวยอาศัยความกลัวเปนฐาน แตละคนกลัวมะเร็งอยู ใชอันน้ีเปน

ตัวกระตุน แตขอมูลทางวิชาการไมยืนยันวาควรใชตามขอบงชี้น้ี จะเสีย
คาใชจายที่ไมคุมคา ตอนน้ันตรวจรายละหกหมื่นและอาจจะเกิดโทษดวย 

อาจตองผาตดัโดยไมจําเปน 
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8. ธุรกิจขามชาติ 

7. CAPITALISM
ธรุกจิสขุภาพ

อุตสาหกรรมสขุภาพ

1. KNOWLEDGE  &
TECHNOLOGIES

Explosion
Dynamicity
Complexity

คุณภาพ เปนสิทธิ

2.

4. DEMOGRAPHIC  CHANGE

6.ICT

3. CHANGE  IN
DISEASES  &  HEALTH

พายุ
บริการสขุภาพ

ไทย

 อิทธิพลจากตางประเทศ

8.ธรุกจิสขุภาพขามชาติ
FTA

 ราคายา วัสดุ อุปกรณ          การประเมินเทคโนโลยี  
พายุลูกที่ 8 คือ ธุรกิจขามชาติ  ตอนน้ีมี FTA มีอทิธิพลจากตางชาติ

เขามา มีราคายา วัสดุอุปกรณ ปญหาเร่ืองการประเมินเทคโนโลยีก็เขามา 

อันน้ีอยูในระบบสุขภาพทั้งส้ิน  ยกตวัอยางกรณีบัตรทอง ประกันสุขภาพ 

คนที่ปวดเขา ความจริงแลวปวดเขาก็เปนส่ิงที่พบกันเยอะมาก สาเหตุก็มี

ตางๆ  ที่นาจะงายที่สุดคอืการแนะนําบริหารรางกายเพื่อใหกลามเน้ือบริเวณ

เขาแข็งแรงขึ้น  อันน้ีประสบกับตัวเอง เมื่อสิบกวาปมาแลวผมเองเคยปวด

เขาและตองเจาะนํ้าที่เขา คําตอบคือการบริหารกลามเน้ือตนขาใหแข็งแรงขึ้น 

โรคปวดเขาหายไป ไมมปีญหาปวดเขาอีกเลย  ทางเลือกคืออะไร ทางเลือก

อาจจะเปนเพราะวาเราอวนเกินไปใชไหม นํ้าหนักมากเกินไปใชไหม ไปลด

ความอวนเพื่อรักษาเขาไดไหม  จะใชยาหรือไม ใชยาอะไรดี ถามีการรักษา

อยางอื่น เลยไปถึงเร่ืองของการผาตัดจะเปนอยางไร  ยาที่จะใชมีใหเลือก

เยอะแยะ ตัง้แต paracetamol, NSAID, COX-2 ทั้งหมดเหลาน้ี คุณภาพ 

ประโยชน  โทษ และราคา ก็แตกตางกัน  
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บริษัทยา .....

ยาชะลออาการขอเส่ือม

มูลนิธิ .........

  จากวารสารตางประเทศช่ือวา The Archive 

of Rheumatic Diseases ป 2005
รายงานวา ยา ... ไดผล

 Systematic Review
&   RCTs

2009
Minimal pain relief.

Questionable
evidence of

joint cartilage 
Improvement.

 

 เมื่อเดือนที่แลวในนิตยสารเปด หนาขางขวาเปนการโฆษณาของ

บริษัทยาเร่ืองยาชะลออาการขอเส่ือม  หนาขางซายเหมือนเปนเอกสารการ

ใหความรู  โดยมูลนิธิอางวารสารตางประเทศชื่อวา The Archive of 
Rheumatic Diseases ป 2005 รายงานวายา... เหลาน้ีไดผล อันน้ีเปน

วิธีการที่การคากับการแพทยมาอยูใกลชิดกัน 

 เมื่อปที่แลวมีรายงาน systematic review การศึกษาเร่ืองน้ีจาก  

randomized control trial  พบวายาตัวน้ีทําใหอาการปวดลดลงนิดหนอย ไม

มาก เพราะวาใช  placebo ก็ลด อันน้ีลดลงดีกวา placebo หนอยหนึ่ง แต
ไมมีหลักฐาน หรือมีหลักฐานแตยังมีขอสังสัย ยาตัวน้ีราคาแพง น่ีคือปญหา 

ถาจะใชตองใชเปนประจําเปนเวลานาน พวกเราในฐานะมูลนิธิ นักวิชาการ

จําเปนอยางย่ิงตองไมเปนเคร่ืองมือหลอกชาวบาน อาจถูกหลอกตัวเองดวย

ซ้ํา เพราะการศึกษาวิจัยเพียงรายงานเดียวไมใชคําตอบ ยังเชื่อถือไมได เรา

ไดยินอยูเร่ือยในโทรทัศนที่วามีการศึกษารายงานอยูในวารสารที่นาเชื่อถอื

แลวอางวาใชแลวไดผล ความจริงไมใช ตองพินิจพิจารณากวางขวางกวาน้ัน 
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9. ระบบบริหารจัดการสมัยใหม 

ขาดทนุ    =  ไมยัง่ยนื

 เครือ่งมอืคณุภาพ
ขอมูล สถิติ บันทึก หลักฐาน 

กฎ  เกณฑ  บัญชียาโรงพยบาบาล
แนวปฏิบัติ  CPG

เวชระเบยีน  

ประหยดัอยางพอด ีดวยปญญา และน้าํใจ
จาย หากจําเปน แมแพง

ไมจาย ถาไมจาํเปน หรอืไมคุมคา
ประสิทธิภาพ =ไดผลดวยทรัพยากรท่ีจํากดั

 COST  CONTAINMENT

 ระบบคุณภาพ   
การพัฒนาบุคลากร

ความรู  ประสบการณ ฝมือ
ทีมงาน  ขอจํากัด  ระบบสงตอ
มนุษยสัมพันธการมีสวนรวม
การส่ือสาร ประชาสัมพันธ  

พายุลูกสุดทายคือระบบบริหารจัดการสมัยใหม (managerialism) 
คือการมีการบริหารจัดการ  ขาดทุนแปลวาไมย่ังยืนแนๆ ตองตีความวาไม

ย่ังยืน  น่ีมันย่ังยืนอยูก็พดูแรงๆ เลยวายังกะซังกะตาย  เรานาจะประหยัด
อยางพอดี ดวยปญญาและนํ้าใจ  พูดงายแตปฏิบัติจริงไดอยางไร  เราจาย
หากจําเปนแมวาราคาแพง เราไมจายถาไมจําเปนไมคุมคา  ประสิทธิภาพก็

คือการไดผลดวยทรัพยากรที่จํากัด รวมท้ังหมดน้ีเรียกวา cost containment 
คือการจํากัดคาใชจาย  เปนส่ิงที่จําเปนแลวในวิชาชีพของเรา ในวงการ
บริการของเรา   เน่ืองจากวามีความฟุมเฟอยในการใชจาย  

เรามีเคร่ืองมือคุณภาพตางๆ ขอมูลสถิติ บันทึกหลักฐาน กฏเกณฑ 

บัญชียาโรงพยาบาล แนวปฏิบัติ CPG เวชระเบียน ทั้งหมดเหลาน้ันเปน

เคร่ืองมือที่ไมตองพูดมากเพราะพวกเราตระหนักแลวเร่ืองน้ี  อีกสวนหน่ึง
คือระบบคุณภาพ เราประชุมคร้ังน้ีคร้ังที่ 11 แลว พูดถึงระบบตางๆเหลาน้ี

มากมาย  การพัฒนาบุคลากร ความรู ประสบการณ ฝมือ ทมีงาน ขอจํากัด 

ระบบสงตอ มนุษยสัมพนัธ การมีสวนรวม การใหการดูแลที่มีหัวใจความ

เปนมนุษย การสื่อสาร ประชาสัมพันธ   
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ปรัชญาของเศรษฐกิจพอเพียง 

   ภูมิคุมกัน
               ตอความไมแนนอนและตออนาคต

จากการเปล่ียนแปลงภายนอก   

           ไมเสี่ยงเกินไป ไมหวังผลเลิศเกินไป 

                 ความม่ันใจในตนเอง เจตคติ
                คานิยมสังคม

 

              
ความถูกตอง    

มีเหตุผล มีหลักฐาน ใชความรู

เปนขั้นตอน สมควรตามฐานะ

ความพอเพียง
ความพอดี ทางสายกลาง

คณุธรรม จรยิธรรม
ความซือ่สัตย สจุรติ

 ความรู  ความรอบรู 
ความรอบคอบ  ระมดัระวงั

ปญญา
 

เพราะฉะน้ันตองมานึกถงึปรัชญาของพระบาทสมเด็จพระเจาอยูหัวที่

ไดพระราชทานใหแกปญหาสังคมไทยและสังคมโลกดวย  ประกอบดวย 5 

ประการ  ที่ซอนอยูในน้ีอันหน่ึงคือความพอเพียง ความพอดี ทางสายกลาง 

ซึ่งตองอาศัยความถูกตอง มีเหตุผล มีหลักฐาน ใชความรู เปนขั้นตอน 

สมควรตามฐานะ  อีกดานหน่ึงคือภูมิคุมกันตอความไมแนนอน ตออนาคต 

จากการเปล่ียนแปลงภายนอก ตองไมเส่ียงเกินไป ขณะเดียวกันไมหวังผล
เลิศเกินไป  มีความมั่นใจในตนเอง มีเจตคติที่ดี มีคานิยมทางสังคมทีด่ี  บน
ฐานของความรู ที่เปนความรอบรู ความรอบคอบ ความระมัดระวัง และ

ปญญา กับบนฐานของคุณธรรม จริยธรรม ความซื่อสัตย สุจริต  ที่พูดมา

ทั้งหมดมันอยูในน้ีเทาน้ันเอง 

คานยิมสงัคม   เนนการประหยดั  อายทีจ่ะอวดความมัง่มี

บคุคล ละเวนจากการตามอยาง และ ระงบัความอยาก

 คานยิม ความโกหรู  ความเหล่ือมล้าํ
การเอาเปรยีบกนั

 



                              การประชุม 11th HA National Forum                                                             
                                                          9 – 12 มีนาคม 2553 ศูนยการประชุมอิมแพ็ค เมืองทองธานี 

 

สถาบันรับรองคุณภาพสถานพยาบาล (องคการมหาชน)  28 

 ถาใครขับรถอยูบนทางดวน มีโฆษณาบานหรูราคา 19.6 ลานจนถึง 

52.5 ลาน นึกไมออกเลยวาบานอยางไรถึงราคาตั้ง 50 กวาลาน  โฆษณารถ

หรูราคาตั้งตนที่สิบลาน ไปชนที่เดียวหายไปสิบลาน ไมรูวามันดีไดอยางไร  

นาฬิการาคาเรือนละลาน เรามีนาฬิกาเรือนละรอยสองรอยกด็ูไดเหมือนกัน 

มันตรงเวลากวาดวยมั้ง มี trendy fashion  

ปญหาน้ีเปนปญหาสังคมโดยรวม เปนปญหาคานิยม ความโกหรู  

นําไปสูปญหาความเหลื่อมลํ้า ความเอารัดเอาเปรียบ  สภาพน้ีเปนสภาพท่ี

อยูในสังคมโดยรอบ เปนผลของการระบาดของโรคความฟุงเฟอ  คานิยม

สังคม ควรหรือไมที่จะตองเนนความประหยัดตามหลักเศรษฐกิจพอเพียง 

ควรหรือไมที่จะละอายทีจ่ะอวดความม่ังมี   ผมคิดวาขึ้นปายตรงน้ัน เปน

การตบหนาพวกเราเยอะเลยที่ไมมีความสามารถสรางบานแมแตราคาลาน 

สองลาน สามลาน แตเขาโฆษณาบานราคา 50 กวาลาน ถาพูดที่หลังบานเรา

คงไมวาอะไร แตการโฆษณาในสังคมควรนาอายมากกวานาอวด เปนคานิยม

สังคมที่ถงึเวลาแลวที่ควรจะตองปรับ บุคคลแตละคนรวมท้ังเราเองดวย ตอง

ละเวนจากการตามอยาง มีคนทําอยางโนนเราก็ตามไปเร่ือย แทนที่จะเปนตัว

ของเราเอง  เราควรระงับความอยาก  

สําหรับคุณธรรมจริยธรรมในบริบทของสุขภาพ สมเด็จพระญาณ

สังวรสมเด็จพระสังฆราช ทานเคยเทศนวา “ผูที่เรียนรูนอย หากโกง โกงได

นอย  ผูที่รูมาก เรียนมาก จะโกงไดอยางพิสดาร”  ทานพูดไดดี เพราะฉะน้ัน
เราควรรักษาศีล ศีลหาเปนเบ้ืองตนที่ควรรักษา แตเอามาเฉพาะสองอันเลย

คือ อทินนา กับ มุสา ถาเรารักษาสองศีลน้ีไดในวิชาชีพเรา มันก็คงจะ

แกปญหาไดเยอะ  

มี ethics ใหม ตอนนี้ทั่วโลกบอกวาคงตองเกิด neo-liberal society 
หลักจริยธรรมสําหรับทางเทคโนโลยี และในสังคมใหม เราคงตองหาหลัก

จริยธรรมน้ีที่นําไปสูความย่ังยืนทั้งในวิชาชีพและสังคม  
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การเปล่ียนผาน 

ตอนนี้เปนระยะเปล่ียนผาน เรามีสถาบันรับรองคุณภาพ

สถานพยาบาล หรือ สรพ. เปนองคการมหาชน ก็เปนจุดเปล่ียน เปน

ผลสําเร็จของพวกเราทุกคน  ที่ไดพฒันาในเวลาสิบสองปหรือกวาน้ัน ที่ทํา

ใหเกิดการเคล่ือนไหว ทําใหเกิดการมองเห็นคุณภาพของบริการสุขภาพ 

บริการสุขภาพที่เหมาะสมที่ถกูตอง  

วันน้ีก็เปนประเด็นเร่ืองของการยืดหยุนและความย่ังยืน  ผมยก

ประเด็นเร่ืองความยั่งยืนเทาน้ันเอง เห็นชัดวาเราตองปรับอีกเยอะ ที่สําคัญ

สุดคงตองปรับในใจของเราเอง  

คร้ังน้ีเปนคร้ังแรกของการประชุมของสถาบันรับรองคุณภาพ

สถานพยาบาล  สิบคร้ังที่แลวมาเปนของสถาบันพัฒนาและรับรองคุณภาพ

โรงพยาบาล  ดวยความเปนองคการมหาชนผมก็หมดสิทธิที่จะรับใชทาน

ทั้งหลาย  คร้ังน้ีคงเปนคร้ังสุดทายที่จะมารับใชทานในฐานะของสถาบัน

รับรองคุณภาพโรงพยาบาล  

ขอขอบคุณทุกทานที่ชวยทําใหกิจการน้ีเจริญรุงเรืองมาจนถึงปจจุบัน 

และคงเปนประโยชนกวางขวางตอไป ก็ฝากทานทั้งหลายไวไดดําเนินการ

สถาบันรับรองคุณภาพสถานพยาบาลใหเจริญรุงเรืองย่ิงขึ้นไปอีก เพือ่

ประโยชนของประชาชน คนเจ็บปวย คนที่ทุกขทรมาน และสังคมโดยรวม

ดวย 

ขอขอบพระคุณมากครับ 

 


