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ภญ.ศศิิมา อาจสงคราม
อุุปนายก และประชาสััมพัันธ์์เภสััชกรรมสมาคมแห่่งประเทศไทยในพระบรมราชููปถััมภ์์ 

สวััสดีีท่่านผู้้�อ่่านวารสาร “ยาน่่ารู้้�” โดย เภสััชกรรมสมาคม                         
แห่่งประเทศไทย ในพระบรมราชููปถััมภ์์ ฉบัับส่่งท้้ายปลายปีี พ.ศ.2566                        
ไม่่เชื่่�อก็็ต้้องเช่ื่�อว่่า เราเหลืือเวลาอีีกเพีียงไม่่ถึึง 1 ไตรมาส ส ำหรัับปีี 
พ.ศ.2566 นี้้ � เวลาช่่างผ่่านไปอย่่างรวดเร็็วเหลืือเกิิน ปี ีนี้้�เป็็นปีีแรก ที่่ �เรา

เริ่่�มกลัับมาใช้้ชีีวิิตกัันตามปกติิ บริิษััท ห้้าง ร้้านต่่าง ๆ เลิิกวััดอุุณหภููมิิ และ                 
ฉีีดสเปรย์์แอลกอฮอล์กัันแล้้ว หลั งจากต้้องต่่อสู้้�กัับการป้้องกัันการติิด                                                                                                        

เชื้้�อโควิิด-19 มากว่่า 3 ปีี 
ตลอดระยะเวลากว่า่ 3 ปีขีองการแพร่ร่ะบาดของโควิดิ-19 ต้้องยอมรับัว่่าเภสััชกรชุมุชน คืือ 

สาขาวิิชาชีีพเภสััชกรรมที่่�อยู่่�ใกล้้ชิดและเป็็นที่่�พึ่่�งให้้ประชาชนมากที่่�สุุด ยิ่่ �งในยุุคที่่�กฎหมายคุุมเข้้มเร่ื่�องร้้านยาต้้องมีีเภสััชกร   
ยิ่่�งทำให้้เภสััชกรหลายคนใฝ่่ฝัันอยากเปิิดร้้านยาของตนเอง ร้้ านยาแฟรนไชส์์ เป็็นทางเลืือกที่่�น่่าสนใจที่่�จะช่่วยให้้เภสััชกร                                
มืือใหม่่สามารถก้้าวข้้ามผ่่านข้้อจำกััด หรืือปััญหาต่่าง ๆ ที่่�ต้้องพบตอนเริ่่�มต้้นธุุรกิิจร้้านยาได้้ ลองพลิิกไปอ่่านข้้อมููลเพิ่่�มเติิมใน
คอลััมภ์์สััมภาษณ์์ ธุุรกิิจร้้านยาแฟรนไชส์์ของ Fascino ในวารสาร “ยาน่่ารู้้�” ฉบัับนี้้�นะคะ 
	 มาถึึงจุุดนี้้� ทุ กท่่านคงเห็็นตรงกัันว่่า การป้้องกััน ย่ อมดีีต่่อการรัักษา และนี่่�คืืออีกหนึ่่�งบทบาทของเภสััชกรทุุกคน                   
ในการให้้คำแนะนำเรื่่�องการป้้องกัันโรค และการส่่งเสริิมสุุขภาพให้้แข็็งแรง ที่่�ได้้กลายมาเป็็น Mega Trend ใหม่่ในยุุค Post 
Covid -19 ที่่�ประชาชนต่่างก็็พร้้อมใจกัันหัันมาดููแลสุุขภาพกัันมากขึ้้�น ซึ่่�งก็็เป็็นเรื่่�องที่่�ดีี เพราะจะช่่วยภาระงานทางสาธารณสุุข 
และลดค่่าใช้้จ่่ายด้้านการรัักษาพยาบาลของประเทศไปได้้มากเลยทีีเดีียว 
	 เพราะการป้้องกัันการติิดเชื้้�อ เป็็นสิ่่�งที่่�ทุุกคนต้้องทำอย่่างหลีีกเลี่่�ยงไม่่ได้้ ในยุุคโควิิด-19 ที่่�ผ่่านมา ส่่งผลให้้ผู้้�ประกอบ
การธุุรกิิจผลิิตภััณฑ์์น้้ำยาฆ่่าเชื้้�อต่่างก็็เติิบโตอย่่างมาก เชื่่�อเหลืือเกิินว่่า ห ากพููดถึึงธุุรกิิจด้้านผลิิตภััณฑ์์น้้ำยาฆ่่าเชื้้�อแล้้ว                        
ต้้องนึึกถึึง Pose Healthcare เป็็น Top of mind brand อย่่างแน่่นอน และในวัันนี้้� กองบก. ขอพาท่่านผู้้�อ่่าน ไปร่่วมแสดง
ความยิินดีี และเยี่่�ยมชมอาคารสำนัักงานและโรงงานแห่่งใหม่่ของ Pose Healthcare ที่่�น่่าภาคภููมิิใจ ยิ่่�งใหญ่่สมการรอคอย 
	 ใกล้้จะสิ้้�นปีีแบบนี้้� เภสััชกรทุุกท่่านอย่่าลืืมสำรวจหน่่วยกิิตการศึึกษาต่่อเนื่่�องของตนเอง ว่ ่าได้้ครบตามเกณฑ์์หรืือยััง  
ท่่านที่่�ยัังเก็็บหน่่วยกิิตไม่่ครบ หรืือท่ ่านที่่�สนใจหาความรู้้�เพิ่่�มเติิม ส ามารถคลิิกเข้้าไปดููงานประชุุมวิิชาการดีี ๆ ที่่ �ภสท.จััดขึ้้�น
ตลอดปีีได้้ ในเพจ Facebook ของภสท. https://www.facebook.com/pharmacythai  นะคะ 
	 ขอถืือโอกาสนี้้�ในการอวยพรปีีใหม่ล่่วงหน้้า ขอให้้เพ่ื่�อน ๆ  พี่่� ๆ  น้้อง ๆ  เภสัชักรทุุกคน พบเจอแต่่สิ่่�งดี ีมีคีวามสุขุ สนุกสนาน 
มีแีต่่ความเจริิญรุ่่�งเรืือง สุขุภาพแข็ง็แรง มีโชคมีลีาภ สำเร็จ็สมประสงค์์ตลอดไป แล้้วพบกัันได้้ใหม่ ในปีี พ.ศ.2567  นะคะ
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โดย : 	 ภญ. ศศิมา อาจสงคราม
	 ประธานฝ่ายประชาสัมพันธ์ เภสัชกรรมสมาคมแห่งประเทศไทยฯ

Pharmacy 
Society

	 ขอกล่่าวคำำ�ว่่า “Happy World Pharmacist Day 2023” แด่่เภสััชกรทุุกท่่าน                        

เนื่่�องในโอกาส วั ันเภสััชกรโลก (World Pharmacist Day) 25 กั ันยายนของทุุกปีี ในปีีนี้้� เภสััชกรรมสมาคม                                

แห่่งประเทศไทย ในพระบรมราชููปถััมภ์์ ร่ วมกัับ เครืือข่่ายวิิชาชีีพเภสััชกรรม จั ัดงานประชุุมเภสััชกรรมแห่่งชาติิ                         

ครั้้�งที่่� 12 และวัันเภสััชกรโลก 2566 (12th Thailand Pharmacy Congress and World Pharmacist Day 2023)                  

ขึ้้�นที่่�ไบเทค บางนา ในวันัที่่� 24 กันยายน โดยเป็น็งานประชุุมวิชิาการของเภสัชักรไทย ที่่�จัดัขึ้้�นทุุก ๆ  2 ปี ีโดยในปีีนี้้�จัดัขึ้้�น

พร้้อมกับังานวัันเภสััชกรโลก (World Pharmacist Day)  โดยปีนีี้้� มีเีภสัชักรเข้า้ร่ว่มงานประมาณ 500 คน                                                                                                                              

เพื่่�อร่วมอััพเดทเทรนด์์ และองค์์ความรู้้�ทางวิิชาชีีพเภสััชกรรมของประเทศไทย และของโลก พร้้อมผสานความ

ร่่วมมืือเพ่ื่�อสร้้างความแข็็งแกร่่งให้้ระบบสุุขภาพ อั นเป็็นธีีมของวัันเภสััชกรโลกปีี 2566 นี้้ � นั่่ �นคืือ  “Pharmacy 

Strengthening Health System” ที่่ �กำหนดโดย สหพั นธ์์เภสััชนานาชาติิ (FIP หรืือ  International 

Pharmaceutical Federation) โดยการยึึดมั่่�นในหน้้าที่่� และจรรยาบรรณแห่่งการประกอบวิิชาชีีพเภสััชกรรม                                                            

ร่่วมกัับบุุคคลากรทางสาธารณสุุขแขนง อื่ ่�น ๆ เพื่่�อประโยชน์์สููงสุุดแด่่ผู้้�ป่่วย อั ันเป็็นเป้้าหมายสููงสุุดแห่่งการประกอบ

วิิชาชีีพเภสััชกรรม 

วารสารยาน่ารู้้�
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	 ในงานดัังกล่่าว ยังมีีจัดัให้้มีการมอบรางวััลเพ่ื่�อเชิิดชููเกีียรติิเภสััชกรดีีเด่่นแต่่ละสาขา, การประกวด

การนำเสนอผลงานทางวิิชาการด้้านเภสััชกรรม และการออกบููธนิิทรรศการผลิิตภััณฑ์์สุุขภาพต่่าง ๆ                 

อีีกด้้วย 

	 เภสัชกรรมสมาคมแห่งประเทศไทย ในพระบรมราชูปถัมภ์ (ภสท.) 
	 ขอแสดงความยินดีกับเภสัชกรที่ได้รับรางวัลเภสัชกรดีเด่นแต่ละสาขา 

ประจำ�ำปี 2566 ได้แก่  

1.	 สาขาเภสัชกรรมโรงพยาบาล : ภก.ธีรวิทย์ บำ�ำรุงศรี

2. 	 สาขาเภสัชกรรมชุมชน : ภญ.ศิวพร ปีเจริญทรัพย์

3. 	 สาขาเภสััชกรรมการตลาด: ภก.จีีระศัักดิ์์� พิิศิิฏฐศัักดิ์์�

4. 	 สาขาเภสััชกรรมการคุ้้�มครองผู้้�บริิโภค: ดร.ภญ.มุุกดาวรรณ ประกอบไวทยกิิจ

5. 	 สาขาเภสััชกรรมการคุ้้�มครองผู้้�บริิโภค : ภก.ภาณุุโชติิ ทองยััง

6. 	 สาขาเภสััชรรมด้้านทะเบีียนและกฎหมายผลิิตภััณฑ์์ : ภญ.สุุพััตรา จิิรรััศมิ์์�

7. 	 สาขาเภสััชศาสตร์์การศึึกษา :  ศ.ดร.ภญ.รุ่่�งเพ็็ชร สกุุลบำรุุงศิิลป์์

8. 	 สาขาเภสััชกรรมด้้านวิิจััยและนวััตกรรม : ศ.ดร.ภก.ธีีระพล ศรีีชนะ

9. 	 สาขาเภสััชกรรมสี่่�เหล่่า :  ภก.พล.ต.ต.ฉััตรชััย นัันทมงคล

10. 	 สาขาการประยุุกต์์ใช้้วิิชาชีีพเภสััชกรรมให้้เป็็นประโยชน์์ต่่อสัังคม : 

	 ผศ.ดร.ภก.ดำรงศัักดิ์์� เป๊๊กทอง

11. 	 สาขาเภสััชกรรุ่่�นใหม่่ : รศ.ดร.ภญ.จิิตติิมา ลััคนากุุล 
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	 และสำำ�หรับัปีน้ีี้� นับัเป็น็เรื่่�องน่่ายิินดีียิ่่�ง ที่่�มีเีภสัชักรไทย 2 ท่า่น ได้ร้ับัรางวัลั FAPA Award 

2023  ได้้แก่่

1. 	 ผศ.ดร.ภญ.รจพร  วััชโรทยาง ได้้รัับรางวััล FAPA Award 2023 สาขา Industrial and Marketing

2. 	 ภญ.วรััญญ เล่่งวิิริิยะกุุล ได้้รัับรางวััล  FAFA Award 2023 สาขา Young Pharmacist Award

	 โดยทั้้�ง 2 ท่่าน จะเดิินทางไปรัับรางวััลดัังกล่่าว ณ ประเทศไต้้หวััน นัับเป็็นเกีียรติิอย่่างยิ่่�งแก่่เภสััชกรไทยและ

ประเทศไทย เพราะเป็น็รางวัลัในระดับันานาชาติิ ที่่�มาจากคัดัเลืือกเภสััชกรที่่�มีผีลงานและความสามารถอันัเป็น็ที่่�ประจักัษ์์

ชััดเจนจากประเทศสมาชิิกของสหพัันธ์์เภสััชกรรมสมาคมแห่่งเอเชีีย (FAPA)  ทั่่�วทวีีปเอเชีีย

	 และขอแสดงความยิินดีีกัับผู้้�ที่่�ได้้รัับรางวััล Lucky Draw เป็็นตั๋๋�วเครื่่�องบิิน พร้้อมที่่�พััก  

6 วััน  5 คืืน เข้้าร่่วม FAPA Congress 2023 การประชุุมเภสััชกรรมสมาคมแห่่งเอเชีีย ณ กรุุงไทเป ประเทศไต้้หวััน 

TW พร้้อมแพกเกจทััวร์์ มููลค่่ารางวััล 49,000 บาท ฟรีี !!!  ผู้้�โชคดีี ได้้แก่่ ภญ.ธวัันวนััช จงสุุพรรณพงศ์์ ยิินดีีด้้วยนะคะ

	 ภสท.ขอขอบคุุณสมาชิิก, เภสััชกร, บริิษััทยาและเวชภัณฑ์์ ที่ �ให้้การสนัับสนุุน  และเข้้าร่่วมงานประชุุม
เภสัชักรรมแห่่งชาติ ิและวันัเภสัชักรโลกในปีนี้้�   และขอขอบคุณุน้้อง ๆ  เภสััชกร Influencer ที่�มาช่ว่ยประชาสััมพันัธ์์ 
และเป็็นพิิธีีกรสร้้างความประทัับใจให้้กัับผู้้�เข้้าร่่วมงาน  ไม่่ว่่าจะเป็็นเภสััช  Influencer จาก ห มอยาแมวดำ,                     
พี่่�แก้้มยุ้้�ย Rx, ชีีพจรหมอยา, เภจอยสเตชั่่�น, เภหมอก ทอล์์คเรื่่�องยา, เภเมคเกอร์์, เภสััชกรพี่่�โบว์์, เภสััชกรหมููแดง 
ฯลฯ

ขอบคุุณทุุก ๆ คนจากใจ แล้้วพบกัันใหม่่ในปีีต่่อ ๆ ไปนะคะ
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องค์์การเภสััชกรรม 

	 เมื่่�อวัันที่่�  24 กัันยายน 2566 ดร.ภญ.มุุกดาวรรณ                        

ประกอบไวทยกิิจ รองผู้้�อำนวยการองค์์การเภสััชกรรม เข้้ารัับรางวััล

เภสััชกรดีเด่่น สาขาเภสััชกรรมอุุตสาหการ จากเภสััชกรรมสมาคม

แห่่งประเทศไทย ในพระบรมราชููปถััมภ์์ ในการประชุุมเภสััชกรรม                

แห่่งชาติิ ครั้้�งที่่� 12 (12th Thailand Pharmacy Congress 

and World Pharmacist Day 2023) ณ ศู ูนย์์นิิทรรศการและ                        

การประชุุมไบเทค โดย ภก.ธีีระ ฉกาจนโรดม นายกเภสััชกรรมสมาคม

แห่่งประเทศไทยในพระบรมราชููปถััมภ์์ เป็็นประธานในพิิธีี

ดร.ภญ.มุุกดาวรรณ ประกอบไวทยกิิจ 
รองผู้้�อำำ�นวยการองค์์การเภสััชกรรม คว้้ารางวััลเภสััชกรดีีเด่่น สาขาเภสััชกรรมอุุตสาหการ
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	 รางวััลดัั งกล่่ าว เภ สััชกรรมสมาคมแห่่ง

ประเทศไทย ในพระบรมราชููปถััมภ์์ จััดขึ้้�นเพ่ื่�อมอบ

เป็็นรางวััลให้้กัับเภสััชกรที่่�ปฏิิบััติิงานเกี่่�ยวกัับการผลิิต

ผลิิตภััณฑ์์ยา อาหารและเครื่�องสำอางรวมถึึงการวิจััย

และพััฒนาผลิิตภััณฑ์์ การประกัันและควบคุุมคุุณภาพ

ที่่�มีีคุุณธรรม จริิยธรรม จรรยาบรรณวิิชาชีีพเภสััชกรรม 

มีีพฤติิกรรมเป็็นแบบอย่่างที่่�ดีีของวิิชาชีีพและอุุทิิศตน               

ต่่อวิิชาชีีพเภสััชกรรมและสัังคม โดยเป็็นผู้้�ถ่่ายทอดและ

เผยแพร่ค่วามรู้้� ความเชี่่�ยวชาญในด้้านเภสัชัอุตุสาหกรรม

ผ่่านการศึึกษาดููงาน การสอนงานนิิสิิตนักศึึกษาใน                                                                      

คณะเภสัชัศาสตร์ ์ทั้้�งระดับัปริญิญาตรี ีและปริญิญาโท เพื่่�อ

ส่่งเสริิมการผลิิตบุุคลากรเข้้าสู่่�วงการเภสััชอุุตสาหกรรม

​	 ดร.ภญ.มุกุดาวรรณ เป็็นผู้้�ผลักัดันั ขับัเคลื่�อนและกำกับัดููแลโครงการก่อสร้้างโรงงานผลิติยารังัสิติ ระยะที่่� 2 

ขององค์์การเภสััชกรรม ธััญบุุรีี จ.ปทุุมธานีี ซึ่่�งมีีงบประมาณในการลงทุุน 5,607 ล้้านบาท ประกอบด้้วยอาคารผลิิต

ยาเม็็ด อาคารผลิิตยาน้้ำรัับประทาน ยาครีีม ขี้้�ผึ้้�ง และยาฉีีด เป็็นโรงงานใหม่่ที่่�ถููกออกแบบโดยใช้้หลัักการการออกแบบ

โรงงานสีีเขีียว  (Green Factory) เป็็นโครงการที่่�มีีการอนุุรัักษ์์พลัังงานและสิ่่�งแวดล้้อม ไม่่ปล่่อยของเสีีย หรืือ รบกวน

ประชาชนในพื้้�นที่่� ต ามมาตรฐาน LEED USA ระดัับ Certified ทั้้ �งยัังเป็็นโรงงานที่่�มีีกำลัังการผลิิตสููงโดยนำ Digital 

Technology นำเทคโนโลยีีที่่�ทัันสมััยมาใช้้ทั้้�งกระบวนการ มาทดแทนแรงงานคน มีีกำลัังการผลิิตเพิ่่�มขึ้้�นเกืือบ 2 เท่่า

จากโรงงานพระรามหกในปััจจุุบัันสามารถยกระดัับความสามารถการผลิตยาของโรงงานขององค์์การเภสััชรรมทั้้�งด้้าน

คุุณภาพและปริิมาณการผลิิต วารสารยาน่ารู้้�
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		 นอกจากนี้้�ยัังมีีผลงานและ

รางวััลดีีเด่่นต่่างๆ ในการประกอบ

วิิชาชีพี เช่่น รางวัลัเภสััชกรอุุตสาหการ 

ดีีเด่่น ประจำปีี 2563 โดยสมาคม

เภสััชกรอุุตสาหการ (ประเทศไทย) 

รางวััลสตรีีตััวอย่่างแห่่งปีี Women’s 

Exemplified Award 2018 ส าขา

บริิหารและพััฒนาองค์์กร โดยมููลนิิธิิ 

เพื่่�อสัังคมไทย และรางวััลศิิษย์์เก่่า              

ดีีเด่่น คณะเภสััชศาสตร์์ จุ ฬาลงกรณ์์

มหาวิิทยาลััย ประจำปีี 2565

		 ในส่่ วนของผลงาน เด่่ นด้้ านวิิ ช าการมีี                                                  

ผลงานวิิจััยเผยแพร่่มากมาย อ าทิิ เรื่่�อง การพััฒนา

แนวทางการดำเนิินงานบริิการเภสััชกรรมทางไกล 

(Telepharmacy) ในประเทศไทย (2564) เรื่่�อง 

Efavirenz WHO PQ : กรณีีศึึกษาความร่่วมมืือ                    

รััฐ-เอกชน ในการถ่่ายทอดเทคโนโลยีีการผลิตและ

ควบคุุมคุุณภาพ (2563)

		 องค์์การเภสััชกรรมมีีเภสััชกรที่่�เชี่่�ยวชาญ               

ในแขนงต่่างๆ เช่่น เภสััชกรที่่�มีีหน้้าที่่�วิิจััยและพััฒนา, 

เภสััชกรควบคุุมการผลิต, เภสััชกรควบคุุมงานประกััน

คุุณภาพ เภสััชกรดููแลคลัังยา และเภสััชกรที่่� ให้้                    

คำปรึึกษา หรืือจ่ ายยา มี เภสััชกรควบคุุม ติ ดตาม 

และดููแลตลอดกระบวนการผลิิตยา ให้้ความสำคััญ                       

ในการดำเนินิงานผลิติยาและผลิติภัณัฑ์เ์พื่่�อสุขุภาพตาม

มาตรฐานวิิธีีการที่่�ดีีในการผลิิตหรืือ GMP PIC/S และ

มุ่่�งมั่่�นดำเนิินการยกระดัับสู่่�มาตรฐานระดัับสากล WHO 

GMP อ งค์์การเภสััชกรรมรัักษาคุุณภาพมาตรฐาน                                                                                

การผลิิตด้้วยดีีมาโดยตลอด ในทุุกขั้้�นตอนของ

กระบวนการผลิต ตั้้ �งแต่่การรัับเข้้าวััตถุดิิบและบรรจุุ

ภััณฑ์์ การชั่่�งจ่่าย การผลิตและการบรรจุุผลิตภัณฑ์ ์                

ให้้เป็็นไปตามข้้อกำหนดในทุุกขั้้�นตอนภายใต้้หลััก

เกณฑ์์และวิิธีีการที่่�ดีีในการผลิิตยา
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COVER STORY
บทสัมภาษณ์โดย  :  ภญ.ศศิมา  อาจสงคราม

บริิษััท โปรฟาสซิิโน จำำ�กััด

ภก.ไชยเสน พิิศาลวาเลิิศ 

ประธานกรรมการ

บริิษััท โปรฟาสซิิโน จำกััด
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ภญ.สิิธีีธร  ลาภโรจน์์ ไพบููลย์์ภญ.สิิธีีธร  ลาภโรจน์์ ไพบููลย์์
แฟรนไชส์์ร้้านยาฟาสซิิโน สาขาบางแค และสาขาอ่่อนนุุช (ก.พ.67)แฟรนไชส์์ร้้านยาฟาสซิิโน สาขาบางแค และสาขาอ่่อนนุุช (ก.พ.67)

ภก.ไชยเสน  พิิศาลวาเลิิศภก.ไชยเสน  พิิศาลวาเลิิศ
ประธานกรรมการ บริิษััท โปรฟาสซิิโน จำกััดประธานกรรมการ บริิษััท โปรฟาสซิิโน จำกััด

ภญ.พััชราภรณ์์ ฤทธิิทิิศภญ.พััชราภรณ์์ ฤทธิิทิิศ
แฟรนไชส์์ร้้านยาฟาสซิิโน สาขาหน้้าโรงพยาบาลปทุุมธานีี 1 และ 2แฟรนไชส์์ร้้านยาฟาสซิิโน สาขาหน้้าโรงพยาบาลปทุุมธานีี 1 และ 2
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เชื่่�อเหลืือเกิินว่่า ความฝัันอย่่างหน่ึ่�งของเภสััชกรทุกคน ไม่่ว่า่จะเป็็นน้้องจบใหม่่ หรืือพ่ี่�

ท่ี่�จบมานาน ถ้า้คิดิอยากเป็น็เจ้้าของธุรุกิจิ ธุรุกิจิแรก ๆ   ท่ี่�สนใจ คืือ เปิดิร้้านยาของตนเอง 

	 เพราะยาคืือ 1 ในปััจจััยส่ี่�ที่่�เป็็นสิ่่�งของจำำ�เป็็นต่่อการดำำ�รงชีีวิิตของทุุกคน กฎหมายที่่�คุุมเข้้มร้้านยาต้้องมีี
เภสััชกร ยิ่่�งในยุุคที่่�คนเริ่่�มหัันมาใส่่ใจดููแลสุุขภาพกัันมากขึ้้�น และประเทศไทยเข้้าสู่่�สัังคมผู้้�สููงอายุุ ยิ่่�งทำำ�ให้้ธุุรกิิจร้้านยา 
เป็็นธุุรกิิจที่่�น่่าสนใจมากที่่�สุุดอีีกธุุรกิิจหนึ่่�งในยุุคนี้้� 
	 ความฝัันน้้อย ๆ ที่่�ค่่อย ๆ ก่่อตััวที่่�จะเป็็นเถ้้าแก่่น้้อย เถ้้าแก่่เนี๊๊�ยะ เปิิดร้้านยาในฝััน มีีเภสััชกรเป็็นเจ้้าของร้้าน 
ดูแูลลููกค้า้เอง ไม่่ต้อ้งเสีียเงินิจ้า้งเภสัชั ได้เ้ป็น็นายตนเอง ใช้วิ้ิชาความรู้้�ที่่�ร่ำำ��เรียีนมาประกอบวิิชาชีพี บริหิารจัดัการทุกุ
อย่่างเองได้้โดยอิิสระ ไม่่ต้้องเป็็นลููกจ้้าง วัันไหนอยากลาหยุุดก็็ไม่่ต้้องขออนุุญาตเจ้้านาย  ฟัังแล้้วดููดีี  แต่่ในความจริิง
นั้้�น การทำำ�ธุุรกิิจร้้านยาให้้ประสบความสำำ�เร็็จกลัับเต็็มไปด้้วยหลายปััจจััย ไหนจะทำำ�เลที่่�ตั้้�งของร้้าน  การสร้้างแบรนด์์ 
ทักัษะการขาย สิินค้า้ที่่�ขาย การสร้า้งฐานลูกูค้า้ กลยุุทธ์ก์ารวางแผนทางการเงินิและการตลาด ฯลฯ ซึ่่�งล้ว้นแล้ว้แต่่เป็น็
สิ่่�งที่่�ไม่่มีีสอนในคณะเภสััช  แต่่ต้้องเรีียนรู้้�จากประสบการณ์์การทำำ�งานจริิง เล่่นจริิง เจ็็บจริิง ลองผิิดลองถููก ครั้้�งแล้้ว
ครั้้�งเล่่า บ้้างก็็สำำ�เร็็จ บ้้างก็็ล้้มลงกลางทาง ยิ่่�งในยุุคที่่�บริิษััทยัักษ์์ใหญ่่  ทั้้�งไทยและต่่างประเทศต่่างพร้้อมใจกัันกระโจน
ลงมาเป็็น Big Player ในธุุรกิิจร้้านยา ฟาดฟัันกัันดุุเดืือดเช่่นนี้้� จะทำำ�อย่่างไรที่่�เราจะเปิิดร้้านยาแล้้ว  “รุ่่�ง” ไม่่ “ร่่วง”                
ไปซะก่่อน 
	 จะดีีกว่่าไหม หากเราสามารถเปิิดร้้านยา ภายใต้้ชื่่�อแบรนด์์ที่่�น่่าเชื่่�อถืือ และเป็็นที่่�รู้้�จัักคุ้้�นเคยของลููกค้้า                       
อยู่่�แล้้ว มีี ระบบบริิหารจััดการทุุกสิ่่�งอย่่างในร้้าน ไม่่ว่่าจะเป็็นการเลืือกทำำ�เลที่่�ตั้้�งร้้าน การจััดซื้้�อจััดหาสิินค้้า                               
ที่่�ตอบโจทย์์ผู้้�บริิโภค การจััดการระบบบริิหารสิินค้้าคงคลััง ฐานข้้อมููลลููกค้้า การขาย การตลาด การวาง Lay Out 
การตกแต่่งร้้าน การมีีระบบ Pos Software รวมถึึงการเป็็นพี่่�เลี้้�ยงด้้านกฎหมายและอื่่�น ๆ  จนคุุณสามารถเปิิดร้้านยา 
ในฝัันได้้อย่่างมั่่�นใจ 
	 โอกาสนั้้�นมาถึึงแล้้วค่่ะ เพราะตอนนี้้� Fascino  ผู้้�นำำ�ตลาดร้้านยาของไทยที่่�มีีกว่่า 100 สาขาทั่่�วไทย ร้้านยา
สัญัชาติิไทยแท้ท้ี่่�คร่ำำ��หวอดอยู่่�ในวงการมานานกว่า่ 40 ปี ีกำำ�ลังัมองหาพันัธมิิตรทางธุุรกิิจในรูปูแบบร้า้นยาแฟรนไชส์์
ของ Fascino โดยผู้้�ซื้้�อแฟรนไชส์์ไปเปิดิร้า้นยาของตนเองก็เ็หมือืนเป็น็การโคลนนิ่่�ง Fascino ไปไว้ท้ี่่�ร้า้นยาที่่�ตัวัเอง เป็น็
เจ้้าของ พร้้อมระบบสำำ�เร็็จรููปแบบ All in One เหมืือนมีีผู้้�ช่่วยมืือหนึ่่�งที่่�สามารถเปิิดร้้านได้้ทัันทีี  
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ร้้านยา Fascino ภายใต้้คอนเซ็็ปต์์ใหม่่ ใช้้ชื่่�อว่่า “ FASCINO PLUS ” 
สาขาสุุขุุมวิิท 24  ร้้านยารููปแบบใหม่่ แนว Lifestyle Drugstore ด้้วยแนวคิิดของการสร้้าง 
ความแปลกใหม่่ ที่่�สร้้างความประทัับใจให้้กัับลููกค้้า

	 วัันน้ี้� กองบก.ยาน่่ารู้้� และคณะกรรมการอำนวยการเภสััชกรรมสมาคมแห่่งประเทศไทย ในพระบรม

ราชููปถััมภ์์ ประกอบด้้วย ภก.วิิชา สุุขุุมาวาสีี อุุปนายก, ภญ.ดร.พิิกุุล เสีียงประเสริฐ ที่่ �ปรึึกษา และภญ.ศศิิมา                                          

อาจสงคราม อุปุนายก และบรรณาธิิการวารสาร “ยาน่่ารู้้�” ได้้รับัเกีียรติิจาก ภก.ไชยเสน พิศิาลวาเลิศิ ประธานกรรมการ                                          

บริิษััท โปรฟาสซิิโน จำกััด   มาร่่วมพููดคุุยกัับเรา โดยวัันนี้้�เรานััดสััมภาษณ์์กัันที่่� ร้้ านยา Fascino ส าขา สุุขุุมวิิท 24 

ใจกลางย่่านธุุรกิิจ เป็็นร้้านยา Fascino ภายใต้้คอนเซ็็ปต์์ใหม่่ ใช้้ชื่่�อว่่า “Fascino Plus” รู ูปแบบร้้านยาแบบใหม่่                                                                                                                         

แนว Lifestyle Drugstore ด้้ว ยแนวคิิดของการสร้้างความแปลกใหม่่ ที่่ �สร้้างความประทัับใจให้้กัับลููกค้้าได้้อยู่่�เสมอ 

เหมืือนที่่�มาของชื่่�อ “Fascino” ที่่�มาจากคำว่่า “Fascination” ดัังที่่�ท่่านผู้้�อ่่านเคยทราบมาแล้้วจากคอลััมภ์์สััมภาษณ์์                  

แขกรัับเชิิญในวารสาร “ยาน่่ารู้้�” ขอ งเราใน ปี ี พ.ศ.2563 ที่่ �ได้้รัับเกีียรติิจากครอบครััวของผู้้�ก่่อตั้้�ง Fascino มาให้้

สััมภาษณ์์และขึ้้�นปกมาแล้้วในฉบัับประจำเดืือน เมษายน ถึึง มิิถุุนายน ปีี พ.ศ.2563 

	 ภก.ไชยเสน คืือ  ต้้นแบบของเภสััชกรชุุมชน ผู้้ �ก่่อตั้้�งร้้านยาของคนไทย ผู้้ �เริ่่�มต้้นด้้วยสองมืือเปล่่าจนสร้้าง

อาณาจัักรของ Fascino ร้้ านยาแฟรนไชส์์ เจ้้าแรกและเจ้้าเดีียวของไทยที่่�มีียอดขายนัับพัันล้้านบาทต่่อปีได้้สำเร็็จ                      

ผ่่านร้้อนผ่่านหนาวในวงการร้้านยามายาวนานกว่่า 40 ปี ีบััดนี้้� พร้้อมแล้้ว ที่่�จะถ่่ายทอดเคล็็ด(ไม่่)ลัับ วิิชาที่่�ไม่่มีีใครสอน

ในมหาวิิทยาลััย หรืือที่่�ไหนมาก่่อน ต้้องมาเรีียนรู้้�เองที่่�นี่่� Fascino แล้้วจัับมืือเดิินไปด้้วยกััน 

	 กอง บก.“ยาน่่ารู้้�” ขอ นำท่่านผู้้�อ่่านมาสััมผััสกัับมุุมคิิด และปรััชญาการทำงานของลููกผู้้�ชายตััวจริิงที่่�ชีีวิิตเริ่่�ม

จากศูนูย์จ์นประสบความสำเร็็จเป็น็ร้้ายยาชั้้�นนำ พร้้อมแบ่ง่ปันัเคล็ด็ลับัแนวคิิดธุรุกิจิร้้านยาแนวใหม่่ในรูปูแบบของร้้าน

ยาแฟรนไชส์์ ในวารสาร “ยาน่่ารู้้�” ฉบัับนี้้�กัันเลยนะคะ 
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ร่่วมกัันสร้้าง  แบ่่งกัันรวย 
ช่่วยกัันโต
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ภญ.ศศิิมา 		  :	อยากให้้พี่่�ไชยเสน แนะนำตััวเอง ที่่�มาและแรงบัันดาลใจที่่�ทำให้้เลืือกที่่�จะเป็็นเภสััชกรชุุมชน และก่่อตั้้�ง

ร้้านยา Fascino หน่่อยค่่ะ 

ภก.ไชยเสน		  :	ผมจบ เภสััช ม.เชีียงใหม่่ เมื่่�อวัันที่่� 11 มีีนาคม 2519 จำแม่่นเลย พอถััดมาแค่่ 2 วัันคืือ 13 มีีนาคม 2519 

ก็็เข้้ากทม.เลย ไม่่ได้้แวะกลัับบ้้านที่่�นครสวรรค์์ สมั ัยนั้้�นไม่่ต้้องใช้้ทุน ก็ เลยต้้องตั้้�งใจทำงานหาเงิินสุุด

ฝีีมืือ เพื่่�อช่่วยเหลืือทางบ้้านเพราะพ่่อแม่่มีีลููกตั้้�ง 11 คน ผมเป็็นคนโต ก็็ต้้องรัับผิิดชอบเลี้้�ยงดููครอบครััว                

แล้้วตอนนั้้�นสาขาวิิชาชีีพเภสััชหาเงิินได้้ดีีที่่�สุุด ก็ ็คืือการเป็็นเภสััชกรการตลาด ผ มก็็ตััดสิินใจสมััครเป็็น 

ผู้้�แทนยา เพราะผมมีีประสบการณ์์เคยขายมาแล้้วทุุกอย่่าง ลอตเตอรี่่� เรีียงเบอร์์ ไอติิม ขายมาหมดแล้้ว 

เคยช่่วยที่่�บ้้านขายมาทุุกอย่่าง เข้้าใจเลยที่่�ฝรั่่�งเขาบอกว่่า Tough times create strong men, strong 

men create easy times. Easy times create weak men, weak men create tough times                          

นี่่�จริิงมาก  

				    	 เริ่่�มชีีวิิตการทำงานเป็็นเภสััชกรการตลาด ที่่ � Pfizer ผ มเป็็นเภสััชคนแรกที่่�จบจาก มช.                       

ที่่�เขารัับเข้้าทำงาน เราได้้เปรีียบที่่�เคยฝึึกงานขายมาก่่อน ความลำบากนี่่�มัันดีีนะ มั นฝึึกให้้เราทำเป็็น                 

ทุุกอย่่าง ชีีวิิตการเป็็นเภสััชกรการตลาด ผมนี่่�เป็็น Top Sale 7 ปีีซ้้อนเลยนะ ตอนเริ่่�มทำงานปีีแรกอยู่่�

แต่่ในกรุุงเทพฯ  จำได้้ว่่าสมััยนั้้�น Target 85,000 บาท แต่่ผมขายได้้ 250,000 กว่่า งานแรกที่่�ได้้รัับมอบ

หมายคืือ ไปขายยาให้้คลินิิกิแถวราชปรารภ ตอนนั้้�นบริษิัทัฯ มียีาตัวัใหม่อ่อกมา ราคาแพงมาก ขายยาก                   

ผมก็็พยายามพููดนำเสนอกับคุุณหมอนานมาก ห มอก็ยัังไม่่ซื้้�อ  เกืือบครึ่่�งชั่่�วโมงผ่่านไป จนผมจะหิ้้�ว

กระเป๋า๋เดินิกลับั ผมก็็ยกมืือไหว้้ลา เลยพูดูทิ้้�งท้้ายบอกคุณุหมอว่า่ เออ ผมลืืมบอกคุณุหมอไป วันนี้้�ผมมา

ทำงานวันัแรกในชีวีิติ อยากให้้คุณุหมอช่ว่ยผมหน่อยนะครับั ปรากฏว่า่คุณุหมอเขาคงสงสาร เลยช่ว่ยซื้้�อ                                                                                                                         

แล้้วผมยัังไปขายร้้านยา และคลิินิิกอื่่�นอีีก พอกลัับไปถึึงบริิษััทฯ เอาออเดอร์ไปส่่ง Supervisor 

เขาถามว่่าคุุณขายได้้หมดเลยทุุกที่่�เลยเหรอ  เขาตกใจกัันใหญ่่ เพราะไม่่เคยมีีคนทำได้้ อั ันนี้้�ต้้อง

ขอบคุุณช่่วงชีีวิิตที่่�ลำบากวััยเด็็ก เคยขายมาแล้้วทุกอย่างเก็็บ Skill การขายมาหมดแล้้ว ตอ น

นั้้�นก็็คิิดมาตลอดว่่าเราต้้องตั้้�งใจทำงาน จะได้้รีบเก็็บเงิินไปเปิิดร้้านยา ผ มทำยอดขายเดืือนละ

หลายแสน ตอ นนั้้�นทองบาทละ 400 เองนะ ต่ ่อมาลงไปทำงานภาคใต้้ ก็ ็ทำยอดขาย Top Sale                                                                                               

อีีก เพราะผมทำงานหนััก จริิงจััง เยี่่�ยมลููกค้้าทุุกที่่� ผ มทำงานจนทะลุุเป้้าถล่่มทะลาย สิ้้ �นปีีได้้  283% 

Target เลยนะคิิดดูู ชี วิิต  7 ปี  ที่่ � Pfizer ทำให้้ผมเห็็นตลาดยาทั้้�งหมด                                                                                      

ได้้ทั้้�งประสบการณ์์การขาย และเห็็นช่่องทางการตลาดทั้้�งหมด                      

โอกาสมาถ้้าไม่่คว้้าไว้้ มัันจะกลายเป็็นอากาศ พอเดิินตลาด                   

โรงพยาบาลก็็เห็็นโอกาส มี ยาบางตััวที่่�ราคาแพงมาก                          

ต้้องใช้้เยอะ อย่ าง Colchicine Original ราคาตอนนั้้�น                                        

แพงมาก ผ มมาจ้้างผลิิตเองแล้้วขายเข้้าโรงพยาบาลหมด

เลย ลุยุเดี่่�ยวได้้ราคาถูกูว่า่ Original ครึ่่�งนึงึ ยุคุนั้้�นขายดีมีาก                

ทุุกวัันนี้้�ก็็ยัังขายอยู่่� ชื่่�อว่่า Colcine
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ภญ.ศศิิมา 		  :	แสดงว่่า พี่่�ไชยเสนตั้้�งใจจะเปิิดร้้านยา แต่่ยัังไม่่พร้้อม ก็็เลยไปทำงานบริิษััทยาก่่อน  เห็็นว่่าได้้ไปทำงาน

เป็็นเภสััชกรร้้านยาที่่�ร้้านพี่่�วีีระพัันธุ์์�ด้้วยใช่่มั้้�ยคะ (เภสััชกร วีีระพัันธุ์์� ตัันติิพงษ์์ ประธานกรรมการ บริิษััท 

บีีโปรดัักส์์ อิินดััสตรี้้� จำกััด :  ปกยาน่่ารู้้� ฉบัับประจำเดืือน มกราคมถึึงมีีนาคม 2566)  

ภก.ไชยเสน		  :	ช่่วงนั้้�นผมเรีียนเภสััช ปี  2 จะขึ้้�นปีี 3 คุ ณแม่่คลอดน้้องคนที่่� 11 พอดี ไม่่มีีรายได้้อะไรก็็อยากหาราย

ได้้เพิ่่�ม ผ มก็็เลยไปขอทำงานในร้้านไม่่เอาเงิิน ขอ แค่่ที่่�อยู่่� กั ับข้้าว  3 มื้้ �อ ผ มทำงานกัับพี่่�วีีระพัันธุ์์�ได้้ 

2 เดืือน วั นสุุดท้้ายที่่�ผมทำงานจะกลัับบ้้านที่่�นครสวรรค์์ แกขัับรถไปส่่งผมที่่�ขนส่่งแล้้วควัักเงิินให้้ผม                                                                                                                              

800 บาท เยอะมากนะ สมั ยนั้้�นทองบาทละ 400 ตอ นนั้้�นผมบอกกัับพี่่�วีีระพัันธุ์์�ว่า ผ มไม่่เอาเงิิน                                                               

ขอข้้าว 3 มื้้�อและที่่�นอนเท่่านั้้�น พี่่�วีรีะพันัธุ์์�บอกว่่า ไม่่รัับไม่่ได้้ อันันี้้�ไม่่ใช่่ค่่าจ้้าง อันันี้้�พี่่�ให้้น้้อง แล้้วก็ยัดัเงินิ

ใส่่กระเป๋๋าเสื้้�อผมเลย ตอนนี้้�ผมก็ไ็ด้้มีโีอกาสทดแทนบุญุคุณุนั้้�น โดยทำสินิค้้า House Brand กับับีโีปรดักัส์์               

มาขายที่่� Fascino ทุกุสาขาในวันันี้้� คนเราต้้องรู้้�จักัระลึกึถึงึพระคุณุคนที่่�เคยช่่วยเหลืือเรามา คนที่่�อยู่่�กับัเรา                                                                                                                                 

ช่่วยเหลืือเราตอนที่่�เราลำบาก เหมืือนกลอน  “8 ยามจำำ�ให้้ม่ั่�น” เคยได้้ยินกัันบ้้างไหมครัับ  

				    	 ยามเจ็็บไข้้ จะได้้รู้้�ว่่าใครรััก        		  ยามทุุกข์์หนััก จะได้้รู้้�ใครสงสาร  

					     ยามยากจน จะได้้รู้้�ว่่าใครให้้ทาน          	 ยามเบิิกบาน จะได้้รู้้�ว่่าใครยิินดีี 

					     ยามโศกเศร้้า จะได้้รู้้�ว่่าใครช่่วยแก้้            	 ยามพ่่ายแพ้้ จะได้้รู้้�ว่่าใครคิิดหนีี 

					     ยามเหนื่่�อยยาก จะได้้รู้้�ว่่าใครปราณีี         	 ยามไม่่มีี จะได้้รู้้�ว่่าใครเพื่่�อนเรา

		  	 ผมชอบมากกลอนนี้้� ตอนเราไม่่มีีถึึงรู้้�ว่่าใครเป็็นเพื่่�อนแท้้ของเรา 

ภญ.ศศิิมา 		  :	จากเภสััชกรการตลาด แล้้วอะไรคืือแรงบัันดาลใจที่่�ทำให้้เลืือกมาเป็็นเภสััชกรชุุมชนล่่ะคะ 

ภก.ไชยเสน		  :	ผมตั้้�งใจไว้้ว่าจะเปิิดร้้านยา พอเก็็บเงิินได้้ก้้อนนึึง จากการทำงาน Pfizer ผ มก็็ไปกู้้�เงิินเพิ่่�มเติิมจาก 

ธนาคารกสิิกรไทย ตอนนั้้�นดอกเบี้้�ยร้้อยละ 17 ให้้กู้้�ได้้เฉพาะหมอ ทัันตะ เภสััช ผมก็็รวบรวมเงิินลงทุุน

ทั้้�งหมดมาเปิิดร้้านยาสาขาแรกอยู่่�ถัดัจากร้้านยาปััจจุุบันัไปอีีก 10 ห้้อง เป็น็บ้้านครึ่่�งตึึก-ครึ่่�งไม้้ หน้้ากว้้าง                          

3.5 เมตร x 8.5 เมตร เป็็นบ้้าน 2 ชั้้ �น แล้้วก็ขยับมาเปิิดที่่�หน้้าโรงพยาบาลศิิริิราช เป็็นร้้านยา                            

ห้้องแถวห้้องเดีียว สมัยนั้้�น แถวหน้้า รพ.ศิิริิราช มีร้้านยาแค่่ประมาณ 5 ร้้าน แล้้วดููตอนนี้้�สิิ กลายเป็็นดง                                                                                                                       

ร้้านขายยาไปแล้้ว

	 	 	 	 	 ร้้านยาที่่�ผมเปิิดตอนนั้้�น  เป็น็ร้้านยาที่่�ใต้้ถุนุโรงแรม ช่ว่งแรกก็เ็ช่่าเขาอยู่่� พอขายดี ีก็ซ็ื้้�อโรงแรม

เลย มาวัันนี้้�ที่่�ดิินตรงนี้้�เป็็นทำเลทอง คนมาขอซื้้�อพัันล้้าน ยั ังไม่่ขาย เพราะอยู่่�หน้้าโรงพยาบาลศิิริิราช 

พอดีีเลย ตอนนี้้�ผมมีีพนัักงานกว่่า 1,000 คนไปแล้้ว ไม่่มีีภาพเดิิมอีีกแล้้ว 

				    	 จากร้้านยาร้้านแรกที่่�เปิิดเม่ื่�อปี พ.ศ.2526 ตั้้ �งชื่่�อร้้านว่่า “เภสััชสััมพัันธ์์” ซึ่่�งมีีความ

หมายว่่า เภสััช 2 คนรัักกััน แต่่งงานกััน มาเปิิดร้้านยาด้้วยกััน ธุ ุรกิิจร้้านยาก็็เติิบโต  จนมาใช้้ชื่่�อ                                 

“Fascino” เราเริ่่�มนำเข้้าเครื่่�องมืือแพทย์์จากต่่างประเทศเอง มีีการจ้้างผลิิตยาเพื่่�อขายในร้้าน และขาย

ในโรงพยาบาลด้้วย  

วารสารยาน่ารู้้�
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ภญ.ศศิิมา 		  :	สิ่่�งที่่�คิิด VS สิ่่�งที่่�เจอ ตอนเปิิดร้้านยาใหม่่ ๆ  ปััญหาที่่�พบ มีีอะไรบ้้าง และเราผ่่านปััญหาหรืืออุุปสรรค

เหล่่านั้้�นมาได้้อย่่างไรคะ  

ภก.ไชยเสน		  :	วัันแรกที่่�ผมเปิิดร้้านยา คู่่�แข่่งผม มีีแต่่ร้้านยาดั้้�งเดิิมแถวศิิริิราช ซึ่่�งตอนนั้้�นมีีอยู่่�ประมาณ 5 ร้้าน ร้้านเรา

เป็็นร้้านเล็็ก ๆ คู่่�แข่่งมาดููไม่่คิิดว่่าเราจะเติิบโตหรอก เพราะร้้านเราเล็็กมากจริิง ๆ เมื่่�อเทีียบกัับคนอื่่�น  

แต่่เราเป็็นเภสััช เราจ่่ายยาด้้วยวิิชาชีีพ ให้้คำปรึึกษา แนะนำลููกค้้าด้้วยความจริิงใจ เราเน้้นเรื่่�องการให้้

บริิการด้้วยวิิชาชีีพเภสััช จากร้้านเล็็ก ๆ ก็ ็ค่่อย ๆ เติิบโตได้้ ก็ ็ต้้องใช้้เวลา ใช้้ความพยายามหาโอกาส                 

ใหม่่ ๆ อย่่าปล่่อยให้้มัันผ่่านไป  

			   	 แสวงหาไม่่ใช่่เพราะรอคอย 		  เชี่่�ยวชาญไม่่ใช่่เพราะโอกาส  

				    สามารถไม่่ใช่่เพราะโชคช่่วย 		 ด้้วยเหตุุดัังนี้้� ลิิขิิตฟ้้าหรืือจะสู้้�มานะตน

	 	 	 	 	 จากกลอนนี้้� ผ มแสวงหา ผ มอยากเปิิดร้้านมาก ผ มไปนั่่�งกิินก๋๋วยเตี๋๋�ยวก็ไปถามเจ้้าของร้้าน

ก๋๋วยเตี๋๋�ยวว่่า อาซิ่่�ม แถวนี้้�มีีร้้านไหน ห้้องไหนให้้เช่่า กิินเสร็็จปุ๊๊�บ เขาจููงมืือผมไปเลย บ้้านติิดกัันเขาโดน

ไล่่ที่่� แต่่ไม่่ยอมไป เขาขอค่่าขนย้้ายกัับทางเจ้้าของตึึกห้้าหมื่่�น ผ มอยากได้้มาก พอได้้ยิินแบบนั้้�น ผ มก็็

เลยให้้เขาไปอีีกสองหมื่่�น แต่่พอจะเปิิดร้้านยาจริิง ๆ ผมก็็กลััวเพราะมีีเงิินเก็็บอยู่่�ล้้านเดีียวเก็็บมา 7 ปีี 

ต้้องกลับัมานับัหนึ่่�งใหม่ ่ก็เลยลองไปปรึกึษาเซลส์เ์ก่า่ของไฟเซอร์ท์ี่่�เป็น็รุ่่�นพี่่� เขาเป็น็คนที่่�รู้้�จักัตลาดยาใน

กรุุงเทพฯ ดีีมาก ๆ เขาพููดมาว่่า "ไชยเสน... ทั่่�วกรุุงเทพฯ ที่่� ๆ คุุณไปดููมาทั้้�งหมด ที่่�นี่่�ดีีที่่�สุุด ให้้รีีบเปิิด

ร้้านยาที่่�นี่่�เลย" พอได้้ยิินอย่่างนั้้�น ผมก็็ลงมืือทำเลย 

ภญ.ศศิิมา 		  :	แล้้ว Fascino สาขาที่่� 2 เปิิดแถวไหนคะ 

ภก.ไชยเสน		  :	เป็็นแถวถนนราชดำเนิิน ที่่�บ้้านดินิสอ เป็น็ที่่�ดิินเก่า่มีโีฉนดของเจ้้าพระยาธรรมศัักดิ์์�มนตรี พอดีมีีหีมู่่�บ้้าน

แห่่งหนึ่่�ง เขาติิดหนี้้�แบงก์์อยู่่�มาเสนอขาย ผ มก็็เลยตััดสิินใจซื้้�อแล้้วเปิิดร้้าน เปิิดอยู่่�หลายปีีก็็เลิิกไป                    

แล้้วมาเปิิดที่่�นครปฐม หน้้าองค์์พระ ต่อด้้วยพััทยาเหนืือ ซึ่่�งตอนนี้้�ขายดีมีาก

ภญ.ศศิิมา 		  :	อุุปสรรค ปััญหาที่่�เจอช่่วงที่่�เราเปิิดร้้านยาใหม่่ ๆ คืืออะไรคะ 

ภก.ไชยเสน		  :	ร้้านเราเล็็ก รายการยาเรามีีน้้อย ก็็ต้้องสู้้�ชีีวิิตมาก ผมอยู่่�ร้้านคนเดีียว ตอนนั้้�นคุุณตวง (ภรรยา) ยัังเป็็น     

ผู้้�แทนอยู่่�บริิษััท Roche เขตศิิริิราช ผมก็็เปิิดร้้านช่่วงเช้้า บ่่ายผมก็็ไปขายยาในโรงพยาบาลเอกชน คอย

บริกิารยาที่่�โรงพยาบาลขาดคราวด่ว่น เราผ่่านอุปุสรรคมาได้้ยังัไง ก็เ็น้้นการให้้บริกิารลูกูค้้าที่่�ดี ีจนลูกูค้้า

ติดิใจ ติดิใจขนาดไหน จะเล่่าให้้ฟัง มีอยู่่�วันนึงึ ผมติิดธุรุะต้้องปิิด

ร้้านครึ่่�งวันั พอกลับัมา ตกใจ ลูกค้้ามายืืนรอหน้้าร้้าน บอกไปไหน

มาเขายืืนรออยู่่� 3 ชม. โอ้้โฮ เขาติดิเราขนาดนี้้� หลังจากนั้้�นไม่ก่ล้้า                                                                     

ไปไหนอีีกเลย อยู่่�ร้้านตลอด (หััวเราะ)    วา
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ภญ.ศศิิมา 		  :	เรามีีเทคนิิคยัังไง ให้้ลููกค้้าติิดใจ แนะนำหน่่อยค่่ะ 

ภก.ไชยเสน		  :	เราต้้องหวัังดีีกัับเขา ใส่่ใจเขา คิิดแทนเขาตลอด เลืือกตััวยาที่่�ดีีราคาสมเหตุุผล มีีประสิิทธิิภาพ แนะนำ

การใช้้ให้้ถูกต้้อง คุ ยสนุกกัับเขา เขาก็็ชอบ แล้้วก็จะเป็็นลููกค้้าประจำของเรา  ผ  มยืืนขายยาที่่�ร้้านเอง                   

อยู่่� 20 ปีี หน้้าโรงพยาบาลศิิริิราช  Service นี่่�สำคััญมาก  ลููกค้้าถืือใบสั่่�งยามา ไม่่มีียาที่่�ร้้าน ผมก็็บอก

เขาว่่า เดี๋๋�ยวอีีก 3 วัันมาเอานะ ผมไปหาให้้ ลููกค้้าก็็เลยติิดเรา 

ภญ.ศศิิมา 		  :	มองว่่า แนวโน้้มร้้านยาของไทย จะเปลี่่�ยนแปลงไปในทิิศทางไหนคะ  

ภก.ไชยเสน		  :	การเปลี่่�ยนแปลงมาแน่่ ก็ ต้้องปรัับตััว อ นาคตร้้านยายุุคเก่่าจะอยู่่�ยากขึ้้�น เพราะจะมีี Chain Store                 

เจ้้าใหญ่่ ๆ เริ่่�มมาทำตลาดนี้้�มากขึ้้�น ผ มเองก็็ต้้องปรัับตััวตลอดเวลา  ผ  มถึึงนำเสนอร้้านยารููปแบบ                     

แฟรนไชส์์ ให้้น้้อง ๆ  มีีโอกาสเป็็นเจ้้าของร้้านยาโดยไม่่ต้้องมานั่่�งเริ่่�มต้้นใหม่่ด้้วยตััวเองทั้้�งหมด ที่่�นี่่�เรา

ลองผิิดลองถููกมาเป็็นหมื่่�น ๆ  ครั้้�ง คุุณมาทำแฟรนไชส์์กัับเรา เท่่ากัับคุุณลองถููกอย่่างเดีียว เพราะเราลอง

ผิิดมาหมดแล้้ว เรารู้้�หมดแล้้ว เราสอนให้้หมด มาเรีียนรู้้�กัับมืืออาชีีพดีีกว่่า ยุุคนี้้� เป็็นยุุคทองของวิิชาชีีพ

เภสััชเลยนะ การเปิิดร้้านยานี่่�เภสััชกรสำคััญที่่�สุุดในร้้าน ถืือเป็็นพระเอกนางเอกเลยนะ คิิดดููรอมาตั้้�งแต่่

ปีี พ.ศ.2510 รอกัันมาตั้้�ง 56 ปีี กฎหมายจึึงเป็็นจริิง

ภญ.ศศิิมา 		  :	พี่่�ไชยเสนคิิดว่่าร้้านยาในอนาคต จะเป็็นรููปแบบไหนคะ อะไรที่่�มาแน่่ ๆ เภสััชต้้องปรัับตััวอย่่างไร 

ภก.ไชยเสน		  :	ในยุุคนี้้�เราจะเห็็นได้้ว่่าเป็็นยุุคสมััย Digital โลก Online และ Social media เข้้ามามีีบทบาทในชีีวิิตของ

คนทุกุคน ซึ่่�งก็ร็วมถึึงวงการร้้านยาด้้วยเช่น่กััน บริกิาร telepharmacy เริ่่�มเป็็นที่่�นิยิมกัันมากขึ้้�นเรื่่�อย ๆ  

เราเองก็็ต้้องปรัับตััวกัันให้้ทัันตามกระแสความเปลี่่�ยนแปลงของยุุคสมััย ซึ่่�งทั้้�งหมดทั้้�งมวลเหล่่านี้้� ผมเอง

ก็็ได้้เตรีียมการและจััดทำให้้แล้้วทั้้�งหมดเรีียบร้้อย 

ภญ.ศศิิมา 		  :	Key Success Factor ของธุุรกิิจร้้านยา คืืออะไรคะ
ภก.ไชยเสน		  :	เมื่่�อก่อ่นเราอาจจะคิดิแค่่ว่า่ การที่่�เราเป็น็เภสัชั แล้้วเป็น็เจ้้าของ

ร้้านยาเองคืือความได้้เปรีียบ แต่่ตอนนี้้�ไม่่ใช่่แล้้ว  เพราะทุุก

ร้้านมีีเภสััชหมด ดั ังนั้้�น Key Success คืือ  การให้้บริิการที่่�ดีี                                                                                        

สิินค้้าคุุณพร้้อม ขอ งคุุณมีีครบ ราคาเข้้าถึึงง่่าย จั ับต้้องได้้ 

บริิการคุุณสุุดยอด ทำเลต้้องดีีเยี่่�ยม นั่่�นแหละถึึงจะอยู่่�รอด  
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Key Success
การให้้บริิการที่่�ดีี 

สิินค้้าพร้้อม 
ของมีีครบ 

ราคาเข้้าถึึงง่่าย จัับต้้องได้้  
บริิการสุุดยอด 

ทำำ�เลดีีเยี่่�ยม  
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ภญ.ศศิิมา 		  :	แต่่ทำเลดีี ๆ ตอนนี้้�น่่าจะเหลืือน้้อย เพราะเขาก็็จัับจองกัันหมดแล้้ว หรืือถ้้าพอมีี ราคาก็็คงจะแพงมาก 

ภก.ไชยเสน		  :	พื้้�นที่่�ดีี ๆ ที่่�น่่าสนใจก็็ยัังพอมีีมาอยู่่�เรื่่�อย ๆ นะครัับ อย่่างตอนนี้้�สถานที่่� ๆ น่่าสนใจคืือภายในปั๊๊�มนำ้�มััน 

เพราะแก้้ pain point เรื่่�องที่่�จอดรถได้้

ภญ.ศศิิมา 		  :	การทำร้้านยาให้้ประสบความสำเร็จ็ในยุคุที่่�มีกีารแข่ง่ขันัสูงู และผู้้�บริโิภคมีกีำลังัซื้้�อลดลง ควรทำอย่า่งไร

ดีีคะ (กรณีีร้้านยาเดี่่�ยว)

ภก.ไชยเสน		  :	ความเห็็นของผมคืือร้้านยาเดี่่�ยวก็คงจะพออยู่่�รอดแต่่คงโตยากมาก หากสัังเกตดูตอนนี้้�มีแีต่ร่้้านยาใหญ่ ๆ  

อยู่่�เต็็มไปหมด ถ้้าคุุณอยากจะทำร้้านยาให้้ประสบความสำเร็็จ คุุณต้้องมีีประสบการณ์์ ผู้้�บริิโภคมีีกำลััง

ซื้้�อลดลง เราก็็ต้้องมีีสิ่่�งแปลกใหม่่เสนอเขา อย่ ่างเช่่น สิ ินค้้าที่่�คนอื่่�นไม่่มีี เราก็็ไปหามาให้้เขาเลืือกได้้                  

หลากหลาย ลููกค้้าเข้้าร้้านมายัังไงก็็ต้้องโดนใจซัักอย่่างแน่่นอน ไอ้้โน่่นก็็น่่าซื้้�อ ไอ้้นี่่�ก็็น่่าใช้้ ไม่่จำเป็็นต้้อง

มีีแต่่ยาเท่่านั้้�นแล้้ว  เรามีีอย่่างอื่่�นด้้วย อย่่างของเด็็กเล่่น, สิินค้้า Personal Care, สิินค้้านำเข้้าดีี ๆ ฯลฯ 

ตอนนี้้�เทรนด์์ร้้านยาในต่่างประเทศก็็เริ่่�มมาแนวนี้้�เหมืือนกััน 

ภญ.ศศิิมา 		  :	อยากให้้เล่่าภาพรวมตลาดร้้านขายยาของไทยในปััจจุุบััน อะไรคืือ โอกาส อะไรคืือ อุุปสรรค

ภก.ไชยเสน		  :	โอกาสคืือตอนนี้้�คนไทยสนใจสุุขภาพมาก ตั้้ �งแต่่หลัังโควิิด คนรู้้�แล้้วว่่า ป้ ้องกัันดีีกว่่ารัักษา ต ลาดยา

และสิินค้้าเพ่ื่�อสุุขภาพก็็โตขึ้้�น ประชาชนเห็็นคุุณค่่าของเภสััชแล้้ว ทุ กคนถามหาเภสััชเวลาเข้้าร้้านยา                         

ยุุคนี้้�เป็็นยุุคแสงทองผ่่องอำไพของวิิชาชีีพเราจริิง ๆ 

	 	 คนเริ่มตระหนักเรื่องการดูแลตนเอง รับประทานของดี

มีประโยชน์ ออกกำ�ำลังกาย หาของที่ดีต่อสุขภาพมาบำ�ำรุงกัน นี่ถ้าทุก

คนทำ�ำได้เหมือนผม ไม่ต้องเข้าโรงพยาบาลนะ ผมวิง่ทกุเช้า เหล้าไม่กนิ  

บุหรี่ไม่สูบ สุขภาพจิตดี ผมกินผักเยอะ ผมออกกำ�ำลังกายทุกวัน วิ่งมา

ตลอด 40 ปี  จนภรรยาบ่นว่า สงสัยฉันต้องตายก่อนเธอ (หัวเราะ) 

	 	 กลัับมาที่่�อุุปสรรค มี ีแน่่นอน เพราะเจ้้าใหญ่่ลงมา

แข่่งในตลาดร้้านยากัันหมดแล้้ว ถ้้ าเราไม่่ปรัับตััวก็็จะอยู่่�ไม่่ได้้                                   

ผมชอบ ส โลแกนของโรงเรีียนสาธิิตปทุุมวััน ลู ูกสาวผมจบที่่�นี่่� 

สโลแกนเขาคืือ  “สมรรถภาพในการปรัับตััวคืือผู้้�ประสบความสำเร็็จ

ในชีีวิิต” เราต้้องปรัับตััวตลอดเวลา อ นาคต ร้้ านยา Chain Store                                                                                                                                   

เจ้้าใหญ่่ ๆ จะเริ่่�มขยายสาขามากขึ้้�นเรื่่�อย ๆ ร้้ านยาเดี่่�ยวก็็จะมีี

จำนวนลดลงเพราะแข่่งขัันยาก ส่ ่วนภาพรวมร้้านยาไทยคงเปลี่่�ยนไป

คล้้าย กับัในต่่างประเทศที่่�เภสัชั จะให้้บริกิารฉีีดวัคัซีีนป้อ้งกันัโรคด้้วย                                      

ส่่วนเรื่่�องสิินค้้าที่่�ขายก็็จะมีีความหลากหลายมากขึ้้�น ขอ ง Fascino 

ตอนนี้้�น่่าจะมีีเกืือบสองหมื่่�น SKU แล้้ว
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ภญ.ศศิมา 		  :	การปรับตัว คือ กลยุทธ์สำ�ำคัญสำ�ำหรับการทำ�ำธุรกิจ ในทุกวงการจริง ๆ นะคะ แต่ตอนนี้จะทำ�ำธุรกิจอะไร

ก็มีคู่แข่งทั้งนั้น แล้วอะไรที่ Fascino มี แล้วคู่แข่งไม่มีบ้างคะ   

ภก.ไชยเสน		  :	ก็็ยา House Brand ที่่ �เราสั่่�งผลิตเอง เป็็นร้้อย ๆ ตั ว  บางตััวเขาเป็็นคู่่�แข่่งเรา เขาไม่่ซื้้�อเรา ซึ่่�งก็็เป็็น                

ข้้อดีีนะ อะไรที่่�คุุณมีี ผมมีี อะไรที่่�ผมมีี คุุณไม่่มีี อั ันนี้้�คุุณจะเสีียเปรีียบ ผมทำมาหมดแล้้ว ยา House 

Brand หลายตััวทำขายโรงพยาบาลด้้วย

ภก.วิิชา		  :	อะไรคืือ จุุดเปลี่่�ยนสำคััญที่่�ทำให้้คุุณไชยเสนเริ่่�มอยากทำร้้านยาแฟรนไชส์์ครัับ 

ภก.ไชยเสน		  :	ตอนปีี 42-43 เพื่่�อนร่่วมรุ่่�นมาชวนให้้ผมทำร้้านยาแฟรนไชส์์ ตอ นนั้้�น เขาทำร้้านยาแฟรนไชส์์ 30-40 

สาขา ปรากฏว่า่ไปไม่ร่อด เพราะกลายเป็น็ว่า่คนที่่�ซื้้�อแบรนด์ร์้้านยาเขาไปไม่ท่ำตามกติกิา บางที่่�ก็โ็ดนโกง                  

ผมก็ย็ังัไม่อ่ยากทำเพราะตอนนั้้�นร้้านผมก็ข็ายดี ีไม่ไ่ด้้เดืือดร้้อนอะไร เป็น็ยี่่�ปั๊๊�วก็ขายดีอียู่่�แล้้ว เขามาตื๊๊�ออยู่่�                                                                                                                               

3 เดืือน บอกถ้้าเธอไม่่ทำเธอเห็็นมั้้�ย มี ีแต่่แฟรนไชส์์ร้้านยาต่่างชาติิเข้้ามากัันหมด คนไทยก็็จะแพ้้เขา

หมด พอมาปีี 43 ผมเข้้ามาทำร้้านแฟรนไชส์์เดิิมที่่�เขาโอนมา แต่่สุุดท้้ายปรากฏว่่ามััน Fail เป็็นคนอื่่�น                

ก็็คงจะเลิิกแล้้ว แต่่ผมมาเริ่่�มต้้นกัันใหม่่ มาทำเอง นี่่� 20 กว่่าปีีผ่่านไป ผมมีี 100 กว่่าสาขาแล้้ว การทำ                       

แฟรนไชส์์นี่่�ไม่่ง่่ายนะ คุุณต้้องเชี่่�ยวชาญมาก ๆ ถึึงจะมาขายแฟรนไชส์์ได้้ ไม่่ใช่่มีีร้้านยาแค่่ร้้านเดีียวแล้้ว

จะมาขายแฟรนไชส์์มัันก็็เละตุ้้�มเป๊๊ะ เรารู้้�หมดแล้้ว  ทำมาหมดแล้้ว  ทำมาหลายสิิบปีี เราไม่่ได้้ต้้องการ

เงิิน แต่่เราต้้องการคนที่่�จะมาสร้้างแบรนด์์ร่่วมกัันกัับเรา มั นคืือการโคลนนิ่่�งธุุรกิิจ ต ามแนวคิด ร่ ่วม

กัันสร้้าง แบ่่งกัันรวย ช่ ่วยกัันโต  เปรีียบเหมืือนเราต้้องได้้คู่่�ที่่�ดีีมาแต่่งงานร่่วมชีีวิติกัน ผ มถึึงต้้องการให้้                                                                                               

น้้อง ๆ เภสััชกรมาทำงานกัับเราก่่อน มาเรีียนรู้้�กัันก่่อนตััดสิินใจ 

ภญ.ศศิิมา 		  :	ในประเทศไทย มีีร้้านยาที่่�เป็็นระบบแฟรนไชส์์อยู่่�กี่่�แบรนด์์แล้้วคะตอนนี้้�

ภก.ไชยเสน		  :	เท่่าที่่�ทราบมาก็็มีีอยู่่�หลายแบรนด์์นะ แต่่ฟาสซิโนน่่าจะเป็็นร้้านยายุุคแรก ๆ ที่่ �ประสบความสำเร็็จ                       

ในการทำแฟรนไชส์์ร้้านยา

ภญ.ศศิิมา 		  :	ถ้้าพี่่�ไชยเสน ริิเริ่่�มโมเดลแฟรนไชส์์นี้้�สำเร็็จ มัันจะเกิิดการขยายออกไปอย่่างไม่่มีีที่่�สิ้้�นสุุดเลยนะคะเนี่่�ย 

ภก.ไชยเสน		  :	ใช่่แล้้วครัับ ถึ ึงตรงนี้้�มัันไม่่ใช่่เรื่่�องเงิินแล้้ว  แต่่มัันจะทำให้้วิิชาชีีพของเราแข็็งแกร่่งมาก และน้้อง ๆ                   

ที่่�มาเปิิดร้้านก็็มั่่�นใจด้้วยว่่า เปิิดร้้านไปแล้้วเติิบโตไปด้้วยกััน ทุ กวัันนี้้� ผ มเห็็นน้้องที่่�เพิ่่�งจบใหม่ไปเปิิด   

ร้้านยาเอง บอกเลยโอกาสรอดอาจมีีแค่่ 10-20% คุุณจะกล้้าเสี่่�ยงเหรอ บางคนเคยอยู่่�กัับผมมา 6-7 ปีี  

แล้้วก็็ไปเปิิดร้้านยาเอง สุุดท้้ายก็็ไม่่ประสบความสำเร็็จ

การทำแฟรนไชส์์นี่่�ไม่่ง่่ายนะ 
คุุณต้้องมีีความเชี่่�ยวชาญมาก ๆ 

ถึึงจะมาขายแฟรนไชส์์ ได้้
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โอกาสมาถ้้าไม่่คว้้าไว้้ 
มัันจะกลายเป็็นอากาศ

ภญ.ศศิิมา 		  :	อะไรคืือสิ่่�งที่่�จะทำให้้ผู้้�ที่่�กำลัังสนใจธุุรกิิจร้้านขายยา มั่่ �นใจได้้ว่าหากซื้้�อแฟรนไชส์์ฟาสซิโนแล้้ว                              
จะประสบความสำเร็็จ  

ภก.ไชยเสน		  :	หนึ่่�งคืือ เขาใช้้ระบบเรา  สองคืือ  ทำเลเราหาให้้ เราช่่วยคััดเลืือกให้้มั่่�นว่่าทำเลนี้้�เปิิดแล้้วรอดแน่่ เรามีี 2 
ระบบ คืือ ระบบแรก เป็็นระบบแฟรนไชส์์  ทุุกคนต้้องทำงานกัับเราก่่อนอย่่างน้้อย 1 ปีี พอเข้้าใจระบบ
ของเราทั้้�งหมด  

ภญ.ศศิิมา 		  :	แล้้วถ้้าเป็็นเภสััชที่่�ไม่่เคยอยู่่�กัับเรา แต่่มีีประสบการณ์์เคยเปิิดร้้านยา หรืือ เคยทำงานร้้านยาอื่่�นมาก่่อน 
แบบนี้้�ได้้มั้้�ยคะ 

ภก.ไชยเสน		  :	ไม่่ได้้ ก็ต้้องมาอยู่่�กับเราก่่อนถึึงจะเป็็นแฟรนไชส์์ของเราได้้ เพราะคุุณก็็ต้้องมาเรีียนรู้้�ระบบของเราจนคุุณ
ต้้องพร้้อมก่่อน 

ภญ.ศศิิมา 		  :	แนวโน้้มส่่วนแบ่่งทางการตลาดของร้้านยาทุุกรููปแบบในประเทศไทยปััจจุุบัันและอนาคตเป็็นอย่างไร            
บ้้างคะ 

ภก.ไชยเสน		  :	เมื่่�อ 10 ปีีก่่อน จำนวนอััตรา ร้้านยาเดี่่�ยวต่่อร้้านเชนสโตร์์ คืือ 90% ต่่อ 10% แต่่ในปััจจุุบัันนี้้� กลายเป็็น 
75% ต่่อ 25% แล้้ว ผมรู้้�อยู่่�แล้้วว่่ามัันจะต้้องเป็็นแบบนี้้� และจะยิ่่�งมากขึ้้�นเรื่่�อย ๆ ก็็เลยกระโดดลงมา
อยู่่�ตรงนี้้�ก่่อนไม่่ดีีกว่่าเหรอ อย่่างร้้านยาฝรั่่�งรายใหญ่่ ๆ หลาย ๆ เจ้้าก็็เป็็นเชนสโตร์์ ไม่่ใช่่แฟรนไชส์์

ภญ.ศศิิมา 		  :	ตลอดระยะเวลากว่่า 40 ปีี ที่่�ทำธุุรกิิจร้้านยา มีีจัังหวะที่่�เกืือบจะเพลี่่�ยงพล้้ำบ้้างมั้้�ยคะ 
ภก.ไชยเสน		  :	ไม่่มีี เราเข้้าใจมััน เราป้้องกัันได้้  อีีกข้้อดีีนึึง คืือ แผนกการเงิินของผมแข็็งมาก  ภรรยาผมเก็็บเงิินเก่่งมาก 

เงิินนี่่�เป็็นเงินิญี่่�ปุ่่�น คืือ เย๊น๊ เย็น็  (หัวัเราะเสียีงดังั) ไม่ม่ีหีนี้้�สินิอะไร ผมก็ไ็ม่ต่้้องห่ว่งกังัวลอะไร หลับัสบาย
ทุุกคืืน

ภญ.ศศิิมา 		  :	ร้้านยา Fascino แบบ Franchise ปััจจุุบัันมีีทั้้�งหมดกี่่�สาขาคะ 
ภก.ไชยเสน		  :	ตอนนี้้�มีี 5 สาขา : สาขาสุุพรรณบุุรีี, สาขาหน้้ารพ.แม่่สอด, สาขาบางแค, สาขาหน้้ารพ.ปทุุมธานีี 1 และ

สาขาหน้้ารพ.ปทุุมธานีี 2 และเร็็ว ๆ นี้้� เตรีียมพบกัับสาขาที่่� 6 คืือ สาขาอ่่อนนุุช (ก.พ.67) วัันนี้้�จริิง ๆ 
น้้องที่่�อยู่่�สาขาแม่่สอดอยากมาร่่วมสััมภาษณ์ด้้วยมาก แต่ม่าไม่่ไหวไกลเกิิน ส่วนที่่�สาขาสุพุรรณบุุรี ีนั่่�นคืือ 
แฟรนไชส์์ยุคุแรกที่่�เล่่าให้้ฟังทุุกวัันนี้้�ก็ย็ังัอยู่่� ส่ว่นน้้อง ๆ  ที่่�มาวัันนี้้� มาจากสาขาบางแค และสาขาปทุุมธานีี 
นี่่�น้้องมากัันได้้แป๊๊บเดีียวเพราะแต่่ละคนกำลัังวุ่่�นเรื่่�องเตรีียมขยายสาขาแฟรนไชส์์เพิ่่�ม
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ภญ.ศศิิมา 		  :	เทคนิิค เคล็็ด(ไม่่)ลัับ ในการบริิหารจััดการ ร้้านยาขนาดใหญ่่ ที่่�มีีสาขาทั่่�วประเทศไทย ทำอย่่างไร จึึงจะ

สามารถบริิหารจััดการให้้ได้้คุุณภาพมาตรฐานอยู่่�ตลอดเวลาคะ   

ภก.ไชยเสน		  :	ทุุกสาขาเรามีี Store Manager ดููแลร้้านเอง  ทุุก ๆ 10 สาขาเรามีี Area Manager ดููแลทุุก ๆ ร้้านใน

พื้้�นที่่� เรามีกีารประชุมุ เทรนนิ่่�งกันัทุกุเดืือน เราคุยุเรื่่�องตัวัเลข เร่ื่�องปัญัหากันัตลอด เราต้้องมาระดมสมอง

ช่่วยแก้้ไข และพััฒนาปรัับปรุุงให้้มัันดีีขึ้้�นเรื่่�อย ๆ 

ภญ.ศศิิมา 		  :	สำหรับัน้้องเภสัชักรที่่�เพิ่่�งจบใหม่ ่ที่่�อยากเปิดิร้้านยาเป็น็ของตัวัเอง หรืือ เภสัชักรที่่�เปิดิร้้านยาของตัวัเอง

อยู่่�แล้้ว อยากให้้พี่่�ไชยเสนช่่วยแนะนำเคล็็ดลัับที่่�จะทำให้้อยู่่�รอดในธุุรกิิจนี้้�แบบยั่่�งยืืนหน่่อยค่่ะ 

ภก.ไชยเสน		  :	แนะนำน้้องจบใหม่่ว่่า อย่ ่าเพิ่่�งรีีบทำ โอกาสรอดยากมาก ไปเป็็นลููกจ้้างเขาก่่อน ไปเรีียนรู้้�งานกัับที่่�อื่่�น

ก่อ่น  ผมเคยเป็น็ลูกูจ้้างมาก่อ่น ผมเลยเข้้าใจพวกเขา เงินิเดืือน ค่า่ตอบแทน เราต้้องให้้เขาเต็ม็ที่่� เราต้้อง

เข้้าใจเขา คำว่่า “ลููกน้้อง” คืือ เป็็นทั้้�ง “ลููก” และ “น้้อง” เราจะไปโกงเขาได้้ยัังไง ตอนนี้้�เรามีีพนัักงาน              

พัันกว่่าคน ทุุกคนแฮปปี้้�มากเพราะเราเข้้าใจเขา เราดููแลเขาอย่่างดีี 

	 	 	 	 	 ส่ว่นคนที่่�เปิดิร้้านยาของตัวัเองอยู่่�แล้้ว จะทราบดีวี่า่เรามีขี้้อจำกัดัด้้านกำลังัคน กำลังัเงินิ และ 

Network กลุ่่�มของร้้านยาเดี่่�ยวจะลำบากขึ้้�น เพราะนายทุุน หรืือแบรนด์์ร้้านยาใหญ่่ ๆ ก็็จะเขยิิบเข้้ามา

ใกล้้คุุณเรื่่�อย ๆ  คุุณจะตั้้�งรัับอย่่างเดีียวไม่่ได้้ ต้้องมีีรุุกบ้้าง คุุณก็็ต้้องปรัับตััวเพื่่�อความอยู่่�รอด คุุณต้้อง

ทำอะไรซัักอย่่าง บางคนอาจคิิดว่่า  ให้้เอาร้้านยาเดี่่�ยวหลาย ๆ ร้้าน มาร่่วมมืือกัันซื้้�อยาส่่วนกลางแล้้ว

มาแบ่่งเฉลี่่�ยกััน ผมก็็เห็็นมาเยอะ บางทีีก็็มีีปััญหา สุุดท้้ายก็็เลิิกไป เพราะมัันไม่่มีีเจ้้าของตััวจริิง โอกาส

โตยากมาก คุุณต้้องทำแบบใหม่่ ถึึงจะอยู่่�รอด 

ภญ.ศศิิมา 		  :	เราต้้องมีีการประเมิินผลงาน กัับร้้านยาแฟรนไชส์์ที่่�มาเปิิดร้้านกัับเรามั้้�ยคะ 

ภก.ไชยเสน		  :	มีีร้้านไหนที่่�ทำเป้้ายอดขายได้้  เขาก็็จะได้้  Incentive เป็็นทริิปท่่องเที่่�ยวต่่างประเทศ ผ มมีีจััดทััวร์์ไป                

ต่่างประเทศทุุกปีี มีีน้้อง ๆ ร้้านยาแฟรนไชส์์ได้้ไปด้้วย เพราะเขาทำยอดขายได้้ตามเป้้า 

ภญ.ศศิิมา 		  :	แล้้วเรามีีการให้้เครดิิตเทอม กัับน้้อง ๆ ที่่�เปิิดร้้านยาแฟรนไชส์์กัับเราบ้้างมั้้�ยคะ 

ภก.ไชยเสน		  :	เราให้้เครดิติ 30 วัน เดืือนนึงึ พอขายของได้้ ก็ค็่อ่ยมาจ่า่ยเงินิเรา เราอยู่่�กับัเหมืือนเป็น็ครอบครัวัเดียีวกัน 

มีีอะไรก็็ช่่วยกััน อัันนี้้�ผมเข้้าใจ มีีปััญหาอะไรก็็มาคุุยกััน 

ภญ.ศศิิมา 		  :	คนที่่�อยากเปิิดร้้านยา ทำเลถืือเป็็นอีีกหนึ่่�งปััจจััยชี้้�วััดความสำเร็็จ แต่่ทำเลดีี ๆ ก็็มัักจะมีีร้้านยาคู่่�แข่่งมา

เปิดิไปก่อ่นหน้้าแล้้ว เราควรลงทุนุในทำเลที่่�มีคีนเปิดิร้้านยาพร้้อมแข่ง่กับัเรา หรืือเลืือกทำเลใหม่ที่่�ยังัไม่ม่ีี

ร้้านยาดีีคะ 

ภก.ไชยเสน		  :	มัันก็็ดีีทั้้�ง 2 แบบ อย่ างหน้้าโรงพยาบาลใหญ่ ๆ นี่่ �มีีร้้านยาเยอะมาก มั นก็็ดีี แสดงว่่ามีีศัักยภาพ                           

แต่่ถ้้าแบบหลังทำเลใหม่ที่่�ยัังไม่่มีีร้้านยาก็็ดีี คืือ เป็็น Blue Ocean ก็ ไม่่มีีคู่่�แข่่ง เราก็็รีีบสร้้างฐาน                    

ลููกค้้าใหม่่ หาลููกค้้าประจำ ใครจะมาใหม่่ ก็็สู้้�เราไม่่ได้้ เพราะลููกค้้าเขาติิดเราแล้้ว 
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ภญ.ศศิิมา 		  :	อยากให้้แชร์์เรื่่�องราวของเภสััชกรที่่�มาเป็็นเจ้้าของกิิจการร้้านยา รููปแบบแฟรนไชส์์ 

ภก.ไชยเสน		  :	ตอนนี้้� น้้องที่่�เปิิดสาขากัับเรา เขาขายดีีมาก ๆ  อย่่างสาขาบางแค นี่่�ขายมา 4 ปีีกว่่า ๆ เตรีียมเปิิดสาขา

สองแล้้ว  กัับที่่�สาขาปทุุมธานีีก็็เปิิดสาขาสองแล้้ว  ผลตอบรัับดีีมาก 

ภญ.ศศิิมา 		  :	หากสนใจต้้องการเป็็นเจ้้าของร้้านยา แฟรนไชส์์ของ Fascino  ต้้องทำอย่่างไรบ้้าง  มีีค่่าใช้้จ่่ายประมาณ

เท่่าไร  ขั้้�นตอนมีีอะไรบ้้างคะ และจำกััดอายุุมั้้�ยคะ 

ภก.ไชยเสน		  :	น้้อง ๆ เภสััชกรที่่�ทำงาน ร่ ่วมกัับฟาสซิิโนครบ 1 ปี ี   จะได้้ค่่าแฟรนไชส์์ลดครึ่่�งราคา จาก 1.5 ล้้ าน                  

เหลืือแค่่ 7.5 แสน + Loyalty fee 3% จะได้้ระบบ Software ของเราไปใช้้ฟรีีด้้วย ซึ่่�ง Software นี้้�

ดีีมาก ค่่าจ้้างเขีียนแพงมากแต่่เราให้้ใช้้ฟรีี แล้้วก็็ต้้องมาทำความเข้้าใจ Concept ต่่าง ๆ ธีีมสีีของร้้าน 

ระบบต่่าง ๆ ของร้้าน 

ภญ.ศศิิมา 		  :	พอน้้อง ๆ มาทำงานกัับเรา แล้้วพร้้อมจะไปเปิิดร้้านยาแฟรนไชส์์เอง เรื่่�องทัักษะการจ่่ายยาคงไม่่ต้้อง  

เป็็นห่่วง แต่่คนที่่�กำลัังจะต้้องไปเป็็นผู้้�ประกอบการ จำเป็็นต้้องมีีทัักษะทางบััญชีีและบริิหารธุุรกิิจ               

เรามีีการเทรนตรงนี้้�ให้้ด้้วยมั้้�ยคะ   

ภก.ไชยเสน		  :	มีีทีีมงานจััดซื้้�อช่่วยคััดเลืือกสิินค้้าที่่�มีีศัักยภาพ และสิินค้้าแปลกใหม่่ ที่่ �ตลาดต้้องการให้้ มี ีการเทรน              

เรื่่�องการบริิหารร้้านยาให้้ครบ ทั้้�งบััญชีี และบริิหารธุุรกิิจ เรียีกว่่าเหมืือนเสีียบปลั๊๊�ก ให้้คุณขายอย่างเดีียว                

เราเตรีียมทุุกอย่่างไว้้ให้้หมดแล้้ว

ภญ.ศศิิมา 		  :	ตอนนี้้� Fascino มีีสาขาในกี่่�จัังหวััดแล้้วคะ 

ภก.ไชยเสน		  :	ตอนนี้้� มีี 33 จัังหวััด เป้้าหมายคืือ ปีี พ.ศ. 2570 ต้้องมีี 70 จัังหวััด

ภญ.ศศิิมา 		  :	ทุุกวัันนี้้� พี่่ �ไชยเสนมีีเคล็็ดลัับในการดููแลตััวเองให้้มีสุุขภาพกายและสุุขภาพจิิตที่่�ดีีอย่างไรคะ และธุุรกิิจ 

Fascino ในวัันนี้้� พี่่�ไชยเสนได้้เข้้ามาช่่วยดููแลให้้คำปรึึกษาอย่่างไรบ้้างคะ 

ภก.ไชยเสน		  :	ผมออกกำลัังกายโดยการวิ่่�งทุุกวััน ชี ีวิิตตอนนี้้�ก็็สบายแล้้ว ทุ ุกวัันนี้้�ผมใช้้เงิินน้้อยมาก จนภรรยาบ่่นเลย

ว่่าบััตรเครดิิตผมไม่่มีีคะแนนสะสมเลย เผื่่�อเธอจะเอาไปแลกไมล์์มั่่�ง (หััวเราะ)  ก็็เดิินทางมารอบโลกแล้้ว 

ทุุกวัันนี้้�ผมทำงานน้้อยมาก ปล่่อยให้้ลููกบริิหารทั้้�งหมด ผมเคยอ่่านหนัังสืือ  เรื่่�อง คู่่�มืือ MD ของฝรั่่�ง มีี

แค่่ 2 ข้้อ คืือ 1. บริิษััทที่่�ประสบความสำเร็็จ คืือ บริิษััทที่่�ตอบแทนความพึึงพอใจของลููกค้้าสููงสุุด ข้้อ 2                      

คืือ  พนัักงานที่่�รัักและทุ่่�มเทให้้บริิษััทเท่่านั้้�น จึ ึงจะทำกฎข้้อที่่� 1 ส ำเร็็จ ผ มเลยต้้องทำให้้พนัักงาน                              

รักัองค์ก์รมาก ๆ  ซึ่่�งผมต้้องรักัพนักังานมาก ๆ  เช่น่กันั ยิ่่�งผมมีพีนักังานเป็น็พันัคนนี่่�ไม่ง่่า่ยนะ  เราต้้องเข้้าใจ                                                                                                                                   

ลููกน้้องให้้มาก ๆ 

ภญ.ศศิิมา 		  :	มาถึึงจุุดที่่�ประสบความสำเร็็จสููงสุุดแล้้ว ทุุกวัันนี้้�ยัังมีีความฝัันอยากทำอะไรอีีกมั้้�ยคะ 

ภก.ไชยเสน		  :	ไม่่มีี ขอ แค่่ให้้แข็็งแรง ไม่่มีีโรคไม่่มีีภััย จะได้้เลี้้�ยงลููกเลี้้�ยงหลานได้้นาน ๆ ตอ นนี้้�ลููกผมชอบมาก                       

เพราะผมแข็็งแรงไม่่ป่่วยไข้้เลย ไม่่ต้้องเป็็นภาระลููกหลานก็็พอแล้้ว
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ภญ.ปริิณดา โตสิิตารััตน์์ ปวงละคร (หน่่อย)
แฟรนไชส์ร้านยาฟาสซิโน สาขาหน้า รพ.แม่สอด
	 เริ่่�มต้้นอาชีีพเภสััชกรอย่่างเต็็มตััวที่่�ร้้านยา Chain store 

ซึ่่�งมีีสาขาทั่่�วประเทศและเก็็บเกี่่�ยวประสบการณ์์ทำงานนาน 10 ปีี 

จึงึอยากจะเปิิดร้้านยาในฝััน ที่่�ได้้ช่วยดููแลสุขุภาพของผู้้�คนในชุุมชน

และสัังคมรอบข้้าง ก็ได้้มีโอกาสรู้้�จักัร้้านยาฟาสซิโนตั้้�งแต่่ช่่วงที่่�เป็็น

นัักศึึกษา ได้้ไปศึึกษาดููระบบงานขายจนไปถึึงคลัังสิินค้้าขนาดใหญ่่ 

รู้้�สึึกภููมิิใจกัับความสามารถของเภสััชกรคนไทยที่่�พััฒนาระบบงาน

ร้้านยาจนขยายสาขาไปได้้ทั่่�วประเทศ จึงมั่่�นใจที่่�จะเลืือกร่่วมงานกัับ

ทางบริษิัทั โปรฟาสซิโิน ซึ่่�งมีปีระสบการณ์ก์ารทำร้้านยาให้้ประสบ

ความสำเร็็จตั้้�งแต่่การนำสิินค้้าด้้านสุุขภาพส่่งถึึงผู้้�บริิโภค มี ระบบ

พััฒนาบุุคลากรซึ่่�งสามารถช่่วยให้้เภสััชกรและพนัักงานมีีความรู้้�

แนะนำการดููแลสุุขภาพให้้แก่่ลููกค้้าได้้อย่่างถููกต้้อง การสร้้างความ

ประทัับใจให้้กัับลููกค้้าของเรา การบริิหารจััดการร้้านยาอย่่างมืือ

อาชีีพ และมีีการดููแลสนัับสนุุน ช่ วยให้้เราเติิบโต  และก้้าวไปข้้าง

หน้้าพร้้อม ๆ กััน ไม่่ผิิดหวัังเลยที่่�เลืือกเดิินทางไปกัับฟาสซิิโนค่่ะ

คุุณกิิตติิมา วงษ์์กิิจบััญชา (เปิ้้�ล)
แฟรนไชส์์ร้้านยาฟาสซิิโน สาขาสุุพรรณบุุรีี

	 ร้้านพี่่�ถืือว่่าเป็็นร้้านแรกที่่�เป็็นแฟรนไชส์์ของฟาสซิิโน    

จากวัันแรกจนถึึงปััจจุุบัันน่่าจะมากกว่่า 10 ปี ี แล้้วที่่�เราได้้มา

เป็็นครอบครััวเดีียวกัันกัับฟาสซิิโน พี่่ �ได้้เห็็นการพััฒนาของ                                                                             

ฟาสซิโิน จากบริษิัทัที่่�มีสีาขาไม่ก่ี่่�สาขา ณ ตอนนี้้�ได้้ขยายใหญ่ไ่ป

ทั่่�วประเทศ ขอบคุณุทีมีผู้้�บริหิารทุกุท่า่น ที่่�มีกีารพัฒันา ปรับัปรุงุ

ระบบ ขอ งร้้านยาฟาสซิโนให้้เป็็นมาตรฐานระดัับประเทศ 

ขอบคุุณทีีมผู้้�บริิหารและน้้อง ๆ ที ีมงานที่่�ให้้ความเป็็นกัันเอง   

เราคุุยกัันทำงานด้้วยกัันเหมืือนคนในครอบครััว ดี ใจและยิินดีี

มาก ๆ ที่่�ได้้เป็็นส่่วนหนึ่่�งของครอบครััวฟาสซิิโนค่่ะ
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ภญ.พััชราภรณ์์ ฤทธิิทิิศ (กุ๊๊�กกิ๊๊�ก)
แฟรนไชส์์ร้้านยาฟาสซิิโน สาขาหน้้าโรงพยาบาลปทุุมธานีี 1 และ 2
	 แฟรนไชส์์ร้้านยาของฟาสซิโน ไม่่เพีียงแต่่เป็็นระบบ                

ที่่�เอื้้�ออำนวยความสะดวกให้้ร้้านในการซื้้�อ-ขายยาเท่า่นั้้�น ยังัมีทีีมี

งานหลายฝ่า่ยที่่�ซัับพอร์ต์งานแต่่ละด้้านให้้ด้้วย “ซึ่่�งอาจจะสำเร็็จ

ได้้ยากหรืือใช้้เวลานาน หากต้้องลงมืือด้้วยตััวเอง”

	 สิ่่�งสำคััญในการขัับเคล่ื่�อนการทำงานให้้เติิบโตนั้้�นคืือ

ทีีมผู้้�บริิหาร ซึ่่�งทีีมได้้เล็็งเห็็นความสำคััญของการพััฒนางาน                           

ที่่�มีีอยู่่�  และต่่อยอดขึ้้�นไปเรื่่�อย ๆ เพื่่�อให้้ระบบงานเข้้าถึึงได้้ง่่าย 

เป็น็กระบวนการและสะดวกต่อ่ผู้้�ใช้้ นั่่�นหมายความว่า่ระบบร้้าน

จะมีกีารจัดัการที่่�ดีี ส่ง่ต่อ่คนไข้้ได้้ไว การเข้้าถึงึยาของผู้้�รัับจะเข้้า

ถึงึได้้ง่า่ยขึ้้�นและสมเหตุสมผลทำให้้ยกระดัับการดููแลคนที่่�มาร้้าน

ยาได้้พัฒนาขึ้้�นมาอีีกขั้้�น อีกทั้้�งแบรนด์์ฟาสซิโนเป็็นหนึ่่�งในร้้านยา                     

ที่่�มีีความพร้้อมและหลากหลายของสิินค้้าและยาด้้วย

ภญ.สิิรีีธร ลาภโรจน์์ ไพบููลย์์ (กิ๊๊�ก)
แฟรนไชส์์ร้้านยาฟาสซิิโน สาขาบางแค และสาขาอ่่อนนุุช (ก.พ.67)
	 เริ่่�มต้้นจากได้้มาทำงานกัับฟาสซิิโน เพื่่�อหาประสบการณ์์

เพราะอยากเปิิดร้้านยาเป็็นของตััวเอง จากความฝัันว่่าจะเปิิดร้้านยา

เล็็ก ๆ พอได้้มาทำงานกัับฟาสซิิโนก็็ทำให้้ได้้เปิิดโลกทััศน์์ว่่าร้้านยาไม่่ได้้

มีีเพีียงแค่่การขายยา นอกจากยาแล้้วยัังมีีอุุปกรณ์์การแพทย์์ เวชสำอาง 

ผลิิตภััณฑ์์อาหารเสริิม และอื่่�น ๆ ที่่�เกี่่�ยวกัับการดููแลสุุขภาพ ซึ่่�งฟาสซิิโน

เองมีีครบวงจร ทำให้้เราประทัับใจมาก ๆ และตััดสิินใจมาเป็็นแฟรนไชส์์                                                                                          

เพราะมั่่�นใจในแบรนด์์ และเราไม่่ต้้องเสีียเวลาลองผิิดลองถููกด้้วยตััวเอง 

ฟาสซิโินช่่วยสอน และให้้องค์ค์วามรู้้�ในการบริหิารร้้านยา มีกีารสอนและ

พัฒันาความรู้้�ให้้กับัพนักังานผู้้�ช่่วยด้้วยค่่ะ นอกจากนี้้�ยังัมีีสินิค้้าตัวัใหม่ และ

โปรโมชั่่�นใหม่ ่ๆ  ที่่�มาช่ว่ยสนับัสนุนุกระตุ้้�นยอดขายหน้้าร้้านอยู่่�ตลอดเวลา

	 หลังัจากเปิิดร้้านยาแฟรนไชส์์ฟาสซิโนบางแคแล้้วก็รู้้�สึกึดีใีจมาก 

เพราะผลประกอบการดีี และเติิบโตเร็็วกว่่าที่่�คิิด สิ่่ �งที่่�สัังเกตได้้เลยคืือ             

แบรนด์ฟ์าสซิโินสร้้างความเชื่่�อมั่่�นและความน่า่เชื่่�อถืือให้้กับัลูกูค้้าได้้ทันัทีี 

ทำให้้ลููกค้้ากล้้าที่่�จะเข้้าร้้านเราแม้้ว่่าจะเป็็นร้้านเปิิดใหม่่ค่่ะ
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ผู้้�บริิหาร บริิษััท โปรฟาสซิิโน จำำ�กััด และกองบรรณาธิิการวารสารยาน่่ารู้้�

	 คงมีีแค่่เพีียงไม่่กี่่�คนที่่�สามารถกลั่่�นประสบการณ์์ทั้้�งชีีวิิต มาบอกเล่่า ถ่่ายทอดบทเรีียน และ
เคล็ด(ไม่่)ลัับในการทำำ�ธุุรกิิจจนก้้าวสู่่�การเป็็นผู้้�นำำ�ตลาดร้้านยาของประเทศไทย สิ่่�งท่ี่�คิิดและทำำ�มากว่่า
ครึ่�งชีีวิต คงเป็น็บทพิสูจูน์ถึงึความเช่ี่�ยวชาญ มากกว่่าโชคช่วย มาวัันนี้้� Fascino พร้้อมแล้้วที่่�จะถ่่ายทอด
ความเชี่่�ยวชาญที่่�มีีอยู่่�ให้้ร้้านยาแฟรนไชส์์ให้้เติิบโต ไปพร้้อมกััน
	ค วามสำำ�เร็็จในการทำำ�ธุุรกิิจร้านยามาจากหลายปััจจััยที่่�กล่่าวมาข้้างต้้นแล้้วก็็จริิง แต่่ปััจจััยที่่�
สำำ�คััญที่่�สุุด คงหนีีไม่่พ้้น อััธยาศััยไมตรีี ความจริิงใจในการให้้บริิการ และจรรยาบรรณในการประกอบ
วิิชาชีีพเภสััชกรรม อัันเป็็นสิ่่�งที่่�ลููกค้้าสามารถสััมผััสได้้ด้้วยหััวใจ และเภสััชกรที่่�ปฎิิบััติิหน้้าที่่�ด้้วย “หััวใจ” 
เท่่านั้้�น จึึงจะทำำ�ให้้ลููกค้้ามีี Loyalty และนี่่�เองคืือ เคล็็ดลัับความสำำ�เร็็จอย่่างยั่่�งยืืนตลอดไป    

จากซ้้าย	

	 1. ภญ.จารุุชา  เพลิินสุุขดีี	 	 2. ภญ.จุุรีีย์์  ศุุภภาววิิสิิฐ	 	 3. ภญ.พััชราภรณ์์  ฤทธิิทิิศ

	 4. ภญ.สิิรีีธร  ลาภโรจน์์ไพบููลย์์	 5. ภก.ไชยเสน  พิิศาลวาเลิิศ	 	 6. ภก.วิิชา  สุุขุุมาวาสีี	 	

	 7. ภญ.ดร.พิิกุุล  เสีียงประเสริิฐ	 8. ภญ.ศศิิมา  อาจสงคราม



	วั ันนี้้� กองบก.ยาน่่ารู้้� ขอพาท่่านผู้้�อ่่าน ไปพบกัับโรงงาน
ผลิิตผลิิตภััณฑ์์กลุ่่�มน้ำำ��ยาฆ่่าเชื้้�อท่ี่�ใหญ่่ที่่�สุุดแห่่งหนึ่่�งของไทย และ
ร่่วมแสดงความยิินดีีกัับเภสััชกรคนเก่่ง ภก.ดร.พิิสิิฐ อุ่่�ยรุ่่�งโรจน์์ 
ประธานกรรมการผู้้�บริิหาร บริิษััท โพสเฮลท์์แคร์์ จำำ�กััด ที่่�ท่่านผู้้�อ่่าน
คุ้้�นเคย จากการมีีบทสััมภาษณ์์ และขึ้้�นปกยาน่่ารู้้� มาแล้้วถึึง 2 ครั้้�ง                   
ฉบัับที่่� 3 กรกฎาคม-กัันยายน 2563 และฉบัับที่่� 1 มกราคม-มีีนาคม 
2565
	 เราปัักหมุดรอวัันนี้้�มานานมาก เพราะตั้้�งแต่่ได้้มีีโอกาส                  
ไปสััมภาษณ์พี่่�พิิสิิฐในครั้้�งล่่าสุุดนั้้�น เจ้้าตััวได้้เกริ่่�นให้้เราทราบว่่า                     
ในวัันที่่� 9 เดืือน 9 ของปีีนี้้�จะมีีพิธีีเปิิดอาคารที่่�ทำำ�การบริิษััทแห่่งใหม่
ของ Pose Healthcare เราจึึงรีีบ Save the Date เพื่่�อรอที่่�จะมาร่่วม
แสดงความยิินดีีอย่่างเป็็นทางการ

คอลััมภ์์พิิเศษเพื่่�อร่่วมแสดงความยิินดีีกัับ Pose Healthcare 
ในโอกาสเปิิดอาคารสำำ�นัักงานแห่่งใหม่่
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	 แล้้ววัันนี้้�ก็็มาถึึง วัันที่่� 9 กัันยายน พศ. 2566 งาน Grand Opening Grand Success จััดอย่่างยิ่่�งใหญ่่
สมการรอคอย ภายใต้้แนวคิด A New Chapter Begin : Translation to Research and Sustainable Company                                                                                                                                   
สถานประกอบการและผลิิตเวชภััณฑ์์กลุ่่�มน้้ำยาฆ่่าเชื้้�อ สำหรัับป้้องกัันและควบคุุมการติิดเชื้้�อ สถานที่่�ผลิิตแห่่งใหม่่ตาม

มาตรฐาน ISO 13485 โดยกองบรรณาธิิการ ว ารสาร “ยาน่่ารู้้�” ขอ งเราเป็็นคณะบุุคคลกลุ่่�มแรก ๆ ที่่ �มีีโอกาสได้้มา

เยี่่�ยมเยีียนสถานที่่�แห่่งนี้้� ซึ่่�งสวยงาม อลัังการ โดดเด่่นที่่�สุุดบนถนนสุุวิินทวงศ์์

	 พวกเราทุุกคนรู้้�สึึกยิินดีี และมีีความสุุขมากที่่�มีีโอกาสได้้มาเห็็นความสำเร็็จของ Pose Healthcare ในวัันนี้้�                    

และอยากพาท่า่นผู้้�อ่า่นได้้มาเยี่่�ยมชมโรงงานแห่ง่ใหม่น่ี้้�ด้้วย ทุกุท่า่นคงจะคิดิเหมืือนดิฉิันัว่า่นี่่�ไม่เ่หมืือนอาคารสำนักังาน 

แต่เ่หมืือนเป็น็พิพิิธิภัณัฑ์์ทางเภสัชักรรมมากกว่า่ เพราะดูยูิ่่�งใหญ่ สมกัับชื่่�องานในวัันนี้้� Grand Opening Grand Success 
จริิง ๆ ค่่ะ

	 ธุุรกิิจ Pose Healthcare เริ่่�มต้้นเมื่่�อ ปีี พศ.2530 โดยผู้้�ก่่อตั้้�งคืือ ภก.ดร.พิิสิิฐ  อุ่่�ยรุ่่�งโรจน์์ ผู้้�มีีความสามารถ              
มองการณ์์ไกลว่่า ธุุรกิิจต้้องมุ่่�งเน้้นมาที่่�การป้้องกัันการติิดเชื้้�อ 30 กว่่าปีทีี่่�ผ่่านมาเป็็นบทพิิสููจน์์ว่่า พี่่�พิิสิิฐ ได้้กลััดกระดุุม

เม็็ดแรกได้้ถููกต้้องตั้้�งแต่่ Chapter แรก ต่่อมาใน Chapter ต่่อ ๆ ไป จึึงยัังคงดำเนิินงานโดยยึึดมั่่�นในแนวคิิดของการ

เป็็น Professional Prevention Infection Control นำมาสู่่�การพลิิกโฉมของวงการเภสััชกรรม เกิิดเป็็นนวััตกรรมสิินค้้า

และบริิการโดยการก้้าวข้้ามศาสตร์์มาประยุุกต์์ใช้้กัับเกษตรกรรม และเทคโนโลยีีได้้อย่่างที่่�ไม่่เคยมีีใครทำมาก่่อน

	 วารสาร “ยาน่่ารู้้�” ขอนำบทสััมภาษณ์์มาถ่่ายทอด โดยได้้รัับความ

กรุณุาจากพี่่�พิสิิฐิ พาเราเดินิชมอาคารพร้้อมบอกเล่า่เรื่่�องราวความเป็น็มาจาก 

Chapter  แรก จนถึึง Chapter ปััจจุุบััน คืือ Chapter ที่่� 4 โดยเจ้้าตััวเริ่่�มเรา
ตั้้�งแต่่ Chapter แรก คืือเริ่่�มก่่อตั้้�งบริิษััทฯ ใน ปีี 2530 ต่่อมาในปีี 2540 จึึงเริ่่�ม

ตัดัสินิใจที่่�จะกลัดักระดุมุเม็ด็แรก โดยมุ่่�งเน้้นไปที่่�งานวิจัิัยและนวัตักรรมของ

การป้อ้งกันัการติดิเชื้้�อ จากการรับัรู้้� Mega Trend ของธุรุกิจิในสมัยันั้้�น ที่่�คน

ทำธุุรกิิจต้้องมีี ถึึงจะทำให้้สามารถแข่่งขัันได้้ คืือ 1. IT เทคโนโลยีีสารสนเทศ  
2. Genome  และ 3. NanoTechnology เมื่่�อเขาคิิดและเชื่่�อในสิ่่�งที่่�ทำ                                                                                         
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ฆ่่าเชื้้�อประจุุบวก และผลิิตภััณฑ์์ประเภทที่่� 3 คืือ Bio-Film  ต่่อมาพบว่่า Endoscope, Laparoscope  มีีพื้้�นผิิวภายใน

เป็น็รูกูลวงเสี่่�ยงต่อ่การสะสมเชื้้�อโรค จึงึคิดิให้้มีกีารนำเอนไซม์ม์าป้อ้งกันัเชื้้�อโรค แล้้วต่อ่ยอดมาใช้้กับั Transplant อวัยัวะ

ภายในซึ่่�งในปััจจุุบััน งานวิิจััยก็็ขยายผลให้้กว้้างขวางและครอบคลุุมทุุกศาสตร์์มากยิ่่�งขึ้้�น

จึงึทำในสิ่่�งที่่�เชื่่�อ โดยเริ่่�ม Start จากงานวิจิัยัและนวัตักรรม ซึ่่�งตอนนั้้�นไม่่

ค่่อยมีีใครพููดถึึงเรื่่�องนี้้�เลย กระดุุมเม็็ดแรกของธุุรกิิจ Pose Healthcare    
จึึงมุ่่�งเน้้นไปที่่�การป้้องกััน ซึ่่�งดีีกว่่าการรัักษา พอเลืือกกระดุุมเม็็ดแรกได้้

ถูกูต้้อง ก็จ็ะสามารถกลัดักระดุมุเม็ด็ต่อ่   ไปได้้สำเร็จ็ Pose Healthcare 
ตั้้�งเป้้าว่่าจะเป็็น Professional Prevention Infection Control                                                                                                                 
ที่่�เชี่่�ยวชาญการป้อ้งกันัการติดิเชื้้�อโดยใช้้เวชภัณัฑ์แ์นวเคมี ีภายใต้แ้นวคิด

การฆ่า่เชื้้�อโดยใช้้ประจุบุวก ซึ่่�งตอนนั้้�นมีขี้้อมูลูวิชิาการสนับัสนุนุน้้อยมาก 

โดยเลืือกทำแบบ Transdisciplinary Research โดยบริษิัทัได้้ทำการวิจิัยั

เรื่่�อง ยาฆ่่าเชื้้�อที่่�มีีประจุุบวก ซึ่่�งจะเข้้าไปทำลายผนัังเซลล์์ (Cell Wall) 

ของแบคทีีเรีียที่่�มีีความแตกต่่างจากมนุุษย์์ตรงที่่�แบคทีีเรีียมีี Cell Wall 

แต่่มนุุษย์์ไม่่มีี Cell Wall ดั ังนั้้�น บรรดายาฆ่่าเชื้้�อที่่�เข้้าไปทำลาย Cell 

Wall ของแบคทีเีรียี จึงึปลอดภัยัต่อ่มนุษุย์ ์พอได้้ผลิติภัณัฑ์แ์บบแรกแล้้ว 

ก็็พััฒนาต่่อไปทำผลิิตภััณฑ์์แบบที่่� 2 คืือ ผลิิตภััณฑ์์ที่่�เสริิมกัับผลิิตภััณฑ์์ 
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	 มาถึึง Chapter ที่่� 3 พี่่�พิิสิิฐตััดสิินใจที่่�จะใช้้เทคโนโลยีีสารสนเทศ หรืือ 

IT และ AI เข้้ามาประยุุกต์์ใช้้กับเภสััชกรรม เพื่่�อช่วยในการควบคุุมระบบการ

ดูแูลผู้้�ป่่วยในโรงพยาบาลทั้้�งหมด ไม่ว่่า่จะเป็็น เสื้้�อผ้้า เคร่ื่�องนุ่่�งห่ม่ และอุปุกรณ์์

ต่่าง ๆ เป็็นพื้้�นฐานในการพััฒนาสู่่� Chapter ต่่อไป คืือ Chapter ที่่� 4 โดยใช้้

องค์์ความรู้้�จาก Chapter ที่่� 2 ที่่�เป็็นองค์์ความรู้้�ทางเคมีี และ Platform จาก 

Chapter ที่่ � 3 มาเชื่่�อมเข้้าด้้วยกััน ก้้ าวข้้ามศาสตร์์อีีกครั้้�ง คราวนี้้�นำมาใช้้ใน

ทางเกษตรกรรม  เพื่่�อป้้องกัันการติิดเชื้้�อในสััตว์์เศรษฐกิิจ ต่่าง ๆ เช่่น กุ้้�ง หมูู 

ไก่่  และ พืืชเศรษฐกิิจ เช่่น ส้้ม ทุุเรีียน  

	 อาจดููเหมืือนเป็็นเร่ื่�องใหม่่ แต่่พี่่�พิิสิิฐ ยืื นยัันฟัันธงว่่านี่่�ไม่่ใช่่เรื่่�องใหม่ 

เพราะยัังใช้้องค์์ความรู้้�พื้้�นฐานด้้านการป้้องกัันการติิดเชื้้�อ  ซึ่่�งเป็็นจุุดแข็็งของ

บริิษััท การป้้องกัันการติิดเชื้้�อสามารถประยุุกต์์ใช้้ได้้ในหลากหลายรููปแบบ                  

ยิ่่�งตอนนี้้�เรามีีปัญัหาเร่ื่�อง รหัสัพันัธุกุรรมของเชื้้�อดื้้�อยา Genome ของเชื้้�อ MCR 

แบคทีเีรียีซึ่่�งมี ี2 รหัสั  คืือ NDM กับั MCM โดย NDM ดื้้�อต่อ่ยาปฎิชิีวีนะทั้้�งหมด 

ยกเว้้น Colistin กัับ MCM ที่่�ดื้้�อต่่อ Colistin ถ้้า 2 รหััสนี้้�มาเชื่่�อมกััน ก็็จะดื้้�อ

ต่อ่ยาปฎิิชีวีนะทั้้�งหมด รักษาไม่ไ่ด้้ ต้้อง Prevention อย่างเดีียว ช่ว่งโควิดิที่่�ผ่า่น

มา เราได้้เห็็นแล้้วว่่าการป้้องกััน คืือสิ่่�งที่่�ดีีที่่�สุุดที่่�เราควรทำ โควิิดเป็็นคำตอบว่่า

พี่่�พิิสิิฐกลััดกระดุุมเม็็ดแรกได้้ถููกต้้อง เป็็นสาเหตุุให้้บริิษััทฯ คว้้าโอกาสในวิิกฤติิ

โควิิด-19 ที่่�ผ่่านมา สู่่�การเติิบโตแบบก้้าวกระโดดจนถึึงปััจจุุบััน
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	วั ันที่่�มีีพิิธีีเปิิดโรงงานในวัันนี้้� (วัันที่่� 9 กย.2566) คืือ จุุดเริ่่�มต้้นของ Chapter ที่่� 4 ของ Pose Healthcare                            
ที่่�ได้้ Integrate งานวิิจััยและนวััตกรรมของบริิษััทมาร้้อยเรีียงให้้เป็็นระบบมากยิ่่�งขึ้้�น ก้้าวข้้ามศาสตร์์ไปยััง Sector อื่่�น ๆ 

อย่่างเกษตรกรรม พืืช สััตว์์ และเทคโนโลยีีสารสนเทศ (IT) และปััญญาประดิิษฐ์์ (AI) เพื่่�อตอบโจทย์์ทางการตลาด และ

ตอบโจทย์์ BCG  พี่่�พิิสิิฐยัังเล่่าว่่า ได้้นำหลัักการของ Michael E porter นัักการตลาดชื่่�อดััง มาประยุุกต์์ด้้วย ในเรื่่�อง 

People, Planet และ Profit เพราะมีีแผนที่่�จะเป็็น Social Enterprise ทำ Academy เพื่่�อสอนเรื่่�องการป้้องกัันโรค 

ให้้กัับทั้้�งประชาชน และบุุคลากรทางการแพทย์์ ตั้้�งเป้้าหมายเป็็น Center of Knowledge ด้้าน Prevention 
	 โรงงานผลิิตแห่่งใหม่่ ของ Pose Healthcare นี้้� มีี Capacity  
ในการผลิต มากถึึงครั้้�งละ 10 ตััน และเป็็น Full Automatic 
Production Line คืือ แทบจะไม่่ใช้้คนเลย เพราะเป็็น Antiseptic                  
ใน Clean Room  โดยในพิิธีีเปิิดอาคาร เจ้้าตััวได้้จััดให้้มีีการ Live 

สดออกมาได้้เห็็นในจอ LED ให้้แขกผู้้�มีีเกีียรติิได้้ชมด้้วย จาก 3 ฐาน 

คืือ ฐานที่่� 1 งานวิจิัยัและนวัตักรรม  เพื่่�อตอกย้้ำเร่ื่�องการนำงานวิจิัยั

มาต่่อยอดให้้เป็็นสิินค้้าอย่่างไร งานวิิจััยเหล่่านี้้�ไม่่ได้้อยู่่�บนหิ้้�ง แต่่มา

อยู่่�ที่่�ห้้างแล้้ว ฐานที่่� 2 การผลิิต ฐานที่่� 3 การวิิเคราะห์ ์โดยในวัันนี้้�
ได้้เรีียนเชิิญ อจ.ภก. ประศาสน์์ เจริิญพานิิชย์์  ที่่�พี่่�พิิสิิฐ เล่่าให้้ฟัังว่่า
เป็น็ครููคนแรกที่่�สอนเรื่่�องการผลิติยาตอนเรียีนเภสัชัให้เ้กีียรติมิากล่า่ว
แสดงความยิินดีีบนเวทีีในวัันนี้้�ด้้วย 
	 อีีกหนึ่่�งความภููมิใจของบริษััทฯ คืือ การที่่�คนไทยได้้มีีโอกาส 
นำำ�เสนองานวิิจััย และได้้รัับการตีีพิิมพ์์ ในวารสารวิิชาการ หรืือ 
Journal ที่่�มีี Impact Factor สููง เช่่น 
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1.	INTERNATIONAL JOURNAL OF ANTIMIZROBIAL AGENTS 

2.	INTERNATIONAL JOURNAL OF ENVIRONMENTAL RESEARCH AND PUBLIC 

HEALTH 

3.	JOURNAL OF THE MEDICAL ASSOCIATION OF THAILAND 

	 เพื่่�อให้้เกิิดการยอมรัับเกิิด Brand Awareness เพื่่�อสร้้าง Brand Value และ Brand 

Loyalty ต่ ่อไป โดยนอกจากผลิิตภััณฑ์์นวััตกรรม บริิษััทยัังได้้พััฒนา Platform ส่ ่งประกวด 

“A smart-detection approach for protein residues to evaluate the cleaning efficacy of 
reusable medical and surgical devices” ที่่�ประเทศสเปน และได้้รับัรางวัลัที่่� 2 ของโลกมาแล้้ว 

	ต่ อไปนี้� หากใครสััญจรผ่่านไปมาแถว ถนนสุุวิินทวงศ์์ ท่่านจะได้้พบกับ
อาคารสำำ�นัักงาน และโรงงานแห่่งใหม่่ของ Pose Healthcare ที่่�ออกแบบสวยงาม 
โดดเด่่น โดยพี่่�พิิสิิฐเล่่าให้้ฟัังว่่า ได้้ให้้โจทย์์สถาปนิกว่่า อยากได้้อาคารท่ี่�เมื่่�อมอง
ลงมาแบบ  Bird Eye View แล้้วเห็็นเป็็นรููป ตััว P ซ่ึ่�งเป็็นสััญลัักษณ์์ของ Pose 
Healthcare  โดยมีีสถาปััตยกรรมแบบ Sculpture  ที่่  �เป็็นเหมืือน Land Mark 

ของอาคารที่่�ทำการ เป็็นสััญลัักษณ์์แบบผสมผสานโดยออกแบบให้้ดููเหมืือน DNA,                           

ตััว P ซึ่่�งเป็็นสััญลัักษณ์์ของชื่่�อบริษััท และ Infinity ท่ี่�หมายถึึง ความยั่่�งยืืน คืือ                                                                                                     
ไม่ม่ีีท่ี่�สิ้้�นสุุด โดยสัญัลัักษณ์น์ี้้�สามารถหมุนุได้้ตลอดเวลา สื่่�อถึงึเรื่่�องความเป็น็พลวัตั 

(Dynamics) สอดคล้้องตามหลัักฮวงจุ้้�ยอีีกด้้วย   
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	 วารสาร “ยาน่่ารู้้�” และ 
เภสััชกรรมสมาคมแห่่งประเทศไทย 
ในพระบรมราชููปถััมภ์์  ขอแสดง
ความยิินดีีในโอกาสนี้้� และขออำำ�นวย
อวยพรให้้ธุุรกิิจ Pose Healthcare 
ประสบความสำำ�เร็็จแบบ Infinity 
Unlimited เหมืือนดั่่�งสััญลัักษณ์์
สถาปััตยกรรมที่่�เป็็น Landmark 
ของอาคารท่ี่�ทำำ�การใหม่ของ Pose 
Healthcare เป็น็ความสำำ�เร็จ็ที่่�ยั่่�งยืนื
ตลอดไปนะคะ  

	 พี่่�พิิสิิฐทิ้้�งท้้ายว่่า เภสััชกรมีีบทบาทสำำ�คััญในการป้้องกัันการติิดเชื้้�อ โดยเริ่่�มที่่�ตััว Product ซ่ึ่�งเภสััชกรต้้องเป็็น                    
ผู้้�พััฒนาผลิิตภััณฑ์์เหล่่านี้้�  ตนเองเคยไปประชุุมวิิชาการด้้านการป้้องกัันการติิดเชื้้�อ ที่่ �ประชุุม Call Out Pharmacist  

ให้้ออกมาช่่วยกัันป้้องกัันการติิดเชื้้�อ แม้้ว่่าป้้องกัันการติิดเชื้้�อจะทำโดยสหวิิชาชีีพ เป็็น Transdisciplinary Research 

แต่่พื้้�นฐานของการป้้องกัันการติิดเชื้้�อ คืือ Product ซึ่่�งเภสััชกรเป็็นผู้้�ผลิิต นี่่�คืือการที่่�เภสััชกรช่่วยสร้้างความเข้้มแข็็งให้้

กัับระบบสุุขภาพ เหมืือนดั่่�งธีีมของวัันเภสััชกรโลกในปีีนี้้� “Pharmacy Strengthening Health System” 

	ตล อดระยะเวลายาวนานกว่า่ 36 ปีี เป็น็ที่่�ประจัักษ์ช์ัดัแล้้วว่า่ วิสิัยัทัศัน์์และความสามารถของพี่่�พิสิิฐินั้้�น คืือเบื้้�องหลัังค
วามสำำ�เร็็จอัันยิ่่�งใหญ่่ของ  Pose Healthcare  การเลืือกกลััดกระดุุมเม็็ดแรกได้้ถููกต้้อง ทำให้้สามารถกระดุุมเม็็ดต่่อไปได้้

อย่่างมั่่�นคง โดยใช้้นวััตกรรม หรืือ การทำในสิ่่�งที่่�ยัังไม่่มีีใครทำมาก่่อน การก้้าวข้้ามศาสตร์์ การไม่่หยุุดที่่�จะค้้นคว้้าวิิจััย 

เพื่่�อการพััฒนาสิ่่�งใหม่่ ๆ อยู่่�เสมอ  การมองข้้ามข้้อจำกััดของแต่่ละศาสตร์์ หากแต่่มีีการนำมาประยุุกต์์ใช้้เพื่่�อประโยชน์์

อัันสููงสุุด ไม่่ใช่่แค่่เพีียงกัับมนุุษย์์ แต่่กลัับสร้้างประโยชน์์ให้้พืืช และสััตว์์  นั่่�นคืือ เพื่่�อโลกใบนี้้�ของเรา เหมืือนดั่่�งสโลแกน

ของบริิษััท  Quality Product for Quality of life, Innovating for Better Tomorrow 

ซ้้ายไปขวา

1. ภก.ร.อ.กิิตติิพงษ์์  พานิิชตระกููล		

2. ภก.นิิพนธ์์  ศิิริิพิิชััยพรหม

3. ภก.ธีีระ ฉกาจนโรดม นายก ภสท

4. ภก.ดร.พิิสิิฐ  อุ่่�ยรุ่่�งโรจน์์

5. ภก. ปราโมทย์์  ตัันวััฒนะ

6. ภก.ดร.พิิกุุล  เสีียงประเสริิฐ

7. ภก.รศ.ดร.ทรงศัักดิ์์�  ศรีีอนุุชาต

8. ภก.วััชรพัันธ์์  ศรีีสวััสดิ์์�
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- Ranya Academy -
โดย : ภก.อุุทััย  สุุขวิิวััฒน์์ศิิริิกุุล

ปััญญาประดิิษฐ์์ ปััญญาประดิิษฐ์์ 
AI ช่่วยเภสััชกรร้้านยาดููแลคนไข้้ได้้อย่่างไร?AI ช่่วยเภสััชกรร้้านยาดููแลคนไข้้ได้้อย่่างไร?

	 ในโลกมนุุษย์์เราถึึงวัันนี้้� มีีการนำำ�ปััญญาประดิิษฐ์์ เรีียกสั้้�น ๆ ว่่า AI มาจากคำำ�ว่่า Artificial Intelligence                                     

ซึ่่�งเป็็นเทคโนโลยีที่่�ทัันสมััยเข้้ามามีีบทบาทในการทำำ�งานของมนุุษย์์มากมายหลากหลายในทุุกสายการทำำ�งาน  โดยเฉพาะสาย

งานวิิทยาศาสตร์์ทางการแพทย์์รวมไปถึึงการนำำ�มาประยุุกต์์ช่่วยการทำำ�งานของเภสััชกรหลากสาขาวิิชาชีีพ รวมไปถึึงเพิ่่�ม

คุุณภาพในการช่่วยงานของเภสััชกรร้้านยาได้้อีีกด้้วย ในบทความนี้้� เราจะพาทุุกท่่านมาทำำ�ความรู้้�จัักจัักรวาลทางเภสััชกรรม

ของ AI กัันมากยิ่่�งขึ้้�น พร้้อมทั้้�งประโยชน์์และขีีดความสามารถที่่� AI จะช่่วยพััฒนาคุุณภาพการบริิการในการดููแลลููกค้้า     

รวมไปถึึงช่่วยเหลืือให้้เภสััชกรจ่่ายยาและให้้คำำ�แนะนำำ�ในการใช้้ยาของคนไข้้ ได้้ดีีกว่่าเดิิมอีีก ยิ่่�งไปกว่่านั้้�นสำำ�หรัับเภสััชกรที่่�

ผลิิต Contents ต่่าง ๆ และเผยแพร่่ในส่ื่�อต่่าง ๆ รวมไปถึึง Social media ทุุกวัันนี้้�เรามีีตััวช่่วย AI มาสร้้างสรรค์์ผลงานได้้ 

เสมืือนเป็็นผู้้�ช่่วยเภสััชกรได้้เลย 
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Artificial Intelligence ปััญญาประดิิษฐ์์ คืืออะไร?
	 เรามาเริ่่�มต้้นรู้้�จััก Artificial Intelligence หรืือปััญญาประดิิษฐ์์ เป็็นเทคโนโลยีีที่่�มีีความสำคััญได้้รัับความนิิยม

เป็็นอย่่างมากในปััจจุุบััน โดย AI เป็็นการพััฒนาระบบคอมพิิวเตอร์์ให้้สามารถเรีียนรู้้�และประมวลผลข้้อมููลโดยอััตโนมััติิ 

ระบบ AI จะมีีความสามารถในการสร้้างความเข้้าใจในการประมวลผลข้้อมููล ออกแบบ และอำนวยความสะดวกให้้กัับ

ผู้้�ใช้้งาน และสามารถคำนวณวิิเคราะห์์ข้้อมููล เลืือกตััดสิินใจได้้เหมืือนมนุุษย์์มากที่่�สุุดและสร้้างสรรค์์ผลงานออกมาได้้

หลากรููปแบบ แล้้วแต่่ระบบที่่�จะออกแบบมาได้้ในทุุกวิินาทีีที่่�พััฒนาไปได้้ตลอด 

	 หากเราเริ่่�มต้น้จักัรวาลของ AI ในสายงานวิทิยาศาสตร์ท์างการแพทย์ ์มีการนำเอาเทคโนโลยี ีAI มาใช้้ประโยชน์์

ในวงการการแพทย์์และเภสััชกรรม ในทิิศทางหลััก ๆ ได้้แก่่ 

•	การสร้้างภาพทางการแพทย์เ์พื่่�อการวินิิจิฉััยโรค AI ได้้เข้้ามามีบีทบาทในการวินิิจิฉััยโรคมากยิ่่�งขึ้้�น เทคโนโลยีี

นี้้�ช่่วยให้้การวิินิิจฉััยโรคทำได้้อย่างแม่่นยำมากยิ่่�งขึ้้�น ง่ ายขึ้้�นมากกว่่าเดิิมสำหรับแพทย์์ที่่�ไม่่จำเป็็นต้้องเป็็น               

ผู้้�เชี่่�ยวชาญ แต่ม่ี ีAI เป็็นตัวัช่ว่ยในการวินิิจิฉััยโรคได้้แม่น่ยำเสมืือนแพทย์ผ์ู้้�ชำนาญเฉพาะโรคที่่�มีปีระสบการณ์์

มานาน 

•	การเก็็บข้้อมููลและการให้้ความรู้้�แก่่ผู้้�ป่่วย โดยใช้้อุุปกรณ์์ส่ื่�อสารเคลื่่�อนที่่�ในการเก็็บและให้้ข้้อมููลที่่�ตรงกัับ

ความต้้องการของผู้้�ป่่วยแต่่ละคน ความสามารถของเทคโนโลยีีในปััจจุุบัันสามารถเก็็บและวิิเคราะห์์ข้้อมููล

ได้้จำนวนมากขึ้้�น สามารถเก็็บข้้อมููลเพื่่�อศึึกษาโรคหายากได้้มากขึ้้�น ช่่วยให้้ผู้้�ป่่วยมีีคู่่�มืือในการดููแลสุุขภาพ

ตนเองได้้เข้้าใจง่่ายและเฉพาะตััวคนไข้้เอง

•	การพััฒนายาใหม่และรููปแบบยาใหม่ AI ทำให้้เกิิดการพััฒนาสิินค้้าเวชภััณท์์ ทั้้ �งสารออกฤทธิ์์�ใหม่่ ๆ                     

และรููปแบบยาที่่�มีีการพััฒนาโดยเฉพาะ การนำส่่งยาไปยัังอวััยวะต่่าง ๆ ขอ งร่่างกาย ทำให้้ยาออกฤทธิ์์�                 

ได้้จำเพาะเจาะจงในผลการรัักษาที่่�ดีีกว่่าเดิิมและลดผลข้้างเคีียงต่่าง ๆ 
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•	การพััฒนาหุ่่�นยนต์์เพื่่�อการผ่่าตััด มีีการนำ AI มาสร้้างหุ่่�นยนต์์นำมาใช้้ในการผ่่าตััดอวััยวะในส่่วนที่่�มืือคนไป

ไม่่ถึึง การผ่่าตััดโดยหุ่่�นยนต์์สามารถทำได้้ทั้้�งแบบได้้รัับคำสั่่�งที่่�ป้้อนจากแพทย์์ และแบบที่่�หุ่่�นยนต์์เรีียนรู้้�ได้้

ด้้วยตััวเอง (Machine Learning)

•	การรัักษาเฉพาะบุุคคล (Personalized Medicine) การเพิ่่�มศัักยภาพการรัักษาโดยใช้้ข้้อมููลจากทั้้�งของ

ส่่วนบุุคคลและผู้้�ป่่วยทั้้�งหมดมาใช้้ในการวางแผนการรัักษาให้้เหมาะสมกัับแต่่ละบุุคคล ไม่่ใช่่การจ่่ายยาตััว

เดีียวกับคนไข้้ทุุกๆคนอีีกต่่อไป มี ีการใช้้ข้้อมููลที่่�นำมาใช้้ในการวิิเคราะห์์ เช่่น ประวััติิการรัักษา ข้้อมู ูลยีีน                       

การบริิโภคอาหาร ระดัับความเครีียด เพื่่�อให้้ได้้ผลการรัักษาสุุขภาพของแต่่ละผู้้�ป่่วยได้้ดีีกว่่าเดิิม

	 นอกจากนี้้�ธุุรกิิจในกลุ่่�มด้้านการดููแลรัักษาผู้้�ป่่วยแบบครบวงจรหรืือ  Health Tech กำลัังมาแรงพอ  ๆ                         

กับัการนำ AI มาใช้้ เนื่่�องจาก Trend การดูแูลสุขุภาพของประชาการโลกนั้้�นให้้ความสนใจและหาสถานที่่�รักัษาสุุขภาพที่่�

ดีีมีีประสิิทธิิภาพ รวดเร็็ว ไม่่แพง เข้้าถึึงง่่ายอีีกด้้วย เรีียกได้้ว่่าในโลกเราทุุกวัันนี้้� ทั้้�งสองฝ่่าย ทั้้�งคนไข้้และผู้้�ให้้การรัักษา

ต่่างเข้้าหากัันได้้ง่่ายขึ้้�น ร่่วมวางแผนในการดููแลสุุขภาพร่่วมกัันได้้ดีีกว่่าเดิิมด้้วยการใช้้เทคโนโลยี่่�ใหม่่ ๆ

จุุดประสงค์์ของการใช้้งาน Artificial Intelligence คืืออะไร?
	 ทำไมเราต้้องการนำ AI มาใช้้งาน? คำตอบคืือการช่่วยให้้มนุุษย์์เราสามารถตััดสิินใจสิ่่�งที่่�ซัับซ้้อนได้้ง่่ายขึ้้�น                  

ด้้วยข้้อมููลที่่�มาจากการสกััดและสัังเคราะห์์ของ AI ส ามารถนำเสนอช่่วยสรุุปภาพรวมของสภาพปััญหาให้้เข้้าใจได้้ง่่าย

มากยิ่่�งขึ้้�น รวมไปถึึงช่่วยให้้  AI ห าคำตอบได้้อีีกด้้วย และที่่�สำคััญสามารถช่วยให้้มนุุษย์์ทำงานลดน้้อยลงและเร็็วมาก                     

กว่่าเดิิม รวมถึึงงานไหนที่่�เสี่่�ยงต่่อความอัันตรายต่่อชีีวิิตของมนุุษย์์ เช่่น การทดลองทางวิิทยาศาสตร์์ หรืือ การทำงาน

ที่่�ต้้องใช้้เวลาประเมิินและสรุปผลเนิ่่�นนาน รวมไปถึึงการคิิดค้้นยาใหม่ๆ รายละเอีียดของการนำ AI มาใช้้กับวิิชาชีีพ

เภสััชกรรมมีีมากมาย สามารถติิดตามเพิ่่�มเติิมได้้ในบรรณานุุกรม
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ปััญญาประดิิษฐ์์ นำำ�มาช่่วยงานเภสััชกรร้้านยาได้้อย่่างไรบ้้าง?
	 เมื่่�อเราตั้้�งคำถามว่่า Artificial Intelligence ในทุุกวัันนี้้� สามารถนำมาเสริมบทบาทในการพััฒนาการทำงานงาน

ประจำวันัให้้เภสัชักรร้้านยาได้้อย่า่งไรบ้้าง? ในต่า่งประเทศที่่�เริ่่�มมีกีารนำ AI มาช่ว่ยงานเภสัชักรสามารถทำงานได้้ง่า่ยขึ้้�น 

ลดระยะเวลาในการรวบรวมข้้อมูลและเพิ่่�มประสิิทธิิภาพในการทำงานให้้เร็็วกว่่าเดิิม รวมไปถึึงการสร้้างประสบการณ์์              

ในงานบริิการลููกค้้าของเราในร้้านยาให้้ดีมากกว่่า เพิ่่�มยอดขาย ลดความค่่าใช้้จ่ายและสร้้างความประทัับใจให้้คนไข้้กลัับ

มารัับบริิการซ้้ำ ทำได้้หลายแง่่มุุม ต่่อไปนี้้�เป็็นวิิธีีที่่� AI สามารถช่่วยเภสััชกรร้้านยาได้้หลากรููปแบบ ได้้แก่่

•	การเข้้าถึึงข้้อมููลลููกค้้าแบบ Customer Insights: AI ส ามารถวิิเคราะห์์ข้้อมููลลููกค้้าและคนไข้้เพื่่�อระบุุ                    

แนวโน้้มการใช้้ยา พฤติิกรรมการซื้้�อสิินค้้าและความชอบจัับจ่่าย ข้้อมููลนี้้�สามารถนำมาใช้้ในทำการตลาดให้้

ตรงเป้้าหมายและสร้้างโปรโมชั่่�นที่่�ปรัับให้้เข้้ากัับความต้้องการของลููกค้้า เพื่่�อเพิ่่�มยอดขายและลดค่่าใช้้จ่่าย

ให้้ตรงเป้้าประสงค์์ในการบริิการคนไข้้ได้้แม่่นยำกว่่าเดิิม 

•	การตรวจสอบใบสั่่�งยา Prescription Verification: ในประเทศทีมีีกีารจ่า่ยยาตามใบสั่่�งยาเป็น็หลักั AI สามารถ

ทำให้้กระบวนการตรวจสอบใบสั่่�งยาเป็น็อัตัโนมัตัิเิพื่่�อให้้แน่ใ่จว่า่ถูกูต้้องและเป็น็ไปตามกฎหมาย ซึ่่�งลดความ

ผิิดพลาดและป้้องกัันการทุุจริิตช่่วยให้้เภสััชกรทำงานได้้อย่่างมีีประสิิทธิิภาพ

•	การตรวจจัับการปลอมแปลง Fraud Detection: อััลกอริทึึม AI ส ามารถช่วยตรวจจัับการปลอมแปลง                

ใบสั่่�งยาหรืือคำขอเคลมใบประกััน ลดความเสี่่�ยงจากกิิจกรรมที่่�ผิิดกฎหมายในร้้านขายยา ส ามารถนำไป

เชื่่�อมต่่อกัับ Blockchain เพื่่�อสร้้างระบบการจ่่ายยาตั้้�งแต่่ทะเบีียนประวััติิผู้้�ป่่วย การเข้้ารัับการตรวจรัักษา               

การได้้รับยาที่่�ถูกูต้้องและตรวจสอบย้้อนหลังได้้ ลดภาระงานการตรวจสอบภายในและเปิิดโอกาสโปร่่งใสให้้

ทุุก ๆ ห่่วงโซ่่การได้้รัับยาตรวจสอบได้้ 

•	บริิการยาที่่�เหมาะกัับคนไข้้แต่่ละคน Personalized Medicine: AI สามารถช่่วยเภสััชกรให้้คำแนะนำเกี่่�ยว

กัับการใช้้ยาให้้กัับผู้้�ป่่วยตามประวััติิการรัักษาของผู้้�ป่่วย การแพ้้อาหารและยาที่่�ใช้้อยู่่�ในขณะนี้้� AI สามารถ

คำนึงึถึงึปฏิสิัมัพันัธ์ร์ะหว่า่งยาและผลข้้างเคียีงที่่�เป็น็ไปได้้เพื่่�อลดความเสี่่�ยงในการใช้้ยามากเกินิไปหรืือใช้้ยา

ที่่�ตีีกััน

•	บริิการเภสััชกรระยะไกล Telepharmacy Services: 

AI ส ามารถทำให้้บริิการเภสััชกรระยะไกล ทำให้้ลูกค้้า

สามารถปรึกึษากับัเภสัชักรโดยระยะไกลสำหรับัทุกุเรื่่�อง

ในการปรึึกษาเรื่่�องยาเรื่่�อง ช่่วยเหลืือลููกค้้าที่่�ไม่่สามารถ

มาที่่�ร้้านขายยาด้้วยตนเองได้้หรืืออยู่่�ในพื้้�นที่่�ห่่างไกล

และต้้องการความช่่วยเหลืือในระยะเวลาเร่่งด่่วนในพื้้�นที่่�            

ที่่�หาเภสััชกรมาดููแลคนไข้้ได้้ยากอีีกด้้วย
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•	แชทบอทและผู้ช่วยเสมือนจริง Chatbots and 

Virtual Assistants: ในโลกของ Telepharmacy 

หรือเภสัชกรที่ใช้ Social Media ในการสื่อสารกับ

คนไข้ ห ากเรามีแชทบอทหรือผ้ช่วยเสมือนจริงมา

ทำ�ำหน้าที่ตอบคำ�ำถามคนไข้  AI ส ามารถจัดการกับ

คำ�ำถามที่ซ้�้ำำๆ เช่น การตรวจสอบโดส ขนาดการใช้

ยา ข้อควรระวังในการใช้ยาแต่ละชนดิสำ�ำหนบัคนไข้แต่ละคนได้เลยทนัท ีช่วยให้คนไข้สามารถตดต่อเภสัชกร

ได้ง่ายข้ึน ทุกที่  ทุกเวลา เป็นการให้คำ�ำแนะนำ�ำเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพในระดับพื้นฐานนี้  ช่วยให้เภสัชกร

สามารถลดเวลาทำ�ำงานซ้�้ำำซ้อนหรือต้องมาอยู่หน้าคอมพิวเตอร์ตลอดเวลา สามารถใช้เวลาไปทำ�ำงานอื่นๆได้

เพิ่มขึ้นอย่างมีประสิทธิภาพ
•	ข้้อมููลเกี่่�ยวกัับยา Drug Information: AI ส ามารถให้้

ข้้อมููลเกี่่�ยวกัับยาแบบเรีียลไทม์์รวมถึึงปริิมาณที่่�ควร

ใช้้ ผ ลข้้างเคีียงและปฏิิสััมพัันธ์์ที่่�เป็็นไปได้้กับลููกค้้าและ

เภสััชกร ซึ่่�งช่่วยเสริิมคุุณภาพของการปรึึกษากัับลููกค้้า

ให้้ใช้้ยาได้้ถููกต้้องครบถ้้วนได้้อย่่างรวดเร็็วกว่่าเดิิม

•	การจััดการสิินค้้าคงคลััง Inventory Management: AI 

สามารถปรับัปรุงุขบวนการสั่่�งซื้้�อ การจัดัการสินิค้้าคงคลังั

โดยการทำนายความต้้องการจากข้้อมูลการขายย้้อนหลัง 

แนวโน้้มฤดูกูาล และปัจัจัยัภายนอก เช่น่ การระบาดของ

ไข้้หวััดหรืือการกระจายของ COVID-19 นี้้�จะช่่วยให้้ร้้าน

ขายยามีียาที่่�เหมาะสมในสต็็อก ลดความสููญเสีียและ

ให้้ลููกค้้าสามารถเข้้าถึึงสิินค้้าที่่�ต้้องการได้้อย่่างถููกต้้อง 

เป็็นการช่่วยให้้ได้้ยอดขายมากขึ้้�นในสิินค้้ากลุ่่�มที่่�มีีความต้้องการเฉพาะของร้้านยาเราเอง และลดค่่าใช้้จ่่าย

ในการตุุนสต็็อคมากเกิินไปอีีกด้้วย

•	การจััดการซัับพลายเชน Supply Chain Optimization: AI สามารถจััดการระบบการนำส่่งสิินค้้าโดยการ

ทำนายการขาดสิินค้้า ติิดตามการขนส่่งและการจััดการความสััมพัันธ์์กัับผู้้�จััดจำหน่่าย ช่่วยให้้มีีการจััดหายา

มานำส่่งถึึงมืือคนไข้้อย่่างต่่อเนื่่�องและลดความเสี่่�ยงในการขาดยาเพื่่�อคุุณภาพในการรัักษาอย่่างต่่อเนื่่�อง

•	การค้้นพบและพัฒันายาด้้วยเครื่่�องมืือที่่�เรียีนรู้้� Machine Learning in Drug Discovery: แม้้ว่า่จะไม่เ่กี่่�ยวข้้อง

โดยตรงกัับการดำเนิินงานของร้้านขายยา แต่ ่AI และการเรีียนรู้้�ของเคร่ื่�องมืือสามารถช่วยในการค้้นพบและ

พััฒนายา ที่่�สามารถนำเสนอในตลาดให้้มีีการใช้้งานที่่�ดีีขึ้้�นและมีีประสิิทธิิผลมากขึ้้�น

•	การติิดตามสุุขภาพและอุุปกรณ์์สวมใส่่ Health Monitoring and Wearables: การรวม AI กั ับอุุปกรณ์์              

สวมใส่่และแอปพลิิเคชัันตรวจสุุขภาพสามารถช่วยนัักเภสััชกรและผู้้�ป่่วยติิดตามการรัับประทานยาและ

สุุขภาพโดยรวม นั กเภสััชกรสามารถใช้้ข้้อมูลนี้้�ในการให้้คำแนะนำที่่�ดีีขึ้้�นเสมืือนมีีเภสััชกรไปดููแลสุุขภาพ            

อยู่่�ใกล้้ ๆ ได้้ทุุกเวลา 
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•	การแปลภาษา Language Translation: ในประเทศที่่�มีีความหลากหลายทางวััฒนธรรมเช่่นประเทศไทย AI 

สามารถช่วยในการต้้านความยากในการสื่่�อสารด้้วยบริิการแปลภาษาสำหรับลููกค้้าที่่�อาจพููดภาษาท้้องถิ่่�น                                                                                                                                      

ไม่ค่่อ่ยเก่ง่ รวมไปถึงึร้้านยาเภสัชักรที่่�ต้้องใช้้หลากภาษาในการสื่่�อสารกับัคนไข้้ชาวต่างประเทศที่่�หลากหลาย 

แต่่เดิิมที่่�เคยมีีข้้อจำกััดในการส่ื่�อสาร ทุ กวัันนี้้�เราสามารถใช้้เคร่ื่�องมืือแปลภาษาที่่�มีี AI เป็็นตััวช่วย ทำให้้

สื่่�อสารกัับคนไข้้ได้้ง่่ายขึ้้�นและเข้้าใจกัันมากกว่่าเดิิม

	 ที่่�เล่่ามาคืือตััวอย่่างงานในร้้านยาเภสััชกรที่่� AI ส ามารถนำมาช่่วยงานได้้ในต่่างประเทศเป็็นส่่วนใหญ่่ในบ้้าน

เราได้้เริ่่�มนำมาช่่วยเภสััชกรในส่่วนของการช่่วยวิินิิจฉััยเรา การช่่วยบอกชนิิดของยา Drug identifications บ้้ างแล้้ว                         

ยิ่่�งไปกว่า่นั้้�นสำหรับเภสัชักรที่่�ทำงานด้้านการผลิตสื่�อ เขียีน Contents แต่เ่ดิมิเราอาจจะมีขี้้อจำกัดัในการสร้้างสรรค์ง์าน

เขีียนบทความ แต่่ทุุกวัันนี้้�เราสามารถใช้้ AI มาช่่วยเราทำ Contents ได้้อีีกด้้วย เชื่่�อไหมครัับว่่า บทความนี้้� ผู้้�เขีียนใช้้ AI                                                                                                                                       

ที่่�ชื่่�อว่่า  Chat GPT มาช่่วยเขีียนบทความนี้้�เอง จะเห็็นได้้ว่่า AI เป็็นโอกาสที่่�ดีีที่่�เภสััชกรจะมีี “ตััวช่่วย” ในการทำงาน

ดููแลคนไข้้และสัังคมมากกว่่าเดิิม หากมีีโอกาส ถึึงเวลาที่่�เราเริ่่�มต้้นใช้้งาน AI ได้้แล้้วหล่่ะครัับ 
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- Communicative English for Pharmacists -
โดย : ภญ.พ.ท.หญิิง สมหญิิง  รััตนะสุุขจิิตต์์  

	 การกิินมัังสวิิรััติิของเธอนั้้�นแตกต่่างจากคนท่ั่�วไป                      

โดยการกิินผััก ผลไม้้ ธััญพืืชต่าง ๆ แบบดิิบ ๆ ไม่่ผ่่านการปรุุง

แต่่งใดๆ ทั้้�งสิ้้�น หรืือที่่�เรีียกว่่า raw food diet  ความเคร่่งครััด

และสุุดโต่่งของเธอกลายเป็็นประเด็็นทางสัังคม และแพทย์์                                                                                

ผู้้� เชี่่� ยวชาญหลายท่่านได้้ออกมาแสดงความเห็็นและ

ความ เป็็นห่่วง แต่่ Zhanna ตอ บกลัับว่่าเธอมีีความสุุขดีี                               

และร่่างกายของเธอก็็เปลี่่�ยนไปในทางที่่�ดีีขึ้้�นตั้้�งแต่่เปลี่่�ยน              

วิิถีีการกิิน 

	 โดยแท้้จริงแล้้ว การดำำ�เนิินชีีวิิตในทางสายกลาง               

น่่าจะดีีที่่�สุุด ถึ งแม้้ว่่าการควบคุุมอาหารจะมีีประโยชน์์

หลายประการ เช่่น คุ มน้้ำหนัก ลดความเสี่่�ยงต่่อโรค                                

เบาหวาน-โรคหััวใจ  แต่่หากไม่่มีีการวางแผนทางโภชนาการ            

ที่่�ดีีก็็อาจส่่งผลทำให้้ร่่างกายขาดสารอาหาร แคลเซีียม   

วิิตามิินดีีและวิิตามิินบีี 12 และนำไปสู่่�ปัญหาทางสุุขภาพได้้

เช่่นกััน  

	 สวััสดีีค่่ะ ท่่านสมาชิิก เม่ื่�อไม่่นานมานี้้� ผู้้�เขีียนได้้เห็็นข่่าวการเสีียชีีวิิต                 

ของสาวรััสเซีียท่่านหนึ่่�ง จากภาวะขาดสารอาหารอย่่างรุุนแรง Zhanna                        

เป็็นอิินฟลููเอนเซอร์์ที่่�กิินอาหารแบบมัังสวิิรััติิ 100 เปอร์์เซ็็นต์์  มาตลอด 7 ปี ี                                                                                   

และใช้้ช่่องทางสื่่�อโซเชีียลของตััวเองในการนำำ�เสนอประโยชน์์ของการกิิน

มัังสวิริััติ จนเป็น็ที่่�รู้้�จัักและมีผีู้้�ติดตามเธอหลายล้า้นคนทั้้�งบนติ๊๊�กต็อ็ก เฟซบุ๊๊�ค และ                                                                                                                   

อิินสตาแกรม

	 ยิ่่�งในช่่วงหลังที่่�ได้้เห็็น ดารา-นัักแสดง-อิินฟลููเอนเซอร์ รู ูปร่่างผอมบางกัันมาก   แล้้วสาว  ๆ เด็็ก ๆ วั ัยรุ่่�น                     

ก็็ควบคุุมอาหารและน้้ำหนัักตััวเพื่่�อให้้ได้้มาตรฐานความงาม (beauty standard) ตามกระแสสัังคม  ผู้้�เขีียนจึึงอดเป็็น

ห่่วงไม่่ได้้ และขอนำเสนอข้้อมููล “โรคคลั่่�งผอม (Anorexia Nervosa)” เผื่่�อไว้้เป็็นแนวทางเฝ้้าระวัังให้้แก่่ท่่านที่่�สนใจค่่ะ   
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โรคคลั่่�งผอม (Anorexia Nervosa หรืือ Anorexia)

	 Anorexia is a complex eating disorder characterized by an intense fear of gaining weight, 

	 โรคคลั่่�งผอม เป็็นความผิิดปกติิที่่�ซัับซ้้อนในพฤติิกรรมการกิิน มี ลัักษณะเฉพาะคืือความกลััวอย่างมากว่่า                  

น้้ำหนัักตััวจะเพิ่่�ม

	 leading to restrictive dieting, excessive exercise, significant weight loss, and distorted body image.  

	 จนนำไปสู่่�การควบคุุมอาหารที่่�เคร่่งครััด การออกกำลัังกายมากเกิินไป น้้ ำหนัักตััวลดลงมาก และการมอง   

รููปร่่างที่่�บิิดเบืือน

	 Anyone can develop anorexia, but it’s most common in women and teenage girls.

	 ใครๆ ก็็อาจเป็็นโรคคลั่่�งผอมได้้ แต่่เรามัักจะพบบ่่อยในผู้้�หญิิงและวััยรุ่่�นหญิิง

	 Even though they share some 

symptoms, anorexia is different from 

other eating disorders.

	 ถึึ งแม้้ว่ าอาการบางอย่างจะ

เหมืือนกััน แต่่โรคคลั่่�งผอมก็็ต่่างไปจาก

ความผิิดปกติิอื่่�นๆ ในพฤติิกรรมการกิิน

The key difference is people with anorexia don’t eat enough of food, 

ข้้อแตกต่่างที่่�สำคััญคืือคนที่่�ป่่วยเป็็นโรคคลั่่�งผอมนั้้�น กิินอาหารไม่่เพีียงพอ 

while those with bulimia and binge eating disorder 

(BED) have episodes of eating large amounts 

ส่่วนคนที่่�ป่่วยเป็็นโรคล้้วงคอและโรคกิินไม่่หยุุด 

แต่่ละครั้้�งจะกิินอาหารในปริิมาณที่่�เยอะมาก 

and then trying to get rid of the calories.

แล้้วจึึงพยายามกำจััดเอาแคลอรี่่�ออก

If you have anorexia, you’re usually underweight. 

ถ้้าคุุณเป็็นโรคคลั่่�งผอม คุุณมัักจะมีนี้้ำหนัักตััวต่่ำกว่่าเกณฑ์์

On the other hand, people with bulimia may be normal or above-normal weight.

ในทางกลัับกััน คนที่่�เป็็นโรคล้้วงคอ อาจมีีน้้ำหนัักตััวปกติิหรืือสููงกว่่าเกณฑ์์ปกติิได้้ 
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Physical, emotional and behavioral symptoms which often found in anorexia.

อาการแสดงทางร่่างกาย อารมณ์์ และพฤติิกรรม ที่่�พบบ่่อยในคนที่่�คลั่่�งผอม

	 Extreme weight loss; fatigue; dizziness or fainting; thin hair or fall; brittle nail & hair; dry skin; 

	 น้้ำหนัักตััวลดลงมากเกิินไป เหนื่่�อยล้้า เวีียนศีีรษะหรืือเป็็นลม ผ มบางหรืือร่่วง เล็็บและผมเปราะ                                 

แตกง่่าย ผิิวแห้้ง

	 feeling cold all the time; constipation; absence of menstrual periods; poor memory; dehydration;

	 รู้้�สึึกหนาวเย็็นตลอดเวลา ท้้องผููก ประจำเดืือนไม่่มา ความจำไม่่ดีี ร่่างกายขาดน้้ำ 

	 abnormal blood counts; irregular heartbeat; low blood pressure; weak muscles; swollen joints, 

	 จำนวนเม็็ดเลืือดผิิดปกติิ การเต้้นของหััวใจผิิดปกติิ ความดัันโลหิิตต่่ำ กล้้ามเนื้้�ออ่่อนแรง ข้้อบวม 

	 Being overconcerned with weight or diet; complaining about being fat; 

	 คิิดมากเกี่่�ยวกัับน้้ำหนัักตััวหรืืออาหารที่่�กิิน ชอบบ่่นว่่าตััวเองอ้้วน

	 Eating very little or not eating at all; exercising excessively; taking laxatives or diet pills; 

	 กิินน้้อยมากหรืือไม่่กิินเลย ออกกำลัังกายหัักโหม ใช้้ยาระบายหรืือยาควบคุุมน้้ำหนััก

	 Being irritable or moody; withdrawing from social situations 

	 หงุุดหงิิดง่่ายหรืือเจ้้าอารมณ์์ แยกตััวเองจากสัังคม

“Social norms that value people on the basis of 

physical appearance, but not on inner qualities 

and strengths.”

“บรรทััดฐานทางสัังคม ซึ่่�งวััดค่่าบุุคคลหนึ่่�ง บนพื้้�นฐานของ

รููปลัักษณ์์ภายนอก โดยไม่่คำนึึงถึึงคุุณสมบััติิภายในและจุุด

แข็็งอื่่�นใด”  

	 Researchers are not exactly sure what causes anorexia. 

	 นัักวิิจััยยัังไม่่แน่่ใจว่่าอะไรเป็็นสาเหตุุทำให้้เกิิดโรคคลั่่�งผอม  

	 The disorder is likely triggered by a combination of biological, psychological, interpersonal, and 

social-cultural factors.

	 ความผิิดปกติิ น่่าจะถููกกระตุ้้�นด้้วยปััจจััยหลายอย่่างร่่วมกััน ทั้้�งทางร่่างกาย จิิตใจ ความสััมพัันธ์์ระหว่่างบุุคคล 

และสัังคม-วััฒนธรรม วารสารยาน่ารู้้�
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Personality traits which often associated with anorexia

ลัักษณะนิิสััยที่่�พบว่่าสััมพัันธ์์กัับโรคคลั่่�งผอม

Perfectionism – คนที่่�แสวงหาความสมบููรณ์์แบบในชีีวิิต

Compulsivity – คนที่่�ยึึดติิดกัับคำสั่่�ง ระเบีียบแบบแผน ความถููกต้้อง และการควบคุุม

Narcissism – คนที่่�หลงตััวเอง ต้้องการได้้รัับความสนใจหรืือชื่่�นชม และหมกหมุ่่�นกัับรููปลัักษณ์์ภายนอก

Anorexia is dangerous to health, and can be life-threatening.

โรคคลั่่�งผอม เป็็นอัันตรายต่่อสุุขภาพ และอาจทำำ�ให้้เสีียชีีวิิตได้้

	 Malnourishment is a major cause of death, but studies estimate that up to 30 percent of people with 

anorexia attempt suicide. 

	 ภาวะทุุพโภชนาการ เป็็นสาเหตุุหลัักของการเสีียชีีวิิต แต่่ผลงานวิิจััยประมาณการว่่าคนที่่�คลั่่�งผอม มากถึึง 30 

เปอร์์เซ็็นต์์ มีีความพยายามที่่�จะฆ่่าตััวตาย 

	 Several treatment options are available.  Sometimes they are combined for better results.

	 ทางเลืือกในการรัักษานั้้�นมีีหลากหลาย  บ่่อยครั้้�งที่่�ใช้้การรัักษาหลายรููปแบบร่่วมกัันเพื่่�อให้้ได้้ผลลััพธ์์ที่่�ดีีกว่่า 

	 “Nutrition rehabilitation” to help you reach and maintain a healthy weight.

	 “การฟื้้�นฟููสุุขภาพด้้วยโภชนาการ” - เพื่่�อช่่วยเพิ่่�มและคงน้้ำหนัักตััวให้้ได้้ตามเป้้าหมาย

	 “Psychotherapy” engaging in talk therapy to change your thoughts and behaviors.

	 “จิิตบำบััด” - ด้้วยการพููดคุุย เพื่่�อปรัับเปลี่่�ยนความคิิดและพฤติิกรรม 

	 “Pharmacotherapy” only when is needed.

	 “การบำบััดด้้วยยา” - เมื่่�อจำเป็็นเท่่านั้้�น

	 “Hospitalization” is considered in severe cases to closely monitor and help your recovery.

	 “การรัักษาตััวในโรงพยาบาล” - เฉพาะรายที่่�มีีอาการรุุนแรง เพื่่�อติิดตามโดยใกล้้ชิิดและช่่วยในการฟื้้�นฟูู

	 i.e., weight is < 75% of normal; chance of death due to complications; risk of suicide; out-patient 

treatment fails 

	 เช่่น คนที่่�มีีน้้ำหนัักตััวเหลืือน้้อยกว่่า 75% จากเดิิม มีีความเสี่่�ยงต่่อการเสีียชีีวิิตจากปััญหาแทรกซ้้อน มีีความ

เสี่่�ยงต่่อการฆ่่าตััวตาย การรัักษาแบบผู้้�ป่่วยนอกไม่่ได้้ผล
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We should encourage healthy attitudes about food and body image. 

เราควรสนัับสนุุนทััศนคติทิี่่�ดีีต่่ออาหารการกิินและภาพลัักษณ์์ของตััวเรา 

Say no to body shaming, and stop the negative talk about your body.  

ให้้ปฏิิเสธการวิิจารณ์์รููปลัักษณ์์ภายนอก และหยุุดพููดเชิิงลบต่่อรููปร่่างของตััวเอง  

Embrace your unique qualities and love who you are.

จงยอมรัับ (โอบกอด) คุุณลัักษณะเฉพาะของตััวเรา และรัักในสิ่่�งที่่�เราเป็็น

Our differences make us beautiful.

ความแตกต่่างกัันนี่่�ล่่ะ ที่่�ทำให้้เราสวยงาม

คำำ�ศััพท์์น่่ารู้้�คำำ�ศััพท์์น่่ารู้้�

excessive

distort

bulimia

binge eating disorder

underweight

social norms

attitude

shaming

เอกซ์์-เซส-ซิิฟว์์

ดิิส-ทอร์์ท

บูู–ลิิ–เมีีย

บิินจ์์ อีีท-ธิ้้�ง ดิิส-ออ-เดอร์์

อััน-เดอร์์-เวธ

โซ-เชีียล นอร์์ม

แอด-ทิิ-ทููด

เชม-มิิง

หัักโหม มากเกิินไป 

บิิดเบืือน ผิิดสััดส่่วน

โรคล้้วงคอ

โรคกิินไม่่หยุุด

น้้ำหนัักตััวต่่ำกว่่าเกณฑ์์

บรรทััดฐานทางสัังคม

ทััศนคติิ

การประณาม การทำให้้อัับอาย

ขำำ�ขัันกระตุ้้�นต่่อมฮา

Five more!  C’mon, swimsuit season is approaching.

อีีกแค่่ 5 ครั้้�ง!  ฮึึดสู้้�หน่่อย ช่่วงเทศกาลชุุดว่่ายน้้ำใกล้้เข้้ามาละ

วารสารยาน่ารู้้�
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	 สาเหตุทุี่่�ทำให้้มนุษุย์เ์ราแก่ล่งนั้้�นมีหีลายทฤษฎี ีเช่น่ จากพันัธุกุรรม จากสารอนุมูลูอิสิระ จากการใช้้งานร่า่งกาย

ที่่�หัักโหมมากเกิินไป จากฮอร์โมนต่่าง ๆ ที่่ �ลดลงเมื่่�ออายุุมากขึ้้�น จากพฤติิกรรมการดำรงชีีวิิต  เช่่น การทานอาหารที่่�

ไม่่ถููกสุุขลักษณะ อ าหารขยะ อ าหารหวาน มั ัน เค็็ม มากเกิินไป การขาดการออกกำลัังกาย ภาวะอ้้วน การอดนอน                       

ภาวะเครีียด สิ่่�งแวดล้้อมเป็็นพิิษ เป็็นต้้น สิ่่�งเหล่่านี้้�เป็็นบ่่อเกิิดแห่่งความชรา สามารถตรวจวััดความเสื่่�อมเหล่่านี้้�ได้้ด้้วย

ศาสตร์์ทาง Anti-aging

การตรวจร่่างกายทางด้้านเวชศาสตร์์ชะลอวััยทำำ�อะไรกัันบ้้าง

- Pharma Chat - 
 โดย : ภญ.ณปภััช  สุุธััมนาถพงษ์์

	ถ้ ้าจะพููดถึึง พ.ศ.นี้้� เทรนด์์ที่่�มาแรงในยุุคของการดููแลสุุขภาพคงปฎิิเสธเรื่่�องของเวชศาสตร์์ชะลอวััย                     

ไปไม่่ได้้ ความจริิงแล้้วคำว่่าเวชศาสตร์์ชะลอวััยไม่่ได้้หมายถึึงเพีียงแค่่เรื่่�องความสวยงามเพีียงเท่่านั้้�น แต่่ยััง                     

หมายถึึงการมีีสุุขภาพที่่�ดีีไปจนถึึงวัันสุดท้้ายของการใช้้ชีีวิิตอีีกด้้วย หากจะตั้้�งใจมองคนรอบตััวก็จะพบว่่า ตอนนี้้�                      

มีีการพููดถึึงกัันมากขึ้้�นในเชิิงของการดููแลสุุขภาพเชิิงป้้องกััน เนื่่�องจากมีีความเช่ื่�อว่่าการป้้องกัันย่่อมดีีกว่่าการ

รัักษานั่่�นเอง เมื่่�อประเทศไทยก้้าวเข้้าสู่่�สัังคมผู้้�สููงอายุุอย่่างสมบููรณ์์แล้้ว ผู้้�คนย่อมหาทางเลืือกในการดููแลสุุขภาพ

เพื่่�อจะได้้มีีสุุขภาพดี มีีชีีวิิตชีีวา คล่องแคล่ว ว่่องไว ความจำดีี ไม่่ร้้องโอดโอยจากความปวดตามส่่วนต่่าง ๆ                                                                                                                                            

ของร่่างกาย มีีผิิวพรรณสดใส มีีกำลัังใจที่่�ดีี พร้้อมจะใช้้ชีีวิิตที่่�ยืืนยาวอย่่างมีีคุุณภาพ ศาสตร์์ของเวชศาสตร์์ชะลอ

วััยจึึงเข้้ามามีีบทบาทสำคััญ หากจะถามว่่าแล้้วเภสััชกรจะเข้้ามาเกี่่�ยวข้้องตรงส่่วนนี้้�อย่่างไร หลายครั้้�งที่่�ผู้้�เขีียนก็็

เคยคิดิแบบนี้้�เช่น่กันัว่า่ไม่เ่ห็น็จะเกี่่�ยวข้อ้งเลย แต่พ่อหลายท่า่นทราบว่า่ผู้้�เขียีนเป็น็เภสัชักร ก็ย็่อ่มมีคีำถามที่่�อยากรู้้� 

ต่่าง ๆ นานามากมาย เริ่่�มจากเรื่่�องราวของคำว่่า ไม่่อยากแก่่  การใช้้อาหารเป็็นยา การเลืือกอาหารเสริิม สมุุนไพร 

และการใช้ย้า แล้ว้เลยมาถึึงการแนะนำการไปเข้า้โปรแกรม การตรวจเช็ค็สุขุภาพเพื่่�อการชะลอวัยั สำหรับัพวกเขา

อะไรควรหรืือไม่่จำเป็็นต้้องตรวจบ้้าง เภสััชกรพอจะแนะนำได้้หรืือไม่่ ซึ่่�งมาถึึงตรงนี้้�หลายๆคนก็็ยัังไม่่ค่่อยเข้้าใจว่่า 

การตรวจแต่่ละอย่่างเขาตรวจอะไรกัันบ้้าง ต่่างจากการเช็็คร่่างกายประจำปีีอย่่างไร วัันนี้้�จึึงนำเรื่่�องราวของการ

ตรวจเช็็คร่่างกายในเชิิงของ เวชศาสตร์์ชะลอวััย หรืือ Anti-aging มาเล่่าให้้เภสััชกรได้้อ่่านกัันนะคะ จะได้้แนะนำ

คนไข้้หรืือคนรอบๆตััวได้้อย่่างถููกต้้องมากขึ้้�นค่่ะ
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•	 การประเมิินจากการใช้้ชีีวิิตประจำวััน เช่่น ชนิิดของอาหารที่่�รัับประทาน จำนวนของมื้้�ออาหาร การเลืือกดื่่�ม

เครื่่�องดื่่�ม (เช่่น ชา กาแฟ ชานมไข่่มุุก แอลกฮอลล์์ น้้ ำอััดลม) พฤติิกรรมการขัับถ่่าย การนอนหลัับ ภาวะเครีียด                                

การสููบบุุหรี่่� สิ่่�งแวดล้้อม สััตว์์เลี้้�ยง การพัักผ่่อน เป็็นต้้น

•	 การตรวจทางห้้องปฎิิบััติิการ อาจเป็็นการตรวจทั่่�วไปเหมืือนการตรวจร่่างกายปกติิ เช่่น ต รวจน้้ำตาลและไขมัน                   

ในเลืือด การทำงานของตัับ ไต ไวรััสตัับอัักเสบ บีี ระดัับโฮโมซิิสเตอีีน ระดัับอิิเลคโตรไลท์์ เป็็นต้้น

•	 การตรวจระดัับ AA/EPA เป็็นการตรวจไขมััน ซึ่่�งเป็็นตััวบ่่งชี้้�ของภาวะหลอดเลืือดแข็็ง

•	 การตรวจประเมิินอายุุหลอดเลืือดเทีียบกัับอายุุจริิง (Cardio Ankle vascular index)

•	 Advanced cardiovascular health risk ต รวจปััจจััยเสี่่�ยงโรคหััวใจในช่่วงอายุุ 40 ปี ขึ้้�นไป ผู้้�มีีประวััติิโรคหััวใจ                   

ในครอบครััว ญาติใิกล้้ชิดิ มีไีขมันัในเลืือดสูงู เป็น็การตรวจหาระดัับ Homocysteine, CK-MB, Troponin-I, hsCRP, 

Troponin-T, BNP, NT-pro BNP เป็็นต้้น

•	 Metabolic syndrome (ภาวะอ้้วนลงพุุง) ดู การเปลี่่�ยนแปลงของระดัับฮอร์โมน ระดัับอิินซููลิิน ต รวจสมรรถภาพ

ร่่างกาย เป็็นต้้น

•	 การตรวจความหนาแน่่นของมวลกระดููกด้้วยเครื่่�อง DEXASCAN

•	 การตรวจมวลกล้้ามเนื้้�อ และเปอร์์เซ็็นต์์ของไขมัันในร่่างกาย (Bioelectrical Impedance)

•	 การตรวจ Ultrasound คืือ  การนำคลื่่�นเสีียงความถี่่�สููง 20,000 Hz.มาใช้้ประโยชน์์ในการตรวจอวััยวะต่่าง ๆ                          

ของร่่างกาย คลื่่�นเสีียงนี้้�ไม่่ก่่อให้้เกิิดอัันตรายใด ๆ สามารถใช้้ได้้ดีีกัับอวััยวะที่่�มีีลัักษณะเป็็นก้้อนแข็็ง เช่่น ตัับ, ไต, 

ม้้าม, ตัับอ่่อน, มดลููก, รัังไข่่, ต่่อมลููกหมาก, หััวใจ, ถุุงน้้ำดีี, กระเพาะปััสสาวะ, เด็็กในครรภ์์ โดยสามารถตรวจผ่่าน

ผิิวหนััง ทวาร ช่่องคลอด ทางเดิินอาหาร  เส้้นเลืือด เป็็นต้้น

•	 การตรวจระดัับวิิตามิินเกลืือแร่่ (Micronutrient) เช่่น ระดัับของวิิตามิิน เอ ซีี ดีี อีี โฟเลท คอปเปอร์์ แมกนีีเซีียม 

ซีีลีีเนีียม สัังกะสีี  เป็็นต้้น

•	 การตรวจระดัับสารต้้านอนุุมููลอิิสระ เช่่น เบต้้าแคโรทีีน แอลฟาแคโรทีีน ไลโคปีีน โคเอนไซม์์คิิวเทน Super Oxide 

Dismutase (SOD) กลููต้้าไธโอน เป็็นต้้น

♦	มีีอาการปวดเมื่่�อยตามตััว

♦นอนหลัับยาก ตื่่�นตอนกลางคืืนบ่่อย ๆ

♦สมรรถภาพทางเพศลดลง

♦	ผิิวแห้้ง ผมแห้้ง ผมร่่วง ตาแห้้ง 

♦	มีีริ้้�วรอยเหี่่�ยวย่่น หน้้าตาเริ่่�มฉุุ

♦	เริ่่�มความจำสั้้�น หลงลืืม คิิดช้้า ไม่่กระฉัับกระเฉง

♦	อ้้วนง่่าย

♦เจ็็บป่่วยบ่่อย

การตรวจประเมิินทางเวชศาสตร์์ชะลอวััยทำำ�อะไรกัันบ้้าง

อาการที่่�ถืือเป็็นสััญญาณ

บ่่งชี้้�ว่่าร่่างกายเร่ิ่�มเกิิดความเสื่่อม 

ได้้แก่่

♦	อ่่อนเพลีีย ไม่่สดชื่่�น 

♦	รู้้�สึึกง่่วงนอน หลั ับได้้ทั้้�งวัันแม้้ว่าได้้พักผ่่อนอย่่างเต็็มที่่�

แล้้วก็็ตาม
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•	 การตรวจประเมิินสมดุุลของสารต้้านอนุุมููลอิิสระและภาวะ Oxidation ในร่่างกาย (Oxidative stress test), 

Oxidation stress marker ขอ ง Lipid peroxidation คืือ Malondialdehyde (MDA), DNA Oxidation คืือ 

8OHdG98-Hydroxy-2-deoxyguanosine), protein oxidation คืือ  Protein Carbonyl Content (PC content), 

Advanced Oxidation Protein Product (AOPP), glucose oxidation marker (AGE)

•	 การตรวจระดัับฮอร์โมน ซึ่่�งมีีทั้้�งในเลืือด ปั สสาวะ และน้้ำลาย ซึ่่�งจะมีีประโยชน์์สำหรับการวิินิิจฉััยของแพทย์์                       

เพื่่�อให้้การรัักษาได้้ย่่างทัันท่่วงทีี สามารถใช้้ในการวางแผนการใช้้ฮอร์์โมนเสริิมได้้

•	 Neuroendocrine Transmitter การตรวจระดัับสารสื่่�อประสาทที่่�ช่่วยควบคุุมการทำงานของร่่างกาย                                 

เช่่น การนอนหลัับ ความเครีียด ความกระตืือรืือร้้น ความจำ

•	 Adrenocortical stress test ตรวจในรายที่่�มีีความเครีียด, เหนื่่�อยเพลีีย, รู้้�สึึกหมดแรง, หมดสมรรถภาพทางเพศ, 

อารมณ์์แปรปรวน, หงุุดหงิิดง่่าย, ขาดสมาธิิ, ปวดประจำเดืือน, ประจำเดืือนมาไม่่สม่่ำเสมอ, มีีบุุตรยาก, เป็็นหวััด

เรื้้�อรััง จะตรวจวััดระดัับ Cortisol และ DHEA ซึ่่�งเป็็นตััวบ่่งชี้้�ให้้สามารถวิินิิจฉััยความผิิดปกติิในกลไกที่่�เชื่่�อมโยงกััน

ของต่่อมหมวกไตได้้

•	 การตรวจยีีน (Nutrigenomics test) เพราะทุุกคนมีียีีนจำเพาะของตนเอง ซึ่่�งทำให้้เกิิดความแตกต่่างทั้้�งในเรื่่�อง

ความต้้องการสารอาหาร การกำจััดออกของยาและสารพิิษ  ระบบการเผาผลาญไขมันและน้้ำตาลในร่่างกาย การ

ตรวจนี้้�สามารถนำผลมาช่่วยในการเสริมอาหารให้้ตรงกัับความต้้องการของแต่่ละบุุคคลได้้  รวมถึึงสามารถแก้้ไข

พฤติกิรรมเพื่่�อให้้เกิดิการเปลี่่�ยนแปลงทางด้้านสุขุภาพ ที่่�เรียีกว่า่ diet-gene interaction (Nutrigenomics) หมายถึงึ                                                                                                      

อาหารมีีผลต่อ่การเปลี่่�ยนแปลงสุขุภาพ คืือรับัประทานอาหารให้้ตรงกับัยีนีของตนเอง ซึ่่�งวิธิีกีารตรวจนี้้�ทำให้้รู้้�จักัยีนี

และจะได้้เลืือกอาหารและการเสริิมอาหารได้้อย่่างถููกต้้อง

•	 การตรวจระดัับ IgG food allergy (การแพ้้อาหารแบบแอบแฝง หรืือ food intolerance test)  ในรายที่่�ป่่วยเรื้้�อรััง

หาสาเหตุุไม่่ได้้  Ezemaเรื้้�อรััง ลมพิิษ อ่่อนเพลีียเรื้้�อรััง สมาธิิสั้้�น เครีียด ไมเกรน ต่่อมไขมัันอัักเสบ หอบหืืดเรื้้�อรััง                

ซึึมเศร้้า แผลในปากเรื้้�อรััง ท้้องเสีีย ลำไส้้แปรปรวน (IBS) รููมาตอยด์์ ภููมิิคุ้้�มกัันทำร้้ายตััวเอง SLE

•	 การตรวจภาวะอัักเสบในร่่างกาย ส ารพวก IL-6 ซึ่่�งเกี่่�ยวข้้องกัับหลายโรค เช่่น เบาหวาน เส้้นเลืือดตีีบ ซึ ึมเศร้้า                      

อััลไซเมอร์์ โรคแพ้้ภููมิิตนเอง รููมาตอยด์์ และโรคมะเร็็ง เป็็นต้้น

•	 การตรวจ Urine organic acid คืือการตรวจสาร oganic acid ซึ่่�งเป็็นผลผลิิตจากการเผาผลาญคาร์์โบไฮเดรต ไขมััน 

และโปรตีนีในปัสัสาวะ ได้้แก่ ่glycolysis metabolite, citric acid metabolite, fatty acid oxidation และ ketone 

metabolite, markers ของ neurotransmitter metabolism, marker ของ detoxification และ dysbiosis, 

marker ของ Cofactor ต่่าง ๆ  เพื่่�อประเมิินกระบวนการ metabolite การผลิิตพลัังงานเพื่่�อความสมดุุลของการสื่่�อ

ประสาท ซึ่่�งส่่งผลต่่อสุุขภาพร่่างกายและจิิตใจโดยตรง

•	 Quantum Magnetic Resonance Analysis เป็็นการตรวจโดยอาศััยการเปลี่่�ยนแปลงใน Nucleus และ Electron 

ในเซลล์์ ส่่งผลให้้มีีการปล่่อยคลื่่�นความถี่่�ที่่�แตกต่่างกัันออกมาอย่่างต่่อเนื่่�อง ซึ่่�งสััญญาณคลื่่�นแม่่เหล็็กที่่�เปลี่่�ยนแปลง

สามารถแปลผลเกี่่�ยวกัับการทำงานของร่่างกายรวมทั้้�งการแปลผล โดยใช้้เวลาสแกนประมาณ 30 นาทีี

•	 การตรวจ Tumer marker ดู  Cancer risk เช่่น มะเร็็งต่่อมลููกหมาก (PSA), มะเร็็งลำไส้้  (CEA), มะเร็็งตัับ 

(Alfafetoprotein), มะเร็็งไข่่ (CA 125), มะเร็็งลำไส้้ และกระเพาะอาหาร (CA 19-9) และการตรวจพยากรณ์์การ 

กระจายของมะเร็็ง (VEGF)
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•	 Heavy Metal Test โลหะหนักัอาจทำให้้เกิดิการเปลี่่�ยนแปลงใน DNA เกิดิความเสื่่�อมในเซลล์ ์ทำให้้เกิดิโรคเบาหวาน 

สมองเสื่่�อม โรคมะเร็ง็ สามารถทำให้้การออกฤทธิ์์�ของฮอร์โ์มนต่า่งๆลดลง รวมทั้้�งการเกิดิโรคมะเร็ง็ โลหะหนักัที่่�ตรวจ

ได้้แก่่ ตะกั่่�ว ปรอท สารหนูู แคดเมี่่�ยม โครเมี่่�ยม แมงกานิิส เป็็นต้้น

•	 การตรวจอุุจจาระ Comprehensive digestive stool analysis (CDSA) ทำในรายที่่�มีีอาการท้้องผููก ท้้องเสีีย มีีลม 

ท้้องอืืดแน่่น ไม่่สบายท้้อง ลมหายใจมีีกลิ่่�นเหม็็น (Halithosis) วิิธีีนี้้�จะดููตั้้�งแต่่ระบบการย่่อย การดููดซึึม การทำงาน

ของลำไส้้ ระบบนิิเวศน์์ของลำไส้้ การดููจุุลิินทรีีย์์ต่่าง ๆ ว่่ามีีการเสีียสมดุุลหรืือไม่่

•	 Intestinal permeability การตรวจดููภาวะลำไส้้รั่่�ว การดููดซึึมของลำไส้้ และดููเรื่่�อง IgG Food Allergy 

•	 Direct colonoscope คืือ การส่่องกล้้องตรวจทางลำไส้้ใหญ่ เป็น็วิธีิีการที่่�ปลอดภััยและมีีประสิิทธิภิาพในการวินิิิจฉัยั

ปััญหาที่่�เกิิดในลำไส้้ใหญ่่ ทำในรายที่่�มีีปััญหาทางลำไส้้ เช่่น ปวดท้้อง ท้้องผููก ท้้องเดิิน ใช้้ช่่วยวิินิิจฉััย Colorectal 

cancer ได้้อย่า่งแม่น่ยำ โดยผู้้�ป่ว่ยอาจต้้องทำการเตรียมลำไส้้โดยการทานยาระบาย เพื่่�อให้้มองเห็็นผนังลำไส้้ได้้อย่า่ง

ชััดเจน

	 การตรวจเหล่่านี้้�สามารถตรวจได้้ปีีละ 1-2 ครั้้�ง แนะนำำ�ตรวจได้้ตั้้�งแต่่อายุุ 40 ปีีขึ้้�นไป ขึ้้�นกัับความจำำ�เป็็นในการ
ตรวจร่่างกาย แต่่ไม่่จำำ�เป็็นต้้องทำำ�ทั้้�งหมด การตรวจเลืือดหรืือการเช็็คร่่างกายประจำำ�ปีส่่วนมากจะเน้้นการตรวจอาการเจ็็บไข้้                           
ได้ป้่ว่ย  แต่่การตรวจด้ว้ยโปรแกรมชะลอวััยจะเน้น้ตรวจที่่�ละเอีียดมากขึ้้�น  ซึ่่�งอาจทำำ�ให้ส้ิ้้�นเปลือืงค่า่ใช้จ้่า่ยมากขึ้้�น การเลืือกตรวจ                         
เหล่า่นี้้�ก็น็่า่จะขึ้้�นกับัความสะดวกและความสมัคัรใจรวมถึึงเศรษฐานะของแต่ล่ะบุคุคล  ในฐานะเภสัชักรท่ี่�เป็น็ผู้้�ให้ค้ำำ�แนะนำำ�สามารถ
ชี้้�ให้เ้ห็็นถึงึความจำำ�เป็น็ในการรับัการตรวจแต่่ละแบบของแต่่ละบุคุคลได้ ้ รวมถึงึสามารถแนะนำำ�การใช้้โภชนบำำ�บัดั เพ่ื่�อเป็น็ทางออก
ในการดููแลสุุขภาพแบบองค์์รวมได้้อย่่างถููกต้้อง ซึ่่�งการรัับประทานอาหารท่ี่�ดีีจะช่่วยเสริมสร้างภููมิิคุ้้�มกัันเพิ่่�มความแข็็งแรงของ
อวััยวะภายใน ช่่วยซ่่อมเซลล์์ กำำ�จััดสารพิิษได้้ อย่่างไรก็็ตามควรแนะนำำ�เรื่่�องการปรัับพฤติิกรรมท่ี่�ไม่่เหมาะสมของแต่่ละบุุคคล       
ให้้มีีการปรัับพฤติิกรรมที่่�ดีีด้้วย เช่่น การเพิ่่�มเติิมการออกกำำ�ลัังกายอย่่างน้้อยสััปดาห์์ละ 120-150 นาทีี การอยู่่�ในสิ่่�งแวดล้้อม
ที่่�ดี ีการมีีจิติใจแจ่ม่ใส  เป็น็ต้น้  สำำ�หรับการเลือืกเสริมิอาหารนั้้�น เภสัชักรก็ส็ามารถพิจิารณาตามความเหมาะสมในความต้้องการ
ของผู้้�ป่วยแต่่ละรายได้้เช่่นกััน ทั้้�งนี้้�อาจต้้องตั้้�งอยู่่�บนพื้้�นฐานการดููแลเฝ้้าระวัังการใช้้ยาแผนปััจจุบัันของผู้้�ป่วยที่่�ได้้รัับมาจาก                                                                                                                  
โรงพยาบาลอีีกด้้วย เพื่่�อไม่่ให้้เกิิดคำำ�ว่่ายาตีีกััน ยาตีีกัับอาหาร หรืือยาตีีกัับสมุุนไพร เห็็นหรืือไม่่ว่่าความจริิงแล้้วบทบาทของ
เภสััชกรก็็มีีส่่วนเกี่่�ยวข้้องทั้้�งสิ้้�น แล้้วใครว่่าไม่่เกี่่�ยวกัับเภสััชกรกัันล่่ะ?
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- ThaiYPGrow -
โดย : ภก.ศัักดา  เธีียรไพศาล

กรรมการอำำ�นวยการเภสััชกรรมสมาคมแห่่งประเทศไทย ในพระบรมราชููปถััมภ์์

	 ปัจจุบัน โมเดลธุรกิจมีความหลากหลายมาก
ยิ่งขึ้น เพราะการทำ�ำธรกิจจะมุ่งเน้นเพื่อสร้างคุณค่าให้
กับลูกค้า ทำ�ำให้การให้บริการมีความซับซ้อนมากขึ้น 
Subscription Model หรือระบบสมาชิกรายเดือน 
จึงเป็นที่นิยมมากขึ้นในปัจจุบัน ตัวอย่างเช่น Netflix, 
Disney+ หรือ Spotify ที่ผู้ ใช้บริการจะชำ�ำระเงินเป็นราย
เดือนในการต่ออายุสมาชิก และสามารถเข้ามาใช้บริการ 
Platform ได้โดยไม่จำ�ำกัด ในมุมของลูกค้าที่ชำ�ำระเงิน
เดอืนละคร้ัง แต่รับความบันเทิงได้อย่างไม่จำ�ำกดั กจ็ะรู้สึก
คุ้มค่าที่ได้เป็นสมาชิก

รููปแบบใหม่่ในการให้้บริิการ
สำำ�หรัับร้้านยา

Subscription
Model
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	 Subscription Model คืือ 
การกำหนดให้้สมาชิิกชำระค่่าบริิการ

เป็็นรายวััน, รายเดืือน หรืือ รายปีี                            

ตามความสะดวกของลูกูค้้า และลูกูค้้า

ที่่�ชำระเงิินก็็จะสามารถเข้้าถึึงบริิการ

ต่่าง ๆ ต ามที่่�ได้้กำหนดไว้้ในแพ็็คเกจ                                                      

ที่่�ชำระเงิิน ลู กค้้าที่่�ใช้้บริิการเองก็็จะ

คาดการณ์์ค่่าใช้้จ่ายได้้  เพราะการ

ชำระเงิินเป็็นไปตามสััญญา ส่ วนผู้้�

ให้้บริิการก็็สามารถคาดการณ์์รายได้้  

ได้้อย่่างแม่่นยำ และสามารถประเมิิน

สถานะทางธุุรกิิจได้้ง่่ายขึ้้�น แต่่ข้้อเสีีย

คืือ มีเีพียีงแค่่ธุรุกิจิบางประเภทเท่า่นั้้�น  

ที่่�สามารถทำ Subscription Model 
ได้้  บางธุุรกิิจไม่่สามารถทำได้้ เช่่น                   

การขายสิินค้้าโภคภััณฑ์์บางประเภท 

อย่่างทองคำ เพราะลููกค้้าซื้้�อทองคำ

เพราะอยากถืือครองทรััพย์์สิิน ยกเว้้น

เสีียแต่่นำทองมาใช้้งานชั่่�วคราว ถึึงจะ

ใช้้ Subscription Model ได้้
	 ในวงการสุุขภาพ มี ีแบรนด์์

ที่่�ทดลองทำ Subscription Model 
กัับธุุรกิิจร้้านยา แบรนด์์ดัังกล่่าว คืือ 

Amazon ซึ่่�งเป็็นบริิษััทในประเทศ

สหรััฐอเมริิกา ทาง Amazon ได้้ออก
ระบบบริกิารที่่�มีชีื่่�อว่า RxPass สำหรับ

สมาชิิก Prime members โดยโมเดล

นี้้� ลู ูกค้้าจะชำระค่่าบริิการเดืือนละ 

5 USD และ RxPass จะส่่งยาไป

ให้้สมาชิิกถึึงบ้้าน บริิษััทจะกำหนด

รายการยาเอาไว้้ ซึ่่�งก็็จะเป็็น Generic 

drugs ที่่ �ครอบคลุุมโรคประมาณ                    

80 โรค ที่่�สามารถรัักษาได้้ด้้วยการรัับ

ประทานยา ดั งนั้้�น บริิการนี้้�จะทำให้้ 

Amazon ส ามารถที่่�จะควบคุุมค่่าใช้้

จ่่ายได้้ด้้วยการใช้้ยา Generic drugs 

และใช้้ระบบขนส่่งอัันเป็็นจุุดแข็็งของ

แบรนด์์ในการให้้บริิการขนส่่งยาไปที่่�

คนไข้้ได้้ นั บเป็็นกลยุุทธ์์ที่่�น่่าสนใจใน

การทำให้้ลููกค้้ามารัับยาอย่่างต่่อเนื่่�อง 

และมีีปฏิิสััมพัันธ์์กัับแบรนด์์อยู่่�เสมอ

	 อย่่างที่่�เรารู้้�กัันดีีว่่า ระบบ

ประกัันสุุขภาพของแต่่ละประเทศ

นั้้�นมีีความแตกต่่างกััน ที่่ � Amazon 
สามารถสร้้าง Model ธุรกิิจใหม่ใ่ห้้กับั

ร้้านยาได้้เป็็นเพราะระบบโครงสร้้าง

พื้้�นฐานและกฎหมาย เปิิดช่่องให้้มีี

การแข่่งขัันกัันระหว่่างผู้้�ประกอบการ                 

แต่่ก็็ต้้องแลกกัับความเสี่่�ยงที่่�จะเกิิด

การใช้้ยาอย่่างผิิดไม่่เหมาะสมตาม

มาได้้ในบริิบทของประเทศไทยเอง                                                      

คาดว่า่น่า่จะยังัไม่ส่ามารถทำได้้เพราะ 

พ.ร.บ ยา และกฎหมายอื่่�น ๆ ที่่ �

เกี่่�ยวข้้อง ยั งไม่่อนุุญาตให้้ทำได้้  แต่่

ก็็ยัังมีีสิินค้้าอีีกหลายประเภทที่่�อยู่่�ใน

ร้้านยา แต่่ไม่ถู่กูควบคุมุอย่า่งเคร่ง่ครัดั

เท่่ากัับยา ท่ านอาจลองประเมิินดููว่่า

สิินค้้าใดในร้้านที่่�สามารถนำมาทำ 

Subscription Model ได้้ ท่่านอาจจะ

ดึึงลููกค้้าให้้เป็็นลููกค้้าประจำของท่่าน

ได้้นานเป็็นปีี โดยที่่�มีีรายได้้เข้้ามาใน

ร้้านยาอย่่างต่่อเนื่่�อง

	 สุุดท้้ายนี้้� ไม่่มีีโมเดลธุุรกิิจ

ไหนที่่�ดีีที่่�สุุด มี แต่่โมเดลที่่�เหมาะกัับ

การทำธุุรกิิจของตััวผู้้�ประกอบการ 

หากท่่านสนใจเกี่่�ยวกับ Subscription 
Model สามารถลองศึึกษาเพิ่่�มเติิม 

และเสริมความแตกต่่างเข้้าไป เช่่น 

การให้้คำแนะนำเกี่่�ยวกัับการทาน

อาหารเสริิมและจััดอาหารเสริิมแบบ

รายเดืือนเพ่ื่�อดึงลููกค้้าให้้เข้้ามาหา

ท่่านทุุก ๆ เดืือน, เป็็นสมาชิิกร้้าน                       

เพ่ื่�อรับผลิิตภััณฑ์์บางอย่่างฟรีีทุุก

เดืือน โดยจะให้้ลูกค้้ามารัับที่่�ร้้าน

เดืือนละครั้้�งเพื่่�อดึึงลููกค้้ามาร้้าน,                                                              

การให้้เช่่าอุุปกรณ์์การแพทย์์ชิ้้�นใหญ่่ 

เช่่น เตีียงคนไข้้, เครื่่�องให้้อาหาร, 

ถึึงออกซิิเจน อ ะไรก็็ตามที่่�ไม่่ทำผิิด

กฎหมาย ท่ ่านสามารถนำมาเป็็นจุุด

แตกต่่างให้้กัับท่่านได้้ทั้้�งหมด

1. 	https://www.krungsri.com/th/plearn-plearn/how-do-subscription-

business-model 

2.	https://www.fiercehealthcare.com/health-tech/amazon-

pharmacy-rolls-out-rolls-out-service-unlimited-generic-

prescriptions-5-month 
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คณะเภสััชศาสตร์์ จุุฬาลงกรณ์์มหาวิิทยาลััย
หน่่วยกิิตการศึึกษาต่่อเน่ื่�อง
ผู้้�ประกอบวิิชาชีีพเภสััชกรรม

2 Credits

การใช้้ gabapentinoids ในภาวะปวดเหตุุพยาธิิสภาพประสาท 
Use of gabapentinoids in neuropathic pain

วััตถุุประสงค์์เชิิงพฤติิกรรม
เมื่่�อศึึกษาบทความนี้้�จบแล้้ว ผู้้�อ่่านสามารถ

	 1. อธิิบายความเหมืือนและความแตกต่่างด้้านเภสััชวิิทยาของ gabapentin และ pregabalin ได้้ 

	 2. เลืือกใช้้ gabapentinoids ในภาวะปวดเหตุุพยาธิิสภาพประสาทส่่วนปลายได้้อย่่างสมเหตุุผล 

บทนำำ�
	 ยากลุ่่�ม gabapentinoids เป็็นยาที่่�ได้้รัับความนิิยมใช้้ในเวชปฏิิบััติิเนื่่�องจากมีีที่่�ใช้้หลากหลายทั้้�งที่่�เป็็นข้้อบ่่งใช้้ 

ซึ่่�งได้้รับการอนุมัตัิจิากสำนัักงานคณะกรรมการอาหารและยาแห่ง่สหรัฐอเมริิกา (USFDA)  เช่น่ ต้า้นการชััก บรรเทาปวด

จากเหตุประสาท (neuropathic pain) และข้้อบ่ง่ใช้้อื่่�น ๆ  ที่่�เป็น็ off-label เช่น่ โรคอารมณ์ส์องขั้้�ว (bipolar disorder) 

โรคสมาธิิสั้้�น (attention deficit disorder) กลุ่่�มอาการขาอยู่่�ไม่่สุุข  (restless legs syndrome) ความผิิดปกติิของ                                                                                                                                              

การนอน โรคปวดศีีรษะ กลุ่่�มอาการถอนแอลกอฮอล์์ โรคปวดหลัังเรื้้�อรััง fibromyalgia และอาการปวดเฉีียบพลัันหลััง

การผ่่าตััด โดย gabapentinoids ที่่ �ใช้้บ่อยในปััจจุุบัันได้้แก่่ gabapentin และ pregabalin ซึ่่�งได้้รับการรัับรองโดย 

USFDA ตั้้�งแต่ปี่ี ค.ศ. 1993 และ ค.ศ. 2004 ตามลำดับั ยาทั้้�งสองนี้้�มีคีวามเหมืือนและความแตกต่า่งด้้านเภสัชัวิทิยาหลาย

ประการซึ่่�งส่่งผลต่่อประสิิทธิิภาพ ความปลอดภััยและความร่่วมมืือในการใช้้ยาของผู้้�ป่่วย บทความนี้้�  จึึงมีีวััตถุุประสงค์์

เพื่่�อทบทวนข้้อมููลเภสััชวิิทยาของยากลุ่่�ม gabapentinoids และข้้อพิิจารณาประกอบการสั่่�งใช้้ยาอย่่างเหมาะสมกัับ

สถานการณ์์ 

เภสััชวิทิยาของ gabapentinoids 
	 ยากลุ่่�ม gabapentinoids ถู กพััฒนาขึ้้�นบนพื้้�นฐานข้้อค้้นพบสารส่ื่�อประสาท gamma-aminobutyric acid 

(GABA) ซึ่่�งเป็็นสารสื่่�อประสาทชนิิดยัับยั้้�ง (inhibitory neurotransmitter) ที่่�มีีบทบาทสำคััญในโรคของระบบประสาท

ส่ว่นกลางหลายโรค โดยเฉพาะโรคลมชัักซ่ึ่�งแม้้ว่าจะเป็น็โรคที่่�มีมีานานแล้้วแต่่ทางเลืือกในการรัักษาที่่�มีปีระสิิทธิิภาพและ

ความปลอดภััยยัังมีีอยู่่�ค่่อนข้้างจำกััด1

วารสารยาน่ารู้้�
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เภสััชพลศาสตร์ของ gabapentinoids
	 Gabapentin และ pregabalin ไม่่ได้้ออกฤทธิ์์�โดยการจัับกัับตััวรัับของ GABA (GABA receptors) แต่่ออก

ฤทธิ์์�ที่่� alpha-2-delta subunit ชนิิด subtype 1 ของ voltage-gated calcium channels (VGCCs) ซึ่่�งมีีบทบาท            

เกี่่�ยวกับการเกิดิโรคลมชักัและการรับัรู้้�ความปวด โดยสันันิษิฐานว่า่เมื่่�อ gabapentinoids จับกับั VGCCs แล้้วจะเกิดิการ

ยัับยั้้�งการนำ calcium ion เข้้าเซลล์์ประสาท presynaptic ทำให้้การปลดปล่่อยสารสื่่�อประสาทที่่�จะไปกระตุ้้�นเซลล์์

ประสาท postsynaptic ให้้รัับรู้้�ความปวดลดลง (รููปที่่� 2)2,3 ร่่วมกัับมีีกลไกการออกฤทธิ์์�อื่่�น ๆ ได้้แก่่ การส่่งเสริิมการ

ทำงานของระบบ descending noradrenergic inhibition การยับัยั้้�งไม่ใ่ห้้ thrombospondin จับักับั alpha-2-delta 

subunit การกระตุ้้�น excitatory amino acid transporters (EAAT) ที่่�เก็็บกลัับสารสื่่�อประสาท glutamate การปรัับ

เปลี่่�ยนการรัับรู้้�ความปวดของระบบประสาทส่่วนกลางเหนืือไขสัันหลััง (nociceptive processing ที่่� dorsal raphe, 

periaqueductal gray, locus coeruleus และ amygdala)2 และการลดการอัักเสบจากเหตุุประสาท (neurogenic 

inflammation) ซึ่่�งผลรวมจากกลไกต่่าง ๆ ดั งกล่่าวข้้างต้้นนี้้�ทำให้้ยากลุ่่�ม gabapentinoids มี ีประสิิทธิิภาพในการ

ควบคุุมอาการชัักและบรรเทาปวดเหตุุพยาธิิสภาพประสาทจากสาเหตุุต่่าง ๆ 

รููปที่่� 1 โครงสร้้างทางเคมีีของ GABA, gabapentin และ pregabalin

	 เนื่่�องจาก GABA เป็็นสารส่ื่�อประสาทที่่�มีีข้้อจำกััดในการดููดซึึมและแพร่่ผ่่าน blood-brain barrier ดั งนั้้�น                   

จึึงจำเป็็นต้้องการปรัับเปลี่่�ยนโครงสร้้างทางเคมีีโดยเพิ่่�มหมู่่�แทนที่่�ที่่�มีีความชอบไขมััน (lipophilic substitute group) 

ได้้เป็็นยากลุ่่�ม gabapentinoids ซึ่่�งเมื่่�อพิิจารณาโครงสร้้างทางเคมีีของ gabapentin และ pregabalin (รููปที่่� 1) จะพบ

ว่่ามีีการเพิ่่�มหมู่่�แทนที่่� 3,3-pentyl disubstitution และ 3-isobutyl substitution ในโครงสร้้างทางเคมีีของ GABA 

ทำให้้ยากลุ่่�มนี้้�มีคีวามชอบไขมันัเพิ่่�มขึ้้�น อีกีทั้้�งมีโีครงสร้้างสามมิติิิที่่�แตกต่า่งจาก GABA ค่อ่นข้้างมาก จึงึมีกีลไกการออก

ฤทธิ์์�และเภสััชวิิทยาที่่�แตกต่่างจาก GABA อย่่างชััดเจน 
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	 แม้้ว่่า gabapentin และ pregabalin มีีกลไกการออกฤทธิ์์�เหมืือนกััน แต่่มีีความแรงในการออกฤทธิ์์� (relative 

potency) แตกต่่างกััน โดยค่่า EC50 ในการรัักษาโรคลมชัักมีีค่่าเท่่ากัับ 23.9 และ 9.77 mg/mL ตามลำดัับ ซึ่่�งแสดง 

ให้้เห็็นว่่า pregabalin มีีความแรงในการออกฤทธิ์์�กัันชัักสููงกว่่า gabapentin ประมาณ 2.4 เท่่า ในขณะที่่�ค่า่ EC50                  

ในการรัักษา postherpetic neuralgia ของ gabapentin และ pregabalin มีีค่่าเท่่ากัับ 11.7 และ 4.21 mg/mL                 

ตามลำดัับ pregabalin จึึงมีีความแรงในการออกฤทธิ์์�บรรเทาปวดเหตุุพยาธิิสภาพประสาทสููงกว่่า gabapentin 

ประมาณ 2.8 เท่่า นอกจากนี้้�ยัังพบว่่าเพดานการออกฤทธิ์์�บรรเทาปวดของ gabapentin มีีความจำกััด (low-ceiling 

action) โดยใกล้้เคียีงกับัขนาดใช้้ปกติ ิคืือ 3,600 mg/วันั ในขณะที่่� pregabalin มีฤทธิ์์�บรรเทาปวดเพิ่่�มขึ้้�นตามขนาดยา                                                                                                                                          

ที่่�เพิ่่�มขึ้้�นโดยมีีเพดานที่่�สููงถึึงวัันละ 450 mg (high-ceiling action) (ตารางที่่� 1)

	

เภสััชจลนศาสตร์ของ gabapentinoids 
	 การดููดซึึม : 

• gabapentin มี ค่่าชีีวประสิิทธิิผล (bioavailability) ค่ อนข้้างต่่ำ (ร้้อยละ 30-60) และมีีอััตราการดููดซึึม               

ที่่�ไม่่แน่่นอนเนื่่�องจากการดููดซึึมของ gabapentin ต้้องอาศััยการทำงานของ low-capacity amino 

acid transporter (LAT) บริิเวณลำไส้้เล็็กส่่วนต้้นซึ่่�งพบว่่ามีีความอิ่่�มตััวได้้ง่่าย การดููดซึึม gabapentin                     

จึึงแปรผกผัันกัับขนาดรัับประทาน โดยพบว่่า gabapentin ขนาดครั้้�งละ 100 mg วัันละ 3 ครั้้�ง ถููกดููดซึึม

ได้้ร้้อยละ 80 แต่่เมื่่�อใช้้ gabapentin ขนาดครั้้�งละ 1,600 mg วัันละ 3 ครั้้�ง จะมีีการดููดซึึมได้้เพีียงร้้อยละ 

27 เท่่านั้้�น เวลาที่่�ระดัับยาในพลาสมาถึึงจุุดสููงสุุด (Tmax) ของ gabapentin ต้้องใช้้เวลาประมาณ 3 ชั่่�วโมง 

Gabapentinoid

รููปที่่� 2 กลไกการออกฤทธิ์์�ของ gabapentinoids ซึ่่�งจัับกัับ alpha-2-delta subunit ของ voltage-gated calcium 

channels แล้้วทำให้้มีี calcium influx เข้้าสู่่� presynaptic neuron ลดลง ส่่งผลให้้การปลดปล่่อย excitatory 

neurotransmitters ที่่�กระตุ้้�นให้้เกิิดการรัับรู้้�ความปวดลดลง3
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คณะเภสััชศาสตร์์ จุุฬาลงกรณ์์มหาวิิทยาลััย



ตารางที่่� 1 ความเหมืือนและความแตกต่่างระหว่่าง gabapentin และ pregabalin1,3-6

* ขนาดยาตามคำแนะนำแนวเวชปฏิิบััติิในภาวะปวดเหตุุพยาธิิสภาพประสาท โดยสมาคมการศึึกษาเรื่่�องความปวดแห่่งประเทศไทย พ.ศ. 2563

• pregabalin มี ีกลไกการดููดซึึมอื่่�นนอกเหนืือจาก LAT และพบการดููดซึึมได้้ในลำไส้้เล็็กส่่วนอื่่�น ๆ ด้้ว ย                     

ส่ง่ผลให้้ pregabalin มีค่า่ชีีวประสิิทธิิผลสููง (ร้้อยละ 90) และดููดซึึมได้้อย่างรวดเร็็วแม้้จะมีีขนาดรัับประทาน

ต่่อครั้้�งสููงก็็ยัังพบว่่าอััตราการดููดซึึมแปรผัันเป็็นเชิิงเส้้นตรง1 Tmax ขอ ง pregabalin พบภายในชั่่�วโมงแรก

หลัังการรัับประทาน 

	 การกระจายยา : ทั้้�ง gabapentin และ pregabalin ไม่่จัับกัับโปรตีีนในพลาสมา และมีีปริิมาตรการกระจาย 

(volume of distribution; Vd) ใกล้้เคีียงกัับปริิมาตรน้้ำในร่่างกาย

	 เมทาบอลิิสมและการขจััดยา : gabapentin และ pregabalin เกิิดเมทาบอลิิสมที่่�ตัับเพีียงเล็็กน้้อยเท่่านั้้�น                      

ยาส่ว่นใหญ่ถู่กูขับัออกทางปัสัสาวะเป็น็หลักัโดย gabapentin ถูกูขับัออกด้้วยกระบวนการ glomerular filtration และ 

active tubular secretion ในขณะที่่� pregabalin พบว่่ามีี tubular reabsorption ด้้วย1

พารามิิเตอร์์

ข้้อบ่่งใช้้ที่่�ได้้รัับการรัับรองจาก USFDA7 

ขนาดใช้้สำหรับัการปวดเหตุพุยาธิสิภาพประสาท*  

ความถี่่�ในการรัับประทาน

Potency ในการเป็็นยาต้้านชััก

Potency ในการบรรเทาปวดเหตุพุยาธิสิภาพประสาท

ค่่าชีีวประสิิทธิิผล (bioavailability)

เวลาที่่�ระดัับยาในพลาสมาถึึงจุุดสููงสุุด (Tmax)

การจัับกัับโปรตีีนในพลาสมา

ปริิมาตรการกระจาย (Vd) 

เมทาบอลิิสม

การขจััดยา

• CrCL 30-59 mL/min

• CrCL 15-29 mL/min

• CrCL ต่่ำกว่่า 15 mL/min

• ขนาดยาเสริิม (supplemental dose)

  ใน hemodialysis

Gabapentin

- Postherpetic neuralgia (PHN)

300-2,400 mg/วััน 

วัันละ 3 ครั้้�ง

30-60%

การดููดซึึมไม่่แน่่นอน และมีีจุุดอิ่่�มตััว

เมื่่�อรัับประทานขนาดสููง

3 ชั่่�วโมง

ขัับออกทางไต 70-80%

700 mg วัันละ 2 ครั้้�ง

700 mg วัันละ 1 ครั้้�ง

300 mg วัันละ 1 ครั้้�ง

100-300 mg หลััง dialysis

Pregabalin

- Postherpetic neuralgia (PHN) 

- Diabetic peripheral neuropathy (DPN)

- Fibromyalgia

- Neuropathic pain with spinal cord injury

75-600 mg/วััน

วัันละ 2-3 ครั้้�ง

90%

การดููดซึึมดีี

แม้้รัับประทานขนาดสููง

1 ชั่่�วโมง

ขัับออกทางไต 90-99%

150 mg วัันละ 2 ครั้้�ง หรืือ 

100 mg วัันละ 3 ครั้้�ง

75 mg วัันละ 2 ครั้้�ง หรืือ 

50 mg วัันละ 3 ครั้้�ง

75 mg วัันละ 1 ครั้้�ง

75-150 mg หลััง dialysis

ขนาดยาสููงสุุดในผู้้�ป่่วยที่่�มีีการทำงานของไตบกพร่่อง  

pregabalin มีีความแรงมากกว่่า gabapentin ประมาณ 2.4 เท่่า

pregabalin มีีความแรงมากกว่่า gabapentin ประมาณ 2.8 เท่่า

น้้อยมาก

ใกล้้เคีียงกัับปริิมาตรน้้ำในร่่างกาย

น้้อยมาก
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ความปลอดภััยของ gabapentinoids 
	 อาการไม่่พึึงประสงค์์ของ gabapentinoids ทั้้ �งสองชนิิดมีีลัักษณะคล้้ายคลึึงกััน โดยส่่วนใหญ่เป็็นอาการ                       

ข้้างเคีียงที่่�เกิิดจากฤทธิ์์�ทางเภสััชวิิทยาของยาต่่อระบบประสาท ได้้แก่่ มึ นงง ง่ วงซึึม เดิินเซ  (ataxia) อ่ อนเพลีีย                        

มองภาพไม่่ชััด และบวมบริิเวณปลายมืือเท้้า ในผู้้�ป่่วยที่่�ใช้้ gabapentinoids เป็็นการรัักษาเสริิมกัับยาต้้านชัักชนิิดอื่่�น

อาจพบว่่าอาการข้้างเคีียงของยาต้้านชัักอ่ื่�นมีีอุุบััติิการณ์์หรืือความรุุนแรงมากขึ้้�นได้้โดยเฉพาะอาการเดิินเซ  มองภาพ               

ไม่่ชััด เห็็นภาพซ้้อน nystagmus และสั่่�น 1

	 อุุบััติิการณ์์ของอาการไม่่พึึงประสงค์์ต่่อระบบประสาทส่่วนกลางของ pregabalin มี แนวโน้้มสููงกว่่า 

gabapentin เล็็กน้้อย (ร้้อยละ 35.2 และ 29.1 ตามลำดัับ) ซึ่่�งอาจเป็็นผลจากการที่่� pregabalin มีีค่่าชีีวประสิิทธิิผลที่่�

สููงกว่่า gabapentin เพราะอาการไม่่พึึงประสงค์์ดัังกล่่าวข้้างต้้นนี้้�มีีลัักษณะแปรผัันตามขนาดใช้้ของ gabapentinoids       

(dose-dependent CNS adverse reactions)1 

	 Gabapentinoids ส ามารถกระตุ้้�นปฏิิกิิริิยาการแพ้้ได้้  โดยอััตราการแพ้้ยา gabapentin พบได้้บ่่อยกว่่า 

pregabalin มากถึึงประมาณ 2 เท่่า (ร้้อยละ 7.3 และ 3.8 ตามลำดัับ) อาการแพ้้ส่่วนใหญ่่ที่่�พบคืืออาการทางผิิวหนััง

รวมถึึง angioedema ซึ่่�งมีีแนวทางการรัักษาเช่่นเดีียวกัับการแพ้้ยาโดยทั่่�วไปโดยการหยุดใช้้ยา gabapentinoids                    

ที่่�สงสััย ร่ ่วมกัับการใช้้ยาแก้้แพ้้และสเตีียรอยด์์ตามความจำเป็็น1 ยาในกลุ่่�ม gabapentinoids คืือ  gabapentin                        

และ pregabalin มีีโครงสร้้างทางเคมีีใกล้้เคีียงกััน จึึงมีีโอกาสแพ้้ข้้ามกััน (cross-reactivity) ได้้ ผู้้�ที่่�ประวััติิแพ้้ยาตััวใด

ตััวหนึ่่�ง ควรหลีีกเลี่่�ยงการใช้้ยาอีีกตััวด้้วยเช่่นกััน8

	 การใช้้ gabapentinoids ในทางที่่�ผิดิ รวมถึงึพฤติกิรรมการติดิยา gabapentinoids มีคีวามเป็น็ไปได้้เนื่่�องจาก

ฤทธิ์์�ทางเภสัชัวิทิยาของยาที่่�ทำให้้มีอีาการง่ว่งซึึม คลายกังัวล คลายกล้้ามเนื้้�อ และอาการถอน (withdrawal symptoms) 

หากหยุุดใช้้อย่่างฉัับพลัันภายหลัังการใช้้ต่่อเนื่่�องเป็็นเวลานาน ร่่วมกัับบริิบทที่่�มัักมีีการใช้้  gabapentinoids ร่่วมหรืือ

ทดแทนยาบรรเทาปวดกลุ่่�ม opioids และ benzodiazepines ซึ่่�งทำให้้ผู้้�ป่่วยมีีพฤติิกรรมที่่�ต้้องการใช้้ยาซ้้ำ นอกจากนี้้�

ยัังพบอุุบััติิการณ์์การใช้้ gabapentinoids ในทางที่่�ผิิดในกลุ่่�มผู้้�ติิดแอลกอฮอล์์หรืือใช้้ยาเสพติิดอื่่�น ๆ  โดยส่่วนหนึ่่�งเริ่่�ม

มีีการใช้้ gabapentinoids เพื่่�อบำบััดการติิดแอลกอฮอล์์หรืือยาเสพติิดนั่่�นเอง1 ตั้้�งแต่่ ปีี ค.ศ. 2008 USFDA ได้้มีีคำ

เตืือนถึงึความสัมัพันัธ์ร์ะหว่า่งการใช้้ยาต้า้นชักักับัความเสี่่�ยงในการฆ่่าตัวัตายซึ่่�งครอบคลุมุถึึงยาในกลุ่่�ม gabapentinoids 

ด้้วย การศึึกษาในประเทศสวีีเดนซึ่่�งวิิเคราะห์์ข้้อมููลจากผู้้�ป่่วยจำนวนประมาณสองแสนรายพบว่่าการใช้้ยากลุ่่�ม 

gabapentinoids มี ีความสััมพัันธ์์กัับพฤติิกรรมการฆ่่าตััวตาย โดยมีีค่่า age adjusted hazard ratio เท่่ากัับ 1.26 

(95% confidence interval 1.20 ถึึง 1.31) โดยความสััมพัันธ์์ดัังกล่่าวนี้้�พบชััดเจนในผู้้�ที่่�อายุุระหว่่าง 15-24 ปีี และ 

25-34 ปีี9 การใช้้ยากลุ่่�ม gabapentinoids ในผู้้�ป่่วยกลุ่่�มอายุุต่่ำกว่่า 35 ปีี ผู้้�ป่่วยที่่�มีีประวััติิใช้้ยาในทางที่่�ผิิด ผู้้�ป่่วยติิด

แอลกอฮอล์์ หรืือผู้้�ที่่�ใช้้ยาเสพติิด จึึงควรดำเนิินการด้้วยความระมััดระวััง

อัันตรกิิริยิาระหว่่าง gabapentinoids และยาอื่่�น
	 อัันตรกิิริิยาทางเภสััชจลนศาสตร์์ (pharmacokinetic interactions)

	 Gabapentinoids มีีคุุณสมบััติิที่่�ดีีด้้านเภสััชจลนศาสตร์์โดยเฉพาะการไม่่จัับกัับโปรตีีนในพลาสมา และการไม่่

ต้้องผ่่านกระบวนการเมทาบอลิิสมที่่�ตัับ ยาในกลุ่่�ม gabapentinoids จึึงมีีโอกาสน้้อยมากที่่�จะเกิิดอัันตรกิิริิยากัับยาอื่่�น

จากกลไกทางเภสััชจลนศาสตร์์ 
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	 อย่่างไรก็็ตามพบข้้อมููลการเกิิดอัันตรกิิริิยาระหว่่าง gabapentin และ phenytoin ซึ่่�งได้้รับร่่วมกัันในการ

ศึึกษาทางคลิินิิกในผู้้�ป่่วยโรคลมชัักโดยพบว่่าระดัับยา phenytoin ในเลืือดมีีแนวโน้้มเพิ่่�มสููงขึ้้�นเม่ื่�อได้้รับร่่วมกัับ 

gabapentin ขนาด 900 mg/วััน10 ซึ่่�งสอดคล้้องกัับรายงานกรณีีศึกึษาผู้้�ป่ว่ยมีีระดัับยา phenytoin ระดัับเป็็นพิิษภายหลัง                                               

ได้้รัับ gabapentin เป็็นการรัักษาเสริิม11 นอกจากนี้้�ยัังพบรายงานอัันตรกิิริิยาระหว่่าง gabapentin และ felbamate                       

ในลัักษณะที่่�ระดัับยา felbamate เพิ่่�มขึ้้�นเช่่นเดีียวกััน1  	  

	 อัันตรกิิริิยาทางเภสััชพลศาสตร์์ (pharmacodynamic interactions)

	 Gabapentinoids มี ีอาการไม่่พึึงประสงค์์ที่่�สำคััญและพบบ่่อยเกิิดจากฤทธิ์์�กดประสาทส่่วนกลาง ทำให้้เกิิด

อาการง่่วงซึึม และวิิงเวีียนศีีรษะ ซึ่่�งมัักมีีอาการรุุนแรงมากขึ้้�นเมื่่�อใช้้ร่่วมกัับยาอื่่�นที่่�มีีอาการไม่่พึึงประสงค์์ในลัักษณะ

เดีียวกััน เช่่น ยากัันชัักอื่่�น ๆ แอลกอฮอล์์ ยาบรรเทาปวดกลุ่่�ม opioids ยานอนหลัับ/คลายกัังวล ยาต้้านเศร้้ากลุ่่�ม 

tricyclic antidepressants และยาแก้้แพ้้ชนิิดที่่�ทำให้้ง่่วง1 

	 การใช้้ gabapentinoids ในสตรีมีีีครรภ์์และสตรีใีห้้นมบุุตร
	 ข้้อมููลการใช้้  gabapentinoids ในสตรีีมีีครรภ์์และสตรีีให้้นมบุุตรยัังมีีค่่อนข้้างจำกััดและไม่่สามารถสรุุปเป็็น

คำแนะนำที่่�ชััดเจนได้้เนื่่�องจากการศึึกษาส่่วนใหญ่มีีขนาดเล็็กและไม่่ได้้มีรููปแบบการวิิจััยที่่�รััดกุุมจึึงมีีปััจจััยกวนหลาย

ประการ อย่่างไรก็็ตามมีีความเป็็นไปได้้ที่่�จะพบอาการไม่่พึึงประสงค์์จากการใช้้  gabapentinoids ต่ ่อตััวอ่่อนในครรภ์์

และทารกที่่�ดื่่�มนมขณะที่่�มารดาใช้้ยากลุ่่�มนี้้�1  

	

ประสิิทธิิผลทางคลิินิิกและการใช้้บรรเทาปวดเหตุุพยาธิิสภาพประสาท

	 การปวดเหตุุพยาธิิสภาพประสาท (neuropathic pain) ห มายถึึงการปวดซึ่่�งเป็็นผลโดยตรงจากพยาธิิสภาพ

หรืือโรคของ somatosensory system โดยส่่วนใหญ่มัักมีีการดำเนิินโรคเรื้้�อรัง อ าการที่่�พบได้้แก่่ อ าการปวดเสีียว

แปลบเหมืือนไฟช๊๊อต (lancinating) แสบร้้อน (burning) ปวดเย็็นเหมืือนถููกน้้ำแข็็ง รู้้�สึึกยิิบ ๆ ซ่่า ๆ (tingling) แปลบ

ปลายคล้้ายเข็็มตำ (pins and needles) คััน (itching) หรืือความรู้้�สึึกสััมผััสผิิดปกติิ (parenthesia หรืือ dysesthesia) 

อาการเหล่่านี้้�อาจเกิิดขึ้้�นเอง (spontaneous pain) หรืือเกิิดภายหลัังการกระตุ้้�น (stimulus-dependent pain) ก็็ได้้                         

ผู้้�ป่่วยอาจเกิิดความปวดจากตััวกระตุ้้�นที่่�ปกติิไม่่ทำให้้เกิิดความปวด (allodynia) หรืือปวดมากกว่่าปกติิเมื่่�อถููกกระตุ้้�น

จากสิ่่�งที่่�ปกติิก็็ทำให้้ได้้ปวดได้้ (hyperalgesia) 

	 ยากลุ่่�ม gabapentinoids ถููกจััดให้้เป็็นแนวทางการรัักษาลำดัับแรก (first-line treatment) ตามคำแนะนำ

แนวเวชปฏิิบััติิในภาวะปวดเหตุุพยาธิิสภาพประสาท โดยสมาคมการศึึกษาเรื่่�องความปวดแห่่งประเทศไทย พ.ศ. 2563  

โดยมีีน้้ำหนัักคำแนะนำ + ส ำหรัับผู้้�ป่่วยทั่่�วไป และ ++ ส ำหรัับผู้้�สููงอายุุ ผู้้ �ป่่วยสมองเส่ื่�อม ผู้้ �ป่่วยโรคหััวใจ โรคต่่อม                     

ลููกหมากโต ต้้อหิินมุุมปิิด ซึ่่�งเป็็นสภาวะที่่�ไม่่สามารถใช้้ยารัักษาการปวดเหตุุพยาธิิสภาพประสาทกลุ่่�มอื่่�น ๆ ได้้ 
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	 ประสิทิธิภิาพของ gabapentinoids ได้้รับการศึกึษายืืนยันัอย่างชัดัเจนในการปวดเหตุพยาธิสิภาพประสาทจาก 

post-herpetic neuralgia (PHN) และ diabetic peripheral neuropathy (DPN) โดยมีี number needed to treat 

(NNT) เพื่่�อให้้มีีอาการปวดลดลงจากเดิิมครึ่่�งหนึ่่�ง อยู่่�ระหว่่าง 3.9-7.8 ในขณะที่่� number needed to harm (NNH) 

อยู่่�ระหว่่าง 7.1-30 ซึ่่�งแสดงให้้เห็็นว่่าการใช้้ยากลุ่่�ม gabapentinoids มี ีแนวโน้้มได้้ประโยชน์์มากกว่่าความเสี่่�ยงจาก

อาการข้้างเคีียง ทั้้�งนี้้� pregabalin มีีประสิิทธิิภาพในการบรรเทาอาการจาก PHN ดีีกว่่า gabapentin ค่่อนข้้างชััดเจน 

ในขณะที่่� DPN มีีแนวโน้้มตอบสนองต่่อ gabapentin มากกว่่า pregabalin เล็็กน้้อย7 (ตารางที่่� 2) 

	 ปััญหาการนอน (sleep disturbance) เป็็นภาวะที่่�พบได้้บ่่อยมากถึึงร้้อยละ 50-80 ในผู้้�ป่่วยที่่�มีีอาการปวด

เรื้้�อรังั โดยปััญหาการนอนและอาการปวดเรื้้�อรังัเป็น็ปัจัจัยัส่ง่เสริมิความรุุนแรงของกันัและกันัและมีผีลโดยตรงต่อ่คุณุภาพ

ชีวีิติของผู้้�ป่ว่ย การบรรเทาปวดอย่า่งมีปีระสิทิธิภิาพจะช่ว่ยให้้การนอนของผู้้�ป่ว่ยมีีคุณุภาพดีีขึ้้�น ในทางกลัับกันัการเลืือก

ใช้้ยาที่่�มีีส่่วนช่่วยบรรเทาความรุุนแรงของปััญหาการนอนจะเป็็นประโยชน์์เพิ่่�มเติิมสำหรัับผู้้�ป่่วยที่่�มีีอาการปวดเรื้้�อรััง                   

การศึกึษาในผู้้�ป่ว่ยที่่�มีอีาการปวดเรื้้�อรังัจากเหตุพุยาธิสิภาพประสาทพบว่า่การนอนช่ว่ง rapid eye movement (REM) 

และ non-rapid eye movement (NREM) ระยะ 3 และ 4 มีีช่่วงสั้้�นลง ซึ่่�งระยะการนอนที่่�ได้้รัับผลกระทบดัังกล่่าว

มานี้้�เป็็นระยะหลับลึึกซึ่่�งสมองและร่่างกายของผู้้�ป่่วยจะได้้มีการพัักผ่่อนอย่างเต็็มที่่� ผู้้ �ป่่วยมัักมีีคุุณภาพการนอนลดลง                       

รู้้�สึึกตััวตื่่�นบ่่อยครั้้�งทั้้�งที่่�ไม่่ได้้มีีตััวกระตุ้้�นและที่่�ถููกกระตุ้้�นจากความปวด อ่ ่อนเพลีีย ง่ ่วงซึึมในเวลากลางวััน และมีีผล 

กระทบต่่อสภาวะอารมณ์์ตามมา12 

	 ยากลุ่่�ม gabapentinoids มี ส่่วนช่่วยให้้คุณภาพการนอนของผู้้�ป่่วยที่่�มีีอาการปวดเรื้้�อรังดีีขึ้้�น โดยส่่งเสริิมให้้

มีีระยะเวลาการนอนหลัับต่่อเนื่่�องยาวนานขึ้้�น หลั ับได้้ลึึกขึ้้�น รู้้ �สึึกตััวตื่่�นน้้อยลง อี ีกทั้้�งยัังช่่วยให้้อาการวิิตกกัังวลและ                 

ซึึมเศร้้าที่่�เกิิดร่่วมกัับอาการปวดเรื้้�อรัังมีีความรุุนแรงลดลงได้้12 การศึึกษาของ Markman JD และคณะ ซึ่่�งรวบรวม

ข้้อมูลูจากการทดลองทางคลิินิกิเชิงิสุ่่�มจำนวน 18 การศึกึษาในผู้้�ป่ว่ยที่่�มีอีาการปวดจากเหตุพยาธิิสภาพประสาทจำนวน 

4,724 คน พบว่า่การใช้้ยา pregabalin ในขนาดระหว่า่งวันัละ 150-600 มิลลิกิรัมั ลดความรุุนแรงของปัญัหาการนอนที่่�

สััมพัันธ์์กัับอาการปวด (pain-related sleep interference: PRSI) ได้้อย่่างมีีนััยสำคััญ โดยประโยชน์์ของ pregabalin 

ต่อ่คุณุภาพการนอนพบได้้ทั้้�งในกลุ่่�มผู้้�ป่ว่ยที่่�เคยได้้รับัยา gabapentin มาก่อ่นหรืือไม่เ่คยได้้รับัยา gabapentin มาก่อ่น 

ดัังแสดงในรููปที่่� 313

ตารางที่่� 2 ค่่า NNT (95% CI) เพื่่�อให้้มีีอาการปวดลดลงครึ่่�งหนึ่่�งและร้้อยละของผู้้�ที่่�มีีอาการปวดลดลงครึ่่�งหนึ่่�งใน

การรัักษา PHN และ DPN ด้้วย gabapentinoids7

Gabapentinoids 

Gabapentin 

(1,200 mg/วััน หรืือมากกว่่า) 

Pregabalin 

(600 mg/วััน หรืือมากกว่่า) 

พารามิิเตอร์์ 

NNT  

ร้้อยละ (ยา vs ยาหลอก) 

NNT  

ร้้อยละ (ยา vs ยาหลอก) 

Post-herpetic 

neuralgia (PHN)

6.7 (5.4-8.7)

32 vs 17

3.9 (3.1-5.5)

41 vs 15

Diabetic peripheral 

neuropathy (DPN)

5.9 (4.6-8.3)

38 vs 21

7.8 (5.4-14)

41 vs 28
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 	 การศึึกษาเพ่ื่�อประเมิินต้้นทุุน-ประสิิทธิิผล (cost-effectiveness) เปรีียบเทีียบระหว่างการใช้้  gabapentin 

และ pregabalin เพื่่�อรัักษา peripheral neuropathic pain (PNP)  ในประเทศกรีีกพบว่่า pregabalin สามารถลด

จำนวนวันัที่่�มีอีาการปวดระดับัปานกลางถึงึรุนุแรงได้้มากกว่า่ gabapentin ส่ง่ผลให้้ตลอดระยะเวลา 12  สัปัดาห์ ์ผู้้�ป่ว่ย

กลุ่่�ม pregabalin มีี QALY gain 0.1178 หน่่วย ซึ่่�งสููงกว่่ากลุ่่�มgabapentin 0.0063 หน่่วย เมื่่�อคำนวณ incremental 

cost-effectiveness ratio (ICER) ของการเปลี่่�ยนจาก gabapentin มาใช้้ pregabalin มีีค่่าประมาณ 13 ยููโรต่่อวัันที่่�

ปราศจากความปวด หรืือ 19,320 ยููโรต่่อ  1 QALY gained โดยสรุุปแล้้วการเปลี่่�ยนจาก gabapentin เป็็น pregabalin 

มีีความคุ้้�มค่่าทางเศษฐศาสตร์์14

รููปที่่� 3 การลดลงของความรุุนแรงของ PRSI ภายหลัังได้้รัับยา pregabalin ขนาดระหว่่าง 150-600 มิิลลิิกรััม/วััน  

ในผู้้�ป่่วยที่่�เคยใช้้ gabapentin มาก่่อน (รููป A-C) และที่่�ไม่่เคยใช้้ gabapentin มาก่่อน (รููป D-F)13
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	 การใช้้ pregabalin ทดแทน gabapentin 
	 Pregabalin มีีความแรงในการบรรเทาปวดเหตุุพยาธิิสภาพประสาทมากกว่่า gabapentin ประมาณ 2.8 เท่่า 

ออกฤทธิ์์�เร็็ว  และมีีความสะดวกในการรัับประทานมากกว่่า นอกจากนี้้�การตอบสนองของผู้้�ป่่วยแต่่ละรายย่่อมมีีความ

แตกต่่างกัันและบางครั้้�งอาจเป็็นเหตุุให้้ต้้องมีีการใช้้ pregabalin ทดแทน gabapentin 	

	 การศึึกษาโดย Saldana MT และคณะ ซึ่่�งทำการวิิเคราะห์์ข้้อมููลผู้้�ป่่วย PNP จำนวน 174 ราย ที่่�ไม่่ตอบสนอง

ต่่อ gabapentin ขนาด 1,200 mg/วััน ต่่อเนื่่�องเป็็นเวลา 3 เดืือน ผลการศึึกษาพบว่่ามีีผู้้�ป่่วยร้้อยละ 42.5 ที่่�อาการปวด 

ลดลงครึ่่�งหนึ่่�งหลังัเปลี่่�ยนมารัักษาด้้วย pregabalin ทดแทน (ขนาดยา pregabalin เฉลี่่�ย 220 mg/วันั) นอกจากนี้้�ยังัพบ

ว่า่มีีคุุณภาพชีวีิติซึ่่�งประเมินิจาก EQ-5D และ quality-adjusted life-years เพิ่่�มขึ้้�นด้้วย ซึ่่�งแสดงให้้เห็น็ว่า่ pregabalin 

เป็็นทางเลืือกที่่�ดีีในกรณีีที่่�ผู้้�ป่่วย PNP ไม่่ตอบสนองอย่่างเป็็นที่่�น่่าพอใจภายหลัังการใช้้ gabapentin15  

	 การศึึกษารููปแบบ randomized, controlled, blinded, head-to-head trial โดย Toth C และคณะ                      

ซึ่่�งทดลองใช้้ pregabalin ทดแทน gabapentin ในผู้้�ป่่วย PNP ทั้้�งที่่�ตอบสนองและไม่่ตอบสนองต่่อ gabapentin โดยมีี

ขนาดใช้้ยา ดัังตารางที่่� 3 ผลการศึึกษาพบว่่า ณ เดืือนที่่� 6 หลัังการเปลี่่�ยนมาใช้้ pregabalin ผู้้�ป่่วยทั้้�งสองกลุ่่�มมีีอาการ

ปวดลงลงเพิ่่�มเติมิจากเดิิมร้้อยละ 31±12 และ 26±10 ในกลุ่่�มที่่�ตอบสนองและไม่่ตอบสนองต่่อ gabapentin ตามลำดัับ 

และพบว่่ากลุ่่�มที่่�ไม่่ตอบสนองต่่อ gabapentin มีีคุุณภาพชีีวิิตที่่�ดีีขึ้้�นอย่่างมีีนััยสำคััญ หลัังเปลี่่�ยนมาใช้้ pregabalin16

ตารางที่่� 3 ขนาดใช้้ยา gabapentin และ pregabalin ตามการศึึกษาของ Toth C และคณะ16

	 การศึึกษาข้้างต้้นแสดงให้้เห็็นว่่าการเปลี่่�ยนยาโดยใช้้  pregabalin ทดแทน gabapentin มี ประโยชน์์ใน                    

หลากหลายบริิบทโดยเฉพาะการเพิ่่�มโอกาสตอบสนองต่่อการรัักษา เพิ่่�มความสะดวกในการใช้้ยา และเพิ่่�มคุุณภาพชีีวิิต 

อย่่างไรก็็ตามการสลับสัับเปลี่่�ยนระหว่าง gabapentinoids ทั้้ �งสองชนิิดไม่่สามารถดำเนิินการจากการคำนวณเปรีียบ

เทีียบขนาดยาเป็็นสััดส่่วนโดยตรงได้้  เนื่่�องจาก gabapentin มี ีค่่าชีีวประสิิทธิิผลที่่�แตกต่่างกัันไปในผู้้�ป่่วยแต่่ละราย 

(inter-subject variability) อีีกทั้้�งการดููดซึึมของยาในขนาดต่่ำและขนาดสููงมีีอััตราแตกต่่างกัันอย่่างมาก การคำนวณ

เทียีบสััดส่่วนบััญญัตัิไิตรยางศ์อ์าจทำให้้ผู้้�ป่ว่ยได้้รับัยามากเกินิไปในกรณีทีี่่�เดิิมเคยใช้้ gabapentin ขนาดสูงูและต้้องการ

เปลี่่�ยนเป็็น pregabalin ปัจจุบัุันมีีวิธีิีการกำหนดขนาดใช้้ระหว่างสองชนิิดนี้้�หลายวิธีิี แต่ว่ิธีิีที่่�ได้้รับความนิิยมมีีรายละเอีียด

ดัังตารางที่่� 4 โดยขนาดยา pregabalin ที่่�แนะนำในตารางนี้้�ได้้จากการคำนวณบนพื้้�นฐานของค่่าชีีวประสิิทธิิผลของยา

ทั้้�งสองชนิิดในขนาดต่่าง ๆ และความแรงในการออกฤทธิ์์�ของยาทั้้�งสองควบคู่่�ไปด้้วย17 ทั้้�งนี้้�ควรมีีการประเมิินการตอบ

สนองภายหลัังการปรัับเปลี่่�ยนยาทุุก ๆ 1-2 สััปดาห์์ เพื่่�อปรัับขนาดยาให้้เหมาะสมต่่อไป 

ขนาดยาต่่อวัันของ gabapentin (mg) 

ที่่�ผู้้�ป่่วยเคยใช้้

0-900

901-1,500

1,501-2,100

2,101-2,700

2,700 ขึ้้�นไป

ขนาดยาต่่อวัันของ pregabalin (mg) 

ที่่�ใช้้ทดแทน gabapentin

150

225

300

450

600
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	 การสลัับสัับเปลี่่�ยนจาก gabapentin เป็็น pregabalin มีีแนวปฏิิบััติิ 3 แนวทางด้้วยกััน17 

•	 stop/start: ดำเนิินการโดยแนะนำให้้รัับประทาน gabapentin ข นานสุุดท้้ายก่่อนนอน และเปลี่่�ยนเป็็น 

pregabalin ขนาดที่่�แนะนำในตารางที่่� 4 ในมื้้�อเช้้าของวันัถัดัไป แนวปฏิบิัตัินิี้้�มีกีารใช้้ในการศึกึษาทางคลินิิกิ

อย่่างน้้อยสองการศึึกษาซึ่่�งพบว่่ามีีการตอบสนองดีีและผู้้�ป่่วยทนยาได้้ดีี 

•	 cross-taper: ดำเนิินการโดยการรัับประทานยาทั้้�งสองชนิิดในวัันเดีียวกัันเป็็นเวลา 4 วั ัน โดยที่่�ใช้้ยา 

gabapentin เพีียงครึ่่�งหนึ่่�งของที่่�เคยใช้้  และเริ่่�ม pregabalin ในขนาดครึ่่�งหนึ่่�งของขนาดยาที่่�แนะนำใน

ตารางที่่� 4 เมื่่�อครบ 4 วั ันแล้้วให้้หยุุดใช้้  gabapentin และเพิ่่�มขนาด pregabalin เป็็นขนาดเต็็มตามที่่�

แนะนำในตารางที่่� 4 แนวปฏิิบััติินี้้�ในการศึึกษาแบบจำลองทางเภสััชจลนศาสตร์พบว่่ามีีความใกล้้เคีียงกัับ

แนวปฏิิบััติิ stop/start 

•	 taper down and stop gabapentin then gradually titrate pregabalin up: แนวปฏิิบััติินี้้�เป็็นไป

ตามคำแนะนำในเอกสารกำกัับยา โดยในช่่วงแรกเป็็นการลดขนาดใช้้  gabapentin ช้้ า ๆ เป็็นขั้้�นตอน                           

เพื่่�อลดโอกาสเกิิดอาการถอนยา จากนั้้�นจึึงเริ่่�มใช้้  pregabalin ในขนาดต่่ำและทดลองเพิ่่�มยาที่่�ละน้้อย                 

แนวปฏิิบััติินี้้�มีีข้้อดีีในกรณีีที่่�มีีความกัังวลในด้้านอาการข้้างเคีียงของยา แต่่ต้้องใช้้ระยะเวลาในระยะ                                                                                                   

เปลี่่�ยนผ่่านค่่อนข้้างนาน และมีีโอกาสที่่�อาการปวดจะกำเริิบได้้ในช่่วงที่่�ขนาดยา gabapentin ต่่ ำกว่่า                   

ที่่�เคยใช้้ และช่่วงที่่�ขนาดยา pregabalin ยัังไม่่ถึึงเป้้าหมายที่่�ต้้องการ 

ตารางที่่� 4 ตััวอย่่างการเปรีียบเทีียบขนาดใช้้ยา gabapentin และ pregabalin ซึ่่�งคำนวณจากความแตกต่่างของ                    

ค่่าชีีวประสิิทธิิผลของยาในขนาดต่่าง ๆ และความแรงในการออกฤทธิ์์�17

ขนาด และความถี่่�ในการใช้้ gabapentin

100 mg TID

200 mg TID

300 mg TID

400 mg TID

500 mg TID

600 mg TID

700 mg TID

800 mg TID

900 mg TID

1,000 mg TID

1,100 mg TID

1,200 mg TID

1,600 mg TID

ขนาด และความถี่่�ในการใช้้ pregabalin

50 mg BID

75 mg BID

100 mg BID

125 mg BID

150 mg BID

150 mg a.m. และ 175 mg hs

175 mg BID หรืือ 175 mg a.m. และ 200 mg hs

200 mg BID

200 mg a.m. และ 225 mg hs

225 mg BID

225 mg a.m. และ 250 mg hs

250 mg BID

300 mg BID
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สรุุป 
	 Gabapentinoids ได้้แก่่ gabapentin และ pregabalin เป็็นยาที่่�ได้้รับความนิิยมใช้้ในการรัักษาภาวะปวด

จากเหตุุพยาธิิสภาพประสาท (neuropathic pain) โดยทั้้�ง gabapentin และ pregabalin มี ีข้้อบ่่งใช้้ในการรัักษา 

postherpetic neuralgia แต่่ pregabalin มีีข้้อบ่่งใช้้เพิ่่�มเติิมใน diabetic peripheral neuropathy, fibromyalgia 

และ spinal cord injury 

	 Gabapentinoids ทั้้�งสองชนิดิออกฤทธิ์์�จับักับั alpha-2 delta subunit ชนิดิ subtype 1 ของ voltage-gated 

calcium channels (VGCCs) ซึ่่�งมีีบทบาทเกี่่�ยวกัับการเกิิดโรคลมชัักและการรัับรู้้�ความปวด แต่่ pregabalin มีีความ

แรงในการออกฤทธิ์์�สููงกว่่า gabapentin ประมาณ 2-3 เท่่า และมีีการดููดซึึมที่่�ดีีกว่่า gabapentin ดัังนั้้�น pregabalin 

จึึงมีีแนวโน้้มการออกฤทธิ์์�ที่่�รวดเร็็ว สม่่ ำเสมอและสามารถรัับประทานเพีียงวัันละ 2 ครั้้�ง ซึ่่�งเพิ่่�มความสะดวกให้้กัับ                    

ผู้้�ป่่วยมากกว่่า gabapentin 

	 แม้้ว่า gabapentinoids จะมีีความปลอดภััยค่่อนข้้างสููงเม่ื่�อเปรีียบเทีียบกัับทางเลืือกอ่ื่�นในการบรรเทาปวด                  

แต่ค่วรมีกีารใช้้อย่า่งสมเหตุผุลโดยพิจิารณาจากข้้อบ่ง่ใช้้ ขนาดใช้้ที่่�ปรับัตามการทำงานของไต โรคร่ว่มและยาอื่่�นที่่�ผู้้�ป่ว่ย

ใช้้อยู่่� และประวััติิการตอบสนองต่่อการรัักษา จากข้้อจำกััดของ gabapentin ที่่�มีีการดููดซึึมลดลงเมื่่�อใช้้ในขนาดสููงใน

ขณะที่่� pregabalin มีีการดููดซึึมค่่อนข้้างสมบููรณ์์ ในกรณีีที่่�ต้้องมีีการสลัับสัับเปลี่่�ยนระหว่่าง gabapentinoids ทั้้�งสอง

ชนิิด ต้้องมีีการพิิจารณาเปรีียบเทีียบขนาดใช้้ของยาแต่่ละชนิิดอย่่างรอบคอบก่่อนเสมอ  
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การใช้้ gabapentinoids ในภาวะปวดเหตุุพยาธิิสภาพประสาท 
Use of gabapentinoids in neuropathic pain

1. ข้้อใดไม่่ใช่่ผลที่่�ได้้จากการปรัับเปลี่่�ยนโครงสร้้างทางเคมีีจาก GABA ได้้เป็็นยากลุ่่�ม gabapentinoids
	 ก. มีีความชอบไขมัันเพิ่่�มขึ้้�น

	 ข. มีีการดููดซึึมและแพร่่ผ่่าน blood-brain barrier ที่่�ดีีขึ้้�น

	 ค. มีีกลไกการออกฤทธิ์์�เหมืือน GABA แต่่มีีความแรงเพิ่่�มขึ้้�น

	 ง. มีีโครงสร้้างสามมิิติิและกลไกการออกฤทธิ์์�แตกต่่างจาก GABA 

2. ข้้อใดคืือตำำ�แหน่่งเป้้าหมายบนเซลล์์ประสาทในการออกฤทธิ์์�ของยากลุ่่�ม gabapentinoids
	 ก. alpha-2-delta subunit ของ calcium channels

	 ข. beta-1 subunit ของ sodium channels

	 ค. GABA receptor 

	 ง. alpha-4, beta-2 nicotinic acetylcholine receptor 

3. ข้้อใดอธิิบายความแตกต่่างด้้านเภสััชพลศาสตร์ของยาในกลุ่่�ม gabapentinoids ได้้ถููกต้้อง 
	 ก. ยาในกลุ่่�ม gabapentinoids ทุุกตััวมีีความแรงในการออกฤทธิ์์�กัันชัักเท่่ากััน 

	 ข. ยาในกลุ่่�ม gabapentinoids ทุุกตััวมีีความแรงในการออกฤทธิ์์�บรรเทาปวดเหตุุพยาธิิสภาพประสาทเท่่ากััน 

	 ค. pregabalin มีีความแรงในการออกฤทธิ์์�บรรเทาปวดเหตุุพยาธิิสภาพประสาทมากกว่่า gabapentin 

	 ง. gabapentin มีีความแรงในการออกฤทธิ์์�บรรเทาปวดเหตุุพยาธิิสภาพประสาทมากกว่่า pregabalin

4. ข้้อใดอธิิบายความแตกต่่างด้้านการดููดซึึมของยาในกลุ่่�ม gabapentinoids ได้้ถููกต้้อง 
ก.	ยาในกลุ่่�ม gabapentinoids ทุุกตััวมีีการดููดซึึมดีีมากกว่่าร้้อยละ 90 

ข.	gabapentin มีีการดููดซึึมจำกััด ในขณะที่่� pregabalin มีีการดููดซึึมค่่อนข้้างสมบููรณ์์

ค.	การดููดซึึมของ gabapentinoids แปรผัันตามขนาดใช้้  โดยเมื่่�อให้้ผู้้�ป่่วยรัับประทานในขนาดสููงจะพบว่่ามีี

สััดส่่วนปริิมาณยาที่่�ถููกดููดซึึมเพิ่่�มขึ้้�นด้้วย 

ง.	 เมื่่�อพิิจารณาจากค่่า Tmax พบว่่า gabapentin ถููกดููดซึึมได้้อย่่างรวดเร็็วมากกว่่า pregabalin 

*** ถ้้าท่่านตอบคำถามถููกต้้องอย่่างน้้อย 13 ข้้อ ท่่านจะได้้รัับ CPE 2 หน่่วยกิิต 
เลืือกคำตอบที่่�ถููกต้้องที่่�สุุดแล้้วทำเครื่่�องหมายในกระดาษคำตอบ ส่่งกลัับมายัังเภสััชกรรมสมาคมฯ ภายในวัันที่่�  31 มกราคม 2567 ***

2 Credits
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5. ข้้อใดเป็็นข้้อดีีจากการที่่�ยากลุ่่�ม gabapentinoids ไม่่จัับกัับโปรตีีนในพลาสมา และเกิิดเมทาบอลิิสมที่่�ตัับ
   เพีียงเล็็กน้้อยเท่่านั้้�น 
	 ก. สามารถใช้้ในผู้้�ป่่วยที่่�มีีการทำงานของไตบกพร่่องได้้โดยไม่่ต้้องมีีการปรัับขนาดยา

	 ข. มีีค่่าชีีวประสิิทธิิผลสููงกว่่าร้้อยละ 90 เพราะไม่่เกิิด first-pass metabolism 

	 ค. อัันตรกิิริิยากัับยาอื่่�นผ่่านการยัับยั้้�งหรืือเหนี่่�ยวนำ cytochrome 450 มีีโอกาสพบได้้น้้อย

	 ง. สามารถใช้้ในผู้้�ป่่วย hemodialysis ได้้โดยไม่่ต้้องเพิ่่�มขนานยา (supplemental dose) 

6. ข้้อใดเป็็นอาการไม่่พึึงประสงค์์ที่่�พบบ่่อยจากการใช้้ยากลุ่่�ม gabapentinoids
	 ก. ลมชััก	 ข. ต่่อมลููกหมากโต	 	 ค. วิิตกกัังวล	 	 ง. ง่่วงซึึม

7. ยากลุ่่�ม gabapentinoids เป็็นการรัักษาลำำ�ดัับแรก (first-line treatment) สำำ�หรัับอาการปวดในข้้อใด 
	 ก. sprain & strain	 	 	 	 ข. myofascial pain	

	 ค. post-herpetic neuralgia	 	 	 ง. knee osteoarthritis 

8. ข้้อใดเป็็นข้้อบ่่งใช้้ที่่� pregabalin มีีประสิิทธิิภาพเหนืือกว่่า gabapentin อย่่างชััดเจน เมื่่�อพิิจารณา
   จากค่่า NNT 
	 ก. knee osteoarthritis	 	 	 	 ข. diabetic peripheral neuropathy

	 ค. post-herpetic neuralgia	 	 	 ง. chronic low back pain

9. ข้้อใดไม่่ใช่่ประโยชน์์เพิ่่�มเติิมเมื่่�อมีีการใช้้ pregabalin ในผู้้�ป่วยที่่�มีีอาการปวดจากเหตุุพยาธิิสภาพประสาท
   ทั้้�งที่่�เคยหรือืไม่่เคยใช้้ gabapentin มาก่่อน
	 ก. ลดอาการวิิตกกัังวลและซึึมเศร้้าที่่�พบร่่วมกัับอาการปวดเรื้้�อรััง 

	 ข. ลดความรุุนแรงของปััญหาการนอนที่่�สััมพัันธ์์กัับอาการปวด 

	 ค. เพิ่่�มประสิิทธิิภาพทางเพศ 

	 ง. เพิ่่�มคุุณภาพชีีวิิตของผู้้�ป่่วย

10. ข้้อใดเหมาะสมที่่�สุุดเมื่่�อต้้องการเปลี่่�ยนจาก gabapentin 900 mg TID ไปใช้้ pregabalin
	ก.	เทีียบบััญญััติิไตรยางศ์์โดยกำหนดให้้ gabapentin 100 mg TID เทีียบเท่่ากัับ pregabalin 50 mg BID                

ได้้ขนาดยา pregabalin 450 mg BID โดยเปลี่่�ยนจาก gabapentin ไปเป็็น pregabalin ได้้ทัันทีี 

	ข.	รัับประทาน gabapentin มื้้�อสุุดท้้ายก่่อนนอน และเริ่่�ม pregabalin 200 mg BID ในวัันถััดไปและประเมิิน

การตอบสนองเพื่่�อปรัับขนาดยาทุุก ๆ 1-2 สััปดาห์์ 

	ค.	หยุุดใช้้ gabapentin โดยทัันทีีแล้้วเว้้นระยะอย่่างน้้อย 3 วััน แล้้วจึึงเริ่่�ม pregabalin ขนาดต่่ำที่่�สุุด

	ง.	หยุุดใช้้ gabapentin โดยทัันทีีแล้้วเว้้นระยะอย่่างน้้อย 3 วััน แล้้วจึึงเริ่่�ม pregabalin 200 mg BID และ

ประเมิินการตอบสนองเพื่่�อปรัับขนาดยาทุุก ๆ 1-2 สััปดาห์์
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การใช้้ gabapentinoids ในภาวะปวดเหตุุพยาธิิสภาพประสาท 

Use of gabapentinoids in neuropathic pain



11. ยากลุ่่�ม gabapentinoids ถููกพััฒนาขึ้้�นโดยเริ่่ �มแรกประสงค์์ให้้มีีโครงสร้้างคล้้ายสารสื่่�อประสาทในข้้อใด
	 ก. gamma-aminobutyric acid 		 	 ข. glutamate 

	 ค. 5-hydroxytryptamine	 	 	 ง. acetylcholine 

12. ข้้อใดอธิิบายลัักษณะการดููดซึึมของ pregabalin ได้้ถููกต้้อง 
	 ก. ค่่าชีีวประสิิทธิิผลลดลงเมื่่�อรัับประทานในขนาดสููง

	 ข. ค่่าชีีวประสิิทธิิผลต่่ำเนื่่�องจากใช้้การทำงานของ LAT เป็็นกลไกเดีียวในการดููดซึึม

	 ค. ค่่าชีีวประสิิทธิิผลสููง แม้้รัับประทานในขนาดสููง 

	 ง. ค่่าชีีวประสิิทธิิผลไม่่แน่่นอน แปรผกผัันกัับขนาดรัับประทาน 

13. ข้้อใดเป็็นอาการข้้างเคีียงที่่�อาจพบได้้มากขึ้้�นเมื่่�อมีีการใช้้ยากลุ่่�ม gabapentinoids ร่่วมกัับยากัันชัักอื่่�น ๆ
	 ก. เดิินเซ 	 	 ข. ลมชััก	 	 ค. บวมปลายมืือเท้้า	 	 ง. ปากแห้้ง 

14. ข้้อใดถููกต้้องเกี่่�ยวกัับการแพ้้ยากลุ่่�ม gabapentinoids 
	 ก. การแพ้้ยา gabapentin และ pregabalin พบได้้บ่่อยพอ ๆ กััน 

	 ข. ไม่่พบรายงานการแพ้้ยากลุ่่�ม gabapentinoids

	 ค. ผู้้�ที่่�มีีประวััติิแพ้้ยาตััวใดตััวหนึ่่�ง ควรหลีีกเลี่่�ยงยาอีีกตััวด้้วย เพราะมีีโอกาสแพ้้ข้้ามกััน

	 ง. อาการแพ้้ส่่วนใหญ่่ที่่�พบเกี่่�ยวข้้องกัับระบบไหลเวีียนโลหิิตและระบบเลืือด

15. ข้้อใดเป็็นยากลุ่่�ม gabapentinoids ที่่�มีีจำำ�หน่่ายในประเทศไทย 
	 ก. tapentadol	 	 ข. pregabalin	 	 ค. tiagabine 	 	 	 ง. vigabatrin
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อ.ภก.ดร.กิิติิยศ ยศสมบััติิ

คณะเภสััชศาสตร์์ จุุฬาลงกรณ์์มหาวิิทยาลััย
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	 ร.พ.รััฐบาล	 ร.พ.เอกชน	 ร้้านขายยา	 อื่่�นๆ..............................................ที่่�อยู่่�เลขที่่�.................................
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ให้้ขีีดเครื่่�องหมาย      หรืือ      ทัับข้้อที่่�ถููกต้้องที่่�สุุดเพีียงคำตอบเดีียว

ภก.		  ภญ.				    เลขที่่�ใบประกอบวิิชาชีีพ

โปรด!! ส่่งกระดาษคำตอบของท่่านมาที่่�

			   เภสััชกรรมสมาคมแห่่งประเทศไทย ในพระบรมราชููปถััมภ์์
	 	 	 40 สุุขุุมวิิท 38  ถนนสุุขุุมวิิท แขวงพระโขนง เขตคลองเตย กรุุงเทพฯ 10110

ข้้อเสนอแนะในการจััดทำ CPE ......................................................................................................................................................................................................
.........................................................................................................................................................................................................................................................
.........................................................................................................................................................................................................................................................
.........................................................................................................................................................................................................................................................
.........................................................................................................................................................................................................................................................
.........................................................................................................................................................................................................................................................
.........................................................................................................................................................................................................................................................

(กระดาษคำตอบสามารถถ่่ายเอกสารได้้)

เร่ื่�อง......................................................................................................เลขที่่�สมาชิิก ภสท...............................................................

*** ท่่านจะได้้รัับ CPE 2 หน่่วยกิิต หมดเขตรัับคำตอบ 31 มกราคม 2567 นัับจากตราประทัับไปรษณีีย์์เป็็นสำคััญ
CPE จะปรากฎบนเว็็บไซต์์การศึึกษาต่่อเนื่่�อง หลัังหมดเขตรัับคำตอบ 1 เดืือน ***

(พัับตามรอยนี้้�)

(พัับตามรอยนี้้�)

กระดาษคำำ�ตอบฉบัับประจำำ�เดืือนตุุลาคม - ธัันวาคม 2566

(ขอความกรุุณาใส่่เลขที่่�ใบประกอบให้้ด้้วยเพื่่�อการคิิดคะแนน CPE)
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ภญ.ผศ.ดร.อาภา เพชรสััมฤทธิ์์� 

ภก.รศ.ดร.บุุญดิิศย์์ วงศ์์ศัักดิ์์� 

คณะเภสััชศาสตร์์ มหาวิิทยาลััยบููรพา

ภก.ภััคศรััณย์์ เนื่่�องวรรณะ 

โรงพยาบาลสมเด็็จพระบรมราชเทวีี ณ ศรีีราชา

หน่วยกิตการศึกษาต่อเนื่อง
ผู้ประกอบวิชาชีพเภสัชกรรม

2 Credits

ฤทธิ์์�ทางเภสััชวิิทยา
ของเปราะหอม
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วััตถุุประสงค์์
	 เพื่่�อให้้ทราบข้้อมููลทางเภสััชวิิทยาของเปราะหอมที่่�เป็็นปััจจุุบัันทั้้�งในหลอดทดลองและในสััตว์์

บทคััดย่่อ
	 เปราะหอม (Kaempferia galanga L.) สมุ นไพรกลิ่่�นหอม มี สารกลุ่่�ม terpenoids, phenolics, 

diarylheptanoids และ flavonoids เป็็นสารประกอบทางเคมีีที่่�พบส่่วนใหญ่่ รวมทั้้�งน้้ำมัันหอมระเหย จึึงทำให้้ได้้รัับ

ความสนใจเกี่่�ยวกัับการศึึกษาฤทธิ์์�ทางเภสััชวิิทยาในหลากหลายด้้าน เช่่น ฤทธิ์์�ยัับยั้้�งการเจริิญของเนื้้�องอก ฤทธิ์์�ต้้าน              

การอัักเสบ ฤทธิ์์�ต้้านอนุุมููลอิิสระ ฤทธิ์์�ฆ่่าแมลงและไล่่แมลง ฤทธิ์์�ต้้านเชื้้�อจุุลชีีพ ฤทธิ์์�ระงัับประสาท และฤทธิ์์�ยัับยั้้�ง                

ผิิวไหม้้แดด ซึ่่�งผลการศึึกษาส่่วนใหญ่่ยัังเป็็นจากห้้องปฏิิบััติิการ และในสััตว์์ทดลอง ยัังไม่่มีีการศึึกษาเชิิงลึึกในมนุุษย์์

บทนำำ�
	 เปราะหอมสมุนไพรที่่�มีีกลิ่่�นหอมอยู่่�ในวงศ์์ Zingiberaceae มี ชื่่�อวิิทยาศาสตร์ว่่า Kaempferia galanga L.                                          

ได้้รัับความนิิยมในการใช้้เป็็นยาทั้้�งในจีีน พม่่า มาเลเซีีย และไทย ซึ่่�งจากการศึึกษาสารประกอบทางเคมีีที่่�พบส่่วนใหญ่่ 

ได้้แก่่ terpenoids, phenolics, diarylheptanoids และ flavonoids และพบว่่ามีีฤทธิ์์�ต้้านการอัักเสบ ต้้านอนุุมููล

อิิสระ ต้้านแบคทีีเรีีย ยัับยั้้�งการเจริิญของเนื้้�องอก ยัับยั้้�งการสร้้างหลอดเลืือดใหม่่ และอื่่�น ๆ ดัังนั้้�นในบทความนี้้�จะเป็็น 

การรวบรวมข้้อมููลการศึึกษาเกี่่�ยวกัับฤทธิ์์�ทางเภสััชวิิทยาของสารสกััดเปราะหอม

ฤทธิ์์�ทางเภสััชวิิทยา
	 เปราะหอมได้้รับความสนใจอย่างมากด้้วยศัักยภาพทางเภสััชวิทิยาที่่�ครอบคลุุมในการรัักษาโรคต่่าง ๆ  ของมนุุษย์์ 

การตรวจสอบทางเภสััชวิิทยาสมััยใหม่่พบว่่าสารสกััดเปราะหอม มีีฤทธิ์์�ทางชีีวภาพที่่�ครอบคลุุม ได้้แก่่ ยั ับยั้้�งการเจริิญ

ของเนื้้�องอก ต้้านอนุมููลอิิสระ และต้้านการอัักเสบ เป็็นต้้น นอกจากนี้้�สารสกัดน้้ำจากใบของเปราะหอมยัังมีีรายงาน

ผลในหนููทดลองว่่ามีีฤทธิ์์�ต้้านการปวด และต้้านการอัักเสบ (1) นอกจากนี้้�น้้ำมัันหอมระเหยยัังมีีฤทธิ์์�ฆ่่าแมลงเหาหนัังสืือ 

(booklice) ซึ่่�งบ่่งชี้้�ถึึงศัักยภาพในการพััฒนาเป็็นยาฆ่่าแมลงและสารไล่่แมลงสำหรับควบคุุมศััตรูพืืช (2)   โดยละเอีียด

เพิ่่�มเติิมมีีดัังนี้้�
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สารประกอบทางเคมีี
trans-ethyl p-methoxycinnamate

sandaracopimaradiene-9α-ol

kaempulchraol I

kaempulchraol L

sandaracopimaradiene-9α-ol

kaempulchraol I

kaempulchraol L

IC
50

0.075 มิิลลิิกรััม/มิิลลิิลิิตร (4)

0.085 มิิลลิิกรััม/มิิลลิิลิิตร (4)

75.1 ไมโครโมลาร์์ (7)

74.2 ไมโครโมลาร์์ (7)

76.5 ไมโครโมลาร์์ (7)

69.9 ไมโครโมลาร์์ (7)

53.3 ไมโครโมลาร์์ (7)

58.2 ไมโครโมลาร์์ (7)

ชนิิดเซลล์์เพาะเลี้้�ยง
HSC-3

Ca922

HeLa

HSC-2
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ฤทธิ์์�ยัับยั้้�งการเจริิญของเนื้้�องอก (Antitumor Activity)
	 จากรายงานก่่อนหน้้านี้้� ส ารสกััดและสารประกอบทางเคมีีของเปราะหอมมีีฤทธิ์์�ยัับยั้้�งเนื้้�องอกหลายชนิิด เช่่น 

มะเร็ง็กระเพาะอาหาร มะเร็ง็ลำไส้้ใหญ่ ่มะเร็ง็ช่อ่งปาก และมะเร็ง็เม็ด็เลืือดขาวชนิดิมัลัติเิพิลิมัยัอีโีลมา โดยทั่่�วไปการใช้้

เปราะหอมจะใช้้เป็น็ยาทางเลืือกสำหรับัการยับัยั้้�งเนื้้�องอก เนื่่�องจากมีหีลักัฐานทางวิทิยาศาสตร์เ์พียีงเล็ก็น้้อยเกี่่�ยวกับัการ

ใช้้เปราะหอมเป็็นสารต้า้นมะเร็ง็ โดยมีกีารรายงานเกี่่�ยวกับักลไกการส่่งสััญญาณต้า้นมะเร็ง็ของสารสกัดและสารประกอบ

ของเปราะหอม รวมถึึงการยัับยั้้�งการเจริิญเติิบโตของเนื้้�องอก การตายของเซลล์์ ความเป็็นพิิษต่่อเซลล์์ และอื่่�น ๆ

	 องค์์ประกอบทางเคมีีหลายอย่างที่่�แยกได้้จากเปราะหอมมีีฤทธิ์์�ยัับยั้้�งการเจริิญเติิบโตของเนื้้�องอก การศึึกษา

ในหลอดทดลองของ Xue และ Chen พบว่่าทั้้�ง trans-และ cis-ethyl p-methoxycinnamate ส ามารถออกฤทธิ์์�                                                                                                                      

ต้้านการก่่อมะเร็็ง โดยวิิธีี EBV assay มีีค่่า IC
50
 ที่่� 5.5 และ 9.5 ไมโครโมลาร์์ (3) การทดสอบความเป็็นพิิษต่่อเซลล์์                                                                                                                

โดยวิิธีี MTT assay ในเซลล์์เพาะเลี้้�ยงต่่าง ๆ  แสดงผลดัังตาราง 1 Ichwan และคณะ ทดสอบความเป็็นพิิษต่่อเซลล์์ของ

สาร trans-ethyl p-methoxycinnamate (4) และสารประกอบกลุ่่�ม diarylheptanoid ได้้แก่่ sandaracopimaradiene-

9α-ol, kaempulchraol I, kaempulchraol L พบว่่ามีีฤทธิ์์�ต้้านมะเร็็งในเซลล์์ HeLa และเซลล์์ HSC-2                                                

โดยมีีค่่า IC
50
 ดัังตาราง 1 (5) นอกจากนี้้� trans-ethyl p-methoxycinnamate ยัังสามารถกระตุ้้�นให้้เกิิดการตายของ

เซลล์์ (apoptosis) และส่่งผลต่่อวััฏจัักรเซลล์์ของเซลล์์ HepG2 (6) การศึึกษาฤทธิ์์�ต้้านเซลล์์มะเร็็งลำไส้้ใหญ่ของหนูที่่�

เหนี่่�ยวนำด้้วย 1,2-dimethylhydrazine โดยใช้้สาร trans-p-methoxycinnamic acid  ขนาด 40 มิิลลิิกรััม/กิิโลกรััม 

พบว่่ามีีผลการต้้านการเจริิญเติิบโตของเซลล์์มะเร็็ง โดยควบคุุมกระบวนการต่่างๆ เช่่น การเพิ่่�มจำนวน การบุุกรุุก                         

การสร้้างหลอดเลืือดใหม่่ การตายของเซลล์์และการอัักเสบ (7) 

ตาราง 1 ความเป็็นพิิษต่่อเซลล์์ชนิิดต่่าง ๆ ของสารประกอบทางเคมีี ทดสอบโดยใช้้วิิธีี MTT assay
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	 น้้ำมัันหอมระเหยจากเปราะหอมมีีฤทธิ์์�ยัับยั้้�งการเจริิญของเนื้้�องอก โดยจากการศึึกษาในเซลล์์มะเร็็ง

กระเพาะอาหาร (MKN-45) พบว่่าน้้ำมัันหอมระเหยปริิมาณสููง (1.56 กรััม/วััน) กลาง (0.78 กรััม/วััน) และต่่ำ (0.39 

กรััม/วััน) ส ามารถยัับยั้้�งอััตราการเจริิญของเซลล์์มะเร็็งกระเพาะอาหารได้้ร้้อยละ 57.2, 28.0 และ 5.0 ต ามลำดัับ                                     

ยิ่่�งไปกว่า่นั้้�นกลุ่่�มที่่�ได้้รับัน้้ำมันัระเหยในปริมิาณสูงูและกลุ่่�มที่่�ได้้รับยา cyclophosphamide มีปีระสิทิธิภิาพในการยับัยั้้�ง   

การเจริญิเติบิโตของมะเร็ง็กระเพาะอาหารร้้อยละ 78.9 มากกว่า่กลุ่่�มที่่�ได้้รับัน้้ำมันัระเหยในปริมิาณกลางและต่่ำอย่า่งมีี

นััยสำคััญ (8)

	 สารสกััดเอทานอลของเปราะหอมและสารประกอบทางเคมีีที่่�ออกฤทธิ์์�ทางชีีวภาพที่่�สำคััญคืือ  trans-ethyl 

p-methoxycinnamate มี ีความเป็็นพิิษต่่อเซลล์์มะเร็็งท่่อน้้ำดีี (CL-6) เมื่่�อให้้ในขนาด 125 และ 250 ไมโครกรััม/

มิิลลิิลิิตร โดยสามารถยัับยั้้�งการเจริิญเติิบโตของเซลล์์ได้้ร้้อยละ 80 และ 94 และค่่า IC
50
 เท่่ากัับ 64.2 และ 49.19 

ไมโครกรััม/มิิลลิิลิิตร ต ามลำดัับ (9) นอกจากนี้้�ยัังมีีรายงานว่่าสารสกััดเมทานอลและอะซิิโตนของใบเปราะหอม                                              

มีีความเป็็นพิิษต่อเซลล์์โดยทดสอบด้้วย brine shrimp lethality bioassay พบว่่ามีีความเข้้มข้้นที่่�ทำให้้มีอััตรา                                                                                                    

การตายร้้อยละ 50 (LC
50
) คืือ  4.78 และ 0.11 ไมโครกรััม/มิิลลิิลิิตร ต ามลำดัับ (10) เปราะหอมมีีส่่วนประกอบเป็็น                        

พอลิิแซกคาไรด์์ที่่�ละลายน้้ำได้้เมื่่�อสกััดแล้้วพบว่่าสามารถยัับยั้้�งการเจริิญเติิบโตเนื้้�องอก (H22) ได้้ (11)

ฤทธิ์์�ต้้านการอัักเสบ (Anti-Inflammatory Activity)
	 การใช้้เปราะหอมแบบดั้้�งเดิิมสำหรัับรัักษาอาการปวดท้้องและปวดฟัันส่่วนใหญ่่ขึ้้�นอยู่่�กัับฤทธิ์์�ต้้านการอัักเสบ 

และสััมพัันธ์์กัับสารที่่�ออกฤทธิ์์�ทางชีีวภาพที่่�มีีฤทธิ์์�ยัับยั้้�งการปลดปล่่อยสารสื่่�ออัักเสบ

	 ฤทธิ์์�ต้้านการอัักเสบของ trans-ethyl p-methoxycinnamate ประเมิินโดยใช้้ cotton pellet granuloma 

assay ในหนููทดลองและในเซลล์์มาโครฟาจของมนุุษย์์ (U937) โดยพบว่่าสามารถยัับยั้้�งการสร้้างเนื้้�อเยื่่�อแกรนููโลมา               

ได้้อย่า่งมากในหนูแูละจากการทดสอบในหนูแูละในหลอดทดลองพบว่า่ยังัสามารถยับัยั้้�งการปลดปล่อ่ย IL-1 และ TNF-α 
ซึ่่�งเป็็นสารสื่่�ออัักเสบได้้ (12)

	 การทดสอบฤทธิ์์�ต้้านการอัักเสบด้้วยแมสต์์เซลล์์ (HMC-1) ที่่ �ถููกกระตุ้้�นโดย lipopolysaccharide (LPS)                     

ด้้วยวิิธีี MTT assay พบว่่า kaempferol ขนาด 40 ไมโครโมล/ลิิตร มีีผลช่่วยลดการปล่่อยสารก่่ออัักเสบ ได้้แก่่ IL-6,                  

IL-8, IL-1β และ TNF-α (13) นอกจากนี้้�สารในกลุ่่�ม diarylheptanoids ก็ม็ีรีายงานว่า่มีฤีทธิ์์�ต้้านการอักัเสบ โดยวิเิคราะห์์

ปริิมาณการสร้้างสารไนตริิกออกไซด์์ของเซลล์์มาโครฟาจ RAW264.7 ที่่�ถููกกระตุ้้�นให้้เกิิดการอัักเสบด้้วย LPS มีีค่่า IC
50 

เท่่ากัับ 27.85, 46.98, 26.98 และ 17.26 ไมโครโมลาร์์ตามลำดัับ (14)

	 มีรีายงานว่า่ใบเปราะหอมมีฤีทธิ์์�ต้า้นการอักัเสบที่่�มีปีระสิทิธิภิาพในการทดสอบด้้วยวิธิี ี carrageenan-induced 

hind paw edema ในหนู ู(1) Jagadish และคณะรายงานผลสารสกัดัในตัวัทำละลายต่า่ง ๆ  ของเปราะหอมมีฤีทธิ์์�ต้า้นการ

อัักเสบดัังแสดงใน ตาราง 2 จะเห็็นได้้ว่่าสารสกััดเปราะหอมในส่่วน petroleum ether ขนาด 300 มิิลลิิกรััม/กิิโลกรััม 

มีีฤทธิ์์�ต้้านการอัักเสบสููงสุุดและไม่่แตกต่่างจากยา diclofenac ขนาด 5 มิิลลิิกรััม/กิิโลกรััม ทั้้�งนี้้�เนื่่�องจากสารออกฤทธิ์์�

เป็็นสารที่่�ละลายในไขมัันได้้ดีีจึึงถููกสกััดได้้ด้้วยสารที่่�มีีขั้้�วต่่ำ (petroleum ether) มีีปริิมาณมากถึึงร้้อยละ 11.14 และ

ในสารสกััดหยาบที่่�สกััดด้้วยแอลกอฮอล์์มีีร้้อยละ 15.39 (15)
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ตาราง 2 ปริิมาณ ethyl-p-methoxycinnamate และฤทธิ์์�ต้้านการอัักเสบของเปราะหอมในตััวทำละลายส่่วนต่่าง ๆ

ตััวทำำ�ละลาย

petroleum ether fraction

ethyl acetate fraction

alcohol fraction

alcohol crude extract

diclofenac

ethyl-p-methoxycinnamate 
(% w/w)

11.14 ± 0.03

6.76 ± 0.02

3.57 ± 0.02

15.39 ± 0.03

-

ขนาดรัับประทาน 
(มิิลลิิกรััม/
กิิโลกรััม)
300

300

300

300

5

ฤทธิ์์�ต้้านการอัักเสบ (%)

39.16

10.0

22.5

5.0

42.91
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ฤทธิ์์�ต้้านอนุุมููลอิิสระ (Anti-oxidant Activity)
	 ฤทธิ์์�ต้า้นอนุมูลูอิิสระเป็็นฤทธิ์์�ที่่�มีคีวามสำคััญสำหรับการพััฒนาผลิตภัณฑ์์จากสารสกัดัธรรมชาติต่ิ่อไป เนื่่�องจาก

ปฏิิกิิริิยาออกซิิเดชัันมีีความเกี่่�ยวข้้องกัับโรคต่่าง ๆ (16) ในช่่วงไม่่กี่่�ปีีที่่�ผ่่านมามีีการประเมิินฤทธิ์์�ต่่อต้้านอนุุมููลอิิสระ                  

ของสารสกััดหยาบจากเปราะหอมด้้วยวิิธีีต่่าง ๆ ดัังนี้้�

	 น้้ำมัันหอมระเหยที่่�สกัดโดยวิิธีี ultrasound-enhanced subcritical water extraction (USWE) นั้้ �น                

วิิเคราะห์์ด้้วยวิิธีี DPPH พบว่่ามีีฤทธิ์์�ต่่อต้้านอนุุมููลอิิสระสููง (17) สารสกััดเมทานอลของเปราะหอมมีีฤทธิ์์�ต้้านอนุุมููลอิิสระ

สููงในการตรวจวิิเคราะห์์ทั้้�ง 3 วิิธีี คืือ DPPH, ABTS และ NO มีีค่่า IC
50 
เท่่ากัับ 16.58, 8.24 และ 38.16 ไมโครกรััม/

มิลิลิลิิติร ตามลำดับั) (18)  นอกจากนี้้� ใบเปราะหอมยังัแสดงฤทธิ์์�ต้้านอนุมุูลูอิสิระเล็ก็น้้อยซึ่่�งทดสอบด้้วยวิธิี ีDPPH โดยสาร

สกััดด้้วยเมทานอลและอะซิิโตน มีีค่่า IC
50
 เท่่ากัับ 611.82 และ 702.79 ไมโครกรััม/มิิลลิิลิิตร ตามลำดัับ (	12) ฤทธิ์์�ต้้าน

อนุุมููลอิิสระของสารสกััดต่่าง ๆ ของเปราะหอม ผลการวิิจััยพบว่่า เปราะหอมมีีฤทธิ์์�ในการต้้านอนุุมููลอิิสระที่่�ดีี โดยฤทธิ์์�

ของสารสกััดส่่วนคลอโรฟอร์์มดีีที่่�สุุด และ IC
50
 ของการทดสอบด้้วยวิิธีี DPPH และ ABTS มีีค่่าประมาณ 4 และ 2 เท่่า

ของวิิตามิินซีีซึ่่�งเป็็นตััวแปรควบคุุมเชิิงบวก (positive control) ตามลำดัับ รองลงมา คืือสารสกััดส่่วน ethyl acetate, 

n-butanol, petroleum ether (19)

ฤทธิ์์�ฆ่่าแมลงและไล่่แมลง (Insecticidal and Repellent Activity)
	 สารสกัดัด้้วยเมทานอลและน้้ำมัันหอมระเหยของเหง้้าเปราะหอมและสารประกอบที่่�แยกได้้ ได้้แก่ ่trans-ethyl 

p-methoxycinnamate และ trans-ethyl cinnamate มีีคุุณสมบััติิในการฆ่่าแมลงและไล่่แมลงที่่�รุุนแรง สารทั้้�งสอง

ได้้จากการสกัดด้้วยปิิโตรเลีียมเฮกเซน หลั งการทดสอบด้้วย trans-ethyl p-methoxycinnamate เป็็นเวลา 72 

ชั่่�วโมง ค่่าความเข้้มข้้นที่่�ทำให้้ตายร้้อยละ 50 (LC
50
) เมื่่�อทดสอบใน Meloidotyne incongnita, Bursaphenenchus 

xylophilus, Ditylenchus destructor, M. eloidogyne hainensis, M. enterolobii มีค่า่ 1.49, 2.81, 10.09, 26.67 

และ 14.47 มิลิลิิกรััม/ลิติร ตามลำดับั ค่า่ LC
50
 ของ trans-ethyl cinnamate เมื่่�อทดสอบใน Meloidotyne incongnita, 

Bursaphenenchus xylophilus, Ditylenchus destructor, M. eloidogyne hainensis, M. enterolobii มีคี่า่ 17.79, 
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29.70, 43.21, 57.64 และ 36.94 มิิลลิิกรััม/ลิิตร ตามลำดัับ  นอกจากนี้้� trans-ethyl p-methoxycinnamate และ 

trans-ethyl cinnamate ยังมีฤีทธิ์์�ฆ่า่แมลงที่่�มีปีระสิทิธิภิาพต่อ่ตัวอ่อนของแมลง Spodoptera littoralis (Noctuidae) 

(LD
50 
เท่่ากัับ 0.47 และ 0.65 ไมโครกรััม/มิิลลิิลิิตร ตามลำดัับ) (21)

	 การทดสอบความเป็็นพิิษของสารสกัดเปราะหอมด้้วยเมทานอลต่่อแมลง 2 ชนิิด พบว่่าอััตราการตายของ 

Bursaphelenchus xylophilus และ Meloidotyne incongnita ที่่�ได้้รัับสารสกััดเปราะหอม 1,000 มิิลลิิกรััม/ลิิตร 

หลัังการทดสอบ 24 ชั่่�วโมง มีีอััตราการตายร้้อยละ 100 (22)

ฤทธิ์์�ต้้านเชื้้�อจุุลชีีพ (Antimicrobial Activity)
	 trans-ethyl p-methoxycinnamate มีฤีทธิ์์�ต้า้นเชื้้�อแบคทีเีรียีที่่�มีศีักัยภาพในการต่อ่ต้า้นเชื้้�อ Pseudomonas 

aeruginosa, Escherichia coli, Staphyloccocus aureus, Aspergillus niger และ Monilia albican ในการทดลอง 

disk diffusion และหลอดทดลอง และค่่าความเข้้มข้้นต่่ำสุุดที่่�สามารถยัับยั้้�งการเติิบโตของเชื้้�อ (MIC) เท่่ากัับ 0.625, 

1.25, 2.5, 2.5 และ 10 มิิลลิิกรััม/มิิลลิิลิิตร ตามลำดัับ (23) 

	 น้้ำมัันหอมระเหยจากเปราะหอมมีีฤทธิ์์�ต้้านจุุลชีีพที่่�มีีศัักยภาพในการต่่อต้้านเชื้้�อรา (Candida albicans), 

แบคทีีเรีียแกรมบวก (Staphylococcus aureus ATCC 25923, S. faecalis และ Bacillus subtilis)                                                              

แบคทีีเรีียแกรมลบ (Salmonella typhi, Shigella flexneri, Escherichia coli ATCC 25922) ทดสอบโดยวิิธีี                        

agar disc diffusion พบว่่าแบคทีีเรีียแกรมบวกและแกรมลบมีีโซนยัับยั้้�งอยู่่�ที่่� 12–16 และ 8–12 มิิลลิิเมตร ตามลำดัับ                                                                                          

ในขณะที่่�มีฤีทธิ์์�ยับัยั้้�งเชื้้�อรา C. albicans มีโีซนยับัยั้้�ง 31 มิลิลิเิมตร ซึ่่�งมากกว่า่ยาต้้านเชื้้�อรามาตรฐาน (clotrimazole) 

(25 มิิลลิิเมตร) (24) ในทำนองเดีียวกััน การทดสอบ agar disc diffusion ถููกนำมาใช้้เพื่่�อประเมิินศัักยภาพในการต้้าน                                                                

เชื้้�อราของสารสกัดัเอทานอลของเปราะหอมและผลการทดสอบพบว่า่ฤทธิ์์�ต้้านเชื้้�อราที่่�มีศีักัยภาพของสารสกัดันี้้�ต่อ่เชื้้�อ 

Malassezia spp. โดยมีี MIC เท่่ากัับ 5 มิิลลิิกรััม/มิิลลิิลิิตร (25)

ฤทธิ์์�ต้้านเบาหวาน (Antidiabetic Activity)
	 โรคเบาหวานหนึ่่�งในโรคไม่่ติิดเชื้้�อที่่�สำคััญที่่�คุุกคามสุุขภาพของมนุุษย์ จากผลการศึึกษาในห้้องปฏิิบััติิการ

ของ Wang และคณะ (	18) พบว่่าสารในกลุ่่�ม diarylheptanoids บางชนิิดที่่�ได้้จากเปราะหอมมีีฤทธิ์์�ยัับยั้้�งเอนไซม์ 

α-glucosidase ซึ่่�งจะยัับยั้้�งการดููดซึึมกลููโคสจากลำไส้้  และทำให้้ระดัับน้้ำตาลในเลืือดลดลง และผลการศึึกษาในหนูู

ทดลองโดยกระตุ้้�นให้้เป็็นเบาหวานด้้วยการฉีีด streptozotocin ในขนาด 40 มิิลลิิกรััม/กิิโลกรััม และให้้ kaempferol 

ขนาด 50, 100, 200 มิิลลิิกรััม/กิิโลกรััม หรืือ glibenclamide 600 ไมโครกรััม/กิิโลกรััม เป็็นเวลา 45 วััน พบว่่าการ

ให้้ kaempferol หรืือ glibenclamide ทางปากในหนููที่่�เป็็นเบาหวานมีีผลให้้ระดัับกลููโคสในพลาสมาลดลงและระดัับ

อินิซูลูินิเพิ่่�มขึ้้�นเมื่่�อเปรียีบเทียีบกับัในกลุ่่�มหนูทูี่่�เป็น็เบาหวานแต่ไ่ม่ไ่ด้้รับัยา ผลการลดระดับัน้้ำตาลสูงูสุุดคืือกลุ่่�มที่่�ได้้รับั 

kaempferol ขนาด 100 มิิลลิิกรััม/กิิโลกรััม (27)
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ฤทธิ์์�ระงัับประสาท (Sedative Activity)
	 สารสกััดเฮกเซนของเปราะหอมขนาด 1.5 และ 10 มิ ิลลิิกรััม ให้้หนููทดลองโดยการสููดดม พบว่่ามีีฤทธิ์์�

ระงัับประสาทและผ่่อนคลายที่่�มีีประสิิทธิิภาพ โดยลดการทำงานของระบบ locomotor นอกจากนี้้� trans-ethyl 

p-methoxycinnamate   และ trans-ethyl cinnamate ข นาด 14 และ 12 ไมโครกรััมมีีฤทธิ์์�กดประสาทอย่่าง                         

มีีนััยสำคััญ (28) การให้้หนูรัับประทานสารสกัดอะซิิโตนของเหง้้าและใบเปราะหอม ในขนาด 200 มิ ลลิิกรััม/กิิโลกรััม                          

พบว่่าการใช้้  thiopental sodium กระตุ้้�นการหลัับในหนููทดลองร่่วมการให้้สารสกััดเปราะหอมมีีผลลดเวลาเริ่่�มหลัับ

และลดระยะเวลาของการให้้ยากระตุ้้�น ซึ่่�งเป็็นข้้อมููลสนัับสนุุนการใช้้สารสกััดแบบดั้้�งเดิิม (29)

ฤทธิ์์�ยัังยั้้�งการสร้้างเม็็ดสีี (Hypopigmentary Effect)
	 ethyl p-methoxycinnamate มี ีผลยัับยั้้�งการสร้้างเมลานิินในเซลล์์เมลาโนมา (B16F10) ที่่ �ถููกกระตุ้้�นด้้วย 

α-melanocyte stimulating hormone ผลการยัับยั้้�งเม็็ดสีีมาจากการลดลงของเอนไซม์์ไทโรซิิเนส (30)  การทดสอบ

ผลของ p-methoxycinnamate  ความเข้้มข้้นต่่าง ๆ (1–100 ไมโครโมลาร์์) ต่่อการเพิ่่�มจำนวนเซลล์์ การสัังเคราะห์์                

เมลานิิน และฤทธิ์์�ยัับยั้้�งเอนไซม์์ไทโรซิิเนสในเซลล์์เมลาโนไซต์์ พบว่่า p-methoxycinnamate ส ามารถยัับยั้้�งการ

ทำงานของเอนไซม์์ไทโรซิิเนสได้้อย่่างมากและลดปริิมาณเมลานิินของเซลล์์เมลาโนไซต์์ โดยไม่่มีีความเป็็นพิิษมากขึ้้�น                      

และไม่่พบผลข้้างเคีียงที่่�ไม่่พึึงประสงค์์ต่่อการเพิ่่�มจำนวนของเซลล์์เมลาโนไซต์์ (	13) ทั้้�งนี้้� ethyl p-methoxycinnamate 

และ kaempferol ที่่ �แยก ได้้จาก K. galanga สามารถพััฒนาเป็็นสารทำให้้ผิิวขาวเพื่่�อรัักษาความผิิดปกติิของเม็็ดสีี               

ที่่�มากเกิินไป

ฤทธิ์์�ยัับยั้้�งผิิวไหม้้แดด (Anti-Sunburn Activity)
	 มีีรายงานว่่า trans-ethyl p-methoxycinnamate ส ามารถปกป้้องผิิวจากการถููกแดดเผาได้้  การทดสอบ                   

การซึมึผ่า่นผิวิหนังัใช้้วิธิี ีFranz diffusion cells ศึกึษาการซึมึผ่่านผิวิหนังัของหนูไูร้้ขนและตรวจปริมิาณสารด้้วย HPLC 

ผลการวิจัิัยพบว่่าปริิมาณการซึึมผ่า่นสะสมของ trans-ethyl p-methoxycinnamate ภายใน 10 ชั่่�วโมงเท่่ากัับ 0.2949 

มิลิลิิกรััม/ตารางเซนติิเมตร และยัังแสดงประสิิทธิภิาพการกัันแดดอีีกด้้วย จึงบ่ง่ชี้้�ได้้ว่าสารนี้้�สามารถนำมาใช้้ในการพััฒนา

ผลิิตภััณฑ์์เครื่่�องสำอางกัันแดดจากธรรมชาติิ (32)

	 สารสกัดเหง้้าเปราะหอมด้้วยเอทานอลมีีสารประกอบทางเคมีีหลักคืือ  trans-ethyl p-methoxycinnamate 

การประเมิินคุุณสมบััติิในการป้้องกัันรัังสีียููวีี พบว่่าสารสกััดเปราะหอมให้้การปกป้้องรัังสีี UVB สููง โดยมีีค่่า SPF ในช่่วง 

8.57–22.34 ไมโครกรััม/มิิลลิิลิิตร (33)
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สรุุป
	 เปราะหอมสมุนไพรที่่�นิยิมใช้้เป็็นเครื่่�องเทศและนำมาศึึกษาฤทธิ์์�ทางเภสัชัวิทิยาหลากหลาย โดยเฉพาะฤทธิ์์�ยับัยั้้�ง

การเจริิญของเนื้้�องอก ฤทธิ์์�ต้้านการอัักเสบ ฤทธิ์์�ต้้านเบาหวาน ฤทธิ์์�ระงัับประสาท และฤทธิ์์�ยัับยั้้�งผิิวไหม้้แดด มีีผลการ

ศึกึษาในสัตัว์ท์ดลอง ส่ว่นฤทธิ์์�อื่่�น ๆ  เป็น็การศึกึษาในหลอดทดลอง ซึ่่�งสารออกฤทธิ์์�ที่่�เป็น็สารหลักัของหลายการทดสอบ 

ได้้แก่่ trans-และ cis-ethyl p-methoxycinnamate, kaempferol และ trans-ethyl cinnamate โดยมีีคุุณสมบััติิ

ที่่�ดีทีั้้�งการศึึกษาในหลอดทดลองและในสััตว์ท์ดลอง แต่อ่ย่า่งไรก็ต็ามจากที่่�ได้้กล่า่วมายัังไม่พ่บข้้อมูลูการศึกึษาในมนุุษย์์ 

จึึงควรมีีการยืืนยัันผลด้้านต่่าง ๆ ในมนุุษย์์เพิ่่�มเติิม
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ฤทธิ์์�ทางเภสััชวิิทยาของเปราะหอม

*** ถ้้าท่่านตอบคำถามถููกต้้องอย่่างน้้อย 13 ข้้อ ท่่านจะได้้รัับ CPE 2 หน่่วยกิิต 
เลืือกคำตอบที่่�ถููกต้้องที่่�สุุดแล้้วทำเครื่่�องหมายในกระดาษคำตอบ ส่่งกลัับมายัังเภสััชกรรมสมาคมฯ ภายในวัันที่่�  31 มกราคม 2567 ***

2 Credits

1.	 ฤทธิ์์�ระงัับประสาทของสารสกััดเปราะหอม เกิิดจากการลดการทำงานของระบบใด

	 1. 	 articular system	 	 	 2. 	 locomotor system	 	

	 3. 	 nervous system 	 	 	 4. 	 skeletal system

2.	 สารประกอบใดของเปราะหอมที่่�มีีฤทธิ์์�ยัังยั้้�งการสร้้างเม็็ดสีี

	 1.	 ethyl p-methoxycinnamate	 	 2.	 kaempferol 

	 3.	 kaempferide	 	 	 	 4.	 ไม่่มีีข้้อใดถููก

3.	 จากข้้อมููลข้้างต้้น kaempferol มีีผลการทดสอบฤทธิ์์�ใด

	 1.	 ฤทธิ์์�ต้้านการอัักเสบ	 	 	 2.	 ฤทธิ์์�ยัับยั้้�งการเจริิญเติิบโตของเนื้้�องอก

	 3.	 ฤทธิ์์�ยัับยั้้�งผิิวไหม้้แดด	 	 	 4.	 ฤทธิ์์�ระงัับประสาท

4.	 น้้ำมัันหอมระเหยจากเปราะหอมยัังไม่ม่ีีการรายงานผลการทดสอบฤทธิ์์�ใด

	 1.	 ฤทธิ์์�ต้้านอนุุมููลอิิสระ	 	 	 2.	 ฤทธิ์์�ต้้านเชื้้�อจุุลชีีพ

	 3.	 ฤทธิ์์�ยัับยั้้�งการเจริิญของเนื้้�องอก	 	 4.	 ฤทธิ์์�ยัังยั้้�งการสร้้างเม็็ดสีี

5.	 การรายงานผลลดระดัับน้้ำตาลในเลืือดของสารในกลุ่่�ม diarylheptanoids เกิิดจากกลไกใด

	 1.	 ยัับยั้้�งเอนไซม์์ไทโรซิิเนส	 	 	 2.	 ยัับยั้้�งเอนไซม์์ α-glucosidase

	 3.	 ยัับยั้้�งการสร้้างไนตริิกออกไซด์์	 	 4.	 ไม่่มีีข้้อใดถููก

6.	 จากบทความหนููทดลองถููกเหนี่่�ยวนำให้้เป็็นมะเร็็งลำไส้้ใหญ่่ด้้วยสารใด

	 1.	 lipopolysaccharide	 	 	 2.	 thiopental sodium

	 3.	 1,2-dimethylhydrazine		 	 4.	 streptozotocin

7.	 การทดสอบฤทธิ์์�ต้้านการอัักเสบในเซลล์์เพาะเลี้้�ยง นิิยมใช้้สารใดเป็็นตััวกระตุ้้�น

	 1.	 lipopolysaccharide	 	 	 2.	 thiopental sodium

	 3.	 1,2-dimethylhydrazine		 	 4.	 streptozotocin
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8.	 จากบทความใช้สารใดกระตุ้นให้หนูทดลองเป็นเบาหวาน

	 1.	 lipopolysaccharide	 	 	 2.	 thiopental sodium

	 3.	 1,2-dimethylhydrazine		 	 4.	 streptozotocin

9.	 ฤทธิ์์�ต้้านเชื้้�อราของสารสกััดเปราะหอมต่่อเชื้้�อ Malassezia spp. เป็็นผลของการสกััดด้้วยสารใด

	 1.	 petroleum ether 	 	 	 2.	 ethyl acetate 

	 3.	 ethanol	 	 	 	 4.	 ถููกทุุกข้้อ

10.	 จากบทความเซลล์์ใดยัังไม่่มีีรายงานผลการศึึกษาฤทธิ์์�ยัับยั้้�งการเจริิญของเนื้้�องอก

	 1.	 เซลล์์ HeLa	 	 	 	 2.	 เซลล์์ B16F10

	 3.	 เซลล์์ HSC-2 	 	 	 	 4.	 เซลล์์ HepG2

11.	 สารสกััดใดจากเปราะหอมที่่�มีีการทดลองว่่ามีีฤทธิ์์�ต้้านเบาหวานในหนูู

	 1.	 kaempferide	 	 	 	 2.	 Kaempferol

	 3.	 cis-ethyl cinnamate 	 	 	 4.	 trans-ethyl p-methoxycinnamate

12.	 จากการศึึกษาฤทธิ์์�ยัับยั้้�งการเจริิญของเนื้้�องอกของน้้ำมัันหอมระเหยจากเปราะหอมทำการศึึกษาที่่�เซลล์์ใด

	 1.	 เซลล์์มะเร็็งปอด	 	 	 	 2.	 เซลล์์มะเร็็งเต้้านม

	 3.	 เซลล์์มะเร็็งกระเพาะอาหาร 	 	 4.	 เซลล์์มะเร็็งลำไส้้เล็็ก

13.	 จากบทความฤทธิ์์�ต้้านการอัักเสบของเปราะหอมในตััวทำละลายชนิิดใด มีีฤทธิ์์�ต้้านการอัักเสบมากที่่�สุุด

	 1.	 petroleum ether fraction	 	 2.	 ethyl acetate fraction 

	 3.	 alcohol fraction 	 	 	 4.	 alcohol crude extract

14.	 สารสกััดจากเปราะหอมข้้อใดต่่อไปนี้้�ที่่�มีีการรายงานฤทธิ์์�ฆ่่าแมลงและไล่่แมลง

	 1.	 cis-ethyl cinnamate	 	 	 2.	 trans-ethyl p-methoxycinnamate 

	 3.	 cis-ethyl p-methoxycinnamate 	 4.	 Kaempferol

15.	 จากบทความสารสกััดจากเปราะหอมมีีฤทธิ์์�ป้้องกัันรัังสีีชนิิดใด

	 1.	 รัังสีี UVA	 	 	 	 2.	 รัังสีี UVB

	 3.	 รัังสีี infrared	 	 	 	 4.	 แสงสีีฟ้้า
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วััสดีีครัับ ท่่านผู้้�อ่่านวารสาร “ยาน่่ารู้้�” ทุุกท่่านที่่�เป็็นสมาชิิกภสท. หรืือ

มิิได้้เป็็นสมาชิิก รวมทั้้�งท่่านผู้้�มีีอุุปการคุุณวารสารฉบัับนี้้�เป็็นวารสารฉบัับ

ที่่�ต้้อนรัับฤดููหนาวหรืือคิมหัันต์์ฤดููที่่�กำลัังคืืบคลานเข้้ามา คงจะทำให้้ทุุกท่่าน

มีีความสุุขสดชื่่�นในช่่วงต่่อไปนี้้�อีีก 3-4 เดืือน ห ากไม่่มีีวิิกฤติิการณ์์ของอากาศ

ทำให้้ความหนาวเย็็นหายไปเสีียก่่อน

	 วารสาร “ยาน่่ารู้้�” ฉบัับนี้้� ท่ านจะทราบเรื่่�องราวของธุุรกิิจร้้านขาย

ยาแผนปััจจุุบัันที่่�มีีความโด่่งดัังมีีชื่่�อเสีียงมากของวงการธุุรกิิจร้้านยา ที่่�บางท่่าน

อาจจะไม่่ทราบมาก่่อนเลยว่่า ธุุรกิิจร้้านยานี้้�ดำเนิินการและบริิหารงานอย่่างไร 

ถึึงทำให้้มีร้้านยาที่่�เป็็น “สาขาและเครืือข่่าย” มากมายกระจายไปทั่่�วทั้้�งใน

เขตกรุุงเทพมหานครและในภููมิิภาคทั่่�วประเทศไทย มี ีจำนวนมากกว่่า “100 

แห่่งที่่�เป็็นสถานที่่�ขายยาแผนปััจจุุบััน” ที่่�มีี “เภสััชกรปฏิิบััติิงานตลอดเวลา                

ที่่�เปิิดทำการ” เป็็นไปตามพระราชบััญญััติิยา พ.ศ. 2510 อย่่างสมบููรณ์์

	 เพื่่�อให้้เป็็นที่่�เข้้าใจกัันอย่่างแจ่่มแจ้้ง วารสาร “ยาน่่ารู้้�” ฉบัับนี้้�จึึงได้้

นำเรื่่�องร้้านยาแห่่งนี้้�มาให้้ผู้้�อ่่านทุุกท่่านได้้ทราบ สถ านที่่�ขายยาแผนปััจจุุบััน                

ที่่�กำลัังเสนอให้้ทราบคืือ “บริิษััท โปรพาสซิิโน จำกััด” ซึ่่�งก่่อกำเนิิดมาจาก

ส

 (เภสััชกรวิิชา  สุุขุุมาวาสีี)
อุุปนายกเภสััชกรรมสมาคมแห่่งประเทศไทย 

ในพระบรมราชููปถััมภ์์ และที่่�ปรึึกษาวารสาร “ยาน่่ารู้้�” 

Executive...Executive...  TalkTalk

ร้้านยาเล็็ก ๆ โดยมีี “เภสััชกร ไชยเสน พิิศาลวาเลิิศ” เภสััชศาสตร์์บััณฑิิตรุ่่�น 8 ปีี 2519 จากคณะเภสััชศาสตร์์ มหาวิิทยาลััย

เชีียงใหม่ เป็็นเจ้้าของ เมื่่�อจบการศึึกษาออกมามีีความตั้้�งใจอย่างแรงกล้้าที่่�อยากจะมีีร้้านยาเป็็นของตนเอง แต่่ด้้วยยัังเป็็น

บััณฑิิตจบใหม่่การจะหาเงิินทุุนลำบาก จึึงได้้ทำงานในธุุรกิิจการตลาดยา เป็็นผู้้�แทนฝ่่ายขายหรืือจะเรีียกว่่า “ผู้้�แทนยา” ก็็ไม่่ผิิด                      

ของบริิษััทยาข้้ามชาติิที่่�นำเข้้ายาแผนปััจจุุบััน มุ ุมานะทำงานเป็็นเวลาถึึง 7 ปี ีเต็็ม รวบรวมเงิินมาได้้จำนวนหนึ่่�ง เพื่่�อมาเปิิด

ร้้านยาที่่�หน้้าโรงพยาบาลศิิริริาช ให้้บริิการแก่่ผู้้�ป่ว่ยรวมทั้้�งบุุคลากรทางการแพทย์์จากโรงพยาบาลศิิริริาช การดำเนิินงานเป็็นไป

ด้้วยดีีจนเป็็นที่่�ยอมรัับของชุุมชน จึึงทำให้้เภสััชกร ไชยเสน พิิศาลวาเลิิศ เกิิดความคิิดที่่�จะมีีร้้านยาเพิ่่�มขึ้้�นอีีกที่่�จะให้้การบริิบาล

เภสััชกรรมแก่่ชุุมชนในแหล่่งอื่่�น ๆ  ต่่อไปอีีกเท่่าที่่�จะมีีโอกาสและความพร้้อมของเงิินทุุน ร้้านยาทุุกแห่่งที่่�เปิิดกิิจการและดำเนิิน

งานมีวีัตัถุปุระสงค์ท์ี่่�จะให้้บริกิารแก่ผู่้้�มาซื้้�อยาและขอคำแนะนำการใช้้ยา ดังันั้้�นร้้านทุกุแห่ง่จะต้้องมี ี“เภสัชักรปฎิบิัตัิงิานตามที่่�

กำหนด” จนกระทั่่�งปััจจุุบััน มีีร้้านยาอยู่่�ในเขตกรุุงเทพมหานครและในภููมิิภาคหลายจัังหวััด มีีจำนวนมากกว่่า 100 ร้้าน ภายใต้้

ชื่่�อร้้าน “ฟาสซีีโน Fascino” มีสีีสี้้มเป็็นสัญัลักัษณ์ของร้้าน ถ้้าท่่านผู้้�อ่า่นมีีโอกาสเข้้าไปที่่�ร้้านยาภายใต้้ชื่่�อดังักล่่าว ท่านจะเห็็น

สภาพการตกแต่่งภายในร้้านที่่�ดููสวยงามแตกต่่างไปจากร้้านยา (ร้้านขายยา) ทั่่�ว ๆ ไป ภายในร้้านจะจััดหมวดหมู่่�ของผลิิตภััณฑ์์

ต่่าง ๆ ไม่่ว่่าจะเป็็นยา ผลิิตภััณฑ์์สุุขภาพ วิิตามิิน ผลิิตภััณฑ์์เสริิมอาหาร เครื่่�องมืือแพทย์์ ผลิิตภััณฑ์์เครื่่�องสำอาง ยาสมุุนไพร 

ยาทั่่�ว ๆ ไป และฯลฯ ถููกจััดไว้้อย่่างเป็็นระเบีียบเป็็นหมวดหมู่่�อย่่างดีีมาก

	 ทุกุวัันนี้้� “เภสัชักร ไชยเสน พิศิาลวาเลิิศ” มีคีวามภาคภูมูิใิจและมีีความสุขุต่อ่การทำธุรุกิจิที่่�ให้้ประโยชน์แ์ก่ป่ระชาชน 

และได้้รัับความเชื่่�อถืือจากผู้้�มาใช้้บริิการจากร้้านยาในเครืือ “ฟาสซิิโน Fascino” ผู้้�อ่่านสามารถทราบถึึงเรื่่�องราวของเภสััชกร

ท่่านนี้้�จากบทสััมภาษณ์์ของบรรณาธิิการ วารสาร “ยาน่่ารู้้�” มาบ้้างแล้้ว

	 ท้้ายที่่�สุุดนี้้� ในนามของคณะกรรมการอำนวยการเภสัชักรรมสมาคมแห่ง่ประเทศไทย ในพระบรมราชูปูถัมัภ์ ์ขอขอบคุณุ 

“เภสัชักร ไชยเสน พิศิาลวาเลิศิ” เจ้้าของและกรรมการผู้้�จัดัการของบริษิัทั โปรฟาสซิโิน จำกัดั ที่่�ได้้ให้้ความอนุเุคราะห์ส์นับัสนุนุ

จััดพิิมพ์์วารสารฉบัับนี้้� ได้้ผลสำเร็็จด้้วยดีี ขอให้้ธุุรกิิจร้้านยา “ฟาสซิิโน Fascino” จงเจริิญรุุดหน้้าสััมฤทธิ์์�ผลต่่อการให้้บริิบาล

เภสััชกรรม ก่่อเกิิดประโยชน์์แก่่ประชาชนตลอดไป


