
 

ฟุ้ง! สปสช.หนุนล้างไตผ่านช่องทอ้งเกินเป้าทุกป ี

 

สปสช.ฟุ้งหนุนคนไข้ไตวายเรื้อรงัล้างไตผ่านช่องท้อง เกินเป้าหมายทุกปี ภาพรวมแนวโน้มเพิ่มขึ้น ช่วยลดคิวรอนานและ
การติดเช้ือ 

       นพ.วินัย สวัสดิวร เลขาธิการส านักงานหลักประกันสุขภาพ
แห่งชาติ (สปสช.) กล่าวว่า ปัจจบุนั สปสช.มีการจัดบริการส าหรับ
ผู้ป่วยไตวายเรื้อรังระยะสุดท้ายให้เข้าถึงบริการ ที่มีคุณภาพและได้
มาตรฐาน ป้องกันการล้มละลายจากการเจ็บป่วยที่มคี่าใช้จ่ายสูง โดยมี
บริการการผ่าตัดปลูกถ่ายไต การล้างไตผ่านทางช่องท้องอย่างต่อเนื่อง 
การฟอกเลือดด้วยเครื่องไตเทียม รวมถึงการให้ยากระตุ้นการสร้างเม็ด
เลือดแดง ทั้งนี้ ผลการด าเนินงานตั้งแต่ปีงบประมาณ 2552-2555 มีผล
การด าเนินงาน เกินเป้าหมายทุกป ีทั้งในภาพรวมและการบ าบัดรักษา
ในผูป้่วยล้างไตผ่านทางช่องท้อง และผู้ป่วยฟอกเลือด ด้วยเครื่องไต
เทียม โดยภาพรวมมีแนวโน้มเพิม่ขึ้นจากปี 2554 ร้อยละ 23.69 โดยมี

ผู้รับบริการในปงีบประมาณ 2555 ทั้งส้ิน 27,253 คน 
        
       นพ.วินัย กล่าวว่า ส าหรับวิธีการล้าง ไตผ่านช่องท้อง ถือเปน็แนวทางที่ สปสช.ให้การสนับสนนุ เพราะจะช่วยใหผู้้ป่วย
มีคุณภาพชีวิตที่ดีขึ้น ไม่ต้องรอควิในการฟอกเลือดนาน หรือ เสียค่าใช้จ่ายเพิ่มเติม และยังช่วยลดการติดเช้ือได้อีกด้วย โดย
ผู้ป่วยไตวายเรื้อรังทีร่ับบริการล้างไตผ่านทางช่องท้อง จะได้รับบรกิารครอบคลุมทั้งการผ่าตัดวางสายล้างช่องท้อง การนัด
และดูแลรักษาผูป้่วยอย่างต่อเนื่องรวมถึงการสนับสนุนน้ ายาล้างไต การให้ยาพื้นฐาน ยากระตุ้นการสร้างเม็ดเลือดแดง ยา
รักษาโรคอื่นที่จ าเป็น และการรักษาภาวะแทรกซ้อนที่เกิดจากการรักษา ซ่ึงจากการติดตามพบว่า ผู้ป่วยกลุ่มที่เลือกการล้าง
ไตผ่านหน้าท้องมคีุณภาพชีวิตที่ดี 
        
       “ตั้งแต่เริ่มโครงการปงีบประมาณ 2551-2555 มีผู้ลงทะเบียนเขา้รับการรักษาด้วยวิธีดังกล่าว คิดเป็นร้อยละ 118.29 โดย
ผู้ป่วยลงทะเบียนทั้งสิ้น 20,390 คน เป็นผู้ป่วยที่ยงัรับบริการในระบบ 11,581 คน หรือร้อยละ 56.80 ของผู้ลงทะเบียน และ
ออกจากระบบจากการเสียชีวิตและเปลี่ยนวิธีการรักษาจาก CAPD เป็นวิธีอื่นๆ จ านวน 8,809 คน คิดเป็นร้อยละ 43.20” นพ.
วินัย กล่าว 

 

ภาพประกอบจากอินเทอร์เน็ต 
 

 

 

 

 

 

 

 



 

กรมวิทยเ์ฝ้าระวังยงุพาหะโรคไข้สมองอักเสบเวสต์ไนล์ 

 

กรมวิทย ์ร่วมกับจุฬาลงกรณม์หาวทิยาลัย เก็บ

ตัวอย่างยุงจากหลายจังหวดัใกล้กรุงเทพฯ และ

พื้นที่โดยรอบท่าอากาศยานสวุรรณภูมิ น ามา

ตรวจหาเชื้อไวรัสเวสต์ไนล ์และเชื้อไวรัสไข้สมอง

อักเสบเจอ ีซึ่งเปน็เชือ้ไวรัสทีท่ าให้เกดิโรคสมองอักเสบ ผลการตรวจยังไม่พบเชื้อไวรัสทั้งสองชนิด 

        

       นพ.นพินธ์ โพธ์พัฒนชัย อธิบดีกรมวิทยาศาสตรก์ารแพทย์ เปิดเผยว่า กลุ่ม กีฏวิทยาทางการแพทย์ 

สถาบันวิจัยวิทยาศาสตร์สาธารณสุข กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ ร่วมกับภาควชิาปรสิตวทิยา คณะ

แพทยศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย ศึกษาวิจัยเร่ือง การเฝ้าระวังการระบาดของไข้เลอืดออก ไขส้มอง

อักเสบเจอี และเวสต์ไนล ์โดยร่วมกับหนว่ยงานในกระทรวงสาธารณสุขเก็บตวัอย่างยุงจากบริเวณโดยรอบท่า 

อากาศยานสวุรรณภูมิ เพื่อน ามาตรวจหาชนดิของยุงวา่เปน็พาหะหรือไม่ และตรวจหาเชือ้ไวรัสเวสต์ไนล์ และ

เชื้อไวรัสไข้สมองอักเสบเจอ ีผลการตรวจพบว่ายุงบริเวณนัน้ เปน็ยุงร าคาญชนิด Culex gelidus, Cx. vishnui 

และ Cx. quinquefasciatus คิดเปน็ร้อยละ 52, 41 และ 7 ตามล าดับ โดยยุงทั้ง 3 ชนดิเป็นยุงทีก่ดัเวลา

กลางคนื และเคยตรวจพบว่าเป็นยุงพาหะน าโรคไข้สมองอกัเสบในประเทศไทยในพื้นที่อืน่ๆ เช่น ที่ลพบุรี และ

นครปฐม แต่จากการสุ่มตัวอยา่งยุงจากท่าอากาศยานสวุรรณภูมิ น ามาตรวจหาสารพนัธกุรรมของเชือ้ในยุง 

ด้วยวธิีอาร์ทพีีซีอาร์ ผลปรากฏว่ายังไม่พบเชื้อไวรัสทั้งสองชนดิ 

        

       นพ.นิพนธ์ กล่าวต่อวา่ เชื้อไวรัสเวสต์ไนล์ และเชื้อไวรัสไข้สมองอักเสบเจอี เป็นเชื้อไวรัสที่ท าให้เกิดโรคสมองอักเสบ 

โดยมียงุเป็นพาหะน าโรค ซึ่งในปีท่ีผ่านมาในสหรัฐอเมรกิาพบผู้ปว่ยตดิเชื้อไวรัสเวสต์ไนล์ 5,387 ราย เสียชีวติ 243 ราย 

ซึ่งสูงกวา่ค่าเฉล่ียของแต่ละปี ปัจจุบันโรคนี้มีแนวโน้มจะเกิดขึ้นในประเทศทางเอเชียตะวันออกเฉียงใต้ ถึงแมว้่าประเทศ

ไทยจะยังไมเ่คยมีรายงานการระบาด แต่พบว่ายงุประมาณ 60 ชนิดที่เป็นพาหะน าเชื้อไวรัสเวสต์ไนล์ในสหรัฐอเมริกาเป็น

ยุงชนดิเดยีวกับที่ มีในประเทศไทย อีกทั้งปัจจุบันประเทศไทยก าลังส่งเสริมธุรกจิการท่องเที่ยว ท าให้มีนักท่องเทีย่วเดิน

ทางเข้าออกประเทศไทยตลอดเวลา และเนื่องจากผู้ติดเชื้อที่เป็นพาหะของโรคนี้บางรายไม่แสดงอาการ เมื่อเดินทางเขา้มา

ภายในประเทศแล้วถกูยงุกัดจึงอาจแพร่เชื้อดงักล่าวได้ กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ และหน่วยงานต่างๆ ของกระทรวง

สาธารณสุขจงึได้ท าการเฝา้ระวงัพื้นที่ท่ีเส่ียงต่อการแพร่เชื้อ ได้แก ่สนามบิน ซึ่งเป็นพื้นที่ท่ีมีนักท่องเที่ยวต่างชาติเดิน

ทางเข้าออกระหว่างประเทศ และแหล่งท่องเทีย่วตา่งๆ ผลปรากฏว่ายังไม่พบเชื้อไวรัสทั้งสองชนิดในยุงที่เก็บจากพื้นที่

ดังกล่าว ซึ่งเป็นข่าวดีส าหรับคนไทยที่สนามบินแห่งชาติและแหล่งท่องเที่ยวของเราปลอด ยุงที่มีเชือ้ไวรัสไข้สมองอักเสบ 

        

 

 

  



 

       อย่างไรกต็ามกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ ยังคงเฝ้าระวังเชื้อไวรัสในยุงอย่างต่อเนื่อง ไม่เฉพาะเชื้อไวรัสเวสต์ไนล์ และ 

เชื้อไวรัสไข้สมองอักเสบเจอเีท่านัน้ ยังมกีารเฝ้าระวงัเชื้อไวรัสชนิดอื่นๆ ในยุง โดยเฉพาะอยา่งยิง่ไวรัสเดงกซีึ่งท าใหเ้กิดโรค

ไข้เลือดออก โดยกรมจะจัดการฝึกอบรมถ่ายทอดองค์ความรู้จากการวจิัยสู่กลุ่มผู้ปฏิบัต ิเรื่อง แนวทางใหม่ในการควบคมุ

ยุงพาหะไขเ้ลือดออกและไข้ปวดข้อยุงลาย โดยจะใหค้วามรู้เกี่ยวกับการใช้อัตราการติดเชื้อไวรัสเดงกีและชิคุนกุนยาใน ยุง

เฝ้าระวงัการระบาด การควบคมุยุงโดยใช้กับดักยงุแบบดกัตายทีม่ีสารดึงดูดจากธรรมชาติ และการจัดการส่ิงแวดล้อม

ไม่ให้เป็นแหล่งเพาะพันธุ ์วิธีการทดสอบประสิทธิภาพและการดื้อต่อสารเคมีก าจัดแมลง ความรู้เกีย่วกับสารเคมชีนิดใหม่

ส าหรับป้องกันก าจัดแมลงทีเ่ป็นปัญหาสาธารณ สุข ตลอดจนเทคนิคการพ่นก าจัดยงุใหม้ีประสิทธิภาพและการบ ารุงรักษา

เครื่องพ่น ในวันศุกร์ท่ี 8 มีนาคม พ.ศ.2556 ณ โรงแรมภเูก็ต เมอรลิ์น จังหวัดภูเก็ต โดยไม่เสียคา่ใชจ้่าย เนื้อหาเหมาะ

ส าหรับผู้ที่มีหน้าที่ป้องกันก าจัดแมลงทางการแพทย์ รับจ านวนจ ากัด 80 คน ผู้สนใจสามารถดูรายละเอียดและสมัครเข้า

รับการอบรมได้ที ่เว็บไซตก์รมวิทยาศาสตร์การแพทย์ www.dmsc.moph.go.th หรือโทรสอบถามเพิ่มเติมได้ที่ ดร.อษุา

วดี ถาวระ สถาบันวจิัยวิทยาศาสตร์สาธารณสุข กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ โทร.0-2589 9856 ตอ่ 99245 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

จี้รัฐทุ่มงบฯวิจัย-แฉถูกตัดเหี้ยน 

 

 

 

ศ.นพ.ยง ภู่วรวรรณ ศูนย์เชี่ยวชาญเฉพาะทางด้านไวรัสวิทยาคลินิก ภาควิชากุมารเวชศาสตร์ 

คณะแพทยศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย และร.พ.จุฬาลงกรณ์ กล่าวว่า จากการตรวจพบ

อาหารที่มีส่วนผสมของเน้ือม้าปลอมปนในทวีปยุโรป ท าให้ผู้บริโภคตระหนักโดยการตรวจ

อาหารปนเปื้อนเนื้อสัตว์ชนิดต่างๆ สามารถตรวจดีเอ็นเอจ าเพาะของสัตว์ชนิดนั้นๆ ได้อย่าง

แม่นย า รวดเร็ว แต่ปัญหาที่พบคอื ไทยไม่สนับสนุนงบฯท าวิจัยพื้นฐาน หากเกิดเหตกุารณ์เช่น

ในยุโรป การท างานก็จะยากถือเป็นความเสี่ยงของผู้บริโภคอย่างมาก 

 

 

 

"ไทย ควรสนับสนุนวิทยาศาสตร์พื้นฐานศึกษาดีเอน็เอสัตว์สายพันธุ์ต่างๆ ตรวจวินิจฉัยหา

ความจ าเพาะสัตว์ต่างๆ ซึ่งหากปลอมปนจากสตัว์ชนิดแปลกๆ จะแยกแยะไมไ่ด้ สิ่งส าคัญ คือ 

รัฐบาลควรสนับสนุนงบฯวิจัยพื้นฐาน น าไปสู่การพัฒนาเพราะรัฐบาลมีการตัดงบฯวิจัยออกไป

มาก ท าให้นักวิชาการไม่สามารถพัฒนาได้เลย" ศ.นพ.ยงกล่าว 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

คนเหนือเส่ียงปอดอุดกั้น โชว์คลินิกรักษาครบวงจร 

 

รายงานพิเศษ 

การ เป็นโรคเรื้อรังถือเป็นเรื่องทุกข์ทรมาน

ของทั้งผู้ป่วยและครอบครวั หากมีวิธีใดที่จะ

บรรเทาอาการเจ็บป่วยก็ถอืเป็นเรื่องดี การ

ฟื้นฟูสมรรถภาพ เป็นเรื่องจ าเป็นไม่น้อยไป

กว่าการรักษาเพราะบางกรณีก็ช่วยท าให้การ

รักษามี ประสิทธิภาพดีขึ้น 

 

 

 

 เมื่อเร็วๆ น้ี ส านักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ (สปสช.) ได้เดินทางไปเยี่ยมชม

โรงพยาบาลสมเด็จพระยพุราช (รพร.) เชียงของ จ.เชียงราย เพื่อดูโครงการพัฒนาระบบการ

ดูแลผู้ป่วยโรคปอดอุดกั้นเรื้อรัง ซึ่งปัจจุบันพบอตัราการเกิดโรคดังกล่าวจ านวนมาก โดยทั่วโลก

มีผู้เสียชีวิตจากโรคปอดอดุกั้นเรื้อรังมากถึง 3 ล้านราย ส่วนประเทศไทยพบผูป้่วยจ านวน 1.5 

ล้านคน ซึ่งมีค่าใช้จ่ายจากการรักษาถึง 12,735 ล้านบาทต่อปี คิดเป็นรอ้ยละ 0.14 ของรายได้

ประชาชาติ (GDP) 

 

 ร.พ.เชียง ของ ถือว่าติดล าดับต้นๆ ของโรงพยาบาลที่รับผู้ป่วยปอดอุดกั้นเรื้อรังไว้รักษา 

นพ. สมปรารถน ์หมั่นจิตต์ ผอ.โรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราชเชียงของ อธิบายว่า โครงการ

พัฒนาระบบการดูแลผู้ป่วยโรคปอดอุดกั้นเรื้อรัง มีแนวทางการรักษาที่ได้มาตรฐานแบบครบ

วงจร 4 แนวทาง คือ 1.การวินิจฉัย เน้นการใช้เครื่อง Spirometer เพื่อวัดสมรรถภาพปอดเพือ่

ประกอบการวินิจฉัย ท าให้วินิจฉัยได้ถูกต้อง แน่นอนข้ึน 

 

 2.การประเมินผู้ป่วย ใช้เครื่องมือประเมินคอืแบบสอบถาม ประเมินการสูบบุหรี่ ประเมิน

ระดับการเหน่ือย (Dyspnea Scale) ประเมินสมรรถภาพปอดด้วยเครื่อง Spiro meter ประเมิน

ความสามารถของระยะทางเดินของผู้ป่วยใน 6 นาที ท าให้จ าแนกความรุนแรงของผู้ป่วยได้

ชัดเจนขึ้น ส่งผลต่อการวางแผนรักษา  

 

 3.การ รักษา ประกอบด้วยการเลิกบุหรี่ การฟื้นฟูสมรรถภาพปอด และการรักษาด้วยยา 

โดยเฉพาะการใช้ยาสูดพน่ชนิดผสมในหลอดเดียวกัน (LABA+ICS) ซึ่งเป็นยาที่มีราคาแพงแต่

ประสิทธิภาพในการรักษาสูง รวมทั้งผู้ป่วยที่มีอาการรุนแรงก็จะแนะน าให้มีออกซิเจนใช้ที่บ้าน 

และ 4.มีการติดตามและประเมินผลการรักษาอย่างต่อเน่ือง 

 

 

 



 ในขั้น ตอนการฟื้นฟูสมรรถภาพปอด ถือเป็นการออกก าลังกายปอดเพื่อไม่ให้

เกิดอาการปอดอุดกั้นก าเริบบ่อยๆ โดยจะมีการประยุกต์เอานวัตกรรมทางการแพทย์ที่มี

การคิดค้นไว้แล้ว คือขวดน้ าเกลือ 2 ใบ ใส่น้ าเพื่อให้ผู้ป่วยฝึกเป่าอากาศเพื่อย้ายน้ า

จากขวดหนึ่งไปขวดหนึ่ง ซึ่งถือเป็นอุปกรณ์การบริหารปอด ที่เมื่อผู้ป่วยมาเข้ารับการ

วินิจฉัยแยกแยะให้ชัดเจนว่าเป็นโรคปอดอุดกั้น เร้ือรังแล้วก็จะมีการเข้าโปรแกรมรักษา

โดยใช้ยาสูตรผสมในหลอดเดียวและฟื้นฟู ไปพร้อมๆ กัน ซึ่งช่วยบรรเทาการที่ผู้ป่วย

ต้องนอนในโรงพยาบาลลงได้ 

 

 ใน ภาคเหนือนั้นโรคทางเดินหายใจถือว่าเป็นโรคส าคัญ นอกจากการสูบบุหร่ี ยัง

มีปัญหาเร่ืองควันไฟจากไฟป่า และเผาถ่าน หุงหาอาหารในบ้าน ผิงไฟ โดยไม่เปิดให้

อากาศถ่ายเทได้สะดวก จึงพบผู้ป่วยเป็นจ านวนมาก ซึ่งการป้องกันก็เป็นเร่ืองที่ต้องท า 

และยังต้องหาวิธีการรักษาและลดจ านวนผู้ป่วยลงต่อไป 
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