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งานสร้างเสริมสุขภาพ รพ.ศิริราช ปิยมหาราชการุณย์ และสถานการแพทย์แผนไทยประยุกต์

ผู้โชคดีจากการร่วมตอบปัญหาชิงรางวัลในฉบับ มิถุนายน 2564

คำ�ถามประจำ�ฉบับ ผู้สูงอายุ ควรได้รับการฉีดวัคซีนป้องกัน COVID-19 

เป็นอย่างยิ่งเพราะอะไร  (ตอบอย่างน้อย 1 ข้อ)

บนเวทีนานาชาติ ศิริราชได้รับเกียรติถ่ายทอดองค์ความรู้
อย่างต่อเนือ่ง ตดิตามในคอลมัน์วเิทศสมัพนัธ์ ทีม่าพร้อมกบัส�านวนภาษา
อังกฤษในโรงพยาบาล ส่วนคอลัมน์วิชาการน�าเสนอ “เกณฑ์มาตรฐาน
สากลส�าหรับตรวจประเมินมาตรฐานการศึกษาแพทยศาสตร ์  
ฉบับปรับปรุง” ส่วนด้านการวิจัย ชวนทุกท่าน “ปลุกสมองไปกับ 
งานวิจัย” ในคอลัมน์ R2R 

งานพัฒนาคุณภาพน�าเสนอ “10 ทักษะแห่งการเติบโตที ่
ต้องมีในยุค Double Disruption” (คอลัมน์ QD) “ก้าวสู่อนาคต 
อย่างยัง่ยืน ฝ่ายการพยาบาล มุง่พฒันาคนส่งเสรมิงาน บรหิารองค์กร” 
(คอลัมน ์  KM) “Do and Don’t จัดเก็บข ้อมูลอย ่างไรให ้ดี  
ให้มีประสิทธิภาพ” (คอลัมน์ UM) ส่วนคอลัมน์ IT Society พบกับ 
“SiStamp ลงทะเบียนอบรม / ประชุม ง่าย ฉับไว เพียงสแกน  
QR Code ผ่าน Si vWORK” และ “สแกนไวรัส Windows10  
โดยไม่ต้องต่อเน็ต ด้วย Microsoft Defender Offline” ส�าหรับ 
สิทธิประโยชน์ของบคุลากร ม.มหดิล “สวสัดกิารแบบยดีหยุน่ด้านสขุภาพ 
(MU Flexible Benefit) ฉบับใหม่ พ.ศ. 2564” และ ค่านิยม  
“Responsibility” ที่ชาวศิริราชพึงมีและพึงปฏิบัติ ติดตามในคอลัมน์ 
HR Information 

เครือ่งใช้ไฟฟ้าทีม่อีายใุช้งานกว่า 10 ปี อย่างเครือ่งปรบัอากาศ 
จะตามมาด้วยภาระค่าใช้จ่ายและปัญหาส่ิงแวดล้อม ส�าหรบัศริริาชเรามุง่ 
“ช่วยชาติลดก๊าซเรือนกระจก เดินหน้าปรับเปลี่ยนเครื่องปรับอากาศ
ที่มีอายุเกิน 10 ปี” ติดตามในคอลัมน์ศิริราชรวมใจ อนุรักษ์สิ่งแวดล้อม 
และในส่วนของ คอลมัน์ศริิราชเพือ่สงัคม พบกบั “ทางออกของชาวกรีน 
ในสถานการณ์ COVID-19” นอกจากนี้ รพ.ศิริราช ปิยมหาราชการุณย์ 
จะพาไปรู ้จักคุณสมบัติของ “ถุงพลาสติกจากแป้งมันส�าปะหลัง”  
ทางเลือกใหม่สายหิ้วที่เป็นมิตรกับสิ่งแวดล้อม

อีกเพียงไม่กี่เดือนก็จะถึง “วันมหิดล” 24 กันยายน ขอเชิญ
ร่วมตามรอยพระบาทสมเด็จพระมหิตลาธิเบศร อดุลยเดชวิกรม 
พระบรมราชชนก “พระบิดาแห่งการแพทย์แผนปัจจุบันของไทย”  
ด้วยการ “ให้” เพือ่ผูป่้วยด้อยโอกาส รพ.ศริริาช ตดิตามได้จากปกหลงัค่ะ

อ่านวารสารศิริราชประชาสัมพันธ์
ได้ทุกที่ทุกเวลา เพียงสแกน QR Codeแสดงแบบ

 นายชัชชัย  ธวัชเมธากุล
 นางน้อย    ธวัชเมธากุล
ถ่ายภาพ : ศุกล สิทธิเจริญธรรม
 สถานเทคโนโลยีการศึกษาแพทยศาสตร์
กราฟิก  : อนุชา ประกาศ
           งานประชาสัมพันธ์และกิจการพิเศษ

รัก...ห่วงใย ผู้สูงอายุ
อย่ารีรอรับการฉีดวัคซีนป้องกัน COVID-19 

รัก...ห่วงใย ผู้สูงอายุ
อย่ารีรอรับการฉีดวัคซีนป้องกัน COVID-19 

1. ดารณี กริชชาญชัย  2. ชลิดา มิ่งขวัญ  3. วิจิตรา นกอยู่

การแพร่ระบาดของ COVID-19 ในขณะน้ียังต้องติดตาม
สถานการณ์กันแบบวนัต่อวนั จ�านวนผูติ้ดเช้ืออาจเพิม่หรอืลดแตกต่างกนั
ไปตามพื้นท่ี แต่วิธีที่ดีที่สุดท่ีพวกเราทุกคนจะสามารถท�าได้คือ ไปฉีด
วัคซีนป้องกัน COVID-19 แต่ยังมีอีกหลายครอบครัวที่ลังเลที่จะรับการ
ฉีดวัคซีน เนื่องจากความไม่แน่ใจหลายประการ ส�าหรับในฉบับน้ี                         
จะพาไปพบกับการอัพเดทสถานการณ์ COVID-19 รวมถึงผลวิจัย 
เปรียบเทียบวัคซีน ในคอลัมน์ Interview และ ข้อมูล “ผู้สูงอาย ุ
กับวัคซีนป้องกัน COVID-19” ในคอลัมน์พัฒนาการแพทย์ เพื่อให ้
ทุกท่านมั่นใจในการฉีดวัคซีนมากขึ้น

ในคอลมัน์อ่านเอาเรือ่งมาท�าความรูจ้กั “ศนูย์การผ่าตดัเปลีย่น
ข้อเทียมศิริราช” (Siriraj Hip and Knee Joint Replacement 
Center : Si ELITE) เพื่อผู้ป่วยท่ีมีภาวะข้อเข่าและข้อสะโพกเสื่อม  
ให้สามารถกลับสู่การใช้ชีวิตในสังคมได้อย่างมีความสุข ส่วน “อาการ 
ปวดข้อมือจากการท�างาน” มีวิ ธีบรรเทา ติดตามจากคอลัมน  ์
ทศวรรษใหม่ ศาสตร์การแพทย์แผนไทยประยกุต์ และพบกบับทบาทของ 
“ศูนย์พิษวิทยาศิริราช” กับบทบาทในการให้บริการสาธารณสุขระดับ
ประเทศ ในคอลัมน์นโยบายและแผน และผู ้ที่สนใจออกก�าลังกาย  
ต้องรู้จักกับ “ตะคริว” ในคอลัมน์โรงเรียนแพทย์สร้างเสริมสุขภาพ
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ศิริราชเปิดให้บริการ “รถโมบายสโตรคยูนิตรูปแบบใหม่”

 ตลอดระยะเวลาการให้บริการกว่า 3 ปี ด้วยจ�านวนผู้ป่วยกว่า 400 ราย ที่เข้ารับบริการจาก “รถโมบายสโตรคยูนิต” โรงพยาบาล
ศิริราช ได้ช่วยเหลือประชาชนให้รอดชีวิต ลดความพิการ โดยสามารถลดระยะเวลาเฉล่ียในการฉีดยาสลายล่ิมเลือด เหลือเพียง 20 นาทีเท่านั้น 
ท�าให้ได้ผลการรักษาอยู่ในเกณฑ์ดี (พ้นจากความพิการได้มากกว่า ร้อยละ 60) 
 รศ.นพ.ยงชัย นิละนนท์ ประธานศูนย์โรคหลอดเลือดสมองศิริราช เผยว่า “ปัจจุบันรถโมบายสโตรคยูนิต โรงพยาบาลศิริราช ได้ปรับ 
รูปแบบทีมปฏิบัติการ โดยจัดให้มีพยาบาลเฉพาะทางโรคหลอดเลือดสมองน�าทีมให้บริการ ร่วมกับ พยาบาลปฏิบัติการฉุกเฉิน นักรังสี 
การแพทย์  ภายใต้การปรึกษาทางไกลจากแพทย์ผู้เช่ียวชาญโรคหลอดเลือดสมอง โดยจะเริ่มปฏิบัติการนี้อย่างเป็นทางการ ในเดือน มิถุนายน 
2564 เป็นต้นไป” 
 * พบกับรายละเอียดของการให้บริการของ “รถโมบายสโตรคยูนิตรูปแบบใหม่” ได้ในวารสารศิริราชประชาสัมพันธ์ ส.ค. 64

ด้วยส�านึกในพระมหากรุณาธิคุณ... พระบาทสมเด็จพระเจ ้าอยู ่หัวทรงพระกรุณาโปรดเกล้า             
โปรดกระหม่อมให้หน่วยราชการในพระองค์เชิญอาหารพระราชทานซ่ึงปรุงจากพระหัตถ์ของพระองค์มอบแก่       
โรงพยาบาลศิริราช เพื่อเป็นขวัญและก�าลังใจในการปฏิบัติงานของบุคลากรทางการแพทย์เนื่องในสถานการณ์           
การแพร่ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) ณ อาคารศูนย์โรคหัวใจสมเด็จพระบรมราชินีนาถ ชั้น 1 
รพ.ศิริราช เมื่อวันที่ 6 มิ.ย. 64 

เน่ืองในวันเฉลิมพระชนมพรรษาสมเด็จพระนางเจ้าฯ                
พระบรมราชินี 3 มิ.ย. 64 พระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หัว และ                 
สมเด็จพระนางเจ้าฯ พระบรมราชินี ทรงพระกรุณาโปรดเกล้า                 
โปรดกระหม่อมให้หน่วยราชการในพระองค์เชิญถุงพระราชทาน
ก�าลังใจมอบแก่โรงพยาบาลศิริราชเพื่อเป็นก�าลังใจในการปฏิบัติงาน
ในสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  
โดยมี รศ.นพ.วิศิษฎ์ วามวาณิชย์ ผู้อ�านวยการโรงพยาบาลศิริราช และ
คณะผูบ้รหิารจากฝ่ายการพยาบาลโรงพยาบาลศริริาชเข้าร่วมพธิรีบัมอบ
ถุงพระราชทาน ณ ตึกอ�านวยการ ชั้น 1 รพ.ศิริราช 
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     โรงพยาบาลศิริราช ผนึกก�าลังร่วมกับ ไอคอนสยาม, 
ส�านักอนามัย กรุงเทพมหานคร และหอการค้าไทย 
สนับสนุนภารกิจแห่งชาติ เป ิดหน่วยความร่วมมือ
บริการฉีดวัคซีนโควิด-19 นอกโรงพยาบาลแก่ประชาชน 
ให้บรกิารวนัแรกเมื่อวันที่ 7 มิ.ย. 64 ณ ICONSIAM Art 
Space ช้ัน 8 ไอคอนสยาม โดยได้รับเกียรติจาก 
พล.ต.อ.อัศวิน ขวัญเมือง ผู้ว่าราชการกรุงเทพมหานคร 

ลงพื้นที่ตรวจความเรียบร้อย โอกาสน้ี ผศ.นพ.สน่ัน วิสุทธิศักดิ์ชัย รองผู้อ�านวยการโรงพยาบาลศิริราช กล่าวถึงการรวมพลังในครั้งนี้ว่า                   
“โรงพยาบาลศิริราช ร่วมมือบริการฉีดวัคซีนกับส�านักอนามัย กรุงเทพมหานคร หอการค้าไทย และ ไอคอนสยาม มุ่งหวังให้ประชาชนสามารถ        
เข้าถึงการรับวัคซีนได้อย่างสะดวก รวดเร็ว เพิ่มโอกาสสร้างภูมิคุ้มกันหมู่ในระดับที่สามารถยุติการแพร่ระบาดของโรคโควิด-19 ได้                
 ส�าหรับการฉีดวัคซีนที่ไอคอนสยามจะฉีดในประชาชนหมู่มากที่มีสุขภาพแข็งแรง หรือมีโอกาสเกิดอาการข้างเคียง 
จากการฉีดวัคซีนน้อย ซึ่งได้มีการเตรียมระบบให้วัคซีนท่ีปลอดภัย และครบถ้วนทุกขั้นตอน จนถึงการดูแลและสังเกตอาการ 
สามารถให้บริการฉีดวัคซีน 1,000 คนต่อวัน โดยกลุ ่มเป้าหมายผู ้รับบริการเป็นประชาชนกลุ ่มเสี่ยงตามประกาศของ
กรุงเทพมหานคร อาทิ บุคลากรทางการศึกษา และกลุ่มอาชีพเส่ียงหรือประชาชนในพื้นท่ีใกล้เคียง ติดตามข้อมูลเพิ่มเติมได้ที่ 
https://www.si.mahidol.ac.th/th/hotnewsdetail.asp?hn_id=2665 หรือสแกน QR Code 
 

คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล ม.มหิดล เป็นเจ้าภาพพิธีบ�าเพ็ญกุศลสวดพระอภิธรรม พระธรรมธีรราชมหามุนี          
อดีตเจ้าอาวาสวัดระฆังโฆสิตาราม วรมหาวิหาร เมื่อวันที่ 10 มิ.ย. 64 โดยมี ศ.ดร.นพ.ประสิทธิ์ วัฒนาภา คณบดีคณะแพทยศาสตร ์
ศิริราชพยาบาล ม.มหิดล เป็นประธานพิธีบ�าเพ็ญกุศลสวดพระอภิธรรม 100 วัน ณ ศาลาการเปรียญ วัดระฆังโฆสิตาราม วรมหาวิหาร 
กรุงเทพมหานคร

พระธรรมธีรราชมหามุนี (เท่ียง อคฺคธมฺโม ป.ธ.9) อดีตท่ีปรึกษาเจ้าคณะภาค 11 และอดีตเจ้าอาวาสวัดระฆังโฆสิตาราม 
วรมหาวิหาร มรณภาพลงด้วยอาการติดเช้ือในกระแสเลือด สิริอายุ 85 ปี 63 พรรษา
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ห้างทองฮั่วเซ่งเฮง น�าโดย คุณปรีดา พสวงศ์ พร้อมคณะ  
มอบเงินจ�านวน 10,000,000 บาท เพ่ือสมทบกองทุน “อาคารนวมิน 
ทรบพิตร ๘๔ พรรษา” รับมอบโดย ศ.ดร.นพ.ประสทิธิ ์วัฒนาภา คณบดี
คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล ม.มหิดล ร่วมด้วย รศ.นพ.เชิดชัย  
นพมณีจ�ารัสเลศิ รองผูอ้�านวยการโรงพยาบาลศริริาช ณ ห้องรับรองผู้อุปการคุณ 
งานประชาสัมพันธ์และกิจการพิเศษ ตึกอ�านวยการ ชั้น 1 รพ.ศิริราช

คุณศรีบังอร รัตนวงศ์สวัสดิ์ มอบเงินจ�านวน 1,100,000 บาท 
เพื่อสมทบกองทุน “อาคารนวมินทรบพิตร ๘๔ พรรษา” และสมทบกองทุน 
“การผ่าตัดกระดูกสันหลังที่ ใช้วัสดุราคาแพง” รบัมอบโดย รศ.นพ.วศิษิฎ์  
วามวาณชิย์ ผู้อ�านวยการโรงพยาบาลศริริาช ณ ห้องรบัรองผูอ้ปุการคณุ  
งานประชาสมัพนัธ์และกจิการพเิศษ ตกึอ�านวยการ ช้ัน 1 รพ.ศิริราช

บริษัท ไทยธานีเคมี จ�ากัด น�าโดย คุณพิสิษฐ์ พูนสรณ์ศิริ  
พร้อมคณะ มอบเงินจ�านวน 1,000,000 บาท เพื่อสมทบกองทุน  
“ไทยธานีเพื่อผู ้ป่วยยากไร้” รับมอบโดย รศ.นพ.วิศิษฎ์ วามวาณิชย์   
ผู ้อ�านวยการโรงพยาบาลศิริราช ณ ห ้องรับรองผู ้ อุปการคุณ  
งานประชาสัมพันธ์และกิจการพิเศษ ตึกอ�านวยการ ชั้น 1 รพ.ศิริราช

รศ.นพ.พิทักษ์ - พญ.พรภุชงค์ เลาห์เกริกเกียรติ มอบเงิน 
จ�านวน 1,000,000 บาท เพื่อสมทบกองทุน “อาคารนวมินทรบพิตร ๘๔ 
พรรษา” รบัมอบโดย ศ.ดร.นพ.ประสิทธิ ์วฒันาภา คณบดคีณะแพทยศาสตร์
ศริริาชพยาบาล ม.มหดิล ณ ห้องรบัรองผูอ้ปุการคณุ งานประชาสมัพนัธ์ 
และกจิการพเิศษ ตกึอ�านวยการ ชัน้ 1 รพ.ศิรริาช

คณุระวิวรรณ ครีก้ีองกุลพนัธ์ พร้อมครอบครวั มอบเงนิจ�านวน 
1,000,000 บาท เพื่อสมทบกองทุน “ศิริราชเพ่ือผู้สูงวัย” รบัมอบโดย 
รศ.นพ.วศิษิฎ์ วามวาณชิย์ ผูอ้�านวยการโรงพยาบาลศริริาช ณ ห้องรับรอง
ผู้อุปการคุณ งานประชาสัมพันธ์และกิจการพิเศษ ตึกอ�านวยการ ชั้น 1 
รพ.ศิริราช

บริษัท อุตสาหกรรมมิตรมงคล จ�ากัด บริษัทในเครือ และ  
มูลนิธิอุทยานธรรม พร้อมคณะ น�าโดย คุณสมเกียรติ ฉันทวานิช  
มอบรถพยาบาล Ambulance จ�านวน 2 คัน มูลค่า 6,750,000 บาท  
รับมอบโดย ผศ.นพ.ธารา วงศ์วิริยางกูร รองผู้อ�านวยการโรงพยาบาล
ศิริราช ณ หน้าตึกอ�านวยการ ชั้น 1 รพ.ศิริราช
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เรื่อง : ฝ่ายวิศวกรรมบริการและอาคารสถานที่

ศิริราชรวมใจ อนุรักษ์สิ่งแวดล้อม

 ในโอกาสนี้ ฝ่ายวิศวกรรมบริการและอาคารสถานที่ ต้องขอขอบคุณบุคลากรศิริราช ที่ ให้               
ความร่วมมือช่วยลดค่าใช้จ่ายด้านพลังงานคณะฯ (ค่าไฟฟ้า และค่าน�้าประปา) ในรูปแบบต่าง ๆ เช่น การเข้าร่วม
โครงการ/กิจกรรม หรือร ่วมมือปฏิบัติตามข้อแนะน�าการลดใช ้พลังงานที่ผ ่านสื่อประชาสัมพันธ์                                     
ในช่องทางต่าง ๆ มา ณ โอกาสนี้

ช่วยชาติลดก๊าซเรือนกระจก
ศิริราชเดินหน้าปรับเปลี่ยนเครื่องปรับอากาศที่มีอายุเกิน 10 ปี

10 ปีควรโล๊ะ ! 

ในปี 2563 ท่ีผ่านมา ฝ่ายวิศวกรรมบริการและอาคาร  
สถานที่ คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล ม.มหิดล ด�าเนินการ         
ปรบัเปลีย่นเคร่ืองปรับอากาศภายในคณะฯ ทีม่กีารใช้งานเกนิ 10 ปี
จ�านวน 34 เคร่ือง และได้รับการประเมินจากองค์กรการบริหาร                    
ก๊าซเรอืนกระจก (องค์การมหาชน) อบก. ว่าช่วยลดก๊าซเรือนกระจก
ได้มากถึง 22.393 ตันคาร์บอนไดออกไซต์เทียบเท่า (1 เม.ย. 63 –  
31 มี.ค. 64)

และนับเป ็นอีกหนึ่งความภาคภูมิ ใจที่ผ ่ านการรับรอง        
ปริมาณการลดก๊าซเรือนกระจก (LESS) จากองค์กรการบริหาร 
ก๊าซเรือนกระจก (องค์การมหาชน) อบก. โดยคณะกรรมการ         
ได้พิจารณามอบใบประกาศเกียรติคุณโครงการสนับสนุนกิจกรรม 
ลดก๊าซเรือนกระจก กระทรวงทรัพยากรธรรมชาติและส่ิงแวดล้อม 
นับเป็นคร้ังที่ 4 ในรอบ 6 ปีท่ีผ่านมา                  

คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล มหาวิทยาลัยมหิดล องค์กรแห ่งความใส ่ ใจสิ่งแวดล้อม 
และอนุรักษ์พลังงาน ขานรับนโยบายของมหาวิทยาลัยมหิดล ที่จะเป็นมหาวิทยาลัยเชิงนิเวศอันดับหนึ่ง 
ของประเทศ ซึ่ง 1 ในเป้าหมาย คือ มีส่วนช่วยในการลดก๊าซเรือนกระจกให้แก่สังคมไทย ล่าสุด ฝ่ายวิศวกรรม
บริการและอาคารสถานที่ ได้ด�าเนิน “โครงการปรับเปลี่ยนเครื่องปรับอากาศที่มีอายุการใช้งานเกิน 10 ปี” 
เนื่องจากอุปกรณ์ไฟฟ้าที่ ใช้งานมายาวนาน ประสิทธิภาพการท�างานก็จะลดลงในขณะที่ ใช้กระแสไฟฟ้าเท่าเดิม 
หรือมากขึ้นกว่าเดิม



หน่วยข้อมูลยาและพิษวิทยา ฝ่ายเภสัชกรรม นับเป็นหนึ่งในทีมสหสาขาวิชาชีพของศูนย์พิษวิทยาศิริราช ที่มีบทบาทในการให้บริการสาธารณสุข
ระดับประเทศ ในฉบับหน้าเราจะพาไปรู้จักแนวทางการท�างานของศูนย์พิษวิทยาศิริราช โปรดติดตาม
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   “ศนูย์พษิวทิยาศริริาช” เป็นความร่วมมอืระหว่างหน่วยงาน
สหสาขาวชิาชพี ได้แก่ ภาควชิาเวชศาสตร์ป้องกนัและสงัคม ภาควชิา
กุมารเวชศาสตร์  ฝ่ายเภสัชกรรม และงานพิษวิทยา ในการจัดตั้งศูนย์
พิษวิทยาที่ให้บริการแบบ One Stop Service โดยเป็นหน่วยงาน 
ที่รวมบุคลากรผู้ช�านาญการในด้านพิษวิทยาจากสหสาขาวิชาชีพ ได้แก ่
ทีมแพทย์ผู ้เช่ียวชาญสาขาอาชีวเวชศาสตร์ แพทย์ผู ้เชี่ยวชาญสาขา 
พิษวิทยาผู ้ใหญ่ แพทย์ผู ้เช่ียวชาญสาขาพิษวิทยาเด็ก ทีมเภสัชกร 
ผู้ได้รับการฝึกอบรมและมีความช�านาญพิเศษในเรื่องพิษวิทยาคลินิก  
ทีมนักเทคนิคการแพทย์ และนักวิชาการวิทยาศาสตร์การแพทย์  เพื่อให้
บริการแก่บุคลากรทางการแพทย์ องค์กร และประชาชนทั่วไป 
 หน่วยงานที่มีบทบาทส�าคัญในศูนย์พิษวิทยาศิริราช ได้แก่ 
“หน่วยข้อมูลยาและพิษวิทยา สังกัดฝ่ายเภสัชกรรม” ที่ใช้ความ
เช่ียวชาญพิเศษทางเภสัชกรรมในการให้บริการร่วมกับทีมสหสาขา
วิชาชีพในข้างต้น เปิดให้บริการตอบค�าถามด้านยา และให้ค�าปรึกษา
ด้านพษิวทิยา ส�าหรบักรณทีีข่อรบัค�าปรกึษาจะต้องผ่านการยนืยนัจาก
อาจารย์แพทย์ผูเ้ชีย่วชาญด้านพษิวทิยาทกุกรณ ีตลอด 24 ชัว่โมง โดย
ให้บรกิารภายในโรงพยาบาลศิรริาชและยงัให้บรกิารไปยงัหน่วยงานด้าน
สาธารณสุขภายนอกองค์กร และประชาชนทั่วไปอีกด้วย ซึ่งในปี 2563 
ที่ผ่านมา มีการให้บริการตอบค�าถามเรื่องยาไปแล้วกว่า 24,000 ค�าถาม 
และเรื่องพิษวิทยาภายใต้การดูแลจากอาจารย์แพทย์อีกกว่า 1,500 ราย 

เภสัชกรรมศิริราช ประสานความร่วมมือ
จากภายในส่งต่อประโยชน์สู่ภายนอก

 นอกจากนั้น เภสัชกรยังท�าหน้าที่ในการเฝ้าระวังทางระบาด
วิทยา โดยเป็นผู้ประสานงาน และส่งรายงานไปยังส�านักระบาดวิทยา 
กระทรวงสาธารณสุข แจ้งกรณีเคสที่อาจเกิดอันตรายต่อประชาชน 
ในชุมชนน้ัน ๆ เช่น เห็ดพิษ แมลงทอด หน่อไม้ปี๊บ ปลาปักเป้า  
เพื่อให้ส�านักระบาดวิทยาด�าเนินการสอบสวนโรคต่อไป 
 ส�าหรับหน้าที่ในการเตรียมพร้อมให้มียาต้านพิษท่ีจ�าเป็น 
หน่วยข้อมูลยาและพิษวิทยาท�าหน้าที่ประสานงานกับงานจัดซื้อและ
คลังเวชภัณฑ์ งานผลิตยาปราศจากเชื้อ และห้องยา ในเรื่องปริมาณ
การส�ารองยาต้านพิษในโรงพยาบาล ให้มีเพียงพอต่อการสั่งใช ้
ตลอดเวลา ในกรณเีคสนอกโรงพยาบาลสามารถให้บรกิารสบืค้นข้อมลู  
แหล่งส�ารองยาต้านพิษในโรงพยาบาลที่ได้รับการสนับสนุนจาก
ส�านักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ หรือ สปสช. เพื่อความสะดวก
รวดเร็วในการจัดหายาต้านพิษให้ได้ทันเวลา และการบริหารยา 
ที่ถูกต้อง เหมาะสม ปลอดภัย 
 นอกจากนีย้งัมียาต้านพษิบางชนดิที ่สปสช. ไม่ได้สนบัสนนุ แต่
มีความจ�าเป็นต้องใช้ เช่น เคสผู้ป่วยดื่ม Methanol เป็นแอลกอฮอล์ 
ที่เป็นพิษ ต้องใช้ยาต้านพิษคือ ยาฉีด Ethanol (Absolute Alcohol 
Injection) ซึ่งผลิตไว้ในกรณีฉุกเฉินโดยงานผลิตยาปราศจากเช้ือ  
ฝ่ายเภสัชกรรม โรงพยาบาลศิริราช เพื่อให้มียาต้านพิษท่ีสามารถใช้ได ้
ทันเวลา ท�าให้ผู้ป่วยรอดชีวิต และมีความปลอดภัย
 อีกหนึ่งยาต้านพิษคือ Colon Prep® 52 g (Polyethylene 
Glycol in Balanced Salt Solution) ซ่ึงผลิตโดยงานผลิตยาทั่วไป  
ฝ่ายเภสัชกรรม โรงพยาบาลศิริราช ส�าหรับการท�า Whole Bowel  
Irrigation ใช้รักษาในผู้ป่วยที่กินยาเกินขนาด (เช่น ยาออกฤทธิ์เนิ่น  
ธาตเุหล็ก) โดย Colon Prep® มรีาคาต�า่กว่ายาทีม่จี�าหน่ายในท้องตลาด 
หน่วยข้อมูลยาและพิษวิทยาได้แนะน�าให้โรงพยาบาลบางแห่งที่ 
ขอค�าปรกึษาด้านพษิวทิยา ท�าการส�ารองยาทีจ่�าเป็นต้องม ี โดยค�านงึถงึ 
ประโยชน์ของผู้รับบริการเป็นหลัก

 งานบริการทางการแพทย์ที่ ให้บริการตลอดเวลา 24 ชั่วโมง หน่วยงานแรกที่เรานึกถึงคงหนีไม่พ้น
การแพทย์ฉุกเฉิน แต่ในภาวะเร่งด่วนของการให้บริการ นอกจากผู้ป่วยที่มีภาวะฉุกเฉิน เช่น โรคหลอดเลือด
สมอง ภาวะความดันโลหิตสูงวิกฤตแล้ว ยังมีผู้ป่วยฉุกเฉินอื่น ๆ  ได้อีก เช่น การได้รับสารพิษที่เป็นอันตราย 
หรือการรับประทานยาเกินขนาด ซึ่งหน่ึงในหน่วยงานท่ีมีบทบาทส�าคัญในการให้บริการลักษณะดังกล่าว ได้แก่ 
ศูนย์พิษวิทยาศิริราช

นโยบายและแผน
เรื่อง : ฝ่ายนโยบายและแผน



สาเหตุของการเกิดตะคริวเกิดจาก
หลายสาเหตุ ได้แก่
 1. การขาดน�้า 
 2.  ภาวะเกลอืแร่ไม่สมดลุโดยเฉพาะ sodium และ 
potassium 
 3.  กล้ามเนื้ออ่อนล้าหรือได้รับบาดเจ็บ
 4.  กล้ามเนื้อขาดการยืดหยุ ่น กล้ามเน้ือท่ีตึง 
จะเกิดตะคริวได้บ่อย
 5.  กล ้ามเนื้อที่อ ่อนแรงหากต้องท�างานหนัก 
จะเกิดตะคริวได้บ่อย
 6.  กล้ามเนื้อขาดเลือด หากท่านออกก�าลังกาย
อย่างหนักโดยที่ไม่ได้ warm up 

จะเห็นได้ว่าสาเหตุหน่ึงท่ีท�าให้เป็นตะคริว คือ 
อาการกล้ามเนื้ออ่อนล้า กล้ามเนื้อมีความยืดหยุ่นน้อย  
กล้ามเนื้อขาดเลือดไปเลี้ยงในขณะที่มีการออกก�าลังกาย 
มาก ๆ มาจากการที่กล ้ามเน้ือยังไม ่แข็งแรง หรือมี 
ความแข็งแรงน้อย และจะพบว่าการเป็นตะครวิจะเกดิขึน้บ่อย
ที่ “กล้ามเนื้อน่อง”

 

หมายถึง อาการเกร็งตัวหรือหดเกร็งที่ท� า ให ้มี 
อาการปวดและเป็นก้อนแข็งของกล้ามเนื้อเกิดขึ้นอย่างฉับพลัน 
ร่วมกับมีอาการปวดหรือเจ็บกล้ามเน้ือมัดท่ีเกิดการหดเกร็ง 
โดยมักเกิดขึ้นในขณะออกก�าลังกาย เดิน หรือในขณะน่ังพัก
หรือนอนพักเป็นเวลานาน ๆ

ด้วยความปรารถนาดีจาก งานสร้างเสริมสุขภาพ

ลองไปท�าตามค�าแนะน�าดูนะครับ และหากอาการยังไม่บรรเทาเบาบางลง ควรไปพบแพทย์ ไม่ควรซื้อยา 
มารับประทานเองเพราะอาจเกิดอันตรายได้ครับ 

ดังนั้นเรามาบริหารกล้ามเนื้อน่องให้มีความแข็งแรง
ไปพร้อมกันตามนี้เลยครับ

ตะคริว (Muscle cramp)

1. Bodyweight Calf Raise
ยืนตรงกางเท้าออกประมาณความกว้างของหัวไหล่ หันหน้าเข้าหา

ก�าแพงและเอามือยันไว้ เขย่งปลายเท้าให้ส้นเท้าค่อย ๆ ยกข้ึนจากพื้น                    
สูงข้ึนมากที่สุดจนรู้สึกตึงที่กล้ามเนื้อน่อง หลังจากนั้นค่อย ๆ ลดส้นเท้าลง                   
โดยที่ส้นเท้าไม่แตะโดนพื้น ท�าจ�านวน 12 ครั้ง 3รอบ
2. Dumbbell Calf Raise

ยืนตรง เท้าทั้งสองข้างวางห่างกันด้วยความกว้างประมาณหัวไหล่ 
น�าไม้กระดานหนาประมาณ 2-3 นิ้วมารองไว้ที่ปลายเท้า มือทั้งสองข้าง 
ถือดัมเบลไว้ 

เริ่มจากออกแรงเกร็งกล้ามเน้ือน่องเขย่งปลายเท้าเพื่อยกส้นเท้าขึ้น
จนสุดและตึงที่กล้ามเนื้อน่อง หลังจากนั้นค่อย ๆ ลดส้นเท้าลงจนแตะพื้น  
เพื่อกลับสู่ท่าเริ่มต้น ท�าจ�านวน 12 ครั้ง 3 รอบ

หลังจากฝึกความแข็งแรงไปแล้วอย่าลืมยืดเหยียดกล้ามเนื้อน่อง 
กันด้วยนะครับจะได้ลดความตึงและการเกร็งของกล้ามเนื้อมาลุยกันเลยครับ
3. ท่ายืดกล้ามเนื้อน่องด้วยการดันก�าแพง

- ยืนใกล้ก�าแพงเหยียดแขนทั้งสองข้างดันก�าแพงไว้ โดยให้เท้า 
ข้างหนึ่งอยู่ข้างหน้าอีกข้างหนึ่ง เข่าด้านหน้างอเล็กน้อย 

- ยืดขาด้านหลังให้หัวเข่าตรงกับส้นเท้าติดพื้น แล้วเอนตัวไป 
ด้านหน้าเข้าหาก�าแพงเล็กน้อยให้น่องด้านหลังรู้สึกตึง

- ท�าค้างไว้ประมาณ 20-30 วินาที จากน้ันสลับขา และท�าซ�้า 
ทั้งหมด 3 ครั้ง
4. ท่ายืดกล้ามเนื้อน่องด้วยการยืนบนข้ันบันได

- ยืนบนขั้นบันได  โดยยืนให้เท้าวางอยู่บนขอบบันได วางส้นเท้า 
ข้างหนึ่งลงบนพื้นบันได จากนั้นงอข้อเท้าขาอีกข้างโดยทิ้งส้นเท้าลงด้านล่าง
ให้มากที่สุดจนรู้สึกตึงที่น่อง

- ท�าค้างไว้เป็นเวลา 20-30 วินาที แล้วจึงท�าซ�้าอีกข้างหนึ่ง  
ท�าสลับกันทั้งหมด 3 ครั้ง

6

โรงเรียนแพทย์สร้างเสริมสุขภาพ
เรื่อง : ยลวรณัฏฐ์ จีรัชตกรณ์
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 5. โรคเฉพาะระบบอวัยวะ เช่น 
  • โรคระบบทางเดนิอาหาร เช่น กรดไหลย้อน กลนืล�าบาก 
แผลในกระเพาะอาหาร นิ่วในถุงน�้าดี เลือดออกในทางเดินอาหาร           
โรคตับอักเสบ ตับแข็ง และท้องผูก
  • โรคระบบทางเดินหายใจ เช่น โรคถุงลมโป่งพอง  
หอบหืด ปอดอักเสบติดเชื้อ  
  • โรคไต เช่น ไตวาย 
 6. โรคมะเร็ง โดยมะเร็งท่ีพบบ่อยได้แก่ มะเร็งตับและ 
ทางเดินน�้าดี มะเร็งปอด มะเร็งล�าไส้ใหญ่และทวารหนัก มะเร็งเต้านม 
มะเร็งปากมดลูก มะเร็งในช่องปาก และมะเร็งต่อมลูกหมาก เป็นต้น
 7. โรคที่เกี่ยวกับภาวะโภชนาการ ทั้งด้านภาวะอ้วนลงพุง 
และทุพโภชนาการ 
 8. โรคติดเชื้อ ผู้สูงอายุมีภูมิคุ้มกันที่ลดลงท�าให้ติดเชื้อได้ง่าย
และอาจเกิดภาวะแทรกซ้อนจากการติดเชื้อที่รุนแรง โดยโรคติดเชื้อ          
ที่ส�าคัญที่พบบ่อยในผู้สูงอายุ ได้แก่ โรคปอดอักเสบติดเชื้อ ติดเชื้อ           
ในระบบทางเดินปัสสาวะ วัณโรคปอด งูสวัด และไข้หวัดใหญ่ เป็นต้น

ผู้สูงอายุ 
กับวัคซีนป้องกัน 
C    VID-19

 เม่ืออายุมากขึ้นร่างกายย่อมมีความเสื่อมถอยไปตามธรรมชาติ และถ้าหากมีโรคประจ�าตัวหรือ            
ภาวะผิดปกติในร่างกายยิ่งต้องดูแลเป็นพิเศษ และในสถานการณ์การแพร่ระบาดของ COVID-19 ในขณะน้ีท่ีเรา
ได้เห็นการรณรงค์ ให้ไปรับการฉีดวัคซีนป้องกัน COVID-19 บางคนยังลังเลและรีรอ โดยเฉพาะอย่างย่ิง          
ในผู้สูงอายุ ท่ีมีความกังวลใจ ไม่แน่ใจว่าจะไปรับวัคซีนดีหรือไม่ ทั้ง ๆ  ที่ ในความเป็นจริงผู้สูงอายุ เป็นกลุ่มเสี่ยง
ที่จะเกิดอาการรุนแรงและเสียชีวิตจากโรคโควิด-19 โดยเฉพาะผู้ที่มีภาวะเปราะบาง ซ่ึงมักเกิดจากการเสื่อมถอย
ของร่างกายตามอายุและการที่มีโรคประจ�าตัวหลายอย่าง โดยพบว่า อาจมีโอกาสการเสียชีวิตได้ถึง 1 ใน 3               
ของผู้สูงอายุกลุ่มนี้   ดังนั้นผู้สูงอายุจึงเป็นกลุ่มประชากรที่มีความเส่ียงซ่ึงจ�าเป็นต้องได้รับการฉีดวัคซีนป้องกัน 
COVID-19 เป็นอย่างยิ่ง โดยค�าแนะน�าของสมาคมพฤฒาวิทยาและเวชศาสตร์ผู้สูงอายุไทย เดือน พ.ค. 64            
ได้แบ่งผู้สูงอายุออกเป็น 3 กลุ่ม ดังนี้

ศ.นพ.วีรศักดิ์ เมืองไพศาล
ภาควิชาเวชศาสตร์ป้องกันและสังคม คณะแพทยศาสตร์ศิริราช

1. ผู้สูงอายุที่มีภาวะเปราะบาง มีโรคประจ�าตัวเรื้อรังท่ีอาการคงที่ 
 เช่น โรคความดันโลหิตสูง เบาหวาน โรคหัวใจและหลอดเลือด 

อัมพฤกษ์ อัมพาต สมองเสื่อม โรคไตเรื้อรัง โรคตับ โรคหอบหืด                    
ถุงลมโป่งพอง โรคมะเร็ง หากอาการคงที่ ผู้ที่เคยแพ้ยา อาหาร หรือ 
ผู้ที่รับประทานยาต้านเกล็ดเลือด เช่น aspirin, clopidrogrel ยาต้าน 
การแข็งตัวของเลือดที่ไม่ใช่วาร์ฟาริน หรือหากรับประทานวาร์ฟาริน        
ที่ระดับการแข็งตัวของเลือด (INR) ต�่ากว่า 3 มาตลอด หรือหากเพิ่งตรวจ 
INR ภายใน 1 สัปดาห์ก่อนฉีดยา ได้ค่าต�่ากว่า 4 สามารถเข้ารับ 
การฉีดวัคซีนได้  
 มข้ีอมลูการศกึษาวจิยั พบว่า การฉดีวคัซนีป้องกนั COVID-19 
สามารถป้องกันการติด COVID-19 และลดความรุนแรงของการ           
เกิดโรคได้มาก อีกทั้งโอกาสที่จะเกิดผลข้างเคียงที่รุนแรงมีน้อยมาก     
ซึ่งไม่แตกต่างจากกลุ่มประชากรวัยอื่น และไม่ต่างจากธรรมชาติของ
การเจ็บป่วยด้วยโรคประจ�าตัวของผู้ป่วยเอง แต่อาจเกิดผลข้างเคียง 
เล็กน้อย เช่น ปวดบริเวณท่ีฉีดวัคซีน ปวดเม่ือยกล้ามเน้ือ อ่อนเพลีย  
ไข้ต�่า ๆ เป็นต้น ซึ่งอาการเหล่านี้มักหายไปเองภายใน 1-2 วัน และ           
โอกาสเกิดผลข้างเคียงเล็กน้อยเหล่านี้มีโอกาสเกิดน้อยกว่าวัยหนุ่มสาว
 

 ภาวะที่เป็นการเจ็บป่วยที่พบบ่อยในผู้สูงอายุ  ได้แก่ 
 1. โรคระบบการไหลเวียนเลือด หัวใจและเมแทบอลิก เช่น 
ความดันโลหิตสูง เบาหวาน ไขมันในเลือดสูง โรคหลอดเลือดหัวใจ   
 2. โรคระบบกล้ามเนื้อและข้อต ่อ เช ่น โรคข้อเส่ือม  
โรคกระดกูพรุน โรคกระดกูสนัหลงัเสือ่มทัง้ในส่วนคอและบัน้เอว โรคเกาต์ 
เกาต์เทียม โรครูมาตอยด์ และข้อไหล่ติด
 3. โรคระบบประสาท จิตประสาท จิตใจและอารมณ์ เช่น 
โรคหลอดเลือดสมอง ภาวะสมองเสื่อม ภาวะซึมเศร้า เหงา วิตกกังวล 
เครียดและนอนไม่หลับ  
 4. โรคของอวัยวะการรับรู ้และสุขภาพช่องปาก ได้แก่          
โรคตา หู และสุขภาพช่องปาก ซ่ึงพบได้บ ่อย และมีผลรบกวน 
คุณภาพชีวิตและการประกอบกจิวตัรประจ�าวนัของผูส้งูอายเุป็นอย่างมาก 

พัฒนาการแพทย์
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VACC
INE

VACCINE

 นอกจากนัน้ผูส้งูอายยุงัอาจเกดิกลุม่อาการสูงอาย ุ(geriatric 
syndromes) ซึ่งเกิดจากสาเหตุท่ีไม่จ�าเพาะเจาะจงกับอวัยวะใด 
อวัยวะหนึ่ง หรือโรคใดโรคหนึ่งเพียงอย่างเดียว เช่น อาการซึม  
สับสนเฉียบพลัน สมองเสื่อม หกล้ม ทุพโภชนาการ ปัสสาวะราด  
โดยกลุ่มอาการสูงอายุอาการใดอาการเดียว อาจเกิดได้จากหลายสาเหตุ 
ทั้งจากปัจจัยด้านพันธุกรรม สิ่งแวดล้อม โรคและการเสื่อมของร่างกาย
ในระบบต่าง ๆ ที่ค่อย ๆ สะสมมา 
	 จะเห็นได้ว่า	 จากการเปลี่ยนแปลงของผู ้สูงอายุ	 และ 
การเจ็บป่วยต่าง	 ๆ	 ที่เกิดขึ้น	 ท�าให้ผู้สูงอายุเปราะบาง	 (frailty)	 
และเมื่อเกิดสิ่งกระตุ้น	 (stressor)	 จะเกินก�าลังส�ารองของร่างกาย 
ที่จะตอบสนองแก้ไขได้	 ก็จะกระตุ้นให้เกิดทุพพลภาพและมีโอกาส 
เสียชีวิตได้มากกว่าวัยหนุ่มสาว	      

2. ผู้สูงอายุที่ เพิ่งมีอาการเจ็บป่วยที่อาการยังควบคุมอาการไม่ ได้            
มีอาการไม่คงที่ หรือได้ยากดภูมิคุ้มกันที่อาการของโรคยังไม่สงบ         

ควรปรึกษาแพทย์ก่อนรับการฉีดวัคซีนป้องกัน COVID-19 

3. ผู้สูงอายุระยะท้ายของชีวิตที่คาดว่าจะเสียชีวิตภายในระยะเวลา 
ไม่กี่เดือน การพิจารณาการฉีดวัคซีนจะเป็นรายกรณีไป เนื่องจาก

วัคซีนต้องฉีด 2 ครั้งในระยะเวลาห่างกัน 10-12 สัปดาห์ (ห่างกัน 
อย่างน้อย 4 สัปดาห์) และยังไม่มีข้อมูลในผู้ป่วยกลุ่มนี้มากนัก
 ส�าหรับผู้ที่ฉีดวัคซีนป้องกันการติดเชื้อของโรคอื่น ๆ เช่น  
ไข้หวัดใหญ่ อาจเว้นระยะการฉีดให้ห่างจากวัคซีนป้องกันโควิด-19  
อย่างน้อย 1 สัปดาห์  แต่หากเป็นวัคซีนท่ีจ�าเป็นต้องรีบฉีดตามที่             
แพทย์แนะน�า เช่น วัคซีนโรคพิษสุนัขบ้า วัคซีนบาดทะยัก ไม่จ�าเป็นต้อง
เว้นระยะเวลากบัการฉดีวคัซนีป้องกันโควดิ-19 แต่ให้ฉดีคนละต�าแหน่งกนั 

 วัคซีนสามารถฉีดได้ในผู้ท่ีอายุถึงเท่าใด เพราะอะไร 
 หากไม่นับตัวอย่างท่ีเห็นการฉีดในคนท่ีอายุเกิน 100 ปี  
เป็นกรณี ๆ ไปแล้ว รายงานการฉีดในผู้สูงอายุในอเมริกา ช่วง 4 เดือน 

(14 ธ.ค. 63 -10 เม.ย. 64) มีผู้ท่ีอายุตั้งแต่ 75 ปีขึ้นไป  
ได้รับการฉีดวัคซีนโควิดอย่างน้อย 1 เข็ม ประมาณ 

17.7 ล้านคน และในอังกฤษ มีการศึกษา 
ถึงการใช้วัคซีนในกลุ่มผู้ที่อายุมากกว่า 

90 ป ี  ( ถึ งแม ้ ร ้อยละของผู ้ที ่
อายุเกิน 90 ปี ในการวิจัย 

อาจน้อยกว ่ากลุ ่มผู ้ ใหญ่  
และผู้สูงอายุวัยต้นที่อายุ

น้อยกว่า 70 ปี) 

 นอกจากนั้นข้อมูลในประเทศที่มีการรายงานโดยแบ่งกลุ่ม 
ผู้ที่อายุที่มาก ๆ เช่น 80 ปีขึ้นไป มีอยู่ในบางประเทศ ก็พบว่าได้ผล 
ลดโอกาสการติดโควิด-19 ลดการแพร่เช้ือหากเกิดการติดเชื้อ (ข้อมูล 
ยงัมรีายงานเฉพาะในวคัซนีบางชนดิ) ส่วนข้อมลูทีม่ใีนทกุชนดิของวคัซนี 
คือ ลดการมีอาการรุนแรงจากการติดเชื้อ ลดโอกาสการเสียชีวิต

  
 เมื่อผู้สูงอายุได้รับวัคซีนป้องกัน COVID-19 เข็มแรกแล้ว

 ควรปฏิบัติตัวอย่างไร 
 ถึงแม้การฉีดวัคซีน จะลดโอกาสการติดโควิด-19 และ             
ลดอาการทีร่นุแรง และการเสยีชวีติ แต่กย็งัมโีอกาสตดิเชือ้นีไ้ด้ โดยเฉพาะ 
ในสัปดาห์แรก ๆ ของการฉีดวัคซีนที่ภูมิคุ ้มกันยังค่อย ๆ เพิ่มขึ้น                 
ผู้ทีไ่ด้รบัการฉีดวคัซนี จึงยงัควรป้องกนัการติดโควดิ-19 ด้วยวธิมีาตรฐาน 
อื่น ๆ ด้วย คือ การสวมใส่หน้ากากอนามัย การรักษาระยะห่างและ 
การล้างมือบ่อย ๆ 

 เมื่อได้รับเข็มที่ 2 แล้ว จะสามารถป้องกัน COVID-19 
 ได้ในระดับไหน อย่างไร

 ผลของวัคซีนในการป้องกันโควิด-19 อาจมีความแตกต่าง 
กนับ้างตามชนดิของวคัซนี แหล่งประชากร ช่วงเวลาทีศึ่กษาและการป้องกนั
การติดเชื้อด ้วยวิธีอื่น จึงอาจเปรียบเทียบประสิทธิภาพระหว่าง             
ชนิดของวัคซีนได้ยาก โดยเฉพาะข้อมูลจ�าเพาะในผู้สูงอายุ โดยปกติ         
ภายหลังฉีดครบ 2 เข็มจะป้องกันการติดเชื้อได้ร้อยละ 60-90 และ           
ป้องกันการเกิดอาการจากการติดเชื้อได้ร้อยละ 65-90 ป้องกันการ         
ต้องรบัไว้รกัษาในโรงพยาบาลได้ร้อยละ 83-95  และป้องกนัการเสยีชวีติ
จากการติดเชื้อ ได้ร้อยละ 83-99
 

 สิ่งที่ลูกหลานควรปฏิบัติ ในการ support ผู้สูงอายุ
 ผู้สูงอายุ จ�านวนมากที่อาจไม่เข้าใจขั้นตอนในการลงทะเบียน
จองการฉีดวัคซีน และอาจไม่ได้ติดตามข่าวสาร กังวลเกี่ยวกับอายุ 
ที่มากแล้ว โรคประจ�าตัวและยาที่รับประทานว่าสามารถเข้ารับการ 
ฉีดวัคซีน ลูกหลานจึงมีส่วนช่วยในการให้ข้อมูลเหล่านี้ได้ ในกรณีที ่
ผู้สูงอายุ (หรือลูกหลาน) ยังมีความไม่มั่นใจมากนัก อาจปรึกษาแพทย์ได้ 
นอกจากนั้นลูกหลานยังสามารถช่วยลงทะเบียนการฉีดและพาผู้สูงอายุ
ไปรับการฉีดวัคซีนตามนัด 



 เม่ือวันที่ 15 มิ.ย. 64 ศ.ดร.นพ.ประสิทธิ์ วัฒนาภา คณบดีคณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล ม.มหิดล แถลงอัพเดตสถานการณ ์
โรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 COVID-19 และเรื่องควรรู้เกี่ยวกับ COVID-19 Vaccines  วารสารศิริราชประชาสัมพันธ์สรุปประเด็นส�าคัญ ดังน้ี

 1. องค์การอนามัยโลกออกมาประกาศเตือนถึงสถานการณ์  
(เมื่อวันที่ 20 เม.ย. 64) ที่ยังคงมีอุบัติการณ์ของผู้ป่วยใหม่เกิดขึ้นทั่วโลก
ขณะเดียวกันอัตราผู้เสียชีวิตเพิ่มขึ้นเช่นกัน ดังนั้น จึงขอความร่วมมือ 
ทัว่โลกร่วมกันฉดี COVID-19 Vaccines  และขอให้มัน่ใจในความปลอดภยั
ของวัคซีน เพราะนั่นเป็นหนทางเดียวท่ีท�าให้โลกใบน้ีปลอดภัยจาก 
COVID-19 
 นอกจากนี้ ยั งมีข ้อ มูลแสดงให ้ เห็นว ่ าอย ่างน ้อย 25%  
ของประชากรในประเทศใดประเทศหนึง่ได้รบั COVID-19 Vaccines จะเริม่
เห็นผลบวกของการฉีดวัคซีน แม้ว่าในขณะนี้ ประชากรโลกได้รับวัคซีน
แล้วรวมกว่า 25% (ประชากรโลก 7,674 ล้านคนในปี 2562 และวัคซีน
ขณะนี้ฉีดแล้วกว่า 2,303 ล้านโดส) แต่การกระจายของวัคซีนส่วนใหญ่
อยู ่ในกลุ ่มประเทศรายได้สูง ประเทศในกลุ ่มรายได้ปานกลางถึง 
รายได้น้อย ยังมีอัตราการได้รับวัคซีนค่อนข้างต�่า
 2. จากวันแรกที่เร่ิมมีการฉีด COVID-19 Vaccines เข็มแรก 
ในโลก (8 ธ.ค. 63) มาถึงปัจจุบัน (12 มิ.ย. 64) ทั่วโลกมีการฉีดวัคซีนแล้ว  
2,303,866,151 โดส เฉลี่ยวันละ 35,731,046 โดส ผลที่พบคือ อัตรา 
การเสียชีวิตและอัตราการติดเชื้อทั่วโลกมีแนวโน้มลดลง 
 3. องค์การอนามัยโลก แบ่งโลกออกเป็น 6 พื้นที่ใหญ่ ๆ  
การกระจายหรือจ�านวนผู้ป่วยแต่ละวันของแต่ละพื้นท่ีไม่เหมือนกัน  
โดยเอเชียตะวันเฉียงใต้ดูเหมือนจะดีขึ้น แต่บางพื้นท่ีสถานการณ ์
ยังไม่ดีขึ้นนัก 

 4. สถานการณ์ของโลก โดยรวมดีขึ้น ปัจจัยส�าคัญน่าจะมาจาก
ฉีด COVID-19 Vaccines  ได้จ�านวนมากและเร็ว โดยเฉพาะอย่างยิ่ง 
มีหลากหลายประเทศที่ประชากรได้รับ COVID-19 Vaccines อย่างน้อย 
1 โดส มากกว่า 50% ซึ่งข้อมูลแสดงให้เห็นชัดเจนถึงการลดลงของอัตรา
การเสียชีวิต รวมถึงการลดลงของจ�านวนผู้ป่วยใหม่ในแต่ละวัน (ในบาง
ประเทศท่ีควบคมุการแพร่ระบาดได้ด ีเช่น อสิราเอล (มอีตัราการฉดีวคัซีน
ของประชากรสงูสุด) รฐับาลออกประกาศผ่อนมาตรการควบคุม/ป้องกนั 
เช่น ยกเลิกการใส่หน้ากากเฉพาะเวลาอยู่นอกอาคารแล้ว
 5. การกลายพันธุ์ของเช้ือ COVID-19 บางสายพันธุ์ อาจลด
ประสทิธภิาพของวคัซนีลง แต่เนือ่งจากสายพันธุท์ีแ่พร่ระบาดในประเทศ 
มีหลากหลาย ดังนั้นการฉีด COVID-19 Vaccines ยังคงมีประโยชน์มาก
 6. ทุกคนต้องรักษามาตรการป้องกันส่วนบุคคล อย่าละเลย 
ที่จะใส่หน้ากาก หมั่นล้างมือ รักษาระยะห่างระหว่างบุคคล หลีกเลี่ยง 
การอยู่ในสถานที่ที่คนหนาแน่น ซึ่งมาตรการเหล่านี้ยังคงมีประโยชน์ 
มากกับการป้องกันเชื้อในทุกสายพันธุ์
 ข้อมูลที่น�าเสนอไปนั้น มาจากการติดตามสถานการณ์จาก
ประเทศต่าง ๆ รวมถึงประเทศไทย และเป็นข้อคิดเห็นส่วนบุคคล 
อย่างไรก็ตาม หวังว่าข้อมูลเหล่าน้ีจะมีส่วนช่วยให้ทุกท่านเข้าใจ 
ถึงสถานการณ์ และความจ�าเป็นของการได้รับ COVID-19 Vaccines 
ขอให้ทุกท่านปลอดภัย ห่างไกลจาก COVID-19 ครับ

 ท่านสามารถติดตามชมคลิปวิดีโอฉบับเต็มที่มีข้อมูลสถานการณ์การระบาดของ COVID-19 ในประเทศไทยภายหลังเริ่มมีการกระจายวัคซีน 
ตลอดระยะเวลา 6 เดือน รวมถึงประสิทธิภาพของวัคซีนชนิดต่าง ๆ กับการกลายพันธุ์ของเชื้อไวรัส COVID-19 แนวทางการเลือกรับวัคซีนและการดูแลตนเอง 
หลังการรับวัคซีน ได้ทาง Youtube :  Siriraj Channel https://www.youtube.com/watch?v=uaYsikLmmUM  หรือสแกน QR Code     

Update สถานการณ์ COVID-19 ของโลกและของประเทศไทย
และเรื่องควรรู้เกี่ยวกับ COVID-19 Vaccines

cooperative
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https://www.youtube.com/watch?v=uaYsikLmmUM%20%20<0E2B><0E23><0E37><0E2D>


Vaccine

ส�ำหรับคณะแพทยศำสตร์ศิริรำชพยำบำล ม.มหิดล  

ได้เริม่ด�ำเนินกำรฉดี COVID-19 Vaccines ให้แก่บุคลำกร มำตัง้แต่

เดือน ก.พ. 64 โดยศูนย ์ วิจัยคลินิก คณะแพทยศำสตร์ 

ศิริรำชพยำบำล ม.มหิดล ได้ด�ำเนิน “โครงกำรวิจัยกำรตอบสนอง 

ทำงภูมิคุ้มกันและควำมปลอดภัยหลังได้รับวัคซีน COVID-19  

ในบุคลำกรกำรแพทย์ภำยในโรงพยำบำลศิรริำช กรงุเทพมหำนคร” 

ได้ผลสรุปดังนี้

 คณะผู้วิจัย : รศ.พญ.ณสิกาญจน์ อังคเศกวินัย, ผศ.ดร.นพ.จตุรงค์ เสวตานนท์, ศ.เกียรติคุณ ดร.โกวิท พัฒนาปัญญาสัตย์,  
รศ.นพ.รุจิภาส สิริจตุรภัทร, รศ.นพ.วินัย รัตนสุบรรณ, ผศ.พญ.อรศรี วิทวัสมงคล, ผศ.ดร.พญ.สุวิมล นิยมในธรรม, ศ.พญ.กุลกัญญา 
โชคไพบูลย์กิจ คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล ม.มหิดล 

ข้อมูล ณ วันที่ 25 มิ.ย. 64

 ผลการวิจัยเบื้องต้น

  การวเิคราะห์ผลภมูคิุม้กนัทีเ่กดิจากวคัซนีจะใช้วธิเีทยีบกับ
ระดับภูมิคุ้มกันท่ีเกิดข้ึนในผู้ป่วยที่หายจากการติดเชื้อ ซึ่งพบว่าป้องกัน
การเกิดโรคได้อย่างน้อย 3-6 เดือน 
  อาสาสมัครท่ีได้รับวัคซีน AstraZeneca เข็มแรก  
มีส่วนหนึ่งได้ตรวจเลือดหลังฉีดเข็มแรก 3-4 สัปดาห์ พบว่าทุกท่าน 
มีระดับภูมิคุ้มกันสูงใกล้เคียงผู้ที่หายป่วยจากโควิด 19 
  อาสาสมัครท่ีได้รับวัคซีน Sinovac พบว่าหลังจากฉีด 
เข็มที่ 1 มีอาสาสมัคร 75% ท่ีมีภูมิคุ้มกันท่ีสูงใกล้เคียงผู้ที่หายป่วย  
ต่อมาเมือ่ฉดีเขม็ท่ี 2 มอีาสาสมคัรส่วนหน่ึงได้ตรวจภมูคุ้ิมกนัท่ีสองสปัดาห์ 
และพบว่าทุกท่าน (100%) มีภูมิคุ้มกันในระดับสูงพอ ๆ กับผู้ที่หายป่วย 
(รวมถึงผู ้ที่ ภูมิคุ ้มกันหลังเข็มที่หนึ่งขึ้นไม่สูง แต่เมื่อฉีดเข็มที่สอง 
ก็เกิดภูมิคุ้มกันสูงมากเท่าระดับเท่าคนที่หายป่วย) 
  ผลการศึกษาเบื้องต้นนี้ แสดงให้เห็นว่าหลังเข็มที่หนึ่งของ 
AstraZeneca และหลังจากเข็มที่สองของ Sinovac จะพบภูมิคุ้มกันสูง
เท่าเทียมผู้ที่หายป่วย ซึ่งน่าจะมีผลในการป้องกันโรคได้ดี

 ผลข้างเคียง

  75 % ของอาสาสมัครที่ ได ้รับวัคซีน 
จะมีอาการไม่พึงประสงค์ โดยมีอาการเพียงเล็กน้อย  
เช่น ปวดเม่ือยกล้ามเน้ือ อ่อนเพลีย มีไข้ ปวดศีรษะ  
ซึ่งอาการดังกล่าวสามารถหายได้เอง
  กลุ ่มที่ฉีด AstraZeneca พบอาการ 
ไม่พึงประสงค์ค่อนข้างมากกว่ากลุ ่มที่ฉีด Sinovac  
โดยเฉพาะในคนอายุน้อยกว่า 30 ปี
  ขณะนี้ศูนย์วิจัยคลินิก อยู่ในระหว่างการ
ด�าเนินการตรวจผลของภูมิต่อสายพันธุ ์ต ่าง ๆ เช่น  
สายพันธุ ์ อั งกฤษ แอฟริกา  และอิน เดียร ่ วมกับ 
กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ ซึ่งหากทราบผลจะแจ้ง 
ให้ทราบในล�าดับถัดไป
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นอกจากนี้ ในวันท่ี 14 มิ.ย. 64 ศ.ดร.นพ.ประสิทธิ์ วัฒนาภา คณบดีคณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล ม.มหิดล ลงพื้นที่เยี่ยมเยือน 

และให้ก�าลังใจทีมแพทย์ พยาบาล และบุคลากรของศูนย์การแพทย์กาญจนาภิเษก ที่แทคทีมให้บริการฉีด COVID-19 Vaccines ให้แก่  

บุคลากรและนักศึกษาในสังกัด กระทรวง อุดมศึกษา ณ มหิดลสิทธาคาร ม.มหิดล (ศาลายา) 

 นับจากเดือน ก.พ. 64 ที่คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล ม.มหิดล  

บริการฉีด COVID-19 Vaccines ให้แก่บุคลากร และประชาชน (รวมถึงผู้สูงอายุ) 

เราพยายามที่จะกระจายการให้บริการออกไปให้ได้มากที่สุด ซึ่งวารสารศิริราช

ประชาสัมพันธ์ขอประมวลภาพบรรยากาศบางส่วนมาให้ชมค่ะ

เพราะเราห่วงใย... 

รักสุขภาพ 
ลดความเสี่ยง COVID-19 

อย่าลังเลและรีรอ

ยิ่งฉีดไว ยิ่งปลอดภัย 

ห่างไกล COVID-19

12



เรื�อง : ป�ณรส โต๊ะเงิน งานกิจกรรมเพื�อสังคม

ถา้ตั�งใจกก็รนีได ้ #ศิรริาชรกัษาโลก

ตดิตามความเคลื�อนไหวงานกจิกรรมเพื�อสังคม
www.si.mahidol.th/th/division/csr           ศิรริาชเพื�อสังคม Siriraj CSR

เมื�อรา้นค้าไมร่บัภาชนะสว่นตัวทําอยา่งไร? 

พลาสตกิ
ไมรบัชอนส

อม

กดเลอืกหรอืพิมพ์ "ไมร่บัพลาสตกิ" 
เดี�ยวนี�แอพพลเิคชั�นสั�งอาหารมใีหเ้ลอืกวา่จะรบัหรอืไมร่บัพลาสตกิไดแ้ลว้นะ

ที�ยงัจําเป�นตอ้งใชบ้รกิารเดลเิวอรี� เราจะทํายงัไงเพื�อชว่ยโลกไดบ้า้ง มาดกูนั

ปฏเิสธไมไ่ดว้า่การขยายตวัของ Food Delivery ชว่งโควดิ-19 
ทําใหป้รมิาณขยะพลาสตกิเพิ�มขึ�นหลายเทา่ตวั แตใ่นฐานะชาวกรนี

ใชซ้ํ�าใหม้ากที�สุด
หากรา้นคา้ใหพ้ลาสตกิโดยที�เราไมต่ั�งใจ อกีทางออกที�ด ีคอื การใชซ้ํ�าใหไ้ดม้ากที�สุด

เมื�อต้องสั�งอาหารเดลิเวอรี�

ทําอยา่งไร? 

ในสถานการณ์ Covid-19 
ทางออกของชาวกรีน 

ใชโ้อกาสนี� ลองทําเมนทูี�ซื�อประจํา ทั�งสะอาดปลอดภยั แลว้ยงัลดพลาสตกิประจําวนัไดอ้กีดว้ย
ทําอาหาร หรอืเครื�องดื�มเอง

รบัแคแ่กว้ แลว้ใชห้ลอดส่วนตวัที�ใชซ้ํ�าได ้*ที�สําคญั ตอ้งแจง้รา้นคา้ใหท้นัวา่เราไมร่บัอะไร
ขอรบัเทา่ที�จําเป�น

"รไีซเคลิไมไ่ด"้ ส่งไปกําจดัอยา่งเหมาะสม
ยงัมขียะมากมายที�ซาเลง้ไมร่บัซื�อ หรอืรไีซเคลิไมไ่ด ้แตเ่ราสามารถส่งขยะกําพรา้เหลา่นี� 
ไปที�บรษัิท N15 Technology เพื�อนําไปเป�นเชื�อเพลงิทดแทนการใชถ้า่นหนิ ไดเ้ชน่เดยีวกนั

เจอแบบนี�ไปจะทํายงัไงด?ี

หลายคนที�กําลงัลดใชพ้ลาสตกิ นา่จะเคยพบรา้นคา้ไมร่บัเพราะโควดิ-19  
ทําใหต้อ้งรบัแกว้ ฝา หลอด ถงุหิ�วพลาสตกิอยา่งจําใจ 

แตต่อ้งสะอาดและเชื�อถอืไดน้ะ
มองหารา้นที�รบัภาชนะส่วนตวั

บางรา้นเริ�มปรบัตวัโดยหนัมาใชบ้รรจภุณัฑแ์บบยอ่ยสลายได ้อยา่ลมืสนบัสนนุรา้นเหลา่นี�ดว้ยนะ
อดุหนนุรา้นที�เลอืกใชภ้าชนะที�ดตีอ่สิ�งแวดลอ้ม

ลา้งทําความสะอาด คดัแยกตามชนดิ
เชน่ พลาสตกิยดื (ถงุ ฟ�ลม์) พลาสตกิเปราะแตกงา่ย (ฝาป�ด) พลาสตกิแขง็ (บรรจภุณัฑอ์าหาร)

"รไีซเคลิได"้ ส่งไปทําประโยชนต์อ่
เชน่ โครงการ"วน" ที�รวบรวมพลาสตกิกลบัเขา้วงจร และผลติเป�นถงุพลาสตกิใชซ้ํ�าอกีครั�ง
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 “ศูนย์การผ่าตัดเปลี่ยนข้อเทียมศิริราช” (Siriraj Hip and Knee Joint Replacement Center : SiELITE) ได้ท�าการรักษาและ 
ดูแลผู้ป่วยโดยมีเป้าหมายส�าคัญที่สุด คือ การสร้างคุณภาพชีวิตที่ดีให้กับผู้ป่วยให้สามารถกลับสู่การใช้ชีวิตในสังคมได้อย่างมีความสุข  
การท�างานของศูนย์ SiELITE ครอบคลุมทั้งงานบริการ การศึกษา และงานวิจัย โดยประสานงานการท�างานของทั้ง 3 โรงพยาบาล คือ โรงพยาบาล
ศิริราช โรงพยาบาลศิริราช ปิยมหาราชการุณย์ และ ศูนย์การแพทย์กาญจนาภิเษก  

- มาตรฐานการรับรองเฉพาะโรค โดยสถาบันรับรอง
คุณภาพสถานพยาบาล (สรพ.)  ตั้งแต่ปี 2559 

- ผ่านการรับรองโดยองค์กรระดับสากล Surgical review 
corporation ปี 2019 (ในส่วนของโรงพยาบาลศิริราช) 

- ผ่านการรับรองมาตรฐานระดับสากลโดยองค์กร Joint 
commission international (JCI) ตั้งแต่ปี 2014  
(ในส่วนของโรงพยาบาลศริริาช ปิยมหาราชการณุย์) เป็นต้น

ภารกิจของศูนย์ SiELITE คือ การเป็นศูนย์การผ่าตัดเปล่ียน 
ข้อเทียมในระดับชั้นน�าของภูมิภาคเอเชียอาคเนย์ โดยวางกลยุทธ์หลัก 
ให้เป็นศูนย์การผ่าตัดที่น�าเอาเทคโนโลยีท่ีทันสมัยท่ีสุด อาทิ การผ่าตัด
โดยใช้แขนกลหุ่นยนต์ช่วยผ่าตัด Robotic surgery มาใช้กับผู้ป่วยโดย 
มุ่งให้ผู้ป่วยคนไทยในทุก ๆ สิทธิ์การรักษาตั้งแต่สิทธิ์ประกันสุขภาพ 
ถ้วนหน้า สิทธิ์ประกันสังคม สิทธิ์เบิกข้าราชการ ได้สามารถเข้าถึง 

ศูนย์ SiELITE มีกำรพัฒนำคุณภำพมำตรฐำนมำอย่ำงต่อเนื่องโดยสำมำรถผ่ำนกำรรับรองคุณภำพจำกองค์กรทั้งในและต่ำงประเทศ อำทิ

การรกัษาทีม่คีณุภาพสูงสดุได้อย่างท่ัวถงึ และเป็นการประสานการท�างาน
ระหว่าง 3 โรงพยาบาลเป็นหนึ่งเดียว การผ่าตัดด้วยวิธีนี้มีความแม่นย�า
สูงสดุ มคีวามผดิพลาดของการผ่าตดัได้น้อยกว่า 1 องศาหรอื 1 มลิลเิมตร 
ช่วยป้องกนัการบาดเจบ็ของเน้ือเยือ่และเส้นเอน็รอบข้อ ลดการเกดิภาวะ
แทรกซ้อนระหว่างการผ่าตดัได้อย่างมปีระสทิธภิาพ และสามารถช่วยจดั
สมดลุของข้อเทยีมให้มคีวามมัน่คงแขง็แรงในทกุ ๆ  องศาการขยบัของข้อ 
สามารถน�าข้อมูลการผ่าตัดมาใช้เพื่อประเมินคุณภาพ รวบรวมข้อมูล 
เพื่อใช้ในงานวิจัยที่สามารถตีพิมพ์ในระดับนานาชาติต่อไป
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อ่านเอาเรื่องอ่านเอาเรื่อง

“ศูนย์การผ่าตัดเปลี่ยนข้อเทียมศิริราช”
(Siriraj Hip and Knee Joint Replacement Center : SiELITE)

	 ภาวะข้อเข่าและข้อสะโพกเสื่อม	 เป็นโรคที่ท�าให้เกิดอาการปวด	
เดินได้น้อยลง	มีความผิดรูปของข้อ	ขาสั้นยาวไม่เท่ากัน	ขยับข้อได้น้อยลง	
ท�าให้สูญเสียความสามารถในการด�ารงชีวิตได้อย่างมีคุณภาพ	ในปัจจุบัน
การเข ้ าสู ่ภาวะสังคมผู ้สูงอายุ 	 ท� า ให ้มีจ� านวนผู ้ป ่วยที่ เ กิดป ัญหา 
จากโรคนี้มากข้ึนและมากข้ึนอย่างต่อเนื่องในทุกปี



 อีกหนึ่งกลยุทธ์ท่ีส�าคัญ คือ เป็นศูนย์การรับส่งต่อผู้ป่วยที่มี
ความซับซ้อนสูง ความเสี่ยงในการผ่าตัดสูง การผ่าตัดซ�้าเพื่อแก้ไข 
ข้อเทียมที่เสื่อมเสียหรือช�ารุด (revision surgery) ซ่ึงการรักษา 
ในผู้ป่วยกลุ่มนี้ต้องการทีมการรักษาท่ีมีความพร้อมและความเชี่ยวชาญ
เฉพาะโรคในทุก ๆ ด้าน แพทย์ผ่าตัดต้องมีประสบการณ์สูงสามารถ 
แก้ไขปัญหาที่อาจไม่ได้คาดคิดระหว่างการผ่าตัดได้อย่างทันท่วงที 
วิสัญญีแพทย์ต้องมีความช�านาญในการดูแลผู้ป่วยท่ีอาจเสียเลือดมาก
เป็นหลาย ๆ ลิตรระหว่างการผ่าตัดได้ สามารถช่วยควบคุมการระงับ 
ความเจบ็ปวดหลงัผ่าตดัให้ผูป่้วยสามารถกลบัมาขยบัเดนิได้อย่างรวดเรว็ 
พยาบาลเฉพาะทางที่มีความช�านาญในการดูแลผู้ป่วยซับซ้อน สามารถ
ค้นพบอาการที่ไม ่พึงประสงค์หรือภาวะแทรกซ้อนได้ตั้งแต่เร่ิมมี                  
ความผิดปกติ ทีมกายภาพบ�าบัดต้องมีความเข้าใจถึงความแตกต่าง         
ในผู้ป่วยแต่ละราย สามารถสร้างโปรแกรมฝึกการยืน – เดินให้กับผู้ป่วย
โดยเฉพาะแต่ละบคุคลได้อย่างเหมาะสม ทมีสหสาขาของศนูย์ SiELITE 
มีการจัดการเรียนการสอนและการสอบเพื่อวัดเกณฑ์มาตรฐาน           
ในทุก ๆ 6 เดือนมาอย่างต่อเนื่อง

 ก้าวต่อไปของศูนย์ SiELITE คือ การเป็นผู้น�าในการสร้าง
นวัตกรรมการรักษาผู้ป่วยข้อเสื่อม ต้ังแต่ “การคิดค้นข้อเทียม”  
ที่ออกแบบและผลิตโดยคนไทยให้มีมาตรฐานทัดเทียมกับสากล  
“ประดิษฐ์อุปกรณ์ช่วยผ่าตัด” ที่มีประสิทธิภาพทัดเทียมกับต่างชาติ
ในราคาทีผู่ป่้วยส่วนใหญ่สามารถเข้าถงึได้ “สร้างระบบการดแูลผูป่้วย
ต้ังแต่ก่อนผ่าตัดระหว่างผ่าตัดและหลังผ่าตัด” ให้เป็นแบบอย่าง 
ของโรงพยาบาลอื่น ๆ ทั่วประเทศ “ส่งต่อข้อมูลเพื่อพัฒนาคุณภาพ
ระหว่างโรงพยาบาลเครือข่าย” ให้สามารถพัฒนาไปพร้อมกัน 
ได้อย่างยั่งยืน

“ศูนย์การผ่าตัดเปลี่ยนข้อเทียมศิริราช” (Siriraj Hip and Knee Joint Replacement Center : SiELITE) เป็น 1 ใน 15                          
ศูนย์ความเป็นเลิศ (COE) ทางการแพทย์ศิริราช ฉบับหน้า “หน่วยสนับสนุนศูนย์บูรณาการความเป็นเลิศศิริราช” Siriraj Integrated Center of  
Excellence - Sustainable Excellence Together (SiCOE-SET) จะพาท่านไปรู้จักกับ “ศูนย์แห่งความเป็นเลิศด้านโรคพันธุกรรมเมตาบอลิก 
และตรวจกรองทารกแรกเกิดศิริราช” (Siriraj Inherited Metabolic Diseases : SiIMD) แล้วพบกันค่ะ
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พัฒนาคุณภาพ

ทีมพัฒนาระบบบริการสุขภาพ

ทักษะแห่งการเติบโตที่ต้องมี
ในยุค Double Disruption

 นับจากปี 2563 ที่เข้าสู่ยุคแห่งการเปลี่ยนแปลงอย่างเต็มตัวทั้งเศรษฐกิจ ธุรกิจ ที่ ได้รับผลกระทบ 
จาก COVID-19  เร่งให้เกิดการเปลี่ยนแปลง (Disruption) โดยใช้ Automation Technology เพิ่มมากขึ้น ซึ่งกลาย
เป็นตัวขับเคลื่อนการเปลี่ยนแปลงทางเศรษฐกิจและสังคม ส่งผลให้การจ้างงานบุคลากรมีความจ�าเป็นน้อยลง แต่ถึง
แม้ AI จะเข้ามาพลิกโฉมอย่างรุนแรงในหลากหลายแง่มุม แต่ก็ยังเป็นเพียงปัญญาประดิษฐ์ชนิดแคบ (Narrow AI)  
ทีส่ามารถท�างานได้ตามโปรแกรมทีพ่ฒันามาเท่าน้ัน การสร้าง AI ทีม่สีติปัญญาและความสามารถระดบัเดยีวกนักบัมนษุย์ 
(Human-level AI) ยังเป็นไปได้ยาก  

Mindset และควรต้องมีสิ่งที่เรียกว่า Empathy Skills หรือ ความสามารถ 
ในการท�าความเข้าใจผู้อ่ืนด้วยการเอาใจเขามาใส่ใจเราโดยไม่เอาตัวเอง 
เป็นศูนย์กลางของการตัดสินใจ ซึ่งจะท�าให้ผู ้น�าเห็นในมุมมองอื่น ๆ  
จนสามารถสร้างทีมที่แข็งแกร่งได้

 Technology use, Monitoring and Control หรือทักษะ 
การเลือกใช้ ดูแล และควบคุมอุปกรณ์ทางเทคโนโลยี แม้เทคโนโลยีจะมีความ
ก้าวหน้าและเข้ามามบีทบาทต่อการท�างาน แต่การควบคมุเทคโนโลยยัีงคงต้อง
ใช้สมองและฝีมอืของ “มนษุย์” ตลอดจนมคีวามเข้าใจเทคโนโลยด้ีานซอฟต์แวร์
เช่นระบบ AI , Big Data ก็จะยิ่งได้เปรียบและท�าให้คุณเติบโตในยุคนั้นได้ดี

 Technology Design and Programming หรือทักษะ 
การออกแบบและโปรแกรมชุดค�าสัง่ส�าหรบัเทคโนโลย ีการออกแบบโปรแกรม
ให้ใช้งานง่าย และ User Friendly มากที่สุด เพื่อเป็นเหมือนเครื่องทุ่นแรง 
ในการท�างาน ช่วยลดระยะเวลาของงานที่ต้องท�าซ�้า ๆ ลดแรงงานคน  
และท�าให้การท�างานมีประสิทธิภาพมากขึ้น

 Resilience, Stress tolerance and Flexibility หรือทักษะ 
การเปิดรับต่อความเปลี่ยนแปลง การควบคุมอารมณ์ และการฟื้นฟูในภาวะ
วิกฤต ถือว่าเป็นทักษะม้ามืดในเรื่องของการจัดการตัวเองที่ติดอันดับในครั้งนี้
ด้วย โดยหัวใจหลักจะเป็นเรื่องของการปรับตัวต่อการเปลี่ยนแปลงให้เร็วที่สุด  
นอกจากนัน้ยงัต้องมทีกัษะ Stress Tolerance หรอืความสามารถในการท�างาน
ภายใต้แผนงาน ทรพัยากร และระยะเวลา ทีจ่�ากดัให้ส�าเรจ็ รวมทัง้การควบคมุ
สภาวะทางอารมณ์เม่ือต้องเผชิญกับภาวะความเครียดจากการท�างานได ้
อย่างเหมาะสม โดยไม่กระทบกับการท�างานและคนในทีม

 Reasoning, Problem-solving and Ideation หรือทักษะ 
ในการให้น�้าหนักเหตุผล และการระดมความคิด ในกรณีเกิดสถานการณ์ 
ฉุกเฉิน ซึ่งเร่ิมจากการท�าความเข้าใจสถานการณ์จากข้อมูลของเหตุการณ์ 
ที่เกิดขึ้น ด้วยการรวบรวม จัดระเบียบ หาความสัมพันธ์เพื่อให้เกิดความเข้าใจ
ทีถ่กูต้องอย่างเป็นขัน้เป็นตอน และมกีารเริม่ประชมุกบัทมี เพือ่ระดมความคดิ
ช่วยกันหาทางแก้ปัญหาที่เหมาะสมกับสถานการณ์ที่สุด โดยใช้เหตุผล 
และข้อมูล ซึ่งเป็นหัวใจส�าคัญในการแก้ปัญหา

 จากลักษณะงานที่ เปล่ียนไป ส่งผลกระทบต่อทักษะของคนท�างานที่ต้องเปลี่ยนไปด้วย การขาดแคลนทักษะที่ เหมาะสม กลายเป็นอุปสรรคส�าคัญ 
ต่อความสามารถขององค์กรในการปรับตัวให้ทันต่อการเปลี่ยนแปลงทางเทคโนโลยีด้วย ซึ่งคณะฯ ก�าหนดแผนยุทธศาสตร์ ในยุทธศาสตร์ที่ 4 พ.ศ. 2563 – 2567   
เรื่อง การพัฒนาความเป็นมืออาชีพ (Professionalization) ท่ีมีวัตถุประสงค์เชิงกลยุทธ์ มุ ่งสู่อนาคตด้วยผลงานท่ีเป็นเลิศ เพ่ือเสริมสร้างประสิทธิภาพ  
และความแข็งแกร่งขององค์กร ซึ่งจะต้องพัฒนาสมรรถนะทั้งด้านความรู ้ ทักษะ ทัศนคติ และคุณลักษณะของบุคลากรอย่างมีหลักการบนพื้นฐานข้อมูล                                
ความรู้เป็นมาตรฐาน และมีคุณภาพ ตลอดจนการพัฒนาทักษะที่จ�าเป็นในอนาคต เพ่ือรองรับสถานการณ์ต่าง ๆ ให้ทันกับการเปลี่ยนแปลง หวังว่าข่าวสารคุณภาพ         
ในครั้งนี้ ผู้อ่านทุกท่านจะสามารถน�าไปใช้ประโยชน์ไม่มากก็น้อย ในการปรับตัวให้ทันกับการเปล่ียนแปลงของโลกค่ะ

 การเตรียมความพร ้อมเพื่อก ้าวสู ่ ยุคที่ เทคโนโลยีจะเข ้ามา
เปลีย่นแปลงวถิชีวีติประจ�าวนัมากขึน้แบบคณูสอง (Double Disruption) 
ภายใน ปี 2025 ได้นั้น คือ การเรียนรู้ทักษะใหม่ ๆ ที่จะพัฒนาให้มี
ประสิทธิภาพในการท�างานเพิ่มขึ้น (Human Potential) และทักษะ 
การจัดการตนเองด้านสุขภาวะ (Self-Management) จนเป็นที่ต้องการ
ขององค์กรในอนาคต ดังนั้น งานพัฒนาคุณภาพ คณะแพทยศาสตร์ศิริราช
พยาบาล ม.มหิดล จึงได้รวบรวม 10 ทักษะที่จ�าเป็นส�าหรับบุคลากรศิริราช 
เพื่อรองรับการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้น ได้แก่

 Analytical thinking and innovation ทักษะการคิดวิเคราะห์ 
และทักษะด้านนวัตกรรม กลายเป็นเรื่องที่ส�าคัญที่สุดของอนาคต รวมกับ 
ความสามารถในการคิดสร้างสรรค์สิ่งใหม่ ๆ จากทักษะและกระบวนการคิด  
จนสามารถสร้างคุณค่า (Value) ได้

 Active Learning and Learning Strategies ทักษะการเรียนรู้ 
ด้วยตัวเองและเรียนรู้อย่างมีกลยุทธ์ โดยเรียนรู้ผ่านการทดลอง ผ่านการ 
ลงมือท�าจริงและเรียนรู้จากความผิดพลาด เพ่ือน�ามาปรับใช้กับการท�างาน 
อยู่เสมอ คล้ายกับ Growth Hacking

 Complex Problem-solving หรือทักษะการแก้ป ัญหาที่มี 
ความซับซ้อน จะต้องมีกระบวนการคิดและการตัดสินใจในการแก้ปัญหา 
เฉพาะหน้าอย่างดีเยี่ยม รวดเร็ว 

 Critical Thinking and Analysis หรือทักษะการคิดอย่างมี 
หลักการ สามารถคิด วิเคราะห์อย่างถี่ถ้วนและมีเหตุผลสามารถเชื่อมโยง 
ข้อมูลเพื่อสรุปผลลัพธ์ และใช้ประโยชน์จากข้อมูลที่มีเพื่อน�ามาแก้ปัญหา  
โดยน�าข้อมูล และสถิติจากสิ่งที่เกิดขึ้นจริง

 Creativity, Original ly and Init iat ive หรือทักษะการใช  ้
ความคิดสร้างสรรค์และการริเริ่มสิ่งใหม่ ต้องมุ่งเน้นไปที่การท�าน้อยแต่ได้มาก
และเห็นผลเร็วที่สุด

 Leadership and Social Inf luence หรือทักษะการเป ็น 
ผู้น�าและอิทธิพลต่อสังคม ต้องสามารถสร้างแรงบันดาลใจให้กับทุกคนในทีม 
สร้างการมส่ีวนร่วม มองเหน็เป้าหมายร่วมกนั ผลกัดนัให้ทกุคนในทมีม ีGrowth 

1

7

2

8

3
9

4

10

5

6
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เรื่อง : งานจัดการความรู้

 ประเดน็การท�าให้บคุลากรท�างานเก่ง หวัหน้าฝ่ายการพยาบาลฯ 
ได้ส่งเสริมการใช้เครื่องมือและกระบวนการการจัดการความรู ้ใน              
ฝ ่ายการพยาบาลฯ เช่น “เครื่องมือ CoP” เนื่องจากบุคลากรใน                               
ฝ่ายการพยาบาลฯ มจี�านวนกว่า 6,380 คน มผีูเ้ชีย่วชาญหลากหลายสาขา/
กลุ ่มโรค ซึ่งความรู ้และประสบการณ์ที่ฝ ังอยู ่ในบุคลากร (Tacit            
knowledge) มีประโยชน์ต่อการท�างานและผลลัพธ์ขององค์กร                   
เป็นอย่างมาก จึงสนับสนุนการท�า CoP เพื่อให้มีการดึงความรู ้                   
ที่อยู่ในตัวบุคคลออกมาแลกเปลี่ยน โอนถ่ายความรู้ซ่ึงกันและกัน และ
ถอดความรู้เพื่อเผยแพร่แก่ผู้ปฏิบัติงานอื่น หรือน้องที่เข้ามาท�างานใหม่ 

ซึ่งการต้ัง CoP มีหลักการส�าคัญ คือ การเลือกประเด็นจาก
ปัญหา การวเิคราะห์ข้อมลูสารสนเทศ ทกัษะส�าคัญและจ�าเป็นในบคุลากร
ฝ่ายการพยาบาลฯ เพือ่ให้การดแูลรกัษาพยาบาลผูป่้วยเป็นไปในทศิทาง
เดียวกัน เกิดประสิทธิภาพ ประสิทธิผลมากข้ึน โดยมีการแลกเปล่ียน 
ความรู้ ประสบการณ์ จัดเก็บเป็นสินทรัพย์ความรู้ (knowledge asset) 
และเผยแพร่ในช่องทางต่าง ๆ หรือฝึกอบรม 

17

ผลลัพธ ์ที่ เกิดขึ้นคือ ลดปัญหาความคลาดเคลื่อนจาก               
การปฏิบัติงานต่าง ๆ บุคลากรใหม่ไม่ต้องลองผิดลองถูก ช่วยลดขั้นตอน
ของการปฏิบัติงาน ท�าให้ท�างานได้รวดเร็ว ผู้ป่วยได้รับการดูแลอย่างมี
คณุภาพและประสทิธภิาพมากขึน้ นอกจากนีย้งัมกีารพฒันาทกัษะปฏบิตัิ
จากผู้มีประสบการณ์ตรง

 ด้วยแนวคิดของหัวหน้าฝ่ายการพยาบาลฯ ในการบริหารงาน
ให้บุคลากรสนุก มีความสุขกับงานนั้น เนื่องจากพบปัญหาเรื่อง บุคลากร
ลาออก ซ่ึงถือเป็นปัญหาของทุกโรงพยาบาล จึงส่งเสริมและสร้างสรรค์
โครงการต่าง ๆ ที่จะท�าให้บุคลากรมีความสุขในการท�างาน และ              
เกิดความผูกพันกับองค์กร เช่น “โครงการ Night care” เป็นโครงการ
ดแูลบุตรหลานของบคุลากรทีท่�างานนอกเวลาราชการ ให้สามารถท�างาน 
ได้อย่างสะดวก ไม่วิตกกังวลเกี่ยวกับการเล้ียงดูบุตร ซึ่งโครงการนี้              
ได้รับการสนับสนุนจากผู้อ�านวยการโรงพยาบาลศิริราชอย่างเต็มที่

ก่อนจากกัน หัวหน้าฝ่ายการพยาบาลฯ ได้ให้ข้อคิดเกี่ยวกับการเปลี่ยนแปลงหรือพัฒนางานไว้ว่า “เริ่มแรกอาจต้องปรับเปลี่ยนวัฒนธรรม 
การท�างาน เช่น ต้องใฝ่ศึกษาค้นคว้าหาความรู้ตลอดเวลา และเมื่อมีความรู้และประสบการณ์แล้ว ต้องท�าการ Sharing เพื่อเผยแพร่ความรู้สู่บุคลากรอื่น 
โดยไม่หวงความรู้ ถ้าทุกคนร่วมกันรวบรวมความรู้ที่ซ่อนเร้นอยู่ ในตัวอย่างมีวัตถุประสงค์ และร่วมกัน sharing เพื่อน�าไปต่อยอดในการปฏิบัติงาน  
รวมทั้งต้องท�าให้บุคลากรมีความสุขในการท�างานและผูกพันกับองค์กร ก็จะท�าให้เกิดผลลัพธ์การท�างานที่ดี มีประสิทธิภาพยิ่งขึ้น เป็นการพัฒนาคน 
และองค์กรสู่ความยั่งยืน”

 หลักการบริหารงานน้ัน นอกจากการพัฒนางานอย่างต่อเนื่องเพื่อให้ได้ผลลัพธ ์

ตามเป้าหมายแล้ว ยังต้องให้ความส�าคัญกับบุคลากรที่ท�างานด้วย เพ่ือให้บุคลากรมีความผูกพัน 

กับองค์กร และมีความสุขในการท�างาน เพราะเป็นส่วนส�าคัญที่จะท�าให้องค์กรเกิดการพัฒนา 

อย่างต่อเนื่อง ยั่งยืน ดังเช่นในฝ่ายการพยาบาล โรงพยาบาลศิริราช ภายใต้การน�าของ  

พว.ดารณี พิพัฒนกุลชัย หัวหน้าฝ่ายการพยาบาล โรงพยาบาลศิริราช ซึ่งได้รับ “รางวัลนักบริหาร

โรงพยาบาลดีเด ่น ประจ�าป ี 2563” จากสมาคมนักบริหารโรงพยาบาลแห่งประเทศไทย                                     

ที่ยึดหลักการบริหารงานโดยมุ่งเน้นในการท�าให้บุคลากรท�างานเก่ง ดี และมีความสุข

ก้าวสู่อนาคตอย่างยั่งยืน... 
ฝ่ายการพยาบาล มุ่งพัฒนาคนส่งเสริมงาน บริหารองค์กร
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การท�างานจะต้องมีการจัดเก็บข้อมูลอยู ่เสมอ เพื่อใช้ประโยชน์ ในการวิเคราะห์ วางแผน  
ติดตาม ประเมินผล และพัฒนา โดยอาจเป็นข้อมูลที่จัดเก็บเฉพาะภายในหน่วยงาน หรือข้อมูล 
ท่ีรวบรวมเพ่ือส่งต่อแก่ผู้บริหารหรือหน่วยงานอื่น ปัจจุบันหลายหน่วยงานนิยมจัดเก็บข้อมูลใน  
Template ผ่านโปรแกรม Microsoft Excel และเว็บแอปพลิเคชัน Google Sheets เนื่องจาก 
ข้อมูลท่ีจัดเก็บแบบอิเล็กทรอนิกส์ สามารถน�าไปใช้งานได้สะดวก จึงขอแนะน�าเทคนิคง่าย ๆ  
แสดงส่ิงท่ีควรท�าและไม่ควรท�าในการจัดเก็บข้อมูลผ่าน Template เพื่อให้สามารถจัดเก็บข้อมูล  
และใช้วิเคราะห์และรายงานผลได้อย่างมีประสิทธิภาพ 

ทั้งนี้การจัดเก็บข้อมูลท่ีมีประสิทธิภาพ ต้องมีความถูกต้องในการบันทึกตั้งแต่ต้นทาง จึงจะสามารถน�าข้อมูลมาวิเคราะห ์
และหาโอกาสในการพัฒนาปรับปรุงกระบวนการท�างานให้ดียิ่งขึ้น รวมทั้งใช้ในการติดตามความก้าวหน้าของการด�าเนินการด้วย หากท่าน 
มีข้อสงสัยเกี่ยวกับการจัดท�าฐานข้อมูลหรือการบริหารจัดการข้อมูล สามารถติดต่อได้ที่งานบริหารทรัพยากรสุขภาพ ตกึอ�านวยการ ช้ัน 1  
โทร. 98300 หรือ 98418 e-mail : sirirajum@mahidol.edu

Do Don’t
จัดเตรียมรายละเอียดก่อนเริ่มบันทึกข้อมูล

 เตรียมข้อมูลที่ต ้องจัดเก็บให้ครบถ้วน  
ตามรอบการจัดเก็บข้อมูลที่ก�าหนด เช่น รายวัน
รายสัปดาห์ รายเดือน รายไตรมาส รายปี หรือ 
เมือ่เกดิอบุตักิารณ์

ไม่เว้นแถวว่างระหว่างข้อมูล

 แถวว่าง ท�าให้มโีอกาสน�าข้อมูลไปใช้ 
ไม่ครบถ้วน

บันทึกข้อมูลให้ตรงตามข้อก�าหนด

 ศึกษาและบันทึกข้อมูลให้มีรูปแบบ 
ตรงกบัพจนานุกรมข้อมลู (Data Dictionary)  
ของ Template

ไม่แก้ไข Template ด้วยตนเอง

 ไม ่เปลี่ยนแปลงรายละเอียดของ 
Template เช ่น เพิ่มช ่องข ้อมูลหรือ 
แทรกคอลมัน์นอกเหนือจากทีก่�าหนด

ตรวจสอบข้อมูลหลังการบันทึก

 ท�าการตรวจสอบเมื่อบันทึกข้อมูล
เสรจ็สิน้ ก่อนท�าการ Save ไฟล์เพือ่ให้มัน่ใจ
ว่าข้อมลูถกูต้องและครบถ้วน 

ไม่ใช้ค�าสัง่ Merge Cell ในข้อมูลท่ีบันทึก

 เนื่องจากจะท�าให้เกิดข้อผิดพลาด 
ในการวเิคราะห์และรายงานผลของข้อมลู

จัดเก็บข้อมูลให้เป็นระเบียบ 

 จัดเกบ็เอกสาร ทัง้ข้อมลูบนกระดาษ
และไฟล์ข้อมลูอเิลก็ทรอนิกส์ให้เป็นระเบยีบ 
ง่ายต่อการสบืค้น 

ไม่แทรกข้อคิดเห็น (Comments) 
หรอืหมายเหตุ (Notes) ในข้อมูลท่ีบันทึก

 เนือ่งจากข้อมลูทีจ่ดัเกบ็ในข้อคดิเหน็
หรอืหมายเหต ุอาจสญูหายเมือ่น�าไปวิเคราะห์

Do and Don’t จัดเก็บข้อมูลอย่างไรให้ดี  
ให้มีประสิทธิภาพ

mailto:sirirajum@mahidol.edu
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เรื่อง : หน่วยพัฒนางานประจ�าสู่งานวิจัย

“กิจกรรมดี ๆ ไม่ได้มีมาบ่อย ๆ มาร่วมสนุกกับการเรียนรู้ไปด้วยกันกับ  
R2R Award 2021 นะคะ”

19

 การระบาดของ COVID-19 ส่งผลกระทบให้การจัดกิจกรรมของหลาย ๆ องค์กรเกิดการ

หยุดชะงัก แต่ส�าหรับหน่วยงานที่ ให้การสนับสนุนทุนอย่าง R2R นั้น ไม่ยอมให้ COVID มาเป็นอุปสรรค

ในการด�าเนินการอย่างแน่นอน เราได้ปรับกลยุทธ์ วิธีการในการด�าเนินการเพื่อจะใช้สถานการณ ์

การระบาดของไวรัสให้เป็นโอกาสในการสะกิดต่อมการเรียนรู ้ของพี่น้องศิริราช จึงได้จัดกิจกรรม 

การประกวดผลงานวิจัย R2R Award 2021 ขึ้นในรูปแบบออนไลน์ ที่ ในปีนี้มาพร้อมกับกิจกรรม

พิเศษ นั่นคือ!!!

กิจกรรม “ปลุกสมองกับงานวิจัย” ท่ีเปิดโอกาสให้พี่น้องชาวศิริราช และบุคคลทั่วไป มาร่วมสนุกไปด้วยกัน เพียง like, share  
และ comment ให้กับโปสเตอร์ผลงานวิจัยที่โดนใจ ผลงานที่ได้รับคะแนนโหวตสูงที่สุดจะได้รับรางวัล “R2R บันดาลใจ” (Popular vote) ไปครอง 
พี่ ๆ น้อง ๆ เพ่ือน ๆ ท่ีสนใจสามารถติดตามอ่านและร่วมโหวตโปสเตอร์งานวิจัยที่เข้าร่วมประกวดผ่าน Fanpage facebook R2R siriraj  
ด้วยกันนะคะ

และนอกจากการร่วมโหวตผลงานวิจัยที่ชื่นชอบแล้ว ในการ
ประกวด R2R Award ปี 2021 นี้ ยังเป็นครั้งแรกที่ R2R เปิดบ้าน 
แห่งการเรียนรู้ ให้ทุกท่าน สามารถสมัครเข้ารับชม รับฟังการน�าเสนอ 
ผลงานวิจัยของผู้เข้าประกวดได้ เพื่อร่วมเป็นส่วนหนึ่งในการแลกเปลี่ยน
เรียนรู้องค์ความรู้และประสบการณ์จากการท�าวิจัย R2R เพราะเรา 
เชื่อว่าองค์ความรู้จากทุกคนมีพลังที่จะเปลี่ยนแปลงโลกใบนี้ได้!! 

ส�าหรับท ่านท่ีสนใจ เพียงสแกน QR Code ในภาพ  
เพือ่ลงทะเบยีนรับสทิธิ ์ตัง้แต่วันนี ้จนถงึวนัที ่30 มิถนุายน 2564 นีเ้ท่านัน้
แล้วรอรับบัตรเข้างาน (Link การประชุม) ทางอีเมลของท่าน

มาร่วมสนุก 
ปลุกสมองไปกับงานวิจัยกัน



 ลงทะเบียนอบรม / ประชุม ง่าย ฉับไว
เพียงสแกน QR Code ผ่าน Si vWORK

เรื่อง : ฝ่ายสารสนเทศ
IT society

สิ่งส�าคัญที่ควรทราบ คือ QR Code SiStamp จะสแกน 
ผ่านระบบ SivWork ได้เพียงช่องทางเดียวเท่านั้น เราจะมา                   
ท�าความเข้าใจและวิธีการใช้งานกันครับ

วิธีการการสแกน QR Code SiStamp ผ่านระบบ Si vWORK

 เข้าระบบ SivWORK จาก Mobile  > เลือก พอร์ทัล  
(Portel)

 เลือก เมนู SiStamp

 ท�าการ Log in โดยใช้ Username / Password เดียวกัน
กับ e-Doc และ Si vWORK

  ท�าการสแกน QR Code ที่ทางผู้จัดงานท�าขึ้นมา

  การสแกน QR Code สามารถสแกนจากคลังภาพ หรือ               
 รูปถ่ายก็ได้เช่นกัน

  การสแกนเสร็จสิ้นจะแสดงผลดังนี ้                    

ระบบ SiStamp เป็นระบบที่ ใช้ในการลงทะเบียนผู้เข้าอบรม/ประชุม ผ่าน Application Si vWORK  
ท่ีคณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล ม.มหิดล พัฒนาขึ้นเพื่อใช้ภายในองค์กร โดยที่ ระบบ SiStamp ใช้เพื่อเก็บเป็นข้อมูล
ในการจัดกิจกรรมนั้น ๆ ซึ่งที่ผ่านมา ภาควิชา / สถาน / หน่วยงาน ต่าง ๆ ของศิริราช ได้น�าระบบ SiStamp ไปใช้กัน
มากขึ้น ได้รับผลตอบรับกลับมาเป็นอย่างดี แต่ยังมีหลายท่านที่ยังสับสนกับใช้งานลงทะเบียนอยู่ว่าจะต้องท�ายังไง

ขอบคณุข้อมลูจาก คณุสคมวชิช์ สขุภทัรทิธกิลุ และคณุจฑุามาศ อยูเ่จรญิ ฝ่ายสารสนเทศ คณะแพทยศาสตร์ศิรริาชพยาบาล ม.มหิดล

 เพียงเท่านี้ทุกท่านก็จะสามารถใช้งานสแกน QR Code SiStamp ได้อย่างง่าย ๆ ส่วนท่านใดมีปัญหาการใช้งานสามารถติดต่อได้ที่                  
หน่วยฝึกอบรมคอมพิวเตอร์ ฝ่ายสารสนเทศ โทร. 95400, 41062 ในวันและเวลาราชการนะครับ

1

2

3

4

5

6

SiStamp… 
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สแกนไวรัส Windows10 โดยไม่ต้องต่อเน็ต

ด้วย Microsoft Defender Offline

ขอบคุณภาพ และข้อมูลดี ๆ จาก https://www.it24hrs.com/

นับว่า Microsoft Defender Offline เป็นฟีเจอร์ที่มีประโยชน์มากในการก�าจัดมัลแวร์ถาวรออกจากพีซีของคุณ  
ส�าหรับฉบับหน้าจะมีเรื่องราวอะไรดี ๆ มาฝากอีกแน่ อย่าลืมติดตามกันนะครับ

วิธีสแกนไวรัส Windows10 โดยไม่ต้องต่อ Internet ทั้งนี้ ใครที่ ใช้ Windows10 มานาน 
พักใหญ่ คงรู้ว่าภายในตัว Windows10 จะมีโปรแกรมชื่อว่า Microsoft Defender เพ่ือป้องกันมัลแวร์ 
ไวรัสที่ เป ็นอันตรายต่อเครื่อง นอกเหนือจากการป้องกันไวรัสปกติแล้ว Microsoft Defender               
ยังมีส ่วนเสริมที่ดีงามบางอย่างที่ขาดหายไปในซอฟต์แวร์ป ้องกันไวรัสยอดนิยมอ่ืน ๆ ด้วย คือ             
การสแกนออฟไลน์ของ Microsoft Defender สแกนได้โดยไม่ต้องต่อ Internet

จากนั้น Windows10 จะท�าการรีบูตเครื่อง และการสแกน 
มัลแวร์แบบ offiline พร้อมแสดงความคืบหน้าของการสแกนแบบ 
ออฟไลน์ จนกว่าจะเสร็จ

เข้าไปที่ Virus & Threat Protection

แล้วต่อด้วยเลือกที่  Microsoft Defender Offline scan แล้วคลิกที่ 
Scan now. จะขึ้น pop-up เตือน แล้วให้คลิก scan

การสแกนไวรัสด้วย Microsoft Defender Offline จะท�าการ
สแกนพีซีของคุณแบบออฟไลน์โดยละเอียด การสแกนแบบออฟไลน์ 
จะค้นหาไวรัสโทรจันและมัลแวร์อื่น ๆ ที่ซอฟต์แวร์ป้องกันไวรัส            
อาจตรวจไม่พบในขณะที่ Windows ก�าลังท�างานอยู่ ช่วยให้ Microsoft 
Defender สามารถสแกนคอมพิวเตอร์ตรวจจับและลบมัลแวร์ที่เป็น
อันตรายได้ดียิ่งขึ้น

วิธี ใช้ Microsoft Defender Offline บน Windows10
คุณสามารถสแกนแบบออฟไลน์บน Windows10 ได้ใน 

ไม ่กี่ค ลิก แต ่การสแกนทั้ งหมดจะใช ้ เวลาประมาณ 15 นาที                                
ดังน้ัน อย่าลืมบันทึกงานและไฟล์ส�าคัญท่ียังไม่ได้บันทึกไว้ท้ังหมด              
ก่อนเริ่มการสแกนแบบออฟไลน์ และเผื่อเวลาตอนสแกนไวรัสไว้ด้วย
 
เริ่มจากพิมพ์ที่ช่อง search หาโปรแกรม windows security ดังรูป 

เลือกที่ Scan options.
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การศึกษา-วิชาการ
เรื่อง : ศูนย์ความเลิศด้านการศึกษาวิทยาศาสตร์สุขภาพ (SHEE) 

ศูนย์ความเป็นเลิศด้านการศึกษาวิทยาศาสตร์สุขภาพ (SHEE) ฝ่ายการศึกษา คณะแพทยศาสตร์
ศิริราชพยาบาล ได้รับเกียรติจาก ผศ.นพ.จิโรจน์ สูรพันธุ ์  ภาควิชาออร์โธปิดิกส์ คณะแพทยศาสตร์ 
วชิรพยาบาล มาถ่ายทอดความรู ้ เรื่อง “Update in WFME standards” เมื่อวันที่ 9 มิ.ย. 64   
ผ่านระบบออนไลน์ Zoom จึงขอน�าความรู้มาแบ่งปันผู้อ่าน ดังนี้

 องค์ประกอบท่ี 3 กำรประเมินผลนิสิตนักศึกษำ : ค�านึงถึง 
มาตรฐานของการประเมนิผล หรอื เครือ่งมอืทีใ่ช้ในการประเมนิควรสอดคล้อง
กับผลการเรียนรู ้ที่คาดหวัง และประโยชน์ (Utility) มีความเป็นธรรม  
ความโปร่งใส ตรวจสอบได้ มีความสมดุลระหว่าง formative assessment 
เพื่อให้ข ้อมูลป้อนกลับ และ summative assessment เพื่อตัดสิน 
การผ่านตกของผู้เรียน และต้องท�าให้ผู้เรียนเกิด lifelong learning

 องค์ประกอบที่ 4 นิสิตนักศึกษำ : มีนโยบายการรับเข้าและ 
คัดเลือกนักศึกษาที่ชัดเจนและสอดคล้องกับพันธกิจ หลักสูตร และ  
คุณลักษณะที่พึงประสงค์ มีระบบให้ค�าปรึกษาแก่นักศึกษา (student  
support) และการสนับสนุนกิจกรรมของนักศึกษา และให้ความส�าคัญ 
กับการมีส่วนร่วมของนักศึกษา

 องค์ประกอบท่ี 5 คณำจำรย์ : นโยบายการสรรหาและคัดเลือก
พิจารณาความสมดุลของอาจารย์ที่เชี่ยวชาญในแต่ละสาขา เพื่อให้สามารถ
พัฒนาและบริหารได้อย่างมีประสิทธิผล มีการก�าหนดภารกิจและการพัฒนา
อาจารย์อย่างต่อเนื่อง

 องค์ประกอบท่ี 6 ทรพัยำกรทำงกำรศึกษำ : มแีผนและแนวปฏบิตัิ
ในการบริหารความเสี่ยงทางด้านทรัพยากร และจัดการให้เกิดความปลอดภัย 
มรีะบบเทคโนโลยสีารสนเทศทีส่นบัสนนุการศกึษา มีผูเ้ชีย่วชาญด้านการศกึษา 
มีนโยบายการแลกเปลี่ยนทางการศึกษาเพื่อให้เกิดความร่วมมือกับสถาบัน 
ร่วมหรือสถาบันสมทบ

 องค์ประกอบที่ 7 กำรประเมินหลักสูตร : มีกลไกในการติดตาม
และประเมินหลักสูตร มีการเก็บข้อมูลตามแผนที่วางไว้อย่างสม�่าเสมอ และ 
ใช้ข้อมูลนั้นวิเคราะห์เพื่อตัดสินว่าหลักสูตรนั้นต้องมีการปรับปรุงหรือพัฒนา
อย่างไร ให้ความส�าคัญกับข้อมูลป้อนกลับจากอาจารย์และนักศึกษา

 องค์ประกอบที่ 8 องค์กรและกำรบริหำรจัดกำร : มีระบบการน�า
องค์กร ให้ความส�าคัญกับการมีส่วนร่วมของอาจารย์และผู้ที่มีส่วนได้ส่วนเสีย 
มีการก�ากับดูแลแผนงบประมาณด้านการศึกษา มีบุคลากรสายสนับสนุน 
ด้านการศึกษาและมีแผนพัฒนาความสามารถของบุคลากร

 องค์ประกอบที่ 9 กำรประกันและพัฒนำคุณภำพอย่ำงต่อเนื่อง : 

มีการด�าเนินการการประกันคุณภาพการศึกษาอย่างเป็นระบบ โดยใช้เกณฑ์
เช่น เกณฑ์รางวัลคุณภาพแห่งชาติ  Thailand Quality Award (TQA) หรือ  
เกณฑ์ Educational Criteria for Performance Excellence (EdPEx) 

 

	 ในรายละเอียดขององค์ประกอบต่าง	ๆ	หรือ	ข้อพิจารณาส�าหรับเกณฑ์ในแต่ละข้อ	ท่านผู้อ่าน
ทุกท่านสามารถศึกษาเพ่ิมเติมได้ที่	www.imeac.org	หรือ www.wfme.org	และสามารถติดตาม	Pearls	
in	 Medical	 Educationในคร้ังถัดไป	 หรือติดตามการอบรมของศูนย์ความเป็นเลิศด้านการศึกษา 
วิทยาศาสตร์สุขภาพ	(SHEE)	ได้ที่	shee.si.mahidol.ac.th/learn	หรือ	Facebook	:	mahidol.shee

เกณฑ์มาตรฐานสากลส�าหรับตรวจประเมินมาตรฐานการศึกษา
แพทยศาสตร์ ฉบับปรับปรุง

Update in WFME standards

ปัจจุบัน หลักสูตรแพทยศาสตร์บัณฑิตและโรงเรียนแพทย์ 
ในประเทศไทยใช้เกณฑ์มาตรฐานสากลส�าหรับตรวจประเมินมาตรฐาน 
การศึกษาแพทยศาสตร์ หรือ Word Federation for Medical Education  
(WFME) เพ่ือรับรองมาตรฐานของหลักสูตรว่ามีคุณภาพในระดับสากล  
และเป็นการรับประกันว่าแพทย์ที่จบจากสถาบันที่ผ่านเกณฑ์การประเมิน 
ดังกล่าวจะเป็นแพทย์ที่มีมาตรฐานที่ทั่วโลกยอมรับ   
  ในปี 2564 ได้มีการปรับปรุงเกณฑ์ WFME ฉบับภาษาไทย  
จากฉบับปี พ.ศ. 2560 เพื่อให้ทันกับการพัฒนาระบบบริการสุขภาพและ 
เป็นไปตามมาตรฐานสากล ซึ่งการเปลี่ยนแปลงในภาพรวม คือ มีการทบทวน
และปรับปรุงบางองค์ประกอบ มีการขยายความหมายและค�าจ�ากัดความ 
ต่าง ๆ  เช่น พันธกิจ กลยุทธ์ทางการศึกษา มีการยกระดับเกณฑ์การมีส่วนร่วม
ของนิสิตนักศึกษา เกณฑ์การประเมินนิสิตนักศึกษา ให ้กลายเป ็น 
เกณฑ์ข้อบังคับ 

 
 ในเกณฑ์ฯ ฉบับปี 2564 มีกำรปรับลดจ�ำนวนของเกณฑ ์

มำตรฐำนขั้นพื้นฐำนและเกณฑ์มำตรฐำนเพื่อพัฒนำคุณภำพเพื่อให้กระชับ

มำกขึ้น ประกอบเป็น 9 องค์ประกอบ ซึ่งมีหลักกำรและเจตนำรมณ์ดังนี้

 องค์ประกอบท่ี 1 พันธกิจ : มีความหมายที่ครอบคลุมพันธกิจ 
(mission) วิสัยทัศน์ (vision) และยุทธศาสตร์ (strategies) ให้ความส�าคัญ 
กับพันธกิจที่สามารถแสดงความรับผิดชอบต่อสังคม ครอบคลุมวิจัยทาง 
การแพทย์ และค�านึงถึงความต้องการด้านสุขภาพของชุมชนและปัญหา 
สุขภาพระดับนานาชาติ มีความเป็นอิสระและมีเสรีภาพทางวิชาการ ผู้มี 
ส่วนได้ส่วนเสีย (stakeholders) มส่ีวนร่วมในการก�าหนดพนัธกจิทางการศกึษา

 องค์ประกอบที ่2 หลกัสตูรแพทยศำสตร์บัณฑิต : เป็นหวัใจส�าคญั
ของการรับรองหลักสูตรและสถาบัน การก�าหนดผลสัมฤทธิ์ทางการศึกษา 
ยังยึดปรัชญา outcome-based approach ซ่ึงผลสัมฤทธิ์ทางการศึกษา 
ที่ก�าหนดต้องแสดงถึงความครอบคลุมหลักชีววิทยาการแพทย์พื้นฐาน 
พฤตกิรรมศาสตร์และสังคมศาสตร์ จรยิศาสตร์และหลักกฎหมายทางการแพทย์ 
เวชปฏิบัติคลินิก และ ส่งเสริมการเรียนรู้ตลอดชีพ รูปแบบและวิธีการจัดการ
เรียนการสอนมีความเหมาะสม หลักสูตรครอบคลุมและจัดประสบการณ ์
การเรียนรู้ในหลักการทางวิทยาศาสตร์ วิธีวิจัยทางการแพทย์และเวชศาสตร์
เชิงประจักษ์ได้
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วิเทศสัมพันธ์
เรื่องและภาพ : ฐิติพงศ์ ศิลปารัตน์

ASEAN Medical Schools Network Webinar Series 
ผู้ช่วยคณบดีศิริราชเข้าร่วมบรรยายในการสัมมนาออนไลน์ของเครือข่ายโรงเรียนแพทย์อาเซียน

 รศ.นพ.นนัตสรณ์ สญิจน์บณุยะกลุ 
หวัหน้าหน่วยระงบัปวด ภาควชิาวสิญัญีวทิยา 
คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล ม.มหิดล  
ได้รับเชิญให้เข้าร่วมบรรยายในการประชุม
วิชาการด้านระงับปวดของโลก (The IASP 
World Congress on Pain®) จัดโดย 
สมาคมเพื่อการศึกษาเร่ืองความปวดสากล 
( IASP) เมื่อวันที่  11 มิ .ย. 64 โดย  
รศ.นพ.นันตสรณ์ ได ้บรรยายในหัวข ้อ  
“Experiences from Early Use of the 
ICD-11 Chronic Pain Classification in 
Thailand”

 รศ.นพ.ตรีภพ เลิศบรรณพงษ์ ผู้ช่วยคณบดีฝ่ายการศึกษาหลังปริญญา ได้เข้าร่วมงานสัมมนาออนไลน์ของเครือข่ายโรงเรียนแพทย์
อาเซียนและบรรยายพิเศษให้หัวข้อ “New Pedagogy Style in Pandemic Era : Experience at Siriraj Hospital” ซึ่งการสัมมนาออนไลน์
ครั้งนี้ ยังได้รับเกียรติจาก รศ.นพ.อัลเฟรด โก๊ะ เว่ย ฉี ผู้ช่วยคณบดีด้านการศึกษา คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยแห่งชาติสิงคโปร์  
บรรยายพิเศษในหัวข้อ “Technology-Enhanced Medical Education : COVID-19 Pandemic as a Catalyst”  เมื่อวันที่ 10 มิ.ย. 64

ศิริราชเข้าร่วมการประชุมวิชาการด้านระงับปวดของโลก 
(The IASP World Congress on Pain®)
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อาจารย์แพทย์ศิริราชส�าเร็จการศึกษาจากมหาวิทยาลัยยอนเซ
สาธารณรัฐเกาหลี

 ขอแสดงความยินดีกับ อ.พญ. 
ธัญญา เตชะพิเชฐวนิช ภาควิชาตจวิทยา  
คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล ที่ส�าเร็จ 
การศึกษาหลักสูตรการฝึกอบรมผู้เชี่ยวชาญ
เฉพาะทางด้านคลินิก จากคณะแพทยศาสตร์ 
มหาวิทยาลัยยอนเซ สาธารณรัฐ เกาหลี  
ใน 2 สาขาวิชา ได้แก่ “Clinical Fellowship 
Training in Mohs Micrographic Surgery 
& Reconstruction, Scar Surgery”  
และ “Clinical Fellowship Training in  
Mesenchymal Stem Cells and Fat  
Grafting” โดยภายหลังจากส�าเร็จการศึกษา 
อ.พญ.ธัญญา จะกลับเข้าปฏิบัติหน้าที่ ณ สาขา
วิชาตจศัลยศาสตร ์ โดยรับผิดชอบด ้ าน 
การรักษามะเร็งผิวหนังและการรักษาแผลเป็น

ตอนที่ 3 ของตัวอย่างภาษาอังกฤษส�าหรับสื่อสารกับผู้ป่วยชาวต่างชาติ ณ คลินิกอายุรศาสตร์ ตึกผู้ป่วยนอก ชั้น 2

พยาบาล : “Please wait at the waiting room, I will call your name   when the doctor is ready to see you 

รบกวนรอบรเิวณท่ีน่ังรอก่อนนะคะ ดิฉนัจะเรยีกเม่ือถงึคิวตรวจ” 

ผูป่้วย : “Thank you ขอบคุณครบั”

ผ่านไปประมาณ 30 นาที พยาบาลก็ได้เรียกชื่อคนไข้ต่างชาติเข้าห้องตรวจ โดยภายในห้องตรวจ 
คุณหมอก็ได้ซักถามอาการคนไข้   
คุณหมอ : “What is your symtoms ? อาการเป็นอย่างไรบ้างครบั ?” 

ผูป่้วย : “I have a fever and a sore throat กต็วัร้อนและกเ็จบ็คอครบั”

คุณหมอ : “How long have you been feeling like this ? เป็นมานานรยัึงครบั ?”  

ผูป่้วย : “Since this morning เม่ือเช้าน้ีเองครบั”

หลังจากคุณหมอได้ตรวจอาการเรียบร้อย คุณหมอก็ได้เขียนใบส่ังยาให้คนไข้เพื่อให้น�าไปรับยา 
คุณหมอ : “Take this prescription to the pharmacist ? น�าใบส่ังยาน้ีไปท่ีห้องจ่ายยานะครบั ?” 
ผู้ป่วย : “Ok, doctor, thank you very much รับทราบครับหมอ ขอบคุณมากครับ”

ใกล้จะได้กลับบ้านแล้วนะครับ โปรดติดตามตอนสุดท้ายในครั้งหน้า คราวนี้คนไข้จะไปช�าระเงินค่ารักษา 
ณ ฝ่ายการเงิน จากนั้นก็จะไปรับยาครับ  

เอาไว้พบกันใหม่ฉบับหน้า ฉบับนี้ขอลาไปก่อน สวัสดีครับ

English for you by Mr. Worldwide                                                              
ส�านวนภาษาอังกฤษ โดย มิสเตอร์ เวิลด์ไวด์ ตอน ภาษาอังกฤษในโรงพยาบาล ตอนที่ 3
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เรื่อง : ฝ่ายทรัพยากรบุคคล

  ฉบับน้ี ฝ่ายทรัพยากรบุคคล คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล ม.มหิดล น�าเสนอ “สวัสดิการ 
แบบยีดหยุ่นด้านสุขภาพ (MU Flexible Benefit) ฉบับใหม่ พ.ศ. 2564” ส�าหรับบุคลากร ประเภท  
พนกังานมหาวทิยาลยั (พม.) พนกังานมหาวทิยาลยัทีเ่ปลีย่นสถานภาพจากข้าราชการ และพนกังานมหาวทิยาลัย
คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล (พศ.) โดยพบกับ        รายการเพิ่มใหม่ สามารถเบิกเพิ่มมีดังนี้

สอบถามรายละเอียดเพิ่มเติม น.ส.ยุรี / น.ส.ปวิตตรา โทร. 98785 ต่อ 201
ว่าที่ร้อยตรี สุพิเชษฐ์ โทร. 98863

ใบเสร็จที่น�ามาเบิกทุกรายการต้องไม่เกิน 90 วัน

สวัสดิการแบบยืดหยุ่นด้านสุขภาพ 
(MU Flexible Benefit)
ฉบับใหม่ พ.ศ. 2564

สวัสดิการแบบยดืหยุ�นด�านสุขภาพ (MU Flexible Benefit) ฉบับใหม� พ.ศ.2564 

  ฉบับนี ้ ฝ�ายทรัพยากรบุคคล จะมานําเสนอ “สวัสดิการแบบยีดหยุ�นด�านสุขภาพ (MU Flexible 

Benefit) ฉบับใหม� พ.ศ.2564” สําหรับบุคลากร ประเภท พนักงานมหาวทิยาลัย (พม.) พนักงาน

มหาวิทยาลัยที่เปลี่ยนสถานภาพจากข�าราชการ และพนักงานมหาวิทยาลัยคณะแพทยศาสตร�ศิริราช

พยาบาล (พศ.)  โดยพบกับ              รายการเพิ่มใหม� สําหรับ พม.และพศ. ที่แสดงความประสงค�เลือก 

Flexible Benefit  สามารถเบิกเพ่ิมมดีงัน้ี 

 

 

 

 

 

 

 
ข�อมูลนํามาจาก : 

สอบถามรายละเอียดเพิ่มเติม น.ส.ยุรี / น.ส.ปวิตตรา โทร. 98785 ต�อ 201 

ว�าที่ร�อยตรี สุพิเชษฐ� เย็นรักมั่น โทร. 98863 

รายละเอียดเพิ่มเติม

ข้อมูลน�ามาจาก :
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เรื่อง : ทีมวัฒนธรรมศิริราช

“วัฒนธรรมศิริราช”  

 สวัสดีชาวศิริราชทุกท่านค่ะ เข้าสู ่เดือนกรกฎาคมกันแล้วนะคะ ในฉบับนี้  
ทีมงานวัฒนธรรมศิริราช ขอน�า เสนอ เกี่ยวกับค ่ านิยม ซึ่งก็คือ ค่านิยม  
Responsibility  รับผิดชอบ มีประสิทธิภาพ ตรงต่อเวลา นั่นเองค่ะ 

พบกันใหม่ฉบับหน้า สวัสดีค่ะ  

เราสามารถน�าค่านิยมเหล่านี้มาประยุกต์ใช้กับการปฏิบัติงาน และ การด�าเนินชีวิตประจ�าวัน ได้ เช่น เข้าปฏิบัติงานตรงตามเวลา 
มีความมุ่งมั่น ทุ่มเทกับภารกิจท่ีได้รับ มีความรับผิดชอบหากปฏิบัติงานผิดพลาด เป็นผู้มีระเบียบวินัย ด�ารงตนให้อยู่ในคุณธรรม  
จริยธรรม เป็นต้น 

ทางทีมงานวัฒนธรรมศิริราช ขอเชิญชวนชาวศิริราชทุกท่านมาร่วมกันปฏิบัติตนตามวัฒนธรรมศิริราช วัฒนธรรม 
อันดีงาม ซึ่งจะส่งผลท�าให้องค์กรเกิดการพัฒนาอย่างต่อเนื่องบุคลากร มีผลการท�างานที่มีประสิทธิภาพ และยังท�าให้เป็นผู้ท่ีได้รับ 
การยอมรับอีกด้วย

มุ่งมั่นทุ่มเท 
(Dedication)

มั่นคงต่อพันธสัญญา 
(Commitment)

รับผิดและรับชอบ 
(Accountability) 

ตรงต่อเวลา การบริหารเวลา 
(Timeliness & Time Management)

มุ่งเน้นผลลัพธ์ และสร้างคุณค่า 
(Result-focused & Value-added)

มีประสิทธิผลและประสิทธิภาพ 
(Efficacy & Efficiency)

Responsibility

ค่านิยม Responsibility ประกอบด้วย

$
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คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล ม.มหิดล ขอเชิญร่วมส่งก�าลังใจให้ 3 นักศึกษาแพทย์ศิริราช
ผู้ได้รับการเสนอช่ือเพื่อพิจารณาขอรับพระราชทานทุน “โครงการเยาวชนรางวัลสมเด็จเจ้าฟ้ามหิดล” ปี 2564

นายภูรินท์ อารีย์สว่างกิจ (บอส)
นักศึกษาแพทย์ชั้นปีท่ี 6

นางสาวณิชารีย์ มั่นคงพิทักษ์กุล (ชะเอม)
นักศึกษาแพทย์ชั้นปีที่ 6

นายนนทพัทธ์  สุคนธ์พานิช (แบงแบง)
นักศึกษาแพทย์ชั้นปีที่ 6

      ร่วมส่งก�าลังใจและติดตามชมคลิปวิดีโอแนะน�าตัว รวมถึงเป้าหมายในอนาคตทางการแพทย์ของทั้ง 3 นักศึกษาแพทย์
ศิริราช ผู้ได้รับการเสนอช่ือเพื่อขอรับพระราชทานทุน “โครงการเยาวชนรางวัลสมเด็จเจ้าฟ้ามหิดล” ปี 2564 ได้ทาง  
        : Siriraj Channel (https://www.youtube.com/watch?v=TseJQul_6Lw) หรือสแกน QR Code

 คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล ม.มหิดล ขอเชิญบุคลากรทางการแพทย์ทุกสาขาวิชาชีพลงทะเบียนเข ้าร ่วม              
SICMPH 2020-2021 webinar series (Episode : 13) ในวันที่ 17 ก.ค. 64 (ดังรายละเอียด) ส�าหรับกิจกรรมภาคประชาชน 
ขอเชิญชม นิทรรศการเฉลิมพระเกียรติสมเด็จพระศรีนครินทราบรมราชชนนี เนื่องในโอกาสครบรอบ ๑๒๐ ปี วันพระราชสมภพ 
สามารถรับชมผ่าน www.si.mahidol.ac.th/Exhibit หรือสแกน QR Code (ฟรี) ตั้งแต่บัดน้ี - ต.ค. 64 

ติดตามข่าวสารเพิ่มเติมได้ที่ SirirajLIVE และ www.sirirajconference.com

Episode : 13

ขอเชิญบุคลากรทางการแพทย�ทุกสาขาว�ชาชีพ ร�วมฟ�ง webinar

รับคะแนน CME 2 คะแนน

เมื่อรับชมผ�าน SirirajLIVE

ความสำคัญและสาเหตุของป�ญหาการหกล�มในผู�สูงอายุ การป�องกันการหกล�มในทุกระดับตั้งแต�การส�งเสร�มสุขภาพ
ผู�สูงอายุให�แข็งแรง การคัดกรองความเสี่ยงภาวะหกล�ม การประเมินและแก�ไขป�จจัยเสี่ยงภาวะหกล�มให�ครบทุกมิติ

โดยเฉพาะอย�างยิ�งการฟ��นฟ�สุขภาพและการปรับเปลี่ยนสภาพแวดล�อมในบ�านให�เหมาะสมเพ�่อลดความเสี่ยงภาวะหกล�ม

Diamond
Sponsor
Diamond
Sponsor

FALL P REVENTION
and Home Modification in the Elderly

วันที่ 17 กรกฎาคม 2564 เวลา 13.30-16.00 น.
ป�ดรับลงทะเบียน 16 กรกฎาคม 2564

อ. นพ.สมบูรณ� อินทลาภาพร
ภาคว�ชาเวชศาสตร�ป�องกันและสังคม

ศ. นพ.ว�รศักดิ์ เมืองไพศาล (Moderator)
ภาคว�ชาเวชศาสตร�ป�องกันและสังคม

Speaker

Img :

รศ. พญ.ป�ยะภัทร เดชพระธรรม
ภาคว�ชาเวชศาสตร�ฟ��นฟ�

รศ.ไตรรัตน� จารุทัศน�
คณะสถาป�ตยกรรมศาสตร�
จ�ฬาลงกรณ�มหาว�ทยาลัย



เหรียญทองแดงรมด�าพ่นทรายพิเศษ
ขนาด 7 ซม.

เหรียญเงินรมด�าพ่นทรายพิเศษ

เหรียญทองแดง

เหรียญเงิน

เหรียญทองแดงรมด�าพ่นทรายพิเศษ
ขนาด 3 ซม.

 เหรียญทองแดงรมด�าพ่นทรายพิเศษ ขนาด 7 ซม.       ราคา      3,499  บาท

 เหรียญเงินรมด�าพ่นทรายพิเศษ (เงินบริสุทธิ์ 95%) ขนาด 3 ซม. ราคา  2,999 บาท

 เหรียญเงิน (เงินบริสุทธิ์ 95%) ขนาด 3 ซม.   ราคา  2,499   บาท

 เหรียญทองแดงรมด�าพ่นทรายพิเศษ ขนาด 3 ซม.   ราคา          499    บาท

 เหรียญทองแดง ขนาด 3 ซม.    ราคา          199    บาท

บริจาคพร้อมรับเหรียญที่ระลึกฯ ได้ที่ 
1. ศิริราชมูลนิธ ิ
 1.1 ศิริราชมูลนิธิ ตึกมหิดลบ�าเพ็ญ ชั้น 1 โรงพยาบาลศิริราช   
  เปิดรับบริจาคทุกวัน  

  วันจันทร์ – วันศุกร์  เวลา 07.30 น. - 17.30 น. 
  วันเสาร์ - วันอาทิตย์ และวันหยุดนักขัตฤกษ์ 
  เวลา 08.30 น. - 16.30 น. โทร. 0 2419 7658-60
1.2 โรงพยาบาลศริริาช ปิยมหาราชการณุย์ ชัน้ 2 โซน B 
  เปิดรบับรจิาคทกุวนั เวลา 09.00น. – 15.30 น. 
1.3  ศูนย์การแพทย์กาญจนาภิเษก ชั้น G  เปิดรับบริจาค 
  วันจันทร์ – วันศุกร์ เวลา 08.00 น. – 17.00 น. 
  (หยุดวันเสาร์-อาทิตย์ และวันหยุดนักขัตฤกษ์)

  *หมายเหตุ : รับเหรียญที่ระลึกพร้อมใบเสร็จรับเงินบริจาค

2. ธนาคารกรุงเทพ (46 สาขาที่ร่วมโครงการ)
 ขั้นตอนที ่1 กรอกแบบฟอร์มบรจิาคเงนิเพือ่รบัเหรียญท่ีระลกึฯ
 ขั้นตอนที่ 2 ช�าระเงินที่เคาน์เตอร์สาขา หรือ 
              สแกน QR Code จ่ายผ่าน                                               
   Mobile Banking
 ขั้นตอนที่ 3 เจ้าหน้าที่ธนาคารส่งมอบเหรียญ
   ที่ระลึกฯ

*	 ในกรณีท่ีต้องการใบเสร็จรับเงินเพื่อน�าไปลดหย่อนภาษี	 ขอให้ระบุ																
ในแบบฟอร์มการบรจิาค	เพือ่ให้ธนาคารส่งข้อมลูผูบ้รจิาคไปยงัศิรริาชมลูนธิิ
ด�าเนินการออกใบเสร็จรับเงินบริจาคและจัดส่งให้ผู้บริจาคทางไปรษณีย์

ท่ำนสำมำรถบริจำคพร้อมรับเหรียญที่ระลึกฯ (มีจ�ำนวนจ�ำกัด) 

สอบถาม งานประชาสัมพันธ์และกิจการพิเศษ 
คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล ม.มหิดล

โทร. 0 2419 7646, 0 2419 7648 ในวันและเวลาราชการ

สแกน QR Code 
สาขาที่ร่วม

Zoom Meeting 
ID : 984 4909 0938

เพียงสแกน QR Code
ไม่พลาดทุกข้อมูลข่าวสาร

 สถานการณ์แพทย์แผนไทยประยุกต์ คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล 
ม.มหิดล ขอเชิญทุกท่านร่วม “งานสัปดาห ์การแพทย์แผนไทย” ครั้งที่  2                  
ผ่านระบบออนไลน์ ในวนัท่ี 17 - 18 ก.ค. 64  เวลา 13.00 - 16.15 น.  
พร้อมลุ ้นรับของที่ระลึก ลงทะเบียนล่วงหน้าได้ที่  https://              
forms.gle/KFj7nyKPg9sQdCw56 หรือสแกน QR Code
 
17 ก.ค. 64
 -  โรคโควิด-19 กับทฤษฎีการแพทย์แผนไทย
 -  การรับข้อมูลข่าวสารทางด้านสมุนไพรอย่างมีวิจารณญาณ
 -  ฟ้าทะลายโจร กระชาย ขิง ต้านโควิด-19 ได้จริงหรือไม่

18 ก.ค. 64
 -  สมุนไพรและอาหารส�าหรับยุคโควิด-19
 -  ธรรมะสุขใจ ต้านภัยโควิด

ร่วมเป็นส่วนหนึ่งของประวัติศาสตร์การแพทย์ของไทย
คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล มหาวิทยาลัยมหิดล ขอเชิญบริจาคพร้อมรับ

เหรียญที่ระลึก พิธีเปิด “อาคารนวมินทรบพิตร ๘๔ พรรษา” โรงพยาบาลศิริราช



  

กรุณาส่ง ช�าระค่าฝากส่งเป็นรายเดือน
ใบอนุญาตเลขที่�2/2523

ไปรษณีย์ศิริราช

24 กันยายน “วันมหิดล”
ขอเชิญร่วมตามรอยพระบาท

สมเด็จพระมหิตลาธิเบศร อดุลยเดชวกิรม พระบรมราชชนก

“พระบิดาแห่งการแพทย์แผนปัจจุบันของไทย”
ด้วยการ “ให้” เพื่อผู้ป่วยด้อยโอกาส รพ. ศิรริาช

บริจาคโดยตรงได้ที่ ... 

-  ผ่าน Application ธนาคารที่ท่านมีบัญชีเงินฝาก  โดยสแกนผ่าน QR Code                     

-  ศิริราชมูลนิธิ 

      1)  ตึกมหิดลบ�าเพ็ญ  ชั้น 1 รพ.ศิริราช วันจันทร์ – ศุกร์ เวลา 07.30 – 17.30 น.
          วันหยุดราชการ และวันหยุดนักขัตฤกษ์  เวลา 08.30 – 16.30 น.
      2)  รพ.ศิริราช ปิยมหาราชการุณย์  ชั้น 2 โซน B ทุกวัน  เวลา 09.00 – 15.30 น.
      3)  ศูนย์การแพทย์กาญจนาภิเษก ชั้น G วันจันทร์ - ศุกร์ เวลา 08.00 - 17.00 น. 
          วันเสาร์ เวลา 08.30 - 16.30 น. (หยุดวันอาทิตย์ และวันหยุดนักขัตฤกษ์)

ติดตามรายละเอียดการบริจาค และกิจกรรมเนื่องใน “วันมหิดล” ได้ทาง 
www.si.mahidol.ac.th/th/mahidolday 

สอบถาม งานประชาสัมพันธ์และกิจการพิเศษ
 โทร. 0 2419 7646, 0 2419 7648 (ในวันเวลาราชการ)

-  แจ้งความจ�านงผ่าน www.si.mahidol.ac.th/siriraj_found/gift.asp

-  บริจาคผ่านธนาคารทุกสาขาทั่วประเทศ  ชื่อบัญชี  “ศิริราชมูลนิธิ” (ธงวันมหิดล) ประเภทออมทรัพย์

ธนาคารกรุงไทย  สาขาพระปิ่นเกล้า  หมายเลขบัญชี  031-0-04905-9 
ธนาคารกสิกรไทย  สาขาศิริราช  หมายเลขบัญชี  638-2-13545-6 
ธนาคารกรุงเทพ  สาขา รพ.ศิริราช  หมายเลขบัญชี  901-7-00988-8
                              ปิยมหาราชการุณย์ 
ธนาคารกรุงศรีอยุธยา     สาขาอรุณอมรินทร์  หมายเลขบัญชี  157-1-08108-3 
ธนาคารไทยพาณิชย์  สาขาศิริราช  หมายเลขบัญชี  016-2-51252-9 
ธนาคารทหารไทยธนชาต       สาขาศิริราช  หมายเลขบัญชี  085-2-08995-2 
ธนาคารออมสิน  สาขาศิริราช  หมายเลขบัญชี 020-02404205-1 

 * ใบเสร็จรับเงินบริจาค สามารถลดหย่อนภาษีเงินได้ โดยน�าส่งส�าเนาใบน�าฝากธนาคาร พร้อมระบุ ชื่อ-สกุล วัน/เดือน/ปีเกิด ที่อยู ่  
หมายเลขโทรศัพท์ ส่งผ่านทางโทรสาร 0 2419 7687, ทางไปรษณีย์, ส่งท่ี “ศิริราชมูลนิธิ” หรือ E-mail : donate_siriraj@hotmail.com,   
line : @sirirajfoundation  เพื่อจัดส่งใบเสร็จรับเงินแก่ท่าน  นอกจากนี้ยังสามารถสะสมใบเสร็จฯ เพื่อขอพระราชทานเครื่องราชอิสริยาภรณ์ได้


	_GoBack

