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สวัสดีท่านผู้อ่านทุกท่านค่ะ พบกับ "จุลสารคณะเภสัชศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล"
กันอีกเช่นเคยนะคะ ในฉบับนี้ ทางคณะฯ ได้รวบรวมบทความให้ความรู้ เกี่ยวกับ
วัคซีนโควิด-19 ไว้ในคอลัมน์ Drug Tips รวมทั้งคอลัมน์ "Herb for Health"
ที่นำเกร็ดความรู้ เกี่ยวกับสมุนไพรมานำเสนอ นอกจากนี้ ยังมีข่าวกิจกรรมของ
คณะฯ รวมถึงความเคลื่อนไหวของเภสัชมหิดลให้ทุกท่านได้ติดตามกันด้วยค่ะ

รองศาสตราจารย์ ดร.ภญ.อุษา ฉายเกล็ดแก้ว
รองคณบดีฝ่ายวิเทศสัมพันธ์และประชาสัมพันธ์

รางวัลการนำเสนอผลงานทางวิชาการในการประชุมวิชาการ
International Conference and Exhibition on Pharmaceutical

Sciences and Technology 2021 (PST 2021) 

รองศาสตราจารย์ ดร.ภญ.นันทนา นุชถาวร สังกัดภาควิชาเภสัชเคมี ได้รับรางวัล
รองชนะเลิศอันดับ 1 จากการนำเสนอผลงาน ประเภทปากเปล่า (1st Runner up
Oral Presentation Award) ผลงานเรื่อง Rapid determination of heavy
metals by distance-based paperfluidic devices

เภสัชกรกฤษฎา อาทิตย์เรืองโรจน์ นักศึกษาระดับปริญญาโท หลักสูตรเภสัชศาสตร-
มหาบัณฑิต สาขาวิชาเภสัชการ ได้รับรางวัล รองชนะเลิศอันดับ 1 จากการนำเสนอผลงาน
ประเภทโปสเตอร์ (1st Runner up Poster Presentation Award) ผลงานเรื่อง The
inhibitory potential of Thai mango seed kernel extract against Candida
albicans โดยมี ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.ภญ.จิราพร เลื่อนผลเจริญชัย สังกัดภาควิชา
เภสัชกรรม เป็นอาจารย์ที่ปรึกษา
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รางวัลวิทยานิพนธ์ระดับดี ประจำปีงบประมาณ 2564

Mr. Ong The Due นักศึกษาระดับบัณฑิตศึกษา หลักสูตรปรัชญาดุษฎีบัณฑิต สาขาการประเมิน
เทคโนโลยีด้านสุขภาพ (หลักสูตรนานาชาติ) ได้รับรางวัลวิทยานิพนธ์ระดับดี (Outstanding Thesis
Award) ระดับปริญญาเอก จากวิทยานิพนธ์ เรื่อง Cost-utility Analysis of Direct Acting
Antivirals for Treatment of Chronic Hepatitis C Genotype 1 and 6 in Vietnam โดยมี
รองศาสตราจารย์ ดร.ภญ.อุษา ฉายเกล็ดแก้ว เป็นอาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์

Ms. Anne Julienne Marcelo Genuino นักศึกษาระดับบัณฑิตศึกษา หลักสูตรวิทยาศาสตรมหา-
บัณฑิต สาขาการประเมินเทคโนโลยีด้านสุขภาพ (หลักสูตรนานาชาติ) ได้รับรางวัลวิทยานิพนธ์ระดับดี
(Outstanding Thesis Award) ระดับปริญญาโท จากวิทยานิพนธ์ เรื่อง Cost-utility Analysis of
Adjuvant Trastuzumab for Her2-Positive Early Breast Cancer Patients in the
Philippines โดยมี รองศาสตราจารย์ ดร.ภญ.อุษา ฉายเกล็ดแก้ว เป็นอาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์

รางวัลการสอนออนไลน์ ประจำปี 2563

รายวิชา ผกผภ 313 ปฏิบัติการเภสัชการ 3 โดยมีผู้รั บผิดชอบรายวิชา ดังนี้

รางวัลการสอนออนไลน์ ประเภท Learning Innovation for Online
Course Awards: Online Instruction Techniques ได้แก่

     1) ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.ภญ.อัญชลี จินตพัฒนากิจ
     2) ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.ภญ.อมราพร วงศ์รักษ์พานิช
     3) ศาสตราจารย์ ดร.ภญ.วราภรณ์ จรรยาประเสริฐ
     4) ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.ภก.วีรวัฒน์ ตีรณะชัยดีกุล
     5) อาจารย์ ดร.ภญ.บุญธิดา มระกูล

รายวิชา ภกปร 403 เภสัชกรรมคลินิกและการรักษาโรค 3  ซึ่งมี ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ภญ.ศยามล สุขขา เป็นผู้รั บผิดชอบรายวิชา
รายวิชา ภกพพ 111 ปฏิบัติการเภสัชพฤกษศาสตร์ ซึ่งมี ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.ภก.ภานุพงษ์ พงษ์ชีวิน เป็นผู้รั บผิดชอบรายวิชา

รางวัลชมเชย Online Engagement and Motivation Techniques, Innovations and Learning Models จำนวน 2 รายวิชา
ได้แก่



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
ข"อมูลเปรียบเทียบวัคซีนโควิด-19 ชนิดท่ีองค=การอนามัยโลกรับรอง 

บทความโดย 

รองศาสตราจารย2 ดร.ภญ.นงลักษณ2 สุขวาณิชย2ศิลปA 

หนCวยคลังขDอมูลยา คณะเภสัชศาสตร2 มหาวิทยาลัยมหิดล 

 

 

 

โควิด-19 (COVID-19) เปRนโรคติดเชื้อที่ทางเดินหายใจ เกิดจากโคโรนาไวรัสสายพันธุ2ใหมC คือ “2019-nCoV (2019 novel coronavirus)” หรือ 

“SARS-CoV-2” เริ่มเกิดการระบาดที่เมืองอูCฮั่นในประเทศจีน (Wuhan, China) เมื่อเดือนธันวาคมปq พ.ศ. 2562 (ค.ศ. 2019) ปtจจุบันยังคงมีการระบาด

อยCางกวDางขวางในหลายประเทศทั่วโลกรวมถึงประเทศไทย อีกทั้งยังพบการกลายพันธุ2อยCางรวดเร็วของไวรัสที่กCอโรค ผูDปyวยโควิด-19 มีอาการเกิดขึ้นไดD

หลายอยCาง เชCน มีไขD ไอ หายใจลำบาก ปวดศีรษะ ปวดขDอ ปวดกลDามเนื้อ จมูกไมCไดDกลิ่น เจ็บคอ ปอดอักเสบ อCอนลDา คลื่นไสD อาเจียน เบือ่อาหาร ทDองเดิน

รุนแรง หรือบางรายอาจไมCแสดงอาการใด กรณีที่ผูDปyวยไมCแสดงอาการใดอาจทำใหDตัวผูDปyวยเองรวมถึงคนรอบขDางขาดความระมัดระวังและอาจเปRนสาเหตุ

หนึ่งที่ทำใหDโรคมีการระบาดรุนแรงขึ้น อาการของโรคเกิดภายใน 2-14 วันหลังจากไดDรับเชื้อ SARS-CoV-2 มีผูDเสียชีวิตเปRนจำนวนมากเนื่องจากการหายใจ

ลDมเหลวและอาการแทรกซDอนอื่น การคิดคDนยาเพื่อกำจัดไวรัสที่เปRนตDนเหตุและการพัฒนาวัคซีนเพื่อป�องกันโรคดำเนินอยูCอยCางตCอเนื่อง กรณีวัคซีนไดDเริ่มมี

การพัฒนาตั้งแตCไตรมาสแรกของปq พ.ศ. 2563 การพัฒนาเปRนไปอยCางเรCงดCวนเพื่อใหDไดDวัคซีนมาใชDโดยเร็ว ขณะนี้มีวัคซีนโควิด-19 ออกใชDแลDวในประเทศ

ตCางๆ ไมCนDอยกวCา 18 ผลิตภัณฑ2 (ขDอมูลวันที่ 3 สิงหาคม พ.ศ. 2564) มีทั้งชนิดที่ไดDรับอนุมัติทะเบียนอยCางสมบูรณ2 (full authorization) และชนิดที่ไดDรับ

อนุมัติใหDใชDกรณีฉุกเฉิน (emergency use authorization) ซึ่งการอนุมัติวัคซีนในแตCละประเทศมีความแตกตCางกัน ในจำนวนวัคซีนเหลCานี้มีเพียงไมCกี่ชนิด

ที่อยู Cในรายการที่องค2การอนามัยโลกรับรองใหDใชDในกรณีฉุกเฉิน (WHO's Emergency Use Listing) ซึ ่งจะกลCาวถึงในบทความนี้ ขDอมูลที ่เกี ่ยวกับ

ประสิทธิภาพและความปลอดภัยของวัคซีนโควิด-19 ทั้งหลายรวมถึงวัคซีนที่องค2การอนามัยโลกรับรองเพื่อใชDในกรณีฉุกเฉินนั้นขณะนี้ขDอมูลยังไมCสมบูรณ2 

การศึกษาทางคลินิกยังคงดำเนินอยูC ดDวยเหตุนี้ขDอมูลดDานประสิทธิภาพและความปลอดภัยของวัคซีนจึงมีการปรับปรุงเปRนระยะๆ 

 

วัคซีนโควิด-19 ที่กล2าวถึงในบทความนี้ 

 วัคซีนโควิด-19 ที่องค2การอนามัยโลกรับรองใหDใชDในกรณีฉุกเฉินซึ่งจะกลCาวถึงในบทความนี้มี 6 ผลิตภัณฑ2ดังนี้ 

1. วัคซีนไฟเซอร@ (Pfizer–BioNTech COVID-19 vaccine) ชื ่อสามัญ: tozinameran, ชื ่ออื ่น: mRNA BNT162b2 vaccine และชื่อ

การคDา: Comirnaty 

2. วัคซีนแอสทราเซเนกา (Oxford–AstraZeneca COVID-19 vaccine) ชื่อรหัส: AZD1222, ชื่ออื่น: ChAdOx1-S, ChAdOx1 nCoV-19 

และชื่อการคDา: Covishield และ Vaxzevria 

3. วัคซีนแจนเซน (Janssen COVID-19 vaccine) หรือวัคซีนจอห2นสันแอนด2จอห2นสัน (Johnson & Johnson COVID-19 vaccine) ชื่อ

รหัส: JNJ-78436735, ชื่ออื่น: Ad26.COV2.S, Ad26COVS1 และชื่อการคDา: Janssen COVID-19 vaccine 

4. วัคซีนโมเดอร@นา (Moderna COVID-19 vaccine) ชื่อสามัญ: elasomeran, ชื่อรหัส: mRNA-1273 และชือ่การคDา: Spikevax 

5. วัคซีนซิโนฟาร@ม (Sinopharm COVID-19 vaccine) ชื่ออื่น: BBIBP-CorV, BIBP vaccine และชื่อการคDา: Sinopharm/BIBP COVID-

19 vaccine 

6. วัคซีนซิโนแวค (Sinovac COVID-19 vaccine) ชื่ออื่น: PiCoVacc และชื่อการคDา: CoronaVac 
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 ผูhใดควรไดhรับการฉีดวัคซีนก2อน 

1. ภายใตDสถานการณ2เรCงดCวนอนัเนือ่งจากการระบาดของโควดิ-19 และปริมาณวัคซีนโควิด-19 มีจำกัด องค2การอนามัยโลกมีขDอแนะนำใหDบุคคล

ที่เปRนกลุCมเสี่ยงตCอการติดเชื้อโควิด-19 หรือมีความเสี่ยงตCอการเกิดโรคที่รุนแรงไดDมีโอกาสฉีดวัคซีนกCอนดังนี้ (รวบรวมขDอมูลมาจากเอกสารที่

เปRนคำแนะนำการใชDวัคซีนแตCละผลิตภัณฑ2ภายใตDการใชDในกรณีฉุกเฉินขององค2การอนามัยโลก ตามขDอมูลที่มีอยูCในขณะที่เรียบเรียงบทความ 

ซึ่งรายชื่อโรคที่ระบุในเอกสารสำหรับวัคซีนแตCละผลิตภัณฑ2มีความแตกตCางกันเล็กนDอย) 

2. ผูDที่ควรไดDรับการฉีดวัคซีนเปRนอันดับแรก ไดDแกC บคุลากรทางการแพทย2รวมถงึผูDทีท่ำงานใกลDชดิผูDปyวยซึง่มคีวามเสีย่งตCอการไดDรบัเชือ้โควดิ-19 

และผูDสูงอายุซึ่งเสี่ยงตCอการเกิดโควิด-19 ที่รุนแรงหากเกิดการติดเชื้อ 

3. ผูDปyวยดDวยโรคเหลCานี้ซึ่งเสี่ยงตCอการเกิดโควิด-19 ที่รุนแรงหากมีการติดเชื้อเกิดขึ้น ไดDแกC โรคปอดเรื้อรัง โรคหัวใจซึ่งมีอาการ โรคอDวนรุนแรง 

โรคเบาหวาน โรคความดันโลหิตสูง โรคตับ โรคติดเชื้อเอชไอวี (human immunodeficiency virus หรือ HIV) ทั้งนี้ควรมีการใหDขDอมูลและ

ใหDคำปรึกษากับผูDปyวยเหลCานี้ ทั้งเรื่องอันตรายของโควิด-19 และผลไมCพึงประสงค2ของวัคซีน 

4. กลุCมเสี่ยงอื่น ๆ ที่มีโอกาสติดเชื้อซึ่งตDองเรCงฉีดวัคซีนเชCนกัน หากอยูCในสถานการณ2ที่ปริมาณวัคซีนมีจำกัด ควรรีบฉีดเข็มแรกใหDครอบคลุม

กลุCมเสี่ยงนี้ใหDไดDมากที่สุดกCอน ดังนั้นผูDที่ไดDฉีดเข็มแรกไปแลDวอาจรอฉีดเข็มที่สองใหDนานออกไปแตCยังอยูCในชCวงกำหนดระยะหCางของวัคซีน

ชนิดที่ฉีดเข็มแรกไปแลDว 

5. ภายใตDสถานการณ2ที่ปริมาณวัคซีนมีจำกัด หากกลุCมเสี่ยงเปRนผูDปyวยโควิด-19 ที่หายแลDวซึ่งคาดวCาภูมิตDานทานยังคงมีอยูCนานถึง 6 เดือน อาจ

ชะลอการฉีดวัคซีนออกไปไดDนาน 6 เดือน 

 

 แพลตฟอร@มที่ใชhผลิตวัคซีน 

 แพลตฟอร2ม (platform) ในที่นี้หมายถึงโครงสรDางพื้นฐานของวัคซีนที่เกิดจากกรรมวิธีหรือเทคโนโลยีที่ใชDผลิตวัคซีน ซึ่งวัคซีนจำนวน 6 ผลิตภัณฑ2

ที่กลCาวถึงขDางตDนนั้นมีแพลตฟอร2มที่เปRนเอ็มอาร2เอ็นเอ (messenger ribonucleic acid หรือ mRNA) จำนวน 2 ผลิตภัณฑ2 คือวัคซีนไฟเซอร2และวัคซีน 

โมเดอร2นา แพลตฟอร2มที ่มีอะดีโนไวรัสเปRนพาหะ (adenovirus vector) จำนวน 2 ผลิตภัณฑ2 คือวัคซีนแอสทราเซเนกาและวัคซีนแจนเซน และ

แพลตฟอร2มที่ใชDเชื้อตาย (inactivated SARS-CoV-2) จำนวน 2 ผลิตภัณฑ2 คือวัคซีนซิโนฟาร2มและวัคซีนซิโนแวค 

 

 ลักษณะทางเภสัชกรรม 

 วัคซีนทั้งหมดมีลักษณะเปRนยาแขวนตะกอน (suspension) ยกเวDนวัคซีนแอสทราเซเนกาที่มีชื่อการคDา Covishield มีลักษณะเปRนยาน้ำใสหรือ

ออกเหลือบเล็กนDอย (clear to slightly opaque solution) ผลิตภัณฑ2ที่มีวัคซีนบรรจุในขวดยาสำหรับการใชDฉีดหลายครั้ง (multiple-dose vial) หรือ 1 

ขวดฉีดไดDหลายคน ไดDแกC วัคซีนไฟเซอร2 วัคซีนโมเดอร2นา วัคซีนแอสทราเซเนกา และวัคซีนแจนเซน สCวนวัคซีนซิโนฟาร2มและวัคซีนซิโนแวคบรรจุในขวดยา

สำหรับการฉีดใหD 1 คน (single-dose vial) ซึ่งซิโนฟาร2มยังมีชนิดบรรจุในกระบอกฉีดยาแบบพรDอมใชD (auto-disable prefilled syringe) สำหรับการฉีด

ใหD 1 คนอีกดDวย คาดวCาในภายหนDาอาจมีผลิตภัณฑ2ที่บรรจุวัคซีนในขวดยาหรือกระบอกฉีดยาสำหรับการฉีดใหD 1 คนออกใชDมากขึ้น 

 

 การเก็บรักษา 

 วัคซีนชนิดเอ็มอาร2เอ็นเอทั้งวัคซีนไฟเซอร2และวัคซีนโมเดอร2นาตDองเก็บในสภาพแชCแข็งและเก็บพDนแสง โดยวัคซีนไฟเซอร2เก็บที่อุณหภูมิ -80oC ถึง 

-60oC ไดDนาน 6 เดือน และวัคซีนโมเดอร2นาเก็บที่อุณหภูมิ -50oC ถึง -15oC ไดDนาน 6 เดือน สCวนวัคซีนที่เหลือ ไดDแกC วัคซีนแอสทราเซเนกา วัคซีนแจนเซน 

วัคซีนซิโนฟาร2มและวัคซีนซิโนแวค เก็บที่อุณหภูมิ 2o-8oC (หDามแชCแข็ง) และเก็บพDนแสง ซึ่งวัคซีนแอสทราเซเนกาและวัคซีนแจนเซนเก็บไดDนาน 6 เดือน 

สCวนวัคซีนซิโนฟาร2มเก็บไดDนาน 24 เดือน (ที่ขวดมีสติกเกอร2ซึ ่งเปลี่ยนสีไดDเมื ่อถูกความรDอน ชCวยใหDรู DวCาวัคซีนอยูCในสภาพเดิมหรือไมC) และวัคซีน 

ซิโนแวคเก็บไดDนาน 12 เดือน ทั้งนี้ใหDตรวจสอบดูวันหมดอายุที่ระบุไวDบนขวดหรือกระบอกฉีดยาที่บรรจุวัคซีนดDวย 

 ขDอควรคำนึงเกี่ยวกับวัคซีนที่ตDองเก็บในสภาพแชCแข็ง เนื่องจากอาจประสบปtญหาดDานการเก็บรักษา การควบคุมอุณหภูมิขณะขนสCงและความ

ยุCงยากในการเตรียมวัคซีนกCอนนำมาฉีด โดยเฉพาะวัคซีนไฟเซอร2ซึ่งตDองมีการเจือจางวัคซีนกCอนฉีด การนำวัคซีนออกจากตูDแชCแข็งจะทำใหDอายุวัคซีนสั้นลง 

และวัคซีนที่หลอมแลDวหDามนำกลับไปแชCแข็งอีก 
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 การใหhวัคซีน 

 วัคซีนทั้งหมดที่กลCาวถึงในที่นี้ใหDโดยการฉีดเขDากลDามเนื้อ (มักฉีดที่ตDนแขน) กCอนฉีดวัคซีนหากมีไขDหรือมีอุณหภูมิกายสูงกวCา 38.5oC ใหDเลื่อนการฉีด

วัคซีนไปกCอนจนกวCาอาการไขDจะหายไป วัคซีนไฟเซอร2ใชDกับผูDที่มีอายุตั้งแตC 12 ปqขึ้นไป (เดิมระบุไวDที่อายุตั้งแตC 16 ปqขึ้นไป ตCอมามีการศึกษาเพิ่มเติมในเด็กอายุ 

12-15 ปq) สCวนวัคซีนชนิดอื่นใชDกับผูDที่มีอายุตั้งแตC 18 ปqขึ้นไป วัคซีนทุกผลิตภัณฑ2ฉีด 2 เข็ม ยกเวDนวัคซีนแจนเซนฉีดเพียง 1 เข็ม (ตามขDอมูลในขณะนี้) วัคซีน 

ไฟเซอร2เปRนชนิดเดียวที่ตDองเจือจางกCอนฉีดและเปRนวัคซีนชนิดเดียวที่ฉีดเพียง 0.3 มิลลิลิตร สCวนวัคซีนอื่นฉีด 0.5 มิลลิลิตร (ดูรายละเอียดในตารางทhาย

บทความ) 

 การเวDนระยะหCางระหวCางเข็มแรกและเข็มที่สอง (ซึ่งเปRนเข็มกระตุDนในกรณีที่ฉีด 2 เข็ม) กำหนดไวDแตกตCางกันดังนี้ วัคซีนไฟเซอร2เวDนหCางกัน 3 สัปดาห2 

วัคซีนโมเดอร2นาเวDนหCางกัน 1 เดือน วัคซีนแอสทราเซเนกาเวDนหCางกัน 4-12 สัปดาห2 วัคซีนซิโนฟาร2มเวDนหCางกัน 3-4 สัปดาห2 และวัคซีนซิโนแวคเวDนหCางกัน 2-4 

สัปดาห2 เกี่ยวกับการเวDนระยะหCางระหวCางเข็มแรกและเข็มที่สองนั้น ดังไดDกลCาวแลDวขDางตDนวCาภายใตDสถานการณ2ที่ปริมาณวัคซีนมีจำกดัและตDองรีบฉีดเข็มแรกใหD

ครอบคลุมกลุCมเสี่ยงใหDไดDมากที่สุดกCอน ดังนั้นผูDที่ไดDฉีดเข็มแรกไปแลDวอาจรอฉีดเข็มที่สองใหDนานออกไปแตCยังอยูCในชCวงกำหนดระยะหCางของวัคซีนชนิดที่ฉีดเข็ม

แรกไปแลDว ซึ่งการเวDนระยะหCางระหวCางการฉีดเข็มแรกและเข็มที่สองใหDนานขึ้น เชCนกรณีของวัคซีนแอสทราเซเนกาหากเวDนหCางกัน 8-12 สัปดาห2อาจชCวยเพิ่ม

ประสทิธภิาพของวคัซนีไดD กรณวีคัซนีโมเดอร2นาหากมคีวามจำเปRนอาจเลือ่นฉดีเขม็ทีส่องไปจนถงึ 42 วัน หรือหากประเทศใดประสบปtญหาเรื่องวัคซีนไมCเพียงพอ

อาจเลื่อนไปไดDนานถึง 12 สัปดาห2 อยCางไรก็ตามสำหรับวัคซีนชนิดที่ตDองฉีด 2 เข็มประสิทธิภาพจะเกิดเต็มที่ตCอเมื่อไดDฉีดครบทั้ง 2 เข็ม 

 

 ประสิทธิภาพในการกระตุhนภูมิคุhมกัน 

 ไมCมีการศึกษาที่เปรียบเทียบโดยตรงถึงประสิทธิภาพในการกระตุDนภูมิคุDมกันของวัคซีนโควิด-19 แตCละชนิด การศึกษาถึงประสิทธิภาพของวัคซีนแตCละ

ชนิดทำในสถานการณ2ตCางกัน ไมCวCาจะเปRนสถานที่ ความรุนแรงในการระบาดของโรค ชCวงเวลาที่ประเมินประสิทธิภาพหลังจากฉีดวัคซีน อีกทั้งการประเมิน

ประสิทธิภาพอาจประเมินดDานการป�องกันไมCใหDมีอาการ หรือการป�องกันความรุนแรงของโรคซึ่งครอบคลุมถึงการเขDารักษาตัวในโรงพยาบาล เปRนตDน จากเอกสาร

ที่เปRนคำแนะนำการใชDวัคซีนแตCละผลิตภัณฑ2ภายใตDการใชDในกรณีฉุกเฉินขององค2การอนามัยโลก (ตามขDอมูลที่มีอยูCขณะนี้) ใหDขDอมูลถึงประสิทธภิาพของวัคซีน 

ไฟเซอร2วCาสามารถป�องกันไมCใหDมีอาการของโควิด-19 ไดD 95% ภายหลังฉีดเข็มที่สองไดD 7 วัน (เข็มแรกและเข็มที่สองฉีดหCางกัน 21 วัน), วัคซีนโมเดอร2นามี

ประสิทธิภาพในการป�องกันการเกิดโรคไดD 94.1% เมื่อติดตามผลที่ 9 สัปดาห2 (เปRนคCากลาง) ภายหลังฉีดครบ 2 เข็ม, วัคซีนแอสทราเซเนกามีประสิทธิภาพในการ

ป�องกันไมCใหDมีอาการของโควิด-19 ไดD 72% ภายหลังการฉีดครบ 2 เข็มซึ่งหCางกัน 4-12 สัปดาห2 และพบวCาการเวDนชCวงหCางระหวCางเข็มแรกและเข็มที่สองใหDนาน

ขึ้นมีแนวโนDมวCามีประสิทธิภาพดีขึ้น, วัคซีนแจนเซนมีประสิทธิภาพในการป�องกันความรุนแรงของโรคไดD 76.7% ภายหลังฉีด 14 วัน (วัคซีนชนิดนี้ฉีดเพียงเข็ม

เดียว) และ 85.4% ภายหลังฉีด 28 วัน และทำใหDผูDปyวยไมCตDองเขDารักษาตัวในโรงพยาบาลไดD 93.1% ภายหลังฉีด 14 วัน และไดD 100% ภายหลังฉีด 28 วัน, การ

ฉีดวัคซีนซิโนฟาร2มครบ 2 เข็มซึ่งฉีดหCางกัน 21 วันมีประสิทธิภาพในการป�องกันไมCใหDมีอาการของโควิด-19 ไดD 79% ตั้งแตCฉีดเข็มที่สองไดD 14 วัน และป�องกัน

การเขDารักษาตัวในโรงพยาบาลไดD 79%, ในการศึกษาทางคลินิกระยะที่ 3 ของวัคซีนซิโนแวคในประเทศบราซิลพบวCาการฉีดวัคซีนครบ 2 เข็มซึ่งฉีดหCางกัน 14 วนั

มีประสิทธิภาพในการป�องกันไมCใหDมีอาการของโควิด-19 ไดD 51% การป�องกันความรุนแรงของโรคไดD 100% และการป�องกันการเขDารักษาตัวในโรงพยาบาลไดD 

100% ซึ่งเห็นผลตั้งแตCฉีดเข็มที่สองไดD 14 วัน 

 

 ประสิทธิภาพต2อไวรัสกลายพันธุ@ 

 ยังไมCมีการศึกษาที่ชัดเจนถึงประสิทธิภาพของวัคซีนในการป�องกันไวรัสโควิด-19 ที่กลายพันธุ2 ประสิทธิภาพประเมินผลจากการฉีดวัคซีนในแหลCงที่มีการ

ระบาดของเชื้อกลายพันธุ2 และผลการทดสอบวัคซีนในหDองปฏิบัติการ ซึ่งในเบื้องตDนคาดวCาวัคซีนไฟเซอร2มีประสิทธิภาพตCอเชื้อกลายพันธุ2ชนิดสายพันธุ2แอลฟา 

(Alpha: B.1.1.7) และสายพันธุ2เดลตา (Delta: B.1.617.2) โดยเฉพาะเมื่อไดDฉีดครบ 2 เข็ม กรณีวัคซีนโมเดอร2นาพบวCาประสิทธิภาพตCอเชื้อสายพันธุ2เบตา (Beta: 

B.1.351) ลดลง แตCประสิทธิภาพตCอเชื้อสายพันธุ2อื่นไดDรับผลกระทบนDอย ไดDแกC สายพันธุ2แกมมา (Gamma: P.1), สายพันธุ2แอลฟา และสายพันธุ2เอปซิลอน 

(Epsilon: B.1.429) สCวนประสิทธิภาพตCอสายพันธุ2เดลตานั้นยังไมCอาจประเมินไดD สCวนวัคซีนแอสทราเซเนกามีประสิทธิภาพคCอนขDางดีตCอเชื้อสายพันธุ2แอลฟาและ

สายพันธุ2เดลตา สำหรับวัคซีนแจนเซนผลการศึกษาทางคลินิกพบวCามีประสิทธิภาพตCอสายพันธุ2เบตาและสายพันธุ2 P.2 (กCอนหนDานี้เรียกวCาสายพันธุ2 Zeta ตCอมา

ไมCไดDรับความสนใจเนื่องจากไมCใชCสายพันธุ2ที่กCอการระบาดของโควิด-19) ขณะนี้ยังไมCมีขDอมูลเกี่ยวกับประสิทธิภาพของวัคซีนซิโนฟาร2มตCอเชื้อกลายพันธุ2 กรณี

วัคซีนซิโนแวคมีผลจากการศึกษา (observational study) ที่ประมาณการณ2ไดDวCาวัคซีนนี้มีประสิทธิภาพในการป�องกันไมCใหDมีอาการของโควิด-19 จากเชื้อสาย

พันธุ2แกมมา (ซึ่งพบการระบาดราว 75% ของกลุCมตัวอยCาง) ไดD 49.6% และจากเชื้อสายพันธุ2 P.2 ไดD 49.6% ภายหลังฉีดเข็มแรกและไดD 50.7% ภายหลังฉีดเข็ม

ที่สองไปแลDว 2 สัปดาห2 ขณะนี้ยังคงตDองมีการติดตามขDอมูลดDานประสิทธิภาพของวัคซีนชนิดตCาง ๆ ตCอเชื้อกลายพันธุ2อยCางตCอเนื่อง 6 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 ผลไม2พึงประสงค@ของวัคซีน 

 ภายหลังการฉีดวัคซีนใหDรอดูอาการไมCพึงประสงค2เปRนเวลาไมCนDอยกวCา 15 นาที หากเกิดอาการที่รุนแรงจะไดDเขDารับการรักษาทันทีโดยเฉพาะอยCาง

ยิ่งกรณีที่เกิดการแพDวัคซีน สำหรับอาการไมCพึงประสงค2โดยทั่วไปเกิดไมCรุนแรง เชCน ปวด บวม แดง คันและมีรอยช้ำบริเวณที่ฉีด รCางกายอCอนลDา ปวดศีรษะ 

ปวดขDอ ปวดกลDามเนื้อ มีไขD หนาวสั่น เปRนลม คลื่นไสD อาเจียน รูDสึกไมCสบาย ตCอมน้ำเหลืองโต ซึ่งอาการสCวนใหญCเกิดจากปฏิกิริยาการตอบสนองของรCางกาย

ที่มีตCอวัคซีน และเกิดไดDไมCวCาจะฉีดวัคซีนชนิดใด อาการไมCพึงประสงค2เหลCานี้อาการคCอย ๆ ทุเลาไดDเอง สำหรับอาการปวดศีรษะ เปRนไขD และปวดกลDามเนื้อ

สามารถรับประทานยาพาราเซตามอลเพื่อชCวยบรรเทาอาการไดD สCวนกรณีที่แพDวัคซีนไมCวCาจะแพDสCวนประกอบใด ๆ ในวัคซีน ซึ่งอาการเกิดขึ้นเร็วหลังฉีดและ

เกิดอยCางรุนแรง โดยมีผื่นขึ้น ลมพิษ ริมฝqปากและขอบตาบวม หายใจไมCออก ความดันโลหิตต่ำ ตDองไดDรับการรักษาโดยเร็ว ผูDที่แพDวัคซีนชนิดใดจะหDามฉีด

วัคซีนชนิดนั้นอีก นอกจากนี้หากเกิดความผิดปกติใด ๆ ในเวลาตCอมา เชCน เจ็บหนDาอก หายใจไมCสะดวก มือและเทDาไมCมีแรง อาเจียนรุนแรง หรืออาการ

ผิดปกติอื่นที่เปRนรุนแรง ใหDรีบไปโรงพยาบาลเพื่อรับการวินิจฉัยและการรักษา ผลไมCพึงประสงค2ของวัคซีนไมCไดDจำกัดแคCที่กลCาวถึงขDางตDน อาจพบผลไมCพึง

ประสงค2อยCางอื่นไดD 

 สำหรับผลไมCพึงประสงค2บางอยCางซึ่งอาจสัมพันธ2กับแพลตฟอร2มของวัคซีนที่ใชD (ขณะนี้หลักฐานยังไมCชัดเจน) เชCน กล#ามเนื้อหัวใจอักเสบ 

(myocarditis) และเยื่อหุ#มหัวใจอักเสบ (pericarditis) โดยเฉพาะภายหลังไดDรับวัคซีนเข็มที่สอง ความผิดปกตินี้เปRนปฏิกิริยาทางภูมิคุDมกันเชCนกัน ทำใหDเกิด

การอักเสบของเนื้อเยื่อดังกลCาวและมีอาการเจ็บหนDาอก หายใจถี่ หรือหัวใจเตDนผิดจังหวะ สCวนใหญCมีอาการไมCรุนแรงและทุเลาไดDเอง แตCบางรายอาจมีอาการ

รุนแรงและตDองเขDารักษาในโรงพยาบาล ความผิดปกติดังกลCาวพบไดDทั้งในผูDที่ฉีดวัคซีนชนิดเอ็มอาร2เอ็นเอ (วัคซีนไฟเซอร2และวัคซีนโมเดอร2นา) และวัคซีน

ชนิดที่มีอะดีโนไวรัสเปRนพาหะ (วัคซีนแอสทราเซเนกาและวัคซีนแจนเซน) แตCจากขDอมูลในขณะนี้พบในผูDที่ฉีดวัคซีนชนิดเอ็มอาร2เอ็นเอไดDมากกวCาชนิดที่มี 

อะดีโนไวรัสเปRนพาหะ สCวน ภาวะลิ่มเลือดอุดหลอดเลือดรJวมกับมีเกล็ดเลือดต่ำ (thrombosis with thrombocytopenia syndrome หรือ TTS) นั้น 

ขDอมูลในขณะนี้พบในผูDที่ฉีดวัคซีนชนิดที่มีอะดีโนไวรัสเปRนพาหะไดDมากกวCาผูDที่ฉดีวัคซีนชนิดเอ็มอาร2เอ็นเอ ผูDที่เกิดภาวะลิ่มเลือดอุดหลอดเลือดรCวมกับมีเกล็ด

เลือดต่ำอาจมีอาการไดDหลากหลาย ขึ้นกับวCามีลิ่มเลือดไปอุดตันในหลอดเลือดที่อวัยวะใด เชCน ที่ปอด ทำใหDเกิดอาการเจ็บหนDาอก หายใจไมCสะดวก เหนื่อย, 

ที่หัวใจ ทำใหDกลDามเนื้อหัวใจขาดเลือด มีอาการปวดเคDนอก หัวใจเตDนผิดจังหวะ, ที่สมอง ทำใหDมีอาการปวดศีรษะรุนแรง ชัก สับสน ตาพรCา รCางกายชาครึ่ง

ซีก แขนและขาอCอนแรง, ที่ขา ทำใหDขาบวม แดง และปวดขาขDางที่เกิดหลอดเลือดอุดตัน เปRนตDน หากเกิดความผิดปกติดังกลCาวรวมถึงความผิดปกติอื่น ๆ ที่

เปRนรุนแรง ใหDรีบไปโรงพยาบาลเพื่อรับการวินิจฉัยและการรักษาโดยเร็ว 

 

 การฉีดวัคซีนใหhกับผูhหญิงตั้งครรภ@และผูhหญิงที่ใหhนมบุตร 

 ผูDหญิงตั้งครรภ2มีความเสี่ยงตCอการเกิดโควิด-19 ที่รุนแรงไดDมากกวCาผูDหญิงที่ไมCไดDตั้งครรภ2 โดยเฉพาะชCวงไตรมาสที่ 2 และไตรมาสที่ 3 หรือผูDหญิงที่

ตั้งครรภ2นั้นมีอายุมาก (อายุ 35 ปqหรือมากกวCานี้) หรือมีน้ำหนักตัวมาก หรือมีโรคอื่นรCวม เชCน โรคเบาหวาน โรคความดันโลหิตสูง ขDอมูลดDานประสิทธิภาพ

และความปลอดภัยของวัคซีนโควิด-19 ในผูDหญิงตั้งครรภ2และผูDหญิงที่ใหDนมบุตรยังมีจำกัด ในดDานประสิทธิภาพคาดวCาวัคซีนทุกผลิตภัณฑ2สามารถกระตุDน

ภูมิคุDมกันไดDเชCนเดียวกับผูDหญิงที่ไมCไดDตั้งครรภ2และผูDหญิงที่ไมCไดDใหDนมบุตร สCวนดDานความปลอดภัยนั้นยังไมCมีขDอมูลวCาผูDหญิงตั้งครรภ2และผูDหญิงที่ใหDนมบุตร

จะไดDรับผลกระทบจากวัคซีนมากกวCาผูDหญิงทั่วไปหรือไมC สCวนผลตCอทารกนั้นวัคซีนทั้งหมดที่กลCาวถึงไมCใชCวัคซีนชนิดเชื้อเปRน (กรณีที่มีอะดีโนไวรัสเปRนพาหะ

นั้นอนุภาคไวรัสที่นำมาใชDไมCสามารถแบCงตัวเพิ่มจำนวนไดD) แตCเนื่องจากยังไมCมีขDอมูลดDานความปลอดภัยที่เพียงพอ ดDวยเหตุนี้การฉีดวัคซีนไมCวCาชนิดใดใหDกับ

ผูDหญิงมีครรภ2ควรไดDผCานการพิจารณาถึงประโยชน2ที่ไดDรับจากการฉีดวัคซีนวCามีมากกวCาความเสี่ยงตCอผลเสียที่อาจเกิดขึ้นกับลูกในทDอง สCวนผูDหญิงที่ใหDนม

บุตรยังไมCมีขDอมูลถึงผลกระทบของวัคซีนตCอลูกที่ดื่มนมแมC อยCางไรก็ตามดังไดDกลCาวขDางตDนแลDววCาวัคซีนทั้งหมดที่กลCาวถึงไมCใชCวัคซีนชนิดเชื้อเปRน ดDวยเหตุนี้

ผูDหญิงที่ใหDนมบุตรสามารถฉีดวัคซีนไดDและสามารถใหDนมบุตรตCอไปไดD 

 

 วัคซีนปyองกันการแพร2เชื้อไดhหรือไม2? 

 ขณะนี้ยังไมCมีขDอมูลวCาวัคซีนทั้ง 6 ชนิดที่กลCาวถึงจะป�องกันการแพรCเชื้อโควิด-19 ไดDหรือไมC ดDวยเหตุนี้แมDฉีดวัคซีนแลDวยังคงมีขDอแนะนำใหDใสC

หนDากากอนามัย รักษาระยะหCาง หมั่นลDางมือบCอยๆ ป¦ดปากและจมูกเมื่อไอหรือจามดDวยทิชชู ทิ้งทิชชูที่ใชDแลDวลงถังขยะที่ป¦ดมิดชิด ไมCอยูCในสถานที่ที่มีคน

จำนวนมาก และใหDอยูCในสถานที่ซึ่งมีอากาศถCายเทด ี
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ตารางแสดงข)อมูลเปรียบเทียบวัคซีนโควิด-19 ชนิดท่ีองคAการอนามัยโลกรับรองใช)ในกรณีฉุกเฉิน 

 

 
 

 

ขDอความในตารางนี้เกือบทั้งหมดรวบรวมมาจากเอกสารที่เปRนขDอมูลผลิตภัณฑ2วัคซีนแตCละชนิด (package insert หรือ product information) และเอกสารที่

เปRนคำแนะนำการใชDวัคซีนแตCละผลิตภัณฑ2ภายใตDการใชDในกรณีฉุกเฉินขององค2การอนามัยโลก (ตามขDอมูลที่มีอยูCในชCวงเรียบเรียงบทความ) 
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 ฟ#าทะลายโจร สมุนไพรที่คนไทยคุ5นเคยมาตั้งแต<โบราณ มีชื่อทางวิทยาศาสตรEว<า Andrographis paniculata และมีสารออกฤทธิ์ที่สำคัญคือ 

Andrographolide ในสถานการณEการแพร<ระบาดของไวรัสโควิด-19 ฟ#าทะลายโจรเป`นหนึ่งในยาสมุนไพรที่มีการใช5กันอย<างแพร<หลาย จึงมีความสำคัญว<า

เราจะใช5ฟ#าทะลายโจรอย<างไรให5ได5ผลและปลอดภัย 

 

1. ข5อบ<งใช5ของฟ#าทะลายโจร 

o การใช5ฟ#าทะลายโจรในผู5ปgวยโรคโควิด 19 ที่มีความรุนแรงน5อยเพื่อลดการเกิดโรคที่รุนแรง ให5แบ<งรับประทานในขนาดที่มีปริมาณสารสำคัญคือ 

Andrographolide 180 มิลลิกรัม ต<อวัน โดยแบ<งให5รับประทานวันละ 3 ครั้ง (ครั้งละ 60 มิลลิกรัม)1,2 หลังอาหาร3 เช5า กลางวัน และ เย็น 

ติดต<อกันนาน 5 วัน2 

o การใช5ฟ#าทะลายโจรใน ผู5ปgวยที่ตรวจพบเชื้อโควิด-19 แต<ไม<มีอาการ ให5ใช5ฟ#าทะลายโจรในขนาดที่มีปริมาณสารสำคัญคือ Andrographolide 60 

มิลลิกรัม ต<อวัน โดยแบ<งให5รับประทานวันละ 3 ครั้ง (ครั้งละ 20 มิลลิกรัม) หลังอาหาร3 เช5า กลางวัน และเย็น ติดต<อกันนาน 5 วัน2 

o ในปqจจุบันไม<มีข5อแนะนำให5ใช5ฟ#าทะลายโจรในการป#องกันโรคโควิด-19 เพราะยังไม<มีหลักฐานทางวิชาการยืนยันว<าฟ#าทะลายโจรสามารถป#องกัน

การติดเชื้อไวรัสโควิด-19 ได5 

o การใช5ฟ#าทะลายโจรเพื่อเสริมภูมิคุ5มกัน ให5ใช5สารสกัดฟ#าทะลายโจรที่มีปริมาณ Andrographolicde 10 มิลลิกรัม วันละ 1 ครั้ง นาน 5 วัน เว5น 2 

วัน และใช5ต<อเนื่องกันไม<เกิน 12 สัปดาหE2 

o การใช5ฟ#าทะลายโจรเพื่อบรรเทาอาการของโรคหวัด เช<น ไอ เจ็บคอ มีน้ำมูกไหล โดยให5รับประทานในขนาดที่มีปริมาณ Andrographolide 60-

120 มิลลิกรัมต<อวัน โดยแบ<งให5วันละ 3 ครั้ง (ครั้งละ 20 -40 มิลลิกรัม)1 ทั้งนี้ในบัญชียาหลักแห<งชาติฉบับปv พ.ศ. 2554 ได5ระบุข5อห5ามใช5ว<า ห5าม

ใช5ฟ#าทะลายโจรสำหรับแก5เจ็บคอจากการติดเชื้อ Streptococcus group A และ ห5ามใช5ฟ#าทะลายโจรในผู5ปgวยดังต<อไปนี้ ผู5ปgวยที่มีประวัติเป`น

โรคไตอักเสบ เนื่องจากเคยติดเชื้อ Streptococcus group A, ผู5ปgวยที่มีอาการเจ็บคอเนื่องจากมีการติดเชื้อแบคทีเรียและมีอาการรุนแรง เช<น มี

ตุ<มหนองในคอ มีไข5สูง และหนาวสั่น และ ผู5ปgวยที่มีประวัติเป`นโรคหัวใจรูหEมาติค และยังมีข5อแนะนำว<าหากใช5ฟ#าทะลายโจรติดต<อกัน 3 วัน แล5ว

ไม<หาย หรือ มีอาการรุนแรงขึ้นระหว<างใช5ยาควรหยุดใช5และพบแพทยE 

 

ฟ"าทะลายโจรใช-อย/างไรให-ได-ผลและปลอดภัยในช/วง COVID-19 
บทความโดย 

รองศาสตราจารย2 ดร.ภญ.มนทรัตม2 ถาวรเจริญทรัพย2 

ภาควิชาเภสัชกรรม คณะเภสัชศาสตร2 มหาวิทยาลัยมหิดล 
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2. ใครบ5างที่ไม<ควรใช5ฟ#าทะลายโจร?2,4 

o ห5ามใช5ในหญิงตั้งครรภE และ หญิงให5นมบุตรเพราะอาจทำให5ทารกวิกลรูปได5 

o ห5ามใช5ผู5ที่มีประวัติแพ5 ฟ#าทะลายโจร หากใช5แล5วมีอาการแพ5 เช<น เกิดผื่น หน5าบวม ริมฝvปากบวม แน<นหน5าอก หายใจลำบาก ให5หยุดยา

ทันทีและไปพบแพทยE 

o ไม<ควรใช5ในผู5ปgวยโรคตับหรือโรคไต 

 

3. เมื่อรับประทานฟ#าทะลายโจรแล5วอาจเกิดอาการใดได5บ5าง? 

o อาการไม<พึงประสงคEที่ไม<รุนแรงที่พบได5บ<อยจากการใช5ฟ#าทะลายโจร ได5แก< อาการทางระบบทางเดินอาหารและระบบผิวหนัง5,6 เช<น ปวด

ท5อง ท5องเดิน คลื่นไส5 เบื่ออาหาร วิงเวียนศีรษะ ใจสั่น และอาจเกิดลมพิษได54 

o อัตราการเกิดอาการไม<พึงประสงคEที่ไม<รุนแรงจากฟ#าทะลายโจร คิดเป`นประมาณ 103 คนต<อ 1,000 คน กล<าวคือในผู5ที่รับประทานฟ#า

ทะลายโจร 1,000 คน 103 คนจะเกิดอาการไม<พึงประสงคEที่ไม<รุนแรง6 

o การรับประทานฟ#าทะลายโจรเป`นเวลานาน อาจทำให5มีอาการแขนขาชา หรืออ<อนแรง4 หรือรู5สึกหนาวเย็นภายใน2 

o อาการรุนแรงที่สามารถพบได5จากการใช5ฟ#าทะลายโจร ได5แก< anaphylactic reaction7,8 ซึ่งเป`นปฏิกิริยาภูมิแพ5รุนแรงอย<างเฉียบพลัน

ส<งผลกระทบต<อการทำงานของระบบต<างๆ ภายในร<างกายพร5อมกัน ซึ่งอาจมีความรุนแรงจนเป`นอันตรายถึงชีวิต 

o อัตราการเกิดอาการไม<พึงประสงคEที่รุนแรงจากฟ#าทะลายโจรคิดเป`น 0.02 ต<อ 1,000 คน กล<าวคือ ในผู5ที่รับประทานฟ#าทะลายโจร 

100,000 คน 2 คนจะเกิดอาการไม<พึงประสงคEที่รุนแรง6 

 

4. ควรระวังการรับประทานฟ#าทะลายโจรร<วมกับยาใดบ5าง?4 

o ยากันเลือดเป`นลิ่ม (anticoagulant drugs) เช<น warfarin 

o ยาต5านการจับตัวของเกล็ดเลือด (antiplatelet drugs) เช<น aspirin, clopidogrel 

o ยาลดความดัน (antihypertensive drugs) เพราะเสริมฤทธิ ์กันอาจทำให5หน5ามืดได5 ยาที ่มีกระบวนการเมทาบอลิซึมผ<านเอนไซมE 

cytochrome P450 (CYP) เนื่องจากฟ#าทะลายโจรมีฤทธิ์ยับยั้งการทำงานของ CYP1A2, CYP2C9 และ CYP3A4 ส<งผลให5ยาเหล<านี้อยู<ใน

ร<างกายได5นานขึ้น ออกฤทธิ์ได5นานขึ้น หรืออาจเกิดผลข5างเคียงที่มากขึ้นได5 ดังตัวอย<างแสดงในตารางต<อไปนี้ 
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Inside MUPY
เภสัชมหิดลจัดเสวนาออนไลน์ เรื่อง ฟ้าทะลายโจรในการรักษาและป้องกันโรคโควิด-19: หลักฐานวิชาการ

เมื่อวันจันทร์ที่ 3 พฤษภาคม พ.ศ. 2564 เวลา 13.00-14.00 น. คณะเภสัชศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล จัดการเสวนาวิชาการ
ออนไลน์ เรื่อง ’ฟ้าทะลายโจรในการรักษาและป้องกันโรคโควิด-19: หลักฐานวิชาการ’ ผ่านระบบ YouTube Live ทางช่อง
MUPharmacy MahidolUniversity โดยได้รับเกียรติจาก รองศาสตราจารย์ ภก.สุรกิจ นาฑีสุวรรณ คณบดีคณะ
เภสัชศาสตร์ เป็นประธานกล่าวเปิดการเสวนาดังกล่าว ซึ่งมีวัตถุประสงค์เพื่อเผยแพร่องค์ความรู้ ที่ถูกต้องตามหลักฐานทาง
วิชาการและทันสมัยเกี่ยวกับสมุนไพร ’ฟ้าทะลายโจร’ เพื่อใช้ในการป้องกันและรักษาโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 หรือโรค
COVID-19 โดยในการเสวนาออนไลน์ครั้งนี้ คณะฯ ได้รับเกียรติจากผู้ทรงคุณวุฒิ 3 ท่าน ประกอบด้วย 1) รองศาสตราจารย์
ดร.ภญ.นพมาศ สุนทรเจริญนนท์ ที่ปรึกษา สำนักงานข้อมูลสมุนไพร คณะเภสัชศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล และประธาน
วิทยาลัยเภสัชกรรมสมุนไพรแห่งประเทศไทย สภาเภสัชกรรม 2) ดร.ภญ.อัญชลี จูฑะพุทธิ อดีตผู้อำนวยการกองวิชาการและ
แผนงาน กรมการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก กระทรวงสาธารณสุข และ 3) ดร.ภญ.ผกากรอง ขวัญข้าว หัวหน้า
ศูนย์หลักฐานเชิงประจักษ์ด้านการแพทย์แผนไทยและสมุนไพร โรงพยาบาลเจ้าพระยาอภัยภูเบศร ซึ่งได้ให้เกียรติเป็นวิทยากร
และร่วมเสวนาถ่ายทอดองค์ความรู้ ที่ถูกต้องทางวิชาการเกี่ยวกับการใช้ฟ้าทะลายโจรให้แก่เภสัชกร บุคลากรทางการแพทย์และ
สาธารณสุข และประชาชนทั่วไป ซึ่งให้ความสนใจเข้าร่วมรับฟังมากกว่า 700 คน โดยมี ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.ภก.ณัฐวุฒิ
เจริญไทย ผู้ช่วยคณบดีฝ่ายวิชาชีพ เป็นผู้ดำเนินรายการ

คณะเภสัชศาสตร์เจรจาความร่วมมือกับกองผลิตภัณฑ์สมุนไพร
สำนักงานคณะกรรมการอาหารและยา กระทรวงสาธารณสุข

เมื่อวันศุกร์ที่ 28 พฤษภาคม พ.ศ. 2564 รองศาสตราจาย์ ภก.สุรกิจ นาฑีสุวรรณ คณบดี
คณะเภสัชศาสตร์ ม.มหิดล และ รองศาสตราจารย์ ดร.ภญ.นพมาศ สุนทรเจริญนนท์ ที่ปรึกษา
สำนักงานข้อมูลสมุนไพร คณะเภสัชศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล ได้เข้าร่วมประชุมเจรจาความ
ร่วมมือในการผลักดันผลิตภัณฑ์สมุนไพรไทยกับ ภก.วราวุธ เสริมสินสิริ ผู้อำนวยการกอง
ผลิตภัณฑ์สมุนไพร และ ภญ.จิรารัตน์ เพิ่มภูศรี เภสัชกรชำนาญการ กลุ่มประเมินวิชาการ กอง
ผลิตภัณฑ์สมุนไพร ณ สำนักงานคณะกรรมการอาหารและยา กระทรวงสาธารณสุข
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เภสัชมหิดลหารือความร่วมมือด้านการวิจัยและพัฒนายา สมุนไพร
และผลิตภัณฑ์สุขภาพกับ สวทช.

เมื่อวันจันทร์ที่ 1 มิถุนายน พ.ศ. 2564 เวลา 13.00 น. ผู้บริหารคณะเภสัชศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล นำโดย รองศาสตราจารย์
ภก.สุรกิจ นาฑีสุวรรณ คณบดี และ รองศาสตราจารย์ ดร.ภญ.ดวงดาว ฉันทศาสตร์ ผู้ช่วยคณบดีฝ่ายวิจัยและนวัตกรรม พร้อม
ด้วยนักวิจัยของคณะฯ ประกอบด้วย 1) ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.ภก.จตุรงค์ ประเทืองเดชกุล 2) ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.ภก.สมนึก
บุญสุภา 3) อาจารย์ ดร.ภก.อาณัฐชัย ม้ายอุเทศ 4) อาจารย์ ดร.ภก.สุเมธ จงรุจิโรจน และ 5) อาจารย์ ดร.ภก.ศาศวัต วิศาลศิริกุล
เข้าร่วมปรึกษาหาจุดร่วมในการนำเทคโนโลยีปัญญาประดิษฐ์มาช่วยในการผลักดันให้กระบวนการคิดค้นยาใหม่ โดยเฉพาะในส่วน
ของสมุนไพร และ functional food เพื่อตอบโจทย์ความต้องการของอุตสาหกรรมที่เกี่ยวข้อง และสอดรับกับแนวทางที่ทาง
สำนักงานคณะกรรมการอาหารและยา กำหนดโดยมี ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.อัครวิทย์ กาญจนโอภาษ ผู้ช่วยผู้อำนวยการ
สำนักงานพัฒนาวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยีแห่งชาติ (สวทช.) และ ดร.ศิษเฎศ ทองสิมา ผู้อำนวยการธนาคารทรัพยากรชีวภาพ
แห่งชาติ และทีมงานร่วมให้ข้อคิดเห็นและแนวทางในการดำเนินงานร่วมกันเพื่อทำให้เกิดแพลทฟอร์มระดับชาติด้านการคิดค้นยา
ใหม่ที่มีการประยุกต์ใช้เทคโนโลยีปัญญาประดิษฐ์ ซึ่งหนึ่งในเป้าหมายของแพลทฟอร์มดังกล่าวคือ การส่งเสริมให้อุตสาหกรรมของ
ประเทศสามารถนำข้อมูลของสมุนไพรไทยและ functional food / nutraceutical ไปใช้ประโยชน์ในการสร้างผลิตภัณฑ์สุขภาพ
ตามเกณฑ์ที่สำนักคณะกรรมการอาหารและยากำหนด และนำไปสู่การเพิ่มมูลค่าทางเศรษฐกิจของสมุนไพรไทย และ functional
food / nutraceutical ที่มาจากแหล่งทรัพยากรธรรมชาติของประเทศ

เภสัชมหิดลจัดกิจกรรรม ’วันคล้ายวันสถาปนาคณะฯ ครบรอบ 53 ปี’

เมื่อวันจันทร์ที่ 7 มิถุนายน พ.ศ. 2564 เวลา 09.00 น. คณะเภสัชศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล
จัดกิจกรรมเนื่องในโอกาส ’วันคล้ายวันสถาปนาคณะเภสัชศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล ครบรอบ
53 ปี’ โดยมี รองศาสตราจารย์ ภก.สุรกิจ นาฑีสุวรรณ คณบดีคณะเภสัชศาสตร์ พร้อมด้วย
บุคลากรสายวิชาการ และบุคลากรสายสนับสนุน เข้าร่วมในกิจกรรม ซึ่งประกอบด้วย พิธีสักการะ
บูชาพระพุทธมหามงคลเภสัช และพิธีไหว้ศาลพระภูมิ เจ้าที่ และบูรพาจารย์ โดยบุคลากรทุกคนได้
ปฏิบัติตามมาตรการการเว้นระยะห่าง (social distancing) และสวมหน้ากากอนามัยตามนโยบาย
มหาวิทยาลัยมหิดล
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ภาควิชาเภสัชวิทยาจัดประชุมวิชาการออนไลน์ เรื่อง ความก้าวหน้าทางเภสัชวิทยาของยาใหม่ ครั้งที่ 19

เมื่อวันที่ 10-11 มิถุนายน พ.ศ. 2564 คณะเภสัชศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล โดยภาควิชาเภสัชวิทยา จัดการประชุม
วิชาการ เรื่อง “ความก้าวหน้าทางเภสัชวิทยาของยาใหม่ ครั้งที่ 19” ผ่านระบบออนไลน์ Cisco Webex Event โดยได้รับ
เกียรติจาก รองศาสตราจารย์ ภก.สุรกิจ นาฑีสุวรรณ คณบดีคณะเภสัชศาสตร์ เป็นประธานกล่าวเปิดการประชุมวิชาการ
ดังกล่าว ซึ่งมีแพทย์ เภสัชกร และบุคลากรทางสาธารณสุข ให้ความสนใจลงทะเบียนเข้าร่วมประชุมมากกว่า 350 คน โดย
ในการประชุมวิชาการตลอดทั้ง 2 วันนี้ ได้รับเกียรติจากคณาจารย์ภาควิชาเภสัชวิทยา นำโดย รองศาสตราจารย์
ดร.ภญ.จุฑามณี สุทธิสีสังข์ รองอธิการบดีฝ่ายนโยบายและแผน มหาวิทยาลัยมหิดล และ รองศาสตราจารย์
ดร.ภญ.วิลาสินี หิรัญพานิช ซาโตะ หัวหน้าภาควิชาเภสัชวิทยา ในการเป็นวิทยากรบรรยายร่วมกับวิทยากรภายนอกผู้ทรง
คุณวุฒิ ได้แก่ รองศาสตราจารย์ นพ.สมชาย ลีลากุศลวงศ์ จากคณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล รองศาสตราจารย์
นพ.สมพงษ์ สุวรรณวลัยกร จากคณะแพทยศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย และ พ.ท. นพ. เดชวิจิตร์ สุวรรณภักดี จาก
โรงพยาบาลพระมงกุฎเกล้า ซึ่งให้เกียรติบรรยายในการประชุมดังกล่าวด้วย

ภาควิชาสรีรวิทยาจัดประชุมออนไลน์ เรื่อง รู้ทัน ’เวียนหัว บ้านหมุน น้ำในหูไม่เท่ากัน’

เมื่อวันพุธที่ 23 มิถุนายน พ.ศ. 2564 เวลา 12.30-17.00 น. คณะเภสัชศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล โดยภาควิชา
สรีรวิทยา จัดการประชุมวิชาการ เรื่อง รู้ ทัน “เวียนหัว บ้านหมุน น้ำในหูไม่เท่ากัน” ผ่านระบบออนไลน์ Cisco
Webex Event โดยได้รับเกียรติจาก รองศาสตราจารย์ ภก.สุรกิจ นาฑีสุวรรณ คณบดีคณะเภสัชศาสตร์ เป็น
ประธานกล่าวเปิดการประชุมวิชาการดังกล่าว ซึ่งมีเภสัชกร แพทย์ และบุคลากรทางสาธารณสุข ให้ความสนใจลง
ทะเบียนเข้าร่วมประชุมมากกว่า 250 คน โดยในการประชุมวิชาการดังกล่าว ได้รับเกียรติจากคณาจารย์ภาควิชา
สรีรวิทยาและภาควิชาเภสัชกรรมในการเป็นวิทยากรบรรยายร่วมกับวิทยากรผู้ทรงคุณวุฒิจากภายนอก ได้แก่
ผศ.พญ.สุวัจนา อธิภาส จากคณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล ซึ่งให้เกียรติบรรยาย หัวข้อ Holistic approach
for vertigo: Common pitfalls in clinical practice ในการประชุมดังกล่าวด้วย
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เมื่อวันศุกร์ที่ 30 กรกฎาคม พ.ศ. 2564 เวลา 19.00-20.00 น. รองศาสตราจารย์ ภก.ธนรัตน์ สรวลเสน่ห์ สังกัด
ภาควิชาเภสัชกรรม และ อาจารย์ ดร.ภญ.ธนิกา ปฐมวิชัยวัฒน์ สังกัดภาควิชาเภสัชพฤกษศาสตร์ ร่วมพูดคุยและ
เป็นวิทยากรในหัวข้อ ’ยาสามัญฯ และสมุนไพรไทยที่ควรมีติดบ้านช่วงโควิด-19’ ในรายการ Mahidol Channel
LIVE โดยมี อาจารย์ ดร.ระพี บุญเปลื้อง เป็นผู้ดำเนินรายการ และถ่ายทอดสดผ่าน Facebook Live และ
YouTube Channel ของ Mahidol Channel ทั้งนี้ รายการดังกล่าวมีวัตถุประสงค์เพื่อถ่ายทอดองค์ความรู้ ที่
ถูกต้องตามหลักวิชาการในการใช้ยาสามัญประจำบ้านและผลิตภัณฑ์สมุนไพร อาทิ ฟ้าทะลายโจร กระชายขาว ในการ
ดูแลและป้องกันตนเองได้อย่างปลอดภัยและเหมาะสม

อาจารย์เภสัชมหิดลร่วมพูดคุย หัวข้อ ยาสามัญฯ และสมุนไพรไทยที่ควรมีติดบ้านช่วงโควิด-19

เภสัชมหิดลจัดเสวนาออนไลน์ เรื่อง การตรวจและแปลผลการตรวจคัดกรองโรคโควิด-19 ด้วยชุด
Antigen Test Self-Test Kit ในร้านยา และการแนะนำการดูแลตนเอง

เมื่อวันจันทร์ที่ 9 สิงหาคม พ.ศ. 2564 เวลา 12.45-15.30 น. คณะเภสัชศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล จัดเสวนาวิชาการ
ออนไลน์ เรื่อง “การตรวจและแปลผลการตรวจคัดกรองโรคโควิด-19 ด้วยชุด Antigen Test Self-Test Kit ในร้าน
ยา และการแนะนำการดูแลตนเอง” ผ่านระบบ YouTube Live ทางช่อง MUPharmacy MahidolUniversity โดย
ได้รับเกียรติจาก รองศาสตราจารย์ ภก.สุรกิจ นาฑีสุวรรณ คณบดีคณะเภสัชศาสตร์ เป็นประธานกล่าวเปิดการเสวนาดัง
กล่าว ซึ่งมีวัตถุประสงค์เพื่อเผยแพร่และถ่ายทอดความรู้ เกี่ยวกับการตรวจและแปลผลการตรวจคัดกรองโรคโควิด-19
ด้วยชุด Antigen Test Self-Test Kit ในร้านยา และการแนะนำการดูแลตนเองเบื้องต้นภายหลังทราบผลการตรวจ
และระหว่างการแยกกักตัวที่บ้านหรือชุมชน โดยในการเสวนาออนไลน์ครั้งนี้ คณาจารย์ของคณะฯ ได้ให้เกียรติเป็น
วิทยากรและร่วมในการเสวนาถ่ายทอดองค์ความรู้ ให้กับเภสัชกร และบุคลากรทางสาธารณสุข ซึ่งให้ความสนใจลง
ทะเบียนเข้าร่วมมากกว่า 500 คน โดยมี ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.ภก.ณัฐวุฒิ เจริญไทย ผู้ช่วยคณบดีฝ่ายวิชาชีพ เป็นผู้
ดำเนินรายการ
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เมื่อวันจันทร์ที่ 16 สิงหาคม พ.ศ. 2564 เวลา 10.00-12.00 น. รองศาสตราจารย์ ดร.ภก.ปราโมทย์ ตระกูลเพียรกิจ หัวหน้า
ภาควิชาเภสัชกรรม เข้าร่วมให้สัมภาษณ์และบันทึกเทปการถ่ายทำรายการ Research Impact ในหัวข้อ เภสัชพันธุศาสตร์เพื่อ
การใช้ยาสมเหตุผลในประเทศไทย ซึ่งดำเนินการผลิตรายการโดย Mahidol Channel

บุคลากรสายวิชาการร่วมบันทึกเทปรายการ Research Impact

เมื่อวันที่ 23-25 สิงหาคม พ.ศ. 2564 คณะเภสัชศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล จัดประชุมวิชาการออนไลน์ เรื่อง Pharmacy
Review and Update Series 2021: Pharmacotherapy of the Eye ผ่านระบบ Cisco Webex Event โดยได้รับ
เกียรติจาก รองศาสตราจารย์ ภก.สุรกิจ นาฑีสุวรรณ คณบดีคณะเภสัชศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล เป็นประธานกล่าวเปิด
การประชุมและกล่าวต้อนรับผู้เข้าร่วมการประชุมผ่านระบบออนไลน์ ซึ่งในการประชุมครั้งนี้ ได้รับเกียรติจากคณาจารย์จาก
ภาควิชาต่างๆ ของคณะฯ และวิทยากรภายนอก เป็นผู้บรรยายให้แก่ผู้เข้าร่วมการประชุม จำนวน 638 คน ซึ่งเป็นเภสัชกร
วิชาชีพและบุคลากรทางการแพทย์จากโรงพยาบาล บริษัทยา และหน่วยงานด้านสาธารณสุข โดยเนื้อหาการประชุม
ครอบคลุมการใช้ยาที่ใช้ในการรักษาโรคหรือความผิดปกติของตาและการมองเห็น โดยมีเนื้อหาครอบคลุมสรีรวิทยา พยาธิ-
สรีรวิทยา การวินิจฉัย และแนวทางการรักษาโรคของตาและการมองเห็น ได้แก่ การติดเชื้อของเปลือกตา การมองภาพไม่ชัด
โรคจุดภาพชัดที่จอตาเสื่อม ภาวะเบาหวานขึ้นตา โรคต้อหิน โรคภูมิแพ้ของตา การติดเชื้อของเยื่อบุตาขาว โรคตาแห้ง และ
กลุ่มอาการทางตาที่เกิดจากการใช้สายตากับคอมพิวเตอร์ รวมถึงโรคทางอายุรกรรมอื่นๆ ที่มีอาการแสดงของตาและการ
มองเห็นร่วมด้วย คือ โรคปวดศีรษะแบบคลัสเตอร์ โรคกล้ามเนื้ออ่อนแรงชนิดไมแอสทีเนียกราวิส

เภสัชมหิดลจัดประชุมวิชาการ เรื่อง Pharmacy Review and Update Series 2021:
Pharmacotherapy of the Eye
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MUPY Goes Inter

คณะเภสัชศาสตร์ ม.มหิดล ร่วมกับ คณะเภสัชศาสตร์ ม.เชียงใหม่ จัดการประชุม 2021
US-Thai Pharmacy Consortium

เมื่อวันจันทร์ที่ 7 มิถุนายน พ.ศ. 2564 เวลา 08.00 น. (ตามเวลาในประเทศไทย) ผู้บริหารคณะเภสัชศาสตร์
มหาวิทยาลัยมหิดล นำโดย รองศาสตราจารย์ ภก.สุรกิจ นาฑีสุวรรณ คณบดีคณะเภสัชศาสตร์ พร้อมด้วย รอง
ศาสตราจารย์ ดร.ภญ. อุษา ฉายเกล็ดแก้ว รองคณบดีฝ่ายวิเทศสัมพันธ์และประชาสัมพันธ์ เข้าร่วมการประชุม
วิชาการนานาชาติ ’2021 US-Thai Pharmacy Consortium’ ซึ่งกำหนดจัดขึ้นระหว่างวันที่ 7-9 มิถุนายน
พ.ศ. 2564 โดย คณะเภสัชศาสตร์ มหาวิทยาลัยเชียงใหม่ ร่วมกับ คณะเภสัชศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล และ
ศูนย์ประสานงานการศึกษาเภสัชศาสตร์แห่งประเทศไทย (ศ.ศ.ภ.ท.) ผ่านระบบออนไลน์ Zoom Meetings โดย
มีคณาจารย์ นักวิจัย นักวิชาการ นักศึกษาเภสัชศาสตร์ จาก 18 สถาบันการศึกษาด้านเภสัชศาสตร์ของ
ประเทศไทย และ 16 สถาบันการศึกษาด้านเภสัชศาสตร์ของประเทศสหรัฐอเมริกา รวมไปถึงคณาจารย์และนัก
วิชาการจากสถาบันการศึกษาด้านเภสัชศาสตร์ในกลุ่มประเทศอาเซียน เภสัชกรประจำบ้าน และเภสัชกรวิชาชีพได้
ลงทะเบียนเข้าร่วมการประชุมดังกล่าวมากกว่า 400 คน

งานวิเทศสัมพันธ์ฯ หารือความร่วมมือกับ Meiji Pharmaceutical University

เมื่อวันจันทร์ที่ 14 มิถุนายน พ.ศ. 2564 ตั้งแต่เวลา 09.00-10.00 น. ตามเวลาประเทศไทย รอง
ศาสตราจารย์ ดร.ภญ.อุษา ฉายเกล็ดแก้ว รองคณบดีฝ่ายวิเทศสัมพันธ์และประชาสัมพันธ์ พร้อมด้วย ผู้ช่วย
ศาสตราจารย์ ดร.ภก.สมนึก บุญสุภา ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร. ดวงใจ ตั้งมั่นในธรรม และนายอัมพร สงคศิริ
หัวหน้างานวิเทศสัมพันธ์ เข้าร่วมการประชุมผ่านระบบออนไลน์ Zoom Meetings กับผู้แทนจาก Meiji
Pharmaceutical University ประเทญี่ปุ่น ซึ่งนำโดย Assoc. Prof. Dr. Kazuhiro Higuchi เพื่อหารือ
เกี่ยวกับการจัด Virtual Exchange Program ระหว่างสองสถาบันในปีการศึกษา 2564 ที่จะถึงนี้
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ภาควิชาชีวเคมีจัดอบรมออนไลน์สำหรับนักศึกษาแลกเปลี่ยนจาก 
University of Santo Tomas ประเทศฟิลิปปินส์

เมื่อวันพฤหัสบดีที่ 17 มิถุนายน พ.ศ. 2564 เวลา 08.00 น. ตามเวลาประเทศไทย ผู้บริหารคณะเภสัชศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล
นำโดย รองศาสตราจารย์ ภก.สุรกิจ นาฑีสุวรรณ คณบดีคณะเภสัชศาสตร์ และ รองศาสตราจารย์ ดร.ภญ.อุษา ฉายเกล็ดแก้ว
รองคณบดีฝ่ายวิเทศสัมพันธ์และประชาสัมพันธ์ พร้อมด้วย ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.ภญ.จิระพรรณ จิตติคุณ หัวหน้าภาควิชา
ชีวเคมี และคณาจารย์ประจำภาควิชาชีวเคมี เข้าร่วมกิจกรรมปฐมนิเทศในโครงการฝึกอบรมวิชาชีพสาขาชีวเคมีทางเภสัชศาสตร์
(Pharmaceutical Biochemistry) ประจำปี 2564 สำหรับนักศึกษาแลกเปลี่ยนสาขาชีวเคมี Faculty of Pharmacy,
University of Santo Tomas ผ่านระบบ Cisco Webex Meetings โดยมีคณาจารย์ของ Department of
Biochemistry, Faculty of Pharmacy, University of Santo Tomas ซึ่งนำโดย Prof. Gardee T. Pena (หัวหน้าภาค
วิชาชีวเคมี) พร้อมทั้งนักศึกษาระดับปริญญาตรี สาขาชีวเคมี จำนวน 15 คน ซึ่งเป็นผู้เข้ารับการฝึกอบรมในโครงการดังกล่าว เข้า
ร่วมกิจกรรมปฐมนิเทศ โดยมีนักศึกษาระดับปริญญาตรีของคณะฯ ร่วมให้การต้อนรับในครั้งนี้ด้วย ในโอกาสนี้ รองศาสตราจารย์
ภก.สุรกิจ นาฑีสุวรรณ ได้ให้เกียรติกล่าวต้อนรับคณาจารย์และนักศึกษาแลกเปลี่ยนของ Faculty of Pharmacy, University
of Santo Tomas ที่เข้าร่วมกิจกรรม และรองศาสตราจารย์ ดร.ภญ.อุษา ฉายเกล็ดแก้ว รองคณบดีฝ่ายวิเทศสัมพันธ์ ได้กล่าว
บรรยายสรุปเกี่ยวกับกิจกรรมและความร่วมมือทางวิชาการระหว่างสองสถาบันในช่วงระยะเวลากว่า 8 ปีที่ผ่านมา นอกจากนี้ ผู้ช่วย
ศาสตราจารย์ ดร.ภญ.จิระพรรณ จิตติคุณ ยังได้กล่าวแนะนำภาควิชาชีวเคมี รวมทั้งแนะนำกิจกรรมการฝึกอบรมในโครงการดัง
กล่าวด้วย ปิดท้ายด้วยการแนะนำตัวของนักศึกษา คณะเภสัชศาสตร์ ม.มหิดล ที่เข้าร่วมต้อนรับในครั้งนี้

เภสัชมหิดลหารือความร่วมมือกับ Taylor’s University

เมื่อวันจันทร์ที่ 28 มิถุนายน พ.ศ. 2564 เวลา 09.00 น. (ตามเวลาในประเทศไทย) ผู้บริหารคณะเภสัชศาสตร์
มหาวิทยาลัยมหิดล นำโดย รองศาสตราจารย์ ภก.สุรกิจ นาฑีสุวรรณ คณบดีคณะเภสัชศาสตร์ พร้อมด้วย รอง
ศาสตราจารย์ ดร.ภญ.อุษา ฉายเกล็ดแก้ว รองคณบดีฝ่ายวิเทศสัมพันธ์และประชาสัมพันธ์ และ รอง
ศาสตราจารย์ ดร.ภญ.ดวงดาว ฉันทศาสตร์ ผู้ช่วยคณบดีฝ่ายวิจัยและนวัตกรรม เข้าร่วมการประชุมออนไลน์
ผ่านระบบ Zoom Meetings กับผู้แทนจาก Taylor’s University ประเทศมาเลเซีย นำโดย Dr. Mah Siau
Hui เพื่อหารือความร่วมมือในการจัด Graduate Research Symposium 2021 ร่วมกันระหว่างสองสถาบัน
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หลักสูตร MU-HTA ต้อนรับอาจารย์อาคันตุกะจาก University of Utah ประเทศสหรัฐอเมริกา

เมื่อวันจันทร์ที่ 28 มิถุนายน พ.ศ. 2564 เวลา 13.30 น. รองศาสตราจารย์ ดร.ภญ.อุษา ฉายเกล็ดแก้ว รองคณบดี
ฝ่ายวิเทศสัมพันธ์และประชาสัมพันธ์ พร้อมด้วย รองศาสตราจารย์ ดร.ภญ.มนทรัตม์ ถาวรเจริญทรัพย์ ผู้ช่วย
ศาสตราจารย์ ดร.ภญ.ศิตาพร ยังคง และนักศึกษาระดับบัณฑิตศึกษา สาขาวิชาการประเมินเทคโนโลยีด้านสุขภาพ
(MU-HTA) ร่วมให้การต้อนรับ ศาสตราจารย์ ดร.ภก.ณธร ชัยญาคุณาพฤกษ์ อาจารย์อาคันตุกะจาก College of
Pharmacy, University of Utah ประเทศสหรัฐอเมริกา ณ ห้องประชุมศาสตราจารย์คลินิกนายแพทย์อุดม คชินทร
ชั้น 4 อาคารวิจัยฯ ในโอกาสที่เดินทางมาเยือนคณะเภสัชศาสตร์ เพื่อหารือความร่วมมือทางวิชาการ พร้อมกันนี้
ศาสตราจารย์ ดร.ภก.ณธร ชัยญาคุณาพฤกษ์ ได้ร่วมให้คำแนะนำในการทำวิทยานิพนธ์สำหรับนักศึกษาระดับบัณฑิต
ศึกษาในหลักสูตรดังกล่าวผ่านระบบออนไลน์ด้วย

เมื่อวันศุกร์ที่ 2 กรกฎาคม พ.ศ. 2564 เวลา 13.00-14.00 น. (ตามเวลาในประเทศไทย) รองศาสตราจารย์
ภก.สุรกิจ นาทีสุวรรณ คณบดีคณะเภสัชศาสตร์ พร้อมด้วย รองศาสตราจารย์ ดร.ภญ.มัลลิกา ชมนาวัง และผู้ช่วย
ศาสตราจารย์ ดร.ภก.สมนึก บุญสุภา เข้าร่วมการประชุมออนไลน์ผ่านระบบ Zoom Meetings กับผู้แทนจาก
Graduate School of Science and Technology, Nara Institute of Science and Technology
ประเทศญี่ปุ่น ซึ่งนำโดย Prof. Dr. Satoko Maki, Prof. Dr. Yasumasa Bessho และ Prof. Dr. Taku
Demura เพื่อหารือเกี่ยวกับความร่วมมือทางวิชาการระหว่างสองสถาบัน

เภสัชมหิดลหารือความร่วมมือกับ Nara Institute of Science and Technology ประเทศญี่ปุ่น
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เมื่อวันจันทร์ที่ 5 กรกฎาคม พ.ศ. 2564 เวลา 13.00-15.00 น. รองศาสตราจารย์ ดร.ภญ.อุษา ฉายเกล็ดแก้ว รองคณบดี
ฝ่ายวิเทศสัมพันธ์และประชาสัมพันธ์ เป็นประธานกล่าวต้อนรับ ศาสตราจารย์ ดร.ภก.ณธร ชัยญาคุณาพฤกษ์ วิทยากรรับเชิญ
จาก College of Pharmacy, University of Utah ประเทศสหรัฐอเมริกา ซึ่งได้ให้เกียรติบรรยายพิเศษในหัวข้อ
Extended cost-effectiveness analysis: Method for incorporating equity into economic evaluation จัด
โดย หลักสูตรระดับบัณฑิตศึกษา สาขาวิชาการประเมินเทคโนโลยีด้านสุขภาพ (MU-HTA) ผ่านระบบออนไลน์ Zoom
Meetings โดยมีคณาจารย์ นักศึกษาระดับบัณฑิตศึกษา และผู้สนใจทั่วไปจากหลากหลายประเทศ ให้ความสนใจลงทะเบียนเข้า
ร่วมรับฟังจำนวน 106 คน

หลักสูตร MU-HTA จัดบรรยายพิเศษ เรื่อง Extended cost-effectiveness analysis: Method for
incorporating equity into economic evaluation

เมื่อวันอังคารที่ 13 กรกฎาคม พ.ศ. 2564 เวลา 08.00 น. (ตามเวลาประเทศไทย) ผู้แทนนักศึกษาคณะเภสัชศาสตร์
ม.มหิดล จำนวน 3 คน ประกอบด้วย 1) นายพัชรพล ด่านพรประเสริฐ 2) นายปฐวี สมราษี และ 3) นางสาวพัทธมน
องค์เจริญ นักศึกษาชั้นปีที่ 3 เข้าร่วมในกิจกรรมออนไลน์ Special Course on Filipino Language and
Culture ซึ่งจัดโดย Faculty of Pharmacy, University of Santo Tomas ประเทศฟิลิปปินส์ ผ่านระบบ
ออนไลน์ Zoom Meetings โดยมีนักศึกษาแลกเปลี่ยนต่างชาติจาก Universiti Teknologi MARA ประเทศ
มาเลเซีย Management and Science University ประเทศมาเลเซีย และ University of Australia ประเทศ
ออสเตรเลีย เข้าร่วมในกิจกรรมดังกล่าวด้วย

เภสัชมหิดลร่วมกิจกรรม Special Course on Filipino Language and Culture
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Student Activities
งานกิจการนักศึกษาจัดโครงการพัฒนานักศึกษาด้วยกระบวนการ ’การเรียนรู้สู่การเปลี่ยนแปลง’

สำหรับนักศึกษาชั้นปีที่ 1 ครั้งที่ 2

เมื่อวันเสาร์ที่ 1 พฤษภาคม พ.ศ. 2564 เวลา 09.00-16.00 น. คณะเภสัชศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล
โดยงานกิจการนักศึกษา จัดโครงการพัฒนาศักยภาพนักศึกษาด้วยกระบวนการ “การเรียนรู้ สู่การ
เปลี่ยนแปลง (Transformative Learning)” สำหรับนักศึกษาระดับปริญญาตรี ชั้นปีที่ 1 ในหัวข้อ
’P‘MUPY Guide How to Survive: รู้ อะไรให้รอด รู้ อะไรแล้วไม่ต้องมาเสียดายทีหลัง จนต้องพูดว่า..รู้ งี้!’
ครั้งที่ 2 ผ่านระบบออนไลน์ Zoom Meeting โดยได้รับเกียรติจากคณะวิทยากรซึ่งนำโดย ภก.ณภัทร สัต-
ยุตม์ (ศิษยเก่าเภสัชมหิดล Rx41) ผู้จัดการฝ่ายทรัพยากรมนุษย์ กองทุนเพื่อความเสมอภาคทางการศึกษา
(กสศ.) และ ภก.ธรรมเศรษฐ์ บุญประชา (ศิษย์เก่าเภสัชมหิดล Rx42) ผู้ประสานงานทางด้านวิทยาศาสตร์
การแพทย์ บริษัท เบอริงเกอร์ อินเกลไฮม์ (ไทย) จำกัด พร้อมทีมงานเข้าร่วมเป็นผู้นำวิทยากรและเป็นผู้
ดำเนินกิจกรรมกลุ่ม โดยมีนักศึกษาเภสัชศาสตร์ ชั้นปีที่ 1 รวมจำนวน 61 คน ให้ความสนใจเข้าร่วมใน
กิจกรรมดังกล่าว

เภสัชมหิดลจัดกิจกรรมออนไลน์ ’เรามาคุยกัน’

เมื่อวันพฤหัสบดีที่ 20 พฤษภาคม พ.ศ. 2564 เวลา 19.00 น. คณะเภสัชศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล โดยงานการศึกษาเภสัช-
ศาสตรบัณฑิต ร่วมกับ งานกิจการนักศึกษา จัดกิจกรรมออนไลน์ ’เรามาคุยกัน’ สำหรับนักศึกษาระดับปริญญาตรี ชั้นปีที่ 4 ในหัวข้อ
“เลือกสาขาไหนดี?” ผ่านระบบ Cisco Webex Meetings โดยได้รับเกียรติจาก รองศาสตราจารย์ ภก.ปรีชา มนทกานติกุล รอง
คณบดีฝ่ายการศึกษา พร้อมด้วย ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.ภก.ลือรัตน์ อนุรัตน์พานิช รองคณบดีฝ่ายกิจการนักศึกษาและพัฒนา
คุณภาพ นำทีมคณาจารย์ ประกอบด้วย ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.ภญ.อัญชลี จินตพัฒนากิจ ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.ภญ.จิระพรรณ
จิตติคุณ ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ภก.ศุภทัต ชุมนุมวัฒน์ อาจารย์ ดร.ภก.ธีรัตถ์ เหลืองมั่นคง อาจารย์ ภญ.เจนนิษฐ์ มีนวัฒนา อาจารย์
ดร.ภก.สุเมธ จงรุจิโรจน์ และ อาจารย์ ดร.ภก.ศาศวัต วิศาลศิริกุล เข้าร่วมในกิจกรรมดังกล่าว ซึ่งมีวัตถุประสงค์เพื่อชี้แจงราย
ละเอียด ให้คำปรึกษา และแนะนำการเลือกสาขาวิชาชีพในปีที่ 5 ซึ่งมี 2 สาขา ได้แก่ สาขาการบริบาลทางเภสัชกรรม และ สาขา
เภสัชกรรมอุตสาหการ รวมทั้งให้ข้อมูลเกี่ยวกับรายวิชาและการจัดการเรียนการสอนในชั้นปีที่ 5 เพื่อเป็นข้อมูลประกอบการตัดสินใจ
เลือกสาขาวิชาชีพของนักศึกษา ชั้นปีที่ 4 ให้สอดคล้องกับความต้องการของนักศึกษามากยิ่งขึ้น ภายหลังจากที่นักศึกษาได้ทำแบบ
ประเมินความถนัดทางเภสัชกรรมในสาขาต่างๆ 

22



งานกิจการนักศึกษาจัดปัจฉิมนิเทศ นักศึกษาชั้นปีที่ 6 รุ่น 47 (Rx47)

เมื่อวันเสาร์ที่ 29 พฤษภาคม พ.ศ. 2564 เวลา 09.00-12.00 น. คณะเภสัชศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล โดยงาน
กิจการนักศึกษา จัดโครงการปัจฉิมนิเทศให้แก่นักศึกษาชั้นปีที่ 6 รุ่ น 47 (Rx47) ผ่านระบบออนไลน์ Cisco
Webex Meetings โดยได้รับเกียรติจาก รองศาสตราจารย์ ภก.สุรกิจ นาฑีสุวรรณ คณบดีคณะเภสัชศาสตร์
มหาวิทยาลัยมหิดล เป็นประธานกล่าวเปิดกิจกรรมปัจฉิมนิเทศและกล่าวอวยพรให้แก่นักศึกษาชั้นปีที่ 6 จำนวน
100 คน นอกจากนี้ คณะฯ ยังได้รับเกียรติจาก เภสัชกรยงยุทธ์ โล่ศุภกาญจน์ (ศิษย์เก่าเภสัชมหิดล รุ่ น 16)
หัวหน้ากลุ่มงานเภสัชกรรม โรงพยาบาลเชียงรายประชานุเคราะห์ ในการเป็นวิทยากรบรรยาย หัวข้อ ’เริ่มต้นชีวิต
การทำงานอย่างไรให้สดใสและเชื่อมใจองค์กร’ ภายหลังจากนั้น ผู้บริหารคณะฯ นำโดย ผู้ช่วยศาสตราจารย์
ดร.ภก.ลือรัตน์ อนุรัตน์พานิช รองคณบดีฝ่ายกิจการนักศึกษาและพัฒนาคุณภาพ พร้อมทีมอาจารย์ที่ปรึกษา
คณาจารย์ และผู้แทนนักศึกษาชั้นปีที่ 1-5 ได้ร่วมกล่าวอวยพรให้แก่นักศึกษาชั้นปีที่ 6 พร้อมเปิดของที่ระลึกร่วม
กันผ่านระบบออนไลน์

งานกิจการนักศึกษาจัดกิจกรรม รุ่นพี่ รีวิว ประจำปีการศึกษา 2564

เมื่อวันอาทิตย์ที่ 4 กรกฏาคม พ.ศ. 2564 ตั้งแต่เวลา 09.00-11.00 น. คณะเภสัชศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล
โดย สโมสรนักศึกษาเภสัชศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล และ งานกิจการนักศึกษา จัดกิจกรรม “รุ่ นพี่ รีวิว” ประจำปี
การศึกษา 2564 ผ่านระบบออนไลน์ Cisco Webex Meetings โดยได้รับเกียรติจาก ผู้ช่วยศาสตราจารย์
ดร.ภก.ลือรัตน์ อนุรัตน์พานิช รองคณบดีฝ่ายกิจการนักศึกษาและพัฒนาคุณภาพ ให้เกียรติกล่าวเปิดงานและร่วม
พูดคุยกับนักศึกษาชั้นปีที่ 1 และรุ่ นพี่นักศึกษาชั้นปีที่ 2-6 รวมทั้งร่วมพูดคุยแนะนำแนวทางในการปรับตัวของ
นักศึกษาเข้าสู่การศึกษาผ่านระบบออนไลน์ และแนะนำการวางแผนการศึกษาในอนาคต โดยมีนักศึกษาให้ความสนใจ
การเข้าร่วมกิจกรรมในครั้งนี้ จำนวนประมาณ 100 คน

23



เมื่อวันพุธที่ 11 สิงหาคม พ.ศ. 2564 เวลา 12.30 - 16.00 น. คณะเภสัชศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล โดยงานกิจการ
นักศึกษา จัดโครงการปฐมนิเทศนักศึกษาเภสัชศาสตร์ ชั้นปีที่ 2 และกิจกรรมรับน้องเข้าบ้าน ประจำปีการศึกษา 2564
ผ่านระบบ Cisco Webex Meetings โดยได้รับเกียรติจาก รองศาสตราจารย์ ภก.สุรกิจ นาฑีสุวรรณ คณบดีคณะ
เภสัชศาสตร์ เป็นประธานกล่าวเปิดงานและแนะนำคณะผู้บริหาร รวมถึงกล่าวต้อนรับนักศึกษาชั้นปีที่ 2 (Rx52) จำนวน
128 คน ผ่านระบบออนไลน์ดังกล่าว กิจกรรมภายในงาน ประกอบด้วย การแนะนำนักศึกษาชั้นปีที่ 2 เกี่ยวกับกิจกรรม
การเรียนการสอนของคณะฯ และการทำกิจกรรมของนักศึกษา โดย ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.ภก.ลือรัตน์ อนุรัตน์พานิช
รองคณบดีฝ่ายกิจการนักศึกษาและพัฒนาคุณภาพ อีกทั้งยังเปิดโอกาสให้นักศึกษาได้รู้ จักหน่วยงานสนับสนุนต่างๆ
ของคณะฯ อาทิ งานกิจการนักศึกษา ห้องสมุด หน่วยปฏิบัติการคอมพิวเตอร์ ร้านยา เป็นต้น โดยกิจกรรมดังกล่าวมี
วัตถุประสงค์เพื่อให้นักศึกษาระดับปริญญาตรี ชั้นปีที่ 2 ที่เพิ่งย้ายเข้ามาใหม่นั้นได้ทำความรู้ จักกับอาจารย์ที่ปรึกษาของ
ตนเอง และทำความคุ้นเคยกับสถานที่ภายในคณะฯ รวมถึงการใช้ชีวิตในรั้วของคณะเภสัชศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล

งานกิจการนักศึกษาจัดกิจกรรม ’รับน้องเข้าบ้าน’ สำหรับนักศึกษา ชั้นปีที่ 2

เภสัชมหิดลจัดปฐมนิเทศนักศึกษาเภสัชศาสตร์ ชั้นปีที่ 1 (Rx53)

เมื่อวันพุธที่ 25 สิงหาคม พ.ศ. 2564 เวลา 13.00-15.00 น. คณะเภสัชศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล โดยงานกิจการ
นักศึกษา จัดกิจกรรมปฐมนิเทศนักศึกษาเภสัชศาสตร์ ชั้นปีที่ 1 (Rx53) ผ่านระบบ Cisco Webex Meetings โดยได้รับ
เกียรติจาก รองศาสตราจารย์ ภก.สุรกิจ นาฑีสุวรรณ คณบดีคณะเภสัชศาสตร์ กล่าวต้อนรับนักศึกษาเภสัชศาสตร์ ชั้นปีที่ 1
รุ่ นที่ 53 รวมจำนวน 152 คน ผ่านระบบออนไลน์ดังกล่าว

24



CME 

หน่วยกิต

“แนวทางการพัฒนา
และการขึ้นทะเบียนผลิตภัณฑ์สมุนไพร”

วันที่ 1-2 พฤศจิกายน พ.ศ. 2564 ผ่านระบบออนไลน์ 

ค่าลงทะเบียน 2,000 บาท
พิเศษ ท่านจะได้รับหนังสือ “การพัฒนาผลิตภัณฑ์สมุนไพร” และเอกสารประกอบการบรรยาย
ลงทะเบียนและช าระเงินไดภ้ายในวันท่ี 25 ตุลาคม 2564

ค่าลงทะเบียน

สิทธิพิเศษ ผู้เข้าร่วมประชุมสามารถเข้ารับการฟังบรรยายซ้้าผ่าน VDO
(การฟังบรรยายซ้้าไม่สามารถนา้มาคิดหน่วยกิตการศึกษาตอ่เนื่องได้)

ภาควิชาเภสัชอุตสาหกรรม คณะเภสัชศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล  
โทรศัพท์ 02-644-8702   E-mail: watcharaporn.sir@mahidol.ac.th 
หน่วยสนับสนุนการจัดกิจกรรมวิชาการ 
โทรศัพท์ 087-559-7393  Email: supattra.kon@mahidol.ac.th

ติดต่อสอบถาม

ขอเชิญร่วมการประชุมวิชาการเภสัชอุตสาหกรรม ครั้งที่ 14
The 14th Industrial Pharmaceutical Technology Conference

GMP การผลิตผลิตภัณฑ์สมุนไพร

ร่วมร าลึก ๑๐๐ ปี ชาตกาล อ.ประดิษฐ์ หุตางกูร
ผู้ก่อตั้งคณะเภสัชศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล

Highlight alerted 

Updates เทคโนโลยี และหลักเกณฑ์เกี่ยวกับผลิตภัณฑ์สมุนไพร

การพัฒนาผลิตภัณฑ์สมุนไพร

การขึ้นทะเบียนผลิตภัณฑ์สมุนไพร
การศึกษาความคงสภาพผลิตภัณฑ์สมุนไพร

สแกน QR code 
เพื่อลงทะเบียน

10

CPE 

หน่วยกิต
10






      สถานที่จัดงาน
คณะเภสัชศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล 
และโปรแกรมประชุมออนไลน์

      ติดต่อสอบถาม 
หน่วยสนับสนุนการจัดกิจกรรมวิชาการ 
คณะเภสัชศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล
      

       087-5597393 
       supattra.kon@mahidol.ac.th
       @509wetcn 

      วิธีการสมัคร
สมัครผ่านระบบออนไลน์ทางเว็บไซต์ หรือทาง QR Code
www.pharmacy.mahidol.ac.th/conference 
หมายเหตุ:ขอสงวนสิทธิ์ในการคืนเงินค่าลงทะเบียนหากไม่แจ้งยกเลิกก่อนวันจัดประชุมภายใน 15 วัน 

17-19 
กุมภาพันธ์ 

2565

16-17 
มิถุนายน 

2565

วันที่ 

Drug Interactions: 
From PK/PD to Patient 

Safety & Optimal Outcomes

ความก้าวหน้าทาง
เภสัชวิทยาของยาใหม่

ครั้งที่ 20

Onsite 3,000 บาท
Online 1,000 บาท 

*หมายเหตุ ค่าลงทะเบียนอาจมี
การเปลี่ยนแปลง

Onsite 3,500 บาท
Online 1,500 บาท 

*หมายเหตุ ค่าลงทะเบียนอาจมี
การเปลี่ยนแปลง 

*มีอัตราพิเศษสําหรับ
ส่วนลดศิษย์เก่า 500 บาท

ชื่องานประชุม ค่าลงทะเบียน

ตารางการประชุมวิชาการตารางการประชุมวิชาการ  
คณะเภสัชศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดลคณะเภสัชศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล  

ประจำปี พ.ศ. 2565ประจำปี พ.ศ. 2565

updated 10 กันยายน 2564

ความประทับใจจากผู้เข้าร่วมประชุม

- ขอบคุณที่มีวิชาการดีๆ ทุกๆ ปี 
เอกสารประกอบการประชุมมีความพร้อมดีมาก




- เนื้อหาวิชาการ การให้ความช่วยเหลือของเจ้าหน้าที่สำหรับ
การประชุมออนไลน์ติดต่อง่าย แก้ไขปัญหารวดเร็ว




- ขอชื่นชมและให้กำลังใจผู้ดำเนินการทุกๆ ท่าน 
ที่มีส่วนร่วมในการทำให้การประชุมเป็นไปด้วยความเรียบร้อย

 

หน่วยงานที่รับผิดชอบ

หน่วยสนับสนุนการจัดกิจกรรมวิชาการ 
โทร. 087-5597393

E-mail: supattra.kon@mahidol.ac.th 
ภาควิชาเภสัชกรรม
โทร. : 0-26448694

Email: phinnaphit.sae@mahidol.ac.th,
pitchaya.dil@mahidol.ac.th

หน่วยสนับสนุนการจัดกิจกรรมวิชาการ 
โทร. 087-5597393

E-mail: supattra.kon@mahidol.ac.th 
ภาควิชาเภสัชวิทยา

โทร. : 02-6448700
Email: vilasinee.sat@mahidol.ac.th,

saisamorn.yen@mahidol.ac.th
          


