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โควิด-19 (COVID-19) เปนโรคติดเชื้อที่ทางเดินหายใจ เกิดจากโคโรนาไวรัสสายพันธุใหม คือ “2019-

nCoV (2019 novel coronavirus)” หรือ “SARS-CoV-2” เริ่มเกิดการระบาดที่เมืองอูฮ่ันในประเทศจีน (Wuhan, 

China) เมื่อเดือนธันวาคมป พ.ศ. 2562 (ค.ศ. 2019) ปจจุบันยังคงมีการระบาดอยางกวางขวางในหลายประเทศทั่ว

โลกรวมถึงประเทศไทย มีผูเสียชีวิตเปนจํานวนมากเนื่องจากการหายใจลมเหลวและอาการแทรกซอนอื่น การพัฒนา

วัคซนีเพ่ือปองกันโรคนี้เริ่มมาตั้งแตไตรมาสแรกของป พ.ศ. 2563 ขณะนี้ทั่วโลกมีวัคซนีโควิด-19 ออกใชแลวหลาย

ผลิตภัณฑ ในขณะเดียวกันขอมูลดานผลไมพึงประสงคของวัคซีนมีออกมาอยางตอเนื่องเชนเดียวกัน จึงสรางความ

กังวลใหกับผูที่ตองการฉีดวัคซีน ในบทความนี้รวบรวมขอมูลเก่ียวกับผลไมพึงประสงคของวัคซีนโควิด-19 จํานวน 4 

ผลิตภัณฑ คือ วัคซนีไฟเซอร (Pfizer COVID-19 vaccine ที่มีชื่อการคา Comirnaty), วัคซีนโมเดอรนา (Moderna 

COVID-19 vaccine ที่มีชื่อการคา Spikevax), วัคซีนแจนเซน (Janssen COVID-19 vaccine) และวัคซีนแอสทรา

เซเนกา (AstraZeneca COVID-19 vaccine ที่มีชื่อการคา Vaxzevria) โดยกลาวถึงชนิดของผลไมพึงประสงคที่พบ 

อาการที่เกิดข้ึน อุบัติการณ และการเฝาระวังผลไมพึงประสงคท่ีอาจเกิดขึ้นภายหลังไดรับการฉีดวัคซีน ซึ่งขอมูลที่

เก่ียวของกับผลไมพึงประสงคที่พบจากการใชวัคซีนผลิตภัณฑที่กลาวขางตนอาจพบไดเมื่อใชวัคซนีผลิตภัณฑอ่ืน ดวย

เหตุนี้การเฝาระวังผลไมพึงประสงคภายหลังไดรับการฉีดวัคซีนจึงนําไปใชประโยชนกับวัคซีนผลิตภัณฑอ่ืนได 

“ผลขางเคียง” “ผลไมพึงประสงค” และ“เหตุการณไมพึงประสงค” หมายถึงอะไร?  

 เมื่อไดรับยา (รวมถึงวัคซีน) ผลของยาที่เกิดขึ้นมีทั้งผลที่ตองการและผลที่ไมตองการ ผลที่ตองการหมายถึง

ผลทีน่ําไปใชประโยชนในการรักษาโรค ปองกันโรค หรือวินิจฉัยโรค แลวแตกรณี สวนผลที่ไมตองการมีคําที่ใชกัน

เรียกหลายอยาง ตัวอยางไดแก ผลขางเคียง ผลไมพึงประสงค และเหตุการณไมพึงประสงค ผลที่ไมตองการเหลานี้

เกิดข้ึนเมื่อใชยาในขนาดปกติ ซึ่ง “ผลขางเคยีง (side effect)” ของยา หมายถึงผลอ่ืนของยาซึ่งเกิดเคียงขางไปกับ

ผลที่ตองการ บางอยางอาจเกิดผลเสียตอรางกายแตมักไมเปนอันตราย สวน “ผลไมพึงประสงค (adverse effect)” 

ของยา หรืออาจเรียกวาผลเสียของยา หมายถึงเปนผลใด ๆ ของยาซึ่งไมใชผลที่ตองการและทําใหเกิดผลเสียหรือเปน

อันตรายตอรางกาย จึงมีความหมายกวางและครอบคลุมถึงผลขางเคยีงชนิดที่เกิดผลเสียตอรางกาย และ “เหตุการณ

ไมพึงประสงค (adverse event)” หลังการใชยา หมายถึงเหตุการณหรือสิ่งผิดปกติใด ๆ ที่ทําใหเกิดผลเสียตอ

รางกายซึ่งเกิดข้ึนภายหลังการใชยา โดยเหตุการณหรือสิ่งผิดปกติที่เกิดข้ึนนั้นยังไมไดพิสูจนแนชัดวามีสาเหตุมาจาก

ยา คําเหลานี้อาจครอบคลุมผลที่ไมตองการท่ีเปนสิ่งเดียวกัน จึงพบวาบางครั้งมีการนําเหลานี้มาใชในความหมายที่

คาบเก่ียวกัน ในบทความนี้ขอกลาวถึงผลที่ไมตองการทั้งหลายของวัคซีนโควิด-19 ไวภายใตหัวขอที่มีคําวา “ผลไมพึง

ประสงค”  



ที่มาของขอมูลเกี่ยวกับผลไมพึงประสงคของวัคซีนโควิด-19 

ในประเทศตาง ๆ จะมีการติดตามความปลอดภัยในการใชวัคซนีโควิด-19 อยางเปนระบบ เชน ประเทศ

สหรัฐอเมริกามีหนวยงานที่รับรายงานเก่ียวกับเหตุการณไมพึงประสงคของวัคซีนโควิด-19 ผาน Vaccine Adverse 

Event Reporting System หรือ VAERS ซึ่งบริหารจัดการโดยหนวยงาน Centers for Disease Control and 

Prevention (CDC) และ Food and Drug Administration (FDA) สวนในสหภาพยุโรปหรืออียู (European 

Union หรือ EU) มีหนวยงาน PRAC (Pharmacovigilance Risk Assessment Committee ซึ่งเปนหนวยงานของ 

European Medicines Agency หรือ EMA) รวบรวมผลไมพึงประสงคของวัคซีนโควิด-19 ที่ใชในสหภาพยุโรปและ

ครอบคลุมถึงกลุมประเทศในเขตเศรษฐกิจยุโรปหรืออีอีเอ (European Economic Area หรือ EEA) ขอมูลเกี่ยวกับ

ผลไมพึงประสงคของวัคซีนโควิด-19 ในบทความนี้สวนใหญมาจากเอกสารที่เปนขอมูลผลิตภัณฑวัคซีนแตละชนิด 

(package insert หรือ product information) วารสารวิชาการ และเอกสารจากหนวยงานที่ติดตามความปลอดภัย

ของวัคซีนโควิด-19 ในประเทศสหรัฐอเมริกาและสหภาพยุโรปตามที่กลาวขางตน ทั้งนี้จะไมรวมถึงขอมลูจาก

แหลงขาวทั่วไป   

วัคซนีโควิด-19 จํานวน 4 ผลติภัณฑที่กลาวในบทความนี้มีทั้งแพลตฟอรม (platform ซึ่งหมายถึงโครงสราง

พ้ืนฐานของวัคซีนที่เกิดจากกรรมวิธีหรือเทคโนโลยีที่ใชผลิตวัคซนี) ชนิดที่เปนเอ็มอารเอ็นเอ (messenger 

ribonucleic acid หรือ mRNA) ไดแก วัคซนีไฟเซอรและวัคซีนโมเดอรนา และชนิดที่มีอะดีโนไวรัสเปนพาหะ 

(adenovirus vector) ไดแก วัคซีนแอสทราเซเนกาและวัคซีนแจนเซน (หรือวัคซนีจอหนสันแอนดจอหนสัน) ขอมลู

ที่มาจากประเทศสหรัฐอเมริกาเปนของวัคซีนไฟเซอร วัคซีนโมเดอรนาและวัคซีนแจนเซน โดยชวงที่รวบรวมขอมูลนี้

วัคซนีไฟเซอรใชกับผูที่มีอายุตั้งแต 12 ปขึ้นไป สวนวัคซีนโมเดอรนาและวัคซีนแจนเซนใชในผูที่มีอายุ 18 ปขึ้นไป 

สวนขอมูลทีม่าจากสหภาพยุโรป (รวมถึงกลุมประเทศในเขตเศรษฐกิจยุโรปและสหราชอาณาจักร) เปนของวัคซีน

แอสทราเซเนกา วัคซีนไฟเซอร วัคซนีโมเดอรนาและวัคซีนแจนเซน โดยวัคซนีไฟเซอรและวัคซีนโมเดอรนาใชในผูท่ีมี

อายุตั้งแต 12 ปข้ึนไป สวนวัคซีนแอสทราเซเนกาและวัคซีนแจนเซนใชในผูที่มีอายุ 18 ปขึ้นไป วัคซนีตาง ๆ ที่

กลาวถึงนั้นเปนชนิดฉีด 2 เข็ม ยกเวนวัคซีนแจนเซนฉีดท่ีเพียงเข็มเดียว 

ผลไมพึงประสงคของวัคซีนโควิด-19 

การใชยา (รวมถึงการฉีดวัคซีน) จะใชตอเมื่อประโยชนที่ไดรับมีมากกวาความเสี่ยงตออันตรายจากผลไมพึง

ประสงคทีจ่ะเกิดขึ้น โดวิด-19 เปนโรคท่ีมีอัตราการเสียชีวิตสูง ดวยเหตุนี้ในผูที่มีความเสี่ยงสูงที่จะติดเชื้อประโยชนที่

ไดรับจากการฉีดวัคซนีจึงมีมากกวาความเสี่ยงตออันตรายจากผลไมพึงประสงคของวัคซีน ผลไมพึงประสงคของ

วัคซนีโควิด-19 ที่จะกลาวถึงจําแนกเปนประเภทตาง ๆ ดังนี้ 

1. ปฏิกิริยาเฉพาะที่ ผลจากปฏิกิริยาเฉพาะที่ซึ่งเกิดตรงบริเวณที่ฉีด เชน ปวด บวม แดง คันและมีรอยช้ํา 

พบไดบอยภายหลังการฉีดวัคซีนไมวาชนิดใด เกิดไมรุนแรงและอาการจะคอย ๆ ทุเลาไดเองภายในเวลาไมนาน มี

การศึกษาในประเทศเยอรมนีกับกลุมตัวอยางซึ่งเปนบุคลากรที่ทํางานเก่ียวของกับผูปวยจํานวน 599 คน ไดรับการ



ฉีดวัคซีนไฟเซอร วัคซีนโมเดอรนาและวัคซีนแอสทราเซเนกา ผลขางเคียงที่พบมากที่สุด คือ ผลจากปฏิกิริยาเฉพาะที่ 

ไดแก ปวด 75.6%, บวม 18% และแดง 10.4% อาการเหลานี้ทุเลาไดเองซึ่งสวนใหญใชเวลา 1-3 วัน และการฉีด

วัคซนีชนิดเอ็มอารเอ็นเอเกิดผลขางเคยีงดังกลาวไดมากกวาการฉีดวัคซนีชนิดที่มีอะดีโนไวรัสเปนพาหะเล็กนอย 

2. อาการทั่วไปที่เกิดกับระบบทั่วรางกาย อาการทั่วไปที่เกิดกับระบบทั่วรางกายพบไดบอยภายหลังฉีด

วัคซนี เชน รางกายออนลา ปวดศรีษะ ปวดขอ ปวดกลามเนื้อ มีไข หนาวสั่น คลื่นไส บางรายมีอาการอาเจียน เปน

ลม ตอมน้ําเหลืองโต ซึ่งอาการสวนใหญเกิดจากปฏิกิริยาการตอบสนองทางภูมิคมกัน (immune response) ของ

รางกายที่มีตอวัคซีน เกิดไดไมวาจะฉีดวัคซนีชนิดใด อาการบางอยางอาจคงอยูหลายวัน สวนใหญจะคอย ๆ ทุเลาได

เอง สําหรับอาการปวดศีรษะ เปนไข และปวดกลามเนื้อสามารถรับประทานยาพาราเซตามอลเพื่อชวยบรรเทา

อาการได มีการศกึษาในประเทศเยอรมนี (ตามที่กลาวขางตน) พบผลขางเคียงที่เกิดกับระบบทั่วรางกาย ไดแก ปวด

ศีรษะ/ออนลา 53.6%, ปวดกลามเนื้อ 33.2%, ไมสบายกาย 25%, หนาวสั่น 23% และปวดขอ 21.2% อาการ

เหลานี้ทุเลาไดเองซึ่งสวนใหญใชเวลา 1-3 วัน และการฉีดวัคซนีชนิดที่มีอะดีโนไวรัสเปนพาหะเกิดผลขางเคียง

ดังกลาวไดมากกวาการฉีดวัคซีนชนิดเอ็มอารเอ็นเอ 

3. การแพยา การแพยา (allergic reaction) เปนปฏิกิริยาภูมิไวเกินที่เกิดเนื่องจากระบบภูมิคุมกันใหการ

ตอบสนองตอสารกระตุนภูมิคุมกัน (หรือสารกอภูมิแพ) ที่เคยไดรับมากอน ทําใหเกิดการหลั่งสารสื่อบางชนิดสงผลให

รางกายแสดงอาการตาง ๆ เชน ผื่นขึ้น ลมพิษ ริมฝปากบวม ขอบตาบวม เยื่อเมือกทางเดินหายใจบวม หลอดลมหด

ตัว หายใจลําบาก ความดันโลหิตต่ํา หากการแพเปนชนิด “แอนาฟแล็กซิส (anaphylaxis)” ซึ่งเกิดแบบเฉียบพลัน

และรุนแรง อาจเสียชีวิตได ตองใหการรักษาโดยเร็วดวยอะดรีนาลีน (adrenaline) หรือชื่ออื่นคืออีพิเนฟริน 

(epinephrine) ฉีดเขากลามเนื้อหรือฉีดเขาใตผิวหนัง ซึ่งสถานที่ฉีดวัคซีนจะมียาเตรียมพรอมไว มีขอมูลจากการฉีด

วัคซนีไฟเซอรเข็มแรกพบวาการแพแบบแอนาฟแล็กซิสเกิดข้ึนเร็วโดยมีคากลาง (median) อยูที่ 13 นาทีหลังจากฉีด

วัคซนี (ชวงเวลาที่เกิด 2-150 นาที) วัคซนีโควิด-19 ทั้งหลายลวนมีโอกาสทําใหเกิดการแพแบบแอนาฟแล็กซิสไดแต

พบนอย และหากเกิดข้ึนภายหลังฉีดเข็มแรกจะไมฉีดวัคซนีชนิดเดิมในเข็มที่สอง ในประเทศสหรัฐอเมริกามีการ

ประมาณถึงการแพวัคซีนแบบแอนาฟแล็กซิสวาพบไดราว 2-5 คนในผูท่ีฉีด 1 ลานคน  

วัคซนีชนิดนี้เอ็มอารเอ็นเอมสีวนผสมของสารโพลีเอทิลีนไกลคอลหรือพีอีจี (polyethylene glycol หรือ 

PEG) ซึ่งใชเคลือบโมเลกุลของเอ็มอารเอ็นเอเพื่อพาเขาสูภายในเซลลรางกาย สารนี้มใีชทางดานยา เครื่องสําอาง 

และอาหาร แตเปนสารใหมที่ใชกับวัคซีน ผูที่แพสารพีอีจีแบบแอนาฟแล็กซิสจึงหามฉีดวัคซีนชนิดเอ็มอารเอ็นเอ 

ทํานองเดียวกันกับวัคซีนชนิดที่มีอะดีโนไวรัสเปนพาหะจะมีสารโพลีซอรเบต 80 (polysorbate 80 หรือที่บางคน

คุนเคยกับชื่อการคาวา Tween 80) ผสมอยู สารนี้มีใชทางดานยา เครื่องสําอาง และอาหาร แตเปนสารใหมที่ใชกับ

วัคซนี ผูที่แพสารโพลีซอรเบต 80 แบบแอนาฟแล็กซิสจึงหามฉีดวัคซีนชนิดที่มีอะดีโนไวรัสเปนพาหะ นอกจากนี้สาร

พีอีจีและสารโพลีซอรเบต 80 มีโครงสรางบางสวนท่ีคลายกัน ดังนั้นผูที่แพสารพีอีจีควรระมัดระวังวาอาจแพสารโพ

ลีซอรเบต 80 และทํานองเดียวกันผูที่แพสารโพลีซอรเบต 80 ควรระมัดระวังวาอาจแพสารพีอีจีดวย ดวยเหตุนี้ผูที่



เขารับการฉีดวัคซีนหากมปีระวัติวาแพสารชนิดดังกลาว ตลอดจนการแพยาหรือแพสารใด ๆ ควรแจงบุคลากร

ทางการแพทยที่เปนผูฉีดดวย เนื่องจากผูที่มีประวัติเก่ียวกับการแพยาหรือแพสารใด ๆ จะมีความเสี่ยงตอการแพ

วัคซนีไดมากกวาผูอ่ืนดวย   

4. ภาวะลิ่มเลือดอุดหลอดเลือดรวมกับมีเกล็ดเลือดต่ํา ภาวะลิ่มเลือดอุดหลอดเลือดรวมกับมีเกล็ดเลือดต่ํา 

(thrombosis with thrombocytopenia syndrome) เกิดจากปฏิกิริยาการตอบสนองทางภูมิคุมกันหลังไดรับ

วัคซนี (รูจักกันในอีกชื่อหนึ่งวา vaccine-induced immune thrombotic thrombocytopenia) เกิดไดนอยแต

อาจเปนอันตรายถึงชีวิต พบภายหลังไดรับวัคซีนแอสทราเซเนกาและวัคซีนแจนเซน สวนใหญเกิดภายใน 3 สัปดาห

หลังการฉีด ภาวะลิ่มเลือดอุดหลอดเลือดเกิดไดทั้งหลอดเลือดแดงและหลอดเลือดดํา แตมักพบที่หลอดเลือดดําใน

สมองและหลอดเลือดดําในชองทอง โดยพบรวมกับเกล็ดเลือดต่ําและบางครั้งมีภาวะเลือดออกรวมดวย อาการเกิดได

หลากหลายขึ้นกับวามีลิ่มเลือดไปอุดตันในหลอดเลือดที่อวัยวะใด เชน ที่ปอด ทําใหเกิดอาการเจ็บหนาอก หายใจไม

สะดวก เหนื่อย, ที่หัวใจ ทําใหกลามเนื้อหัวใจขาดเลือด มีอาการปวดเคนอก หัวใจเตนผิดจังหวะ, ที่สมอง ทําใหมี

อาการปวดศีรษะรุนแรง ชัก สับสน ตาพรา รางกายชาครึ่งซีก แขนและขาออนแรง, ที่ชองทอง ทําใหปวดทองมาก

และไมหาย, ที่ขา ทําใหขาบวม แดง และปวดขาขางท่ีเกิดหลอดเลือดอุดตัน เปนตน นอกจากนี้อาจมีจุดเลือดออกใต

ผิวหนังซึ่งไมใชตรงบริเวณที่ฉีดวัคซีนและเกิดขึ้น 2-3 วันภายหลังฉีดวัคซีน หากเกิดความผิดปกติดังกลาว (รวมถึง

ความผิดปกติอ่ืน ๆ ที่เปนรุนแรง) ใหรีบไปโรงพยาบาลเพ่ือรับการวินิจฉัยและการรักษาโดยเร็ว  

ขอมูลในประเทศสหรัฐอเมริกาพบภาวะลิ่มเลือดอุดหลอดเลือดรวมกับมีเกล็ดเลือดต่ําภายหลังไดรับวัคซีน

แจนเซนไดประมาณ 1 ราย ตอ 315,000 โดส (โดส หมายถึงปริมาณวัคซีนที่ไดรับแตละครั้ง ซึ่ง 1 คนจะไดรับ 1 

โดส) พบในผูหญิงอายุนอยกวา 50 ป (บางแหลงขอมูลระบุไวที่นอยกวา 60 ป) ไดมากกวาผูไดรับวัคซีนกลุมอ่ืน 

(ขอมลูจากหนวยงาน PRAC ในระยะหลังพบความแตกตางลดลงทั้งเรื่องอายุและเพศของผูที่เกิดภาวะดังกลาว

ภายหลังไดรับวัคซีนแอสทราเซเนกา) การเกิดภาวะลิ่มเลือดอุดหลอดเลือดรวมกับมีเกล็ดเลือดต่ําพบในผูที่ไดรับ

วัคซนีชนิดเอ็มอารเอ็นเอไดนอยมากจนอาจถือวาไมไดเพ่ิมความเสี่ยงตอภาวะดังกลาว โดยพบเพียง 2 ราย (จากการ

ฉีดวัคซีนโมเดอรนา) ตอการฉีดวัคซีนชนิดเอ็มอารเอ็นเอ 362 ลานโดส สวนขอมูลจากสหภาพยุโรปพบวาการเกิด

ภาวะลิ่มเลือดอุดหลอดเลือดรวมกับมีเกล็ดเลือดต่ําทั่วโลกพบ 1,503 ราย ตอการฉีดวัคซีนแอสทราเซเนกา 592 

ลานโดส (1 ตอ 4 แสนโดส) กรณีที่เกิดภาวะลิ่มเลือดอุดหลอดเลือดรวมกับมีเกล็ดเลือดต่ําในสหภาพยุโรป (รวมถึง

กลุมประเทศในเขตเศรษฐกิจยุโรปและสหราชอาณาจักร) ขอมูลจากผูที่ไดรับการฉีดวัคซีนแอสทราเซเนกาประมาณ 

25 ลานคนพบลิ่มเลือดอุดตันที่หลอดเลือดดําในสมอง (cerebral venous sinus thrombosis) 62 ราย (1 ตอ 4 

แสนคน) และลิ่มเลือดอุดตันที่หลอดเลือดดําในชองทอง (splanchnic vein thrombosis) 24 ราย (1 ตอ 1 ลาน

คน) ในจํานวนนี้มีผูเสียชีวิต 18 ราย   

 5. กลามเนื้อหัวใจอกัเสบและเยื่อหุมหัวใจอักเสบ ผลไมพึงประสงคของวัคซีนที่เก่ียวกับกลามเนื้อหัวใจ

อักเสบ (myocarditis) และเยื่อหุมหัวใจอักเสบ (pericarditis) พบไดนอย ความผิดปกติเหลานี้เกิดจากปฏิกิริยาการ



ตอบสนองของระบบภูมิคุมกันเชนเดียวกัน พบภายหลังไดรับวัคซนีเข็มที่สองไดมากกวาเข็มแรกและสวนใหญเกิด

ภายใน 14 วันหลังจากฉีดวัคซีน ทําใหมีอาการเจ็บหนาอก หายใจถี่ ใจสั่น หรือหัวใจเตนผิดจังหวะ สวนใหญอาการ

ไมรุนแรงเมื่อเทียบกับกลามเนื้อหัวใจอักเสบที่เกิดจากสาเหตุอ่ืนรวมถึงสาเหตุที่มาจากการติดเชื้อไวรัส และสวนใหญ

มีอาการดีขึ้นไดเองหรือภายหลังไดรับการรักษา แตบางรายอาจมีอาการรุนแรงจนตองเขารักษาตัวในโรงพยาบาล 

พบความผิดปกติดังกลาวภายหลังการฉีดวัคซนีชนิดเอ็มอารเอ็นเอทั้งวัคซีนไฟเซอรและวัคซีนโมเดอรนา โดยพบใน

วัยรุนและผูที่มีอายุไมเกิน 30 ป (บางแหลงขอมูลระบุไวที่ไมเกิน 40 ป) ไดบอยกวาคนที่มีอายุมาก และพบในผูชาย

มากกวาผูหญิง ขอมูลจากประเทศสหรัฐอเมริกาพบ 854 รายจากการฉีดวัคซนีทั้งหมดมากกวา 380 ลานโดส (1 ตอ 

4.5 แสนโดส) สวนขอมูลในสหภาพยุโรปรวมถึงกลุมประเทศในเขตเศรษฐกิจยุโรปพบกลามเนื้อหัวใจอักเสบ 19 ราย

จากการฉีดวัคซีนโมเดอรนา 20 ลานโดส (1 ตอ 1 ลานโดส) และพบเย่ือหุมหัวใจอักเสบ 138 รายจากการฉีดวัคซีน

ไฟเซอร 177 ลานโดส (1 ตอ 1.3 ลานโดส)  

 6. กลุมอาการกิลแลง-บารเร กลุมอาการกิลแลง-บารเร (Guillain-Barré syndrome) เปนความผิดปกติที่

พบไดยาก เกิดจากปฏิกิริยาการตอบสนองของระบบภูมิคุมกันในรางกายที่ไปทําอันตรายตอเซลลประสาท ทําให

กลามเนื้อออนแรง อาจถึงขั้นเคลื่อนไหวไมไดหรือเปนอัมพาต สวนใหญหายเปนปกติได แตมบีางรายที่เสนประสาท

ไดรับความเสียหายอยางถาวร วัคซนีบางผลิตภัณฑมีคาํเตือนถึงความเสี่ยงตอการเกิดกลุมอาการดังกลาวไดในชวง 

42 วันภายหลังการฉีดวัคซีน ในประเทศสหรัฐอเมริกาพบ 201 รายจากการฉีดวัคซีนแจนเซนกวา 14.7 ลานโดส (1 

ตอ 7.3 หมื่นโดส) โดยสวนใหญพบในผูชายซึ่งหลายคนมีอายุตั้งแต 50 ปขึ้นไป และสวนใหญเกิดอาการประมาณ 2 

สัปดาหภายหลังการฉีด ในสหภาพยุโรปไดรวบรวมขอมลูเก่ียวกับการเกิดกลุมอาการกิลแลง-บารเรจากทั่วโลกพบได 

833 รายจากการฉีดวัคซีนแอสทราเซเนกา 592 ลานโดส (1 ตอ 7.1 แสนโดส) 

 7. กลุมอาการอักเสบของอวัยวะหลายระบบ กลุมอาการอักเสบของอวัยวะหลายระบบ (multisystem 

inflammatory syndrome) เปนภาวะที่อันตราย ผูปวยจะรูสึกเหนื่อย ไขสูงมากและไมลด ปวดศีรษะ ทองเดิน 

อาเจียน ปวดทอง เจ็บหนาอกและหายใจลําบาก อาจพบไดในผูที่ติดเชื้อโควิด-19 โดยพบในเด็กและวัยรุนไดมากกวา

ผูใหญ มีรายงานวาในประเทศเดนมารกวัยรุนผูชายอายุ 17 ปเกิดกลุมอาการอักเสบของอวัยวะหลายระบบภายหลัง

ฉีดวัคซีนไฟเซอรโดยที่เด็กรายนี้ไมเคยติดเชื้อมากอน อาการอักเสบตาง ๆ หายไปภายหลังไดรับการรักษา นอกจากนี้

ขอมูลจากสหภาพยุโรป (รวมถึงกลุมประเทศในเขตเศรษฐกิจยุโรป) ยังพบกลุมอาการดังกลาวทั้งในเด็กและผูใหญ

ภายหลังฉีดวัคซีนไฟเซอร 5 ราย, วัคซนีโมเดอรนา 1 รายและวัคซีนแจนเซน 1 ราย (ยังไมพบในผูที่ฉีดวัคซีนแอสท

ราเซเนกา ตามขอมูลจาก EudraVigilance database วันที่ 19 สิงหาคม พ.ศ. 2564) ขณะนี้หนวยงาน PRAC อยู

ระหวางการศึกษาถึงความเปนไปไดวาจะเกิดจากวัคซีนหรือไม  

8. กลุมอาการเสนเลือดฝอยรั่ว กลุมอาการเสนเลือดฝอยรั่ว (capillary leak syndrome) เปนภาวะที่มี

ของเหลวและโปรตีนรั่วออกจากเสนเลือดฝอยและไหลเขาสูเนื้อเย่ือโดยรอบ ทําใหเกิดอาการบวมน้ําเฉียบพลันซึ่ง

สวนใหญเกิดที่แขนหรือขา ความดันโลหิตต่ํา เลือดขน และอัลบูมินในเลือดลดลง กลุมอาการเสนเลือดฝอยรั่วพบได



นอยแตเปนอันตรายมาก ตองไดรบัการรักษาอยางเรงดวน อาการเกิดขึ้นเร็วภายหลังไดรับวัคซีน มีรายงานถึงการ

เกิดกลุมอาการเสนเลือดฝอยรั่วในวันแรกที่ฉีดวัคซีนแอสทราเซเนกาและวัคซีนแจนเซน บางรายมีประวัติของความ

ผิดปกติดังกลาวอยูแลว และมีบางรายเสียชีวิต ดวยเหตุนี้จึงหามฉีดวัคซนีแอสทราเซเนกาและวัคซนีแจนเซนในผูที่มี

ประวัติวาเคยเกิดกลุมอาการเสนเลือดฝอยรั่ว  

9. การเสียชีวิตจากวัคซีน การเสียชีวิตจากวัคซีนเกิดข้ึนไดนอย รายงานเกี่ยวกับการเสียชีวิตภายหลังการ

ฉีดวัคซีนเปนการรายงานเบื้องตนโดยยังไมไดพิสูจนถึงสาเหตุที่แนชัด ซึ่งการพิสูจนจะใชเวลานาน ในประเทศ

สหรัฐอเมริกามีรายงานผูเสียชีวิตภายหลังการฉีดวัคซีน 7,653 รายจากจํานวนวัคซีนที่ฉีด 380 ลานโดส (1 ตอ 5 

หมื่นโดส) ซึ่งกอนหนานี้ในชวงที่ฉีดได 339 ลานโดส มีผูเสยีชีวิตท่ีไดรับการพิสูจนวาเกิดจากวัคซีนเพียง 3 ราย สวน

ในสหภาพยุโรป (รวมถึงกลุมประเทศในเขตเศรษฐกิจยุโรป) ในเบื้องตนพบการเสียชีวิตภายหลังฉีดวัคซีนไฟเซอร 

4,714 รายจากจํานวนที่ฉีด 392 ลานโดส (1 ตอ 8.3 หมื่นโดส), เสียชีวิตภายหลังฉีดวัคซนีโมเดอรนา 447 รายจาก

จํานวนที่ฉีด 54.2 ลานโดส (1 ตอ 1.2 แสนโดส), เสียชีวิตภายหลังฉีดวัคซีนแจนเซน 138 รายจากจํานวนที่ฉีด 13.8 

ลานโดส (1 ตอ 1 แสนโดส) และเสียชีวิตภายหลังฉีดวัคซนีแอสทราเซเนกา 1,149 รายจากจํานวนที่ฉีดกวา 68.4 

ลานโดส (1 ตอ 6 หมื่นโดส) คาดวาการเสียชีวิตภายหลังการฉีดวัคซนีชนิดเอ็มอารเอนเอสวนหนึ่งอาจมาจาก

กลามเนื้อหัวใจอักเสบ และการเสียชีวิตภายหลังการฉีดวัคซีนชนิดที่มีอะดีโนไวรัสเปนพาหะสวนหนึ่งอาจมาจาก

ภาวะลิ่มเลือดอุดหลอดเลือดรวมกับมีเกล็ดเลือดต่ํา ซึ่งผูเสียชีวิตเหลานี้จะไดรับการพิสูจนหาสาเหตุที่แนชัด  

10. ผลระยะยาว ขณะนี้คาดวาวัคซนีไมนาจะสงผลกระทบในระยะยาว ผลขางเคียงมักพบในเวลาไมเกิน 6 

สัปดาหหลังจากฉีดวัคซีน ในบางประเทศมีมาตรการติดตามความปลอดภัยของวัคซีนเปนเวลา 8 สัปดาหหรือ 2 

เดือนภายหลังการฉีดครั้งสุดทายโดยทํางานรวมกับเจาของผลิตภัณฑ หากมีความผิดปกติประการใดเกิดขึ้นสามารถ

ตรวจสอบผลิตภัณฑวัคซนีรุนที่ผลิตไดทนัที 

การเฝาระวังผลไมพงึประสงคภายหลังการฉีดวัคซีนโควิด-19  

1. การแพวัคซีนแบบแอนาฟแล็กซิส ซึ่งเกิดแบบเฉียบพลันและรุนแรง เกิดขึ้นไดไมวาจะไดรับการฉีดเข็ม

แรกหรือเข็มที่สอง ประเทศตาง ๆ จึงมขีอแนะนําใหรอสังเกตอาการหลังฉีดไมนอยกวา 15 นาที (หรือ 30 นาทีในคน

ที่มีประวัติวาเคยเกิดอาการแพยาหรือสารอื่นรุนแรง) อยางไรก็ตามแมพนชวงเวลาดังกลาวแลวกวา 2 ชั่วโมงยังอาจ

เกิดการแพแบบแอนาฟแล็กซิสไดแมจะพบนอย ดวยเหตุนี้แมกลับถึงบานแลวยังตองสังเกตอาการ เชน ผื่นขึ้น 

ลมพิษ ริมฝปากบวม ขอบตาบวม หายใจลําบาก หากเกิดอาการดังกลาวใหรีบไปโรงพยาบาลเพ่ือรับการวินิจฉัยและ

การรักษาโดยเร็ว   

2. อาการจากความวิตกกังวลหรือความกลัวการฉีดยา อาจมีอาการตั้งแตกอนฉีดวัคซีน ภายหลังฉีดแลวอาจ

เปนลม หายใจแรง เวียนศรีษะ ใจสั่น ความดันโลหิตเปลี่ยนแปลง หรือเหงื่อออกมาก อาการเหลานี้แมไมใชผลไมพึง

ประสงคของวัคซีน แตควรเฝาระวังเพ่ือไมใหเกิดอันตรายจากการเปนลม อาการเหลานี้เกิดเพียงชั่วคราวและทุเลาได

ในชวงที่รอสังเกตอาการภายหลังฉีดวัคซนี  



3. ภายหลังกลับบานแลว หากมีอาการเหลานี้อยางใดอยางหนึ่งเกิดขึ้น เชน ไขสูงมากและไขไมลดแม

รับประทานยาลดไข ปวดศีรษะรุนแรง ความดันโลหิตต่ํา หนามืด ทองเดิน อาเจียน ปวดทองมากและไมหาย เจ็บ

หนาอก หายใจลําบาก หัวใจเตนผิดจังหวะ ชัก สับสน ตาพรา รางกายชาครึ่งซีก แขนและขาออนแรง ขาบวม หรือ

อาการผิดปกติอ่ืน ๆ ที่เกิดรุนแรง ใหรีบไปโรงพยาบาลเพ่ือรับการวินิจฉัยและการรักษาโดยเร็ว ซึ่งอาการท่ีกลาวนี้

อาจเกิดขึ้นเร็วตั้งแตวันแรกที่ไดรับวัคซีนหรือเกิดหลังจากนั้นนานเปนเดือน (ความผิดปกติบางอยาง เชน กลุมอาการ

กิลแลง-บารเรเกิดในชวง 42 วันภายหลังการฉีดวัคซีน) อยางไรก็ตามความผิดปกติสวนใหญพบในชวงไมเกิน 3 

สัปดาหหลังจากฉีดวัคซีน  

4. ผลไมพึงประสงคของวัคซีนไมไดจํากัดเฉพาะแคที่มีรายงานเทานั้น ยังอาจมีความผิดปกติอ่ืน ๆ เกิดขึ้นได 

จึงควรติดตามเฝาสังเกตอาการผิดปกติตาง ๆ เปนเวลาประมาณ 2 เดือนหลังจากฉีดวัคซีนเข็มสุดทาย 

คําเตือนและขอแนะนําอื่น ๆ เกี่ยวกับการฉีดวัคซีนโควิด-19 

1. กอนเขารับการฉีดวัคซีน หากมีไขสูงเฉียบพลันหรือเกิดการติดเชื้อรุนแรงควรเลื่อนการฉีดวัคซนีไปกอน 

แตหากการติดเชื้อเกิดเพียงเล็กนอยหรือมีไขต่ํา ๆ สามารถรับการฉีดวัคซีนได 

2. ผูเขารับการฉีดวัคซนีหากมีประวัติวาแพยาหรือสารชนิดใดใหแจงบุคลากรทางการแพทยที่เปนผูฉีดดวย 

ซึ่งผูที่แพสวนประกอบใด ๆ ในวัคซีน (เกิดแอนาฟแล็กซิส) จะหามฉีดวัคซีนนั้น สวนผูที่เกิดการแพภายหลังฉีดเข็ม

แรกไมใหฉีดวัคซีนชนิดนั้นในเข็มที่สอง แตถาเปนการแพแบบอ่ืนที่ไมใชแอนาฟแล็กซิสอาจพิจารณาฉีดวัคซีนชนิด

เดิมไดแตใหเฝาระวังอาการผิดปกติที่อาจเกิดข้ึนดวย   

3. ยังไมมีหลักฐานวาเมื่อเกิดการแพวัคซีนชนิดหนึ่งแลวจะแพวัคซนีชนิดอ่ืนหรือไม แตถารูแนชัดวาแพสาร

ชนิดใดจะหามฉีดวัคซีนทุกชนิดที่มีสารชนิดนั้นผสมอยู อีกทั้งควรหลีกเลี่ยงการฉีดวัคซีนที่มีสวนผสมของสารอื่นที่มี

โครงสรางคลายกันกับสารที่ผูนั้นแพ (ดังรายละเอียดขางตนที่กลาวถึงการแพสารพีอีจีและสารโพลีซอรเบต 80 

กลาวคือ ผูที่แพสารพีอีจีจะหามฉีดวัคซีนชนิดเอ็มอารเอ็นเอและควรหลีกเลี่ยงการฉีดวัคซีนชนิดที่มีอะดีโนไวรัสเปน

พาหะ ทํานองเดียวกันผูที่สารโพลีซอรเบต 80 จะหามฉีดวัคซีนชนิดท่ีมีอะดีโนไวรัสเปนพาหะและควรหลีกเลี่ยงการ

ฉีดวัคซีนชนิดเอ็มอารเอ็นเอ เนื่องจากสารพีอีจีและสารโพลีซอรเบต 80 มีโครงสรางบางสวนที่คลายกัน)  

4. ผูที่มีประวัติวาเคยเกิดภาวะลิ่มเลือดอุดหลอดเลือดรวมกับมีเกล็ดเลือดต่ําภายหลังการฉีดวัคซนีแอสทรา

เซเนกา ใหแจงบุคลากรทางการแพทยที่เปนผูฉีดใหทราบดวย เนื่องจากบุคคลเหลานี้จะหามฉีดวัคซีนแอสทราเซเน

กาอีก (ตามขอความในเอกสารที่เปนขอมูลผลิตภัณฑ)  

5. ผูที่มีประวัติวาเคยเกิดกลุมอาการเสนเลือดฝอยรั่ว ใหแจงบุคลากรทางการแพทยที่เปนผูฉีดใหทราบดวย 

เนื่องจากบุคคลเหลานี้จะหามฉีดวัคซีนแอสทราเซเนกาและวัคซีนแจนเซน (ตามขอความในเอกสารที่เปนขอมูล

ผลิตภัณฑ)   

6. วัคซีนโควิด-19 ที่มีใชอยูเปนชนิดฉีดเขากลามเนื้อ ดวยเหตุนี้ผูที่มีภาวะเกล็ดเลือดต่ํา, ผูที่เปนโรคเลือด 

เชน โรคฮีโมฟเลีย (hemophilia), ผูที่มีความผิดปกติเก่ียวกับเลือดแข็งตัวชา, ตลอดจนผูที่ไดรับยาตานการแข็งตัว



ของเลือด ใหแจงบุคลากรทางการแพทยที่เปนผูฉีด เพื่อการระมัดระวังถึงการเกิดภาวะเลือดออกหรือรอยจ้ําเขียว

บริเวณที่ฉีด 

7. วัคซีนโควิด-19 ไมมผีลกระทบตอประสิทธิภาพในการทํางานที่ตองใชความระมัดระวัง เชน การขับรถ 

หรือการทํางานเก่ียวกับเครื่องจักรกล อยางไรก็ตามอาการบางอยางที่เกิดชวงแรกภายหลังการฉีดวัคซีนอาจมี

ผลกระทบชั่วคราวได หรืออาการทั่วไปที่เกิดกับระบบทั่วรางกาย เชน รางกายออนลา ปวดศีรษะ ปวดขอ ปวด

กลามเนื้อ เปนอยูหลายวัน ดวยเหตุนี้ควรรอใหสภาพรางกายเปนปกติกอนจึงกลับไปทํางานท่ีตองใชความระมัดระวัง

สูง 

8. ยังไมมีการศึกษาถึงประสิทธิภาพของวัคซีนโควิด-19 ในผูที่มีภาวะภูมิคุมกันบกพรองหรือผูที่ไดรับยากด

ภูมิคุมกัน ซึ่งประสิทธิภาพของวัคซีนในการกระตุนภูมิคุมกันในบุคคลเหลานี้อาจเกิดไดไมเต็มที่ 

9. วัคซีนทกุชนิดลวนมีขอจํากัดที่วาอาจไมไดกระตุนใหผูรับวัคซีนทุกรายสรางภูมิคุมกันที่เพียงพอ 

นอกจากนี้วัคซนีแตละชนิดจะมปีระสิทธิภาพเต็มที่ในการกระตุนภูมิคุมกันเมื่อฉีดครบจํานวนเข็มตามที่กําหนดแลว

ระยะหนึ่ง ซึ่งอาจใชเวลา 1-2 สัปดาหหลังจากฉีดเข็มสุดทาย  

10. ยังไมมีขอมูลที่ชัดเจนวาวัคซีนจะกระตุนใหรางกายสรางภูมิคุมกันในการปองกันโรคไดมากและนาน

เพียงใด ดวยเหตุนี้ชวงที่การระบาดของโรคยังดําเนินอยูควรใชมาตรการอื่นในการปองกันโรครวมดวย ไดแก ใส

หนากากอนามัย รักษาระยะหาง หมั่นลางมือบอย ๆ ปดปากและจมูกเมื่อไอหรือจามดวยทิชชู ทิ้งทชิชูที่ใชแลวลงถัง

ขยะที่ปดมิดชิด ไมอยูในสถานที่ท่ีมีคนจํานวนมาก และใหอยูในสถานที่ซึ่งมีอากาศถายเทดี 
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