
วารสารแจกฟรี



ข่าวสารทันตแพทย์
ทันตแพทยสมาคมแห่งประเทศไทย ในพระบรมราชูปถัมภ์

71 ลาดพร้าว 95 วังทองหลาง กรุงเทพฯ 10310 โทร. 02-539-4748, 02-932-3176  โทรสาร. 02 -514-1100 

e-mail :  dat.newsdental@gmail.com หรือ thaidentalnet@gmail.com 

web   :  www.thaidental.or.th

issn : 0857 - 5841 

หนังสือข่าวสารทันตแพทย์ 

กองบรรณาธิการ  ธรกนก พฤกษมาศ   พิมพ์รำาไพ โรจนกิจ สินธวาชีวะ   อิสระพงศ์ แก้วกำาเหนิดพงษ์

ฝ่ายศิลป ์อัญมณี คงชีพา   ฝ่ายโฆษณา ชิตศักดิ์ สุวรรณโมลี  ฝ่ายบริหาร อดิเรก ศรีวัฒนาวงษา

สารบัญ

บรรณาธิิการชวนคุุย by Dr.Jally

โควิด-19 กำาลังเข้าส่่โรคประจำาถิิ่�น  

บริการทันตกรรมต้องทำาอย่างไรบ้าง   3

ข่าวสารทันตแพทยสมาคม: 

งานประชุมวิชาการ ครั�งที� 113 (1/2565)  6

เก็บตกห้องประชุมเล็ก ๆ    9

บทความชุมชน: 

โควิด-19 สะเทือนวงการทันตแพทย์            11

บทความปากิณกะ:

เค็ม..แต่ดี และต้องใช้ให้พอดีด้วยนะ   14

How to แยกขยะง่าย ๆ ที�บ้าน   17

DENT NEWS     20

 สวัสดีเพื�อน ๆ ทุกท่านนะคะ  มาเจอกันในเล่มที� 4 ของข่าวสารทันตแพทย์อีกแล้ว 

พร้อมสาระความร้่ อัดแน่นมากมายเหมือนเดิมค่ะ หลังจากที�ประชุมวิชาการทันตแพทยสมาคมฯ 

ครั�งที� 113 จบไปแล้ว แต่ก็มีเรื�องเก็บตก ชวนเพื�อนตามต่อใน “เก็บตกห้องประชุมเล็ก ๆ ” รวมถึิ่ง 

content อื�น ๆ  ที�น่าสนใจในเล่มนะคะ ตอนนี�โรคโควิด 19 ที�อย่่กับพวกเราเกือบ 3 ปี ก็กำาลังเข้าส่่

การเป็นโรคประจำาถิิ่�น พวกเราคงต้องติดตามการเปลี�ยนแปลงและปรับตัวให้ทันกับสถิ่านการณ์ 

ด้วยที�เชื�อโรคที�ระบาดง่ายขึ�น ขอให้เพื�อน ๆ ด่แลตัวเอง เพื�อความปลอดภััยกันด้วยนะคะ 

 แล้วเจอกันใหม่ในเล่มหน้าค่ะ :)



โควิิด-19 กำำลัังเข้้าสู่่�โรคประจำำถิิ่�น 

บริกำารทัันตกำรรมต้องทัำอย่�างไรบ้าง

โควิิด-19 กำำลัังเข้้าสู่่�โรคประจำำถิิ่�น 

บริกำารทัันตกำรรมต้องทัำอย่�างไรบ้าง
ทพ.ดร.ธงชััย วชัิรโรจน์์ไพศาล 

 สถานการณ์การระบาดของโควิด-19 จะเข้าส่่ระยะโรคประจำาถิิ่�นในเร็ว ๆ นี� คำาถิ่ามที�สำาคัญคือคลินิกทันตกรรมเราจะด่แลให้บริการ 

ทันตกรรมแก่ผู้่้ป่วยอย่างไร จึงจะปลอดภััยต่อทั�งผู้่้ป่วย ทันตแพทย์และผู้่้ช่วยทันตแแพทย์ รวมทั�งมีความคุ้มค่าไม่ใช้ทรัพยากรเกินความจำาเป็น 

ได้มีคณะทำางานที�ประกอบด้วยหน่วยงานต่าง ๆ  ได้ตกลงแนวทางปฎิิบัติฯ และประกาศใช้เมื�อ 1 กรกฎิาคม 2565  ซึึ่�งผู้มขอสรุปบางส่วนเพื�อทาง

คลินิกทันตกรรมจะได้นำาไปใช้ได้อย่างเหมาะสมต่อไป

 เมื�อมีผู้่้ป่วยเข้ามารับบริการทันตกรรมสิ�งสำาคัญที�ต้องทำาคือ การคัดกรองซัึ่กประวัติอาการและความเสี�ยง เพื�อแยกผู้่้ป่วยออกเป็นสามกลุ่ม 

ซึึ่�งแต่ละกลุ่มจะมีแนวปฎิิบัติทางทันตกรรมที�แตกต่างกัน

กลุ่มแรก 

   คือ กลุ่มที�ไม่มีความเสี�ยงและไม่มีอาการ 

โควิด-19 รวมถึิ่งผู้่้ติดเชื�อที�พ้นระยะเวลาแพร่

เชื�อแล้ว ( 20 วันหลังการติดเชื�อ)

กลุ่มสอง 

     คือ กลุ่มที�มีอาการสงสัยโควิด-19 (ด่ 

รายละเอียดอาการในตาราง) และกลุ่มที�มีความ

เสี�ยงส่ง คือผู้่้ที�สัมผู้ัสใกล้ชิดกับผู้่้ติดเชื�อเข้า 

ข่าย (ATK เป็นบวก) หรือ ผู้่้ติดเชื�อยืนยัน (RT-

PCR เป็นบวก) ในช่วง 14 วันที�ผู่้านมา 

กลุ่มสาม 

 ผู้่้ติดเชื�อเข้าข่าย หรือผู้่้ติดเชื�อยืนยัน 

ที�ยังอย่่ระหว่างการรักษา/ ยังไม่พ้นระยะ 

แพร่เชื�อ 
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 สำาหรับผู้่้ป่วยในกลุ่มที�สอง คือผู้่้ที�มีอาการสงสัยโควิด-19 หรือสัมผู้ัสใกล้ชิดผู้่้ติดเชื�อเข้าข่าย/ผู้่้ติดเชื�อยืนยัน หรือซึ่ักประวัติไม่ได้ 

แนวทางปฎิิบัติฯ ระบุว่าต้องคำานึงถิ่ึงความเร่งด่วนของการรักษาทางทันตกรรมด้วย ถิ่้าเป็นการรักษาทางทันตกรรมที�ไม่เร่งด่วน (Elective) 

ให้พิจารณาเลื�อนการรักษาออกไปก่อนและทำาการนัดหมายภัายหลัง แต่ถ้ิ่าเป็นภัาวะเร่งด่วนทางทันตกรรม 

(Dental Urgency) ให้พิจารณารักษาเบื�องต้นที�ไม่ฟุุ้�งกระจายเพื�อบรรเทาอาการ เช่น จ่ายยา อุดฟัุ้นชั�วคราว 

หากมีความจำาเป็นที�ต้องได้รับการรักษาทางทันตกรรมเร่งด่วนที�รอไม่ได้ ให้อย่่ในดุลพินิจของทันตแพทย์ และ

ผู้่้ป่วยตัดสินใจร่วมกัน โดยจะมีการตรวจ ATK ก่อนทำาหัตถิ่การ ถ้ิ่า ATK เป็นลบก็ให้รักษาทางทันตกรรม 

ได้แบบ Normal Treatment under Category B ส่วนงานรักษาทันตกรรมฉุุกเฉิุน (Dental Emergency) 

ก็ให้ตรวจ AKT ก่อนทำาหัตถิ่การ ถ้ิ่าเป็นลบให้รักษาทางทันตกรรมได้แบบ Normal Treatment under 

Category B เช่นกัน 

 เมื�อเราแยกผู้่้ป่วยได้แล้ว แนวทางปฎิิบัติการรักษาทันตกรรมในผู้่้ป่วยกลุ่มแรกระบุไว้ว่า เราสามารถิ่ให้บริการทันตกรรมได้ตาม 

ปกติภัายใต้ Category B หรือเรียกว่า Normal Treatment under Category B ซึึ่�งหมายถึิ่ง

  ตัวทันตแพทย์และผู้่้ช่วยทันตแพทย์ให้ใช้ Standard PPE ได้แก่ การใส่ N95 หรือ Seal surgical mask, ใส่ 

Face shield หรือ Goggle, ใส่เสื�อกาวน์ปกติ ใส่หมวกตาข่าย และถุิ่งมือ ซึึ่�งจะเห็นได้ว่า ไม่มีการใส่กาวน์กันนำ�าและ 

หมวกกันนำ�าในการให้การักษาทันตกรรมแก่ผู้่้ป่วยกลุ่มนี�แล้ว แต่ยังคงการใส่ N95 หรือ Seal surgical mask ไว้เพื�อ 

ความปลอดภััย

  มีการควบคุมการติดเชื�อจากละอองฝอย เริ�มตั�งแต่การบ้วนนำ�ายาบ้วนปาก การใส่ Rubber Dam การใช้ High 

power suction การใช้เครื�องด่ดละอองฝอยภัายนอกช่องปาก และ

  ให้จัดการสิ�งแวดล้อมโดย การทำาความสะอาดพื�นผู้ิวด้วยสารฆ่าเชื�อที�เหมาะสม และจัดให้มีระบบระบาย 

อากาศอย่างน้อย 3 Air Change per Hour (ACH) โดยคำานวนให้มีการด่ดอากาศเข้าและด่ดอากาศออกในอัตรา 3 ACH 

ส่วนเครื�องฟุ้อกอากาศ HEPA Filter เป็นข้อแนะนำาเพิ�มเติม

1

2

3
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 ในกลุ่่ �มภาวะเร่�งด่�วนแลุ่ะฉุ่กเฉุินทางทันตกร่ร่ม ถิ่้าผู้ลตรวจ ATK เป็นบวกควรจะส่งต่อให้คลินิกทันตกรรมในสถิ่าน 

พยาบาลที�มีความพร้อมตามเกณฑ์์ Treatment under Category A ซึึ่�งประกอบไปด้วย 

   1. ทันตแพทย์และผู้่้ช่วยทันตแพทย์ใส่ชุด Full PPE ได้แก่ การใส่ N95, ใส่ Face shield หรือ Goggle, ใส่เสื�อกาวน์กันนำ�า ใส่หมวกกันนำ�า 

และใส่ถุิ่งมือ

              2. ต้องมีการควบคุมการติดเชื�อจากละออง

ฝอยเช่นเดียวกับใน Category B คือ เริ�มตั�งแต่การ 

บ้วนนำ�ายาบ้วนปาก การใส่ Rubber Dam การใช้ 

High power suction การใช้เครื�องด่ดละอองฝอย 

ภัายนอกช่องปาก  

   3. ต้องจัดการสิ�งแวดล้อมโดย ทำาการรักษา

ในห้องความดันลบหรือห้องแยกเดี�ยวทางทันตกรรมที�

มีระบบระบายอากาศไม่ตำ�ากว่า 12 Air Change per 

Hour (ACH) โดยเป็นการเติมอากาศเข้าออก Fresh 

Air 3 ACH และระบบหมุนเวียนอากาศด้วยเครื�อง 

ฟุ้อกอากาศ HEPA Filter อีก 9 ACH 

 สำาหรับผู้่้ป่วยในกลุ่มที�สาม คือ ผู้่้ติดเชื�อเข้าข่าย หรือผู้่้ติดเชื�อ

ยืนยัน ที�ยังอย่่ระหว่างการรักษา/ ยังไม่พ้นระยะแพร่เชื�อ หากมาขอ

รับบริการทันตกรรมให้พิจารณาเลื�อนการรักษาที�เป็นงานทันตกรรม

ไม่เร่งด่วนออกไปก่อน ส่วนงานที�เป็นภัาวะเร่งด่วนทางทันตกรรมให้

พิจารณาให้การรักษาเบื�องต้นที�ไม่ฟุุ้�งกระจาย หากมีความจำาเป็นต้อง

รักษาทางทันตกรรมให้เป็นดุลพินิจของ 

ทันตแพทย์ที�จะตัดสินใจร่วมกับผู้่้ป่วยและ

ญาติ ทั�งนี�กลุ่มผู้่้ติดเชื�อเข้าข่ายหรือผู้่้ติดเชื�อ

ยืนยัน จะต้องให้การรักษาทางทันตกรรม

ภัายใต้ Treatment under Category A

หมายเหตุุ: แนวทางการปฎิิบััติุทางทันตุกรรมในสถานการณ์์โควิด-19 น้�จะเริ�มใช้้ตัุ�งแตุ่วันท้� 1 กค. 2565 เป็นตุ้นไป ทั�งน้�เป็นความร่วมมือของคณ์ะทำางานของกรมการ 

แพทย์ และตัุวแทนองค์กรทันตุกรรมท้�มาจาก ทันตุแพทยสภา ราช้วิทยาลัยทันตุแพทย์แห่งประเทศไทย ทันตุแพทยสมาคมแห่งประเทศไทย องค์กรผู้้้บัริหารคณ์ะทันตุ-

แพทยศาสตุร์แห่งประเทศไทย สมาพันธ์์ทันตุแพทย์กระทรวงสาธ์ารณ์สุข สมาคมทันตุแพทย์เอกช้นแห่งประเทศไทย สำานักทันตุสาธ์ารณ์สุข กรมอนามัย 

กรมสนับัสนุนบัริการสุขภาพ และสถาบัันทันตุกรรม กรมการแพทย์
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ข่่าวสารทัน์ตแพทยสมาคม

 ด้วยความมุ่งมั�นตั�งใจที�จะสนับสนุนให้

วิชาชีพทันตแพทย์ก้าวไปข้างหน้าอย่างมั�นคง 

และ เข้มแข็งด้านวิชาการ งานประชุมวิชาการของ

ทันตแพทยสมาคมฯ ยังคงถ่ิ่กจัดอย่างต่อเนื�องมา

เป็นครั�งที� 113 ในระหว่างวันที� 8-10 มิถุิ่นายน 2565  

ณ ห้องบางกอกคอนเวนชันเซึ่็นเตอร์ ชั�น 22 

โรงแรมเซ็ึ่นทาราแกรนด์และบางกอกคอนเวนชัน

เซึ่นเตอร์ แอท เซึ่นทรัลเวิลด์กรุงเทพฯ ซึึ่�งได้รับ 

การตอบรับอย่างอุ่นหนาฝาคั�งจากสมาชิกทันต- 

แพทย์และบุคลากรที�เกี�ยวข้อง ซึ่ึ�งเห็นได้จาก 

จำานวนการลงทะเบียนเพื�อเข้าชมงานแสดงสินค้า

ทางทันตกรรม และผู้่้เข้าร่วมงานประชุมวิชาการ

ทั�งแบบ onsite และ online รวมถึิ่งบัณฑิ์ตทันต-

แพทย์ที �จบใหม่ และ ทันตแพทย์อาวุโสที�ลง 

ทะเบียนมามากเป็นพิเศษ

งานประชุุมวิิชุากำาร 
ครั�งทั�่ 113 (1/2565)

งานประชุุมวิิชุากำาร 
ครั�งท่ั� 113 (1/2565)
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 การประชุมวิชาการในห้องหลักปีนี� มีเนื�อหาน่าสนใจตั�งแต่

เรื�องของอุปกรณ์ค่่กายทันตแพทย์อย่าง Loop, รอยโรคช่องปาก, 

โรคทางระบบจนกระทั�งการดีเบตเรื�อง Smile Design ที�ผู้่้เชี�ยวชาญ

ขนทั�งความร้่และประสบการณ์มาเล่าอย่างน่าตื�นตาตื�นใจ นอกจาก

งานประชุมวิชาการในห้องหลักแล้ว ยังมีกิจกรรมวิชาการค่่ขนานใน

ห้องประชุมเล็ก สำาหรับผู้่้ที�มีความสนใจเฉุพาะด้าน เช่น  โครงการ 

ทบทวนแนวทางการประเมินความเสี�ยงต่อการเกิดฟุ้ันผูุ้, โครงการ 

ประชุมวิชาการ Treatment of Cleft Lip and Palate Patients 

for GP การรักษาผู้่้ป่วยปากแหว่งเพดานโหว่สำาหรับทันตแพทย์ทั�วไป 

และ โครงการทบทวนแนวทางการใช้ฟุ้ล่ออไรด์สำาหรับเด็ก 2565
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 สำาหรับด้านการส่งเสริมเยาวชน ทางทันตแพทยสมาคมฯ มีการมอบรางวัล 

“หลวงวาจวิทยาวัฑฒน์” ให้แก่นิสิต/นักศึกษาชั�นปีที� 5 ของโรงเรียนทันตแพทย์จำานวน 13 แห่ง

ผู้่้มีความเป็นผู้่้นำา ความเสียสละอุทิศตนเพื�อสาธารณะประโยชน์ รวมถึิ่งมีคุณธรรม จริยธรรมเป็น

แบบอย่างอันดีให้แก่เพื�อนนักศึกษา ทั�งนี�ทันตแพทยสมาคมฯ มีโครงการที�จะทำาโครงการ 

สร้างเสริมศักยภัาพผู้่้นำาทันตแพทย์รุ่นใหม่ (Capacity building program for young dentists) 

ให้เป็นกำาลังสำาคัญในการพัฒนาวิชาชีพต่อไปอีกด้วย

 กิจกรรมทางวิชาการและทางสังคมที�เพิ�มขึ�นอย่างต่อเนื�องในช่วงที�ผู่้าน สะท้อนความ

ตั�งใจของทันตแพทยสมาคมฯ ที�จะทำาหน้าที�ส่งเสริมสมาชิกและเพื�อนทันตแพทย์ อย่างไรก็ตาม 

ทันตแพทยสมาคมฯ มีความยินดีที�จะรับฟัุ้งข้อม่ล (feedback) จากท่านเพื�อนำามาใช้ปรับปรุง 

การทำางานของทันตแพทยสมาคมฯ ต่อไป แล้วพบกันใหม่ปลายปีครับ ในการประชุมวิชาการ 

ครั�งที� 114 ในระหว่างวันที� 7-9 ธันวาคม 2565
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เก็็บตก็งานประชุุมเล็็ก็ ๆ 

Treatment of Cleft lip & palate patients for GP Treatment of Cleft lip & palate patients for GP 
การ่ร่ักษาผู้้�ป่่วยป่ากแหว�งเพด่านโหว�สำำหร่ับทันตแพทย์ทั�วไป่การ่ร่ักษาผู้้�ป่่วยป่ากแหว�งเพด่านโหว�สำำหร่ับทันตแพทย์ทั�วไป่

ในงานประชุมวิชาการ ทันตแพทยสมาคมฯ ครั�งที� 113 เรามีห้องย่อยจัดประชุม ในหัวข้อ

 กิจกรรมจัดขึ�น เมื�อวันที� 9 มิถุิ่นายน 2565 โดยเป็นงานประชุมแบบ 

onsite only งานนี�ได้รวมวิทยากรที�น่าสนใจ อาทิ รศ.ทพ.ดร.พ่นศักด์ิ ภิัเศก 

(ผู้อ.ศ่นยต์ะวันฉุาย ขอนแก่น) มาอัพเดทนวัตกรรมที�ใช้รักษาผู้่้ป่วยปากแหว่ง

เพดานโหว่ และ แนวทางในการตั�งศ่นย์ cleft, ศ.นพ.วรศักด์ิ โชติเลอศักด์ิ 

(กุมารแพทย์ และ ผู้อ.ศ่นย์เชี�ยวชาญด้านพันธุศาสตร์ คณะแพทย์ จุฬาฯ) 

มาให้ความร้่เรื�อง Genomics: What and why dentists should know, 

รศ.ทญ.ดร. เกศกัญญา สัพพะเลข (อาจารย์ภัาควิชาศัลยศาสตร์ คณะทันตแพทย์  

จุฬาฯ) และ รศ.นพ.ทพ. พรเทพ พึ�งรัศมี (อาจารย์หน่วยศัลยศาสตร์ตกแต่ง 

และเสริมสร้างคณะแพทยศาสตร์ จุฬาฯ) ได้มาพ่ดคุยแลกเปลี�ยนในเรื�องการ

ทำางานร่วมกันระหว่าง Maxillofacial surgeon และ Plastic 

surgeon, รศ.นพ.เฉุลิมพงษ์ ฉัุตรดอกไม้ไพร (หัวหน้าภัาควิชา

ศัลยศาสตร์ คณะแพทยศาสตร์ รพ.รามาฯ) มาเล่าส่่กันฟัุ้งว่า NAM 

จำาเป็นสำาหรับการรักษาผู้่้ป่วยปากแหว่งเพดานโหว่จริงหรือ?  

ดำาเนินรายการประชุมโดย ทญ.ปิยะธิดา จิตตานันท์  
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 งานนี�ผู้่านไปด้วยดี โดยได้รับความสนใจจาก 

ทันตแพทย์รุ่นใหม่ (เลข ท.หลักหมื�น) เข้าร่วมประชุมเป็น 

จำานวนมาก น่ายินดีที�ทันตแพทย์เห็นความสำาคัญในการ 

ด่แลรักษาผู้่้ป่วยปากแหว่งเพดานโหว่ ผู้่้เข้าประชุมล้วน 

ตั�งใจเรียนร่้ วิทยากรก็ตั�งใจเตรียมมาอย่างเต็มที� งานนี� 

ได้รับ feedback จากผู้่้เข้าประชุมว่า คุ้มค่าลงทะเบียน 

วิทยากรบรรยายดีทุกท่าน ทีมงานก็หวังว่าจะได้จัดงานที� 

เป็นประโยชน์ขึ�นอีกในอนาคต ขอบคุณค่ะ 
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COVID-19
สะเทือนวงการทนัตแพทย ์
COVID-19 vaccine allocation project

ในปี 2019 ขณะที่ทุกคนใชช้วีิตกนัอย่างปกติสุข ทุกอย่างในโลกก าลงัด าเนินไปใน
ทางที่ควรจะเป็น แต่แลว้ก็มีสิ่งหน่ึงที่เกิดขึน้และเปลี่ยนวิถีการด าเนินชวีิตของววกเราทุกคน
ไปอย่างสิน้เชงิ

SARS-CoV-2 หรอืที่พวกเรารูจ้กักนัเป็นอย่างดีในชือ่ “COVID-19”
เป็นเช ือ้ไวรสัที่เกิดขึน้ใหม่ สามารถแวร่กระจายติดต่อกนัไดอ้ย่างรวดเร็ว เป็นวงกวา้ง จากหน่ึง
ประเทศ ไปยงัหลายประเทศ และแวร่ไปสู่ทั่วทุกมุมโลก ในระยะเวลาอันรวดเร็ว และในที่สุดการ
แวร่ระบาดน้ันก็เขา้มาถึงประเทศไทย ผูค้นต่างไดร้บัผลกระทบจากโรค COVID-19 ไม่ทางใด
ก็ทางหน่ึง และส่งผลกระทบกบัระบบสาธารณสุข ไปจนถึงระบบเศรษฐกิจและสงัคม ผูค้นต่าง
หวาดกลวัโรคระบาดใหม่นี้ จนน าไปสู่การใชช้วีิตวิถีใหม่ “New normal” หน้ากากอนามัย
กลายเป็นอวยัวะที่ 33 ของทุกคนอย่างเลี่ยงไม่ได ้

ววกเรา นิสิตทันตแวทยปี์ 4 ในขณะน้ัน ตอ้งเผชญิกบัอุปสรรคมากมาย ไม่ว่าจะเป็น
การปฏิบัติ งานในคลินิกที่หยุดชะงกั การเรยีนการสอนทั้งหมดที่ถูกเปลี่ยนใหอ้ยู่ในรูปแบบ
ออนไลน์ และ COVID-19 ยงัท าใหว้งการทนัตแพทยไ์ดร้บัผลกระทบเป็นอย่างมาก
น่าเสียใจที่จนตอนนี้ ววกเราก็ยงัตอ้งใชช้วีิตร่วมกบั COVID-19 อยู่

แต่ในความโชครา้ยเหล่าน้ันก็ยงัมีความโชคดี
ที่มนุษยส์ามารถคิดคน้สิ่งที่เป็นเหมือนความหวงัใหว้วกเรา
ทุกคนสามารถกลบัมาใชช้วีิตอย่างปกติได ้ น่ันคือ วคัซนี
COVID-19  ที่สามารถชว่ยป้องกนั และลดความรุนแรงของ
โรคระบาดนี้ได ้ แต่ปัญหาก็คือ ขอ้จ ากดัมากมายหลายประการ
ทั้งในเร ือ่งของจ านวนวคัซนีที่ไม่เวียงวอกบัประชาชน
การกระจายวคัซนีที่ไม่ทั่วถึง และประสิทธิภาวของวคัซนีแต่ละ
ชนิดที่ยงัคงเป็นที่ถกเถียงกนัในสงัคม ไปจนถึงขอ้สงสยัในการ
บรหิารจดัการวคัซนีโดยภาครฐั ที่อาจยงัดไูม่โปรง่ใสและวบ
ขอ้บกวร่องในหลายจุด

brings good luck.
Sometimes bad luck

สิ่งเหล่านี้จุดประกายใหว้วกเราสนใจที่จะท าโครงการเวื่อแกไ้ขจดุบกวร่องต่าง ๆ
"โครงการ COVID-19 vaccine allocation" จึงไดถ้ือก าเนิดขึน้

บทความชุ่มชุน
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เราเร ิม่ตน้ดว้ยการศึกษาหาขอ้มูล
ความรู ้ ถกขอ้สงสยั วิเคราะหป์ระเด็น
ปัญหาต่าง ๆ เกี่ยวกบัการจดัการวคัซนี
COVID-19  ในระดบัประเทศ ไปจนถึง
ระดบัสากล รวมถึงการไดส้มัภาษณ์ วูดคุย
แลกเปลี่ยนกบัผูม้ีประสบการณ์ และการดู
งานในสถานที่จดับรกิารฉีดวคัซนีที่

โรงวยาบาลวิมุต และโรงวยาบาลคณะ
ทันตแวทยศาสตร ์ จุฬาฯ จนน าไปสู่การ
วางแผนโครงการ

โดยกลุ่มเป้าหมายที่ไดเ้ลือกมาวิจารณามี
หลายกลุ่ม ซ ึง่แต่ละกลุ่มมีเหตุผลและขอ้
จ ากดัในการเขา้ถึงวคัซนีที่แตกต่างกนัไป
ซึง่ทา้ยที่สุดแลว้เราไดด้ าเนินโครงการใน
กลุ่มเป้าหมาย คือ ทนัตแพทยแ์ละผูช้่วย
ทนัตแพทย ์ โดยผ่านการเช ือ่มโยงเขา้กบั
ทฤษฎี “Six building blocks” หรอื
6 เสาหลกัของระบบสุขภาว ซึง่ถูกน ามา
ใชเ้ป็นหลกัในการวางแผนโครงการของ
ววกเรา

โจทยข์องพวกเรา คือ การจดัสรรวคัซนี 430 โดส ผ่านทันตแวทยสมาคม ววก
เราวบว่าการจดัสรรวคัซนีในรอบอื่น ๆ ที่ผ่านมา ยงัมีปัญหาและขอ้บกวร่องหลายประการ
เช่น ปัญหาการสวมสิทธิ ์ ปัญหาเกี่ยวกบัระบบลงทะเบียน และปัญหาการตรวจสอบผูม้ีสิทธิ
รบัวคัซนี เป็นตน้ ววกเราจึงไดค้ิดวิธีแกปั้ญหาเหล่านี้ โดยแกไ้ขระบบลงทะเบียนของ
เว็บไซตท์ันตแวทยสมาคม ใหเ้วิ่มหลกัฐานภาวถ่ายหน้าบัตรประชาชน เวิ่มหลกัฐานวนัที่

ผลตรวจ RT-PCR ยืนยนัว่าติดเช ือ้ และใหแ้นบ Vaccine certificate 

"5 วนัแห่งความทา้ทาย"  ไดเ้ร ิม่ตน้ขึน้ ววกเรา
ทั้ง 7 คนไดผ้ลดักนัท าทุกหน้าที่ ต ัง้แต่ ประชาสมัวันธก์าร
ฉีดวคัซนี เปิดลงทะเบียนรบัวคัซนี ท าหน้าที่เป็น Admin 
ใน Line Official  ทันตแวทยสมาคม และติดต่อผู ้
ลงทะเบียนทางโทรศัวท ์ รวมถึงเป็นระบบหลงับา้นคอย
ตรวจสอบขอ้มูลของผูล้งทะเบียน
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บรกิารดปีระทบัใจ สถานทีไ่ม่
แออดั วางระบบไดด้ี

ส าหรบัววกเราการไดม้ีส่วนร่วมในการท าโครงการนี้ ถือเป็นประสบการณอ์นัล า้ค่า
ที่ไม่สามารถหาไดจ้ากการเรยีนในต ารา หรอืจากที่ใดเลย หากววกเรา
ไม่ไดร้บัโอกาสจากวี่ ๆ และอาจารย ์ ในวิชาทันตกรรมชุมชน 3 (ทช.3) 

จากที่โลกของววกเรามีแต่เร ือ่งในช่องปาก จากที่เคยคิดว่าเร ือ่งวคัซนี เป็นเร ือ่งที่ไกล
ตวันิสิตทันตแวทยต์วัเล็ก ๆ อย่างววกเรา แต่วนันี้ววกเราไดว้ิสูจนแ์ลว้ว่าบทบาทหน้าที่

ของทันตแวทยไ์ม่ไดจ้ ากดัอยู่เวียงแต่การบ าบัดรกัษาโรคในช่องปากเท่าน้ัน
แต่ยงัสามารถจดัการแกไ้ขปัญหาดา้นอื่น ๆ ของระบบสาธารณสุขได ้

ววกเราไดค้อยตอบค าถามและขอ้สงสยัต่าง ๆ ของผูล้งทะเบียนที่สอบถามเขา้มา
รวมไปถึงการติดต่อกลบัเวื่อขอเอกสารและหลกัฐานส าคญัต่าง ๆ เวิ่มเติม การท าหน้าที่

เหล่านี้อยู่ภายใตแ้รงกดดนัและระยะเวลาที่ค่อนขา้งจ ากดั ววกเราทุกคนไดด้ึงทักษะ
และศกัยภาวที่มีออกมาใชอ้ย่างเต็มที่ ทั้งในดา้นการสื่อสาร ไหววรบิและ การแกปั้ญหา
เฉวาะหน้า รวมถึงการท างานร่วมกนัเป็น Teamwork อย่างมีประสิทธิภาว ทา้ยที่สุดแลว้
เราก็ไดร้ายชือ่ผูม้ีสิทธิรบัวคัซนีในโครงการของเรา

นิสติทนัตแวทยช์ ัน้ปีที่ 6 ปีการศกึษา 2564 คณะทนัตแวทยศาสตร ์จฬุาลงกรณม์หาวทิยาลยั
นทว.กนัตนัินท ์ชยัวฤกษเ์ดชา, นทว.นันทนัช สายวณิ, นทว.ปณิฏฐา อนันตรมัวร, นทว.ปภาณิน ยงเสถยีรโชต,ิ
นทว.แวร ผดุงววิฒันบ์วร,  นทว.ภณิวมิว ์ฟองวสิุทธกิุล, นทว.ภทัรกนัย ์ ฉันชยัวฒันา
อาจารยนิ์เทศ ผศ.ทวญ.ดร.วลนีิ เดชสมบูรณร์ตัน์ , อาจารยว์เิศษ ทว.ธนศกัดิ ์ ถมัภบ์รรฑ,ุ ทวญ.ธนัชวร จนิดานิล, 
ผศ.ทว.ทกัษส์ทิธิ ์ จรสัแสงไวสาล

เมื่อมาถึงวนัจดัฉีดวคัซนี ซ ึง่ไดจ้ดัขึน้ที่

โรงวยาบาลวิมุต ในวนัที่ 18 - 20  กนัยายน
2564  การท างานในวนัน้ันด าเนินไปอย่างเป็น
ระบบ มีผูเ้ดินทางมารบัวคัซนีตามการนัดหมาย
เฉลี่ยรอ้ยละ 95 ผูใ้หบ้รกิารและผูร้บับรกิารมี
ความวึงวอใจมากถึงมากที่สุด ซ ึง่ถือไดว้่าการ
ด าเนินโครงการในคร ัง้นี ้บรรลุวตัถุประสงคท์ี่

วางไว ้ แมปั้ญหาบางประการ จะยงัไม่สามารถ
แกไ้ขไดท้ั้งหมด เน่ืองจากอยู่นอกเหนือความ
ควบคุมของววกเรา แต่น่ีถือเป็นจุดเร ิม่ตน้ที่ดี
ในการวัฒนาต่อยอดโครงการต่อไปในอนาคต

อยากใหม้ี boost ใหบุ้คลากรทีย่งัไม่ได ้
วคัซนีเข็มแรกดว้ยในเรว็ ๆ นีค้ะ่

ทกุสิง่อยา่งจดัการไดอ้ยา่ง
ลงตวัดมีาก

โดยรวมดมีากคะ่

'เพราะพวกเราเองก็เป็นส่วนหน่ึงของระบบสาธารณสุขนี้เหมือนกนั
แมจ้ะเป็นฟันเฟืองเล็ก ๆ แต่เมื่อรวมกนัก็เป็นก าลงัส าคญัที่จะสามารถ

พฒันาระบบสาธารณสุขของประเทศไทยใหด้ียิ่งขึน้ต่อไป'
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แลัะต้องใชุ้ให้้พอด่ด้วิย่นะแลัะต้องใชุ้ให้้พอด่ด้วิย่นะแลัะต้องใชุ้ให้้พอด่ด้วิย่นะ

เค็ม... แต�ด่เค็ม... แต�ด่เค็ม... แต�ด่ 

บทความปากิิณกิะ 

 เกล ือหร ือเกล ือแกง.. . เคร ื �องปร ุงท ี � ให ้รสเค ็ม 

ใช้กันมายาวนานหลายพันปี เราร้่ว่าไม่ควรบริโภัคเกลือหรืออาหาร

รสเค็มมากเกินไป เพราะเป็นอันตรายต่อสุขภัาพ แต่ก็ขาดมันไม่ได้... 

เหมือนร้่ว่าเขาไม่รัก ยื�อไว้ก็ปวดใจ แต่จะให้ทำายังไง เมื�อใจมันให้ 

เธอไปแล้ว... ฮิิ้�ววว!!! 

 สวัสดีครับ ท่านผู้่้อ่านที�คิดถึิ่งทุกท่านวันนี�จะมาชวนคุย 

เรื�องของเกลือครับ ว่าจริง ๆ  แล้ว... เกลือมีอันตรายต่อสุขภัาพจริง

หรือเปล่า? มันมีประโยชน์ต่อร่างกายอย่างไร? ทำาไมเราถึิ่งใช้เกลือ

ในผู้ลิตภััณฑ์์ทางการแพทย์และการด่แลร่างกายหลายชนิด ไม่ว่า 

    จะเป็นนำ�าเกลือล้างแผู้ล ยาล้างตา ยาสีฟัุ้น 

  นำ�ายาบ้วนปาก หรือแม้แต่เวลาที�เรา 

  ป่วยนอนโรงพยาบาล ทำาไมหมอ 

 ต้องให้นำ�าเกลือเราด้วย และเมื�อ 

 เกลือมีประโยชน์ขนาดนี� ทำาไม 

 คนโบราณเขาถิ่ึงต้องห้ามไม่ให ้

 เราเอาพิมเสนไปแลกกับเกลือ 

 ด้วยล่ะ???..

  “ อย่่างท่ี่�ร้� ๆ กั็นว่่าผู้้�ชุาย่สามมิติคนน่�คงจะไม่หยิ่บ 
    เอาเร่�องอะไรข้ึ้�นมาเล่็าโดย่ไม่เอ่ย่ถ้ึงประวั่ติท่ี่�น่าสน

ใจขึ้องมัน มนุษย์่เราร้�จัก็ก็ารใชุ�เก็ล่็อมาหล็าย่พัันปี 
ว่ันน่ �เรามาที่ำาคว่ามร้ �จัก็ก็ับเร่ �องราว่ที่่ �น่าสนใจ 
ขึ้องเจ�าเคร่�องปรุงประจำาบ�านชุนิดน่�ไปพัร�อม ๆ กั็น
ด่ก็ว่่าครับ ”
 

 มีหลักฐานบันทึกไว้ว่ามนุษย์ร้่จักการใช้เกลือมานานกว่า 

8,000 ปี ในสมัยโบราณเกลือเป็นวัตถุิ่ดิบที�มีค่ามหาศาล ว่ากันว่า 

เกลือมีราคาแพงมากกว่าทองคำา และชาวโรมันจ่ายเงินเดือนให้ 

ทหารด้วยเกลือ และคำาว่า Salary ที�แปลว่าเงินเดือนก็มีรากศัพท์ 

มาจากคำาว่า Sal ในภัาษาละติน ซึึ่�งแปลว่าเกลืออีกด้วย เหตุผู้ลที� 

เกลือในสมัยก่อนมีราคาส่งลิบลิ�ว ก็เพราะคุณสมบัติที�เป็นเอกลักษณ์

เฉุพาะตัวของมัน... คือความเค็ม ถ้ิ่าเรามาลองนึกด่ดี ๆ ผู้มยังนึก 

ไม่ออกเลยว่ามีอะไรบนโลกนี�ที�สามารถิ่นำามารับประทานและให้

รสเค็มได้เหมือนเกลือ เกลือถ่ิ่กใช้ในการถิ่นอมอาหาร ในหลาย ๆ 

ภ่ัมิภัาคบนโลก สภัาพภ่ัมิประเทศและภ่ัมิอากาศ ไม่เอื�ออำานวยต่อ

การเพาะปล่กหรือผู้ลิตอาหาร บางพื�นที�มีอากาศร้อนชื�น ทำาให้ 

อาหารเน่าเสียเร็ว โดยเฉุพาะในช่วงที�ประสบภััยพิบัติ หรือแม้กระทั�ง

ภััยสงคราม การถิ่นอมอาหารจึงมีความจำาเป็นต่อมนุษยใ์นสมัยนั�น

อย่างมาก

 ด้วยความพิเศษนี�เอง ชนชั�นปกครองในหลาย ๆ  อารยธรรม 

ต่างพยายามผู่้กขาดการผู้ลิตและจำาหน่ายเกลืเพื�อสร้างความมั�งคั�ง 

และใช้เกลือเป็นสินค้าสำาคัญในการค้าขายเช่นเดียวกับสินค้ามีค่า

อื�น ๆ  สร้างความเจริญรุ่งเรืองให้กับประเทศของตน ยกตัวอย่างเช่น  

     ในสมัยราชวงศ์ถัิ่งของจีน มีบันทึกว่ารายได้ครึ�งหนึ�งของรัฐมา

     จากการเก็บภัาษีเกลือ หรือในประเทศฝรั�งเศส มีการเก็บภัาษี

       ที�เรียกว่า Gabelle ที�รัฐบาลผู่้กขาดเป็นผู้่้ผู้ลิตและจัดจำาหน่าย

       แต่เพียงผู้่้เดียว แถิ่มยังบังคับให้ประชาชนซืึ่�อเกลือตามโควตาที�

         รัฐกำาหนดโดยต้องจ่ายภัาษีที�แพงขึ�นเรื�อย ๆ  จนกระทั�งในศตวรรษ 

     ที� 18 ช่วงสงครามระหว่างฝรั�งเศสและอังกฤษ ประชาชนร้่สึก 

       ว่าถ่ิ่กรัฐบาลข่ดรีดมากเกินไปจนกลายเป็นชนวนนำาไปส่่การปฎิิวัติ 

     ฝรั�งเศสในที�สุด

ที�มา: www.kapook.com

ผู้้�เข่ียน์: มายด์มิ�งค์ ผู้้�ชัายสามมิติ

  DAT NEWSLETTER 14



ที�มา : http://th.wikipedia.org/wiki

 ในปัจจุบัน เราสามารถิ่หาซืึ่�อเกลือได้ทั�วไป จนยากที�จะ

จินตนาการได้ว่าเกลือเคยเป็นของลำ�าค่าและมีบทบาทสำาคัญใน 

ประวัติศาสตร์ของมนุษยชาติอย่างมากมายมาก่อน ทุกวันนี�เกลือถ่ิ่ก

นำามาใช้อย่างแพร่หลาย ไม่ได้จำากัดอย่่แค่ในครัวอีกต่อไป  นอกจากที�

กล่าวไปแล้วข้างต้น เกลือยังถ่ิ่กใช้ในกระบวนการผู้ลิตในอุตสาหกรรม 

หนักอย่างเช่นการผู้ลิต โซึ่ดาไฟุ้ โรงนำ�าแข็ง โรงทำาแก้ว เส้นใยไนล่อน 

คลอรีน โพลีเมอร์ ยางสังเคราะห์และสบ่่ เป็นต้น ก่อนจะเลยเถิิ่ดออก

ทะเลไปมากกว่านี�  ขออนุญาตกลับมาที�เรื�องใกล้ ๆ  ตัวก่อนดีกว่าครับ 

ประโยชน์ของเกลือในชีวิตประจำาวันของเราก็มีมากมายจนไล่ไม่หมด

ตั�งแต่ตื�นนอนไปจนเข้านอน เด็กไปจนแก่ เราสามารถิ่ใช้ประโยชน์

จากเกลือได้หลากหลาย อาทิเช่น

การใช้นำ�าเกลือบ้วนปาก เนื�องจากนำ�าเกลือมีคุณสมบัติเป็นด่าง จึง 

สามารถิ่ช่วยยับยั�งการเจริญเติบโตของแบคทีเรียในช่องปาก สามารถิ่

ช่วยบรรเทาอาการเจ็บคอ หรือมีเป็นแผู้ลที�เหงือกได้ การเตรียมนำ�าเกลือ

เพื�อบ้วนปากเองที�บ้านสามารถิ่ทำาได้ง่าย ๆ  โดยผู้สมเกลือประมาณ

ครึ�ง – 1 ช้อนชาลงในนำ�าอุ่น 1 แก้ว (250 มิลลิลิตร) บ้วนปากทุก 

2 – 3 ชั�วโมงในช่วงสองสามวันแรกหลังการรักษาปัญหาในช่องปาก

หลังจากนั�นก็สามารถิ่บ้วนปากได้ 3 – 4 ครั�งต่อวัน ซึึ่�งนำ�าเกลือจะช่วย

บรรเทาและรักษาแผู้ลในปาก ลดอาการเจ็บคอที�เกิดจากเชื�อแบคทีเรีย 

Streptococcus ภัาวะทอนซิึ่ลอักเสบ หรือแม้กระทั�งอาการไข้หวัด

ทั�วไป และช่วยให้ปากคุณสะอาดได้อย่างรวดเร็วในกรณีที�คุณไม่มี

นำ�ายาบ้วนปากหรือไม่สามารถิ่แปรงฟัุ้นได้

ใช้ในการกำาจัดกลิ�นคาวจากอาหารทะเล ในการประกอบอาหารบางครั�ง 

กลิ�นของอาหารทะเล มีเอนไซึ่ม์หรือแบคทีเรียที�ทำาให้เกิดกลิ�นคาว

ที�ไม่พึงประสงค์ และเกลือมีคุณสมบัติในการด่ดซัึ่บกลิ�น เมื�อเอามา

ขัดถิ่่มือสักคร่่ และล้างด้วยนำ�าสะอาดจะช่วยให้กลิ�นเหล่านั�นจาง

หายไป

การใช้เกลือถิ่นอมอาหาร อยา่งที�ร้่กันดีว่าเกลือสามารถิ่เอามาหมัก

เนื�อสัตว์ โดยการคลุกเนื�อกับเกลือเป็นการออสโมซิึ่ส มีผู้ลให้อาหาร

มีความชื�นลดลง นำ�าในเซึ่ลล์ของจุลินทรีย์ถ่ิ่กออสโมซิึ่สออกมา และ

ทำาให้จุลินทรีย์ที�ต้องอาศัยนำ�าไม่สามารถิ่เจริญเติบโตได้ เนื�อสัตว์จึง

เน่าเสียช้าลง

ข้อนี�เอาใจสายบิวตี�สักหน่อย มาส์กเกลือเหมาะมาก ๆ  สำาหรับผู้่้ที�มี

ผู้ิวมันหรือผู้ิวที�เป็นสิวง่าย เกลือจะช่วยลดอาการอักเสบของผู้ิว 

รักษาสมดุลการผู้ลิตนำ�ามัน รวมทั�งช่วยให้สิวหายเร็วขึ�นด้วย วิธีก็คือ 

ผู้สมเกลือ 1 ส่วน นำ�าอุ่น 3 ส่วน และนำ�าผึู้�ง 3 ช้อนชา ทาทั�วใบหน้า ทิ�งไว้ 

15 นาที จากนั�นล้างออกด้วยนำ�าอุ่น หรือการลดรอยคลำ�าใต้ดวงตา 

เพียงผู้สมเกลือ 1 ช้อนชาในนำ�าร้อนครึ�งถ้ิ่วย แล้วใช้ผู้้าหรือสำาลีชุบ

นำ�าเกลือมาปิดตาไว้สัก 5-10 นาที รอยชำ�ารอบดวงตาจะค่อย ๆ 

จางลงได้ด้วยครับ

สู่ครับเกำลืัอ เป็นสครับธรรมชาติ ช่วยขัดผู้ิวทำาให้ผู้ิวเรียบ 

แถิ่มยังนุ่มนวลอีกด้วย คุณสามารถิ่ทำาสครับเกลือใช้เองได้ง่าย ๆ 

โดยมีหลายส่ตร ดังนี�

         - ผู้สมเกลือ 1/4 ถิ่้วย กับออยล์สัก ½ ถิ่้วย ให้เข้ากัน 

ใช้สครับผิู้วกายได้ตามต้องการ

         - ผู้สมนำ�าผึู้�งและนำ�ามะนาวลงไปในเกลือปริมาณ 1 ถ้ิ่วยตวง 

คนให้เป็นเนื�อเดียวกันแล้วก็นำามาสครับผิู้วได้

         - ผู้สมดีเกลือ 2 ช้อน เกลือ 2 ช้อน 

นำ�ามันอัลมอนด์ 2 ช้อน และนำ�ามัน 

มะกอก ชนิด extra virgin 2 ช้อน 

ผู้สมกันแล้วทิ�งไว้สัก 2-3 นาที หรือ

อาจใส่นำ �ามันหอมระเหยกลิ �นที � 

ชอบด้วย นำามาขัดชโลมผิู้วให้เปียก 

ขัดให้ทั �วโดยเฉุพาะบริเวณที �แห้ง 

กร้าน ทิ�งเอาไว้สักพักจึงล้างออกด้วย

นำ�าอุ่น

นำ�าเกำลืัอทัางกำารแพทัย์่   คือการเอาเกลือมาละลายนำ�าใน

อัตราส่วนที�เหมาะสม อาจมีการผู้สมแร่ธาตุอื�น ๆ เพื�อใช้ในวัตถิุ่ 

ประสงค์ต่าง ๆ กัน ที�พบได้บ่อยมีอย่่ 4 ประเภัทได้แก่

    Normal Saline Solution หรือ NSS เป็นนำ�าเกลือที�มีความเข้มข้น

ของเกลือ 0.9 % เทียบเท่ากับความเข้มข้นของเกลือในเลือดของคน

ที�มีสุขภัาพปกติ ใช้สำาหรับล้างแผู้ล ล้างตา ไม่ก่อให้เกิดการระคาย

เคืองเนื�องจากมีความเข้มข้นของเกลือใกล้เคียงกับเกลือในกระแสเลือด

   5% Dextrose in water หรือ 5% D/W เป็นนำ�าเกลือชนิดที�ไม่มี

เกลือแร่ผู้สม แต่เป็นนำ�าเกลือที�มีนำ�าตาลเด็กซ์ึ่โทรสความเข้มข้น 5% 

ผู้สมแทน เหมาะสำาหรับผู้่้ที�มีภัาวะนำ�าตาลในเลือดตำ�าหรืออดอาหาร
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 5% Dextrose in NSS หรือ 5% D/NSS คือนำ�าเกลือ 

NSS ที�มีส่วนผู้สมของนำ�าตาลเด็กซึ่์โทรสความเข้มข้น 5% 

มักใช้ในเด็กที�มีภัาวะขาดนำ�า ช็อก อดอาหาร ระดับนำ�าตาลใน

เลือดตำ�า หรือเด็กที�เป็นไข้เลือดออก

 5% Dextrose in 1/3 NSS นำ�าเกลือชนิดนี�จะมีนำ�าตาล 

เด็กซ์ึ่โทรสเข้มข้น 5% ผู้สมกับนำ�าเกลือที�มีความเข้มข้น 0.3 % ใช้

สำาหรับผู้่้ใหญ่ที�มีภัาวะขาดนำ�า ช็อก อดอาหาร หรือมีระดับนำ�าตาล

ในเลือดตำ�า และห้ามใช้ในเด็กเล็ก รวมทั�งผู้่้ที�มีภัาวะหัวใจวาย ไตวาย 

ความดันโลหิตส่ง หรือร่างกายบวม 

 แถมให้อีกนิด เผู้ื�อมีคนสงสัยว่าทำาไมเวลาเป็นแผู้ลแล้ว 

โดนนำ�าเกลือถึิ่งร้่สึกแสบ ความร้่สึกแสบนั�นคล้ายกับความร้่สึกเผ็ู้ด

ที�เกิดในปากเวลากินพริก ซึึ่�งเป็นความแสบร้อนที�เกิดขึ�นเมื�อระบบ

ประสาทถ่ิ่กรบกวนด้วยสาร capsaicin ในพริก กลไกระบบประสาท

ที�ถิ่่กกระตุ้นด้วยนำ�าเกลือที�มีความเข้มข้นส่งกว่าปริมาณเกลือใน 

กระแสเลือดอย่างเช่นเหงื�อ หรือนำ�าทะเลซึึ่�งมีสถิ่านะเป็นด่าง จะส่ง

กระแสประสาทให้ร้่สึกแสบนั�นเอง นอกจากจะทำาให้เกิดอาการระคาย

แสบบริเวณแผู้ลแล้ว นำ�าเกลือเข้มข้นยังสามารถิ่ทำาลายเนื�อเยื�อ 

บริเวณนั�นได้อีกด้วย โดยเฉุพาะนำ�าทะเลซึึ่�งมีโอกาสปนเป้�อนจากสิ�ง

สกปรกและเชื�อโรค ทางทีดีควรหลีกเลี�ยงไม่ให้แผู้ลสดสัมผัู้สโดยตรง

จะดีที�สุดครับ

 สำาหรับเกลือบริโภัคนั�น เป็นที�ร้่กันมาหลายพันปีอย่่แล้ว

ว่าเกลือช่วยในการช่รสชาติของอาหาร ทำาให้เกิดความอยากอาหาร

มากขึ�น จึงไม่แปลกที�อาหารหรือขนมสำาเร็จร่ปต่าง ๆ  มักจะมีรสเค็ม 

หลาย ๆ คนอาจจะเคยได้ยินมาว่ากินเค็มไม่ดี ไตทำางานหนัก และ

อาจจะเกิดความเข้าใจคลาดเคลื�อนระหว่างเกลือและโซึ่เดียม 

ข้อเท็จจริงก็คือ โซึ่เดียมคือแร่ธาตุชนิดหนึ�ง ที�มีความจำาเป็นต่อการ

ทำางานของร่างกาย โดยจะมีหน้าที�หลักในการควบคุมระดับนำ�าภัาย

ในร่างกายของเรา (รวมถึิ่งภัายในเซึ่ลล์ของเราด้วย) เราสามารถิ่พบ 

โซึ่เดียมได้ในเกลือนี�เองครับ โดยเกลือ 1 กรัม จะมีโซึ่เดียมประมาณ 

400 มิลลิกรัม The American Heart Association แนะนำาว่า 

เราไม่ควรบริโภัคโซึ่เดียมเกินวันละ 2,300 มิลลิกรัม และจะดีที�สุด 

คือไม่ควรเกินวันละ 1,500 มิลลิกรัม อย. บ้านเรามักจะแนะนำาไว้ 

ที�ข้างสลากอาหารสำาเร็จร่ปว่าไม่ควรบริโภัคโซึ่เดียมเกินวันละ 

2,000 มิลลิกรัม และสำาหรับกรณีผู้่้ส่งอายุ ผู้่้ป่วยโรคเบาหวาน 

ความดันโลหิตส่ง ควรลดลงเหลือเพียง 3 ส่วน 4 ของคนปกติ 

หรือไม่เกิน 1,500 มิลลิกรัมต่อวันเท่านั�น

แล้วถ้ิ่าเราอยากจะควบคุมปริมาณโซึ่เดียม สิ�งแรกที�ขอแนะนำาคือ 

การสังเกตสลากอาหารเสมอว่าแต่ละหน่วยบริโภัคมีปริมาณโซึ่เดีย

มมากแค่ไหน ในการปรุงหรือประกอบอาหารแต่ละครั�ง ใช้สติให้มา

กขึ�นก่อนการเติมเครื�องปรุงเพราะว่า... ในความเค็ม 1 ช้อนชานั�น 

มีโซึ่เดียมแฝงอย่่ดังต่อไปนี�...

        - เกลือ 1 ช้อนชา = โซึ่เดียม 2,000 มิลลิกรัม (ใส่ช้อนชาเดียว 

หมดโควตาของวันเลยนะครับ)

        - ผู้งปรุงรส 1 ช้อนชา = โซึ่เดียม 500 มิลลิกรัม

        - ปลาร้า 1 ช้อนชา = โซึ่เดียม 500 มิลลิกรัม

        - กะปิ 1 ช้อนชา = โซึ่เดียม 400-500 มิลลิกรัม

        - ผู้งช่รส 1 ช้อนชา = โซึ่เดียม 490 มิลลิกรัม

        - นำ�าปลา 1 ช้อนชา = โซึ่เดียม 400 มิลลิกรัม

 ภัาวะโซึ่เดียมในเลือดส่ง (Hypernatremia) อาจส่งผู้ล 

ให้มีอาการกระหายนำ�ามากกว่าปกติ อ่อนเพลีย หรือชักเกร็ง ภัาวะนี�

มักเกิดจากการรับประทานอาหารที�มีโซึ่เดียมส่งเกินไป การดื�ม 

นำ�าน้อย หรือร่างกายเสียนำ�าเป็นปริมาณมาก หากไม่ได้รับการรักษา

อาจมีผู้ลกระทบต่อสมองและเป็นอันตรายถิ่ึงขั �นเสียชีวิตได้  

สามารถิ่สังเกตสัญญาณบ่งชี�ภัาวะของโรคได้จากอาการ ปัสสาวะ 

น้อยผิู้ดปกติ ร่างกายอ่อนแรง ง่วงซึึ่ม หงุดหงิดง่าย ปากแห้ง ตาแห้ง

สับสน มึนงง ปวดหัว หายใจเร็วกว่าปกติ คลื�นไส้ อาเจียน 

ในกรณีที�มีอาการรุนแรง อาจเกิดอาการกล้ามเนื�อกระตุกหรือ 

หดเกร็งและชัก หากพบอาการเหล่านี� ควรไปพบแพทย์ เพราะจะช่วย

ให้การวินิจฉัุยและการรักษามีประสิทธิภัาพมากขึ�น

 ขึ้อให�อร่อย่ก็ับทีุ่ก็ม่�อแบบสุขึ้ภาพัด่ก็ันให�ถึ�ว่นหน�านะครับ....  
ด�ว่ย่รัก็แล็ะห่ว่งใย่ จาก็มาย่ด์มิ�งค์ ผู้้�ชุาย่สามมิติ :)
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บทความป่ากิณกะ

How to 
แย่กำข้ย่ะง�าย่ ๆ ทั�่บ้าน

How to 
แย่กำข้ย่ะง�าย่ ๆ ท่ั�บ้าน

ผู้้�เขีียน: ผู้ศ.ทญ.ดร.พิิไลพิร วิิวิัฒน์บุุตรสิิริ

 ทราบหรือไม่ว่าในหนึ�งวันเราสร้างขยะจำานวนเท่าไหร่ 

ในปี 2564 ที�ผู่้านมา ปริมาณขยะม่ลฝอยที�เกิดขึ�นในประเทศไทย

รวมทั�งสิ�น 24.98 ล้านตัน หรือประมาณ 68,000 ตันต่อวัน 

เมื�อเทียบกับประชากร 66.17 ล้านคน ประเมินคร่าว ๆ  ได้ว่าเรา

สร้างขยะกันคนละ 377 กิโลกรัมต่อปี หรือคนละมากกว่า 1 กิโลกรัม 

ต่อวัน แล้วขยะมากมายเหล่านี�มันมีปลายทางอย่างไร มันถ่ิ่กกำาจัด

ให้หายไปจากโลกนี�ได้อย่างไรกัน ขยะทุกชิ�นไม่ได้มีปลายทางใน

การกำาจัดเหมือนกัน สิ�งที�ต้องคำานึงถึิ่งเมื�อเราต้องการกำาจัดขยะ

สักชิ�นหนึ�งให้หายไปอย่างถิ่่กวิธีและเป็นมิตรต่อสิ�งแวดล้อมคือ 

ต้องทราบว่า ขยะชิ�นนั�นมันคืออะไร ทำามาจากวัสดุใด สามารถิ่

ย่อยสลายได้หรือไม่ นำาไปรีไซึ่เคิลได้หรือไม่ เพื�อจะได้ทำาให้มัน

หายไปจากโลกใบนี�อย่างถ่ิ่กต้อง

 หลายคนคุ้นชินกับคำาว่า “ขยะเปียก” และ “ขยะแห้ง” 

โดยขยะเปียกหมายถิ่ึงขยะที�ย่อยสลายได้ เช่น เศษอาหาร 

เปลือกผัู้ก ผู้ลไม้ ส่วนขยะแห้งหมายถึิ่งขยะย่อยสลายได้ยากและ

ไม่มีความเปียกจากเศษอาหารมาเจือปน เช่น กระดาษ กระป๋อง  

แก้ว พลาสติก แต่ภัายในขยะแห้งพวกนี�ก็มีทั�งสิ�งที�ย่อยสลายได้เอง

ตามธรรมชาติและสิ�งที�ไม่สามารถิ่ย่อยสลายได้ จึงมักไม่ค่อย 

พบเห็นการแยกขยะแบบนี�เท่าไหร่นักในปัจจุบัน แต่จะพบเห็น

การแยกขยะเป็น “ขยะทั�วไป” และ “ขยะรีไซึ่เคิล” โดยขยะทั�วไป

ก็คือขยะเปียก ส่วนขยะรีไซึ่เคิลก็คือขยะแห้ง แต่สิ�งที�เรามักพบ 

เห็นคือขยะในถิ่ังทั�ง 2 ใบก็หน้าตาคล้าย ๆ กัน เพราะคนทิ�ง 

ส่วนหนึ�งไม่สนใจในการแยกขยะ เห็นถัิ่งขยะวางอย่ก็่ทิ�งเลยโดย

ไม่มองว่าถัิ่งเขียนว่าอะไรและอีกหลายคนคิดว่าทิ�งแยกไป คนเก็บ 

ก็เอาไปรวมกันอย่่ดี ซึึ่�งเป็นความคิดที�ไม่ถ่ิ่กต้อง พนักงานเก็บขยะ

ของ กทม.ที�เราคิดว่าเก็บขยะรวมกันขึ�นรถิ่ขยะไปนั�น จริง ๆ  แล้ว

จะมีการแยกขยะที�รีไซึ่เคิลออกมา บางครั�งการแยกไม่สามารถิ่ 

ทำาได้ที�จุดเก็บขยะพนักงานเก็บขยะก็จะนำาไปแยกในตำาแหน่งที�

ห่างออกไปที�สามารถิ่จอดรถิ่ได้สะดวกและไม่รบกวนผู้่้คน 

 การกำาจัดขยะทั�วไปทำาได้โดยการฝังกลบเป็นส่วนใหญ่ 

บางส่วนจะอาจถิ่ก่นำาไปเผู้าเป็นพลังงานไฟุ้ฟุ้�าแต่ก็ยังเป็นส่วน 

น้อยมาก ส่วนขยะในถัิ่งขยะรีไซึ่เคิลนั�นถ้ิ่าเราด่กันดี ๆ  จะสามารถิ่

แยกออกเป็นขยะที�สามารถิ่นำาไปรีไซึ่เคิลได้โดยง่าย เช่น ขวด 

พลาสติก กระป๋อง แก้ว ซึึ่�งเมื�อถ่ิ่กคัดแยกแล้วจะสามารถิ่นำาไป

ขายให้ซึ่าเล้งหรือร้านรับซืึ่�อของเก่าเพื�อนำาไปส่งต่อให้โรงงานเพื�อ 

รีไซึ่เคิลต่อไป แต่ยังมีขยะอีกหลายชนิดในถัิ่งขยะรีไซึ่เคิลที�นำาไป

รีไซึ่เคิลได้ยากหรือรีไซึ่เคิลไม่ได้ และก็ไม่สามารถิ่ย่อยสลายได้ 

เช่น แก้วกาแฟุ้ หลอด ถุิ่งพลาสติก ถุิ่งฟุ้อยด์ใส่ขนม กล่องข้าว 

พลาสติกแบบบาง กล่องโฟุ้ม ช้อนส้อมพลาสติก แผู่้นพลาสติก

กันกระแทก เสื�อผู้้าเก่า ของเล่นเด็กหลาย ๆ ชนิด เป็นต้น ขยะ

เหล่านี�จึงถ่ิ่กเรียกว่า “ขยะกำาพร้า” เพราะเป็นขยะที�ขายไม่ได้ 

เพราะนำาไปรีไซึ่เคิลไม่ได้ ไม่มีใครต้องการ ขยะเหล่านี�จะถ่ิ่กนำา 

ไปรวมกับขยะทั�วไปและนำาไปฝังกลบ ในปัจจุบันขยะกำาพร้าไม่ 

อาภััพอีกต่อไปพวกมันสามารถิ่ถ่ิ่กนำาไปใช้ทำาเป็นเชื�อเพลิงแทน 

การใช้พลังงานจากถิ่่านหินหรือพลังงานจากฟุ้อสซึ่ิลในโรงงาน 

ผู้ลิตไฟุ้ฟุ้�าและโรงงานป่นซีึ่เมนต์ได้ หรือที�เราเรียกว่า RDF (Refuse 

Derived Fuel) หรือเชื�อเพลิงขยะ โดยขยะกำาพร้าเหล่านี�จะต้อง

แห้งและสะอาด ไม่มีการปนเป้�อนเศษอาหาร การแยกทิ�งขยะ 

กำาพร้าจึงควรล้างและตากให้แห้งก่อนนำาไปทำาเป็นเชื�อเพลิง 

 การแยกขยะตั�งแต่ต้นทางช่วยให้การนำาขยะไปกำาจัด

เกิดขึ�นได้ง่ายขึ�น เมื�อขยะถ่ิ่กแยกทิ�ง ซึ่าเล้งเจอก็นำาไปขายเป็น 

รายได้ เจ้าหน้าที�เก็บขยะไม่ต้องเสี�ยงมารื�อค้นแยกขยะที�ปะปนกัน

มากมาย ขยะเหล่านั�นก็ถ่ิ่กนำาไปกำาจัดอย่างถ่ิ่กต้องตามประเภัท 

ลองแยกขยะที�บ้านของตัวเองอย่างง่าย ๆ  ตามความสะดวกของ

แต่ละบ้าน ได้ดังนี� 

แยก 2 ประเภท : ขยะทั�วไป และ ขยะรีไซึ่เคิล 

แยก 3 ประเภท : ขยะทั�วไป ขยะรีไซึ่เคิล 

(นำาไปรีไซึ่เคิลได้/ขายได้) และ ขยะกำาพร้า 

จดัทําโดย ผศ.ทญ.ดร.พิไลพร ววิฒัน์บุตรสิร ิ 10 มิถุนายน 2565
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แยก 2 ถงัแยก 2 ถงั  

How toHow to  
แยกขยะง่ายๆ ที่บ้านแยกขยะง่ายๆ ที่บ้าน

 ขยะ 
กําพรา้

แยก 3 ถงัแยก 3 ถงั  

ฝงักลบฝงักลบ

ฝงักลบฝงักลบ

ฝงักลบฝงักลบ

เชื้อเพลงิเชื้อเพลงิ
RDFRDF

รไีซเคลิรไีซเคลิ

รไีซเคลิรไีซเคลิ

  เรยีบเรยีงและจดัทําโดย ผศ.ทญ.ดร.พิไลพร ววิฒัน์บุตรสิร ิ 10 มิถุนายน 2565

 หลังจากเราแยกขยะเป็นขยะทั�วไปและรีไซึ่เคิลแล้วก็ 

สามารถิ่ทิ�งได้เหมือนปกติเพื�อให้รถิ่เก็บขยะมาเก็บไป แต่ถ้ิ่าหาก

เรามีการแยกขยะกำาพร้าออกมาด้วย การทิ�งจะต้องนำาส่งไปยัง 

บริษัทเอกชนที�นำาร่องในการรับขยะกำาพร้าไปทำาเป็นทำาเชื�อเพลิง

คือ บริษัท เอ็น15 เทคโนโลยี จำากัด โดยสามารถิ่ส่งขยะกำาพร้า

ไปได้ทางไปรษณีย์ หรือสามารถิ่นำาไปส่งในจุดรับขยะกำาพร้าสัญจร 

ที�จัดขึ�นตามจุดต่าง ๆ  ทุกวันเสาร์ โดยสามารถิ่ด่ตารางโครงการ

ขยะกำาพร้าสัญจรได้ที� Facebook: N15Technology  

 การแยกขยะเป็นการช่วยรักษาสิ�งแวดล้อมที�ปลายทาง 

เพื�อให้มีการจัดการขยะอย่างถ่ิ่กต้องและเหมาะสม แต่การลด

การสร้างขยะจะเป็นการดีมากกว่า ตามแนวทาง 3R : Reduce 

Reuse Recycle หลีกเลี�ยงการใช้สิ�งของที�ผู้ลิตจากวัสดุที� 

ย่อยสลายไม่ได้ เช่น พลาสติกที�ใช้ครั�งเดียวทิ�ง เพื�อช่วยไม่ให้เกิด

ขยะชิ�นใหม่ เช่น นำาแก้วส่วนตัวไปซืึ่�อกาแฟุ้ ลดการใช้หลอดด่ดนำ�า 

(Reduce) แต่หากเลี�ยงไม่ได้ที�จะใช้ก็ควรนำามาใช้ซึ่ำ�า เช่น นำาถุิ่ง

พลาสติกที�ใช้ใส่ของกลับมาใช้ซึ่ำ�า นำากล่องพลาสติกที�ใส่อาหาร 

มาจากร้านค้ามาใช้บรรจุอาหารในบ้านอีกครั�ง (Reuse) และหาก 

เลี�ยงไม่ได้ที�จะต้องใช้ก็ควรทิ�งก็ให้ทิ�งแยกประเภัทให้ถิ่่กต้อง 

ทั�งหมดที�กล่าวมานี�สามารถิ่เริ�มต้นได้ง่าย ๆ  โดยตัวของเรา ที�บ้าน

ของเรา แล้วค่อย ๆ  ขยายไปส่่คนในครอบครัวและคนรอบตัวเรา 

เมื�อเราช่วยกันทำาสักวันนึงประเทศของเรา โลกของเราก็จะต้อง

ดีขึ�นแน่นอน :) 

- กรมควบคุมมลพิษ (2565). ข้อม่ลสถิ่านการณ์ขยะม่ลฝอยของประเทศ 

ปี 2564. สืบค้นวันที� 7 มิถุิ่นายน 2565, จาก https://thaimsw.pcd.

go.th/report1.php?year=2564

- Parppim Pim (2564). ตามพนักงานเก็บขยะไปสำารวจการทิ�งขยะของ 

คนกรุงเทพฯ. สืบค้นวันที� 8 มิถุิ่นายน 2565, จาก https://www.greenery.

org/articles/wastesidestory-bkkwastemanagement/

- Pepsi Thailand. แยกขยะไปทำาไม สุดท้าย ‘คนเก็บขยะ’ ก็เทรวมกัน

อย่่ดี...จริงหรือ? [Video]. 24 ธันวาคม 2561 [วันที�อ้างอิง 8 มิถุิ่นายน 2565]. 

จาก https://www.youtube.com/watch?v=O3K4Me7IOxU

-  เถืิ่�อน Channel. Waste Journey EP.2: แยกขยะผิู้ดชีวิตเปลี�ยน [Video]. 

24 มกราคม 2564 [วันที�อ้างอิง 8 มิถุิ่นายน 2565]. จาก https://www.

youtube.com/watch?v=b0lCwGzb-LM

บทัควิามอ้างอิง
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วธิเีก็บวธิเีก็บ
ล้างพอสะอาดล้างพอสะอาด   
                                    
ผึ่งใหแ้หง้ผึ่งใหแ้หง้       

        
เกบ็รวบรวบและนําส่งเกบ็รวบรวบและนําส่ง                             

  

เชื้ อเพลิงRDF/เชื้ อเพลิงขยะ
RDF=Refuse Derived Fuel                  
คอืเชื้ อเพลงิที่ได้จากการนําขยะที่ไร้ค ่า      
รไีซเคลิได้ยาก/ไม่ได้ มาใช้เป็นเชื้ อเพลงิ   
ใช้ในการผลติพลงังานไฟฟ้า หรอื           
โรงงานปูนซีเมนต์                                 

ขยะกาํพร้า
ขยะที่ยอ่ยสลายไม่ได้/ยอ่ย
สลายได้ยาก                   
ขยะที่รไีซเคลิไม่ได้/       
 รไีซเคลิยาก                   

  เรยีบเรยีงและจดัทําโดย ผศ.ทญ.ดร.พิไลพร ววิฒัน์บุตรสิร ิ 10 มิถุนายน 2565

ขยะกาํพร้าขยะกาํพร้า
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คณะทันตแพทยศาสตร์ จุฬาฯ จัดพิธีีถวายราชสักการะพระฉายาลักษณ์ สมเด็จพระนางเจ้าสุทิดา พัชรสุธีาพิมลลักษณ พระบรมราชินี 

เนื�องในโอกาสวันคล้ายวันพระราชสมภพ

 คณะทันตแพทยศาสตร์ จุฬาฯ จัดพิธีถิ่วายราชสักการะพระฉุายาลักษณ์ สมเด็จพระนางเจ้าสุทิดา พัชรสุธาพิมลลักษณ พระบรมราชินี 

เนื�องในโอกาสวันคล้ายวันพระราชสมภัพ สมเด็จพระนางเจ้าสุทิดา พัชรสุธาพิมลลักษณ์ พระบรมราชินี 44 พรรษา 3 มิถุิ่นายน 2565 เพื�อ

ถิ่วายเป็นพระราชกุศล แสดงออกถึิ่งความจงรักภัักดีและสำานึกในพระมหากรุณาธิคุณ โดยมีคณะผู้่้บริหาร คณาจารย์ และบุคลากรคณะ 

ทันตแพทยศาสตร์ จุฬาฯ เข้าร่วมพิธีถิ่วายราชสักการะพระฉุายาลักษณ์ สมเด็จพระนางเจ้าสุทิดา พัชรสุธาพิมลลักษณ์ พระบรมราชินี 

เมื�อวันที� 2 มิถุิ่นายน 2565 ณ บริเวณโถิ่งชั�นล่าง อาคารบรมนาถิ่ศรีนครินทร์ คณะทันตแพทยศาสตร์ จุฬาฯ

นิสิตคณะทันตแพทยศาสตร์ จุฬาฯ ได้รับรางวัลหลวงวาจวิทยาวัฑฒน์ ประจำาปี 2565

 นทพ.ณภััทร เตชะทัศนสุนทร นิสิตทันตแพทย์ ชั�นปีที� 6 คณะทันตแพทยศาสตร์ 

จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย ที�ได้รับรางวัลหลวงวาจวิทยาวัฑ์ฒน์ ประจำาปี 2565 จากทันตแพทย-

สมาคมแห่งประเทศไทย ในพระบรมราช่ปถัิ่มถ์ิ่ ในการประชุมวิชาการ ครั�งที� 113 (1/2565)

เมื�อระหว่างวันที� 8 - 10 มิถิุ่นายน 2565 ณ ชั�น 22 โรงแรมเซึ่็นทารา แกรนด์ แอท 

เซ็ึ่นทรัลเวิลด์ กรุงเทพฯ

คณะทันตแพทยศาสตร์ จุฬาฯ รับมอบเงินบริจาค จาก คุณสมชาย เบญจรงคกุล และ 

คุณเกรซ สิริวัฒนเวคิน

 คณะทันตแพทยศาสตร์ จุฬาฯ รับมอบเงินบริจาค จาก คุณสมชาย เบญจรงคกุล 

และคุณเกรซึ่ สิริวัฒนเวคิน จำานวน 250,000 บาท ให้กับคณะทันตแพทยศาสตร์ 

จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย เพื�อใช้สำาหรับโครงการปรับปรุงงานกายภัาพของคณะฯ โดยมี 

ศาสตราจารย์ ทันตแพทย์ ดร.พรชัย จันศิษย์ยานนท์ คณบดีคณะทันตแพทยศาสตร์ จุฬา 

เป็นผู้่้รับมอบ เมื�อวันศุกร์ที� 17 มิถุิ่นายน 2565 ณ สำานักคณบดี ชั�น 2 อาคารวาจวิทยาวัฑ์ฒน์ 

คณะทันตแพทยศาสตร์ จุฬาฯ

คณะทนัตแพทยศาสตร์ จุฬาฯ รับมอบเครื�องมือครุภัณฑ์ จาก นิสิตเก่าทันตแพทย์ รุ่นที� 44 

และรุ่นที� 45

 คณะทันตแพทยศาสตร์ จุฬาฯ รับมอบเครื�องมือครุภััณฑ์์ จากนิสิตเก่าทันตแพทย์ 

รุ่นที� 44 และ 45 ได้แก่ เครื�องชั�งอิเล็กทรอนิกส์ และเครื�องลดความชื�น โดย ทพญ.ศศิธร พ่ลผู้ล, 

ทพญ.สดใส ฟุ้่ศิริ, ทพ.อุดม อนุรักษ์ วงศ์ศรี และทพ.วิศิษฐ์ โชติชมภั่ เป็นตัวแทนมอบ

ให้กับคณะทันตแพทยศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย เพื�อใช้กับส่วนงานคลังยาปรุง 

ภัาควิชาเภัสัชวิทยา โดยมี ศ.ทพ.ดร.พรชัย จันศิษย์ยานนท์ คณบดีคณะทันตแพทยศาสตร์ 

จุฬาฯ เป็นผู้่้รับมอบ เมื�อวันพฤหัสบดีที� 9 มิถุิ่นายน 2565 ณ บริเวณด้านหน้าสำานักคณบดี 

ชั�น 2 อาคารวาจวิทยาวัฑ์ฒน์ คณะทันตแพทยศาสตร์ จุฬาฯ
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นิสิตคณะทันตแพทยศาสตร์ จุฬาฯ ได้รับเงินรางวัลชนะเลิศ การประกวด The 7th Endo Star: Endodontic case competition 2022

 ทันตแพทย์หญิง ชนากานต์ สินเสรีกุล นิสิตระดับบัณฑิ์ตศึกษา หลักส่ตรวุฒิบัตร สาขาวิทยาเอ็นโดดอนต์ คณะทันตแพทยศาสตร์ 

จุฬาฯ ที�ได้รับตำาแหน่งชนะเลิศการประกวด The 7th Endo Star: Endodontic case competition 

2022 ซึ่ึ�งจัดโดย สมาคมเอ็นโดดอนติกส์ประเทศไทย โดยได้นำาเสนอเคสการรักษาภัาวะฟุ้ันในฟุ้ัน 

ประเภัทที� 3 ด้วยวิธีการรักษาคลองรากฟัุ้นโดยไม่ใช้วิธีศัลยกรรม ร่วมกับการทำาเอ็มทีเอ เอเพคซิึ่ฟิุ้เคชัน 

ได้รับโล่เกียรติยศ สายสะพาย และของรางวัลจากบริษัท Dentsply Sirona Thailand รวมม่ลค่ากว่า 

166,485 บาท เมื�อวันที� 19 มิถุิ่นายน 2565 ในงานประชุมจองสมาคมเอ็นโดดอนติกส์ไทยในร่ปแบบ

ออนไลน์

คณะทันตแพทยศาสตร์ จุฬาฯ จัดโครงการสนทนาธีรรมสร้างสุข

 คณะทันตแพทยศาสตร์ จุฬาฯ ร่วมกับม่ลนิธิสมเด็จพระญาณสังวรสมเด็จพระสังฆราชสกลมหาสังฆปริณายก และโครงการสนทนา

ธรรมสร้างสุข จัดการบรรยายธรรม เรื�อง “วันอาสาฬบ่ชา” โดย พระคร่วรวงศ์ (วีรภััทร ถิิ่รญาโณ) พระวิธานาธิการ วัดญาณเวศกวัน จังหวัด

นครปฐม เมื�อวันที� 6 กรกฎิาคม 2565 ณ ห้องพระพุทธชินรังษี ชั�น 12 อาคารทันตแพทยศาสตร์เฉุลิมนวมราช 80 คณะทันตแพทยศาสตร์ 

จุฬาฯ โดยมีคณาจารย์ บุคลากร และบุคคลภัายนอก ร่วมเข้าฟัุ้งการบรรยายธรรมในครั�งนี� 

คณะทันตแพทยศาสตร์ จุฬาฯ  จัดการฝึึกอบรม การดับเพลิงขั�นต้น และอพยพหนีไฟ

 คณะทันตแพทยศาสตร์ จุฬาฯ จัดโครงการฝึกอบรม การดับเพลิงขั�นต้น และอพยพหนีไฟุ้ โดย วิทยากรจาก สถิ่านีดับเพลิง 

บรรทัดทอง เพื�อให้ผู้่้ร่วมเข้าอบรมมีความร้่เกี�ยวกับหลักในการป�องกันและระงับอัคคีภััย มีความเข้าใจในการใช้อุปกรณ์ดับเพลิงได้อย่าง 

ถ่ิ่กต้อง และปลอดภััย โดยในงานนี�มีบุคลากรภัายในคณะฯ ได้เข้าร่วมการอบรมเป็นจำานวนมาก เมื�อระหว่างวันที� 5 - 7 กรกฎิาคม 2565 

ณ ห้องประชุมสี สิริสิงห ชั�น 2 อาคารสมเด็จย่า 93 คณะทันตแพทยศาสตร์ จุฬาฯ

คณะทันตแพทยศาสตร์ จุฬาฯ จัดพิธีีวางพวงมาลา “ วันคล้ายวันสวรรคตสมเด็จพระศรีนครินทราบรมราชชนนี ” 

วันที� 18 กรกฎาคม 2565

 คณะผู้่้บริหารคณะทันตแพทยศาสตร์ คณาจารย์ ทันตแพทย์ และบุคลากร จัดพิธีถิ่วายสักการะ วางพวงมาลาเนื�องในโอกาส “วัน

คล้ายวันสวรรคตสมเด็จพระศรีนครินทราบรมราชชนนี” เมื�อวันจันทร์ที� 18 กรกฎิาคม 2565 ณ บริเวณลานพระราชานุสาวรีย์สมเด็จ 

พระศรีนครินทราบรมราชชนนี คณะทันตแพทยศาสตร์ จุฬาฯ
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คณะทนัตแพทยศาสตร์ มหาวทิยาลัยมหิดล จัดงานแถลงข่าว “ผลสำาเร็จการสร้างขากรรไกร โดยใช้

กระดูกน่องและการต่อเส้นเลือด ร่วมกับการใส่ฟันปลอมยึดด้วยรากเทียม (Fibula Jaw in a Day) 

ครั�งแรกในประเทศไทย”

 เมื�อวันที� 8 มิถุิ่นายน 2565 รองศาสตราจารย์ ดร. นพ. ทพ.ศิริชัย  เกียรติถิ่าวรเจริญ คณบดี 

คณะทันตแพทยศาสตร์  มหาวิทยาลัยมหิดล   เป็นประธานในงานแถิ่ลงข่าว  “ผู้ลสำาเร็จการสร้างขากรรไกร 

โดยใช้กระด่กน่องและการต่อเส้นเลือด ร่วมกับการใส่ฟัุ้นปลอมยึดด้วยรากเทียม (Fibula Jaw in a Day) 

ครั�งแรกในประเทศไทย” โดยมี ผู้่้ช่วยศาสตราจารย์ ทพ.สุรกิจ วิสุทธิวัฒนากร ผู้่้อำานวยการโรงพยาบาล

ทันตกรรม คณะทันตแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล, ผู้่้ช่วยศาสตราจารย์ ทพ.ยุทธศักด์ิ เกรียงเชิดศักด์ิ   

หัวหน้าภัาควิชาศัลยศาสตร์ช่องปากและแม็กซิึ่ลโลเฟุ้เชียล, ผู้่้ช่วยศาสตราจารย์ ดร. นพ. ทพ.บวร คลองน้อย  

หัวหน้าโครงการและทีมแพทย ์ภัาควิชาศัลยศาสตร์ช่องปากและแม็กซิึ่ลโลเฟุ้เชียล, อาจารย ์นพ. ทพ.

คณิน อรุณาก่ร, อาจารย์ ทพญ.สุขกาญจน์ เต็มคำาขวัญ, อาจารย์ ทพญ.วรุตตา เกษมศานต์ิ, อาจารย์ 

ทพ.ปริญญา อมรเศรษฐชัย ภัาควิชาทันตกรรมทั�วไปขั�นส่ง และผู้่้ป่วยที�ทำาการรักษาสำาเร็จ เป็นรายแรก

ของประเทศไทย “ด้วยวิธีการสร้างขากรรไกร โดยใช้กระด่กน่องและการต่อเส้นเลือด ร่วมกับการใส่

ฟัุ้นปลอมยึดด้วยรากเทียม (Fibula Jaw in a Day)” เข้าร่วมแถิ่ลงข่าว ณ ห้องประชุม 301 ชั�น 3 

อาคารเฉุลิมพระเกียรติ 50 พรรษา (ส่วนหลัง)

 ปัจจุบันมะเร็งช่องปากและเนื�องอกในช่องปากนับเป็นโรคที�พบได้บ่อย การรักษาด้วยการผู่้าตัด

ยังคงเป็นวิธีการรักษาหลัก แต่มีขั�นตอนที�มีความซัึ่บซ้ึ่อนและยุ่งยาก กว่าจะได้ใบหน้าและการสบฟัุ้นที�ดี 

และจากผู้ลสำาเร็จในการรักษาผู้่้ป่วยโดยการผู่้าตัดเนื�องอกในช่องปากและสร้างขากรรไกรโดยใช้กระด่ก

น่องและต่อเส้นเลือดร่วมกับการใส่ฟัุ้นปลอมยึดด้วยรากเทียมได้สำาเร็จเป็นครั�งแรกในประเทศไทย จาก

การผู้นึกกำาลังของทีมแพทย์และทันตแพทย์ ที�มีความเชี�ยวชาญในการผู้่าตัดที�มีความยุ่งยาก และ 

ซัึ่บซ้ึ่อน ร่วมกับให้การรักษาอยา่งเป็นองค์รวม ได้นำาเทคโนโลยทีางด้านดิจิทัล มาช่วยในการสร้างชิ�นงานตั�งแต่ก่อนทำาการผู่้าตัด  ซึึ่�งทำาให้

ผู้ลของการรักษามีความแม่นยำาที�สุด เพื�อให้การทำางานในห้องผู่้าตัดเป็นไปได้อย่างรวดเร็ว สามารถิ่ลดระยะเวลาในการรอใส่ฟัุ้นเทียมไปได้

เป็นปีหรือหลายปี ผู้่้ป่วยสามารถิ่กลับมามีโครงสร้างใบหน้าที�ดีเหมือนก่อนผู่้าตัด หายจากโรคเนื�องอกในช่องปาก และมีการสบฟัุ้นที�ดีทันที

หลังการผู่้าตัด มีรอยยิ�มที�สวยงาม เพิ�มคุณภัาพชีวิตที�ดีต่อผู้่้ป่วย นับเป็นอีกก้าวสำาคัญของประเทศไทยที�ยกระดับการผู่้าตัดบ่รณะใบหน้าและ

ขากรรไกรให้สำาเร็จเร็วขึ�นและปลอดภััย ซึ่ึ�งคณะทันตแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล มีแผู้นที�จะพัฒนาให้โรงพยาบาลทันตกรรม 

คณะทันตแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล เป็น Excellence Center ด้านการผู่้าตัดเนื�องอกและมะเร็งช่องปาก ในอนาคตอันใกล้ต่อไป

           D E N T   N E W S   

MU NEWS

นักศึกษาคณะทันตแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล เข้ารับรางวัล “หลวงวาจวิทยาวัฑฒน์” (รุ่น 3) 

  เมื�อวันที� 8 มิถุิ่นายน 2565 รองศาสตราจารย์ ดร. นายแพทย์ ทันตแพทย์ศิริชัย เกียรติถิ่าวรเจริญ คณบดี คณะทันตแพทยศาสตร์ 

มหาวิทยาลัยมหิดล เข้าร่วมแสดงความยินดีแก่ นักศึกษาทันตแพทย์พีรทัศน์  พิทักษ์ธนาก่ล นักศึกษาคณะทันตแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล 

ในโอกาสเข้ารับรางวัล “หลวงวาจวิทยาวัฑ์ฒน์” (รุ่น 3) ในงานประชุมวิชาการ ครั�งที� 113 (1/2565) ทันตแพทยสมาคมแห่งประเทศไทย 

ในพระบรมราช่ปถัิ่มภ์ั โดยมี ทพ.อดิเรก ศรีวัฒนาวงษา นายกทันตแพทยสมาคมแห่งประเทศไทย ในพระบรมราช่ปถัิ่มภ์ั เป็นประธานเปิดงาน 

และ มอบรางวัลดังกล่าว ซึึ่�งงานประชุม จัดขึ�นระหว่างวันที� 8 – 10 มิถุิ่นายน 2565  ณ โรงแรมเซ็ึ่นทาราแกรนด์ และบางกอกคอนเวนชันเซ็ึ่นเตอร์ 

แอท เซ็ึ่นทรัลเวิลด์
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คณะทันตแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล เป็นเจ้าภาพจัดการประชุมคณะกรรมการองค์กร 

ผู้บริหาร คณะทันตแพทยศาสตร์แห่งประเทศไทย (อ.บ.ท.ท.) 

 เมื�อวันที� 13 มิถุิ่นายน 2565  รองศาสตราจารย์ ดร. นายแพทย์ ทันตแพทย์ศิริชัย เกียรติถิ่าวรเจริญ   

คณบดี พร้อมด้วยผู้่้บริหาร คณะทันตแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล ให้การต้อนรับคณะผู้่้บริหาร

คณะทันตแพทยศาสตร์แห่งประเทศไทย (อ.บ.ท.ท.) จาก 17 สถิ่าบัน ได้แก่ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย, 

มหาวิทยาลัยมหิดล, มหาวิทยาลัยเชียงใหม่, มหาวิทยาลัยขอนแก่น, มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์, 

มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ, มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์, มหาวิทยาลัยนเรศวร, มหาวิทยาลัยพะเยา, 

มหาวิทยาลัยแม่ฟุ้�าหลวง,  มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีสุรนารี, มหาวิทยาลัยวลัยลักษณ์, มหาวิทยาลัยรังสิต, 

มหาวิทยาลัยเวสเทิร์น, มหาวิทยาลัยกรุงเทพธนบุรี, มหาวิทยาลัยเนชั�น และสถิ่าบันเทคโนโลยี

พระจอมเกล้าเจ้าคุณทหารลาดกระบัง ในการประชุมคณะกรรมการองค์กรผู้่้บริหารคณะทันต- 

แพทยศาสตร์แห่งประเทศไทย (อ.บ.ท.ท.) ครั�งที� 5/2565 

 และประชุมระดมสมองเพื�อกำาหนดแนวทางร่วมกันในการด่แลและเยียวยาปัญหาสุขภัาพจิต 

ในคณะทันตแพทยศาสตร์ โดยมีคณะทันตแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล เป็นเจ้าภัาพจัดการประชุม

ระหว่างวันที� 13-14 มิถุิ่นายน 2565 ณ อาคารเฉุลิมพระเกียรติ 50 พรรษา คณะทันตแพทยศาสตร์ 

มหาวิทยาลัยมหิดล

คณะทันตแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล เข้ารับการตรวจประเมินคุณภาพการศึกษาระดับ 

หลักสูตรตามเกณฑ์ AUN – QA มหาวทิยาลัยมหิดล (MU AUN-QA Assessment 2.0) หลกัสูตร

วิทยาศาสตรมหาบัณฑิต สาขาวิชาทันตกรรมทั�วไปขั�นสูง 

 เมื�อวันที� 9 มิถุิ่นายน 2565 รองศาสตราจารย์ ดร. นายแพทย์ ทันตแพทย์ศิริชัย เกียรติถิ่าวรเจริญ  

คณบดี คณะทันตแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล พร้อมด้วย รองศาสตราจารย์ ดร. ทพญ. ศิริรักษ์  

นครชัย  รองคณบดีฝ่ายวิชาการและการศึกษาหลังปริญญา ผู้่้บริหาร คณาจารย์ และบุคลากรผู้่้เกี�ยวข้อง 

ให้การต้อนรับผู้่้ตรวจประเมิน อาจารย์ ดร.วีรเดช พันธ์วิศวาส วิทยานานาชาติ มหาวิทยาลัยมหิดล ใน 

โอกาสเข้าการตรวจประเมินคุณภัาพการศึกษาระดับหลักส่ตรตามเกณฑ์์ AUN – QA มหาวิทยาลัยมหิดล 

(MU AUN-QA Assessment 2.0) หลักส่ตรวิทยาศาสตรมหาบัณฑิ์ต สาขาวิชาทันตกรรมทั�วไปขั�นส่ง 

ของคณะทันตแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล  พร้อมร่วมรับฟัุ้งการนำาเสนอผู้ลการตรวจประเมินฯ 

ในร่ปแบบ Online MU AUN-QA Assessment จัดโดยงานบริหารการศึกษาหลังปริญญา

คณะทันตแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล เข้าร่วมบันทึกเทปถวายพระพรชัยมงคลพระบาท 

สมเด็จพระเจ้าอยู่หัว 

 เมื�อวันที� 15 มิถุิ่นายน 2565 รองศาสตราจารย์ ดร. นายแพทย์ ทันตแพทย์ศิริชัย เกียรติถิ่าวรเจริญ 

คณบดี นำาคณะผู้่้บริหาร คณาจารย์ และบุคลากร คณะทันตแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดล เข้าร่วม

บันทึกเทปถิ่วายพระพรชัยมงคล เนื�องในโอกาสวันเฉุลิมพระชนมพรรษา พระบาทสมเด็จพระเจ้าอย่่หัว 

28 กรกฎิาคม 2565 เพื�อแสดงความจงรักภัักดี และน้อมรำาลึกในพระมหากรุณาธิคุณที�ทรงมีต่อ 

พสกนิกรชาวไทย ณ สถิ่านีโทรทัศน์กองทัพบกช่อง 5
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