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ขอต้อนรับสู่ “สื่อ-สาร-สุข” ฉบับแจ้งเกิดค่ะ “สื่อ-สาร-สุข”

เป็นจดหมายข่าวที่ถือกำเนิดจากความตั้งใจของพวกเราชาว คภ.สสส.

ในการทีจ่ะมส่ืีอกลางในการแลกเปลีย่นเรยีนรูร้ะหวา่งภาคเีครอืขา่ยและ

ภาคหุ้ีนสว่นในแผนงานเครอืขา่ยเภสชัศาสตรเ์พือ่การสรา้งเสรมิสุขภาพ

(คภ.สสส.) โดยเราจะพบกันทุกๆ 4 เดือน ทั้งบนอินเทอร์เน็ตและใน

รปูแบบทีท่่านพกพาไปอา่นตามทีต่า่งๆ ได้

คอลัมน์ใน “ส่ือ-สาร-สุข” มุ่งหวังให้มีความหลากหลาย เหมาะกับ

ผู้อ่านท้ังท่ีเป็นวัยรุ่นและวยัทำงาน ซ่ึงมีความสนใจในเรือ่งการสรา้งเสริม

สุขภาพผ่านการจัดการเรียนการสอนและกิจกรรมต่างๆ ดังนั้นเพื่อให้

เกิดประโยชน์และตรงใจผู้อ่านมากที่สุด ดิฉันขอเชิญทุกท่านส่งคำติชม

หรือข้อเสนอแนะมายัง hpn_newsletter@yahoo.com ดิฉันและกอง

บรรณาธกิารยนิดนีอ้มรบัคำแนะนำทั้งหมดมาปรบัปรงุ “ส่ือ-สาร-สุข”

ใหเ้ปน็จดหมายขา่วทีส่มบรูณ ์

ยนิดท่ีีไดรู้จ้กัผู้อา่นทกุท่านคะ่ ... บรรณาธกิาร

“ส่ือ-สาร-สุข” จดหมายขา่วเพือ่การแบง่ปนัเรือ่งราวดีๆ  ของ คภ.สสส.

ฉบับที ่1 กันยายน-พฤศจกิายน 2550

วัตถุประสงค์ : เพือ่เปน็สือ่กลางระหวา่งภาคเีครอืขา่ยและภาคหุ้ีนสว่นในแผนงานเครอืขา่ยเภสชัศาสตรเ์พือ่การสรา้งเสรมิสุขภาพ (คภ.สสส.)
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จดหมายขา่ว  “ส่ือ-สาร-สุข”

เจ้าของ : แผนงานเครอืขา่ยเภสชัศาสตรเ์พือ่การสรา้งเสรมิสุขภาพ ระยะที ่2 (พ.ศ. 2550 - 2553)

ที่อยู่ : แผนงานเครือข่ายเภสัชศาสตร์เพื่อการสร้างเสริมสุขภาพ (คภ.สสส.)

คณะเภสัชศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย  ถ.พญาไท  ปทุมวัน กทม. 10330

ติดต่อ : hpn_newsletter@yahoo.com

ทีป่รกึษา : รองศาสตราจารย ์ดร.ภญ.จริาพร ลิม้ปานานนท์
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ผู้ชว่ยศาสตราจารย ์ภก.ยงยทุธ เรอืนทา : อาจารย ์ภก.อรรถการ นาคำ : นศภ.ทศพล เลศิวฒันชยั : นางสาวนภิาพร อนิส ี:

ผู้ช่วยบรรณาธิการ : นางสาวมณวีรรณ ดำรงชพี : นางสาวจริวรรณ อยูส่ำแดงกจิ : นางสาวปารฉิตัร กำเหนดิสขุ

ออกแบบรูปเล่ม : นางวาทนิ ี ทรพัยสุ์ข

พิมพ์ : โรงพมิพแ์หง่จฬุาลงกรณม์หาวทิยาลยั

สนบัสนนุโดย :                  สำนกังานกองทนุสนบัสนนุการสรา้งเสรมิสขุภาพ (สสส.)
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ประเดมิคอลมัน ์คุยกับคนสำคัญ ฉบบัแรกกบับคุคลทีมี่ความสำคญัทีสุ่ดของแผนงานเครอืขา่ย

เภสัชศาสตร์เพ่ือการสร้างเสริมสุขภาพ (คภ.สสส.) รองศาสตราจารย ์ดร.ภญ.จิราพร ล้ิมปานานนท ์หรือ

อาจารย์จิ ผู้จัดการแผนงานฯ กันค่ะ อาจกล่าวได้ว่า หากไม่มีอาจารย์จิ พวกเราก็คงไม่ได้มารู้จักและ

มาทำงานรว่มกนัมาถงึทุกวนันี ้ซึง่นบัเปน็ ปแีรกของแผนงานฯ ระยะที ่2 แลว้คะ่

วนันีเ้ราลองมาคยุกบัอาจารยจ์ ิเพือ่ใหเ้ข้าใจ คภ.สสส. ดข้ึีนกนัดกีวา่นะคะ

               อาจารยช์ว่ยเลา่ทีม่าของ คภ.สสส. หนอ่ยสคิะ

       ผศ.ดร.ทพ.สุปรีดา อดุลยานนท ์จากสำนักงานกองทุนสนับสนุนการสรา้งเสริมสุขภาพ (สสส.)

ซึ่งมองเห็นความสำคัญของการผลิตบุคลากรทางสาธารณสุข เช่น แพทย์ เภสัชกร ทันตแพทย์ และ

พยาบาล เป็นต้น ได้มาชวนอาจารย์ให้ทำแผนงานเพื่อให้การสร้างเสริมสุขภาพ และสุขภาพองค์รวม

เปน็แกน่ของการศกึษาเภสชัศาสตร ์อาจารยก็์เลยชวนกลุม่แกนจากคณะตา่งๆ ท่ีสามารถมาประชมุกัน

ไดป้ระมาณสบิกวา่คน มาชว่ยกนัทำแผนงาน และรว่มกนักำหนดวธีิการทำงานรว่มกนั โดยใชเ้ปา้หมาย

ของ สสส. ที่ต้องการให้เริ่มพัฒนางานสร้างเสริมสุขภาพภายในคณะเภสัชศาสตร์ให้เข้มแข็ง สามารถ

เป็นแบบอยา่งของสงัคมได ้และเนน้การสรา้งเครอืข่าย พวกเราจงึมุ่งเป้าการทำงานในลกัษณะเครอืข่าย

ไม่ใช่เป็นผู้จัดสรรทุนตามที่ใครจะยื่นโครงการเข้ามา ซึ่งแตกต่างจากเครือข่ายแพทย์ที่ดำเนินงานก่อน

เราปีกว่าแล้ว จากแนวคิดของการสร้างเครือข่าย เราจึงทำงานในลักษณะเกื้อหนุนและปฏิสัมพันธ์กัน

เพื่อขับเคลื่อนงานสู่เป้าหมายร่วมกัน

       แลว้ทศิทาง/จดุเนน้ของแผนงานฯ ระยะที ่1 เปน็อยา่งไรบา้งคะ

       ทิศทาง/จุดเน้นของแผนงานระยะที ่1 น้ัน เร่ิมจากการพัฒนาแนวคิด และการสร้างเสริมสุขภาพ

ของบุคคลากรภายในคณะเภสัชศาสตร์ ซึ่งแต่ละคณะฯ ได้ดำเนินโครงการได้เป็นอย่างดี เป็นไปตาม

เปา้หมาย โดยมเีพยีง 1 คณะฯ ท่ีไม่ขอการสนบัสนนุจาก สสส. แตไ่ม่ไดห้มายความวา่ ในคณะฯ นัน้

มิไดมี้แนวคดิหรอืการดำเนนิงานสรา้งเสรมิสุขภาพ นัน่คอื เครอืขา่ยคณะเภสชัศาสตรบ์างคณะฯ ก็เนน้

งานการเรยีนการสอน บางคณะฯ เนน้งานกจิกรรมนสิิต บางคณะฯ เนน้งานการออกกำลงักาย และบาง

คณะฯ เริม่ลยุงานออกสูช่มุชน ไม่วา่จะเปน็โรงเรยีน หรอืชมุชน

       อาจารยค์ดิวา่ แผนงานฯ ระยะที ่1 มีความสำเรจ็มากนอ้ยเพยีงใดคะ

       ความสำเรจ็ของแผนงานในชว่งแรก เป็นไปตามเปา้ท่ีพวกเรามุง่หวัง การสร้างเครือข่ายเป็นหัวใจ

ก่อให้เกิดการเรียนรู้ซ่ึงกันและกัน พร้อมกับการพัฒนางานสรา้งเสริมสุขภาพในมิติต่างๆ ดังน้ัน ในสามปี

ท่ีผ่านมา พวกเราเกาะกนัแนน่ มีการประชมุพบปะกนัเปน็ระยะๆ อยา่งสมำ่เสมอ โดยแตล่ะคณะฯ ได้

พัฒนางานการสรา้งเสรมิสุขภาพในคณะเภสชัศาสตรท้ั์งในเรือ่งการเรยีนการสอน และการสรา้งสุขภาพ

ของบคุลากรในคณะเภสชัศาสตร ์ตามความถนดั ความสนใจ และเหตปุจัจยัทีแ่ตกตา่งกนัในแตล่ะแหง่

       อาจารยต์อ้งการฝากอะไรใหกั้บภาคเีครอืขา่ยและหุน้สว่นบา้งคะ
       จากความสำเรจ็ของเครอืขา่ยเภสชัศาสตรท่ี์ผ่านมา เกิดขึน้จากผลงานของภาคเีครอืขา่ย และ

การทำงานร่วมกัน จึงหวังว่าภาคีเครือข่ายและภาคีหุ้นส่วนจะช่วยกันทำงานกันต่อไป เพื่อให้คณะ

เภสัชศาสตร์เป็นเบ้าหลอมที่ดีในการสร้างเภสัชกรพันธุ์ใหม่ที่เน้นสร้างสุขภาพนำซ่อมสุขภาพ และ

สุขภาพองค์รวม โดยเฉพาะอย่างยิ่งการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ ไม่ตกเป็นเหยื่อการโฆษณาและ

ส่งเสรมิการขาย และมกีารใชย้าเทา่ทีจ่ำเปน็อยา่งเหมาะสมและพอเพยีง 

  

  ⌫
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เริม่จากการมองวา่ การเรยีนรูใ้นคณะเภสชัศาสตร ์มหาวทิยาลยัอบุล-

ราชธาน ีมีท้ังกิจกรรมท่ีเกิดจากหลักสูตรและกจิกรรมนอกหลกัสูตรท่ีเม่ือก่อน

เราไมเ่คยเอามายุง่เก่ียวกนัเลย แตเ่ม่ือกลบัมามองดีๆ  เราไดเ้ห็นวา่ กิจกรรม

ต่างๆ สามารถนำมาเชื่อมโยงกันได้ และเอื้อประโยชน์ต่อกันได้เป็นอย่างดี

เช่นเดียวกับกิจกรรมนี้การที่รุ่นพี่ชั้นปีที่ 5 และคณาจารย์ได้ออกไปทำการ

สำรวจ ศกึษาวจิยัดา้นสขุภาพของชมุชน ข้อมลูตา่งๆ ท่ีไดม้านัน้สามารถเอือ้

ประโยชน์ต่อรุ่นน้องที่จะจัดกิจกรรมค่าย ทั้งด้านข้อมูลพื้นฐานของหมู่บ้าน

ข้อมูลสุขภาพ รวมถึงการวางแผนกิจกรรมสร้างเสริมสุขภาพสำหรับการออก

ค่ายสร้างเสริมสุขภาพสู่ชุมชนต่อไป

จากเบื้องหน้าที่ทำให้ท่านเห็นถึงความสำคัญและประโยชน์ที่คาดว่าจะ

เกิดขึ้นแล้ว เราก็มีความยินดีอย่างยิ่งที่จะได้นำเสนอเบื้องหลังการทำงาน

การทำกจิกรรมในครัง้นีใ้หทุ้กๆ ท่านไดท้ราบกนั การเขา้ชมุชนทกุครัง้ ตอ้ง

เร่ิมจากการประสานงานแจง้ผู้นำชุมชน เจ้าหน้าท่ีสาธารณสุขในเขตพ้ืนท่ีน้ันๆ

ได้ทราบวัตถุประสงค์ว่าจะเข้าไปทำกิจกรรมอะไร หรือลักษณะกิจกรรมที่จะ

เกิดขึน้นัน้เปน็อยา่งไร เพือ่ใหเ้กิดความรว่มมอืทีด่ตีามมาเปน็อยา่งดี

ภายหลงัจากการสำรวจ เลอืกพืน้ทีท่ี่คาดวา่เราจะสามารถนำนกัศกึษา

เข้ามาเรียนรู้และทำการศึกษาวิจัยได้แล้ว ก็ได้มีการประชุมชี้แจงนักศึกษา

เกี่ยวกับสิ่งที่ต้องทำในการดำเนินกิจกรรมการแลกเปลี่ยนเรียนรู้การดูแล

สุขภาพชุมชนในครั้งแรก ซึ่งสิ่งที่นักศึกษาจะต้องได้จากการออกภาคสนาม

เพ่ือการเรียนรู้ชุมชนในคร้ังแรกน้ันได้แก่ แผนท่ีเดินดิน ผังเครือญาติ โครงสร้าง

องค์กรชุมชน ระบบสุขภาพชุมชน ปฏิทินชุมชน ประวัติศาสตร์ชุมชน ประวัติชีวิต

วัฒนธรรม ขนบธรรมเนียมประเพณีชุมชน ที่สนใจศึกษาทำการศึกษาวิจัย

แต่ก่อนที่จะออกภาคสนามจริงนั้นได้จัดให้มีกิจกรรมการดูงาน การปฏิบัติ

งานชมุชน ณ ศนูยก์ารเรยีนรูป้า่ดงนาทาม จ.อบุลราชธาน ี เพือ่ใหน้กัศกึษา

ได้เห็นภาพการทำงานในชุมชน

และแล้ววันที ่28 กรกฎาคม 2550 ก็มาถึง เหล่าอาจารยร์วมท้ังนักศึกษา

ก็มุ่งหน้าเข้าสู่หมู่บ้าน บ้านหนองเม็ก บ้านหนองแสง ต.หนองช้างใหญ่ บ้านน้ำ-

คำแดง และบา้นผาสกุ ต.เตย อ.ม่วงสามสบิ จ.อบุลราชธาน ีเพือ่ทำกจิกรรม

การเรียนรู้ ศึกษาวิจัยสุขภาพชุมชนที่จะนำไปสู่การดูแลสุขภาพของคนใน

ชุมชนต่อไป

ซึ่งเมื่อกลับจากชุมชนแล้วได้มีการนำเสนอโครงร่างการวิจัยจากนั้นก็

กลับไปเก็บข้อมูลในหมู่บ้านอีกครั้งในวันที่ 30-31 สิงหาคม และวันที่ 1-2

กันยายน 2550 ทีผ่่านมา 

⌫⌫ ⌫ ⌫ 
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คอลัมน์เบ้ืองลึกเบ้ืองหลัง เป็นการพาท่านผู้อ่านไปพบกับการทำกิจกรรมสร้างเสริมสุขภาพของภาคีเครือข่าย

แบบเจาะลกึ ประเดมิฉบับแรกดว้ยผลงานของหนึง่ในภาคเีครือข่ายภาคอสิาน คณะเภสัชศาสตร ์ม.อุบลราชธาน ีโดย

อาจารย ์ภญ.อุไรวรรณ จะเล่าสู่กันฟังถึงโครงการ “การแลกเปลีย่นเรียนรู้การดูแลสุขภาพชุมชน จากพ่ีสู่น้อง ปี 2550” ค่ะ
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พูดคุยแลกเปลี่ยนในเนื้อหาทั้งหมดที่เราจะลงชุมชน

กันในวันถัดๆ ไป และเป็นการทำให้ทุกคนเล็งเห็นถึง

วัตถุประสงค์ในการจัดค่ายของเราในครั้งนี้ ในวันต่อๆ

มา เราก็มีการแบ่งกลุ่มกันเพื่อลงชุมชนไปพูดคุยกับ

ชาวบา้นในหวัข้อหรือท่ีเรียกกันว่าโครงตามแตท่ี่กำหนด

ไว้ในแต่ละวัน ซ่ึงจะมีหัวหน้าโครงการมาพูดสรุปประเด็น

ให้ฟังในตอนเชา้ก่อนลงชมุชนในแตล่ะวัน เช่น โครงการ

สมุนไพร โครงการสาธารณสขุมูลฐาน

อยา่งทีก่ลา่วไปแลว้ขา้งตน้วา่ เราไมไ่ดล้งชมุชนไป

เพื่อพูดให้ชาวบ้านฟังเพียงอย่างเดียว แต่ลักษณะที่เรา

ลงไปเหมือนเราลงไปพูดคุยเรียนรู้วิถีชีวิตของชาวบ้าน

ด้วย เราอาจจะช่วยแนะนำในเรื่องเล็กๆ น้อยๆ ที่เรา

สามารถแนะนำได้ การลงชุมชนพูดคุยกับชาวบ้านใน

แต่ละวันทำให้พวกเราได้ประสบการณ์ต่างๆ มากมาย

ความรูบ้างอยา่งท่ีเป็นภูมิปัญญาชาวบา้นดัง้เดิมท่ีบางที

เราอาจจะไมมี่โอกาสไดสั้มผัสหรือได้ยินในหอ้งเรียนเรา

เลย หลายคนได้หัดเรียนรู้ภาษาอีสาน และอีกหลายๆ

คนได้เห็นถึงชีวิตความเป็นอยู่ของชาวบ้านกันจริงๆ

ในช่วงหัวค่ำของแต่ละวัน เราก็ให้แต่ละกลุ่มออกมา

สรุปถึงประสบการณ์ที่ได้รับ ปัญหาที่แต่ละกลุ่มพบใน

แต่ละวันพร้อมทั้งเสนอแนวทางแก้ไข ทั้งนี้เพื่อที่เราจะ

ได้นำไปปรบัปรงุแก้ไขในการลงไปพดูคยุแลกเปลีย่นกบั

ชาวบา้นในวนัตอ่ๆ ไป และหลงัจากคา่ยสิน้สดุลงขอ้มลู

ท่ีเราได้จากการลงชมุชม เราจะมีการเก็บรวบรวมแลว้ส่ง

ต่อให้แก่สถานีอนามัยของที่นั่น เพื่อให้เขาได้ใช้ข้อมูล

ของเราน้ีในการดูแลสุขภาพของคนในชุมชนต่อไปอีกด้วย

นอกจากกิจกรรมการลงชุมชนแล้ว เราก็ยังมีกิจกรรม

อีกมากมาย เช่น การแขง่กีฬากบัชาวบา้น เป็นการเชือ่ม

สัมพนัธกั์บเดก็ๆ ในละแวกนัน้ และเปน็การสง่เสรมิให้

เด็กๆ รักการออกกำลังกายเพื่อให้มีสุขภาพร่างกายที่

คอลัมน์น้ีเป็นพ้ืนท่ีสำหรับคนรุ่นใหม่ของเรา ในการ

สื่อสารกิจกรรมสร้างเสริมสุขภาพในหมู่นิสิตนักศึกษา

เภสัชศาสตร์ เริ่มต้นกันที่น้อง Coc[O]nuT จะมาเล่าถึง

ประสบการณจ์าก  “คา่ยหมอยาสรา้งเสรมิสุขภาพและ

เรียนรู้ชุมชน” ประสบการณ์ของน้องๆ นิสิตนักศึกษา

จะนา่ประทบัใจเพยีงใด ตดิตามไดเ้ลยคะ่

...การเรียนรู้ไม่ได้สิ้นสุดเพียงแค่ในห้องเรียนหรือ

ในหนังสือตำรา บนโลกแห่งความเป็นจริงยังมีอะไรอีก

มากมายให้เราต้องเรียนรู้ นี่คงเป็นอีกหนึ่งครั้งที่นิสิต

นักศึกษาเภสัชศาสตร์จากทุกมหาวิทยาลัยทั่วประเทศ

ได้แสดงพลังร่วมกันในการจัดทำค่ายขึ้น เป็นโอกาสที่

เราจะได้ออกไปยังโลกกว้างไปเรียนรู้สภาพชีวิตความ

เป็นอยู่ของชาวบ้าน ได้มีโอกาสทดสอบความรู้ที่ได้ร่ำ

เรียนมา...

“ค่ายหมอยาสร้างเสริมสุขภาพและเรียนรู้ชุมชน”

ในปีนี้จัดขึ้นระหว่างวันที่ 20-26 เมษายน 2550 โดย

คา่ยนีถื้อเปน็ปท่ีี 3 แลว้ การทำงานทีผู้่ทำงานไดเ้รยีนรู้

และมีประสบการณ์จริงจากการทำค่ายในครั้งที่ 1 และ

ครั้งที่ 2 ทำให้การทำงานของเราสามารถสำเร็จลุล่วง

ไปได้ด้วยดี ในปีนี้เราก็ยังยึดมั่นในแนวคิดเดิมของเรา

ที่ว่า “เรามาเพื่อแลกเปลี่ยนเรียนรู้ เราไม่ได้มาเพื่อ

เปลีย่นแปลงวถีิชีวิตชาวบา้น” พ้ืนท่ีท่ีเราเลอืกไปลงคา่ย

ก็คอื โรงเรยีนบา้นหนองปลอ้ง ตำบลหนองแวง อำเภอ

หนองบวัแดง จงัหวดัชยัภมิู รูจ้กักนัมัย้เอย่??? มาดกัูน

ดีกว่าว่า ค่ายของเรานั้นไปทำอะไรกันบ้าง

ทันทท่ีีเราไปถงึคา่ยวนัแรก ส่ิงแรกทีร่อรบัเรากค็อื

แสงแดดอันแสนจะร้อนแรง สิ่งที่เราได้ทำในวันนี้ก็คือ

การลงไปพูดคุยทักทายกับชาวบ้านในชุมชนละแวกนั้น

เพื่อเป็นการบอกกล่าวว่า เราจะมาขอพักอาศัยจัดกิจกรรม

ในหมู่บ้าน วันต่อมาเราได้จัดกิจกรรม เพื่อเป็นการ

 
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ศาลสงูมสัดราส ยกฟอ้ง

คดทีีบ่รษัิทยาฟอ้งรัฐบาลอนิเดยีเรือ่ง

พ.ร.บ.สิทธิบัตร

เมื ่อวันที ่ 6 สิงหาคม 2550 ศาลสูง

มัสดราส ตัดสินยกฟ้องคดีที่บริษัทโนวาร์ติส

ฟอ้งรฐับาลอนิเดยีในการออก พ.ร.บ.สิทธิบตัร

ท่ีขัดแยง้กับขอ้ตกลงทรปิส์

พ.ร.บ.สิทธิบัตรอินเดียมีผลบังคับใช้เมื่อ

วันที่ 1 มกราคม ค.ศ. 2005 ซึ่งเป็นกฎหมาย

ท่ีให้รายละเอียดของข้ันตอนการประดิษฐ์ท่ีสูงข้ึน

ไว้ในส่วนที่ 3 ดี [Section 3(d)] โดยระบุว่า

การเปลี่ยนแปลงเพียงเล็กน้อยในสารเคมีเก่า

ไม่ใหสิ้ทธิบตัร ท้ังนีเ้พือ่ปอ้งกนัสทิธิบตัรทีไ่ม่มี

วนัหมดอาย ุ(ever-greening patent)

เม่ือกฎหมายมผีลบงัคบัใช ้ทำใหค้ำขอรบั

สิทธิบัตรของบรษัิทโนวารติ์ส “b-crystalline of

Imatinib Mesylate” ชือ่การคา้ “Glivec® ” หรือ

“Gleevec® ” ถูกปฏิเสธ ไม่ได้รับสิทธิบัตร

อินเดีย

เมือ่เดอืนพฤษภาคม ค.ศ. 2006 บรษัิท

โนวาร์ติสยื่นฟ้องต่อศาลสูงมัสดราส กล่าวอ้าง

ว่า กรมทรัพย์สินทางปัญญาทำไม่ชอบในการ

ปฏิเสธคำขอรับสิทธิบัตรดังกล่าว และอ้างว่า

ข้อความท่ีปรากฏใน พ.ร.บ.สิทธิบัตรในส่วนท่ี 3

ดี ไม่มีความชัดเจนในเรื ่องของประสิทธิผล

เพ่ิมข้ึนอยา่งมีนัยสำคญั (significant enhancement

of efficacy) และขดัแยง้กับขอ้ตกลงทรปิส ์ตลอด

จนขัดแย้งอย่างรุนแรงกับรัฐธรรมนูญของอินเดีย

ท่ีเปน็กฎหมายสงูสุดทีร่ะบวุา่ กฎหมายภายใน

ประเทศต้องสอดคล้องกับข้อตกลงระหว่างประเทศ

ที่อินเดียเป็นภาคีสมาชิก

ศาลตัดสินว่า บริษัทเอกชนไม่สามารถ

ฟอ้งรฐับาลตอ่ศาลในประเทศวา่ กฎหมายของ

ประเทศไมส่อดคลอ้งกบัขอ้ตกลงทรปิส ์ตอ้งไป

ฟอ้งอนญุาโตตลุาการองคก์ารการคา้โลก ส่วน

ประสิทธิผลเพิ่มขึ้นอย่างมีนัยสำคัญ ไม่ใช่คำที่

คลุมเครือ เป็นที่เข้าใจกันดีในวงการอุตสาห-

กรรมยา 
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แข็งแรง กีฬาที่เราเล่นกันก็มีการแข่งวอลเล่ย์บอลและ

ฟุตบอล เป็นที่สนุกสนานทั้งชาวบ้านและพวกเราเอง

นอกจากนี้แล้ว เราก็ยังมีกิจกรรมสุด HIP กับการเดิน

พาเหรดใน Theme รณรงคเ์รือ่งการไมสู่บบหุรี ่และการ

ป้องกันไข้เลือดออก ถึงแม้ว่าเราจะเดินกันท่ามกลาง

แสงแดดอันร้อนระอุขนาดยางมะตอยถนนละลายติด

รองเท้า แต่ว่าชาวบ้านท่ีน่ันก็ให้ความสนใจอย่างมากมาย

เลยทำใหพ้วกเราสูกั้นขาดใจ ไม่มีท้อถอย

      ตกเยน็ของทกุวนัเราทกุคนไดมี้โอกาสงดัเอาเสนห์่

ปลายจวกัมาโชว ์ไดเ้ห็นเมนอูาหารแปลกๆ ใหม่ๆ  ท่ีไม่

สามารถหารับประทานไดท่ั้วไป อาจจะดเูหมือนกินไม่ได้

แต่มันกินได้จริงๆ !!!

ในฐานะที่เราไปขออาศัยที่โรงเรียนในช่วงระยะเวลา

ที่ทำค่าย จึงได้มีกิจกรรมพัฒนาโรงเรียนโดยการจัด

ห้องสมุดและจดัสวนสมุนไพรให้แก่โรงเรียนเพ่ือเป็นการ

แสดงความขอบคณุให้แก่โรงเรยีนท่ีให้เราทำกจิกรรมได้

ลุล่วงไปด้วยดี

เปน็ยงัไง กันบา้ง นีเ่ปน็แคต่วัอยา่งเลก็ๆ นอ้ยๆ ท่ี

เอามาให้ดูกัน ยังมีอีกหลายสิ่งหลายอย่างที่ไม่สามารถ

อธิบายออกมาได้ด้วยคำพูดหรือตัวหนังสือ แต่เราต้อง

ไปคน้หากนัเอง ชว่งเวลา 7 วนัอาจจะดยูาวนานสำหรบั

ใครหลายคน แตส่ิ่งทีไ่ดร้บักลบัมา ความผกูพนั ประสบการณ์

ต่างๆ ความรู้ที่ไม่สามารถหาได้ในห้องเลคเชอร์หรือ

ห้องปฏิบัติการ เราจะได้รู้ว่าในความเป็นจริงๆ ยังมีอีก

หลายสิ่งหลายอย่างที่เราไม่เคยพบไม่เคยเห็นมาก่อน

ปัญหาหลายอย่างท่ีรอให้เราเรียนรู้และพร้อมท่ีจะหาทาง

และลงมอืแก้ไขมัน แม้วันนีค่้ายจะจบลงไปอยา่งสมบูรณ์

แล้ว แต่ความทรงจำดีๆ เหล่านี้จะยังคงติดแน่นอยู่ใน

ความทรงจำอีกนานเท่านาน...
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“สุขภาพดีโดยไม่ต้องใช้ยา” และ “การใช้ยาที่เหมาะสม” เป็นแนวคิดหลักของแผนงานเครือข่ายเภสัชศาสตร์เพื่อการสร้างเสริม

สุขภาพ (คภ.สสส.) ที่ชาว คภ.สสส. ได้นำมากำหนดเป็น theme ของการทำงานของ สมาชิกเครือข่าย คภ.สสส. ทั้งรุ่นใหญ่ และรุ่นเล็ก

จดหมายข่าวฉบับอุ่นเครื่องจึงขอสะท้อนมุมมองที่เฉียบคมของ สมาชิกเครือข่ายต่างๆ ต่อแนวคิดหลักนี้ โดยฉบับแรก ขอให้สิทธิ์กับรุ่นเล็ก

ไฟแรง นศภ.มรุพงษ์ พชรโชค ในฐานะตัวแทนของสหพันธ์นิสิตนักศึกษาเภสัชศาสตร์แห่งประเทศไทย (สนภท.) ได้ให้ความเห็นไว้ว่า

“...ค่าใช้จ่ายด้านสุขภาพของประเทศไทยสูงมากกว่าประเทศพัฒนาแล้ว โดยเฉพาะค่าใช้จ่ายด้านสุขภาพที่เป็น “ค่ายา” ทั้งที่สุขภาพ

ของประชาชนในประเทศไทยไม่ได้ดีกว่าประเทศที่พัฒนาแล้วแต่อย่างใด “ยา” อาจไม่ใช่หัวใจสำคัญของการรักษา และเป็นการ

แก้ไขปัญหาสุขภาพที่ปลายเหตุ เพราะฉะนั้น “การดูแลสุขภาพโดยไม่ต้องใช้ยา” จึงมีประโยชน์ในแง่การป้องกันปัญหาสุขภาพที่จะ

เกิดขึ้นในอนาคต ไม่สิ้นเปลืองค่ายา ลดค่าใช้จ่ายทางสุขภาพ... การใช้ยาอย่างเหมาะสม จึงเป็น theme ที่สนับสนุนบทบาท

วิชาชีพของเราในการดูแลสุขภาพของประชาชนเป็นอย่างดี…”

เครือข่ายนิสิตนักศึกษา ได้แปลงแนวคิดให้เป็นรูปธรรมผ่านสามโครงการหลัก คือ

“...โครงการบม่เพาะตน้กล้า สร้างแนวความคดิการสรา้งเสริมสุขภาพนสิิตนักศึกษาเภสัชศาสตร ์14 สถาบัน ปีท่ี 3 (แรกพบ สนภท.)

เน้นไปในแนวทางการสร้างพฤติกรรม “สุขภาพดีได้ ไม่ต้องใช้ยา” และ “การใช้ยาอย่างเหมาะสม” ให้กับนิสิตนักศึกษาใหม่ของคณะ

เภสัชศาสตร์ทุกมหาวิทยาลัย โดยที่สอดคล้องกับการสร้างพฤติกรรม “สุขภาพดีได้ ไม่ต้องใช้ยา” มากกว่าเนื่องจากเป็นกลุ่มนิสิต

นักศึกษาใหม่ยังไม่มีความรู้เรื่องการใช้ยามากนัก

...ส่วนโครงการที่สอง โครงการสร้างพฤติกรรม สุขภาพดีได้โดยไม่ใช้ยาและแลกเปลี่ยนเรียนรู้การใช้ยาอย่างเหมาะสมในกลุ่มนิสิต

นักศึกษา เภสัชศาสตร์ 14 สถาบัน ลักษณะโครงการจะเป็นการจัดการประกวดภาพยนตร์สั้นสอดแทรกแนวความคิดการใช้ยา

อย่างเหมาะสม และสุขภาพดีได้โดยไม่ใช้ยาในหมู่นิสิตนักศึกษาคณะเภสัชศาสตร์ทั้ง 14 มหาวิทยาลัย ส่งเสริมให้นิสิตนักศึกษา

สามารถนำแนวคิดดังกล่าวมาเผยแพร่และให้ความรู้กับประชาชนได้อย่างมีประสิทธิภาพ

และโครงการสดุท้าย โครงการคา่ยหมอยาสรา้งเสริมสุขภาพและเรยีนรู้ชุมชน อาจมีการสอดแทรกคา่นิยม “สุขภาพดีได้ ไม่ต้องใช้ยา”

และ “การใช้ยาอย่างเหมาะสม” ระหว่างการลงชุมชน เพื่อเสริมสร้างให้นิสิตนักศึกษาเภสัชศาสตร์เข้าใจในบทบาทของเภสัชกร

ในการดูแลสุขภาพของประชาชน...”

ในช่วงท้าย นศภ.มรุพงษ์ พชรโชค ได้เว้าวอนเครือข่ายอาจารย์ให้ช่วยเป็นต้นแบบแก่เครือข่ายนักศึกษาสำหรับแนวทางการดำเนิน

กิจกรรม และได้สะท้อนถึงปัญหาและอุปสรรคว่า

“...การทำโครงการใน theme นี้ถือเป็น เรื่องที่ค่อนข้างท้าทายสำหรับนักศึกษา โดยเฉพาะ “การใช้ยาอย่างเหมาะสม” เนื่องจาก

นิสิตนักศึกษาผู้ทำกิจกรรมมาจากแตกต่างชั้นปีและมหาวิทยาลัย อาจเข้าใจ theme ดังกล่าวได้ยาก เนื่องจากหลักสูตรที่แตกต่าง

กันของแตล่ะมหาวทิยาลยั ในปแีรกทีด่ำเนนิโครงการอาจตอ้งใชเ้วลาปรบัตวั โดยเฉพาะมมุมองและประสบการณท่ี์นอ้ย เพราะฉะนัน้

อยากให้โครงการที่ดำเนินงานโดยอาจารย์น่าจะเป็นไปในแนวทางแลกเปลี่ยนและถ่ายทอดแนวคิดให้กับนิสิตนักศึกษาทั้งแนวคิด

“สุขภาพดีได้ ไม่ต้องใช้ยา” และ “การใช้ยาอย่างเหมาะสม” โดยเฉพาะ “การใช้ยาอย่างเหมาะสม””

     เครอืข่ายตอ่มาทีที่มประเมนิภายในภมิูใจนำเสนอ คือ เครอืข่ายอาจารยซ่ึ์ง ผู้ช่วยศาสตราจารย ์ดร.ภก.ปรชีา บุญจงู จากคณะเภสชัศาสตร์

มหาวิทยาลัยอุบลราชธานี ให้เกียรติสะท้อนแนวคิดว่า

“...เห็นด้วยครับ ในฐานะที่เป็นคณะเภสัชศาสตร์ ควรส่งเสริมให้ประชาชนใช้ยาอย่างถูกต้องเหมาะสม ไม่ฟุ่มเฟือยหรือไม่ใช้ยาใน

ทางที่ผิด ดังนั้นการยึด theme หลักที่เกี่ยวข้องกับเรื่องสุขภาพดีโดยไม่ต้องใช้ยาจึงเป็นเหมือนด่านแรกในการกระตุ้นหรือส่งเสริม

ให้ประชาชนมีสุขภาพดี ปราศจากโรคภัย และไม่ต้องใช้ยา แต่หากจำเป็นต้องใช้ยาแล้ว เภสัชกรก็ควรส่งเสริมให้ประชาชน ใช้ยาได้

อย่างเหมาะสม  นอกจากนี้การปลูกฝัง ให้กับนักศึกษาคณะเภสัชศาสตร์อย่างต่อเนื่อง เพื่อให้ตระหนักและเห็นความความสำคัญของ

theme ทั้งสอง และสามารถยึดปฏิบัติเป็นแบบอย่างที่ดีให้กับประชาชนต่อไป...” 

⌫
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 กิจกรรมทางวิชาชีพของชาวเภสัชกร “การใช้ยาอย่างพอเพียง” กิจกรรมที่สร้างเสริมสุขภาพให้กับ

ประชาชนโดยชาววิชาชีพเภสัชกร ซึ่งเป็นหนึ่งในสหสาขาวิชาชีพที่เป็นส่วนหนึ่งของระบบสุขภาพ

เมืองไทยที่มีหน้าที่ในการบริการด้านสุขภาพแก่ประชาชนและสังคม ซึ่งทางเครือข่ายเภสัชกรจังหวัด

อุบลราชธานีร่วมกับโครงการสร้างเสริมสุขภาพ คณะเภสัชศาสตร์ มหาวิทยาลัยอุบลราชธานีของเรา

ได้มีกิจกรรมที่เกี่ยวข้องและนำเสนอในลักษณะเชิงรุก เพื่อกระตุ้นให้ประชาชนตระหนักในสุขภาพ

อย่างต่อเนื่องทุกปี คือ กิจกรรมการใช้ยาอย่างพอเพียง และใน พ.ศ. 2550 นี้ ซึ่งเป็นปีพิเศษเฉลิมฉลอง

แก่ในหลวงของเรา ทางผู้จัดจึงได้กำหนดหัวข้อและกจิกรรมเพือ่เป็นการสำนกึในพระมหากรณุาธิคุณ คือ

“เภสัชกรรวมใจเทิดไท้องค์ราชันย์ เพื่อการส่งเสริมการใช้ยาอย่างเหมาะสมและพอเพียง” ซึ่งเป็น

การสนับสนุนและรณรงค์ให้ประชาชนได้ปรับแนวคิดและทัศนคติต่อสุขภาพใหม่ คือ คำนึงถึงสุขภาพ

กว้างกว่าการเจ็บป่วยทางกายและจิตใจ แต่หมายรวมถึงการมีสภาพแวดล้อมที่เอื้อต่อการมีสุขภาพ

ที่ดีด้วยและมุ่งสร้างสุขภาพให้ดีมากกว่าคิดพึ่งพาระบบบริการด้านสุขภาพแต่เพียงอย่างเดียว รวมทั้ง

ไม่บริโภคยาหรือผลิตภัณฑ์เสริมสุขภาพที่เกินจำเป็น ทำให้เกิดแนวคิดที่เรียกว่า “สุขภาพพอเพียง”

ซึ่งจักต้องมีภาครัฐและภาคประชาชนร่วมกันเสริมสร้างให้เกิดการนำไปปฏิบัติอย่างเป็นรูปธรรมและ

ยัง่ยนืตอ่ไป 

ã¤Ã  ⌫
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 การสัมมนาโครงการสร้างเสริมสุขภาพ คณะเภสัชศาสตร์

มหาวิทยาลัยเชียงใหม่ ประจำปี 2550 ระหว่าง วันที่ 12-13

ตุลาคม 2550 ณ เคียงดาว รีสอร์ท อ.สันทราย จ.เชียงใหม่ มี

รองศาสตราจารย์ ดร.ภญ.จิราพร ลิ้มปานานนท์ ผู้จัดการแผนงาน

เครือข่ายเภสัชศาสตร์เพื่อการสร้างเสริมสุขภาพ (คภ.สสส.) เป็น

วทิยากร มีผู้เข้ารว่มประชมุจำนวน 22 คน ประกอบดว้ยทา่นคณบดี

และผู้บริหาร คณะกรรมการ สร้างเสริมสุขภาพ (สสส.) และคณาจารย์

โดยมีการสัมมนาระดมสมองในประเด็นต่างๆ เช่น การบูรณาการ

การเรียนการสอนเพื่อสร้างเสริมสุขภาพ การพัฒนาแหล่งฝึกด้าน

การสร้างเสริมสุขภาพ และการพัฒนาองค์ความรู้และภูมิปัญญา

ท้องถิ่นด้านสุขภาพ เป็นต้น บรรยากาศการสัมมนาแบบสบายๆ

ท่ามกลางบรรยากาศสดชืน่รมิทะเลสาบ 

มุมร้านยาคณุภาพ

ให้คำแนะนำปรกึษาโดยเภสชักร

สมุนไพรใกลตั้วรถโมบายเพือ่การคุม้ครอง

ผู้บริโภค จากสำนักงาน

สาธารณสุขจังหวัดอุบลฯ

กิจกรรมเชงิรุก

มุ่งให้ความรูสุ้ขภาพ

แบบประชดิตัว
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แผนงานเครือข่ายเภสัชศาสตร์เพื่อการสร้างเสริมสุขภาพ (คภ.สสส.)

ระยะที่ 2 (พ.ศ. 2550 - 2553)

คณะเภสัชศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย

พญาไท ปทุมวัน กทม.10330

ถามมา-ตอบไป เป็นพื้นที่สำหรับแบ่งปันประสบการณ์ในกลุ่มภาคีเครือข่าย คภ.สสส. โดยมี

ส่ือ-สาร-สุข เปน็สือ่กลาง สมาชกิท่านใดมข้ีอสงสยัเกีย่วกบัแนวคดิและการทำงานของ คภ.สสส. สามารถ

ส่งข้อคำถามของทา่นมายงั hpn_newsletter@yahoo.com อิฉันจะสง่ต่อคำถามของทา่นไปยงัภาคท่ีีเก่ียวขอ้ง

เพื่อตอบในฉบับถัดไปเจ้าค่ะ

เอาละ เกร่ินมาเสียเย่ินเย้อตามประสาคนแก ่มาประเดมิฉบับแรกกันด้วยข้อสงสัยจากสมาชกิน้องใหม่

ของ คภ.สสส. นัน่คอื คณะเภสชัศาสตร ์มหาวทิยาลยัวลยัลกัษณ์ ดงันี้

นา่สนใจทเีดยีวนะเจา้คะ ใหเ้วลาอฉินัทำงานหนอ่ย แลว้มาตดิตามคำตอบจาก มมส. “ตน้แบบดา้น

การจดัการเรยีนการสอนสรา้งเสรมิสุขภาพ” ไดใ้น ส่ือ-สาร-สุข ฉบบัหนา้เจา้คะ่ 

 อยากทราบแนวคดิ และขัน้ตอนการดำเนนิงาน เรือ่ง การจดัการเรยีนการสอนอยา่ง

สรา้งเสรมิสุขภาพ ของคณะเภสชัศาสตร ์มหาวทิยาลยัมหาสารคาม
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