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เรือ่งของโควดิมหีลายเรือ่งทีท่ าใหค้นเรายังกังวล  เชน่ จ านวนการ
ตดิเชีอ้ใหม่ในประเทศทีด่เูหมอืนจะลดลงตัง้แตต่น้เดอืนกันยายนนี้
เ ป็นตัวเลขจริงไหม   และท าไมตัวเลขการตายยังไม่ลงมาก
นัก  ขอ้มูลในตา่งประเทศ โดยเฉพาะในประเทศทีไ่ดรั้บวัคซนีชนดิ 
mRNA และ AstraZeneca ตัวเลขการตดิเชีอ้ใหมไ่มน่ยิมรายงาน
กันแลว้  แต่จะตดิตามเฉพาะในกรณีทีม่กีารเขา้โรงพยาบาล และ
เสียชีวติ  เพราะท าใหป้ระชาชนไม่วติกกังวลกัน  เพราะวคัซนี
สามารถควบคมุอาการของโรคไดด้ ี ไมใ่ชค่มุการตดิเชือ้  สรปุ 
คอื มกีารตดิเชีอ้แตอ่าการไม่รุนแรง  ซึง่แตกตา่งจากความเชือ่เดมิ
ทีว่า่การฉีดวคัซนีจะชว่ยลดอตัราการตดิเชือ้ 
 
การดแูลพืน้ผวิสัมผัสทีเ่ราไปแตะตอ้งอยา่งไร ใหล้ดความเสีย่งการ
ตดิเชือ้  เพราะเชือ้โควดินีส้ามารถอยูท่ ีพ่ ืน้ผวิท ัว่ไปไดป้ระมาณ 
24 ช ัว่โมง  แตถ่า้เป็นผวิพลาสตกิ สเตนเลส ซึง่สามารถอยูไ่ด ้
ถงึ 3 วนั  แบคทีเรียบางชนิดอาจจะอยู่ไดน้านเป็นเดือน เช่น E. 
coli หรือเชื้อ MRSA ซึง่เป็นเชื้อที่ค่อนขา้งดื้อยา  และ Larrouy-
Maumus จาก Imperial College London ไดค้น้พบวา่ ไอออนของ 
คอปเปอรอ์ลัลอย ซึง่เป็นสว่นประกอบของทองแดง  สามารถจัดการ
กับทัง้แบคทเีรยีและไวรัสได ้ โดยฆา่แบคทเีรยีได ้99.9 % ภายใน 
2 ชัว่โมง  และมคีณุสมบตัทิีด่กีวา่ เงนิ ซึง่ตอ้งอาศยัความชืน้เพือ่ให ้
เงนินัน้สามารถท างานไดด้ ี ซึง่กระทะทองแดงมกีารน ามาใชต้ัง้แต่
สมัยกรกี และในวงการแพทย ์ เขาเสนอใหม้กีารใชท้องแดงเคลอืบ
ผวิ ทีปุ่่ มลฟิท ์ทีล่กูบดิประต ูอาจจะชว่ยลดการตดิเชือ้ไดบ้า้ง  และ
ที่มหาวทิยาลัย Purdue ในอินเดีย มีการพยายามจะน ามาใชใ้น
ชิน้สว่นเทยีมทีฝั่งในร่างกาย เชน่ ขอ้สะโพก จะชว่ยลดการตดิเชือ้
ได ้



 
ส าหรับเรื่องวัคซีน  มีหลายมติทิี่คนไทยในปัจจุบันมีความกังขา
ค่อนขา้งมาก  เชน่ การฉีดวัคซนี AstraZeneca ทีช่ัน้ผวิหนัง แทน
การฉีดเขา้กลา้มเนื้อ  ทีจั่งหวัดภเูก็ตเทคนคินี้มกีารน ามาใชก้ันนาน
แลว้  แต่ดว้ยการน ามาใชใ้นวัคซนี AstraZeneca คาดหวังว่าจะท า
ใหผ้ลขา้งเคยีงลดนอ้ยลง  และประหยัดจ านวนวคัซนีไดม้ากจากฉีด
เขา้กลา้มใชข้นาด 0.5 ml แต่ฉีดเขา้ผวิหนังใชข้นาดเพยีง 0.1 ml 
แตก่ารฉีดจะยากกวา่ และใชเ้วลามากกวา่  แตย่ังจะตอ้งทดสอบผล
ของภูมคิุม้กัน และการตอบสนองของ T cell เพราะมีรายงานจาก
การทดลองกลุ่มละประมาณ 30 คนในไทย พบว่า ระดับภูมคิุม้กัน
เพิม่สงูขึน้ในกลุม่ฉีดเข็มที ่3 โดยนอ้ยกวา่ฉีดเขา้กลา้มเพยีง 25 % 
โดย ร ะดั บสู ง ป ร ะม าณ  1300.5 AU ซึ่ง เ พี ย งพอต่ อ ก า ร ให ้
ภูมคิุม้กัน  เทียบกับ Sinovac 2 เข็มขึน้เพียง 128.7 AU ภูมคิุม้กัน
ในการยับยัง้การเขา้สูเ่ซลของเชีอ้ไวรัสสายพันธุเ์ดลตา เพิม่ขึน้จาก
การฉีดเขา้ผวิหนังที่ 234.4 AU ขณะที่ฉีด Sinovac 2 เข็มมีเพียง 
16.3 AU  และการตอบสนองของเซลเม็ดเลือดขาว T cell ต่อ
โปรตีนหนาม พบว่ามีการท างานดีขึน้กว่าที่ฉีด Sinovac เพียง 2 
เข็ม  แต่ทัง้หมดเป็นขอ้มูลเพยีง 95 ราย และรายงานเพยีง 14 วัน
หลังฉีด  แตก่ารตดิตามดวูา่  ระดับภมูคิุม้กนันีจ้ะลดลงเร็วแคไ่หนยัง
เป็นสิง่ส าคญั ทีจ่ะบอกวา่ควรฉีดเข็มที ่3 และ 4 อกีเมือ่ไร 
 
ที่กล่าวถงึระดับภูมคิุม้กันที่ลดลงนั้น  สังเกตไดจ้ากการฉีดวัคซนี 
Pfizer และ Moderna หลังจากฉีดวัคซนีครบ 2 เข็ม และพบวา่กลุม่
คนทีฉ่ีด Pfizer นัน้มรีะดับภูมคิุม้กันลดลงหลังผ่านไป 4 เดอืน  แต่
ระดบัของ Moderna นัน้ไมค่อ่ยลดลงเลย  แตร่ะดบั Anti-spike IgG 
ไม่ค่อยแตกต่ า ง   ซึ่งท า ให ค้ วาม น่ า เชื่อถือของ  Moderna 
สูงขึน้  โดยสาเหตุน่าจะมาจาก  ปรมิาณวัคซนีของ Moderna สูง
กว่า คอืฉีดประมาณ 100 microgram  ขณะที่ Pfizer ฉีดเพียง 30 
microgram  นอกจากนัน้อาจจะเป็นผลมาจากระยะห่างในการฉีด



เข็มที่ 2 โดย Pfizer ใชเ้วลา 3 สัปดาห ์ แต่ Moderna ใชเ้วลา 4 
สัปดาห ์ การฉีดหา่งกันมากจะชว่ยใหร้ะดับของภมูคิุม้กันขึน้สงูและ
ยาวนานกวา่ดว้ย  เพราะแมแ้ต ่AstraZeneca ก็มรีายงานวา่ ควรฉีด
ห่างกัน 221 วัน  จะท าใหภู้มิคุม้กันขึ้นไดสู้งมาก  แต่อาจจะไม่
เหมาะในเวลาทีม่กีารระบาดอยา่งหนัก 
 
ส าหรับการฉีดเข็มที ่3 เป็น booster dose นัน้ โดยมากเป็นการให ้
ขอ้มลูเกีย่วกบั mRNA โดยเฉพาะ Moderna ไมม่ขีอ้มลูเกีย่วกบัเชีอ้
ตาย (Sinovac, Sinopharm) ความเห็นส่วนใหญ่จะเป็นความเห็น
สว่นตัวมากกวา่ความเห็นจากผูเ้ชีย่วชาญ  เพราะหาผูเ้ชีย่วชาญยัง
มิไ ด ก้ั บ วั คซีนและ โ รคนี้   ส าห รั บสหร าชอาณา จัก รที่ ฉี ด 
AstraZeneca แล ว้  2 เ ข็ ม ก็ อ า จจ ะก ร ะตุ น้ ด ว้ ย  Pfizer   แต่
ผลขา้งเคยีงของ Moderna ทีส่ าคัญทีห่ลายคนกลัว คอื กลา้มเนื้อ
หัวใจอักเสบ (myocarditis) ซึง่พบอุบัติการณ์เพียง 60 ในลา้น
ราย  และจะพบหลังฉีดเข็มที่สอง   และมีการขออนุฉีดวัคซีน 
Moderna เข็มกระตุน้ในปริมาณเพียง 50 microgram ต่อ FDA 
เนือ่งจากมคีวามเชือ่วา่ ในการกระตุน้นัน้สามารถใชว้คัซนีทีน่อ้ยกวา่ 
ไดภ้มูคิุม้กนัทีส่งูกวา่ และยาวนานกวา่การฉีดปกต ิ
 
การฉีดวัคซนีในเด็ก  ในสหราชอาณาจักร แนะน าใหเ้ด็ก 12-15 ปี
รับวัคซีนป้องกันโควดิ โดยเป็น Pfizer 1 เข็ม แต่ตอ้งไดร้ับการ
ยนิยอมจากผูป้กครอง  โดยหวังว่าวัคซนีี้จะชว่ยลดผลกระทบดา้น
การศกึษาในสหราชอาณาจักร  แมว้า่เด็กอาย ุ12-15 จะมคีวามเสีย่ง
ในการติดเชื้อต ่า  และมีการฉีดลักษณะนี้แลว้ในเดนมาร์ก และ
เยอรมนี  แต่ส าหรับฝร่ังเศสและสเปนใหข้ยายไปตัง้แต่ 12-17 
ปี  ในสหรัฐอนุมัตใิหฉ้ีด Pfizer ในเด็กตัง้แต ่12 ปีขึน้ไป  โดยจะให ้
2 เข็ม ฉีดห่างกัน 3 สัปดาห ์ ดว้ยเหตุผลทีว่่ามกีารระบาดของสาย
พันธุเ์ดลตา้สงู  แตจ่ านวนเด็กทีเ่ขา้รักษาตัวอยูใ่นโรงพยาบาลในรัฐ
ทีม่กีารฉีดวัคซนีต ่าจะสูงกว่ารัฐอืน่ 3.4-3.7 เท่า  ส าหรับจนี เริม่มี



การฉีดวัคซีน Sinovac ในเด็กอายุ 3-17 ปีบางส่วน  โดยไม่ได ้
บังคับใหฉ้ีดวัคซนี  ชลิมีกีารอนุมัตใิหฉ้ีดวัคซนีในเด็กตัง้แต่อายุ 6 
ขวบขึน้ไป โดยเป็น Sinovac 
 
ส าหรับผูป่้วยที่ไดรั้บเคมีบ าบัด  และผูป่้วยที่มีปัญหาภูมิคุม้กัน
บกพร่อง ควรฉีดวัคซนีไหม  ในกลุ่มทีร่ับเคมบี าบัด  โดยเฉพาะใน
กลุม่ทีเ่ป็นเนือ้รา้ยชนดิเป็นกอ้น  ระดับภมูคิุม้กนัลดลงไมม่าก  จงึยัง
ควรฉีดวัคซนีเพือ่ป้องกนัอยูด่ ี แตใ่นกลุม่ทีใ่ชภ้มูคิุม้กนับ าบัด  หรอื
กลุ่มที่เป็นปัญหาของโรคเลือด   ภูมิคุม้กันจะขึ้นไม่มาก   จึงมี
ขอ้แนะน าใหฉ้ีดกระตุน้เข็มที ่3 หลังจากฉีดเข็มที ่2 ประมาณ 1-3 
เดือน  กลุ่มผูป่้วยภูมคิุม้กันบกพร่องนั้น  การฉีดวัคซนียังมีความ
จ าเป็น  แตใ่หพ้จิารณาการฉีดเมือ่ระดบั CD 4 ไมล่ดลงมาก 
 
ส าหรับผูป่้วยหลังฉีดวัคซนีเข็มที่ 1 ไปแลว้  แนะน าใหฉ้ีดอกีเข็ม
หลังอาการต่าง ๆ ดีขึ้นแลว้  น่ันหมายถึงไม่มีอาการไข  ้ ไม่ไอ
มาก  หรอืหลังประมาณ 14 วนั  โดยฉีดเพยีง 1 เข็ม  ไมต่อ้งฉีดเข็ม
ที ่3 โดยเชือ่วา่  ภมูคิุม้กนัทีเ่กดิจากการตดิเชือ้ตามธรรมชาตนิีร้ะดบั
ภมูคิุม้กนัจะอยูน่านและสงูกวา่ (แตท่ าไมยังใหฉ้ีดวคัซนี)  แตอ่าจจะ
เป็นหลักฐานเพื่อประโยชน์ในการเดนิทางไปต่างประเทศ  เพราะ
อย่างนอ้ยมีการบันทกึว่าไดรั้บวัคซนีแลว้ 2 เข็มครบ  โดยเฉพาะ 
Moderna ทีข่ณะนีท้ั่วโลกใหก้ารยอมรับสงู 
 
ตดิตามเรือ่งราวอืน่ ๆ เพิม่เตมิได ้
จาก https://www.minsenconcept.com 
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