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 แต่ในเดอืนพฤษภาคมทีก่า้วเขา้มาถึงนี ้ มวีาระทางสขุภาพทีน่า่สนใจ
คือ “วันงดสูบบุหรี่โลก” ซึ่งทุกปีองค์การอนามัยโลก ได้กำาหนดคำาขวัญ
รณรงค์เพื่อให้นานาประเทศหันมาให้ความสนใจการควบคุมการบริโภค
ยาสูบ โดยแนวคิดหลักของการรณรงค์งดสูบบุหรี่ในปีนี้เป็นเรื่องของ 
การรณรงค์ให้เลิกปลูกใบยาสูบเปล่ียนเป็นปลูกพืชย่ังยืนแทน ซ่ึงถือเป็น 
การลดผลกระทบทางส่ิงแวดล้อมท้ังทางตรงและทางอ้อม เพราะกระบวนการ
ผลิตยาสูบ ตั้งแต่การเพาะปลูก การเก็บเกี่ยว และการผลิต ได้ทำาลาย 
ส่ิงแวดล้อม รวมถึงทำาลายสุขภาพของเกษตรกรผู้ปลูกใบยาสูบ ขณะท่ีบุหร่ี 
ก้นบุหรี่ ก็ยังตกค้างอยู่ในสิ่งแวดล้อมจำานวนมหาศาล 
 สำ�หรับประเทศไทย ในปีน้ีได้เน้นก�รรณรงค์ไปท่ีประเด็น “บุหร่ีไฟฟ้า
มีสารพิษ เสพติด อันตราย” บุหร่ีไฟฟ้�เป็นผลิตภัณฑ์ของอุตส�หกรรม
ย�สูบที่พย�ย�มสร้�งนักสูบหน้�ใหม่ขึ้น โดยเฉพ�ะเด็กและเย�วชน  
ท่ีสถานการณ์การติดบุหร่ีไฟฟ้าเพ่ิมข้ึนอย่างต่อเน่ือง ไม่ว่าจะเป็นประเทศไทย 
หรือประเทศต่าง ๆ ล้วนมีแนวโน้มคล้ายกัน คือ เด็กและเยาวชน ตั้งแต่
ระดับมัธยมศึกษาตอนต้น มัธยมศึกษาตอนปลาย รวมถึงนักเรียนระดับ
อาชีวศึกษา ใช้บุหร่ีไฟฟ้าจำานวนมาก ด้วยเพราะกลยุทธ์ท่ีทำาให้ผลิตภัณฑ์
สวยงาม ปรุงแต่งกล่ินให้เด็ก ๆ  ท่ีอยากรู้อยากลองอยู่แล้ว อยากรู้อยากลอง 
มากขึ้นไปอีก สำ�หรับประเทศไทย ข้อมูลล่�สุดจ�กสำ�นักง�นสถิติ 
แห่งช�ติปี 2564 มีคนไทยสูบบุหรี่ไฟฟ้� 78,742 คน ในจำ�นวนน้ี  
เป็นเด็กและเย�วชน อ�ยุ 15-24 ปี ม�กถึง 30% 
 มีคำาลวงมากมายที่แฝงอยู่ในเรื่องของบุหรี่ไฟฟ้า ไม่ว่าจะเป็น  
บุหร่ีไฟฟ้าอันตรายน้อยกว่า บุหร่ีไฟฟ้าช่วยเลิกบุหร่ี บุหร่ีไฟฟ้าปลอดภัย
กับคนรอบข้าง เมื่อค้นหาความจริงในเรื่องเหล่านี้ ก็พบว่า มีความจริงที ่
ธุรกิจยาสูบไม่อยากให้ใครรู้ ไม่ว่าจะเป็นการทำาวิจัยท่ีไม่ชัดเจน การทำาวิจัย 

อยู่บนผลประโยชน์ทับซ้อน การทำาวิจัยที่ไม่ได้รับ
ความน่าเช่ือถือในหมู่นักวิจัยวงกว้าง และการกล่าว 
อ้างที่ไม่มีหลักฐานยืนยัน
 ข้อเท็จจริงเก่ียวกับบุหร่ีไฟฟ้� เป็นส่ิงท่ี สสส. 
และภ�คีเครือข่�ยสุขภ�พ ได้เร่งทำ�คว�มเข้�ใจกับ
ประช�ชนในวงกว้�ง โดยเฉพ�ะกับเด็กและเย�วชนว่�  
บุหรี่ไฟฟ้� ก็มีอันตรายเหมือนกับบุหรี่แบบมวน 
เม่ือสูบบุหร่ีไฟฟ้า ก็พาให้ไปติดบุหร่ีแบบมวน รวมถึง 
สิ่งเสพติดชนิดอื่นได้อีกด้วย ซึ่งไอของบุหรี่ไฟฟ้า 
มีขนาดเล็กกว่า PM2.5 ทำาให้ผู้สูบมีโอกาสจะสูด
เข้าไปถึงปอดส่วนลึก และสารปรุงแต่งต่าง ๆ ก็ไม่มี
ข้อพิสูจน์ว่าจะไม่ทำาอันตรายต่อปอด ส่วนคนรอบข้าง 
กม็สิีทธิไ์ดร้บัอนัตรายจากไอทีอ่อกมาจากบหุรีไ่ฟฟา้
ด้วยเช่นกัน 
 หลายประเทศในโลก ได้วางเป้าหมายถึง 
“จุดจบ” (end game) ของก�รสูบบุหรี่ของ
ประช�กรในประเทศของตนกันแล้ว และเงื่อนไข
สำาคญัคือต้องชว่ยกันยบัยัง้นกัสบูหนา้ใหม่ทีต่กเปน็
เหยื่อของกลยุทธ์ทางการตลาดของอุตสาหกรรม
ยาสูบ ท่ีพยายามอย่างย่ิงในการสร้างนักสูบหน้าใหม่
มาทดแทนนักสูบรุ่นเก่าที่เจ็บป่วยและเสียชีวิตไป

“เลิกสูบบุหรี่ทุกชนิด 
เพื่อสุขภาพของท่านและคนรอบข้าง” 

 หลังจากฤดูแห่งฝุ่นควัน สภาวะอากาศก็แปรปรวน 
ประเทศไทยถูกโจมตีด้วยคลื่นความร้อนเพิ่มสูง พร้อมกับ
ความเจ็บป่วยจากสภาพอากาศที่ร้อนจัด ค่าไฟฟ้าท่ีพุ่งสูง   
ภาวะแล้งในพื้นที่เกษตรกรรม ฯลฯ แม้จะเป็นวงจรแห่ง
ฤดูกาลท่ีหมุนเวียนมา แต่ก็เพ่ิมความเข้มข้นของคำาเตือนถึง
วิกฤตสภาวะแวดล้อมรอบตัวเราท่ีเป็นโจทย์สุขภาวะสำาคัญ
ยิ่งของปัจจุบันและอนาคต
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สสส. มีหน้�ที่ส่งเสริมสนับสนุนให้ประช�ชนมีพฤติกรรมสร้�งเสริมสุขภ�พ และ ลด ละ เลิก 
พฤติกรรมที่เสี่ยงต่อก�รทำ�ล�ยสุขภ�พ ซึ่งนำ�ไปสู่ก�รมีสุขภ�พก�ยแข็งแรง สุขภ�พจิต
สมบูรณ์ และมีคุณภ�พชีวิตท่ีดี ถือเป็นพัฒน�ก�รด้�นสุขภ�พอีกด้�นหน่ึง ซึ่งสำ�คัญ 
ไม่ยิ่งหย่อนกว่�ก�รรักษ�พย�บ�ล

คนไทย
มีสุขภาวะ

อย่�งยั่งยืน
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16
คนสร้�งสุข    
นักวิชาการหญิงแกร่งแห่งยุค 
งัดข้อบุหรี่ข้ามชาติ สร้างสังคมสุขภาพไร้ควัน

02 จากใจผู้จัดก�ร

20 สุขไร้ควัน

23 สุขลับสมอง

21 สุขเลิกเหล้�

12 สุขสร้�งได ้   
บอกลานิโคติน มาเลิกสูบบุหรี่กันเถอะ

04 สุขประจำ�ฉบับ   
บุหรี่ไฟฟ้ามีสารพิษ เสพติด อันตราย

18
สุขรอบบ้�น    
ทางรอด อาหารสด ปรุงสุกใหม่ 
ลดอาหารแปรรูป  ลดเสี่ยงมะเร็ง

22 คนดังสุขภ�พด ี    
จากบทเพลง สู่การเยียวยาจิตใจ



สุขประจำ�ฉบับ

 ควันบุหร่ี เต็มไปด้วยสารเคมีอันตราย
ต่าง ๆ มากถึง 7,000 ชนิด สารพิษ 
อีกมากกว่า 250 ชนิด และสารก่อมะเร็ง 
อีกมากกว่า 70 ชนิด โดยเฉพาะ “นิโคติน” 
ซึ่งจัดเป็นสารเสพติดส่งผลกระทบต่อ 
สุขภาพ สรุปสั้น ๆ คือ “การสูบบุหรี่   
1 มวน จะทำาให้อายุสั้นลงถึง 7 นาที”  

บุหรี่ไฟฟ้ามีสารพิษ

พิษภัยจาก 
“บุหรี่ทุกชนิด” 
เป็น “อันตราย” 

ต่อสุขภาพ 

เสพติด อันตราย
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 ด้วยเพราะอันตรายล้นมวน และประชากรรู้เท่าทัน 
จนคนสูบบุหร่ีมวนลดลงเร่ือย ๆ ทำาให้อุตสาหกรรมยาสูบ  
เดนิกลยุทธ ์ดงึนักสบูหนา้ใหมเ่พือ่ใหอ้ตุสาหกรรมยาสูบ
เดินหน้าไปต่อได้ ด้วยการออกผลิตภัณฑ์ใหม่อย่าง 
“บุหร่ีไฟฟ้า” และพยายามล่อหลอกด้วย คำาลวง ว่า 
อันตรายน้อยกว่า โดยอ้างอิงข้อมูลจากงานวิจัยในระยะ
แรกเพียง 158 ช้ิน ในช่วงปี 2555-2556 ขณะท่ีปัจจุบัน 
ข้อมูลจากจาก Physicians for a Smokefree Canada 
เม่ือเดือนกุมภาพันธ์ ปี 2565 พบว่ามีงานวิจัยกว่า 10,369 ช้ิน 
ท่ียืนยันหลักฐานทางวิทยาศาสตร์ พิสูจน์ได้อย่างชัดเจนแล้วว่า  
“บุหรี่ไฟฟ้าทำาความเสียหายต่อระบบหายใจ และระบบไหลเวียน
ของเลือด ไม่มีประสิทธิภาพช่วยให้เลิกบุหรี่ในการใช้ตามปกติ” และยังทำาให้
เยาวชนที่สูบบุหรี่ไฟฟ้ามีแนวโน้มที่จะหันมาสูบบุหรี่ธรรมดา โดยในบางประเทศ 
พบเยาวชนติดนิโคตินเพิ่มขึ้นด้วย 

 ไร่ยาสูบ สร้างความเสียหายต่อส่ิงแวดล้อมในทุกทาง ทำาให้เกิดการตัดไม้ทำาลายป่า 
ทำาให้ดิน น้ำา และอากาศเสื่อมโทรม ในแต่ละปีพื้นที่ประมาณ 1.25 ล้านไร่ทั่วโลก 
ถูกแผ้วถางเพื่อการเพาะปลูกและบ่มใบยาสูบ กระบวนการผลิตยาสูบยังทำาให้
เกิดการปล่อยคาร์บอนไดออกไซด์เกือบ 84 ล้านเมตริกตัน/ปี เทียบเท่ากับการ
ปล่อยจรวดสู่อวกาศ 280,000 ลำา 
 ส่วนเกษตรกรไร่ยาสูบ มีความเสี่ยงทางสุขภาพมากกว่าเกษตรกรอื่น  
พิษของนิโคติน สามารถดูดซึมเข้าสู่ผิวหนังได้โดยง่าย จากนั้นจะแพร่เข้าสู่
กระแสเลือดอย่างรวดเร็ว เกษตรกรที่สัมผัสใบยาสูบ และได้รับพิษนิโคติน  
จะเกิดอาการ เช่น ปวดหัว คลื่นไส้ อาเจียน เหนื่อยอ่อน เป็นตะคริว ท้องเสีย  
หายใจลำาบาก ความดันเลือดชีพจรผิดปกติได้
 การช่วยเหลือเกษตรกรไร่ยาสูบ WHO ได้เรียกร้องไปถึงรัฐบาลประเทศต่าง ๆ ให้สนับสนุนชาวไร่ให้ปลูกพืช
ชนิดอ่ืนทดแทน ให้ความรู้เกษตรกร รวมท้ังสนับสนุนทุนและอุปกรณ์ เพ่ือให้ชาวไร่หลุดพ้นจากการปลูกพืชยาสูบ
และหันไปปลูกพืชทางเลือกที่ยั่งยืน

 วันรณรงค์งดสูบบุหรี่โลกปีนี้ องค์การอนามัยโลก (WHO) ประกาศว่า  
“We need food, not tobacco-Growing sustainable food crop 
instead of tobacco” ที่แปลความหมายได้ว่า “เราต้องการอาหารไม่ใช่
ยาสบู เพือ่สง่สญัญาณวา่ การปลกูพชือาหารทีย่ัง่ยนืแทนการปลกูยาสูบ” 

การรณรงค์เพื่อไม่ให้เกิดนักสูบหน้าใหม่ 
และลดนักสูบลงจึงเป็นสิ่งที่ยังต้องเดินหน้า

เพื่อหยุดผลกระทบจากการสูบบุหรี่ และบุหรี่ไฟฟ้า 



 ข้อเท็จจริง : ข้อมูลเร่ืองน้ีมีสมมติฐานจากรายงานเก่ียวกับบุหร่ีไฟฟ้าเพียงไม่ก่ีช้ิน 
ท่ีไม่ได้รับความเช่ือถือ  พบว่าเผยแพร่ต้ังแต่ปี 2014 โดยพบปัญหาผลประโยชน์ทับซ้อน 
ในกลุ่มคนท่ีทำาการศึกษาด้วย แต่หลังจากน้ัน กลับมารายงานเพ่ิมเติมเก่ียวกับอันตราย 
ของบุหร่ีไฟฟ้าว่า ส่งผลกระทบต่อระบบหัวใจและหลอดเลือด โดยมีความเส่ียงการเกิด
โรคปอด โรคหัวใจ และหลอดเลือด ซึ่ง 2 ใน 3 ของผู้ที่เสียชีวิตจากการสูบบุหรี่ธรรมดา 
เกิดจากโรคปอด โรคหลอดเลือดและโรคหัวใจ 
 ส่ิงท่ีพบ : คือ บุหร่ีไฟฟ้า ก็ยังมีสารก่อมะเร็ง โลหะหนัก สารเคมีหลายชนิดท่ีมีในบุหร่ีธรรมดา และมีสารเคมี 
อีกหลายชนิดที่บุหรี่ธรรมดาไม่มี และประเด็นเรื่องไอจากบุหรี่ไฟฟ้านั้น มีงานวิจัยที่พบว่า ไอดังกล่าวมีสารเคมี 
สารก่อมะเร็ง และฝุ่นละอองขนาดเล็กจำานวนมาก ทำาให้เกิดอาการทางเดินหายใจได้เช่นเดียวกัน 

 สำ�หรับประเทศไทย วันรณรงค์งดสูบบุหรี่โลกในปีนี้ จะโฟกัสไปที่เรื่อง  
“บุหรี่ไฟฟ้ามีสารพิษ เสพติด อันตราย” เพื่อบอกให้คนไทยตระหนักว่าปัญหานี้
เป็นเรื่องใหญ่ และจะกลายเป็นอันตรายต่อเด็กและเยาวชน 
 เมื่อดูจากสถิติการแพร่ระบาดของบุหรี่ไฟฟ้าในประเทศไทย จากข้อมูล
สำานักงานสถิติแห่งชาติปี 2564 พบว่าคนไทยสูบบุหร่ีไฟฟ้า 78,742 คน คิดเป็น 
0.14% ของประชากร 15 ปีขึ้นไป 
 ที่น่�เป็นห่วงคือ 30% ของคนสูบบุหรี่ไฟฟ้� คือ เด็กและเย�วชน อ�ยุ 15-24 ปี
 หากไม่หยุดตัวเลขน้ี ประเทศไทยอาจจะเหมือนสหรัฐอเมริกา ท่ีต้ังแต่ปี 2554-2561 มีอัตราการสูบบุหร่ีไฟฟ้า 
ในเด็กมัธยมถึง 900 เท่าตัว ทำาให้ในบางรัฐต้องประกาศห้ามขายบุหรี่ไฟฟ้า โดยมี 32 ประเทศ ที่ห้ามขายบุหรี่
ไฟฟ้าทุกรูปแบบเช่นเดียวกับประเทศไทย

... ฉะนั้น ถึงเวล�ตระหนักถึงพิษภัยบุหรี่ไฟฟ้�อย่�งจริงจัง ....

 บุหรี่ไฟฟ้า กลายเป็นผลิตภัณฑ์ใหม่ 
ของอุตสาหกรรมยาสูบ ที่มีความพยายาม 
ปั้นแต่งหลักฐานเพื่อบอกให้ผู้บริโภคเชื่อว่า 
มันปลอดภัย แต่ความจริงคืออะไร?

 ศ.สแตนตัน กล�นซ์ ศูนย์วิจัยและควบคุมยาสูบ คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยซานฟรานซิสโก 
ลอสแองเจลิส สหรัฐอเมริกา และ ศ.นพ.ประกิต ว�ทีส�ธกกิจ ประธานมูลนิธิรณรงค์เพ่ือการไม่สูบบุหร่ี 
ได้ค้นคว้าข้อมูลจากแหล่งงานวิจัยที่เชื่อถือได้ทั่วโลกมาตรวจสอบ เพื่อให้เกิดความกระจ่างในความจริง 
เกี่ยวกับบุหรี่ไฟฟ้า

บุหรี่ไฟฟ้าปลอดภัยกว่า

เปดิคำาลวง
เรื่องบุหรี่ไฟฟ้า
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เรื่องบิดเบือน        ของบุหรี่ไฟฟ้า



 ข้อเท็จจริง : ภาพรวมในการสำารวจงานวิจัยต่าง ๆ  เกี่ยวกับเรื่องนี้ พบว่า บุหรี่ไฟฟ้าไม่ทำาให้เลิกสูบบุหรี่
ได้ มากข้ึน ส่ิงที่พบเพ่ิมขึ้น คือ บุหรี่ไฟฟ้า ทำาให้คนติดบุหรี่ทั้งสองชนิด ก็คือ ติดทั้งบุหรี่มวน และบุหรี่ไฟฟ้า  
ด้วยเพราะวัตถุประสงค์ในการผลิตบุหรี่ไฟฟ้า คือ ทำาให้คนติดบุหร่ีไฟฟ้า จึงให้มีนิโคตินท่ีสูงกว่าเดิม ทำาให้ 
คนยังคงติดบุหรี่ และหากต้องการเลิกบุหรี่ หลักการคือ ต้องทำาให้นิโคตินลดลง ไม่ใช่ทำาให้นิโคตินเพิ่มขึ้น
 สิ่งที่พบ :  ไม่มีประเทศใดที่รับรองให้บุหรี่ไฟฟ้าเป็นผลิตภัณฑ์ช่วยเลิกบุหรี่แม้แต่ประเทศเดียว แถมยัง 
พบว่า ทัศนคติของผู้สูบบุหร่ีไฟฟ้า คือ เช่ือว่าอันตรายน้อยกว่า ถูกรังเกียจน้อยกว่า ทำาให้มีแนวโน้มจะเลิก 
สูบบุหรี่ได้ยากกว่าบุหรี่ธรรมดา 

      ข้อเท็จจริง : งานวิจัยหลายชิ้นสอดคล้องกัน 100% ระบุชัดเจนว่า เด็กที่ไม่เคย
สูบบุหรี่มวน เมื่อเริ่มเสพนิโคตินผ่านการสูบบุหรี่ไฟฟ้า มีความโน้มเอียงสูงที่จะพัฒนา
ไปสูบบุหรี่มวนมากกว่าเด็กที่ไม่ได้ใช้บุหรี่ไฟฟ้า 2-4 เท่า 
       ส่ิงท่ีพบ : เด็กและเยาวชนท่ีไม่สูบบุหร่ี ถูกดึงให้เข้ามาสู่การสูบบุหร่ีไฟฟ้ามากข้ึน 
เร่ือย ๆ  ด้วยการออกแบบผลิตภัณฑ์ให้ดึงดูด มีการแต่งรส แต่งกล่ินจำานวนมาก ซ่ึงพบ

งานวิจัยในสหรัฐอเมริกาท่ีระบุว่า เด็กมัธยมเร่ิมสูบบุหร่ีไฟฟ้า 70% เพราะชอบกล่ินหอม
และรสชาติต่าง ๆ  โดยนักเรียน 85% สูบบุหรี่ไฟฟ้าชนิดแต่งกลิ่น

บุหรี่ไฟฟ้าไม่ทำาให้ติดบุหรี่ธรรมดา 

บุหรี่ไฟฟ้าทำาให้สูบบุหรี่ลดลงลดเสี่ยงเกิดโรค 

นิโคตินถึงจะเสพติดแต่ไม่ทำาให้เสี่ยงโรคอื่น

 บุหรี่ไฟฟ้าทำาให้เลิกสูบบุหรี่ได้มากขึ้น

 ข้อเท็จจริง : ไม่มีหลักฐานใดสนับสนุนในข้อนี้ ยิ่งไปกว่านั้น การสูบบุหรี่ระดับ
น้อย ๆ ก็ไม่ทำาให้ความเสี่ยงน้อยลง โดยเฉพาะการเกิดโรคหัวใจและหลอดเลือด 
เพราะการสูบบุหรี่วันละไม่กี่มวน ก็มีอันตรายเท่าการสูบบุหรี่วันละ 20 มวน 
 สิ่งที่พบ : ในบุหรี่ไฟฟ้าเต็มไปด้วยนิโคตินท่ีส่งผลต่อหัวใจ แต่งานวิจัย
พบว่า แม้แต่บุหรี่ไฟฟ้าที่อ้างว่าไม่มีนิโคติน ก็ทำาให้เกิดการอักเสบของเซลล์ 
เยื่อบุหลอดลม และหลอดเลือดฝอย ผลจากสารปรุงแต่งกลิ่นรส สารละลาย 
ที่ทำาให้เกิดละอองไอ ซึ่งเป็นสารเคมีแปลกปลอมทางเดินหายใจทั้งสิ้น

      ข้อเท็จจริง : นิโคติน เป็นสารพิษที่มีผลต่อการเจริญพันธุ์ แม้จะไม่ใช่สารก่อมะเร็ง  
แต่นิโคตินเป็นตัวกระตุ้นการเติบโตของเซลล์มะเร็ง และขัดขวางการตายของเซลล์ปกติ 

  ส่ิงท่ีพบ : นิโคตินเป็นตัวเสริมให้เกิดการสร้างเส้นเลือดไปหล่อเล้ียง
เน้ืองอกให้เติบโตเพ่ิมข้ึน ทำาให้เน้ือมะเร็งโตเร็วข้ึน อีกท้ังยังทำาให้หลอดเลือด

แข็งตัว ทำาให้อาการโรคปอดและโรคอื่น ๆ  แย่ลง
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ความลับ บุหรี่ไฟฟ้า 
ที่บริษัทบุหรี่ ไม่อยากให้ใครรู้

 บุหร่ีไฟฟ้า คือ ผลิตภัณฑ์ชนิดใหม่ของบริษัทบุหร่ี  
ที่ใช้วิธีสูบแตกต่างจากการเผาไหม้ใบยาสูบแบบเดิม 
จึงสร้างอุปกรณ์ท่ีมีกลไกทำาให้เกิดความร้อนจากไฟฟ้า
ท่ีมาจากแบตเตอร่ี เพ่ือทำาให้น้ำายาเกิดการแปลงสภาพ
เป็นละอองไอเพื่อสูดเข้าปอด 

 โพรไพลีนไกลคอล เป็นส่วนประกอบในสาร
สำาหรับการทำาให้เกิดไอ  กลีเซอรินเป็นสารเพิ่ม
ความชืน้ทีจ่ะผสมผสานกบัสารโพรไพลนีไกลคอล  
แม้องค์การอาหารและยา สหรัฐอเมริกา ยืนยันถึง
ความปลอดภัยว่าใช้ได้ทั้งในอาหารและยา แต่ยัง
ไม่ได้รับการยืนยันว่าเม่ือเปล่ียนรูปแบบเป็นไอ 
ทีส่บูหรอืสดูแลว้เกดิผลกระทบอยา่งไรตอ่รา่งกาย 
เช่นเดียวกันกับโพรไพลีนไกลคอล 
 ส�รแต่งกล่ินและรส  ซ่ึงยังไม่ได้รับการยืนยันว่า 
เมื่อเปลี่ยนรูปแบบเป็นไอท่ีสูบหรือสูดแล้วเกิด
ผลกระทบอย่างไรต่อร่างกาย แต่การเติมสารอย่าง 
เมนทอล ทำาให้ลำาคอเย็น ลดความระคายเคือง  
นักสูบหน้าใหม่จะสูบได้ง่ายข้ึน การเติมกล่ินต่าง ๆ 
ทำาให้มีความหอมดึงดูดนักสูบหน้าใหม่ได้โดยง่าย 
ซ่ึงการเติมสารต่าง ๆ เพ่ือจะลดจุดด้อยท่ีทำาให้เกิด
การระคายเคือง ให้คนสูบได้ง่ายมากขึ้น 

น้ำายาในบุหรี่ไฟฟ้า ประกอบไปด้วย
    นิโคติน เป็นสารเสพติดชนิดหนึ่งที่พบได้ 
ในทั้งบุหรี่ไฟฟ้าและบุหร่ีปกติทั่วไป เป็นสาร
ที่ทำาให้ร่างกายเสพติดการสูบบุหรี่ โดยพบว่า  
มีการเติมสารเคมีในกระบวนการผลิต เพ่ือเพ่ิม
ฤทธิ์ของการเสพติดนิโคติน ไม่ว่าจะเป็นเพิ่ม 

ระดับนิโคติน ปรับระดับความเป็นกรดด่าง เพื่อให้มีนิโคตินอิสระ
เพ่ิมขึ้น ทำาให้ได้รับนิโคตินเพิ่มขึ้น เติมแอมโมเนียเพื่อเร่งให้ 
นิโคตินถึงสมองเร็วขึ้น สูดเข้าปอดได้ลึกขึ้น เติมน้ำาตาลเพื่อเพิ่ม
อำานาจการเสพติดนิโคติน ทำาให้สูดควันได้ง่ายขึ้น 

อย่าเข้าใจผิดว่า บุหรี่ไฟฟ้าไม่มีอันตราย

ข้อมูลจ�ก ศ.นพ.วินัย วน�นุกุล
หัวหน้าภาควิชาอายุรศาสตร์ คณะแพทยศาสตร์ โรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล

ปี 2562 แพทยสม�คมแห่งสหรัฐอเมริก�
เรียกร้องให้ประช�ชนหลีกเลี่ยงก�รใช้บุหรี่
ไฟฟ้� เนื่องจ�กไม่ปลอดภัยโดยในช่วงนั้น
พบผู้ป่วยโรคปอดอักเสบเฉียบพลัน 450 ร�ย 
และมีผู้เสียชีวิต 7 ร�ย ในระยะเวล�เพียงแค่  
2 เดือน (สิงห�คม-กันย�ยน 2562)

จากนั้นศูนย์ควบคุมโรคของสหรัฐฯ มีการ
ประกาศและเฝ้าระวังโรค โดยพบว่าจนถึง  
วันที่ 18 กุมภาพันธ์ 2564 มียอดผู้ป่วย  
EVALI ท่ีต้องนอนโรงพย�บ�ล 2,807 ร�ย 
ในจำ�นวนนี้ เสียชีวิต 68 ร�ย

ควันไอละอองจ�กบุหรี่ไฟฟ้�มีฝุ่น PM 1.0 
และ PM 2.5 ซึ่งมีส�รเคมีที่เป็นอันตร�ย

เช่น ฟอร์มาร์ลดิไฮด์ ไดอะซิทิล และอโครลิน
รวมทั้ง โลหะหนักที่เป็นพิษ เช่น นิกเกิล 

ดีบุก และตะกั่ว

โลหะหนักพวกนี้มาจากน้ำายาบุหรี่ไฟฟ้า 
หรืออุปกรณ์สูบและสารปรุงแต่งกลิ่นรส 

ที่ถูกความร้อนจนเกิดเป็นไอระเหย  
ส่งผลให้เกิดภ�วะปอดอักเสบเฉียบพลัน

หรือ EVALI



รุ่งอรุณ ลิ้มฬหะภัณ 
ผู้อำานวยการสำานักสนับสนุน
การควบคุมปัจจัยเสี่ยงหลัก สสส. 

  บุหร่ีไฟฟ้า ใช้วิธีการส่งสารเสพติดเข้าสู่
ร่างกายผ่านอุปกรณ์ที่สร้างความร้อนจากให้
น้ำายากลายเป็นละอองไอน้ำา ต่างจากบุหร่ีแบบมวน
ท่ีเผาไหม้จากยาสูบโดยตรง วิธีการดังกล่าวสร้าง
อันตรายในรูปแบบเฉพาะตัวขึ้นมาหลายอย่าง
  เยื่อบุหลอดลมและถุงลมขน�ดเล็กอักเสบ 
เพราะอนุภาคในละอองฝอยจากไอระเหยของ 
บุหรี่ไฟฟ้ามีขนาดเล็กมาก จึงเข้าไปสู่จุดที่ลึก
ที่สุดของปอดได้ จนทำาให้เกิดอาการอักเสบของ
เนื้อเยื่อปอดขึ้น
  อันตร�ยจ�กส�รจ�กน้ำ�ย� WHO 
รายงานว่า คณะผู้เช่ียวชาญพบว่า ปริมาณ
สารอันตรายแต่ละย่ีห้อน้ันไม่เท่ากัน  
บางย่ีห้อต่ำา บางย่ีห้อสูงกว่าบุหร่ีมวน 
หลายเท่า ทำาให้คาดเดาสารอันตราย
ที่ได้รับไม่ได้
 อันตร�ยจ�กส�รปรุงแต่งกลิ่นรสที่ถูก 
เผ�ไหม้ด้วยคว�มร้อนสูง สารเหล่าน้ียังไม่มีข้อมูล
ความปลอดภัยท่ีเพียงพอ แม้ว่าจะปลอดภัยเม่ือกิน 
แต่การเข้าสู่ปอดกับกระเพาะอาหารน้ันเทียบกัน
ไม่ได้ เนื้อเยื่อปอดน้ันบอบบางกว่ามาก ทำาให้ 
คาดเดาไม่ได้ว่า การที่สารแต่งกล่ินแต่งรสเข้าสู่
ปอดหลังโดนความร้อนแล้วจะเกิดอะไรขึ้น

อันตราย
เฉพาะตัว
จากบหุรีไ่ฟฟา้ คอือะไร

 สสส. สนับสนุนการดำาเนินงานควบคุม
ยาสูบตาม แผนยุทธศาสตร์การควบคุม

ยาสูบแห่งชาติ ฉบับที่ 3  โดยกำาหนดเป้าหมาย 5 ปี 
ข้างหน้าว่า   1. อัตราการบริโภคยาสูบของประชากรไทย
อายุ 15 ปี ขึ้นไปลดลง 2. อัตราการบริโภคยาสูบของ
เยาวชน อายุ 15-19 ปี ลดลง 3. อัตราการได้รับควัน
บุหร่ีมือสองของประชาชนลดลง 4. ความรอบรู้ทาง
สุขภาพด้านการควบคุมยาสูบของเยาวชนเพิ่มขึ้น
 ก�รป้องกันนักสูบหน้�ใหม่ ถือเป็นภ�รกิจหลัก
ของ สสส. ในก�รควบคุมก�รบริโภคย�สูบ ซ่ึงพบว่�เด็ก 
และเย�วชนกล�ยเป็นเป้�หม�ยหลักของธุรกิจย�สูบ 
โดยเฉพ�ะกลุ่มนักเรียนอ�ชีวะทีม่ีคว�มเสี่ยงสูงในก�ร
เข้�ถึงบุหร่ี รวมท้ังจะต้องห�ท�งช่วยเหลือกลุ่มวัยทำ�ง�น 
ซึ่งเป็นกลุ่มที่มีอัตร�ก�รสูบบุหรี่สูงที่สุด 
 การขับเคล่ือนงานจะเน้นไปที่การป้องกันเด็กเล็ก 
อายุต่ำากว่า 7 ปี ไม่ให้ได้รับควันบุหร่ี และป้องกันเยาวชน
อายุ 7-20 ปี จากบุหรี่ไฟฟ้า ด้วยการให้ความรู้เท่าทัน 
พิษภัยของบุหรี่และบุหรี่ไฟฟ้า เพื่อเป็นเกราะป้องกัน
ตนเอง โดยจะต้องเข้าไปพัฒนาเครือข่ายเยาวชนอาชีวะ
ในการลดปัจจัยเสี่ยง ทั้งบุหรี่ เหล้า อุบัติเหตุ 
 นอกจากนี้ ยังมีแผนเพ่ือช่วยเหลือวัยทำางานให้
สามารถเลิกบุหรี่ได้ ทำาให้เข้าไปสนับสนุนเครือข่าย
วิชาชีพแพทย์ในการควบคุมการบริโภคยาสูบในการ
ขยายเครือข่ายคลินิกฟ้าใส ซึ่งเป็นคลินิกให้คำาปรึกษา
สำาหรับผู้ติดบุหร่ีและต้องการเลิกบุหร่ี ปัจจุบันมีคลินิก
ฟ้าใส จำานวน 554 แห่ง 
 สนับสนุนส�ยเลิกบุหร่ี 1600 ให้บริก�รเลิกบุหร่ี
ท�งโทรศัพท์ (โทรฟรี ทุกเครือข่�ย)
 ผลักดันย�ไซทิซิน (Cyticine)  
ซ่ึงเป็นย�ช่วยเลิกบุหร่ีท่ีมีประสิทธิภ�พดี 
และมีคว�มปลอดภัยสูง เข้�สู่บัญชี 
ย�หลักแห่งช�ติ  







สุขสร้�งได้

 หลายครั้งที่หนทางการเลิกสูบบุหรี่ จบลงที่ “ความล้มเหลว” 
เพราะร่างกายเกิดการติดนิโคตินไปแล้ว หลายคนบอกว่า ตนเองไม่ได้
ติดบุหรี่จะเลิกเมื่อไหร่ก็ได้ แต่เมื่อจะเลิกกลับเลิกไม่ได้

 รศ.นพ.สุทัศน์ รุ่งเรืองหิรัญญา เลขาธิการเครือข่าย
วิชาชีพแพทย์ในการควบคุมการบริโภคยาสูบ และหัวหน้า
ภาควิชาอายุรศาสตร์ คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัย
ศรีนครินทรวิโรฒ

มีคำาตอบ!!
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ทำาไมคนสูบบุหรี่พยายามแล้วพยายามอีก ก็ยังเลิกสูบบุหรี่ไม่ได้?
การที่คนติดบุหรี่แล้วเลิกสูบไม่ได้ ไม่ใช่เพราะเขาเหล่านั้นพยายามไม่มากพอ
แต่เป็นเพราะในบุหรี่มีสารทำาให้เกิดการเสพติด นั่นก็คือ “นิโคติน” นั่นเอง

บอกลานิโคติน
 มาเลิกสูบบุหรี่กันเถอะ



 “สัญญาณการติดนิโคติน” อ�ก�รที่เป็นสัญญ�ณของก�รติด
นิโคติน รศ.นพ.สุทัศน์ ระบุว่� มี 2 ลักษณะใหญ่ ๆ  คือ
  ขณะที่ประสงค์จะเลิก แต่ไม่สามารถทำาได้ตามต้องการ คือ  ตัวเอง 
ไม่อยากสูบ แต่ฝืนความต้องการไม่ได้ เป็นอิทธิพลของสารเคมีท่ีมีผลต่อสมอง  
ส่วนคนท่ีไม่ติดบุหร่ีจริง ๆ  เช่น เดือนหน่ึงไปเจอเพ่ือนแล้วหยิบบุหร่ีมาสูบ แต่อีก 
29 วันที่เหลือไม่สูบ โดยที่ไม่มีความรู้สึกกระหาย โหย หรือลงแดงอะไรเลย  
นั่นชัดเจนว่า อาการลักษณะนี้ไม่ติดนิโคติน
 ถ้าต้องสูบมากกว่า 5-10 มวน ทุกวัน วันไหนไม่สูบเลยอยู่ไม่ได้ ถือเป็น
สัญญาณบอกว่าคุณติดนิโคติน ยิ่งถ้าจะต้องสูบภายในครึ่งชั่วโมงแรกหลัง 
ตื่นนอน ต้องแสวงหามีบุหรี่มวนแรกให้ได้ ตรงนี้ชัดเจนว่า ติดนิโคตินระดับ
มากแล้ว

 • สายเลิกบุหร่ี 1600 ข้อดี คือ สะดวก ไม่ต้องนัดไปเจอแพทย์ สามารถ
ปรึกษาผ่านโทรศัพท์ เพ่ือให้ได้รับคำาปรึกษาท่ีเหมาะสม วางแผนช่วยเลิกบุหร่ี  
และรับยาช่วยเลิกบุหรี่ที่ร้านขายยาใกล้บ้านได้ด้วย 

     • คลินิกเลิกบุหร่ี หรือคลินิกฟ้าใส เป็นคลินิกสำาหรับผู้ต้องการ 
จะเลิกบุหรี่โดยเฉพาะกระจายอยู่ตามโรงพยาบาล 500 กว่าแห่งทั่วประเทศ 
นอกจากน้ี ยังมีคลินิกฟ้าใสของโรงพยาบาลรัฐและเอกชนที่ร่วมเปิดให้บริการ
เลิกบุหรี่ 

 • ร้านยาอาสาพาเลิกบุหรี่  หากไม่สะดวกทั้งการโทรศัพท์ และคลินิกเลิกบุหรี่ ก็มี ร้านขายยา ติดป้าย 
หน้าร้านว่า ร้านยาอาสาพาเลิกบุหร่ี สามารถเข้ารับบริการได้ อยู่ในโครงการของ สปสช. ผ่านการฝึกอบรมพร้อมให้ 
คำาแนะนำายาเลิกบุหรี่

 • คลินิกออนไลน์ เพื่อขยายศักยภาพการให้บริการเลิกบุหรี่ ซึ่งอยู่ระหว่างการดำาเนินการด้วยระบบ 

เทเลเมดิซิน เพื่อให้ผู้อยากเลิกบุหรี่ได้รับการติดตามการบำาบัดอย่างต่อเนื่องผ่านระบบออนไลน์ 

ติดบุหรี่ก็ลงแดงได้!
 ภาวะลงแดงหลังหยุดนิโคติน คือ อาการไม่พึงประสงค์ที่เกิดขึ้น  
เช่น หงุดหงิด ฉุนเฉียว โกรธง่�ย ไม่มีสม�ธิ เวียนหัว นอนไม่หลับ  
และที่พบบ่อยถึง 70% คือ จะเกิดอาการหิวบ่อย หลังเลิกสูบบุหรี่หลายคน 
จึงมักมีน้ำาหนักขึ้น 5-10 กิโลกรัม ส่วนหนึ่งเพราะนิโคตินไปกดสมอง 
ส่วนที่ทำาให้เกิดการอยากอาหาร เมื่อเลิกสูบอาการจะสะท้อนกลับมาทันที 
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การเลิกบุหรี่มีหลายวิธี 
โดยเฉพาะเมื่อพยายามเลิกแล้วเลิกอีกแต่เลิกไม่ได้



ตดิขัน้ไหนถงึควรรบั “ยาเลกิบหุรี”่
 หากถามว่ายาเลิกบุหรี่ควรรับทุกคนหรือไม่ รศ.นพ.สุทัศน์ อธิบายว่า 
แนวทางของต่างประเทศจะให้หมดทุกคน ตราบใดท่ีคน ๆ น้ัน ยังต้องสูบบุหร่ี 
ถือว่าคือยาพิษ แต่ด้วยงบประมาณจำากัด  ประเทศไทยจึงให้เฉพาะรายท่ีติด
นิโคตินมาก

 สำาหรับอัตราการเลิกบุหรี่สำาเร็จ พบว่า คนท่ีเลิกบุหรี่ด้วยตัวเอง  
ไม่โทรไม่ปรึกษ�ใครเลย อัตร�เลิกบุหรี่วัดที่ 1 ปีโดยไม่มีก�รสูบเลย มีแค่ 
2-5% ห�กเข้�สู่กระบวนก�รบำ�บัดผ่�นส�ยเลิกบุหรี่ 1600 หรือคลินิก 
เลิกบุหรี่ โดยไม่ได้ย�เลิกบุหรี่ อัตร�สำ�เร็จอยู่ที่ 10-15% ถ้�ได้ย�เลิกบุหรี่
อัตร�ก�รเลิกบุหรี่สำ�เร็จจะขยับเป็น 25-40%

 ห�กส�ม�รถทำ� 4ล.  ร่วมกับก�รเข้�รับคำ�ปรึกษ� ห�กจำ�เป็นจะมีก�รพิจ�รณ�ให้ย�เลิกบุหรี่ และได้รับ 
ก�รติดต�มอย่�งต่อเนื่อง โอก�สเลิกบุหรี่สำ�เร็จจะสูงม�ก

 เลือกวันเวล�
เริ่มต้นก�รเลิกสูบ
ให้เป็นวันที่รู้สึกว่�
สำ�คัญมีคว�มหม�ย 

ล�อุปกรณ์ 
ทิ้งทุกอย่�งในก�รสูบ

ไม่ให้อยู่ใกล้ตัว 

ลั่นว�จ�ออกม�
ให้คนรัก ครอบครัว 

รับรู้เพื่อให้ได้กำ�ลังใจ

ลงมือ
ทำ�ทันทีไม่รอ 

เมื่อทำ�ไม่ได้ไม่ท้อ 
ให้เริ่มต้นใหม่เสมอ

คนที่สูบบุหรี่ ติดนิโคตินหนัก คือ 
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กลุ่มนี้โอก�สที่จะเลิกสูบไม่ได้สูงม�ก  แพทย์จะแนะนำ�ให้ต้องกินย�เลิกบุหรี่

สูบมวนแรก

ในครึ่งชั่วโมง
หลังตื่นนอน 

สูบบุหรี่ไฟฟ้า 

20 ครั้งขึ้นไป 

สูบวันละ 

20 มวนขึ้นไป

ดังนั้น ผู้ที่ตั้งใจจะเลิกบุหรี่ ขอให้ใช้ “คาถา 4ล” คือ 

1 432
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      ปัจจุบันผู้ท่ีติดบุหร่ี หรือติดนิโคติน 
หากต้องการเลิกบุหรี่ สามารถเข้ารับ
การปรึกษาและบำาบัดได้ทัง้สายเลิกบุหรี ่ 
1600 และคลินิกเลิกบุหร่ีหรือคลินิก 
ฟ้าใสในโรงพยาบาลท่ัวประเทศ แต่เพ่ือให้ 
กระบวนการบำาบัด รักษาส่งเสริมสุขภาพ 

และป้องกันภาวะการติดนิโคติน มีศักยภาพ
และประสิทธิภาพเพิ่มขึ้น จึงมีการใช้กลไก

การรับรองคุณภาพสถานพยาบาลเข้ามามี
ส่วนร่วม

 ล่าสุดมีการลงนามบันทึกข้อตกลงความร่วมมือ 
ทางวิชาการ การพัฒนาระบบบริการสุขภาพเพื่อ 
ส่งเสริมสุขภาพ ป้องกัน รักษาภาวะการติดนิโคติน 
ด้วยกระบวนการพัฒนาและรับรองคุณภาพ ระหว่าง 
สถาบันรับรองคุณภาพสถานพยาบาล (องค์การ
มหาชน) หรือ สรพ. และสมาพันธ์เครือข่ายแห่งชาติ
เพื่อสังคมไทยปลอดบุหรี่
 กลไกก�รรับรองคุณภ�พสถ�นพย�บ�ลของ สรพ. จะเข้�ม�ช่วยเสริมประสิทธิภ�พกระบวนก�ร 
เลิกบุหรี่ โดยจะมีก�ร รับรองคุณภ�พกระบวนก�รดำ�เนินง�น ตั้งแต่ก�รส่งเสริมสุขภ�พ ก�รป้องกัน  
ก�รคัดกรอง ตลอดจนก�รดูแลรักษ�ครบวงจร ทำ�ให้เกิดกระบวนก�รดูแลคนไข้ท่ีติดนิโคติน มีก�รคัดกรอง 
ก�รช่วยเลิกบุหรี่  ก�รบำ�บัดด้วยย�เลิกบุหรี่ ก�รให้คำ�ปรึกษ� ก�รให้กำ�ลังใจ และก�รติดต�มผล 
 หากโรงพยาบาล สามารถดำาเนินการได้ตามที่วางแผนไว้ สรพ. จะให้การรับรองคุณภาพ ทำาให้ 
โรงพยาบาลมีคุณภาพในการบริการบำาบัดอาการติดนิโคตินมากขึ้น ทำาให้กระบวนการเลิกบุหร่ี รักษา 
ป้องกันภาวะติดนิโคติน มีความครอบคลุมและเกิดประสิทธิภาพมากข้ึนตามท่ีโรงพยาบาลจะดำาเนินการได้ 
อีกท้ัง การมีนโยบายท่ีชัดเจน จะทำาให้สามารถดูแลและช่วยเหลือให้ผู้สูบบุหร่ีเลิกสูบได้อย่างมีประสิทธิภาพ
มากขึ้น โดยเฉพาะระบบการคัดกรองผู้ติดนิโคติน จะช่วยให้ผู้ป่วยได้รับการส่งต่อเข้าสู่การบำาบัดรักษาที่มี
คุณภาพเป็นมาตรฐาน เกิดการป้องกันการติดนิโคตินอย่างจริงจัง 

 ถือเป็นก�รยกระดับบริก�รเลิกบุหรี่
ที่มีอยู่แล้ว หรือยังไม่มี หรือมีแล้ว 
แต่ยังไม่ครอบคลุม ช่วยให้ดำ�เนินก�ร
ได้เต็มประสิทธิภ�พม�กขึ้น เพื่อให้
เกิดประโยชน์ต่อผู้รับบริก�รเลิกบุหรี่ 
ในที่สุด



นักวิชาการหญิงแกร่งแห่งยุค

 งัดข้อบุหรี่ข้ามชาต ิ
  สร้างสังคมสุขภาพไร้ควัน

การทำางานเพื่อควบคุมการบริโภค

ยาสูบเป็นความท้าทายใหม ่ 

โดยเฉพาะการแย่งชิงพื้นที่สื่อ

เพื่อทำาให้คนรุ่นใหม่ตระหนักถึง

พิษภัยของบุหรี่ไฟฟ้าที่ปรับกลยุทธ์

เพื่อเพิ่มจำานวนนักสูบ

คนสร้�งสุข

 การทำางานด้านยาสูบเม่ือ 30 ปีท่ีแล้ว มี การขับเคล่ือนงาน
ผ่านภาคประชาสังคม โดย ศ.นพ. ประกิต วาทีสาธกกิจ  มูลนิธิ
รณรงค์เพื่อการไม่สูบบุหรี่ และการขับเคลื่อนภาคนโยบาย  
โดย นพ.หทัย ชิตานนท์ สถาบันส่งเสริมสุขภาพไทย แต่ยังขาด
หน่วยงานด้านวิชาการ ทำาให้ตนเองได้รับการทาบทามมาทำางาน
ด้านวิชาการ โดยมีการต้ัง “ศูนย์วิจัยและจัดการความรู้เพื่อ 
การควบคุมยาสูบ (ศจย.)” ข้ึน นับเป็นจุดเร่ิมต้นท่ีประเทศไทย
มีก�รขับเคลื่อนง�นด้วยวิช�ก�รด้�นก�รควบคุมย�สูบอย่�ง
จริงจังและเป็นระบบ ถือว่�เป็นผู้บุกเบิกให้ง�นวิช�ก�รด้�น
ควบคุมย�สูบของไทยให้มีคว�มเข้มแข็งอย่�งม�ก 

   งานวิชาการเหล่านี้ได้นำาไปใช้ในการผลักดัน 
นโยบาย เช่น การมีภาพคำาเตือนบนซองบุหรี่   
โดยข้อมูลวิชาการชี้ให้เห็นว่าภาพคำาเตือนบนซอง
บุหรี่ทำาให้คนสูบเห็นแล้วอยากเลิกสูบบุหรี่ คนที่
ไม่สูบเห็นแล้วไม่อยากสูบ แม้ว่าจะถูกบริษัทบุหรี่
คัดค้าน หรือฟ้องร้องแต่การมีงานวิชาการมารองรับ  
ทำาให้นโยบายนี้ เดินหน้าต่อไปได้อย่างสำาเร็จ  
หรือมาตรการการขึ้นภาษีบุหรี่ งานวิชาการเป็น 
ความสำาคัญ สามารถอธิบายเรื่องการลดจำานวน 
ผู้สูบบุหรี่ ด้วยมาตรการทางภาษีได้เช่นกัน

 คนสร้างสุขฉบับน้ี “ผศ.ดร.ลักขณา เติมศิริกุลชัย” 
ทำางานควบคุมยาสูบมากว่า 30 ปี โดยเฉพาะการร่วม
ผลักดันออกกฎหมายควบคุมผลิตภัณฑ์ยาสูบท้ังสอง
ฉบับ คือ พ.ร.บ.ควบคุมผลิตภัณฑ์ยาสูบ พ.ศ. 2535 
และ พ.ร.บ.คุ้มครองสุขภาพผู้ไม่สูบบุหรี่ พ.ศ. 2535 
รวมทั้งเป็นผู้อำานวยการสำานักงานควบคุมผลิตภัณฑ์
ยาสูบ หน่วยงานภายใต้สังกัดสำานักงานปลัดกระทรวง
สาธารณสุขในปี 2535
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 แม้ว่าการทำางานเพ่ือควบคุมการบริโภคยาสูบจะมีอุปสรรค
ในการขับเคลื่อนงานที่ต้องเผชิญความท้าทายจากการขัด 
ผลประโยชน์ของบริษัทบุหร่ีอยู่ตลอดเวลา แต่ ผศ.ดร.ลักขณา 
ยังคงมุ่งมั่นทำางานอย่างต่อเนื่องจนถึงปัจจุบัน เน่ืองจาก
ธรุกิจย�สบูเปน็ธรุกจิทีข่�ยสนิค�้แห่งคว�มต�ยทีท่ำ�ร�ยได้
มห�ศ�ล และเป็นย�เสพติดท่ีถูกกฎหม�ย โดยเฉพาะบริษัท
ยาสูบข้ามชาติ จะใช้ทุกกลยุทธ์ไม่ว่าจะเป็นการแทรกแซง
นโยบายการควบคุมยาสูบของประเทศ โดยการล็อบบี้
กระบวนการทางกฎหมาย การส่งเสริมการขายโดยมุ่งเป้าท่ี
เยาวชน โดยมีเป้าหมายคือกำาไรสูงสุด 
 ดังน้ัน ก�รทำ�ง�นควบคุมย�สูบจึงเหมือนเป็นก�รต่อสู้
เพื่อคว�มยุติธรรม ก�รสร้�งระบบที่โปร่งใส บริษัทบุหรี่ 
ไม่ส�ม�รถแทรกแซงนโยบ�ยได้ ก�รปกป้องกลุ่มเย�วชน 
ที่เป็นเหยื่อของบริษัทบุหรี่ สิ่งเหล่�นี้เป็นแรงจูงใจและ 
คว�มภูมิใจสูงสุดในก�รทำ�ง�น 
 “การทำางานจะประสบความสำาเร็จอย่างทุกวันนี้ไม่ได้  
หากการผนึกการทำางานร่วมกับ สสส. ที่ทำาให้เกิดภาคี
ครอบคลุมไปทุกภาคส่วน ทำาให้เกิดไตรพลัง คือ ภาคประชาสังคม 
นโยบาย วิชาการ ที่จะเคลื่อนงานไปข้างหน้าได้ตลอดเวลา 
สกัดนักสูบหน้าใหม่ ปกป้องคนไม่สูบบุหร่ีท่ีมีอยู่ถึง 50-60 
ล้านคนจากควันบุหรี่มือสอง ทำาให้คนเลิกสูบบุหร่ี ซ่ึงต้อง
อาศัยความรู้ มาตรการทางกฎหมาย มาตรการทางสังคม 
ไปพร้อมกัน” ผศ.ดร.ลักขณ� ระบุ

 ความท้าทายใหม่ท่ีเกิดข้ึนในขณะน้ี ผศ.ดร.ลักขณา 
ยอมรับว่า บุหร่ีไฟฟ้� ถือเป็นผลิตภัณฑ์ท่ีพย�ย�มเข้�ม� 
ทำ�ตล�ดเพื่อเพิ่มนักสูบหน้�ใหม่ โดยใช้ว�ทกรรมว่� 
ปลอดภัยกว่�เดิม ซ่ึงจำาเป็นต้องอาศัยงานวิชาการเข้ามา 
ให้ความรู้อย่างหนักว่า บุหรี่ไฟฟ้านั้นอันตรายอย่างไร 
เช่น ไอท่ีเกิดจากบุหร่ีไฟฟ้า เกิดจากการใช้ความร้อนสูง 
ไอตัวนี้เป็นพาร์ทิเคิลขนาดเล็กกว่า PM2.5 เข้าปอดไป 
ยังไงก็อันตราย บางส่วนก็เติมสารแปลกปลอมในน้ำายา 
เช่น น้ำามันกัญชา น้ำามันหอม ทำาให้พาร์ทิเคิลยิ่งเล็ก 
ยิ่งเหนียวติดปอด ขจัดไม่ได้ สุดท้ายก็ทำาลายปอด  
ซ่ึงเคยมีเคสผสมน้ำามันกัญชา จนทำาให้ปอดอักเสบและ
เสียชีวิตมาแล้ว 
 สิ่งเหล่านี้ ต้องการงานวิชาการเพื่อส่ือสารช้ีนำา
สังคม ปรับเปล่ียนทัศนคติในข้อหลอกลวงของบริษัท
บุหรี่ให้ได้ ช่วงชิงพื้นที่สื่อให้เด็กและเยาวชนมีความรู้
ความเข้าใจท่ีถูกต้อง วิเคราะห์เหตุผลด้วยข้อมูลท่ีถูกต้อง 
ก�รมีอยู่ของ สสส. จะส�ม�รถช่วยให้คว�มรู้ผ่�นช่องท�ง 
ก�รส่ือส�รใหม่ ๆ อย่�งโซเชียลมีเดีย สร้�งสังคมให้เกิด 
ก�รแลกเปลี่ยนข้อมูลที่ถูกต้อง 
 ความคาดหวังในการทำางานต่อจากน้ี คือ การสร้าง
คนรุ่นใหม่ขึ้นมาทำางานเพื่อควบคุมยาสูบแทน โดยให้
เกิดการส่ือสารไปถึงคนรุ่นใหม่ โดยคนรุ่นใหม่ด้วยกันได้
มากข้ึน เข้าใจตรงกันมากข้ึน และรู้เท่าทันอุตสาหกรรม
ยาสูบ ที่มีทุนมหาศาลสร้างเทคนิคใหม่ ๆ เพื่อดึงผู้คน 
ให้กลายมาเป็นนักสูบตลอดไป 
 ก�รทำ�ง�นเพื่อควบคุมก�รบริโภคย�สูบจึงเป็น
ง�นที่หยุดและถอยไม่ได้เลย



สุขรอบบ้�น
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 ทุก 10% ท่ีทานอาหารแปรรูปมากข้ึน พบว่า ความเส่ียงท่ีจะเสียชีวิตจากมะเร็งทุกชนิด
สูงขึ้น 6% ในขณะที่ความเสี่ยงจากมะเร็งเต้านมเพิ่มขึ้น 16% ความเสี่ยงจากมะเร็งรังไข่ 
เพิ่มขึ้น 19% สาเหตุมาจากการกินอาหารแปรรูป โดยน้ำาอัดลมก็นับเป็นอาหารแปรรูป 
เสี่ยงมะเร็งด้วยเช่นกัน

ลดอาหารแปรรูป  ลดเสี่ยงมะเร็ง

อาหารสด 
    ปรุงสุกใหม่ 

ทางรอด 

    ผลการศึกษาถูกตีพิมพ์ใน ว�รส�รวิช�ก�รชื่อ Lancet’s eCinicalMedicine โดยคณะผู้วิจัย 
จากมหาวิทยาลัยอิมพีเรียลคอลเลจ ลอนดอน ที่ศึกษากลุ่มตัวอย่างจำานวน 197,426 คน และติดตาม

ผลการศึกษายาวนานถึง 10 ปี แม้ยังไม่ได้พิสูจน์ถึงขั้นของความเป็นเหตุและผลของการรับประทาน
อาหารแปรรูป และผลการเกิดโรคมะเร็งหลายชนิด 

     แต่จากการติดตามผลสำารวจท่ียาวนาน พบความสัมพันธ์อย่างชัดเจนระหว่างการรับประทาน
อาหารแปรรูป การป่วย และการเสียชีวิตด้วยโรคมะเร็ง  โดยพบว่า ในจำานวนกลุ่มตัวอย่าง 

มี มากถึง 15,921 คน ถูกวินิจฉัยว่าป่วยเป็นโรคมะเร็ง และในจำานวนนี้ 4,009 คน เสียชีวิต
ด้วยโรคมะเร็ง



 “อาหารแปรรูป” นอกจ�กจะมีส่วนผสมที่
แปรรูปในระดับอุตส�หกรรมแล้ว ยังพบว่�มีก�รใส่ 
ส�รต่�ง ๆ เข้�ไปเพื่อปรุงแต่ง รส สี และยืดอ�ยุ 
ก�รเก็บรักษ�ให้ย�วน�นขึ้น อีกท้ังยังพบว่�เป็น
อ�ห�รที่มีปริม�ณเกลือ น้ำ �ต�ล และไขมันที่  
ค่อนข้�งเยอะ นอกจ�กนี้ยังมีเรื่องของส�รเคมี 
ที่อ�จม�จ�กบรรจุภัณฑ์ เช่น ไมโครพล�สติก ซึ่งมี
ข้อมูลว่�มีคว�มเกี่ยวข้องกับคว�มเสี่ยงในก�รเป็น
โรคมะเร็งที่เพิ่มขึ้น 

แหล่งที่ม� : https://www.salon.com/2023/02/02/new-studies-find-that-ul-
traprocessed-foods-can-cause-cancer-and-cancer-related/
https://newatlas.com/health-wellbeing/ultra-pro-
cessed-foods-cancer-warning-labels/

  นักวิจัยชี้ว่า คว�มสัมพันธ์ของอ�ห�ร
แปรรูปและโรคมะเร็งทุกชนิด  โดยเฉลี่ยจะสูง
กว่�ปกติ อยู่ที่ 2%    ในทุกก�รรับประท�นอ�ห�ร
แปรรูปที่สูงขึ้น คว�มเสี่ยงในก�รเสียชีวิตจ�ก
โรคมะเร็งทั่วไปจะเพิ่มขึ้น 6% ส่วนคว�มเสี่ยงใน
ก�รเสยีชวีติจ�กก�รเปน็โรคมะเรง็รงัไขส่งูม�กถงึ  
30% ขณะที่คว�มเสี่ยงที่เสียชีวิตจ�กส�เหตุ 
โรคมะเร็งเต้�นมสูงถึง 16%
 ด้าน ไซมอน สตีนสัน นักวิทย�ศ�สตร์ 
ผู้เชี่ยวช�ญส�ข�โภชน�ก�ร มูลนิธิโภชน�ก�ร
อังกฤษ ให้ความเห็นเสริมผลการวิจัยน้ีว่า นอกจาก
ความเสี่ยงในการเกิดโรคมะเร็งแล้ว ยังพบด้วยว่า 
การรับประทานอาหารแปรรูป สัมพันธ์กับความเส่ียง
ท่ีเพิ่มขึ้นในการเป็นโรคอ้วน โรคหัวใจ โรคหลอด
เลือดสมอง และเบาหวานชนิดที่ 2 อีกด้วย
  ในการศึกษาล่าสุดนี้ พบว่ามีข้อเท็จจริงที่ 
น่าสนใจประการหน่ึงคือ ความสัมพันธ์ระหว่าง
อตัราการรับประทานอาหารแปรรปูกบัความเสีย่ง
ในการป่วยและตายด้วยโรคมะเร็งที่พบได้ แม้ใน
กลุม่ตัวอย่างทีอ่ายยัุงนอ้ยและไมม่ปีระวตักิารปว่ย
เป็นโรคมะเร็งของคนในครอบครัวเลย
    ดร.เอซเตอร์ กล่าวเพิ่มเติมด้วยว่า ขั้นต่อไป 
มีความจำาเป็นต้องพิสูจน์ทราบด้วยการศึกษา 
ท่ีลงลึกไปอีก เพ่ือให้ทราบได้อย่างชัดเจนว่า  
เหตุใดก�รรับประท�นอ�ห�รแปรรูปม�ก ๆ จึงมี
คว�มเกี่ยวข้องกันกับคว�มเสี่ยงในก�รเกิดโรค
อย่�งมะเร็งดังที่พบในก�รวิจัย ที่ตีพิมพ์ออกม�
แล้วน้ี ซ่ึงท้ังหมดจะนำ�ไปเป็นข้อมูลประกอบก�ร
ตัดสินใจในก�รเรียกร้องให้ท�งก�รมีม�ตรก�ร
จริงจัง เพ่ือเตือนให้ประช�ชนเลี่ยงหรือจำ�กัด 
ก�รบริโภคอ�ห�รแปรรูป เช่น คำ�เตือนเรื่อง 
คว�มเสี่ยงท�งสุขภ�พบนหีบห่ออ�ห�ร 

 ในขณะที่อังกฤษยังไม่มีมาตรการที่เป็นทางการใด ๆ 
เก่ียวกับการห้ามอาหารแปรรูป หรือควบคุมอาหารประเภทน้ี 
เป็นพิเศษ ประเทศอ่ืน ๆ อย่างบราซิลได้เร่ิมส่ังห้ามการทำา 
การตลาดอาหารแปรรูปในโรงเรียนแล้ว ส่วนฝรั่งเศส  
และแคนาดา พบว่ามีการเร่ิมเรียกร้องให้ทางการใส่คำาเตือน
ในคำาแนะนำาด้านอาหารและโภชนาการแห่งชาติ เกี่ยวกับ 
ผลเสียของการรับประทานอาหารแปรรูป แล้ว
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สุขไร้ควัน

แหล่งที่ม� : https://www.iamexpat.de/lifestyle/lifestyle-news/majority-germans-support-ban-advertising-alcohol
https://nypost.com/2023/04/06/boston-weighs-banning-tiny-bottles-of-alcohol/

 นับเป็นข้อมูลท่ีน่าสนใจไม่น้อย เม่ือมีผลการสำารวจ
โดยคณะทำางานของรัฐบาลเยอรมนี ระบุว่า คนเยอรมัน
เกินครึ่ง (59%) เห็นด้วยและสนับสนุนให้ประเทศห้�ม
มีก�รโฆษณ�เครื่องดื่มแอลกอฮอล์โดยเด็ดข�ด 
 ในขณะที่ กลุ่มตัวอย่างมากถึง 76% จ�กกลุ่ม
ตัวอย่�งทั้งสิ้น 1,400 คน เห็นด้วยว่�เครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ควรม�พร้อมกับคำ�เตือนเกี่ยวกับอันตร�ย
ตอ่สขุภ�พในลักษณะเดียวกบัม�ตรก�รคำ�เตอืนบนซอง
บุหรี่ในหล�ยประเทศทั่วโลก ทั้งนี้ เยอรมนีเป็นประเทศ
ที่อนุญาตให้มีการโฆษณาผลิตภัณฑ์ยาสูบและบุหรี่ได้
จนถึงปัจจุบันนี้
 อีกทั้งยังเป็นเร่ืองท่ีน่าสนใจมากข้ึนไปอีก เมื่อผล
จากการสำารวจความคิดเห็นของประชาชนชาวเยอรมัน 
เห็นด้วยกับข้อเสนอที่กำาหนดให้รัฐบาลเยอรมันขึ้นราคา
เคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล์ เพ่ือให้มีราคาสูงเทียบเท่าในระดับ
เดียวกับเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ของประเทศอื่นในทวีป
ยุโรป เนื่องจากเยอรมนีไม่มีการปรับขึ้นราคาเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์เลย ถึงแม้อัตราเงินเฟ้อในประเทศจะทำาให้
ราคาสินค้าชนิดอื่น ๆ ขยับตัวเพิ่มขึ้นตามอัตราเงินเฟ้อ
แล้วก็ตาม

เยอรมัน เห็นด้วย
ห้ามโฆษณาเหล้าเด็ดขาด

 ด้�นเมืองบอสตัน รัฐแมสซ�ซูเซ็ตต์ สหรัฐอเมริก�  
ไดม้กี�รเสนอใหห้�้มจำ�หน�่ยเครือ่งดืม่แอลกอฮอลท์ีบ่รรจุ 
ในขวดขน�ดเล็ก 50.28-100.55 มิลลิลิตร ซ่ึงเป็นผลิตภัณฑ์
เคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล์ท่ีได้รับความนิยมสูงมาก ส่งผลให้เกิด 
ปัญหาตามมา 2 อย่าง คือ เรื่องการแอบพกพาไปดื่มในที่
ต่าง ๆ  และเรื่องขยะที่ถูกทิ้งในที่สาธารณะจำานวนมาก 
  ด้วยขนาดที่ค่อนข้างเล็กของบรรจุภัณฑ์เครื่องดื่ม
แอลกอฮอลป์ระเภทน้ี ทำาใหมี้สว่นชว่ยใหค้นพกพาและซอ่น
เครื่องดื่มขนาดเล็กนี้ได้ง่าย จึงทำาให้คนแอบดื่มกันได้มาก
ขึ้น ในขณะเดียวกันด้วยขนาดที่เล็กมาก แทนที่ผู้ใช้จะนำาไป
ทิง้ลงถงัขยะรไีซเคลิ กลบัท้ิงเป็นขยะเกลือ่นกลาดทอ้งถนน
ไปหมด 
 โดยข้อเรียกร้องน้ีเกิดขึ้นหลังจากที่เมืองอ่ืน ๆ ในรัฐ
เดียวกัน เช่น เมืองเชลซี ที่ได้ห้ามจำาหน่ายน้ำาเมาไซซ์มินินี้
ไปแล้วตั้งแต่ ปี 2561 และพบอัตราการเรียกรถพยาบาล 
ท่ีเก่ียวข้องกับเร่ืองน้ำาเมาลดลงจาก 742 คร้ัง ในปีก่อนหน้า 
เหลือเพียง 556 ครั้ง 
 ห�กเมืองบอสตันจะมีก�รสั่งห้�มจำ�หน่�ยเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ขน�ดมินินี้จริง ก็จะช่วยให้นครแห่งนี้จัดก�ร
กับปัญห�ทั้งสองอย่�งได้ในคร�วเดียวกันเลย 

ชาวเยอรมันเกินครึ่ง 

เห็นด้วยและสนับสนุนห้ามโฆษณา

เครื่องดื่มแอลกอฮอล์เด็ดขาด 
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สุขเลิกเหล้�

แหล่งที่ม� : https://truthinitiative.org/press/press-release/new-report-shows-tobacco-imagery-continues-influ-
ence-youth-vaping-initiation

 รายงานประจำาปี ขององค์กร ทรูธ อินิชิเอทีฟ  
ซึ่งเป็นองค์กรควบคุมยาสูบที่ไม่แสวงหากำาไร ได้เปิดโปง
ข้อมูลท่ีฉายให้เห็นธาตุแท้ของอุตสาหกรรมบันเทิงใน
สหรัฐอเมริกา ที่จงใจละเมิดการควบคุมการเผยแพร่ส่ือ
ที่ไม่เหมาะสมต่อเด็กและเยาวชน ผ่านรูปแบบของการจัด 
เรตของสื่อ ที่เผยแพร่กันทางหน้าจอทีวีอย่างต่อเนื่อง 
และไม่ลดน้อยลงไปเลย 
  ทรูธ อินิชิเอทีฟ วิเคราะห์ว่า เป็นคว�มจงใจและ 
คว�มพย�ย�มในก�รทำ�ใหบ้หุรีแ่ละบหุรีไ่ฟฟ�้เปน็เหมอืน
เร่ืองปกติในชีวิตของคนเร� อีกทั้งยังต้องก�รทำ�ให้ 
ก�รสูบบุหร่ีหรือบุหรี่ไฟฟ้�ดูเป็นเรื่องเท่ และน่�ทำ�ต�ม
ในหมู่ของเย�วชน 
 ความลักลั่นนี้นับวันยิ่งมีอิทธิพลต่อเด็กและเยาวชน
ในสหรัฐฯ มากขึ้นเรื่อย ๆ ในยุคปัจจุบันที่บริการให้ความ
บันเทิงผ่านหน้าจอ ไม่ได้จำากัดอยู่เพียงแค่จอโทรทัศน์ 
อีกต่อไป เม่ือมีบริการท่ีเรียกว่า สตรีมม่ิงให้บริการผ่าน
เครือข่ายอินเทอร์เน็ตให้เลือกมากมาย จึงไม่ใช่เรื่องท่ี
น่าแปลกใจเลยที่รายงานประจำาปีของทรูธ อินิชิเอทีฟ  
จะพบว่า 60% ของร�ยก�รบันเทิงรูปแบบสตรีมมิ่ง ที่ได้
รับคว�มนิยมสูงสุดในคนอ�ยุระหว่�ง 15-24 ปี ในสหรัฐฯ 
ในปี  2564 มีฉ�กก�รใช้บุหรี่หรือบุหรี่ไฟฟ�้ ซึ่งนับเป็น
ตัวเลขที่สูงอย่�งต่อเนื่อง 

โฆษณาแฝงบุหรี่ 
บุหรี่ไฟฟ้าเกลื่อนจอ 

 ขณะที่ข้อมูลจากเมื่อปีที่แล้วพบว่า มี เย�วชน 
คนหนุ่มส�วท่ัวสหรัฐฯ จำ�นวนถึง 25 ล้�นคน ได้ดูส่ือท่ีมี 
ฉ�กก�รใช้บุหร่ีหรือบุหร่ีไฟฟ้�แบบต้ังใจ เสนอสอดแทรก
ในเนื้อห�น้ี และจ�กก�รสำ�รวจและบันทึกอย่�งจริงจัง
เพื่อนำ�เสนออย่�งเป็นท�งก�รในร�ยง�นประจำ�ปี 
ของทรูธ อินิชิเอทีฟ ทำ�ให้พบอีกด้วยว่� จำ�นวนครั้งที่มี
ก�รพบเห็นฉ�กประเภทนี้ในร�ยก�รยอดนิยมในบริก�ร
สตรีมม่ิง เม่ือปีกล�ยเพ่ิมข้ึนเป็น 425 ฉ�ก จ�กท่ีบันทึก
ได้ในปีก่อน 390 ฉ�ก 
 รายการที่ชมผ่านบริการสตรีมมิ่งน้ี พบมากใน 
ผู้ให้บริการเจ้าหลัก ๆ อย่าง ฟ็อกซ์ และเน็ตฟลิกซ์ ด้วย 
ท้ังน้ีไม่เว้นแม้แต่ในการ์ตูนเอนิเมชั่น อย่าง ซิมป์สันส์ 
บิ๊กเมาต์ และแฟมิลี่กาย พร้อมกันน้ีมีผลการวิเคราะห์
โดยสถาบันวิจัย เอ็นโออาร์ซี มหาวิทยาลัยชิคาโก พบว่า  
47% ของหนังที่ออกฉายเมื่อปี 2564 มีฉากสูบบุหรี่ 
หรือบุหรี่ไฟฟ้า 
 ในจำานวนน้ีมีหนังที่จัดเรตให้เยาวชนอายุระหว่าง 
15-24 ปี ชมได้อยู่ด้วย ในขณะท่ีมิวสิกวิดีโอท่ีติดท็อปชาร์ต
ยอดนิยมของสหรัฐฯ ในปีเดียวกันจำานวนมากถึง 12.8% 
มีฉากสูบบุหรี่หรือบุหรี่ไฟฟ้าแทรกอยู่ด้วย 
 แนน่อนว�่เดก็และเย�วชนจำ�นวนม�กตอ้งไดด้ฉู�ก
สูบบุหรี่หรือบุหรี่ไฟฟ้�เหล่�นี้แล้ว

หนัง ซีรีส์ เอ็มวี อนิเมะ 

ที่เด็กเข้าถึงต่างก็มีโฆษณาแฝง

บุหรี่ บุหรี่ไฟฟ้า
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  “คุณแพท” เล่าให้ฟังว่า “แพทเป็นคนเขียนเพลงเอง  
เนื้อเพลงมาจากเรื่องราวที่ เกิดขึ้นจริงกับตัวเอง เพื่อน  
หรือแม้แต่เรื่องราวของแฟนคลับ คนที่ฟังเพลงของเรา 90% 
เป็นคนท่ีเผชิญความทุกข์ ความเจ็บปวดในแบบเดียวกัน ทำาให้
คนฟังรู้สึกว่าเราเข้าใจความเจ็บปวดที่เขากำาลังเผชิญอยู่”
  การเข้าใจผู้อื่น (Empathy) และการเห็นใจผู้อื่น  
(Sympathy) เป็นส่ิงที่ทำาให้คนมองว่าเราเป็นนักร้อง 
ที่เข้าถึงง่าย ยิ่งเวลาไปเล่นดนตรีก็จะมีน้อง ๆ แฟนคลับ 
มาร้องไห้ด้วยเสมอ ไม่เคยมีงานไหนท่ีไม่มีคนร้องไห้ “มากกว่า
การร้องเพลงบนเวทีคอนเสิร์ตคือการที่แพทได้ไปเจอทุกคน 
ได้พูดคุยรับฟังความเจ็บปวด และแบ่งเบาความทุกข์ที่เขามี” 
จนมีข้อความเข้ามาปรึกษาเธอมากมาย
 นอกจากเพลงที่เต็มไปด้วยความเข้าใจ เข้าถึงอารมณ์  
เธอยังทำา MV เร่ืองราวเก่ียวกับความรุนแรงในครอบครัว คู่รัก 
สู่แคมเปญ “You Hurt I Hug” ส่งกอดให้แฟนคลับ สำาหรับ
ใครที่มีเรื่องราวที่เก่ียวข้องกับเร่ืองความรุนแรง หรือเรื่องที่ 
คุณเล่าให้ใครฟังไม่ได้ ให้ส่งเข้ามาเล่าให้เราฟัง การได้เล่า 
ให้ใครที่ไว้ใจฟังก็เหมือนได้เริ่มก้าวออกมาจากความทุกข์แล้ว 

  จากแคมเปญเล็ก ๆ สู่การสร้างพื้นท่ีสำาหรับ
แชร์เรื่องราวแรงบันดาลใจและข้อคิด ที่มี ช่ือว่า  
“The Cloud of Thoughts” หรือก้อนเมฆความคิด 
บนพ้ืนท่ีออนไลน์บนเฟซบุ๊ก อินสตาแกรม ไลน์ ช่ือว่า 
@cloudofthoughts เป็นพ้ืนท่ีรับฟัง ปรึกษาปัญหา 
ซึง่ในบางครัง้ผูค้นเหลา่น้ีไม่ไดต้อ้งการคำาตอบดว้ยซ้ำา 
เพยีงแคต่อ้งการมใีครสกัคนคอยรบัฟงัในสิง่ทีเ่ขาพดู
หรืออยากระบายเท่านั้นเอง 
 ก�รเยียวย�จิตใจของผู้คนได้ ถือเป็นอีกหนึ่ง
ภ�รกิจที่เพิ่มเข้�ม�นอกเหนือจ�กก�รออกไปเล่น
ดนตรี การได้เจอกับผู้คนในทุก ๆ วัน ถือเป็นโอกาส 
ที่ทำาให้หลายคนทลายกำาแพง รู้จักรักตัวเอง ให้อภัย
ตัวเอง ขอบคุณและขอโทษตัวเอง เป็นส่ิงท่ีนักร้องสาว
คนนี้ทำาสิ่งที่ยิ่งกว่าการร้องเพลง
 ก�รดูแลสุขภ�พจิตใจเป็นส่ิงสำ�คัญเสมอ ไม่ว่� 
จะในสภ�วะปกติหรือภ�วะวิกฤต สสส. สนับสนุน 
ให้คนไทยสร้�งเสริมทัศนคติเชิงบวกในก�รใช้ชีวิต 
เพื่อสุขภ�วะที่ดีอย่�งยั่งยืน

มากกว่าการร้องเพลง

บนเวทีคอนเสิร์ต

คือการที่แพทได้ไปเจอทุกคน 

ได้พูดคุยรับฟังความเจ็บปวด 

และแบ่งเบาความทุกข์ที่เขามี

 เพลงกลายเป็นส่วนหน่ึงของการเยียวยาจิตใจ สำาหรับ แพท วง Klear หรือ แพท รัณนภันต์ ย่ังยืนพูนชัย 
นักร้องสาว เจ้าของเพลงเศร้าสุดฮิต ท่ีฮีลใจคนอกหักได้เป็นอย่างดี ด้วยความต้ังใจท่ีเธออยากเป็นส่วนหน่ึง
ในการเปิดพื้นที่สำาหรับแชร์เรื่องราวแรงบันดาลใจและข้อคิดดี ๆ เพื่อเยียวยาจิตใจของผู้คน

จากบทเพลง
สู่การเยียวยาจิตใจ
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สุขลับสมอง

ส่งคำาตอบ
พร้อมรับของรางวัล  
ได้ที่ช่องท�งใหม่ 

Line Bot สสส. สร้�งสุข

ร่วมสนุก

 เดือนแห่งการรณรงค์งดสูบบุหรี่ อย�กชวนทุกคนม�ให้ 
กำ�ลังใจคนท่ีกำ�ลังเลิกสูบบุหรี่ ด้วยก�รคิดคำ�ขวัญเป็นแรงใจ 
ให้นักสูบทุกคนเลิกบุหรี่ได้สำ�เร็จ

ติดต�มเฉลยย้อนหลัง และร�ยชื่อผู้โชคดีจ�กเกมลับสมองได้ที่ 
www.thaihealth.or.th และ Line Bot สสส. สร้างสุข

ส่งคำาตอบภายใน
วันที่ 15 มิถุนายน 2566 

ผู้โชคดีที่ร่วมสนุก 10 ท่าน

จะได้รับเสื้อยืดรณรงค์งดสูบบุหรี่

สุขลับสมอง 
ประจำ�ฉบับนี้

https://linevoom.line.me/user/_dYgCjKCvwkRHiqj6cTugSNmhAHWJ4EYf4OF3c7Q



