
สถาบันวัคซีนแหงชาติฯชี ้!! การขยายอายุบริการให

วัคซีนเอชพีวีในเยาวชนไทยมีประโยชน

สถาบันวัคซีนแหงชาติฯชี้!! การขยายอายุการใหบริการวัคซีนป องกันมะเร็งปากมดลูกหรือเอชพีวีจากเด็กนักเรียน

หญิงชัน้ป.5 เพียงกลุมเดียว เป็นเยาวชนหญิงอายุระหวาง 12 – 18 ปี (ป.6 – ม.6) ที่อยูนอกเป าหมายของการให

บริการวัคซีนป องกันมะเร็งปากมดลูกตามแผนงานสรางเสริมภูมิคุมกันโรคของประเทศ จะมีประโยชน ชวยลดภาระ

มะเร็งปากมดลูกของประเทศไดเร็วขึ้น 8 ปี ป องกันผูปวยเพิ่มไดอีกกวา 22,000 ราย และลดคาใชจายในการรักษา

โรคไดอยางมหาศาล

ดร.นพ.จรุง เมืองชนะ ผูอํานวยการสถาบันวัคซีนแหงชาติ (สวช.) กลาววา “มะเร็งปากมดลูก” เป็นมะเร็งที่พบมาก

เป็นอันดับ 2 ในหญิงไทยรองจากมะเร็งเตานม เกิดจากการติดเชื้อไวรัสเอชพีวี ติดตอทางเพศสัมพันธ โดยมีไวรัส

สายพันธุ 16 และ 18 เป็นสาเหตุหลักถึงไมตํ่ากวารอยละ 70 โดยพบวาในชวงที่ผานมาประเทศไทยมีผูปวยมะเร็ง

ปากมดลูกรายใหมประมาณปีละ 6,500 ราย หรือวันละ 542 ราย และมีผูเสียชีวิตจากมะเร็งปากมดลูกประมาณปีละ

2,000-4,000 รายหรือวันละ 6-12 ราย การฉีดวัคซีนเอชพีวีใหแกเด็กหญิงไทยควบคูไปกับการคัดกรองมะเร็งปาก

มดลูกเมื่ออายุ 30-60 ปี จะทําใหสามารถป องกันการเกิดโรคไดกวา 2ใน 3 นับเป็นการป องกันไมใหเด็กที่จะเติบโต

ไปในอนาคตตองมีความเสี่ยงหรือลดการปวย การตายจากโรคมะเร็งปากมดลูก ซึ่งจะมีผลกระทบตอชีวิตจิตใจ ควา

มเป็นอยูของผูปวยและครอบครัว รวมทัง้ความสูญเสียทางเศรษฐกิจและสังคม ที่ไมอาจคาดประมาณเป็นจํานวนเงิน

ได

คณะอนุกรรมการสรางเสริมภูมิคุมกันโรค ภายใตคณะกรรมการวัคซีนแหงชาติ ไดพิจารณาใหบรรจุวัคซีนเอชพีวีใน

แผนงานสรางเสริมภูมิคุมกันโรคของประเทศไทย เมื่อปี 2554 และกระทรวงสาธารณสุขไดเริ่มใหบริการวัคซีน

เอชพีวีในโรงเรียนแกเด็กหญิงไทยชัน้ประถมศึกษาปีที่ 5 โดยไมคิดมูลคา ตัง้แตเปิดภาคการศึกษาปี 2560 ซึ่งเด็ก

หญิง ป.5 ในประเทศไทย เป็นอายุที่เหมาะสมที่สุด เน่ืองจากรอยละ 97 ยังไมเคยมีเพศสัมพันธ และยังเป็นวิธีการที่

เหมาะสม เพราะการใหบริการฉีดวัคซีนในโรงเรียนสงผลใหอัตราความครอบคลุมของการไดรับวัคซีนครบทัง้สอง

เข็มสูง แตอยางไรก็ตาม ดวยขอจํากัดดานงบประมาณ เด็กหญิงไทยชัน้ประถมศึกษาปีที่ 5 จึงเป็นเพียงกลุมเดียวที่

ไดรับบริการฉีดวัคซีนเอชพีวีฟรี และคาดวาอีกกวา 30 ปี จะเริ่มเห็นการลดลงของอุบัติการณมะเร็งปากมดลูกอยาง

ชัดเจน ดังนัน้จึงยังคงมีเยาวชนไทยจํานวนมากที่อยูนอกเป าหมายของบริการวัคซีนป องกันมะเร็งปากมดลูกตาม

แผนงานสรางเสริมภูมิคุมกันโรคของประเทศ และเป็นผูที่ยังมีความเสี่ยงตอโรคมะเร็งปากมดลูก

ดร.นพ.จรุง กลาวตอไปวา การประชุมคณะอนุกรรมการสรางเสริมภูมิคุมกันโรค เมื่อวันที่ 26 มิถุนายน 2561 ที่

ผานมา สถาบันวัคซีนแหงชาติ (องคการมหาชน) ไดเสนอ “ทางเลือกการขยายการเขาถึงวัคซีนป องกันโรคมะเร็ง

ปากมดลูกในเยาวชนไทย” ( HPV vaccine catch-up ) เพื่อใหคณะอนุกรรมการฯ ไดใหความเห็นตอการขยายกลุม
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อายุการเขาถึงวัคซีนป องกันโรคมะเร็งปากมดลูก(HPV) ในเยาวชนไทย รวม 4 ทางเลือก ไดแก 1) รัฐบาลสนับสนุน

งบประมาณใหกับกระทรวงสาธารณสุขดําเนินโครงการ 2) ความรวมมือระหวางภาครัฐ และภาคเอกชน โดย

ประชาชนรวมจายวัคซีนราคาถูกกวาทองตลาด(Co-payment) 3) หนวยงานรัฐในแตละพื้นที่มีความพรอมเป็นผู

สนับสนุนงบประมาณ เชน อปท. และสํานักอนามัย กทม. เป็นตน และ 4) ประชาชนจายเงินซื้อวัคซีนเอง โดยมี

วัตถุประสงคเพื่อใหเยาวชนไทยที่อยูนอกเป าหมายของบริการวัคซีนป องกันมะเร็งปากมดลูกตามแผนงานสรางเสริม

ภูมิคุมกันโรคของประเทศ สามารถเขาถึงวัคซีนได ดวยการลดอุปสรรคดานราคาวัคซีน จากการจัดบริการวัคซีนโดย

ความรวมมือระหวางภาครัฐ ประชาชน และภาคเอกชน เพื่อลดจํานวนผูปวยมะเร็งปากมดลูก และลดผลกระทบจาก

มะเร็งปากมดลูกในประชาชนไทยใหไดในระยะเวลาอันสัน้ กลุมเป าหมาย คือ เยาวชนไทยหญิงที่มีอายุระหวาง 12

– 18 ปี ซึ่งนักวิชาการดานเศรษฐศาสตรสาธารณสุขคาดการณวาถาสามารถเพิ่มการใหบริการวัคซีนเอชพีวีในเด็ก

นักเรียนประถมปลายจนถึงมัธยมศึกษาปีที่ 6 ที่อยูนอกเป าหมายของบริการวัคซีนป องกันมะเร็งปากมดลูกตามแผน

งานสรางเสริมภูมิคุมกันโรคของประเทศได จะสามารถลดภาระมะเร็งปากมดลูก ของประเทศไดรวดเร็วขึ้น 8 ปี คิด

เป็นจํานวนผูปวยที่สามารถป องกันไดเพิ่มขึ้น อีกกวา 22,000 ราย และชวยลดการสูญเสียคาใชจายในการรักษาโรค

ไดอยางมหาศาล

ทัง้น้ีคณะอนุกรรมการฯ ไดพิจารณาถึงความเป็นไปไดอยางรอบดาน รวมถึงขอจํากัดดานงบประมาณจัดซื้อจัดหา

วัคซีนของภาครัฐแลว จึงมีมติใหการสนับสนุนทางเลือกที่ 3 โดยสนับสนุนใหหนวยงานทองถิ่นที่มีศักยภาพ

พิจารณาจัดหาวัคซีนป องกันมะเร็งปากมดลูกมาใหบริการฟรีกับเยาวชนกลุมดังกลาวไดอยางครอบคลุมและครบถวน

มากยิ่งขึ้น รวมทัง้ทางเลือกที่ 4 หากองคการปกครองสวนทองถิ่นมีขอจํากัดในดานงบประมาณและหรือดานอื่น ๆ

โดยสนับสนุนใหวัคซีนเอชพีวีเป็นวัคซีนทางเลือกสําหรับที่ผูปกครองตองจายเงินซื้อวัคซีนเองสําหรับเยาวชนกลุมดัง

กลาวเชนกัน

“สําหรับประโยชนที่คาดวาจะไดรับจากมติคณะอนุกรรมการสรางเสริมภูมิคุมกันโรคดังกลาว จะเป็นการสนับสนุน

และเปิดโอกาสที่จะทําใหองคการปกครองสวนทองถิ่นรวมทัง้ผูปกครองสนับสนุนการจัดซื้อจัดหาวัคซีนแกเยาวชน

กลุมที่อยูนอกเป าหมายของบริการวัคซีนป องกันมะเร็งปากมดลูกตามแผนงานสรางเสริมภูมิคุมกันโรคของประเทศ

ไดมากยิ่งขึ้น อันจะทําใหสามารถลดอุบัติการณการปวย การเสียชีวิตจากมะเร็งปากมดลูกไดเร็วขึ้น 8 ปี และจํานวน

ผูปวยลดไดสูงสุดไมตํ่ากวา 22,000 ราย หากมีการรับวัคซีนกลุมเป าหมายเพิ่มเติมดังกลาวทัง้หมด รวมทัง้ไดรูป

แบบการบริหารจัดการ การบริการสรางเสริมภูมิคุมกันโรค ซึ่งจะเป็นรูปแบบตัง้ตนในการพัฒนาการใหบริการสราง

เสริมภูมิคุมกันโรคในลักษณะเดียวกับวัคซีนอื่นๆในอนาคต สําหรับวัคซีนที่มีราคาสูง” ดร.นพ.จรุง กลาวในตอนทาย


