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ภาพปก: ภาพจำลองขวดวัคซีนโควิด-19 

(ท่ีมา: Daniel Schludi @schluditsch, https://unsplash.com/photos/mAGZNECMcUg) 

 

 

 

Disclaimer:  

หนังสือ (คู่มือ) ทีม่ีเนื้อหาจำเพาะเกี่ยวกับวัคซีนต่อโรคโควิด-19 ฉบบันี้ เรียบเรียงขึ้นในเดอืนกุมภาพันธ์และ

มีนาคม พ.ศ. 2564 โดยอ้างอิงจากข้อมูลการศึกษาวิจัยเท่าที่มีอยู่ ตั้งเป้าหมายเพื่อให้ข้อมลูเบื้องต้นทั้งที่

เกี่ยวข้องกบัวัคซีนทั่วๆ ไปและที่จำเพาะกบัวัคซีนโควิด-19 ทั้งเรื่องการออกฤทธ์ิของวัคซีน ประสทิธิภาพ 

รวมถึงความเสี่ยง และตอบข้อสงสัยหรือคำถามที่พบได้บ่อยเกี่ยวกับวัคซีนดังกล่าว โดยเรียบเรียงจากเนื้อหาที่

ปรากฏในแหล่งอ้างอิงที่มีความน่าเช่ือสูงหลายแหลง่ (ดังตัวอย่างท้ายเล่ม) เพื่อให้ได้ข้อมลูทีม่ีความแม่นยำและ

เช่ือถือได้มากทีสุ่ด ทั้งนี้สำหรบัข้อมลูการปฏิบัติตนบางอย่างที่แตกต่างออกไป ให้ถือปฏิบัติตามประกาศของ

ศูนย์บริหารสถานการณ์แพร่ระบาดของโรคติดเชื้อไวรสัโคโรนา 2019 กระทรวงมหาดไทย (ศบค.มท.)   

 

 

 

 

 

 

   

  

 

เอกสารน้ีทำข้ึนเพ่ือเผยแพร่ความรู้เกี่ยวกับวัคซีนโรคโควดิ-19  

สามารถเผยแพร่ได้ในวงกว้างโดยไมต่้องขออนุญาต 

*** ขอสงวนสิทธิ์ห้ามนำไปตีพิมพ์เพ่ือจดัจำหน่ายทางการค้า *** 

เผยแพร่ครั้งแรก มีนาคม พ.ศ. 2564 
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สารบัญ 

 วัคซีนช่วยป้องกันโรคได้อย่างไร?  

▪ การฉีดวัคซีนคืออะไร? 

▪ ระบบภูมิคุ้มกันสู้กับการติดเช้ือไดอ้ย่างไร? 

▪ การฉีดวัคซีนช่วยป้องกันโรคได้อย่างไร?  

▪ การป่วยเป็นโควิด-19 ตามธรรมชาติดีกว่าฉีดวัคซีนหรือไม่? 

 ชนิดและองค์ประกอบในวัคซีน  

▪ วัคซีนโควิด-19 มีกี่ชนิด? อะไรบ้าง?  

▪ “ภูมิคุ้มกันหมู่” คืออะไร?  

▪ วัคซีนโควิด-19 มีส่วนประกอบอะไรบ้าง? 

▪ มีผลิตภัณฑ์จากสัตว์อยู่ในวัคซีนโควิด-19 ด้วยหรอืไม่? 

 ภูมิคุ้มกันจากวัคซีน 

▪ หลงัจากฉีดวัคซีนแล้ว ยังป่วยเป็นโควิด-19 ไดอ้ีกได้หรือไม่? 

▪ ป่วยเป็นโควิด-19 จากการฉีดวัคซีนได้หรือไม่? 

▪ หลงัจากฉีดวัคซีนจะมีภูมิคุ้มกันต่อโควิด-19 ได้นานเท่าใด? 

▪ หลงัจากฉีดวัคซีนโควิด-19 ยังแพร่เช้ือไวรัสซารส์-โควี-2 ใหแ้ก่ผู้อื่นได้หรือไม่? 

▪ หากไม่อยู่ในกลุ่มเสี่ยงของโรคโควิด-19 ยงัจำเป็นต้องฉีดวัคซีนด้วยหรือไม?่ 

▪ หากเคยเป็นโรคโควิด-19 แล้ว เหตุใดจงึต้องฉีดวัคซีนอีก? 

 ใครต้องรับวัคซีนและรับอย่างไร? 

▪ ใครควรจะเป็นผู้ได้รับวัคซีนโควิด-19?  

▪ มีสถานการณ์ใดหรือไมท่ี่ไม่ควรรบัการฉีดวัคซีน?  

▪ จำเป็นต้องฉีดวัคซีน 2 โดสหรือไม่? และควรจะฉีดเมื่อใด? 

▪ ทำไมจึงมีวัคซีนหลายชนิดสำหรับโควิด-19? 

 ความปลอดภัยของวัคซีน 

▪ จะแน่ใจได้อย่างไรว่า วัคซีนโควิด-19 ปลอดภัย? 
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▪ การเร่งรัดผลิตวัคซีนโควิด-19 มีส่วนทำให้ความปลอดภัยลดลงหรือไม่? 

▪ วัคซีนยังใหม่มาก จะรูเ้กี่ยวกบัผลข้างเคียงในระยะยาวได้อย่างไร? 

▪ วัคซีนแบบ mRNA ออกฤทธ์ิอย่างไร? 

▪ วัคซีนแบบ mRNA จะไปเปลี่ยน DNA ของผู้ไดร้ับวัคซีนได้หรือไม่? 

▪ ในเมื่อเป็นเทคโนโลยีใหม่ จะแน่ใจได้อย่างไรว่าปลอดภัย? 

▪ ทำไมเด็กจึงไม่อยู่ในอันดบัต้นๆ ของผู้ต้องรับวัคซีนโควิด-19 ? 

▪ คนต้ังท้องหรือให้นมบุตรรับวัคซีนโควิด-19 ได้หรือไม่? 

▪ เหตุใดไม่ฉีดวัคซีนบางชนิดใหก้ับคนอายุ 60 ปีข้ึนไป? 

▪ มีความจำเป็นต้องตรวจภูมิต้านทานก่อนหรอืหลังฉีดวัคซีนหรือไม่?  

▪ ควรฉีดวัคซีนโควิด-19 พร้อมกับวัคซีนไข้หวัดใหญ่หรือไม่? 

▪ ฉีดวัคซีนเข็ม 1 และเข็ม 2 ต่างชนิดกันได้หรือไม่? 

 การผลิต, ขนส่ง และการควบคุมคุณภาพของวัคซีน 

▪ การอนุมัตกิารผลิตวัคซีนโควิด-19 ทำอย่างไร? 

▪ ข้ันตอนการผลิตวัคซีนโควิด-19 ทำอย่างไร? 

▪ การบรรจุหบีหอ่, เกบ็รักษา และขนส่งวัคซีนโควิด-19 ทำได้อย่างไร? 

▪ การควบคุมคุณภาพของวัคซีนโควิด-19 ทำได้อย่างไร? 

ภาคผนวก 

▪ ภาคผนวก 1: ตารางเปรียบเทียบวัคซีนจากผูผ้ลิตรายต่างๆ  

▪ ภาคผนวก 2: ข้อควรระวังและผลข้างเคียงจากวัคซีนชนิดต่างๆ 

▪ ภาคผนวก 3: สายพันธ์ุซาร์ส-โควี-2 ที่กลายพันธ์ุ 

▪ ภาคผนวก 4: ข้อมูลการฉีดวัคซีนป้องกันโรคโควิด-19 ของไทยและประเทศต่างๆ ทั่วโลก 
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วัคซีนช่วยป้องกันโรคได้อย่างไร? 

 การฉีดวัคซีนคืออะไร?                                                                                                                                                                              

 การฉีดวัคซีน (vaccination) คือ วิธีการทีป่ลอดภัยทีสุ่ดทีใ่ช้ป้องกันตนจากโรคติดต่อ (infectious 

disease)  

เมื่อได้รบัวัคซีนแล้ว ร่างกายของคุณจะสร้างภูมิคุ้มกัน (immunity) ข้ึน ซึ่งช่วยในการต่อสู้รบัมือกับเช้ือโรค

นั้นๆ หากได้รับเข้าสูร่่างกาย วัคซีนมสี่วนของเช้ือโรคหรืออาจจะมีตัวเช้ือที่ทำให้อ่อนแรงหรือหมดฤทธ์ิ แต่

ยังคงมีความสามารถในการกระตุ้นให้ร่างกายสร้างภูมิคุม้กันได้  

ส่วนที่กระตุ้นให้เกิดภูมิคุ้มกันนีเ้รียกรวมๆ ว่า แอนติเจน (antigen)  

นอกจากนี ้วัคซีนรุ่นใหม่ยงัอาจประกอบด้วย สารพันธุกรรม (genetic material) ของเช้ือโรคที่

เป็นดีเอ็นเอ (DNA) หรืออารเ์อ็นเอ (RNA) แล้วแต่ชนิดของเช้ือโรคนั้น หรืออาจใช้ไวรัสชนิดอื่นที่ไมเ่ป็น

อันตรายเป็นตัวนำช้ินส่วนของไวรัสเป้าหมายเข้าไปในร่างกายก็ได้ 

แต่ไม่ว่าจะใช้ส่วนหนึ่งส่วนใดของโครงสร้างหรือสารพันธุกรรมของไวรสัก็ตาม กจ็ะเลือกมาเฉพาะส่วน

ที่ไม่ทำใหเ้ราป่วย แต่ช่วยกระตุ้นให้ร่างกายเกิดภูมิคุ้มกันต่อเช้ือโรคนั้นๆ ได้ หากได้รบัเช้ือโรคนั้นในภายหลงั 

จึงทำให้เราไม่ป่วย เพราะร่างกายมีภูมิคุ้มกันทีส่ามารถกำจดัเช้ือโรคได้ทันเวลา    

 

ส่วนของไวรัสท่ีนำมาใชส้ร้างวัคซนี เรียกว่า แอนติเจน (antigen) 

ท่ีมา: https://www.who.int/news-room/feature-stories/detail/how-are-vaccines-developed 
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ระบบภูมิคุ้มกันสู้กับการติดเชื้อได้อย่างไร?                                                                                        

 ระบบภูมิคุ้มกันคือ เครือข่ายของเซลล์, เนื้อเยื่อ และอวัยวะ ที่ทำงานร่วมกันในการต่อสู้กับการติดเช้ือ

แบคทีเรียหรือไวรัสที่เป็นอันตราย สิง่มีชีวิตที่ทำใหเ้กิดโรคนีเ้รียกว่า เชื้อโรคหรือจุลชีพก่อโรค (pathogen) 

เมื่อเช้ือโรคเข้าสู่ร่างกาย ระบบภูมิคุ้มกันจะจดจำว่ามันเป็นตัวอันตราย โดยจดจำลักษณะจำเพาะของเช้ือโรค

นั้นที่เรียกว่า แอนติเจน (antigen) ซึ่งเป็นส่วนไปกระตุ้นให้เกิดการตอบสนองได้ 

 ระบบภูมิคุ้มกันมีวิธีการรบัมือกบัการติดเช้ือหลายรปูแบบ หนึ่งในวิธีดังกล่าวก็คือ การสร้างเซลล์

จำเพาะที่เรียกว่า เซลลบ์ี (B cell) ข้ึน ซึ่งพวกมันจะสร้างโปรตีนทีเ่รียกว่า แอนติบอดี (antibody) ข้ึน 

แอนติบอดีเหล่าน้ีจะทำหน้าที่เป็นหน่วยสอดแนมเพื่อล่าเช้ือโรค แอนติบอดีจะจบักับแอนติเจนของเช้ือโรคนั้น 

เพื่อ “ทำเครื่องหมาย” ให้ระบบภูมิคุม้กันเข้าทำลาย หรือปกป้องไม่ให้เช้ือโรคดังกล่าวเข้าสูเ่ซลล์ได้ 

แอนติบอดีแต่ละชนิดกจ็ำเพาะกับเช้ือโรคแต่ละชนิด หากจบักันได้กับแอนติเจนอย่างแม่นยำก็จะไปกระตุ้นให้

เกิดการตอบสนองของภูมิคุ้มกันอย่างจำเพาะ  

มีอีกวิธีการหนึง่ทีร่ะบบภูมิคุ้มกันใช้ต่อสู้รบัมือกบัการติดเช้ือได้แก่ การไปกระตุ้นเซลล์ในระบบ

ภูมิคุ้มกันที่จำเพาะชนิดหนึง่เรียกว่า เซลล์ที (T cell) ซึ่งสามารถโจมตีและฆ่าเซลล์ใดๆ ก็ตามที่ติดเช้ือโรค 

 หากระบบภูมิคุม้กันในร่างกายของคุณสู้ชนะเช้ือโรคที่อันตรายพวกนี้ เซลล์บทีี่จำเพาะและภูมิคุ้มกัน

ของพวกมัน รวมถึงเซลลท์ี ก็จะยงัคงอยู่ในร่างกายต่อไปหลงัเกิดการติดเช้ือหมดไปแล้วในรูปของเซลล์

หน่วยความจำหรือเซลล์ความจำ (memory cell) ซึง่กห็มายความว่า หากเผชิญหน้ากับเช้ือโรคชนิด

เดียวกันอีกครัง้ ระบบภูมิคุ้มกันในร่างกายของคุณจะมี “ความจำ” ต่อเช้ือโรคดังกล่าว และทำลายพวกมันได้

อย่างรวดเร็ว ก่อนที่จะเกิดอาการป่วย อย่างไรก็ตาม ระบบภูมิคุ้มกันไม่ได้ชนะในการต่อสู้ครั้งแรกเสมอไป 

และคุณอาจจะป่วยหนกัหรือในบางกรณีอาจถึงกบัเสียชีวิต   

 ไวรัสที่ทำให้เกิดโรคโควิด-19 มีช่ือว่า ซาร์ส-โควี-2 (SARS-CoV-2) เมื่อติดเช้ือซารส์-โควี-2 

ภูมิคุ้มกันในร่างกายของแต่ละคนตอบสนองกบัพวกมันแตกต่างกันออกไป บางกรณีก็ไม่มีอาการใดๆ และรูส้ึก

สบายดี แต่สำหรับบางรายจะป่วยจนต้องเข้ารบัการรักษาในโรงพยาบาล และมีบางรายที่ป่วยหนกัหรือแม้แต่

เสียชีวิต โรคโควิด-19 กระทบกบัอวัยวะหลายอวัยวะทั่วร่างกาย ไม่แต่เฉพาะปอดและระบบหายใจเท่านั้น 

บางคนอาจไดร้ับผลกระทบในระยะยาวจากโรคนี้ และกว่าจะฟื้นตัวได้ก็ใช้เวลาหลายเดือน เรียกว่า ป่วยโควิด

ระยาว (long COVID) เรายังไม่รู้ว่ารายละเอียดเกี่ยวกบัเรื่องนี้มากนัก    
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 วัคซีนช่วยฝึกสอนระบบภูมิคุ้มกันของคุณ และช่วยป้องกันโรคติดเช้ือ รวมทั้งป้องกันไม่ใหเ้กิดอาการ

ป่วยหนัก   

 การฉีดวัคซีนช่วยป้องกันโรคได้อย่างไร?                                                                                        

 การฉีดวัคซีนเปน็วิธีการท่ีปลอดภัยท่ีสุดท่ีจะทำให้เกิดภูมคิุ้มกันต่อต้านเชื้อโรคท่ีร่างกายรับมา 

วัคซีนประกอบด้วยส่วนของเช้ือแบคทเีรียหรือไวรสัก่อโรคทีป่ราศจากอันตราย แต่สามารถกระตุ้นใหร้่างกาย

สร้างภูมิคุม้กันได้  

ระบบภูมิคุ้มกันของร่างกายสามารถ “จดจำ” แบคทเีรียหรอืไวรัส (ที่ไม่กอ่อันตราย) ในวัคซีนได้ โดย

ไม่ทำให้คุณต้องเจ็บป่วย และยังช่วยกระตุ้นให้เกิดภูมิต้านทาน “อย่างจำเพาะ” จนทำให้กวาดล้างทำลาย

แบคทีเรียหรือไวรัสก่อโรคได้  

 ระบบภูมิคุ้มกันของร่างกายจะยงัคงเก็บรักษา “ความจำ” เกี่ยวกับแบคทเีรียหรือไวรสัชนิดดังกล่าวไว้ 

ดังนั้นหากผู้ที่ได้รบัวัคซีนได้รับแบคทีเรียหรือไวรสัก่อโรคในภายหลัง ระบบภูมิคุม้กันก็พร้อมจะต่อสู้และกำจัด

เช้ือโรคทีเ่ข้าสูร่่างกายได้อย่างรวดเร็วข้ึน จนไม่ล้มป่วยแบบเดียวกับที่ไม่ได้ฉีดวัคซีนก่อน  

 การป่วยเป็นโควิด-19 ตามธรรมชาติดีกว่าฉีดวัคซีนหรือไม่?                                                                                    

 ไม่ดีกว่า การจะป่วยเป็นโควิด-19 ตามธรรมชาติ ต้องผ่านการติดเช้ือไวรัสซารส์-โควี-2 เมื่อติดเช้ือ

แล้วก็จะแพร่เช้ือให้แก่คนรอบข้างได้ การติดเช้ือยังอาจทำให้เป็นอันตรายต่อสุขภาพ อาจทำใหป้่วยหนักและ

เกิดผลข้างเคียงในระยะยาวหรือแม้แต่เสียชีวิตได้ ขณะนี้กำลังมกีารศึกษาผลกระทบระยะยาวต่อสุขภาพของ

โรคโควิด-19 อยู่  

 การฉีดวัคซีนจะช่วยทำให้เกิดภูมิคุ้มกันอยา่งปลอดภัย ไมท่ำให้ป่วยเป็นโรคโควิด-19 และแพร่เชื้อ

ให้ผู้อ่ืนต่อไป      

ชนิดและองค์ประกอบในวัคซีน 

 วัคซีนโควิด-19 มีก่ีชนิด? อะไรบ้าง?                                                                                      

 นับจนถึงสิ้นธันวาคม พ.ศ. 2563 มีวัคซีนโควิด-19 มากกว่า 200 ชนิดที่มีการพฒันากันข้ึน ในจำนวน

นี้มีอย่างน้อยรวม 52 ชนิดที่ทดลองในมนุษย์อยูห่รอืเสรจ็สิน้แล้ว   

 ปกติแล้วจากวัคซีนต้นแบบ 100 ชนิด จะมีวัคซีนที่ผ่านการทดสอบในห้องปฏิบัติการและใน

สัตว์ทดลองราว 7 ชนิด และวัคซีนทุก 5 ชนิดทีท่ดสอบระดบัคลินิกในมนุษยจ์ะมเีพียง 1 ชนิดเท่านั้นทีป่ระสบ
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ความสำเรจ็ การมีวัคซีนที่แตกต่างกันจำนวนมากอยูร่ะหว่างการพฒันา จึงเป็นการเพิ่มโอกาสที่จะประสบ

ความสำเรจ็ได้วัคซีนที่มปีระสิทธิภาพดีและปลอดภัยมากข้ึนตามไปด้วย  

 

วิธีการหลักๆ ในการสร้างวัคซีนในปัจจุบัน 

ท่ีมา: https://www.who.int/news-room/feature-stories/detail/the-race-for-a-covid-19-vaccine-

explained 

 มวิีธีการออกแบบวัคซีนอยู่ 3 แบบหลักๆ วิธีแรกได้แก่การใช้ตัวเช้ือโรค (ไวรัสหรือแบคทเีรีย) ทั้งตัว 
วิธีที่สองคือใช้แค่ส่วนใดส่วนหนึ่งของเช้ือโรคทีส่ามารถกระตุ้นให้เกิดภูมิคุ้มกันได้ และวิธีสุดท้ายคือการใช้สาร
พันธุกรรมของเช้ือโรค ซึ่งจะสามารถสั่งให้สร้างโปรตีนบางอย่างได้ แต่ไม่อาจสร้างเช้ือโรคตัวใหม่ทีส่มบูรณ์ข้ึน  

โดยที่วิธีแรก (whole-microbe approach) นั้นยงัแบ่งออกได้เป็น 3 ประเภทย่อยคือ วัคซีนย่อย
แบบแรก (แบบ inactivated vaccine) อาศัยการนำเช้ือโรคมาทำให้ตายด้วยสารเคม,ี ความร้อน หรอืรงัสี 
วัคซีนไข้หวัดใหญ่และโปลโิอสร้างขึ้นแบบนี้ จุดอ่อนคือตอ้งการห้องปฏิบัติการที่ออกแบบพเิศษที่ใช้เพิ่มจำนวน
เช้ือโรคได้อย่างปลอดภัย, ต้องใช้เวลาค่อนข้างนาน และอาจะต้องฉีด 2–3 โดส   

 

วัคซีนท่ีใช้ไวรัสท่ีหมดฤทธิ์ (ซ้ายสุด) หรือทำให้อ่อนแรง (กลาง) หรือใช้ไวรัสอ่ืนเป็นตัวกลาง  

ท่ีมา: https://www.who.int/news-room/feature-stories/detail/the-race-for-a-covid-19-vaccine-

explained 

https://www.who.int/news-room/feature-stories/detail/the-race-for-a-covid-19-vaccine-explained
https://www.who.int/news-room/feature-stories/detail/the-race-for-a-covid-19-vaccine-explained
https://www.who.int/news-room/feature-stories/detail/the-race-for-a-covid-19-vaccine-explained
https://www.who.int/news-room/feature-stories/detail/the-race-for-a-covid-19-vaccine-explained
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 วิธีย่อยแบบที่ 2 (แบบ live-attenuated vaccine) นั้น อาศัยเช้ือโรคทีท่ำให้อ่อนแรง แต่ยังไม่ตาย 
วิธีนี้ใช้สร้างวัคซีนโรคหัด, หัดเยอรมัน (หรือเหอืด) และคางทูม ฯลฯ เทคโนโลยีที่ใช้ในการผลิตวัคซีนแบบนีจ้ะ
เหมอืนกับแบบย่อยที่ 1 อย่างไรก็ตาม วัคซีนแบบนี้ไมเ่หมาะกับผู้ที่มีภูมิคุ้มกันไม่ดีนัก    

วัคซีนย่อยแบบที่ 3 (แบบ viral vector vaccine) อาศัยไวรัสชนิดอื่นที่ปลอดภัยเป็นตัวนำส่ง
ช้ินส่วนโปรตีนของเช้ือโรค เพื่อใหเ้กิดภูมิคุ้มกันแต่ไมป่่วย การทำวัคซีนแบบนี้ต้องมเีทคโนโลยีในการสร้างไวรสั
ลูกผสมขึ้น แต่สามารถทำได้ไวในห้องปฏิบัติการ ตัวอย่างไวรัสในกลุ่มนี้คือ วัคซีนโรคอโีบลา  

 

วัคซีนท่ีอาศัยแค่ชิ้นส่วนย่อยของไวรัส ท่ีสรา้งขึ้นเองในห้องปฏิบัติการ 

ท่ีมา: https://www.who.int/news-room/feature-stories/detail/the-race-for-a-covid-19-

vaccine-explained 

 

 สำหรับวัคซีนแบบที่ 2 (subunit approach) ที่อาศัยการสร้างช้ินส่วนจำเพาะของเช้ือไวรัสหรือ

แบคทีเรียนั้น ไม่จำเป็นต้องอาศัยตัวเช้ือทัง้ตัวและไม่ต้องอาศัยไวรัสอื่นด้วย จึงมีความปลอดภัยสงู โดยจะ

อาศัยการสร้างโปรตีนหรอืน้ำตาลทีเ่ป็นส่วนประกอบของเช้ือแล้วนำมาฉีดเป็นวัคซีน วัคซีนส่วนใหญ่ที่ฉีดให้แก่

เด็กทำข้ึนด้วยวิธีการแบบนี้ เช่น วัคซีนบาดทะยกั ไอกรน และคอตีบ ฯลฯ   

 วัคซีนแบบสุดท้าย (nucleic acid vaccine) แตกต่างจากสองวิธีการแรกอย่างสิ้นเชิง เพราะใช้แค่

ช้ินส่วนของสารพันธุกรรมของเช้ือโรคที่ถือคำสั่งควบคุมการสร้างโปรตีนบางอย่างเท่านั้น สารพันธุกรรมอาจ

เป็น DNA หรอื RNA ก็ได้ที่เช้ือนั้นๆ ใช้สร้างโปรตีน โดยหากเป็นแบบ DNA จะมีการเปลี่ยนแปลงโดยเซลล์ให้

กลายเป็น mRNA ก่อน  

https://www.who.int/news-room/feature-stories/detail/the-race-for-a-covid-19-vaccine-explained
https://www.who.int/news-room/feature-stories/detail/the-race-for-a-covid-19-vaccine-explained
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 วิธีการผลิตวัคซีนแบบนี้ถือว่าค่อนข้างใหม่ กอ่นจะมีการระบาดของโควิด-19 ยงัไม่เคยมกีารอนญุาต

ให้วัคซีนที่ใช้กระบวนน้ีสร้างข้ึนฉีดกับมนุษย์เลย อย่างไรก็ตาม มีการทดลองฉีดวัคซีน DNA ในผูป้่วยมะเร็งบาง

ชนิดอยู่ การระบาดของโควิด-19 เป็นตัวเร่งให้มีการผลิตวัคซีนแบบ mRNA อย่างเร่งด่วน    

 

วัคซีนแบบท่ีอาศัยชิ้นส่วนสารพันธุกรรมคือ DNA หรือ RNA เท่านั้น 

ท่ีมา: https://www.who.int/news-room/feature-stories/detail/the-race-for-a-covid-19-vaccine-

explained 

 สำหรับวัคซีนไวรสัโรคโควิด-19 ที่ใช้งานกันอยูอ่ย่างกว้างขวางมากขณะนี้ เช่น วัคซีนจากบริษัทไฟ

เซอร์/ไบออนเทค และจากบริษัทโมเดริ์นนา เป็น วัคซีนแบบเอ็มอาร์เอ็นเอ (mRNA) ขณะที่วัคซีนจากบริษัท

แอสทราเซเนกา/ออกซฟ์อร์ด เป็น วัคซีนแบบท่ีใช้ไวรัสอ่ืนเป็นตัวกลาง (viral vector vaccine)  

“ภูมิคุ้มกันหมู่” คืออะไร?                                                                                      

 โรคติดต่อ (infectious diseases) มักติดต่อได้จากคนหนึง่สู่อีกคนหนึ่ง จนทำให้ทัง้ชุมชนติดเช้ือกัน

จนหมดอย่างรวดเร็ว หากมีอัตราส่วนของคนในชุมชนที่สูงมากพอท่ีได้รับการฉีดวัคซีน ก็จะทำให้โรคยากท่ี

จะแพร่กระจายได้ เพราะจำนวนคนท่ีมีโอกาสติดเชื้อน้อยเกินไป การป้องกันแบบนี้มีช่ือเรียกว่า “ภูมิคุ้มกัน

หมู่ (herd immunity)”  

 ภูมิคุ้มกันหมูม่ีความสำคัญเป็นพเิศษสำหรับใช้ปอ้งกันคนที่ไม่อาจรับวัคซีนได้ เช่น พวกที่อายุน้อยมาก 

หรือคนทีก่ำลงัรบัการรักษาโรคบางอย่างอยู่ เช่น ผู้ป่วยมะเรง็ ดังนั้นการเข้ารับการฉีดวัคซีนจงึไม่ได้เป็นแค่การ

ป้องกันตัวเองเท่านั้น แต่ยังเป็นการป้องกันคนที่อ่อนไหวต่อโรคมากทีสุ่ดทีอ่ยู่ในชุมชนน้ันๆ ด้วย 

 การที่วัคซีนจะช่วยป้องกันการแพร่ระบาดของโรคติดเช้ือไดน้ั้น จำเป็นต้องฉีดวัคซีนให้แก่คนในชุมชน

ในจำนวนที่มากพอ ยังไมรู่้แน่ชัดว่า วัคซีนสำหรบัโรคโควิด-19 จะช่วยป้องกันผ่านภูมิคุ้มกันหมู่แบบนี้ได้

หรือไม่ และอย่างไร งานวิจัยในเรื่องนี้กำลังดำเนินการอยู่     

https://www.who.int/news-room/feature-stories/detail/the-race-for-a-covid-19-vaccine-explained
https://www.who.int/news-room/feature-stories/detail/the-race-for-a-covid-19-vaccine-explained
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 วัคซีนโควิด-19 มีส่วนประกอบอะไรบ้าง?                                                                                      

 วัคซีนแต่ละชนิดจะมสี่วนประกอบสำคัญแตกต่างกันไปเลก็น้อยข้ึนกับวิธีการผลิตวัคซีนน้ัน 

ส่วนประกอบที่ออกฤทธิ์ (active ingredient) ที่อยู่ในวัคซีนน้ันคือ ปริมาณที่นอ้ยมากของแบคทเีรียหรือ

ไวรัส หรือส่วนใดส่วนหนึง่ของเช้ือเหล่าน้ี ทั้งที่สกัดมาหรือสงัเคราะห์ข้ึนใหม่ ทีก่่อโรคที่ต้องการป้องกันนั้น (มี

ลักษณะเป็นแอนติเจน) ในรูปแบบที่ไม่เป็นอันตรายและไม่กอ่โรค  

หน้าที่ของส่วนประกอบที่ออกฤทธ์ิก็คือ การนำแอนติเจนไปให้ระบบภูมิคุ้มกันสร้างภูมิคุ้มกันอย่าง

จำเพาะข้ึนเพื่อใช้รบัมือ ในกรณีของวัคซีนสำหรบัโรคโควิด-19 ส่วนประกอบที่ออกฤทธิ์ก็คือ แอนติเจนของ

ซาร์ส-โควี-2 รูปแบบต่างๆ เชน่ โปรตีน, นำ้ตาล, RNA หรือแม้แต่เชื้อไวรัสท้ังตัวท่ีหมดฤทธิ์แล้ว  

 

ส่วนประกอบหลักในวัคซีนมี “แอนติเจน” เป็นส่วนประกอบที่ออกฤทธิ์ท่ีสำคัญ 

ท่ีมา: https://www.who.int/news-room/feature-stories/detail/how-are-vaccines-developed 

 

ส่วนประกอบที่พบได้มากทีสุ่ดในวัคซีนคือ “น้ำ” ส่วนประกอบอื่นๆ ทีเ่หลือในวัคซีนมปีริมาณเพียง

น้อยนิด และไม่มีหลักฐานใดที่แสดงว่า สารเหล่าน้ันทำอันตรายกับร่างกายได้ในปริมาณที่น้อยขนาดนั้น (อาจมี

ข้อยกเว้นอยู่บ้างในกรณีของคนทีม่ีอาการภูมิแพ้อย่างรุนแรงต่อสารประกอบบางอย่างโดยจำเพาะ)  

น้ำที่เติมไว้ในวัคซีนทำหน้าทีเ่ป็นตัวละลายและปรับความเข้มข้นของวัคซีนให้มีความพอเหมาะสำหรบั

ใช้งาน  

 อีกส่วนประกอบหนึง่ทีเ่ติมไว้ในปรมิาณน้อยมากก็คือ สารกันเสีย (preservative) สารกันเสียที่ใส่ไว้

มีหน้าทีป่้องกันการปนเปื้อนที่ไม่ต้องการต่างๆ คล้ายกบัที่ใสไ่ว้ในอาหาร เพื่อไม่ใหอ้าหารบูดเน่าเสียหาย 

สำหรับวัคซีนบางชนิดเนื่องจากภาชนะบรรจุเพียง 1 โดสเทา่น้ัน จึงไม่ใสส่ารกันเสียไว้ด้วย สารกันเสียที่นิยมใช้

https://www.who.int/news-room/feature-stories/detail/how-are-vaccines-developed
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กันมากทีสุ่ดคือ 2-ฟีนอกซีเอทานอล (2-phenoxyethanol) ซึ่งใช้กันมานานหลายปีมากแล้ว มีใช้ในผลิตภัณฑ์

เด็กอ่อนหลายชนิดด้วย มีความเป็นพิษน้อย   

ขณะที่สารท่ีทำให้คงตัว (stabiliser) อาจเป็นพวกน้ำตาล เช่น แล็กโตส (lactose) ซูโครส 

(sucrose) หรือซอรบ์ิทอล (sorbitol) ฯลฯ กรดอะมโิน เช่น ไกลซีน (glycine) ฯลฯ กรดออ่น เช่น กรดซิตริก 

(citric acid) นอกจากนี้ยังมเีจลาติน และโปรตีน เช่น อัลบมูิน (albumin) ฯลฯ สารกลุ่มนี้เตมิไว้เพื่อช่วยทำ

ให้วัคซีน “คงตัว” ป้องกันไม่ให้ส่วนประกอบต่างๆ ทำปฏิกริิยากันหรือแยกตัวออกจากกัน หรือติดกับขวด

บรรจุวัคซีนระหว่างการขนสง่และจัดเก็บ  

สารอกีกลุม่หนึง่คือ สารลดแรงตึงผิว (surfactant) ที่ทำให้สารอื่นๆ ในวัคซีนผสมเข้ากันได้ดียิ่งขึ้น 

จนอยู่ในรปูของเหลว ไม่จับตัวเป็นก้อน สารจำพวกนีม้ีใช้ในอาหารหลายชนิดด้วย เช่น ไอศกรีม   

 สำหรับวัคซีนบางชนิดอาจมสีารที่เตมิเข้าไปปริมาณน้อยมากๆ เพื่อช่วยทำใหเ้กิดการตอบสนองของ

ภูมิคุ้มกันมากยิ่งข้ึน เรียกสารดังกล่าวว่าเป็น ตัวเสริมหรือแอดจูแวนต์ (adjuvant) แอดจูแวนต์ช่วยกระตุ้น

ให้เกิดภูมิคุ้มกันมากยิ่งข้ึน ซึง่มปีระโยชนเ์ป็นพเิศษในกรณีของผูสู้งอายุ ซึง่ตอบสนองต่อวัคซีนไม่ดีนัก แอดจู

แวนต์ยังช่วยให้วัคซีนอยู่ในตำแหน่งที่ฉีดนานพอทีจ่ะกระตุ้นให้เซลล์ในระบบภูมิคุ้มกันตรงตำแหน่งดังกล่าว

ทำงานอีกด้วย สารดงักล่าวไม่ได้มีอันตรายต่อร่างกายหากใช้ในปริมาณน้อยมากๆ แบบที่เราใช้เติมในวัคซีน 

สารที่นำมาใช้เป็นแอดจูแวนต์ บางครั้งอาจพบสารดังกล่าวได้ในอาหารหรือยาบางอย่างในปรมิาณมากกว่าอีก

ด้วย  

 ตัวอย่างแอดจูแวนต์ที่ใช้กันได้แก่ เกลือของอะลูมเินียม เช่น อะลูมิเนียมฟอสเฟต, อะลมูิเนียมไฮดร

อกไซด์ หรือโพแทสเซียมอะลูมเินียมซลัเฟต จากประวัตกิารฉีดวัคซีนมาอย่างยาวนาน ไม่พบว่าอะลูมเินียมทำ

ให้เกิดปัญหาสุขภาพในระยะยาวแต่อย่างใด และปกตมินุษย์ก็ได้รับอะลูมเินียมผ่านการกินหรือดื่มอยู่แล้ว   

 สารตกคา้ง (residual) คือ สารต่างๆ ปริมาณน้อยมากที่ใช้ในกระบวนการผลิตวัคซีน แต่ไม่ใช่สาร

ออกฤทธ์ิในผลิตภัณฑ์สุดท้ายที่นำมาใช้เป็นวัคซีน สารจำพวกนี้แตกต่างกันไปตามแต่กระบวนการผลิตที่ใช้ 

เช่น โปรตีนจากไข่, ยีสต์ หรือสารปฏิชีวนะ (antibiotics)  

 โดยปกติสารเหล่าน้ีจะมีปริมาณน้อยมากในวัคซีน จนจำเป็นต้องวัดในหน่วยหนึ่งต่อล้านส่วน (parts 

per million, ppm) หรอืหนึง่ต่อพันล้านส่วน (parts per billion, ppb) ส่วนประกอบต่างๆ ที่เติมพิเศษเข้า

มาของวัคซีนแต่ละชนิดมักระบุไว้อย่างชัดเจนและตรวจสอบข้อมูลได้จากฐานข้อมูลบนออนไลน์   

 มีผลิตภัณฑ์จากสัตว์อยู่ในวัคซีนโควิด-19 ด้วยหรือไม่?                                                                                      

 วัคซีนโควิด-19 ของผูผ้ลิตรายใหญ่เจ้าต่างๆ ในปัจจุบัน ไม่มสี่วนของผลิตภัณฑ์จากสัตว์ผสมอยูเ่ลย  
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ภูมิคุ้มกันจากวัคซีน 

 หลังจากฉีดวัคซีนแล้ว ยังป่วยเป็นโควิด-19 ได้อีกได้หรือไม่?                                                                                     

 แม้การฉีดวัคซีนจะเป็นวิธีการทางการแพทยท์ี่มีประสิทธิภาพมากทีสุ่ดที่เราใช้ในการป้องกันโรคก็ตาม 

แต่ก็ยังมีประสิทธิภาพไม่ถึง 100% และแตกต่างกันไปตามวิธีการที่ใช้ รวมถึงตัวเช้ือโรคนั้นๆ ด้วย ทำให้

ภูมิคุ้มกันของแต่ละคนที่สร้างขึ้นแตกต่างกันไปด้วย และในกรณียกเว้นจำนวนมาก อาจจะไม่เกิดภูมิคุ้มกันข้ึน

หลงัจากการฉีดวัคซีน  

 อย่างไรก็ตาม การฉีดวัคซีนก็ยังถือว่าเป็นวิธีการที่มปีระสทิธิภาพสูงมากสำหรับประชากรส่วนใหญ่ 

 ในบางกรณีอาจมผีู้ป่วยเป็นโควิด-19 ได้ แม้ว่าจะได้ฉีดวัคซีนแล้วก็ตาม อาจเป็นเพราะติดเชื้อ

ก่อนท่ีวัคซีนจะออกฤทธิ์ เมื่อฉีดวัคซีนแล้วระบบภูมิคุ้มกันของร่างกายต้องการเวลาเพือ่ตอบสนองตอ่วัคซีน 

โดยอาจต้องใช้เวลานานถึง 14 วัน และวัคซีนของหลายบริษัทจำเป็นต้องฉีดโดสที่ 2 เพื่อกระตุ้นซ้ำอีกด้วย      

 ป่วยเป็นโควิด-19 จากการฉีดวัคซีนได้หรือไม่?                                                                                    

 มีโอกาสน้อยมากจนแทบเปน็ไปไม่ได้ท่ีจะป่วยเป็นโควิด-19 จากการฉีดวัคซีน เนื่องจากไม่มี

บริษัทผู้ผลิตเจ้าใดเลยที่ใช้เช้ือซาร์ส-โควี-2 ที่ยงัออกฤทธ์ิได้ในการผลิตวัคซีน  

ในกรณีที่ภายหลังจากฉีดวัคซีนไปแล้วป่วย มีอาการคล้ายกบัเป็นโรคโควิด-19 มีความเป็นไปได้ท่ีคุณ

จะติดเชื้อหลังจากการฉีดวัคซีนไปไม่นาน (แต่ไม่ได้ติดจากวัคซีน) และขณะนั้นรา่งกายของคณุยังไม่มีภูมิ

ต้านทานเกิดขึ้น  

 ความเป็นไปได้อีกแบบหนึง่คือ คุณอาจจะติดเช้ือไวรัสอื่นและป่วยเป็นโรคอื่นที่ไม่ใช่โควิด-19 แต่มี

อาการคล้ายคลึงกัน      

 หลังจากฉีดวัคซีนจะมีภูมิคุ้มกันต่อโควิด-19 ได้นานเท่าใด?                                                                                    

 ยังไม่ทราบแน่ชัดว่าภูมิคุ้มกันต่อโควิด-19 จากการฉีดวัคซีนจะอยู่ได้นานเท่าใด  

การทดลองระดับคลินิกของวัคซีนสำหรับโควิด-19 ดำเนินมานานหลายเดอืนแล้ว และยังตรวจพบภูมิ

ต้านทานอยู่ในร่างกายของผูร้ับวัคซีนอยู่  

ขณะนี้งานวิจัยเพื่อตรวจสอบว่าภูมิคุ้มกันจะอยู่ได้นานเท่าใด กำลังดำเนินการกันอยู่ 
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 หลังจากฉีดวัคซีนโควิด-19 ยังแพร่เชื้อไวรัสซาร์ส-โควี-2 ใหแ้ก่ผู้อื่นได้หรือไม่? 

 มีหลกัฐานที่ค่อนข้างชัดเจนว่า วัคซีนสำหรับโควิด-19 ช่วยให้ไม่ป่วยจากโรคนี้ได้ แต่ยังไม่มหีลักฐาน

ใดๆ ที่แสดงว่า วัคซีนพวกนี้ช่วยป้องกันการแพรก่ระจายเช้ือไวรัสซาร์ส-โควี-2 ได้  

การติดตามผลการทดลองทางคลนิิกของผู้ท่ีได้รับวัคซีนปอ้งกันโควิด-19 จะให้คำตอบนี้ได้ใน

อนาคต แต่ปัจจุบันยังไม่มีคำตอบ  

ดังนั้นยังคงต้องใช้มาตรการอื่นๆ ทีจ่ำเป็นในการป้องกนัการแพร่กระจายของไวรัสอยู่ ไม่ว่าจะเป็นการ

สวมหน้ากาก, การเว้นระยะห่าง และการล้างมอื     

  หากไม่อยู่ในกลุ่มเสี่ยงของโรคโควิด-19 ยังจำเป็นต้องฉีดวัคซีนด้วยหรือไม่? 

 แมว่้าคุณอาจจะไม่อยู่ในกลุ่มเสี่ยงทีจ่ะป่วยจากโรคโควิด-19 ก็ยังต้องตระหนักเสมอว่า โรคนี้

แพร่กระจายได้ง่ายและมีโอกาสจะป่วยและเสียชีวิตอยู่ แต่ละคนอาจจะมีอาการป่วยหนกัมากหรือนอ้ยจากโรค

โควิด-19  

แม้ว่าจะอยู่ในกลุ่มท่ีมโีอกาสเสี่ยงต่ำ ก็ไม่ได้หมายความว่า เมื่อติดเชื้อแล้วจะไมเ่ป็นอันตราย 

วัคซีนลดโอกาสทีจ่ะป่วยเป็นโควิด-19 และลดผลกระทบต่างๆ หากติดเช้ือได้  

  หากเคยเป็นโรคโควิด-19 แล้ว เหตุใดจึงต้องฉีดวัคซีนอีก? 

 ยังไม่ทราบแน่ชัดว่า ภูมิคุ้มกันต่อโควิด-19 ที่เกิดจากการติดเช้ือไวรัซารส์-โควี-2 จะอยู่ได้นานเท่าใด 

และดูเหมือนว่าจะมีความหลากหลายในแต่ละคนสูงมาก มีรายงานกรณีหายากที่เกิดการติดเช้ือซ้ำ แต่เรายังไม่

อาจแน่ใจได้ว่า เรื่องนีจ้ะพบได้มากน้อยเพียงใด  

วัคซีนสามารถกระตุ้นใหเ้กิดภูมิคุ้มกันที่ดีข้ึนหากเกิดการติดเช้ือตามธรรมชาติ จึงคาดหมายกันว่า

วัคซีนจะช่วยทำให้เกิดภูมิคุม้กันได้อย่างน้อยเป็นระยะนานๆ เท่ากับภูมิคุ้มกันท่ีเกิดขึ้นตามธรรมชาติ นี่เอง

ที่อธิบายว่าทำไมจงึยังคงฉีดวัคซีนให้แกผู่้ทีเ่คยติดเช้ือมากอ่นในอดีต อย่างไรก็ตาม ขณะนี้มีบางประเทศที่

เลือกใช้วิธีฉีดให้แก่ผู้ได้รับการวินิจฉัยว่าเคยติดเช้ือแค่เพียงโดสเดียวเท่านั้น เพื่อความประหยัดและเพื่อลด

ความเสี่ยง  

เป็นไปได้ว่าวัคซีนจะกระตุ้นให้เกิดภูมิต้านทานท่ีมีประสิทธิภาพดีกว่า และอยู่ได้นานกว่าท่ีเกิดขึ้น

ตามธรรมชาติจากการติดเชื้อ ด้วยเหตุน้ีเองจงึแนะนำใหท้กุคนรับวัคซีน เพราะแม้ว่าจะหายป่วยแล้ว ก็ยัง

ช่วยกระตุ้นภูมิคุ้มกันในตัวได้ต่อไปได้   
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ใครต้องรับวัคซีนและรับอย่างไร? 

 ใครควรจะเป็นผู้ได้รับวัคซีนโควิด-19? 

 คณะกรรมการร่วมการฉีดวัคซีนและการสร้างภูมิคุ้มกัน (The Joint Committee on Vaccination 

and Immunisation, JCVI) ของอังกฤษ ได้จัดลำดับก่อนหลังของคนที่ต้องรับการฉีดวัคซีน โดยดูตามความ

เสี่ยงท่ีจะป่วยหนักหากได้รับเชื้อซารส์-โควี-2 จนป่วยเป็นโรคโควิด-19 ดังนี ้

ลำดับก่อนหลังของคนท่ีต้องรับการฉีดวัคซีนป้องกันโรคโควิด-19 ของ JCVI  

1. ผู้อยู่ในบ้านพักคนชราและผู้ดูแล 

2. ผูท้ี่อายุ 80 ปหีรือมากกว่า; บุคลากรการแพทย์และเจา้หน้าท่ีสาธารณสขุ 

3. ผูท้ี่อายุ 75 ปหีรือมากกว่า 

4. ผูท้ี่อายุ 70 ปหีรือมากกว่า; ผู้ท่ีมีความเสีย่งสูงจากการปว่ย 

5. ผูท้ี่อายุ 65 ปหีรือมากกว่า 

6. คนท่ัวไปท่ีอายุ 16–64 ปี ท่ีมีปัญหาสุขภาพ ทำให้มีความเสีย่งจะป่วยหนักหรือเสียชีวิต  

7. ผูท้ี่อายุ 60 ปหีรือมากกว่า 

8. ผูท้ี่อายุ 55 ปหีรือมากกว่า 

9. ผูท้ี่อายุ 50 ปหีรือมากกว่า 

 การจัดลำดับกอ่นหลังดงักล่าวนี้ต้ังเป้าหมายเพื่อลดความเสีย่งที่จะเป็นอันตรายหรือเสียชีวิตจากโรค

โควิด-19 โดยเช่ือมโยงความสมัพันธ์กับอายุและสภาวะของร่างกาย เช่น โรคหลอดเลอืดหัวใจหรือเบาหวาน 

ฯลฯ รุ่นท่ีอายุมากกว่าท่ีอยู่ถัดกันจะมีความเสีย่งจากการเสียชีวิตจากโรคโควิด-19 เพ่ิมขึ้นราว 10 เท่า 

และเนื่องจากวัคซีนป้องกันโรคได้อย่างดีในผูสู้งอายุ คนกลุม่นี้จึงควรเป็นคนกลุ่มแรกๆ ที่จะได้รับวัคซีน เพราะ

เป็นกลุ่มทีม่ีความเสี่ยงสูงทีสุ่ด       

 ส่วนผู้ทีม่ีภูมิคุ้มกันอ่อนแอ เช่น ผู้ป่วยที่รบัการรักษาโรคมะเร็งอยู่กม็ีความเสี่ยงสูง และควรไดร้ับ

วัคซีนเป็นกลุ่มแรกๆ เช่นกัน อย่างไรก็ตาม เนื่องจากคนกลุม่ดังกล่าวอาจจะไม่สามารถสร้างภูมิคุ้มกันต่อวัคซีน

ได้อย่างมีประสทิธิภาพมากนัก จะตอ้งปฏิบัติตนเพื่อป้องกันการติดเช้ืออย่างเข้มแข็งต่อไป    

 สำหรับประเทศไทย มีการให้ความสำคัญกับบรเิวณที่มีการตดิเช้ือมากเป็นพิเศษอกีด้วย  
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 มีสถานการณ์ใดหรือไม่ที่ไม่ควรรับการฉีดวัคซีน? 

 วัคซีนโควิด-19 แต่ละชนิดใช้ได้กับกลุ่มคนทีจ่ำเพาะตามประเภทของคนทีเ่ป็นอาสาสมัครในการ

ทดสอบทางคลินิกและพบว่าปลอดภัยไม่เกิดผลข้างเคียงต่อวัคซีน ซึ่งคนกลุ่มที่ไม่ควรรบัวัคซีนน้ันหายาก เช่น 

คนท่ีแพ้ต่อสารบางอยา่งท่ีเป็นส่วนประกอบของวัคซีนไมค่วรรับการฉีดวัคซีน 

 สามารถตรวจสอบรายละเอียดกบับุคลากรการแพทย์หรือข้อมูลบนออนไลน์ของผูผ้ลิต ทั้งนี้วัคซีนที่ใช้

กันอยู่นี้ไม่ได้ออกแบบมาให้ใช้สำหรับฉีดเดก็หรือวัยรุ่นทีอ่ายุต่ำกว่า 16 ปี   

 จำเป็นต้องฉีดวัคซีน 2 โดสหรือไม่? และควรจะฉีดเม่ือใด? 

 สำหรับวัคซีนของหลายบริษัท ไม่ว่าจะเป็นไฟเซอร์-ไบออนเทค, โมเดิร์นนา และแอสทราเซเนกา-

ออกซ์ฟอร์ด จำเป็นต้องได้รับ 2 โดส เพือ่ให้เกิดภูมิต้านทานที่ดีที่สุดและอยู่ได้ยาวนานที่สุดต่อโรคโควิด-19  

สำหรับการฉีดครั้งที่ 2 นั้น แนะนำให้ฉีดหลังจากโดสแรกไมเ่กิน 12 สปัดาห์ โดยอาจเริ่มฉีดได้ต้ังแต่

สัปดาหท์ี่ 3 (สำหรับวัคซีนของไฟเซอร-์ไบออนเทค) หรือสัปดาห์ที่ 4 (สำหรับวัคซีนของแอสทราเซเนกา-ออกซ์

ฟอร์ด)  

 ทำไมจึงมีวัคซีนหลายชนิดสำหรับโควิด-19? 

 การใช้วัคซีนหลายชนิดสำหรบัควบคุมโรคระบาดใหญ่ไปทั่วโลกมีความสำคัญและจำเป็นอย่างยิง่  

เราจำเป็นต้องใช้วัคซีนท่ีแตกต่างกันไปหลายๆ แบบให้เหมาะกับคนท่ีมีความแตกตา่งกันไป ท้ังใน

แง่ของอายุและชาติพันธุ์ เพราะวัคซีนชนิดใดชนิดหนึ่งอาจจะไม่มปีระสิทธิภาพที่ดีพอสำหรบัทุกคน   

ความท้าทายทั้งในแงมุ่มทางเทคนิคและลอจสิติกส์ยงัแก้ไขได้ด้วยการใช้วัคซีนหลายชนิดอีกด้วย เช่น 

วัคซีนของไฟเซอร์-ไบออนเทคจำเป็นต้องเกบ็รกัษาที่อุณหภูมิ –70oC ซึง่สำหรบับางสถานที่การจัดเกบ็และ

ขนส่งเป็นเรื่องยากลำบากมาก ขณะที่วัคซีนของแอสทราเซเนกา-ออกซ์ฟอร์ดเก็บได้ในตู้เย็นทั่วไป  

เรื่องสำคัญอีกเรื่องหนึ่งคือ วัคซีนจำเป็นต้องเป็นสิ่งท่ีเขา้ถึงได้โดยเท่าเทียมและกระจายโดยท่ัวถึง

ไปยังผู้คนท่ัวท้ังโลก    

การระบาดไปทั่วโลกของโควิด-19 ช่วยเรง่กระบวนการนำวัคซีนแบบสารพันธุกรรมมาใช้อย่าง

กว้างขวางเป็นครัง้แรก จากเดมิที่มกีารทดลองนำร่องกับผู้ปว่ยโรคมะเร็งบางอย่างอยู่เท่านั้น วัคซีนแบบนี้มี

ความสำคัญมากในภาวะเช่นท่ีเจออยู่ในปัจจุบัน เนื่องจากมีโอกาสปรับเปลี่ยนให้เปน็วัคซีนใหม่ท่ีใช้รบัมือ

กับไวรัสท่ีกลายพันธุ์ได้รวดเร็วท่ีสุดในบรรดาวัคซนีด้วยกนั   
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ความปลอดภัยของวัคซีน 

 จะแน่ใจได้อย่างไรว่า วัคซีนโควิด-19 ปลอดภัย? 

 ก่อนจะฉดีวัคซีนให้แกป่ระชาชนทั่วไป มีการทดสอบทางคลนิิกอย่างเข้มงวดในอาสาสมัคร ไม่ต่างจาก

วัคซีนและยาอื่นๆ วัคซีนน้ีจึงมีความปลอดภัย แต่กเ็ช่นเดียวกับยาทุกชนิดที่ไม่ได้ปลอดภัย 100% กับทกุคน 

แต่กระบวนการทดสอบภายใต้การควบคุมอย่างเข้มงวดในคนทั่วไปที่แข็งแรงดี แสดงให้เห็นถึง “ระดบัความ

เสี่ยงท่ียอมรับได”้ ของวัคซีนเหลา่นี้ ซึ่งมีความเสีย่งท่ีต่ำกว่ายาชนิดอ่ืนๆ ด้วยซ้ำไป   

 การเร่งรัดผลิตวัคซีนโควิด-19 มีส่วนทำให้ความปลอดภัยลดลงหรือไม่? 

 ไม่ไดม้ีความปลอดภัยลดลง กระบวนการมาตรฐานความปลอดภัยต่างๆ ยังคงใช้กบัการทดสอบทาง

คลินิกของวัคซีนโควิด-19 และใช้มาตรการอยา่งเข้มงวดเต็มท่ีไม่ต่างจากวัคซีนหรือยาอ่ืนๆ  

 วัคซีนสำหรับโควิด-19 พัฒนาข้ึนอย่างรวดเร็ว เนื่องจากหลายสาเหตุด้วยกัน โดยทั่วไป

กระบวนการพฒันาวัคซีนยาวนานและแพงมาก โดยมักมสีาเหตุของความล่าช้ามาจากการหาทุน, การขอ

อนุมัติด้านจริยธรรมของการทดสอบวัคซีน, การรบัสมัครอาสาสมัครเพื่อทดสอบวัคซีน, การต่อรองกบั

บริษัทผู้ผลิตและการเพิ่มขนาดการผลิต  

 แต่ในสภาวะฉุกเฉินที่มีการระบาดใหญ่ไปทั่วโลกของโรคโควิด-19 ทำให้ไม่ว่านักวิทยาศาสตร,์ แพทย์, 

คณะกรรมการจริยธรรม, ผู้ผลิต และหน่วยงานควบคุมดูแลทั้งหลาย ต่างหันมาร่วมมอืกันทำงานอย่างหนัก

มากขึ้น เพื่อใหก้ระบวนการต่างๆ รวดเร็วมากยิ่งข้ึน ทำใหเ้ฟสของการทดลองทางคลินิกและการผลิตสามารถ

ทำแบบคู่ขนานกันไปได้ เพื่อเรง่ให้กระบวนการรวดเร็วมากยิ่งขึ้น    

 นักวิทยาศาสตร์แบง่ปันความรู้อยา่งเปิดเผยและรวดเร็วระหว่างการระบาดใหญ่ของโควิด-19 

นักวิทยาศาสตรจ์ีนตีพิมพร์ายละเอียดลำดับสารพันธุกรรมของซารส์-โควี-2 อย่างรวดเร็ว นักวิทยาศาสตรจ์าก

ประเทศต่างๆ ทำงานร่วมกันอย่างเต็มที่ เพือ่ใหเ้กิดประสิทธิภาพในการทำงานที่ดียิง่ข้ึน   

 อุปสรรคใหญ่ท่ีสุดในการพัฒนาวัคซีนคือ การหาเงินทุน โดยทั่วไปแล้วต้องใช้เวลานานหลายปีที่จะ

ระดมเงินทุนให้มากพอจะพัฒนาวัคซีนชนิดหนึ่งๆ และแต่ละข้ันตอนในการพฒันาอาจจำเป็นต้องหยุดเป็น

ระยะๆ เพื่อระดมทุนเพิ่มเติมใหม้ากพอ  

แต่สถานการณ์ฉุกเฉินในปัจจุบันทำให้รัฐบาลและหน่วยงานให้ทุนจำนวนมากร่วมแรงกันขจัดอุปสรรค

ด้านเงินทุนเหล่าน้ัน ทำให้มกีารผลิตวัคซีนเป็นจำนวนมากควบคู่ไปกับการทดลองทางคลินิก ซึ่งโดยทั่วไปแล้ว

จะทำแบบนี้ได้ก็หลังจากรู้ผลการทดลองระดับคลินิกอย่างครบถ้วนสมบูรณ์แล้วเท่านั้น 
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 สิ่งแวดล้อมในสภาวะที่เกิดการระบาดใหญ่ไปทั่วโลกยังทำให้เกิดการเร่งทดสอบทางคลินิกและการ

รวบรวมผลการทดลองอย่างรวดเร็วมากขึ้น เนื่องจากสามารถพบกรณีการติดเช้ือหลงัจากไดร้ับวัคซีนง่ายข้ึน 

อันเป็นข้ันตอนทดสอบประสทิธิภาพของวัคซีนทีส่ำคัญและจำเป็น ยิ่งไปกว่าน้ัน การทีม่ีอาสาสมัครที่เตม็ใจเข้า

ร่วมทดสอบจำนวนหลายหมื่นคน จงึทำใหเ้พียงพอสำหรบัการทดสอบซึง่ต่างจากการทดสอบตามปกติ 

 ประการสุดท้าย ความก้าวหน้าทางวิทยาศาสตร์เกี่ยวกับเทคโนโลยีที่ใช้ผลิตวัคซีนยังช่วยเร่งการ

พัฒนาได้เป็นอย่างมาก วิธีการผลิตหลายแบบอาศัยงานวิจัยนานนับสิบปี ซึ่งนำมาใช้ได้ในทันทีที่รูล้ำดับสาร

พันธุกรรมของของซารส์-โควี-2  

 วัคซีนยังใหม่มาก จะรู้เก่ียวกับผลข้างเคียงในระยะยาวได้อย่างไร? 

 ภายหลังจากที่วัคซีนหรือยาชนิดใดก็ตามได้รบัการอนุมัติใหน้ำมาใช้ ก็ยังจะมีกระบวนการติดตาม

อย่างใกล้ชิดอยู่อย่างต่อเนื่อง ผลข้างเคียงใดๆ ที่อาจเป็นไดจ้ะรายงานไปยังบริษัทผูผ้ลิตและผูป้่วย จะมีการ

สอบสวนรายทีเ่กิดผลข้างเคียงขึ้นในทันที ขณะเดียวกันก็มีการให้คำแนะนำเพือ่การเฝ้าระวัง และในกรณีที่

จำเป็นก็อาจมีการปรบัปรุงแก้ไขคำแนะนำดังกล่าวได้   

 สำหรับวัคซีนโควิด-19 นี้ มีการเฝ้าติดตามตรวจสอบในกลุ่มคนจำนวนมากนานหลายเดือนระหว่าง

ช่วงการทดสอบทางคลินิก และตรวจสอบไม่พบปัญหาความปลอดภัยสำคัญแต่อย่างใด ผลข้างเคียงท่ีพบส่วน

ใหญ่เกิดขึ้นขณะท่ีฉีดวัคซีนหรือไม่นานหลังจากน้ัน ในช่วงเวลาแค่ไม่กี่วันหรือไม่กี่สัปดาห์ โดยเกิดขึ้น

อย่างชั่วคราวในคนส่วนน้อย  

วัคซีนสำหรบัโควิด-19 ได้รับการติดตามผลนานมากพอท่ีจะแน่ใจได้ว่าปลอดภัย  

 ผลข้างเคียงระยะสั้นมีตั้งแต่เจบ็ปวดและบวมตรงตำแหน่งทีฉี่ดวัคซีน, เมื่อยเนื้อตัว, เหนื่อยล้า หรือมี

ไข้เล็กน้อย แต่อาการเหล่าน้ีจะอยู่เพียงสั้นๆ อันทีจ่รงิอาการต่างๆ เหล่าน้ีแสดงให้เห็นว่า ระบบภูมิคุ้มกันของ

ร่างกายกำลังตอบสนองต่อวัคซีนอย่างที่ควรจะเป็น  

สำหรับผลขา้งเคียงระยะยาวพบน้อยมาก แต่ก็ยังเฝ้าติดตามเฝา้ระวังอยา่งใกล้ชิดอยู ่

 วัคซีนแบบ mRNA ออกฤทธิ์อย่างไร? 

 วัคซีนแบบ mRNA จะมีท่อนของสารพันธุกรรมของไวรัสซาร์ส-โควี-2 ซึ่งใช้เป็นต้นแบบในการสร้าง

โปรตีนจำเพาะ เซลล์ในร่างกายของเราจะใช้สารพันธุกรรมดงักล่าวในการสร้างโปรตีนจากไวรัสซาร์ส-โควี-2 ที่

จะไปกระตุ้นใหเ้กิดการตอบสนองของภูมิคุ้มกันของร่างกายได้ การตอบสนองดังกล่าวจะไปทำใหเ้กิด “ความ

ทรงจำของภูมิคุ้มกัน” ทำใหร้่างกายสามารถต่อสู้กบัไวรสัดังกล่าวได้ในอนาคต หากเกิดการติดเช้ือข้ึน     
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 วัคซีนแบบ mRNA จะไปเปลี่ยน DNA ของผู้ได้รับวัคซีนได้หรือไม่? 

 ไม่ทำให้เกิดการเปลีย่นแปลงกับ DNA ของผู้ได้รบัวัคซีน   

mRNA ในวัคซีนเข้าไปยงัส่วนนิวเคลียสของเซลล์ไม่ได้ (DNA อยู่ในนิวเคลียส) และจะย่อยสลายไป

เองในเวลาไม่กี่ช่ัวโมง จงึไม่มีโอกาสที่จะไปรบกวนการทำงานของ DNA ได้    

 ในเม่ือเป็นเทคโนโลยีใหม่ จะแน่ใจได้อย่างไรว่าปลอดภัย? 

 แม้จะดูเหมือนเป็นเทคโนโลยีใหม่ แต่ก็อาศัยความรู้จากงานวิจัยนานหลายปี มีการทดลองทางคลินิก

ของวัคซีน mRNA สำหรับป้องกันโรคมะเร็งบางชนิดและสำหรบัโรคพิษสุนัขบ้ามานานหลายปีแล้ว ซึ่งไดผ้ลดี

และไม่มปีัญหาสำคัญใดๆ ในแง่ความปลอดภัยใหเ้ห็น  

 ทันทีทีล่ำดับสารพันธุกรรมของไวรสัซารส์-โควี-2 เป็นที่รูจ้ัก ก็มีการดัดแปลงโดยใช้เทคโนโลยีการทำ

วัคซีนแบบเดียวกันมาใช้กบัเป้าหมายใหม่คือ ไวรัสชนิดนี้  

 คณะกรรมการตรวจสอบประเมินผลการทดลองทางคลินิกในหลายประเทศสรปุตรงกันว่า วัคซีน

รูปแบบนี้ปลอดภัยเพียงพอจะนำมาใช้ได้ มีข้อมูลระดับคลินกิตีพิมพ์ในวารสารวิชาการทีผ่่านการคัดกรองโดย

ผู้เช่ียวชาญในสาขา เช่น The New England Journal of Medicine  

 ผลข้างเคียงทีพ่บบ่อยทีสุ่ดในผูร้ับวัคซีนโควิด-19 ก็คือ เจบ็ตรงบริเวณที่ฉีด เล็กน้อยไปจนถึงปาน

กลาง มีอาการเหนื่อยล้าและปวดหัว ซึ่งมักหายไปในไมก่ี่วัน ข้อมูลการศึกษาทีม่ีการตีพิมพ์แล้ว โดยทดสอบใน

อาสาสมัครนาน 2 เดอืนหลังจากได้รบัวัคซีน ช้ีว่ามีความปลอดภัย  

ยังคงมีการติดตามผลในอาสาสมัครต่อไปอย่างต่อเนือ่งจนครบ 2 ปี หลงัจากไดร้ับวัคซีนโดสที่ 2  

ทำไมเด็กจึงไม่อยู่ในอันดับต้นๆ ของผู้ต้องรับวัคซีนโควิด-19 ? 

 เพราะเด็กส่วนใหญ่ที่ติดเป็นโรคโควิด-19 มีอาการไม่รุนแรง  

 คนต้ังครรภ์หรือให้นมบุตรรับวัคซีนโควิด-19 ได้หรือไม่? 

 วัคซีนป้องกันโรคโควิด-19 หลายชนิดเป็นวัคซีนใหม่ ยังไม่มเีคยมีการศึกษาในคนต้ังครรภ์ จึงไม่

แนะนำให้ฉีดในคนตั้งครรภ์หรือให้นมบุตร  

อย่างไรก็ตาม การฉีดวัคซีนนี้ไม่มีความจำเป็นต้องตรวจการตั้งครรภ์ก่อน แต่หากรู้ว่าต้ังครรภ์อยู่ จะ

ไม่ฉีดเข็มที่ 2  
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 เหตุใดไม่ฉีดวัคซีนบางชนิดให้กับคนอายุ 60 ปีขึ้นไป? 

 วัคซีนป้องกันโรคโควิด-19 บางชนิดในระยะแรกมีการศึกษาในผู้อายุ 60 ปีข้ึนไปเป็นจำนวนน้อย จึง

ยังไม่ทราบประสิทธิภาพในการปอ้งกันโรคและอาการแทรกซ้อน ต้องรอผลการศึกษาเพิ่มเติม จงึยังไม่แนะนำ

ให้ฉีดให้กับคนอายุ 60 ปีข้ึนไป แม้ว่าจะเป็นกลุ่มคนทีเ่สี่ยงจะมีอาการป่วยหนักหากได้รบัเช้ือไวรสัก็ตาม   

 มีความจำเป็นต้องตรวจภูมิต้านทานก่อนหรือหลังฉีดวัคซีนหรือไม่? 

 ไม่มีความจำเป็นต้องตรวจภูมิต้านทาน ยกเว้นแต่ในกรณีต้องการใช้ข้อมลูสำหรบัการศึกษาวิจัย

เท่านั้น  

 ควรฉีดวัคซีนโควิด-19 พร้อมกับวัคซีนไข้หวัดใหญ่หรือไม่? 

 ไม่แนะนำ เพราะวัคซีนโควิด-19 เป็นวัคซีนใหม่ ยังไม่ทราบผลข้างเคียงหากได้รับวัคซีนพร้อมกัน 

ยกเว้นแต่ในกรณีโรครุนแรงที่อาจถึงแก่ชีวิตได้ เช่น โรคพิษสุนัขบ้า ที่จำเป็นต้องฉีดวัคซีนป้องกันโรคพิษสุนัข

บ้าและวัคซีนปอ้งกันโรคบาดทะยัก   

 ฉีดวัคซีนเข็ม 1 และเขม็ 2 ต่างชนิดกันไดห้รือไม่? 

 ปัจจุบันยังไม่มีข้อมลูการศึกษาการทำงานร่วมกันของวัคซีนต่างชนิดกัน อาจจะมีข้อมูลส่วนน้ีใน

อนาคตอันใกล้ ตอนนีจ้งึควรฉีดวัคซีนชนิดเดียวกันไปก่อน 

การผลิต, ขนส่ง และการควบคุมคุณภาพของวัคซีน 

 การอนุมัติการผลิตวัคซีนโควิด-19 ทำอย่างไร? 

 เมื่อวัคซีนผ่านการทดสอบทางคลินิกแล้ว จะต้องผ่านการประเมินโดยหน่วยงานควบคุมทีเ่กี่ยวข้องใน

ประเทศน้ัน โดยการประเมินจะใช้เกณฑท์ี่ครอบคลมุทั้งเรือ่งคุณภาพ, ความปลอดภัย และประสิทธิภาพ 

  เมื่อได้รบัการอนุมัติแล้ว บริษัทผูผ้ลิตจะต้องสง่วัคซีนไปใหอ้งค์การอนามัยโลก (World Health 

Organization, WHO) เพื่อประเมินตามเกณฑ์ข้างต้นอีกช้ันหนึ่ง  

 อย่างไรก็ตาม ในภาวะฉุกเฉินด้านอนามัยโลก องค์การอนามัยโลกอาจใช้ข้ันตอนการทำงานแบบ

ฉุกเฉิน (เรียกว่า WHO Emergency Use Listing Procedure หรือ EUL) เพื่ออนมุัติการนำวัคซีนมาใช้

งาน โดยคำนึงถึงชีวิตของคนทั่วโลกที่วัคซีนอาจช่วยป้องกันได้หากออกสู่ตลาดได้รวดเร็วพอ  

อย่างไรก็ตาม EUL ก็ยังเป็นกระบวนการท่ีออกแบบอย่างรัดกุม โดยอาศัยการประเมินตามหลัก

ความเสี่ยงต่อผลประโยชน์ (risk–versus–benefit evaluation)    
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 ขั้นตอนการผลิตวัคซีนโควิด-19 ทำอย่างไร? 

 โดยปกติแล้วภายหลังจากบริษัทได้รบัการอนุมัติใหผ้ลิตวัคซีนได้แล้ว มักจะเป็นข้ันตอนการขยาย

ขนาดการผลิต (scale up) มีการผลิตส่วนแอนติเจนหรือสารพันธุกรรมในปริมาณมาก และผสมส่วนประกอบ

ของวัคซีนทั้งหมดเข้าด้วยกัน  

 กระบวนการทัง้หมดนี้ นับตั้งแต่การทดลองในหอ้งปฏิบัติการ ก่อนนำมาทดสอบทางคลินกิจนครบทกุ

ข้ันตอน อาจกินเวลานานกว่า 10 ปี ในการผลิตวัคซีนโควิด-19 นั้น นักวิจัยและนักพัฒนาวัคซีนทำงานเฟส

ต่างๆ อย่างคู่ขนานกันไปเพื่อใหเ้สร็จเร็วข้ึน รวมทัง้การหาเงนิทุนและขออนมุัติทางกฎหมายในการทำวัคซีน 

ซึ่งมีส่วนช่วยเร่งกระบวนการได้เป็นอยา่งมาก จนเหลือแค่เพียง 1 ใน 10 ของเวลาท่ีใช้ตามปกติเท่านั้น  

 นอกจากนี้ หน่วยงานสาธารณสุขระดับชาติและนานาชาติยังทำงานร่วมกันผ่านทางโคแวกซ์ 

(COVAX) ที่เป็นโครงสร้างท่ีเกิดขึน้เพ่ือสนับสนุนเร่งการผลิตวัคซีนและช่วยให้มีการกระจายตัวของวัคซีน

อย่างท่ัวถึงสำหรับทุกประเทศอย่างรวดเร็วมากยิ่งขึ้น WHO และองค์กรจำเพาะด้านวัคซีนคือ CEPI และ 

GAVI เป็นหน่วยงานหลักที่รบัผิดชอบร่วมกันในกระบวนการดังกล่าว  

 โคแวกซ์ยังสนับสนนุการสร้างความสามารถในการผลิตวัคซีน รวมไปถึงการซื้อวัคซีนล่วงหน้า 

เพ่ือให้มีวัคซีนรวม 2,000 พันล้านโดสไว้ฉีดอย่างท่ัวถึงสำหรับประชากรโลก โดยตั้งเป้าไว้ในสิ้นปี พ.ศ. 

2564  

 การบรรจุหีบห่อ, เก็บรักษา และขนส่งวัคซีนโควิด-19 ทำได้อย่างไร? 

 เมื่อผลิตวัคซีนเป็นปริมาณมากแล้ว จะมกีารแบ่งบรรจุในขวดแก้วและบรรจุหบีห่อเก็บในอุณหภูมิทีม่ี

ระดับความเย็นเหมาะสมกบัวัคซีนน้ัน เพื่อรอการขนส่งกระจายไปยังประเทศต่างๆ ต่อไป  

 หีบห่อวัคซีนจะตอ้งทนอุณหภูมิและความเสี่ยงอื่นๆ ทีจ่ะเกดิข้ึนได้ระหว่างการขนส่งวัคซีนกระจายไป

ทั่วโลก โดยปกติจึงมักใช้ขวดแก้ว เนื่องจากทนทานและทนอุณหภูมิทีสุ่ดข้ัวได้ดีกว่าวัสดุตัวเลือกอื่น  

 วัคซีนแต่ละชนิดมักทนอุณหภูมิทีร่้อนหรือหนาวเย็นเกินไปได้ไม่ดี จึงอาจมีประสทิธิภาพลดลงหรือ

แม้แต่หมดสภาพความเป็นวัคซีนได้ หากควบคุมอุณหภูมิในระหว่างการขนสง่และเกบ็รกัษาก่อนการฉีดไม่ดี  

วัคซีนส่วนใหญ่มักเก็บรักษาได้ท่ีระหว่างอุณหภูมิ 2–8oC แต่ก็มีวัคซีนบางชนิดท่ีต้องการอุณหภูมิ

ต่ำถึง –20oC หรือแม้แต่ –70oC ในการเก็บรักษา ในกรณีของวัคซีนที่ต้องแช่แข็งดังกล่าว อาจนำมาเพิ่ม

อุณหภูมิจนเป็นราว 2–8oC ได้เป็นเวลาสั้นๆ ก่อนฉีด     
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 ตูเ้ย็นทั่วไปไม่อาจรักษาอุณหภูมทิี่ต้องการได้อย่างสม่ำเสมอตลอดเวลา การรกัษาวัคซีนให้อยู่ในสภาพ

ดีจึงมักตอ้งตู้เย็นหรือตู้แช่พิเศษทางการแพทยท์ี่รักษาอุณหภูมิให้คงที่ตามต้องการได้ตลอดเวลา  

 สำหรับการขนสง่วัคซีนน้ันก็ต้องใช้อปุกรณ์ขนส่งทีเ่กบ็รักษาอุณหภูมิได้ดี ทั้งการขนส่งไปยงัสนามบิน, 

ระหว่างการบินไปยังประเทศหรือสถานที่เป้าหมาย และการขนส่งจากสนามบินไปยงัห้องเย็นที่จัดไว้ในแต่ละ

ประเทศ จากห้องเย็นก็อาจใช้กล่องน้ำแข็งเคลื่อนย้ายวัคซีนไปยังศูนย์บรกิารฉีดวัคซีนในพื้นที่ เช่น 

โรงพยาบาล โดยเก็บในตู้เย็นในที่นั้น  

ยังมีความต้องการเทคโนโลยีใหม่ๆ ท่ีจะช่วยทำให้มีอุปกรณ์พกพาเพ่ือใช้เก็บวัคซีนให้มีอุณหภูมิ

เย็นอย่างเหมาะสมได้นานหลายวัน โดยไม่ต้องใช้ไฟฟ้า ในกรณีท่ีต้องนำวัคซีนไปฉีดในพ้ืนท่ีห่างไกล

ออกไป    

 การควบคุมคุณภาพของวัคซีนโควิด-19 ทำได้อย่างไร? 

 เมื่อเริ่มนำวัคซีนไปใช้ หน่วยงานรับผิดชอบระดับชาติและองค์การอนามัยโลกจะคอยติดตามผล โดย

ระมัดระวังเรื่องผลข้างเคียงที่อาจเกิดข้ึน และคอยตอบคำถามหรอืข้อสงสัยของผู้ได้รบัวัคซีน กระบวนการที่

กล่าวมาทัง้หมดข้างต้นช่วยยืนยันเรื่องความปลอดภัยของวัคซีนว่าอยู่ในระดับสูงมาก  

โดยมีการประเมินคุณภาพและความปลอดภัยอยู่อย่างสม่ำเสมอ  

แม้แต่หลังจากเสร็จสิ้นการทดลองทางคลนิิก สรุปว่ามีประสิทธิภาพดีและมคีวามปลอดภัยแล้วก็

ตาม ก็ยังมีการติดตามผลในระยะยาวต่อไป โดยเฉพาะเรือ่งประสิทธิภาพของวัคซีนว่า ช่วยกระตุ้น

ภูมิคุ้มกันในร่างกายของผู้ได้รบัวัคซีนนานเท่าใด ซึง่มีความสำคัญต่อการวางแผนและรับมอืโรคที่เป็นโรค

ระบาดใหญ่ไปทั่วโลกอย่างโควิด-19 มาก  
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ภาคผนวก 

  ภาคผนวก 1: ตารางเปรียบเทียบวัคซีนจากผู้ผลิตรายต่างๆ 

 

Vaccine Pfz-BioN 
(*) 

Moderna AsZ-Oxfd 
(**) 

J & J 
(***) 

Sputnik V Sinovac Novavax CaSBiol  
(****) 

ชนิด mRNA mRNA Adenovirus

−based 
(##)  

Adenovirus

−based  

Adenovirus
-based 
(##)  

ซาร์ส-โควี-2 
ท่ีทำให้หมด

ฤทธิ์ 

Protein 

−based 
(###) 

Adenovirus

−based 

โดส 2 โดส,  
ห่างกัน  
21 วัน 

2 โดส,  
ห่างกัน  
28 วัน 

2 โดส,  
ห่างกัน  
28 วัน 

1 โดส 2 โดส 2 โดส 2 โดส 1 โดส 

วันท่ีได้รับ
อนุญาตให้ใช้
แบบฉุกเฉิน  
(EUA Date) 

11 ธ.ค. 
2563 

18 ธ.ค. 
2563 

12 ม.ค. 
2564 (ยุโรป) 
แต่ยังไม่ได้รับ
อนุญาตใน
สหรัฐฯ  

น่าจะภายใน 
มี.ค. หรือ 

เม.ย. 2564  

ยังไม่ขอ
อนุญาตใน
สหรัฐฯ  

ยังไม่ขอ
อนุญาตใน
สหรัฐฯ 

น่าจะภายใน 
มี.ค. หรือ 

เม.ย. 2564 
ในอังกฤษ

และหลังจาก
นั้นในสหรัฐฯ  

ยังไม่ขอ
อนุญาตใน
สหรัฐฯ 

ราคา 
(??) 

$19.50/โดส 
สำหรับ 100 
ล้านโดสแรก 

$15-$37/
โดส 

$3-4 หรือ 
$15-$37/

โดส 

$10-14.5/
โดส 

$10/โดส $29.75-
31.0/โดส 

$16/โดส ค้นไม่พบ
ข้อมูล (???) 

การเก็บรักษา −70oC −20oC 4oC 4oC 4oC (?) 4oC 4oC 4oC (?) 

ประสิทธิภาพ ≈ 95% ≈ 94% ≈ 70% ≈ 72% ≈ 91.4% ≈ 50.38-
91.25% (?) 

≈ 89.3% ≈ 90.98%  

แนะนำให้ใช้
กับ 

ผู้มีอายุ 16 ปี 
หรือมากกว่า  

ผู้มีอายุ 18 ปี
หรือมากกว่า 

ผู้มีอายุ 18 ปี 
หรือมากกว่า 

ผู้มีอายุ 18 ปี 
หรือมากกว่า  

ค้นไม่พบ
ข้อมูล 

ค้นไม่พบ
ข้อมูล 

ผู้มีอายุ  
18-84 ปี  

ค้นไม่พบ
ข้อมูล 

เริ่มมีภูมิ
ต้านทาน 

7 วันหลัง
โดสท่ี 2 

14 วันหลงั
โดสท่ี 2 

15 วันหลงั
โดสท่ี 2 

15 วันหลงัฉีด ค้นไม่พบ
ข้อมูล 

ค้นไม่พบ
ข้อมูล 

ค้นไม่พบ
ข้อมูล 

ค้นไม่พบ
ข้อมูล 

ประสิทธิภาพ
ต่อไวรัสกลาย

พันธุ์  

ดีมากกับ UK, 
ใช้ได้กับ SA, 

BZ (#) 

UK, BZ, แต่
ไม่ดีนักกับ 

SA 
 

ดีมากกับ UK,  
BZ, ไม่ดีนัก

กับ SA 

ใช้ได้หมด,  
66% ต่อ BZ, 
57% ต่อ SA  

ค้นไม่พบ
ข้อมูล 

เฉพาะ BZ 
(50.4%)  

85.6% ต่อ UK, 
60% ต่อ SA 

ค้นไม่พบ
ข้อมูล 

 

(*) Pfz-BioN = Pfizer-BioNTech  

(**) AsZ-Oxd = AstraZeneca-University of Oxford 
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(***) J & J = Johnson & Johnson 

(****) CaSBiol = CanSino Biologics 

(#) ผลการทดลองในห้องปฏิบัติการ ใช้ได้ดีกับไวรัสกลายพันธ์ุ: UK (อังกฤษ) หรือ B.3.1.1.7, SA (แอฟริกาใต้) หรือ 

B.3.1.351, BZ (บราซิล)  

(##) ใช้อะดีโนไวรัสเป็นตัวกลาง 

(###) ใช้โปรตีนไวรัสเป็นตัวกระตุ้นภูมิคุ้มกัน 

(?) ขึ้นกับวิธีการทดสอบ  

(??) ราคาต่อโดสอาจแตกต่างกันได้มาก แล้วแต่ประเทศและเงื่อนไขข้อตกลงกับบริษัทน้ันๆ  

(??) ค้นไม่พบข้อมูล หมายถึง ผู้จัดทำยังค้นไม่พบข้อมูลภายใต้เวลาจำกัดที่ใช้จัดทำเอกสารน้ี 

 

ท่ีมาของข้อมูลในตารางในภาคผนวก 1:  

https://www.biospace.com/article/comparing-covid-19-vaccines-pfizer-biontech-moderna-astrazeneca-oxford-

j-and-j-russia-s-sputnik-v/  

https://www.businessinsider.com/covid-vaccines-compared-vaccine-pfizer-oxford-moderna-astrazeneca-side-

effects-2021-2  

https://www.huffpost.com/entry/how-covid-vaccines-compare_l_60186e8fc5b6aa4bad36a3b0  

https://www.scmp.com/news/china/science/article/3119150/how-covid-19-vaccines-compare-and-who-can-

get-them  

https://www.yalemedicine.org/news/covid-19-vaccine-comparison  

 

 

 

 

 

  

https://www.biospace.com/article/comparing-covid-19-vaccines-pfizer-biontech-moderna-astrazeneca-oxford-j-and-j-russia-s-sputnik-v/
https://www.biospace.com/article/comparing-covid-19-vaccines-pfizer-biontech-moderna-astrazeneca-oxford-j-and-j-russia-s-sputnik-v/
https://www.businessinsider.com/covid-vaccines-compared-vaccine-pfizer-oxford-moderna-astrazeneca-side-effects-2021-2
https://www.businessinsider.com/covid-vaccines-compared-vaccine-pfizer-oxford-moderna-astrazeneca-side-effects-2021-2
https://www.huffpost.com/entry/how-covid-vaccines-compare_l_60186e8fc5b6aa4bad36a3b0
https://www.scmp.com/news/china/science/article/3119150/how-covid-19-vaccines-compare-and-who-can-get-them
https://www.scmp.com/news/china/science/article/3119150/how-covid-19-vaccines-compare-and-who-can-get-them
https://www.yalemedicine.org/news/covid-19-vaccine-comparison
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  ภาคผนวก 2: ข้อควรระวังและผลข้างเคียงจากวัคซีนชนิดต่างๆ 

วัคซีนแต่ละชนิดอาจก่อให้เกิดผลข้างเคียงได้บ้าง แต่พบได้นอ้ยและมักไม่มีอาการรุนแรง โดยมี

รายละเอียดทีร่ะบุไว้ดังนี้  

วัคซีนจากไฟเซอร์-ไบออนเทค 

ผลขา้งเคียงท่ีอาจพบได:้  

หนาวสั่น, ปวดหัว, ปวดเมื่อยเนื้อตัว, เหนื่อยอ่อน, บวมแดงตรงตำแหนง่ที่ฉีดวัคซีน อาการทัง้หมดที่ว่ามาน้ี

ปกติจะหายไปในวันหรือสองวัน ให้พักผ่อน, ดื่มน้ำ หากจำเป็นอาจกินยาแก้ปวดจำพวกพาราเซตามอล (หาก

อาการไมห่ายไปใน 72 ช่ัวโมง หรอืมีอาการเกี่ยวกับการหายใจ เช่น ไอหรือหายใจตื้น ให้พบแพทย์)  

 ในกรณีหายาก (พบราว 11 รายจากผู้รับวัคซีน 18 ลา้นคน) วัคซีนแบบ mRNA อาจไปกระตุ้น

ให้เกิดอาการแพ้รุนแรงได้ แต่สามารถใช้เอพิเนฟรินรักษาได้ ด้วยเหตุน้ีในจุดฉีดวัคซีน จึงจำเป็นต้องติดตาม

ดูอาการหลังฉีดนาน 15 นาที และ 30 นาทีในกรณีที่เคยมปีระวัติแพ้ยารุนแรง หรอืกำลงัได้รบัยาละลายลิม่

เลือดหรือยาต้านการแข็งตัวของเลือด (blood thinner)    

ไม่แนะนำให้ใช้กับ:  

ผู้ที่แพส้ารที่ใช้เป็นส่วนประกอบในวัคซีนคือ พีอจีี (PEG) หรอืพอลซิอรเ์บต (polysorbate)  

ผู้ที่แสดงอาการแพ้หลังจากได้รบัวัคซีนโดสแรก  

วัคซีนจากโมเดิร์นนา 

ผลขา้งเคียงท่ีอาจพบได:้  

คล้ายกับวัคซีนของไฟเซอร์ คนส่วนใหญจ่ะรู้สกึปวดที่แขนตรงตำแหนง่ที่ฉีดวัคซีน คนราวครึ่งหนึ่งจะเกิด

อาการคล้ายกับอาการของไข้หวัดใหญ่คือ หนาวสั่น, เหนื่อยอ่อน และปวดหัว และอาจมผีู้ทีม่ีอาการแบบนีม้าก

ข้ึนหลังจากฉีดโดสที่ 2 

ไม่แนะนำให้ใช้กับ:  

ผู้ที่แพส้ารที่ใช้เป็นส่วนประกอบในวัคซีนคือ พีอจีี (PEG) หรอืพอลซิอรเ์บต (polysorbate)  

ผู้ที่แสดงอาการแพ้หลังจากได้รบัวัคซีนโดสแรก  
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วัคซีนจากแอสทราเซเนกา–มหาวิทยาลัยออกซ์ฟอร์ด 

ผลขา้งเคียงท่ีอาจพบได:้  

ปวด, คัน, เกิดผื่นแดง, รอยช้ำ หรือบวมที่แขนตรงตำแหน่งที่ฉีดวัคซีน มีไข้, หนาวสั่น, เหนื่อยออ่น, ปวดหัว 

และปวดกล้ามเนือ้ ซึ่งทัง้หมดนี้มักจะหายไปในหนึ่งหรอืสองวัน   

ไม่แนะนำให้ใช้กับ:  

ผู้ที่ไวต่อสารที่ใช้เป็นส่วนประกอบในวัคซีน   

ผู้ที่มีไข้สงูอยู่กอ่น  

วัคซีนจากจอห์นสันแอนด์จอห์นสัน  

ผลขา้งเคียงท่ีอาจพบได:้  

มีคนส่วนน้อย (9%) ที่รายงานว่ามีไข้ อาการที่พบได้บ่อยคือ รู้สึกปวดหรือเจบ็ที่แขนตรงตำแหน่งที่ฉีดวัคซีน 

อาจมีบางคนรูส้ึกเหนื่อยออ่น, ปวดหัว และปวดกล้ามเนื้อ ซึง่อาการทั้งหมดนี้ควรจะหายไปในวันหรือสองวัน 

อาการข้างเคียงของวัคซีนน้ีมกัจะเกิดข้ึนไม่รุนแรงเท่ากบัวัคซีนจากไฟเซอร์และโมเดริ์นนา และข้อมลูจาก

บริษัทแสดงว่า ไม่พบผู้แสดงอาการแพร้ะหว่างการทดสอบทางคลินิก   

ไม่แนะนำให้ใช้กับ:  

ผู้ที่มีอาการแพส้ารที่ใช้เป็นส่วนประกอบในวัคซีน  

วัคซีนจากซิโนแวก  

ผลขา้งเคียงท่ีอาจพบได:้  

บางคนอาจมีไข้, รู้สึกเหนือ่ยอ่อน, และปวดกล้ามเนื้อ  

วัคซีนจากโนวาแวกซ์  

ผลขา้งเคียงท่ีอาจพบได:้  

รู้สึกปวดหรือกดแล้วเจบ็ที่แขนตรงตำแหน่งที่ฉีดวัคซีน อาจมีบางคนรูส้ึกเหนือ่ยอ่อน, ปวดหัว และปวด

กล้ามเนื้อ  
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 ภาคผนวก 3: สายพันธุ์ซาร์ส-โควี-2 ที่กลายพันธุ์ 

หลงัจากพบซาร์ส-โควี-2 ที่กอ่โรคโควิด-19 ทีเ่มืองอู่ฮั่น ประเทศจีน ทีเ่ป็นสายพันธ์ุแรกทีท่ำใหเ้กิด

การระบาดไปทั่วโลก หลังจากนั้นกม็ีการค้นพบการกลายพันธ์ุข้ึนเป็นระยะๆ ดังนี้  

❖ สายพันธุ์อังกฤษ B.1.1.7 

สายพันธ์ุนี้ได้รับการค้นพบเป็นครั้งแรกในฤดูใบไม้ร่วง พ.ศ. 2563 ในอังกฤษ และพบครั้งแรกในสหรฐัอเมริกา

ในตอนสิ้นเดือนธันวาคม พ.ศ. 2563 โดยมีสมบัติแพร่กระจายได้ง่ายข้ึนกว่าสายพันธ์ุอื่นๆ (อ้างตาม CDC ของ

สหรัฐฯ) และยงัมีโอกาสที่จะร้ายแรงว่าสายพันธ์ุเดิมถึง 30% อย่างไรก็ตาม เรื่องความรุนแรงนี้ยังสบืสวน

รายละเอียดเพิ่มเตมิกันอยู่    

❖ สายพันธุ์แอฟริกาใต้ B.1.351 

ปรากฏข้ึนโดยไม่เกี่ยวข้องกับสายพันธ์ุองักฤษ B.1.1.7 และพบครั้งแรกในแอฟริกาใต้ช่วงต้นเดือนตลุาคม พ.ศ. 

2563 มีตำแหน่งการกลายพันธ์ุบางส่วนเหมือนกันกับสายพนัธ์ุอังกฤษ มีรายงานพบครั้งแรกในสหรัฐอเมรกิา

ช่วงปลายเดือนมกราคม พ.ศ. 2564 ผู้เช่ียวชาญมีความเป็นห่วงเรื่องสายพันธ์ุนี้ เพราะไม่ค่อยตอบสนองต่อ

วัคซีนที่ฉีดกันอยู่ในขณะนี้ รวมไปถึงหลักฐานเท่าทีม่ีอยู่ระบวุ่า การรักษาโดยใช้ภูมิคุ้มกันจากผู้เคยป่วยที่หาย

แล้ว ใช้ไม่ค่อยได้ผลกับสายพันธ์ุนี้   

❖ สายพันธุ์บราซิล P.1   

พบสายพันธ์ุนี้ครัง้แรกจากการตรวจตามปกติในญี่ปุ่น โดยพบในคนที่เดินทางออกมาจากประเทศบราซลิช่วง

ต้นเดือนมกราคม พ.ศ. 2564 เป็นอีกสายพันธ์ุหนึ่งที่มีตำแหน่งการกลายพันธ์ุเพิ่มเตมิหลายแหง่ที่ทำให้

ภูมิคุ้มกันจดจำไม่ได้ (ตามรายงานของ CDC) พบสายพันธ์ุนี้เป็นครัง้แรกในสหรัฐอเมริกาช่วงปลายเดือน

มกราคม พ.ศ. 2564  

❖ สายพันธุ์นิวยอร์ก B.1.526 

นับเป็นสายพันธ์ุแรกที่ปรากฏในนิวยอร์ก ก่อนพบอกีเปน็ระยะๆ นานๆ ครั้งในด้านตะวันออกเฉียงเหนือของ

ประเทศ มีตำแหน่งที่เกิดการกลายพันธ์ุแหง่หนึง่ในจีโนม (เรยีกว่า E484K) ที่คล้ายคลึงกบัที่พบในสายพันธ์ุ

แอฟริกาใต้ ซึ่งช่วยทำให้โจมตรีะบบภูมิคุ้มกันได้ (ข้อมลูส่วนน้ียังรอการตรวจสอบยืนยันโดยผู้เช่ียวชาญอยู่) 

การกลายพันธ์ุตำแหน่งพเิศษนี้พบได้ในโคโรนาไวรสัที่แตกตา่งกัน 59 ชนิด ซึ่งหมายความว่าการกลายพันธ์ุ

แบบนี้เกิดข้ึนได้เองทั่วโลก โดยไม่ได้มีความเกี่ยวข้องกันโดยตรง เรียกเป็นศัพท์วิชาการว่า มีวิวัฒนาการแบบ

เบนเขา้หากันหรือแบบคอนเวอร์เจนซ์ (convergent evolution) 
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❖ สายพันธุ์แคลิฟอร์เนีย B.1.427/B.1.429 

สายพันธ์ุนี้แตกต่างจากสายพันธ์ุองักฤษคือ มีการกลายพันธ์ุที่ตำแหน่งหนึ่ง (เรียกว่า L452R) ที่สง่ผลให้โปรตีน

หนามทีผ่ิวของไวรัสเปลี่ยนแปลงไป ทำให้โจมตีเซลล์ได้มีประสิทธิภาพมากยิง่ข้ึน ติดต่อกันได้ง่ายย่ิงข้ึน 

อย่างไรก็ตาม ยังไมม่ีข้อมลูยืนยันงานวิจัยตีพมิพ์เผยแพร่ในวงวิชาการ (คล้ายกับกรณีของสายพันธ์ุนิวยอร์ก) 

จึงต้องรอการยืนยันข้อมลูเพิ่มข้ึนต่อไป  

มีหลกัฐานที่แสดงว่าอาจมีความเกี่ยวข้องกบัการทำใหป้่วยหนักข้ึนและเพิม่ความเสี่ยงทีจ่ะป่วยหนัก

จนต้องใหอ้อกซิเจน สายพันธ์ุนี้พบมากในแถบเมืองซานฟรานซิสโก     

❖ สายพันธุ์อื่นๆ ในอนาคต  

ในวันที่ปิดต้นฉบับนี้ (16 มี.ค. 2564) เริ่มมีข่าวว่า พบสายพนัธ์ุที่มีการกลายพันธ์ุครบทั้งแบบสายพันธ์ุอังกฤษ 

แอฟริกาใต้ และบราซลิแล้ว แต่ยังต้องมีการตรวจสอบยืนยนัโดยห้องปฏิบัติการอื่นๆ ต่อไป  

 การสร้างวัคซีนและยาทีร่ับมอืกับซารส์-โควี-2 สายพันธ์ุกลายพันธ์ุจึงเป็นภาระในลำดับต่อไปของ

นักวิทยาศาสตร์และแพทย์  
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 ภาคผนวก 4: ข้อมูลการฉีดวัคซีนป้องกันโรคโควิด-19 ของไทยและประเทศต่างๆ ทั่วโลก 

สำหรับประเทศไทยนั้น กระทรวงสาธารณสุขแถลงข่าวในวันที่ 8 กุมภาพันธ์ พ.ศ. 2564 ว่า 

ระยะแรกในเดือนกุมภาพันธ์ ประเทศไทยจะได้วัคซีนของบริษัทซิโนแวก จำนวน 2 แสนโดส ก่อนจะได้จบ

ครบ 2 ล้านโดสภายในเดือนเมษายน ขณะท่ีจะได้วัคซีนของแอสทราเซนเนกาภายในเดือนกุมภาพันธ์ 

117,000 โดส และจะได้รบัเพิ่มเตมิอีกในระยะที่ 2 ระหว่างเดือนมิถุนายนถึงธันวาคม จากบรษิัทแอสทรา

เซเนการวม 26 ลา้นโดส ภายหลังยังมีการสั่งจองเพ่ิมอีก 35 ล้านโดส รวมท้ังสิ้นเป็น 63 ลา้นโดส 

โดยในระยะแรกช่วงที่จำนวนวัคซีนมีอยูอ่ย่างจำกัด เพื่อลดการป่วยรุนแรงและเสียชีวิตจากโควิด-19 

และรักษาระบบสุขภาพของประเทศ จึงเลือกฉีดให้ 5 กลุ่มกอ่น ได้แก่ (1) บุคลากรทางการแพทย์และ

สาธารณสุขด่านหน้าทั้งภาครัฐและเอกชน (2) ประชาชนที่มโีรคประจำตัวต่างๆ (3) ประชาชนที่มอีายุ 60 ข้ึน

ไป (4) เจ้าหน้าที่ทีเ่กี่ยวข้องกบัการควบคุมโรคโควิด-19 ที่มีโอกาสสัมผัสผู้ป่วย และ (5) ประชาชนทั่วไปและ

แรงงานในพื้นที่ระบาดของโควิด-19 

สำหรับระยะทีส่องนั้น เมื่อมีจำนวนวัคซีนมากข้ึนแล้ว จงึจะฉีดให้กับกลุ่มอื่นๆ ต่อไป โดยมี

โรงพยาบาลรัฐและเอกชนให้บริการกว่า 1,000 แห่ง และวางแผนฉีดวัคซีนเดือนละ 10 ลา้นโดส จนครบท้ัง 

63 ล้านโดสภายในปี พ.ศ. 2564 ทั้งนีท้ี่ประชุมคณะรัฐมนตรีได้อนุมัติงบประมาณ 6,387 ล้านบาทในวันที่ 2 

มีนาคม พ.ศ. 2564 เพื่อจัดหาวัคซีนโควิด-19 จากบริษัทแอสทราเซเนกาเพิ่มเตมิ 35 ล้านโดสแล้ว เพือ่มาฉีด

ให้คนไทยครอบคลุม 50% ของประชาชนทั้งหมดภายในปี พ.ศ. 2564  

ราคาวัคซีนโควิด-19 ของแอสทราเซเนเกาท่ีประเทศไทยจัดซื้อคือ 5 ดอลลาร์สหรัฐฯ ต่อโดส (ยัง

ไม่รวมภาษีและค่าจัดการ) ส่วนวัคซีนซิโนแวก เมื่อคำนวณจากจำนวนท่ีแจ้งนำเขา้ล็อตแรก 192,000โดส 

(โดยรวมภาษีมูลค่าเพ่ิม) อยู่ท่ีโดสละ 549.01 บาท (ประมาณ 18 ดอลลารส์หรัฐฯ)  
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รายงานจากจากเว็บ Bloomberg.com ระบุข้อมูลจำนวนผูไ้ด้รับการฉีดวัคซีนทั่วโลกดงัตารางต่อไปนี้  

 

ข้อมูลการฉีดวัคซีนทั่วโลก (ข้อมูล ณ 4 มีนาคม พ.ศ. 2564) 
 

ประเทศ จำนวนโดส 
ท่ีฉีดแล้ว 

โดสต่อ 
100 คน 

% ของประชากรท่ีได้รับ อัตราการฉีดต่อวัน 
1+ โดส 2 โดส 

รวมท้ังโลก 271,856,834 − − − 6,360,509 

อเมริกา 80,540,474 24.26 15.9 8.1 2,010,790 
จีน 52,500,000 3.75 − − 600,000 

อียู 35,637, 738 8.02 5.2 2.6 958,757 

สหราชอาณาจักร 21,599,027 32.34 31.0 1.3 383,864 

อินเดีย 16,314,485 1.19 1.0 0.2 563,979 
บราซิล 9,588,170 4.56 3.5 1.1 287,827 

ตุรกี 9,432,768 11.34 8.8 2.6 236,752 

อิสราเอล 8,368,983 92.46 53.4 39.1 83,851 

เยอรมนี 6,604,578 7.95 5.3 2.7 175,908 
ยูเออี 6,168,330 57.39 − − 58,124 

ฝรั่งเศส 4,839,444 7.47 4.8 2.6 123,529 

อิตาลี 4,718,726 7.82 5.4 2.5 131,421 
โมร็อกโก 4,105,862 11.54 10.5 1.0 165,275 

สเปน 4,059,320 8.73 6.0 2.8 110,663 

รัสเซีย 3,9000,000 2.66 2.7 − 1113,333 

ชิล ี 3,766,523 19.71 19.1 0.6 91,818 
โปแลนด์ 3,465,576 9.13 5.9 3.2 90,417 

อินโดนีเซีย 3,181,376 1.19 0.8 0.4 141,798 

บังคลาเทศ 2,984,773 1.79 1.8  89,650 
เม็กซิโก 2,583,435 2.03 1.6 0.5 111,754 

แคนาดา 2,072,493 5.52 2.8 1.5 62,474 

โรมาเนีย 1,641,874 8.46 5.3 3.2 25,032 

เซอร์เบีย 1,530,671 21.98 14.3 7.7 27,895 
อาร์เจนตินา 1,181,292 2.63 1.9 0.7 57,262 

เนเธอร์แลนด์ 1,011,426 5.87 − − 21,209 

ฮังการี 1,011,405 10.35 7.8 2.6 47,365 

ซาอุดีอาระเบีย 1,003,287 2.94 − − 57,499 
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ประเทศ จำนวนโดส 
ท่ีฉีดแล้ว 

โดสต่อ 
100 คน 

% ของประชากรท่ีได้รับ อัตราการฉีดต่อวัน 

1+ โดส 2 โดส 

กรีซ 991,409 9.24 6.0 3.2 28,152 

โปรตุเกส 900,831 8.77 6.2 2.6 25,731 

เบลเยียม 845,113 7.38 4.6 2.8 19,364 

สวีเดน 817,706 7.92 5.2 2.7 22,095 
สวิตเซอร์แลนด์ 807,799 9.45 6.4 3.0 17,327 

เช็กเกีย 702,023 6.59 4.3 2.3 17,212 

ออสเตรีย 695,516 7.85 5.2 2.7 22,807 
เดนมาร์ก 653,450 11.25 8.0 3.2 18,098 

นอร์เวย์ 510,991 9.54 6.4 3.1 15,415 

ฟินแลนด์ 487,619 8.84 7.3 1.5 15,740 

สโลวาเกีย 475,567 8.73 5.9 2.8 11,540 
ไอร์แลนด์ 439,782 8.88 6.0 2.9 12,259 

เนปาล 383,398 1.35 1.3 − 11,837 

สิงคโปร์ 360,000 6.31 4.4 1.9 13,000 

อาเซอร์ไบจาน 313,582 3.14 3.1 − 28,629 
เปรู 310,240 0.94 0.9 0.0 13,533 

บาห์เรน 302,671 20.40 20.40 − 2,784 

ลิทัวเนีย 254,046 9.13 6.5 2.7 7,330 
บัลกาเรีย 243,772 3.51 2.9 0.6 13,649 

โครเอเชีย 213,068 5.24 3.8 1.5 4,873 

ศรีลังกา 196,163 0.90 0.9 − 4,755 

สโลเวเนีย 176,934 8.56 6.1 2.5 4,313 
คูเวต 175,000 3.68 2.9 0.8 7,000 

โคลอมเบีย 169,619 0.34 0.3 − 22,591 

คอสตาริกา 149,812 2.95 2.0 0.9 6,947 
มัลดีฟส์ 129,424 34.79 34.8 − 5,508 

เอสโตเนีย 121,544 9.17 6.4 2.8 3,576 

ปานามา 118,029 2.80 − − 7,223 

เมียนมา 104,664 0.2 0.2 − 21 
กาตาร์ 100,000 3.58 − − 2,632 

เกาหลีใต้ 87,428 0.17 0.2 − − 
มอลตา 84,129 17.03 11.0 6.0 2,193 

เซเชลส์ 80,729 84.09 58.5 25.6 1,461 
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ประเทศ 

 

จำนวนโดส 
ท่ีฉีดแล้ว 

โดสต่อ 
100 คน 

% ของประชากรท่ีได้รับ อัตราการฉีดต่อวัน 

 1+ โดส 2 โดส 

ไซปรัส 76,176 8.70 6.1 2.6 3,871 

แอฟริกาใต้ 76,037 0.13 0.1 − 5,568 

แอลจีเรีย 75,000 0.17 − − 6,248 

ปากีสถาน 72,882 0.04 − − 6,705 
ลัตเวีย 66,255 3.45 2.5 0.9 2,941 

โอมาน 60,913 1.45 1.2 0.3 1,557 

สาธารณรัฐโดมินิกัน 55,843 0.54 − − 4,201 
มาเลเซีย 53,287 0.16 − − − 
เลบานอน 50,897 0.74 − − 3,187 

ออสเตรเลีย 47,759 0.19 − − 5,862 

เอกวาดอร์ 42,114 0.24 0.2 0.0 1,696 
บาร์บาโดส 41,125 14.33 14.3 − 2,727 

กัมพูชา 40,910 0.25 0.2 − 4,399 

ลักเซมเบิร์ก 40,460 6.59 4.6 2.0 1,013 

ฮ่องกง 40,000 0.53 0.5 − 6,638 
เซเนกัล 39,938 0.24 0.2 − 5,694 

ยิบรอลตาร์ 39,322 − − − 945 

ญี่ปุ่น 37,303 0.03 0.0 − 2,774 
ไอซ์แลนด์ 36,317 10.17 6.6 3.6 962 

เจอร์ซีย์ 29,312 − − − 480 

ซิมบับเว 25,077 0.17 0.2 − 3,005 

หมู่เกาะเคย์แมน 24,008 − − − 414 
ไอล์ออฟแมน 23,438 − − − 691 

เกิร์นซีย์ 22,227 − − − 311 

เบอร์มิวดา 21,387 − − − 616 
เบลารุส 20,944 0.22 0.2 − − 

คาซักสถาน 16,801 0.09 0.1 − − 
แอลเบเนีย 15,027 0.52 − 0.0 846 

โบลิเวีย 10,167 0.09 0.1 − 415 
อิหร่าน 10,000 0.01 0.0 − 1,167 

นิวซีแลนด์ 9,200 0.19 − − 1,171 

ไทย 7,262 0.01 − − − 
หมู่เกาะแฟโร 7,041 − − − 47 
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ประเทศ 

 

จำนวนโดส 
ท่ีฉีดแล้ว 

โดสต่อ 
100 คน 

% ของประชากรท่ีได้รับ อัตราการฉีดต่อวัน 

 1+ โดส 2 โดส 

ยูเครน 6,888 0.02 0.0 − 983 

เติร์กส์แอนด์ไคคอส 6,433 − − − − 
มองโกเลีย 4,926 0.15 − − − 

อารูบา 4,902 4.38 − − − 
แองกวิลลา 3,929 − − − 167 

มอริเชียส 3,843 0.30 0.3 − 214 

ฟิลิปปินส์ 2,793 0.00 0.0 − − 
อันดอร์รา 2,526 − − − 68 

กัวเตมาลา 2,427 0.01 0.0 − − 
มอนเตเนโกร 1,531 0.25 − − 135 

หมู่เกาะฟอล์กแลนด์ 1,515 − − − − 
มาซิโดเนียเหนือ 1,510 0.07 − − − 

ปารากวัย 1,360 0.02 − − − 
อียิปต์ 1,315 0.00 0.0 − 394 

เซนต์เฮเลนา 107 − − − − 
กินี 55 0.00 0.0 − − 
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เอกสารอ้างอิง 

https://www.posttoday.com/world/643619 

https://thestandard.co/coronavirus-vaccine-plan-3/  

https://workpointtoday.com/covid-vaccine-price/  

https://www.bbc.com/thai/thailand-56178246  

https://www.bloomberg.com/graphics/covid-vaccine-tracker-global-

distribution/?fbclid=IwAR1cogF7M6OStE7bXSqFM0Mvrp45pdVK0HOfjkqeZhCSFNpZvoXikHoIBZg 

https://www.cdc.gov/vaccines/covid-19/index.html   

https://www.gov.uk/  

https://www.immunology.org/public-information/guide-vaccinations-for-covid-19  

https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/covid-19-vaccines   

 

https://www.posttoday.com/world/643619
https://thestandard.co/coronavirus-vaccine-plan-3/
https://workpointtoday.com/covid-vaccine-price/
https://www.bbc.com/thai/thailand-56178246
https://www.bloomberg.com/graphics/covid-vaccine-tracker-global-distribution/?fbclid=IwAR1cogF7M6OStE7bXSqFM0Mvrp45pdVK0HOfjkqeZhCSFNpZvoXikHoIBZg
https://www.bloomberg.com/graphics/covid-vaccine-tracker-global-distribution/?fbclid=IwAR1cogF7M6OStE7bXSqFM0Mvrp45pdVK0HOfjkqeZhCSFNpZvoXikHoIBZg
https://www.cdc.gov/vaccines/covid-19/index.html
https://www.gov.uk/
https://www.immunology.org/public-information/guide-vaccinations-for-covid-19
https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/covid-19-vaccines

