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บทความในวารสารเล่่มน้� เป็็นความเห็็นส่วนตััวของผู้้�เขย้นถือืเป็็นล่ขิสทิธิ์ิ�ของเภสชักรรมสมาคมฯ ห็�ามนำไป็เผู้ยแพร่โดยไม่ได�รับอนุญาตั

สวิัสุดีค่ะ	 ท่านผูู้�อุ่าน	 วิารสุาร	 “ยาน่ารู�”	 ทักทายท่านผูู้�อุ่าน	 ต�อุนรับ

เขุ�าสุู่ฤดูร�อุน	 แม�ว่ิาประเทศไทยเราจะมีอุากาศร�อุนเกือุบตลอุดทั�งปี																	

แต่ช่วิงห่น�าร�อุนอุุณห่ภูมิจะขุ้�นสุูงราวิกับปรอุทแตก	นอุกจากต�อุงระวิังรักษ์า

สุุขุภาพกาย	 ที�มักจะอุ่อุนเพลียได�ง่าย	 อุากาศร�อุนจัด	 ยังมีผู้ลต่อุสุุขุภาพใจ														

ที�ทำให่�รู�สุ้กห่งุดห่งิด	อุารมณ์เสุียอุยู่บ่อุย	ๆ	 เราจ้งต�อุงห่มั�นดูแลสุุขุภาพกาย

ให่�แขุ็งแรง	 ห่มั�นดื�มน�ำ	 ระบายควิามร�อุนจากร่างกาย	 รับประทานอุาห่าร																			

ที�ปรุงสุุกให่ม่	 ๆ	 และรักษ์าสุุขุภาพใจให่�ร่มเย็น	 ไม่ร�อุนรุ่มไปตามอุากาศ																																																																																

เพื�อุให่�ทุกท่านแขุ็งแรง	และมีควิามสุุขุในทุกฤดูกาลนะคะ	

EEddiittoorr's's    NoteNote

 สุำห่รับวิารสุาร	 “ยาน่ารู�”	 ฉบับรับลมร�อุน มีบทสุัมภาษ์ณ์ที�ทำให่�ท่านรู�สุ้กเย็นสุดชื�น	 เมื�อุน้กถั้งควิามอุร่อุย																

ชื�นใจขุอุงเครื�อุงดื�มที�เกิดจากวิิตามินเม็ดฟูู่�	 เมื�อุนำมาละลายน�ำเย็น	 จะมีฟู่อุงฟูู่�	 สีุสุันสุดใสุ	 รสุชาติถัูกใจ	 ซึ่้�งกำลัง																										

อุินเทรนด์	 ในตลาดตอุนนี�	 เพราะนี�คือุผู้ลิตภัณฑ์์ให่ม่ล่าสุุดขุอุงแอุตแลนต�า	 เมดดิคแคร์	 ผูู้�เป็น	 Distributor	 มือุทอุง																

แห่่งยุค	 ที�ยืนห่น้�งและยาวินานมาเกือุบ	 2	 ทศวิรรษ์	 ป้�นแบรนด์มาแล�วิมากมาย	 วิันนี�ขุอุเปิดตัวิแบรนด์ขุอุงตัวิเอุง																																																																																																																		

และเปิดตัวิพรีเซึ่็นเตอุร์นักแสุดงสุุดห่ล่อุ	ขุวิัญใจชาวิไทย	ติดตามอุ่านได�ในคอุลัมน์สุัมภาษ์ณ์ในเล่มนี�นะคะ 

	 ช่วิงเวิลาปิดเทอุมให่ญ่ห่น�าร�อุน	 ที�ทุกคนล�วินแล�วิแต่วิางแผู้นการเดินทางเพื�อุไปเที�ยวิพักผู้่อุนห่ย่อุนใจ																									

กับครอุบครัวิ	 จะเที�ยวิให่�สุนุกก็ต�อุงห่มั�นตรวิจเช็คสุภาพรถั	 สุภาพเครื�อุงยนต์	 คนขุับต�อุงมีสุติ	 ไม่ประมาท	 เคารพ																							

กฎจราจร	ง่วิงไม่ขุับ	เมาไม่ขุับ	กลับบ�านปลอุดภัยแน่นอุน		

	 สวััสดีีปีีใหม่่ไทยค่่ะ	แล้้วัพบกัันใหม่่	ในวัารสาร	“ยาน่าร้้”	ฉบับหน้านะค่ะ	
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โดย : ภญ. ศศิมา อาจสงคราม
      ประธานฝ่่ายประชาสัมพัันธ์ เภสัชกรรมสมาคมแห่่งประเทศไทยฯ

Pharmacy 
Society

การประชุุมวิิชุาการเภสัชุกรรม

ประจำปี  2568  และการ

ป ร ะชุุ ม ใ ห ญ่ส า มัญปร ะจ ำ

ปี 2567 เภสุัชกรรมสุมาคม

แห่่งประเทศไทย	 ในพระบรม

 ข่่าวิดีีสำหรับเภสัชุกรไทยทุกท่าน้ ประเทศไทยจะเป็น้เจ้าภาพการจัดีประชุุม FAPA Congress 2026                            

โดย	เภสุชักรรมสุมาคมแห่ง่ประเทศไทยในพระบรมราชูปถัมัภ	์เปน็ห่วัิเรอืุให่ญใ่นการจัดงานอุนัทรงเกียรตินี�		นบัเปน็ครั�ง

ที�	6	ที�ประเทศไทยได�รับเกียรติให่�เป็นเจ�าภาพสุำห่รับการจัดประชุม FAPA Congress 2026 (FAPA : Federation 

 และในงานวิันเดียวิกัน	จะมีการนับคะแนนเลือุกตั�ง	และประกาศรายชื�อุวิ่าที�ผูู้�ได�รับเลือุกตั�ง	นายกเภสุัชกรรม

สุมาคมฯ	 1	 ท่าน	 และกรรมการอุำนวิยการฯ	 17	 ท่าน	 ที�จะมาเป็นคณะกรรมการอุำนวิยการเภสุัชกรรมสุมาคมฯ																										

ในวิาระปี	2568-2571	จากจำนวินผูู้�สุมัคร	36	ท่าน	จาก	2	ทีมที�อุาสุามาทำงานเพื�อุวิิชาชีพกอุง	บก.ยาน่ารู�	ขุอุแสุดง

ควิามยินดีล่วิงห่น�ากับท่านนายกเภสุัชกรรมสุมาคมฯ	ท่านให่ม่	พร�อุมคณะกรรมการ	อุำนวิยการฯ	ชุดให่ม่		และวิารสุาร	

“ยาน่ารู�”	จะประชาสุัมพันธ์์รายชื�อุและตำแห่น่งขุอุงกรรมการชุดให่ม่	ในวิารสุาร	“ยาน่ารู�”	ฉบับถััดไปนะคะ……	

of Asian Pharmaceutical Associations) 

ภายใต้้ธีีม  Pharmacists in Action across 

Asia: Ensuring Safe Health Care through 

Innovation and Collaboration ก่อุนห่น�านี�			

ไทยได�รับเกยีรติให่�เปน็เจ�าภาพจัดการประชมุมาแล�วิ

ในปี	คศ.	1972,	1986,	1994,	2004	และ	2016	

เตรียมตัวพบกัับ

งานใหญ่่แห่งปีี

ที�รอคอย

ราชูปถััมภ์	ปีนี�กำห่นดจัดงานในวิันที�	17 พฤษภาคม 2568 

ที�	 โรงแรมโฟู่ร์วิิงส์ุ	 พร�อุมห่ัวิขุ�อุเสุวินาที�น่าสุนใจ	 อุาทิ	

“อน้าคต้เภสัชุกรรม : ก้าวิทัน้เทรน้ดี์และการปรับต้ัวิข่อง

วิิชุาชุีพ”, “ทิศทางวิิชุาชุีพใน้แต้่ละสาข่า : แน้วิทางและ

การปรบัต้วัิ”, “แน้วิทางและควิามกา้วิหน้า้การจดัีการควิาม

ทา้ทายข่องโครงการร้าน้ยาบริการดูีแลเจ็บป่วิยเล็กน้้อย 32                  

กลุ่มอาการ”	 (CPE	 3	 ห่น่วิยกิต)	 ขุอุเชิญผูู้�สุนใจลงทะเบียน			

เขุ�าร่วิมงานได�โดย	Scan	QR	นะคะ 

ผ่่านพ้้นเทศกาลสงกรานต์์ วัันขึ้้�นปีีใหม่่ไทย กันไปีเรียบร้อยแล้วั 
ขึ้อให้ทุกท่านม่ีควัาม่สุขึ้กาย สุขึ้ใจ สุขึ้ภาพ้แขึ้็งแรง สม่ควัาม่ปีรารถนา
ทุกปีระการนะคะ
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 FAPA หรอื สหพัน้ธ์ีสมาคมเภสชัุกรรมแห่งเอเซียี 

ก่อต้ั�ง ค.ศ. 1964 ปัจจุบัน้มีสมาชุิก 24 ประเทศใน้ทวิีป

เอเซีีย โดียการประชุุม FAPA จะจัดีให้มีข่้�น้ทุก 2 ปี และ 

ใน้ปี 2026 น้ี� เป็น้ครั�งที� 31 	โดย	ภสุท.ได�ลงนามขุ�อุตกลง

ร่วิมกันกับคณะผูู้�แทนจาก	 FAPA	 เมื�อุเดือุนกุมภาพันธ์์																		

ที�ผู่้านมา	เปน็เสุมือุนคำมั�นสุญัญาในการเป็นเจ�าภาพในการ

จดังาน	FAPA	2026	อุยา่งอุบอุุน่และประทบัใจในมติรภาพ	

และควิามสัุมพันธ์์อัุนดีขุอุงมวิลสุมาชิกเพื�อุนร่วิมวิิชาชีพ

เภสัุชกรรมในภูมิภาคเอุเชีย	ภสท.ข่อข่อบคุณสำน้ักงาน้

สง่เสรมิการจดัีประชุุมและนิ้ทรรศการ (องค์การมหาชุน้) 

หรือ Thailand Convention & Exhibition Bureau 

(TCEB) อนั้เปน็้องคก์รภาครัฐที�อยูภ่ายใต้ก้ารกำกับดีแูล

ข่องสำน้ักน้ายกรัฐมน้ต้รี ที�ไดี้กรุณาให้ทุน้สน้ับสนุ้น้การ

จัดีงาน้ดีังกล่าวิ มา ณ โอกาสน้ี� ข่อเรียน้เชุิญเภสัชุกร

ไทยทุกท่าน้  เต้รียมต้ัวิเป็น้เจ้าภาพต้้อน้รับคณะผูู้้เข่้า

ร่วิมงาน้ FAPA 2026 อย่างพร้อมเพรียงกัน้ ใน้วัิน้ที� 

3-7 พฤศจิกายน้ 2569	 โดย	 ภสุท.	 จะประชาสุัมพันธ์์

กำห่นดการจัดงานให่�ทราบต่อุไป		

	 เภสุชักรรมสุมาคมแห่ง่ประเทศไทย	ในพระบรมราชูปถััมภ	์ขุอุแสุดง

ควิามเสุียใจอุย่างสุุดซึ่้�งต่อุการถ้ังแก่กรรมขุอุง	ภก.พงษ์รพี สุข่เจริญเวิชุ 

น้ายกสมาคม ผูู้ป้ระกอบการรา้น้ยารวิมใจไทย ขุอุให่�ดวิงวิญิญาณขุอุงทา่น

จงสุถัิตย์	ณ	สุัมปรายภพอุันสุงบนิรันดร์	และขุอุรำล้กถั้งคุณอุนันต์ที�ท่านได�

สุร�างคุณูปการให่�กับวิงการเภสุัชกรรมชุมชนขุอุงประเทศไทยสุืบไป

 งาน้ใหญ่ที�สุดีสำหรับวิงการเภสัชุกรรมข่องโลก  

น้ั�น้คอื การประชุมุ FIP 2025  (FIP : The International 

Pharmaceutical Federation) ณ กรุงโคเปน้เฮเกน้ 

ประเทศเดีน้มาร์ค ระหวิ่างวิัน้ที� 31 สิงหาคม ถึ้ง 

3 กัน้ยายน้ 2568 นี้� ภายใต้้ธีีมงาน้ Pharmacy 

forward: Performance, collaboration, and 

health transformation. สุำห่รับเภสุัชกรไทยสุามารถั

ลงทะเบียนแบบกลุ่ม	 ผู้่านเภสุัชกรรมสุมาคมฯ	 ซึ่้�งเป็น																																						

ผูู้�แทนห่ลัก	ขุอุงไทย	โดยจะได�รับอุตัราคา่ลงทะเบยีนพเิศษ์																																																																																				

ทั�งนี�	ภสุท.จะประชาสุัมพันธ์์ให่�ทราบเร็วิ	ๆ	นี�	
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 เมื�อเร็วิ ๆ น้ี� (วิัน้ศุกร์ที� 7 กุมภาพัน้ธี์ 2568) เภสัชุกรรมสมาคมแห่งประเทศไทยใน้พระบรมราชุูปถึัมภ์                     

(The Pharmaceutical Association of Thailand หรือ PAT) ไดี้ลงน้ามใน้ข่้อต้กลง (MOA) การเป็น้เจ้าภาพ

จัดีการประชุุมสหพัน้ธี์เภสัชุกรรมสมาคมแห่งเอเซีีย ครั�งที� 31 (FAPA 2026) ร่วิมกับสหพัน้ธี์เภสัชุกรรมสมาคม

แห่งเอเซีีย (Federation of Asian Pharmaceutical Association หรือ FAPA) ณ	อุาคารสุำนักงานสุมาคมฯ	

สุุขุุมวิิท	38	กรุงเทพฯ	โดยมีสุำนักงานสุ่งเสุริมการจัดประชุมและนิทรรศการ	(สุสุปน.	ห่รือุ	ทีเสุ็บ)	ร่วิมเป็นสุักขุีพยาน	

คาดเป็นเวิทียกระดับมาตรฐานเภสุัชกรรมไทยในฐานะผูู้�นำแห่่งเอุเชียสุู่สุายตาชาวิโลก	พร�อุมเชิญชวินเภสุัชกร	นักวิิจัย	

และบุคลากรการแพทย์ไทยเตรียมลงทะเบียนเขุ�าร่วิมงาน	

 ประเทศไทยโดียเภสชัุกรรมสมาคมแหง่ประเทศไทยฯ รว่ิมกับสำน้กังาน้สง่เสรมิการจดัีประชุุมและน้ทิรรศการ 

(ทีเส็บ) ยื�น้ประมูลสิทธีิ�เจ้าภาพจัดีการประชุมุสหพัน้ธ์ีเภสัชุกรรมสมาคมแห่งเอเซียี ครั�งที� 31 หรือ FAPA congress 

2026 ไดี้สำเร็จ	โดยสุห่พันธ์์เภสุัชกรรมสุมาคมแห่่งเอุเซึ่ียห่รือุ	FAPA	ได�เลือุกกรุงเทพมห่านครเป็นเมือุงเจ�าภาพจัดงาน

ดังกล่าวิในปี	 2569	และเดินทางมาสุำรวิจควิามพร�อุมขุอุงเมือุงและสุถัานที�จัดงานเมื�อุวิันที�	 4-13	กุมภาพันธ์์ที�ผู้่านมา	

พร�อุมจัดประชุมคณะทำงานและผูู้�มีสุ่วินเกี�ยวิขุ�อุงฝ่�ายไทย	 ได�แก่	 คณะกรรมการและผูู้�บริห่ารเภสุัชกรรมสุมาคมแห่่ง																																																																																																																																													

ประเทศไทยฯ	 ผูู้�บริห่ารสุำนักงานสุ่งเสุริมการจัดประชุมและนิทรรศการ	 และผูู้�แทนจากศูนย์แสุดงสุินค�าและการ

ประชุมอุิมแพ็ค	 เมือุงทอุงธ์านี	 ในช่วิงเช�าวิันศุกร์ที�	 7	 กุมภาพันธ์์	 โดยห่ลังจบการประชุม	 ภก.ธ์ีระ	 ฉกาจนโรดม																																																	

นายกเภสุัชกรรมสุมาคมแห่่งประเทศไทยฯ	 ได�ลงนามในขุ�อุตกลง	 (MOA)	 การเป็นเจ�าภาพจัดการประชุมสุห่พันธ์์

เภสุัชกรรมสุมาคมแห่่งเอุเซึ่ีย	ครั�งที�	31	(FAPA	2026)	ร่วิมกับ	Dr.	Yolanda	R.	Robles	ประธ์านสุห่พันธ์์เภสุัชกรรม

สุมาคมแห่่งเอุเซึ่ีย	โดยมีนายภูริพันธ์์	บุนนาค	รอุงผูู้�อุำนวิยการ	สุสุปน.	ร่วิมเป็นสุักขุีพยาน	

เภสัชุกรรมสมาคมแห่งประเทศไทยฯ ลงน้ามเป็น้เจ้าภาพจัดีประชุุมสหพัน้ธี์สมาคมเภสัชุกรรมแห่งเอเซีีย

ครั�งที� 31 (FAPA Congress 2026) เล็งยกระดีับมาต้รฐาน้เภสัชุกรรมไทยใน้ฐาน้ะผูู้้น้ำแห่งเอเชุียบน้เวิทีโลก

FAPA 2026
โดย : รศ.ดร.ภก.กัมปนาท  หวลบุุตตา

เลขาธิิการเภสััชกรรมสัมาคมแห่งประเทศไทย ในพระบุรมราชูปถััมภ์
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 Dr. Yolanda R. Robles ประธีาน้สหพัน้ธี์เภสัชุกรรมสมาคมแห่งเอเซีีย	กล่าวิตอุนห่น้�งวิ่า	“ประเด็นห่ลัก														

ที�เราให่�ควิามสุำคัญ	ได�แก	่ควิามปลอุดภยัขุอุงผูู้�ป�วิย	การเสุรมิสุร�างระบบสุุขุภาพผู้า่นห่ลักประกันสุุขุภาพถั�วินห่น�า	และ

การสุง่เสุรมิสุขุุภาพ	สุำห่รบัการประชมุในป	ี2569	ธ์มีคอืุ	Pharmacists	in	Action	across	Asia:	Ensuring	Safe	Health	

Care	through	Innovation	and	Collaboration	ซึ่้�งเป็นธ์ีมที�เห่มาะสุมอุย่างยิ�งกับเจ�าภาพ	เนื�อุงจากเภสุัชกรไทยอุยู่

แนวิห่น�าขุอุงผูู้�ประกอุบวิิชาชพีขัุ�นสุงูและมสีุว่ินสุนบัสุนนุระบบสุขุุภาพขุอุงไทยอุยา่งมาก	ผู้า่นการมสีุว่ินรว่ิมที�สุร�างสุรรค์

และควิามร่วิมมือุแบบมุง่เป้ากับพันธ์มิตรที�ห่ลากห่ลาย	ดิฉันมีควิามมั�นใจอุย่างเต็มที�และตื�นเต�นที�จะได�เห็่นควิามคืบห่น�า

ขุอุงการเตรียมการจัดประชุม	FAPA	Congress	2026”	

 ภก.ธีีระ ฉกาจน้โรดีม น้ายกเภสัชุกรรมสมาคมแห่งประเทศไทยฯ กล่าวิวิ่า	 “วิันนี�ถัือุเป็นก�าวิสุำคัญที�เราได�

เป็นพันธ์มิตรอุย่างเป็นทางการกับ	 FAPA	 ในการจัดประชุม	 FAPA	 ครั�งที�	 31	 ในปีห่น�า	 ควิามร่วิมมือุนี�สุะท�อุนให่�เห็่น

ถั้งควิามมุ่งมั�นร่วิมกันขุอุงทั�งสุอุงอุงค์กรในการพัฒนาวิิชาชีพเภสุัชกรรมทั�วิเอุเชีย	 และการเตรียมควิามพร�อุมสุำห่รับ																							

การประชุมในกรุงเทพฯ	 ที�จะสุร�างควิามเปลี�ยนแปลง	 สุ่งเสุริมนวัิตกรรม	 การสุนทนา	 และการแลกเปลี�ยนเรียนรู�ที�มี		

ควิามห่มาย	 นอุกจากนี�	 ด�วิยการสุนับสุนุนขุอุง	 สุสุปน.	 คาดว่ิาการประชุมระดับนานาชาติครั�งนี�จะดำเนินไปได�อุย่าง

ราบรื�นและประสุบควิามสุำเร็จมากขุ้�น	 โดยเราได�จัดให่�มีคณะกรรมการจัดงานระดับประเทศที�ทุ่มเทและประสุานงาน

อุย่างใกล�ชิดกับ	FAPA	 เพื�อุอุอุกแบบห่ัวิขุ�อุการประชุมสุำคัญๆ	 เช่น	การพัฒนายา	การดูแลสุุขุภาพที�ยั�งยืน	นวิัตกรรม

ดิจิทัล	 และควิามร่วิมมือุระดับภูมิภาค	 และเนื�อุงในโอุกาสุครบรอุบ	 97	 ปีขุอุงสุมาคมฯ	 ในปีที�จะถ้ังนี�	 งานดังกล่าวิ																																													

ยังจะเป็นการเฉลิมฉลอุงการอุุทิศตนเพื�อุพัฒนาวิิทยาศาสุตร์เภสัุชกรรมไทยร่วิมศตวิรรษ์ด�วิยกิจกรรมพิเศษ์มากมาย															

ที�จะสุร�างแรงบันดาลใจให่�กับเภสุัชกรรุ่นต่อุ	ๆ	ไป”

 น้ายภูริพัน้ธี์ บุน้น้าค รองผูู้้อำน้วิยการ สสปน้. กล่าวิวิ่า	 “เราเชื�อุมั�นอุย่างยิ�งวิ่าการประชุมครั�งนี�จะช่วิยให่�

ระบบเภสัุชกรรมแข็ุงแกร่งขุ้�น	ตลอุดจนสุ่งเสุริมการประกอุบวิชิาชีพเภสัุชกรรม	วิทิยาศาสุตร์	และควิามก�าวิห่น�าทางการ

ศ้กษ์าด�านเภสัุชศาสุตร์ทั�งในประเทศไทย	ในภูมภิาคเอุเชีย	และทั�วิโลก	การประชุมครั�งนี�ยงัสุอุดคล�อุงกับวิสัิุยทัศน์	Ignite	

Thailand	ขุอุงรัฐบาลไทยในการพัฒนาระบบการดูแลสุุขุภาพและการสุ่งเสุริมสุุขุภาพ	สุสุปน.	ขุอุสุนับสุนุน	FAPA	และ

เภสุัชกรรมสุมาคมอุย่างเต็มที�ในการจัดการประชุม	FAPA	ครั�งที�	31	ประจำปี	2569	ที�กรุงเทพฯ	ให่�ประสุบควิามสุำเร็จ	

และห่วัิงว่ิาการประชุมครั�งนี�จะเป็นเวิทีทางวิชิาการและการสุร�างเครือุขุ่ายที�มปีระสิุทธิ์ผู้ล	พร�อุมกับสุร�างผู้ลกระทบและ

คุณประโยชน์ต่อุเนื�อุงให่�กับทั�งภูมิภาคขุอุงเราและทั�วิโลก”	

	 การประชุม	 FAPA	 Congress	 2026	 จะจัดขุ้�นในวิันที�	 3-7	 พฤศจิกายน	 2569	 ที�กรุงเทพฯ	 โดยจะเปิดให่�																						

ลงทะเบียนล่วิงห่น�าในวัินที�	 1	 กุมภาพันธ์์	 2569	 ในอุัตราพิเศษ์สุำห่รับผูู้�ร่วิมงานทั�งในไทยและต่างประเทศ	 คาดจะ

มีเภสุัชกร	 นักวิิจัย	 และบุคลากรการแพทย์เขุ�าร่วิมงานกวิ่า	 2	 พันคน	 งานในครั�งนี�นับเป็นครั�งที�	 6	 ที�ประเทศไทย																																																																																																																																							

ได�รับเกียรติเป็นเจ�าภาพจัด	FAPA	Congress	ห่ลังการจัดงาน	5	ครั�งก่อุนห่น�าในปี	ค.ศ.	1972	1986	1994	2004	และ	

2016	 นอุกจาก	 FAPA	 Congress	 ซึ่้�งเป็นงานระดับเอุเชีย	 ประเทศไทยยังเคยเป็นเจ�าภาพการประชุมด�านเภสุัชกรรม

ระดับโลกคือุ	The	International	Pharmaceutical	Federation	2014	ห่รือุ	74th	FIP	Congress	อุีกด�วิย

	 สุอุบถัามขุ�อุมูลเพิ�มเติมเกี�ยวิกับงาน	 FAPA	 Congress	 2026	 ได�ที�เภสุัชกรรมสุมาคมแห่่งประเทศไทยฯ																							

โทร.0-2712-1627-8	 และ	 0-2391-6243	 ห่รือุทางอุีเมล	 admin@pat.or.th	 ห่รือุเยี�ยมชมเวิ็บไซึ่ต์อุย่างเป็นทางการ

ขุอุงงานได�ที�	https://fapa.asia/fapa_congress_main	

	 ตดิตอุ่สุอุบถัามเกี�ยวิการสุนับสุนุนการประมูลสุทิธ์ิ�และการจัดงานประชุมนานาชาติโดย	สุสุปน.	ได�ที�ฝ่�ายสุ่งเสุริม

การจัดประชุมนานาชาติ	โทร	0-2694-6000	ห่รือุอุีเมล	c@tceb.or.th	
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ประมวลภาพงาน FAPA 2024
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FAPA 2024
โดย : รศ.ดร.ภก.กัมปนาท  หวลบุุตตา
เลขาธิิการเภสััชกรรมสัมาคมแห่งประเทศไทย ในพระบุรมราชูปถััมภ์
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ประมวลภาพงาน FAPA 2024
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สรุปผลงานจากเภสัชกรไทยท่�เข้้าร่วมนำาเสนอในรูปแบบ 
oral presentation และ Poster presentation 
ณ FAPA 2024 ประเทศเกาหล่

oral presentation 102 ผู้ลงาน้ poster presentation 160 ผู้ลงาน้

1.		Scientific	

	 Section

2.		Pharmacy	

	 Education	

	 Section

3.		Community	

	 Pharmacy	

	 Section

4.		Hospital	

	 and	Clinical	

	 Pharmacy	Section

5.		Industrial	

	 Pharmacy	and	

	 Marketing	Section

6.		Social	and	

	 Administ	rative	

	 Pharmacy	Section

7.		Medicines	and	

	 Health	Information	

	 Section

ผู้ลงาน้จาก

เภสัชุกรไทย

1

-

3

5

-

2

2

ผู้ลงาน้จาก

เภสัชุกรไทย

2

-

9

17

-

4

1

ผู้ลงาน้ทั�งหมดี

14

9

15

31

3

22

7

ผู้ลงาน้ทั�งหมดี

15

27

26

61

2

18

11

ประเภท
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สรุปรางวัล ท่�เภสัชกรไทย 
ได้้รับ

FAPA 2024 ประเทศเกาหล่

Oral presentation
ประเภท : Medicines and Health Information

ได้้แก่ผลงาน : Establishment and validation of a predictive model to classify                   

high-riskrenal injury in HIV patients using DTG-regimen in a secondary hospital 

Thailand.

นำาเสนอโด้ย : ภก.สุทธีิพัน้ธี์ สุริยะ

จากคณะแพทยศาสต้ร์ โรงพยาบาลศิริราชุ

Poster presentation : รางวิัล Best Poster Award

ประเภท : community pharmacy

ได้้แก่ผลงาน : Marketing factors affecting consumer's adoption tele-pharmacy 

application

นำาเสนอโด้ย : Chayanon Gaemthong, Nutthawongse Kiatkrissada, Pichapop 

Petcharatpan

น้ิสิต้เภสัชุศาสต้ร์ จากคณะเภสัชุศาสต้ร์ จุฬาลงกรณ์ มหาวิิทยาลัย

Poster Presentation : รางวิัล Poster Finalist

ประเภท : Hospital and clinical Pharmacy

ได้้แก่ผลงาน : Comparison efficacy of premedication regimens used to prevent 

paclitaxel hypersensitivity

นำาเสนอโด้ย : ภญ. สุเพ็ญพร อักษรวิงศ์ 

จาก กลุ่มงาน้เภสัชุกรรม โรงพยาบาลมหาราชุน้ครศรีธีรรมราชุ
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องค์กัารเภสััชกัรรม (จีีพีโอ)
คว้ารางวัล “Best Bioprocessing Excellence in South East Asia” ครั�งที� 6

		 การพิจารณารางวัิลนี�	 สุ่วินห่น้�งเป็นผู้ลจากการพิจารณาขุอุง															

คณะกรรมการที�ได�รับการแตง่ตั�ง	จากการที�อุงคก์ารเภสุชักรรมมกีารดำเนนิ

การวิิจัย	 พัฒนา	 และผู้ลิตวัิคซีึ่นและชีวิวัิตถุัอุย่างต่อุเนื�อุงจนมีผู้ลงานเป็น																

ที�ประจักษ์	์และอุกีสุว่ินห่น้�งจากการโห่วิต	จากผูู้�เขุ�าร่วิมสุมัมนาและผูู้�ที�เคย

เขุ�าร่วิมสุัมมนา	โดยมีบริษ์ัทชั�นนำร่วิมรับรางวิัลในห่มวิด	Bioprocessing	

Excellence	ในสุาขุาภูมิภาคต่าง	เช่น	บริษ์ัท	Pfizer,	GSK,	Takeda	ฯลฯ		

	 ทั�งนี�	 ดร.ภญ.สุมชัยยา	 สุุริฉันท์	 รักษ์าการผูู้�จัดการโรงงานวิัคซึ่ีน	

และชีวิวัิตถัุ	 อุงค์การเภสุัชกรรม	 เป็นผูู้�แทนในการรับรางวิัล	 พร�อุมนำ

เสุนอุผู้ลงานในหั่วิขุ�อุ	 Strategic	 Scale-up	 of	 Egg-Based	 Vaccine	

Technology:	From	Innovation	to	Commercial	Production

	 อุงค์การเภสุัชกรรม	ได�รับรางวิัล	“Best Bioprocessing Excellence in South East Asia” 

จากงานสุัมมนาด�านชีวิวิัตถัุ	เรื�อุง	Biologics	Manufacturing	Asia	and	Biologistics	World	Asia	2025	ครั�งที�	12	

ซึ่้�งจัดโดย	IMAPAC	ประเทศสุิงคโปร์	ซึ่้�งการรับรางวิัลครั�งนี�นับเป็นการรับรางวิัลครั�งที�	6	ขุอุงอุงค์การเภสุัชกรรม
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	 รางวิัลนี�มอุบให่�เพื�อุประกาศเกียรติคุณแก่ห่น่วิยงานอุุตสุาห่กรรม															

ที�มีผู้ลงานยอุดเยี�ยม	 มีงานนวัิตกรรมในด�านกระบวินการผู้ลิตชีวิวัิตถุัในแถับ

เอุเชียแปซึ่ิฟู่ิก	 ซึ่้�งอุงค์การเภสุัชกรรมมีผู้ลงานที�โดดเด่น	 ด�านนวิัตกรรมการ

พัฒนา	และผู้ลิตวิัคซึ่ีนป้อุงกันโรคไขุ�ห่วิัดให่ญ่	การวิิจัย	พัฒนา	วิัคซึ่ีนป้อุงกัน																	

โรคโควิิด-19	 โดยอุงค์การเภสุัชกรรมได�ร่วิมมือุกับห่น่วิยงานต่างประเทศใน

การวิิจัยและพัฒนาวิัคซึ่ีนป้อุงกันโรคโควิิด-19	 มาตั�งแต่ปี	 2563	 โดยขุณะนี�

มีวิัคซีึ่น	 3	 ผู้ลิตภัณฑ์์ที�ขุ้�นทะเบียนยาแล�วิ	 ได�แก่	 วัิคซีึ่นป้อุงกันโรคโควิิด-19	

HXP-GPOVac	(NDV-HXP-S	COVID-19	vaccine),	วิัคซึ่ีนป้อุงกันโรคไขุ�ห่วิัด

ให่ญจ่ากไขุไ่กฟู่่ก้ตามฤดกูาลชนดิ	3	สุายพนัธ์ุ	์Tri	Fluvac	(Seasonal	flu)	และ

วิคัซึ่นีปอุ้งกนั		โรคไขุ�ห่วิดัให่ญจ่ากเซึ่ลลเ์พาะเลี�ยงตามฤดกูาลชนดิ	3	สุายพนัธ์ุ์	

GPO	CellFlu
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COVER STORY
บทสััมภาษณ์์โดย  :  ภญ.ศศิมา  อาจสังคราม

บุริษััท แอตแลนต้า เมดดิคแคร์ จำำากัด
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ากพูดถ้ังผูู้�นำในตลาดยาและเวิชภัณฑ์์ขุอุง

ไทย	เชื�อุวิ่าห่น้�งในบริษ์ัทที�เป็น	Top of Mind                  

ที�พวิกเราจะน้กถั้งเป็นอุันดับแรก	 ๆ	 ต�อุงมีชื�อุขุอุง

บริษัท แอต้แลน้ต้้า เมดีดีิคแคร์ จำกัดี	อุยู่ด�วิยอุย่าง

แน่นอุน	 เพราะแอุตแลนต�า	 เป็นผูู้�จัดจำห่น่ายยา																																		

และเวิชภัณฑ์์ห่ลากห่ลายรูปแบบ	 ห่ลายแบรนด์																																																			

ทั�งในและต่างประเทศมายาวินานเกือุบ	 2	 ทศวิรรษ์						

และยังเป็นผูู้�จัดจำห่น่ายยาขุอุงอุงค์การเภสุัชกรรม																					

ที�ยังคงครอุงแชมป์ยืนห่น้�งและยาวินาน	 เป็นรายให่ญ่

ที�สุุดขุอุงประเทศไทยอุีกด�วิย

ธุุรกิิจสายสุขภาพ เป็็นธุุรกิิจที่่�แข่่งข่ันกิันอย่่างดุุเดุือดุ 
กิารจะเป็็นผู้้�ท่ี่�ย่ืนหน่�งในวงกิารน่�ว่าย่ากิแล้�ว แต่่กิารยื่นหน่�งต่่อเนื�อง 

แล้ะย่าวนานย่่อมย่ากิยิ่�งกิว่า ผู้้�ท่ี่�เข่�าใจความต่�องกิารข่องผู้้�บริโภคอย่่างล่้กิซ่ึ้�ง 
สามารถนำาเสนอผู้ลิ้ต่ภัณฑ์์ท่ี่�ต่อบโจที่ย่์ ต่รงต่ามความต่�องกิารข่องผู้้�บริโภค 

จึงจะสามารถเอาชนะในเกิมส์ธุุรกิิจน่� แล้ะเป็็นผู้้�นำาต่ล้าดุอย่่างย่ั�งย่ืนไดุ�

วิิตามิินเมิ็ดฟู่่�แอตแลนต้า 
พร้้อมฟู่่�พร้้อมฟู่่� คู่่�ทุุกสถานการ้ณ์์คู่่�ทุุกสถานการ้ณ์์

ห
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 จากบทสุัมภาษ์ณ์ในวิารสุาร	 “ยาน่ารู�”	 ฉบับประจำเดือุน	 มกราคม-มีนาคม	พ.ศ.2567	

ที�ผู้่านมา	โดยได�รับเกียรติจาก	คุณ	ศุภเดช	อุำนวิยสุกุล	ประธ์านเจ�าห่น�าที�บริห่าร	(CEO)		และ

ผูู้�ก่อุตั�งบริษ์ัท	แอุตแลนต�า	เมดดิคแคร์	จำกัด	มาให่�ขุ�อุมูลต่าง	ๆ	รวิมถั้งเคล็ดลับและแรงบันดาล

ใจขุอุงธ์ุรกิจแอุตแลนต�า	 ที�ครอุบคลุมผู้ลิตภัณฑ์์ทางการแพทย์	 ทั�งยา	 เครื�อุงมือุแพทย์	 สุมุนไพร	

อุาห่ารเสุริม	 ตลอุดจนอุุปกรณ์ช่วิยการตรวิจและวิินิจฉัย	 เป็นที�ทราบกันดีวิ่าแอุตแลนต�าฯ	 คือุ																												

ผูู้�ที�อุยู่เบื�อุงห่ลังควิามสุำเร็จขุอุงห่ลายผู้ลิตภัณฑ์์ในวิงการแพทย์และเภสุัชกรรม		จากวิันนั�นจนถั้ง

วินันี�	เวิลาผู้า่นไปเพยีงแคป่เีศษ์	ๆ 		บรษิทั แอต้แลน้ต้า้ เมดีดีคิแคร ์จำกดัี กไ็ด�สุร�างควิามฮืือุฮืาให่�

กบัวิงการยาและเวิชภณัฑ์ข์ุอุงไทย	ด�วิยการเปดิตวัิผู้ลิตภณัฑ์ใ์ห่ม	่วิติามนิและผู้ลติภณัฑ์เ์สุรมิอุาห่าร																																																																																																																									

ในรปูแบบเมด็ฟูู่�	มาตรฐานการผู้ลติจากประเทศเยอุรมนั	ที�บรษิ์ทัฯ	คาดวิา่จะสุามารถัเปน็ผู้ลติภณัฑ์์

เรือุธ์ง	 ที�จะมาย้ดหั่วิห่าดตลาดสิุนค�ากลุ่มอุาห่ารเสุริมกลุ่มวิิตามิน	 พร�อุมเปิดตัวิพรีเซึ่็นเตอุร์

คนแรกขุอุงแบรนด์	 ที�มีดีกรีเป็นพระเอุกระดับแนวิห่น�าขุอุงประเทศไทย	 นั�นคือุ	 คุณ	 ห่มาก	

ปริญ	สุุภารัตน์	ภายใต�ธ์ีม “Unlock Your Everyday Power”	 เมื�อุวิันที�	 27	มีนาคม	2568																																															

ที�ผู้่านมา	ณ	สุยามพารากอุน	ตอุกย�ำการก�าวิเขุ�าสุู่ตลาด	Consumer	Product	อุย่างเป็นทางการ

ขุอุงยักษ์์ให่ญ่ในวิงการยาเช่นนี�	ย่อุมเป็นก�าวิสุำคัญที�ไม่ธ์รรมดาแน่นอุน
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คุุณอาทิิตยา อำานวยสกุุล 

เจ้้าหน้าทิ่�บริิหาริฝ่่ายกุาริตลาดดิจ้ิทิัล  

บริิษััทิ แอตแลนต้า เมดดิคุแคุริ์ จ้ำากัุด
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และกอุงบรรณาธิ์การวิารสุาร	 “ยาน่ารู�”	 	 ประกอุบด�วิย	ภก.วิิชุา สุขุ่มาวิาสี 

อุุปนายก,	ภญ.ดีร.พิกุล เสียงประเสริฐ	 ที�ปร้กษ์า,	ภญ.อำพร เจริญสมศักดีิ� 

กรรมการอุำนวิยการ	และ	ภญ.ศศิมา อาจสงคราม อุุปนายก,	ประชาสุัมพันธ์์	

และบรรณาธ์ิการ	 วิารสุาร	“ยาน่ารู�”	 	 ได�เขุ�าพบและสุัมภาษ์ณ์	คณะผูู้�บริห่าร	

บริษัท แอต้แลน้ต้้า เมดีดีิคแคร์ จำกัดี ณ	สุำนักงานให่ญ่	ซึ่อุยรามอุินทรา	19	

กรุงเทพฯ		อุีกครั�ง	

	 โดยในครั� งนี� 	 เราได�รับโอุกาสุให่�พูดคุยสุัมภาษ์ณ์แบบจัดเต็ม																														

กับทายาทคนเก่งขุอุง	 คุณ	 ศุภเดช	 อุำนวิยสุกุล	 ประธ์านเจ�าห่น�าที�บริห่าร	

(CEO)	บริษ์ัท	แอุตแลนต�า	เมดดิคแคร์	จำกัด	นั�นคือุ คุณตู้น้ น้างสาวิ อาทิต้ยา                                                                                                       

อำน้วิยสกุล เจ้าหน้้าที�บริหารฝ่่ายการต้ลาดีดิีจิทัล	 ผูู้�บริห่ารสุาวิ	 สุวิย	 และ

เก่ง	แห่่งอุาณาจักรแอุตแลนต�าฯ	 	Distributor	ยาและเวิชภัณฑ์์ยักษ์์ให่ญ่ขุอุง

ประเทศไทย	ลูกไม้ใต้้ต้้น้ข่องคุณพ่อ ศุภเดีชุ อำน้วิยสกุล CEO ข่อง Atlanta 

Medicare	 ซึ่้�งเราได�ทราบจากบทสุัมภาษ์ณ์ในวิารสุาร	 “ยาน่ารู�”	 วิ่าท่าน

เป็นผูู้�บริห่ารมือุอุาชีพ	มากวิ่า	40	ปี	ก่อุนจะลาอุอุกมาดำเนินธ์ุรกิจขุอุงตัวิเอุง																																																																																															

ภายใต�ชื�อุ	“แอต้แลน้ต้้า เมดีดีิคแคร์”	 	 ที�ก่อุตั�งมากวิ่า	 18	 ปี	 ทำให่�คนไทย																																																																																												

ได�รู�จักและใช�ยารักษ์าโควิิด-19	 เป็นเจ�าแรก	 ๆ	 ขุอุงไทย	 ไม่วิ่าจะเป็นยา	

Favipiravir,	 Molnupiravir,	 Remdesivir	 และยังเป็นมือุวิางอุันดับห่น้�ง																																											

ในการเป็น	Distributor	ยาและเวิชภัณฑ์์ขุอุงประเทศไทยอุีกด�วิย	

	 การที�แอุตแลนต�า	เมดดิคแคร์	สุามารถัยืนห่น้�งได�ต่อุเนื�อุงและยาวินาน

เกือุบ	2	ทศวิรรษ์	ย่อุมเป็นบทพิสุูจน์วิ่า	สุินค�าต�อุงดีมีคุณภาพจ้งทำให่�ผูู้�บริโภค

มั�นใจในประสุิทธ์ิภาพ	และควิามปลอุดภัย	Next	Step	ห่รือุ	ก�าวิต่อุไปกับตลาด

ผู้ลิตภัณฑ์์เสุริมอุาห่ารขุอุงแอุตแลนต�าจะเป็นอุย่างไร	 วัินนี�	 กอุงบรรณาธ์ิการ

วิารสุาร	 “ยาน่ารู�”	 ขุอุอุาสุาพาท่านผูู้�อุ่านมาฟู่้งมุมมอุง,	 แนวิทางการตลาด

ขุอุงผู้ลิตภัณฑ์์ตัวิให่ม่	 และ	 Business	 Direction	 ขุอุง	 Atlanta	Medicare																					

จากทายาทรุ่นต่อุไปขุอุงแอุตแลนต�า	เมดดิคแคร์	กันค่ะ		

คุณะกุริริมกุาริอำานวยกุาริ 
เภสัชกุริริมสมาคุมแห่งปริะเทิศไทิย ในพริะบริมริาชูปถััมภ์ วัันน้�
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ภญ.ศศิมา  :	 วินันี�คงต�อุงขุอุอุนุญาตเรียนถัามถัง้ผู้ลิตภณัฑ์์ให่ม่ที�เพิ�งจะเปิดตัวิ	สุร�างควิามฮือืุฮืาให่�กับวิงการผู้ลิตภณัฑ์์

เสุริมอุาห่าร	เพราะแอุตแลนต�าเอุง	ก็ถัือุวิ่าเป็นผูู้�นำในตลาดยาและเวิชภัณฑ์์		ซึ่้�งการเปิดตัวิผู้ลิตภัณฑ์์

ให่ม่	 ภายใต�แบรนด์ชื�อุเดียวิกับบริษ์ัท	 คือุ “แอต้แลน้ต้้า”	 ยิ�งเป็นเครื�อุงตอุกย�ำถั้งควิามเชื�อุมั�น																																																																																																																							

เพราะขุ้�นชื�อุว่ิา	 แอุตแลนต�า	 ต�อุงไม่ธ์รรมดาอุย่างแน่นอุน	 อุยากเรียนถัามถั้งที�มาขุอุงผู้ลิตภัณฑ์์นี�วิ่า

เป็นอุย่างไรคะ		
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คุณ อาที่ิต่ย่า :	 ที�มาที�ไปขุอุง	 Product	 ตัวินี�	 ก็คือุ	 เราตระห่นักว่ิา	 ยุคนี�ผูู้�บริโภคมีควิามใสุ่ใจในการดูแลสุุขุภาพ																			

มากขุ้�น	เพราะเราต�อุงเผู้ชญิกบัสุถัานการณท์ี�มผีู้ลต่อุสุขุุภาพ	ไมว่ิา่จะเปน็	COVID-19,	PM	2.5	Lifestyle							

ผูู้�บริโภคมุ่งเน�นไปที�เรื�อุงการป้อุงกันดีกวิ่าการรักษ์า	 คนเริ�มห่ันมาใสุ่ใจดูแลตัวิเอุงแบบอุงค์รวิม																																																																																																																	

มากขุ้�น	 ประกอุบเรามีโอุกาสุได�รู�จักกับผูู้�บริห่ารขุอุงบริษ์ัท	 วิิตาซีึ่	 อิุนเตอุร์เนชั�นแนล	 จำกัด	 ซึ่้�งเป็น															

ผูู้�นำเขุ�าและเป็นพาร์ทเนอุร์กับบริษ์ัท	 ซีึ่.ฮีืเด็นคามท์	 ผูู้�ผู้ลิตเภสัุชภัณฑ์์ชั�นนำขุอุงประเทศเยอุรมัน														

ทราบว่ิาเขุามีนวัิตกรรมให่ม่	 ๆ	 ที�น่าสุนใจ	 ตรงนี�ต�อุงขุอุขุอุบพระคุณ	 ผู้ศ.ดร.เอุกราช	 บำรุงพืชน์																																																																																																																					

ผูู้�เชี�ยวิชาญด�านเวิชศาสุตรช์ะลอุวิยั	และเปน็ที�ปรก้ษ์าให่�กบับรษิ์ทัวิติาซึ่	ีอุนิเตอุรเ์นชั�นแนล	จำกดั	ที�ทา่น

ช่วิยคิดสุูตรผู้ลิตภัณฑ์์ให่ม่ให่�เราด�วิย	ซึ่้�งคุณศุภเดช	ก็มอุงวิ่าสุูตรนี�ดีน่าเอุามาทำตลาด	ก็เลยให่�โรงงาน																																																																																																																														

ที�ประเทศเยอุรมันไปพัฒนาสูุตรเพื�อุผู้ลิต	จนอุอุกมาเป็นผู้ลิตภัณฑ์ตั์วิแรก	คือุ	สูุตร	เควิอุซีึ่ทนิ	พลสัุ	ซึ่้�งมี

สุว่ินผู้สุมขุอุง	L-Ascorbic	Acid	(Vitamin	C)	1,000	mg,	Quercetin	100	mg,	Citrus	Bioflavonoid	

100	mg	และ	Inulin		97	mg		ซึ่้�งเราได�มกีารทำวิจิยัร่วิมกบัคณะเภสุชัศาสุตร	์จุฬาลงกรณม์ห่าวิทิยาลยั	

เพื�อุเพิ�มควิามเชื�อุมั�นให่�กับผูู้�บรโิภค	เพราะแอุตแลนต�า	เปน็บรษิ์ทัที�จดัจำห่น่ายยาและเวิชภัณฑ์	์เราทำ

อุะไรจ้งต�อุงให่�แน่ใจ	ชัดเจน	มั�นใจ	เราเป็นบริษ์ัทยา	ต�อุงไม่ทำให่�เสุียชื�อุเสุียงแน่นอุน		
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ภญ.ศศิมา  : ก่อุนห่น�านี�บริษ์ัทมีผู้ลิตภัณฑ์์กลุ่มอุาห่ารเสุริมที�วิางจำห่น่ายมาบ�างห่รือุเปล่าคะ		

คุณ อาที่ิต่ย่า :		 มีค่ะเป็นกลุ่มขุอุงผู้ลิตภัณฑ์์สุมุนไพร	 นำเขุ�ามาจากประเทศจีน	 เป็นตำรับยาสูุตรสุำเร็จที�อุยู่ในบัญชี

ยาห่ลักแห่่งชาติขุอุงประเทศจีน	และมีจำห่น่ายในประเทศจีนอุยู่แล�วิ	พอุเอุาเขุ�ามาขุายในไทยก็ยังคง

เป็น	Niche	Market	ไม่ใช่	Mass	Market	เพราะเป็นตำรับยาที�ใช�รักษ์าได�บางอุาการ	จ้งใช�ได�ในบาง

กลุ่มเท่านั�น	 	 แต่ผู้ลิตภัณฑ์์ตัวิให่ม่นี�	 	 เรามุ่งห่วิังให่�เป็นกลุ่มขุอุงผู้ลิตภัณฑ์์เสุริมอุาห่ารที�ใช�กับ	 Mass	

Market	 ผู้ลิตจากเยอุรมัน	 และเราเอุงก็มีสุ่วินในการช่วิยพัฒนาสุูตรแบบที�เราต�อุงการมาจำห่น่าย																			

ในช่วิงที�ผูู้�บริโภคกำลังมีควิามต�อุงการใช�ผู้ลิตภัณฑ์์กลุ่มนี�อุยู่มากพอุสุมควิร	ดังนั�น	จ้งค่อุนขุ�างมีควิาม	

แตกต่างทั�งแห่ล่งผู้ลิต	สุูตรผู้ลิตภัณฑ์์	และการนำไปใช�			

ภญ.ศศิมา  : จากจุดยืนขุอุงบริษ์ัทที�มุ่งเน�นเรื�อุงการทำตลาดยาและเวิชภัณฑ์์	 ที�มุ่งเน�นตลาดโรงพยาบาล	 ขุายตรง

กับบุคคลากรทางการแพทย์	มาสุู่การขุยายสุู่ฐานที�ตั�งให่ม่	นั�นคือุ	ในตลาดกลุ่มผู้ลิตภัณฑ์์เสุริมอุาห่าร	

ซึ่้�งเป็นตลาดที�มีการแขุ่งขุันสุูงมาก	และมีเจ�าตลาดรายให่ญ่ห่ลายราย		เมื�อุพี�ให่ญ่ตลาดยามาลุยเอุงใน

ตลาดอุาห่ารเสุริม	นา่จะสุร�างแรงสุั�นไห่วิให่�กับตลาดผู้ลิตภณัฑ์เ์สุรมิอุาห่ารอุยูไ่ม่น�อุยเลยทีเดยีวิ	จดุยืน	

และแนวิคิดขุอุงแอุตแลนต�าในการกระโดดเขุ�ามาเป็นผูู้�เล่นในตลาดอุาห่ารเสุริม	คือุอุะไรคะ		

คุณ อาที่ิต่ย่า : จริง	ๆ	อุยากให่�มอุงวิ่าเราไม่ได�ไปแขุ่งกับเขุา	เพราะเราไม่ได�ผู้ลิต	Me	Too	Product	ไม่ได�ไปกินสุ่วิน

แบ่งการตลาดในสุ่วินที�มีคนท�าตลาดอุยู่แล�วิ	แต่เราเป็นตัวิให่ม่	สุูตรให่ม่	ไม่ซึ่��ากับใคร	ในมุมการตลาด	

เราคงต�อุงห่าวิิธ์ีที�จะสุื�อุสุารกับผูู้�บริโภคที�จะไม่ขุัดต่อุขุ�อุกฎห่มาย	 ต�อุงไม่	 Overclaim	 เราไม่ได�ตาม

ตลาด	 แต่เราน�าตลาด	 เรามีขุ�อุมูลทางวิิชาการสุนับสุนุนตรงนี�	 อุย่างเช่น	 เม็ดฟูู่�	 Cyanocobalamin	

ห่รือุวิิตามินบี	12	เราใช�	Dose	600	mcg	เป็นวิิตามินเดี�ยวิ	คือุ	เน�นวิิตามินบี	12	อุย่างเดียวิเลย	600	

microgram		เพราะต�อุงการให่�เป็นผู้ลติภณัฑ์์สุ�าห่รบัคนที�ต�อุงการใช�จรงิ	ๆ 		เราต�อุงการเป็น	Selected	

Distributor	ที�	Explore	สุนิค�าที�มปีระโยชน์	และห่าจงัห่วิะที�เห่มาะสุมในการน�าผู้ลติภณัฑ์์ที�ตอุบโจทย์

กับสุถัานการณ์ขุอุงตลาดในเวิลานั�น	ๆ	มาน�าเสุนอุกับลูกค�า	เรามีคลังขุอุงผู้ลิตภัณฑ์์	ห่รือุสุูตรต�ารับที�	

Qualify	แล�วิเยอุะมาก	แต่ช่วิงเวิลาที�จะน�าผู้ลิตภัณฑ์์เห่ล่านั�นอุอุกมาสุู่ตลาดเป็นสุิ�งสุ�าคัญ	เรามุ่งเน�น

ไปที�	Quality	ขุอุง	Product	เราไม่ได�แขุ่งกับคนอุื�นที�	Price	แต่เราขุอุเป็น	นักวิิทย์	นักคิด	ที�จะเขุ�าใจ

สุถัานการณ์	แล�วิน�าสุูตรต�ารับที�เรามีอุยู่ไปสุร�างประโยชน์ให่�ผูู้�บริโภคแบบถัูกจังห่วิะเวิลาที�ตลาดก�าลัง

ต�อุงการสุินค�าแนวินี�	ถั�าจะเขุ�าสุู่ตลาด	Mass	 เราขุอุเป็น	Premium	Mass	มากกวิ่า	 เราจ้งต�อุงเลือุก

พรีเซึ่็นเตอุร์ให่�เขุ�ากับสุินค�าขุอุงเรา	 ซึ่้�งเราต�อุงท�าให่�เขุามั�นใจในการมาเป็นพรีเซึ่็นเตอุร์ให่�เราด�วิยวิ่า	

Product	 มัน	Qualify	 จริง	 ๆ	 เราจ้งต�อุงให่�มีขุ�อุมูลงานวิิจัยรอุงรับจากสุถัาบันการศ้กษ์าที�เชื�อุถัือุได�	

คุณห่มาก	 ปริญเอุงก็เป็นดาราที�มีชื�อุเสุียงมาก	 เขุาเลือุกรับงานที�น่าเชื�อุถืัอุเท่านั�น	 อุย่างที�ห่ลายท่าน

ทราบกันดีวิ่า	 ดารานักแสุดงค่อุนขุ�างระมัดระวัิงเวิลาจะรับงานพรีเซ็ึ่นเตอุร์สิุนค�ากลุ่มอุาห่ารเสุริม																																					

เราจ้งต�อุงท�าให่�เขุาเชื�อุมั�นและมั�นใจวิ่าสุินค�าเราต�อุงดีจริง		
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SUPER FUNCTION
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ภญ.ศศิมา  : ผู้ลิตภัณฑ์์ให่ม่ขุอุงเรามีอุะไรบ�าง	และ	เรามีแผู้นการจัดจ�าห่น่ายในช่อุงทางใด

บ�างคะ		

คุณ อาที่ิต่ย่า : สุ�าห่รบัการเปิดตวัิผู้ลติภณัฑ์์ให่ม่ซึ่้�งเป็นผู้ลิตภณัฑ์์เสุริมอุาห่าร	ในรูปแบบเมด็ฟูู่�	

มาตรฐานการผู้ลิตจากประเทศเยอุรมันในครั�งนี�	มีผู้ลิตภัณฑ์์ทั�งห่มด		3		สุูตร	

3	รสุ	ได�แก่		

1.		 ผู้ลิตภัณฑ์์เสุริมอุาห่าร		ตรา	แอุตแลนต�า	สุูตรเควิอุซึ่ีติน	พลัสุ	

	 (Quercetin	+)	ห่ลอุดสุีเขุียวิ	รสุทรอุปิคอุล	ฟู่รุ๊ต	

2.	 ผู้ลิตภัณฑ์์เสุริมอุาห่าร	ตรา	แอุตแลนต�า	สุูตรซึ่ินโคบอุล	

	 (Cyncobal)	ห่ลอุดสุีม่วิง	รสุราสุเบอุร์รี�	สุตรอุเบอุร์รี�	

3.	 ผู้ลิตภัณฑ์์เสุริมอุาห่าร	ตรา	แอุตแลนต�า	สุูตรฟู่ิสุโซึ่คอุล	

	 (hysocal)	ห่ลอุดสุีสุ�ม	รสุสุ�ม

		 	 	 มีวิางจ�าห่น่ายทั�งในช่อุงทาง	 Online	 และ	 Off	 Line																					

ตอุนนี�สุามารถัห่าซืึ่�อุได�ที�ร�านวัิตสุัน	 ร�านห่นังสืุอุนายอิุนทร์	 ร�านขุายยา

ชั�นน�าในกลุ่ม	 Chain	 Store	 และร�านขุายยาทั�วิไป	 ซ้ึ่�งเป็นช่อุงทางการ

จดัจ�าห่น่ายเดมิที�เรามอีุยูแ่ล�วิ	และสุามารถัตดิตามขุ่าวิสุารห่รอืุขุ�อุมลูเพิ�ม

เติมได�ที�	Atlanta	Wellness	ในช่อุงทาง	Facebook	และ	Line	OA	ค่ะ	
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ภญ.ศศิมา  : ทำไม	เราถั้งเลือุกทำผู้ลิตภัณฑ์์ให่ม่	ในรูปแบบขุอุงเม็ดฟูู่�	(Effervescent	Tablet)		ล่ะคะ		

คุณ อาที่ิต่ย่า : ตอุนนี�จะเห่็นได�วิ่า	 เม็ดฟูู่�	 ก�าลังมาแรง	 เพราะสุะดวิก	 รสุชาติอุร่อุย	 ทานง่าย	 แค่ใสุ่เม็ดฟูู่�ลงแก�วิ																						

เติมน��า	 ไม่ต�อุงคน	 ก็ละลายเอุงจนห่มด ตอุบโจทย์	 Lazy	 Marketing	 ด�วิย	 ในตลาดตอุนนี�																																

สุ่วินให่ญ่เราจะเห่็นแบบเม็ด	 ห่รือุแคปซึู่ล	 แต่ขุอุงเราโดสุค่อุนขุ�างเยอุะ	 ถั�าท�าเป็นแคปซึู่ล	 อุาจต�อุง

ทานห่ลายแคปซึู่ล	ก็จะไม่สุะดวิก	แล�วิถั�าจะท�าเป็นเม็ดโต	ๆ 	ก็จะกลืนยาก	กินยาก	สุ�าห่รับวิัยกลางคน																																	

ห่รือุผูู้�สูุงอุายุอุาจจะไม่เห่มาะ	 การท�าเป็นเม็ดฟูู่�น่าจะดีกวิ่า	 ตอุนนี�เทรนด์เม็ดฟูู่�ก�าลังมาแรงด�วิย																																																																																																							

พอุท�าเป็นเม็ดฟูู่�	ก็จะใสุ่สุ่วินผู้สุมในปริมาณที�มากกวิ่าที�ใสุ่ในแคปซึู่ล	ผู้ลิตภัณฑ์์ตัวินี�	สุูตรสุ่วินผู้สุมขุอุง

เราก็ต่างจากเจ�าอุื�น	ๆ 	ในตลาด	เราได�ปรับโดสุอุัพเดทตามประกาศ	อุย.ฉบับให่ม่	อุย่างวิิตามินซึ่ี	เราใช�

โดสุ	1,000	มลิลกิรมั	Max	Dose	ตามประกาศฉบบัให่ม่	(ฉบบัเก่า	อุนญุาตให่�ใช�แค่	60	มลิลกิรมัเท่านั�น)	

ท�าให่�ผูู้�บรโิภคมทีางเลอืุกมากขุ้�น	จริง	ๆ 	เราคยุเรื�อุงการพัฒนาผู้ลิตภัณฑ์์มานานแล�วิแต่เรารอุประกาศ

ให่�ปรับขุนาดวิิตามินเห่ล่านี�ก่อุน	 เมื�อุทุกอุย่างลงตัวิ	 เทรนด์ขุอุงเม็ดฟูู่�ก็มา	 เราได�ศ้กษ์าเรื�อุงกลไกการ										

ดูดซึ่้ม	 การน�าไปใช�ในร่างกาย	 ยิ�งท�าให่�เรามั�นใจในผู้ลิตภัณฑ์์ตัวินี�มากขุ้�น	 และเราได�มีสุ่วินช่วิยปรับ

รสุชาติให่�ถัูกปากคนไทย	เรื�อุงรสุชาตินี�ปรับกันห่ลายรอุบเพราะตอุนแรกที�เขุาท�ามาให่�ทดลอุง	รสุชาติ

ขุอุงทางเยอุรมันเขุาจะชอุบรสุเบา	ๆ		ไม่ค่อุยมีรสุชาติ	เราก็ให่�ทีมแอุตแลนต�าช่วิยกันชิมช่วิยกันปรับ

จนได�มาเป็น	3	รสุชาติที�ถัูกใจมากที�สุุด	พอุได�เวิลาอุันเห่มาะสุม	ก็เลยเปิดตัวิผู้ลิตภัณฑ์์เลย				

ภญ.ศศิมา  : ตลาดกลุ่มวิิตามินและอุาห่ารเสุริม	 มีผูู้�เล่นห่ลายราย		

Product	Positioning		และ	Concept	ที�เราตั�งใจไวิ�

สุ�าห่รับผู้ลิตภัณฑ์์ให่ม่นี�คือุอุะไรคะ	และจุดที�จะท�าให่�

เราเป็นที�จดจ�าขุอุงผูู้�บริโภค	คือุอุะไรคะ		

คุณ อาที่ิต่ย่า :	 จริง	 ๆ	 ทั�ง	 3	 สุูตรนี�	 สุามารถัใช�ร่วิมกันได�ห่มด	 เรา

เริ�มพัฒนาผู้ลิตภัณฑ์์จากแนวิคิด	Super	functional																						

เราต�อุงการเป็น	 Item	 น้งที�คนยุคนี�จะเลือุกใช�เพื�อุ

ควิามพร�อุมในการเผู้ชิญกับทุกสุถัานการณ์ในชีวิิต

ประจ�าวิัน	 	 โดยใช�ชื�อุบริษ์ัทขุอุงเราเป็นชื�อุแบรนด์

เลย	 คือุ	 แบรนด์	 “แอุตแลนต�า”	 จะเห่็นวิ่าเราเอุา

ค�าวิ่า	 “เมดดิคแคร์”	 อุอุกเพราะผู้ลิตภัณฑ์์นี�ไม่ใช่ยา	

ผู้ลิตภัณฑ์์นี�จ้งเรียกชื�อุสัุ�น	 ๆ	 กันวิ่า	 “แอต้แลน้ต้้า              

ซีิน้โคบอล, แอต้แลน้ต้้าเควิอซีิทิน้พลัส และ                                                                  

แอต้แลน้ต้้าฟิสโซีคอล”	จุดที�จะท�าให่�เราเป็นที�จดจ�า

ขุอุงผูู้�บริโภคคือุแบรนด์แอุตแลนต�า	 ซึ่้�งเป็นเครื�อุง																

การันตถีัง้ควิามเชื�อุมั�นขุอุงผูู้�บรโิภค	เพราะเราเป็นผูู้�น�า

ในตลาดยาและเวิชภัณฑ์์อุยู่แล�วิ		
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SUPER FUNCTIONAL
แอตแลนต้าเม็็ดฟู่่�แอตแลนต้าเม็็ดฟู่่�



วารสารยาน่ารู้32

	 	 	 เราไม่ได�เลอืุกท�าธุ์รกจิแบบตลาด	Consumer	แต่เป็นการท�าธ์รุกจิแบบบรษิ์ทัยาที�มาท�าตลาด	

Consumer	จง้ต�อุงเน�นที�ควิามเป็นมอืุอุาชพี	เน�นที�คุณภาพ	มาตรฐาน	เราจง้เริ�มต�นตั�งแต่เรื�อุงผู้ลิตภณัฑ์์

ที�ต�อุงมมีาตรฐานการผู้ลติที�ทั�วิโลกยอุมรบั	นั�นคอืุ	มาตรฐานการผู้ลติจากประเทศเยอุรมนั	ประกอุบกบั

อุาห่ารเสุรมิและยา	มคีวิามแตกต่างในการเลอืุกใช�	เพราะยาจะใช�เพื�อุการรกัษ์า	นั�นคอืุ	คนต�อุงป�วิยห่รือุ

มีอุาการถ้ังจะใช�	 แต่อุาห่ารเสุริมจะเป็นแนวิ	Wellness	 คนจะเลือุกใช�เพื�อุเชิงป้อุงกัน	 ห่รือุสุ่งเสุริม																																																																																																							

สุุขุภาพ	ขุ�อุมูลต่าง	ๆ	ที�เราเตรียมไวิ�ให่�กับลูกค�าขุอุงเราซึ่้�งสุ่วินให่ญ่ก็คือุ	กลุ่มบุคคลากรทางการแพทย์	

คือุ	แพทย์	เภสุัชกร	ก็ต�อุงเป็นการน�าเสุนอุขุ�อุมูลที�มีควิามน่าเชื�อุถัือุ

     กลุ่มผูู้�บริโภคที�เราต�อุงการพุ่งเป้าไป	มี		3		กลุ่ม	คือุ	กลุ่มแรก	กลุ่มคนที�ใสุ่ใจดูแลสุุขุภาพเชิง		

Preventive,	 กลุ่มที�	 2	 คือุ	 กลุ่มคนทำงานเห่มือุนพวิกเรานี�แห่ละ	 ที�ต�อุงการให่�มีการบำรุงสุมอุง		

อุยากได�	 Energy	 พร�อุมสุู�กับทุกวัินที�ต�อุงเผู้ชิญ	 และกลุ่มที�	 3	 คือุ	 กลุ่มวัิยกลางคน	 ถ้ังวัิยผูู้�สูุงอุายุ

ที�ต�อุงการดูแลสุุขุภาพในระยะยาวิ	 Persona	 ขุอุงเราเลยค่อุนขุ�างกวิ�าง	 เพราะทุกกลุ่มคนเห่ล่านี�

เขุาเน�นเรื�อุง	Wellness	 และ	 Prevention	 จะเห่็นได�วิ่าเราใช�	 Motto	 วิ่า	 “ฟูู่�	 คู่ทุกสุถัานการณ์”	

ห่รือุ	“ฟูู่�	ฟูู่�นะ”	ก็เห่มือุน	“สุู�	สุู�	นะ”	ก็เป็นประโยคน่ารัก	ๆ	 เชิงให่�กำลังใจกัน	ทำให่�จำง่ายและสุื�อุ																																																																																																				

ควิามห่มายได�ดี	

 

ภญ.ศศิมา  : อุันนี�คือุ	SKU	แรก	ที�เปิดตัวิ	เร็วิ	ๆ	นี�	จะมีผู้ลิตภัณฑ์์ตัวิให่ม่	ๆ	อุอุก

มาอุีกมั�ยคะ		

คุณ อาที่ิต่ย่า :	 มีแน่นอุนค่ะ	 จะเป็นกลุ่มเดียวิกันที�เป็นเม็ดฟูู่�	 ห่รือุอุาจมีฟู่อุร์ม																			

อุื�น	ๆ 	ที�ยงัคงอุยูใ่นซึ่รีี�ยข์ุอุงแอุตแลนต�า	ที�ไมใ่ชย่า	เราจะขุยายตลาด

มากขุ้�น	ทั�งในสุ่วินขุอุงโรงพยาบาล	คลินิก	และร�านยา	ต่อุยอุดจาก

ช่อุงทางเดิมที�บริษ์ัทมีอุยู่แล�วิ	 เราเน�นเรื�อุงการสุื�อุสุารการตลาด

ให่�ชัดเจน	 และน่าเชื�อุถัือุ	 	 เดี�ยวิจะเริ�มมีการโฆษ์ณาทางโทรทัศน์																																

สุื�อุต่าง	 ๆ	 รวิมถั้งกิจกรรมทางการตลาดอุื�น	 ๆ	 ที�พรีเซ็ึ่นเตอุร์ขุอุง

เรา	คือุ	คุณห่มาก	ปริญ	จะได�มาร่วิมกิจกรรมต่าง	ๆ	ขุอุง	Atlanta																					

เพื�อุสุร�าง	Brand	Awareness	มากขุ้�น		

ภญ.ศศิมา  : เรามอุงตลาดสุ่งอุอุกบ�างห่รือุเปล่าคะ	

คุณ อาที่ิต่ย่า :	 เรามีควิามสุนใจที�จะสุ่งอุอุกนะคะ	 ก็อุาจจะมีการเขุ�าไปขุายใน

ต่างประเทศด�วิย	 เพราะสุถัานการณ์ทางสุุขุภาพน่าจะไม่ต่างกัน																								

ทุกประเทศต่างก็กำลังเผู้ชิญกับมลภาวิะต่าง	 ๆ	 ที�ทำให่�ผูู้�บริโภคมี

ควิามตื�นตัวิเรื�อุง	Preventive	กันมากขุ้�น		
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มาต้รฐาน้
เยอรมัน้

พพร้ร้ออมมฟูู่�ฟูู่� คูู่่ทุกสถานการณ์คูู่่ทุกสถานการณ์
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ภญ.ศศิมา  : ผู้ลิตภัณฑ์์ให่ม่นี�	1	แพคมีจำนวินกี�เม็ด	ทานได�กี�วิัน	และ	ราคาขุายปลีกเท่าไรคะ		

คุณ อาที่ิต่ย่า :	 1	ห่ลอุด	บรรจุ	15	 เม็ดฟูู่�	ทานได�	15	วิัน	อุันนี�เรามอุงวิ่าเห่มาะสุมทั�งปริมาณและคุณภาพ	ทานแค่

วิันละ	1	เม็ด	ไม่ต�อุงพกพาวิิตามินในตลับยาห่ลายช่อุง	ห่ลังการเปิดใช�งานจะยังคงเก็บรักษ์าคุณภาพ

มาตรฐานขุอุงผู้ลิตภัณฑ์์ได�	ถั�าเราใสุ่มากกวิ่านี�เช่น	30	เม็ด	ห่ลอุดมันจะยาวิมาก	วิางบน	Shelf	จะดู

ไมค่อุ่ยเห่มาะ	ผู้ลติภณัฑ์์ขุอุงเราบรรจใุนห่ลอุดพลาสุตกิที�สุามารถัยอุ่ยสุลายได�	เพราะประเทศเยอุรมนั

มีกฎห่มายเรื�อุงบรรจุภัณฑ์์ที�ต�อุงสุามารถัย่อุยสุลายได�	รักษ์์โลก	ช่วิยลดภาวิะโลกร�อุน	สุ่วินเรื�อุงราคา	

ปกติห่ลอุดละ	 389	 บาท	 ซึ่้�งเป็นราคาตลาดทั�วิไปสุำห่รับสุินค�ากลุ่มนี�	 คิดราคาเฉลี�ยตกวิันละเพียง																									

25	 บาท	 	 พิเศษ์	 ช่วิงแนะนำ	 เปิดตัวิสุินค�า	 จะลดเห่ลือุเพียงแค่ห่ลอุดละ	 298	 บาท	 คิดราคาเฉลี�ย																																										

วิันละแค่	 20	 บาทเท่านั�น	 สิุนค�าตัวินี�มาตรฐานการผู้ลิตจากประเทศเยอุรมัน	 Active	 Ingredient																																																																	

ที�เราใสุ่		ก็เต็มโดสุ	สุามารถัตรวิจสุอุบได�	รสุชาติก็อุร่อุยถัูกปากคนไทย	สุีก็สุวิยน่าทาน	เราจ้งมั�นใจใน

ผู้ลิตภัณฑ์์ตัวินี�วิ่าตอุบโจทย์ตลาดคนไทยแน่นอุน

ภญ.ศศิมา  : ท�าไมถั้งเลือุกคุณห่มาก	ปริญ	เป็นพรีเซึ่็นเตอุร์คนแรกให่�กับแบรนด์	“แอุตแลนต�า”	คะ		

คุณ อาที่ิต่ย่า :	 เนื�อุงจากคุณห่มาก	 ปริญ	 เป็นนักแสุดงที�มีชื�อุเสุียง	 มีภาพลักษ์ณ์ที�ดี	 เป็นคนที�ใสุ่ใจดูแลสุุขุภาพ																																																														

เคยเปน็นกักฬีายโูดระดบัเยาวิชนทมีชาติมากอุ่น	จ้งตรงกบัคอุนเซึ่ป็ทข์ุอุงแบรนดท์ี�เราวิางไวิ�  เรว็ิ	ๆ 	นี�																																																																																								
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ฟู่่� ฟู่่�ฟู่่� ฟู่่�  
นะทุุกคู่นนะทุุกคู่น

อุาจจะได� เห่็น เรา เริ� ม โฆษ์ณา

ผู้ลิตภัณฑ์์ตัวินี�	 ทางช่อุงทางทีวิี						

และช่อุงทางอุื�น	ๆ	มากขุ้�น	จะเน�น

การสุื�อุสุารการตลาดให่�ผูู้�บริโภค

เขุ�าใจสุินค�ากลุ่มวิิตามินเพื�อุการ

ดูแลตัวิเอุงมากขุ้�น	
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ภญ.ศศิมา  :	 เคล็ดลับที�ท�าให่�เราสุามารถัประสุบควิามสุ�าเร็จในตลาดกลุ่มผู้ลิตภัณฑ์์เสุริมอุาห่าร	คือุอุะไรคะ	 

คุณ อาที่ิต่ย่า : ผู้ลิตภัณฑ์์ต�อุงดี	มีคุณภาพ	สุื�อุสุารตรงกับกลุ่มเป้าห่มาย	เสุนอุทางเลือุกที�เขุากำลังมอุงห่า	จะเห่็นได�

วิ่า	 ยังมีคนไทยจำนวินมากที�ยังสุั�งวิิตามินพรีอุอุเดอุร์	 นำเขุ�าจากต่างประเทศ	 เราเอุงมอุงเห็่นโอุกาสุ

ตรงนี�	 จ้งอุยากจะนำเสุนอุให่�เป็นอีุกห่น้�งทางเลือุกที�สุะดวิกกว่ิา	 และราคาเห่มาะสุม	 ด�วิยมาตรฐาน

การผู้ลิตจากประเทศเยอุรมัน	 ซึ่้�งทั�วิโลกให่�การยอุมรับ	 	 ทำไมเราถ้ังเลือุกผู้ลิตที�ประเทศเยอุรมัน	

เพราะเราเห่็นวิ่าแตกต่างกับเม็ดฟูู่�ที�ผู้ลิตจากประเทศอุื�น	 นอุกจากเรื�อุงคุณภาพมาตรฐานขุอุงวิัตถัุดิบ																																

ยังมีการดูดซึ่้ม	 และการนำไปใช�ซ้ึ่�งเรามีการทดสุอุบเพื�อุให่�แน่ใจ	 อุีกอุย่างที�เห่็นได�ชัดคือุ	 มันสุามารถั

ละลายได�จนห่มดด�วิยตัวิมันเอุง	 บางเจ�าอุาจละลายไม่ห่มด	 แต่เม็ดฟูู่�ที�ผู้ลิตจากเยอุรมันมันจะฟูู่�อุอุก

มา	ละลายจนห่มด	ทำให่�เรามั�นใจในมาตรฐานสุินค�าระดับสุากล		
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ภญ.ศศิมา  : ทราบวิ่า	 คุณศุภเดช	 ท่านชอุบเป็น	 First	Mover	 ห่รือุเป็น	

Innovator	 คือุเลือุกท�าอุะไรที�ยังไม่ค่อุยมีใครท�า	 และสุนใจ

ตลาดสุมุนไพร	 ตรงนี�เรามีแนวิคิด	 ที�จะน�าเอุาสุมุนไพรไทย	

เขุ�าไปบรรจุในเม็ดฟูู่�มั�ยคะ		

คุณ อาที่ิต่ย่า : จริง	ๆ	ก็เป็นไปได�นะคะ	ในเชิงขุอุง	Preventive	เราสุามารถั	

Mix	 &	 Match	 เพื�อุให่�เกิดนวัิตกรรมให่ม่	 โดยใช�	 Active	

Ingredient	 จากสุมุนไพรไทย	 จริง	 ๆ	 ห่ลังบ�านเรามีในใจ																																																																																				

อุยู่แล�วิ	 แต่อุาจมีขุ�อุจำกัดเรื�อุงการสุร�างนวิัตกรรมจาก	

สุมุนไพรต�อุงใช�เวิลา	 และการศ้กษ์าวิิจัยเพื�อุควิามมั�นใจ																			

เราต�อุงทำอุย่างเชี�ยวิชาญ	 ซึ่้�งเรามีทีมงานพร�อุมอุยู่แล�วิ																			

เมื�อุถ้ังเวิลาที�เห่มาะสุมเราจะนำอุอุกมาสูุ่ตลาดแน่นอุน																			

สุไตล์การทำธุ์รกิจขุอุงคุณศุภเดช	 จะเป็นคนที�มอุงการณ์ไกล	

เชื�อุวิ่าคงมีตัวิที�เล็งไวิ�แล�วิ	 เพียงแต่รอุเวิลาที�เห่มาะสุมในการ	

Launch	เท่านั�น		
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ภญ.ศศิมา  : เรามกีารวิางกรอุบเวิลาขุอุงการสุร�างแบรนดส์ุนิค�าตวัิให่ม่นี�	ในแงก่ารสุร�างการรบัรู�และจดจำไวิ�อุยา่งไร

บ�างคะ	

คุณ อาที่ิต่ย่า : คุณ	 ศุภเดช	 ท่านให่�เวิลา	 2-3	 ปีในการสุร�างแบรนด์	 เพราะสิุนค�าให่ม่ต�อุงใช�เวิลาค่อุนขุ�างนาน																										

กวิ่าที�คนจะรู�จัก	 และจดจำ	 การเขุ�าสุู่ตลาดอุาห่ารเสุริมดีอุย่างที�ทำให่�ผูู้�บริโภครู�จักแบรนด์	 Atlanta	

ขุอุงเรามากขุ้�น	 จากที�เดิมเราจะเป็นที�รู�จักกันเฉพาะในวิงการยาเท่านั�น	 เราเอุงก็อุยากอุยู่ในวิงการนี�																						

ยาวิ	 ๆ	 ก็เลยต�อุงมาจัดการ	 Product	 Portfolio	 ขุอุงบริษ์ัทให่ม่	 จัดกลุ่มผู้ลิตภัณฑ์์กันให่ม่	 เขุ�าถั้ง																		

ผูู้�บริโภคมากขุ้�น	กระจายเขุ�าสุู่	Consumer	Product	นอุกจาก	Medicine	ที�เราทำมานานแล�วิ	

  	 สุว่ินตวัิมอุงวิา่ธ์รุกจิยา	เปน็		Core	Business		ขุอุงแอุตแลนต�าอุยูด่	ี	สุ่วินตวัิอุาห่ารเสุรมิ	เราทำขุ้�นมาเพื�อุ

ให่�ครบวิงจรในสุายสุุขุภาพ	มีทั�งสุ่วินที�ผูู้�ใช�เป็น	Specialist	และมีทั�งกลุ่มที�เป็น	Consumer	Product		

ตลาดยา	กำไรไม่ได�มากเท่าไร		แต่อุาศัย		ขุายที�ปริมาณมาก		ตรงกันขุ�ามกับตลาดอุาห่ารเสุริม	ห่รือุ	

Wellness	Product	ซึ่้�งทางคุณศุภเดชได�วิาง	Direction	ไวิ�วิ่าต�อุงเป็น	Wellness	for	Longevity	ที�

สุามารถัเขุ�าถั้งผูู้�บริโภคมากกวิ่า	เราปลดล๊อุค	เรื�อุง	Price,	Point	เพราะด�วิย	Profile	ขุอุง	Product	ที�

เน�นคุณภาพมากขุนาดนี�	ราคาน่าจะต�อุงแพงกวิ่านี�	แต่เราเลือุกที�จะขุายที�ราคาเห่มาะสุม	ให่�ผูู้�บริโภค

สุามารถัเขุ�าถ้ังได�ง่ายขุ้�น	 ในมุมขุอุงการขุายกับผูู้�เชี�ยวิชาญ	 เราต�อุงฝ่ึกอุบรมพนักงานขุายต�อุง	 Train	

Product	 เชิงล้กโดยผูู้�เชี�ยวิชาญ	 เพื�อุให่�พนักงานขุายขุอุงเรามีควิามรู�ในสุินค�าแบบเชิงล้ก	 เพราะเรา

จะต�อุงตอุบคำถัามจากลูกค�า	ซึ่้�งมีทั�งแพทย์	เภสุัชกร	ซึ่้�งเขุาต�อุงการขุ�อุมูลที�น่าเชื�อุถัือุจากเราด�วิย
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ผู้่้บร้ิหาร้ บร้ิษััทุ แอตแลนต้า เมดดิคู่แคู่ร้์ จำำากัด
และกุองบริริณาธิิกุาริวาริสาริยาน่าริู้

	 นับว่ิาเป็นปรากฎการณ์ที�น่าจับตามอุงเป็นอุย่างยิ�ง	 สุำห่รับการเขุ�าสูุ่ตลาดผู้ลิตภัณฑ์์เสุริมอุาห่ารกลุ่มวิิตามิน

ชนิดเม็ดฟูู่�ขุอุงแอุตแลนต�า	 เชื�อุว่ิาจะสุร�างสีุสุัน	 และควิามค้กคักให่�กับแวิดวิงผู้ลิตภัณฑ์์เสุริมอุาห่าร	 เป็นทางเลือุกให่ม่

ให่�กับผูู้�บริโภคที�ต�อุงการใสุ่ใจดูแลตัวิเอุง	สุ่วินการยืนระยะยาวิ	ไม่น่าจะเป็นเรื�อุงยากสุำห่รับแอุตแลนต�า	เพราะมีควิาม

เชี�ยวิชาญในตลาดเวิชภัณฑ์์	 ประกอุบกับการเลือุกนำเสุนอุผู้ลิตภัณฑ์์ที�ตรงกับควิามต�อุงการตลาดในช่วิงเวิลาป้จจุบัน

อุย่างลงตัวิ	  กองบรรณาธีิการวิารสาร “ยาน้่ารู้” ข่ออวิยพรให้แอต้แลน้ต้้า ประสบควิามสำเร็จเป็น้ผูู้้น้ำที�ครองใจ                   

ผูู้้บริโภคทั�งต้ลาดียาและอาหารเสริม และเชุื�อมั�น้วิ่า ชืุ�อแบรน้ดี์ “แอต้แลน้ต้้า” จะข่้�น้มาเป็น้ผูู้้น้ำใน้ต้ลาดี                                                                                                                                   

อาหารเสริม เฉกเชุ่น้เดีียวิกับชุื�อข่อง “แอต้แลน้ต้้า เมดีดีิคแคร์” ที�เป็น้ผูู้้น้ำใน้ต้ลาดียาและเวิชุภัณฑ์์ข่องไทย                   

มาอย่างยั�งยืน้ และยาวิน้าน้   
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1.	คุณสุมศักดิ�	เสุาวิพุทธ์สุุเวิช

2.	ภญ.อุำพร		เจริญสุมศักดิ�	

3.	ภญ.ดร.พิกุล		เสุียงประเสุริฐ

4.	คุณอุาทิตยา		อุำนวิยสุกุล		

5.	คุณศุภเดช		อุำนวิยสุกุล	

6.	ภก.นิพนธ์์		ศิริพิชัยพรห่ม

7.	ภก.รศ.ดร.กัมปนาท		ห่วิลบุตตา

1.	ภญ.ศศิมา		อุาจสุงคราม	

2.	ภก.วิิชา		สุุขุุมาวิาสุี

3.	คุณอุาทิตยา		อุำนวิยสุกุล		

4.	ภญ.ดร.พิกุล		เสุียงประเสุริฐ	

5.	ภญ.อุำพร		เจริญสุมศักดิ�	
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ThaiYPGrow
โดย : ภก.ศักดา  เธิียรไพศาล
กรรมการอำ�านวยการเภสััชกรรมสัมาคมแห่งประเทศไทย ในพระบุรมราชูปถััมภ์

	 ในยุุคท่ี่�อุุตสาหกรรมการดููแลสุขภาพกำลังเปล่�ยุนแปลงอุยุ่างรวดูเร็ว	
วิชาช่พเภสัชกรรมไดู้กลายุเป็นการรวมตัวกันขอุงหลายุรุ่นท่ี่�ที่ำงานร่วมกัน																									
ไม่ว่าจะเป็นเบบ่�บูมเมอุร์	 เจนเอุ็กซ์์	มิลเลนเน่ยุล	หรือุเจนซ่์	ล้วนม่บที่บาที่สำคัญ															
ในการพัฒนาการให้บริการสุขภาพ	และการสร้างความร่วมมือุระหว่างกลุ่มอุายุุ
ที่่�หลากหลายุเป็นสิ�งจำเป็นในการสร้างความสำเร็จขอุงอุงค์กรเภสัชกรรม

	 การที่ำงานร่วมกันยุ่อุมอุาจเกิดูปัญหาข้�นเนื�อุงจากความแตกต่างขอุง																																																																																																																																	
ช่อุงว่างระหว่างวัยุ	 ท่ี่�แต่ละบุคคลให้คุณค่ากับสิ�งท่ี่�แตกต่างกัน	อุงค์กรจ้งจำเป็น
จะต้อุงม่การปรับตัวให้สามารถท่ี่�จะโอุบอุุ้มคนทุี่กช่วงวัยุไดู้อุยุ่างเหมาะสม																														
เราจ้งขอุแนะนำขั�นตอุนที่่�จะช่วยุลดูปัญหาจากช่อุงว่างระหว่างวัยุ

สะพานเช่�อม่สะพานเช่�อม่ช่องว่า่งช่องว่า่ง
ระหว่า่งร่น่ระหว่า่งร่น่
ในงานในงานเภสัชกรรม่เภสัชกรรม่
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 การสุื�อุสุารที� เ ปิดเผู้ยเป็น																

สุิ�งสุำคัญที�ช่วิยลดช่อุงวิ่างระห่วิ่างรุ่น	

เปดิโอุกาสุให่�ทกุคนแสุดงควิามคิดเห่น็

และแลกเปลี�ยนขุ�อุมูล	 โดยมีทั�งการ

ประชุมทีม	การทำเวิิร์กช็อุป	และการ

รวิมกลุม่ในแบบไม่เป็นทางการ	เพื�อุให่�

แต่ละคนได�มีพื�นที�ในการแสุดงควิาม

คิดเห่็น

	 นอุกจากนี�	 ในฐานะที�ผูู้�คน

แต่ละรุ่นมีสุไตล์การสุื�อุสุารที�แตกต่าง

กัน	เช่น	รุ่นเก่ามักจะชอุบการสุนทนา

แบบเห่น็ห่น�ากนั	ขุณะที�คนรุน่ให่ม่อุาจ

จะถันัดการใช�สุื�อุดิจทัิล	การปรบัตวัิให่�

เขุ�ากับควิามชอุบนี�จะช่วิยสุร�างควิาม

เชื�อุมโยงที�ดีขุ้�นในทีม

 การจัดโปรแกรมการให่�คำ

ปรก้ษ์า	(Mentorship)	เปน็อุกีห่น้�งวิธิ์ี

ที�มีประสุิทธ์ิภาพในการเชื�อุมช่อุงวิ่าง	

ระห่ว่ิางรุ่น	โดยผูู้�ที�มปีระสุบการณ์มาก

สุามารถัถ่ัายทอุดควิามรู�และแนวิทาง

การทำงานให่�กับเภสัุชกรรุ่นให่ม่ได�	

และในทางกลบักนั	คนรุน่ให่มสุ่ามารถั

ช่วิยแนะนำเครื�อุงมือุห่รือุเทคโนโลยี

ให่ม่	 ๆ	 ที�มีควิามทันสุมัย	 ทำให่�เกิด

การแลกเปลี�ยนควิามรู�ที�มีค่าสุำห่รับ

ทีมงาน

	 การสุร� างวิัฒนธ์รรมที� ให่�															

ทุกคนรู�สุ้กเป็นสุ่วินห่น้�งและมีคุณค่า

เปน็สุิ�งสุำคญัในการทำงานรว่ิมกนั	โดย

มีการเฉลิมฉลอุงควิามสุำเร็จ	 พัฒนา

กิจกรรมสุร�างทีมเพื�อุกระตุ�นให่�เกิด

การทำงานร่วิมกนั	และชว่ิยเสุรมิสุร�าง

ควิามสุัมพันธ์์ระห่วิ่างรุ่น

	 การเปิดโอุกาสุให่�แต่ละคนได�

มีสุ่วินร่วิมในการตัดสุินใจในโครงการ

ต่าง	 ๆ	 จะช่วิยสุร�างบรรยากาศที�ทุก

คนรู�สุ้กวิ่าตนเอุงมีควิามสุำคัญ

1.
สื่่�อสื่าร

อย่่างเปิิดเผย่

2.
สื่่งเสื่ริม

การให้้คำำาปิรึกษา

3.
สื่ร้างวััฒนธรรม

ที่่�รวัมทีุ่กคำน



วารสารยาน่ารู้42

 ในยุคที�การทำงานเปลี�ยนไป	

ควิามยืดห่ยุน่เป็นอีุกห่น้�งสุ่วินสุำคัญที�

ช่วิยในการสุร�างควิามเขุ�มแขุ็งขุอุงทีม																			

การจัดตารางการทำงานที�สุามารถั

ตอุบสุนอุงควิามต�อุงการขุอุงสุมาชิก

ในทีมได�	 จะช่วิยให่�ทุกคนจัดการกับ

ชีวิิตและงานได�ดีขุ้�น

	 ควิามยืดห่ยุ่นนี�จะนำไปสุู่

การเปดิกวิ�างตอุ่การเปลี�ยนแปลงและ

ควิามคิดให่ม่	ๆ 	ซึ่้�งสุิ�งเห่ล่านี�ช่วิยสุร�าง

สุายสุัมพันธ์์ที�ดียิ�งขุ้�นในอุงค์กร

	 เพื�อุให่�อุงค์ควิามรู�เป็นอุงค์

ควิามรู�ชดุเดยีวิกนัทั�งห่มด	นอุกจากจะ

ทำให่�มาตรฐานการดแูลคนไขุ�ดีขุ้�นแล�วิ	

ยงัสุามารถัที�จะชว่ิยให่�การสืุ�อุสุารเปน็

เนื�อุห่าที�ให่ม่ล่าสุุด	 เมื�อุมีการทำงาน

ร่วิมกันจ้งเป็นการทำงานภายใต�อุงค์

ควิามรู�ชุดให่ม่ล่าสุุด	 ซึ่้�งในป้จจุบันก็มี

การศ้กษ์าต่อุเนื�อุงขุอุงเภสุัชกร	ที�ช่วิย

ให่�มีการอุัพเดทขุ�อุมูลให่ม่ได�ตลอุด

เวิลา

สื่รุปิ
	 ก า ร สุ ร� า ง สุ ะพ าน เ ชื� อุ ม

ระห่วิ่างรุ่นในอุงค์กรเภสุัชกรรมไม่ใช่

เพียงแค่การแก� ไขุควิามแตกต่าง																		

แต่เป็นการให่�คุณค่ากับควิามห่ลาก

ห่ลาย	 ด�วิยการสุื�อุสุารที� เปิดเผู้ย																																																	

การให่�คำปร้กษ์า	การสุร�างวิัฒนธ์รรม

ที�รวิมทกุคน	การสุง่เสุรมิควิามยดืห่ยุน่	

และการอุัพเดทควิมรู� ให่�ทันสุมัย																																																					

เราสุามารถัสุร�างบรรยากาศการ

ทำงานที�น่าเขุ�าร่วิมและนำไปสุู่ควิาม

สุำเร็จร่วิมกันได�

แห้ล่งอ้างอิง: 
	 1.	Harvard	Business	Review.	Bridging	generational	divides	in	your	workplace.	Harvard	Business	

Review	 [Internet].	 2023	 Jan	 [cited	 2025	Mar	 25].	 Available	 from:	 https://hbr.org/2023/01/bridging-

generational-divides-in-your-workplace

	 2.	Mission	to	the	Moon.	Generation	gap	in	the	workplace:	how	to	connect	different	age	groups.	

Mission	to	the	Moon	[Internet].	2021	Oct	14	[cited	2025	Mar	25].	Available	from:	https://missiontothemoon.

co/worklife-generation-gap-in-workplace/

4.
สื่่งเสื่ริม

คำวัามย่่ดห้ยุ่่น

5.
การห้มั�นอัพเดที่
คำวัามร้้อย่้่เสื่มอ
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Ranya Academy
โดย : ภก.อุทัย  สุขวิิวิัฒน์ศิริกุล

 ตลาดร้านยาทุกัวันนี�หลังโควิดสังบลงไปี ตลาดร้าน

ยายังคงเติบโตอย่างมากั มีร้านยาเปีิดใหม่มากัมายด้วยแรง

ผลักัดันจีากัความต้องกัารสิันค้าสุัขภาพมากัข้�นภายหลัง                             

โรคระบาดทั�วโลกัทำให้ทุกัคนได้ตระหนักัว่าปีัญ่หาสัุขภาพ                                                                                           

สั่งผลต่อความเปี็นอย่่สัภาวะทางเศรษฐกัิจีได้ทุกั ๆ อย่าง 

ปีระชากัรทั�วโลกัต่างใส่ัใจีในกัารด่แลสุัขภาพให้แข็งแรงรวม

ทั�งคนไทยเราด้วย ยิ�งไปีกัว่านั�นในบ้านเราก้ัาวเข้าส่่ัสัังคม                     

ทิศทางตลาดร้านยา 2568 

โอกาสใหม่่ของเภสัชกร ?

ผ่้สั่งอายุและความเสัี�ยงด้านสัุขภาพโรคเร้�อรังที�เพิ�มข้�น รวมไปีถึ้งความต้องกัารอาหารเสัริม วิตามิน                  

เพ้�อปี้องกัันโรค และผลิตภัณท์เพ้�อด่แลให้สัุขภาพและผิวพรรณสัวยงาม ร้านยาที�เปีิดใหม่ ๆ                                                                                                                         

นอกัเหนอ้จีากัเภสัชักัรจีบใหม่และร้านพี� ๆ  เภสัชักัรที�เขม้แข็งบางรายที�เปีดิสัาขาใหม่ ๆ  แล้ว ค่แ่ขง่ราย

ใหมแ่ละใหญ่ม่ากัของรา้นยาเภสัชักัรในชว่งหา้ปีทีี�ผา่นมามกีัารขยายสัาขาของเชนสัโตรร์ายเดมิ ๆ  และ                       

เชนสัโตร์เจี้าใหม่ ๆ ที�เห็นโอกัาสัทางธุุรกัิจีเปีิดมากัข้�นและขยายสัาขามากักัว่าเดิม เพ้�อให้มองเห็น

ภาพรวมของร้านยาต้นปีีใหม่ 2568 เราจีะมาสัรุปีให้เห็นถึ้งแนวโน้มของสัภาวะตลาดร้านยากััน
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คนไทยใช้จี่ายด้านสัุขภาพมากัข้�น

	 ประเทศไทยเรารอุดผู่้านสุงครามโรคติดเชื�อุโควิิดมาได�	 แต่แนวิโน�มประชากร																		

ผูู้�สุูงอุายุเพิ�มมากขุ้�น	 ธ์ุรกิจสุุขุภาพในบ�านเราจ้งเป็นห่น้�งในธ์ุรกิจศักยภาพที�ยังคงเติบโต

อุยา่งตอุ่เนื�อุง	สุะท�อุนได�จากมลูคา่การใช�จา่ยด�านสุขุุภาพขุอุงคนไทยซึ่้�งใช�จา่ยมากกวิา่เดมิ

เตบิโตเฉลี�ยที�	5.8%	(CAGR)	ในช่วิงปี	2560-2566	และคาดว่ิาจะขุยายตัวิต่อุเนื�อุงที�	+6%	

ในปี	 2567	 จากป้จจัยห่นุน	 ได�แก่	 จำนวินผูู้�สุูงอุายุที�เพิ�มขุ้�นตามโครงสุร�างสุังคมสุูงอุายุ																																																																																																														

ซึ่้�งไทยจะเขุ�าสุู่การเป็นสุังคมสุูงอุายุขุั�นสุุดยอุด	 ในปี	 2572	 จ้งอุาจมีควิามต�อุงการดูแล

รักษ์าพยาบาลเพิ�มมากขุ้�นตามควิามเสุี�ยงขุอุงโรคที�เกี�ยวิขุ�อุงกับ	ผูู้�สุูงอุายุ	โดยเฉพาะโรค

ไมต่ดิตอุ่เรื�อุรงั	(non-communicable	diseases)	เชน่	โรคห่วัิใจ	โรคมะเรง็	โรคเบาห่วิาน	

และสุภาพอุากาศที�เปลี�ยนแปลงอุย่างรวิดเร็วิและป้ญห่ามลพิษ์	เช่น	อุากาศร�อุนจัด	ห่รือุ

ฝุ่�น	PM	2.5	รวิมถั้งควิามรุนแรงขุอุงโรคและโรคอุุบัติให่ม่	ทำให่�ประชาชนห่ันมาให่�ควิาม

สุำคัญกับการดูแลป้อุงกันสุุขุภาพมากขุ้�น

ม่ลค่าตลาดยาในปีระเทศไทยโตมากักัว่า

	 ห่น้�งในคา่ใช�จ่ายห่ลกัเพื�อุดแูลสุุขุภาพ	คอืุ	คา่ยาและเวิชภณัทท์ี�คนไขุ�ต�อุงจา่ยเพื�อุ

บำบัดอุาการดูแลสุุขุภาพ	เราสุามารถัดูได�จากภาพรวิมอุุตสุาห่กรรมยาในประเทศไทยวิ่า

มีการขุยายตัวิเช่นไร	ในปี	2567	ที�ผู้่านมา	มูลค่าตลาดรวิมขุอุงยาในประเทศไทยคาดวิ่า

จะอุยู่ที�ประมาณ	225,000	ล�านบาท	เติบโตมากขุ้�น	+6%	จากปีก่อุนห่น�า	โดยแบ่งเป็น	

ยอุดขุายผู้่านโรงพยาบาลประมาณ	180,000	ล�านบาท	คิดเป็นสุัดสุ่วิน	80%	 ในขุณะที�

ยอุดขุายผู้่านร�านขุายยา	ประมาณ	45,000	ล�านบาท	มีมูลค่า	20%	ขุอุงตลาดรวิม	

ตลาดยาในบา้นเราแบง่ไดอ้ยา่งไร? ตลาดไหนโต?

	 ในขุณะเดียวิกัน	ขุ�อุมูล	Retail	Audit	จาก	DKSH	

Market	 Insight	 ในเดือุนธ์ันวิาคม	 2567	 ระบุวิ่า	 ตลาด

ยารวิมมีการเติบโต	 +3%	 ขุอุงมูลค่าเทียบกับปี	 2566	

และเติบโต	 +9%	 เมื�อุเทียบกับเดือุนก่อุนห่น�า	 โดยตลาด																				

โรงพยาบาลเพิ�มขุ้�น	 +4%	 ในขุณะที�ร�านยาโต	 +2%																																																												

เมื�อุเจาะล้กถั้งตลาดยา	 เราพบว่ิาสุินค�ายาและบำรุง	

สุุขุภาพที�จำห่น่ายผู้่านช่อุงทางสุุขุภาพต่าง	ๆ	นั�นสุามารถั

แบ่งกัลุ่มของปีระเภทสัินค้าได้ 4 กัลุ่ม ได้แกั่

 1. Pharma Ethical 	 ห่มายถั้งยาที� ใช� ใน																															

โรงพยาบาลเป็นห่ลักและสุั� ง ผู่้านแพทย์ในช่อุงทาง																								

โรงพยาบาลและคลีนิค	 สิุนค�ายากลุ่มนี� เป็นยาห่ลัก																																																					

ที�ใช�ในการรักษ์าและป้อุงกันโรค	 มีควิามห่มายใกล�เคียง															

กับคำวิ่า	 Prescriptions	 ในตลาดต่างประเทศมากที�สุุด	

มูลค่ายาที�สุั�งจ่ายผู้่านโรงพยาบาลจะยังคงเติบโตต่อุเนื�อุง	

จากแนวิโน�มการเจ็บป�วิยเพิ�มขุ้�นขุอุงโรคไม่ติดต่อุเรื�อุรัง	

การเขุ�าถัง้ระบบห่ลักประกันสุุขุภาพถั�วินห่น�า	จำนวินผูู้�ป�วิย

ต่างชาติที�มีแนวิโน�มกลับมาใช�บริการมากขุ้�น	 และกระแสุ

การใสุใ่จสุุขุภาพและควิามต�อุงการดแูลสุุขุภาพเชงิปอุ้งกนั	

ซึ่้�งสุอุดคล�อุงกันทั�วิโลก
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 2. Medical Device เครื�อุงมือุและอุุปกรณ์

ทางการแพทย์	 ได�แก่	 กลุ่มอุุปกรณ์ทางการแพทย์ที�มี

การใช�งานทั�วิไปตามโรงพยาบาลห่รือุคลินิก,	 ครุภัณฑ์์ใน																																

โรงพยาบาล,	 เครื�อุงมือุตรวิจโรคและเสุริมควิามงาม,	

อุุปกรณ์ตรวิจโรคและเห่ล่า	Gadgets	อุุปกรณ์ทางสุุขุภาพ

ให่ม่	 ๆ	 รวิมไปถั้งชุดตรวิจสุุขุภาพทั�งห่ลายที�ทะลักเขุ�ามา

มากยิ�งขุ้�นภายห่ลังโควิิด	มีอุัตราการเติบโตอุยู่ที�	+5%	

 3. Consumer Health	สุินค�าดูแลสุุขุภาพบริโภค	

เติบโต	+7%	ได�แก่เห่ล่า	อุาห่ารเสุริม,	วิิตามิน,	อุาห่ารเพื�อุ

สุุขุภาพ,	ผู้ลิตภัณฑ์์ด�านควิามงามและ	Skincare	ที�เติบโต

อุย่างมาก	 ห่ลังผู้่านวิิกฤตโควิิด-19	 ผูู้�บริโภคชาวิไทยให่�

ควิามใสุ่ใจต่อุสุุขุภาพเพิ�มสุูงขุ้�นห่ันไปบริโภคสุินค�าดูแล

สุขุุภาพในห่ลากรปูแบบ	และเกดิจากแรงห่นนุขุอุงช่อุงทาง

ขุายอุอุนไลน์และมีเห่ล่าบรรดา	ดารา,	Celeb,	Net	 Idol	

ที�มาสุร�างแบรนด์ขุายกันเอุงท่วิมตลาด	 social	 media	

ท�าให่�คนไทยสุามารถัเลือุกซืึ่�อุสุินค�ากลุ่มนี�ในการปกป้อุง

สุขุุภาพมากขุ้�น	แทนที�จะไปใช�ยาเมื�อุยามเจ็บไขุ�ได�ป�วิยแล�วิ

 4. Pharma OTC	 มักเรียกวิ่า	 “ยาโอุทีซึ่ี	 (OTC	

drugs)”	 ห่มายถั้ง	 ยาที�ประชาชนสุามารถัเลือุกซึ่ื�อุได�เอุง

จากร�านค�าห่รือุร�านขุายยาทั�วิ	 ๆ	 ไป	 โดยที�ไม่ต�อุงมีใบสุั�ง

แพทย	์ยาที�ขุายในร�านยาเป็นห่ลกัที�มกัเปน็ยาห่รอืุเวิชภณัท์	

วิิตามินที�มีการจดทะเบียนเป็นยา	มีมูลค่าลดลง	-9%	เมื�อุ

เทียบกับปี	66	อุาจเนื�อุงมาจากมีการเปลี�ยนสุถัานะไปเป็น

สุนิค�าดูแลสุุขุภาพบริโภคที�มชีอุ่งทางการขุายอุื�น	ๆ 	เชน่ร�าน

อุอุนไลน์ห่รือุร�าน	Supermarket	ทั�วิ	ๆ	ไปที�ยืดห่ยุ่นกวิ่า

ทั�งการสุ่งเสุริมการขุายและการโฆษ์ณา

	 สุำห่รับร�านยาเภสุัชกรแล�วิ	 ยอุดขุายจะมีรวิม	 ๆ	

ไปทั�ง	4	กลุ่ม	แตกต่างกันไปแล�วิแต่ทำเลที�ตั�ง,	กลุ่มลูกค�า																		

เป้าห่มาย,	 ควิามสุามารถัขุอุงเจ�าขุอุงร�านที�ขุยายช่อุงทาง

ขุายไปยังสุื�อุสุังคมอุอุนไลน์ตามทิศทางขุอุงตลาดสุมัยนี�

จีำนวนร้านยาโตแค่ไหน? แบ่งได้เปี็นกัี�แบบ?

	 จำนวินร�านยาไทย	16,000	ร�าน	เติบโต	+7%	ต่อุ

ป	ีภาพรวิมยังทรงตัวิห่ลังจากชว่ิงโควิดิได�อุานิสุงส์ุขุอุงควิาม

ต�อุงการยาและเวิชภัณท์	 การเติบโตขุอุงตลาดร�านยานี�																											

ได�รับแรงสุนับสุนุนจากการที�ประเทศไทยก�าวิเขุ�าสุู่สัุงคม

ผูู้�สุูงอุายุที�มีควิามเสุี�ยงด�านสุุขุภาพที�เพิ�มขุ้�น	 ซึ่้�งสุินค�ายา

มักเป็น	 Pharma	 Ethical	 ที�คนไขุ�มักมาซึ่ื�อุแบบ	 Refill																			

จากร�านยาเพราะราคาถัูกกวิ่าโรงพยาบาล

	 ที�ยังเติบโตต่อุเนื�อุงคือุ	 เวิชภัณท์สุำห่รับตลาดนัก

ทอุ่งเที�ยวิต่างชาติที�ห่ลงัเปิดประเทศแล�วิมีการแวิะเวีิยนมา

เที�ยวิในบ�านเรามากยิ�งขุ้�น	รวิมไปถั้ง	Consumer	Health	

สุินค�าดูแลสุุขุภาพบริโภค	 ได�แก่เห่ล่าอุาห่ารเสุริม	 วิิตามิน	

Skincare	ที�เตบิโตอุยา่งมากจากกระแสุรักสุขุุภาพและแรง

สุื�อุในช่อุงทางอุอุนไลน์

	 อุย่างไรก็ตาม	 ธุ์รกิจร�านขุายยาเดี�ยวิ	 ๆ	 ยังต�อุง

เผู้ชิญกับการแขุ่งขุันที�รุนแรงขุ้�น	 ทั�งจากร�านยาเภสัุชกร

ด�วิยกันเอุง	ร�านยาแขุวินป้าย	และการขุยายสุาขุาขุอุงร�าน										

เชนสุโตรแ์ละชอุ่งทางอุอุนไลน	์โดยสัามารถึจีำแนกัรา้น

ยาออกัได้เปี็น  4 ปีระเภทค้อ

 1. Independent Pharmacy ร�านยาอิุสุระ	มักเป็น

ผูู้�ประกอุบกิจการแบบ	 SME	 คือุมีเภสุัชกรเป็นเจ�าขุอุงคน

เดียวิ	เปิดร�านเอุง	ดูแลบริห่ารด�วิยตนเอุง	มีสุัดสุ่วินจำนวิน

ร�านมากกวิ่า	92%	มีสุ่วินแบ่งการตลาดอุยู่ที�	63%	เติบโต	

+2%

 2. Chain Pharmacy	ร�านยาเชนสุโตร์	มีทั�ง	MNC	

ดั�งเดิมเช่น	Watsons,	 Boots	 และ	 Tesco	 Pharmacy																							

(CP	All	ซึ่ื�อุกิจการกลุ่ม	Tesco	ในไทย)	ในช่วิงห่ลัง	ๆ	จะ

มีเชนสุโตร์จากญี�ปุ�นมาเปิดมากขุ้�นได�แก่	 Tsuruha	 และ	

Matsumoto	Kiyoshi

	 อุีกฝ้่�งห่น้�งที�มีการเติบโตอุย่างมาก	 คือุเชนสุโตร์

ขุอุงผูู้�ประกอุบการคนไทยจัดได�ว่ิาเป็นยุคทอุงที�มีทั�ง																																																																									

ผูู้�ประกอุบ	 การรุ่นดั�งเดิมและผูู้�ท�าชิงรายให่ม่	 ๆ	 ได�แก่	

Health	 Up	 Group,	 ร�านยากรุงเทพ,	 Fascino,	 P&F																	

(ที�ถัูกบริษ์ัทเจ�าขุอุงแบรนด์	 SMOOTH	 E	 เขุ�าซึ่ื�อุกิจการ),	

ICARE&PHARMAX,	 LAB	 Pharmacy	 (ที�ถัูกบริษ์ัท	

Interpharma	เขุ�าซึ่ื�อุกิจการ)	
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แหล่งข่้อมูล :
	 เภสุัชกรวิิรุณ	 เวิชศิริ,	 กลยุทธ์์ปรับตัวิขุอุงร�านขุายยายุคให่ม่ท่ามกลางคลื�นแห่่งการแขุ่งขุันในปี	 2024,	 https://www.pharmconnection.net/

กลยุทธ์์ปรับตัวิขุอุงร�านขุายยายุคให่ม่ท่ามกลางคลื�นแห่่งการแขุ่งขุันในปี	2024

	 ห่ทัยกาญจน์	มีสุุขุสุบาย,	กลยุทธ์์การตลาดที�มีผู้ลต่อุพฤติกรรมการซึ่ื�อุผู้ลิตภัณฑ์์ในร�านขุายยาขุอุงผูู้�บริโภคในอุำเภอุเมือุง	จังห่วิัดนนทบุรี,	https://

libdoc.dpu.ac.th/thesis/Hataigarn.Mees.pdf

	 กฤษ์ฏิ์ิ� 	 วิัฒนธ์รรม,	 การพัฒนากลยุทธ์์การตลาดแนวิให่ม่สุำห่รับธ์ุรกิจร�านขุายยา,	 https://nuir.lib.nu.ac.th/dspace/bitstre

am/123456789/3938/3/62060453.pdf

	 Suphot	Thanormwaraporn,	Phattaranan	Surachatri,	Strategy	for	Developing	a	Qualitative	Pharmacy	Business	of	Entrepreneurs	

in	Phranakhon	Si	Ayutthaya,	https://doi.nrct.go.th/admin/doc/doc_604864.pdf

	 2025	ขุ�อุมูลพฤติกรรมและแนวิโน�มด�านสุุขุภาพขุอุงคนไทยสุำห่รับสุินค�าดูแลสุุขุภาพในปีนี�	คนไทยพร�อุมจ่ายขุนาดไห่น,	https://onlinemedia.

idea2mobile.com/?p=7109

	 เจาะล้กเทรนด์สุุขุภาพเวิลเนสุชาวิไทย…โอุกาสุในธ์ุรกิจมาแรง,https://www.scbeic.com/th/detail/product/health-wellness-261223

	 แนวิโน�มธ์ุรกิจร�านขุายยา	2568	ใครอุยากเปิดร�านขุายยาต�อุงรู�,	https://procabin.co/pharmacy-trend-2025/

	 ธ์ุรกิจร�านขุายยาแขุ่งเดือุด	รับสุังคมสุูงวิัยขุั�นสุุดยอุด,	https://policywatch.thaipbs.or.th/article/life-30

	 รวิมไปถัง้เจ�าตลาดค�าปลกีที�เห่น็โอุกาสุขุยายธ์รุกจิ

มาที�ร�านยาได�แก	่eXTa	(CP	All),	Pure	Pharmacy	(Big	C)	

และกลุม่โรงพยาบาลห่รือุธ์รุกจิสุขุุภาพที�มกีารขุยายกจิการ

มาเปิดร�านยาได�แก่	Save	Drug	และ	Dr.	Pharma	ในเครือุ	

BDMS	และ	ANB

	 ร�านเชนสุโตร์เห่ล่านี�	มีสุัดสุ่วินร�าน	8%	ยอุดขุาย

อุยูที่�	27%	เตบิโต	+4%	จำนวินสุาขุา	ซึ่้�งผูู้�เขีุยนจะรวิบรวิม

ขุ�อุมูลมานำเสุนอุในฉบับต่อุไป

 3. ร้านยาขายก้ั�งสัุขภาพ - สัวยงาม	 โดย

อุาศัยโอุกาสุที�ผูู้�คนต�อุงรักษ์าสุุขุภาพ	 ผู้ิวิพรรณ	 ห่น�าตา	

ต่างไปสุรรห่า	Skincare	เวิชสุ�าอุาง,	Consumer	Health	

รวิมไปถั้งวิิตามิน	 อุาห่ารเสุริม	 และสุินค�าสุุขุภาพที�ไม่ต�อุง

จดทะเบียนเป็นยา	 และสุามารถัขุายผู้่านช่อุงทางให่ม่	 ๆ																			

นี�ได�	 เราจะได�เห็่นร�านยาขุายก้�งสุุขุภาพ	 -	 สุวิยงามมีการ

ขุายยาสุาขุามากขุ้�น

	 ตวัิอุยา่งที�ชดัเจนคอืุ	Watsons	และ	Matsumoto	

Kiyoshi	ห่ลายสุาขุาที�เปดิให่ม	่ไมม่แีผู้นกยา	แตม่กีลุม่สุนิค�า

ที�ตอุบโจทยส์ุขุุภาพทั�วิ	ๆ 	ไป	วิติามนิอุาห่ารเสุรมิ	ผู้ลติภณัท์

เพื�อุควิามสุวิยงามมากกวิา่	และร�านเห่ลา่นี�	ใช�ต�นทนุในการ

เปิดร�านง่ายกวิ่าและต�ำกว่ิาโดยไม่ต�อุงไปห่าเภสัุชกรมา

ประจำร�าน	และสุามารถัไปเปิดในตลาดทำเลชุมชนให่ม่	ๆ	

ได�มากขุ้�นและมีต�นทุนสุถัานที�และบุคคลากรที�ต�ำกวิ่า

 4. ช่องทางออนไลน์ Wellness,	 Beauty	

and	 E-Commerce	 สุอุงช่อุงทางห่ลักร่วิมกันแล�วิถั้งแม�

ในตอุนนี�จะมีมูลค่าขุอุงตลาดมีสุัดสุ่วินแค่	 10%	 แต่อุัตรา

การเติบโตมากกวิ่า	 +10%	 ในยุคที�เทรนด์สุุขุภาพและ

ควิามงามกำลงักลายเปน็ศนูยก์ลางในชวีิติขุอุงผูู้�คนมากขุ้�น																										

การใสุ่ใจตัวิเอุงไม่ได�จำกัดเฉพาะกลุ่มอุายุ	 40+	 เท่านั�น	

แม�แต่	Gen	Z		ซึ่้�งเป็นกลุ่มอุายุที�ยังอุยู่ในวิัยห่นุ่มสุาวิก็เริ�ม

ต�นดแูลสุุขุภาพและควิามงามตั�งแต่อุายุยงัน�อุย	นอุกจากนี�	

แนวิโน�มการเติบโตในตลาดนี�กำลังเปลี�ยนแปลงไปพร�อุม

กับควิามก�าวิห่น�าทางดิจิทัลและพฤติกรรมขุอุงผูู้�บริโภค	

ทำให่�ธ์ุรกิจในกลุ่ม	 Beauty	 &	Wellness	 เติบโตอุย่าง

มากที�สุุด	ถั้งวิันนี�	ร�านยาทั�งห่ลายและบริษ์ัทผูู้�จัดจำห่น่าย

เอุง	ต่างก�าวิลงมาสุู่	ช่อุงทางอุอุนไลน์	Wellness,	Beauty	

and	 E-Commerce	 ครบถั�วินกันห่มดแล�วิ	 คนยุคให่ม่																																														

รุ่นเก่าที�เสุพสุื�อุ	Social	media	ให่�ควิามสุำคัญกับสุุขุภาพ

และเลือุกซึ่ื�อุสิุนค�าในทกุกลุม่ที�เล่ามาผู้า่นชอุ่งทาง	Online	

&	Delivery	มากขุ้�น

 สัุดท้ายเราได้นำเสันอสัถึานกัารณ์ของ

ตลาดร้านยาในต้นปีีง่เล็กัให้ได้เห็นภาพชัดของ

สัภาวะกัารแข่งขนัและความเป็ีนไปีของอนาคตร้าน

ยาให้แล้ว เราได้เห็นภาพชดัเจีนของพฤตกิัรรมของ

ผ่้บริโภคที�เปีลี�ยนไปี ร้านยาเภสััชกัรชุมชนจี้งเป็ีน

เสัม้อนหน่วยธุุรกัจิีที�น่าจัีบตามองอย่างยิ�ง
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- Pharma Chat - 
 โดย : ภญ.ณปภัช  สุธัมนาถพังษ์์

เที่รึนด์ใหม่	ๆ	

ในอุตสาหกรึรึม

ยา
ที่่�น่าจัับตามอง 2568

สวัสด่ค่ะที่่านผู้้�อ่านทีุ่กที่่านคะ	 วารสารยุาน่ารู้																				
ฉบับน่�จะพาทุี่กท่ี่านมาติดูตามสิ�งท่ี่�น่าสนใจใหม่	 ๆ																															

ในอุุตสาหกรรมยุากันบ้างนะคะ	 เนื�อุงจากปัจจุบันเราม่
เที่คโนโลยุ่ใหม่	 ๆ	 เข้ามาอุยุ่างต่อุเนื�อุง	 และพัฒนาไปอุยุ่าง
รวดูเรว็	และในขณะปัจจบัุนท่ี่�ดิูฉันเข่ยุนอุยูุ่ในน่�	เที่คโนโลยุ่	AI	
ก็ไดู้ก้าวเข้ามาเป็นส่วนหน้�งในการใช้ช่วิตขอุงเราเร่ยุบร้อุยุ
แล้ว	 ดัูงนั�นการพัฒนาที่างการแพที่ย์ุใหม่	 ๆ	 และความ
ต้อุงการเที่คโนโลยุ่ที่างการแพที่ยุ์ท่ี่�หลากหลายุ	 	 เพื�อุตอุบ
สนอุงการรักษาโรค	ยุกระดูับคุณภาพช่วิตและม่สุขภาพ																	
ท่ี่�ดู่ข้�น	 จ้งที่ำให้อุุตสาหกรรมยุาต้อุงเร่งพัฒนาตนเอุง
มากพอุสมควร	 เรามาดููกันดู่กว่าค่ะว่าเที่รนดู์ ใหม่	 ๆ																																																																																																
ในอุุตสาหกรรมยุาจะม่อุะไรกันบ้าง
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1.	 ยาเฉพิาะบคุคล่	(Personalized	Medicine)	แล่ะการึรึกัษาด�วยย่น	(Gene	Therapy) โดยมีแนวิคิด
ใช�ขุ�อุมูลทางพันธ์ุกรรม	 (Genomics)	 และชีวิโมเลกุลขุอุงผูู้�ป�วิยมาพัฒนา	 เป็นการใช�ยาที�ถัูกอุอุกแบบมาเฉพาะ

สุำห่รับลักษ์ณะทางพันธ์ุกรรมขุอุงผูู้�ป�วิย	 เช่น	ยารักษ์ามะเร็งที�สุามารถัเลือุกเป้าห่มายการรักษ์าที�เฉพาะเจาะจง	

ทำให่�การรักษ์ามีควิามแม่นยำและมีผู้ลขุ�างเคียงน�อุย	เช่น

•		CAR-T	Cell	Therapy		โดยดัดแปลงเซึ่ลล์ภูมิคุ�มกันขุอุงผูู้�ป�วิยเพื�อุโจมตีเซึ่ลล์มะเร็ง		

•		CRISPR-Cas9	เอุามาช่วิยแก�ไขุยีนที�ผู้ิดปกติในโรคทางพันธ์ุกรรม	เช่น	โรคธ์าลัสุซึ่ีเมีย	เป็นต�น		

•	mRNA	Therapeutics	 เป็นการพัฒนาต่อุยอุดจากวิัคซีึ่นโควิิด-19	 สุู่การรักษ์าโรคมะเร็งและโรคห่ายาก														

ต่อุไปในอุนาคต		

2.		 ปญัญาปรึะดิษฐ์	์(AI)	แล่ะการึเรีึยนร้ึ�ของเคร่ึ�อง	(Machine	Learning)	AI เขุ�ามามีบทบาทช่วิยเภสุชักร	
แพทย์และนักวิิทยาศาสุตร์ในการเร่งการพัฒนาค�นห่ายาให่ม่ๆ	 โดยสุามารถัลดระยะเวิลาพัฒนายาจาก	 10	 ปี											

เห่ลือุเพียง	2-3	ปี	AI	จะสุามารถัคัดเลือุกสุารเคมีที�อุาจมีประสุิทธ์ิภาพ	และสุามารถัคำนวิณวิิธ์ีการพัฒนายาที�เร็วิ

มากขุ้�น	ลดต�นทุนในการวิิจัยพัฒนา	และยังสุามารถัใช�ในการคาดการณ์ผู้ลขุ�างเคียงขุอุงยาได�อุีกด�วิย	เช่น

•	AlphaFold	(DeepMind)	เอุามาใช�ทำนายโครงสุร�างโปรตีนเพื�อุอุอุกแบบยาให่ม่		

•	Virtual	Drug	Screening	 เอุามาใช�ค�นห่าและคัดสุรรสุารประกอุบที�มีศักยภาพจากฐานขุ�อุมูลขุนาดให่ญ่	

(Big	Data)		

3.		 Digital	Therapeutics	 (DTx)	 	คือุ	 ยาในรูปแบบดิจิทัล	 เป็นการใช�ซึ่อุฟู่ต์แวิร์ห่รือุแอุปพลิเคชันรักษ์าโรค

ควิบคูกั่บไปกับการใช�ยา	โดยนำเทคโนโลยีดจิทิลัมาผู้สุมผู้สุานกับการรักษ์าทางการแพทย์ที�กำลังเติบโต	โดยเฉพาะ

ทางด�านสุุขุภาพจิต	และการควิบคุมโรคเรื�อุรัง	เช่น	แอุปพลิเคชันที�ใช�ในการติดตามอุาการห่รือุควิบคุมการใช�ยา	

เป็นต�น	ยกตัวิอุย่างเช่น

•	Akili	Interactive	เป็นแอุปพลิเคชั�นเกมส์ุที�นำมารักษ์าในเด็กสุมาธิ์สุั�น	(โดยแอุปนี�ผู้า่นการรับรอุงโดย	FDA	

แล�วิในต่างประเทศ)		

•	Omada	Health		เป็นแพลตฟู่อุร์มที�ช่วิยจัดการควิบคุมโรคเบาห่วิานและควิามดันโลห่ิตสุูง		
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4.		 ยาช่ีววตัถุ	ุ(Biologics)	แล่ะยาชีว่วตัถุคุล่�ายคล่งึ	(Biosimilars) โดยใช�เป็นยามุง่เป้าสุำห่รับโรคเรื�อุรงั	

การพัฒนายาชีวิภาพนี�มีควิามคาดห่วัิงสูุงคือุมุ่งเป้าในการรักษ์าโรคที�ซัึ่บซึ่�อุน	 โดยเฉพาะโรคมะเร็งและโรคเกี�ยวิ

กับภูมิคุ�มกัน	เช่น	อุาการโรคภูมิแพ�ห่รือุโรคที�เกิดจากการดัดแปลงขุอุงยีน	(Gene)	เป็นต�น	ยกตัวิอุย่างเช่น

•	Biosimilars		เป็นยาชวีิวัิตถุัที�พฒันาขุ้�นให่�มคีณุสุมบติั	คล�ายคลง้กบัยาชวีิวิตัถัตุ�นแบบ	(Reference	Biologic)	

อุย่างมากในด�านประสุิทธ์ิภาพ	ควิามปลอุดภัย	และคุณภาพ	โดยต�อุงผู้่านการทดสุอุบทางคลินิกเพื�อุยืนยัน

ควิาม	"คลา้ยคลง้" ตามมาตรฐานขุอุงอุงคก์ารอุนามยัโลก	(WHO),	FDA	(สุห่รฐัฯ)	และ	EMA	(สุห่ภาพยโุรป)	

ยกตัวิอุย่างเช่น	Adalimumab,	Epoetin	Alfa	เป็นต�น	ป้จจุบันยาชีวิวิัตถัุราคาถัูกกวิ่าเดิมถั้ง	30-50%	และ

ตอุนนี�กำลงัเขุ�ามา	disrupt	ในตลาดยา	ช่วิยให่�ผูู้�ป�วิยในประเทศกำลังพฒันาสุามารถัเขุ�าถัง้การรักษ์ามากขุ้�น		

•	Advanced	Therapy	Medicinal	Products	 (ATMPs)	 โดยใช�เซึ่ลล์	 เนื�อุเยื�อุ	 ห่รือุยีนเป็นฐานในการ

ผู้ลิตยา	เช่น	Hemgenix®	(Etranacogene	dezaparvovec),	Skysona®	(Elivaldogene	autotemcel)	

เปน็ต�น	ถัอืุเป็นอุนาคตขุอุงการแพทย์ที�เปลี�ยนการรกัษ์าแบบประคับประคอุง	(Palliative	care)	สุูก่ารรักษ์า

โรคให่�ห่ายขุาด	(cure)	แต่ยังต�อุงแก�ป้ญห่าทางด�านต�นทุนและควิามปลอุดภัย

5.		 นาโนเวชีศาสตร์ึ	 (Nanomedicine)	 เป็นการใช�อุนุภาคนาโนนำสุ่งยาไปยังเซึ่ลล์เป้าห่มาย	 เพื�อุลดผู้ล																				

ขุ�างเคียงที�อุาจเกิดขุ้�นจากยา	ยกตัวิอุย่างเช่น

•	Lipid	Nanoparticles	(LNPs)		เป็นเทคโนโลยีในการผู้ลิตวิัคซึ่ีน	mRNA		

•	Nano-Drug	Delivery	Systems		เป็นระบบนำสุ่งยามะเร็งเขุ�าสุู่ร่างกายแบบแม่นยำ		

6.		 ยาจิัตปรึะสาที่	(Psychedelic	Medicine) เปน็การนำกลับมาขุอุงสุารห่ลอุนประสุาท	โดยนำมาศก้ษ์างาน

วิิจัยพบวิ่ามีประสุิทธ์ิภาพในการรักษ์าโรคทางจิตเวิชได�		ยกตัวิอุย่างเช่น

•	Psilocybin	(เห็ดมหัศจัรึรึย์)	ยังอุยู่ในขุั�นทดลอุงเพื�อุนำมารักษ์าการดื�อุยาในโรคซึ่้มเศร�า	

•	MDMA	 ยังอุยู่ระห่วิ่างขุอุอุนุมัติการรักษ์าโรค	 PTSD	 ห่รือุ	 Post-Traumatic	 Stress	 Disorder																														

(เป็นโรคจิตเภทชนิดห่น้�งที�เกิดจากสุภาวิะจิตใจขุอุงผูู้�ป�วิยได�รับการกระทบกระเทือุนอุย่างรุนแรงจาก

เห่ตุการณ์เลวิร�าย)	

7.		 การึพิิมพิ์ยา	3	มิติ	 (3D-Printed	Drugs)	  แนวิคิดนี�อุอุกมาโดยนำเอุามาใช�ประโยชน์ในการปรับขุนาด

ยาและรูปแบบเม็ดยา	 ให่�เห่มาะกับผูู้�ป�วิยแต่ละคน	 	 โดยมีแนวิคิดในการพิมพ์ยาที�บ�านผู่้านใบสุั�งแพทย์ดิจิทัล																							

ยกตัวิอุย่างเช่น	Spritam	ยาลมชักรูปแบบเม็ดที�ละลายน�ำได�เร็วิ	เป็นต�น

8.		 การึพิัฒนาแล่ะการึใชี�วัคซี่นแบบใหม่	(Next-generation	Vaccines) เช่น
•	วัคซี่น	mRNA	 	 ห่ลังจากที�วิัคซึ่ีนโควิิด-19	 ได�รับควิามสุำเร็จในการนำ	mRNA	 มาใช�ในการผู้ลิตวิัคซึ่ีน																							

จ้งเกิดการวิิจัยวิัคซึ่ีนแบบนี�อุอุกมาแล�วิขุยายไปสุู่โรคอุื�นๆที�ยังไม่มียาสุามารถัรักษ์าได�	 เช่น	 มะเร็งห่รือุ																						

โรคติดเชื�อุที�ยังไม่มียารักษ์าที�มีประสุิทธ์ิภาพ	เป็นต�น

•	วคัซ่ีนท่ี่�สามารึถุปรึบัเปล่่�ยนได�ฉพิาะ	นอุกจากนี�ยงัมกีารวิจิยัพัฒนาวิคัซีึ่นที�สุามารถัปรบัเปลี�ยนได�ตามการ

ปรากฏิ์ตัวิขุอุงชนิดขุอุงไวิรัสุที�แตกต่างกัน	 เช่น	 การพัฒนาวิัคซึ่ีนที�ใช�ในการต่อุสุู�กับโรคที�มีการกลายพันธ์ุ์	

เป็นต�น
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9.		 การึพิัฒนายารึักษาโรึคท่ี่�เก่�ยวข�องกับความชีรึา	 (Aging)	ห่รือุโรคที�เกิดจากวิัยที�เปลี�ยนแปลง																				

เป็นการพัฒนายาที�มุ่งเน�นในการรักษ์าผู้ลกระทบจากการชราภาพ	 เช่น	 ยาต�านริ�วิรอุย	ห่รือุยาที�ชะลอุการเสุื�อุม

สุภาพขุอุงเซึ่ลล์และเนื�อุเยื�อุโดยการวิิจัยในด�านนี�จะช่วิยให่�มนุษ์ย์มีชีวิิตที�ยาวินานและมีคุณภาพชีวิิตที�ดีขุ้�น																			

โดยเฉพาะในด�านการรักษ์าโรคที�เกี�ยวิกับควิามเสุื�อุมในวิัยชราต่าง	ๆ

10.	 ความยั�งยืนในอุตสาหกรึรึมยา	(Sustainable	Pharma) 	โดยมแีรงกดดนัห่ลัก	คือุ	กฎห่มายสุิ�งแวิดล�อุม																		
และ	 ESG	 (Environmental,	 Social,	 Governance)	 	 ยกตัวิอุย่างแนวิทางด�านนี�	 เช่น	 Green	 Chemistry																	

เป็นการลดขุอุงเสุียจากการผู้ลิต			และ	Circular	Supply	Chain		การรีไซึ่เคิลขุยะจากกระบวินการผู้ลิต	เป็นต�น		

11.		 Real-World	Data	(RWD)	แล่ะ	Real-World	Evidence	(RWE)	 สุิ�งนี�มีบทบาทในการใช�ขุ�อุมูลจาก

ชีวิิตจริง	 (ไม่ใช่แค่การทดลอุงทางคลินิก)	 เพื�อุประเมินประสุิทธ์ิภาพการใช�ยา	 ยกตัวิอุย่างเช่น	 การใช�ขุ�อุมูลจาก

อุุปกรณ์	Wearable	devices	 (เช่น	Apple	Watch,Galaxy	Watch	 รวิมถั้งอุุปกรณ์ห่รือุนาฬิิกาติดตามขุ�อุมูล

สุุขุภาพอุื�น	ๆ	ด�วิย	เป็นต�น)		ทำให่�สุามารถัวิิเคราะห่์ขุ�อุมูลขุอุงผูู้�ป�วิยผู้่านคลาวิด์ได�		

12.		 สุขภาพิรึะดับโล่ก	 (Global	Health	Equity)	  ควิามท�าทายคือุ	 การลดช่อุงว่ิางการเขุ�าถั้งยา	 ระห่ว่ิาง

ประเทศที�ร�ำรวิยและยากจน		ด�วิยการสุร�างควิามร่วิมมือุทางด�านต่าง	ๆ	ยกตัวิอุย่างเช่น	mRNA	Vaccine	Hub																												

ช่วิยถ่ัายทอุดเทคโนโลยีการผู้ลิตวิัคซึ่ีนให่�กับประเทศกำลังพัฒนา,	 C-TAP	 (COVID-19	 Technology	 Access	

Pool)		โดยเป็นการแบ่งป้นลิขุสุิทธ์ิ�ยาและวิัคซึ่ีนให่�กับประเทศยากจน	เป็นต�น	

สรึุปสั�น	ๆ	ได�ว่า	แนวโน�มที่่�สำาคัญในปี	2568	ของอุตสาหกรึรึมยาในยุคน่�
ไม่เพิียงแต่จัะแข่งขันด�วย	"ตัวยา"	เพิียงเที่่านั�น	

แต่ยังแข่งขันด�วย	"วิธิ่การึแก� ไขปัญหาสุขภาพิแบบบ้รึณาการึ"	
ที่่�ตอบโจัที่ย์ที่ั�งผู้้�ป่วยแล่ะสังคม	

	 เทรนด์อุุตสุาห่กรรมยาที�จะนำมาใช�ในทางการแพทย์นี�ได�สุร�างโอุกาสุ	

เกี�ยวิกับเทคโนโลยีชีวิภาพและดิจิทัล	 ซึ่้�งจะช่วิยเพิ�มประสิุทธ์ิภาพการรักษ์า																	

และยังช่วิยลดต�นทุนได�อีุกด�วิย	 แต่ก็ยังมีควิามท�าทายทางด�านกฎระเบียบที�

ต�อุงปรับตัวิให่�ทันกับนวัิตกรรม	 และการแก�ไขุป้ญห่าควิามเห่ลื�อุมล�ำต่าง	 ๆ																													

ที�เกิดขุ้�น	 ทั�งนี�บริษ์ัทยาจะต�อุงลงทุนอุย่างมากในแผู้นกวิิจัยพัฒนา	 (R&D)																																																																																			

ต�อุงผู้สุานควิามร่วิมมือุขุ�ามสุาขุา	 และเน�นทางด�าน	 ESG	 (Environmental,	

Social,	Governance)	ด�วิย
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ห่น่วิยกิตการศึกษ์าต่อเน่�อง
ผู้้�ประกอบวิิชาชีพัเภสัชกรรม

2 Credits

บทคััดย่อ
 Rimegepant	เปน็ยาในกลุม่	calcitonin	gene-related	peptide	

(CGRP)	 receptor	 antagonist	 ซึ่้�งได�รับการอุนุมัติสุำห่รับรักษ์าอุาการ

ปวิดศีรษ์ะไมเกรนชนิดที�มีห่รือุไม่มี	aura	ในผูู้�ให่ญ่	รวิมถั้งได�รับการอุนุมัติ

สุำห่รับป้อุงกันอุาการปวิดศีรษ์ะไมเกรนชนิด	episodic	โดย	rimegepant	

ได�ถัูกอุอุกแบบให่�อุยู่ในรูป	orally	disintegrating	tablet	(ODT)	ซึ่้�งทำให่�

สุะดวิกในการบริห่ารยาร่วิมกับมกีารอุอุกฤทธ์ิ�ที�รวิดเร็วิเมื�อุเทียบกับรปูแบบ

ยาเม็ดโดยทั�วิไป	ในการศก้ษ์า	phase	3	พบว่ิา	rimegepant	มีประสิุทธิ์ภาพ														

ในการระงับอุาการปวิดศีรษ์ะไมเกรนชนิดเฉียบพลันเมื�อุรับประทานขุณะ

มีอุาการ	 นอุกจากนี�	 rimegepant	 ยังมีประสุิทธ์ิภาพในการลดจำนวิน

วิันขุอุงอุาการปวิดศีรษ์ะไมเกรนลง	 เมื�อุรับประทานยาต่อุเนื�อุงวัินเวิ�นวัิน																										

เพื�อุป้อุงกันการกำเริบขุอุงอุาการปวิดศีรษ์ะไมเกรน	 จากขุ�อุมูลการศ้กษ์า

ทางคลินกิ	rimegepant	มคีวิามปลอุดภยัในการใช�เนื�อุงจากไมพ่บพษิ์ตอุ่ตบั

ห่รอืุพิษ์ตอุ่ระบบหั่วิใจและห่ลอุดเลือุด	rimegepant	จง้เป็นยาชนิดแรกที�มี

ขุ�อุมลูทั�งประสุทิธ์ภิาพในการรกัษ์าและการปอุ้งกนัอุาการปวิดศรีษ์ะไมเกรน

สุำห่รับผูู้�ให่ญ่

Rimegepant 
ยาใหม่่สำำาหรับัรักัษาและป้้องกันยาใหม่่สำำาหรับัรักัษาและป้้องกัน
ภาวะป้วดศีีรัษะไม่เกรัน 



วารสารยาน่ารู้62

บทนำำา
	 	 	 	 อุาการปวิดศรีษ์ะไมเกรนเปน็โรคที�พบได�บ่อุยและเปน็โรคที�สุง่ผู้ลตอุ่คณุภาพชวีิติขุอุง

	 	 	 ผูู้�ป�วิยเป็นอุย่างมาก	(Eigenbrodt,	Ashina	et	al.	2021)	ผูู้�ป�วิยที�มีอุาการปวิดศีรษ์ะไมเกรน

มกัมอีุาการก�าเรบิขุอุงอุาการปวิดศรีษ์ะโดยลกัษ์ณะขุอุงอุาการปวิดศรีษ์ะจะเป็นอุาการปวิดศรีษ์ะขุ�างเดยีวิและเป็นอุาการ

ปวิดตุบ๊	ๆ 	สุมัพนัธ์์กบัชพีจร	โดยอุาการมกัเป็นในระยะเวิลา	4-72	ชั�วิโมง	ร่วิมกบัอุาการกลวัิแสุง	กลวัิเสีุยง	คลื�นไสุ�อุาเจยีน	

และผิู้วิห่นังไวิต่อุควิามรู�สุก้ปวิด	(Robbins	2021)	ผูู้�ป�วิย	1	ใน	3	จะมภีาวิะ	aura	ซึ่้�งเป็นควิามผิู้ดปกตขิุอุงระบบประสุาท																														

โดยจะมีอุาการน�าก่อุนเกิดอุาการปวิดศีรษ์ะขุ้�น	 การรักษ์าด�วิยยาในอุาการปวิดศีรษ์ะไมเกรนจะมีการใช�แบ่งเป็น																									

2	 วิัตถัุประสุงค์	 วัิตถัุประสุงค์แรกคือุยาสุ�าห่รับบรรเทาอุาการปวิดเฉียบพลันเพื�อุบรรเทาอุาการปวิดและการสูุญเสุีย																				

ควิามสุามารถัในการท�างาน	ยาเห่ล่านี�ได�แก	่ยากลุม่ต�านอุักเสุบที�ไมใ่ช่สุเตยีรอุยด	์[Nonsteroidal	anti-inflammatory	

drugs	:	NSAIDs]	และยาอุื�นที�อุอุกฤทธ์ิ�จ�าเพาะสุ�าห่รับอุาการปวิดศีรษ์ะไมเกรน	อุย่างเช่น	ยากลุ่ม	triptans	ซึ่้�งมีการ

ใช�มาอุย่างยาวินาน	(Ailani,	Burch	et	al.	2021)	อุย่างไรก็ตามผูู้�ป�วิย	1	ใน	3	มักตอุบสุนอุงต่อุการรักษ์าด�วิยยากลุ่ม	

triptans	ได�ไม่ดีนัก	(Sacco,	Lampl	et	al.	2022)	รวิมไปถั้งผูู้�ป�วิยมีขุ�อุห่�ามในการใช�ยากลุ่ม	triptans	ได�แก่	ผูู้�ป�วิยที�

มีโรคทางระบบห่ัวิใจและห่ลอุดเลือุด	(Dodick,	Shewale	et	al.	2020)	วิัตถัุประสุงค์อุย่างห่ลัง	คือุยาสุ�าห่รับป้อุงกัน

เพื�อุลดควิามถัี�	 และควิามรุนแรงขุอุงอุาการปวิดศีรษ์ะไมเกรน	 ยาเห่ล่านี�	 ได�แก่	 ยาลดควิามดันโลห่ิต	 ยากันชัก	 และ																																																																																																									

ยาแก�ซึ่้มเศร�า	 ซึ่้�งยาเห่ล่านี�อุาจมีขุ�อุห่�ามใช�	 อุันตรกิริยาระห่วิ่างยา	 อุาการไม่พ้งประสุงค์	 และห่ลักฐานการศ้กษ์า																																																					

ที�บ่งบอุกถั้งประสุิทธ์ิภาพนั�นอุยู่เพียงระดับปานกลาง	 ท�าให่�การใช�ยากลุ่มดั�งเดิมเห่ล่านี�ถัูกจ�ากัดด�วิยป้จจัยต่าง	 ๆ																								

ดังที�ได�กล่าวิมา	 (Martelletti,	 Luciani	 et	 al.	 2021)	 Calcitonin	 gene-related	 peptide	 (CGRP)	 เป็นสุารที�มี

บทบาทสุ�าคัญในการก่อุโรคปวิดศีรษ์ะไมเกรน	 (de	Vries,	Villalón	et	

al.	 2020)	 จ้งได�มีแนวิทางในการอุอุกแบบยาให่ม่ที�อุอุกฤทธ์ิ�จ�าเพาะ																									

เจาะจงต่อุ	CGRP	ดีงัแสดีงใน้รปูที� 1	ซ้ึ่�งยาเห่ล่านี�ถักูน�ามาใช�ในการรักษ์า

อุาการปวิดศรีษ์ะเฉียบพลันห่รือุใช�ในการป้อุงกนัอุาการปวิดศรีษ์ะไมเกรน

ซึ่้�งมีทั�งรูปแบบยาที�อุอุกฤทธ์ิ�ต�านตัวิรับ	 CGRP	 รุ่นแรกมีประสุิทธิ์ภาพ																										

ที�มีแนวิโน�มดีแต่ป้จจัยห่ลักซ้ึ่�งท�าให่�ยาไม่ถัูกพัฒนาต่อุคือุการเกิดพิษ์																																																																																														

ต่อุตับ	 ได�แก่ยา	 telcagepant,	 olcegepant	 จ้งน�ามาสุู่การพัฒนา

ยาที�อุอุกฤทธ์ิ�ต �านตัวิรับ	 CGRP	 ในรุ ่นที�สุอุงขุ้�น	 (Blair	 2023)																																													

โดยยา	rimegepant	เป็นยาต�านตัวิรับ	CGRP	รุ่นที�สุอุงชนิดรับประทาน																																					

ซึ่้�งถัูกอุอุกแบบมาเพื�อุรักษ์าอุาการปวิดศีรษ์ะไมเกรนเฉียบพลันทั�งที�

มีและไม่มี	 aura	 รวิมไปถั้งการป้อุงกันอุาการปวิดศีรษ์ะไมเกรนโดย																																																																								

ลดควิามรุนแรงและควิามถีั�ขุอุงอุาการปวิดศีรษ์ะ	 ยา	 rimegepant																																				

ได�ถัูกตั�งต�ารับให่�เป็นรูปแบบ	 orally	 disintegrating	 tablet	 (ODT)															

เพื�อุควิามสุะดวิกในการบรหิ่ารยาและการอุอุกฤทธ์ิ�ที�รวิดเรว็ิ(Edvinsson	

2019)	ในบทควิามนี�จะเน�นขุ�อุมลูในด�านประสุทิธ์ภิาพและควิามปลอุดภยั

ขุอุงยา	rimegepant	สุ�าห่รับการใช�ในผูู้�ป�วิยที�มอีุาการปวิดศรีษ์ะไมเกรน
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เภสัชพลศาสตร์
	 ยา	rimegepant	ยับยั�ง	CGRP	receptor	สุ่งผู้ลให่�ฤทธ์ิ�ขุอุง	CGRP	ลดลง	โดยยามีค่า	inhibitory	constant	

(Ki)	ต่อุตัวิรับ	CGRP	อุยู่ที�	0.027	นาโนโมลล์ต่อุลิตร(Conway,	Dubowchik	et	al.	2020)	นอุกจากนี�	rimegepant	

ที�ควิามเขุ�มขุ�น	 10	 ไมโครโมลล์ต่อุลิตร	 ไม่ได�แสุดงผู้ลในการห่ดห่ลอุดเลือุดห่ัวิใจและห่ลอุดเลือุดสุมอุงจากการทดลอุง

แบบ	 ex	 vivo(Kim	 and	 Lyseng-Williamson	 2020)	 จง้ทำให่�	 rimegepant	 มีควิามแตกต่างจากยากลุ่ม	 triptan																

ซึ่้�งมีฤทธ์ิ�ห่ดห่ลอุดเลือุดและมีขุ�อุจำกัดในการใช�ในผูู้�ป�วิยโรคห่ลอุดเลือุดห่ัวิใจและห่ลอุดเลือุดสุมอุง	 จากการทดลอุง																		

ในลิงที�ได�รับยา	rimegepant	ในควิามเขุ�มขุ�นสุูงกวิ่า	10	เท่าขุอุงขุนาดยาที�ได�รับในมนุษ์ย์	ไม่พบควิามผู้ิดปกติต่อุระบบ

การไห่ลเวิียนโลห่ิตและคลื�นไฟู่ฟู่้าห่ัวิใจ	 นอุกจากนี�พบวิ่าการให่�	 rimegepant	 ในขุนาด	 50	 มิลลิกรัมต่อุน�ำห่นักตัวิ																			

ซึ่้�งสุูงเป็น	20	เท่าขุอุงขุนาดยาปกติที�ให่�ในมนุษ์ย์	เป็นระยะเวิลา	9	เดือุน	ไม่พบผู้ลการเปลี�ยนแปลงทางระบบห่ัวิใจและ

ห่ลอุดเลอืุด	(Conway,	Croop	et	al.	2020)	ตอุ่มามกีารศก้ษ์าในอุาสุาสุมคัรสุุขุภาพด	ีโดยให่�ยา	rimegepant	ในขุนาด	

75	มิลลิกรัมและ	300	มิลลิกรัมในครั�งเดียวิ	 ไม่ทำให่�เกิด	QT	prolongation	อุย่างมีนัยสุำคัญทางคลินิก	นอุกจากนี�														

ไม่พบควิามเปลี�ยนแปลงขุอุงควิามดันโลหิ่ตอุย่างมีนัยสุำคัญทางคลินิกเมื�อุให่�ยา	 rimegepant	 ร่วิมกับ	 sumatriptan	

เมื�อุเทียบกับการให่�	sumatriptan	เพียงชนิดเดียวิ	(Croop,	Ivans	et	al.	2021)			

 

รูปที� 1	แสุดงกลไกการอุอุกฤทธ์ิ�ขุอุงยากลุ่ม	gepant	ในการต�านฤทธ์ิ�ขุอุง	CGRP	(Edvinsson	2024)
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เภสัชจลนำศาสตร์
	 ยา	 rimegepant	 ในรูปแบบ	ODT	 ซึ่้�งบริห่ารด�วิยวิิธี์อุมใต�ลิ�น	 มีชีวิสุมมูลกับรูปแบบยาเม็ดชนิดรับประทาน															

จากการศ้กษ์า	phase	I	trial	ในอุาสุาสุมัครสุุขุภาพดีจำนวิน	35	ราย	โดยมีค่า	90%	CIs	ขุอุง	geometric	mean	ratios	

for	area	under	the	concentration-time	curve	 (AUC)	over	 the	dosing	 interval	 (AUC	0–τ),	AUC	from	

zero	to	infinity	(AUC	0–∞)	และระดับยาสุูงสุุดในเลือุด	[Maximum	plasma	concentration	:	Cmax]	อุยู่ในช่วิงที�

กำห่นดสุำห่รับชีวิสุมมูล	(80-125%)	ระยะเวิลาที�ใช�เพื�อุไปถั้งระดับยาสุูงสุุดในเลือุด	(Tmax)	ขุอุง	rimegepant	ในรูป

แบบ	ODT	คือุ	1.48	ชั�วิโมง	เมื�อุเทียบกับยา	rimegepant	ในรูปแบบยาเม็ดชนิดรับประทานที�มีค่า	tmax	1.92	ชั�วิโมง																				

ซึ่้�งมีควิามแตกต่างอุย่างมีนัยสุำคัญทางสุถัิติ	 (p	 =	 0.0021)	 (Croop,	 Bhardwaj	 et	 al.	 2024)	 ยา	 rimegepant																																		

มีชีวิประสุิทธ์ิผู้ลที�	 64%	ห่ากให่�ยาร่วิมกับกับอุาห่ารไขุมันสุูง	 ค่า	 tmax	จะเพิ�มขุ้�น	 1-1.5	ชั�วิโมง	 รวิมถั้งมีค่า	Cmax	

ลดลง	42-53%	และ	AUC	ลดลง	32-38%	ผู้ลต่อุอุาห่ารต่อุค่าชีวิประสุิทธ์ิผู้ลขุอุง	rimegepant	ยังไม่เป็นที�ทราบชัดเจน	

อุย่างไรก็ตามในการศ้กษ์าทางคลินิกได�มีการบริห่ารยา	 rimegepant	 โดยไม่สุัมพันธ์์กับมื�อุอุาห่าร	ยามีค่าปริมาตรการ																																																																																																										

กระจาย	 120	 ลิตรและมีการจับกับโปรตีนในเลือุดสุูงถั้ง	 96%	 rimegepant	 ถูักเปลี�ยนแปลงโดย	 CYP3A4	 และ	

CYP2C9	โดยตรวิจไมพ่บ	metabolites	ห่ลกัในเลอืุด	ยาถักูกำจดัในรปูไมเ่ปลี�ยนแปลง	77%	ยามคีา่คร้�งชวีิติ	11	ชั�วิโมง																																																																																	

เภสุัชจลนศาสุตร์ขุอุง	 rimegepant	 ไม่เปลี�ยนแปลงตามอุายุ	 เชื�อุชาติ	 น�ำห่นัก	 (Bhardwaj,	Morris	 et	 al.	 2024)																																																																																																									

ไม่มีการศ้กษ์าการใช�ยา	 rimegepant	 ในกลุ่มผูู้�ป�วิยโรคไตเรื�อุรังระยะสุุดท�ายห่รือุผูู้�ป�วิยที�ได�รับการบำบัดทดแทนไต								

จ้งยังไม่แนะนำให่�ใช�ยาในผูู้�ป�วิยกลุ่มนี�	 รวิมถ้ังการศ้กษ์าในผูู้�ป�วิยโรคตับชนิดรุนแรง	 (Child-Pugh	 Class	 C)	 พบวิ่า	

rimegepant	มีระดับ	AUC	เพิ�มขุ้�นเป็น	2	เท่าเมื�อุเทียบกับผูู้�ป�วิยที�มีการทำงานขุอุงตับปกติ	(Bhardwaj,	Ivans	et	al.	

2023)	ดังนั�นจ้งควิรห่ลีกเลี�ยงการใช�ยา	rimegepant	ในผูู้�ป�วิยที�มีโรคตับชนิดรุนแรง

อันำตรกิิรยิาระหว่่างยา
	 Rimegepant	 เป็น	 substrate	ขุอุง	CYP3A4,	CYP2C9,	P-gp	และ	BCRP	และยับยั�ง	CYP3A4	แบบอุ่อุน															

รวิมถั้งยับยั�ง	OATP1B3,	OCT2,	MATE1,	OATP1B1	และ	OAT3	ดังนั�นจ้งไม่แนะน�าการใช�ยา	rimegepant	ร่วิมกับ

ยาที�มีฤทธ์ิ�เป็น	strong	CYP3A4	inhibitors	และ	moderate	to	strong	CYP3A4	inducers	(Bhardwaj,	Morris	et	

al.	2025)	ห่ากให่�	rimegepant	ร่วิมกับยากลุ่ม	moderate	CYP3A4	inhibitors	ห่รือุ	strong	P-gp	inhibitors	การให่�	

rimegepant	ในมื�อุถััดไปไม่ควิรเร็วิกวิ่า	48	ชั�วิโมง	(Bhardwaj,	Morris	et	al.	2025)	จากขุ�อุมูลการใช�	rimegepant																				

ร่วิมกับยาคุมก�าเนิด	(norelgestromin,	ethinyl	estradiol),	midazolam	(sensitive	

CYP3A4	 substrate),	metformin	 (MATE1	 substrate)	 และ	 sumatriptan	 ไม่พบ

รายงานการเกดิอุนัตรกิรยิาระห่ว่ิาง	rimegepant	กบัยาเห่ล่านี�อุย่างมนียัสุ�าคญั	(Croop,	

Ivans	et	al.	2021,	Bhardwaj,	Stringfellow	et	al.	2023,	Bhardwaj,	Morris	et	al.	

2024,	Bhardwaj,	Morris	et	al.	2025)
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ประสิทธิภาพในำกิารรกัิษา
กิารรกัิษาอากิารปว่ดศีรษะไมเกิรนำเฉีียบพลันำ
  	 ประสุิทธ์ิภาพในการรักษ์าอุาการปวิดศีรษ์ะไมเกรนเฉียบพลันขุอุงยา	 rimegepant	 ได�มีการศ้กษ์าแบบ	

randomized,	double-blind,	multicentre,	placebo-controlled,	phase	3	โดยการศ้กษ์า	study	303	ได�ทดสุอุบ

ประสุิทธ์ิภาพขุอุงยา	rimegepant	ชนิด	ODT(Croop,	Goadsby	et	al.	2019)	และการศ้กษ์า	study	301	(Lipton,	

Thiry	et	al.	2024),	 study	302	 (Lipton,	Croop	et	al.	2019),	 study	310(Yu,	Kim	et	al.	2023)	 ได�ทดสุอุบ

ประสุิทธ์ิภาพขุอุงยา	rimegepant	ชนิดเม็ดรับประทาน	เกณฑ์์คัดเขุ�าการศ้กษ์าได�แก่ผูู้�ป�วิยอุายุ	18	ปีขุ้�นไป	โดยผูู้�ป�วิย	

มปีระวิตัอิุาการปวิดศรีษ์ะไมเกรนตั�งแต	่1	ปีขุ้�นไปโดยที�มหี่รือุไมม่	ีaura	รวิมถ้ังผูู้�ป�วิยที�มปีระวิติัอุาการปวิดศรีษ์ะไมเกรน

กำเริบชนิดปานกลางถั้งรุนแรง	2-8	ครั�งต่อุเดือุนร่วิมกับมีอุาการปวิดห่ัวิน�อุยกวิ่า	15	ครั�งต่อุเดือุน	เป็นระยะเวิลาติดต่อุ

กันเกิน	3	เดือุน	และมีประวิัติการเกิดอุาการปวิดศีรษ์ะไมเกรนที�อุายุน�อุยกวิ่า	50	ปี	ห่ากผูู้�ป�วิยได�รับยาป้อุงกันไมเกรน

ต�อุงได�รับยาในขุนาดคงที�ต่อุเนื�อุงกันเกิน	3	เดือุนขุ้�นไป	จากผู้ลการศ้กษ์าที�ได�กล่าวิมา	ผูู้�ป�วิยมีอุายุเฉลี�ย	38-42	ปี	และ

เป็นเพศห่ญิง	81-89%	มีจำนวินครั�งขุอุงการปวิดศีรษ์ะไมเกรนชนิดปานกลางถั้งรุนแรงโดยเฉลี�ย	3.6-4.7	ครั�งต่อุเดือุน	

ห่ลังจากคัดเขุ�ามาในการศ้กษ์า	 ผูู้�ป�วิยจะถูักสุุ่มให่�ได�รับยา	 rimegepant	 75	 มิลลิกรัมห่รือุยาห่ลอุก	 ร่วิมกับบันท้ก

ขุ�อุมูลลงใน	electronic	diary	เกี�ยวิกับอุาการปวิดก่อุนได�รับยาไปจนถั้ง	48	ชั�วิโมงห่ลังได�รับยา	ผู้ลลัพธ์์ห่ลักที�ต�อุงการ

ศ้กษ์าคือุการปราศจากอุาการปวิดที�	2	ชั�วิโมงห่ลังได�รับยารวิมไปถั้งปราศจากอุาการที�รบกวินการใช�ชีวิิต	ได�แก่	อุาการ																																

กลัวิแสุง	อุาการกลัวิเสุียง	คลื�นไสุ�	ผู้ลการศ้กษ์าแสุดงดังต้ารางที� 1 

 ต้ารางที� 1	 สุรุปประสุิทธ์ิภาพขุอุง	 rimegepant	 ในการรักษ์าอุาการปวิดศีรษ์ะไมเกรนชนิดเฉียบพลันในการ

ศ้กษ์า	phase	3	(Croop,	Goadsby	et	al.	2019,	Lipton,	Croop	et	al.	2019,	Yu,	Kim	et	al.	2023,	Lipton,	

Thiry	et	al.	2024)

การศ้กษา

Study	303

Study	302

Study	301

Study	310

การรักษา (จำน้วิน้ผูู้้ป่วิย)

Rimegepant	ODT	(669)

Placebo	(682)

Risk	difference	(95%	CI)

Rimegepant	(537)	

Placebo	(535)	

Absolute	difference	(95%	CI)	

Rimegepant	(543)	

Placebo	(541)	

Rimegepant	(666)	

Placebo	(674)	

Risk	difference	(95%	CI)

Freedom from pain 

at 2 h post-dose (% pts)a

21.2****

10.9

10.4	(6.5–14.2)

19.6***	

12.0	

7.6	(3.3–11.9)	

19.2*	

14.2	

19.8****	

10.7	

9.2	(5.4-13.0)

Freedom from MBSb 

at 2 h post-dose (% pts)a

35.1***

26.8

8.3	(3.4–13.2)

37.6***

25.2

12.4	(6.9–17.9)

36.6**

27.7

50.5****

35.8

14.8	(9.6-20.0)
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หมายเหตุ้

	 MBS	=most	bothersome	symptom,	ODT=	orally	disintegrating	tablet,	pts=	patients	

	 *	p	<	0.05,	**p	<	0.01,	***p	<	0.001,	****p	<	0.0001	vs	Placebo	

 a	Co-primary	endpoint	

 b	Nausea,	photophobia	or	phonophobia

 

กิารป้องกัินำอากิารปว่ดศีรษะไมเกิรนำ
	 มีการศ้กษ์าการใช�ยา	 rimegepant	 ในการป้อุงกันอุาการปวิดศีรษ์ะไมเกรนจากการศ้กษ์า	 study	 305																											

ซึ่้�งเป็นการศ้กษ์า	 randomized,	double-blind,	multicentre,	placebo-controlled,	phase	2/3	 trial	 โดยแบ่ง																

การศก้ษ์าเป็น	3	ระยะประกอุบด�วิย	screening	phase	(รวิม	4-week	observation	period)	และ	12-week	double-

blind	treatment	phase	จากนั�นตามด�วิย	52-week	open-label	extension	(OLE)	phase	(Croop,	Lipton	et	al.	

2021)	 ผูู้�ป�วิยที�ผู้่านเกณฑ์์คัดเขุ�าการศ้กษ์าเป็นผูู้�ป�วิยอุายุตั�งแต่	 18	 ปีขุ้�นไปซึ่้�งมีประวิัติอุาการปวิดศีรษ์ะไมเกรนชนิดมี

ห่รอืุไมม่	ีaura	เปน็ระยะเวิลาตอุ่เนื�อุง	1	ปีขุ้�นไปโดยมอีุาการที�อุายนุ�อุยกวิา่	50	ปี	และมอีุาการปวิดศรีษ์ะไมเกรนกำเรบิ

ชนิดปานกลางห่รือุรุนแรงตั�งแต่	4-18	ครั�งต่อุเดือุนติดต่อุกันเป็นระยะเวิลา	3	เดือุนก่อุนเขุ�าร่วิมการศ้กษ์าและมีจำนวิน																																																																		

วิันที�ปวิดศีรษ์ะไมเกรนเกิน	6	วิันขุ้�นไปในช่วิงระยะ	4-week	observation	period	ห่ากผูู้�ป�วิยได�รับยาป้อุงกันอุาการ

ปวิดศรีษ์ะไมเกรนควิรได�รบัขุนาดยาคงที�เปน็ระยะเวิลา	3	เดอืุนขุ้�นไปกอุ่นเขุ�าการศก้ษ์าชว่ิงระยะ	4-week	observation	

period	 ผูู้�ป�วิยที�เขุ�าร่วิมการศ้กษ์ามีอุายุเฉลี�ย	 41	 ปี	 และเป็นเพศห่ญิง	 83%	 ผูู้�ป�วิยมีอุาการปวิดศีรษ์ะไมเกรนชนิดมี	

aura	40%	และเป็นไมเกรนชนิดเรื�อุรัง	23%	จำนวินครั�งขุอุงอุาการปวิดศีรษ์ะกำเริบโดยเฉลี�ยอุยู่ที�	 7.8	ครั�งต่อุเดือุน	

ห่ลังจากสุิ�นสุุดระยะ	4-week	observation	period	ผูู้�ป�วิยได�ถัูกสุุ่มเขุ�ารับการรักษ์าด�วิยยา	rimegepant	75	มิลลิกรัม

ห่รือุยาห่ลอุกโดยรับประทานวิันเวิ�นวิันเป็นระยะเวิลา	 12	 สัุปดาห่์	 ผูู้�ป�วิยได�ถูักมอุบห่มายให่�ใช�	 electronic	 diary																																																																																																									

เพื�อุบนัทก้ควิามถัี�และควิามรุนแรงขุอุงอุาการปวิดศีรษ์ะไมเกรนกำเริบ	ผู้ลลัพธ์ก์ารศก้ษ์าคือุการเปลี�ยนแปลงขุอุงจำนวิน

วินัที�เกิดไมเกรนตอุ่เดอืุนเมื�อุเทยีบกบัระยะ	4-week	observation	period	โดยดทูี�สัุปดาห่ท์ี�	9-12	ขุอุง	double-blind	

treatment	 phase	 ผู้ลการศ้กษ์าพบว่ิาการรับประทานยา	 rimegepant	 วัินเวิ�นวิันมีประสุิทธ์ิภาพมากกว่ิายาห่ลอุก																	

ในการป้อุงกันอุาการปวิดศีรษ์ะไมเกรน	ทั�งผู้ลลัพธ์์ห่ลักและผู้ลลัพธ์์รอุงดังแสุดงในต้ารางที� 2

อากิารปว่ดศีรษะ
ไมเกิรนำ
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หมายเหตุ้

	 BL	 =	baseline,	LSM=	least	squares	mean,	MIDAS=	Migraine	Disability	Assessment,	

	 MMDs	 =	monthly	migraine	days,	MSQ=	Migraine-Specific	Quality	of-Life	Questionnaire,	

	 PL	 =	placebo,	RIM=	rimegepant

	 *	p	<	0.05,	**	p	<	0.01	vs	PL;	†	p	<	0.05,	††	p	<	0.0001	(nominal)	vs	Placebo	
	 a	Primary	endpoint	

	 จาก	post	hoc	analysis	ขุอุงการศ้กษ์า	study	305	พบวิ่ายา	rimegepant	มีประสุิทธ์ิภาพมากกวิ่ายาห่ลอุก

เมื�อุเทียบสุัดสุ่วินขุอุงผูู้�ป�วิยที�มีจำนวินวิันขุอุงการปวิดศีรษ์ะไมเกรนแบบปานกลางห่รือุรุนแรงลดลงตั�งแต่	 50%	 ขุ้�นไป	

โดยไม่คำน้งวิ่าผูู้�ป�วิยเคยมีอุาการปวิดศีรษ์ะไมเกรนเรื�อุรังมาก่อุนห่รือุไม่	นอุกจากนี�ยังมี	post	hoc	analysis	ที�พบวิ่า	

rimegepant	 มีประสุิทธ์ิภาพเห่นือุกวิ่ายาห่ลอุกในการลดจำนวินวิันขุอุงการปวิดศีรษ์ะไมเกรนต่อุสัุปดาห์่	 โดยเห่็นผู้ล

ตั�งแต่ในช่วิง	4	สุัปดาห่์แรกขุอุงการเริ�มได�รับยา

 ต้ารางที� 2 ประสุทิธ์ภิาพขุอุงยา	rimegepant	สุำห่รบัการปอุ้งกนัไมเกรนในการศก้ษ์า	phase	II/III	trial(Croop,	

Lipton	et	al.	2021)

Endpoint

Change	 from	 BL	 in	mean	 number	 of	

MMDs	during	weeks	9-12a	

≥	 50%	 reduction	 in	 mean	 no.	 of	

moderate/severe	MMDs	during	weeks	

9-12	(%	pts)	

Change	 from	 BL	 in	mean	 number	 of	

MMDs	during	weeks	1-12	

Mean	 number	 of	 rescue	medication	

days/month	during	weeks	9-12	

Change	from	BL	in	mean	no.	of	MMDs	

during	weeks	1-4	

Change	from	BL	in	MSQ	role	function	

(restrictive	domain	score)	at	week	12

Change	 from	BL	 in	MIDAS	 total	 score	

at	week	12

RIM

(n = 348)

−	4.3**

49*

−	3.6**

3.7

−	2.9††

18.0†

−	11.8

PL

(n = 347)

−	3.5

41

−	2.7

4.0

−	1.7

14.6

−	11.7

LSM between-group 

difference (95% CI)

−0.8	(−	1.5	to	−	0.2)

8	(0	to	15)

−	0.8	(−	1.3	to	−	0.3)

−	0.2	(−	0.8	to	0.3)

−	1.2	(−	1.7	to	−	0.6)

3.5	(0.2	to	6.7)

−	0.1	(−	4.7	to	4.5)
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ประสิทธิภาพในำระยะยาว่
	 การศ้กษ์าประสุิทธ์ิภาพในระยะยาวิขุอุงยา	 rimegepant	 ทั�งด�านการรักษ์าอุาการปวิดศีรษ์ะเฉียบพลัน																			

และการป้อุงกันอุาการกำเริบ	มีขุ�อุมูลจากการศ้กษ์า	study	201	(Croop,	Berman	et	al.	2020)	และการศ้กษ์า	study	

305	ในช่วิง	open-label	extension	 (OLE)	phase	 โดยการศ้กษ์า	Study	201	กลุ่มตัวิอุย่างเป็นผูู้�ป�วิยอุายุตั�งแต่	

18	ปีที�มีประวัิติการเกิดอุาการปวิดศีรษ์ะไมเกรนชนิดที�มี	aura	ห่รือุไม่มี	aura	เป็นระยะเวิลาตั�งแต่	1	ปีขุ้�นไป	โดยมี

ประวิัติการเกิดไมเกรนที�อุายุน�อุยกวิ่า	50	ปี	และมีการปวิดศีรษ์ะไมเกรนชนิดปานกลางถั้งรุนแรงตั�งแต่	2-14	วัินต่อุ

เดือุน	ในช่วิง	3	เดือุนที�ผู้่านมาโดยผูู้�ป�วิยที�มีอุาการปวิดศีรษ์ะไมเกรนตั�งแต่	4-14	วัินต่อุเดือุนจะได�รับยา	rimegepant	

75	มิลลิกรัมวิันเวิ�นวิันสุำห่รับการป้อุงกันอุาการปวิดศีรษ์ะไมเกรนร่วิมกับสุามารถัใช�ยา	rimegepant		เมื�อุมีอุาการได�

โดยให่�ในวิันที�ไม่ตรงกับ	rimegepant	มื�อุถััดไป	โดยให่�เป็นระยะเวิลา	12	สุัปดาห่์	และมีกลุ่มที�มีการให่�ยา	rimegepant	

เพื�อุรักษ์าอุาการปวิดศีรษ์ะเฉียบพลันตามอุาการโดยสุามารถัให่�ยาได�ในขุนาดสูุงสุุด	 75	 มิลลิกรัมต่อุวัิน	 ศ้กษ์าเป็น

ระยะเวิลา	52	สุัปดาห่์	สุำห่รับการศ้กษ์า	OLE	phase	ขุอุง	study	305	ได�นำผูู้�ป�วิยที�จบการศ้กษ์าในช่วิง	12-week	

double-blind	treatment	phase	จำนวิน	603	ราย(Croop,	Ailani	et	al.	2023)	มารับยา	rimegepant	75	มิลลิกรัม																						

วิันเวิ�นวัินสุำห่รับการป้อุงกันอุาการปวิดศีรษ์ะไมเกรนร่วิมกับสุามารถัใช�ยา	rimegepant	เมื�อุมีอุาการได�โดยให่�ในวัินที�

ไม่ตรงกับ	rimegepant	มื�อุถััดไป	เป็นระยะเวิลา	52	สัุปดาห่์	จาก	2	การศ้กษ์าพบวิ่า	rimegepant	มีประสุิทธ์ิภาพใน

ระยะยาวิเมื�อุรบัประทานวัินเวิ�นวัินเพื�อุปอุ้งกนัและรักษ์าอุาการปวิดศีรษ์ะไมเกรนเมื�อุมอีุาการ	ใน	post	hoc	subgroup	

analysis	ขุอุงผูู้�ป�วิยจาก	study	201	ที�มีอุาการปวิดศีรษ์ะตั�งแต่	6	วัินต่อุเดือุนขุ้�นไป	การให่�	rimegepant	เมื�อุมีอุาการ	

สุามารถัลดจำนวินวัินที�ปวิดศีรษ์ะจาก	10.9	เป็น	8.9	วิันที�สุัปดาห่์ที�	52	(Johnston,	Harris	et	al.	2022)	สุ่วินใน

การศ้กษ์า	study	305	การให่�ยา	rimegepant	สุามารถัลดควิามถัี�ขุอุงอุาการปวิดศีรษ์ะไมเกรนในช่วิง	52	สุัปดาห่์ได�																																																																																																					

โดยสุัดสุ่วินขุอุงผูู้�ป�วิยที�มีจำนวินวิันปวิดศีรษ์ะปานกลางถ้ังรุนแรงเฉลี�ยลดลงตั�งแต่	50%	ขุ้�นไป	ได�เพิ�มขุ้�นจาก	63.6%	

ในสัุปดาห่์ที�	1-4	เป็น	80.9%	ในสัุปดาห่์ที�	49-52	สุำห่รับสัุดสุ่วินขุอุงผูู้�ป�วิยที�มีจำนวินวัินปวิดศีรษ์ะปานกลางถ้ังรุนแรง

เฉลี�ยลดลงตั�งแต่	75%	ขุ้�นไป	ได�เพิ�มขุ้�นจาก	44.1%	ในสุัปดาห่์ที�	1-4	เป็น	65.8%	ในสุัปดาห่์ที�	49-52	รวิมถั้งสุัดสุ่วิน

ขุอุงผูู้�ป�วิยที�มีจำนวินวิันปวิดศีรษ์ะปานกลางถั้งรุนแรงเฉลี�ยลดลง	 100%	 ได�เพิ�มขุ้�นจาก	 25.6%	 ในสุัปดาห่์ที�	 1-4																																																																	

เป็น	49.3%	ในสัุปดาห่์ที�	49-52	นอุกจากนี�การใช�ยา	rimegepant	ในระยะเวิลา	52	สัุปดาห่์สุามารถัเพิ�มคุณภาพชีวิิต

ขุอุงผูู้�ป�วิยโดยวัิดจาก	MigraineSpecific	QOL	Questionnaire(Pavlovic,	Turner	et	al.	2023)	และ	EuroQol-5	

Dimensions-3	Level	utility	values	รวิมถั้งสุามารถัลดการสุูญเสุียควิามสุามารถัจากอุาการปวิดศีรษ์ะไมเกรนโดย

วิัดจากคะแนนรวิมขุอุง	Migraine	Disability	Assessment	Scale	(L’Italien,	Popoff	et	al.	2021)	ผูู้�ป�วิยโดยสุ่วิน

ให่ญ่ที�ได�รับ	 rimegepant	 ระยะยาวิสุำห่รับป้อุงกันและรักษ์าอุาการปวิดศีรษ์ะไมเกรนมีควิามพ้งพอุใจจากการใช�ยา	

rimegepant	มากกวิ่าเมื�อุเทียบกับยารักษ์าไมเกรนที�ผูู้�ป�วิยเคยใช�มาก่อุนห่น�านี�	(Mullin,	Pavlovic	et	al.	2023)		โดย

ผูู้�ป�วิยสุามารถัห่ยุดการใช�ยาแก�ปวิดชนิดอุื�นรวิมไปถั้งยาสุำห่รับรักษ์าภาวิะคลื�นไสุ�อุาเจียนที�เคยทานอุยู่ได�	(Fullerton	

and	Pixton	2024)	 รวิมถั้งมีควิามพ้งพอุใจในการรักษ์าโดยรวิมและมีผู้ลการวิัด	Clinical	Global	 Impression	of	

Change	scale	ที�ดีขุ้�น
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อากิารไม่พึงประสงค์ั
	 ผูู้�ป�วิยที�ได�รับยา	rimegepant	มีอุตัราการเกิดอุาการไม่พ้งประสุงค์จากยาไม่แตกต่างจากยาห่ลอุก	จากการศ้กษ์า

รวิมขุอุง	study	301	study	302	และ	study	303	พบอุุบัติการณ์ขุอุงการเกิดอุาการไม่พ้งประสุงค์จาก	rimegepant	

14.2%	 และจากยาห่ลอุก	 11.7%	 (Pavlovic,	 Dodick	 et	 al.	 2020)	 อุาการไม่พ้งประสุงค์โดยสุ่วินให่ญ่เป็นระดับ																		

เล็กน�อุยถั้งปานกลางและสุามารถัห่ายได�เอุงโดยไม่มีการรักษ์าเพิ�มเติม	อุาการไม่พ้งประสุงค์ที�พบได�แก่	คลื�นไสุ�	 (1.5%	

จากยา	rimegepant	และ	0.8%	จากยาห่ลอุก)	การติดเชื�อุระบบทางเดินป้สุสุาวิะ	(1.1%	จากยา	rimegepant	และ	

0.6%	จากยาห่ลอุก)	สุำห่รับอุาการไม่พ้งประสุงค์ชนิดรุนแรงเกิดขุ้�น	0.2%	จากทั�ง	rimegepant	และยาห่ลอุก	ผูู้�ป�วิย

ที�ได�รับยา	rimegepant	2.7%	ตรวิจพบค่า	alanine	aminotransferase	(ALT)	ห่รือุ	aspartate	aminotransferase	

(AST)	เพิ�มสุูงกวิ่า	upper	limit	of	normal	(ULN)	ในขุณะที�ผูู้�ป�วิยที�ได�รับยาห่ลอุกพบได�	2.9%	การเกิดอุาการไม่พ้ง

ประสุงค์จาก	rimegepant	ไม่มีควิามแตกต่างกันเมื�อุเทียบตามช่วิงอุายุ	 เพศ	ห่รือุเชื�อุชาติ	 (Schim,	Hutchinson	et	

al.	2020)	การศ้กษ์าการใช�	rimegepant	ระยะยาวิเพื�อุป้อุงกันไมเกรนมีอุัตราการเกิดอุาการไม่พ้งประสุงค์ไม่ต่างจาก																

ยาห่ลอุก	(Croop,	Shiovitz	et	al.	2022)	ในการศก้ษ์า	study	305	อัุตราการเกิดอุาการไม่พง้ประสุงค์โดยรวิมเป็น	36%	

ทั�งในกลุม่ที�ได�รบั	rimegepant	และยาห่ลอุก	อุาการไมพ้่งประสุงคโ์ดยสุว่ินมากมรีะดบัควิามรนุแรงเลก็น�อุยถัง้ปานกลาง	

อุาการไม่พ้งประสุงค์ที�พบได�แก่	 nasopharyngitis	 (จากยา	 rimegepant	4%	และยาห่ลอุก	2%	 ),	 คลื�นไสุ�	 (จากยา	

rimegepant	3%	และยาห่ลอุก	1%)	การติดเชื�อุระบบทางเดินป้สุสุาวิะ	(จากยา	rimegepant	2%	และยาห่ลอุก	2%)	

การติดเชื�อุทางระบบทางเดินห่ายใจสุ่วินบน	(จากยา	rimegepant	2%	และยาห่ลอุก	3%)	สุำห่รับอุาการไม่พ้งประสุงค์

ชนิดรุนแรงพบได�	1%	จากทั�งยา	rimegepant	และยาห่ลอุก	ผูู้�ป�วิยที�ต�อุงห่ยุดการรักษ์าเนื�อุงจากการเกิดอุาการไม่พ้ง

ประสุงค์มีเพียง	2%	จากยา	rimegepant	และ	1%	จากยาห่ลอุก	ผูู้�ป�วิยที�ตรวิจพบค่า	ALT	ห่รือุ	AST	levels	เกิน	3	

เท่าขุอุงค่า	ULN	มี	1%	จากทั�งกลุ่มที�ได�รับยา	rimegepant	และยาห่ลอุก	นอุกจากนี�มีรายงานการเกิดภาวิะภูมิไวิเกิน

ได�แก่	ผู้ื�น	ห่อุบเห่นื�อุยจากการได�รับยา	rimegepant

ขนำาดและวิ่ธีบรหิารยา
	 ยา	rimegepant	ได�รับการอุนุมัติในประเทศสุห่รัฐอุเมริกาและยุโรปสุำห่รับการรักษ์าอุาการปวิดศีรษ์ะไมเกรน

ชนิดมีห่รือุไม่มี	 aura	 แบบเฉียบพลันในผูู้�ให่ญ่	 รวิมถั้งสุามารถัใช�สุำห่รับการป้อุงกันอุาการปวิดศีรษ์ะไมเกรนกำเริบใน																															

ผูู้�ป�วิยที�มอีุาการปวิดศรีษ์ะตั�งแต	่4	วินัขุ้�นไปตอุ่เดอืุน	ยา	rimegepant	ยงัไมม่ขีุ�อุบง่ใช�สุำห่รบัการรกัษ์าอุาการปวิดศรีษ์ะ

ไมเกรนชนิดเรื�อุรัง	ขุนาดยา	rimegepant	ที�ใช�สุำห่รับรักษ์าอุาการปวิดศีรษ์ะไมเกรนแบบเฉียบพลันคือุ	75	มิลลิกรัม	

โดยใช�เมื�อุมีอุาการ	 สุำห่รับขุนาดยา	 rimegepant	 ที�ใช�ป้อุงกันอุาการปวิดศีรษ์ะไมเกรนกำเริบแนะนำให่�ใช�ขุนาด																																																																																																																			

75	มิลลิกรัมรับประทานวิันวิันเวิ�นวิัน	โดยขุนาดสุูงสุุดขุอุง	rimegepant	ในช่วิง	24	ชั�วิโมงคือุ	75	มิลลิกรัม	ป้จจุบันยัง

ไม่มีขุ�อุมูลควิามปลอุดภัยในการใช�ยามากกวิ่า	18	dose	ในช่วิง	30	วิัน	(Blair	2023)	ยา	rimegepant	ในรูปแบบ	ODT	

สุามารถับริห่ารยาในรูปแบบวิางที�ลิ�นห่รือุวิางใต�ลิ�นและสุามารถักลืนได�โดยไม่ต�อุงรับประทานน�ำเพิ�มเติม	 ซึ่้�งเห่มาะสุม

กับผูู้�ป�วิยที�มีอุาการคลื�นไสุ�อุาเจียนจากอุาการปวิดศีรษ์ะไมเกรน	(Edvinsson	2024,	Bhardwaj,	Morris	et	al.	2025)
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Rimegepant ยาใหม่่สำหรัับรัักษาและป้้องกันภาวะ
ป้วดศีีรัษะไม่เกรัน
***	ถั�าท่านตอุบคำถัามถัูกต�อุงอุย่างน�อุย	13	ขุ�อุ	ท่านจะได�รับ	CPE	2	ห่น่วิยกิต	
เลือุกคำตอุบที�ถัูกต�อุงที�สุุดแล�วิทำเครื�อุงห่มายในกระดาษ์คำตอุบ	สุ่งกลับมายังเภสุัชกรรมสุมาคมฯ	
ภายในวิันที�	 31 กรกฎาคม 2568 ***

2 Credits

1.  Rimegepant ม่ีกลไกการัออกฤทธิ์์�อย่างไรั
	 ก.	CGRP	receptor	agonists	 	 	 ขุ.	CGRP	receptor	antagonists

	 ค.	Setotonin	1F	agonists	 	 	 ง.	Setotonin	1F	antagonists

2.  ข้้อใดถููกต้้องเกี�ยวกับ Rimegepant ชน์ด orally disintegrating tablet (ODT)
	 ก.	มีชีวิประสุิทธ์ิผู้ลต่างจาก	Rimegepant	ชนิดเม็ดรับประทาน

	 ขุ.	มี	onset	เร็วิกวิ่า	Rimegepant	ชนิดเม็ดรับประทาน

	 ค.	มี	duration	สุั�นกวิ่า	Rimegepant	ชนิดรับประทาน

	 ง.	ห่ากใช�ยาควิรอุมยาไวิ�ใต�ลิ�นเท่านั�น

3.  ยา Rimegepant ถููกข้ับออกทาง pathway ใดเป้็นหลัก
	 ก.	CYP	1A2	 	 ขุ.	CYP	2CP	 	 ค.	CYP	2D6	 	 ง.	CYP	3A4

4.  การัศีึกษาใดศีึกษาถูึงป้รัะส์ทธิ์์ภาพข้องยา Rimegepant ชน์ด ODT
	 ก.	Study	301	 	 ขุ.	Study	302	 	 ค.	Study	303	 	 ง.	Study	310

5.  การัศีึกษาป้รัะส์ทธิ์์ภาพรัะยะยาวข้องยา Rimegepant ได้ม่ีการัศีึกษาเป้็นรัะยะเวลาเท่าใด
	 ก.	48	สุัปดาห่์	 	 ขุ.	52	สุัปดาห่์	 	 ค.	60	สุัปดาห่์	 	 ง.72	สุัปดาห่์

6.  ข้้อใดม่ีผลต้่อเภสัชจลนศีาสต้รั์ข้อง rimegepant 
	 ก.	อุายุ	 	 	 ขุ.	น�ำห่นัก	 	 ค.	ประเภทอุาห่าร	 ง.	เชื�อุชาติ

7.  ข้้อใดถููกเกี�ยวกับการัศีึกษา toxicity ข้องยา rimegepant เม่่�อทดสอบในอาสาสม่ัครัสุข้ภาพดี
	 ก.	การให่�ยา	rimegepant	ในขุนาด	75	มิลลิกรัม	single	dose	ไม่ทำให่�เกิด	QT	prolongation

	 ขุ.	การให่�ยา	rimegepant	ร่วิมกับ	sumatriptan	ทำให่�ควิามดันโลห่ิตเพิ�ม

	 ค.	การให่�ยา	rimegepant	ในขุนาด	300	มิลลิกรัม	single	dose	ทำให่�เกิด	QT	prolongation

	 ง.	ค่า	ALT	ห่รือุ	AST	levels	สุูงเกิน	3	เท่าในกลุ่มที�ได�รับ	rimegepant	ร่วิมกับ	sumatriptan

8.  ยา Rimegepant สาม่ารัถูใช้ได้กับผู้ป้่วยต้าม่ข้้อใด
	 ก.	ผูู้�ป�วิยชายอุายุ	65	ปี	 	 	 	 ขุ.	ผูู้�ป�วิยห่ญิงอุายุ	16	ปี

	 ค.	ผูู้�ป�วิยโรคตับแขุ็ง	child	pugh	C	 	 ง.	ผูู้�ป�วิยโรคไตวิายระยะ	5
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9.  Rimegepant หากใช้รัักษาอาการัป้วดศีีรัษะไม่เกรันเฉีียบพลันควรัใช้ข้นาดยาต้าม่ข้้อใด
	 ก.	50	มิลลิกรัมเมื�อุมีอุาการ	 	 	 ขุ.	75	มิลลิกรัมเมื�อุมีอุาการ

	 ค.	100	มิลลิกรัมเมื�อุมีอุาการ	 	 	 ง.	150	มิลลิกรัมเมื�อุมีอุาการ

10.  ข้้อใดไม่่ใช่อาการัไม่่พึงป้รัะสงค์ที�พบได้ในผู้ป้่วยที�ใช้ยา Rimegepant
	 ก.	การติดเชื�อุระบบทางเดินห่ายใจสุ่วินบน	 	 ขุ.	การทำงานขุอุงตับผู้ิดปกติ

	 ค.	การติดเชื�อุระบบทางเดินป้สุสุาวิะ	 	 ง.	การเกิดภาวิะคลื�นไสุ�

11.  ข้้อใดถููกต้้องเกี�ยวกับการัใช้ยา Rimegepant 
	 ก.	Rimegepant	ไม่ทำให่�เกิดควิามดันโลห่ิตสุูงเมื�อุเทียบกับยากลุ่ม	triptans

	 ขุ.	Rimegepant	มีประสุิทธ์ิภาพคุมอุาการปวิดศีรษ์ะไมเกรนได�ดีกวิ่ายากลุ่ม	triptans

	 ค.	Rimegepant	ไม่เกิดอุันตรกิริยาระห่วิ่างยากับยาชนิดอุื�น

	 ง.	Rimegepant	ไม่สุามารถัใช�ในผูู้�ป�วิยที�มีประวิัติโรคห่ัวิใจและห่ลอุดเลือุดได�

12.  ข้้อใดถููกต้้องเกี�ยวกับเภสัชจลนศีาสต้รั์ข้องยา Rimegepant
	 ก.	อุาห่ารไม่มีผู้ลต่อุการดูดซึ่้มขุอุงยา	 	 ขุ.	ยามีการจับกับโปรตีนในเลือุดสุูง

	 ค.	ยามีการขุับอุอุกทางไตเป็นห่ลัก		 	 ง.ยามีค่าคร้�งชีวิิตสุั�น

13.  ยาในกลุ่ม่ใดไม่่ไดถูู้กนำม่าใช้สำหรัับป้้องกันอาการัป้วดศีีรัษะไม่เกรัน
	 ก.	กลุ่มยาลดควิามดันโลห่ิต	 	 	 ขุ.	กลุ่มยากันชัก

	 ค.	กลุ่มยาต�านซึ่้มเศร�า	 	 	 	 ง.	กลุ่มยาคลายกังวิล

14.  ข้้อใดไม่่ใช่ลักษณะข้องอาการัป้วดศีีรัษะไม่เกรัน
	 ก.	ผูู้�ป�วิยมักมีอุาการปวิดศีรษ์ะตามชีพจร	 	

	 ขุ.	ผูู้�ป�วิยเกินคร้�งห่น้�งมักมีภาวิะ	aura

	 ค.	ผูู้�ป�วิยมักมีอุาการคลื�นไสุ�อุาเจียนร่วิมด�วิย	

	 ง.	ผูู้�ป�วิยมักมีอุาการกลัวิแสุง	กลัวิเสุียง	และเจ็บปวิดตามผู้ิวิห่นัง

15.  Rimegepant หากใช้สำหรัับป้้องกันอาการัป้วดศีีรัษะไม่เกรัน ให้ใช้ข้นาด 75 ม่์ลล์กรััม่
 วันเว้นวัน เพรัาะเหตุ้ใด
	 ก.	onset	สุั�น	 	 	 	 	 ขุ.	half	life	ยาวิ		

	 ค.	เป็นยารูปแบบ	ODT	 	 	 	 ง.	เป็นยารูปแบบ	sustained	release
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(กระดีาษคำต้อบสามารถึถึ่ายเอกสารไดี้)

เรื�อุง......................................................................................................เลขุที�สุมาชิก	ภสุท...............................................................

***	ท่านจะได�รับ	CPE	2	ห่น่วิยกิต	หมดีเข่ต้รับคำต้อบ 31 กรกฏาคม 2568	นับจากตราประทับไปรษ์ณีย์เป็นสุำคัญ
CPE	จะปรากฎบนเวิ็บไซึ่ต์การศ้กษ์าต่อุเนื�อุง	ห่ลังห่มดเขุตรับคำตอุบ	1	เดือุน	***

(พับตัามรอยน้�)

(พับตัามรอยน้�)

กระดาษคำำาตอบฉบัับัประจำำ�เดืือนเมษ�ยน - มิถุุน�ยน 2568

(ขอความกรุุณาใส่่เลขที่่�ใบปรุะกอบให้้ด้้วยเพื่่�อการุคิด้คะแนน CPE)
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กรุณาส่ง

 เภสัชุกรรมสมาคมแห่งประเทศไทย ใน้พระบรมราชุูปถึัมภ์

	 40	สุุขุุมวิิท	38		ถันนสุุขุุมวิิท	แขุวิงพระโขุนง	

	 เขุตคลอุงเตย	กรุงเทพฯ	
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ชื�อุและที�อุยู่ผูู้�ฝ่าก
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 (เภสัชุกรวิิชุา  สุขุ่มาวิาสี)
อุปน้ายกเภสัชุกรรมสมาคมแห่งประเทศไทย 

ใน้พระบรมราชุูปถึัมภ์ และที�ปร้กษาวิารสาร “ยาน้่ารู้” 

...talk...talk
วิัสุดีครับ	 แด่ท่านผูู้�อุ่านวิารสาร “ยาน้่ารู้”	 ทุกท่านที�เป็นเภสุัชกรห่รือุไม่ใช่เภสุัชกร																			

แต่ก็เชื�อุมั�นวิ่าท่านคงมีธ์ุรกิจอุยู่ในวิงการเภสุัชกรรมและวิงการผู้ลิตภัณฑ์์ยาและ																		

ใกล�เคียง	 วิารสุารฉบับนี�เป็นฉบับไตรมาสุที�สุอุงขุอุงปี	 พ.ศ.2568	 (เมษ์ายน-มิถัุนายน)																																																																																																								

เพื�อุเป็นการสุ่งท�าย	 “เห่มันตฤดู”	 ที�ได�สุร�างควิามห่นาวิเย็นให่�กับประชาชนทุกคนมีควิาม

สุุขุกันอุย่างทั�วิถั้งทั�งประเทศ	 ขุณะเดียวิกันวิารสาร “ยาน้่ารู้”	 ฉบับนี�ยังได�ให่�การต�อุนรับ																									

“คิมหั่นตฤดู”	 เขุ�าสุู่ฤดูร�อุนที�มีผู้ลต่อุการดำรงชีวิิตขุอุงผูู้�ที�อุยู่ในเขุตภาคกลางทุกจังห่วัิด																						

ต�อุงเผู้ชิญกับควิามร�อุนขุอุงอุากาศ	ซึ่้�งร�อุนมากในแต่ละวิัน	อุย่างไรก็ตามคณะผูู้�จัดทำวิารสุาร

ฉบับนี�	 ไม่ได�ย่อุท�อุต่อุการทำงาน	 ยังร่วิมกันจัดทำวิารสุารให่�เป็นไปตามวัิตถุัประสุงค์ขุอุง

เภสุัชกรรมสุมาคมแห่่งประเทศไทย	ในพระบรมราชูปถััมภ์

 วิารสาร “ยาน้่ารู้” ฉบับนี�ยังคงพาท่านผูู้�อุ่านได�ไปพบกับการบริห่ารจัดการขุอุงบริษ์ัทผูู้�ผู้ลิตภัณฑ์์ยาและเวิชภัณฑ์์				

ที�มีชื�อุเสุียงห่ลายแบรนด์จากต่างประเทศ	 ทำให่�คนไทยได�เขุ�าถ้ังยาและเวิชภัณฑ์์ที�มีคุณภาพเป็นที�เชื�อุถืัอุขุอุงวิงการแพทย์	

เภสุัชกรรม	 และสุาธ์ารณสุุขุ	 ซึ่้�งบริษ์ัทนี�ได�เคยให่�การสุนับสุนุนการจัดทำวิารสาร “ยาน่้ารู้”	 มาแล�วิครั�งห่น้�งเมื�อุปีพ.ศ.2567	

ฉบับไตรมาสุที�ห่น้�ง	 ท่านผูู้�อุ่านอุาจยังจำได�ห่ากจะบอุกชื�อุบริษ์ัทนี�ให่�ท่านได�ทราบ	 บริษ์ัทที�วิ่านี�	 คือุ	 “บริษัท แอต้แลน้ต้้า                       

เมดีดีคิแคร์ จำกัดี (ATLANTA MEDICARE) โดยมีผูู้�บรหิ่ารที�ยงัอุยูใ่นวัินห่นุม่มาก	ซึ่้�งคร�ำห่วิอุดในวิงการยามาเป็นเวิลายาวินาน

กวิ่า	31	ปี	ผูู้�บริห่ารท่านที�วิ่านี�	ท่านมีนามวิ่า “คุณศุภเดีชุ อำน้วิยสกุล” เป็น้ Chief Executive Officer ท่าน้มีวิิสัยทัศน้์และ

อดุีมการณใ์น้การบรหิารที�กวิา้งไกลมาก แต่เป็นที�นา่เสีุยดายที�ทา่นมีภารกิจมากจนไม่สุามารถัมาให่�สัุมภาษ์ณ์ถัง้การบริห่ารงาน

ขุอุงท่านกับคณะกอุงบรรณาธ์ิการได�เห่มือุนวิารสาร “ยาน้่ารู้”	ฉบับแรกที�ได�กล่าวิมาแล�วิ

	 อุย่างไรก็ดี “คุณศุภเดีชุ อำน้วิยสกุล”	 ก็ไม่ได�ทอุดทิ�งคณะกอุงบรรณาธ์ิการขุอุงวิารสุารฉบับนี�	 ท่านได�มอุบห่มาย																

ให่�ผูู้�บริห่ารในทีมงานขุอุงท่าน	ซึ่้�งอุยู่ในวิัยสุาวิ	วิัยห่นุ่ม	มีควิามสุง่างามได�ให่�การสุัมภาษ์ณ์แทนท่าน	เป็นการให่�สุัมภาษ์ณ์ที�เกิด

ประโยชน์แกท่า่นผูู้�อุา่นอุย่างมาก	ซึ่้�งห่วิงัวิา่ทา่นคงได�เห็่นรายละเอีุยดขุ�อุมูลตา่ง	ๆ 	อุยา่งแจ่มแจ�งจากผูู้�บรหิ่ารในทีมงานดังปรากฏิ์

ในบทสุัมภาษ์ณ์ขุอุง	“เภสัชุกรหญิงศศิมา  อาจสงคราม” กันแล�วิในด�านห่น�าขุอุงวิารสาร “ยาน้่ารู้”	ฉบับนี�

 “กาลเวิลา” ยอ่มมกีารเปลี�ยน้แปลงเปน็้เรื�องธีรรมดีา ใครจ่ะเรยีน้ใหท้า่น้ผูู้อ้า่น้ (โดียเฉพาะเภสชัุกร) ไดีก้รณุาทราบ

วิา่คณะกรรมการอำน้วิยการบริหารข่องเภสัชุกรรมสมาคมแห่งประเทศไทย ใน้พระบรมราชูุปถึมัภ ์ได้ีบรหิารงาน้เภสัชุกรรม                 

สมาคมฯ มาครบ 3 ปี ข่องวิาระปี 2565-2568 แล้วิ ต้ามข่้อบังคับที�กำหน้ดี	การนี�	จ้งได�จัดให่�มีการเลือุกตั�งคณะกรรมการ

อุำนวิยการ	 วิาระปี	 2568-2571	 (จำนวิน	 18	 ท่าน)	 ซึ่้�งทางเภสุัชกรรมสุมาคมฯ	 จัดให่�มีการอุอุกเสุียงใช�สิุทธ์ิ�การเลือุกตั�ง																																																																																																																																							

คณะกรรมการอุำนวิยการฯ	 ตั�งแต่วิันที�	 16	 เมษ์ายน	 –	 16	 พฤษ์ภาคม	 2568	 (เวิลา	 16.00	 น.)	 ทางเภสุัชกรรมสุมาคมฯ																									

ได�ดำเนินการจัดสุ่งเอุกสุารต่าง	 ๆ	 ที�เกี�ยวิกับการใช�สิุทธ์ิ�อุอุกเสีุยงเลือุกตั�งให่�ท่าน	 (คิดว่ิาท่านคงเป็นสุมาชิกขุอุงเภสัุชกรรม																	

สุมาคมฯ)		จ้งขุอุใช�วิารสาร “ยาน้่ารู้”	ฉบับนี�ประชาสุัมพันธ์์ให่�สุมาชิกได�ทราบทั�วิกัน

 ท้ายที�สุดีน้ี� ข่อข่อบคุณ “คุณศุภเดีชุ อำน้วิยสกุล” เป็น้อย่างสูงที�ให้การสนั้บสนุ้น้การจัดีทำวิารสาร “ยาน่้ารู้” 

เหมือน้อย่างเคย ไดี้สำเร็จลุล่วิงดี้วิยดีี และข่ออวิยพรให้การดีำเน้ิน้งาน้ข่อง บริษัท แอต้แลน้ต้้า เมดีดีิคแคร์ จำกัดี จงเจริญ

ก้าวิหน้้าต้่อไปอีกน้าน้เท่าน้าน้


