
ในระยะ � - � ปีมานี�  ทศิทางความเคลื�อนไหวของ

งานสุขภาพโลกดูจะมุ่งไปที� ปัญหา � อย่างคือ (�)

การจัดการกับปัญหาสุขภาพที�กาํหนดไว้ในเป้าหมาย

การพัฒนาแห่งสหัสวรรษ หรือ Millennium Develop-

ment Goals- MDGs ซึ�งมเีรื�องทางสาธารณสขุอยู่ � เรื�อง

คือ การลดอัตราการตายของเด็ก การพัฒนาสุขภาพ

ของแม่ และการป้องกนัโรคติดต่อ ที�สาํคัญระดบัโลก คอื

เอดส ์มาลาเรีย และโรคติดต่ออื�นๆ นานาประเทศกาํลัง

พยายามอย่างหนักเพื� อให้ประสพความสาํเร็จตามเป้า

ที� วางไว้ ภายในปี ���� เพราะมิฉะนั� นอาจจะต้อง

เสยีหน้าในช่วงที�จะมีการวัดความสาํเรจ็กนัในการประชุม

ติดตามผลงานที�จะจัดโดยองค์การสหประชาชาติ (�)

งานด้านโรคติดต่อที� มีแนวโน้มระบาดข้ามชาติ เช่น

โรคไข้หวัดใหญ่สายพันธุ์ ใหม่ๆ หรือโรคร้ ายแรง

แบบเดยีวกบัโรคซาร์ที�เคยระบาดมาแล้ว และ (�) ปัญหา

โรคไม่ตดิต่อ หรือ NCD (non-communicable diseases)

ถ้าจะว่าไปแล้ว เรื�อง NCD ดูจะได้รับความสนใจ

สูงสุดในระยะ � ปีที� ผ่านมา ซึ� งความจริงโรคกลุ่มนี�

เป็นที�รู้มานานแล้วว่าเป็นปัญหาทางสาธารณสขุที�สาํคัญ

เพราะเป็นสาเหตุการป่วยเรื� อรังหลายโรคในสังคม

ไม่ว่าจะเป็นโรคหัวใจและหลอดเลือด โรคเบาหวาน

ความดันโลหิตสงู โรคมะเรง็ รวมถึงอุบัติภัยต่างๆ และ

โรคกลุ่มนี� เป็นสาเหตุการตายลาํดับ � - � - � ของ

แทบทุกประเทศ แต่ทั�งๆ ที�รู้กไ็ม่มใีครทาํอะไรกนัมากนัก

เพราะไม่รู้จะจัดการอย่างไร ดูมันจะเกี�ยวข้องกับปัจจัย

รอบด้านจนไม่รู้ว่าจะไปแก้ตรงไหน

หน่วยงานที�พยายามต่อสู้กับโรค NCD อย่างเอาจริง

เอาจัง คือ องค์การอนามัยโลก โดยได้เพียรพยายาม

รวบรวมข้อมูลทางวิชาการที� เกี� ยวข้องกับปัจจัยการ

วารสารวิชาการสาธารณสุข

ปีที� �� ฉบบัที� �  พฤษภาคม - มิถนุายน ����
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ติดตามแนวโนม้สุขภาพโลก

เกิดโรค แล้วกส็รุปออกมาว่า แม้โรคกลุ่มนี� จะมีหลาก

หลาย และเกดิจากสาเหตุสารพัด แตถ้่ามุ่งไปที�พฤตกิรรม

สาํคัญๆ เพียงไม่กี�ประการ กจ็ะสามารถลดปัญหา NCD

หลายๆ เรื�องลงได้อย่างชัดเจน พฤติกรรมสาํคัญที�ว่านี�

มีเพียง � ประการคือ (�) การสูบบุหรี� (�) การดื�มสรุา

(�) การกินอาหารไร้สุขภาพ และ (�) การไม่ได้ออก

กาํลังกาย

ความพยายามขององคก์ารอนามยัโลกที�ผลกัดนัเรื�อง

นี� ดูจะได้ผลมากทีเดียว เริ�มตั�งแต่การชักชวนประเทศ

สมาชิกให้เห็นชอบกับกรอบอนุสัญญาควบคุมยาสูบ

(หรือ WHO Framework Convention on Tobacco Con-

trol - FCTC) ในปี ���� ซึ�งเทา่ที�ผ่านมาได้ก่อให้เกดิ

ความเคลื�อนไหวทั�วโลก ในแง่ของการรณรงค์ป้องกัน

ภั ยจากบุ หรี�  รวมถึ งการได้ รั บเงิ นสนั บสนุนการ

ดาํเนินงานจากแหล่งทุนต่างๆ แต่แค่นั� นย่อมไม่พอ

เพราะการสู้กบัปัจจัยที�เกี�ยวข้องกบัพฤตกิรรมสาํคญัทั�ง �

นั�นจะสาํเร็จไม่ได้ถ้ารัฐบาลของทุกประเทศไม่เอาด้วย

จึงมีความพยายามที� จะทาํให้ NCD กลายเป็นวาระ

แห่งชาติของทุกประเทศ ซึ� งก็ดูจะทาํได้ผลดีตั� งแต่ปี

���� เป็นต้นมา

ปี ���� นับเป็นปีทองของ NCD ก็ว่าได้ เริ� ม

ตั� งแต่การประชุมครั� งแรกของบุคคลระดับรัฐมนตรี

(หลายกระทรวง) ที� กรุงมอสโคว์ เมื� อวันที�  ��-��

เมษายน ���� ซึ� งทางองค์ การอนามั ยโลกและ

ประเทศรัสเซียเป็นเจ้าภาพ โดยมีแพทย์หญิงมากาเรต็

ชาน ผู้อาํนวยการใหญ่ขององค์การอนามัยโลก กับนาย

วลานีเมียร์ ปูติน นายกรัฐมาตรีรัสเซีย ร่วมเป็นประธาน

เปิดงาน ใช้ชื�อการประชุมว่า "The first global ministe-

rial conference on healthy lifestyles and NCDs con-
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trol" เพื�อเน้นความสาํคัญและความจาํเป็นที�ทุกประเทศ

จะต้องให้ความสนใจและลงมือจัดการกับ NCD เสียที

ต่อมาในวนัที� ��-�� กนัยายน ���� กม็กีารประชุม

ระดบัสงูขององคก์ารสหประชาชาตเิกี�ยวกบัการป้องกนัและ

ควบคุม NCD ที�นิวยอร์ก ประเทศสหรัฐอเมริกา ใช้ชื�อ

การประชุมว่า "United Nations high-level meeting on

noncommunicable disease prevention and control"

ซึ�งถ้าจะนับไป NCD กก็ลายเป็นปัญหาทางสาธารณสุข

เรื�องที� � ที�องคก์ารสหประชาชาติจัดให้มีการประชุมเป็น

วาระพิเศษ หลังจากที�เคยจัดเรื�องโรคเอดส์ก่อนหน้านั�น

�� ปี

ในเดือนต่อมา คือวันที�  ��-�� ตุลาคม ����

กม็กีารประชุมที�สาํคัญอกีรายการหนึ�ง คอื “World Con-

ference on Social Determinants of Health”

จัดขึ� นที� เมือง ริโอ เดอ จาเนโร ในประเทศบราซิล

นี� ก็ถือเป็นการประชุมใหญ่ระดับนานาชาติ และเป็น

ครั� งแรกก็ว่าได้ที� ผู้นาํประเทศและนักวิชาการให้ความ

สนใจต่อปัญหาที� เป็นพื� นฐานของโรคภัยไข้เจ็บต่างๆ

คาํว่า social determinants of health (SDH) หมายถึง

ปัจจัยทางสังคมที�มีอิทธิพลต่อภาวะสุขภาพของมนุษย์

ปัจจัยเหล่านี�  ได้แก่ สภาพครอบครัว การศึกษา อาชีพ

เศรษฐานะ เป็นต้น สมัยที� โรคติดต่อเป็นปัญหาคร่า

ชีวิตมนุษย์นั� น คนสนใจเรื� อง SDH กันน้อยเพราะมี

เครื� องมือดีในการป้องกันรักษา เช่น วัคซีน หรือ

ยาปฏชีิวนะ แต่พอเจอเรื�องของ NCD มนุษย์กจ็นปัญญา

ไม่รู้จะป้องกันอย่างไร เลยต้องมุ่งไปจัดการกับ SDH

ก่อนที�จะเกิดโรคขึ�น

ผู้สนใจอยากได้ข้อมูลเกี�ยวกบัข้อสรุปของการประชุม

ทั�งสาม กส็ามารถค้นหาได้ง่ายจากอินเทอร์เน็ต โดย

เอาชื�อของการประชุมเป็นคาํหลักในการค้น

เมื� อทั�วโลกเห็นพ้องต้องกันที�จะจัดการต่อ NCD

ก็มีการหาข้อตกลงร่วมกันว่า จะเอาแค่ไหน อย่างไร

เพราะโรค NCD เป็นกลุ่มใหญ่มาก ปัจจัยที�เกี�ยวข้องมี

เยอะ ถ้าต่อสู้ แบบสะเปะสะปะ ก็คงเอาชนะทันยาก

จึงมีการพูดคุยหาข้อตกลงกันอย่างต่อเนื� อง มีการ

จัดทาํแผน ปฎิบตักิารที�เรียกว่า Global NCD Action Plan

(����-����) กาํหนดเป็นกรอบให้ประเทศต่างๆ

ดาํเนินการ และเมื�อเดือนพฤษภาคมปีที�แล้ว (����)

ในการประชุมสมัชชาอนามัยโลกที�กรุงเจนนีวา กมี็การ

ตกลงถึงตัวชี� วัดที� เป็นเป้าหมายหลัก � ตัว เพื� อวัด

ความสาํเรจ็ เมื�อถึงปี ���� ซึ�งแบ่งเป็น � กลุ่ม คือ

ก. ตวัชี� วดัทางผลลพัธ ์กาํหนดเป็นเป้าหมาย � ตวั

คือ

เป้าหมายที� � จะลดอตัราตายจากโรคไม่ติดต่อเรื�อรัง

ลงร้อยละ �� (ซึ�งแสดงว่า ประเทศต้องมีข้อมูลตัวเลข

ปัจจุบันอย่างครบถ้วน จึงจะสามารถวัดได้ว่า พอถึงปี

���� (พ.ศ. ����) การตายจะลดลง � ใน �

ข.  ตวัชี� วดัเกี�ยวกบัผลการจัดการต่อปัจจัยเสี�ยง

ของ NCD ประกอบด้วยเป้าหมาย � ตัวคือ

เป้าหมายที� � ลดการบริโภคเครื�องดื�มแอลกอฮอลล์ง

ร้อยละ ��

เป้าหมายที� � ลดการมีวิถีชีวิตแบบเฉื�อยๆ (physi-

cal inactivity) ลงร้อยละ ��

เป้าหมายที� � ลดการบริโภคเกลือลงร้อยละ ��

เป้าหมายที� � ลดการบริโภคยาสูบลงร้อยละ ��

เป้าหมายที� � ลดระดับความดันโลหิตลงร้อยละ ��

เป้าหมายที� � ควบคุมโรคเบาหวานหรือภาวะอ้วน

ไม่ให้เพิ�มขึ� น (หรือถ้าเป็นตัวเลขกค็ือ ให้เพิ�มได้

ร้อยละ �)

ค.  ตัวชี� ว ัดเกี� ยวกับการเข้าถึงระบบบริการ

สาธารณสุข มีเป้าหมาย � ตัว คือ

เป้าหมายที� � ประชาชนที�ควรได้รับยาและคาํแนะนาํ

ในการป้องกันโรคหัวใจและโรคหลอดเลือดสมอง

ต้องสามารถได้รับบริการอย่างน้อยร้อยละ ��

เป้าหมายที� �  การเข้าถึงบริการทายาหรือเทคโนโลยี

ที�จาํเป็นในการรักษาโรค NCD ร้อยละ ��

เป้าหมายทั�ง � ถือเป็นขั�นตํ�าสดุที�ทุกประเทศเหน็พ้อง

ต้องกัน ก็แสดงว่า ตั� งแต่วันนี� ไปจนถึงสิ� นปี ����

ทุกประเทศ ทั�งประเทศรํ�ารวยและยากจน ต่างก็จะชู

เป้าหมายว่าจะไปให้ถึงเป้าทั�ง � ที�กาํหนดไว้

แต่องคก์ารอนามัยโลกยังมองกว้างไปกว่านั�น เพราะ

บางประเทศอาจมองว่า � เป้าหมายน้อยไป เพราะ NCD
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วารสารวชิาการสาธารณสุข ���� ปีที� �� ฉบบัที� �

มีปัจจัยเกี� ยวข้องมากกว่านั� น องค์การอนามัยโลกจึง

รวบรวมความคดิเหน็ของประเทศสมาชิก กาํหนดตวัชี� วัด

งาน NCD ที�พึงประสงค์รวม �� ตัว ซึ�งเป้าหมายทั�ง �

กร็วมอยู่ในนี� แล้ว ประเทศที�ต้องการวางเป้ามากกว่า �

ก็สามารถคัดเลือกตัวชี� วัด จากอีก �� ตัวที� เหลือได้

ที�น่าสนใจได้แก ่(�) ตวัชี� วัดอตัรา ป่วยจากโรคมะเรง็ (�)

การกนิผลไม้เป็นประจาํวัน (�) การตรวจคดักรองมะเรง็

ปากมดลูก (�) ความครอบคลุมของการได้รับวัคซีน

ไวรัสตับอักเสบชนิดบี เป็นต้น

ขณะนี�  ประเทศต่างๆ (รวมทั�งประเทศไทย) กาํลัง

อยู่ในระหว่างการ จัดทาํตัวชี� วัดเป้าหมายระดับประเทศ

ที� สอดคล้องกับ เป้ าหมายขององค์การอนามัยโลก

คงต้องรอดูกันว่า เป้าที� กระทรวงสาธารณสุขกาํหนด

จะมีตัวเลขออกมาอย่างไร สมเหตุสมผลหรือไม่

ในขณะเดี ยวกั น วงการสาธารณสุ ขก็ น่ าจะมี

ความตื�นตัวเมื�อรู้ว่าภายใน � ปีข้างหน้า ทั�วโลกเขากาํลัง

ขับเคลื� อนงาน NCD กันอยู่อย่างขะมักเขม้น จึงควร

ที�จะปรับปรุงตัวให้เข้ากับยุคสมัย โดยการคิดค้นงาน

นวัตกรรมหรือศกึษารูปแบบการป้องกนัและควบคุมโรค

NCD ที� ได้ผล และรณรงค์ขับเคลื� อนโครงการ NCD

กั นให้กว้ างขวางขึ� น เพราะทั� วทั� งโลกกาํ ลั งมุ่ งไป

ในหนทางนี�
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