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งานเวชกรรมปองกันเปนพันธกิจสำาคัญอยางหนึ่งที่บุคลากรสาย

แพทยของกองทัพตองดำาเนินการเพื่อใหทหาร (และครอบครัว) มี

สุขภาพดี ในกองทัพบก (ทบ.) มีหนวยงานซึ่งเปนฝายอำานวยการของ

กรมแพทยทหารบก (พบ.) ที่ดูแลเรื่องนี้คือ กองเวชกรรมปองกัน 

กรมแพทยทหารบก (กวป.พบ.) ซึ่งปจจุบันคือ กองสงเสริมสุขภาพ

และเวชกรรมปองกันฯ (กสวป.พบ.) ผูเขียนในฐานะเปนแพทยที่

ไดวุฒิบัตรฯ เวชศาสตรปองกันคนแรกของ ทบ. และไดทำางานที่

หนวยงานนี้ในหวงเดือนมิถุนายน 2530 – ตุลาคม 2547 รวม

เวลา 17 ปเศษ จึงประสงคที่จะบันทึกประสบการณการทำางานไวเปน 

บทเรียนสำาหรับผูที่สนใจ

งานเวชกรรมปองกันใน ทบ.

งานเวชกรรมปองกันใน ทบ.รวมอยูในการสุขาภิบาล ปรากฏ

ตามคำาสั่งทบ.(คำาชี้แจง) ที่ 088/18211 เรื่องชี้แจงการปฏิบัติการ

สุขาภิบาลในที่ตั้งปกติ ลง 30 ส.ค. 2497 กลาวถึงการสุขาภิบาล

ทหารวา หมายถึงวิธีการที่กองทัพจะผดุงรักษาไวซึ่งสุขภาพอัน 

สมบูรณของทหาร และปองกันการแพรโรค ความมุงหมายหลักก็

เพื่อใหมีกำาลังพลที่เขมแข็งทั้งทางกายและจิตใจ พรอมที่จะปฏิบัติ

หนาที่หรือทำาการรบอันเปนระเบียบไดมากที่สุด 

คำาวา “เวชกรรมปองกัน” หมายถึงศาสตรและศิลปของการปองกัน

โรค การทำาใหชีวิตยืนยาว การสงเสริมสุขภาพกาย สุขภาพจิต และ

ประสิทธิภาพ เปนความหมายเดียวกับคำาวา “สาธารณสุข” งานเวช

กรรมปองกันหรืองานสาธารณสุขมีบทบาทสำาคัญอยางยิ่งตอสุขภาพ 

และความเปนอยูของประชาชนตั้งแตเกิดจนตาย องคประกอบหนึ่ง

ของการที่จะมีสุขภาพดีไดนั้นประชาชนจะตองปฏิบัติตนตามหลัก

พฤติกรรมสุขภาพ เชน ออกกำาลังกาย รับประทานอาหารเหมาะสม 

อารมณแจมใส และอยูในสิ่งแวดลอมที่ดี 

การมีสุขภาพดีมีผลตอความมั่นคงของชาติ ในสวนที่เกี่ยวกับ

ทหารคือตามรัฐธรรมนูญแหงราชอาณาจักรไทย พ.ศ. 2550 กำาหนด 

วารัฐตองจัดใหมีกำาลังทหาร เพื่อพิทักษรักษาเอกราช ความมั่นคงของ

รัฐ สถาบันพระมหากษัตริย ผลประโยชนของชาติ และการปกครอง

ระบอบประชาธิปไตยอันมีพระมหากษัตริยทรงเปนประมุข และเพื่อ

การพัฒนาประเทศ การทำาใหทหารมีสุขภาพแข็งแรงสมบูรณมีผลตอ

ความมั่นคงของชาติ ในอีกดานหนึ่งการทำาใหประชาชนมีสุขภาพ

ดี ไมเจ็บไมปวย ก็สามารถชวยพัฒนาประเทศไดเต็มกำาลัง ซึ่งสง

ผลตอเศรฐกิจและความมั่นคงของชาติดวย

มีการจัดตั้ง กวป.พบ.ตั้งแตประมาณ พ.ศ. 2498 ในการดำาเนิน

งานไดใชหลักการเวชกรรมปองกันของกองทัพสหรัฐอเมริกา1 ในป 

พ.ศ. 2530 กวป.พบ.ประกอบดวย 5 แผนก คือ แผนกสุขาภิบาล 

แผนกควบคุมโรคติดตอ แผนกโภชนาการ แผนกกีฏเวชวิทยา และ

แผนกอาชีวะและพยาบาลอนามัย และมีหนวยเวชกรรมปองกัน 

กองทัพบก เปนหนวยที่ฝากการบังคับบัญชาไว 

ในระยะแรกของการทำางานตองมีการประชาสัมพันธงานเวช- 

กรรมปองกันที่มีคนสวนหนึ่งเขาใจวาเนนเรื่องการควบคุมแมลง การ

กำาจัดหนู แตเวชกรรมปองกันสมัยใหมคือ “การสรางสุขภาพ” โดย

วิธีการตางๆ ที่จะปองกันไมใหเกิดการเจ็บปวย2 ตางจาก “การซอม

สุขภาพ” ที่ปลอยใหปวยแลวจึงคอยรักษา

ผูเขียนเคยทำาหนาที่หลายตำาแหนงใน กวป.พบ. คือ หัวหนา 

แผนกสุขาภิบาล และทำาหนาที่หัวหนาแผนกควบคุมโรคติดตอ 

ผูบังคับหนวยเวชกรรมปองกันฯ รองผูอำานวยการกอง และผูอำานวย

การกองฯ ตามลำาดับ ซึ่งตองทำางานเปนฝายอำานวยการดานวิชาการ

เวชกรรมปองกันของ พบ. คือ หาและใหขอมูลขาวสาร ประมาณ

การ ทำาแผน/คำาสั่ง ใหขอเสนอแนะ และกำากับดูแล

ปญหาสุขภาพที่สำาคัญของกำาลังพล ทบ. 

ในหวงป พ.ศ. 2530-2547 มีปญหาสุขภาพที่สำาคัญของกำาลัง

พล ทบ. และการแกปญหาบางสวนดังนี้

1. ปญหาเอดส มีรายงานผูปวยรายแรกในประเทศไทยเมื่อ พ.ศ.

2527 หลังจากนั้นมีการระบาดอยางรวดเร็วในประชากรกลุมเสี่ยง

และประชาชนทั่วไป ใน ทบ.พบวาพลทหารและนายทหารประทวน

ติดเชื้อเอชไอวีจำานวนมาก ในหวงป พ.ศ. 2530-2540 การรักษา

ยังไมมีประสิทธิภาพดีพอ ทำาใหมีผูปวยเอดสและเสียชีวิตจำานวน

ปกิณกะ
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หนึ่ง รัฐบาลมีนโยบายใหหนวยงานตางๆ รวมมือกันแกไขปญหานี้

และสนับสนุนงบประมาณตั้งแตป พ.ศ. 2535 กวป.พบ.ไดดำาเนิน

การแกปญหานี้ตั้งแต พ.ศ. 25303-4

2. การติดยาเสพติด พบวาชายหนุมไทยติดยาเสพติดจำานวน

มาก รัฐบาลมีนโยบายใหหนวยงานตางๆ รวมมือกันเพื่อแกปญหา

นี้ และสนับสนุนงบประมาณตั้งแตป 2544 กวป.พบ.ไดเปนฝาย

เลขานุการของคณะกรรมการปองกันและแกไขปญหายาเสพติดของ 

พบ. และดำาเนินการเรื่องนี้ควบคูไปกับการแกปญหาเอดส5  เพราะ

การติดยาเสพติดเปนปจจัยเสี่ยงอยางหนึ่งของการติดเชื้อเอชไอวี

3. มาลาเรีย เปนปญหาของกำาลังพลที่ปฏิบัติงานตามชายแดน 

บางรายรับเชื้อจากชายแดนแลวมีอาการไข เมื่อกลับไปอยูในเขต

เมือง แพทยที่ไมมีประสบการณทางทหารในเขตเมืองไมไดคิดถึง

มาลาเรีย ทำาใหการวินิจฉัยและรักษาโรคผิดพลาด มีผลทำาใหผูปวย 

มีอาการแทรกซอนจนบางรายมีอาการรุนแรงถึงเสียชีวิต 

4. การเจ็บปวยจากความรอน พบบอยในหวงการฝกพลทหาร

ใหม นอกจากนี้ยังพบในผูเขาฝกหลักสูตรจูโจม และหลักสูตรอื่นๆ 

ที่มีการฝกหนักในสภาพอากาศที่รอนจัด และขาดการปองกันที่ดี

พอ

5. โรคทั่วไป เชน โรคติดเชื้อที่ระบาดเปนครั้งคราว เชน 

ไขหวัดใหญ ไขหวัดนก ไขเลือดออก ฯลฯ โรคเรื้อรัง เชน 

เบาหวาน ความดันโลหิตสูง ไขมันในเลือดผิดปกติ โรคหัวใจขาด

เลือด โรคหลอดเลือดสมอง โรคไตเรื้อรัง มะเร็ง ฯลฯ โรคใน 

ภาวะน้ำาทวม เชน การติดเชื้อราที่เทา อันตรายจากถูกไฟฟาดูด ฯลฯ 

กวป.พบ.จึงไดดำาเนินการสงเสริมสุขภาพและปองกันเฉพาะโรค6

บทบาทของ กวป.พบ.ในการดำาเนินงานเวชกรรมปองกันใน ทบ.

จะกลาวถึงงานเวชกรรมปองกันที่ผูเขียนไดทำาและรวมทำาเรียง

ตามลำาดับดังนี้

พ.ศ. 2530 ทบ.ไดกำาหนดใหมีการทดสอบสมรรถภาพรางกาย 

กำาลังพลปละ 2 ครั้ง เพื่อเพิ่มความแข็งแรง ผอนคลายความเครียด 

กระตุนใหปรับสภาพรางกายใหแข็งแรงอยูเสมอ ทำาใหกำาลังพลสนใจ

ออกกำาลังกายกันมากขึ้น กวป.พบ.จึงไดจัดทำา ประกาศ พบ.เรื่อง 

คำาแนะนำาการออกกำาลังกายเพื่อสุขภาพ

มีรายงานการระบาดของโรคเอดส จึงไดจัดทำา ประกาศ พบ.เรื่อง 

คำาแนะนำาการปองกันโรคเอดส เริ่มใหการศึกษาเรื่องเอดสในวิชา

เวชกรรมปองกัน ในหลักสูตรตางๆ ของโรงเรียนเสนารักษ พบ. 

และรับเชิญไปใหสุขศึกษาเรื่องเอดสในหนวยงานตางๆ ทั่ประเทศ 

ทั้งในและนอกกระทรวงกลาโหม (กห.)

พ.ศ. 2531 ไดจัดสัมมนางานเวชกรรมปองกัน ทบ. ครั้งแรก 

เนนแนวทางการปฏิบัติงานเวชกรรมปองกันใน ทบ. การสุขาภิบาล 

เอดส และไดจัดทำาเอกสารคำาแนะนำาและคำาสั่งที่เกี่ยวกับงานเวช

กรรมปองกัน7 แจกแกผูเขาสัมมนา 

พ.ศ. 2532 ไดจัดทำาวิดีทัศนเรื่อง “โรคเอดส-มหันตภัยของ 

กองทัพบก” เผยแพรทางสถานีโทรทัศน ชอง 5 และ 7 และหนวย

ทหารทั่วประเทศ รวมเปนกรรมการและผูชวยเลขานุการในคณะ

กรรมการรณรงคตอตานโรคเอดสของ พบ.ชุดแรก ซึ่งตัดสินใจใหมี

การตรวจการติดเชื้อเอชไอวีในพลทหารตั้งแตผลัด 2/328 

ไดเริ่มรณรงคปองกันภาวะโภชนาการเกินโดยทำาประกาศ พบ. 

เรื่อง คำาแนะนำาโภชนาการเพื่อสุขภาพ ใหความรูแกกำาลังพลหนวย

ขึ้นตรงของกองบัญชาการกรมแพทยทหารบก (นขต.บก.พบ.) จัด

กิจกรรมชั่งน้ำาหนัก วัดสวนสูงเพื่อคำานวณคาดัชนีความอวน (BMI) 

วัดความดันโลหิต เจาะเลือดสงตรวจระดับน้ำาตาลและไขมัน ตอมา

ไดพัฒนาจนถึงการตรวจสุขภาพประจำาปของกำาลังพล นขต.บก.พบ. 

ตั้งแต พ.ศ. 2546 ที่ บก.พบ.

พ.ศ. 2533 ไดเปนอนุกรรมการใหการศึกษาเรื่องเอดสของ 

กระทรวงสาธารณสุข ไดตั้งคณะทำางานโครงการโรคเอดส ของ กวป.

พบ. จัดอบรมโครงการ “ผูนำาหนวยชวยตานเอดส” สำาหรับผูนำาหนวย

ทหารในพื้นที่ กทม. 200 คน9 และอบรมเรื่องเอดสแกบุคลากร 

โรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา 1,200 คน

พ.ศ. 2534 ไดจัดทำาคูมือปองกันและควบคุมโรคเอดสใน ทบ.10 

แจกจายแกหนวยทหาร ไดจัดสัมมนาเรื่องเอดสใน ทบ.ครั้งแรก 

มีผูเขารวมสัมมนา 120 คน จากทุกเหลาทัพ ไดเสนอโครงการ

ของบประมาณจัดหาถุงยางอนามัยแจกจายแกพลทหาร ไดสำารวจ

พฤติกรรมทางเพศที่เสี่ยงตอการติดเชื้อเอชไอวีของกำาลังพล11 และ

ไดเปนผูชวยเลขานุการคณะกรรมการปองกันและควบคุมโรค

เอดสของ กห.

พ.ศ. 2535 มีการออกพระราชบัญญัติคุมครองสุขภาพผูไม 

สูบบุหรี่ จึงไดเริ่มจัดกิจกรรมวันงดสูบบุหรี่โลกในหนวยทหาร และ

เริ่มสำารวจการสูบบุหรี่ในกำาลังพล นขต.บก.พบ. ปรากฏวาอัตรา

การสูบบุหรี่มีแนวโนมลดลงจากรอยละ 40  ใน พ.ศ. 2535 เหลือ

รอยละ 35  ในอีก 3 ปตอมา ไดจัดสัมมนางานเวชกรรมปองกัน 

ทบ. ครั้งที่ 2 เนนเรื่องสิ่งแวดลอมที่มีผลกระทบตอสุขภาพ และ

การปองกันการปวยเนื่องจากความรอน ไดเริ่มจัดกิจกรรมหนวย

แพทยและสาธารณสุขเคลื่อนที่บริการประชาชนในวาระพิเศษตางๆ12
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รัฐบาลไดจัดสรรงบประมาณปองกันและแกไขปญหาเอดส 

ใหหนวยตางๆ ดำาเนินการ โดย กวป.พบ.ไดทำาแผนการใชงบ

ประมาณงานเอดสใน ทบ. ซึ่งเอื้อตองานสรางเสริมสุขภาพมาก 

เพราะขณะนั้นไมมีงบประมาณดานสงเสริมสุขภาพโดยเฉพาะ ผลดี 

ของงบประมาณเอดสคือสามารถจัดหาวัสดุอุปกรณท่ีทันสมัยได 

เชน เครื่องฉายแผนใส เครื่องฉายวีดีโอเทป คอมพิวเตอร ฯลฯ 

ซึ่งสามารถนำาไปใชในงานเวชกรรมปองกันอื่นๆ ได มีการอบรมวิทยา

กรและผูใหคำาปรึกษาเรื่องเอดสซึ่งทุกหลักสูตรจะสอดแทรกเรื่อง

เวชกรรมปองกันไวดวย ผูไดรับการอบรมเหลานี้เปนกำาลังสำาคัญ

ในงานสรางสุขภาพดานอื่นๆ ดวย เชน การปองกันการติดยาเสพ

ติด การปองกันควบคุมโรคตางๆ ในการเก็บขอมูลการเฝาระวัง

พฤติกรรมเสี่ยงตอการติดเชื้อเอชไอวีก็ไดเก็บขอมูลการเฝาระวัง

พฤติกรรมสุขภาพทั่วไปดวย และโครงการโรคเอดสมีการจัดชุด

สุขศึกษาเคลื่อนที่และนิเทศงานหนวยงานตางๆ ก็ไดใชโอกาสนี้

ไปตรวจเย่ียมหนวยทหารทั่วประเทศเกี่ยวกับงานเวชกรรมปอง

กันดวย และไดเริ่มจัดอบรมวิทยากรและผูใหคำาปรึกษาเรื่องเอดส

พ.ศ. 2536 ไดสำารวจความชุกของโรคอวนและความดันโลหิตสูง

ในทหารประจำาการ ทบ. โดยของบประมาณจากสำานักงานประสาน

การวิจัยและพัฒนา ทบ. (สวพ.ทบ.)13 พบวามีความชุกของโรคอวน 

รอยละ 20.4 และความชุกของความดันโลหิตสูงรอยละ 6.3 ไดจัด

ทำาหองสมุดเวชกรรมปองกัน โดยไดรับการสนับสนุนจากคุณหญิง

มณี  สิริวรสาร ภริยา พล.ต.ปชา  สิริวรสาร อดีตหัวหนา กวป.

พบ. และ อดีต ผช.จก.พบ.  ตอมาไดทำาเปนศูนยขอมูลโรคเอดส 

พบ. ในป พ.ศ.2541 และเปนศูนยขอมูลสงเสริมสุขภาพและปอง

กันโรค พบ. ในป พ.ศ. 2545 เปนพื้นฐานขององคกรแหงการเรียน

รู ไดทำาโครงการของบประมาณ ทบ.จัดทำาวิดีทัศนเรื่อง “มัจจุราช

หนาใหม (เอดส)” เผยแพรทางสถานีโทรทัศน และหนวยทหารทั่ว

ประเทศ และไดจัดสัมมนาการปองกันและควบคุมโรคเอดสใน กห. 

มีผูเขารวมสัมมนา 250 คน

พ.ศ. 2537 ไดผลิตวิดีทัศนเรื่องโรคลมรอน ความยาว 20 นาที 

เผยแพรความรูการปองกันและปฐมพยาบาลการเจ็บปวยจากความ

รอน ไดรางหลักสูตรนายทหารเวชกรรมปองกัน  (12 สัปดาห) เพื่อ

เสนอให ทบ.พิจารณา และไดรับอนุมัติเมื่อ พ.ศ. 2539 แตรัฐบาล

ประสบปญหาทางเศรษฐกิจ จึงตองเลื่อนไปเปดการศึกษารุนแรก

ในป พ.ศ. 2545 และไดจัดสัมมนางานเวชกรรมปองกัน ทบ. ครั้ง

ที่ 3 กลาวถึงการใหสุขศึกษาแกผูปวยโรคเรื้อรัง สุขาภิบาล การ

เฝาระวังโรค การสงเสริมสุขภาพและการปองกันโรค

พ.ศ. 2538 ไดจัดสัมมนาเรื่องเอดสใน ทบ.ครั้งที่ 2  

พ.ศ. 2539 ไดเปนกรรมการและผูชวยเลขานุการ ในคณะ 

กรรมการปองกันและควบคุมโรคเอดสของ ทบ.ไดจัดทำาแนวทาง

ปฏิบัติตอกำาลังพล ทบ.ที่ติดเชื้อเอชไอวี และหลักสูตรเอดสศึกษา

สำาหรับกำาลังพล ทบ. และไดจัดอบรมฟนฟูเทคนิคการใหคำาปรึกษา

เรื่องเอดส

ในป พ.ศ. 2539 - 2540  กวป.พบ. ใหความสนใจเรื่องมาลาเรีย 

เนื่องจากมีปญหาบริเวณชายแดน ไดปรับปรุงประกาศ พบ. เกี่ยว

กับการปองกันและควบคุมมาลาเรีย จัดสัมมนาเรื่องมาลาเรีย จัด

ชุดเวชกรรมปองกันไปแนะนำาการปองกันมาลาเรียแกทหารชายแดน

ที่ จ. ตาก และสำารวจยุงพาหะบริเวณคายฝก นศท. ที่เขาชนไก 

จ. กาญจนบุรี

พ.ศ. 2540 ไดรางคำาสั่งแตงตั้งคณะกรรมการระบาดวิทยาของ 

พบ. ตามนโยบายของเจากรมแพทยทหารบก (จก.พบ.) มี จก.พบ.

เปนประธาน มีการนำาเสนอปญหาสุขภาพของกำาลังพล ทบ. จากการ

สำารวจของอาจารยวิทยาลัยแพทยศาสตรพระมงกุฎเกลา (วพม.)14 

ไดเปนผูแทน กห.ในอนุกรรมการระดับชาติเรื่องเอดส 3 คณะ คือ 

ดานประชาสัมพันธ ดานการพัฒนาสังคมและเศรษฐกิจ และดาน 

การวิจัย ไดเริ่มวิจัยและพัฒนามาตรวัดความเสี่ยงตอการติดเชื้อ

เอดสในพลทหาร15 และไดจัดสัมมนาเรื่องเอดสใน ทบ.ครั้งที่ 3

พ.ศ. 2541 ไดเรียบเรียงหนังสือหนังสือวันสำาคัญที่มีเรื่องวัน

สำาคัญเกี่ยวกับสุขภาพ16 แนวทางปองกันโรคหัวใจ โรคไต และโรค

มะเร็งสำาหรับประชาชน17-19 ออกเผยแพร ไดจัดทำา PowerPoint เรื่อง 

“กองทัพบกกับการออกกำาลังกายเพื่อสุขภาพ” สำาหรับผูบัญชาการ

ทหารบกใชบรรยายพิเศษที่กระทรวงสาธารณสุข เปนผูประสานงาน

โครงการเพิ่มการใชจายภาครัฐเพื่อกระตุนเศรษฐกิจในโครงการ

โรคเอดส และไดเปนผูแทน จก.พบ.ในคณะกรรมการปองกัน

และควบคุมโรคเอดสของ กห.

พ.ศ. 2542 ไดจัดสัมมนางานเวชกรรมปองกัน ทบ. ครั้งที่  4  

เนนเรื่องการสงเสริมสุขภาพ สุขบัญญัติแหงชาติ โภชนาการ และ

ปญหาสุขภาพจากสุราและบุหรี่ ไดรณรงคสุขบัญญัติแหงชาติ และ

ประเมินผลการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมสุขภาพ20  และไดจัดอบรม

แพทยและพยาบาลในการรักษาผูติดเชื้อ/ผูปวยเอดส

พ.ศ. 2543  มีการจัดตั้งสำานักงานปฏิรูประบบสุขภาพ (สปรส.) 

ทำาหนาที่จัดทำาพระราชบัญญัติสุขภาพแหงชาติ (ซึ่งทำาสำาเร็จใน 

ป พ.ศ. 2550) และดำาเนินการปฏิรูประบบสุขภาพ และใน พ.ศ. 

2544 รัฐบาลไดตั้งสำานักงานกองทุนสนับสนุนการสรางเสริมสุขภาพ 
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(สสส.) เปนองคกรของรัฐที่มิใชราชการ อยูภายใตการกำากับของ

นายกรัฐมนตรี มีหนาที่สนับสนุนและใหทุนแกหนวยงานเพื่อใหเกิด

การขับเคลื่อนงานสรางเสริมสุขภาพ เพื่อลดอัตราปวยและเสียชีวิต 

กอนวัยอันควร กระตุนใหเกิดการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมและปรับ 

สภาพแวดลอมใหเอื้อตอคุณภาพชีวิต เงินทุนหลักมาจากรอยละ 

2 ของภาษีสุราและบุหรี่ มีรายไดเขากองทุนประมาณปละ 1,000 

ลานบาท21 กวป.พบ.ไดติดตามขาวสารเพื่อการประสานงาน

พ.ศ. 2544 รัฐบาลมีนโยบายปองกันและแกไขปญหายาเสพติด 

อยางจริงจัง กวป.พบ.ก็ไดสนองนโยบาย ไดศึกษาการใชยาเสพติด 

ของพลทหาร22 และรวมกับกรมกิจการพลเรือนทหารบกในการจัดตั้ง 

โรงเรียนวิวัฒนพลเมืองเพื่อการบำาบัดรักษา ฟนฟูและพัฒนาคุณภาพ

ชีวิตผูติดยาเสพติด4

พ.ศ. 2545 ไดจัดสัมมนาการสงเสริมสุขภาพในชุมชนทหาร 

เปนครั้งแรก รวมกับโรงพยาบาลอานันทมหิดล เมื่อกันยายน พ.ศ. 

2545 ที่ จ.ลพบุรี ไดรางคำาสั่งแตงตั้งคณะกรรมการสงเสริมสุขภาพ 

ของ พบ. มี ผอ.กวป.พบ. เปนกรรมการและเลขานุการ ไดราง

นโยบายสงเสริมสุขภาพของ พบ. และหนวยสายแพทย ทบ. หลัง

จากนั้นไดรางคำาสั่งแตงตั้งคณะอนุกรรมการระบาดวิทยาของ พบ. 

คณะทำางานเฝาระวังและสอบสวนโรค คณะอนุกรรมการโรงพยาบาล

สงเสริมสุขภาพ และคณะอนุกรรมการพิจารณาโครงการสงเสริม 

สุขภาพ เพื่อพิจารณาโครงการตางๆ ของหนวยสายแพทย ทบ. ที่จะ

ขอรับการสนับสนุนงบประมาณจาก สสส. ไดจัดทำาโครงการกำาลัง

พล พบ. รวมพลังสรางสุขภาพ  ในเดือนพฤศจิกายน พ.ศ. 2545 

มีการอบรมความรูเกี่ยวกับสุขภาพ การออกกำาลังกาย โภชนาการ

และจัดกิจกรรมออกกำาลังกาย โดยในปแรกไดของบประมาณจาก 

พบ. ในปตอมาไดของบประมาณจาก สสส. โครงการนี้เปนตัวอยาง

ในการเสนอโครงการของหนวยตางๆ 

ไดจัดทำาวารสารเอดสและเวชกรรมปองกันเผยแพรในป 2545-

2547 รวม 19 ฉบับ โดยทำาหนาที่บรรณาธิการ ไดเริ่มเสนอความ

ตองการสงแพทยเขาอบรมแพทยประจำาบานอาชีวเวชศาสตร และ

ไดจัดสัมมนาเรื่องเอดสใน ทบ.ครั้งที่ 4

พ.ศ. 2546 ไดทำาโครงการจัดทำาคูมือสรางเสริมสุขภาพสำาหรับ

แกนนำาดานสุขภาพในชุมชนทหาร23 โดยของบประมาณจาก สสส. 

ไดเปนผูติดตามผูแทน รมว.กห.ของไทยเขาประชุมสหประชาชาติ

วาระพิเศษเรื่องเอดส และบรรยายเรื่องการปองกันและแกไขปญหา 

เอดสในกองทัพไทยที่องคการสหประชาชาติ24

พ.ศ. 2547 ไดประสานระหวาง กห.ของไทยและโครงการโรค

เอดสแหงสหประชาชาติ (UNAIDS) เพื่อลงนามในพันธสัญญาความ

รวมมือในการควบคุมโรคเอดส ระหวางที่มีการประชุมเอดสโลกใน

ไทยเมื่อป พ.ศ. 2547 และเปดตัวหนังสือ “HIV/AIDS Prevention 

and Control: an Experience of the Royal Thai Army in 

Thailand”25 เพื่อเผยแพรเปนบทเรียนของกองทัพทั่วโลก 

ไดทำาโครงการจัดสัมมนาการสงเสริมสุขภาพครั้งที่ 2 สำาหรับ

ผูบริหารสายแพทยของ ทบ. 150 คน และแกนนำาของหนวยสาย

แพทย ทบ. หรือผูที่ทำางานเวชกรรมปองกันอีก 60 คน โดยขอ

งบประมาณจาก สสส. และไดจัดเมื่อเดือนธันวาคม พ.ศ. 2547 

ณ โรงแรมกรุงศรีริเวอร จ. พระนครศรีอยุธยา เพื่อใหผูบริหาร

หนวยสายแพทยของ ทบ. ไดทราบนโยบายระดับชาติ กองทัพ 

และ พบ. รวมระดมความคิดในการพัฒนางานสงเสริมสุขภาพ

ใน ทบ. และแกนนำาจะไดริเริ่มเขียนโครงการของบประมาณจาก 

สสส. เพื่อนำาไปดำาเนินกิจกรรมในหนวยของตนตอไป เปนเครือขาย 

สรางสุขภาพ เพื่อใหสอดรับกับยุทธศาสตรระดับชาติ เรื่องคนไทย

แข็งแรง เมืองไทยแข็งแรง (Healthy Thailand) ของกระทรวง

สาธารณสุข ในสวนของ ทบ.ก็ตองดำาเนินการใหชุมชนทหารบกแข็ง

แรง (Healthy Army Communities) ดวย

ไดทำาเอกสารวิจัยเรื่องปจจัยเสี่ยงตอโรคเรื้อรังของกำาลังพล 

ทบ. ที่เขาศึกษาหลักสูตรวิทยาลัยการทัพบก นายทหารบกอาวุโส 

และการจัดการสงกำาลังบำารุงชั้นสูง ในปงบประมาณ 2547 พบวา

กำาลังพลมีปจจัยเสี่ยงตอโรคเรื้อรังในอัตราที่สูง26  เชน น้ำาหนัก

เกินมาตรฐาน รอยละ 29  สูบบุหรี่รอยละ 18.3  ดื่มสุราเปน 

ประจำารอยละ 9.8  ออกกำาลังกายนอยรอยละ 57.8 จึงไดทำา 

“โครงการลดปจจัยเสี่ยงตอโรคเรื้อรังของผูเขาศึกษาในหลักสูตร

บริหารระดับกลางและสูงของ ทบ. ในบริเวณกรมยุทธศึกษาทหาร

บก”27 โดยของบประมาณจาก สสส.

ความสำาเร็จและปจจัยสนับสนุน

ความสำาเร็จของงานที่เห็นไดชัดเจนคือการแกไขปญหาเอดส28 

สวนสิ่งที่บงชี้ความสำาเร็จจากงานเวชกรรมปองกันโดยทั่วไปสังเกต

จากความรู ทัศนคติ เกี่ยวกับการสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค

ของกำาลังพลและครอบครัวดีขึ้น พฤติกรรมเสี่ยงตอการเกิดโรคภัย

ไขเจ็บลดลง20 อัตราปวย และอัตราตายลดลง  

ปจจัยแหงความสำาเร็จ ไดแก

1. กำาลังพลดานเวชกรรมปองกันมีความรูความสามารถ 

ไดแก แพทยเวชศาสตรปองกันที่สังกัด กวป.พบ. เคยมีถึง 3 นาย 
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นอกจากนี้ยังผูมีผูที่คุณวุฒิปริญญาตรีและโทดานสาธารณสุขหรือ

เทียบเทาจำานวนมาก และมีการพัฒนากำาลังพลดานเวชกรรมปอง

กันอยางตอเนื่อง ดังนี้

1.1 บุคลากรของ กวป.พบ. ไดทำาโครงการขอทุน ทบ.สงไป

ศึกษาปริญญาโทตางประเทศ 1 นาย ปริญญาโทในประเทศ 1 นาย 

สนับสนุนใหศึกษาระดับประกาศนียบัตรบัณฑิต 2 นาย สมัครเขา

รับการคัดเลือกเพื่อรับทุนจากองคการทางวิชาการของญี่ปุน เพื่อ

ทำาวิทยานิพนธระดับปริญญาเอกที่ญี่ปุน 1 นาย ไดรับทุนไปดู

งานเวชกรรมปองกันที่สหรัฐอเมริกา 1 นาย และสมัครรับทุนไป

อบรมระยะสั้นในตางประเทศเกี่ยวกับเอดสและเวชกรรมปองกัน

หลายหลักสูตร

1.2 บุคลากรดานเวชกรรมปองกันทั่วไป 

- ไดสงแพทยเขาฝกอบรมแพทยประจำาบานเวชศาสตรปอง

กัน แขนงอาชีวเวชศาสตร 2 นาย แขนงระบาดวิทยา 1 นาย ซึ่ง

ตอมาไดเปนกำาลังสำาคัญในการฝกอบรมแพทยเวชศาสตรปองกัน

ของ พบ.

- หลักสูตรนายทหารเวชกรรมปองกัน ไดเปดการ

ศึกษา 1 รุน จำานวน 30 นาย

- หลักสูตรนายสิบเวชกรรมปองกัน ไดเปดการศึกษา 

4 รุน จำานวน 120 นาย

- การอบรมบุคลากรเกี่ยวกับการแกไขปญหาเอดส 

ในหวงป พ.ศ. 2533-2547 ไดจัดอบรมวิทยากรโรคเอดส 5 ครั้ง 

รวม 400 นาย  ผูใหบริการปรึกษา 12 ครั้ง รวม 540 นาย  ผูให 

บริการดูแลรักษาผูติดเชื้อฯ 5 ครั้ง รวม 200 นาย และ ผูบังคับ

หนวยทหาร 2 ครั้ง รวม 380 นาย  รวมทุกหลักสูตร 1,520 นาย 

และมีการสัมมนาเรื่องเอดส เวชกรรมปองกัน สรางเสริมสุขภาพ 

การอบรมเรื่องยาเสพติด การใหคำาปรึกษา และอบรมฟนฟูความ

รูใหทันสมัยเปนระยะ 

2. กำาลังเงินจากแหลงตางๆ ที่ใหทุนสนับสนุน เชน งบ 

ประมาณเอดส  งบประมาณกไขปญหายาเสพติดจากรัฐบาล  งบ สสส.  

งบวิจัยจากหนวยงานตางๆ เชน สวพ.ทบ.13  สมาคมแพทยทหาร

แหงประเทศไทยในพระบรมราชูปถัมภ29 และผูมีจิตศรัทธา

3. มีสิ่งอุปกรณทันสมัย กวป.พบ.เปนหนวยงานแรกๆ ของ 

บก.พบ.ที่มีอุปกรณสำานักงานทันสมัย เชน คอมพิวเตอร อินเตอร- 

เนต เครื่องถายเอกสาร ริโซกราฟ กลองดิจิตอล เครื่องฉายภาพ

จากสัญญาณวิดีโอ 

4. การบริหารจัดการและการประชาสัมพันธ  มีทีมงานเอดส 

ที่เขมแข็ง มุงมั่นที่จะหยุดยั้งการระบาดของโรคเอดสใหได และ

ทำางานเวชกรรมปองกันดานอื่นควบคูไปดวย มีการประชาสัมพันธและ

ใหความรูโดยสื่อตางๆ เชน วารสารในประเทศ30-33 และตางประเทศ34-35  

หนังสือ36-38 สื่อมวลชน ฯลฯ

5. มีการวิจัยและพัฒนา และเสนอผลงานในการประชุมวิชา

การอยางตอเนื่องทั้งระดับ พบ.39 ระดับชาติ22 และนานาชาติ40-41

6. มีภาคีเครือขายการทำางาน คือ หนวยสายแพทย ทบ.และ

หนวยงานที่เกี่ยวของทั้งภาครัฐและเอกชน

7. ใชอิทธิบาท 4 เป็นหลักในการทำางาน คือ รักงาน (ฉันทะ) 

ขยัน (วิริยะ) ใจจดจอ (จิตตะ) และไตรตรอง (วิมังสา)

ความภูมิใจในการทำางานเวชกรรมปองกัน 17 ป

ผูเขียนและคณะทำางานมีเปาประสงคที่จะพัฒนางานและหนวยงาน 

ใหกาวหนา โดยดูตัวอยางของ Center for Health Promotion 

and Preventive Medicine ของกองทัพสหรัฐอเมริกา ซึ่งปจจุบัน 

พัฒนาเปน Army Public Health Command  แต กวป.พบ. 

เปลี่ยนไดเพียงชื่อเปน กสวป.พบ. โครงสรางยังคงเดิม ยังไมเปน 

“สถาบันเวชศาสตรปองกัน” อยางที่ทีมงานมุงหวัง แตจากการทำา

งานที่ผานมาก็มีสิ่งที่นาภูมิใจ คือ

1. ความสำาเร็จของงานตามที่กลาวขางตน โดยเฉพาะงานเอดส 

จนมีผูแทนจากหนวยงานตางประเทศหลายประเทศมาดูงาน และ

ไดเสนอผลงานในการประชุมสหประชาชาติวาระพิเศษ24

2. โครงการและหลักการตางๆ ที่วางไวยังใชไดจนถึงปจจุบัน 

เชน โครงการเอดสที่ของบประมาณจากรัฐบาล โครงการสรางสุขภาพ

ที่ขอทุนจาก สสส. การรณรงคในวันสำาคัญดานสุขภาพที่มีมากขึ้น

3. ไดสรางองคกรแหงการเรียนรู นอกจากเปน “กองเวชกรรม 

ปองกัน” แลวยังเปน “ภาควิชาเวชศาสตรปองกัน” มีการสอนและ

งานวิชาการมาก ทำาใหทีมงานไดรางวัลทางวิชาการ คือ

3.1 ไดปริญญาเอก 3 คน โดย 1 คนไดรับปริญญาเอก

จากวิทยานิพนธที่ไดจากการทำางานเอดสโดยไมตองเขาชั้นเรียน 

ตามปกติ15  อีก 2 คน มีพื้นฐานและใฝรูใฝเรียนจนสำาเร็จปริญญา

เอกได และมีอีก 2 คนที่ใกลสำาเร็จปริญญาเอก

3.2 ไดตำาแหนงทางวิชาการ วพม. 2 คน คือ ผูชวยศาสตรา- 

จารย (คนแรกของ นขต.บก.พบ.) 1 คน และ รองศาสตราจารย 

(คนแรกของ นขต.บก.พบ.) 1 คน

3.3 ไดรับรางวัลจากการวิจัย 2 รางวัล คือ รางวัลชมเชย 

จาก สวพ.ทบ.13 และ รางวัลที่ 2 นิพนธตนฉบับ ที่ลงพิมพใน 

เวชสารแพทยทหารบก42

4. หัวหนาทีมงานไดรับรางวัลทุนสมเด็จพระวันรัต จากแพทย
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สมาคมแหงประเทศไทย ในพระบรมราชูปถัมภ ประจำาป 2548 ใน

ฐานะแพทยที่ทำาประโยชนแกสังคมและประเทศชาติอันนำาชื่อเสียง

มาสูวงการแพทยไทย 43

งานเวชกรรมปองกันมีความสำาคัญตอการมีสุขภาพดี  ซึ่งจะ

นำาไปสูการมีคุณภาพชีวิตที่ดีและมีความสุข อันเปนสิ่งที่ปรารถนา

ของทุกคน บุคลากรสุขภาพดานเวชกรรมปองกันจึงตองพัฒนางาน

ดานนี้ตอไป เพื่อใหเปนดานแรกที่จะยับยั้งไมใหเกิดการเจ็บปวย 

ความพิการ และการตายกอนวัยอันสมควรของกำาลังพลกองทัพ

และประชาชน ทำาใหประเทศมั่นคงและมั่งคั่ง และเปนการทำาบุญ

กุศลที่ไดผลทั้งผูใหและผูรับ
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Preventive Medicine: A 17-Year Experience in the Royal Thai Army 

Medical Department

Boonterm Saengdidtha
Former	Director	of	Preventive	Medicine	Division,	Royal	Thai	Army	Medical	Department

The	author	worked	in	the	Preventive	Medicine	Division	of	the	Royal	Thai	Army	Medical	Department	

between	1987	and	2004.		During	that	period	of	time,	the	common	health	problems	of	Royal	Thai	Army	(RTA)	

personnel	were	HIV/AIDS,	drug	addiction,	heat	injuries,	malaria	and	general	diseases.		The	preventive	medicine	

programs	and	activities	for	solving	these	problems	were	remarked.		There	were	indicators	of	success	in	these	

works,	especially,	 the	prevention	and	control	of	HIV/AIDS.		This	story	showed	the	 importance	of	preventive	

medicine	organizations	and	works	in	the	promotion	of	health	and	quality	of	life	of	RTA	personnel,	their	families	

and	communities	of	Thailand.
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