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กรมหลวงวงศาธิิราชสนิิทกัับการแพทย์์ตะวัันตก

นิิพนธ์์ต้้นฉบัับ
การศึึกษาผลของกระบวนการเตรีียมความพร้้อมเพ่ื่�อรัับการรัักษา
และการติิดตามเพ่ื่�อให้้กำำ�ลังใจในผู้้� ป่่วยมะเร็็งกลุ่่�มศีีรษะและลำำ�คอท่ี่�
หน่่วยตรวจทููเมอร์์คลิินิิกท่ี่� มีีแผนการรัักษาหลัก โรงพยาบาลศิิริิราช

การวิินิิจฉััยภาวะแอนาฟิิแล็็กซิิส (Anaphylaxis) ผิิดพลาด
ในผู้้�ป่่วยเด็็กโรงพยาบาลบุุรีรััมย์์

บทความพิิเศษ

บทความทั่่�วไป
คำำ�แนะนำำ�ในการผลิิตส่ื่� อความรู้้�ด้านสุุขภาพให้้ง่่าย
ต่่อการเข้้าใจ

เคร่ื่�องมืือประเมิินส่ื่� อความรู้้�ด้านสุุ ขภาพ CDC Clear 
Communication Index

การกายบริิหารในน้ำำ��สำำ �หรับผู้้�สููงอายุุ

การสร้้างภาพสามมิิติิ (3D Mapping) ในกลุ่่�มผู้้�ป่่วย
ภาวะหััวใจเต้้นผิิดจัังหวะชนิิดเร็็วท่ี่� ได้้รัับการรัักษา
โดยการจี้้� ด้้วยกระแสไฟฟ้า (Ablation)

บทบาทพยาบาลในการป้้องกัันและจััดการแก้้ไขการเกิิด
ไข้้ในภาวะเม็็ดเลืือดขาวต่ำำ��ในผู้้�ป่่วยมะเร็็งท่ี่�ได้้รัับยาเคมีี
บำำ�บัด (Febrile Neutropenia)

Scar

Ablation

ตัว
อย
่าง



เวชบัันทึึกศิิริิราช
จััดพิิมพ์์ โดยอนุุมััติิของคณะกรรมการ
คณะแพทยศาสตร์ศิิริิราชพยาบาล 
มหาวิิทยาลััยมหิิดล

เวชบัันทึึกศิิริิราช

เป็็นวารสารวิิชาการทางด้้านวิิทยาศาสตร์์
สุุขภาพ ของคณะแพทยศาสตร์์ศิิริิราชพยาบาล
 มหาวิิทยาลััยมหิิดล เพ่ื่�อเผยแพร่่ผลงานทาง
วิิชาการ และเปิดิโอกาสให้เ้สนอผลงานวิจัิัย และ
วิิชาการ (Research Article) รายงานผู้้�ป่วย 
(Case Report) บทความทางวิิชาการท่ี่�น่่าสนใจ
 (Academic Article) ซ่ึ่�งจะเป็็นประโยชน์์ต่่อ
วงการแพทย์์ และสาธารณสุุข และผู้้�สนใจทั่่�วไป
 บทความท่ี่�เผยแพร่่ในเวชบัันทึึกศิิริิราชมีีการ
ควบคุมุคุณุภาพ โดยผู้้�ทรงคุณุวุฒิุิ (Peer review) 
และสามารถใช้้ขอประเมิินเพ่ื่�อความก้้าวหน้้าใน
สายงานของบุุคลากรสายสนัับสนุุน

เวชบัันทึึกศิิริิราช

ผ่่านการประเมิินคุุณภาพวารสารวิิชาการกลุ่่�มท่ี่� 2 
ในฐานข้้อมููล TCI

วััตถุุประสงค์์

เพ่ื่�อสนัับสนุุนการเผยแพร่่ผลงานวิิจััย บทความ
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ระบบการจััดการวารสารออนไลน์์
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Thai Jo ได้้รัับการติิดตั้้�ง และดููแลโดยศููนย์์
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ขอเชิิญชวนผู้้�สนใจส่งบทความเพ่ื่�อลงตีีพิมพ์์
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His Royal Highness Prince 
Wongsa Dhiraj Snid 
and Western Medicine
Professor Dr. Sanya Sukpanichnant
Department of Pathology, Faculty of Medicine Siriraj Hospital, Mahidol University

Siriraj Medical Bulletin 2021;14(3): 7-13

Abstract

	 On the 150th anniversary of the passing of Phra Chao Barommawongse Ther 
Krom Luang Wongsa Dhiraj Snid (H.R.H. Prince Wongsa Dhiraj Snid) on August 14, 
1871, the information about the acceptance of western doctors upon the prince as a 
corresponding fellow of the New York Academy of Medicine, elected in 1853, is presented 
along with the information about the 5 generations of doctors in the Snidvongs Royal 
Family.  
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Correspondence to: Sanya Sukpanichnant
Email: 2301101@gmail.com
Received: 29 March 2020
Revised: 30 April 2021
Accepted: 2 May 2021

http://dx.doi.org/10.33192/Simedbull.2021.21

7

Siriraj Medical Bulletin

สา
รบั

ญ

ตัว
อย
่าง

http://dx.doi.org/10.33192/Simedbull.2021.21


8 ปีีท่ี่�  14 ฉบัับท่ี่�  3 ก.ค. - ก.ย. 2564

Special Article

กรมหลวงวงศาธิิราชสนิิท
กัับการแพทย์์ตะวัันตก
ศาสตราจารย์์ นายแพทย์์สััญญา สุุขพณิิชนัันท์์
ภาควิิชาพยาธิิวิิทยา คณะแพทยศาสตร์์ศิิริิราชพยาบาล มหาวิิทยาลััยมหิิดล

บทคัดย่่อ

เน่ื่�องในโอกาสครบรอบ 150 ปีี ของการส้ิ้�นพระชนม์์ของพระเจ้้าบรมวงศ์์เธอ กรมหลวงวงศาธิิราชสนิิท เม่ื่�อ
วัันที่� 14 สิิงหาคม 2414 ขอเสนอข้อ้มููลเกี่่�ยวกับัการยอมรับัของแพทย์ต์ะวันัตกให้พ้ระองค์เ์ป็็นภาคีีสมาชิิกของสถาบันั
แพทยศาสตร์์แห่่งนิิวยอร์์กในปีี 2396 และแสดงข้้อมููลเก่ี่�ยวกัับแพทย์์ในราชสกุุลสนิิทวงศ์์ถึึง 5 ชั่่�วรุ่่�น

คำำ�สำำ�คัญ: กรมหลวงวงศาธิิราชสนิิท; ภาคีีสมาชิิกของสถาบันัแพทยศาสตร์แ์ห่่งนิิวยอร์ก์; แพทย์ใ์นราชสกุลุสนิิทวงศ์์

วัันที่� 14 สิิ งหาคม  2414 ครบรอบ 150 ปีี ของการ
ส้ิ้�นพระชนม์์ของพระเจ้้าบรมวงศ์์เธอ กรมหลวงวงศาธิิ
ราชสนิิท (กรมหลวงวงศาฯ) ต้นสกุุล “สนิิทวงศ์์” เน่ื่�องใน
โอกาสสำำ�คัญนี้้�จึึงขอนำำ�เสนอเกร็็ดประวััติิศาสตร์์เก่ี่�ยวกัับ
พระองค์์ท่่านในเร่ื่�องท่ี่�เก่ี่�ยวกัับการแพทย์์ตะวัันตก ตลอด
จนพระโอรสและนััดดาท่ี่�เจริิญรอยตามการเป็็นแพทย์์รวม
5 รุ่่�น  [หมายเหตุุ: เดิิมสะกด “วงษาธิิราชสนิิท” และ
“สนิิทวงษ์์” ตามที่�รััชกาลท่ี่� 6 ทรงมีีพระราชหััตถเลขา 
พระราชทานนามสกุุลให้้แก่่นายพลเอก เจ้้าพระยาวงษา
นุุประพััทธ์์ (ม.ร.ว.สท้้าน  สนิิทวงศ์์) ซึ่่�งเป็็นนััดดาของ
กรมหลวงวงศาธิิราชสนิิท เมื่่�อวัันที่่� 2 กรกฎาคม 2456]1

กรมหลวงวงศาฯ ได้้รัับการยอมรับจากองค์์การศึึกษาวิิทยาศาสตร์์
และวััฒนธรรมแห่่งสหประชาชาติิ (ยููเนสโก) ซ่ึ่�งประกาศยกย่่องให้้พระองค์์
ท่่านเป็็นบุคคลสำำ�คัญของโลกในฐานะท่ี่�ทรงเป็็นปราชญ์์และกวีีของโลก ปีี 
2551-2552 เพื่่�อฉลองครบรอบ 200 ปีีชาตกาลของพระองค์์ท่่านในปีี
25512 พระองค์์ท่่านทรงประสููติิเม่ื่�อวัันที่� 9 กรกฎาคม 2351 มีีนามเดิิม
ว่่าพระองค์์เจ้้าชายนวม เป็็นพระราชโอรสลำำ�ดับท่ี่� 49 ในพระบาทสมเด็็จ

พระพุุทธเลิิศหล้้านภาลััย รัชกาลท่ี่� 2 พระมารดา คืือ ท้าววรจัันทร์์ (เจ้้า
จอมมารดาปรางใหญ่่) ซ่ึ่�งเป็็นธิิดาของท่่านขรััวตาบุุญเกิิดกัับขรััวยายทอง
อิินแห่่งราชิินิิกุลบางช้้าง3 ขรััวตาบุุญเกิิดเป็็นหมอหลวงในรัชกาลท่ี่� 2 ได้้
ถ่่ายทอดความรู้้�ทางแพทย์์ให้้กัับท้้าววรจัันทร์์และกรมหลวงวงศา ฯ เป็็น
อย่่างดีีมาก4  ทำำ�ให้้กรมหลวงวงศา ฯ ได้้ทำำ�หน้้าที่่�กำำ�กัับกรมหมอหลวง
ในรััชกาลที่่� 3 โดยได้้รัับโปรดเกล้้าฯ ตั้้�งกรมให้้เป็็นกรมหมื่่�นวงษาสนิิท
(สะกดตามแบบเดิิม) เม่ื่�อพระชนมายุุได้้ 34 พรรษา ต่อมา ในรัชกาลท่ี่� 
4 ได้้รัับโปรดเกล้้าฯ เล่ื่�อนขึ้้�นเป็็นกรมหลวงวงษาธิิราชสนิิท (สะกดตาม
แบบเดิิม) และได้้รัับพระราชทานที่�วัังพระเจ้้ากรุุงธนบุรีีให้้เป็็นที่�ประทัับ
เม่ื่�อพระชนมายุุได้้ 43 พรรษา น อกจากความเช่ี่�ยวชาญทางการแพทย์์
แผนไทยแล้้ว กรมหลวงวงศาฯ ยัังมีีอัจฉริิยภาพด้้านต่าง ๆ อีีกมากมาย 
ไม่่ว่่าจะเป็็นทางด้้านวรรณกรรม การต่่างประเทศ การทหาร การบริิหาร
ราชการแผ่่นดิิน3,4

ในปีี 2397 (ค.ศ. 1854) พระนามของพระเจ้้าบรมวงศ์์เธอ กรม
หลวงวงศาธิิราชสนิิทปรากฏอยู่่�ในหนัังสืือรายช่ื่�อของผู้้�ได้้รัับเลืือกให้้เป็็น
ภาคีีสมาชิิกของสถาบัันแพทยศาสตร์์แห่่งนิิวยอร์์ก (Corresponding 
Fellows of the New York Academy of Medicine)5 จำำ�นวน 25 คน 
(ภาพที่่� 1) ในจำำ�นวนนี้้� พระองค์์ท่่านเป็็นเพีียงหนึ่่�งเดีียวที่่�ไม่่มีีปริิญญา

ตัว
อย
่าง
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การให้้ความรู้้� คำำ�แนะนำำ� การปฏิิบััติิตััวแก่่ผู้�ป่่วยมะเร็็งท่ี่�
ได้้รัับยาเคมีีบำำ�บัดท่ี่�มีีความเสี่่�ยงต่่อการเกิิดภาวะ febrile 
neutropenia
	   การให้้ความรู้้� คำำ�แนะนำำ� การปฏิิบัติิตัวแก่่ผู้้�ป่วยมะเร็็งท่ี่�ได้้รัับ
ยาเคมีีบำำ�บัดท่ี่�มีีความเส่ี่�ยงต่่อการเกิิดภาวะ febrile neutropenia มีีความ
สำำ�คัญเป็็นอย่่างมาก เน่ื่�องจากมีีการศึึกษารายงานค้นพบว่่ากลุ่่�มผู้้�ป่วยโรค
มะเร็็งเม็ด็เลืือดขาวชนิิดเฉีียบพลันัที่�มีีการปฏิิบัตัิิตัวดูแูลตนเองเป็็นอย่่างดีี 
จะมีีแนวโน้้มของการเกิิดภาวะ febrile neutropenia น้อยกว่่า ผู้้�ป่ วยท่ี่�
มีีการปฏิิบัติิตัวดููแลตนเองไม่่ดีี ซ่ึ่�งสััมพันธ์กัันอย่่างไม่่มีีนัยสำำ�คัญทางสถิิติิ12 
ดัังนั้้�นพยาบาลจึงึเป็็นบุคลากรท่ี่�มีีบทบาทสำำ�คัญในการให้้ความรู้้� คำำ�แนะนำำ�
ในการปฏิิบัติิตัว เพ่ื่�อลดปััจจัยเส่ี่�ยงต่่อการเกิิดภาวะ febrile neutropenia 
โดยสามารถให้้ความรู้้�และคำำ�แนะนำำ�ด้านต่างๆ ดังนี้้�1,3,9

	 1. อาหาร ควรรัับประทานอาหารท่ี่�ปราศจากเชื้้�อ หรืืออาหารท่ี่�
มีีเชื้้�อแบคทีีเรีียต่ำำ�� ได้้แก่่ อาหารท่ี่�ปรุงสุุกใหม่่ สะอาดถููกสุุขอนามััย อาหาร
ท่ี่�ต้้องผ่่านความร้อน รับประทานอาหารอ่่อนย่อยง่่าย โปรตีีนสูง หลีีกเล่ี่�ยง
ผัักสด ผลไม้้เปลืือกบาง หลีีกเล่ี่�ยงอาหารหมัักดอง และอาหารแปรรููปเป็็น
อาหารแห้้ง เช่่น กุ้้�งแห้้ง ผลไม้้ตากแห้้ง เป็็นต้น หลีีกเล่ี่�ยงอาหารท่ี่�มีีบรรจุุ
ภััณฑ์์ฉีีกขาด กระป๋๋องบุบุ เป็็นสนิิม หรืืออาหารที่่�หมดอายุ ุหลีีกเลี่่�ยงอาหาร
รสเผ็็ด ร้ อนหรืือเย็น็จัด เคร่ื่�องด่ื่�มแอลกอฮอล์์ เพ่ื่�อป้้องกัันเยื่่�อบุุช่่องปาก
อัักเสบ (mucositis) ซ่ึ่�งเป็็นสาเหตุุท่ี่�ทำำ�ให้้เกิิดการติิดเชื้้�อได้้ง่่าย1

	 2. น้ำ ำ��ดื่�ม ต้ องน้ำำ��ดื่�มสะอาด ควรด่ื่�มน้ำำ��จากท่ี่�ผ่่านกระบวนการ
กรองท่ี่�ทำำ�ให้้ปราศจากเชื้้�อ หรืือน้ำำ��ต้มสุกท่ี่�บรรจุุภาชนะท่ี่�มีีฝาปิิดมิิดชิิด ดื่�ม
น้ำำ��อย่่างน้้อยวัันละ 2-3 ลิิตรต่่อวััน
	 3. การดููแลสุุขอนามััยส่่วนบุคคล อาบน้ำำ��สม่ำำ��เสมอหรืืออย่่างน้้อย
วัันละ 2 ครั้้�ง ล้างมืือก่่อนการรัับประทานอาหารและหลัังเข้้าห้้องน้ำำ��ทุกครั้้�ง 
ตามคำำ�แนะนำำ� 7 ขั้้�นตอน อย่่างน้้อย 15 วิินาทีี3  แปรงฟัันอย่่างน้้อยวัันละ 
2 ครั้้�ง โดยใช้้แปรงสีีฟันที่�มีีขนแปรงอ่่อนนุ่่�ม  และบ้้วนปากด้้วยน้ำำ��เกลืือบ้้วน
ปาก (normal saline) หรืือน้ำำ��สะอาด 30 วิินาทีี ดูแลช่่องปากให้้ชุ่่�มชื้้�น ตัด
เล็็บให้้สั้้�น ดูแลอวััยวะสืืบพัันธุ์์�ให้้แห้้งอยู่่�เสมอ นอนหลัับพัักผ่่อนให้้เพีียงพอ 
อย่่างน้้อยวัันละ 6-8 ชั่่�วโมง
	 4. การดููแลจััดการสิ่่�งแวดล้้อมให้้เหมาะสมกับสุุขภาวะ อยู่่�ในสิ่่�ง
แวดล้้อมสะอาด ปลอดโปร่ง อากาศถ่ายเทสะดวก หลีีกเล่ี่�ยงการอยู่่�ในกลุ่่�ม
คนแออััด ตลาด โรงภาพยนต์ หรืือใกล้้แหล่่งท่ี่�มีีหมอกควััน แนะนำำ�ให้้ปิิด
จมูกและปากเสมอเมื่่�อต้้องพบปะหรืืออยู่่�ในกลุ่่�มคนจำำ�นวนมาก ไม่่ควรนำำ�
ดอกไม้้สดไว้้ใกล้้ผู้้�ป่วย หลีีกเลี่่�ยงบุุคคลที่่�ติิดเชื้้�อทางเดิินหายใจ รวมทั้้�งหลีีก
เล่ี่�ยงใกล้้ชิิดสััตว์์เลี้้�ยงต่่างๆ เช่่น สุนััข แมว เป็็นต้น
	 5. การให้้ความรู้้� คำ ำ�แนะนำำ�ผู้้�ป่วยและครอบครััวเก่ี่�ยวกัับการ
สัังเกตอาการ อาการแสดงของการติิดเชื้้�อที่่�ต้้องมาพบแพทย์์ก่่อนนัดั โดย
เฉพาะอาการแสดงท่ี่�อาจเป็็นจากการติิดเชื้้�อ ซ่ึ่�งให้้ผู้้�ป่วยบันัทึกและประเมิิน
สััญญาณชีีพ แนะนำำ�การวัดัอุณุหภูมูิิร่างกาย วั ดความดันัโลหิิตด้้วยตนเอง
ท่ี่�บ้้านได้้ เช่่น  ไข้้สููงมากกว่่า 38 องศาเซลเซีียส ความดันโลหิิตต่ำำ�� หายใจ
ลำำ�บาก ไอ เจ็็บคอ ปัสสาวะแสบขััด ท้องเสีีย การติิดเชื้้�อในช่องปาก ผิิวหนััง
มีีการอัักเสบ ปวด บวม แดง ร้อน แผลผ่่าตััดมีีการอัักเสบ ตกขาวช่่องคลอด
ผิิดปกติิ เป็็นต้น

สรุุป 
	 การเกิิดภาวะ febrile neutropenia เป็็นภาวะฉุุกเฉิินทางโรค
มะเร็็งท่ี่�พบได้้บ่่อยในผู้้�ป่วยมะเร็็งท่ี่�ได้้รัับการรัักษาด้้วยยาเคมีีบำำ�บัด ทำำ�ให้้
เกิิดภาวะแทรกซ้้อนต่างๆ ได้้แก่่ ติิ ดเชื้้�อในกระแสเลืือด ความดันัโลหิิตต่ำำ��
จากการติิดเชื้้�อ ซ่ึ่�งเป็็นสาเหตุขุองการเสีียชีีวิิต ดังนั้้�นพยาบาลเป็็นบุคลากรที่่�
มีีบทบาทสำำ�คัญในการคัดักรองประเมิินความเสี่่�ยงต่่อการเกิิดภาวะ febrile 
neutropenia ในผู้้�ป่วยโรคมะเร็็งท่ี่�ได้้รัับยาเคมีีบำำ�บัดทุุกราย รวมถึงการมีี
ส่่วนร่วมสำำ�คัญในการจััดการภาวะ febrile neutropenia การป้้องกัันและ
ดููแลรัักษาผู้้�ป่วยท่ี่�มีีภาวะเม็ด็เลืือดขาวต่ำำ�� (neutropenia)  ตามแนวปฏิิบัติิ
ท่ี่�เป็็นมาตรฐานโดยวิิธีีการให้้ความรู้้� คำ ำ�แนะนำำ�ในการปฏิิบัติิตัวเพ่ื่�อเสริิม
สร้้างสุุขอนามััย การดููแลตนเองท่ี่�ถููกต้้อง ตลอดจนสร้้างสิ่่�งแวดล้้อมที่�ดีีและ
ปลอดภััยแก่่ผู้้�ป่วย พยาบาลจึึงเป็็นหนึ่่�งในบุคลากรท่ี่�มีีบทบาทสำำ�คัญในการ
ช่่วยส่่งเสริิมการป้้องกันัและแก้้ไขการติิดเชื้้�อในภาวะเม็ด็เลืือดขาวต่ำำ�� ทำำ�ให้้
การรัักษาโรคมะเร็็งมีีประสิิทธิิภาพดีี และลดภาวะแทรกซ้้อนที่�เกิิดขึ้้�น ทำำ�ให้้
อััตราการตายลดลง ส่งผลดีีต่อคุุณภาพชีีวิิตและความปลอดภััยสููงสุุด

กิิตติิกรรมประกาศ
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ท่ี่�กรุุณาเสีียสละเวลาในการให้้ข้้อมููลคำำ�ปรึกษา ตรวจสอบความถูกูต้้องของ
เนื้้�อหาและภาษาท่ี่�ใช้้ให้้มีีความถูกต้้องเหมาะสม รวมทั้้�งอนุุเคราะห์์เนื้้�อหา
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