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 นับต้ังแตเปนท่ีรูจักอยางแพรหลายเม่ือ

ประมาณเดือนธันวาคม 2562 เปนตนมา โคโรนาไวรัส

สายพันธุใหมท่ีไดรับการต้ังช่ือวา โควิด-19 (Covid-19) 

ไดสรางความเสียหายตอท้ังสุขภาพ คุณภาพชีวิต รวมถึง

ระบบเศรษฐกิจไปท่ัวโลก ขอมูลจากเว็บไซตขององคการ

อนามัยโลก (World Health Organization; WHO) 

ณ วันท่ี 5 พฤษภาคม 2563 มีรายงานจํานวนผูปวย 

3,515,116 รายใน 215 ประเทศท่ัวโลก และมีผูเสียชีวิต 

243,540 ราย(1) บทความน้ีจะนําเสนอขอมูลสถานการณ 

ความรูเก่ียวกับไวรัสชนิดน้ี และแนวทางการรักษา 

ในปจจุบัน เพ่ือหวังวาจะชวยใหประชาชนมีความตระหนัก 

สามารถปองกันตนเอง และลดการระบาดในวงกวางได

 สถานการณโลก การอุบัติของไวรัสโควิด-19 

ท่ีทราบกันเร่ิมข้ึนเม่ือวันท่ี 31 ธันวาคม 2562 จากท่ีพบ

ผูปวยเพียง 8 รายในประเทศจีน ตอมาเร่ิมมีผูติดเช้ือ

ขยายเปนวงกวางในหลายประเทศ โดยเฉพาะประเทศ

ในแถบทวีปยุโรปและสหรัฐอเมริกาซ่ึงเปนสองทวีป

ท่ีมีการติดเช้ือและเสียชีวิตสูงมากท่ีสุดในบรรดาหกทวีป

ท่ัวโลก ซ่ึง WHO ต้ังช่ือไวรัสสายพันธน้ีวา 2019-nCoV

โดยประกาศการระบาดในระดับ outbreak เม่ือวันท่ี 

30 มกราคม 2563 และมีการแพรระบาดกระจาย

รุนแรงมากข้ึนท่ัวโลกจนจึงประกาศยกระดับ pandemic 

ในช่ือทางการวา Covid-19 เม่ือวันท่ี 11 มีนาคม 2563 

ซ่ึง 5 ประเทศท่ีมีจํานวนผูปวยสูงสุดตามรายงานเม่ือวันท่ี 

5 พฤษภาคม 2563 ไดแก ประเทศสหรัฐอเมริกาซ่ึงมี

ยอดผูปวยสูงสุด 1,154,985 ราย เสียชีวิต 61,906 ราย 

รองลงมาไดแกประเทศสเปน จํานวนผูปวย 218,011 ราย 

เสียชีวิต 25,428 ราย ประเทศอิตาลีมีจํานวนผูปวย 

211,938 ราย เสียชีวิต 29,079 ราย สหราชอาณาจักร 

จํานวนผูปวย 190,588 ราย เสียชีวิต 28,734 ราย 

ประเทศเยอรมัน จํานวนผูปวย 163,860 ราย เสียชีวิต 

6,831 ราย ขณะท่ีประเทศจีนสรุปแลวมียอดผูปวย

จํานวน 84,404 ราย เสียชีวิตรวม 4,643 ราย(2) และ

มีแนวโนมวาอาจจะมีการติดเช้ือระลอกท่ีสองไดอีก
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รูปท่ี  1  การกระจายการติดเช้ือไวรัสโควิด-19 ท่ัวโลกในชวงแรก(2)

รูปท่ี  2  สรุปสถานการณผูติดเช้ือโควิด-19 ท่ัวโลก (มกราคม-เมษายน 2563)(1)

 ขณะท่ีในประเทศไทย ขอมูล ณ วันท่ี 5 

พฤษภาคม 2563 พบมีรายงานผูติดเช้ือ  2,988 ราย 

รักษาหายแลว 2,747 ราย รักษาตัวอยูในโรงพยาบาล 

187 ราย และเสียชีวิต 54 ราย อายุเฉล่ียของผูปวย

ประมาณ 40 ป โดยพบผูปวยท่ีอายุนอยท่ีสุด 1 เดือน 

อายมุากท่ีสุด 97 ป พบในเพศชายมากกวาหญิงเล็กนอย 

สําหรับจังหวัดทีมีผูปวยมากท่ีสุด 5 จังหวัดแรก ไดแก 

กรุงเทพฯ ภูเก็ต นนทบุรี ยะลา และสงขลา(3) ชวง

เวลาท่ีพบผูปวยรายใหมจํานวนมากอยูในชวงเดือน

กลางมีนาคม–ตนเดือนเมษายน 2563(4) ผูติดเช้ือ

สวนใหญเปนกลุมท่ีสัมผัสผูปวยหรือเก่ียวของกับสถานท่ี

ท่ีพบผูปวย ไดแก สนามมวย สถานบันเทิงในกรุงเทพฯ

และภูเก็ต เขารวมพิธีทางศาสนาท่ีมาเลเซีย ผูท่ีเดินทาง

กลับจากตางประเทศ ผูท่ีอาศัยอยูในยานชุมชนท่ีคน

หนาแนนหรือทํางานใกลชิดชาวตางชาติ รวมถึงอาชีพเส่ียง 

หลังจากรัฐบาลประกาศเคอรฟวต้ังแตวันท่ี 3 เมษายน 

2563 และออกมาตรการตาง ๆ พรอมท้ังมาตรการ

ทางสาธารณสุข เชน การคนหาผูสัมผัสเช้ือใหไดมากท่ีสุด

และผูปวยตองเขาสูการรักษาใหเร็วท่ีสุดเพ่ือตัดวงจร

การแพรเช้ือ และมาตรการทางสังคม เชน ระยะหาง

ระหวางบุคคล จึงเปนปจจัยหน่ึงท่ีมีผลทําใหยอดผูติดเช้ือ

ลดลง
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รูปท่ี  3  สรุปสถานการณผูติดเช้ือโควิด-19 ในประเทศไทย (มกราคม-เมษายน 2563)(4)

 เม่ือพิจารณาถึงขอมูลผูปวยรวมกับลักษณะ

การติดเช้ือ จากการศึกษาของ Wang พบวามีผูปวย

ในประเทศจีนจะมีคากลางของอายุผูปวยท่ีเสียชีวิต

อยูในชวง 48-89 ป สวนใหญจะมีอายุ 75 ป โดยจะ

เสียชีวิตเฉล่ีย 14 วันหลังเร่ิมมีอาการ (ชวงพิสัย 6-41 วัน) 

ผูท่ีอายมุากกวา 70 ปข้ึนไปเสียชีวิตเฉล่ีย 11.5 วัน และ

นอยกวา 70 ปเสียชีวิตเฉล่ียใน 20 วัน(5) นอกจากน้ัน 

WHO ไดระบุวา ผูปวยท่ีอายุมากกวา 60 ปข้ึนปจะมี

ความสัมพันธกับความเส่ียงของการติดเช้ือไดงาย 

สวนใหญจะเสียชีวิตในชวง 7-10 วันหลังจากติดเช้ือ 

และรอยละ 55 สามารถรักษาหายได(2)

 ลักษณะของเช้ือโคโรนาไวรัส ไวรัสหมายถึง

ส่ิงมีชีวิตท่ีเปนเช้ือจุลินทรียท่ีมีขนาดเล็ก ไมจัดเปนเซลล 

ไมสามารถมองเห็นไดดวยกลองจุลทรรศนธรรมดา 

มีท้ังชนิดท่ีกอโรคและไมกอโรค โคโรนาไวรัสจัดเปน

ไวรัสชนิดหน่ึงท่ีพบในสัตวแพรมาสูคน เปนสาเหตุของ

การเจ็บปวยในระดับต้ังแตอาการหวัดธรรมดาจนถึง

ภาวะท่ีทําใหเกิดการเจ็บปวยรุนแรง(6) เชน โรคระบบ

ทางเดินหายใจเฉียบพลันรายแรงหรือโรคซารส (SARS) 

ในป 2002-2003 ท่ีติดเช้ือจากคางคาวสูคน โรคไขหวัด 

H1N1 ในป 2009 และโรคทางเดินหายใจตะวันออกกลาง 

(MERS) ในป 2012 ท่ีติดเช้ือจากอูฐสูคน หรือท่ีมีบางสวน

เช่ือวาอาจติดเช้ือมาจากคางคาว โคโรนาไวรัสจัดเปน

ไวรัสท่ีอยูในวงศใหญท่ีสุด (family) ของ Nidovirales 

ซ่ึงเปนกลุมสายพันธุท่ีมีท้ังวงศ Coronaviridae, 

Arteriviridae และ Toniviridae สามารถแบงเปน 

4 วงศยอย (genera) ไดแก Alphacoronavirus 

(alhpaCoV), Betacoronavirus (betaCoV), Gamma 

coronavirus (gammaCoV), และ Deltacoronavirus 

(deltaCoV)(7) นอกจากน้ันวงศยอย Betacoronavirus 

ยังสามารถแบงยอยออกไปไดอีก 5 subgenera คือ 

Embecorirus (lineage A), Sarbecovirus (lineage B), 

Merbecovirus (lineage C), Nobecovirus (lineage D) 

และ Hibecovirus(8)  

 โคโรนาไวรัสทุกชนิดจะมีรูปทรงโครงสราง

ท่ีคลายกัน มีลักษณะเปนรูปทรงกลมเสนผาศูนยกลาง

ประมาณ 125 นาโนเมตร(9) มีจีโนมท่ีเปนโปรตีนเปน

สวนประกอบ โดยมีโครงสรางประกอบดวยปุม (spikes) 

ยื่นออกมาคลายมงกุฎหรือรัศมีของดวงอาทิตย และ 

N protein ท่ีเปนสารกระตุน มี N (nucleocapsid) หุมไว 

และมี envelope เปนเปลือกนอกปกคลุม ซ่ึงตัวปุม

หรือ spikes น้ีจะเปนตัวการสําคัญ (receptor) ท่ีไปเกาะ

ยดึกับระบบในรางกายทําใหเกิดการสมมาตรแบบเกลียว 

(helix) ซ่ึงอาจเปนเบาะแสสําคัญในการพัฒนาวิธีหยดุยัง้

ดวยวัคซีนหรือ antibody ในวงการแพทยเพ่ือรับมือ

ตอไป(10) 
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 โคโรนาเปนไวรัสชนิด RNA กลาวคือมีสาร

พันธุกรรมเปน RNA (Ribonucleic acid) ซ่ึงมีโอกาส

กลายพันธุสูง แบงไดเปน 7 สายพันธุท่ีกอโรคในคน 

ไดแก สายพันธุ HCoV-229E, HCoV-OC43 และ 

HCoV-NL63 ทําใหเปนไขหวัดธรรมดา ท่ีเหลือจะเปน

ไวรัสท่ีนําไปสูการเกิดโรครายแรงเก่ียวกับระบบทางเดิน

หายใจท่ีสงผลตอสุขภาพทําใหมีคนตายจํานวนมาก

ในวงกวางคือโรค MERS, SARS และท่ีไมเคยพบใน

มนุษยมากอนหนาน้ีคือโรคโควิด-19(7,10) (ดังตารางท่ี 1)

ตารางท่ี 1  ชนิดของโคโรนาไวรัส

HCoV-229E

HCoV-OC43

HCoV-NL63

HCoV-HKU1

MERS-CoV

SARS-CoV

AlphaCoV

BataCoV

AlphaCoV

BataCoV

BataCoV

BataCoV

ไขหวัดธรรมดา สวนใหญเกิดในผูสูงอายุ

ไขหวัดธรรมดา สวนใหญเกิดในผูสูงอายุ

ไขหวัดธรรมดา สวนใหญเกิดในผูสูงอายุ

โรคทางเดินหายใจ สวนใหญเกิดในผูสูงอายุ

(Upper and lower respiratory tract disease)

โรคทางเดินหายใจตะวันออกกลาง

(Middle East Respiratory Syndrome: MERS)

อัตราการตายมากกวารอยละ 30 : เร่ิมท่ีประเทศซาอุดิอาราเบีย ติดเช้ือประมาณ 

2,500 ราย และเสียชีวิต 800 ราย และยังคงเกิดข้ึนเปนระยะ

โรคระบบทางเดินหายใจเฉียบพลันรายแรง

(Severe Acute Respiratory Syndrome: SARS)

อัตราการตายรอยละ 10 :  เร่ิมท่ีประเทศจีนและแพรออกไปอีก 12 ประเทศ 

ติดเช้ือประมาณ 8,000 ราย เสียชีวิต 800 ราย

ชนิด โรคGenera

รูปท่ี 4 โครงสรางของโคโรนาไวรัส 
(ภาพจาก https://www.sinobiological.com/research/virus/human-coronavirus)
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 การติดตอแพรเช้ือ เช้ือโคโรนาไวรัสมีอัตรา

การเกิดการรวมตัวกันใหมของยนีส (recombination) 

สูงจึงมีความสามารถปรับตัวแพรจากสัตวมากอโรค

สูคนไดรวดเร็ว(8) เปนสาเหตุทําใหเกิดไขหวัด และ

อาจจะทําใหเกิดอาการปวยรุนแรงจนถึงข้ันเสียชีวิต 

เปนไปไดวาเช้ือ โควิด-19 อาจเก่ียวของอยางใกลชิดกับ

โคโรนาไวรัสท่ีเกิดกับคางคาว แพรตอยงัสัตวอ่ืนไปสูคน 

และขยายจากคนสูคนไดโดยผานทางละอองสารคัดหล่ัง

ท่ีมีเช้ือโรคโดยการไอหรือจาม หรือการสัมผัสมือ พ้ืนผิว 

หรือวัตถุท่ีปนเปอนเช้ือโรค เม่ือไดรับเช้ือโรคผานละออง

สารคัดหล่ังดังกลาวจะทําใหเกิดการติดเช้ือ ซ่ึงโดยท่ัวไป

ประมาณวาคนเราจะสามารถตานทานไวรัสน้ีไดประมาณ

รอยละ 2 และจะเกิดสงผลตอระบบทางเดินหายใจ

รายแรงเม่ือเขาสูรางกายรอยละ 5-10 มีขอมูลจาก

การสืบสวนโรคพบวา เม่ือผูคนสัมผัสเช้ือจะมีการฟกตัว

ภายใน 3 -7 วัน ถึง 2 สัปดาห และจะแสดงอาการ

ใน 12.5 วัน และจะแพรกระจายการระบาดเพ่ิมเปน 

2 เทาทุก 7 วัน(7)  ซ่ึงเช้ือไวรัสน้ันสามารถแพรระบาด

โดย(11)

 1. แพรโดยตรงผานละอองสารคัดหล่ังในระยะ

ใกลชิดกับผูปวย 

 2. แพรโดยการสัมผัสละอองสารคัดหล่ังท่ีเกาะ

ตามพ้ืนผิววัสดุ เม่ือสัมผัสโดนตัวหรือจับตองใชงาน 

ตารางท่ี 1  (ตอ)

SARS-CoV-2 BataCoV โรคโควิด-19 มีผูปวยติดเช้ือท่ัวโลกจํานวน 3,515,116 ราย เสียชีวิต 243,540 ราย 

(รายงานเม่ือวันท่ี 5 พฤษภาคม 2563)

ชนิด โรคGenera

หลังจากน้ันจะเผลอนํามือไปสัมผัสท่ีปาก จมูก หรือ

ดวงตา ซ่ึงจากเว็บไซตของมหาวิทยาลัย Johns Hopkins 

ไดรายงานผลการศึกษาทดลองในหองปฏิบัติการคนพบวา 

โคโรนาไวรัสจะมีชีวิตอยูในอากาศและพ้ืนผิวไดนาน

หลายช่ัวโมงจนถึงหลายวัน โดยท่ีจะอยูบนพลาสติกไดนาน 

72 ช่ัวโมง พ้ืนผิวสแตนเลส 48 ช่ัวโมง กระดาษแข็ง 

24 ช่ัวโมง ทองแดง 4 ช่ัวโมง และในอากาศ 3 ช่ัวโมง(12)

 3. แพรโดยผานอากาศ เม่ืออยูในสภาพแวดลอม

แบบปดเปนเวลานาน และมีปริมาณไวรัสเขมขนสูง

 อาการของโรค อาการท่ัวไปของผูปวยท่ีพบ

มากท่ีสุดคือ ไข เหน่ือยลา ไอแหง และบางรายอาจมี

อาการอ่ืน เชน ปวดเม่ือย คัดจมูก น้ํามูกไหล เจ็บคอ 

และอาจมีอาการทองเสีย คล่ืนไส มีปญหาการรับรส

หรือกล่ิน หรือเปนผ่ืน สวนในรายท่ีมีอาการรุนแรง

จะมีอาการปอดบวมหรือหายใจลําบาก และเสียชีวิต 

กลุมผูสูงอายุ เด็ก และผูมีโรคประจําตัวเปนกลุมท่ีมี

ความเส่ียงสูงตอการเจ็บปวยรุนแรง(13,14) เชน โรคเบาหวาน 

ปอดเร้ือรัง ไตวาย ระบบภูมิคุมกันบกพรอง รวมท้ัง

คนท่ีเคยติดตอกับผูปวยติดเช้ือน้ี หรือมาจากแหลง

พ้ืนท่ีท่ีมีผูปวยติดเช้ือ ผูติดเช้ือในชวงแรกจะไมแสดง

อาการปวย ตองทําการตรวจสอบจากทางเดินหายใจ

จึงพบเช้ือไวรัส ขณะท่ีอาการปวยยงัไมรุนแรงจะมีอาการ

ไขออน ๆ ไอ หนาวส่ัน และรูสึกไมสบายตัว หากมีอาการ
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หนักข้ึนจะมีอาการตัวรอน มีไข ไอ และคอย ๆ หมดแรง 

จากน้ันอีก 1 สัปดาหจะเพ่ิมความรุนแรงข้ึน ไวรัสจะ

เขาปอดกลายเปนปอดบวมอักเสบอยางรุนแรง(15) 

 อาการของผูปวยโควิด-19 ท่ี WHO ยืนยัน

จากกรณีผูปวยในประเทศจีนน้ัน ระบุวาประมาณ

รอยละ 88 จะมีอาการไข รอยละ 67.7 มีอาการไอแหง 

รอยละ 33.4 มีน้ํามูก รอยละ 18.6 อาการหายใจส้ัน 

รอยละ 13.9 เจ็บคอ และรอยละ 13.6 ปวดศีรษะ(16) 

และจากการแถลงขาวมาตรการแกไขปญหาโรคโควิด-19 

ณ ศูนยแถลงขาวรัฐบาล ทําเนียบรัฐบาล เม่ือวันท่ี 25 

มีนาคม 2563 ระบุวาผูปวยโควิด-19 จะแบงอาการเปน 

3 กลุมคือ (1) กลุมไขวัดธรรมดา ประมาณรอยละ 80 

ของผูปวยจะมีอาการไขหวัดธรรมดา ไมรุนแรง มีอาการ

ไอ มีน้ํามูก เจ็บคอ มีเสมหะ (2) กลุมอาการปอดอักเสบ 

ประมาณรอยละ 7-15 ท่ีเกิดในระดับสากล สวนประเทศ

ไทยมีผูปวยประมาณรอยละ 9 มีอาการปอดอักเสบแต

รุนแรงนอย และ (3) กลุมปอดอักเสบรุนแรง จากตัวเลข

ท่ัวโลกประมาณรอยละ 3-5(17)

 การรักษา ปจจุบันยงัไมมียาหรือวัคซีนท่ีใชใน

การตานไวรัสโควิด-19 ท่ีมีผลในการรักษาเปนท่ีนาพอใจ 

จึงตองอาศัยความแข็งแรงของรางกายสรางภูมิคุมกัน

และเสริมสรางโภชนาการเพ่ิมภูมิตานทานเพ่ือกําจัด

ไวรัส และใชวิธีรักษาตามอาการ เชน ใหยาลดไขกรณี

มีไขสูง หรือลดอาการไอหากมีอาการไอแหง รักษา

อาการปอดอักเสบท่ีมาจากเช้ือไวรัส อยางไรก็ตาม 

ขณะน้ีประเทศญ่ีปุนไดมีการคิดคนพัฒนายาตานไวรัส

ชนิดแรกของโลกคือ Favipiravir มีฤทธ์ิยับย้ังเอนไซม 

RNA polymerase แลว แตยังอยูในชวงการทดลอง

ทางคลินิก (clinical trial) ท่ีตองศึกษาประสิทธิผลและ

ความปลอดภัยในข้ันตอนทดลองกับคนในระยะตอไป 

 ยาท่ีนํามาใชรักษาโควิด-19 ปจจุบันไดมี

ความรวมมือระหวางองคการอนามัยโลก องคกรกํากับดูแล

ดานยาของนานาประเทศ เชน สหรัฐอเมริกา (US FDA) 

สหภาพยโุรป (EMA) จีน (CFDA หรือ NMPA ในปจจุบัน) 

องคกรการศึกษาภาคอุตสาหกรรมผูวิจัยและผลิตยา 

และมูลนิธิท่ีต้ังกองทุนข้ึนมาเปนการเฉพาะในการ

พยายามคนควา พัฒนา และผลิตยา รวมท้ังวัคซีนใน

การปองกันโรคโควิด-19 อยางเรงดวนเพ่ือใหสามารถ

จัดการกับโรคติดตอจากไวรัสสายพันธุใหมท่ียากตอการ

รับมือน้ี ซ่ึงภายใตการทํางานท่ีแขงกับเวลา ณ ปจจุบัน

มียาท่ีถูกนํามาใชในการรักษาโควิด-19 ดังน้ี(18)

 Favipiravir (Favilavir) เปนยาตานไวรัสชนิด 

RNA ท่ีไดรับการพัฒนาโดยบริษัท Toyama Chemical 

ประเทศญ่ีปุน โดยมีกลไกการออกฤทธ์ิคือ selective 

inhibition of viral RNA-dependent RNA polymerase 

ซ่ึงเปนการยบัยัง้เอ็นไซมท่ีมีความสําคัญในการถอดรหัส

พันธุกรรมท่ีใชในการแบงตัวของไวรัส ท้ังน้ี มีการคาดหวัง

วายาชนิดน้ีจะมีบทบาทสําคัญในการปองกันและ

รักษาโรคท่ีมาจากเช้ือไวรัสโควิด-19 หลังจากท่ีไดมี

การทดลองใชตัวยา Favipiravir ในการรักษาผูปวย 

70 รายในเมืองเซินเจ้ิน มณฑลกวางตุง แลวพบวาตัวยา

มีประสิทธิผลในการรักษา อีกท้ังมีผลขางเคียงคอนขาง

นอย ซ่ึงตัวยา Favipiravir ไดรับการอนุมัติโดยองคการ

อาหารและยาของประเทศจีนแลวเม่ือตนเดือนกุมภาพันธ 

2563 ในขอบงใชเปนยาตานไวรัสโคโรนาสายพันธุใหม 

หรือโควิด-19 ซ่ึงนับเปนยาตานไวรัสโควิด-19 ตัวแรก

ท่ีไดรับอนุมัติอยางเปนทางการ
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 Chloroquine phosphate หรือ Hydroxy

chloroquine เปนยากลุมท่ีเดิมมีขอบงใชในการรักษา

โรคมาเลเรียหรือเพ่ือกดภูมิคุมกันในโรคบางชนิด เชน 

โรครูมาตอยด ถูกนํามาใชในการทดลองกับผูปวยโควิด-19 

มากกวา 100 รายในโรงพยาบาล 10 แหงในกรุงปกก่ิง 

และมณฑลกวางตุง โดยลาสุดไดมีการทดลองเพ่ิมเติม

ท่ีโรงพยาบาลในมณฑลหูหนาน โดยคาดวาจะสามารถ

เปนยาอีกชนิดหน่ึงท่ีสามารถใชรักษาโควิด-19 ได 

ซ่ึงปลายเดือนมีนาคม 2563 องคการอาหารและยาของ

สหรัฐอเมริกาไดรับรองภายใตสภาวะฉุกเฉินในขอบงใช

รักษาปอดอักเสบจากโควิด-19 

 Remdesivir ผลิตโดยบริษัท Gilead Sciences 

ขณะน้ีกําลังอยูระหวางการทดลอง Clinical trial 

phase III และไดรับการอนุมัติใหใชรักษา โควิด-19 

โดยองคการอาหารและยาของสหรัฐอเมริกาในเง่ือนไข

สภาวะพิเศษ (compassionate use) เน่ืองจากการศึกษา

ทดลองในมนุษยยังไมเสร็จส้ินสมบูรณ แตมีแนวโนม

สามารถใชรักษาได ซ่ึงไดมีการทดลองใชในสถาบัน

การแพทยมากกวา 10 แหงในเมืองอูฮ่ัน โดยกอนหนาน้ี

สถาบันสุขภาพแหงชาติสหรัฐ (NIH) เปดเผยวา 

Remdesivir เปนตัวยาท่ีสามารถใชรักษาโรคซารส 

รวมถึงใชรักษาเช้ือไวรัสโคโรนาในลิง เร็ว ๆ น้ีพบวายา 

Remdesivir สามารถชวยทําใหหายจากโรคติดเช้ือ

โควิด-19 ไดเปนระยะเวลาท่ีเร็วข้ึนถึง รอยละ 31% ทําให

กลายเปนยาชนิดแรกท่ีมีการรับรองประโยชนท่ีไดรับ

จากการใชรักษาโรคน้ี และคาดกันวาองคการอาหาร

และยาของสหรัฐอเมริกาจะมีการอนุมัติขยายขอบงใช

ในไมชา(19)

 ยาอ่ืน ๆ ท่ีอยู ระหวางการศึกษาทดลอง 

นักวิจัยยังมีความพยายามอยางไมหยุดย้ังท่ีจะหายา

ท่ีอาจมีผลในการรักษาโควิด-19 ซ่ึงยาท่ีอยูระหวาง

การศึกษาทดลองยงัมีอีกหลายชนิด (สรุปดังตารางท่ี 1)

ตารางท่ี 2  ยาท่ีอยูระหวางการศึกษาทดลอง

ASC-09 + ritonavir

Tocilizumab

BDB-1

Brilacidin

Kevzara

Antiretroviral+HIV-1 protease inhibitor 

Immunosuppressive drug 

(สําหรับรักษาโรครูมาตอยด)

anti-C5a monoclonal antibody

ยาปฏิชีวนะ

Anti-inflammatory

Clinical trial phase III (เร่ิมการทดลอง

เดือนกุมภาพันธ 2563 ในประเทศจีน)

Clinical trial phase III (เร่ิมการทดลอง

เดือนเมษายน 2563 ในหลายประเทศ)

Clinical trial phase II (ในประเทศจีน)

Clinical trial phase II

Clinical trial phase II (ใชเพ่ือบรรเทาอาการอ่ืนๆ 

ของโรค COVID-19)

ช่ือยา สถานะประเภทยา/บริษัท
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บทสรุป 
 แมวาโรคติดเช้ือไวรัสโควิด-19 จะเปนโรค

อุบัติใหมท่ีสรางความเสียหายในระดับโลก มีการแพร

ระบาดในระดับ Pandemic จากคนสูคนอยางรวดเร็ว

ท่ัวโลก อีกท้ังยังไมมียาหรือวัคซีนในการปองกันรักษา 

แตการรักษาสุขภาพและการปฏิบัติอยางเครงครัด เชน 

การลางมือ การสวมหนากากอนามัย หรือ social 

distancing การไมปกปดขอมูลโดยเฉพาะตอบุคลากร

ทางการแพทย เช่ือวาจะเปนหนทางหน่ึงท่ีเอาชนะ

โรคโควิด-19 ได
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