
การให�วัคซ�นป�องกันโรคสําหรับกล�ุมเฉพาะ วัคซีน  787การให�วัคซ�นป�องกันโรคสําหรับกล�ุมเฉพาะ

 ในชวงกึ�งศตวรรษที่ผานมาไดมีการปกปองชีวิต

มนุษย ไวไดจํานวนมากจากโรคติดตอตามธรรมชาติ

ดวยการใชวัคซีน ซึ�งเปนมาตรการทางสาธารณสุขที่มี

ประสิทธิผลคุมทุนที่สุด อยางไรก็ตามคุณคาของวัคซีน

ในการปกปองโรคติดเชื้อโดยเจตนานั้นยังไมชัดเจนนัก

 กองทัพสหรัฐอเมริกาไดตระหนักถึงคุณคาของ

วัคซีนตอตานการคุกคามทางชีวภาพและมีการวิจัย

และพัฒนาชุดวัคซีนเพื่อปกปองทหารจากการใชชีววัตถุ

ของปรปกษ เชน วัคซีนแอนแทรกซ รวมทั้งไดมี

โครงการพัฒนาวัคซีนอื่นเพิ�มเติมอีกจํานวนมาก สําหรับ

กองทพั วคัซนีเปนมาตรการทีม่ปีระสทิธผิลในการตานทาน

ภัยคุกคาม เน��องจากเปนประชากรกลุมเสี่ยงที่กําหนด

เปาหมายไดงายและสามารถครอบคลุมไดสูง

 ในการประเมินบทบาทของวัคซีนเพื่อปกปอง

ประชากรพลเรือนทั�วไปนั้นแตกตางจากทหารอยาง

ชัดเจน แมวัคซีนมีประสิทธิภาพตอตานจุลชีพจําเพาะ แต

ดวยคาใชจายที่สูงมากและครอบคลุมใหทั�วถึงประชากร

ซึ�งมีขนาดใหญไดยาก ประกอบกับมีชีววัตถุจํานวน

มากซึ�งมีศักยภาพในการใชกอการราย ทําใหการใช

วัคซีนเพื่อตอตานการกอการรายในประชากรทั�วไปนั้น

เกือบเปนไปไมได ดวยเหตุดังกลาว จึงไมอาจพิจารณา

ใหวัคซีนเปนมาตรการแรกในการตอตานการกอการราย

ชีวภาพสําหรับประชากรทั�วไปได อยางไรก็ตาม มีวัคซีน

หลายชนิดที่อาจนํามาใชได เชน ควบคุมไขทรพิษระบาด

และปองกันการระบาดทั�วโลก การปองกันตอตานแอน

แทรกซภายหลงัการสมัผสั (ดวยยาตานจลุชพี) การปองกนั

สุรจิต สุนทรธรรม

กอนการสัมผัสในพนักงานปฏิบัติการฉุกเฉินเบื้องตนที่มี

ความเสี่ยงสูง พนักงานหองปฏิบัติการ และผูใหบริการ

สาธารณสุข

 ไขทรพิษและแอนแทร็กซซึ�งไดรับการจัดในบัญชี

ชีววัตถุคุกคามรายการตนๆ เน��องจากเปนความเสี่ยง

ที่สุด ที่อาจกอใหเกิดการเจ็บปวยจํานวนมากฉับพลันใน

เหตุการณการปลอยที่ทรงประสิทธิผลของกลุมกอการราย 

และในปจจุบันก็มีวัคซีนที่สามารถปองกันโรคทั้งสองจาก

การแพรของละอองได สวนวัคซีนกาฬโรคในปจจุบันนั้นมี

เพยีงชนดิทีต่อตานการแพรผานหมดัไดเทานัน้ แตยงัไมมี

ชนิดที่ตอตานการแพรผานละอองหรือกอใหเกิดกาฬโรค

ปอดได อยางไรกต็าม วคัซนีดงักลาวนัน้มอีปุทานจาํกดัและ

ผูผลิตก็ไดเลิกผลิตไปแลวในปจจุบัน นอกจากน�้ กระทรวง

กลาโหมของสหรัฐอเมริกาก็ยังมีชุดโครงการวิจัยพัฒนา

วคัซนีอกีหลายชนดิ ไดแก วคัซวีคัซเีน�ยชนดิเพาะเลีย้งเซลล 

(cell culture Vaccinia) สารชีวพิษ Botulinum toxoids 

วัคซีนทูลารีเมีย (Tularemia vaccine) วัคซีนไขคิว 

(Q fever vaccine) วัคซีนไขสมองอักเสบมาเวเนซูเลน 

(VEE, Venezuelan equine encephalitis) วัคซีนไขสมอง

อกัเสบมาตะวนัออก (EEE, Eastern equine encephalitis) 

และวัคซีนไขสมองอักเสบมาตะวันตก (WEE, Western 

equine encephalitis) 

 

 วัคซีนที่กําลังพัฒนาชนิดหนึ�งซึ�งมีความสําคัญ

สูงยิ�งในการตอตานชีววัตถุในภาคพลเรือน คือวัคซีน

ไวรัสวัคซีเน�ย (vaccinia virus vaccine) ที่ทําจากการ

วัคซ�นต�อต�านการก�อการร�ายช�วภาพ
ในภาคพลเร�อน 63

บทนํา

ไขทรพิษ
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เพาะเลี้ยงเซลล ในสหรัฐอเมริกาไดเริ�มบงชี้วาเปนวัคซีน

ที่มีความจําเปนเรงดวนเพื่อตอบสนองตอภาวะคุกคาม

ที่อาจมีการปลอยเชื้อไวรัสไขทรพิษ แมวาการปลอยเชื้อ

นัน้ไมน�าจะเกดิขึน้ ผลสบืเน��องจากการไมไดเตรยีมการอาจ

เกิดมหันตภัยทั�วโลก การไมมีการตรวจสอบการระบาดใน

ประชากรซึ�งไมเคยไดรบัวคัซนีและอยูกนัในเมอืงอยางหนา

แน�น ประกอบกับการเดินทางทางอากาศอยางรวดเร็วอาจ

คราชวีติไดหลายลานคน การกระทาํอยางเดยีวทีอ่าจเปนไป

ไดคือการเพียรพยายามใหทั�วโลกควบคุมการกระจายและ

ขจดัโรคดงักลาวดวยการใชวคัซนีไวรสัวคัซเีน�ย จาํนวนการ

ตายสบืเน��องจากการแพรกระจายไวรสัทีต่ดิตอไดสงูน� ้จะถกู

กาํหนดดวยความรวดเรว็ในการตอบสนองทางสาธารณสขุ 

ประสทิธผิลของการรณรงควคัซนี และทีส่าํคญัทีส่ดุคอืการ

มีวัคซีนใชเพียงพอ 

 อยางไรก็ตามการสะสมวัคซีนในคลังของสหรัฐ

อเมริกาปจจุบัน (ซึ�งมีวัคซีนไวรัสวัคซีเน�ยนอยกวา 7 ลาน

โดส) นั้น ไมน�าจะเพียงพอตอความจําเปนในสถานการณ

จําลองดังกลาวน�้แมเพียงในสหรัฐอเมริกา โดยยังไมตอง

กลาวถึงในระดับนานาชาติ และการสะสมวัคซีนในคลัง

ดังกลาวยังเสื่อมสภาพและมีชวงชีวิตจํากัด นอกจาก

น�้การผลิตวัคซีนในปจจุบันยังคงตองใชวิธีการดั้งเดิม 

คือการสะกิดผิวหนังบริเวณสะโพกของลูกวัวใหถลอก

และเก็บตอมน้ําเหลืองที่ติดเชื้อนั้นมาผลิตเปนวัคซีน 

และทุกวันน�้ก็ ไมมีผูผลิตรายใดที่มีขีดความสามารถ

ผลิตวัคซีนจากตอมน้ําเหลืองลูกวัวดวยวิธีดั้งเดิมน�้ได 

ดังนั้นการทดแทนการสะสมในคลังจึงจําเปนตองพัฒนา

วคัซนีซึ�งผลติดวยวธิกีารเพาะเลีย้งเซลลสมยัใหม โครงการ

พัฒนาดังกลาวน�้ ซึ�งประกอบดวยการพัฒนากระบวนการ 

การแกไขขอบกพรองของกระบวนการผลิตใหม และการ

ทดสอบทางเวชกรรมอยางกวางขวาง จําเปนตองใชคาใช

จายจํานวนมากและอาจตองใชเวลาหลายป

 อุปสรรคสําคัญในการพัฒนาวัคซีน คือการขาด

แคลนอิมมูโนโกลบูลินวัคซีเน�ยเพื่อบําบัดภาวะแทรกซอน

ของการใหวัคซีน ซึ�งสงผลใหการทดสอบทางเวชกรรม

ไมอาจดําเนินการตอได ปญหาที่เกี่ยวของกับการผลิต

อิมมู โนโกลบูลินวัคซีเน�ยจึงตองไดรับการแกไขกอน 

โครงการของกระทรวงกลาโหมสหรัฐอเมริกาเปนความ

กาวหนาในการพฒันาวคัซนีเพาะเลีย้งเซลลดวยการสาํเนา

สายพันธุวัคซีเน�ยอนุพัทธจากอีกสายพันธุหนึ�ง และเชน

เดยีวกบัการพฒันาชวีผลติภณัฑใหมตางๆ จงึไมตองสงสยั

เลยวาคาใชจายในการพัฒนาวัคซีนดังกลาวนั้นจะตอง

สูงมาก แตคาใชจายในการเตรียมการดังกลาวจะไมมีนัย

สําคัญเลยเมื่อเปรียบเทียบน้ําหนักกับคาใชจายที่เกิดจาก

การระบาดของโรคไขทรพิษ

 โรคแอนแทรกซเปนภัยคุกคามลําดับถัดจากโรค

ไขทรพิษ ซึ�งจําเปนตองมีการวิจัยและพัฒนาที่สําคัญ

เพื่อสนองความจําเปนภาคพลเรือน การกอการแฝงซึ�ง

แพรในประชากรเมืองดวยละอองสปอรแอนแทรกซ

อาจเปนสถานการณจําลองการกอการรายที่อาจเกิดขึ้นได

มากที่สุด หากมีการตรวจพบการปลอยหรือวินิจฉัย

ผูปวยรายแรกไดรวดเรว็ การกระทาํอยางรวดเรว็จะสามารถ

รักษาชีวิตไวไดอยางมาก การใหประชากรที่สัมผัสได

รับยาตานจุลชีพและตามดวยการใหวัคซีน จะสามารถ

รักษาชีวิตไวได กอนที่ผูสัมผัสจะเริ�มปวยดวยแอนแทรกซ

จากการหายใจรับเขาไปซึ�งไมอาจบําบัดได ในสองสาม

สปัดาหตอมา การใหยาตานจลุชพีอยางเดยีวเพือ่ปองกนันัน้ 

จะปองกันโรคไดเฉพาะผูไดรับเชื้อที่ไวตอยาตานจุลชีพ

เทานั้น รวมทั้งการใหวัคซีนรวมดวยในกรอบการบําบัด

นั้น สามารถลดระยะเวลาบําบัดดวยยาตานจุลชีพได

อยางชัดเจน ในรายที่ไมไดวัคซีน จําเปนตองใหยา

ตานจุลชีพตอเน��องถึง 60 วัน แตถาใหวัคซีนไดอยาง

มีประสิทธิผลแลวอาจลดระยะเวลาลงเหลือเพียง 30วัน

ได บุคคลที่ไดวัคซีนแลวจะอยูในสภาพแวดลอมเมือง

ที่ปนเปอนเชื้อหลังการโจมตีได การใหวัคซีนเพียง 2 ครั้ง

สามารถชักนําใหเกิดภูมิคุมกันและมีคุณคาในการลดผล

กระทบจากการกอการรายปลอยแอนแทรกซไดอยางยิ�ง

 วัคซีนแอนแทรกซในปจจุบันผลิตดวยวิธี alum-

แอนแทรกซ
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adsorbed และทําใหบริสุทธิ์ขึ้นดวยการเพาะเลี้ยงกรอง

เชื้อ Bacillus anthracis นั้นมีองคประกอบแอนติเจน

ปกปองสูง มีกําหนดการใหวัคซีนคือที่ 0, 2 และ 4 

สัปดาห และ 6, 12 และ 18 เดือน วัคซีนดังกลาวมี

ปลอดภยัและมปีระสทิธศิกัย จงึไดใชในกองทพัเพือ่ปกปอง

กําลังพลจากการโจมตีดวยอาวุธแอนแทรกซ การสราง

เสริมภูมิคุมกันในลิงรีซัสแลวตามดวยการใหละออง

สปอรแอนแทรกซขนาดสูงแสดงใหเห็นถึงขีดความ

สามารถของวัคซีนในการปกปองลิงนั้นจากละอองสปอร 

ดังกลาว อยางไรก็ตามความจําเปนที่ตองใหวัคซีนหลาย

ครั้งนั้นเปนขอคานการใชในภาคพลเรือน แตกําลังมี

การศึกษาที่อาจจะมีการปรับกําหนดการใหวัคซีนใหม

ได นอกจากน�้อุปทานวัคซีนที่มีอยูจํากัดเน��องจากความ

สามารถในการผลิต ดวยเหตุน�้ในอนาคตอันใกล ทําให

กองทัพสหรัฐอเมริกาสั�งซื้อวัคซีนดังกลาวไปทั้งหมด 

วิธีการผลิตวัคซีนดังกลาวน�้เปนวิธีการกอนยุคชีววิทยา

โมเลกุล และจําเปนตองใชสถานพิเศษเน��องจากเชื้อ

แอนแทรกซเปนจุลชีพสรางสปอร นอกจากการตอง

ใหวัคซีนหลายครั้งแลว วัคซีนยังไมบริสุทธิ์เทาใดนัก

และมีโปรตีนอื่นรวมดวยหลายชนิด ลักษณะของวัคซีน

ดังกลาวและเงื่อนไขบังคับของวิธีการผลิตปจจุบัน จึงเปน

ขอโตแยงสําคัญในการจัดใหมีวัคซีนจํานวนมากเพื่อ

ใชในกิจการพลเรือน จนกวาจะมีการพัฒนาวัคซีน

แอนแทรกซรุนที่สองที่ปรับปรุงใหดีขึ้น

 แอนแทรกซมีความรายแรงเน��องจากมีสารชีวพิษ 

2 ชนิดซึ�งทําให เสียชีวิตและทําใหบวม โปรตีนซึ�ง

เรยีกวาปจจยัปกปอง (protective factor) เปนองคประกอบ

สําคัญของสารชีวพิษทั้งสอง สวนปจจัยปกปองดังกลาว

นั้นเปนพื้นฐานประสิทธิผลของวัคซีนปจจุบัน วัคซีน

ซึ�งมีปจจัยปกปองบริสุทธิ์ที่ผลิตดวยวิธี recombinant 

technology สามารถปกปองสัตวได การใช modern 

adjuvant รวมดวยจะทําใหวัคซีนมีประสิทธิภาพมากขึ้น 

สามารถใหวัคซีนเพียง 2 ครั้งได

 

 

 วัคซีนยังเปนเพียงแนวคิดในการปองกันพิษโบทู-

ลิซึม สารชีวพิษ pentavalent botulinum toxoid อัน

ประกอบดวยสารชีวพิษประสาทโบทูลินัมเอ บี ซี ดี และ

อี ที่ถูกทําลายสภาพพิษดวยฟอรมาลิน ไดใชสรางเสริม

ภูมิคุมกันบุคลากรหองปฏิบัติการและกองทัพมาตั้งแต

พ.ศ. 2504 แตไมเคยไดรับการรับรองจากคณะกรรมการ

อาหารและยาแหงสหรฐัอเมรกิา การใหวคัซนีทนัทหีลงัการ

ไดรับสารชีวพิษไมมีประโยชนในการปองกันเน��องจาก

การตอบสนองภูมิคุมกันที่ชาเมื่อเทียบกับอัตราการ

เกิดพิษ การบําบัดเมื่อไดรับพิษคือ การใหแอนติบอดี

ซึ�งไดจากมา (equine-derived botulinum antitoxin,

BAT) หรือมนุษย (human-der ived botul inum 

immunoglobulin, BIG) เพื่อขจัดสารชีวพิษจากเลือด การ

บําบัดดวยแอนติบอดีไมชวยบรรเทาอาการของโบทูลิซึม

ที่เกิดขึ้นแลว แตสามารถหยุดยั้งปริมาณสารชีวพิษที่เขา

สูปลายประสาท จึงอาจลดความรุนแรงและลดเวลาการ

เปนอัมพาตได

 คณุคาของการใหวคัซนีแกผูบงัคบัใชกฎหมายและ

ผูปฏิบัติการฉุกเฉิน ซึ�งตองตอบสนองตอสิ�งคุกคาม 

ขึ้นอยูกับลักษณะงานที่ทําและความฉับพลันของสิ�ง

คุกคาม บุคลากรในหองปฏิบัติการผูตองทํางานกับสิ�ง

ไมทราบชนิดและกับสิ�งติดเชื้อที่เขมขนสูง ควรตองได

รับวัคซีนเชนกัน ปจจัยดังกลาวน�้เปนขอพิจารณาเพิ�ม

เติมในการพัฒนาโปรแกรมการใหวัคซีนแอนแทรกซ

และไขทรพิษ
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