
33 

บทที่ 4 
 

ผลการศึกษา 
 

จากผลการศึกษาเรื่อง "กลยุทธการจัดการการสื่อสารในภาวะวิกฤต : กรณีศึกษา
องคการเภสัชกรรม" ซึ่งผูศึกษาไดศึกษาจากขอมูลหนังสือพิมพรายวันจํานวน 5 ฉบับ การสัมภาษณ
ในเชิงลึกผูบริหารและผูที่เกี่ยวของ เพื่อศึกษาถึงผลกระทบ ปญหาและอุปสรรค ที่สงผลตอการ
ส่ือสารขององคการเภสัชกรรม รูปแบบและวิธีการสื่อสารทั้งภายในและภายนอกองคการเภสัช
กรรม ตลอดจนปจจัยในการสรางความเชื่อมั่นของผลิตภัณฑยาตานไวรัสเอดสในชวงวิกฤตการณ
ที่มีการนําเสนอบทความวา  “จากการศึกษาของมหาวิทยาลัยมหิดลในป พ.ศ. 2548 พบวายา 
วีไออาร ซึ่งองคการเภสัชกรรมผลิตเลียนแบบยารักษาเอชไอวี ทําใหเกิดการตานยาถึง 39.6 – 
58% (จากการศึกษาผูปวยจํานวน 300 คน) ผลการศึกษานี้อาจจะแสดงใหเห็นวา ยาดังกลาว
กอใหเกิด การตานยารักษาเอชไอวีในระดับสูงที่สุดในโลก” โดยจากผลการศึกษาที่ไดแบงออกเปน 
3 ตอนดังนี้ 

ตอนที่ 1  ลําดับเหตุการณการนําเสนอขาวของหนังสือพิมพรายวันจํานวน 5 ฉบับที่ได
มีการนําเสนอขาวยาตานไวรัสเอดส ต้ังแต เดือนพฤษภาคม - ธันวาคม 2550 

ตอนที่ 2  ลําดับเหตุการณการนําเสนอขาวยาตานไวรัสเอดส ขององคการเภสัชกรรม 
ต้ังแต เดือนพฤษภาคม - ธันวาคม 2550  

ตอนที่ 3  รูปแบบ และวิธีการสื่อสารทั้งภายใน และภายนอกองคกร ปญหาอุปสรรค 
ข้ันตอนการสื่อสารและกลยุทธการแกไขปจจัยในการสรางความเชื่อมั่น และผลกระทบของ
ผลิตภัณฑยาตานไวรัสเอดสขององคการเภสัชกรรม ในชวงวิกฤตการณ 
 

ตอนที่ 1  
ลําดับเหตุการณการนําเสนอขาวของหนังสือพิมพรายวัน 

 
กรณีมาตรฐานการผลิตยาตานไวรัสเอดส และอัตราการดื้อยาตานไวรัสเอดส 
  

จากการศึกษาการนําเสนอหนังสือพิมพเกี่ยวกับมาตรฐานการผลิตยาตานไวรัสเอดส 
และอัตราการดื้อยาตานไวรัสเอดส พบวา มีลําดับเหตุการณและประเด็นการนําเสนอขาว 
ดังตอไปนี้ 
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ประเด็นการนําเสนอถึงขอเท็จจริง เพื่อยืนยันการผลิตยา “จีพีโอเวียร” โดยองคการ
เภสัชกรรมไดมาตรฐาน และชี้แจงถึงเหตุผลการถูกโจมตีดวยสื่อ 

เดือนพฤษภาคม 2550 เริ่มมีการนําเสนอขาวในสัปดาหที่ 2 ของเดือน ในวันที่ 11 
เดือนพฤษภาคม 2550 มีการลงขาวเชิงบวกในหนังสือพิมพกรุงเทพธุรกิจ หนังสือพิมพมติชน และ
หนังสือพิมพผูจัดการรายวัน โดยเนื้อหาการนําเสนอถึงขอเท็จจริง เพื่อยืนยันการผลิตยา “จีพีโอ
เวียร” ไดมาตรฐาน โดยสาเหตุที่บริษัทยาลงโฆษณาโจมตีองคการเภสัชกรรม เพื่อที่จะลดความ
นาเชื่อถือการบังคับใช CL ของไทย และเตือนสื่อควรดูเนื้อหาโฆษณากอนลงตีพิมพ รายละเอียด
ของขาว มีดังนี้  

จากการแถลงขาวโดยกระทรวงสาธารณสุข นําขอมูลมายืนยันเพื่อโตขาวบริษัทยาปด
เบือนขอเท็จจริง และยืนยันการผลิตยา “จีพีโอเวียร” โดยองคการเภสัชกรรมไดมาตรฐานชวย
ผูปวยเอดสกวาแสนราย บริษัทยาลงโฆษณาโจมตี เพื่อลดความนาเชื่อถือ การบังคับใช CL         
ของไทย และเตือนสื่อควรดูเนื้อหาโฆษณากอนลงตีพิมพ เพราะอาจมีเหตุเพื่อสรางความเขาใจผิด  

เภสัชกรวันชัย ศุภจัตุรัส รองผูอํานวยการองคการเภสัชกรรม (องคการเภสัชกรรม)  แถลง
ขาววาองคการเภสัชกรรม ผลิตยาไดมาตรฐานจีเอ็มพีในประเทศ และที่ผานมาการผลติยาตาน
ไวรัสเอดสจีพีโอเวียร เปนการผลิตเพื่อใชกับผูติดเชื้อในประเทศเทานั้น ไมไดมีการสงออกไปเพื่อ
จําหนายแตอยางใด และกลาวถึงกรณีการขอรับรองมาตรฐานยาเอดสจาก  WHO ขององคการ
เภสัชกรรม วามาตรฐาน GMP ขององคการอนามัยโลก ขณะนี้อยูระหวางการดําเนินการปรับปรุง
โรงงาน เพื่อใหผานเกณฑมาตรฐานที่ทาง WHO กําหนด คาดวาทางองคการเภสัชกรรม นาจะ
ไดรับ GMP WHO ในปหนานี้ ซึ่งกอนหนานี้ตัวแทน  WHO ไดเขาตรวจโรงงาน และใหขอคิดเห็น
เพื่อปรับปรุง 79 ขอ การออกมาโจมตีการผลิตยาของ องคการเภสัชกรรม ถือเปนเรื่องปกติเพราะ
ขณะนี้ประเทศไทยอยูระหวางการประกาศบังคับใช CL อยูจึงเปนเรื่องธรรมดาที่บริษัทยาตอง
พยายามทําทุกทาง เพื่อลดความนาเชื่อถือของประเทศไทย และยืนยันวาสิ่งที่เกิดขึ้นไมสงผล
กระทบตอองคการเภสัชกรรม เนื่องจากการผลิตยาทุกชนิดเรามีมาตรฐานอยูแลว 

ในวันเดียวกัน ผูนําองคกรตางๆ นักวิชาการ และอาจารยจากสถาบันการศึกษา         
ตางๆ ไดออกมาใหขอมูลสนับสนุนการทํา CL การผลิตยาตานไวรัสเอดสขององคการเภสัชกรรม
ไดมาตรฐาน และเตือนสื่อมวลชนใหศึกษาเนื้อหาขาวกอนลงโฆษณาเชนกัน รายละเอียดขาวคือ 

นายนิมิตร เทียนอุดม ผูอํานวยการมูลนิธิเขาถึงเอดส กลาววา การลงโฆษณาเพื่อให
ขอมูลในลักษณะดังกลาว บางทีทางสื่อส่ิงพิมพเองควรพิจารณาวาขอมูลดังกลาวเปนอยางไร ผิด
หรือถูกหรือไม ซึ่งอาจสงผลกระทบอยางมากโดยเฉพาะผูที่ไมเคยติดตามเรื่องนั้นๆ มากอน ซึ่ง
ผูบริโภคเองก็ควรมีการกลั่นกรองดวย การลงโฆษณาในหนังสือพิมพหากใชพื้นที่เต็มหนากระดาษ
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ตองจายเงินเปนจํานวนแสนบาท ก็เปนที่นาสังเกตวาการที่องคกรเหลานี้ยอมลงทุนขนาดนี้ทําไป
เพื่ออะไร และหวังผลอะไรหรือไม โดยผูบริโภคเองตองรูเทาทันดวยเชนกัน การที่ยาจีพีโอเวียรไม
ผานเกณฑจีเอ็มพีขององคการอนามัยโลกไมไดเปนเพราะวายาไมมีประสิทธิภาพ แตเปนเพราะ
โรงงานผลิต และที่ต้ังอยูระหวางปรับปรุง และที่ผานมายาจีพีโอเวียรยังไดรับการยอมรับผานการ
ตรวจสอบคุณภาพ และการทดลองทางคลินิกที่ไดผลเทียบเทายาตนตํารับ และยังมีอัตราการดื้อยา
ของผูติดเชื้อนอยมาก ตามมาดวยกรณีบริษัทยาตางประเทศบิดเบือนขอมูลด้ือยา  

น.ส.สารี อองสมหวัง ผูจัดการมูลนิธิเพื่อผูบริโภค กลาวถึงกรณีที่องคกรเอ็นจีโอ
ตางประเทศลงโฆษณาโจมตีการทํา ซีแอลของประเทศไทย พรอมระบกุารผลติยาตานไวรสัจพีโีอเวยีร
ขององคการเภสัชกรรม ที่ผานมาไมไดมาตรฐานวา ยาตานไวรัสจีพีโอเวียรที่องคการเภสัชกรรมเปน
ผูผลิตนั้น ในความเปนจริงสามารถทําใหยาตานไวรัสเอดสมีราคาถูกลงและมีจํานวน ผูติดเชื้อ
เขาถึงยาเพิ่มมากขึ้น การออกมาโจมตีโดยลงโฆษณาในสื่อส่ิงพิมพสะทอนใหเห็นวาทางบริษัทยา
ยังไมยอมยุติในเร่ืองนี้และยังคงเดินหนากดดัน เพื่อใหประเทศไทยยกเลิกการทําซีแอลตอไป  
โดยอาศัยกลุมเอ็นจีโอกดดันและพยายามบิดเบือนขอเท็จจริง จะเห็นไดจากการนําเสนอขอมูล
กอนหนานี้วา ไทยทําซีแอลไมสอดคลองกับขอตกลงทริปโดฮา และการระบุไทยดําเนินการบังคับ
สิทธิโดยไมชอบรวมถึงการกลาวหาวาเปนการทําซีแอลเพื่อนํางบประมาณไปใชทางทหาร  

ประเด็นขาวการเรียกรองใหส่ือมวลชนทบทวนเนื้อหากอนนาํเสนอขาว 
ในประเด็นขาว “จวกโฆษณาสรางความแตกแยก” โดย รองศาสตราจารย ดร.จิราพร  

ส้ิมปานานนท หนวยปฏิบัติการวิจัยเภสัชศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย กลาววา รูสึกเหนื่อย
มากหลังจากเห็นโฆษณาของ USA for Innovation ตอกรณีการประกาศใชสิทธิเหนือสิทธิบัตรของ
ไทยลงในหนังสือพิมพเดอะเนชั่น ซึ่งเปนหนังสือพิมพไทย เพราะนั่นแสดงใหเห็นวาเงินมีอํานาจ
สามารถซื้อไดทุกอยาง การลงโฆษณาดวยเนื้อหาดังกลาวเปนการครอบงําทางความคิด และ
กอใหเกิดความแตกแยกในประเทศ เนื่องจากขอมูลที่ลงโฆษณาไมไดมีขอเท็จจริงเลย ส่ือควรจะตอง
พิจารณาในเรื่องนี้เพราะเนื้อหาที่ลงนั้นสรางความเขาใจผิด และสรางความแตกแยกใหกับคนใน
ประเทศ  

 ในขณะที่บรรณาธิการหนังสือพิมพเดอะเนชั่น ไดออกมาตอบโตวาการลงโฆษณา
ดังกลาวไมเกี่ยวกับจุดยืน โดยนายตุลยสถิต ทับทิม บรรณาธิการหนังสือพิมพ เดอะเนชั่น กลาวถงึ      
กรณีหนังสือพิมพเดอะเนชั่น ตีพิมพโฆษณาของกลุมยูเอส ฟอร อินโนเวชั่น วากองบรรณาธิการ
ไมไดรับรูเกี่ยวกับโฆษณาของกลุมยูเอส ฟอร อินโนเวชั่น ไมไดรับรูเกี่ยวกับโฆษณาชิ้นดังกลาว 
เนื่องจากการบริหารงานฝายขาวกับฝายขายโฆษณาถูแยกจากกันโดยเด็ดขาด เพื่อไมใหเกิด
ปญหาเรื่องผลประโยชนทับซอน และโดยหลักของการโฆษณาตนมองวาสามารถลงตีพิมพได         
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เมื่อไมไดเปนสินคาที่ผิดกฎหมายหรือขัดตอศีลธรรม และหากองคกรดังกลาว สงเอกสารถึง      
กองบรรณาธิการ ก็พรอมที่จะนําเสนอในพื้นที่ที่เหมาะสม เชน ในหนาบทความหรือจดหมายถึง
กองบรรณาธิการเชนกัน ซึ่งไมไดแปลวาเขาขาง แตเพื่อเผยแพรขอมูลขาวสารใหประชาชนได
ทราบ การตีพิมพโฆษณาใดๆ ยอมไมใชการทําหนาที่หรือแสดงจุดยืนของกองบรรณาธิการแต
อยางใด ทั้งนี้จุดยืนของกองบรรณาธิการจะปรากฏในสวนของบทบรรณาธิการ และในฐานะ
ส่ือมวลชน เดอะเนชั่น ก็มีการติดตามขาวในประเด็นดังกลาว โดยมีการนําเสนอขอเท็จจริงและ
ความคิดเห็นจากฝายตางๆ อยางรอบดาน รวมทั้งประเด็นที่ถูกนําเสนอในโฆษณาชิ้นดังกลาว  ซึ่ง
ยังมีขอถกเถียงกันอยูก็ถูกติดตามและนําเสนอในสวนขาวดวยเชนกัน 

นอกจากนี้ในวันเดียวกันไดมีการนําเสนอขาวการใหความสําคัญในกรณีที่เกิดขึ้น การ
เรียกรองใหมีออกมารับผิดชอบจากหนวยงานตางๆ ที่เกี่ยวของ ประเด็นขาว “ล็อบบ้ียีสต ซื้อ
โฆษณาโจมตี CL” ล็อบบ้ียิสต “แมว” เหิมเกริมหนัก ลงทุนซื้อโฆษณาในสื่อไทยเพื่อโจมตีรัฐบาล
กรณีบังคับใชสิทธิผลิตยาติดสิทธิบัตร กลาวหาไมดูแลผูปวยเอดส รองเลขาธิการนายกรัฐมนตรี 
ฟนธง “อดีตนายกฯ” อยูเบื้องหลัง และพยายามใสความเท็จเพื่อประโยชนของผูวาจาง ดาน
นักวิชาการรองสื่อลงขอความเนื้อหาแกขอเขาใจผิด พรอมสนับสนุนใหองคการเภสัชกรรม กระทรวง
สาธารณสุขฟองหมิ่นประมาท ขณะที่กระทรวงการตางประเทศเดือดฉะเว็บไซต  www.thailies.com 
ไรจริยธรรม พรอมสงทีมสมทบ “หมอมงคล” เจรจา “สหรัฐ” ดาน “วอลลสตรีทเจอรนัล” รับปากลง 
คําชี้แจงของไทยแลว  

เริ่มจากหัวขอขาว “บัวแกวสั่งจับตาสื่อตางประเทศ” โดยมีรายละเอียดของขาวคือ   
นายธฤต จรุงวัฒน อธิบดีกรสารนิเทศ และโฆษณากระทรวงการตางประเทศ กลาววา กรณีที่           
A Project of USA For Innovation ไดจัดทําเวปไซต www.thailies.com เพื่อตอบโตรัฐบาลไทย     
และกลาวหาวา รัฐบาลไทยโกหกใน 10 เร่ืองนั้น ขณะนี้ กระทรวงการตางประเทศไดทําการชี้แจง
ขอเท็จจริงเกี่ยวกับการประกาศใชสิทธิเหนือสิทธิบัตรยาของไทยขึ้นบนเวบไซต www.mfa.go.th         
ของกระทรวงแลว เพื่อใหผูที่สนไดเขาถึงขอมูลอีกดานหนึ่งดวย นอกจากนี้ เรากําลังพิจารณาวาจะ
ใชมาตรการอื่นๆ ตอไป โดยรวมมือกับหนวยราชการที่เกี่ยวของ “ซึ่งสิทธิในการแสดงความคิดเห็น
ควรอยูภายใตขอบเขตและควบคูกับจริยธรรม การกลาวหาแบบนี้ก็บงบอกใหเห็นวาผูที่นําเรื่องขึ้น
โพสตบนหนาเว็บไซดมีความรับผิดชอบเพียงใด” และกลาวอีกวา นายนิตย พิบูลสงคราม 
รัฐมนตรีวาการกระทรวงการตางประเทศ ไดส่ังการใหคอยติดตามสถานการณและการเสนอขาว
ของสื่อมวลชนตางประเทศในเรื่องดังกลาวอยางใกลชิด และทําการชี้แจงขอเท็จจริงใหส่ือเหลานั้น
ไดทราบ โดยเมื่อวันที่ 9 พฤษภาคมที่ผานมากระทรวงไดสงจดหมายชี้แจงขอเท็จจริงไปยัง
หนังสือพิมพวอลลสตรีทเจอรนัล ไฟแนนเชียลไทมส และชิคาโกซันไทมส และไดสั่งการให       
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นางนงนุช เพชรรัตน อธิบดีกรมอเมริกา และแปซิฟกใตและนายวีรชัย พลาศรัย อธิบดีกรม
เศรษฐกิจระหวางประเทศ เดินทางไปยังสหรัฐในชวงสุดสัปดาหนี้เพื่อสมทบกับคณะของ          
นพ.มงคล  ณ สงขลา รัฐมนตรีวาการกระทรวงสาธารณสุข (สธ.) ที่จะเดินทางกลับจาก
สวิตเซอรแลนดมายังสหรัฐเพื่อเจรจากับทางการสหรัฐอีกครั้ง โดยสถานเอกอัครราชทูตไทย        
ณ  กรุงวอชิงตัน ดี.ซี. กําลังประสานงานเรื่องนัดหมายใหกับ นายแพทยมงคล 

และขาวจากหนังสือพิมพมติชน “กต. แถลงผานเว็บโตมะกัน” เมื่อวันที่ 10 พฤษภาคม 
กระทรวงการตางประเทศ (กต.) ไดออกแถลงการณเร่ือง การประกาศใชสิทธิเหนือสิทธิบัตร จุดยืน
และขอเท็จจริงจากกระทรวงการตางประเทศ” เผยแพรทางเว็บไซต www.mfa.go.th เพื่อชี้แจง
ขอเท็จจริงประเด็นตางๆ ที่องคกร ยูเอสเอ ฟอร อินโนเวชั่น ที่มีนายเคน อีเดิ้ลแมน เปนประธาน
บริหารเปดเวปไซต www.thailies.com กลาวหาไทย โดยแถลงการณดังกลาว ยืนยันวาการ
ประกาศใชสิทธิเหนือสิทธิบัตรยา (ซีแอล) ของไทยดําเนินการเพื่อประโยชนสําหรับผูปวยที่จะได
ประโยชนจากโอกาสในการเขาถึงยาที่มากขึ้น แตเร่ืองดังกลาวกลับถูกบิดเบือนเพื่อโยงไปเปน
ประเด็นการเมือง ในแผนการที่มุงทําลายชื่อเสียงของประเทศไทย ขณะเดียวกันหลังจาก ยูเอสเอ 
ฟอร อินโนเวชั่น เปดเว็บไซตเพื่อโจมตีประเทศไทย ปรากฏหวาไดเกิดขบวนการจับโกหก ขอกลาว
อางของ ยูเอสเอ ฟอร อินโนเวชั่น ข้ึนมากมายในเวปไซตตางๆ รวมทั้งเว็บบล็อกของนายโรเบิรต 
ไวสแมน นักเคลื่อนไหวเพื่อสิทธิมนุษยชน ในหัวขอ “การโกหกครั้งใหมของนายเคน เอเดิ้ลแมน” 
รวมทั้งยังระบุวา สาเหตุที่นายเคน อีเดิ้ลแมน ตองออกโรงประณามไทยอยางหนัก เพราะ บริษัท 
แอบบ็อต แลบอราตอรี่ และเมิรค เปนลูกคารายใหญที่สุดของบริษัท เอเดิ้ลแมน บริษัท
ประชาสัมพันธของนายเคน อีเดิ้ลแมนนั่นเอง 

ประเด็นการนําเสนอขอมูล/หลักฐานการวิจัยเพื่อลบลางขอกลาวหา  
หลังจากนั้นเริ่มมีการออกมาพูดถึงขอมูลยา โดยนักวิชาการและสถาบันตางๆ เร่ิมจาก

ประเด็นขาว “นักวิชาการโตขอมูลยาผิด” นางจิราพร ล้ิมปานานนท หนวยปฏิบัติการวิจัยเภสัช
ศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย กลาววา ขอมูลที่ลงโฆษณาไมมีขอเท็จจริง โดยเฉพาะการอางถึง
งานวิจัยมหาวิทยาลัยมหิดลที่บอกวา ยาเอดสสูตร จีพีโอเวียรที่ผลิตโดยองคการเภสัชกรรม ด้ือยา
มากถึงรอยละ 40-58 นั้น ก็ไมเปนความจริง เพราะแมจะมีอัตราการดื้อยาบาง แตเปนระดับปกติ
ไมไดมากอยางที่รายงาน และที่ผานมาไมพบที่มาที่ชัดเจนวาใครเปนผูทําวิจัย  

ประเด็นขาว “นักวิชาการยุฟองหมิ่นประมาท” รองศาสตราจารย ดร.ภญ.จิราพร  
ล้ิมปานานนท อาจารยประจําหนวยปฏิบัติการวิจัยเภสัชศาสตร คณะเภสัชศาสตร จุฬาลงกรณ
มหาวิทยาลัย กลาววา ส่ือเมืองไทยไมควรยอมใหตางชาติมาซื้อส่ือมาดาประเทศของตนเอง            
ซึ่งตรงนี้จะตองระมัดระวังกลั่นกรองขอมูลในโฆษณาใหดีดวย อยาใหอํานาจเงินเขามามีอิทธิพล
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สามารถซื้อไดทุกอยาง เพราะนี่ถือเปนกลยุทธทีสําคัญของบริษัทล็อบบ้ียิสตที่มีบริษัทยาเปน
ลูกคารายใหญ เมื่อบริษัทยาเดือดรอนเขาก็จะทําทุกวิถีทางในทุกๆ ส่ือ เพื่อสรางขอมูลที่บิดเบือน
ข้ึนมา แถมยังวายาจีพีโอเวียรเปนสาเหตุที่ทําใหคนไทยเกือบ 40% ด้ือยา ทั้งๆ ที่คนไทยควรจะไดรับ
ยาที่มีปลอดภัย ซึ่งเปนการดากลายๆ วายาที่เราใชไมดี นอกจากประเทศไทยจะชี้แจงตอสหรัฐฯ แลว 
ขอเสนอใหองคการเภสัชกรรมหรือ นพ.มงคล ณ สงขลา ใชกระบวนการยุติธรรมในการฟองยูเอสเอ 
ฟอร อินโนเวชั่น ฐานหมิ่นประมาทไทย เพื่อใหมีการพิสูจนวาไทยทําถูกตองตามกฎหมายสากล 
ทุกประการ 
 

ตารางที่ 4.1 
แสดงการนาํเสนอขาวเชิงบวก 

 
การนาํเสนอขาวเชงิบวกสัปดาหที ่2 วันที่ 11 เดือน พฤษภาคม 2550 

ประเด็นขาว คอลัมนตางๆ (หนงัสือพิมพ) 
1. สธ. ใหบริษัทยาโฆษณา บิดเบือนขอมูลซีแอล กรุงเทพธุรกิจ 
2. WHO รับรองยาเอดสขององคการเภสัช กรุงเทพธุรกิจ 
3. เตือนสื่ออานเนื้อหากอนลงโฆษณา กรุงเทพธุรกิจ 
4. บริษัทยาบิดเบือนขอมูลด้ือยา กรุงเทพธุรกิจ 
5. จวกโฆษณาสรางความแตกแยก กรุงเทพธุรกิจ 
6. บัวแกวสั่งจับตาสื่อตางประเทศ กรุงเทพธุรกิจ 
7. กต. แถลงผานเว็บโตมะกัน มติชน 
8. เอ็นจีโอสหรัฐผุดเว็บฉะ “อีเดิ้ลแมน” มติชน 
9. แจงสื่อ ตปท. วอลลสตรีทฯ ตอบรับ มติชน 

10. ล็อบบ้ียิสตแสบซื้อโฆษณาสื่อไทย มติชน 
11. นักวิชาการโตขอมูลยาผิด มติชน 
12. ล็อบบ้ียีสต ซื้อโฆษณาโจมตี ผูจัดการรายวนั 
13. นักวิชาการยุฟองหมิ่นประมาท ผูจัดการรายวนั 
14. บัวแกว อัดเว็บไรจริยธรรม ผูจัดการรายวนั 
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 ประเด็นการเสนอขาวเชิงลบการผลิตยาจีพีโอเวียร ขององคการเภสัชกรรม 
โดยในวันที่ 11 พฤษภาคม 2550 เชนเดียวกัน ไดมีการนําเสนอขาวในเชิงลบ ประเด็น

ขอกลาวหาองคการเภสัชกรรม โดย องคกรยูเอสเอ ฟอร อินโนเวชั่น ไดซื้อโฆษณาผาน
หนังสือพิมพภาษาอังกฤษในไทยฉบับหนึ่ง และประเด็นขาว “ใบส่ังยาผิด สําหรับประเทศไทย” 
โดยหนังสือพิมพโพสทูเดย  โดยมีรายละเอียดของขาว คือ 

ระบุวา ประเทศไทยปฏิเสธเทคโนโลยีการแพทยของสหรัฐและยุโรปบนประโยชนของ
ประชาชนที่ยากจนและเจ็บปวยของไทย และหลังจากที่ไทยประกาศซีแอลตอยาที่ผลิตของสหรัฐ
และยุโรป หลายกลุมในสหรัฐไดเรียกรองใหมีการแซงกชั่น และใหสหรัฐยกเลิกการใหสิทธิพิเศษ
ทางภาษี (จีเอสพี) กับสินคาไทย เชน กุง เครื่องประดับ เลวรายกวานั้น ผูปวยเอดสโดยสวนใหญ
ในไทยไมมีชองทางเขาถึงยาที่ดีที่สุดในโลก เพราะรัฐบาลใชยาที่ไมเคยไดรับการรับรองจาก
องคการอนามัยโลก นอกจากนี้ จากการศึกษาของมหาวิทยาลัยมหิดลเมื่อป 2548 เห็นวายา 
จีพีโอเวียร หรือยาตานไวรัสเอดสที่กอบปมารักษาผูปวยนั้น ทําใหผูปวยดื้อยารอยละ 39.6 – 58.0      
ถือเปน 1 ในกรณีที่มีการดื้อยาตานไวรัสเอดสที่เลวรายที่สุดในโลก อนึ่ง กอนหนานี้กระทรวง
สาธารณสุข ไดประกาศใชซีแอลกับยา 3 ตัว คือเอฟฟาไวเรนซ คาเลตตา และพลาวิคซ ซึ่งผลิต
โดยบริษัทยาในสหรัฐ แตไมเคยใชซีแอลกับยาที่ผลิตจากยุโรป  

- การที่ประเทศไทยปฏิเสธเทคโนโลยีตานยาจากสหรัฐอเมริกาและยุโรปทําใหเกิด
ความเสียหายตอคนจนและผูปวยในประเทศ การกระทํานี้ยังกอใหเกิดความเสียหายตอการลงทุน
และการจางงานในประเทศไทยดวย 

- ไทยเปนเพียงประเทศเดียวในเอเชียตะวันออกเฉียงใตที่ถูกสหรัฐอเมริกาจัดกลุม
ใหเปนประเทศที่ตองจับตามองเปนพิเศษ 

- ความเชื่อมั่นของนักลงทุนในประเทศไทยลดลงอยางมาก หลังจากมีการ
ประกาศใชสิทธิเหนือบัตรยาของบริษัทยาของสหรัฐอเมริกา 

- กลุมอุตสาหกรรมในสหรัฐอเมริกา เรียกรองหมีการเก็บภาษีศุลกากร และ
ลงโทษอุตสาหกรรมสงออกขนาดใหญของไทย เชน กุง และอัญมณี ส่ิงที่แยไปกวานั้นก็คือ       
การกระทํานี้กอใหเกิดความเสียหายกับผูปวย 

- ผูปวยเอดสในประเทศไทยจะไมมีโอกาสเขาถึงยาที่ดีที่สุดในโลก 
- เพื่อเปนการทดแทน รัฐบาลไทยจะจัดหายาที่ผลิตในประเทศโดยองคการเภสัช

กรรม แตองคการอนามัยโลกยังไมไดเห็นชอบใหใชยานี้ 
จากการศึกษาของมหาวิทยาลัยมหิดลในป พ.ศ. 2548 แบบวายาวีไวอาร ซึ่งองคการ

เภสัชกรรมผลิตเลียนแบบยารักษาเอชไอวี ทําใหเกิดการตานยาถึง 39.6 – 58% (จากการศึกษา
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ผูปวยจํานวน 300 คน) ผลการศึกษานี้อาจจะแสดงใหเห็นวา ยาดังกลาวกอใหเกิดการตานยา
รักษาเอชไอวีในระดับที่สูงที่สุดในโลก ประชาชนในประเทศไทยสมควรไดรับยาที่ปลอดภัยและ
นโยบายดานการสาธารณสุขที่ดีกวานี้จากผูนําประเทศ 
 

ตารางที่ 4.2 
แสดงการนาํเสนอขาวเชิงลบ 

 
การนาํเสนอขาวเชงิลบสัปดาหที่ 2 เดือนพฤษภาคม 2550 

ประเด็นขาว คอลัมนตางๆ  (หนังสือพิมพ) 

“ใบส่ังยาผิด สําหรับประเทศไทย” โพสตทูเดย 

 
 ประเด็นการนําเสนอขอมูล/หลักฐานการวิจัยเพื่อลบลางขอกลาวหา 

ตอมาในวันที่ 12 พฤษภาคม 2550 ไดมีการออกมาใหขอมูลจากนักวิชาการ  ผูนํา
องคกรตางๆ เพื่อตอบโตขาวดังกลาวอยางตอเนื่องมากยิ่งขึ้น โดยมีการแถลงขาวและนําขอมูล 
ที่เปนหลักฐานจากสถานบันตางๆ ที่ถูกกลาวอางจากกลุมยูเอสเอ ฟอร อินโนเวชั่น โดยมีการ
นําเสนอขาวในหนาหนังสือพิมพทั้ง 5 ฉบับ ไดแก หนังสือพิมพกรุงเทพธุรกิจ หนังสือพิมพผูจัดการ
รายวัน หนังสือพิมพเดลินิวส หนังสือพิมพโพสตทูเดย และหนังสือพิมพมติชน สรุปประเด็นขาว
และรายละเอียดดังนี้  

ประเด็นขาว ประกอบดวย “3 สถาบันเปดวิจัย ด้ือยาเอดส โต ยูเอสเอ ฟอร อินโนเวชั่น 
บิด” การประกาศบังคับใชสิทธิเหนือสิทธิบัตรยา (Compulsory Licensing) หรือ ซีแอล กับ  
“เอฟฟาไวเรนซ” “คาเลตรา” ยาตานไวรัสเอชไอวี และ “พลาวิกส” ยารักษาโรคหัวใจและหลอด
เลือด ของกระทรวงสาธารณสุข กลายเปนประเด็นที่สําคัญ ที่ทําใหไทยถูกสํานักผูแทนการคา
สหรัฐ (USTR) ปรับบัญชีประเทศไทยเปนประเทศที่ตองจับตามองเปนพิเศษ (PWL) ในเรื่องการ
ละเมิดทรัพยสินทางปญญา จากที่เคยอยูในการจับตามอง (WL) นอกจากนี้ยังรวมถึงการประกาศ
สงครามขอมูลขาวสาร ระหวางบริษัทยาและกระทรวงสาธารณสุขกลุมเครือขายผูติดเชื้อ 
นักวิชาการ องคกรพัฒนาเอกชน ประเด็นที่สําคัญที่สุด USA for Innovation ลงโฆษณาในสื่อไทย
โดยออกมาระบุถึงปญหาคุณภาพยาจีพีโอเวียร ที่ผลิตโดยองคการเภสัชกรรมของไทยไมได
มาตรฐานและดื้อยาถึง 39.6-58% จนทําใหผูปวยของไทยไมสามารถเขาถึงยาที่ดีที่สุดในโลกได 
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รองศาสตราจารยดร.วสันต จันทราทิตย หัวหนาหนวยไวรัสวิทยาและจุลชีววิทยา
โมเลกุล โรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล กลาววา งานวิจัยที่ถูกกลาวอางจาก USA for 
Innovation เปนการเฝาระวังการดื้อยาในกลุมผูติดเชื้อเอชไอวี โดยเก็บขอมูลตอเนื่องมาตั้งแตป 
2543 จนถึง 2550 โดยใชวิธีชีววิทยาโมเลกุลเพื่อแยกดูวาผูปวยดื้อยาอะไรบางซึ่งตัวอยางเลือด
ของผูติดเชื้อจะถูกสงมาโดยแพทยทั่วประเทศมายังโรงพยาบาลรามาธิบดีซึ่งเปนหนึ่งในศูนยกลาง
หองปฏิบัติการรับตรวจการดื้อยาทั้งนี้ปจจุบันการใหยาตานไวรัสเอดสใหผลดีมาก ทําใหผูปวยมี
ชีวิตยาวนานขึ้น ดังนั้นตั้งแตป 2543 จนถึงปจจุบันการตรวจจะมีทั้งผูปวยเกาและผูปวยรายใหม
คิดเปนอัตรา 50 : 50 สงผลใหอัตราการดื้อยาเพิ่มข้ึนตอเนื่อง  

การจะสรุปวาจีพีโอเวียรมีการดื้อยามากนั้นก็ไมตรงความจริงเพราะในป 2543 นั่นไทย
เรายังไมมีการผลิตยาตานไวรัสสูตรจีพีโอเวียรข้ึน แตเปนการกินยาสูตรเอแซดททีี่แยกเปนสามเม็ด 
และมีอัตราการดื้อยาที่สูงมาก คือ 50-60% ตอมาเพื่อใหผูติดเชื้อสามารถกินยาไดสะดวกทาง 
องคการเภสัชกรรมจึงนํายาทั้งหมดรวมเปนเม็ดเดียว  ยาสูตรจีพีโอเวียรจึงเพิ่งมีการนํามาใชกับผู
ติดเชื้อในชวง 2-3 ปที่ผานมาเทานั้น ถือเปนการรับชวงตอจากการใชยาสูตรเอแซดที โดยผลผลิต
ตามหลังการใชยาจีพีโอเวียรจนถึงปจจุบัน พบวามีอัตราการดื้อยาที่ลดลงปจจุบันเหลืออยูเพียง 
30 % เทานั้น 

ในขณะที่นายแพทยสมบัติ แทนประเสริฐคุณ ผูอํานวยการสํานักโรคเอดสและ
โรคติดตอทางเพศสัมพันธ กรมควบคุมโรค กลาววา ปญหาเชื้อด้ือยาของผูติดเชื้อในความจริงเปน
ปญหาที่รับทราบในวงการแพทยมานานแลว เพราะการรักษาโรคติดเชื้อทั่วไปจะเกิดปญหาดื้อยา
ประจํา โดยยาจีพีโอเวียร ทางกรมควบคุมโรคไดรวมมือกับ ศูนยความรวมมือไทยสหรัฐ            
ดานสาธารณสุขศึกษาภาวะดื้อยาหลังใหยาจีพีโอเวียรที่โรงพยาบาลจังหวัดอุบลราชธานี เมื่อป 
2548 จํานวน 1 ในกลุมผูติดเชื้อ 200 ราย โดยผลการศึกษาพบวา กลุมผูติดเชื้อไดรับยาจีพีโอเวยีร 
6 เดือนแรก มีอัตราการดื้อยา 4.9 เปอรเซ็นต ผูติดเชื้อที่รักษานาน 6-12 เดือน อัตราการดื้อยา 7.1 
เปอรเซ็นต กลุมผูติดเชื้อที่ใชยา 12-24 เดือนอัตราการดื้อยา 8.2 เปอรเซ็นต และหากใชนานกวา 
24 เดือนอัตราการดื้อยาเพียง 14.6 เปอรเซ็นตซึ่งไมไดสูงมาก การดื้อยาที่เกิดขึ้นไมไดเปนที่
ประสิทธิผลของยาตานไวรัส แตข้ึนอยูกับการกินยาอยางตอเนื่องของผูปวยดวย  

และจากการวิจัยนี้พบวา อัตราการกินยาสม่ําเสมอของผูติดเชื้อของไทย มีอัตราที่สูง
มาก จากากรดูแลของแพทย เครือขาย ทําใหอัตราการดื้อยาของกลุมศึกษาอยูในระดับที่ตํ่า ทั้งนี้
ในตางประเทศเคยมีการศึกษาอัตราการดื้อยาเนวิราปน ซึ่งเปนยาตัวหนึ่งที่ประกอบในยาจีพีโอ
เวียร พบวา เพียง 1-2 ป ผูติดเชื้อมีอัตราการดื้อยาสูงถึง 20% ถือวาการใชยาจีพีโอเวียร  มีอัตรา
การดื้อยาที่อยูในระดับที่นาพอใจอยางไรก็ตามยอมรับวา มีผูติดเชื้อบางกลุมที่รับยาจีพีโอเวียร
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แลวไมสามารถควบคุมไวรัสหรือตอบสนองตอยาไดไมดี โดยเปนกลุมผูติดเชื้อที่ปวยอยูในระดับ
รุนแรงแลวจําเปนตองไดรับยาตานไวรัสในสูตรอื่นแทน 

ขณะที่ เภสัชกรหญิงอัจฉรา เอกแสงศรี รองผูอํานวยการสถาบันวิจัยและพัฒนา
องคการเภสัชกรรม กลาวชี้แจงขอกลาวหาการผลิตยาจีพีโอเวียรขององคการเภสัชกรรมไมได
มาตรฐาน วาปกติการพัฒนายาออกมาใช ตองมีการศึกษาเภสัชชีวสมมูลเพื่อใหไดยาที่มี
ประสิทธิภาพเทายาตนแบบ โดยยาจีพีโอเวียรที่ตองนําไปใชในวงกวางกับผูปวย จึงไดมีการศึกษา
ทดลองทางคลินิกควบคู โดย นพ.ถนอมศักดิ์ เอนกธนานนท คณะแพทยศาสตรศิริราชพยาบาล 
ต้ังแตป 2545 ที่เร่ิมใชยาตานไวรัสสูตรนี้ซึ่งผลการศึกษาในผูปวย 100 ราย แบงเปนการศึกษา 2 
ชวงเวลา คือ หลังใหยากับผูติดเชื้อ 52 สัปดาห ปรากฏวาสามารถลดปริมาณไวรัสเอชไอวีจนไม
สามารถตรวจพบเชื้อได และเมื่อติดตามตรวจชวง 72 สัปดาหพบวา สามารถควบคุมไวรัสเอชไอวี
ไมใหมีการแบงตัวไดถึง 98% และเมื่อดูอาการคางเคียงเพียงแค 20% เทากับการรายงาน
ผลขางเคียงการใชยาตานไวรัสเอชไอวีในตางประเทศ เรียกวาไดผลเปนที่นาพอใจรวมทั้งอัตรา 
การดื้อยายังลดลง เพราะสาเหตุการรวมตัวยา 3 ชนิดในกลุมยาตานไวรัสเอแซดทีเพื่อใหผูติดเชื้อ    
กินยาไดสม่ําเสมอมากขึ้นทําใหการดื้อยาจีพีโอเวียรจึงอยูในอัตราที่ตํ่า เมื่อเปรียบเทียบกับยาตาน
ไวรัสชนิดอื่นๆ 

น.พ.วิชัย โชควิวัฒน ประธานบอรดองคการเภสัชกรรม (องคการเภสัชกรรม) กลาววา
ตัวเลขอัตราการดื้อยาจีพีโอเวียรที่ทางยูเอสเอ ฟอร อินโนเวชั่น ระบุที่ 39.6% และ 58% จึงเปน
เพียงการจับแพะชนแกะ คือเอาตัวเลขกลุมตัวอยางของผูติดเชื้อที่สงสัยวาเกิดการดื้อยา มาตีขลุม
วาเปนจํานวนผูติดเชื้อทั้งหมด ซึ่งอาจเกิดจากความไมรู ขอมูลผิดพลาดหรืออาจเกิดจากจงใจ
บิดเบือนขอมูลที่เปนขอเท็จจริง นอกจากนี้ในสวนของผูติดเชื้อเอดสที่ไดรับยาดังกลาวยังยืนยัน
เชนกันวาอัตราการดื้อยาของจีพีโอเวียรไมมากอยางที่ถูกกลาวหา  

นายนิมิต เทียนอุดม ผูอํานวยการมูลนิธิเขาถึงเอดส กลาววา การที่จีพีโอเวียรไมผาน
เกณฑจีเอ็มพีองคการอนามัยโลก ไมไดหมายความวา เปนเพราะวายาไมมีประสิทธิภาพ แตเปน
เพราะโรงงานผลิตและที่ต้ังซึ่งอยูระหวางการปรับปรุง ดังนั้นตองแยกประเด็นออกจากกัน และที่
ผานมายาจีพีโอเวียรยังไดรับการยอมรับผานการตรวจสอบคุณภาพ และการทดลองทางคลินิกที่
ไดผลเทียบเทายาตนตํารับและยังมีอัตราการดื้อยาของผูติดเชื้อนอย 

ดานนางสาวสารี อองสมหวัง ผูจัดการมูลนิธิเพื่อผูบริโภค กลาววา ยาตานไวรัสจีพีโอ
เวียร ที่องคการเภสัชกรรมเปนผูผลิตนั้นในความเปนจริงสามารถทําใหยาตานไวรัสเอดสมีราคาถูก
ลง และมีจํานวนผูติดเชื้อสามารถเขาถึงยาเพิ่มมากขึ้น จากเดิมที่มีผูติดเชื้อในประเทศเพียง 5% 
เทานั้นที่สามารถเขาถึงยาได แตเมื่อ องคการเภสัชกรรมผลิตยาตัวนี้ออกมาแลวทําใหผูติดเชื้อกวา
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แสนรายไดรับยาอยางทั่วถึง และสามารถประกาศใหยาตานไวรัสแกผูติดเชื้อ  ทุกรายแมแต
องคการอนามัยโลกกองทุนเอดสยังใหการยอมรับ อีกทั้งการผลิตยาขององคการเภสัชกรรม 
จะตองมีการควบคุมในเรื่องคุณภาพทําใหผูติดเชื้อเหลานี้มีชีวิตที่ยืนยาวและสามารถใชชีวิตได
อยางปกติ 

ประเด็นการยื่นฟองยูเอสเอ ฟอร อินโนเวชั่น 
ในวันเดียวกันนั้น ไดมีการนําเสนอขาวการออกมาใหขอมูลตอบโตขอกลาวหาของกลุม 

ยูเอสเอ ฟอร อินโนเวชั่น มีการนําเสนอขาวถึงประเด็นขอเท็จจริงของขอมูลเพื่อแกขอกลาวหา โดย
เปนการนําเสนอถึงประเด็นที่องคการเภสัชกรรม จะทําการยื่นฟองยูเอสเอ ฟอร อินโนเวชั่น มาก
ยิ่งขึ้น ประกอบดวย “สธ. เตรียมฟองยูเอสเอ ฟอร อินโนเวชั่น ตอบโตบิดเบือนขอมูลด้ือยาเอดส” 
และประเด็นขาว “หมอวิชัย เตรียมใชมาตรการทางกฎหมาย โตยูเอสเอ ฟอร อินโนเวชั่น หลัง
บิดเบือนขอมูลทําใหเกิดความเสียหาย ระบุเปนการจงใจเพื่อกอกวนการทําใหซีแอลในไทย                

ขณะที่คณะแพทยศิริราช รามาธิบดี หอบขอมูลจีพีโอเวียรยืนยันผูปวยดื้อยาในอัตรา
ปกติใชติดตอกันมากกวา 2 ป พบวาปญหาไมถึง 15% ขณะที่มหิดลชี้ ยูเอสเอ ฟอร อินโนเวชั่น 
อางขอมูลไมถูกตองยืนยันขอมูลจีพีโอเวียรด้ือยาไมมาก” “มหิดลชี้แจงสหรัฐอางขอมูลผิด” “เตรียม
ฟองล็บบ้ียิสตแสบ โกหกขอมูลยาเอดสไทย” “โตยูเอสเอมั่วขาว ยาตานเอดสไทย อางไมได
มาตรฐาน องคการเภสัชกรรมชี้ปลอดภัยชัวร ยันขอมูล ยูเอสเอ ฟอร อินโนเวชั่น บิดเบือนจับแพะ
ชนแกะ” “ฟองมะกันโฆษณาบิดเบือน จับแพะชนใสรายองคการเภสัชกรรม กลาวหาไทยผลิตยาไร
คุณภาพ” “สธ. หาชองฟอง ยูเอสเอ  ฟอร อินโนเวชั่น” สรุปเนื้อหาโดยรวมของแตละประเด็นขาวได 
ดังนี้  

ตัวเลขผูปวยดื้อยาจีพีโอเวียรที่องคการยูเอสเอ ฟอร อินโนเวชั่น กลาวหานั้นเปนการ
บิดเบือนผลการตรวจ เนื่องจากขอมูลที่ไดเปนการตรวจเฉพาะผูปวยที่สงสัยวาจะดื้อยา จึงทําให
ตัวเลขสูง ทั้งนี้ผูปวยที่ใชยาจีพีโอเวียรตามปกติจะไมมีการสงตรวจเชื้อด้ือยาทุกราย เนื่องจากคา
ตรวจแพงมากแพทยจึงพิจารณาสงตรวจเฉพาะรายที่รับประทานไประยะหนึ่งแลวนาสงสัยวาจะ 
ด้ือยา จึงสงตรวจการนําเสนอตัวเลขที่กลาวมา จึงเปนการตีความผิดหรือจงใจทําใหเขาใจผิดใน
ลักษณะของการจับแพะชนแกะโดยแปลเปอรเซ็นตของจํานวนผูติดเชื้อทั้งหมด ซึ่งมีผลการศึกษา
ยืนยันชัดเจนซึ่งการพัฒนายาจีพีโอเวียร ใหไดมาตรฐานความปลอดภัย สรางความเชื่อมั่นกับผูใช
ยาชื่อสามัญที่ผลิตในประเทศไดทําการศึกษาชีวสมมูล (Bioequivalence Study) เทียบกับยา
ตนแบบที่คณะเภสัชศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย ซึ่งเปนมาตรฐานที่ไดรับการยอมรับใน
ประเทศ 
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การที่ยูเอสเอ ฟอร อินโนเวชั่น โจมตียาจีพีโอเวียรก็เพื่อเปนการเบี่ยงเบนประเด็น 
เพราะไมสามารถตอบโตคุณภาพของยาแอฟฟาไวเรนซได เนื่องจากองคการเภสัชกรรม ไมไดเปน
ผูผลิตยาแอฟฟาไวเรนซ แตไดนําเขายาชนิดดังกลาวมาจากประเทศอินเดีย ซึ่งเปนยาที่ไดรับ
มาตรฐานการผลิต (GMP) จากองคการอนามัยโลกและไดมีการนํามาขึ้นทะเบียนกับสํานักงาน
คณะกรรมการอาหารและยา (อย.) เรียบรอยแลว การมาโจมตีจีพีโอเวียร จึงไมนาจะเกี่ยวของกัน
เลย จึงขอผูปวยเอดสไทยวางใจยาจีพีโอเวียรได 

 องคการเภสัชกรรมเตรียมฟองบริษัทยาที่บิดเบือนขอเท็จจริง ขณะนี้ไดใหฝาย
กฎหมายดูวาจะดําเนินการอยางไรไดบางกับการใหขอมูลที่บิดเบือนดังกลาว โดยเราไมใช
มาตรการรุนแรงในการตอบโตเพราะรูวาบริษัทยาใชมาตรการนี้เพื่อกอกวนการทําซีแอลของไทย 
เพื่อใหเกิดความไขวเขว เสียเวลา แตทั้งนี้ขอยืนยันวาเราไมหวั่นไหว ไมเลนตามเกมโดยยังคง            
มุงเพื่อใหระงับการนําเสนอขาวหรือฟองรองตอไป กระบวนการดําเนินการมีต้ังแตการชี้แจงตอบโต
การระงับการโฆษณาดังกลาว การบังคับใหลงแกขาว หรือทายสุดคือการฟองรอง อยางไรก็ตาม 
ไดเตรียมสงขอมูลที่เปนความจริงใหกับกระทรวงการตางประเทศในการดําเนินการเผยแพรตอ
ตางประเทศตอไป ทั้งนี้การดําเนินการทางกฎหมายเชื่อวาจะไมสงผลกระทบตอความสัมพันธ
ระหวางประเทศ เนื่องจากไมใชการดําเนินการระหวางรัฐ แตเปนการดําเนินการระหวางองคกร
เทานั้น 
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ตารางที่ 4.3 
แสดงการนาํเสนอขาวเชิงบวกสัปดาหที ่2 

 
การนาํเสนอขาวเชงิบวกสัปดาหที ่2 วันที่ 12 เดือน พฤษภาคม 2550 

ประเด็นขาว คอลัมนตางๆ
(หนงัสือพิมพ) 

- 3 สถาบันเปดวิจัย ด้ือยาเอดส โต ยูเอสเอ ฟอร อินโนเวชั่น บิด กรุงเทพธุรกิจ 
- สธ. เตรียมฟองยุเอสเอ ฟอร อินโนเวชั่น ตอบโตบิดเบือนขอมูล ด้ือยา 
เอดส  

กรุงเทพธุรกิจ 

- มหิดลชี้แจงสหรัฐอางขอมูลผิด   กรุงเทพธุรกิจ 
- เตรียมฟองล็บบ้ียิสตแสบ โกหกขอมูลยาเอดสไทย  ผูจัดการรายวนั 
- โตยูเอสเอมั่วขาว ยาตานเอดสไทย อางไมไดมาตรฐาน องคการ 
เภสัชกรรมชี้ปลอดภัยชัวร ยนัขอมูล ยเูอสเอ ฟอร อินโนเวชั่น 
บิดเบือนจับแพะชนแกะ 

เดลินิวส 

- ฟองมะกนัโฆษณาบิดเบือน จับแพะชนใสรายองคการเภสัชกรรม 
กลาวหาไทยผลิตยาไรคุณภาพ   

โพสตทูเดย 

- สธ. หาชองฟอง ยูเอสเอ ฟอร อินโนเวชัน่   มติชน 
 

ตอมาในวันที่ 13 พฤษภาคม 2550 มีการนําเสนอขาวเกี่ยวกับการที่ประเทศไทยจะ
ดําเนินการในเรื่องของการทํา CL ตอไป และจะดําเนินการฟองรององคกรยูเอสเอ ฟอร อินโนเวชั่น 
อยางถึงที่สุด พรอมทั้งระบุยา GPO-VIR ที่ผลิตโดยองคการเภสัชกรรมมีประสิทธิภาพ โดยลงขาว
ในหนังสือพิมพ 3 ฉบับ เร่ิมจากหนังสือพิมพกรุงเทพธุรกิจ ประเด็นขาว “อย. ยันยา GPO-VIR มี
ประสิทธิภาพ” และประเด็นขาว “แอดไมชนฝา บ. ยาแตให สธ. เดินหนาบังคับใชสิทธิบัตร” จาก
หนังสือพิมพโพสตทูเดย โดยน.พ. ศิริวัฒน ทิพยธราดล เลขาธิการคณะกรรมการอาหารและยา 
(อย.)  

กระทรวงสาธารณสุข ไดออกมาตอบโตขอมูลขององคการยูเอสเอ ฟอร อินโนเวชั่น  
ที่กลาวหาวายา GPO-VIR ของ อย. ไมไดมาตรฐาน ทําใหเชื้อเอดสด้ือยานั้นเปนการบิดเบือน 
เพราะยาดังกลาวสามารถใชรักษาผูปวยที่ติดเชื้อเอชไอวีในประเทศและประเทศอื่นไดอยางมี
ประสิทธิภาพ ขอใหผูปวยและญาติอยาไดหลงเชื่อผูเสียผลประโยชน อัตราการติดเชื้อของผูปวย
โรคเอดสในไทยไมไดรายแรงขั้นวิกฤต เมื่อเทียบกับหลายประเทศในทวีปแอริกา ถือวาไทยประสบ
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ความสําเร็จในการสกัดกั้นการแพรระบาดของโรคเอดสใหลดจํานวนลงในเวลาตอมาแลว               
และเปดเผยวา ยา GPO-VIR ขององคกรเภสัชกรรมทั้งสองสูตรตํารับ ไดรับทะเบียนยาจาก อย. 
เลขที่ 2 A/46 และ 2A2/46 ตั้งแตป 2546 ตามพระราชบัญญัติยา 2510 มาตรา 13 ถึงแม  
องคการเภสัชกรรมจะไดรับการยกเวนไมตองรับทะเบียนยากับ อย. ก็ตาม แตองคการเภสัชกรรม 
ก็ไดขอขึ้นทะเบียนเชนเดียวกับบริษัททั่วไป และทําการศึกษาวิจัยชีวสมมูลของยา 2 ตํารับ
ดังกลาวอยางถูกตองเทียบกับยาตนแบบที่คณะเภสัชศาสตรจุฬาลงกรณมหาวิทยา  

และศึกษาผลการรักษาโดยคณะแพทยศาสตรรามาธิบดี วาสามารถใชเปนยาตาน
ไวรัสในผูปวย HIV ในประเทศไทย และประเทศอื่นไดอยางมีประสิทธิภาพดี แมในผูปวยโรคเอดส
ระยะสุดทาย โดยการศึกษาดังกลาวมีการตีพิมพในสารสารแพทยสมาคมแหงประเทศไทยปที่ 90 
ฉบับที่ 2 ป 2550 ดานนายนิมิต กลาววา ไดทําหนังสือแสดงความเสียใจไปยังบรรณาธิการ
หนังสือทั้ง 3 ฉบับ เพราะเราเห็นการลงโฆษณาใหกับยูเอสเอ ฟอร อินโนเวชั่น ไมเหมาะสมนัก 
พรอมทั้งสงเนื้อหาขอมูลชี้แจงไปยังหนังสือพิมพทั้ง 3 ฉบับดวย สวนมาตรการตอไปเราได
ประสานงานกับผูเชี่ยวชาญในการรักษาโรคเอดส เชน สามาคมผูเชี่ยวชาญโรคเอดสออกมาแถลง
ยืนยันการรักษาเพราะสิ่งที่ลงโฆษณา ไมใชขอเท็จจริง ทําใหผูเชี่ยวชาญหลายทานไมสบายใจกับ
ขอความดังกลาวมากนัก 

หนังสือพิมพมติชน จากประเด็นขาว “สธ. ไมสนลุยทําซีแอลตอเล็งฟอง ยูเอสเอ ฟอร
อินโนเวชั่น” สธ.ยันเดินหนาทําซีแอลตอ เชื่อบริษัทยาจะยิ่งโจมตีหนักขึ้น เหตุไทยใชมาตรการเชิง
รุก แจงนานาประเทศไมไดจนตรอก แตมะกันโดยใชมาตรการเชิงรุก แจงนานาประเทศไมได 
จนตรอก แตมะกันโกยไมลืมตา หมอวิชัย ยันสัปดาหหนาสรุปเอาผิด ยูเอสเอ ฟอร อินโนเวชั่น  
ใสราย ไทย ทั้งแพง-อาญา นพ.วิชัย กลาววา  

กรณีที่เว็บไซต www.thaimyths.com ที่สนับสนุนโดยองคกรยูเอสเอ ฟอร 
อินโนเวชั่น ที่มีนายเคน อีเดิ้ลแมน เปนประธานกรรมการบริหาร ไดลงขอความ
โฆษณาในสื่อประเทศไทยโจมตีประเทศไทยเกี่ยวกับนโยบายการบังคับใชสิทธิ
เหนือสิทธิบัตรยา (ซีแอล) ขณะนี้มอบหมายใหนักกฎหมายพิจารณาวาสามารถ
ดําเนินการฟองรองอะไรไดบาง โดยจะตองพิจารณาอยางรอบคอบ โดยมีสวน
เกี่ยวของกับ องคการเภสัชกรรม 2 ประเด็นคือ การผลิตยาตานไวรัสเอดส จีพีโอ
เวียร ไมไดมาตรฐาน และการจําหนายยาของ องคการเภสัชกรรม ซึ่งสิ่งที่โจมตี 
องคการเภสัชกรรม ทั้งสองประเด็นนั้น ไมไดเกี่ยวของกับการทําซีแอลแตอยางใด 
และตนถือวาไมไดเปนการติชมการทํางานของ องคการเภสัชกรรม ดวยความจริง 
แตเปนการใหขอมูลที่ไมถูกตองและกอใหเกิดความเสียหายตอ องคการเภสัชกรรม 
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โดยจะดําเนินการใหถึงที่สุดทั้งความผิดอาญาและแพง เพราะมีความผิดที่ชัดเจน
โดยเฉพาะการละเมิดโจมตีผูอ่ืน แตจะดําเนินการดวยวิธีใดนั้นขอเวลาในการ
ตัดสินใจ โดยคาดวาจะไดรับขอสรุปภายในสัปดาหหนา สวนจะมีการสั่งปดหรือ
บล็อกเว็บไซต www.thaimyths.com หรือไมนั้น ตองใหเปนหนาที่การตรวจสอบ
ของกระทรวงเทคโนโลยีสารสนเทศและการสื่อสาร (ไอซีที) ที่จะตองดําเนินการ
ตอไป 

 
ตารางที่ 4.4 

แสดงการนาํเสนอขาวเชิงบวกสัปดาหที ่2 
 

การนาํเสนอขาวเชงิบวกสัปดาหที ่2 วันที่ 13 เดือน พฤษภาคม 2550 
ประเด็นขาว คอลัมนตางๆ (หนงัสือพิมพ) 

อย. ยันยา GPO-VIR มีประสิทธิภาพ กรุงเทพธุรกิจ 
แอดไมชนฝา บ. ยาแตให สธ. เดินหนาบังคับใชสิทธิบัตร โพสตทูเดย 
สธ. ไมสนลุยทําซีแอลตอเล็งฟอง ยุเอสเอ ฟอรฯ  มติชน 

 
สัปดาหที่ 3 ของเดือนพฤษภาคม 2550 (วันที่ 15-21 พฤษภาคม 2550) ไดมีการออกมา

แถลงขาวการฟองรองเรียกคาเสียหายจาก ยูเอสเอ ฟอร อินโนเวชั่น โดยผูบริหารองคการเภสัชกรรม 
และการออกมาสนับสนุนการทํา CL ตอไป ของเภสัชสภา และขาวการปฏิเสธการอยูเบื้องหลังการ
ใชส่ือโจมตีการทํา CL ของรัฐบาลสหรัฐ โดยในวันที่ 16 พฤษภาคม 2550 หนังสือพิมพโพสตทูเดย 
นําเสนอขาว “องคการเภสัชกรรมลุยแจงความมะกัน-นายหนารวมโฆษณาเท็จจริง ฟองยูเอสเอ 
ฟอร อินโนเวชั่น กลาวเท็จไทยซีแอล” นพ.วิชัย โชควิวัฒน ประธานองคการเภสัชกรรม (องคการ
เภสัชกรรม) เปดเผยวา องคการเภสัชกรรม ไดมอบใหนิติกรไปแจงความกับเจาหนาที่ สน.พญาไท 
เมื่อเย็นวันที่ 15 พฤษภาคม เพื่อใหดําเนินคดีกับองคกร ยูเอสเอ ฟอร อินโนเวชั่น และผูจัดการใหมี
การโฆษณา ซึ่งทําใหเกิดความเสียหายกับแกองคการเภสัชกรรมในไทย ทั้งนี้ องคการเภสัชกรรม 
มิไดมีเจตนาที่จะดําเนินคดีกับส่ือมวลชนที่ลงโฆษณา แตมุงหมายไปยังผูที่เกี่ยวของและผูที่เปน
นายหนาใหบริษัทดังกลาว ซึ่งหลังจากนี้คงมีการเชิญบุคคลที่เกี่ยวของไปใหปากคําเพื่อที่จะได
พิสูจนวา คํากลาวหาขององคกรดังกลาวเปนเท็จ ขณะนี้กําลังใหฝายกฎหมายดําเนินการ
ประมาณคาความเสียหายที่องคการเภสัชกรรม ไดรับจากการที่ยูเอสเอ ฟอร อินโนเวชั่น 
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ลงโฆษณาโจมตีในสื่อไทยที่ระบุวา องคการเภสัชกรรมผลิตยาตานไวรัสเอดสจีพีโอเวีย ไมได
มาตรฐาน ซึ่งจะมีความเสียหายมากนอยเพียงใด เพื่อประกอบการฟองรอง 

ตอมาในวันที่ 17 พฤษภาคม 2550 หนังสือพิมพผูจัดการรายวัน นําเสนอขาว “เภสัชฯ 
12 สถาบันหนุนซีแอล” โดยคณาจารยและนิสิตนักศึกษาเภสัชศาสตรจาก 12 สถาบันออก
แถลงการณสนับสนุนมาตรการใชซีแอลของไทย เพราะถือเปนมาตรการที่ถูกตองตามมาตรา 51 
ของ พ.ร.บ.สิทธิบัตรและขอตกลงทริปส นอกจากนั้น การกระทําดังกลาวก็ทําใหคนไทยที่จําเปนมี
โอกาสเขาถึงยาไดมากขึ้น และสงเสริมระบบสุขภาพคนไทยใหยั่งยืน ขณะเดียวกันที่ประณามการ
บิดเบือนขอมูลทางวิชาการ ที่กลาวหาวา องคการเภสัชกรรม ผลิตยาไมไดมาตรฐานและการทํา 
ซีแอลไมโปรงใสวาเปนการกระทําที่ไมคํานึงถึงขอเท็จจริงและมนุษยธรรม ทั้งนี้มีสถาบันรวมลงชื่อ
ในแถลงการณดังกลาว เชน จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย มหาวิทยาลัยมหิดล มหาวิทยาลัยเชียงใหม 
มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ มหาวิทยาลัยขอนแกน มหาวิทยาลัยรังสิต ฯลฯ 

ภายในวันเดียวกันหนังสือพิมพโพสตทูเดย ไดนําเสนอขาว สหรัฐปฏิเสธสมรูบริษัทยา 
ทูตสหรัฐยันไมไดอยูเบื้องหลังโฆษณาถลมไทย แตยอมรับล็อบบ้ีเปนเรื่องปกติ อางขึ้นบญัชดํีาไทย
ไมเกี่ยวของกับถูกทําซีแอล นายวัชระ พรรณเชษฐ เลขานุการคณะกรรมาธิการตางประเทศ สนช. 
กลาววา  นายราลฟ  แอล บอยซ เอกอัครราชทูตสหรัฐประจําประเทศไทยเขาหารือเรื่อง
ความสัมพันธไทย-สหรัฐ ตามคําเชิญของคณะกรรมาธิการ  โดยยืนยันวาทางสหรัฐไมเคยทราบ
เร่ืองและไมไดอยูเบื้องหลังองคกรยูเอสเอ ฟอร อินโนเวชั่นที่ซื้อโฆษณาสื่อไทย โจมตี ที่ไทยบังคับ
ใชสิทธิเหนือสิทธิบัตร (ซีแอล) เพราะเปนเรื่องระหวางบริษัทยากับกระทรวงสาธารณสุขของไทย 

และมีการนําเสนอขาวในเชิงลบ โดยหนังสือพิมพโพสตทูเดย ฉบับวันที่ 17 พฤษภาคม 
2550  ไดนําเสนอขาวการออกมาตอบโตวา ดานเว็บไซตขององคกรยูเอสเอ ฟอร อินโนเวชั่น ได
ออกแถลงการณฉบับที่ 7 กลาววา กอนประกาศบาคับใชซีแอลไทยไมเคยเปดเจรจากับบริษัท 
รายใดหรือแมแตจะแจงใหทราบ การเคลื่อนไหวอยางแข็งกราวของไทย ไดสรางความขัดแยง
ระหวางรัฐบาลและผูผลิตยามากขึ้น และยังตอบโตแถลงการณของกระทรวงสาธารณสุขวา ไทย
จงใจสนบัสนุนใหประเทศอื่นขามขั้นตอนการเจรจากับบริษัทยา กอนการทําซีแอล และใหเดินหนา
ประกาศใชซีแอลทันที เพราะการเจรจากับเจาของสิทธิบัตรกอนใชซีแอล ไมใชวิธีที่ไดผล และยิ่ง
ยืดเวลาที่ผูปวยจะไดเขาถึงยาออกไปอีก การเจรจาใดๆ จะสําเร็จลุลวงและไดผลก็ตอเมื่อไดมีการ
ประกาศใชซีแอลไปแลวเทานั้น บุคคลใดก็ตามที่เรียกรองใหมีการเจรจากอนใชซีแอลควรตระหนัก
ถึงความจริงขอนี้ดวย 
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ประเด็นขาวความคืบหนาการยื่นฟองยูเอสเอ ฟอร อินโนเวชั่น ขององคการเภสัชกรรม 
วันที่18 พฤษภาคม 2550 หนังสือพิมพผูจัดการรายวัน และหนังสือพิมพโพสตทูเดย 

ไดนําเสนอขาวความคืบหนาการยื่นฟองยูเอสเอ ฟอร อินโนเวชั่น ขององคการเภสัชกรรม โดยมี
ประเด็นขาววา “เตรียมฟองแพงล็อบบ้ียีสต CL องคการเภสัชกรรม นัดถกบอรดใหญ 25 
พฤษภาคม นี้  และ “องคการเภสัชกรรมฟองแพงดัดหลังลิ่วลอยักษยา โพสตทูเดย” รายละเอียด
โดยสรุป นพ. วิชัย โควัฒน ประธานคณะกรรมการสนับสนุนการดําเนินงานเกี่ยวกับการใชสิทธิ
ตามสิทธิบัตรโดยรัฐ และในฐานะประธาน (องคการเภสัชกรรม) กลาววา ขณะนี้เจาหนาที่ฝาย
กฎหมายของ (องคการเภสัชกรรม) กําลังเตรียมขอมูลใหพรอมสําหรับการฟองรองยูเอสเอ ฟอร 
อินโนเวชั่นทางแพง โดยจะเรงพิจารณาคาความเสียหายที่เกิดขึ้นภายหลังมีการลงโฆษณาโจมตี
ในสื่อไทย วาเกิดความเสียหายมากนอยเพียงใด โดยคํานวณจากความเชื่อมั่นของแพทยกับยา 
องคการเภสัชกรรม ดวย การฟองรองทางแพงเพื่อเรียกคาเสียหายที่เกิดขึ้นครั้งนี้จะมีการนําเขา 
ที่ประชุมคณะกรรมการบริหารของ องคการเภสัชกรรม 25 พฤษภาคม นี้ 
 

ตารางที่ 4.5 
แสดงการนาํเสนอขาวเชิงบวกสัปดาหที ่3 

 

การนาํเสนอขาวเชงิบวกสัปดาหที ่3 เดือน พฤษภาคม 2550 

ประเด็นขาว คอลัมนตางๆ
(หนงัสือพิมพ) 

- สภาหอฯ-เภสัช12ม.หนุนCL  ผูจัดการรายวนั 
- เภสัชฯ 12 สถาบันหนุนซีแอล ผูจัดการรายวนั 
- เตรียมฟองแพงล็อบบ้ียีสต CL องคการเภสัชกรรม นัดถกบอรด

ใหญ 25 พฤษภาคม นี้  
ผูจัดการรายวนั 

- องคการเภสัชกรรมลุยแจงความมะกัน-นายหนารวมโฆษณาเท็จ 
ฟอง ยูเอสเอ ฟอร อินโนเวชั่น กลาวเท็จไทยซีแอล  

โพสตทูเดย 

- สหรัฐปฏิเสธสมรูบริษัทยา โพสตทูเดย 
- องคการเภสัชกรรมฟองแพงดัดหลังลิ่วลอยักษยา  โพสตทูเดย 
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ตารางที่ 4.6 
แสดงการนาํเสนอขาวเชิงลบสัปดาหที่ 3 

 
การนาํเสนอขาวเชงิลบสัปดาหที่ 3 เดือน พฤษภาคม 2550 

ประเด็นขาว คอลัมนตางๆ (หนงัสือพิมพ) 
- สหรัฐปฏิเสธสมรูบริษัทยา แถลงการณ ฉบับที่ 7 โพสตทูเดย 

 
สัปดาหที่ 4 ของเดือนพฤษภาคม 2550 (วันที่ 22-26 พฤษภาคม 2550) ไดมีการ

นําเสนอขาวสรุปสถานการณ และขอเท็จจริงที่องคกรที่เรียกตัวเองวายูเอสเอ ฟอร อินโนเวชั่น 
(USA for Innovation) ออกมาเคลื่อนไหวโจมตีประเทศไทยอยางรุนแรง รวมทั้งโจมตีองคการ
เภสัชกรรม เร่ืองการผลิตยาจีพีโอเวียรไมไดมาตรฐาน และทําใหเกิดการดื้อยาสูงที่สุดในโลก โดย
ในวันที่ 22 พฤษภาคม 2550 หนังสือพิมพโพสตทูเดย นําเสนอขาวการกลาวเท็จของยูเอสเอ ฟอร
อินโนเวชั่น ในประเด็นขาว “มุสาวาทของยูเอสเอฟอรอินโนเวชั่น” หลังจากที่ ยูเอสเอ ฟอร อินโน 
เวชั่น ไดออกมาเคลื่อนไหวโจมตีประเทศไทยอยางรุนแรง ต้ังแตชั่งปลายเดือนเมษายนตอเนื่อง
มาถึงเดือนพฤษภาคม นายินดีที่กระทรวงสาธารณสุขไดออกมาชี้แจงตอบโต พรอมนําหลักฐาน
มากมายมาแสดง สรุปไดวายาจีพีโอเวียมีคุณภาพไดมาตรฐาน และไมไดด้ือยามากมายตามที่ถูก
กลาวหา ตรงกันขามอัตราการดื้อยานี้ในไทยถือวาคอนขางต่ํา ตัวเลขที่ยูเอสเอ ฟอร อินโนเวชั่น
นํามาเสนอเปนการมั่วนิ่ม  

จากการตรวจสอบเอกสารหลักฐานและขอมูลตางๆ ยืนยันไดวา ยาจีพีโอเวีย  
มีคุณภาพไดมาตรฐานและดื้อยาคอนขางต่ําจริง และหนังสือพิมพกรุงเทพธุรกิจ หนังสือพิมพ
เดลินิวส และหนังสือพิมพมติชน ไดนําเสนอขาว .องคการเภสัชกรรม ฟอง ”ยูเอสเอ ฟอร อินโน 
เวชัน” องคการเภสัชกรรม ฟองแพง “อิโนเวชั่น” พันลาน องคการเภสัชกรรมไลฟอง ”ยูเอสเอฯ” 
พันลานทําปชช.ไมมั่นใจผลิตภัณฑยา หลังจากรวบรวมหลักฐานแลว องคการเภสัชกรรม ฟองเรียก
คาเสียหาย USA for Innovation 1,000 ลานบาท แจงเพื่อปกปองชื่อเสียง-บิดเบือนขอมูลซีแอล 
เรียกความเชื่อมั่น การผลิตยาของไทย โดยจะดําเนินการภายใน 1 ป คาเสียหายดังกลาวคํานวณ
จากโฆษณาที่ทําใหผูบริโภคสูญเสียความเชื่อมั่นในการผลิตยาของ องคการเภสัชกรรม ซึ่ง
เปรียบเทียบจากตัวเลขยอดขายของ องคการเภสัชกรรม ทั้งในและตางประเทศที่มีประมาณ 5,000 
ลานบาทตอป 
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ตารางที่ 4.7 
แสดงการนาํเสนอขาวเชิงบวกสัปดาหที ่4 

 
การนาํเสนอขาวเชงิบวกสัปดาหที ่4  เดือน พฤษภาคม 2550 

ประเด็นขาว คอลัมนตางๆ (หนงัสือพิมพ) 

- องคการเภสัชกรรม ฟอง “ยูเอสเอ ฟอร อินโนเวชั่น” กรุงเทพธุรกิจ 
- มุสาวาทของยูเอสเอ ฟอร อินโนเวชั่น โพสตทูเดย 
- องคการเภสัชกรรม ฟองแพง “อิโนเวชั่น” พันลาน  เดลินิวส 
- องคการเภสัชกรรมไลฟอง “ยูเอสเอฯ” พันลาน  ทํา ปชช.  
ไมมั่นใจผลิตภัณฑยา  

มติชน 

 
ในสัปดาหที่ 1 ของเดือนมิถุนายน 2550 ยังไมมีการนําเสนอขางความคืบหนาการยื่น

ฟอง องคกรยูเอสเอ ฟอร อินโนเวชั่น (USA for Innovation) แตจะเปนการนําเสนอขาวเกี่ยวกับ
การดําเนินการทํา CL ของไทยอยางตอเนื่อง 

 เร่ิมมีขาวความคืบหนาการฟองรอง องคกรยูเอสเอ ฟอร อินโนเวชั่น สัปดาหที่ 2 ของ
เดือน มิถุนายน 2550 ในหนังสือพิมพ 3  ฉบับ โดยหนังสือพิมพมติชน ลงขาววันที่ 8 มิ.ย.50 ใน
ประเด็นขาว สธ.เล็งขึ้นทะเบียนยา “พลาวิกซ-อลูเวีย” ซื้อจากอินเดียหลังถก “แอ็บบอตฯ” เหลว 
นพ.วิชัย กลาวถึงการฟองรองทางแพงองคกรยูเอสเอ ฟอร อินโนเวชั่น  (USA for Innovation )       
ในกรณี ที่ลงโฆษณาสื่อในไทยหลายฉบับ วา องคการเภสัชกรรมผลิตยาไมไดมาตรฐานและยาจีพี
โอเวียรเปนยาที่ทําใหเกิดการดื้อยาจํานวนมาก วาขณะนี้อยูระหวางรอผลการตรวจสอบทาง
อาญา แตการประสานงานกับสถานทูตไทยในสหรัฐทราบวาเปนองคกรไมมีตัวตน มีแตการเชาตู 
ปณ. สวนเว็บไซตเปนเว็บไซตที่ใหขอมูลดานเดียว  

หนังสือพิมพ โพสตทูเดย ลงขาววันที่ 12 มิถุนายน 2550 ในประเด็นขาว มุสาวาทของ     
ยูเอสเอ ฟอร อินโนเวชั่น (2) โพสตทูเดย ขอกลาวหาตางๆ ของยูเอสเอ ฟอร อินโนเวชั่น ปรากฏวา
มีองคกรเอกชนชื่อ เคอีไอ (KEI: Knowledge Ecologe Intermationl) องคกรจัดการความรูสากล
เพื่อสมดุลของโลก คําชี้แจงของเคอีไอมีเนื้อหาดังนี้ ยูเอสเอ ฟอร อินโนเวชั่น: ผิดชัดเจน (USA for 
Innovation: Patently wrong) 10 เร่ืองโกหก กับ 10 เร่ืองจริงเกี่ยวกับการบังคับใชสิทธิของ
ประเทศไทย ขอโตแยงของเคอีไอ ทําใหขอกลาวหาเกี่ยวกับเร่ืองการสาธารณสุข 10 ขอ ของยูเอส
เอ ฟอร อินโนเวชั่น กลายเปนมุสาวาทไปโดยสิ้นเชิง  
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และหนังสือพิมพ ผูจัดการรายวัน ลงขาวในวันที่ 12 มิถุนายน 2550 ในประเด็นขาว 
NGO มะกันแฉสหรัฐสุดแสบ ชี้ปากดาไทยแตใช CL เองเพียบ ผูจัดการรายวัน แฉความจริง
สหรัฐฯ  “ปากวาตาขยิบ” บังคับใชสิทธิซีแอลยา “เอฟฟาไวเรนซ” ตัวเดียวกับที่ไทยบังคับใชสิทธิ
นําเขาจากอินเดีย ขณะที่ผลประโยชนบริษัทยายักษใหญสูญเสียรายไดในสหรัฐฯมากกวาในไทย 
50 เทา  แปลกสหรัฐฯ  ทําได แตไทยทําเปนเรื่องผิด ฟนธงกลัว องคการเภสัชกรรม ผลิตยาไดเอง
ไมตองพึ่งบริษัทยาขามชาติ แถมสงออกในภูมิภาค เสียตลาดใหญในเอเชีย 
 

ตารางที่ 4.8 
แสดงการนาํเสนอขาวเชิงบวกสัปดาหที ่2 เดือนมถิุนายน 2550 

 
การนาํเสนอขาวเชงิบวกสัปดาหที ่2  เดือน มถิุนายน 2550 

ประเด็นขาว คอลัมนตางๆ (หนงัสือพิมพ) 
- สธ.เล็งขึ้นทะเบียนยา”พลาวิกซ-อลูเวีย” ซื้อจากอินเดียหลังถก

“แอ็บบอตฯ” เหลว 
มติชน 

- มุสาวาทของยูเอสเอ ฟอร อินโนเวชั่น  (2)     โพสตทูเดย 
- NGO มะกันแฉสหรัฐสุดแสบ ชี้ปากดาไทยแตใช CL เอง
เพียบ 

ผูจัดการรายวนั 
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ตารางที่ 4.9 
สรุปจํานวนการเสนอขาวเชงิบวกการผลิตยาจีพโีอเวยีร ขององคการเภสัชกรรม 
ในคอลัมนขาวของหนังสือพิมพฉบับตางๆ (พฤษภาคม – มิถนุายน 2550) 

 

ประเด็นขาว คอลัมนตางๆ 
(จํานวน) หนงัสือพมิพ 

ชี้แจงเหตุผลการถูกโจมตีดวยสื่อ 7  
1. สธ. ใหบริษัทยาโฆษณา บิดเบือนขอมูลซีแอล  กรุงเทพธุรกิจ 
2. บัวแกวสั่งจับตาสื่อตางประเทศ  กรุงเทพธุรกิจ 
3. กต. แถลงผานเว็บโตมะกัน  มติชน 
4. แจงสื่อ ตปท. วอลลสตรีทฯ ตอบรับ  มติชน 
5. ล็อบบ้ียิสตแสบซื้อโฆษณาสื่อไทย  มติชน 
6. ล็อบบ้ียีสต ซื้อโฆษณาโจมตี  ผูจัดการรายวนั 
7. บัวแกว อัดเว็บไรจริยธรรม  ผูจัดการรายวนั 

เรียกรองใหส่ือมวลชนทบทวนเนื้อหากอนนําเสนอขาว 2  
1. เตือนสื่ออานเนื้อหากอนลงโฆษณา  กรุงเทพธุรกิจ 
2. จากโฆษณาสรางความแตกแยก  กรุงเทพธุรกิจ 

นําเสนอขอมูล/หลักฐานการวิจัยเพื่อลบลางขอกลาวหา 13  
1. WHO รับรองยาเอดสขององคการเภสัช  กรุงเทพธุรกิจ 
2. บริษัทยาบิดเบือนขอมูลด้ือยา  กรุงเทพธุรกิจ 
3. เอ็นจีโอสหรัฐผุดเว็บฉะ “อีเดิ้ลแมน”  มติชน 
4. นักวิชาการโตขอมูลยาผิด  มติชน 
5. 3 สถาบันเปดวิจัย ด้ือยาเอดส โต ยูเอสเอ ฟอร อินโนเวชั่น
บิด 

 กรุงเทพธุรกิจ 

6. มหิดลชี้แจงสหรัฐอางขอมูลผิด    กรุงเทพธุรกิจ 
7. โตยูเอสเอมั่วขาว ยาตานเอดสไทย อางไมไดมาตรฐาน
องคการเภสัชกรรมชี้ปลอดภัยชัวร ยันขอมูล ยูเอสเอ ฟอร
อินโนเวชั่น บิดเบือนจับแพะชนแกะ 

 เดลินิวส 

8. อย. ยันยา GPO-VIR มีประสิทธิภาพ  กรุงเทพธุรกิจ 
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ตารางที่ 4.9 (ตอ) 
 

ประเด็นขาว คอลัมนตางๆ 
(จํานวน) หนงัสือพมิพ 

9. สภาหอฯ-เภสัช 12 ม.หนุน CL  ผูจัดการรายวนั 
10. เภสัชฯ 12 สถาบันหนุนซีแอล  ผูจัดการรายวนั 
11. มุสาวาทของยูเอสเอฟอรอินโนเวชั่น  โพสตทูเดย 
12. มุสาวาทของยูเอสเอ ฟอร อินโนเวชั่น  (2)      โพสตทูเดย 
13. NGO มะกันแฉสหรัฐสุดแสบ ชี้ปากดาไทยแตใช CL เอง

เพียบ 
 ผูจัดการรายวนั 

การยื่นฟองยูเอสเอ ฟอร อินโนเวชั่น 13  
1. นักวิชาการยุฟองหมิ่นประมาท  ผูจัดการรายวนั 
2. สธ. เตรียมฟองยุเอสเอ ฟอร อินโนเวชั่น ตอบโตบิดเบือน
ขอมูล ด้ือยา เอดส 

 กรุงเทพธุรกิจ 

3. เตรียมฟองล็บบ้ียิสตแสบ โกหกขอมูลยาเอดสไทย  ผูจัดการรายวนั 
4. ฟองมะกันโฆษณาบิดเบือน จับแพะชนใสรายองคการ
เภสัชกรรม กลาวหาไทยผลิตยาไรคุณภาพ   

 โพสตทูเดย 

5. สธ. หาชองฟอง ยูเอสเอ ฟอร อินโนเวชั่น    มติชน 
6. สธ. ไมสนลยุทาํซีแอลตอเลง็ฟอง ยูเอสเอ ฟอร อินโนเวชัน่  มติชน 
7. เตรียมฟองแพงล็อบบ้ียีสต CL องคการเภสัชกรรม นัด
ถกบอรดใหญ 25 พฤษภาคม นี้ 

 ผูจัดการรายวนั 

8. องคการเภสัชกรรมลุยแจงความมะกัน-นายหนารวม
โฆษณาเท็จ ฟอง ยูเอสเอ ฟอร อินโนเวชั่น กลาวเท็จไทย 
ซีแอล 

 โพสตทูเดย 

9. องคการเภสัชกรรมฟองแพงดัดหลังลิ่วลอยักษยา  โพสตทูเดย 
10. องคการเภสัชกรรม ฟอง “ยูเอสเอ ฟอร อินโนเวชั่น”  กรุงเทพธุรกิจ 
11. องคการเภสัชกรรม ฟองแพง “อิโนเวชั่น” พันลาน  เดลินิวส 
12. องคการเภสัชกรรมไลฟอง “ยูเอสเอ ฟอร อินโนเวชัน่”

พันลาน ทาํ ปชช. ไมมัน่ใจผลิตภัณฑยา 
 มติชน 

13. สธ.เล็งขึ้นทะเบียนยา “พลาวิกซ-อลูเวีย” ซื้อจากอินเดีย
หลังถก “แอ็บบอตฯ” เหลว 

 มติชน 
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ตารางที่ 4.10 
สรุปจํานวนการเสนอขาวเชงิลบการผลิตยาจีพีโอเวียร ขององคการเภสัชกรรม 
ในคอลัมนขาว ของหนงัสือพิมพฉบับตางๆ (พฤษภาคม – มิถนุายน 2550) 

 

ประเด็นขาว คอลัมนตางๆ 
(จํานวน) หนงัสือพมิพ 

1. “ใบส่ังยาผิด สําหรับประเทศไทย”  โพสตทูเดย 
2. สหรัฐปฏิเสธสมรูบริษัทยา แถลงการณ ฉบับที่ 7  โพสตทูเดย 

 
ตอนที่ 2 

ลําดับเหตุการณการนําเสนอขาวขององคการเภสัชกรรม 
ต้ังแตวันที่ 11 พฤษภาคม - 30 ธันวาคม 2550 

 
การสื่อสารภายในองคกร 
 

องคการเภสัชกรรมไดมีการชี้แจงขอมูลขาวสาร รวมถึงการเผยแพรขาวสาร เร่ืองการ
ผลิตยาตานไวรัสเอดส มาตรฐานการผลิตยาตานไวรัสเอดส ความคืบหนาเกี่ยวกับการวิจัยและ
พัฒนายาตานไวรัสเอดส เปนตน โดยมีการสื่อสารใหพนักงานไดรับรู และมีความเขาใจที่ถูกตอง
ผานสื่อตางๆ ประกอบดวย วารสารองคการเภสัชกรรม (เปนวารสารฉบับราย 6 เดือน) จุลสารจีพี
โอเฟรนด (เปนจุลสารฉบับราย 2 เดือน) อินทราเน็ต จดหมายขาว เสียงตามสาย บอรด
ประชาสัมพันธ แผนพับ ใบปลิว ส่ือวีดิทัศน ส่ือบุคคล  โดยมีประเด็นที่นําเสนอดังตอไปนี้ 

- นพ.มงคล ณ สงขลา รัฐมนตรีวาการกระทรวงสาธารณสุข เปนประธานในพิธีลง
นามบันทึกความเขาใจในความรวมมือทางดานการพัฒนาการผลิตยาและโครงการกอสราง
โรงงานผลิตยาตานไวรัสเอดสแหงใหมระหวางผูอํานวยการองคการเภสัชกรรม กับบริษัท Hetero 
Drugs Ltd.  

- ความคืบหนาการดําเนินงานการกอสรางโรงงานผลิตยาตานไวรัสเอดสวาโดยไดมี
การกําหนดราคากลาง ทบทวนราคากลางเปนที่เรียบรอยแลว ซึ่งราคากลางลดลงจากเดิม และ
คณะกรรมการ องคการเภสัชกรรมมีมติเห็นชอบใหดําเนินการในขั้นตอนตอไป 
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- นําขอมูลจาการสัมภาษณของแพทยผูเชี่ยวชาญเกี่ยวกับการใชยาตานไวรัสเอดส 
จีพีโอเวียร มานําเสนอโดยขอมูลเปนการยืนยันวาผูปวยเอดสที่ใชยาดังกลาวไมด้ือยาซึ่งขอมูล
นําเสนอตัวเลขชัดเจน 

- ความคืบหนาเรื่องโครงการกอสรางโรงงานวาตามที่องคการเภสัชกรรมไดประกาศ
ประกวดราคาหารผูรับเหมาเพื่อกอสรางโรงงาน 

- องคการเภสัชกรรมไดจัดทีมผูบริหารที่รับผิดชอบโครงการกอสรางโรงงานผลิตยา
ตานไวรัสเอดสเดินทางไปยังเมือง Hyderabad และ Mumbai ประเทศอินเดียเพื่อเยี่ยมชม
โรงงานผลิตยาของบริษัท Hetero Drugs Ltd. และบริษัท Matrix ซึ่งเปนบริษัทที่ไดรับการรับรอง
มาตรฐาน WHO-GMP เพื่อนํามาเปนตนแบบในการกอสรางโรงงานผลิตยาตานไวรัสเอดสของ 
องคการเภสัชกรรม 

- ผลการดําเนินงานองคการเภสัชกรรมป 2550 จะมีการปรับภาพลักษณและบุคลิก
ขององคกร จากการเปนผูผลิตยาและจําหนายยาขยายสูตลาดเพื่อการดูแลสุขภาพโดยรวมของ
ประชาชนในภาพลักษณใหม GPO Health Care โดยมุงเนนการเพิ่มความเขมแข็งทางดาน
งานวิจัยและพัฒนายาตานไวรัสเอดสโดยตรง 

- ความคืบหนาโครงการกอสรางโรงงานผลิตยาตานไวรัสเอดสโดยองคการเภสัชกรรมได
เชิญบริษัทรับเหมากอสรางรวมประชุมโดยมีบริษัทเขารวมรับฟงทั้งหมด 18 บริษัทซึ่งจะเปดใหบริษัท
มายื่นซองเทคนิคเร็วๆ นี้  

- องคการเภสัชกรรมไดมีการกําหนดแผนวิสาหกิจประจําปงบประมาณ 2551 โดย
กําหนดกรอบทิศทางและยุทธศาสตรการดําเนินงาน ประกอบดวย ยุทธศาสตรดานสังคม และการ
บริการ การบริหารจัดการองคกร ดานการวิจัยและพัฒนา ดานการพัฒนาคุณภาพผลิตภัณฑ ดาน
ทรัพยากรบุคคล และดานโงงานการผลิตยา โดยการดําเนินการโครงการกอสรางโรงงานผลิตยา
ตานไวรัสเอดสแหงใหม เพื่อใหไดมาตรฐาน WHO-GMP  

- แผนการผลิตยาตานไวรัสเอดสไดเลิกผลิตยาใหมจํานวน 3 รายการ และจัดสงขึ้น
คลังยาเรียบรอยแลว 

- แผนกยาตานไวรัสเอดสไดผลิตยาใหม 1 รายการ คือ Indinavir Capsules 200 
mg. และไดจัดสงขึ้นคลังยาเรียบรอยแลว 

- พนักงานองคการเภสัชกรรมเดินทางไปตรวจประเมินระบบคุณภาพของโรงงาน
ผูผลิต API สําหรับยา GPOvir S30 ตามหลักเกณฑ API-GMP ณ บริษัท Hetero Labs Ltd.  
เมือง Hyderabad และบริษัท Aurobindo Pharma Ltd. UnitXI เมือง Vizag ประเทศอินเดีย 
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- ชี้แจงการลงโฆษณาขององคการยูเอสเอ ฟอร อินโนเวชั่น ลงในสิ่งพิมพไทยที่ระบุ
วายาตานไวรัสขององคการเภสัชกรรมเปนยาที่ไมไดมาตรฐานขอมูลดังกลาวไมเปนความจริง        
ยืนยันวายามาตรฐานผานการทดสอบทางชีวสมมูลเทียบเทายาตนแบบที่คณะเภสัชศาสตร 
จุฬาลงกรณ ฯ ซึ่งเปนมาตรฐานที่ไดรับการรับรองและยอมรับในประเทศไทยมาอยางตอเนื่อง  
ยังไดมีการทําวิจัยทางคลินิกจากศิริราชพยาบาลตั้งแตป 2545 มีผลเปนที่นาพอใจ และยา
ดังกลาวไดรับการขึ้นทะเบียนจากสํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา  

- การบรรยายของศาสตราจารย นพ.ประเวศ วะสี ราษฎรอาวุโส เร่ือง ยากับความ
รับผิดชอบตอสังคม ในมุมมองของหมอประเวศ โดยมีการกลาวถึงวายาตานไวรัสเอดสของ
องคการเภสัชกรรม มีคุณภาพและมาตรฐานที่ดีผลิตออกมาชวยเหลือผูปวยเอดส ทําใหผูปวย
เอดสไดใชยาที่มีราคาถูกและเขาถึงยามากขึ้น 

- องคการเภสัชกรรมเดินหนาโครงการสรางโรงงานผลิตยาตานไวรัสเอดส WHO-
GMP โดยจะทําการกอสรางที่คลอง 10 อ.ธัญบุรี จ.ปทุมธานี 

- องคการเภสัชกรรมพรอมวิจัยและกอสรางโรงงานผลิตวัคซีนปองกันโรคไขหวัดใหญ ยา
ตานไวรัสเอดสตามมาตรฐาน WHO-GMP และมาตรฐานการผลิตเพื่อเพิ่มรายการรองรับนโยบาย
กระทรวงสาธารณสุข และเตรียมปรับลดราคายาตานไวรัสเอดสรวมถึงยาที่ผูปวยมีความ
จําเปนตองใชสูง 

- องคการเภสัชกรรมลงนามบันทึกความเขาใจกับบริษัท Hetero Drug Limited 
ประเทศอินเดีย   ซึ่งเปนความรวมมือทางดานการพัฒนาการผลิตยาและโครงการกอสราง
โรงงานผลิตยาตานไวรัสแหงใหม เพื่อใหไดรับการรองรับมาตรฐาน WHO-GMP  

- องคการเภสัชกรรมสนับสนุนงบประมาณ จํานวน 100,000 บาท แก โครงการให
คําปรึกษาทางโทรศัพทของมูลนิธิเขาถึงเอดส 
 
การสื่อสารภายนอกองคกร 
 

องคการเภสัชกรรมไดมีการสื่อสารภายนอกออกสูประชาชน สาธารณชน เพื่อนําเสนอ
ขอมูล ขอเท็จจริงเกี่ยวกับการผลิตยาตานไวรัสเอดส คุณภาพมาตรฐานของการผลิตยาตานไวรัส
เอดส ความกาวหนาของการวิจัยและพัฒนายาตานไวรัสเอดส โดยมีวัตถุประสงคเพื่อใหประชาชน 
กลุมลูกคา และสื่อมวลชน ไดรับทราบถึงความกาวหนาของการดําเนินงานขององคกร ตลอดจน
รับทราบขอมูลที่ถูกตองเกี่ยวกับยาตานไวรัสเอดส โดยองคการเภสัชกรรมไดมีการสื่อสารผานสื่อ
ตางๆ ประกอบดวย ส่ือบุคคล จุลสาร จีพีโอเฟรนด วารสารองคการเภสัชกรรม ส่ือโสตทัศนูปกรณ 



 
 

58

เชน วีดิทัศน ซีดี ขาวประชาสัมพันธ จัดนิทรรศการอินเทอรเน็ต ส่ือมวลชน โดยไดมีการลําดับการ
นําเสนอขอมูลขาวสารดังตอไปนี้  
 

ตารางที่ 4.11 
แสดงการสื่อสารภายนอกองคกร 

 
ระยะเวลา เร่ือง ส่ือ 

11 พฤษภาคม 2550 ชี้แจงขอเท็จจริงกรณียาตาน
ไวรัสเอดสจีพีโอเวียรได
มาตรฐาน 

ส่ือมวลชนทุกแขนง 

เมษายน – ตุลาคม 2550 การผลิตยาตานไวรัสเอดส นําเสนอผานวารสารองคการ
เภสัชกรรม  

20 เมษายน 2550 การจัดการประชุมแพทย
ผูเชี่ยวชาญดานโรคเอดส 

บุคคล 

24 พฤษภาคม 2551 การรับนโยบายCL ส่ือมวลชน วิทยุตางประเทศ 
29 พฤษภาคม 2550 ยืนยนัยาเอดสไดมาตรฐาน หนงัสือพมิพ 
มิถุนายน – กรกฎาคม 2550 โครงการกอสรางโรงงานผลิต

ยาตานไวรัสเอดสตาม
มาตรฐานสากล 

จุลสาร GPO Friend  
 

1 มิถุนายน 2551 ยืนยนัยาตานไวรัสเอดสได
มาตรฐาน 

ดีวีดี ส่ือมวลชนทกุแขนง 

มิถุนายน 2550 ยืนยนัยาตานไวรัสเอดสได
มาตรฐาน 

ดีวีดี/หนวยงานสาธารณสุข/
ส่ือมวลชนทุกแขนง 

  ยาตานไวรัสเอดสขององคการ
เภสัชกรรมมีคุณภาพและ
มาตรฐานที่ดี 

หนงัสือ ที่นาํเสนอเรื่อง  
ศ.นพ.ประเวศ วะส ีราษฎร
อาวุโส บรรยายเรื่อง ยากับ
ความรับผิดชอบตอสังคม  
ในมุมมองของหมอประเวศ 
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ตารางที่ 4.11 (ตอ) 
แสดงการสื่อสารภายนอกองคกร 

 
ระยะเวลา เร่ือง ส่ือ 

มิถุนายน 2550 กระบวนการผลิตยาตานไวรัส
เอดส 

เผยแพรผานอนิเทอรเน็ต 
และสื่อมวลชนประเภท
หนงัสือพมิพ และโทรทัศน 

4-6 กรกฎาคม 2550 ความกาวหนาการผลิตยาตาน
ไวรัสเอดส 

จัดนิทรรศการงานประชุม
เอดสนานาชาติ คร้ังที ่11  
ที่เมืองทองธาน ี

5 กรกฎาคม 2550 เร่ืองเดินหนาโครงการผลิตยา
ตานไวรัสเอดส  

ส่ือมวลชนทุกแขนง/
อินเทอรเน็ต 

สิงหาคม – กนัยายน  2550 พรอมวิจัย และกอสราง
โรงงานผลิตวคัซีนปองกนัโรค
ไขหวัดใหญ ยาตานไวรัสเอดส
ตามมาตรฐานสากล 

จุลสาร GPO Friend  
 

1 สิงหาคม 2550 เร่ืองการขยายฐานการผลิต
นโยบายการกอสรางโรงงาน 
ยาตานไวรัสเอดสเพื่อใหได
มาตรฐาน WHO-GMP และ
ปรับลดราคายาเอดสและยาที่
มีความจาํเปนกับผูปวย  

ส่ือมวลชนทุกแขนง/
อินเทอรเน็ต 

10 ตุลาคม 2550 ลงนามความรวมมือสราง
โรงงานผลิตยาตานไวรัสเอดส 
กับบริษัท Hettero Drug 
Limited ประเทศอินเดีย 

ส่ือมวลชนทุกแขนง/
อินเทอรเน็ต 

17 ตุลาคม 2550 อย. ไดทําการขึ้นทะเบยีนยา
เอดส อลูเวีย ของบริษัทแทร็กซ 
แลปบอลาตอรี่ส จํากัด เสร็จ
เรียบรอยแลว 

ส่ือมวลชนทุกแขนง/
อินเทอรเน็ต 
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ตารางที่ 4.11 (ตอ) 
แสดงการสื่อสารภายนอกองคกร 

 
ระยะเวลา เร่ือง ส่ือ 

24 พฤศจิกายน 2550 การรับนโยบาย CL ส่ือมวลชนทุกแขนง 
26 พฤศจิกายน 2550 สนับสนนุงบประมาณ จํานวน 

100,000 บาท แกโครงการให
คําปรึกษาทางโทรศัพทของ
มูลนิธิเขาถึงเอดส 

ส่ือมวลชนทุกแขนง/
อินเทอรเน็ต 

 
ตอนที่ 3 

ขั้นตอนการสื่อสารในภาวะวกิฤตขององคการเภสชักรรมผลกระทบ  
ปญหาอุปสรรค และกลยทุธการสื่อสาร 

 
องคการเภสัชกรรมเปนหนวยงานรัฐวิสาหกิจ เปนผูนําในภาคธุรกิจและอุตสาหกรรม

ยาและเวชภัณฑ ความเชื่อมั่นศรัทธาที่มีตอองคกรและผลิตภัณฑนั้นๆ นับเปนสิ่งที่สําคัญยิ่งกวา
ธุรกิจการอื่นใด และหากเมื่อเกิดภาวะดังกลาวตอองคการเภสัชกรรม ยอมจะสงผลเสียตอ
ภาพลักษณและความนาเชื่อถือ ในฐานะที่เปนโรงงานผลิตยาของรัฐที่ไดรับการรับรองมาตรฐาน
ระบบ GMP และ ISO 9002 ISO 14001 รวมถึงสงผลเสียตอการดําเนินงานดานตางๆ ทําให
ประชาชน ผูบริโภคและลูกคาขาดความเชื่อมั่นตอองคกรและการดําเนินงานรวมถึงผลิตภัณฑยา
ตานไวรัสเอดสและผลิตภัณฑอ่ืนๆ ได  

จากการสนองนโยบายของรัฐบาลขององคการเภสัชกรรมในเรื่องของมาตรการบังคับ
ใชสิทธิเหนือสิทธิบัตรยา (Compulsory Licensing) ในการผลิตยาที่มีความจําเปนตองใช
ภายในประเทศ ทั้งนี้เพื่อใหผูปวยไดเขาถึงยามากขึ้น ซึ่งทําใหสงผลกระทบทางดานธุรกิจยาแก
บริษัทคูแขงและบริษัทผูนําในธุรกิจยา จึงทําใหบริษัทที่ไดรับผลกระทบดังกลาวกลั่นแกลงกลาวหา
องคการเภสัชกรรม โดยมีกลุมบุคคลกลุมหนึ่งที่อางตัววาเปน USA for Innovation ไดลงโฆษณา
บทความภาษาไทยในหนังสือพิมพโพสตทูเดย บทความภาษาอังกฤษในหนังสือพิมพบางกอก
โพสต และในหนังสือพิมพเดอะเนชั่น ฉบับวันที่ 11 พฤษภาคม 2550 โดยมีขอความในลักษณะที่
เปนการกลาวหาวาองคการเภสัชกรรมผลิตยา GPO-VIR ซึ่งเปนยาตานไวรัสเอดสขององคการ
เภสัชกรรม เปนยาที่ไมไดมาตรฐาน และมีการดื้อยาในระดับสูงที่สุดในโลก อีกทั้งกลุม USA for 
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Innovation ยังไดมีการเปด Website www.ThaiMyths.com และ www.Thailies.com ลง
บทความในขอความลักษณะเชนเดียวกันดวย นับเปนวิกฤตการณที่รุนแรงที่เกิดขึ้นกับองคการ
เภสัชกรรม 

ซึ่งจากการสัมภาษณผูที่มีความเชี่ยวชาญดานตางๆ ประกอบดวย คือ 
1. ผูเชี่ยวชาญดานการประชาสัมพันธ ไดแก 

- คุณสุนทร คุณชัยมัง จากบริษัท image plus  
- อ.สุรินทร แปลงประสพโชค ผูอํานวยการสํานักงานประชาสัมพันธ เขต 8 กรม

ประชาสัมพันธ  
2. ส่ือมวลชน ไดแก 

- คุณเอ็นดู อภิชาติวรรักษ บรรณาธิการขาวสังคมสถานีวิทยุโทรทัศนกองทัพบก
ชอง 5  

- คุณสุวัฒน บุญชาญ ผูส่ือขาวประจํากระทรวงสาธารณสุข หนังสือพิมพเดลินิวส  
- คุณอํามร บรรจง ผูส่ือขาวสถานีวิทยุ อสมท และสถานีโทรทัศนโมเดิรนไนนทีวี 

3. ผูบริหารระดับสูงขององคการเภสัชกรรม ไดแก 
- นายแพทยวิชัย โชควิวัฒน ประธานกรรมการองคการเภสัชกรรม 
- นายธนวัฒน ทองประดิษฐ รองผูอํานวยการองคการเภสัชกรรม 
- นางสาวศิริวรรณ เอียวพันธ ผูอํานวยการกองประชาสัมพันธ 
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ตารางที ่4.12 
แสดงรูปแบบ และวิธีการสื่อสารทั้งภายใน และภายนอกองคการเภสัชกรรม 

เมื่อเกิดภาวะวิกฤต 
 

กลุมผูใหสัมภาษณ คําตอบ/การแสดงความเหน็ตอประเด็นคําถาม 
1. ผูเชี่ยวชาญดานการ 
    ประชาสัมพันธ 

- ทํา Contentment management ดูที่สาเหตุ คือ ดูมาตรฐานของ
ยาจีพโีอเวยีรวาเขาทาํอยางไร  

- งานประชาสัมพันธจะประชาสัมพันธอยางไร ใครเปนคนเซ็ต
agenda ได  

- การบริหารแนวรวม หรือบริหารคนอื่นที่จะเอามาชวย ไดแก
นักวิชาการดานคุณภาพมาตรฐาน  องคการอาหารและยา 
กระทรวงสาธารณสุข และองคการเภสัชกรรม 

- ควรมีการแถลงขาว โดยจะตองบริหารขาวสารใหไดอยาให
กระจายออกไป โดยเจาะกลุมไปที่ส่ือที่ลง  เฉพาะกลุมที่เขาใจ
ผิดกอน 

- ใหขอเท็จจริงขององคการไดไปปรากฏในสื่อ แลวดําเนินการให
ส่ือที่ลงแกขาว  

- แจงความบริษัท ในฐานะที่ทําใหองคกรเสียหาย และนําความ
คืบหนามาขยายผลในสื่อ 

- ใหขอเท็จจริงกับส่ือมวลชนองคการเภสัชกรรม และใหลงขาวใน
สวนของพื้นที่ส่ือเทาเทียมกัน เพื่อความยุติธรรม  

- การสื่อสารภายใน ใชยุทธศาสตรการประชาสัมพันธภายในให
รับรูถึงสถานการณตรงนี้ โดยใชส่ือประชาสัมพันธภายในทั้งหมด
ขององคการเภสัชกรรมที่มีอยู 

- วิธีการสื่อสารภายในองคกร ใชแบบเดียวกันกับภายนอก เชน 
ส่ือสารขาวอยางตอเนื่อง ผานสื่อตางๆ 
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ตารางที ่4.12 (ตอ) 
แสดงรูปแบบ และวิธีการสื่อสารทั้งภายใน และภายนอกองคการเภสัชกรรม 

เมื่อเกิดภาวะวิกฤต 
 

กลุมผูใหสัมภาษณ คําตอบ/การแสดงความเหน็ตอประเด็นคําถาม 
2. ส่ือมวลชน - การประเมินรอบดานในเรื่องของสถานการณการเมือง เพราะ

เร่ืองยาเปนเรื่องของการเมือง 
- ประเมินกระแสสังคมเปนปจจัยสําคัญที่จะชี้ความเปนไปตรง 
ที่จะเกิดขึ้น และปรับกลยุทธในการแกวิกฤตนั้น 

- เรงชี้แจงขอเท็จจริง เพื่อใหผูใชตานไวรัสเอดสมีความเชื่อมั่นใน
คุณภาพของยา โดยดาํเนินการชี้แจงอยางเรงดวน ตอส่ือมวลชน
ทุกแขนง โดยผูที่เกี่ยวของตองชี้แจงทันทีเมื่อเกิดภาวะวิกฤต ซึ่ง
ก็คือการเปดแถลงขาว 

- การสื่อสารภายในองคการ ตองใหพนักงานเขาใจ เพื่อใหพนักงาน
มีความเขาใจ เชื่อมั่น ซึ่งพนักงานไมกี่คนก็จะเปนกระบอกเสียง
เล็กๆ ในการที่จะสื่อสารกันออกไป 

- ผูบริหารตลอดจนผูที่เกี่ยวของตองประชุมเรงดวน เพื่อส่ือสารและ
ทําความเขาใจไปยังพนักงาน ผานสื่อตางๆ ขององคการเภสัชกรรม 
ที่มีอยู 

3. ผูบริหารระดับสูงของ 
    องคการเภสัชกรรม 

- ตรวจสอบหลักฐานที่จะนํามาลบลางงขอกลาวหา ไดแก การ
ตรวจสอบวายาขององคการเภสัชกรรมไดมีการทําชีวสมมูล 

- รวบรวมขอมูล การศึกษาที่เชื่อถือได จากสถาบันวิจัย และ
มหาวิทยาลัยตางๆ ในเรื่องที่มีการกลาวหา ไดแก อัตราการ 
ด้ือยา และการทดสอบชีวสมมูลของยา 

- หาตัวการผูกระทําผิด และดําเนินการตามกฎหมาย 
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รูปแบบ และวิธีการสื่อสารทั้งภายใน และภายนอกองคกรเมื่อเกิดภาวะวิกฤต 
1. ผูเชี่ยวชาญดานการประชาสัมพันธ 

 จากกรณีเกิดเหตุการณดังกลาวขึ้น รูปแบบและวิธีการนําเสนอขอมูลกรณีปฏิบัติ
จริงนั้น องคการเภสัชกรรมจะตองอาศัยคน 3 คนออกมาพูด คือ นักวิชาการดานคุณภาพ
มาตรฐาน องคการอาหารและยา กระทรวงสาธารณสุข และองคการเภสัชกรรม หากชวยกันก็จะ
ทําใหองคการเภสัชกรรมพูดไดงายขึ้น รูปแบบวิธีการการบริหารประเด็น มี 3 เร่ือง คือ 

1. Contentment management ดูมาตรฐานของยาจีพีโอเวียรทําอยางไร  
2. ประชาสัมพันธอยางไร set agenda ได  
3. การบริหารแนวรวม โดยพิจารณาจากสาเหตุวา ถาสาเหตุเร่ืองนี้เปนเรื่อง

มาตรฐานก็ตองพิจารณาเปนเรื่องมาตรฐาน ถาสาเหตุเร่ืองนี้ คือ CL ก็จะเปนกระทรวงพาณิชย 
CL NGO ที่สําคัญควรมีการประสานงานกับกระทรวงตางประเทศ หาตัวผูวาจางใหได และ
ดําเนินการตามกฎหมาย ซึ่งกฎหมายตางประเทศจะยังยึดหลักธรรมาภิบาล เชนกรณีคดีของอดีต
ผูวาการทองเที่ยวแหงประเทศไทย (สุนทร คุณชัยมัง, สัมภาษณ) 

ลักษณะที่การลงโฆษณาแบบนี้มันจําเปนตองมีการสื่อสารโดยตรง วิธีการแกก็
คืออาจจะเขาไปคุยกับบรรณาธิการโดยตรง ขณะเดียวกันคิดวากรณีเว็บไซต 
ตองนําเอาขอเท็จจริงใหเวลาที่เว็บตรงนั้นใหได โดยนําผลวิเคราะหหรือยาของ
องคการเภสัชกรรมที่ไดมาตรฐานสื่อสารออกไป 
ตองมีการแจงความกับ USA for Innovation แลวนําผลการแจงความมาขยาย
ผล โดยการประชาสัมพันธ และสื่อองคการเภสัชกรรมตองมีการชี้แจงตรงกัน 
แตในสวนสื่อองคการเภสัชกรรมตองดึงไวเปนพวกนาจะดีกวาโดยใหขอมูลที่
เปนขอเท็จจริงแกเขาโดยเจาะเขาไปที่บรรณาธิการโดยตรง ซึ่งตรงนี้จะชวยได 
แตอยาไปทะเลาะกับส่ือ ใชคุยกับบรรณาธิการ พยายามใหบรรณาธิการคุยกับ
ผูรู เขาจะไดขยายผลจากตรงนี้ออกไป เขานาจะชวยได 
บริหารขาวสารใหไดอยาใหกระจายออกไป โดยเจาะกลุมไปที่ส่ือที่ลง โดยการ
เอา 3 ฉบับกับ 2 เว็บไซต ใหขอเท็จจริงไปปรากฏอยูตรงนั้น แลวดําเนนิการให
เขาแกขาว แลวไปแจงความบริษัท ในฐานะที่ทาํใหองคกรเสียหาย แลวเอาตรง
นี้มาขยายผลในสื่อที่ลงของเขาดวยตรงนี ้

 “สําหรับส่ือมวลชนองคการเภสัชกรรมก็ใหขอเท็จจริง และใหเขาลงในสวนของพื้นที่ส่ือ
เทาเทียมกัน เพื่อความยุติธรรม และนําผลการแจงความขยายผลออกไป” (สุรินทร แปลงประสพโชค, 
สัมภาษณ) 
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องคการเภสัชกรรมไดมีการสื่อสารทั้งภายในภายนอก โดยมีการทําหนังสือชี้แจง
ใหแกส่ือมวลชน นอกจากนี้ไดมีการสัมภาษณนักวิชาการ หมอที่ดูแลผูติดเชื้อ วาการใชยาจีพีโอ
เวียรเปนอยางไร ผลเปนอยางไร จริงๆ แลวยาดังกลาวไดผานขั้นตอนทุกอยางแลว ทั้งดานการ
วิจัย เชน โรงพยาบาลจุฬา โรงพยาบาลรามาธิบดี ซึ่งทุกๆ คนในวงการแพทยก็ยอมรับในคุณภาพ
ยาขององคการเภสัชกรรม จากนั้นองคการเภสัชกรรมไดนําบทสัมภาษณดังกลาวนําเสนอผานสื่อ
ตางๆ ขององคการเภสัชกรรม เชน วีซีดี จุลสารขาวองคการเภสัชกรรม โดยไดจัดสงขอมูลเหลานี้
ไปยังโรงพยาบาลตางๆ ไปยังกลุมผูที่ใชยา กลุมองคกรตางๆ ศูนยชวยเหลือผูปวยเอดส เพื่อสราง
ความมั่นใจวายาจีพีโอเวียรไดมาตรฐาน อีกทั้งไดมีการเชิญนักวิจัย นักวิชาการ NGO ออก
รายการตางๆ ผานสื่อมวลชน เพื่อยืนยันวายาตานไวรัสเอดสจีพีโอเวียรไดมาตรฐาน องคการ
เภสัชกรรมก็ไดมีการเชิญคุณหมอที่ทําการวิจัยตรวจสอบ หรือผูที่ใชยานั้นออกมาพูดใหกับ
องคการเภสัชกรรม ก็เปนขอมูลที่ยืนยันใหทราบวาที่ USA For Innovation กลาวอางนั้นไมเปน
ความจริง (ศิริวรรณ เอียวพันธ, สัมภาษณ) 

2. ส่ือมวลชน 
แนวความคิดเกี่ยวกับรูปแบบและวิธีการนําเสนอขอมูลกรณีปฏิบัติจริงในการ

ทํางานเมื่อเกิดภาวะวิกฤต จากสื่อมวลชน สรุปไดวา วิเคราะหวาใครไดรับผลกระทบกับขาวนี้บาง 
และนี้องคการเภสัชกรรมก็ไดมีการแถลงขาวเพื่อสรางความเชื่อมั่น วิเคราะหถึงบริษัทยาผูเสีย
ผลประโยชน การประเมินรอบดานในเรื่องของสถานการณการเมือง เพราะเรื่องยาเปนเรื่องของ
การเมือง และกระแสสังคมมีสวนสําคัญอยางมาก และเรื่อง CL ตองจับจุดใหถูกวากระแสสังคม
ตอนนี้เขามองอยางไร กระแสสังคมเปนปจจัยสําคัญที่จะชี้ความเปนไปตรงที่จะเกิดขึ้น หากมอง
กระแสสังคม ก็จะสามารถปรับกลยุทธในการแกวิกฤตนั้น (เอ็นดู อภิชาติวรรักษ, สัมภาษณ) 

องคการเภสัชกรรมตองเรงชี้แจงขอเท็จจริง เพื่อใหผูใชตานไวรัสเอดสมีความเชื่อมั่นใน
คุณภาพของยา โดยดําเนินการชี้แจงอยางเรงดวน เชน การจัดแถลงขาว แสดงขอมูล หลักฐาน
การศึกษาประสิทธิภาพของยา การทดลองทางคลินิก ประการสําคัญ ควรนํานักวิชาการที่เปนผูศึกษา
มาใหขอมูลกับส่ือมวลชนโดยตรง เพื่อเพิ่มความนาเชื่อดีกวานักวิชาการขององคการเภสัชกรรมหรือ
ผูบริหารจะพูดเอง นอกจากนั้น ผูบังคับบัญชาขององคการเภสัชกรรมในระดับกระทรวงสาธารณสุขก็
ตองออกมายืนยันคุณภาพของยานี้ดวย ผูบริหารองคกรตองออกมาใหขาวทันทีโดยเฉพาะการ
ประสานไปยังหนังสือพิมพที่ลงโฆษณาบิดเบือนใหลงแกขาวทันทีหรือใหชี้แจงขาวทันทีในฉบับถัดไป 
และดําเนินการกับโฆษณาที่บิดเบือน (อํามร บรรจง; สุวัฒน บุญชาญ, สัมภาษณ) 
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3. ผูบริหารระดับสูงขององคการเภสัชกรรม ประกอบดวย 
รูปแบบและวิธีการนําเสนอขอมูลกรณีปฏิบัติจริงในการทํางานเมื่อเกิดภาวะวิกฤต 

องคการเภสัชกรรมไดดําเนินการ ดังนี้ 
1. ตรวจสอบหลักฐาน โดยตรวจสอบวายาขององคการเภสัชกรรมไดมีการทํา 

ชีวสมมูล  
2. รวบรวมขอมูล การศึกษาที่เชื่อถือได การศึกษายืนยันวามีประสิทธิผลจริง และ

ไมไดมีอัตราการดื้อยาสูงอยางที่ USA For Innovation นําเสนอ  
3. หาตัวการผูกระทําผิด และดําเนินการตามกฎหมาย  (วิชัย โชควิวัฒน , 

สัมภาษณ) 
4. การสรางความนาเชื่อถือโดยมีองคการอาหารและยาออกมาพูดให หรือบุคคล

ที่ 3 ลักษณะ third party มาตรวจสอบ หลังจากนั้นก็ส่ือสารออกไปโดยการนําเอกสารหลักฐาน 
ซึ่งตรงนี้เปนจุดศูนยรวมขอมูลที่ชัดเจน เวลาเกิดปญหาก็จะไดส่ือสารออกไปอยางรวดเร็ว เมื่อ
ประชาชนรูกระบวนการขั้นตอน เวลาผิดพลาดประชาชนก็จะไมเชื่อถือในส่ิงที่เขารับรูก็สามารถ 
ทําใหเปนเรื่องดังกลาวกระจางได  

5. องคการเภสัชกรรมไดมีการจัดการการสื่อสารตามมาตรการอยางตอเนื่อง ซึ่งผู
ที่รับสารก็จะไดรับทราบขอมูลถึงวิธีการ และไดดําเนินการอยางตรงจุด จากผูรับสารที่ไมเชื่อถือ 
นอกจากนี้สาเหตุเองก็มาจากการประกาศ CL กลยุทธการแจงความก็ทําใหประชาชนทราบวา 
บางอยางการเกิดภาวะวิกฤตจะตองใชมาตรการหลายๆ ดาน เชน ส่ือ ผูรู มาตรการทางกฎหมาย 
ซึ่งเปนการยืนยันวาสิ่งที่เราทํามันนาเชื่อถือ ดังนั้นเวลาเกิดวิกฤตผมคิดวาเราจะตองดูเปนเรื่องไป
วาเกิดเพราะอะไร แตแนนอนความเปนจริง ขอมูลก็ตองสื่อสารใหทราบวาใครจริง ใครเท็จ
มากกวากัน ส่ิงนี้สําคัญ (ธนวัฒน ทองประดิษฐ, สัมภาษณ)  
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ตารางที่ 4.13 
แสดงปญหา และอุปสรรคที่เกิดขึ้นในการสื่อสารภายนอกและภายในองคกร 

 
กลุมผูใหสัมภาษณ คําตอบ/การแสดงความเหน็ตอประเด็นคําถาม 

1. ผูเชี่ยวชาญดาน 
    การ
ประชาสัมพันธ 

- ปญหาที่จะเกิดขึ้นไดนั้นก็จะเปนเรื่องของขอมูลภายในองคกรตองมี
การสื่อสารใหพนักงานไดเขาใจ  

- สําหรับภายนอกจะตองนําขอมูลที่เปนเชิงขอเท็จจริงมาสื่อสารใหได
โดยเฉพาะอยางยิ่งองคการเภสัชกรรมก็มีแนวรวมอยูหลายสวนที่จะ
ไปขยายผลได เชน แพทยชนบท แนวรวมของผูเสียหายจากการ
ยกเลิก CL NGO  

- ปญหาที่จะเกิดขึ้น คือเร่ืองของขอมูลที่นําเสนอจะตองมีการสื่อสาร
ขอมูลภายในองคกรใหเขาใจ และเปนไปในทิศทางเดียวกัน 

2. ส่ือมวลชน - ชองทางการสื่อสาร และประเด็นการนําเสนอขาว เกรงวาสื่อมวลชนจะ
ไมสนใจในประเด็นที่องคการเภสัชกรรมจะนําเสนอ ดังนั้นควรใชส่ือ
ขององคการเภสัชกรรมใหครอบคลุมที่สุด 

3. ผูบริหารระดับสูง 
    ขององคการ 
    เภสัชกรรม 

- การรวบรวมขอมูลเปนไปอยางลาชา เพราะเรื่องที่เกิดขึ้นและที่จะตอง
ชี้แจงนั้นเปนขอมูลลักษณะการผลิตยา ผลิตภัณฑในเชิงวิทยาศาสตร 
เภสัชกรรม มีขอมูลทางวิจัยหลายๆ เร่ือง มีความเห็นของแตละคนแต
ละนักวิชาการ ที่ทําการวิจัย จึงตองอาศัยระยะเวลาพอสมควรในการ
ติดตามขอมูล และขอมูลที่นําเสนออกไปตองเปนขอมูลที่มีความเปน
จริงและถูกตอง 

- ปญหาที่เกิดขึ้นนั้นเปนเรื่องของความออนแอของคนในองคกร ที่ผาน
มาคนในองคกรเคยชินอยูกับการอยูรอดดวยสิทธิพิเศษ และเชื่อวา
โดยสิทธิพิเศษจะทําใหไมสนใจอะไรทั้งสิ้น 

- ขอมูลที่ส่ือสารจะตองละเอียด กระบวนการผลิต หรือเนื้อหาตางๆ 
ทางดานวิชาการในสวนของการผลิตเปนขอมูลที่ตองใชคําอธิบายที่
งายและชัดเจน แตกรรมวิธีกระบวนการผลิตเปนเนื้อหาที่คอนขาง
เขาใจยาก ตรงนี้จะทําใหส่ือสารไดลําบาก 
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 ปญหา และอุปสรรคที่เกิดขึ้นในการสื่อสารภายนอกและภายในองคกร 
1. ผูเชี่ยวชาญดานการประชาสัมพันธ 
การใชส่ือ เปนเรื่องที่จะตองระมัดระวังสูงมาก และการใชส่ือไมสามารถที่จะ

ควบคุมไดแมกระทั่งคนที่ใชงานปกติ ดังนั้นกระบวนการบริหารสื่อภายนอกกับบริหารเรื่อง Media       
เปนเรื่องที่จะตองระมัดระวังสูงมาก  

ปญหาตรงนี้ไมนาจะอยูที่การสื่อสาร แตจะอยูที่ความกลาของคนที่ดําเนินการเรื่อง
นี้ภายใตงบประมาณมีนอย ตองลองดูวาจุดหมายอยูที่ใดคนพูดตองการใหอยูที่ใด ในฐานะอะไร  
ในฐานะที่เปนองคการเภสัชกรรม NGO นักวิชาการ ไมใชอยูที่การสื่อสาร แตปญหาอยูที่คนพูด 
คิดวาเรื่องนี้มีความชอบธรรม มีประเด็นเพียงพอที่จะพูดกับประชาชน มีประเด็นเพียงพอที่จะ
ส่ือสารเกี่ยวของไปยังเรื่องอื่นๆ อีกมากมาย จะเขามาจําหนายยาในประเทศไทยควรมีธรรมาภิบาล 
คือเมื่อพิสูจนวา USA for Innovation ไมมีตัวตน องคการเภสัชกรรมก็สามารถทําอะไรไดมากมาย 
(สุนทร คุณชัยมัง, สัมภาษณ) 

ปญหาที่จะเกิดขึ้นได คือ เร่ืองของขอมูลภายในองคกรตองมีการสื่อสารใหพนกังาน
ไดเขาใจ สําหรับภายนอกก็จะตองนําขอมูลที่เปนเชิงขอเท็จจริงมากสื่อสารใหได โดยเฉพาะอยาง
ยิ่งองคการเภสัชกรรมก็มีแนวรวมอยูหลายสวนที่จะไปขยายผลได เชน แพทยชนบท แนวรวมของ
ผูเสียหายจากการยกเลิก CL NGO การเผยแพรแนวรวมสวนนี้ใหเขาไดขอมูลตอ เปนเรื่องจําเปน
ก็จะไดประโยชนอยางมาก (สุรินทร แปลงประสพโชค, สัมภาษณ) 

เร่ืองที่เกิดขึ้นและที่จะตองชี้แจงนั้นเปนขอมูลลักษณะการผลิตยา ผลิตภัณฑในเชิง
วิทยาศาสตร เภสัชกรรม การรวบรวมขอมูลอาจเปนไปอยางลาชา มีขอมูลทางวิจัยหลายๆ เร่ือง มี
ความเห็นของแตละคนแตละนักวิชาการ ที่ทําการวิจัย จึงตองอาศัยระยะเวลาพอสมควรในการ
ติดตามขอมูล และขอมูลที่นําเสนออกไปตองเปนขอมูลที่มีความเปนจริงและถูกตอง (ศิริวรรณ 
เอียวพันธ, สัมภาษณ) 

2. ส่ือมวลชน 
เร่ืองของชองทางการสื่อสาร และประเด็นการนําเสนอขาว เกรงวาสื่อมวลชนจะไม

สนใจในประเด็นที่องคการเภสัชกรรมจะนําเสนอ ดังนั้นควรใชส่ือขององคการเภสัชกรรมให
ครอบคลุมที่สุด และควรที่จะมุงนําเสนอในสื่อที่เปนปญหา คือ หนังสือพิมพทั้ง 3 ฉบับ และเว็บไซต
ทั้ง 2 เว็บไซต โดยนําเสนอขอมูลที่เปนจริงผานทางสื่อดังกลาว นอกจากนี้อาจมีปญหากรณีส่ือไม
นําเสนอขอมูล ขอเท็จจริงที่ไดมีการชี้แจงทําความเขาใจไป เนื่องจากสื่อบางฉบับอาจไมสนใจใน
ประเด็นขาวนี้ ดังนั้นผูบริหารระดับสูงหรือรัฐมนตรีวาการกระทรวงสาธารณสุขควรมุงไปที่
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หนังสือพิมพที่นําเสนอโฆษณาเปนหลัก โดยใหขอมูลครบถวน รอบดาน (เอ็นดู อภิชาติวรรักษ; 
อํามร บรรจง; สุวัฒน บุญชาญ, สัมภาษณ) 

3. ผูบริหารระดับสูงขององคการเภสัชกรรม 
ปญหาที่เกิดขึ้นนั้นเปนเรื่องของความออนแอของคนในองคกร ที่ผานมาคนใน

องคกรเคยชินอยูกับการอยูรอดดวยสิทธิพิเศษ และเชื่อวาโดยสิทธิพิเศษจะทําใหไมสนใจอะไร
ทั้งสิ้น ไมวาจะมีปญหาใดๆ ก็ตาม นี่คือปญหาภายในที่มีความออนแอ องคการเภสัชกรรมแขงขัน
ไมได องคการเภสัชกรรมก็เผชิญวิกฤตอยางนั้นไมได จริงๆ แลว ถาองคการเภสัชกรรมไมสามารถ     
แกขอกลาวหาเหลานี้ได ผูปวยก็ดี สาธารณชนทั่วไปก็ดีไมเชื่อถือในยาขององคการเภสัชกรรม 
โดยเฉพาะยาตัวนี้ จะกระทบอยางรายแรงยอดขาย 1 ใน 3 ของกําไร ประมาณ 40 กวาเปอรเซ็นต 
(วิชัย โชควิวัฒน, สัมภาษณ) 

 ปญหาที่จะเกิดขึ้นในการสื่อสารภายนอกและภายในนั้นก็คือ การรวบรวมขอมูล
เปนไปอยางลาชา เพราะเรื่องที่เกิดขึ้นและที่จะตองชี้แจงนั้นเปนขอมูลลักษณะการผลิตยา 
ผลิตภัณฑในเชิงวิทยาศาสตร เภสัชกรรม มีขอมูลทางวิจัยหลายๆ เร่ือง มีความเห็นของแตละคน
แตละนักวิชาการ ที่ทําการวิจัย จึงตองอาศัยระยะเวลาพอสมควรในการติดตามขอมลู และขอมลูที่
นําเสนออกไปตองเปนขอมูลที่มีความเปนจริงและถูกตอง (ธนวัฒน ทองประดิษฐ, สัมภาษณ)  
 

ตารางที่ 4.14 
แสดงขั้นตอนการสื่อสาร และกลยทุธการแกไข 

 

กลุมผูใหสัมภาษณ คําตอบ/การแสดงความเหน็ตอประเด็นคําถาม 
1. ผูเชี่ยวชาญดาน
การประชาสมัพันธ 

- ใชกลยุทธตอบโตกลับจะเปนตอบโตกลับโดยการแถลงขาวกับ
ส่ือมวลชน ลําดับเร่ืองราว ประกาศออกไปใหประชาชนรับรู ส่ือสาร
ออกไปโดยใชคุณภาพ 

- ใหแนวรวมขององคการเภสัชกรรมดําเนินการ  
- การจัดตั้งอนุกรรมการ คณะทํางานภาวะวิกฤต ไวคอยมอนิเตอรขาว 
หรือวิเคราะหเร่ืองราวตางๆ 
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ตารางที่ 4.14 (ตอ) 
แสดงขั้นตอนการสื่อสาร และกลยทุธการแกไข 

 

กลุมผูใหสัมภาษณ คําตอบ/การแสดงความเหน็ตอประเด็นคําถาม 
 - การประเมินผลจากผลตอบกลับ เปนระยะ โดยดูวาลดการโจมตีบาง

หรือไม หรือมีการเปลี่ยนทาทีออกเปนอยางไร และดูทาทีการรับรู
ขอมูลขาวสารของประชาชนวาเปนอยางไร ความเชื่อมั่นในรูปอ่ืน 
ภาพลักษณขององคการเภสัชกรรม 

- สรางความเขาใจ การใหขอเท็จจริง  การเขาถึงขอเท็จจริง เปน
ความสําคัญอันดับแรก การจัดลําดับที่จะใหขอเท็จจริงกับประชาชน
ในกลุมตางๆ ก็ตองมีความหลากหลายในการใชส่ือ 

- จัดตั้งคณะกรรมการภาวะวิกฤต โดยมีผูอํานวยการองคการเภสัช
กรรมเปนประธาน 

- มีการชี้แจงทําความเขาใจตั้งแตตอนตนวาองคการเภสัชกรรมจะ
ดําเนินการอยางไรหลังจากประกาศนโยบาย CL มีบทบาทที่ชัดเจนใน
การดําเนินงานในสวนใด และไมมีผลประโยชนในการดําเนินการสวน
นี้ โดยการทําประชาสัมพันธเชิงรุกมากกวาเชิงรับ ตอไปองคการเภสัช
กรรมจะตองมีการสื่อสารออกสูสายตาประชาชนใหมากขึ้น 

2. ส่ือมวลชน - รัฐมนตรีวาการกระทรวงสาธารณสุข ผูบริหารองคการเภสัชกรรม  
และผูที่ เกี่ยวของฝายตางๆ รวมทั้งนักวิชาการที่ทําการวิจัย และ
ทดสอบยาดังกลาว ตองออกมาชี้แจงขอเท็จจริง 

- ฟองรอง USA For Innovation เพื่อเรียกรองคาเสียหาย 
- ทําความเขาใจกับส่ือที่ลงโฆษณาที่บิดเบือน ขอความรวมมือ ประสาน
มายังสื่อหรือสอบถามมากอนการลงโฆษณา 

3. ผูบริหารระดับสูง 
ขององคการ 
เภสัชกรรม 

- การจัดระบบการบริหารความเสี่ยงโดยรวม องคการเภสัชกรรมไดให
ความสําคัญกับเร่ืองนี้  โดยจะตองมีแผน มีการเตรียมการ มีกรณีศึกษา
เอาไว คดีนี้เปนตัวอยางที่ดี ที่เราประสบความสําเร็จ ก็ควรจะเอาไว
เปนกรณีศึกษา เพื่อหากเกิดกรณีอ่ืนๆ ก็จะนําเอาบทเรียนอันนี้ไป
ประยุกตใชตอไป 
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ตารางที่ 4.14 (ตอ) 
แสดงขั้นตอนการสื่อสาร และกลยทุธการแกไข 

 

กลุมผูใหสัมภาษณ คําตอบ/การแสดงความเหน็ตอประเด็นคําถาม 
 - การจัดทําแผนภาวะวิกฤตก็จะเปนสิ่งที่ดี แตถาไมมีแผนคนในองคการ

เภสัชกรรม ระบบการจัดการตองดีพอ หรืออาจะจัดตั้งเปนคณะทํางาน 
ดังนั้นหากเกิดวิกฤตคณะทํางานจะตองมีการวิเคราะหขอมูลหลังจาก
เกิดเหตุการณ แลวจัดทําแผน 

- มีการเตรียมการที่เปนระบบ เวลาเกิดเหตุก็จะไดดําเนินการตาม
ข้ันตอนและทันทวงที 

 
แนวทางการปรับปรุงและแกไขการดําเนินงานที่ผานมา 
1. ผูเชี่ยวชาญดานการประชาสัมพันธ 

1.1 ใชกลยุทธตอบโตกลับจะเปนการประกาศออกไปใหประชาชนรับรู องคการ
เภสัชกรรมแจงความไปก็นาจะมีการสื่อสารออกไปโดยใชคุณภาพ แลวเปดแคมเปญนี้โดยมีการ
แถลงขาวกับส่ือมวลชน ลําดับเร่ืองราว แลวตรวจสอบวาไมจริง โดยนําเสนอลําดับความของ
เร่ืองราวที่เกิดขึ้น บอกวาการกระทําดังกลาวไมใชเปนเรื่องที่หวังดีกับประเทศไทยขอใหโพสต 
ทูเดย และหนังสือพิมพไทยฉบับอ่ืนๆ ที่นําเสนอกลาวหาองคการเภสัชกรรม การจัดตั้งกลุมหรือ
อนุกรรมการไวคอยมอนิเตอรขาว หรือวิเคราะหเร่ืองราวตางๆ ที่เกิดขึ้น 

1.2 การแถลงขาว ไดมีการทําขาวเผยแพรส่ือมวลชน ยังไมเพียงพอ คนยังรูนอย  
ตองลงไปสูรายการที่อาจจะตอง Comment อะไรบางตัว เชน รายการถามจริงตอบตรง ของจอม 
เพชรประดับ เมื่อนําเขาไปสูรายการแบบนี้ก็จะชวยได คงตองนําหลักฐานบางตัวใหเขาไดซักถาม 
โดยองคการเภสัชกรรมตองเปดสื่อตรงนี้ เชน ผลวิจัย คนที่ไดรับการรักษาหรือบุคคลนาเชื่อถือให
เขาซักออกมาจะชวยไดจะตองใชส่ือใหหลากหลายจุดเดียวไมอยู 

1.3 การใชส่ือใหหลากหลาย กลุมการวิเคราะหขาวสารมีความจําเปนตองทํา
ตลอดเวลา ดูสถานการณวาเปนอยางไร และจะตองมีการประเมินผลจากผลตอบกลับ เปนระยะ 
เปนสิ่งสําคัญ โดยดูวาเขาลดการโจมตีบางหรือไม หรือมีการเปลี่ยนทาทีออกเปนอยางไร โดยดู
ทาทีการรับรูขอมูลขาวสารของประชาชนวาเปนอยางไร ความเชื่อมั่นในรูปอ่ืน ภาพขององคการ
เภสัชกรรมยังดีอยู ทําแคมเปญบางตัว ลอนซ บางตัวยาไปสูโรงพยาบาล ไปสูการรักษาตรงนี้ 
Evident ตัวนี้มันเปนหลักฐานอาจจะนํามาใชประโยชนไดในภาวะวิกฤต ยอมทุมงบประมาณใน
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สวนนี้ เพื่อที่จะใหมีการเผยแพรการใชยาตรงนี้ออกไป ในหมูที่ผูไดรับผลตรงนี้อยางทั่วถึง และ
ตองทําประสมประสานกัน 

1.4 การจัดตั้งคณะทํางานภาวะวิกฤต โดยรวมผูรูที่จะสื่อสารถึงกันไดหมดตรงนี้ 
แลวมาจัดวางเรื่องขอมูลขาวสารวาจะออกขาวสารอะไรใหเปนแพ็คเก็จเดียวกัน และพยายามหา
ผูส่ือสารที่มีพลัง เชน แพทยชนบท  

1.5 ในเชิงนโยบายคิดวาเปนเรื่องสําคัญที่จะตองใหรัฐบาลออกมาดําเนินการ 
อาจจะตองนําผลเขาสูคณะรัฐมนตรี ใหมันมีการกระจายขาวไปในวงกวางตรงนั้น ซึ่งควรที่จะทํา
กันควบคูกับการแถลงขาวเปนแพ็คเก็จเดียวกัน 

1.6 ทําหนังสือไปยัง USA for Innovation ทําความเขาใจและใหประเทศนั้นเปน
คนเคลียรใหและปดขาว  

1.7 ในภาวะวิกฤตการเผยแพรขอมูลขาวสารเปนการสรางความเขาใจ การให
ขอเท็จจริง เปนสิ่งสําคัญอันดับแรก การจัดลําดับที่จะใหขอเท็จจริงกับประชาชนในกลุมตางๆ     
ก็ตองมีความหลากหลายในการใชส่ือ จะใชส่ืออยางหนึ่งอยางใดไมได เชน การที่จะเผยแพรตอ
ตองใชวิธีการสัมมนาใหขอมูล ส่ือที่เขาใจผิด ก็จะมีการจัดใหมีการกินขาวโดยเฉพาะ โดยให
ผูบริหารเอาหลักฐานมาคุยกัน  

1.8 ประเมินผลแลวนํามาปรับแผน เพื่อจะพัฒนาตอไปได  
1.9 องคการเภสัชกรรมไดมีการจัดตั้ งคณะกรรมการภาวะวิกฤต  โดยมี

ผูอํานวยการองคการเภสัชกรรมเปนประธาน ซึ่งคณะกรรมการไดมีการนําปญหาตางๆ มาพุดคุย  
1.10 จากการจัดการสื่อสารนับวาประสบผลสําเร็จในระดับหนึ่ง และคิดวาปญหา

นี้ไมไดเกิดปญหาโดยตรงจากองคการเภสัชกรรม แตเกิดจากการดําเนินการ CL บริษัทยาตางๆ 
ตองมองอยูวาองคการเภสัชกรรมจะตองเปนผูดําเนินการ และไดรับประโยชนจากสวนนี้ แตจริงๆ 
แลวองคการเภสัชกรรมเปนผูดําเนินการตามนโยบายของรัฐบาล เปนบทบาทหนาที่ขององคการ
เภสัชกรรมที่มีหนาที่รับผิดชอบตอสังคม เร่ืองนี้จึงเกิดขึ้นกับองคการเภสัชกรรม เพราะองคการ
เภสัชกรรมไมไดมีแผนตั้งรับเอาไว วาจะสงผลกระทบดานใดบาง ดังนั้นหากมีการชี้แจงทําความ
เขาใจตั้งแตตอนตนวาองคการเภสัชกรรมจะดําเนินการอยางไรหลังจากประกาศนโยบาย CL โดย
ส่ือสารมาตั้งแตตน ปญหาเหลานี้ก็จะไมเกิดขึ้น  

2. ส่ือมวลชน 
2.1 ในมุมมองของสื่อมวลชนองคการเภสัชกรรมควรทํางานอยางเชิงรุก หากมีขาว

ที่กอใหเกิดวิกฤติใหเรงชี้แจงโดยเร็ว ไมตองรอฝายการเมือง และจากการดําเนินการสื่อสารกรณี
เกิดภาวะวิกฤตดังกลาว องคการเภสัชกรรม ประธานคณะกรรมการองคการเภสัชกรรม และ 
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ผูที่เกี่ยวของก็ไดออกมาชี้แจง รวมถึงไดมีการฟองรอง USA for Innovation ถือวาดําเนินการไดถูก
ทางแลว  

3. ผูบริหารระดับสูงขององคการเภสัชกรรม 
3.1 ศึกษากรณีนี้เปนกรณีศึกษา นอกจากการบริหารภาวะวิกฤตแลว ตองมีการ

จัดระบบการบริหารความเสี่ยงโดยรวมดวย ซึ่งองคการเภสัชกรรมก็ใหความสําคัญกับเร่ืองนี้ 
รัฐบาลโดยรวมก็ใหความสําคัญวารัฐวิสาหกิจทุกแหงจะตองใหความสําคัญตอเร่ืองของการ
บริหารความเสี่ยง ควรมีแผนการบริหารความเสี่ยง ซึ่งองคการเภสัชกรรมมีแผนการบริหารความ
เสี่ยง แตเปนความเสี่ยงโดยพื้นฐานเปนหลัก แตการจัดการในภาวะวิกฤตนี้ก็เปนเรื่องที่จะตอง
เตรียมการเอาไว หากไมเตรียมการไวหากเกิดวิกฤตก็จะทําใหแกไขไมทัน โดยจะตองมีแผน มีการ
เตรียมการ มีกรณีศึกษาเอาไว คดีนี้เปนตัวอยางที่ดี ที่ประสบความสําเร็จ ก็ควรจะเอาไวเปน
กรณีศึกษา เพื่อหากเกิดกรณีอ่ืนๆ ก็จะนําเอาบทเรียนอันนี้ไปประยุกตใชตอไป                

3.2 หากมีการจัดทําแผนภาวะวิกฤตจะเปนสิ่งที่ดี แตถาไมมีแผนคนในองคการ
เภสัชกรรม ระบบการจัดการตองดีพอ หรืออาจะจัดตั้งเปนคณะทํางานก็ได ดังนั้นหากเกิดวิกฤต
คณะทํางานจะตองมีการวิเคราะหขอมูลหลังจากเกิดเหตุการณ แลวจัดทําแผน สรุปงายๆ ก็คือ มี
การเตรียมการที่เปนระบบ เวลาเกิดเหตุก็จะไดดําเนินการตามขั้นตอนและทันทวงที 

3.3  การดําเนินการที่ผานมา หลายเรื่องที่เคยเกิดเหตุองคการเภสัชกรรมไดมี
คณะทํางานอยางไมเปนทางการ โดยมีผูบริหารระดับสูงตั้งแตรองผูอํานวยการองคการเภสัชกรรม 
ผูเชี่ยวชาญพิเศษ ผูอํานวยการฝาย กองประชาสัมพันธ รวมคิด รวมทํา ซึ่งเปนเรื่องที่องคการ
เภสัชกรรมทําอยางเรงดวน   

3.4 ทําความจริงที่พบใหปรากฏ และกระจายออกไป ซึ่งองคการเภสัชกรรมทําได
เร็ว ที่สําคัญองคการเภสัชกรรมจะตองดูขอมูลตางๆ ของยา ทั้งในสวนของคุณภาพยา ลักษณะยา 
กระบวนการตางๆ ของการผลิตยาแลวถึงจะสื่อสารออกไป โดยองคการเภสัชกรรมจะตองมีการ
ส่ือสารอยางตอเนื่อง   

3.5 จากกรณีดังกลาวไดใหบทเรียนกับองคการเภสัชกรรมวา จะตองมีการทํา
ประชาสัมพันธเชิงรุกมากกวาเชิงรับ ตอไปองคการเภสัชกรรมจะตองมีการสื่อสารออกสูสายตา
ประชาชนใหมากขึ้น โดยเฉพาะเรื่องของภาพลักษณ บทบาทหนาที่ขององคการเภสัชกรรมที่มีตอ
ประชาชน กระบวนการผลิตยาตางๆ ขององคการเภสัชกรรม นอกจากการประชาสัมพันธแลว
จะตองมีการบริหารจัดการภายใน จะตองสรางความนาเชื่อถือแกประชาชนในเรื่องคุณภาพ
มาตรฐานดานยาใหมากขึ้น เชน จะตองดําเนินการใหไดรับการรับรองมาตรฐานระดับสากลใหได
โดยเร็วที่สุด และตองมีการบริหารจัดการ เร่ือง การสื่อสารทั้งภายในและภายนอก และเรื่องของ
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การทําความเขาใจที่เกี่ยวกับขาวที่ออก ตองมีคนคอยตรวจสอบ หรือวิเคราะหติดตามใหมากกวา
นี้ และรวดเร็วที่สุดเทาที่จะทําได 
 แนวคิดการจัดการภาวะวิกฤตขององคการเภสัชกรรม 

1. ผูเชี่ยวชาญดานการประชาสัมพันธ 
เร่ืองยาตานไวรัสเอดสจีพีโอเวียร และคุณภาพมาตรฐานขององคการเภสัชกรรม           

มีความสําคัญเปนอยางมาก ดังนั้นคงตองคิดจากคุณภาพมาตรฐานวาจะใหประชาชนรูอยางไร
โดยมีแนวคิดที่จะรับมือกับส่ิงนี้ คือ 

คุณภาพมาตรฐานของยาตานไวรัสเอดสจีพีโอเวียร โดยนําเสนอวาองคการเภสัช
กรรมอยูในระดับไหนตองอธิบายคุณภาพมาตรฐานของระดับนั้นออกไปใหได 

การสรางแนวความคิด หรือองคความรูวาดวยคุณภาพมาตรฐานในประเทศ
ทั้งหมดวาเปนอยางไร เชน องคการอาหารและยาทําอยางไร WTO เปนแบบไหน USF DA เปน
อยางไร นําเสนอหรืออธิบายใหสาธารณชนรับทราบ โดยเอาคุณภาพมาตรฐานของระบบดังกลาว
มาอธิบายใหรับรูวาอยูในระดับไหน   

ดังนั้นองคการเภสัชกรรมตองพูดออกไป 2 ระดับ คือวาดวยการเรียนรูและคุณภาพ
มาตรฐานในประเทศไทยและทั่วโลก ทุกครั้งที่มีวิกฤตจะเกิดความรูใหมๆ ทุกครั้ง ซึ่งหากวาใคร
สามารถสรางความรูใหมหรือประเด็นใหมจะทําใหสามารถคุมขอมูลขาว (สุนทร คุณชัยมัง, 
สัมภาษณ) 

การจัดการภาวะวิกฤตที่เกิดขึ้น องคการเภสัชกรรมจะตองดําเนินการตาม
ยุทธศาสตร ดังนี้ 

ยุทธศาสตรภายใน ตองใหขอมูลใหแนน หาขอมูลตรงนี้ใหชัดเจน ขอมูลเกี่ยวกับยา
ของเราทั้งหมด เร่ืองคุณภาพของยา จะตองหาใหได ใหครบถวน ในประเด็นตางๆ ที่เขาโจมตี และ
ขอดีอ่ืนๆ หาใหหมด  

จําเปนตองสรางความเปนเอกภาพทางการประชาสัมพันธขององคการเภสัชกรรม
ใหได ซึ่งสื่อจะหาขาวรอบดาน ดังนั้นคนในองคกรจําเปนตองรูตรงนี้ ถือเปนสิ่งที่สําคัญที่คนใน
องคกรรู ไมเชนนั้น เขาจะสอบถามไปเรื่อยๆ จะเก็บประเด็นไมรูจักจบ ดังนั้นการสื่อสารในองคกร
เปนเรื่องสําคัญที่จะตองใหรับรูรวมกัน (สุรินทร แปลงประสพโชค, สัมภาษณ) 

2. ส่ือมวลชน 
บุคลากรในแวดวงสื่อสารมวลชนก็ไดใหแนวคิดในการจัดการภาวะวิกฤตที่เกิดขึ้น

เปนแนวทางเดียวกันคือ 
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- นาจะมีการเคลื่อนไหวหลายสวน เชน ประชาชนทั่วไป ผูปวยเอดส หรือ
องคการเอกชนที่ทํางานดานเอดส ในสวนของไทยที่ไดรับผลกระทบกับขาวนี้บาง หรือเครือขายที่
ทํางานดานเอดส กระทรวงสาธารณสุข องคการเภสัชกรรม (เอ็นดู  อภิชาติวรรักษ, สัมภาษณ) 

- องคการเภสัชกรรมจะตองเรงชี้แจงขอเท็จจริง เพื่อใหผูใชตานไวรัสเอดสมี
ความเชื่อมั่นในคุณภาพของยา โดยดําเนินการชี้แจงอยางเรงดวน เชน การจัดแถลงขาว แสดง
ขอมูล หลักฐานการศึกษาประสิทธิภาพของยา การทดลองทางคลินิก ประการสําคัญ ควรนํา
นักวิชาการที่เปนผูศึกษามาใหขอมูลกับส่ือมวลชนโดยตรง เพื่อเพิ่มความนาเชื่อถือ ดีกวา 
นักวิชาการของ องคการเภสัชกรรมหรือผูบริหารจะพูดเอง นอกจากนั้น ผูบังคับบัญชาของ 
องคการเภสัชกรรมในระดับกระทรวงสาธารณสุขก็ตองออกมายืนยันคุณภาพของยานี้ดวย (อํามร 
บรรจง, สัมภาษณ) 

- ควรจะดําเนินการตามกลยุทธการจัดการสื่อ 3 ข้ันตอน ดังนี้ 
(1) รัฐมนตรีวาการกระทรวงสาธารณสุข ผูบริหารองคการเภสัชกรรม และผูที่

เกี่ยวของฝายตางๆ รวมทั้งนักวิชาการที่ทําการวิจัย และทดสอบยาดังกลาว ตองออกมาชี้แจง
ขอเท็จจริง 

(2) ฟองรอง USA For Innovation เพื่อเรียกรองคาเสียหาย ทําความเขาใจกับ
ส่ือที่ลงโฆษณาที่บิดเบือน ขอความรวมมือ ประสานมายังสื่อหรือสอบถามมากอนการลงโฆษณา
วาขอความที่จะโฆษณานั้นลงไดหรือไม มิใชหวังแตเม็ดเงินโฆษณาเทานั้น ส่ือไทยควรมีจิตสํานึก
ตรงนี้ดวย หากดื้อดึงลงโฆษณาที่บิดเบือนองคการเภสัชกรรมควรฟองสื่อดังกลาวดวย (สุวัฒน 
บุญชาญ, สัมภาษณ) 

3. ผูบริหารระดับสูงขององคการเภสัชกรรม 
องคการเภสัชกรรมจะตองมีการจัดการการสื่อสาร 3 ประการดวยกัน คือ  
3.1 จะตองยืนยันใหไดวายาตานไวรัสเอดสขององคการเภสัชกรรมไมไดเปนไป

ตามที่เขากลาวหา โดยหาหลักฐานมายืนยัน และตองสามารถสื่อสารใหกับประชาชน และ
ส่ือมวลชนทั้งหลายไดเขาใจ และยอมรับ และตองทําอยางรวดเร็วฉับพลันทันที และจะตองให
เขาใจงาย และเกิดความนาเชื่อถือ 

3.2 จะตองใชมาตรการอื่นๆ ประกอบ คือ มาตรการทางการประชาสัมพันธ 
3.3 มาตรการทางกฎหมาย ซึ่งองคการเภสัชกรรมไดทําไปพรอมๆ กันทั้ง 3 

ประการ (วิชัย โชควิวัฒน, สัมภาษณ) 
แนวคิดในการจัดการภาวะวิกฤตที่เกิดขึ้นดังกลาว ส่ิงแรกที่องคการเภสัชกรรมตอง

ดําเนินการคือ ทําใหความจริงปรากฏ เพราะในนั้นเปนขอมูลลักษณะการผลิตยา ซึ่งบอกอางวายา
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ขององคการเภสัชกรรมไมไดมาตรฐาน ผลิตภัณฑไมดี ในขณะที่องคการเภสัชกรรมทําการทดลอง
ยาจีพีโอเวียร มาแลวในระดับหนึ่ง ตองมองวาสิ่งที่องคการเภสัชกรรมไดทําในระดับที่เชื่อถือได 
กอนที่จะผลิตออกมา ดังนั้นตองเอาขอความจริงตรงนั้นออกมาพูด ตองยอมรับวายานั้นเปน
ผลิตภัณฑในเชิงวิทยาศาสตร เภสัชกรรม มีขอมูลทางวิจัยหลายๆ เร่ือง มีความเห็นของแตละคน
แตละนักวิชาการ ที่ทําการวิจัย องคการเภสัชกรรมมีหลักฐานที่เชื่อถือไดวายาขององคการเภสัช
กรรมมีคุณภาพ แตไปถึงระดับไหนมาตรฐานใดที่ตองมีการรับรอง ก็แลวแตระดับความจําเปนที่ใช  
ดังนั้นสิ่งแรกที่ตองทํา คือ ใหขอมูลกลับไปทางทีมกอนจึงเอาขอมูลเชิงวิชาการมาสื่อสารให
ประชาชนทราบ ตองมีการสื่อสาร และองคการเภสัชกรรมควรที่จะมีการจัดการการสื่อสารอยาง
เรงดวน เพื่อสรางความเขาใจที่ถูกตองแกประชาชน ตลอดจนพนักงานในองคกร (ธนวัฒน  
ทองประดิษฐ, สัมภาษณ)   

4. ปจจัยในการสรางความเชื่อมั่นของผลิตภัณฑยาตานไวรัสเอดสขององคการเภสัชกรรม 
ในชวงวิกฤตการณ 

4.1 ขอมูลตองตรงขอเท็จจริงอยางตอเนื่อง  
4.2 ยุทธศาสตรภายใน ตองใหขอมูลใหแนนและชัดเจนกับพนักงาน เพื่อเปน

กระบอกเสียงแกองคกร 
4.3 สรางความเปนเอกภาพทางการประชาสัมพันธขององคการเภสัชกรรมใหได 
4.4 ใชมาตรการเชิงรุก และหลากหลาย เชน มาตรการทางการประชาสัมพันธ 

มาตรการทางกฎหมาย  
4.5 ใชหลักฐานทางวิชาการ การศึกษาวิจัย และความเห็นของนักวิชาการ 
4.6 เรงชี้แจงขอเท็จจริง ประการสําคัญ ควรนํานักวิชาการที่เปนผูศึกษามาให

ขอมูลกับส่ือมวลชนโดยตรง เพื่อเพิ่มความนาเชื่อถือ  
4.7 ฟองรอง USA for Innovation เพื่อเรียกรองคาเสียหาย และการดําเนินคดี 

ที่ไดผล ประชาชนรับทราบ 
4.8 ทําความเขาใจกับส่ือที่ลงโฆษณาที่บิดเบือน ขอความรวมมือ  
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ตารางที่ 4.15 
แสดงผลกระทบจากภาวะวกิฤตที่เกิดขึ้น 

 
กลุมผูใหสัมภาษณ คําตอบ/การแสดงความเหน็ตอประเด็นคําถาม 

1. ผูเชี่ยวชาญดานการ 
ประชาสัมพันธ 

- ผลกระทบตอภาพลักษณและความเชื่อถือของประชาชน
ภายในประเทศและตางประเทศ  

- ผลกระทบตอความเชื่อมั่นของผลิตภัณฑ คุณภาพมาตรฐาน
ของผลิตภัณฑตางๆ ขององคการเภสัชกรรม 

 
2. ส่ือมวลชน - ภาวะวิกฤตที่เกิดขึ้นสงผลกระทบตอความเชื่อมั่นในตัวยา

ตานไวรัสเอดสจีพีโอเวียร ในสวนของผูปวยที่เปนผูใชยา
ตานไวรัสเอดสจีพีโอเวียร 

- ภาพลักษณ และความเชื่อมั่นในสายตาของตางประเทศ ที่
ทําการคากับองคการเภสัชกรรม ตอการสงออกของยาชนิด
อ่ืนๆ หรือผลิตภัณฑทางการแพทยรายการอื่นที่สงออกไป
ยังตางประเทศ 

- สงผลกระทบตอภาพลักษณของประเทศไทย 
 

3. ผูบริหารระดับสูงขององคการ 
เภสัชกรรม 

- สงผลกระทบตอความเชื่อมั่นของยาจีพีโอเวียร และยาตัว
อ่ืนๆ ดวย รวมถึงคุณภาพดานยาขององคการเภสัชกรรมทั้ง
ระบบ 
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ผลกระทบจากภาวะวิกฤตที่เกิดขึ้น 
1. ผูเชี่ยวชาญดานการประชาสัมพันธ 
การนําเสนอขาวของสื่อมวลชนมีความสําคัญ และมีบทบาทอยางมากตอ

ภาพลักษณและความเชื่อถือของประชาชนและตางประเทศ ตอการผลิตยาขององคการเภสัช
กรรมซึ่งคุณสุนทร คุณชัยมัง จากบริษัท image plus และ อ.สุรินทร แปลงประสพโชค 
ผูอํานวยการสํานักงานประชาสัมพันธ เขต 8 กรมประชาสัมพันธ ไดใหสัมภาษณสอดคลองกันใน
เร่ืองของผลกระทบที่เกิดขึ้นจากกรณีดังกลาว วาจากกรณีที่เกิดขึ้นสงผลกระทบตอภาพลักษณ
ขององคกรรวมถึงความเชื่อมั่นของผลิตภัณฑ คุณภาพมาตรฐานของผลิตภัณฑ โดยการ
ดําเนินการดังกลาวทางบริษัทผูลงโฆษณาตองการจับจุดออนกระบวนการผลิตขององคการเภสัช
กรรมเปนเครื่องมือในการที่จะไปagent ในการนําเอายาเขามาเพื่อจะทําใหการตอรองของการทํา 
CL ไมประสบผลสําเร็จ และการกระทําดังกลาวยังจะสงผลกระทบตอภาพลักษณของประเทศไทย
ดวย (สุนทร คุณชัยมัง; สุรินทร แปลงประสพโชค, สัมภาษณ) 

2. ส่ือมวลชน 
ขอคิดเห็นจากสื่อมวลชน จากภาวะวิกฤตที่เกิดขึ้นสงผลกระทบตอความเชื่อมั่นใน

ตัวยาตานไวรัสเอดสจีพีโอเวียร ทั้งในสวนของผูปวย และในสายตาของตางประเทศ ที่ทําการคา
กับองคการเภสัชกรรม ซึ่งยาเปนปจจัยที่ส่ี กรณีขาวดังกลาวสงผลกระทบหลายดาน ทั้งผูปวยที่
เปนผูใชยาตานไวรัสเอดสจีพีโอเวียร องคการเภสัชกรรมในฐานะผูผลิตยา และภาพลักษณของ
ประเทศไทย คือ  

2.1 ผูปวยที่ไดรับขอมูลขาวสารในสวนนี้ อาจทําใหผูปวยไมมั่นใจในสรรพคุณของ
ยาวาจะสามารถลดเชื้อไวรัสไดจริง 

2.2 องคการเภสัชกรรมเกิดเสียหายถูกมองวาผลิตยาไมไดมาตรฐาน เสีย
ภาพลักษณในสายตาคนไทยและตางชาติ แมจะเปนยาที่ผลิตใชในประเทศ แตอาจกระทบตอการ
สงออกของยาชนิดอื่นๆ หรือผลิตภัณฑทางการแพทยรายการอื่นที่สงออกไปยังตางประเทศ  

2.3  ภาพลักษณของประเทศไทย และรัฐบาลไทยโดยเฉพาะกระทรวงสาธารณสุขที่มี
การนํายาที่ไมมีคุณภาพไปใหผูปวยใช โดยไมเขาไปกํากับดูแล (เอ็นดู อภิชาติวรรักษ; สุวัฒน  
บุญชาญ; อํามร บรรจง, สัมภาษณ) 

3. ผูบริหารระดับสูงขององคการเภสัชกรรม 
ในดานความคิดเห็นของผูบริหารองคการเภสัชกรรม หากไมดําเนินการแกไขก็จะ

สงผลกระทบตอความเชื่อมั่นของยาจีพีโอเวียร และยาตัวอื่นๆ ดวย รวมถึงคุณภาพดานยาของ
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องคการเภสัชกรรมทั้งระบบ เพราะสิ่งที่กลาวหาเปนประเด็นที่รุนแรง ซึ่งมี 2 ประเด็นดวยกัน 
ไดแก  

3.1  กลาวหาวายาไมไดมีการศึกษาชีวสมมูล และมาตรฐานสากล 
3.2  ยาตัวนี้มีอัตราการดื้อยาที่สูงที่สุดในโลก องคการเภสัชกรรมเปนองคกรของรัฐ

มีสิทธิผูกขาดระดับหนึ่ง มีสิทธิพิเศษบางประการในการขายยาใหกับหนวยงานของรัฐ แลวยา
เอดสนั้นเปนยาสําคัญ เปนยาที่ชวยชีวิต ไมใชยาบํารุงรางกาย ไมใชยาชะลอความแก ซึ่งหากยา
ไมไดคุณภาพมาตรฐานก็จะเสียหาย นอกจากนี้เปนที่เขาใจกันโดยทั่วไปวา องคการเภสัชกรรมมี
สิทธิพิเศษไมไดข้ึนทะเบียนยากับองคการอาหารและยา ไมไดตรวจสอบควบคุมโดยองคการ
อาหารและยาของประเทศ ดังนั้นการที่คนไขเอดสของประเทศอยูในภาวะความเสี่ยงก็อาจจะเปน
ความเสียหายที่กระทบแผในวงกวาง ถาหากวาเราไมมีการแกไขก็เหมือนกับการยอมรับ ก็เชื่อวา
จะกระทบกับยาตัวอื่นๆ โดยเฉพาะยาตานไวรัสเอดสจีพีโอเวียร มีผลกระทบเปนอยางมาก เพราะ
ยอดจําหนายยาขององคการเภสัชกรรมเฉพาะยาตานไวรัสเอดสมีการจําหนาย 1 ใน 3 ของยอด
จําหนายทั้งหมด หากเปนความจริงตามที่เขากลาวหาแลว การสูญเสียตลาดสวนนี้ไปก็จะกระทบ
ตอองคกรอยางรุนแรง เพราะกําไรประมาณครึ่งหนึ่งขององคการเภสัชกรรมในชวง 4-5 ป ที่ผานมา
มาจากยาเอดสแทบทั้งสิ้น (วิชัย โชควิวัฒน, สัมภาษณ) 

ภาวะวิกฤตที่ เกิดขึ้นสงผลกระทบในเรื่องความเชื่อถือในตัวยาของผูปวยและ
สาธารณชน นอกจากยาจีพีโอเวียรแลว ยังสงผลกระทบไปยังผลิตภัณฑตัวอื่นๆ ขององคการเภสัชกรรม
ดวย โดยอาจจะมองวายาจีพีโอเวียรไมเทียบเทายานอก ในความเปนจริงแลวการนําเสนอขอมูล
ดังกลาวไมเปนความจริง จากผลการวิจัยไมไดด้ือยาและที่สําคัญยังสงผลกระทบตอความศรัทธา 
ความเชื่อถือตอผลิตภัณฑขององคการเภสัชกรรม (ธนวัฒน ทองประดิษฐ, สัมภาษณ)  


