
	 วัคซีนเป ็นสิ่งที่มีความส�ำคัญและน่าสนใจ

เนือ่งจากป้องกนัโรคได้ การให้วคัซนีเป็นการให้ในคนปกติ

เพือ่ป้องกนัโรค ดงัน้ัน สิง่ทีต้่องมคีวามมัน่ใจก่อนให้วัคซีน

ทกุคร้ัง คอืนอกจากเร่ืองประสทิธภิาพในการป้องกนัโรคแล้ว 

วคัซนีต้องมคีวามปลอดภยัในการฉดี โดยในวันน้ีจะพูดถงึ

วัคซีนตัวหน่ึงที่มีการใช้กันมากที่สุด ไม่เฉพาะแต่ในเด็ก

เท่านั้น แต่ยังรวมถึงบุคลากรทางการแพทย์ด้วย นั่นคือ 

วัคซีนไข้หวัดใหญ่

	 วัคซีนไข้หวัดใหญ่มีวิวัฒนาการมาต้ังแต่วัคซีน

ไข้หวดัใหญ่ชนิดทีผ่ลติจากเช้ือทัง้ตัว (whole virus) ซึง่ได้

รับการรับรองให้ใช้กันเป็นครั้งแรก ในสหรัฐอเมริกา ในปี 

ค.ศ.1945 ด้วยการน�ำเชื้อไวรัสทั้งตัวมาท�ำให้เป็น inacti-

vated คือท�ำให้ไวรัสตาย แล้วน�ำเอาส่วนประกอบทั้งตัว

ของไวรัสมากระตุ้นภูมคิุม้กนัของร่างกายให้พอจดจ�ำได้ว่า

ร่างกายเคยสัมผัสกับไวรัสตัวน้ีมาแล้ว และร่างกายจะมี

การกระตุ้นให้มีภูมิคุ้มกันเกิดข้ึน เมื่อร่างกายสัมผัสกับ

ไวรัสตัวน้ีอีก โดยแม้จะมีประสิทธิภาพดีในการกระตุ้น

ภูมิคุ้มกัน แต่เนื่องจากเป็นวัคซีนที่ท�ำจากเชื้อไวรัสทั้งตัว

ที่ประกอบไปด้วยทั้ง antigen ที่ดี antigen ที่ไม่ดี และ

ที่ส�ำคัญคือ antigen เหล่านี้ไม่ใช่ purified antigen 

จงึท�ำให้เกิดอาการข้างเคยีงสงูมาก ดงัน้ัน ปัจจบุนัจงึไม่ใช้

วัคซีนไข้หวัดชนิด whole virus กันแล้ว

	 วิวัฒนาการในเวลาต่อมาคือวัคซีนไข้หวัดใหญ่

ชนิด Split ด้วยการน�ำเอา surface antigen บางส่วน

ของ influenza virus มาท�ำให้เชื้อตาย แล้วน�ำมากระตุ้น

ภูมิคุ้มกัน ซึ่งพบว่ามีประสิทธิภาพดีในการกระตุ้นภูมิ

คุม้กนั และมผีลข้างเคยีงลดลงอย่างชัดเจน เมือ่เทยีบกบั

วัคซีนไข้หวัดใหญ่ชนิด inactivated whole virus แต่

ความพยายามของนักวทิยาศาสตร์ในการพฒันาวคัซีนไข้

หวัดใหญ่ยังคงด�ำเนินอยู่ต่อไป เพื่อที่จะให้ได้วัคซีนที่มี

ประสทิธิภาพด ีและมผีลข้างเคียงน้อยทีส่ดุ ด้วยการกรอง 

inactivated surface antigen ทีน่�ำมาใช้ให้เป็น purified 

antigen ซ่ึงเป็นวคัซีนไข้หวดัใหญ่ชนิดหลงัสดุทีไ่ด้รับการ

พัฒนาขึ้นในปี ค.ศ.1976 ที่เรียกว่าวัคซีนชนิด Subunit 
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	 วัคซีนไข้หวัดใหญ่มี 2 ชนิด คือวัคซีนเชื้อเป็น

ชนิดอ่อนฤทธิ์ (live attenuated vaccine) ซึ่งเป็นวัคซีน

ที่ผลิตจากไวรัสที่ผ่านกระบวนการท�ำให้อ่อนฤทธ์ิในการ

ก่อโรค แต่ยังมีความสามารถที่จะกระตุ้นร่างกายให้

สร้างภูมิต้านทานได้ ใช้ด้วยการพ่นฝอยเข้าจมูก แต่ไม่มี

บริษทัใดน�ำวคัซนีไข้หวดัใหญ่ชนดิน้ีเข้ามาท�ำการตลาดใน

ประเทศไทย และวัคซีนเชื้อตาย (inactivated vaccine) 

ที่แบ่งตามกรรมวิธีการผลิต และมีใช้กันอยู่ในปัจจุบัน 

ได้แก่ Split vaccine และ Subunit vaccine

 

	 นอกจากเร่ืองชนิดของวัคซีนตามกรรมวิธีการ

ผลติว่าเป็นชนิดเช้ือตายหรือเช้ือเป็นอ่อนฤทธ์ิแล้ว ประเดน็

ที่มีการพูดถึงกันมากที่สุดในช่วง 2-3 ปีที่ผ่านมาเกี่ยวกับ

วัคซีนไข้หวัดใหญ่คือเป็นวัคซีนไข้หวัดใหญ่ชนิด 3 หรือ 

4 สายพันธุ์ โดยในปัจจุบันเมื่อพูดถึงเรื่อง component 

ที่อยู่ในตัววัคซีนไข้หวัดใหญ่ มีอยู่ 2 ชนิด คือวัคซีน

ไข้หวัดใหญ่ที่มี component เช้ือไวรัสไข้หวัดใหญ่ 3 

สายพันธุ์ (trivalent inactivated vaccines, TIVs) ที่เมื่อ

ฉีดเข้าไปจะได้รับเชื้อไข้หวัดใหญ่ type A 2 ตัว คือชนิด 

H1N1 และ H3N2 และเชื้อไข้หวัดใหญ่ type B ตระกูล 

(lineage) Victoria ซึ่งจนถึงปัจจุบันองค์การอนามัยโลก 

(World Health Organization, WHO) มีค�ำแนะน�ำว่า

วคัซนีไข้หวัดใหญ่ทีเ่ป็นพืน้ฐานของการป้องกนัไข้หวัดใหญ่

จะต้องประกอบด้วย strains ทีอ่ยูใ่นวคัซนีอย่างน้อย 3 ตวั

ที่จ�ำเป็น ได้แก่ H1N1, H3N2 และ B Victoria แต่ปัจจุบัน

มีหลายบริษัทผู้ผลิตวัคซีนช้ันน�ำของโลกได้ผลิตวัคซีน

ไข้หวัดใหญ่ชนิดเช้ือตายที่มี component ของวัคซีน

ประกอบด้วยเชื้อไข้หวัดใหญ่ 4 สายพันธุ์ (quadrivalent 

inactivated vaccines, QIVs) ได้แก่ H1N1, H3N2, 

B/Victoria และ B/Yamagata ออกมาวางตลาด ทั้งนี้

เพื่อที่จะได้ไม่ต้องลุ้นกันว่าเช้ือไข้หวัดใหญ่สายพันธุ์ B 

ที่เลือกใช้ผลิตวัคซีนนั้นจะตรงกับเชื้อไข้หวัดสายพันธุ์ B 

ที่คาดว่าจะระบาดในปีนั้นหรือไม่

	 วัคซีนไข้หวัดใหญ่จะมกีารผลติออกมาปีละ 2 คร้ัง

ก่อนทีจ่ะถึงฤดกูาลระบาดของไข้หวดัใหญ่ในแต่ละข้ัวโลก 

โดยวัคซีนไข้หวัดใหญ่ที่ผลิตรอบแรกเรียกว่า Northern 

strains ซึง่มกัจะวางจ�ำหน่ายในช่วงประมาณเดอืนตลุาคม 

เพื่อใช้ป้องกันการระบาดของไข้หวัดใหญ่ในประเทศข้ัว

โลกเหนือที่มักเกิดข้ึนในช่วงฤดูหนาว ประมาณเดือน

ธันวาคมถึงกุมภาพันธ์ ส่วนวัคซีนไข้หวัดใหญ่ที่ผลิต

รอบสองเรียกว่า Southern strains วางจ�ำหน่ายในช่วง

ประมาณเดือนเมษายนถึงพฤษภาคม เพื่อใช้ส�ำหรับ

ป้องกันการระบาดของไข้หวัดใหญ่ในประเทศซีกโลกใต้

ที่มักเกิดข้ึนในช่วงเดือนพฤษภาคมถึงมิถุนายน ซึ่งเป็น

ช่วงฤดูหนาวของประเทศซีกโลกใต้ 

	 ส�ำหรับการคัดเลอืกสายพนัธ์ุเชือ้ไข้หวัดใหญ่เพือ่

ผลิตวัคซีนไข้หวัดใหญ่ส�ำหรับฤดูกาลระบาดในแต่ละป ี

WHO จะเป็นผู้ก�ำหนดจากการเก็บรวบรวมข้อมูลที่เป็น 
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surveillance data ของทุกปี และประมาณ 6 เดือนก่อน

ทีจ่ะถึงฤดกูาลระบาดของไข้หวัดใหญ่ WHO กจ็ะประกาศว่า 

ฤดูกาลหน้าจะใช้เช้ือไข้หวัดใหญ่สายพันธุ์ใดบ้าง ดังนั้น 

การก�ำหนดเช้ือไข้หวัดใหญ่ส�ำหรับใช้ผลิตวัคซีนไข้หวัด

ใหญ่ในแต่ละฤดูกาลระบาด จึงเหมือนการคาดเดา แต่

เป็นการคาดเดาทีม่เีหตมุผีล และใช้ข้อมลูสถติทิางระบาด

วิทยาประกอบการตัดสินใจ ซึ่งโดยทั่วไปประมาณ 70% 

เชื้อไข้หวัดใหญ่สายพันธุ์ที่ WHO คัดเลือกจะตรงกับเชื้อ

ไข้หวัดใหญ่ที่มีการระบาดจริง แต่ก็มีบางคร้ังที่มีโอกาส

กับการที่เชื้อไข้หวัดใหญ่ที่ WHO คัดเลือกส�ำหรับใช้ผลิต

วัคซีนไข้หวัดใหญ่ จะไม่ตรงกับเช้ือไข้หวัดใหญ่ที่มีการ

ระบาดจริง ดังน้ัน หลายบริษัทผู้ผลิตวัคซีนไข้หวัดใหญ่

จึงเลือกที่จะเติมเชื้อไข้หวัดใหญ่สายพันธุ์ B/Yamagata 

เข้าไปอกี 1 ตวั เพือ่ทีจ่ะได้สามารถครอบคลมุเช้ือไข้หวดัใหญ่

ที่จะระบาดได้มากขึ้น 

	 ในส่วนของวัคซนีไข้หวัดใหญ่ในประเทศไทย เรามี

ใช้แค่วัคซีนไข้หวัดใหญ่เชื้อตาย (inactivated influenza 

vaccine) เท่านั้น ซึ่งมีอยู่ 2 แบบ คือ Split และ Subunit 

โดยวัคซีนไข้หวัดใหญ่แบบ Split มีทั้งวัคซีนไข้หวัดใหญ่

ชนิด 3 สายพันธุ์ (Trivalent vaccine, TIV) และชนิด 4 

สายพันธุ์ (Quadrivalent vaccine, QIV) ขณะที่วัคซีนไข้

หวดัใหญ่แบบ Subunit เดมิมีใช้อยูเ่ฉพาะชนิด 3 สายพนัธ์ุ

เท่าน้ัน แต่ปัจจุบันมีวัคซีนไข้หวัดใหญ่แบบ Subunit 

ทีเ่ป็นชนิด 4 สายพนัธ์ุ วัคซนีไข้หวัดใหญ่ชนดิ 4 สายพนัธ์ุ

ที่ออกมามีความแตกต่างจากวัคซีนไข้หวัดใหญ่ชนิด 

4 สายพันธุ์ที่มีใช้อยู่เดิม เนื่องจากเป็นวัคซีนไข้หวัดใหญ่

ชนิด 4 สายพันธุ์แบบ Subunit ที่มีข้อมูลด้านความ

ปลอดภัยใกล้เคียงกับวัคซีนไข้หวัดใหญ่ชนิด 3 สายพันธุ์

แบบ Subunit ที่นิยมใช้กันอย่างแพร่หลายในอดีต 

 

	 วัคซนีไข้หวดัใหญ่ชนดิ 4 สายพนัธ์ุแบบ Subunit 

เป็นวัคซีนไข้หวัดใหญ่ (surface antigen, inactivated) 

ที่มี indications หลัก ๆ ประกอบด้วยเรื่องของ safety 

profile ที่มีความปลอดภัยเทียบเท่ากับวัคซีนไข้หวัดใหญ่

แบบ Subunit ชนดิ 3 สายพนัธ์ุทีน่ยิมใช้กันอย่างแพร่หลาย

ในอดีตมานานกว่า 30 ปี ดังนั้น ในแง่ความปลอดภัย 

จงึน่าจะม ีside effect น้อยกว่า ขณะทีใ่นเร่ือง efficacy 

วัคซีนไข้หวัดใหญ่ชนิด 4 สายพันธุ์แบบ Subunit มี 

component ที่นอกจากจะประกอบด้วยเชื้อไข้หวัดใหญ่

สายพนัธ์ุ A คอื H1N1 และ H3N2 ตามที ่WHO แนะน�ำแล้ว 

ยังเพิ่มเช้ือไข้หวัดใหญ่สายพันธุ์ B คือ B/Yamagata 

lineage เข้าไปด้วย นอกเหนือจาก B/Victoria lineage 

ก็มีข้อมูลในแง่ efficacy ที่ค่อนข้างดีด้วย ดังนั้น วัคซีน

ไข้หวัดใหญ่ชนิด 4 สายพันธุ์แบบ Subunit จึงเพียบพร้อม

ไปด้วย efficacy และ safety โดยมข้ีอมลูในแง่ immuno-

genicity แสดงให้เหน็ว่าจากการใส่ B/Yamagata lineage 

เข้าไป ท�ำให้มี coverage ที่เหนือกว่าอย่างมีนัยส�ำคัญ

ทางสถิติ เมื่อเทียบกับวัคซีนชนิด 3 สายพันธุ์1 	
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	 ในเร่ืองกลไกการออกฤทธ์ิ วัคซีนไข้หวัดใหญ่

ชนิด 4 สายพนัธุแ์บบ Subunit ซึง่มข้ีอบ่งใช้ส�ำหรับป้องกัน

ไข้หวัดใหญ่ ในผู้ใหญ่และเด็กอายุตั้งแต่ 3 ปีข้ึนไป 

จะกระตุ้นให้ร่างกายมีภูมิคุ้มกันต่อ influenza viruses 

ทั้ง 4 สายพันธุ์ ได้แก่ สายพันธุ์ A subtype H1N1, 

สายพนัธ์ุ A subtype H3N2 และสายพนัธ์ุ B 2 สายพนัธ์ุย่อย 

คอื B/Victoria และ B/Yamagata โดยการตอบสนองต่อ

ภูมิคุ้มกันจะเกิดข้ึนภายใน 2 ถึง 3 สัปดาห์ หลังจาก

ได้รับวัคซีน ระยะเวลาในการป้องกันต่อไวรัสในสายพันธุ์

เดียวกันหรือสายพันธุ์ที่ใกล้เคียงกันอาจแตกต่างกัน แต่

โดยทั่วไปจะอยู่ระหว่าง 6-12 เดือน

	 โดยเฉพาะในเร่ืองความปลอดภัยของวัคซีน

ไข้หวัดใหญ่ชนิด 4 สายพันธุ์แบบ Subunit ที่เป็นประเด็น

หลักของการบรรยายในวันน้ี มี established safety 

profile ทีเ่ทยีบเคียงได้กบัวัคซนีไข้หวัดใหญ่ชนิด 3 สายพนัธ์ุ

แบบ Subunit ที่ได้รับความนิยมใช้กันอย่างแพร่หลายมา

เป็นเวลานาน 25-30 ปี ก่อนที่จะถูกลดความนิยมไป

เนื่องจากการเข้ามาแทนที่ของวัคซีนไข้หวัดใหญ่ชนิด 4 

สายพนัธ์ุ โดยเฉพาะในระหว่างปี ค.ศ.1992 ถงึปี ค.ศ.2006 

มีการใช้วัคซีนไข้หวัดใหญ่ชนิด 3 สายพันธุ์แบบ Subunit 

มากกว่า 250 ล้านโด๊ส แต่มีรายงานเกี่ยวกับ adverse 

vaccine reactions เพียงแค่ 3,597 โด๊ส หรือคิดเป็นแค่ 

14.4 events ต่อหน่ึงล้านโด๊สเท่านั้น ซึ่งส่วนใหญ่เป็น

mild side effects2, 3 และข้อดีที่ส�ำคัญอย่างยิ่งของวัคซีน

ไข้หวัดใหญ่ชนิด 3 สายพันธุ์แบบ Subunit คือมีความ

ปลอดภยัมากส�ำหรับเดก็4 ซึง่เป็นกลุม่ประชากรทีม่คีวาม

เสี่ยงสูงที่จะเป็นไข้หวัดใหญ่ ขณะที่วัคซีนไข้หวัดใหญ่

ชนิด 4 สายพันธุ์แบบ Subunit ซึ่งมีมาตรฐานการผลิต

เช่นเดยีวกบัวัคซนีไข้หวดัใหญ่ชนิด 3 สายพนัธ์ุ กม็ ีsafety 

profile ทีค่่อนข้างด ี จากทัง้ในแง่ประสบการณ์และข้อมูล

ทางวิทยาศาสตร์ ดังน้ัน ด้วยข้อมูลสนับสนุนทั้งด้าน

ประสิทธิภาพและความปลอดภัย วัคซีนไข้หวัดใหญ่

ชนิด 4 สายพันธุ์แบบ Subunit จึงเป็นตัวเลือกที่น่าสนใจ

ส�ำหรับบุคลากรทางการแพทย์ 
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