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คุยกับผู้อ่าน 

เดือนที่ผ่านมาผมไปพัวพันอยู่กับเรื่องยาแก้ปวดทางหน้าหนังสือพิมพ์อยู่ค่อนข้างมาก ตามที่ท่านผู้อ่านบางท่านก็คง   

จะทราบดีแล้ว ยาแก้ปวดประมาณ 200 ยี่ห้อ รวมทั้งยี่ห้อที่คนรู้จักกันทั่วบ้านทั่วเมืองด้วย มีส่วนผสม 3 ตัวคือ (1) แอสไพริน    

(2) เฟนาซิตีน และ (3) คาเฟอีน หรือที่เรียกว่า เอพีซี หลายสิบปีมาแล้วเคยเชื่อกันว่าการที่ผสมเฟนาซิตีนและคาเฟอีนลงไปด้วย

จะช่วยเสริมฤทธิข์องแอสไพริน แต่ตอนหลังพบว่าไม่เป็นความจริง และไม่มีความจ าเป็น แต่ยาสูตรเอพีซี เหล่านี้ตกค้างอยู่ในสังคม

และมีคนติดกันมาก คือต้องกินวันละหลาย ๆ ครั้ง บางคน 6-8 ครั้ง แต่มิได้กินเพราะมีความจ าเป็นทางการแพทย์แต่ถ้าไม่กิน

แล้วมันหงุดหงิด กระวนกระวายกระสับกระส่าย ซึ่งเป็นลักษณะของการเสพย์ติด การเสพย์ติดนี้เกิดจากส่วนผสมคาเฟอีนเหมือน

ที่มีอยู่ในกาแฟ แต่คนกินกาแฟแล้วติดกาแฟเป็นเรื่องที่คนกินนและติดในฐานะที่มันเป็นกาแฟ แต่คนติดยาสูตรเอพีซี ติดเพราะ   

คาเฟอีน แต่พลอยได้แอสไพรินและเฟนาซิตินเข้าไปด้วยวันละหลาย ๆ ครั้งโดยไม่จ าเป็นและอาจเกิดโทษเกิดภัยได้ และสิ่งที่เข้า

ร่างกายของประชาชนคนไทยโดยไม่จ าเป็นเหล่านี้ต้องไปซ้ือมาจากต่างประเทศด้วยเงินของประชาชนชาติไทยเราเอง 

หลังจากมีเรื่องต่อว่าต่อขานกันทางหนังสือพิมพ์กระทรวงสาธารณสขุกับบริษัทที่ผลติยาสูตรเอพีซีทั้งหลาย เช่น         ทัม

ใจ บวดหาย และอื่น ๆ ก็ตกลงกันว่าจะหยุดการผลิตยาสูตรเอพีซี ซึ่งนับว่าเป็นการดีต่อประชาชนเป็นอย่างยิ่ง และนับเป็นนิมิต

หมายที่ดีอย่างหนึ่งส าหรับสังคมไทยที่สามารถมีความเห็นร่วมกันได้ในเรื่องที่เป็นประโยชน์ต่อประเทศชาติและประชาชน          

น่าขอบคุณ กลุ่มศึกษาปัญหายา คณะเภสัชศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย ซึ่งศึกษาเรื่องนี้มาหลายปีและสื่อมวลชนที่

เคลื่อนไหวเรียกร้องจนเป็นผลส าเร็จ 

ต่อไปนี้ อย่าลืมนะครับ ส าหรับแก้ไขแก้ปวดใช้แต่ แอสไพริน หรือพาราเซตามอล อย่างใดอย่างหนึ่งเด่ียว ๆ อย่างที่  

“หมอชาวบ้าน” แนะน าเสมอมา ยายี่ห้อไหนที่เข้าเฟนาซิตินและคาเฟอีนด้วย ต้องพยายามหลีกเลี่ยง เพราะอาจเป็นอันตราย  

และติดยาได้ 
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