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“Drugs” are essential for human life. Pharmaceutical companies must have a higher

responsibility than other businesses because drugs directly affect lives and health of the

consumers.  Sometimes, their unwanted impacts cannot be compensated or resolved.

Therefore, the pharmaceutical industry should adopt a different framework of thought from

other types of marketing.  When drug companies run their promotions or lunch any advertising

program, doctors and consumers have to be aware of their risks and benefits of the marketing

strategies. This paper tries to identify the possible risks and potential benefits of Direct-to-

Consumer Advertising (DTCA) that may arise.  It will allow consumers to build up a greater

awareness upon receiving any information related to a pharmaceutical product which can be

both dangerous and essential to life.  Moreover, the paper has indicated the research gap of

DTCA area in Thailand.  Recommended guidelines and future researches are also suggested.
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“ยา” เป็นสิ่งจำเป็นต่อการดำรงชีวิตสำหรับมนุษย์ขั้นพื้นฐาน   ยาเป็นสินค้าที่ผู้ผลิตและ

ผู้จำหน่ายต้องมีความรับผิดชอบต่อสังคมมากกว่าสินค้าปกติทั่วไป   เนื่องจากยามีผลกระทบต่อชีวิต

และสุขภาพของผู้บริโภคผู้ใช้ยาโดยตรง  และบางครั้งผลกระทบที่มาจากความผิดพลาดหรือความ

ไม่เหมาะสมในการใช้ยาเหล่านั้น ไม่สามารถที่จะถูกชดเชยหรือแก้ไขได้  ดังนั้นกรอบในการดำเนิน

ธุรกิจยาจึงต้องต่างจากกรอบในการดำเนินธุรกิจทั่วไป  อย่างไรก็ตาม ผู้ให้บริการทางการแพทย์และ

ผู้บริโภคผู้ใช้ยาจำนวนไม่น้อยยังไม่รับรู้ และยังไม่ตระหนักถึงผลดีผลเสีย รวมทั้งความเสี่ยงที่อาจ

เกิดขึ้น  เมื่อมีการทำการตลาดยา หรือ เมื่อมีการดำเนินการส่งเสริมการขายยาที่ผู้จำหน่ายพยายาม

ส่ือสารขอ้ดตีา่ง ๆ ของสนิคา้ตรงถงึบคุลากรทางการแพทย ์ และบางครัง้ตรงถงึมอืผู้บริโภค  บทความนี้

มีวตัถปุระสงคห์ลกัทีจ่ะทบทวนวรรณกรรม  เพือ่ช้ีใหเ้หน็ถงึขอ้ถกเถยีง   ความเปน็ไปได ้ ความเสีย่งที่

อาจเกดิขึน้   รวมทัง้ประโยชนท์ีอ่าจมขีองการ ตลาดสนิคา้เวชภณัฑ ์   ยาและผลกระทบของกระบวน

การสง่เสรมิการขายยา  ซ่ึงจะทำใหผู้้บริโภคผูใ้ช้สินคา้เวชภณัฑเ์หลา่นัน้ มีความตระหนกัมากขึน้    และ

มีความระมัดระวังในการรับข้อมูลข่าวสารที่เกี่ยวข้องกับ  สินค้ายาที่มีอันตราย และมีความจำเป็นต่อ

การดำรงชีวิต   อีกทั้งยังอาจจะทำให้แพทย์หรือ  ผู้ที่เกี่ยวข้องมีความระมัดระวังมากขึ้นถึงผลกระทบ

ทางลบที่อาจเกิดขึ้นจากการส่งเสริมการขายเวชภัณฑ์ยา วัตถุประสงค์รองของบทความนั้นจะปรากฏ

ที่ส่วนท้ายสุด เพื่อที่จะชี้ให้เห็นถึงช่องว่างของงานวิจัย  และแนะนำแนวทางการศึกษาวิจัยในอนาคต

สำหรับผู้วิจัยที่อาจสนใจในหัวข้ที่เกี่ยวกับการส่งเสริมการขายยาและผลกระทบที่เป็นไปได้ทั้งผลดีและ

ผลเสีย
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“ยา” เป็นหนึ่งในปัจจัยสี่ เป็นสิ่งจำเป็นต่อการ

ดำรงชีวิตสำหรับมนุษย์ขั้นพื้นฐาน  ยาเป็นสินค้าที่ผู้ผลิต

และผู้จำหน่ายต้องมีความรับผิดชอบต่อสังคมมากกว่า

สินค้าปกติทั ่วไป เนื ่องจากยามีผลกระทบต่อชีวิตและ

สุขภาพของผูบ้ริโภคผูใ้ช้ยาโดยตรง และบางครัง้ผลกระทบ

ที่มาจากความผิดพลาดหรือความไม่เหมาะสมในการใช้

ยาเหลา่นัน้ ไม่สามารถทีจ่ะถกูชดเชยหรอืแกไ้ขได ้  ดงันัน้

กรอบในการดำเนินธุรกิจยาจึงต้องต่างจากกรอบในการ

ดำเนินธุรกิจทั่วไป ในยุคโลกาภิวัฒน์และยุคแห่งการค้า

เสรีที่มาพร้อมกับความเจริญก้าวหน้าทางเทคโนโลยีและ

การเติบโตอย่างก้าวกระโดดของการสื ่อสาร ผู้บริโภค

ปัจจุบันจงึตอ้งเผชญิกบัปัจจัยเสีย่งตา่ง ๆ ในการใชย้า ท้ัง

ความเสี่ยงที่เกิดจากการเข้าไม่ถึงยา และความเสี่ยงที่

เกิดจากการได้รับยามากเกินความจำเป็น  ปัจจัยเสี่ยง

เหล่านี้เป็นสิ่งที่ยากสำหรับผู้บริโภคทั่วไปที่จะประเมินได้

ด้วยตนเอง ถึงแม้แต่ผู้บริโภคบางกลุ่มที่อยู่บนยอดสุด

ของระบบเศรษฐกิจฐานความรู ้ (knowledge-based

economy) และมีความสามารถในการเข้าถึงฐานข้อมูล

ได้อย่างง่ายดาย ก็ยังไม่สามารถประเมินได้เองว่าข้อมูล

มากมายต่าง ๆ ที่ได้รับมานั้น มีความน่าเชื่อถือหรือมี

ความถูกต้องเพียงใด อย่างไรก็ตาม ผู ้บริโภคผู ้ใช้ยา

จำนวนไม่น้อยยังไม่รับรู้และยังไม่ตระหนักถึง ผลดีผลเสีย

รวมทั้งความเสี่ยงที่อาจเกิดขึ้น

การส่งเสริมการขายสินค้าเวชภัณฑ์ยา ซึ่งถูก

นยิาม วา่ เปน็ “การกระทำใด ๆ กต็ามทีเ่กีย่วขอ้งกบั

การให้ข้อมูลและชักชวนหรือล่อใจทุกวิถีทางโดย

ผู้ผลิตและผู้จำหน่าย เพื่อชักนำให้เกิดการสั่งใช้ยา

การจดัหายา การสัง่ซ้ือยา และการใหย้าเพิม่” (WHO,

1988 แปลโดย แผนงานสร้างกลไกเฝ้าระวังและพัฒนา

ระบบยา - กพย.) เมื่อมีการทำการตลาดยา หรือ เมื่อมี

การดำเนนิการสง่เสรมิการขายยา  ผู้จำหนา่ยจะพยายาม

ส่ือสาร ข้อดีต่าง ๆ  ของสินค้าตรงถงึบุคลากรทางการแพทย์

และบางครั้งตรงถึงมือผู้บริโภค  ยิ่งกว่านั้นผลกระทบที่

อาจเกดิขึน้ตอ่พฤตกิรรมการสัง่ใชย้าของแพทย ์อันเปน็ผล

สืบเนื่องมาจาก การโฆษณายาและเทคนิคในการส่งเสริม

การขายยาของบริษัทผู้ผลิตนั้น  ก็ยังไม่เป็นที่รับรู้กันอย่าง

เปิดเผย แพร่หลาย องค์กรวิชาชีพและบุคลากรทางการ

แพทย์ที่เกี่ยวข้อง รวมทั้งผู้ที่อยู่ในอุตสาหกรรมการผลิต

และการจัดจำหน่ายยา มีความเห็นตรงกันว่าผู ้บริโภค

ปัจจุบันในยุคแห่งสังคมข่าวสารมีความเสี่ยงมากขึ้น แต่ก็

ยังมีความเห็นต่างกันในเรื่องของประโยชน์และผลกระทบ

จากการสง่เสรมิการขายยา

บทความนี ้ มีว ัตถุประสงค์หลักที ่จะทบทวน

วรรณกรรม เพื่อชี้ให้เห็นถึงข้อถกเถียง ความเป็นไปได้

ความเสี่ยงที่อาจเกิดขึ้น รวมทั้งประโยชน์ที่อาจมีของการ

ตลาดสินค้าเวชภัณฑ์ยาและผลกระทบของกระบวนการ

ส่งเสริมการขายยา  ซ่ึงจะทำใหผู้้บริโภคผู้ใช้สินค้าเวชภณัฑ์

เหล่านั้น มีความตระหนักมากขึ้นและมีความระมัดระวัง

ในการรบัขอ้มูลขา่วสารทีเ่กีย่วขอ้งกบัสินคา้ยาทีมี่อันตราย

และมีความจำเป็นต่อการดำรงชีวิต ยิ่งกว่านั้นบทความ

นี้ยังอาจจะทำให้แพทย์และบุคลากรที่เกี่ยวข้อง   มีความ

ระมัดระวังมากขึ้นถึงผลกระทบทางลบที่อาจเกิดขึ้นจาก

การส่งเสริมการขายเวชภัณฑ์ยาตามใบสั่งแพทย์ที่มีแพทย์

เป็นกลุ่มลูกค้าเป้าหมายโดยตรง วัตถุประสงค์รองของ

บทความนั้นจะปรากฏที่ส่วนท้ายสุด เพื่อที่จะชี้ให้เห็นถึง

ช่องว่างของงานวิจัย และแนะนำแนวทางการศึกษาวิจัย

ในอนาคตสำหรับผู้วิจัยที่อาจสนใจในหัวข้อที่เกี่ยวข้องกับ

การส่งเสริมการขายสินค้าเวชภัณฑ์ยาและผลกระทบที่

เป็นไปได้ทั้งผลดีและผลเสีย

แพทย์ ผู้บริโภค ข้อมูลข่าวสาร และการส่งเสริมการ

ขาย “ยา”

ในยุคแห่งข้อมูลข่าวสาร ผู้บริโภคที่สนใจในเรื่อง

ของสุขภาพและความเจ็บป่วย  มีความต้องการที่จะรับรู้

และเข้าถึงข้อมูลเกี่ยวกับยาที่ตนเองสนใจมากขึ้น  นอก

เหนือไปจากข้อมูลพื้นฐานที่ผู้บริโภคผู้ใช้ยาควรที่จะได้รับ

จากแพทย ์หรอืจากบคุลากรทางการแพทยอ่ื์น ๆ แนวโนม้

ความต้องการของผู้บริโภคท่ีแสดงออกมาน้ียังมีอย่างต่อเน่ือง

และมีผลกระทบไปทั่วโลก(1)  เนื่องจากความก้าวหน้าทาง

เทคโนโลยีในการสื่อสารของยุคปัจจุบันที่สามารถทำให้
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ผู้บริโภคผู้ใช้ยาเชื่อมต่อกับฐานข้อมูลออนไลน์ได้อย่าง

งา่ยดาย  เพยีงแคป่ลายนิว้สมัผัสจากอปุกรณพ์กพา อาทิ

เชน่ โทรศพัทมื์อถอื หรอื อุปกรณอิ์เลค็ทรอนคิใด ๆ กต็าม

ที่สามารถเชื่อมต่ออินเตอร์เน็ตได้ ฯลฯ ผู้บริโภคผู้ใช้ยา

เหล่านั้นก็จะได้รับข้อมูลข่าวสารเกี่ยวกับยาหรือโรคภัย

ต่าง ๆ ที่พวกเขาสนใจ แต่ส่วนมากมิได้ตระหนักหรือรับรู้

ว่าข้อมูลที่ได้รับมานั้นมีความน่าเชื่อถือเพียงใดหรือถูก

เผยแพร่ออกมาเพื่อวัตถุประสงค์ใด ดังนั้นผลสืบเนื่องที่

ตามมาอาจจะส่งผลเสียมากกว่าผลดีต่อตัวผู้บริโภคผู้ใช้

ยาเอง

จากเหตุผลดังกล่าว เกือบทุกประเทศในโลกรวม

ทั ้งประเทศไทย ยกเว้นในประเทศสหรัฐอเมริกาและ

ประเทศนิวซีแลนด์ จึงไม่อนุญาตให้มีการทำการโฆษณา

และการส่งเสริมการขายเวชภัณฑ์ยา  ซึ่งต้องใช้ตามใบ

สั ่งแพทย์ตรงถึงมือผู ้บริโภค (Direct-To-Consumer

Prescription Drug Advertising: DTCA) แต่ผู้ผลิตและ

ผู้จำหนา่ยยาตามใบสัง่แพทยก็์ยังคงสามารถทำการตลาด

และทำการส่งเสริมการขายเวชภัณฑ์เหล่านั้นให้แก่แพทย์

ไดเ้หมอืนสนิคา้ทัว่ไป   เพยีงแตผู้่ทีเ่กีย่วขอ้งกบัระบบการ

บริการสุขภาพได้คำนึงถึงผลกระทบที่อาจจะตามมา ถ้า

หน่วยงานที่มีหน้าที่กำกับดูแลไม่มีระบบการควบคุมและ

เฝ้าระวังที่ดีพอ จึงอนุญาตให้มีการทำการตลาดเวชภัณฑ์

ยาภายใต้กรอบกติกาที่ต้องคำถึงถึงความเหมาะสมทาง

ด้านจริยธรรม  โดยใช้หลักการให้ผู้ผลิตและผู้จำหน่าย

ภายในอุตสาหกรรมควบคุมกันเอง  ผลจากการที่อนุญาต

ให้ผู้ผลิตและผู้จำหน่ายยาตามใบสั่งแพทย์ สามารถทำ

การส่งเสริมการขายให้แก่แพทย์และบุคลากรทางการ

แพทย์บางส่วนที่สามารถสั่งใช้ยาได้นั้น  ทำให้เกิดปัญหา

การใชย้าอยา่งไมเ่หมาะสมขึน้ในหลาย ๆประเทศ(2.3)   ย่ิง

กวา่นัน้องคก์ารอนามยัโลก (World Health Organization:

WHO) ได้ตระหนักและมองเห็นถึงผลกระทบของการ

ส่งเสริมการขายยาต่อปัญหาการใช้ยาอย่างไม่เหมาะสม

(irrational use of drugs) จึงได้ประกาศเกณฑ์จริยธรรม

ว่าดว้ยการสง่เสรมิการขายยา ข้ึนในป ีค.ศ. 1988 และใช้

มาจนถงึปัจจุบัน (4)

อย่างไรก็ตาม Shankar PR.(5) ได้ชี้ประเด็นให้

เหน็วา่ถงึแมก้ารสง่เสรมิการขายสนิคา้เวชภณัฑย์าจะถกูตี

กรอบไว้ด้วยเกณฑ์ทางด้านจริยธรรม ซึ่งต้องคงไว้  เนื่อง

จากกระบวนการส่งเสริมการขายดังกล่าว มีผลกระทบต่อ

พฤติกรรมการสั่งใช้ยาของแพทย์ และก่อให้เกิดปัญหา

การใช้ยาอย่างไม่เหมาะสมตามมา โดยเฉพาะอย่างยิ่งใน

กลุ่มประเทศทีก่ำลงัพฒันา แตใ่นทางตรงขา้มงบประมาณ

การส่งเสริมการขายสินค้าเวชภัณฑ์ยากลับเพิ่มขึ้นอย่าง

ต่อเนื่อง ยกตัวอย่างเช่น ในประเทศสิงค์โปร์ บริษัทผู้ผลิต

และผู้จำหน่ายยาได้ใช้งบประมาณสูงถึง 60 ล้านเหรียญ

ต่อปี หรือ คิดเปน็ 9 เปอร์เซ็นตข์องยอดขายทัง้หมด หรือ

ในสหรัฐอเมริกา งบการส่งเสริมการขายยาในปี 2002

พุง่สงูถงึ 21 พนัลา้นเหรยีญสหรฐั (6)

 

‐ ประเทศสหรัฐอเมริกา 

‐ ประเทศนิวซีแลนด 

อนุญาต DTCA          จํากัด DTCA 

‐ ประเทศ  ออสเตรเลีย 
‐ ประเทศอาฟริกาใต 
‐ ประเทศไทย 

‐ ประเทศแคนนา‐ สหภาพยุโรป 

รูปที ่1. นโยบายของประเทศต่าง ๆ ในการอนุญาตการโฆษณาส่งเสริมการขายผลิตภัณฑ์ยาตามใบสั ่ง แพทย์ตรงถึง

ผู้บริโภค
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ผลกระทบของการสง่เสรมิการขายสนิคา้เวชภณัฑย์า

ต่อแพทยแ์ละผูบ้ริโภค

จากนิยามของการส่งเสริมการขายสินค้าเวชภัณฑ์

ยา  ตาม WHO (1988) (4)  จะเห็นได้ว่ากิจกรรม ต่าง ๆ

ที่เกิดขึ้นจากการส่งเสริมการขายสินค้ายานั้นไม่ว่าจะถูก

ต้องตามกรอบจริยธรรมหรือไม่ ก็จะส่งผลกระทบต่อ

การเลอืกใชย้า การกระจายยา และตน้ทนุในดา้นการดแูล

สุขภาพของสังคม แม้ว่าจะมีกรณีการส่งเสริมการขายยา

ที่ขาดจริยธรรมจนเป็นเหตุให้มีผู้บริโภคส่วนหนึ่งต้องเสีย

ชีวติ ยกตวัอยา่งเชน่ กรณขีองยาไวออกซ ์(Vioxx®) ท่ีเกดิ

ขึ้นในปี 2004 ซึ่งใช้สำหรับลดการอักเสบและแก้ปวดใน

หลาย ๆ โรค จนในทีสุ่ดบริษัทผู้ผลิตตอ้งยอมถอนทะเบยีน

ยาออกไปจากตลาด ผลก็คือกรณีนี ้ทำให้ผู ้ผลิตและผู้

จำหน่ายยาเสื่อมเสียชื่อเสียงเป็นอย่างมาก(7)  และยังมีผล

กระทบต่อการสนับสนุนแนวทางการโฆษณาส่งเสริม

การขายของสินค้าเวชภัณฑ์ยาที่ให้อุตสาหกรรมควบคุม

กันเองอีกด้วย ถึงแม้การส่งเสริมการขายของสินค้า

เวชภณัฑย์าจะถกูจบัตามากขึน้ แต ่Kucharsky D. (8) ได้

รายงานว่าผู ้บริโภคในสหรัฐอเมริกาจำนวนมากก็ยัง

สนับสนุนให้ผู้ผลิต  และผู้จำหน่ายยาตามใบสั่งแพทย์

สามารถโฆษณาผลติภณัฑย์าตรงถงึมอืผู้บริโภคได ้  เนือ่ง

จากผู้บริโภคมองวา่การโฆษณาสง่เสริมการขายผลติภัณฑ์

ยาทำใหผู้้บริโภคไดรั้บขอ้มลูขา่วสารมากขึน้  และมคีวาม

ตระหนักถึงความเจ็บป่วยที่อาจจะไม่ทราบมาก่อน ส่งผล

ให้ผู้บริโภคเข้าพบแพทย์บ่อยครั้งมากขึ้น  เพื่อสอบถาม

ถึงปัญหาความเจ็บป่วยที่ได้เห็นมาจากสื่อโฆษณาและ

คิดว่าตนอาจจะมีความเจ็บป่วยนั้นอยู่ ปัญหาที่ตามมาก็

คือ ภายใต้โลกแห่งการสื่อสารที่ไร้พรมแดนนี้ ถึงแม้ว่า

ผู้บริโภคผู้ใช้ยาจะไม่ได้อยู่ในประเทศที่อนุญาตให้มีการ

โฆษณาส่งเสริมการขายเวชภัณฑ์ยาตรงถึงผู้บริโภค แต่

พวกเขาก็ยังจะสามารถรับข้อมูลข่าวสารและข้อความ

โฆษณาต่าง ๆ ผ่านสื่ออินเตอร์เน็ต หรือ ผ่านสื่อโทรทัศน์

ดาวเทียมได้ ทำให้เกิดความยากลำบากในการบังคับใช้

กฎหมายสำหรับประเทศที่ยังไม่มีความพร้อม หรือยังไม่มี

กลไกการเฝา้ระวงัทีด่พีอ (9)

ความเหมาะสมของการโฆษณาส่งเสริมการขาย

สินค้าเวชภัณฑ์ยา ยังมีข้อถกเถียงเชิงจริยธรรมอีกมาก

ประเด็นหลัก ๆ ที่ถกเถียงกันได้แก่ ผลกระทบของการ

ส่งเสรมิการขาย ฯ ต่อพฤตกิรรมการสัง่ใช้ยาของแพทยแ์ละ

ผลกระทบต่อความต้องการใช้เวชภัณฑ์ยาของผู้บริโภค

ที่ระบุยี่ห้อตราสินค้า (10)  ทั้ง ๆ ที่ผู้บริโภคมีทางเลือกใน

การใช้ยาชื่อสามัญชนิดเดียวกันที่สามารถใช้ทดแทนการ

รักษาได้ด้วยต้นทุนที่ต่ำกว่า ผลก็คือการเลือกใช้ยาที่ไม่

เหมาะสมอาจทำให้ต้นทุนในการดูแลสุขภาพของสังคม

สูงขึ้นตามไปด้วย อย่างไรก็ตามถึงแม้ว่าจะมีการศึกษา

วิจัยผลกระทบของการโฆษณาส่งเสริมการขายสินค้า

เวชภัณฑ์ยาในหลาย ๆ ประเทศ  แต่ไม่มีการศึกษาใด

สามารถให้ข้อสรุปได้ว ่าการโฆษณาส่งเสริมการขาย

เวชภัณฑ์ยาที่ต้องใช้ตามใบสั่งแพทย์นั้น ส่งผลดีหรือผล

เสียต่อสังคมโดยรวม ดังนั้นความเข้าใจต่อผลกระทบของ

ข้อมูลที่ได้จากการโฆษณาส่งเสริมการขายเวชภัณฑ์ยาต่อ

ทัศนคติและพฤติกรรมของผู้บริโภคผู้ใช้ยา และผลกระทบ

ที่อาจเกิดขึ ้นต่อพฤติกรรมการสั ่งใช้ยาของแพทย์จึงมี

ความสำคัญในการพิจารณาประเด็นปัญหา และทำการ

ศกึษาตอ่ไป

ความเห็นในการสนับสนุนและความเห็นแย้งต่อการ

โฆษณาส่งเสริมการขายยาที่ต้องใช้ตามใบสั่งแพทย์

ตรงถงึผูบ้ริโภค

จากรายงานของสำนกังานอาหารและยา ประเทศ

สหรัฐอเมริกา (11,12) ชี้ให้เห็นว่าการโฆษณาส่งเสริมการ

ขายสินค้าเวชภัณฑ์ยาโดยตรงถึงผู้บริโภค จะส่งผลให้ผู้

บริโภคผู้ใช้ยาสอบถามผู้ให้บริการทางการแพทย์ถึงยา

ตามใบสัง่แพทย ์  ซ่ึงผูบ้ริโภคไดเ้หน็จากสือ่โฆษณา และผู้

บริโภคส่วนมากจะระบุยี่ห้อของยาเหล่านั้น ถึงแม้ว่าพวก

เขาจะมีทางเลือกในการรักษาอื่นที่ดีกว่า ยิ่งกว่านั้นใน

รายงานฉบับเดียวกันยังพบว่าการส่งเสริมการขายเวชภณัฑ์

ยาส่งผลให้แพทย์มีพฤติกรรมการสั่งใช้ยา  โดยระบุยี่ห้อ

ตราสินค้าของยาชนิดนั้น ทั้ง ๆ ที่อาจจะไม่มีความจำเป็น

และยาที่ถูกระบุยี่ห้อตราสินค้ายังมีราคาแพงกว่ายาชื่อ
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สามัญตัวอื่นที่ใช้ในการรักษาโรคเดียวกัน อีกด้านหนึ่ง

มีข้อมูลว่าการโฆษณาส่งเสริมการขายสินค้าเวชภัณฑ์ยา

จะช่วยเพิ่มคุณภาพของการบริการทางการแพทย์ ให้ทาง

เลือกแก่ผู้บริโภค และเพิ่มคุณภาพของสินค้าที่มีอยู่ (13, 14)

และการสง่เสรมิการขายทีป่ฏบัิตอิยูจ่ะชว่ยทำใหร้าคาของ

สินคา้เวชภณัฑย์าลดลง  เนือ่งจากเปน็การเพิม่การแขง่ขนั

ระหว่างบริษัทผู้ผลิตและผู้จำหน่ายเวชภัณฑ์เหล่านั้น(15)

การโฆษณาส่งเสริมการขายดังกล่าวยังจะส่งผล

ให้ผู้บริโภคมีความตระหนักมากขึ้นถึงความเจ็บป่วยที่ผู้

บริโภคอาจจะมีแต่ไม่เคยทราบมาก่อน และเป็นการเพิ่ม

ปริมาณการซื ้อขายสินค้าเวชภัณฑ์ยาให้มากขึ ้น เมื ่อ

ปริมาณการซื้อขายมากขึ้นจะทำให้ต้นทุนคงที่ของบริษัท

ผู้ผลิตยาต่อผู้ป่วยแต่ละรายลดลง(16) ซึ่งผลจากรายงาน

ฉบับน้ีตรงข้ามกับการรายงานของ Brogan JW. (17)  ท่ีเช่ือว่า

การแข่งขันที่รุนแรงในอุตสาหกรรมยา ส่งผลให้ต้นทุนของ

ผู้ผลิตและผู้จำหน่ายเวชภัณฑ์ยาเพ่ิมสูงข้ึนอย่างมีนัยสำคัญ

ซ่ึงต้นทุนเหล่าน้ันสามารถลดลงได้ด้วยการใช้กฎระเบียบข้อ

บังคับต่าง ๆ ที่เกี่ยวกับการควบคุมการโฆษณา และการ

ส่งเสริมการขาย วิธีการนี้จะช่วยลดค่าใช้จ่ายของผู้ผลิต

และผู้จำหน่าย ทำให้สาธารณะได้รับประโยชน์จากสินค้า

เวชภณัฑย์าทีมี่ราคาถกูลงโดยไมส่่งผลกระทบตอ่คณุภาพ

ของสินค้าที่มีอยู่ในตลาด

ตารางที ่1. สรุปข้อสนับสนุนและข้อโต้แย้งของการโฆษณาส่งเสริมการขายสินค้าเวชภัณฑ์ยา

ทีต่อ้งใชต้าม ใบส่ังแพทยต์รงถงึผูบ้ริโภค

                  ขอ้สนบัสนนุ DTCA                ข้อโต้แย้ง DTCA

• DTCA ใหค้วามรูแ้ละใหท้างเลอืกแกผู้่บริโภค • DTCA ใหข้อ้มูลทีไ่ม่นา่เชือ่ถอืและบดิเบอืน

• DTCA ช่วยใหผู้้บริโภคพึง่พาตนเองไดม้ากขึน้ • DTCA นำไปสูก่ารใชย้าอยา่งไมเ่หมาะสม

และเกินความจำเป็น

• DTCA ทำใหผู้้บริโภคมส่ีวนรว่มในการ • DTCA ทำให้ตน้ทนุสนิคา้เวชภณัฑสู์งขึน้

ตัดสินใจเกี่ยวกับสุขภาพของตนเอง และส่งผลถึงงบประมาณการดูแลสุขภาพ

ของชุมชน

• DTCA ส่งเสรมิให้คุณภาพของการ • DTCA บ่อนทำลายความสมัพนัธร์ะหวา่ง

ให้บริการทางการแพทย์สูงขึ้น แพทย์และผู้ป่วย

• DTCA ทำใหผู้้บริโภคตระหนกัถงึโรคที่ • DTCA ทำใหผู้้ป่วยไปพบแพทยม์ากขึน้โดย

อาจมีแต่ไม่ทราบมาก่อน ไม่จำเป็นและมีการเปลี่ยนแพทย์บ่อย

• DTCA ทำใหผู้้บริโภครบัรู้ถงึวธิกีารรกัษาโรคใหม ่ๆ • DTCA เพิม่แรงกดดนัใหแ้กแ่พทยแ์ละ

นำไปสู่การสั่งใช้ยาที่ไม่เหมาะสม

• DTCA ช้ีทางเลอืกใหแ้กผู้่บริโภคและใหข้อ้มูล • DTCA ไม่ไดใ้หข้อ้มูลทีเ่กีย่วกบัทางเลอืกใน

ที่ผู้บริโภคสามารถนำไปถามแพทย์ได้ การรกัษาอืน่ ๆ ทีมี่

• DTCA ส่งเสรมิสุขภาพและความความ • การให้อุตสาหกรรมควบคุมกันเองทำให้ไม

เป็นอยู่ของผู้บริโภคให้ดีขึ้น่ สามารถควบคุมการโฆษณาส่งเสริม

การขายได้อย่างมีประสิทธิภาพ

• DTCA นำไปสูสิ่นคา้เวชภณัฑย์าทีมี่ราคาถกูลง • ไม่มีหลักฐานใดชี้ให้เห็นว่าการโฆษณา

ส่งเสริมการขายสินค้าเวชภัณฑ์ยามี

ประโยชน์ต่อสังคมโดยรวม
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อย่างไรก็ตาม ยังไม่มีการศึกษาใดที่แสดงให้เห็น

อย่างชัดเจนถึงผลกระทบของการโฆษณาส่งเสริมการ

ขายต่อราคาสินค้าเวชภัณฑ์ยา แต่หลายการศึกษาได้

สนับสนุนและชี ้ให้เห็นว่าการโฆษณาส่งเสริมการขาย

สินค้าเวชภัณฑ์ยาตรงถึงผู้บริโภคเป็นการให้ความรู้แก่

ผู้ใช้ยา ทำให้ผู้บริโภคผู้ใช้ยามีความตระหนักถึงโรคภัย

ไข้เจ็บต่าง ๆ และเป็นการกระตุ้นให้ผู้บริโภคมีการดูแล

สุขภาพตวัเองมากขึน้   อีกทัง้ยงัเปน็การใหข้อ้มูลเกีย่วกบั

สินค้าเวชภัณฑ์ยาที่มีอยู่ในตลาดและให้ข้อมูลเกี่ยวกับ

คุณภาพของสินค้ายา ทำให้ผู้บริโภคสามารถเปรียบเทียบ

ราคาสนิคา้ทีแ่ตกตา่งกนัได ้(11, 16, 18)

สรุป

บทความนี้ได้แสดงให้เห็นถึงเหตุผลของทั้งฝ่าย

สนับสนุนและฝ่ายที่มีความเห็นแย้ง ในประเด็นที่เกี่ยวกับ

ข้อดี และ ข้อเสีย ของการโฆษณาส่งเสริมการขายสินค้า

เวชภัณฑ์ยาที่ต้องใช้ตามใบสั่งแพทย์ตรงถึงผู้บริโภคผู้ใช้

ยา ถึงแม้ว่าจะมีการถกเถียงกันอย่างกว้างขวาง แต่ไม่มี

การศึกษาเชิงประจักษ์ใดที่แสดงให้เห็นว่า การโฆษณา

ส่งเสริมการขายสินค้ายามีผลดีหรือผลเสียต่อสังคมโดย

รวม   นอกเหนอืจากนัน้ ยงัมช่ีองวา่งทางการวจัิย ในหวัขอ้

ที ่เกี ่ยวข้องกับดรรชนีชี ้วัดเชิงจริยธรรมของผู้ประกอบ

วิชาชีพเวชกรรมและของผู้ผลิตผู้จำหน่ายสินค้าเวชภัณฑ์

ต่อกระบวนการส่งเสริมการขายยา และทัศนคติของผู้ที่

เกี ่ยวข้อง ตลอดจนผลกระทบของการโฆษณาส่งเสริม

การขายตอ่แพทย ์และผู้บริโภค รวมท้ังความตอ้งการขอ้มูล

ด้านยาจากสื ่อโฆษณาและความน่าเชื ่อถือของแหล่ง

ขอ้มูลตา่ง ๆ ทีผู้่บริโภคไดรั้บ การศกึษาในหวัขอ้เหลา่นีจ้ะ

ทำให้เกิดกระบวนการเรียนรู้และเกิดความเข้าใจถึงผล

กระทบของการตลาดสินค้าเวชภัณฑ์ยา และในที่สุดจะ

สามารถนำไปสู ่การกำหนดนโยบายที ่เกี ่ยวข้องอย่าง

เหมาะสมและจะทำให้เกิดการวางมาตรการการป้องกัน

ตรวจสอบ เฝ้าระวังเพื่อไม่ให้เกิดผลเสียต่อสังคมโดยรวม

ได้ในที่สุด
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