
49

ຢາບາງຊະນິດມີອັນຕະລາຍຫຼາຍກວ່າອີກບາງຊະນິດ. ແຕ່ບາງເທື່ອ ປະຊາຊົນໃຊ້ຢາທີ່ເປັນອັນຕະລາຍ
ຫຼາຍເຂົ້າໃນການປິ່ນປົວພະຍາດທີ່ບໍ່ຮ້າຍແຮງ (ເຄີຍມີແອນ້ອຍຕາຍຍ້ອນພໍ່ແມ່ເຂົາເອົາຢາທີ່ອັນຕະລາຍ 
ຄືຢາຄຼໍແລມເຟນີຄອນໃຫ້ເຂົາກິນເພື່ອປິ່ນປົວໄຂ້ຫວັດ). ຢ່າໃຊ້ຢາທີ່ເປັນອັນຕະລາຍເພື່ອປິ່ນປົວພະຍາດ
ທີ່ບໍ່ຮ້າຍແຮງ.

ຈົ່ງຈື່ໄວ້ວ່າ: ຢາສາມາດຂ້າຄົນໄດ້.
ຄໍາແນະນໍາໃນການໃຊ້ຢາ:

1. ຈົ່ງໃຊ້ຢາໃນກໍລະນີທີ່ຈໍາເປັນເທົ່ານັ້ນ.
2. ຕ້ອງຮູ້ຈັກວິທີໃຊ້ຢ່າງຖືກຕ້ອງ ແລະ ຄວນຮູ້ຈັກຂໍ້ຄວນລະວັງຂອງຢາຊະນິດຕ່າງໆ ທີ່ທ່ານໃຊ້ 

(ເບິ່ງໜ້າສີຂຽວ).
3. ຈົ່ງໃຊ້ຕາມກໍານົດທີ່ບອກໄວ້.
4. ຖ້າວ່າຢາທີ່ໃຊ້ນັ້ນບໍ່ສາມາດຊ່ວຍເຫຼືອໄດ້ ຫຼື ເຮັດໃຫ້ມີບັນຫາເກີດຂຶ້ນ ຈົ່ງເຊົາໃຊ້ທັນທີ.
5. ຖ້າມີຂໍ້ສົງໃສ ຈົ່ງຖາມແພດໝໍເສຍກ່ອນ.

ໝາຍເຫດ:  ພະນັກງານສາທາລະນະສຸກບາງຄົນ ແລະ ທ່ານໝໍຈໍານວນໜຶ່ງໃຫ້ຢາຄົນເຈັບໂດຍບໍ່ມີ
ຄວາມຈໍາເປັນ, ຍ້ອນຄິດວ່າ ຄົນເຈັບຕ້ອງການຢາ ແລະ ຖ້າບໍ່ໃຫ້ຢາເຂົາແລ້ວ ເຂົາຈະບໍ່ພໍໃຈ. ຈົ່ງບອກໝໍ 
ຫຼື ພະນັກງານແພດວ່າ ທ່ານຕ້ອງການແຕ່ຢາທີ່ຈໍາເປັນແທ້ໆ ເທົ່ານັ້ນ ຊຶ່ງມັນຈະຊ່ວຍໃຫ້ທ່ານປະຢັດເງິນ 
ແລະ ເຮັດໃຫ້ຊີວິດຂອງທ່ານປອດໄພອີກດ້ວຍ.

ຢາບາງຊະນິດທີ່ຂາຍຢູ່ຕາມຮ້ານຂາຍຢາ ຫຼື ຮ້ານຂາຍເຄື່ອງຕາມບ້ານກໍ່ມີປະໂຫຍດ. ແຕ່ວ່າຍັງມີຢາຫຼາຍ
ຊະນິດກໍ່ບໍ່ມີປະໂຫຍດຫຍັງໝົດ. ຕາມການເປີດເຜີຍຂອງອົງການອະນາໄມໂລກ, ໃນຈໍານວນຢາ 
60,000 ຊະນິດ ທີ່ຂາຍຢູ່ເກືອບທຸກປະເທດໃນໂລກ ແມ່ນມີພຽງແຕ່ 200 ຊະນິດເທົ່ານັ້ນທີ່ມີຄວາມ
ຈໍາເປັນ.

ບາງເທື່ອປະຊາຊົນບາງຄົນໄດ້ໃຊ້ຢາຊະນິດດີໆ ໄປໃນທາງທີ່ຜິດພາດຈຶ່ງເຮັດໃຫ້ເກີດອັນຕະລາຍ 
ແທນທີ່ຈະເປັນປະໂຫຍດ. ເພື່ອໃຫ້ເກີດປະໂຫຍດໄດ້ເຕັມເມັດເຕັມໜ່ວຍນັ້ນ ຈະຕ້ອງຮູ້ຈັກໃຊ້
ຢາຢ່າງຖືກຕ້ອງ.

ປະຊາຊົນຫຼາຍຄົນ ລວມທັງທ່ານໝໍ ແລະ ພະນັກງານແພດຈໍານວນໜຶ່ງ ມັກຈະສັ່ງຢາໃຫ້ເກີນຄວາມ
ຕ້ອງການ ແລະ ການເຮັດເຊັ່ນນີ້ກໍ່ຈະໃຫ້ເກີດການເຈັບ ແລະ ການຕາຍຫຼາຍຂື້ນ.

ການໃຊ້ຢາໃດໆ ກໍ່ຕາມແມ່ນມີອັນຕະລາຍ

ຈົ່ງໃຊ້ຢາໃນເວລາທີ່ທ່ານເຫັນວ່າມັນມີຄວາມຈໍາເປັນ ແລະ ຮູ້ຈັກວິທີ
ໃຊ້ມັນຢ່າງຄັກແນ່ເທົ່ານັ້ນ.

ບົດທີ 

6ການໃຊ້ຢາສະໄໝໃໝ່
ຢ່າງຖືກຕ້ອງ 
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ການໃຊ້ຢາຜິດຈະພາໃຫ້ເກີດອັນຕະລາຍຫຼາຍທີ່ສຸດ
ຕໍ່ໄປນີ້ແມ່ນອັນຕະລາຍທົ່ວໆໄປ ທີ່ເກີດຈາກການທີ່ປະຊາຊົນໃຊ້ຢາຫຼວງຜິດວິທີ. ການໃຊ້ຢາຕໍ່ໄປນີ້
ຢ່າງບໍ່ຖກືຕ້ອງເຮັດໃຫ້ຄົນຕາຍເປັນຈໍານວນຫຼາຍໃນແຕ່ລະປີ. ຈົ່ງລະວັງ!

1. ຢາຄຼໍແລມເຟນີຄອນ (ໂຄໂລມາຍເຊຕິນ) (ໜ້າ 356) 
ການນິຍົມກັນໃຊ້ຢານີ້ເພື່ອປິ່ນປົວຖອກທ້ອງ ຫຼື ອາການເຈັບເປັນ 
ຕ່າງໆທີ່ບໍ່ຮ້າຍແຮງນັ້ນ ເປັນການໃຊ້ທີ່ບໍ່ເໝາະສົມທີ່ສຸດ, ເພາະວ່າ 
ມັນເປັນການສ່ຽງຕໍ່ອັນຕະລາຍຫຼາຍ. ຄວນໃຊ້ຢານີ້ໃນກໍລະນີທີ່ເຈັບ 
ເປັນໜັກເທົ່ານັ້ນ ເຊັ່ນ: ໄຂ້ທໍລະພິດ (ເບິ່ງໜ້າ 188) ຢ່າໃຊ້ຢານີ້ກັບ
ແອນ້ອຍເກີດໃໝ່ເດັດຂາດ.

2. ຢາອອກຊີໂທຊິນ (ຟີໂທຊິນ), ຢາເອີໂກໂນວິນ (ເອີໂກເຕຼດ) ແລະ 
ຢາມີໂຊໂປຼສ໌ໂຕຼນ (ຊີໂຕເຕັກ) (ໜ້າ 390)  
ມີໝໍຕໍາແຍບາງຄົນໃຊ້ຢານີ້ເພື່ອເລັ່ງໃຫ້ແອນ້ອຍອອກໄວ ຫຼື 
ເພື່ອເຮັດໃຫ້ແມ່ມີແຮງເບັ່ງ, ອັນນີ້ເປັນເລື່ອງທີ່ບໍ່ສົມຄວນທີ່
ສຸດ  ເພາະວ່າ ການກະທໍາອັນນີ້ແມ່ນເປັນອັນຕະລາຍທີ່ສຸດ 
ມັນອາດຈະເຮັດໃຫ້ແມ່ ຫຼື ລູກຕາຍໄດ້. ຈົ່ງໃຊ້ຢານີ້ເພື່ອຄວບຄຸມກາ
ນລົງເລືອດຢ່າງຮ້າຍແຮງພາຍຫຼັງທີ່ແອນ້ອຍເກີດອອກມາແລ້ວເທົ່າ
ນັ້ນ (ເບິ່ງໜ້າ 226).

3. ການສັກຢາທຸກຊະນິດ
ໃນຄວາມເຊື່ອຖືທີ່ວ່າ ຢາສັກດີກວ່າຢາກິນນັ້ນເປັນຄວາມເຊື່ອ
ຖືທີ່ຜິດພາດ ແລະ ກໍ່ມີຫຼາຍເທື່ອທີ່ພົບວ່າຢາກິນນັ້ນດີເທົ່າ
ກັນກັບຢາສັກ ຫຼື ດີກວ່າຢາສັກອີກ. ຢາສັກນັ້ນສ່ວນຫຼາຍຈະ
ເປັນອັນຕະ ລາຍຫຼາຍກວ່າຢາກິນ. ຫາກສັກຢາໃຫ້ກັບເດັກ
ນ້ອຍທີ່ເປັນໂປລີໂອທີ່ບໍ່ຮຸນແຮງແລະມີອາການໄຂ້ຫ 
ວັດນັ້ນ ສາມາດເຮັດໃຫ້ຂາລາວພິການໄດ້ (ເບິ່ງໜ້າ 74). 
ການສັກຢາຈະຕ້ອງມີຂອບເຂດຈໍາກັດ (ອ່ານບົດທີ 9 ຢ່າງລະອຽດ).

4. ຢາເປນີຊີລິນ (ໜ້າ 350)
ຢາເປນີຊີລິນມີບົດບາດໃນການຕ້ານການຕິດເຊື້ອບາງຢ່າງເທົ່ານັ້ນ. ການໃຊ້ຢາເປນີຊີລິນເພື່ອປິ່ນ
ປົວຂໍ້ພິກ, ຟົກຊໍ້າ ຫຼືຶ ອາການເຈັບໄຂ້ຕ່າງໆນັ້ນຖືວ່າເປັນຄວາມຜິດພາດທີ່ສຸດ. ຕາມຫຼັກການທົ່ວໄປ 
ການເຈັບທີ່ບໍ່ເກີດມີບາດແຜ ເຖິງຈະພົກຊໍ້າຫຼາຍປານໃດກໍ່ຕາມຈະບໍ່ມີໂອກາດຕິດເຊື້ອ ແລະ ກໍ່ບໍ່ຈໍາ
ເປັນຈະຕ້ອງໄດ້ປິ່ນປົວດ້ວຍຢາເປນີຊີລິນ ຫຼື ຢາຕ້ານເຊື້ອອື່ນໆ. ຢາເປນີຊີລິນ ແລະ ຢາຕ້ານເຊື້ອອື່ນໆ 
ແມ່ນບໍ່ສາມາດໃຊ້ຮັກສາໄຂ້ຫວັດໄດ້ (ເບິ່ງໜ້າ 163).

ຢາເປນີຊີລິນອາດຈະເປັນອັນຕະລາຍສໍາລັບບາງຄົນ. ສະນັ້ນ ກ່ອນຈະໃຊ້ຄວນຮູ້ຈັກຂໍ້ຄວນລະວັງ ແລະ 
ອັນຕະລາຍກ່ຽວກັບການໃຊ້ຢານີ້ (ເບິ່ງໜ້າ 70 ແລະ 351).

5. ຢາການາມີຊິນ ແລະ ຢາຊັງຕາມີຊິນ (ກາຣາມີຊິນ) (ໜ້າ 358)
ມີແອນ້ອຍຈໍານວນຫຼາຍໆລ້ານຄົນຕ້ອງສູນເສຍການໄດ້ຍິນ (ຫູໜວກ) ຍ້ອນໃຊ້ຢາການາມີຊິນ ແລະ 
ຢາຊັງຕາມີຊິນ ກັບແອນ້ອຍຫຼາຍເກີນໄປ. ຈົ່ງໃຊ້ຢາເຫຼົ່ານີ້ສະເພາະ ໃນກໍລະນີທີ່ແອນ້ອຍ ມີການຕິດ
ເຊື້ອຮ້າຍແຮງທີ່ຈະເປັນອັນຕະລາຍຕໍ່ຊີວິດເທົ່ານັ້ນ. ສ່ວນການຕິດເຊື້ອທົ່ວໄປ ຂອງແອນ້ອຍເກີດໃໝ່
ນັ້ນ ແມ່ນໃຫ້ໃຊ້ຢາ ອໍາປີຊີລິນ ຊຶ່ງຈະໄດ້ຜົນດີກວ່າ ແລະ ມີອັນຕະລາຍໜ້ອຍກວ່າຫຼາຍ.
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6. ຢາດີຖອກທ້ອງຊະນິດຕ່າງໆ ທີ່ມີສ່ວນປະສົມຂອງ ໄຮໂດຼຊີກີໂນລີນສ໌ hydroxyquinolines 
(ຢາຄຼີໂອກີໂນລ໌, ຢາດີອີໂອໂດໄຮໂດຼກີໂນລີນ, ຢາຮາລ໌ກີໂນລ໌, ຢາໂບຼຊີກີໂນລີນ: ຫຼືຊື່ທີ່ເອີ້ນທາງການຄ້າ
ແມ່ນ ຢາດີໂອໂນກິນ, ອັງເຕີໂລກີໂນ, ເອມີຊີນ, ໂຄກີ ແລະ  ຍັງມີຊື່ເອີ້ນອື່ນໆ ອີກຫຼາຍຢ່າງ (ໜ້າ 369). 

ໃນອາດີດ ການໃຊ້ ຢາຄຼີໂອກີໂນລ໌ ເພື່ອຮັກສາອາການຖອກທ້ອງແມ່ນມີຢ່າງແຜ່ຫຼາຍ. ໃນປະຈຸບັນແມ່ນ
ໄດ້ມີການເກືອດຫ້າມການໃຊ້ ຢາອັນຕະລາຍຊະນິດນີ້ ໃນຫຼາຍປະເທດ, ແຕ່ໃນອີກຫຼາຍປະເທດແມ່ນຍັງ
ມີການຊື້ຂາຍຢານີ້ຢູ່. ຜົນຮ້າຍຂອງຢາເຫຼົ່ານີ້ກໍ່ຄື ພວກມັນເຮັດໃຫ້ເປັນອໍາມະພາດຖາວອນ, ຕາບອດ, ແລະ 
ເຮັດໃຫ້ເສຍຊີວິດໄດ້. ສໍາລັບການປິ່ນປົວພະຍາດຖອກທ້ອງ ໃຫ້ເບິ່ງຢູ່ບົດທີ 13).

7. ຢາຄໍຕິໂຊນ cortisone ແລະ ຄໍຕິໂຄສະເຕຣອຍສ໌ cortico-steroids (ເປຼດນິໂຊໂລນ prednisolone, 
ເດຊາເມຕາໂຊນ dexamethasone ແລະ ຢາອື່ນໆ) 

ບັນດາຢາຕ້ານອາການໄຄ່ບວມແດງທີ່ຊົງປະສິດທິພາບເຫຼົ່ານີ້ ບາງຄັ້ງແມ່ນໃຊ້ປິ່ນປົວຫືດ, ຂໍ້ອັກເສບ ແລະ 
ພູມແພ້ ທີ່ເປັນໃນຂັ້ນຮ້າຍແຮງ. ແຕ່ຢູ່ໃນຫຼາຍໆປະເທດ ແພດໝໍ ໃຫ້ຢາເຫຼົ່ານີ້ເພື່ອຮັກສາອາ
ການເຈັບປວດເລັກໆນ້ອຍໆ ເພາະວ່າພວກມັນເປັນຢາທີ່ໃຫ້ຜົນໃນການຮັກສາໄວ. ການໃຫ້ຢາໃນ
ລັກສະນະນີ້ເປັນຄວາມຜິດພາດຢ່າງໃຫຍ່ຫຼວງ ເພາະວ່າຢາພວກນີ້ມີຜົນຂ້າງຄຽງທີ່ຮ້າຍແຮງ ຫຼື ອັນຕະລາຍ 
ໂດຍສະເພາະຖ້າຫາກໃຊ້ໃນປະລິມານຫຼາຍ ຫຼື ໃຊ້ຕິດຕໍ່ກັນເກີນສອງສາມມື້ຂຶ້ນໄປ. ຢາເຫຼົ່ານີ້ຈະເຮັດໃຫ້
ລະດັບພູມຕ້ານທານເຊື້ອພະຍາດໃນຮ່າງກາຍຂອງຄົນຕ່ຳລົງ. ຢາເຫຼົ່ານີ້ກໍ່ຈະເຮັດໃຫ້ອາການປອດແຫ້ງ
ໜັກຂຶ້ນໄປອີກ, ເຮັດໃຫ້ເລືອດໄຫຼອອກຈາກແຜໃນກະເພາະອາຫານ, ແລະ ເຮັດໃຫ້ກະດູກບອບບາງ ແລະ 
ແຕກຫັກງ່າຍ.

8. ຢາອານາໂບລິກ ສະເຕີຣອຍດ໌ Anabolic steroids (ຢານັນໂດຼໂລນ ດີຄາໂນເອທ໌ Nandrolone dec-
anoate, ຊື່ທາງການຄ້າແມ່ນ durabolin, Deca-durabolin, Orabolin; ສະຕາໂນໂຊໂລນລ໌ stanozo-
lol, ຊື່ທາງການຄ້າແມ່ນ Cetabon; ອົກຊີເມໂທໂລນoxymetholone, ຊື່ທາງການຄ້າແມ່ນ Anapolon; 
ເອຕີເລັດສະເຕຼໂນລ໌ ethylestrenol, ຊື່ທາງການຄ້າແມ່ນ Organaboral ແລະ ຢາອື່ນໆ)

ຢາພວກອານາໂບລິກ ສະເຕີຣອຍດ໌ ແມ່ນເຮັດມາຈາກຮໍໂມນເພດຊາຍ ແລະ 
ມັກຖືກໃຊ້ຢ່າງບໍ່ຖືກຕ້ອງ  ໂດຍໃຊ້ເປັນຢາບໍາລຸງເພື່ອຊ່ວຍໃຫ້ເດັກນ້ອຍມີນໍ້າໜັກຫຼາຍຂຶ້ນ ແລະ 
ໃຫຍ່ໄວ. ໃນຊ່ວງທໍາອິດລາວອາດຈະໃຫຍ່ໄວ ແຕ່ຖ້າລາວບໍ່ໄດ້ໃຊ້ ຢາອານາໂບລິກ ສະເຕີຣອຍດ໌ 
ຮ່າງກາຍຂອງລາວຈະຢຸດການຂະຫຍາຍຕົວ ແລະ ຕົນໂຕຂອງລາວກໍ່ຈະບໍ່ສູງເທົ່າທີ່ຄວນ. ຢາອານາໂບລິກ 
ສະເຕີຣອຍດ໌ ຍັງມີຜົນຂ້າງຄຽງທີ່ຮ້າຍແຮງ. ມັນມີຜົນເຮັດໃຫ້ເດັກຍິງເກີດມີໜວດເຄົາ ຄືກັບເດັກຊາຍ 
ແລະ ມັນກໍ່ບໍ່ຫາຍໄປເຖິງວ່າຈະເຊົາໃຊ້ຢານັ້ນກໍ່ຕາມ. ບໍ່ໃຫ້ໃຊ້ຢາບໍາລຸງຮ່າງກ່າຍກັບເດັກນ້ອຍ 
ແຕ່ຈົ່ງຊື້ອາຫານທີ່ດີມີປະໂຫຍດ ໃຫ້ລູກໆຂອງທ່ານເພື່ອຊ່ວຍການຈະເລີນເຕີບໂຕຂອງເຂົາເຈົ້າ. 

9. ຢາດີຂໍ້ອັກເສບ (ຢາບູຕາໂຊນສ໌: ຢາອົກຊີເພັນບູຕາໂຊນ, ຊື່ທາງການຄ້າແມ່ນອາມີໂດໂຊນ; ແລະ 
ຢາເພັນນີລ໌ບູຕາໂຊນ, ຊື່ທາງການຄ້າແມ່ນ ບູຕາໂຊລີດີນ)

ຢາແກ້ປວດຂໍ້ (ຂໍ້ອັກເສບ) ເຫຼົ່ານີ້ແມ່ນສາມາດເຮັດໃຫ້ເກີດອັນຕະລາຍຕໍ່ຜູ້ໃຊ້, 
ບາງເທື່ອກໍ່ຮ້າຍແຮງເຖິງຊີວິດໄດ້, ເຮັດໃຫ້ເກີດພະຍາດໃນເລືອດ (ຈໍານວນເມັດເລືອດຂາວຫຼຸດລົງຫຼາຍ 
ຜິດປົກກະຕິ). ພວກມັນຍັງສົ່ງຜົນເສຍຕໍ່ກະເພາະອາຫານ, ຕັບ, ແລະ ໝາກໄຂ່ຫຼັງ. ເພາະສະນັ້ນ, ຈິ່ງບໍ່ໃຫ້
ໃຊ້ຢາອັນຕະລາຍພວກນີ້ເພື່ອບັນເທົາອາການປວດຕ່າງໆ. ເພື່ອບັນເທົາການປວດຂໍ້ (ຂໍ້ອັກເສບ) ໃຫ້ໃຊ້ຢາ 
ແອັດສ໌ໄພລີນ (ໜ້າ 378) ຫຼື ຢາ ອີບູໂປຼເຟັນ (ໜ້າ 379) ຊຶ່ງເປັນຢາທີ່ປອດໄພກວ່າ ແລະ ລາຄາກໍ່ຖືກກວ່າ. 
ສໍາລັບບັນເທົາອາການປວດ ແລະ ໄຂ້ ໃຫ້ໃຊ້ຢາອາເຊຕາມີນໂນເຟັນ (ໜ້າ 379).

10. ວິຕາມິນ ບີ12 (B12), ຜົງຕັບ (ສານສະກັດຕັບ), ແລະ ການສີດທາດເຫຼັກ (ໜ້າ 392)

ວິຕາມິນ ບີ 12 ແລະ ສານສະກັດຕັບ ບໍ່ແມ່ນຢາປິ່ນປົວພະຍາດເລືອດຈາງ ຫຼື ແກ້ “ອາການອ່ອນເພຍ” ຍົກ
ເວັ້ນບາງກໍລະນີສ່ວນນ້ອຍເທົ່ານັ້ນ, ແລະ ການສັກຢານີ້ກໍ່ມີການສ່ຽງຕໍ່ອັນຕະລາຍຄືກັນ. ຢານີ້ສາມາດ
ສັກໄດ້ກໍ່ຕໍ່ເມື່ອ ໄດ້ຮັບການກວດເລືອດ ແລະ ຄໍາສັ່ງຈາກແພດໝໍເສຍກ່ອນ. ນອກນີ້ ກໍ່ຍັງຕ້ອງໄດ້
ພະຍາຍາມຫຼີກເວັ້ນການໃຊ້ ທາດເຫຼັກຊະນິດສັກ, ເຊັ່ນ: ຢາ ອິນເຟຣອນ. ເພື່ອປິ່ນປົວພະຍາດເລືອດຈາງ, 
ໃຫ້ໃຊ້ ຢາ ທາດເຫຼັກຊະນິດເມັດ ຊຶ່ງຈະປອດໄພກວ່າ ແລະ ໃຫ້ຜົນດີເຊັ່ນກັນ (ເບິ່ງໜ້າ 124).
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11. ວິຕາມິນ ຊະນິດອື່ນໆ (ໜ້າ 391)
 ຕາມຫຼັກການທົ່ວໄປແລ້ວ ບໍ່ຄວນສັກຢາວິຕາມິນ. ການສັກຢານີ້ພາໃຫ້ມີອັນຕະລາຍຫຼາຍກວ່າ, 

ໝົດເງິນຫຼາຍກວ່າ ແລະ ໂດຍທົ່ວໄປແລ້ວກໍ່ບໍ່ໄດ້ຮັບຜົນດີໄປກວ່າການໃຊ້ຊະນິດກິນເລີຍ.
 ແຕ່ກໍ່ເປັນໜ້າເສຍດາຍທີ່ມີປະຊາຊົນຈໍານວນຫຼວງຫຼາຍໄດ້ເສຍເງິນຄໍາໃນການຊື້ຢາປະເພ

ດນໍ້າເຊື່ອມ, ຢາບໍາລຸງ ແລະ ຢາທີ່ມີລົດຫວານ ຊຶ່ງບັນຈຸວິຕາມິນນັ້ນມາໃຊ້ ແລະ ຢາເຫຼົ່ານີ້ບ
າງຊະນິດກໍ່ບໍ່ມີຮອດວິຕາມິນອັນທີ່ຈໍາເປັນແທ້ໆ ແກ່ຮ່າງກາຍຊໍ້າ ( ເບິ່ງໜ້າ 118). ເຖິງແມ່ນ
ວ່າຢາເຫຼົ່ານັ້ນຈະບັນຈຸວິຕາມິນທີ່ຈໍາເປັນໄວ້ກໍ່ຕາມ ແຕ່ມັນກໍ່ຍັງສູ້ການກິນອາຫານດີໆບໍ່ໄດ້. 
ອາຫານທີ່ຊ່ວຍໃນການເສີມສ້າງ ແລະ ປ້ອງກັນຮ່າງກາຍເຊັ່ນ: ໄຂ່, ຊີ້ນ, ໝາກໄມ້, ຜັກ ແລະ 
ອາຫານປະເພດເມັດຕ່າງໆ ໄດ້ບັນຈຸວິຕາມິນ ແລະ ທາດບໍາລຸງອື່ນໆ ອີກຢ່າງຫຼວງຫຼາຍ (ເບິ່ງໜ້າ 
111). ເອົາອາຫານດີໆໃຫ້ຄົນຈ່ອຍ ແລະ ບໍ່ມີແຮງ ກິນເລື້ອຍໆ ນັ້ນຍັງເປັນການດີກວ່າເອົາຢາວິຕາ
ມິນ ແລະ ແຮ່ທາດໃຫ້ເຂົາກິນອີກຊໍ້າ.

ຜູ້ທີ່ກິນອາຫານດີໆມີປະໂຫຍດນັ້ນ ບໍ່ຈໍາເປັນຕ້ອງກິນຢາວິຕາມິນເສີມໃດໆເລີຍ.

ສໍາລັບຄໍາແນະນໍາລະອຽດຕ່າງໆ ກ່ຽວກັບຢາວິຕາມິນ ເມື່ອຈໍາເປັນຕ້ອງໃຊ້ ແລະ ອາຫານທີ່ບັນຈຸວິຕາມິນນັ້ນ
ໃຫ້ອ່ານບົດທີ 11, ໂດຍສະເພາະແລ້ວແມ່ນໜ້າ 111 ແລະ 118.

12. ຢາປະສົມເປັນຢາຊຸດ
 ບາງຄັ້ງ ໄດ້ມີການວາງຢາຊຸດປະສົມ ໂດຍມີຢາສອງຊະນິດ ຫຼື ຫຼາຍຊະນິດຢູ່ໃນຊຸດໜຶ່ງໆ. 

ໂດຍທົ່ວໄປແລ້ວ ການວາງຢາໃນລັກສະນະນີ້ແມ່ນບໍ່ຄ່ອຍໄດ້ຜົນດີປານໃດ ແລະ 
ຍັງມີລາຄາແພງອີກ. ບາງຄັ້ງ ພວກມັນໃຫ້ຜົນເສຍຫຼາຍກວ່າຜົນດີ. ຫາກວ່າມີແພດໝໍໃດກໍ່ຕາມທີ່ສັ່ງ 
ຢາໃນລັກສະນະນີ້ ຈົ່ງບອກໃຫ້ລາວວາງ ແຕ່ຢາຊະນິດທີ່ຈຳເປັນແທ້ໆໃຫ້ເທົ່ານັ້ນ. ຈົ່ງຢ່າຊິ້ນເປືອງ  
ເງິນຄຳໄປກັບຢາທີ່ບໍ່ຈຳເປັນນັ້ນເລີຍ.

 ຢາປົວ HIV ບາງປະເພດ ແມ່ນເປັນຊຸດ (ເບິ່ງໜ້າ 397) ເພາະວ່າມັນກິນງ່າຍກວ່າ.
ຢາຊຸດບາງປະເພດທີ່ຕ້ອງໄດ້ຫຼີກເວັ້ນ:
•	 ຢາດີໄອ ຊຶ່ງປະກອບມີທັງຢາບັນເທົາອາການໄອ ແລະ ຢາຂັບຂີ້ກະເທີ່. 

(ເວົ້າໂດຍທົ່ວໄປແລ້ວຢາແກ້ໄອ ບໍ່ວ່າຈະເປັນຊຸດ ຫຼື ບໍ່ ກໍ່ຕາມ ແມ່ນເກືອບບໍ່ມີປະໂຫຍດຫຍັງ ແລະ 
ຍັງເຮັດໃຫ້ສິ້ນເປືອງເງິນຄຳຕື່ມອີກ).

•	 ຢາຕ້ານເຊື້ອປະສົມກັບຢາດີຖອກທ້ອງ.
•	 ຢາແອນຕາຊິດ ເພື່ອຮັກສາບາດແຜໃນກະເພາະອາຫານ ກັບຢາປ້ອງກັນອາການທ້ອງບິດ.
•	 ຢາແກ້ປວດເປັນຊຸດ ທີ່ປະກອບມີ ຢາແກ້ປວດ 2 ຫຼື ຫຼາຍຊະນິດປະສົມກັນ (ເຊັ່ນ: ຢາແອດສ໌ໄພລີນ 

ກັບຢາອາເຊຕາມີໂນເຟັນ—ບາງຄັ້ງກໍ່ປະສົມກັບສານຄາເຟອີນ)

ວິທີໄດ້ຮັບວິຕາມິນທີ່ດີທີ່ສຸດ:

ອັນນີ້
ດີກວ່າ
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13. ຢາແຄນຊຽມ.

 ການສັກຢາແຄນຊຽມເຂົ້າໃນເສັ້ນເລືອດນັ້ນອາດຈະເຮັດໃຫ້ມີອັນຕະລາຍຫຼາຍທີ່
ສຸດ, ມັນອາດຈະເຮັດໃຫ້ຄົນເຈັບຕາຍໄດ້ຢ່າງກະທັນຫັນຖ້າບໍ່ສີດຢາເຂົ້າຢ່າງຊ້າໆ. 
ການສັກຢາແຄນຊຽມເຂົ້າກະໂພກບາງເທື່ອຈະເຮັດໃຫ້ເປັນໜອງບວມຢ່າງຮ້າຍ 
ແຮງ ຫຼືຶ ຕິດເຊື້ອໄດ້.

       ຢ່າສັກຢາແຄນຊຽມໂດຍບໍ່ໄດ້ຮັບຄໍາແນະນໍາຈາກແພດຢ່າງເດັດຂາດ!

ໝາຍເຫດ: ຢູ່ໃນປະເທດເມັກຊິໂກ ແລະ ປະເທດອື່ນໆ ບ່ອນທີ່ຜູ້ຄົນພາກັນກິນເຂົ້າຈີ່ບາງໆທີ່ 
ເຮັດດ້ວຍແປງສາລີ  ຫຼື ອາຫານອື່ນໆທີ່ເຮັດມາຈາກແປ້ງແຄນຊຽມ, ຊຶ່ງເຮັດໃຫ້ຮ່າງກາຍຂອງເຂົາ 
ເຈົ້າໄດ້ຮັບແຄນຊຽມຢ່າງພຽງພໍ. ສະນັ້ນ ມັນຈິ່ງບໍ່ຈໍາເປັນຕ້ອງສັກແຄນຊຽມ ຫຼື ຢາບໍາລຸງໃດຕື່ມອີກ 
(ເພາະວ່າການໃຊ້ຢາພວກນີ້ ໂດຍທົ່ວໄປແລ້ວ ແມ່ນເພື່ອບໍາລຸງຮ່າງກາຍໃຫ້ “ແຂງແຮງ” ຫຼື 
“ຊ່ວຍໃຫ້ເດັກນ້ອຍເຕີບໂຕ” ເທົ່ານັ້ນ). 

14. ການໃສ່ນໍ້າທະເລ

ໃນບາງທ້ອງຖິ່ນ ຄົນທີ່ເປັນພະຍາດເລືອດຈາງ ຫຼື ອ່ອນເພຍຫຼາຍ ມັກຈະໄດ້ຮັບການໃສ່ນໍ້າທະເລ 
ເພາະເຂົາເຈົ້າຄິດວ່າ ການໃສ່ນໍ້າທະເລນັ້ນຈະເຮັດໃຫ້ເຂົາເຈົ້າແຂງແຮງ ຫຼື ມີເລືອດທີ່ດີຂື້ນ. 
ແຕ່ສິ່ງທີ່ເຂົາເຈົ້າຄິດນັ້ນ ແມ່ນຜິດພາດທີ່ສຸດ! ນໍ້າທະເລນັ້ນກໍ່ເປັນພຽງແຕ່ນໍ້າສະອາດທີ່ປະສົມກັບເກືອ ຫຼຶ 
ນໍ້າຕານເທົ່ານັ້ນ. ການໃຫ້ພະລັງງານຂອງມັນກໍ່ແມ່ນໜ້ອຍກ່ວາກິນເຂົ້າໜົມໜຶ່ງກ້ອນ ແລະ ຍັງເຮັດໃຫ້ 
ເລືອດຈາງລົງອີກຕື່ມແທນທີ່ຈະເຮັດໃຫ້ເລືອດດີຂື້ນ. ການໃສ່ນໍ້າທະເລບໍ່ແມ່ນເພື່ອປິ່ນປົວພະຍາດເລືອດ
ຈາງ ຫຼື ເຮັດໃຫ້ຄົນທີ່ອ່ອນເພຍນັ້ນແຂງແຮງຂື້ນ.

ຜູ້ທີ່ບໍ່ໄດ້ຮັບການຝຶກຝົນກ່ຽວກັບການໃສ່ນໍ້າທະເລມາເປັນຢ່າງດີນັ້ນ ຈະເຮັດໃຫ້ເກີດອັນຕະລາຍໃນການ
ຕິດເຊື້ອເຂົ້າໄປໃນເລືອດ ແລະ ອາດຈະເຮັດໃຫ້ຄົນເຈັບຕາຍກໍ່ເປັນໄດ້.

ການໃສ່ນໍ້າທະເລນັ້ນ ຄວນຈະໃສ່ໃຫ້ສະເພາະຄົນທີ່ກິນຫຍັງບໍ່ໄດ້ ແລະ ຄົນທີ່ຂາດນໍ້າໃນຮ່າງກາຍຢ່າງ 
ຫຼວງຫຼາຍເທົ່ານັ້ນ (ເບິ່ງໜ້າ 151).

ຖ້າຄົນເຈັບສາມາດດື່ມນໍ້າໄດ້ ໃຫ້ເອົານໍ້າໜື່ງລິດປະສົມກັບນໍ້າຕານ ແລະ ເກືອຈັກໜ້ອຍໃຫ້ເຂົາດື່ມ     
(ເບິ່ງນໍ້າກິນແກ້ການຂາດນໍ້າໃນຮ່າງກາຍ, ໜ້າ 152). ອັນນີ້ຈະສາມາດຊ່ວຍເຂົາໄດ້ເທົ່າກັບ 
ການໃສ່ນໍ້າທະເລໃຫ້ເຂົາໜຶ່ງລິດ. ສໍາລັບຜູ້ທີ່ກິນອາຫານໄດ້ນັ້ນ ໃຫ້ກິນອາຫານດີໆມີປະໂຫຍດ 
ຈະເຮັດໃຫ້ເຂົາແຂງແຮງ ແລະ ດີກວ່າການໃສ່ນໍ້າທະເລນັ້ນອີກ.

ຖ້າວ່າຄົນເຈັບສາມາດກິນນໍ້າ ແລະ ຂອງແຫຼວໄດ້…
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ດີກວ່າ
ອັນນີ້
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ເວລາໃດຈຶ່ງບໍ່ຄວນກິນຢາ?

ມີຫຼາຍຄົນເຊື່ອວ່າ ເມື່ອກິນຢາແລ້ວຕ້ອງໄດ້ອົດອາຫານບາງຢ່າງ ຫຼື ຫ້າມການກະທໍາບາງຢ່າງ 
ຍ້ອນເຫດນີ້ເອງ ຈຶ່ງເຮັດໃຫ້ບາງຄົນບໍ່ຍອມກິນຢາທັ້ງໆ ທີ່ຈໍາເປັນຈະຕ້ອງກິນ. ຕາມຄວາມຈິງແລ້ວ 
ຢາໃດໆ ກໍ່ຕາມ ຈະບໍ່ເຮັດໃຫ້ເກີດອັນຕະລາຍຍ້ອນການກິນຢານັ້ນພ້ອມໆກັບອາຫານບາງຢ່າງ ເຊັ່ນວ່າ 
ໝູ, ໝາກເຜັດ, ໝາກກ້ຽງ, ໝາກສີດາ ຫຼືຶ ອາຫານອື່ນໆ. ແຕ່ວ່າ ອາຫານທີ່ມີໄຂມັນ ຫຼືຶ ມີເຄື່ອງເທດ 
ອາດຈະເຮັດໃຫ້ກະເພາະ ຫຼື ລໍາໄສ້ມີບັນຫາຫຼາຍຂື້ນເຖິງແມ່ນຈະກິນຢາເຂົ້າໄປນໍາ ຫຼື ບໍ່ກໍ່ຕາມ (ເບິ່ງໜ້າ 
128). ຢາບາງຊະນິດຈະເຮັດໃຫ້ມີປະຕິກິລິຍາທີ່ບໍ່ດີເກີດຂື້ນຖ້າກິນເຫຼົ້າເຂົ້າໄປນໍາ (ເບິ່ງຢາ ເມໂທຼນີດາໂຊນ, 
ໜ້າ 368).  

   ຕໍ່ໄປນີ້ແມ່ນສະພາບທີ່ຄວນຫຼີກເວັ້ນການໃຊ້ຢາບາງຊະນິດຢ່າງບໍ່ຕ້ອງສົງໃສ:

1. ຜູ້ຍິງທີ່ກໍາລັງຖືພາ ຫຼື ຜູ້ຍິງທີ່ລ້ຽງລູກດ້ວຍນໍ້ານົມແມ່ຄວນຫຼີກ
ເວັ້ນການກິນຢາທຸກຊະນິດ ຖ້າບໍ່ຈໍາເປັນແທ້ໆ. (ແຕ່ເຂົາເຈົ້າ
ກໍ່ສາມາດກິນຢາວິຕາມິນ ຫຼື ຢາທາດເຫຼັກໄດ້ຈໍານວນຈໍາກັດ 
ໂດຍບໍ່ເປັນອັນຕະລາຍ.) ຜູ້ຍິງທີ່ມີເຊື້ອ HIV ກໍາລັງຖືພາ ຫຼື 
ຢູ່ໃນຊ່ວງລ້ຽງລູກດ້ວຍນົມນັ້ນ ຄວນກິນຢາປ້ອງກັນເຊື້ອ HIV 
ເພື່ອບໍ່ໃຫ້ມັນແຜ່ໄປຕິດແອນ້ອຍ (ເບິ່ງໜ້າ 398). 

2. ຈົ່ງລະມັດລະວັງທີ່ສຸດໃນການໃຊ້ຢາກັບເດັກນ້ອຍເກີດໃໝ່, ຖ້າເປັນ
ໄປໄດ້ກ່ອນຈະເອົາຢາຊະນິດໃດຊະນິດໜຶ່ງໃຫ້ເຂົາກິນຈົ່ງປຶກສານໍາ
ແພດເສຍກ່ອນ ແລະ ຢ່າໃຫ້ກິນຫຼາຍຈົນເກີນໄປ.

3. ຜູ້ທີ່ເຄີຍມີອາການແພ້ຢາ ເຊັ່ນ ເປັນລົມພິດ, ອອກຕຸ່ມຄັນ… 
ຫຼັງຈາກໃຊ້ຢາ ເພນີຊີລິນ, ແອມພີຊີລິນ, ຊັນໂພນາໄມ ຫຼື 
ຢາອື່ນໆ ມາກ່ອນແລ້ວບໍ່ຄວນໃຊ້ຢາເຫຼົ່ານີ້ອີກຕະຫຼອດຊີວິດ 
ເພາະຈະເປັນອັນຕະລາຍ  (ເບິ່ງອັນຕະລາຍທີ່ເກີດຈາກການສັກຢາ
ບາງຊະນິດ, ໜ້າ 70).

4. ຜູ້ທີ່ເຈັບກະເພາະ ຫຼື ແສບໝາກໂຫກ ບໍ່ຄວນກິນຢາທີ່ມີຕົວ
ຢາແອດສະໄພລິນຢູ່ນໍາ. ຢາແກ້ປວດ ແລະ ສານສະເຕີຣອຍ 
ເກືອບໝົດທຸກຊະນິດ (ເບິ່ງໜ້າ 51) ເຮັດໃຫ້ບາດແຜ 
ແລະ ກົດໃນກະເພາະອາຫານຮຸນແຮງ ຫຼື ເປັນໜັກຂຶ້ນຕື່ມ. 
ຢາແກ້ປວດທີ່ບໍ່ແພ້ກະເພາະອາຫານ ແມ່ນຢາອາເຊຕາມີໂນເຟັນ (ຫຼື 
ຢາປາຣາຊິຕາໂມນ, ເບິ່ງໜ້າ 379).

5. ມີຢາບາງຊະນິດທີ່ເປັນອັນຕະລາຍຕໍ່ຜູ້ທີ່ເປັນພະຍາດ
ບາງຢ່າງເວລາເຂົາໃຊ້ຢານັ້ນ ເຊັ່ນ: ຄົນທີ່ເປັນໂລກຕັບ 
ບໍ່ຄວນປິ່ນປົວດ້ວຍຢາຕ້ານເຊື້ອ ຫຼື ຢາອື່ນໆທີ່ມີປະສິດທິພາບສູງ  
ເພາະວ່າຢາເຫຼົ່ານັ້ນຈະເຮັດໃຫ້ຕັບບໍ່ຄ່ອຍທໍາງານໃນການກໍາຈັດພິດ
ຈາກຢາ ແລະ ອາດເປັນພິດຕໍ່ຮ່າງກາຍໄດ້ (ເບິ່ງໜ້າ 172).

6. ຜູ້ທີ່ເສຍນໍ້າໃນຮ່າງກາຍ ຫຼື ເປັນພະຍາດກ່ຽວກັບໝາກໄຂ່ຫຼັງ 
ຕ້ອງໄດ້ ລະມັດລະວັງເປັນພິເສດໃນການກິນຢາ. 
ຢ່າກິນເກີນໜຶ່ງຂະໜາດຢາ ເພາະຖ້າກິນຫຼາຍມັນຈະ 
ເປັນພິດຕໍ່ຮ່າງກາຍຈົນກ່ວາຄົນເຈັບຈະ ຍ່ຽວເປັນປົກກະຕິ 
ແລ້ວຈິ່ງກິນຄົບຕາມ ກໍານົດການປິ່ນປົວທົ່ວໄປໄດ້. ຕົວຢ່າງ: 
ຖ້າເດັກນ້ອຍມີອາການໄຂ້ສູງ ແລະ ຂາດນໍ້າໃນຮ່າງກາຍ (ເບິ່ງໜ້າ 
76), ຢ່າເອົາຢາແອດສໄພລິນໃຫ້ເຂົາກິນເກີນໜຶ່ງຂະໜາດ 
ຈົນກວ່າເຂົາຈະເລີ້ມຍ່ຽວ. ຢ່າເອົາຢາຊັນຟາໃຫ້ຄົນທີ່ເສຍນໍ້າກິນ
ເປັນອັນຂາດ.   
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