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บทคดัย่อ  

บทน า: โรคติดเช้ือโควิด-19 เป็นวิกฤติทางสุขภาพที่ส่งผลต่อชีวิตความเป็นอยู่และสภาพเศษฐกิจของ                 
ทุกประเทศทัว่โลกในปัจจุบนั การดูแลสุขภาพโดยเฉพาะการรับประทานอาหารที่เหมาะสมเพื่อเสริมสร้าง
ภูมิคุม้กนัในช่วงการระบาดของโรคติดเช้ือโควิด-19 จึงมีความจ าเป็นอยา่งยิง่ โดยเฉพาะซีลีเนียมซ่ึงเป็นแร่ธาตุ
ชนิดหน่ึงที่มีความจ าเป็นต่อร่างกาย ประโยชน์อยา่งหน่ึงของซีลีเนียมพบว่า มีส่วนส าคญัต่อการท างานของ
ระบบภูมิคุม้กนั  

วัตถุประสงค์: เพื่อรวบรวมขอ้มูลและน าเสนอประโยชน์ของซีลีเนียมที่มีต่อภูมิคุม้กัน รวมถึงประโยชน์ของ
ซีลีเนียมที่มีต่อการป้องกนัและลดความรุนแรงของโรคติดเช้ือโควดิ-19  

วิธีการด าเนินการศึกษา: สืบคน้เพือ่รวบรวมขอ้มูลจากงานวจิยัล่าสุดต่าง ๆ ในฐานขอ้มูลวชิาการต่างประเทศที่
ไดรั้บการยอมรับ เรียบเรียงเน้ือหาเพือ่น าเสนอในแต่ละดา้น 

ผลการศึกษา: จากการรวบรวมงานวจิยัพบวา่ ซีลีเนียมมีบทบาทส าคญัในการเสริมสร้างภูมิคุม้กนัของร่างกายให้
แข็งแรง นอกจากน้ียงัพบว่า กลุ่มผูป่้วยโรคติดเช้ือโควิด-19 ที่มีภาวะขาดซีลีเนียมมีความเส่ียงต่อการเกิด           
ความรุนแรงของโรคดังกล่าวมากขึ้น และการได้รับซีลีเนียมเสริมอย่างเพียงพออาจช่วยลดความเส่ียงต่อ           
การติดเช้ือโควดิ-19 

สรุป: ภาวะซีลีเนียมที่เพียงพอในร่างกายเป็นปัจจยัส าคญัต่อการช่วยลดความรุนแรงของโรคติดเช้ือโควิด-19 
ส่วนปริมาณที่เหมาะสมที่ควรไดรั้บในผูป่้วยยงัคงตอ้งรอการศึกษาเพิม่เติมต่อไป (ระดบัของซีลีเนียมในร่างกาย
ที่เพียงพอเป็นปัจจยัส าคญัต่อการช่วยลดความรุนแรงของโรคติดเช้ือโควิด-19 อย่างไรก็ตามควรมีการศึกษา
เพิม่เติมเก่ียวกบัปริมาณของการไดรั้บผลิตภณัฑเ์สริมอาหารที่เหมาะสมในผูป่้วยแต่ละรายต่อไป) 

ค าส าคญั: โควดิ-19 ซีลีเนียม ภูมิคุม้กนั 
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Abstract 

Introduction: The coronavirus disease of 2019 (COVID-19) is the public health crisis that affecting human 
quality of life and economic of all countries. Health promotion by encouraging healthy food consumption to 
enhance the immune system during COVID-19 pandemic is strongly suggested. Selenium is an essential 
element that important in human physiological functions.  

Objective: To summarize and present the information on the benefits of selenium on the immune system, as 
well as the benefits of selenium on lowering the severity of COVID-19 infection. 

Method of study: Investigated the updated evidence published in the qualified and acceptable international 
peer review journal. Present the information in each section. 

Results: The report showed selenium is beneficial to human immunity by enhancing the immune system. Also, 
the latest reports revealed that COVID-19 patients with low serum selenium are at risk of severity of the 
COVID-19 symptoms than those who with normal serum selenium. In addition, study indicated adequate 
selenium intake is effective in reducing the risk of COVID-19 infection and disease severity. 

Conclusion: Optimum selenium status is the key factor in lowering the severity of COVID-19 infection. 
However, the further investigation requires the appropriate amount of selenium suggested among COVID-19 
patients. (The sufficient level of selenium in the body is an important factor in helping to reduce the severity of 
COVID-19 infection. However, further studies should investigate the appropriate number of dietary 
supplements for each individual patient) 
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บทน า 
โรคติดเช้ือโควิด-19 เป็นโรคอุบัติใหม่ที่

ส่งผลอันตรายต่อระบบทางเดินหายใจ ผูป่้วยมักมี
อาการไอ ปอดอักเสบ อ่อนเพลีย จมูกไม่ได้กล่ิน      
ล้ินไม่ รับรส 1 ตั้ งแต่ปี  พ.ศ. 2563 จนถึงปัจจุบัน           
มี ผู ้ติ ด เ ช้ือ โควิด - 19 ทั่วโลกไปแล้วม ากกว่ า                 
570 ล้านคน เ สียชีวิตรวมมากกว่า  6.4 ล้านคน 
ส าหรับประเทศไทยมีผู ้ติดเช้ือไปแล้วมากกว่า          
4.5 ล้านคน เสียชีวิตไปแล้วมากกว่า 31,000 คน2 
ปัจจุบันมีการประกาศลดระดับความรุนแรงเป็น
โรคติดต่อที่ตอ้งเฝ้าระวงัรวมถึงการเข้าถึงวคัซีน
ป้องกันการติดเช้ือโควิด-19 มีอย่างแพร่หลายขึ้ น    
แต่ก็ย ังมีคนกลุ่ม เ ส่ียงได้แก่  ผู ้สู งอายุ  ผู ้มี โรค
ประจ าตวั และหญิงตั้งครรภท์ี่ตอ้งเฝ้าระวงัอนัตราย
จากการติดเช้ือโควิด-19 อยู่3 ถึงแมว้่าจะมีค  าแนะน า
จากภาครัฐ ในการผอ่นคลายมาตรการต่าง ๆ มากขึ้น 
แต่ย ังคงต้อง รักษาการดูแล สุขอนามัยต่ าง  ๆ             
เพื่อลดความอันตรายของเช้ือไวรัสที่อาจมีการ      
กลายพนัธุ์ไดใ้นอนาคต นอกจากน้ี การดูแลสุขภาพ
ร่างกายใหแ้ขง็แรง โดยพกัผ่อนใหเ้พียงพอและเลือก
รับประทานอาหารที่มีประโยชน์เป็นส่วนส าคญัใน
การรักษากระบวนการท างานของระบบภูมิคุม้กนัให้
เป็นปกติ4 ในช่วงการระบาดของโรคติดเช้ือโควิด - 19 
ที่ผ่านมา พบว่า  ประชาชนมีความตระหนักต่อ         
การดูแลสุขภาพมากขึ้น เห็นได้จากความนิยมใน    
การสืบคน้เพื่อเลือกซ้ือผลิตภณัฑเ์สริมอาหารที่ช่วย
ส่งเสริมภาวะสุขภาพเพิ่มขึ้ นในช่วงการระบาด      
โรคติดเ ช้ือโควิด-19 ที่ ผ่านมา 5 เ ช่น  วิตา มินซี  
กระชายขาว สงักะสี รวมถึงซีลีเนียม เป็นตน้ 

ซีลีเนียม (Selenium; Se) เป็นแร่ธาตุชนิดหน่ึง
ที่ มีความจ า เป็นต่อการท างานในระบบต่าง ๆ          

ของร่างกายมนุษย์ การขาดหรือได้รับซีลีเนียม         
ไม่เพียงพอต่อความตอ้งการสามารถน าไปสู่ภาวะ
ผดิปกติของร่างกาย เช่น ระบบต่อมไทรอยด์ ระบบ
ภูมิคุม้กัน ส่งผลต่อสุขภาพและกระทบต่อคุณภาพ
ในการใชชี้วิต6 ปัจจุบนัมีงานวิจยัหลายช้ินที่รายงาน
ถึงความชุกของภาวะขาดซีลีเนียมของประชากรใน
ประเทศต่าง ๆ  หลกัเกณฑ์ในการวินิจฉัยภาวะขาด
ซีลี เนียมในร่างกาย คือ  การตรวจหาซี ร่ัมของ
ซีลีเนียมในกระแสเลือด (serum Se) โดยใช้เกณฑ์
วินิจฉัยส าหรับผูท้ี่มีภาวะขาดซีลีเนียมในกรณีที่มี 
serum Se ระดับที่ ต  ่ ากว่า  63 µg/L7 (ค่าปกติอยู่ที่          
ไม่น้อยกว่า 120-160 µg/L) ตัวอย่าง เช่น งานวิจัย
แบบตัดขวาง (cross-sectional study) ในประเทศ
สเปน พบว่า จ  านวนประชากรที่อยู่ในวัยเด็กมี      
ภาวะขาดซีลีเนียม ร้อยละ 13.98 และในการวิจัย     
ของประเทศซาอุดิอาระเบีย พบภาวะขาดซีลีเนียม         
ของประชากรวยัผูใ้หญ่ สูงถึงร้อยละ 419 ส าหรับ     
ประเทศไทยปัจจุบนัยงัขาดขอ้มูลเก่ียวกับรายงาน
วจิยัถึงการไดรั้บซีลีเนียมอยา่งเพียงพอในประชากร
ไทยที่มีสุขภาพดี อยา่งไรก็ตามมีรายงานการวจิยัใน            
กลุ่มวยัเด็กของไทยที่เป็นผูติ้ดเช้ือเอชไอวี (human 
immunodeficiency virus) พบว่า เด็กที่เป็นผูติ้ดเช้ือ
เอชไอวีของไทยมีจ านวนผูท้ี่มีภาวะขาดซีลีเนียม    
คิดเป็นสัดส่วนถึงร้อยละ 5610 จากรายงานการวิจยั
ก่อนหนา้บ่งช้ีว่า ซีลีเนียมเป็นแร่ธาตุที่มีความส าคญั
กับการท างานของระบบภูมิคุ ้มกันที่ ช่วยก าจัด          
ส่ิงแปลกปลอมเม่ือเขา้สู่ร่างกาย11 ดงันั้น ในประชากร
บางกลุ่มที่ถือว่าเป็นกลุ่มเปราะบาง เช่น ผูสู้งอายุ 
หรือผูท้ี่มีความบกพร่องของระบบภูมิคุม้กนั จึงเป็น
กลุ่มที่ควรให้ความส าคญัในการรับประทานอาหาร
ที่เป็นแหล่งของซีลีเนียมอยา่งเพียงพอ เน่ืองจากเป็น
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กลุ่มที่มีประสิทธิภาพการท างานของระบบภูมิคุม้กนั
ในร่างกายนอ้ยกว่าประชากรในกลุ่มอ่ืน ๆ และรวมถึง
เพือ่ป้องกนัภาวะขาดซีลีเนียมในร่างกาย12,13  
 
ความต้องการซีลีเนียมของมนุษย์ 

จา ก ค า แนะน า ข อ งส า นั ก โภชน า ก า ร              
กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุขก าหนดปริมาณ
ซีลี เนียมอ้างอิงที่ ควรได้รับประจ า ว ัน  (dietary 
reference intake; DRI) 14 ของคนไทยในวัยต่าง ๆ      

ดังแสดงในตารางที่  1 โดยพบว่า  เ ม่ือ เทียบกับ
ค าแนะน าของต่างประเทศ (US. National Institute    
of Health)15 พบว่า ปริมาณค าแนะน าที่ควรได้รับ
ซีลีเนียมเท่ากนักบัของไทยในทุกช่วงวยั โดยเฉพาะ
กลุ่มสูงอายแุนะน าว่าควรไดรั้บ วนัละ 55 ไมโครกรัม 
ซ่ึงเ ป็นปริมาณเท่ ากับในวัยผู ้ใหญ่และย ังไม่ มี
ค  าแนะน าว่า ควรไดรั้บซีลีเนียมเพิ่มเติมในผูสู้งอายุ 
ส่วนหญิงตั้งครรภท์ุกไตรมาสวนัละ 60 ไมโครกรัม 
และหญิงใหน้มบุตรวนัละ 70 ไมโครกรัม

 
ตารางที่ 1 แสดงปริมาณซีลีเนียมที่ร่างกายควรไดรั้บต่อวนัของคนไทยในแต่ละเพศและช่วงวยั14,15 

อายุ/เพศ 
ปริมาณซีลเีนียมอ้างองิทีค่นไทยควรได้รับ 

(ไมโครกรัมต่อวัน) 
ทารก 
     0-5 เดือน* 
     6-11 เดือน 

 
15 (*ไดจ้ากน ้านมแม่) 

20 
เด็ก 
    อาย ุ1-3 ปี 
    อาย ุ4-8 ปี 

 
20 
30 

วยัรุ่นผูช้าย 
    อาย ุ9-12 ปี 
    อาย ุ13-18 ปี 

 
40 
55 

วยัรุ่นผูห้ญิง 
    อาย ุ9-12 ปี 
    อาย ุ13-18 ปี 

 
40 
55 

วยัผูใ้หญ่เพศชายและหญิง 
    อาย ุ19-60 ปี 

 
55 

วยัผูสู้งอายเุพศชายและหญิง 
    อาย ุ60 ปีข้ึนไป 

 
55 

หญิงตั้งครรภทุ์กไตรมาส 60 
หญิงให้นมบุตร 70 

โดยอาหารแต่ละชนิดมีปริมาณของซีลีเนียมที่
แตกต่างกนัไป ปริมาณของซีลีเนียมที่พบในอาหาร

แต่ละชนิดแสดงในตารางที่  2 จากข้อมูลพบว่า 
อาหารประเภทเคร่ืองในสัตวแ์ละอาหารทะเลเป็น
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แหล่งของซีลีเนียมในปริมาณที่สูง พบได้มากถึง      
30-150 ไมโครกรัมต่อ 100 กรัม นอกจากน้ียงัสามารถ
พบซีลีเนียมได้ในธัญพืชและเมล็ดพืช ซ่ึงถือเป็น
อาหารหลักชนิดหน่ึงของประชากรหลายประเทศ 
แต่อาจพบปริมาณที่แตกต่างกันไปขึ้นอยู่กับพื้นที่
และชนิดของดินที่ใช้เพาะปลูก ปริมาณซีลีเนียม      
ในธัญพืชที่ปลูกในทวีปยุโรปพบว่า มีปริมาณต ่ามี
ค่า เฉ ล่ียอยู่ที่  2.5-3.3 ไมโครกรัมต่อ  100 ก รัม             
แต่พบว่า ธญัพืชในสหรัฐอเมริกามีปริมาณซีลีเนียม
ที่ สูงประมาณ 3,000 ไมโครกรัมต่อ 100 กรัม 16       
ทั้งน้ีอาจเน่ืองมาจากหลายปัจจยั เช่น คุณภาพของ
ดิน สภาพแวดลอ้ม วธีิการเพาะปลูก เป็นตน้ อาหาร
อ่ืน ๆ ที่พบซีลีเนียมสูงได้แก่ ถั่วชนิดต่าง ๆ ใน
ประเทศบราซิลสามารถพบไดใ้นปริมาณตั้งแต่ 3 ถึง 

51,200 ไมโครกรัมต่อ  100 ก รัม  แต่กลับพบว่า
ประชาชนในท้องถ่ินไม่ค่อยนิยมรับประทานกัน
เท่าที่ควร17 ส่วนในประเทศไทย ตวัอย่างอาหารที่
เ ป็นแหล่งของ ซี ลี เ นี ยมได้แ ก่ เ น้ื อสัตว์ต่ า ง  ๆ 
โดยเฉพาะปลาพบว่า  เป็นแหล่งอาหารที่ ดีของ
ซีลีเนียม เช่น ปลาโอมีซีลีเนียม 208 ไมโครกรัมต่อ 
100 กรัม ปลาอินทรีย์มีซี ลีเนียม 89 ไมโครกรัม        
ต่อ 100 กรัม และปลาทูมีซีลีเนียม 80 ไมโครกรัม    
ต่อ 100 กรัม เป็นต้น18 ดังนั้น จึงสามารถส่งเสริม   
การรับประทานอาหารต่าง ๆ ที่หาไดง่้ายในทอ้งถ่ิน
ของไทยที่ เ ป็นแหล่งของซี ลี เ นียม เพื่อ ช่วยให้
ประชาชนทัว่ไปไดรั้บซีลีเนียมต่อวนัที่เพียงพอต่อ
ความตอ้งการตามค าแนะน าดงักล่าวของ DRI และ
ช่วยป้องกนัภาวะขาดซีลีเนียมได้

 
ตารางที่ 2 แสดงช่วงปริมาณซีลีเนียมในตวัอยา่งอาหารประเภทต่าง ๆ16 

อาหาร 
ช่วงปริมาณซีลเีนียมทีพ่บ 
(ไมโครกรัมต่อ 100 กรัม) 

เคร่ืองในและอาหารทะเล 30-150 
เน้ือสัตว ์ 20-40 
เมล็ดถัว่และธญัพืช 20-80 
ขา้วโพดและขา้วสาลี 20-30 
นมและผลิตภณัฑท่ี์ท าจากนม 20-40 
ผกัและผลไม ้ 0-10 

ประโยชน์ของซีลีเนียมที่มีต่อภูมิคุ้มกัน 
จากขอ้มูลพบวา่ ซีลีเนียมชนิดที่จบักบัโปรตีน 

หรือที่เรียกว่า ซีลีโนโปรตีน เป็นรูปของซีลีเนียม
หลัก ที่พบในธรรมชาติของอาหารมีประโยชน์ต่อ
ร่างกายหลายด้าน อาทิ เช่น มีบทบาทส าคัญใน       
การเจริญเติบโตของร่างกาย และการเจริญพนัธุ์ที่
เป็นปกติในวัยเด็ก โดยพบว่า เด็กที่ มีภาวะขาด            

ซีลีโนโปรตีนส่งผลท าให้เกิดความผิดปกติของ      
การตกไข่และการแสดงออกของเพศเม่ือเข้า สู่          
ช่วงวัยรุ่นทั้ งเพศหญิงและชาย ในกรณีการขาด                    
ซีลีโนโปรตีนของหญิงตั้ งครรภ์จะส่งผลให้เกิด      
การคลอดผิดปกติ รวมถึงการคลอดก่อนก าหนด 
เส่ียงต่อการเป็นตะคริวในช่วงตั้งครรภ ์ท าให้ลูกใน
ครรภไ์ม่เจริญเติบโต หรือเจริญเติบโตผิดปกติ เส่ียง
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ต่อการที่หญิงตั้งครรภ์เป็นเบาหวานขณะตั้งครรภ์ 
(gestational diabetes) รวมไปถึง เส่ียงต่อการเกิด
ภาวะท่อน ้ าดีอุดตนัขณะตั้งครรภ ์(obstetric cholestasis) 
เป็นต้น ภาวะต่าง ๆ เหล่าน้ีล้วนเป็นผลที่เกิดจาก
ภาวะขาดซีลีโนโปรตีนที่ เป็นรูปแบบหลักของ
ซีลีเนียมที่ร่างกายมนุษยน์ าไปใชท้ั้งส้ิน19 ประโยชน์
ที่ส าคัญอีกอย่างหน่ึงของซีลี เนียม โดยเฉพาะ              
ซีลีโนโปรตีน คือ บทบาทของการท างานของระบบ
ภูมิคุม้กนั งานวิจยัในสัตวท์ดลองพบว่า หนูที่ไดรั้บ
ซีลีโนโปรตีนไม่เพียงพอส่งผลท าให้เพิ่มความ
รุนแรงของการป่วยจากการเหน่ียวน าให้ติดเช้ือ
ไวรัสไขห้วดัใหญ่และมีอาการแทรกซ้อนที่ปอดมาก
ยิง่ขึ้น20 งานวิจยัในประเทศจีนพบว่า ซีลีโนโปรตีน
ชนิดซีลีโนซิสเทอีน (selenocysteine) ช่วยเสริมสร้าง
ระบบภูมิคุ ้มกันและเสริมสร้างคอลลาเจนใน     
กระดูกอ่อน จึงอาจมีประโยชน์ต่อผูป่้วยที่มีภาวะ     
ข้อ ต่อและข้อ เข่ าอัก เสบ 21 และงานวิจัยแบบ 
randomized controlled trial ท  า ก า ร ศ ึก ษ า ใ น
อาสาสมคัรที่ได้รับวคัซีนไขห้วดัใหญ่โดยให้ไดรั้บ
ซีลีเนียมในปริมาณ 50 µg เป็นเวลา 12 สัปดาห์ 
พบว่า อาสาสมัครมีการแสดงออกของยีนส์ชนิด 
selenoprotein W (SEPW1) และ selenoprotein S (SEPS1) 
มากกว่ากลุ่มควบคุม ซ่ึงการแสดงออกของยีนส์
ดังกล่าวมีส่วนเก่ียวขอ้งต่อการกระตุน้การท างาน
ของภูมิคุม้กนัภายหลงัจากที่ไดรั้บวคัซีน22 กลไกของ
ซีลีโนโปรตีนที่มีส่วนต่อการเสริมการท างานของ
ระบบภูมิคุม้กนัในร่างกายคือท าให้เซลล์เม็ดเลือดขาว
ชนิด T cell มีอายขุยัที่ยาวนานและมีประสิทธิภาพใน
การท างานมากยิง่ขึ้น23 โดยไปกระตุน้การแบ่งตวัของ 
T cell ซ่ึงเป็นที่ทราบดีว่า มีบทบาทในการก าจัด

อนุมูลอิสระชนิด reactive oxygen species (ROS) ซ่ึง
เป็นอนุมูลอิสระชนิดหน่ึงที่ถูกกระตุน้ไดจ้ากหลาย
ปัจจยัที่อยูร่อบตวัในชีวิตประจ าวนั เช่น การสัมผสั
จ าก รั ง สี  ก า ร สูบบุห ร่ี  ก า ร ด่ื ม เ ค ร่ื อ ง ด่ื มที่ มี
แอลกอฮอล์ และมลภาวะทางอากาศ เป็นต้น 
เน่ืองจาก ROS น าไปสู่ภาวะไม่สมดุลของปฏิกิริยา 
oxidation-reduction ในร่างกาย เป็นตน้เหตุของการ
ถูกท าลายของเซลล์ในระบบภูมิคุม้กัน และสูญเสีย
หน้าที่การท างานที่ปกติของเซลล์ระบบภูมิคุม้กนั24 

ปัจจุบนัมีการพฒันาซีลีเนียมที่มีโมเลกุลขนาดเล็ก    
ในระดับ nanoparticle และพบว่า  มี ส่วนช่วยใน       
การป้องกันโรคติดเช้ือ โดยไปกระตุ ้นการสร้าง      
เม็ดเลือดขาวชนิด macropharge (มีบทบาทกระตุ ้น        
การท างานของ CD8 T cell) dendritic cell maturation 
และ natural killer cell (NK cell) กลไกดงักล่าวช่วย
ในการยบัย ั้งการเกิดเซลลเ์น้ืองอก (tumor) และก าจดั
ส่ิงแปลกปลอมที่ตกค้างภายในร่างกาย (pathogen 
clearance)25  (รูปที่ 1)  ดงันั้น การรับประทานอาหาร
ที่เป็นแหล่งของซีลีเนียมอย่างเพียงพอต่อความ
ต้องการจึงเป็นประโยชน์ต่อการควบคุมปริมาณ 
ROS ที่สะสมในร่างกายและท าใหเ้ซลลเ์ม็ดเลือดขาว
ชนิดต่าง ๆ ที่เก่ียวขอ้งกบัระบบภูมิคุม้กนั (antibody) 
ท างานได้ดียิ่งขึ้ น26 จากข้อมูลดังกล่าวแสดงให้      
เห็นว่า ซีลีเนียมโดยเฉพาะซีลีโนโปรตีนมีส่วน
ส าคญัต่อการกระตุน้การท างานของระบบภูมิคุม้กนั
ที่ช่วยป้องกันการติดเช้ือจากส่ิงแปลกปลอมและ      
เช้ือไวรัสต่าง ๆ เม่ือเขา้สู่ร่างกาย 
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รูปที่ 1 แสดงกลไกของซีลีเนียมที่มีบทบาทในการกระตุน้การท างานของระบบภูมิคุม้กนั  
(ดดัแปลงจาก Lin et al., 2021)25 

 

ประโยชน์ของซีลีเนียมต่อภาวะการระบาดโรคติด
เช้ือโควิด-19 

โรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (โควิด-19) 
นบัว่าเป็นโรคอุบติัใหม่ที่เกิดขึ้นในปัจจุบนั ซ่ึงแพร่
ระบาดและเป็นปัญหาส าคญัทัว่โลกที่มีผูติ้ดเช้ือไป
แล้วมากกว่า 570 ล้านคน ผู ้เ ช่ียวชาญแนะน าว่า       
การพัฒนาผลิตภัณฑ์อาหารทางการแพทย์หรือ
ผลิตภณัฑเ์สริมอาหารที่มีส่วนช่วยในการเสริมสร้าง
ภู มิ คุ ้ม กัน ถื อ เ ป็นกลยุทธ์ส า คัญ อี กทา งห น่ึ ง
นอกเหนือจากการไดรั้บวคัซีน สวมใส่หนา้กาก และ
การลา้งมือดว้ยเจลแอลกอฮอล ์เพื่อลดความเส่ียงต่อ
การระบาดและลดความรุนแรงของโรคติดเช้ือ          
โควิด-1927 ส าหรับซีลีเนียมนั้ นงานวิจยัพบว่า ผูท้ี่
ได้รับซีลีโนโปรตีนเสริมจนท าให้มีระดับซีลีเนียม
ร่างกายเพียงพอ ร่างกายจะมีประสิทธิภาพในการ
เสริมภูมิคุม้กันไม่ให้ไวรัสโคโรนาเขา้สู่เซลล์ได้28 
และพบว่า การไดรั้บซีลีโนโปรตีนอยา่งเพยีงพออาจ
ช่วยลดความเส่ียงที่เป็นอันตรายจากการติดเช้ือโรค

โควิด-19 เน่ืองจากพบว่า ซีลีโนโปรตีนมีส่วนช่วย
การท างานของภูมิคุม้กนัที่ช่วยยบัย ั้งการเพิ่มจ านวน
ไวรัสซาร์ (SARS-CoV-2) หรือไวรัสที่ก่อใหเ้กิดโรค
ติดเช้ือโควดิ-1929 รายงานในประเทศอินเดียซ่ึงเป็นที่
ทราบดีว่าเป็นประเทศที่มีการระบาดของโควิด-19 
อย่างหนักประเทศหน่ึงของโลก พบว่า ผูป่้วยที่มี
ระดับซีลีเนียมในร่างกายต ่าจะมีความรุนแรงของ
อาการจากโรคติดเช้ือโควิด-19 ที่ เ ก่ียวข้องกับ          
การอกัเสบของปอดและระบบทางเดินหายใจรุนแรง
มากขึ้น ซ่ึงผูว้ิจยัคาดว่า การให้ซีลีเนียมเสริมทั้งใน
คนปกติและผู ้ติดเ ช้ือโควิด -19 อาจมี ส่วนช่วย
เสริมสร้างภูมิคุ ้มกันและลดความรุนแรงจากโรค     
ติดเช้ือดงักล่าว30 สอดคล้องกับการวิจยัในประเทศ
จีนพบว่า  ผู ้ป่วยโรคติดเช้ือโควิด-19 ที่ มีระดับ
ซีลีเนียมปกติมีอตัราการการเสียชีวิตคิดเป็น 1.17% 
ส่วนผูป่้วยที่มีภาวะขาดซีลีเนียมระดบัปานปลางมี
อัตราการเสียชีวิตเพิ่มขึ้นเล็กน้อยเป็น 1.28% และ
ผูป่้วยที่มีภาวะขาดซีลีเนียมในระดบัรุนแรงมีอัตรา
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การเสียชีวิตเพิ่มขึ้ นคิดเป็น 3.16%31 รายงานอ่ืน
พบว่า ผูป่้วยติดเช้ือโควิด-19 ที่มีระดบัวติามินดีและ
ซีลีเนียมในเลือดต ่า มักมีอาการรุนแรงทางระบบ
หายใจและมีไซโตไคน์  (cytokine)  ที่ ก่อให้เ กิด        
การอกัเสบภายในร่างกายในระดบัสูง32 งานวิจยัใน
ประเทศเยอรมันพบว่า ผูป่้วยโรคติดเช้ือโควิด-19      
ที่ มี ระดับ ซี ลี เ นี ยม ใน เ ลื อดมากกว่ า  50 µg/L                   
มีสัดส่วนการรักษาหายและฟ้ืนตัวได้ดี ในขณะที่
ผูป่้วยที่มีระดบัซีลีเนียมต ่ากว่า 50 µg/L นั้นสัมพนัธ์
กบัอัตราการเสียชีวิตในระดับสูง33 สามารถอธิบาย
ไดว้า่ กลไกของซีลีเนียมที่อาจมีส่วนช่วยในการต่อสู้
กบัโรคติดเช้ือโควิด-19 เน่ืองจากผูป่้วยโรคดงักล่าว
มี oxidative stress ในร่างกายเกิดขึ้นมาก ส่งผลต่อ
การลดระดับการท างานของระบบภูมิคุ ้มกันและ
น าไปสู่อาการรุนแรง โดยซีลีเนียมมีบทบาทใน       
การเสริมภูมิคุม้กนัโดยไปลดระดบัการเกิด oxidative 
stress และป้องกันการติดเ ช้ือไวรัส รวมถึงลด       
ความเส่ียงต่อการป่วยที่เป็นอาการในระดับวิกฤติ 
นอกจาก น้ี  พบว่า  ภาวะขาดซีลี เ นี ยมน าไปสู่               
การเพิม่ขึ้นของภาวะ oxidative stress และการอกัเสบ

ระดบัสูง (hyperinflammation) ซ่ึงเป็นภาวะที่พบได้
บ่อยในผูป่้วยวกิฤติ ซ่ึงพบถึงความสมัพนัธข์องภาวะ         
การขาดซีลีเนียมกับอาการรุนแรงของโรคติดเช้ือ     
โควดิ-1934 รายงานอ่ืน ๆพบว่า การใหซี้ลีเนียมเสริม
อาจมีส่วนช่วยท าให้ยบัย ั้งไวรัสที่จะเขา้สู่ร่างกาย     
ซ่ึงอาจมีส่วนช่วยลดความเส่ียงต่อความรุนแรงของ
โรคติดเช้ือโควดิ-1935 อยา่งไรก็ตาม การรับประทาน
อาหารควรเลือกรับประทานอาหารที่หลากหลาย 
เ น่ืองจากพบว่ า  ซี ลี เ นียมไม่ได้มี ส่ วนช่วยใน            
การยบัย ั้งการแบ่งตวัของไวรัสก่อโรคติดเช้ือโควิด-19 
เพียงอยา่งเดียว มีการวิจยับ่งช้ีวา่ซีลีเนียมตอ้งท างาน
ร่วมกับสารอาหารอ่ืน ๆ เช่น วิตามินซี วิตามินอี 
สังกะสี และไขมันไม่อ่ิมตวัเชิงซ้อนชนิดโอเมกา้ 3 
ในการกระตุ ้นการท างานของเซลล์เม็ดเลือดขาว    
ชนิดต่าง ๆ รวมถึงควบคุมปริมาณของไซโตไคน์ 
(cytokine) ชนิดต่าง ๆ ที่ก่อให้เกิดการอกัเสบภายใน
ร่างกาย (รูปที่ 2) จึงสามารถช่วยยบัย ั้งการแบ่งตัว
ของไวรัสก่อโรคติดเช้ือโควิด-19 และลดอาการ
แสดงที่รุนแรงได้36 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

รูปที่ 2 กลไกของซีลีเนียมที่มีบทบาทร่วมกบัสารอาหารอ่ืน ๆ ต่อการส่งเสริมการท างานของระบบ
ภูมิคุม้กนัเพือ่ยบัย ั้งไวรัส SARS CoV2 (ดดัแปลงจาก Shakoor  et al., 2021)36 
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อย่างไรก็ตาม การวางแผนให้ซีลีเนียมเสริม
ในผูติ้ดเช้ือโควดิ-19 ยงัตอ้งมีการเฝ้าระวงัและศึกษา
เพิ่มเติมเน่ืองจากความเป็นพิษของซีลีเนียมหาก
ได้รับมากเกินไป รวมถึงรูปฟอร์มของซีลีเนียมที่
ก่อให้เกิดอันตรายได้ เช่น selenite และ selenate      
ซ่ึงอยู่ในรูป inorganic form โดยมักมีอาการ เช่น 
คล่ืนไส้ อาเจียน อ่อนเพลีย ผมร่วงและลมหายใจ      
มีกล่ิน เป็นต้น37 งานวิจัยก่อนหน้าบ่งช้ีข้อมูลถึง
ปริมาณของซีลีเนียมที่ได้รับสูงสุดที่ไม่ก่อให้เกิด
ความ เ ป็นพิษ ในวัยผู ้ใหญ่  คื อ  ไ ม่ เ กินวันละ                 
400 ไมโครกรัม38 ส่วนวยัอ่ืน ๆ ได้แก่ ว ัยรุ่นอายุ       
15-17 ปี ไม่เกินวนัละ 250ไมโครกรัม วยัรุ่นอายุ     
11-14 ปี ไม่เกินวันละ 200 ไมโครกรัม เด็กอายุ           
7-10 ปี ไม่เกินวนัละ 130 ไมโครกรัม และเด็กอายุ   
ไม่เกิน 7 ปี  ไม่เกินวนัละ 90 ไมโครกรัม39 ดงันั้น ใน
ภาวะโรคอุบติัใหม่อยา่งโรคติดเช้ือโควิด-19 จึงอาจ
ต้องอาศัยค  าแนะน าปัจจุบันส าหรับคนทั่วไปใน     
การจ ากัดปริมาณสูงสุดของซีลีเนียมที่ควรได้รับ     
เพื่อป้องกันอันตรายดงักล่าวจนกว่าจะมีค  าแนะน า
เพิม่เติมในอนาคต 
 
สรุป 

จากขอ้มูลขา้งตน้แสดงใหเ้ห็นถึงความส าคญั
และความจ าเป็นของซีลีเนียมที่มีส่วนช่วยในระบบ
ภูมิคุม้กนัของร่างกายที่ช่วยต่อสูก้บัโรคติดเช้ือต่าง ๆ 
หรืออาจรวมถึงโรคติดเช้ือโควิด-19 ที่เป็นปัญหา
ใหญ่ทัว่โลกในปัจจุบนั อยา่งไรก็ตาม ประสิทธิผล
ดังกล่าวยงัตอ้งมีการศึกษาเพิ่มเติมอีกมาก รวมถึง
ปริมาณสูงสุดของซีลี เ นียมที่ ผู ้ป่วยโรคติดเช้ือ            
โควิด-19 รับไดอ้ยา่งปลอดภยั เน่ืองจากโรคดงักล่าว
เป็นโรคอุบติัใหม่ซ่ึงยงัมีขอ้มูลอยู่น้อย จากขอ้มูล

สามารถสรุปไดว้า่ การไดรั้บซีลีเนียมและสารอาหาร
อ่ืน ๆ อยา่งเพียงพอ มีความจ าเป็นต่อการเสริมสร้าง
ภูมิ คุ ้มกันในสถาการณ์ระบาดของโรคติดเช้ือ            
โควิด-19 ควบคู่กับการใส่หน้ากากอนามัยและ       
การฉีดวคัซีนเพือ่ลดความอนัตรายและอาการรุนแรง
จากโรคดงักล่าว 
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