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สรุปการด าเนินงานโครงการ  

“ศึกษาระดับแอลกอฮอล์ในร่างกายของผู้ขับข่ีที่ก่อให้เกดิอุบัตเิหตุรุนแรงในช่วงเทศกาล
สงกรานต์ พ.ศ. 2560 ” 

ไผท สิงห์ค าและคณะ 
ส านักโรคไม่ตดิต่อ กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข 

 

 
1. ที่มาของการศึกษา 
 อบุตัิเหตทุางถนนยงัคงเป็นปัญหาต่อเน่ืองขนาดใหญ่ในประเทศไทยมานานนบัสิบปี สร้างความ
สญูเสียแก่ร่างกายและชีวิตคนไทย ท าให้เกิดความเดือดร้อนในสงัคม สาเหตสุ าคญัอนัดบัหนึ่งท่ีทราบกนัดี
คือการเมาแล้วขับ ซึ่งก่อให้เกิดความสูญเสียทัง้ต่อตนเองและบุคคลอ่ืนท่ีใช้รถใช้ถนนด้วย รวมทัง้สร้าง
ภาระค่าใช้จ่ายแก่ครอบครัวอีกหลายด้านตามมาทัง้ระยะสัน้และระยะยาว ในทางกฎหมายนัน้ 
พระราชบญัญัติจราจรทางบกฉบบั พ.ศ. 2550 (ฉบบัท่ี7) ระบอุตัราโทษสูงสดุ ในกรณีเมาแล้วขบัเป็นเหตุ
ให้ผู้ อ่ืนถึงแก่ความตาย มีโทษจ าคกุ 3-10 ปี ปรับ 60,000 – 200,000 บาท และพกัใช้ใบอนญุาตขบัข่ี เพิก
ถอนใบอนุญาต ส าหรับผู้ ขับข่ีรถในขณะเมาสุราหมายถึงตรวจพบระดับแอลกอฮอล์ในเลือด เกิน 50 
มิลลิกรัมเปอร์เซ็นต์ ซึ่งการทราบระดบัแอลกอฮอล์ในเลือดท่ีแน่ชดัของผู้ขบัข่ีท่ีกระท าผิดกฎหมายนัน้จะ
สง่ผลตอ่การก าหนดโทษในกระบวนการพิจารณคดีในชัน้ศาลให้เกิดความเหมาะสมตอ่การกระท าผิดในแต่
ละกรณี จากการศกึษาของ วรรณา พฒันาศริิ1 พบวา่ผู้พิพากษามีการพิจารณาไม่รอการลงโทษในบางคดีท่ี
พบว่ามีระดบัแอลกอฮอล์ในเลือดท่ีสูงเกินไปด้วย เช่น ในกรณีรถสาธารณะหรือในช่วงเทศกาลท่ีมีการ
รณรงค์  
 อย่างไรก็ดี ยงัพบปัญหาอปุสรรคในการตรวจวดัแอลกอฮอล์ในเลือดระหว่างขัน้ตอนการปฏิบตัิอยู่
หลายประการ อาทิ ความไม่ชัดเจนของแนวทางในการระบุผู้ ต้องสงสัยว่ามีพฤติการณ์เมาแล้วขับ  ขาด
ความเข้าใจในขัน้ตอนการร้องขอระหว่างจากเจ้าหน้าท่ีต ารวจและสถานพยาบาล ข้อก าหนดด้านสิทธิ
มนุษยชน ระเบียบค่าใช้จ่ายในการตรวจวัดรวมไปถึงค าถามด้านความคุ้ มค่าของการตรวจวัดระดับ
แอลกอฮอล์ในเลือดของผู้ขบัข่ีในกรณีตา่งๆ  
 สถิติการเกิดอบุตัิเหตใุนช่วงเทศกาลสงกรานต์ พ.ศ. 25592 โดยศนูย์อ านวยการความปลอดภัยทางถนน 
(ศปถ.) พบว่าเกิดจากเมาสุรา ร้อยละ 34.09 จากอุบตัิเหต ุ3,379 ครัง้ อย่างไรก็ตาม ข้อมูลดงักล่าวเป็น
การบนัทกึจากประวตักิารซกัถาม หรือการได้กลิ่นสรุาจากผุ้ขบัข่ีเป็นหลกั  
 จากการศึกษาของ ประเสริฐ ศรีเพ็ชร์และคณะ3 เพ่ือหาความสมัพนัธ์ของระดบัแอลกอฮอล์ในผู้
ประสบเหต ุพบว่า ในกลุ่มผู้ประสบอุบตัิเหตทุางถนนท่ีเข้ารับการรักษาท่ีโรงพยาบาลสงขลานครินทร์  ใน 
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พ.ศ. 2548 ตรวจพบระดบัแอลกอฮอล์ในเลือดสงูเกินกว่า 50 มิลลิกรัมเปอร์เซ็นต์ ร้อยละ 52.9 ในเพศชาย 
และ ร้อยละ 12.1 ในเพศหญิง ในขณะท่ีการศกึษาของ อไุรภรณ์ พิมพ์ทอง และคณะ4 ใน พ.ศ. 2556-2558 
ในกลุม่ผู้บาดเจ็บท่ีเข้ารับการรักษาท่ีโรงพยาบาลบ้านผือ จงัหวดัอดุรธานี พบวา่ ผู้บาดเจ็บร้อยละ 97.84 มี
ระดบัแอลกอฮอล์ในเลือดสงูเกิดกว่า 50 มก% ทัง้นี ้การศึกษาทัง้สองชิน้ เป็นการศกึษาในผู้ ได้รับบาดเจ็บ
เทา่นัน้ 
 ในปัจจุบนั ยงัไม่พบว่ามีการศึกษาระดบัแอลกอฮอล์ในกลุ่มผู้ขบัข่ีโดยตรง โดยเฉพาะในกลุ่มท่ีมี
ความเก่ียวข้องกับการเกิดเหตุรุนแรงจนมีผู้บาดเจ็บรุนแรงท่ีต้องรับไว้ในโรงพยาบาลหรือเสียชีวิต ดงันัน้ 
การศึกษาในครัง้นีจ้ึงคาดหวงัเพ่ือให้ทราบสถิติแน่ชดั ท่ีจะน าไปสู่การวิเคราะห์สดัส่วนการเมาแล้วขบัจน
เกิดอบุตัิเหตรุุนแรง และคา่ระดบัแอลกอฮอล์ในเลือดของผู้ขบัข่ีกลุ่มนี ้อนัจะน าไปสู่การวางแนวทางเกณฑ์
การส่งตรวจวดัระดบัแอลกอฮอล์ในเลือดของผู้ขบัข่ีท่ีก่อให้เกิดอบุตัิเหตุได้ครอบคลุม แม่นย า และมีความ
คุ้มคา่ มีหลกัฐานชดัเจนในการด าเนินคดีและลงโทษอย่างเหมาะสมกบัผู้กระท าผิด รวมทัง้ท าให้เกิดความ
ตระหนกัในโทษและเกรงกลวักฎหมายการด่ืมสุราแล้วขบัข่ีในวงกว้าง จนเกิดการเปล่ียนแปลงพฤติกรรม
ของผู้ขบัข่ีในสงัคมให้ตระหนกัถึงความปลอดภยัมากยิ่งขึน้ 
 
วัตถุประสงค์ 
 เพ่ือศกึษาสดัส่วนการเมาแล้วขบัท่ีก่อให้เกิดอบุตัิเหตทุางถนนท่ีรุนแรงท่ีมีความชดัเจนในเชิงสถิต ิ
และน าไปสูก่ารวางแผนงานด้านการตรวจวดัระดบัแอลกอฮอล์ของผู้ขบัข่ีให้มีความเหมาะสม 
 วัตถุประสงค์จ าเพาะ 

1. เพ่ือศึกษาระดับแอลกอฮอล์ในเลือดของผู้ ขับข่ีท่ีมีความเก่ียวข้องกับการเกิดเหตุ

รุนแรงจนมีผู้ บาดเจ็บรุนแรงท่ีต้องรับไว้ในโรงพยาบาลหรือเสียชีวิตในช่วงเทศกาล

สงกรานต์ พ.ศ. 2560 

2. เพ่ือศึกษาสดัส่วนของสถิติอุบตัิเหตท่ีุถูกระบุว่าเมาแล้วขบัจากการบนัทึกข้อมูลด้วย

ประวตัิและการซกัถาม เปรียบเทียบกับสถิติท่ีระบุได้จากข้อมูลระดบัแอลกอฮอล์ใน

เลือดของผู้ขบัข่ีในเหตกุารณ์ดงักลา่ว 

3. เพ่ือให้ ข้อเสนอแนะในการก าหนดเกณฑ์และแนวทางการส่งตรวจวัดระดับ

แอลกอฮอล์ในกลุ่มผุ้ขบัข่ีท่ีมีพฤติการณ์เมาแล้วขบั เพ่ือน าไปสู่การสนบัสนุนให้เกิด

การด าเนินคดีได้อยา่งชดัเจนและเหมาะสม 
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นิยามศัพท์ 
อุบัติเหตุทางถนน หมายถึง อุบัติเหตุจราจรทางบก บนถนนใดๆ ตามนิยามของกระทรวง
สาธารณสขุ 

ช่วงเทศกาลสงกรานต์ 2560 หมายถึง ชว่งเวลาเฝา้ระวงั 7 วนัอนัตราย วนัท่ี 11 ถึง 17 เมษายน 
พ.ศ. 2560  

ผู้ดื่มสุราแล้วขับข่ี หมายถึง ผู้ ท่ีได้รับการบนัทึกข้อมลูประวตัิในแบบบนัทึกข้อมลูว่าด่ืมสุรา โดย
ได้จากประวตั ิการซกัถาม ผู้ เห็นเหตกุารณ์หรือเจ้าหน้าท่ีผู้อยูใ่นเหตกุารณ์ 

ผู้เมาสุราแล้วขับข่ี หมายถึง ผู้ขบัข่ีท่ีมีผลการตรวจวดัระดบัแอลกอฮอล์ในร่างกายเทียบเท่ากับ
ระดบัแอลกอฮอล์ในเลือดท่ีระดบัมากกวา่ 50 มก% 

ผู้บาดเจ็บรุนแรง หมายถงึ ผู้บาดเจ็บจากอบุตัเิหตทุางถนน ท่ีต้องรับเข้าไว้รักษาในโรงพยาบาล 
(Admit) ตามการบนัทกึข้อมลูของสถานพยาบาล 

ผู้เสียชีวิตจากอุบัติเหตุ หมายถึง ผู้ประสบอบุตัิเหตทุางถนนท่ีมีผลลพัธ์คือการเสียชีวิตนบัตัง้แต่
เวลาเกิดเหต ุไปจนถึง 30 วนัหลงัการเกิดเหตกุารณ์ 

 
วิธีด าเนินการศึกษา 

1. รูปแบบการศึกษา 
การศกึษาแบบ Cross-sectional Study 

2. ช่วงเวลาการศึกษา 
ระหวา่งเดือน เมษายน พ.ศ. 2560 

3. ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
3.1 ประชากร 

ผู้ขบัข่ียานพาหนะ ผู้ โดยสาร คนเดนิถนนท่ีเก่ียวข้องกบัอบุตัเิหตทุางถนนท่ีมี
ผู้บาดเจ็บ ในชว่งเทศกาลสงกรานต์ พ.ศ. 2560  

3.2 กลุ่มตัวอย่าง 

ผู้ขบัข่ียานพาหนะ ผู้ โดยสาร คนเดนิถนน ท่ีเก่ียวข้องกบัอบุตัเิหตทุางถนนท่ีมี
ผู้บาดเจ็บ ในชว่งเทศกาลสงกรานต์ พ.ศ. 2560 ในประเทศไทย ท่ีเจ้าหน้าท่ีต ารวจได้ประสานร้องขอให้
สถานพยาบาลในสงักดัของกระทรวงสาธารณสขุ ท าการตรวจวดัระดบัแอลกอฮอล์ในเลือด จ านวนทัง้สิน้ 7
๐๓ ราย 
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การเลือกกลุม่ตวัอย่างนีไ้มเ่ป็นการสุม่ตวัอยา่งเน่ืองจากมีข้อจ ากดัทางกฎหมาย พรบ.
จราจร ท่ีสถานพยาบาลจะสามารถด าเนินการตรวจวดัได้เม่ือมีค าร้องขอจากเจ้าหน้าท่ีต ารวจ การยินยอม
ตามหลกัสิทธิมนษุยชน และข้อจ ากดัในกระบวนการรักษาพยาบาลระยะเร่งดว่นและอ่ืนๆ 

4. เคร่ืองมือที่ใช้ในการศึกษา 

1. คูมื่อแนวทางในการตรวจวดัระดบัแอลกอฮอล์ในเลือดของผู้ขบัข่ี โดยกระทรวง
สาธารณสขุ พ.ศ. 2560 (เอกสารแนบ 1) 

2. แบบฟอร์มเก็บข้อมลูเทศกาลผา่นระบบอินเตอร์เน็ต กระทรวงสาธารณสขุ 
ท่ี http://ict-pher.moph.go.th (เอกสารแนบ 2) 

3. แบบฟอร์มเก็บสิ่งสง่ตรวจ ตามแนวทางของกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ (เอกสารแนบ 
3) 

4. ชดุอปุกรณ์การเก็บตวัอย่างและสิ่งสง่ตรวจทางห้องปฏิบตัิการตามแนวทาง ใน
สถานพยาบาลสงักดักระทรวงสาธารณสขุ 

5. เคร่ืองมือตรวจวดัระดบัแอลกอฮอล์ในร่างกาย ทางห้องปฏิบตักิาร กระทรวง
สาธารณสขุ 
 

5. แหล่งข้อมูลและการเก็บรวบรวม 
5.1 ข้อมูลเชิงปริมาณ 

1. ข้อมลูผู้บาดเจ็บและเสียชีวิตทัง้หมดจากอบุตัเิหตทุางถนนในชว่งเทศกาลสงกรานต์ 

2560 

1.1) สถานพยาบาลบันทึกข้อมูลในฐานข้อมูลเทศกาลผ่านระบบอินเตอร์เน็ต 

ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข กระทรวงสาธารณสุข  http://ict-

pher.moph.go.th 

1.2) น าออกข้อมลูจากฐานข้อมลูเพื่อเข้าสูก่ระบวนการวิเคราะห์ 

2. ข้อมลูการตรวจวดัระดบัตรวจวดัระดบัแอลกอฮอล์ในเลือดของผู้ขบัข่ี 

     2.1)    สถานพยาบาลน าส่งตวัอย่างของผู้ ขับข่ีท่ีเจ้าหน้าท่ีต ารวจร้องขอมาโดยลาย

ลกัษณ์อกัษรตามตวัอย่างเอกสารแนบ 5 เพ่ือตรวจวดัระดบัแอลกอฮอล์ใน

เลือด ด้วยวิธีการตามขัน้ตอนทางกฎหมาย ได้แก่ การตรวจวดัทางลมหายใจ 

(หากท าได้ก่อน) หรือ การตรวจวดัทางปัสสาวะ (หากท าได้ก่อน) หรือการ

ตรวจวดัโดยตรงจากตวัอย่างเลือด โดยปฏิบตัิตามแนวทางในคูมื่อท่ีเผยแพร่

http://ict-pher.moph.go.th/
http://ict-pher.moph.go.th/
http://ict-pher.moph.go.th/
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ไปตามสถานพยาบาล (เอกสารแนบ 1) มีขัน้ตอนปฏิบัติการตามเอกสาร

แนบ 4 

2.2)      สถานพยาบาลบนัทึกข้อมูลในแบบฟอร์มน าส่งตรวจทางห้องปฏิบตัิการและ

ในฐานข้อมูลเทศกาลผ่านระบบอินเตอร์เน็ต ส านักงานปลัดกระทรวง

สาธารณสขุ กระทรวงสาธารณสขุ http://ict-pher.moph.go.th 

2.3)     ห้องปฏิบตัิการแจ้งผลการตรวจวิเคราะห์ระดบัแอลกอฮอล์ในเลือดกลบัไปยงั

สถานพยาบาลเพ่ือให้บนัทกึในระบบข้อมลูเทศกาลผ่านอินเตอร์เน็ต 

2.4) ห้องปฏิบัติการแจ้งผลการตรวจวิเคราะห์ระดับแอลกอฮอล์ในเลือดมาท่ี

กระทรวงสาธารณสุข โดยมอบหมายให้ทีมผู้ ศึกษาเป็นผู้ รวบรวมร่วมกับ

ส านกัโรคไมต่ดิตอ่กรมควบคมุโรค และส านกัสาธารณสขุฉกุเฉิน 

2.5) ตรวจสอบข้อมลูการสง่ตรวจและผลการตรวจทางห้องปฏิบตัิการให้ครบถ้วน 

2.6) น าออกข้อมลูจากฐานข้อมลูเพ่ือเข้าสูก่ระบวนการวิเคราะห์ 

3. เข้าสูก่ระบวนการวิเคราะห์ 

 

6. การควบคุมคุณภาพข้อมูล 
6.1 การตรวจสอบข้อมูล และการจัดการข้อมูลเพ่ือเข้าสู่การวิเคราะห์ 

1) ตรวจสอบข้อมูลท่ีมีกระบวนการน าส่งตรวจวดัแอลกอฮอล์ทางห้องปฏิบตัิการในช่วง

เทศกาลสงกรานต์ 2560 ในระบบข้อมูลเทศกาล กระทรวงสาธารณสุข ให้มีความ

ครบถ้วนในตวัแปร การน าสง่ตรวจและผลการตรวจ 

2) หากพบว่ามีผลการตรวจขาดหายไป จะมีการติดตามท่ีสถานพยาบาลต้นทางเพ่ือ

บนัทกึผลให้ครบถ้วน 

7. การวิเคราะห์ข้อมูล 

ใช้โปรแกรมสถิตสิ าเร็จรูป ในการวิเคราะห์ผลการศกึษา 
7.1 ข้อมูลเชิงพรรณนา (Descriptive Statistics) 

1) ตวัแปรเชิงปริมาณ : ได้แก่ เพศ, อาย,ุ ประเภทพาหนะ, ชว่งเวลา, ประวตัิการด่ืมแล้ว

ขบั, ปริมาณแอลกอฮอล์ท่ีตรวจพบ  ใช้คา่แสดงจ านวน, ร้อยละ, และความถ่ี 

 

http://ict-pher.moph.go.th/
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7.2 ข้อมูลเชิงอนุมาน (Inferential Statistics) 

1) เพ่ือศึกษาความสัมพันธ์ทางสถิติ ระหว่างข้อมูลประวัติการด่ืมแล้วขับ และ ระดับ
แอลกอฮอล์ท่ีตรวจพบจริง  โดยใช้วิธีการสมการถดถอด (Regression) และค านึงถึง
ปัจจัยตัวกวน (confounding factors) ต่างๆ ท่ีอาจมีผลกระทรบ โดยก าหนดค่า
นยัส าคญัทางสถิตท่ีิ p-value < 0.05 

8. การสรุปผล 

 ข้อมูลผลการตรวจวัดระดบัแอลกอฮอล์ในเลือดท่ีได้รับจากสถานพยาบาลและ

ศนูย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ทัง้สิน้ ๗๐๓ ราย ในจ านวนนี ้เป็นกลุ่มท่ีมีการบนัทึกข้อมลูไว้

ในระบบข้อมูลอุบตัิเหตุช่วงเทศกาลของกระทรวงสาธารณสุข 397 ราย และไม่มีรายช่ือ

บนัทึกไว้ 69 ราย กลุ่มท่ีมีรายช่ือบนัทึกไว้จะมีตวัแปร เพศ อาย ุประเภทพาหนะ ประเภท

ผู้ ใช้ถนน เวลาเกิดเหตุ ประวัติการด่ืมแล้วขับ และผลการรักษา ในขณะท่ีกลุ่มท่ีไม่มี

รายช่ือ จะสามารถระบุได้เพียง เพศ อายุ และผลการตรวจวดัเท่านัน้  ผู้ ถูกตรวจวดัท่ีมี

รายช่ือ 397 ราย จ าแนกเป็นกลุ่มเสียชีวิต 50 ราย บาดเจ็บรับไว้รักษาในโรงพยาบาล 

(admit)และไม่เสียชีวิต 156 ราย  และกลุ่มรักษาเป็นผู้ ป่วยนอกและไม่เสียชีวิต 191 ราย 

ในจ านวนนี ้จ าแนกเป็นกลุ่มผู้ ใช้ถนนในกลุ่มตา่ง ดงัแสดงในตารางท่ี 1  ส าหรับกลุ่มท่ีไม่

มีบนัทึกข้อมูลประวตัิ 69 ราย ไม่สามารถจ าแนกสถานการณ์ใช้รถและประเภทการรักษา

ได้ ดงัแสดงในตารางท่ี 2 

 

ตารางที่  1 จ านวนผลการตรวจท่ีได้รับ และมีบนัทึกข้อมูลประวัติการเกิดเหตุในระบบอุบตัิเหตุ

เทศกาลของกระทรวงสาธารณสขุ 

ประเภทผู้ใช้รถ ตาย Admit OPD รวม 
ผู้ขบัข่ี 43 130 145 318 
ผู้ โดยสาร 2 17 32 51 
คนเดินเท้า 

 
5 11 16 

ไมท่ราบ 5 4 3 12 
รวม 50 156 191 397 
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ตารางที่ 2 จ านวนผลการตรวจท่ีได้รับ และไม่มีบนัทึกข้อมลูประวตัิการเกิดเหตใุนระบบอบุตัิเหต

เทศกาลของกระทรวงสาธารณสขุ 

ประเภทผู้ใช้รถ ตาย Admit OPD ไม่ทราบ รวม 
ผู้ขบัข่ี 

     ผู้ โดยสาร 
     คนเดินเท้า 
     ไมท่ราบ 
   

69 69 
รวม 

   
69 69 

 

เม่ือเปรียบเทียบกับสถิติการบาดเจ็บจากอุบัติเหตุทางถนน ท่ีถูกบันทึกข้อมูลในช่วงเทศกาลสงกรานต์ 

2560 ซึ่งแสดงในตารางท่ี 3 พบว่ายังมีสัดส่วนไม่มากนัก โดยเฉพาะกลุ่มเป้าหมาย ท่ีเป็นผู้ ขับข่ีท่ีได้รับ

บาดเจ็บต้องรับการรักษาพยาบาลทัง้หมด 3,848 ราย และเสียชีวิต 315 ราย 

ตารางท่ี 3 จ านวนผู้บาดเจ็บจากอบุตัิเหตทุางถนนในชว่งเทศกาลสงกรานต์ 2560   ท่ีมีการบนัทึก

ข้อมลูในระบบอบุตัเิหตเุทศกาลของกระทรวงสาธารณสขุ 

จ านวนผู้บาดเจ็บทัง้หมด 
ประเภทผู้ใช้รถ ตาย Admit OPD ไม่ทราบ รวม 
ผู้ขบัข่ี 315 3,848 15,975 

 
20,138 

ผู้ โดยสาร 94 1,030 6,075 
 

7,199 
คนเดินเท้า 35 226 820 

 
1,081 

ไมท่ราบ 19 113 586 
 

718 

รวม 463 5,217 23,456   29,136 
 

 ในส่วนผลการตรวจวดัท่ีได้รับรายงานทัง้สิน้ 466 ราย  ตรวจพบปริมาณแอลกอฮอล์ในเลือด 265 

ราย คิดเป็นร้อยละ 56 กลุ่มท่ีมีปริมาแอลกอฮอล์สูงกว่า 50 มก % ทัง้สิน้ 253 ราย คิดเป็นร้อยละ 54.29 

ของการตรวจวดัทัง้หมด ตรวจพบต ่ากว่า 50 มก%  12 ราย คิดเป็นร้อยละ 2.58 และ ตรวจไม่พบระดับ

แอลกอฮอล์ในเลือด 201 ราย คิดเป็นร้อยละ 43.13  เม่ือพิจารณาผลการตรวจวัดแยกตามประเภทผู้ ใช้

ถนน พบว่าในผู้ขบัข่ีท่ีได้รับการตรวจวดัทัง้สิน้ 318 ราย ตรวจพบระดบัแอลกอฮอล์ในเลือด 190 ราย โดย



เอกสารปกปิด ห้ามเผยแพร่ก่อนได้รบัอนุญาต 

          หน้า 8 10/1/2560 

เป็นผู้ขบัข่ีมีท่ีปริมาแอลกอฮอล์สงูกว่า 50 มก % ซึ่งเป็นเกณฑ์วดัว่าเมาสรุาตาม พรบ.จราจรทางบก ทัง้สิน้ 

180   ราย คิดเป็นร้อยละ 56.60 ของกลุ่มผู้ขบัข่ีท่ีได้รับการตรวจวดัทัง้หมด ดงัแสดงในตารางท่ี 4 และ 5  

โดยในกลุ่มผู้ ขับข่ีท่ีตรวจพบแอลกอฮอล์สูงกว่า 50 มก.นี ้มีระดบัแอลกอฮอล์ในเลือดตัง้แต่ 52 ถึง 432 

มก.% มีคา่เฉล่ียเทา่กบั 187.83 มก.%  

ตารางที่  4 จ านวนผลการตรวจวดัระดบัแอลกอฮอล์ในเลือดท่ีได้รับรายงาน จ าแนกตามระดับ

แอลกอฮอล์ตามกฎหมาย พรบ.จราจรทางบก และ ประเภทผู้ใช้ถนน 

  จ านวนผลตรวจท่ีได้รับ 
ประเภทผู้ใช้
ถนน 

ตรวจไม่
พบ ต ่ากว่า 50 มก% สูงกว่า 50 มก% 

 
รวม 

ผู้ขบัข่ี 128 10 180 
 

318 
ผู้ โดยสาร 23 1 27 

 
51 

คนเดินเท้า 7 
 

9 
 

16 
ไมท่ราบ 43 1 37 

 
81 

รวม 201 12 253 
 

466 
ตารางที่ 5 ร้อยละของผลการตรวจวดัระดบัแอลกอฮอล์ในเลือดท่ีได้รับรายงาน จ าแนกตามระดบั
แอลกอฮอล์ตามกฎหมาย พรบ.จราจรทางบก และ ประเภทผู้ใช้ถนน 

  ร้อยละของผลตรวจท่ีได้รับ 
ประเภทผู้ใช้
ถนน 

ตรวจไม่
พบ ต ่ากว่า 50 มก% สูงกว่า 50 มก% 

 
รวม 

ผู้ขบัข่ี 40.25% 3.14% 56.60% 
 

100% 
ผู้ โดยสาร 45.10% 1.96% 52.94% 

 
100% 

คนเดินเท้า 43.75% 0.00% 56.25% 
 

100% 
ไมท่ราบ 53.09% 1.23% 45.68% 

 
100% 

รวม 43.13% 2.58% 54.29% 
 

100% 

เม่ือพิจารณาร่วมกับประวตัิการด่ืมซึ่งได้จากการซกัประวตัิโดยเจ้าหน้าท่ีสถานพยาบาล  จากผู้บาดเจ็บ 

ผู้ เห็นเหตกุารณ์ ผู้ประสบเหต ุผู้น าส่ง หรือการได้กลิ่นสรุาจากผู้บาดเจ็บอย่างใดอย่างหนึ่ง พบว่า กลุ่มท่ีมี

ประวัติด่ืมแล้วใช้รถใช้ถนน จะมีผลการตรวจวัดแอลกอฮอล์ในเลือดสูงกว่า 50 มก%  คิดเป็นร้อยละ  

77.78 ของผู้บาดเจ็บท่ีมีประวตัิด่ืมสรุาแล้วใช้รถใช้ถนน 153 ราย  ในขณะท่ีผู้ มีประวตัิวา่ไม่ได้ด่ืมสรุามีผล
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การตรวจวดัไม่พบระดบัแอลกอฮอล์ร้อยละ  60.87 ของกลุ่มท่ีมีประวตัิว่าไม่ได้ด่ืมสุราแล้วใช้รถใช้ถนน         

184 ราย ดงัแสดงในตารางท่ี 6 และ 7 

ตารางที่  6 จ านวนผลการตรวจวดัระดบัแอลกอฮอล์ในเลือดท่ีได้รับรายงาน จ าแนกตามระดบั
แอลกอฮอล์ตามกฎหมาย พรบ.จราจรทางบก 

  จ านวนผลตรวจท่ีได้รับ 

ประวัตกิารดื่ม 
ตรวจไม่
พบ ต ่ากว่า 50 มก% สูงกว่า 50 มก% 

 
รวม 

ด่ืม 29 5 119 
 

153 
ไมด่ื่ม 112 4 68 

 
184 

ไมท่ราบ 22 3 35 
 

60 
ไมส่ามารถระบุ
ได้ 38 

 
31 

 
69 

รวม 201 12 253 
 

466 

ตารางท่ี 7 ร้อยละของการตรวจวดัระดบัแอลกอฮอล์ในเลือดท่ีได้รับรายงาน แบง่กลุ่มตามระดบั

แอลกอฮอล์ตามกฎหมาย พรบ.จราจรทางบก จ าแนกร้อยละตามกลุม่ประวตัิการด่ืมแล้วใช้รถใช้

ถนน 

  ร้อยละของผลตรวจท่ีได้รับในกลุม่ตา่งๆ 

ประวัตกิารดื่ม 
ตรวจไม่
พบ ต ่ากว่า 50 มก% สูงกว่า 50 มก% 

 
รวม 

ด่ืม 18.95% 3.27% 77.78% 
 

100% 
ไมด่ื่ม 60.87% 2.17% 36.96% 

 
100% 

ไมท่ราบ 36.67% 5.00% 58.33% 
 

100% 
ไมส่ามารถระบไุด้ 55.07% 0.00% 44.93% 

 
100% 

รวม 43.13% 2.58% 54.29%  100% 
 

เม่ือพิจารณาผลการตรวจระดบัแอลกอฮอล์ท่ีได้รับเฉพาะกลุม่ผู้ขบัข่ี จ านวนทัง้สิน้ 318 ราย พบว่า มีระดบั

แอลกอฮอล์ในเลือดเ 190 ราย คิดเป็นร้อยละ 59.74 จากผลการตรวจในกลุ่มผู้ขบัข่ีทัง้หมด โดยมีจ านวน 

180 รายท่ีมีปริมาณแอลกอฮอล์ในเลือดเกินกว่า 50 มก.%  คิดเป็นร้อยละ 56.60 แต่เม่ือจ าแนกร่วมกับ
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ประวัติการด่ืมแล้ว จะพบว่าผู้ ขับข่ีท่ีตรวจพบระดับแอลกอฮอล์มีสัดส่วนท่ีสูงขึน้ไปเป็นร้อยละ 83.22 

เฉพาะในกลุ่มท่ีตรวจพบสงูเกินกวา่ 50 มก.% อยูท่ี่ร้อยละ 80.92 ของผลการตรวจในกลุม่ผู้ขบัข่ีท่ีมีประวตัิ

ด่ืมสรุาทัง้สิน้ 131 ราย อยา่งไรก็ตาม ในกลุม่ผู้ ท่ีมีประวตัิวา่ไม่ได้ด่ืมแอลกอฮอล์แล้วขบัข่ี ยงัสามารถตรวจ

พบระดบัแอลกอฮอล์ในเลือดได้รวมร้อยละ 36.03 เป็นกลุ่มท่ีตรวจพบระดบัแอลกอฮอล์สงูกว่า 50 มก.% 

อยู่ถึงร้อยละ 33.09 ในขณะท่ีกลุ่มผู้ขบัข่ีท่ีไม่ทราบประวัติการด่ืมจ านวน 51 ราย พบว่าร้อยละ 56.86 มี

ระดบัแอลกอฮอล์ในเลือดเกินกว่ากฎหมายก าหนด ดงัแสดงในตารางท่ี 8 และ 9 

 ผลการตรวจวดัระดบัแอลกอฮอล์ในเลือด แยกตามระดบัความรุนแรงของผลลพัธ์การรักษา พบว่า 

ในกลุ่มผู้ เสียชีวิตท่ีมีการส่งตวัอย่างตรวจทัง้สิน้ 50 ราย พบระดบัแอลกอฮอล์ในเลือด 32 ราย คิดเป็นร้อย

ละ 64 โดยเป็นกลุ่มท่ีมีระดบัแอลกอฮอล์สงูกวา่ 50 มก.% 29 ราย หรือเป็นร้อยละ 58 ของกลุ่มผู้ เสียชีวิตท่ี

มีการส่งตรวจ ในขณะท่ีกลุ่มผู้บาดเจ็บท่ีต้องเข้ารับการรักษาพยาบาล   (Admit) พบว่ามีระดบัแอลกอฮอล์

ในเลือดสูงกว่ากฎหมายก าหนด 90 ราย คิดเป็นร้อยละ 57.69 จากจ านวน 156 รายในกลุ่มนี ้อีก 5 ราย

พบว่ามีระดบัแอลกอฮอล์แตต่ ่ากว่า 50 มก.% รวมมีสดัส่วนผู้บาดเจ็บท่ีตรวจพบระดบัแอลกอฮอล์ในกลุ่ม

นีท้ัง้สิน้ร้อยละ 60.90 

ตารางท่ี 8 จ านวนผลการตรวจวดัระดบัแอลกอฮอล์ในเลือดท่ีได้รับรายงาน เฉพาะในผู้ขบัข่ี 

จ าแนกตามระดบัแอลกอฮอล์ตามกฎหมาย พรบ.จราจรทางบก จ าแนกตามกลุม่ประวตักิารด่ืม

แล้วขบัข่ี 

  จ านวนผลตรวจท่ีได้รับ 

ประวัตกิารดื่ม 
ตรวจไม่
พบ ต ่ากว่า 50 มก% สูงกว่า 50 มก% 

 
รวม 

ด่ืม 22 3 106 
 

131 
ไมด่ื่ม 87 4 45 

 
136 

ไมท่ราบ 19 3 29 
 

51 
รวม 128 10 180 

 
318 
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ตารางท่ี 9 ร้อยละของการตรวจวดัระดบัแอลกอฮอล์ในเลือดท่ีได้รับรายงาน เฉพาะผู้ขบัข่ี 

แบง่กลุม่ตามระดบัแอลกอฮอล์ตามกฎหมาย พรบ.จราจรทางบก จ าแนกร้อยละตามกลุม่ประวตักิารด่ืม

แล้วขบัข่ี 

  ร้อยละของผลตรวจท่ีได้รับในกลุม่ตา่งๆ 

ประวัตกิารดื่ม 
ตรวจไม่
พบ ต ่ากว่า 50 มก% สูงกว่า 50 มก% 

 
รวม 

ด่ืม 16.79% 2.29% 80.92% 
 

100% 
ไมด่ื่ม 63.97% 2.94% 33.09% 

 
100% 

ไมท่ราบ 37.25% 5.88% 56.86% 
 

100% 
รวม 40.25% 3.14% 56.60% 

 
100% 

สว่นกลุม่ผู้บาดเจ็บท่ีรักษาเป็นผู้ ป่วยนอก พบวา่มีระดบัแอลกอฮอล์ในเลือดรวม ร้อยละ 56.02 โดยเป็น

กลุม่ท่ีมีระดบัเกินกว่า 50 มก.% ร้อยละ 53.93 รายจากจ านวนท่ีสง่ตรวจทัง้สิน้ 191 ราย  ส าหรับในกลุม่ท่ี

ไมส่ามารถระบคุวามรุนแรงได้ 69 ราย ตรวจพบระดบัแอลกอฮอล์จ านวน 31 ราย คดิเป็นร้อยละ 44.93 

โดยท่ีมีระดบัแอลกอฮอล์เกิน 50 มก. % ทัง้หมด ดงัแสดงข้อมลูในตาราง 10 และ 11 

ตารางที่  10 จ านวนการตรวจวดัระดับแอลกอฮอล์ในเลือดท่ีได้รับรายงาน แบ่งกลุ่มตามระดับ

แอลกอฮอล์ตามกฎหมาย พรบ.จราจรทางบก จ าแนกตามความรุนแรงของผลลพัธ์การรักษา 

 
จ านวนผลตรวจที่ได้รับในกลุ่มต่างๆ 

ระดับความ
รุนแรง 

ตรวจไม่
พบ ต ่ากว่า 50 มก% สูงกว่า 50 มก% 

 
รวม 

ตาย 18 3 29 
 

50 
Admit 61 5 90 

 
156 

OPD 84 4 103 
 

191 
ไมร่ะบ ุ 38 0 31 

 
69 

รวม 201 12 253 
 

466 
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ตารางที่  11 ร้อยละการตรวจวัดระดบัแอลกอฮอล์ในเลือดท่ีได้รับรายงาน แบ่งกลุ่มตามระดับ

แอลกอฮอล์ตามกฎหมาย พรบ.จราจรทางบก จ าแนกตามความรุนแรงของผลลพัธ์การรักษา 

 
ร้อยละของผลตรวจท่ีได้รับในกลุม่ตา่งๆ 

ระดับความ
รุนแรง ตรวจไม่พบ ต ่ากว่า 50 มก% สูงกว่า 50 มก% 

 
รวม 

ตาย 36.00% 6.00% 58.00% 
 

100 % 
Admit 39.10% 3.21% 57.69% 

 
100 % 

OPD 43.98% 2.09% 53.93% 
 

100 % 
ไมร่ะบ ุ 55.07% 0.00% 44.93% 

 
100 % 

รวม 43.13% 2.58% 54.29% 
 

100 % 
 

 

 ข้อมูลเฉพาะกลุ่มผู้ขบัข่ีจ าแนกตามระดบัความรุนแรงของผลลพัธ์การเกิดอบุตัิเหตแุละการรักษา

พบว่า มีจ านวนผู้ขบัข่ีท่ีได้รับรายงานผลการส่งตวัอย่างตรวจหาระดบัแอลกอฮอล์ทัง้สิน้ 43 ราย พบระดบั

แอลกอฮอล์ 26 ราย คิดเป็นร้อยละ 60.46 โดยเป็นกลุ่มท่ีมีระดับแอลกอฮอล์สูงกว่า 50 มก. % ร้อยละ 

55.81 มีระดบัแอลกอฮอล์ระหว่าง 67.28 ไปจนถึง 353 มก.% มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 182.63 มก.%  ในขณะท่ี

กลุ่มผู้ขับข่ีท่ีต้องเข้ารับการรักษาไว้ในโรงพยาบาล (Admit) มีจ านวน 130 รายท่ีได้รับรายงานผลการส่ง

ตรวจ พบว่ามีระดบัแอลกอฮอล์เกินกวา่ 50 มก % จ านวน 78 ราย พบระดบัแอลกอฮอล์ในเลือดต ่ากว่า 50 

มก. % จ านวน 4 ราย คิดเป็นร้อยละ 60.00 และ 3.08 ของกลุ่มผู้ ขบัข่ีท่ีได้รับบาดเจ็บต้อง Admit ท่ีได้รับ

รายงานผลการตรวจตามล าดบั โดยในกลุ่มท่ีต้องรับการรักษาใน รพ.  ท่ีมีระดบัแอลกอฮอล์สูงกว่า 50 

มก.% จะมีผลการตรวจ ระหว่าง 52 ถึง 345.08 มก.% เฉล่ีย 185.18 มก.%  ส่วนกลุ่มผู้ ขับข่ีท่ีได้รับ

บาดเจ็บแต่รับการรักษาเป็นผู้ ป่วยนอกและมีรายงานผลการส่งตรวจทัง้สิน้ 145 ราย พบว่ามีระดับ

แอลกอฮอล์ในเลือดทัง้สิน้ 82 ราย เป็นผู้ มีระดบัแอลกอฮอล์เกินกว่า 50 มก % จ านวน 78   ราย คิดเป็น

ร้อยละ 53.79 ของจ านวนท่ีได้รับการตรวจระดบัแอลกอฮอล์ในกลุม่ผู้ขบัข่ีบาดเจ็บท่ีรับการรักษาเป็นผู้ ป่วย

นอก ดังข้อมูลแสดงในตารางท่ี 12 และ 13 และมีระดับแอลกอฮอล์ตัง้แต่ 57.16 ไปถึง 432.04 มก. % 

เฉล่ีย 192.08 มก.% 
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ตารางที่  12 จ านวนการตรวจวัดระดับแอลกอฮอล์ในเลือดท่ีได้รับรายงาน  เฉพาะกลุ่มผู้ ขับข่ี        

โดยแบง่กลุ่มตามระดบัแอลกอฮอล์ตามกฎหมาย พรบ.จราจรทางบก จ าแนกตามความรุนแรงของ

ผลลพัธ์การรักษา 

 
จ านวนผลตรวจที่ได้รับในกลุ่มต่างๆ 

ระดับความ
รุนแรง 

ตรวจไม่
พบ ต ่ากว่า 50 มก% สูงกว่า 50 มก% 

 
รวม 

ตาย 17 2 24 
 

43 
Admit 48 4 78 

 
130 

OPD 63 4 78 
 

145 

รวม 128 10 180 
 

318 
 

ตารางที่ 13 ร้อยละของผลการตรวจวดัระดบัแอลกอฮอล์ในเลือดท่ีได้รับรายงาน เฉพาะกลุ่มผู้ขบั

ข่ี   โดยแบง่กลุม่ตามระดบัแอลกอฮอล์ตามกฎหมาย พรบ.จราจรทางบก จ าแนกตามความรุนแรง

ของผลลพัธ์การรักษา 

 
ร้อยละของผลตรวจที่ได้รับในกลุ่มต่างๆ 

ระดับความ
รุนแรง 

ตรวจไม่
พบ ต ่ากว่า 50 มก% สูงกว่า 50 มก% 

 
รวม 

ตาย 39.53% 4.65% 55.81% 
 

100% 
Admit 36.92% 3.08% 60.00% 

 
100% 

OPD 43.45% 2.76% 53.79% 
 

100% 

รวม 40.25% 3.14% 56.60% 
 

100% 
 

 หากนับรวมกลุ่มผู้ ขับข่ีท่ีมีผลลพัธ์การรักษาท่ีรุนแรงรวมกลุ่มท่ีเสียชีวิตและต้องรับการรักษาใน

โรงพยาบาล (Admit) เข้าเป็นกลุ่มเดียวกัน จะมีจ านวนทัง้สิน้ 173 ราย ผลการตรวจวัดพบว่ามีระดับ

แอลกอฮอล์ในเลือด 108  ราย คิดเป็นร้อยละ 62.43 โดยแยกเป็นกลุ่มท่ีมีระดับแอลกอฮอล์สูงกว่า 50 

มก.% ร้อยละ 58.96 ราย ดงัแสดงข้อมลูรายละเอียดในตารางท่ี 14 และ 15 
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ตารางที่  14 จ านวนการตรวจวดัระดบัแอลกอฮอล์ในเลือดท่ีได้รับรายงาน  เฉพาะกลุ่มผู้ขบัข่ี โดย

แบ่งกลุ่มตามระดบัแอลกอฮอล์ตามกฎหมาย พรบ.จราจรทางบก จ าแนกตามความรุนแรงของ

ผลลพัธ์การรักษารวมกลุม่บาดเจ็บรุนแรงจนเสียชีวิตรวมกบั Admit 

 
จ านวนผลตรวจที่ได้รับในกลุ่มต่างๆ 

ระดับความ
รุนแรง 

ตรวจไม่
พบ ต ่ากว่า 50 มก% สูงกว่า 50 มก% 

 
รวม 

ตาย หรือ Admit 65 6 102 
 

173 
OPD 63 4 78 

 
145 

รวม 128 10 180 
 

318 
 

ตารางที่ 15 ร้อยละของผลการตรวจวดัระดบัแอลกอฮอล์ในเลือดท่ีได้รับรายงาน เฉพาะกลุม่ผู้ขบั

ข่ี โดยแบ่งกลุ่มตามระดบัแอลกอฮอล์ตามกฎหมาย พรบ.จราจรทางบก จ าแนกตามความรุนแรง

ของผลลพัธ์การรักษารวมกลุม่บาดเจ็บรุนแรงจนเสียชีวิตกบั Admit 

 
ร้อยละของผลตรวจที่ได้รับในกลุ่มต่างๆ 

ระดับความ
รุนแรง 

ตรวจไม่
พบ ต ่ากว่า 50 มก% สูงกว่า 50 มก% 

 
รวม 

ตาย หรือ Admit 37.57% 3.47% 58.96% 
 

100 % 
OPD 43.45% 2.76% 53.79% 

 
100 % 

รวม 40.25% 3.14% 56.60%   100 % 
 

เม่ือน าเฉพาะข้อมลูกลุ่มผู้ขบัข่ีท่ีมีเสียชีวิตรวมท่ีต้องรับไว้รักษาในโรงพยาบาล ท่ีได้รับรายงานผลการตรวจ

ทัง้หมด 173 รายมาพิจารณาจ าแนกร่วมกับประวัติการด่ืมแล้วขับข่ีได้รับการบนัทึกไว้ พบว่า 83 รายมี

ประวตัิด่ืมแล้วขบัข่ีในอบุตัิเหต ุช่วงเทศกาลสงกรานต์ 2560 โดยพบว่า 72 รายตรวจพบระดบัแอลกอฮอล์

ในเลือด คิดเป็นร้อยละ 86.74 ซึ่งในจ านวนนีพ้บ 69   รายมีระดบัแอลกอฮอล์ในเลือดสูงกว่า 50 มก.% 

หรือคิดเป็นร้อยละ 83.13 ของกลุ่มผู้ ขบัข่ีท่ีมีประวัติด่ืมแอลกอฮอล์และได้รับบาดเจ็บรุนแรง ท่ีมีผลการ

ตรวจวัดแอลกอฮอล์ทัง้หมด ส่วนกลุ่มท่ีมีประวัติว่าไม่ได้ด่ืมแอลกอฮอล์แล้วขับข่ีนัน้ ยังพบผู้ มีระดับ

แอลกอฮอล์ในเลือด 12 รายจากทัง้หมด 53  ราย คิดเป็นร้อยละ 22.64 โดยเฉพาะผู้ มีระดบัแอลกอฮอล์

เกินกวา่ 50 มก. % พบเป็นร้อยละ 18.87   ในขณะท่ีกลุม่ผู้ขบัข่ีท่ีไม่ทราบประวตักิารด่ืมแล้วขบั พบวา่ ร้อย
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ละ 64.86   มีระดบัแอลกอฮอล์ในเลือด เป็นกลุม่ท่ีมีระดบัแอลกอฮอล์เกินกว่า 50 มก. % ถึงร้อยละ 62.16 

จากจ านวน 37 รายในกลุม่นี ้ดงัแสดงในตาราง 16 และ 17 

 

ตารางที่  16 จ านวนการตรวจวัดระดับแอลกอฮอล์ในเลือดท่ีได้รับรายงาน  เฉพาะกลุ่มผู้ ขับข่ีท่ี

ได้รับบาดเจ็บรุนแรงจนเสียชีวิตหรือรับไว้รักษาในโรงพยาบาล (Admit) โดยแบ่งกลุ่มตามระดบั

แอลกอฮอล์ตามกฎหมาย พรบ.จราจรทางบก จ าแนกตามประวตักิารด่ืมแอลกอฮอล์แล้วขบัข่ี 

  จ านวนผลตรวจที่ได้รับ 

ประวัตกิารดื่ม 
ตรวจไม่
พบ ต ่ากว่า 50 มก% สูงกว่า 50 มก% 

 
รวม 

ด่ืม 11 3 69 
 

83 
ไมด่ื่ม 41 2 10 

 
53 

ไมท่ราบ 13 1 23 
 

37 
รวม 65 6 102 

 
173 

 

ตารางที่ 17 ร้อยละของผลการตรวจวดัระดบัแอลกอฮอล์ในเลือดท่ีได้รับรายงาน เฉพาะกลุ่มผู้ขบั

ข่ีท่ีได้รับบาดเจ็บรุนแรงจนเสียชีวิตหรือรับไว้รักษาในโรงพยาบาล (Admit) โดยแบง่กลุม่ตามระดบั

แอลกอฮอล์ตามกฎหมาย พรบ.จราจรทางบก จ าแนกตามประวตักิารด่ืมแอลกอฮอล์แล้วขบัข่ี 

  ร้อยละของผลตรวจที่ได้รับในกลุ่มต่างๆ 

ประวัตกิารดื่ม 
ตรวจไม่
พบ ต ่ากว่า 50 มก% สูงกว่า 50 มก% 

 
รวม 

ด่ืม 13.25% 3.61% 83.13% 
 

100 % 
ไมด่ื่ม 77.36% 3.77% 18.87% 

 
100 % 

ไมท่ราบ 35.14% 2.70% 62.16% 
 

100 % 

รวม 37.57% 3.47% 58.96% 
 

 100 % 
 

บทวิพากษ์ 

 จ านวนการส่งตรวจท่ีได้รับรายงานมีจ านวนเพียง 466 ราย ซึ่งแยกเป็นกลุ่มท่ีมีการ

เสียชีวิตและต้อง admit เพียง 206 ราย จ าแนกเป็นกลุ่มผู้ขบัข่ีเหลือเพียง 143 ราย น้อยกวา่ท่ีคาด
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ประมาณไว้ราว 1,500 ราย ซึ่งเป็นตัวเลขคาดประมาณจากสถิติของศูนย์อ านวยการความ

ปลอดภยัทางถนน ในช่วงเทศการลสงกรานต์ 2559 ซึ่งพบว่ามีเหตกุารณ์ท่ีท าให้เกิดผู้บาดเจ็บต้อง

เข้ารับการรักษาพยาบาลหรือต้องเสียชีวิต ราว 3,300 เหตกุารณ์ มีสาเหตจุากการเมาสรุาแล้วขบัข่ี

ราวร้อยละ 40 คิดเป็นจ านวนท่ีคาดว่าจะเก่ียวข้องกับการเมาสุราแล้วขบัข่ีกว่า 1,320 เหตกุารณ์ 

คาดวา่มีผู้ขบัข่ีเก่ียวข้องราว 1,500 คน โดยสถิตใินเทศกาลปี 2560 ก็มีจ านวนใกล้เคียงกนั จ านวน

ผู้ขบัข่ีท่ีถกูส่งมาตรวจจึงคิดเป็นเพียงร้อยละ 10 ของจ านวนผู้ขบัข่ีท่ีน่าจะเข้าข่ายเมาแล้วขบัข่ีจน

ท าให้เกิดการบาดเจ็บท่ีต้องรักษาในโรงพยาบาลหรือเสียชีวิต อย่างไรก็ตามจ านวนการส่งตรวจท่ี

ได้รับเป็นสถิติการตรวจวดัระดบัแอลกอฮอล์ท่ีท าในสถานพยาบาล ควรน าสถิติการตรวจวดัโดย

ต ารวจ ซึ่งอาจใช้การเป่าตรวจวดัแอลกอฮอล์ด้วยลมหายใจนอกสถานพยาบาลมาประกอบกัน 

เพ่ือให้เห็นภาพรวมของการตรวจวดักรณีท่ีเก่ียวข้องกับการด่ืมสุราแล้วขบัข่ีทัง้หมด  ทัง้นีก้ลุ่มผู้ ท่ี

ได้รับการตรวจวดัท่ีมีผลการรายงานมา 69 รายแต่ไม่สามารถค้นพบประวตัิการบาดเจ็บในระบบ

ข้อมูลเทศกาลของกระทรวงสาธารณสุขได้ อาจเป็นผู้ ขับข่ีคู่กรณีท่ีไม่บาดเจ็บ แต่ก่อให้เกิด

ผู้บาดเจ็บอ่ืนในเหตกุารณ์ใดเหตกุารณ์หนึง่ ซึง่ต้องค้นหาข้อมลูรายละเอียดในระดบัพืน้ท่ีตอ่ไป 

 ผลการตรวจวัดระดับแอลกอฮอล์ในภาพรวม 466 ราย พบว่าตรวจพบปริมาณ

แอลกอฮอล์ในร่างกายเกินกว่าคร่ึงหนึ่ง โดยเฉพาะในกลุ่มมีประวตัิด่ืมสุราแล้วขบัข่ี พบระดบัสูง

กว่า 50 มก ในสดัส่วนสูงขึน้มากถึงร้อยละ 77 สะท้อนให้เห็นว่าประวตัิด่ืมแล้วขบัมีความแม่นย า

พอสมควรในการใช้คาดการณ์การเมาสรุาแล้วขบัข่ี อย่างไรก็ตาม กลุ่มตวัอย่างทัง้หมดมีแนวโน้ม

จะถกูร้องขอการตรวจระดบัแอลกอฮอล์โดยเจ้าหน้าท่ีต ารวจท่ีใช้ดลุพินิจว่าผู้บาดเจ็บน่าสงสยัว่า

ด่ืมสุราอยุ่แล้ว จึงอาจเกิดความโน้มเอียงของผลลัพธ์ได้ ในทางกลับกัน ยงัมีผู้บาดเจ็บกลุ่มท่ีมี

ประวตัิด่ืมแอลกอฮอล์มาก่อนแตต่รวจไมพ่บระดบัแอลกอฮอล์ในเลือดราว 1 ใน 5 ซึง่อาจเป็นไปได้

ว่า บนัทึกข้อมูลคลาดเคล่ือน หรือเป็นผลจากระยะเวลาจากการด่ืมจนไปถึงช่วงการเจาะเลือดส่ง

ตรวจยาวนานจนระดบัแอลกอฮอล์ลดลงไปจนตรวจไม่พบ ทัง้นีค้วรจะศกึษาในรายละเอียด เป็น

รายๆ ควบคู่ไปด้วย  เม่ือพิจารณากลุ่มท่ีมีประวตัิไม่ได้ด่ืมแอลกอฮอล์แล้วใช้รถใช้ถนนรวมผู้ขบัข่ี 

ผู้ โดยสารและคนเดินเท้า กลบัพบว่า ยงัมีการตรวจพบระดบัแอลกอฮอล์ในเลือดได้เช่นกนั โดยคิด

เป็นร้อยละ 39 ของกลุ่มนีท้ัง้หมด เป็นท่ีน่าสนใจว่ามีระดบัแอลกอฮอล์สูงว่ากฎหมายก าหนดถึง

กว่าร้อยละ 37  ดังนัน้ประวัติท่ีระบุว่าไม่ได้ด่ืมสุราก่อนขับข่ีอาจมีความน่าเช่ือถือไม่มากนัก  

นอกจากนี ้ในกรณีท่ีไม่ทราบประวตัิการด่ืม ยงัพบระดบัแอลกอฮอล์เกินกว่ากฎหมายก าหนดสูง
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กว่าคร่ึงหนึ่งของกลุ่มนี ้อาจเน่ืองมาจากเป็นเหตุรุนแรงผู้บาดเจ็บไม่ได้สติ ไม่สามารถสอบถาม 

หรือตรวจสอบประวตัิการด่ืมได้ ต้องพิจารณาสถานะแรกรับของผู้บาดเจ็บร่วมไปด้วยโดยละเอียด 

ทัง้นี ้การสง่ตรวจแอลกอฮอล์ในกลุม่ท่ีถกูระบวุา่เป็นคนเดนิเท้ามีท่ีมาจากการระบปัุจจยัวา่การเกิด

อุบัติเหตุนัน้ มีสาเหตุมาจากการด่ืมสุราของคนเดินเท้าร่วมด้วยหรือไม่ แต่ในกรณีท่ีเป็นการส่ง

ตรวจระดบัแอลกอฮอล์ในกลุ่มท่ีถกูระบุว่าเป็นผู้ โดยสาร ควรจะต้องตรวจสอบในระยะต่อไปโดย

สอบถามกลบัไปยงัสถานพยาบาลผู้บนัทึกข้อมลูเพ่ือทบทวนความถูกต้องของการบนัทึกประเภท

ผู้ใช้รถ พร้อมทัง้หาค าอธิบายท่ีมาของการสง่ตรวจแอลกอฮอล์ในผู้ โดยสาร ตอ่ไป 

 หากพิจารณาเฉพาะกลุ่มผู้ขบัข่ีทัง้จะพบว่าสามารถตรวจพบระดบัแอลกอฮอล์ในเลือดได้

เกินกว่าคร่ึงหนึ่ง นอกจากนีห้ากจ าแนกตามประวัติ มีการด่ืมแล้วขับข่ีร่วมด้วยแล้วจะพบว่า มี

โอกาสตรวจพบระดบัแอลกอฮอล์ในเลือดอยู่ท่ีร้อยละ 83 เป็นสดัส่วนท่ีมากกว่าภาพรวมของผู้ ใช้

ถนนทัง้หมดท่ีมีประวตัิด่ืมสรุา ซึ่งพบท่ีร้อยละ 80  เป็นไปได้วา่ประวตักิารด่ืมสรุาท่ีได้ในกลุม่ผู้ขบัข่ี

มีความแม่นย าสงูกว่าในกลุ่มผู้ ใช้ถนนในภาพรวม  นอกจากนีเ้ม่ือเปรียบเทียบเฉพาะสดัส่วนการ

ตรวจพบระดับแอลกอฮอล์ในเลือดเกินกว่ากฎหมายก าหนดท่ี 50 มก. %   ระหว่างผู้ ขับข่ีและ

ภาพรวมผู้ ใช้ถนนทัง้หมด จะพบว่าในกลุ่มผู้ขบัข่ีมีสดัส่วนการตรวจพบระดบัแอลกอฮอล์ท่ีสูงกว่า

เช่นกัน ท่ีร้อยละ 80.92 เทียบกับ 77.78 ตามล าดบั ทัง้นีก้ารพยากรณ์การเมาแล้วขบัจากประวตัิ

การด่ืมเฉพาะในกลุม่ผุ้ขบัข่ี มีความแมน่ย าสงูกวา่กลุม่ภาพรวม 

 เม่ือแบง่กลุม่ตวัอย่างสง่ตรวจทัง้หมดตามผลลพัธ์การรักษา พบวา่กลุม่ผู้ เสียชีวิตมีสดัส่วน

การตรวจพบระดบัแอลกอฮอล์สงูกว่า 50 มก % สงูกว่ากลุ่ม Admit เล็กน้อย และสงูกว่ากลุ่มท่ีรับ

การรักษาแบบผู้ ป่วยนอก อย่างไรก็ตาม ตามข้อบงัคบั พรบ. จราจรทางบก ได้ก าหนดอตัราโทษ

ของการมีระดบัแอลกอฮอล์ในเลือดสูงไว้ ส าหรับผู้ขบัข่ีเท่านัน้ ซึ่งเม่ือแยกพิจารณาเฉพาะกลุ่มผู้

ขบัข่ี โดยแบ่งตามระดบัความรุนแรงพบว่า กลุ่มผู้ ขบัข่ีท่ีบาดเจ็บต้องรับไว้รักษาในโรงพยาบาล 

(Admit) มีผลตรวจพบระดบัแอลกอฮอล์เกินกวา่ 50 มก. % ในสดัสว่นท่ีสงูสดุ ท่ีร้อยละ 60 รองลง

ไปเป็นกลุ่มเสียชีวิต ตามด้วยกลุ่มผู้ ป่วยนอก ทัง้นีเ้ม่ือรวมกลุ่มบาดเจ็บท่ี ต้องรับการรักษาเป็น

ผู้ ป่วยในเข้ากบักลุ่มผู้ขบัข่ีท่ีเสียชีวิต โดยให้เป็นนิยามกลุ่มบาดเจ็บรุนแรง พบว่าผลการตรวจพบ

ระดบัแอลกอฮอล์สูงกว่าท่ีกฎหมายก าหนดในกลุ่มนี ้อยู่ท่ีร้อยละ 58.96 ซึ่งเม่ือน าไปเปรียบเทียบ

กบัสถิติข้อมูล 7 วนัอนัตรายโดยศนูย์อ านวยการความปลอดภัยทางถนนพบรายงานว่าเพียงราว
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ร้อยละ 40 ของทัง้หมด เกิดจากการด่ืมแล้วขบัท่ีเป็นสาเหตขุองการเกิดอบุตัเิหตใุนกลุม่ท่ีท าให้เกิด

การเสียชีวิตและบาดเจ็บต้อง Admit ในชว่งเทศกาลสงกรานต์ 2560 

  อย่างไรก็ตาม เป็นท่ีน่าสนใจว่าทัง้กลุ่มท่ีบาดเจ็บรุนแรงหรือเป็นผู้ ป่วยนอกก็ตาม ล้วน

พบว่ามีสดัส่วนผลการตรวจพบระดบัแอลกอฮอล์เกินกว่าท่ีกฎหมายก าหนดมากกว่าคร่ึงหนึ่งของ

แต่ละกลุ่ม ซึ่งอาจมีผลโน้มเอียงมาจากกลุ่มผู้ ขบัข่ีท่ีถูกส่งตรวจวดันัน้ มีข้อสงสยัว่าอาจด่ืมสุรา

แล้วขับข่ี ท าให้เจ้าหน้าท่ีต ารวจใช้ดุลพินิจในการร้องขอให้สถานพยาบาลตรวจวัดระดับ

แอลกอฮอล์ในเลือด 

 ส าหรับในกลุ่มผู้ ขับข่ีท่ีมีผลลัพธ์การบาดเจ็บรุนแรงหรือเสียชีวิตนัน้ เม่ือพิจารณาผล

ตรวจวัดระดบัแอลกอฮอล์ร่วมกับการมีประวัติด่ืมแล้วขับในอุบัติเหตุในช่วงเทศกาลสงกรานต์ 

2560 พบว่ามีสัดส่วนการตรวจพบระดับแอลกอฮอล์ในเลือดจริงมีสูง โดยเฉพาะการตรวจพบ

ระดบัท่ีเกินกว่ากฎหมายก าหนด ท าให้น่าเช่ือได้ว่าหากตรวจวดัในกลุ่มนีจ้ะมีความเป็นไปได้สูง

มากท่ีจะพบระดบัแอลกอฮอล์ในเลือด เม่ือพิจารณาคา่เฉล่ียระดบัแอลกอฮอล์ในเลือดท่ีตรวจพบ

ในกลุ่มผู้ ขับข่ีท่ีมีระดับแอลกอฮอล์ในเลือดสุงกว่า 50 มก. % พบว่าอยู่ท่ีราว 183 มก.% ในกลุ่ม

เสียชีวิต คา่เฉล่ีย 185 มก.% ในกลุ่มรับไว้รักษาใน รพ. (admit) และ คา่เฉล่ีย 192 มก.%   ในกลุม่ผู้ ป่วย

นอก เม่ือพิจารณาร่วมกบัผลการศกึษาวิจยัเร่ืองระดบัแอลกอฮอล์กบัการควบคมุยวดยานพาหนะ

พบกว่า ท่ีระดบัตัง้แต ่80-100 มก.% ก็พบความบกพร่องได้ชดัเจน แตใ่นระดบัคา่เฉล่ียท่ีพบสงูถึง

ระหว่าง 183-192 มก.% นี  ้เม่ือน าไปเทียบเคียงกับการเปล่ียนแปลงของร่างกายท่ีศึกษาใน

ร่างกายคนไทยโดยคณะแพทยศาสตร์     ศิริราชพยาบาล พบว่ามีผลต่อระบบประสาทส่วนกลาง

อย่างมาก ท าให้ระยะเวลาการตอบสนองนานกว่าปกติ สบัสน ก้าวร้าว ทรงตวัไมไ่ด้ การคาดคะเน

ผิดพลาด เสียความทรงจ าในขณะนัน้ ซึ่งเป็นอนัตรายอยา่งมากตอ่การใช้ยานพาหนะบนท้องถนน

ร่วมกับผู้ อ่ืน ทัง้นีโ้ทษท่ีก าหนดไว้ใน พรบ. จราจรทางบก เร่ืองการเมาสุราแล้วขบัข่ีจะจ าเพาะไว้

ส าหรับผู้ขบัข่ี โดยระดบัโทษความผิดจะสงูขึน้มาก เม่ือผู้ขบัข่ีท่ีก่อให้เกิดการบาดเจ็บหรือเสียชีวิต

มีระดับแอลกอฮอล์ในเลือดเกินกว่ากฎหมายก าหนด เมือเทียบกับบทลงโทษของการขับข่ีโดย

ประมาทและท าให้ผู้ อ่ืนเสียหาย  แม้วา่การบาดเจ็บนัน้จะเป็นการบาดเจ็บไมรุ่นแรงก็ตาม  

 อย่างไรก็ตาม ในเบือ้งต้น ข้อมูลท่ีใช้ในการวิเคราะห์ผลการศึกษานี ้ยังไม่สามารถระบุ

ตอ่ไปได้ว่า ผู้ขบัข่ีท่ีด่ืมแอลกอฮอล์หรือมีระดบัแอลกอฮอล์เกินกวา่กฎหมายก าหนดท่ีได้รับแจ้งผล

การตรวจมานัน้ ก่อให้เกิดผู้บาดเจ็บในเหตกุารณ์นัน้ๆ อีกเป็นจ านวนเท่าใด ซึ่งจะต้องน าข้อมูลผู้
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ขับข่ีกลุ่มนีไ้ปสอบทานกับข้อมูลเหตุการณ์ท่ีมีบันทึกไว้ของหน่วยงานในระดับพืน้ท่ี เช่น ศูนย์

อ านวยการความปลอดภัยทางถนนระดบัอ าเภอหรือจงัหวดั หรือสถานีต ารวจท้องท่ี  จะสามารถ

ท าให้มีผลการวิเคราะห์ชดัเจนมากขึน้ตามไปด้วย 

 เม่ือพิจารณาขยายกรอบการด าเนินการตรวจวัดระดับแอลกอฮอล์ในกลุ่มผู้ ขับข่ีท่ี

ก่อให้เกิดอุบัติเหตุจนมีผู้บาดเจ็บต่อเน่ืองตลอดทัง้ปี คาดประมาณได้ว่าจะมีจ านวนผู้ ขบัข่ีเป็น

สดัสว่น 2 ใน 3 ของการบาดเจ็บจากอบุตัเิหตทุางถนนท่ีเกิดขึน้ทัง้หมด ซึ่งข้อมลูสถิตขิองกระทรวง

สาธารณสุข จะมีผู้บาดเจ็บอยู่ราว 1 – 1.4 ล้านรายต่อปี ดงันัน้น่าจะมีจ านวนผู้ขบัข่ีท่ีอยู่ในข่าย

ต้องได้รับการตรวจวดัระดบัแอลกอฮอล์ในร่างกายทัง้สิน้ราว  หากจะตรวจวดัระดบัแอลกอฮอล์ทกุ

ราย ราว 6.7 – 9.3  แสนราย โดยคา่เฉล่ียการตรวจวดัระดบัแอลกอฮอล์ในเลือดโดยตรงเฉล่ีย 500 

ถึง 800 บาทต่อหนึ่งตวัอย่าง คาดว่าจะต้องใช้งบประมาณราว 340 – 780 ล้านบาทตอ่ปี แตห่าก

จะตรวจวดัโดยเฉพาะในกลุ่มท่ีมีการบาดเจ็บรุนแรงต้องรับไว้ท าการรักษาต่อในโรงพยาบาล รวม

ไปถึงกรณีมีผุ้ เสียชีวิต จะมีจ านวนผู้ขับข่ีท่ีเข้าข่ายเก่ียวข้องราว 3 แสนราย  คิดเป็นงบประมาณ

ราว 150 - 240 ล้านบาท ทัง้นีง้บประมาณท่ีใช้จริงอาจจะปรับลดได้ เน่ืองจากมีผู้ ขับข่ีบางราย

สามารถรับการตรวจทางลมหายใจได้โดยไม่ต้องเจาะเลือดตรวจโดยตรง แต่ทัง้นีค้วรพิจารณา

จดัสรรเคร่ืองเป่าตรวจวดัระดบัแอลกอฮอล์ไว้ท่ีสถานพยาบาลด้วย หากรอเคร่ืองตรวจท่ีน ามาจาก

สถานีต ารวจโดยตรงทุกครัง้อาจท าให้ระยะเวลาการตรวจวดัยืดยาวออกไปมาก จะท าให้ผลการ

ตรวจคลาดเคล่ือนได้ ดังนัน้ต้องมีการศึกษางบประมาณส าหรับการจัดซือ้เคร่ืองตรวจวัดระดับ

แอลกอฮอล์ทางลมหายใจในสว่นนีเ้พิ่มเตมิลงไป 

 

ข้อเสนอแนะ 

1. ควรสนบัสนุนให้มีการตรวจวดัในกลุ่มท่ีได้รับประวตัิการด่ืมแอลกอฮอล์แล้วขบัข่ีทกุครัง้อย่าง

เข้มข้น เน่ืองจากระดบัแอลกอฮอล์ท่ีพบจริง มีค่าเฉล่ียท่ีค่อนข้างสูง อนัจะน าไปสู่หลักฐาน

ส าคญัประกอบการพิจารณาบทลงโทษในชัน้ศาลได้ดี 

2. ควรสนบัสนุนให้มีการตรวจวดัระดบัแอลกอฮอล์ในผู้ขบัข่ีเพิ่มขึน้  เน่ืองจากสดัส่วนการตรวจ

พบจริง สงูกวา่ท่ีใช้การสนันิษฐานจากประวตัท่ีิได้รับราว ร้อยละ 10  
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3. ควรสนบัสนนุให้มีการตรวจวดัระดบัแอลกอฮอล์ในผู้ขบัข่ีทกุราย โดยฑาะท่ีเกิดการบาดเจ็บรุน

และและเสียชีวิต แม้จะไม่มีประวตัิหรือไม่ทราบว่าด่ืมแอลกอฮอล์แล้วขบัข่ีจนเกิดผู้บาดเจ็บ

หรือเสียชีวิตก็ตาม เน่ืองจากยังพบผู้ ท่ีมีระดับแอลกอฮอล์สูงกว่ากฎหมายก าหนดได้มาก

เชน่กนั  

4. เพ่ือให้เกิดการสนบัสนนุการตรวจวดัอย่างเป็นรูปธรรม ควรจดัท าแนวทางขัน้ตอนการตรวจวดั

ระดบัแอลกอฮอล์ร่วมกันระหว่างหน่วยงานท่ีเก่ียวข้องได้แก่ ส านักงานต ารวจแห่งชาติ และ 

กระทรวงสาธารณสุข ให้มีเนือ้หาครอบคลุมทัง้ขัน้ตอนทางกฎหมาย เอกสาร ขัน้ตอนการส่ง

ตรวจ ขัน้ตอนการจดัท างบประมาณและแนวทางการเบิกจา่ย 

5. ควรมีการศึกษาควบคู่เพิ่มเติม ในเชิงคุณภาพ เพ่ือให้เกิดความชัดเจนในการท าแนวทาง

ปฏิบตัิในแง่ของขัน้ตอนการปฏิบตัิงานจริง ปัญหา อปุสรรคในระดบัปฏิบตัิ ทัง้ในด้านการเก็บ

ข้อมลูและการสง่ตรวจตวัอยา่งเลือด  

6. ในด้านการท างานด้านสถิติเพ่ือการป้องกนัอบุตัิเหตทุางถนน ในเบือ้งต้นสามารถใช้สถิติการ

ด่ืมแล้วขับจากประวตัิท่ีได้จากการสอบถาม เพ่ือน าไปใช้วางแผนการท างานได้ เน่ืองจากมี

จ านวนใกล้เคียงกบัผลท่ีได้จากการตรวจวดัจริง 
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ผู้ด าเนินการศึกษา 
คณะท างานร่วม ภายใต้คณะกรรมการด้านการปอ้งกนัอบุตัเิหตทุางถนน กระทรวงสาธารณสขุ ได้แก่ ส านกั
โรคไมต่ิดตอ่ ส านกังานคณะกรรมการควบคมุเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล์ ส านกัสาธารณสขุฉกุเฉิน          
 
ที่ปรึกษาโครงการ 
นพ.สวุรรณชยั วฒันายิ่งเจริญ      รองปลดักระทรวงสาธารณสขุ 
นพ. อษัฎางค์ รวยอาจิณ                    รองอธิบดีกรมควบคมุโรค 
นพ. ดเิรก  ข าแปน้                            ผู้อ านวยการส านกัโรคไมต่ิดตอ่ กรมควบคมุโรค 
นพ. นิพนธ์ ชินานนท์เวช                     ผู้อ านวยการส านกังานคณะกรรมการควบคมุเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล์ 
นพ. กิตติพ์งศ์ สญัชาตวิรุฬ                   ผู้อ านวยการส านกัสาธารณสขุฉกุเฉิน          
 
ผู้รับผิดชอบโครงการ 
นายแพทย์ไผท สิงห์ค า      นายแพทย์ช านาญการ ส านกัโรคไมต่ิดตอ่ กรมควบคมุโรค 
นางนงนชุ ตนัตธิรรม                        นกักวิชาการสาธารณสขุเช่ียวชาญส านกัโรคไมต่ดิตอ่ กรมควบคมุโรค 
นายปัญญ์  จนัทร์พาณิชย์                  นกัวชิาการสาธารณสขุช านาญการส านกัโรคไมต่ดิตอ่ กรมควบคมุ
โรค 
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นางสาวชลธิชา ค าสอ       นกัวิชาการสาธารณสขุ ส านกัโรคไมต่ิดตอ่ กรมควบคมุโรค 
นายพานนท์ ศรีสวุรรณ                      นกัวิชาการสาธารณสขุ ส านกัโรคไมต่ิดตอ่ กรมควบคมุโรค 
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เอกสารแนบหมายเลข 1 

 
เอกสารแนบ  

 
 
1. ผู้ขับข่ีท่ีสถานพยาบาลท าการตรวจวัดระดับแอลกอฮอล์ในเลือด คือ ผู้ขบัข่ีท่ีเจ้าพนกังานจราจร 
พนักงานสอบสวน หรือพนักงานเจ้าหน้าท่ีใช้อ านาจตามกฎหมายพระราชบัญญัติจราจรทางบก พ.ศ. 
2522 แก้ไขเพิ่มเติม พ.ศ. 2535 ร้องขอหรือส่งตัวมาให้สถานพยาบาลตรวจวัดแอลกอฮอล์ในเลือด ตาม 
กฎกระทรวง ฉบบัท่ี 16 (พ.ศ.2537)  

 
2. กระทรวงสาธารณสุขรับผิดชอบค่าใช้จ่ายในการตรวจทางห้องปฎิบัตกิาร มีรายละเอียดดงันี ้
 2.1. ระยะเวลา ในชว่งเทศกาลสงกรานต์ ตัง้แตเ่วลา 00.00 น. วนัท่ี 11 เมษายน 2560 – เวลา 24.00 น. 
       วนัท่ี 17 เมษายน 2560  

2.2  เกณฑ์การสนับสนุนค่าใช้จ่ายในการตรวจทางห้องปฎิบัตกิารของกระทรวงสาธารณสุข 
มีดงันี ้
- เป็นผู้ ขับข่ีรถต้นเหตุและรถคู่กรณีทัง้ 2 ฝ่าย ในกรณีท่ีอุบัติเหตุในครัง้นัน้เป็นเหตุให้มี

ผู้ ได้รับบาดเจ็บรับไว้รักษาตวัในโรพยาบาล (Admitted) หรือเสียชีวิต  
- ต้องเป็นผู้ ขับข่ีท่ีเจ้าพนักงานจราจร พนักงานสอบสวน หรือพนักงานเจ้าหน้าท่ีใช้อ านาจ

ตามกฎหมายพระราชบญัญัตจิราจรทางบก พ.ศ. 2522 แก้ไขเพิ่มเติม พ.ศ. 2535 ร้องขอ/ส่ง
ตวัให้สถานพยาบาลตรวจวดัแอลกอฮอล์ในเลือด ตาม กฎกระทรวง ฉบบัท่ี 16 (พ.ศ.2537) 
(ถ้าไม่มีหนงัสือร้องขอ/ส่งตวัจากเจ้าพนกังานต ารวจ ให้ค านึงถึงสิทธิของผู้ ป่วยด้วย อาจจะ
ถกูฟ้องร้องละเมิดสิทธิของผู้ ป่วยได้) 

- การส่งตรวจทางห้องปฏิบตัิการ ต้องเป็นสถานพยาบาลในสงักดักระทรวงสาธารณสุข หรือ  
ศนูย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ ของกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ กระทรวงสาธารณสขุเทา่นัน้ 

2.3 กรณีอ่ืนๆ ท่ีไม่เข้าการเกณฑ์สนบัสนุนค่าใช้จ่ายของกระทรวงสาธารณสุข ให้เบิกจ่ายตามธรรม
เนียม 
ปฏิบตัเิดมิของหนว่ยงาน 

 
 
ขัน้ตอนการด าเนินงาน 

 

แนวทางการตรวจวัดระดับแอลกอฮอล์ในเลือด 
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1. กรณีมีการร้องขอ/ส่งตัวจากเจ้าพนักงานจราจร พนักงานสอบสวน หรือพนักงานเจ้าหน้าท่ีให้
สถานพยาบาลตรวจวดัแอลกอฮอล์ในร่างกายผู้ ขบัข่ี  ให้โรงพยาบาลแจ้งกับเจ้าหน้าท่ีต ารวจท า
หนังสือร้องขอ/ส่งตวัระบุช่ือผู้ ขับข่ีท่ีต้องการตรวจ ส่งมายังโรงพยาบาลโดยเร็ว ภายใน 4 ชั่วโมง 
(หากเกิน 6 ชัว่โมงปริมาณแอลกอฮอล์ในเลือดจะลดลงต ่ากว่าท่ีกฎหมายก าหนด 50 mg%) แพทย์
ท่ีอยูเ่วรสัง่ตรวจและด าเนินการตามกระบวนการปกตขิองโรงพยาบาล 

2. กรณีท่ีเจ้าพนักงานจราจร พนักงานสอบสวนหรือพนักงานเจ้าหน้าท่ีไม่ทราบเหตุ  แต่มีผู้ น าส่ง
ผู้บาดเจ็บมายงัโรงพยาบาล และผู้บาดเจ็บดงักล่าวต้องรับไว้รักษาในโรงพยาบาล (Admitted) หรือ
เสียชีวิต      ให้เจ้าหน้าท่ีโรงพยาบาลประสานกบัสถานีต ารวจเพ่ือแจ้งให้เจ้าหน้าท่ีต ารวจพิจารณา
ท าหนงัสือร้องขอ/สง่ตวัให้โรงพยาบาลท าการตรวจวดัแอลกอฮอล์ในเลือดของผู้ขบัข่ีทัง้ 2 ฝ่าย 

3. หลงัจากโรงพยาบาลได้รับหนงัสือร้องขอจากเจ้าหน้าท่ีต ารวจให้ตรวจวดัระดบัแอลกอฮอล์ในเลือด
จากผู้ขบัข่ีแล้ว ให้ด าเนินการตรวจวดัแอลกอฮอล์ในเลือดของผู้ขบัข่ีภายใน 2 ชัว่โมงหลงัจากได้รับ
หนงัสือดงักลา่ว 

4. โรงพยาบาลด าเนินการเก็บ specimen และตรวจแอลกอฮอล์ในเลือดของผู้ ขับข่ี ตามวิธีการเก็บ
ตวัอย่างในการทดสอบ การตรวจวิเคราะห์ปริมาณ alcohol ตามเอกสารแนบหมายเลข 1 (ขัน้ตอน
การเก็บตัวอย่าง) หากโรงพยาบาลใดไม่สามารถตรวจวิเคราะห์ผลได้ ให้น าส่ง specimen ไปยัง           
ศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ท่ีมีอยู่ในพืน้ท่ีแต่ละเขต โดยกรอกข้อมูลในแบบฟอร์มน าส่งของ
สถาบนัวิจยัวิทยาศาสตร์สาธารณสขุ กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ ตามเอกสารแนบหมายเลข 2   

5. ส าเนาเอกสารน าสง่และเก็บไว้ในเวชระเบียนหรือระบบข้อมลูของสถานพยาบาลร่วมกบัส าเนา
หนงัสือร้องขอให้ตรวจวดัระดบัแอลกอฮอล์ในเลือดจากเจ้าหน้าท่ีต ารวจ 

6. หากผู้ ขับข่ีไม่ยินยอมหรือปฏิเสธการตรวจวัดระดบัแอลกอฮอล์ในเลือด ให้เจ้าหน้าท่ี โรงพยาบาล
บนัทึกการปฏิเสธไว้เป็นลายลกัษณ์อกัษรในเวชระเบียน โดยไม่ต้องด าเนินการตรวจวดั และแจ้งไป
ยงัเจ้าหน้าท่ีต ารวจในท้องท่ี เพ่ือด าเนินการทางกฎหมายตอ่ไป 
 

ขัน้ตอนการเก็บรักษาตัวอย่างและการส่งตรวจ 
1 กรณีห้องปฏิบตัิการของโรงพยาบาลสามารถด าเนินการตรวจได้เอง ให้ส่งตรวจตามขัน้ตอน 
2 กรณีสถานพยาบาลไมส่ามารถตรวจทางห้องปฏิบตัิการได้เองให้ปฏิบตัิดงันี  ้

2.1 ในวนัราชการรวบรวมน าสง่ศนูย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ในเขตท่ีรับผิดชอบ  
2.2 ในช่วงวนัหยดุราชการและวนัหยดุชดเชย เทศกาลสงกรานต์ 2560 ให้สถานพยาบาลเก็บรักษา

specimen ตวัอย่างเลือด (whole blood) ดงักล่าวไว้ ในอณุหภูมิ 4-8 องศาเซลเซียส (ในตู้ เย็น
ธรรมดา) และรวบรวมน าส่งศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ในเขตท่ีรับผิดชอบในวนัเปิดท าการ 
ตอ่ไป 
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การบันทกึข้อมูลการส่งตรวจในระบบรายงานผู้บาดเจ็บช่วงเทศกาล 

ให้บันทึกข้อมูลรายท่ีมีการส่งตรวจวัดระดับแอลกอฮอล์ ในเว็บไซท์รายงานข้อมูลผู้ บาดเจ็บช่วง
เทศกาล http://ict-pher.moph.go.th/  โดยเช็คท่ีชอ่ง การสง่ตรวจวดัแอลกอฮอล์ 

1. หากผู้ถกูตรวจวดัเป็นผู้ขบัข่ีท่ีบาดเจ็บเอง ให้เช็คท่ีช่อง มีการสง่ตรวจวดัระดบัแอลกอฮอล์ 
2. หากผู้ถูกตรวจวดัเป็นผู้ขบัข่ีท่ีไม่บาดเจ็บหรือไม่ถูกบนัทึกในระบบรายงานผู้บาดเจ็บช่วงเทศกาล 

แตเ่ก่ียวข้องเป็นเหตใุห้มีผู้บาดเจ็บรายอ่ืน  ให้บนัทึกในรายงานของผู้บาดเจ็บท่ีเก่ียวข้องเพียงหนึ่ง
ราย โดยให้เช็คท่ีชอ่ง มีการสง่ตรวจวดัระดบัแอลกอฮอล์ในผู้ขบัข่ีอ่ืน และระบช่ืุอผู้ถกูตรวจวดั 

 
ขัน้ตอนการเบิกค่าใช้จ่ายในการตรวจ 

1. กรณีท่ีโรงพยาบาลตรวจวิเคราะห์ผลเอง ให้รวบรวมค่าใช้จ่ายของ case ท่ีเข้าเกณฑ์ทัง้หมด        
สง่ไปท่ีส านกังานปอ้งกนัควบคมุโรคแตล่ะเขต  ภายหลงัสิน้สดุเทศกาลสงกรานต์ 

2. ในกรณีท่ีโรงพยาบาลส่ง specimen ให้ศนูย์วิทยาศาสตร์การแพทย์แตล่ะเขต  โรงพยาบาลไม่ต้อง
จ่ายค่าตรวจให้กับศนูย์วิทยาศาสตร์การแพทย์  ให้ศนูย์วิทยาศาสตร์การแพทย์รวบรวมค่าใช้จ่าย
ในการตรวจทัง้หมด ส่งไปท่ีส านักงานป้องกันควบคุมโรคแต่ละเขต  ภายหลังสิน้สุดเทศกาล
สงกรานต์ 

3. ส านักงานป้องกันควบคุมโรครวบรวมค่าใช้จ่ายทัง้หมดส่งมายังกรมควบคุมโรค เพ่ือด าเนินการ
เบกิจา่ยให้กบัโรงพยาบาลและศนูย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ตอ่ไป 
 
 
 

 
เอกสารแนบหมายเลข 2 

วิธีการตรวจปริมาณ ALCOHOL 
สถาบนัวิจยัวิทยาศาสตร์สาธารณสขุ กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์  

1. ช่ือการทดสอบ 
        การตรวจวิเคราะห์ปริมาณ alcohol ด้วยเทคนิค GC/GC-Headspace 
 
2. ข้อบง่ชีข้องการตรวจ 
       ประกอบการวินิจฉยักรณีได้รับ alcohol 
       คา่อ้างอิง >50 มิลลิกรัมเปอร์เซ็นต์ ถือวา่เมาสรุา 
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3. การสง่ตรวจและการรายงานผล 

วิธีวิเคราะห์ สิ่งส่ง
ตรวจ 

ปริมาณ การน าส่ง ค่าตรวจ  
(บาท/

ตัวอย่าง) 

ระยะเวลา  
(วันท าการ) 

การรายงาน
ผล 

GC/GC-
Headspace 

เลือด 
(whole 
blood) 

5 
มิลลิลิตร 

หลอด vacutainer
หรือหลอดท่ีสะอาดมี
ฝาปิดสนิทเพ่ือ
ปอ้งกนัการระเหย ใช้
สารกนัเลือดแข็ง 
Sodium fluoride 40 
มิลลิกรัมตอ่เลือด 2 
มิลลิลิตร 

800 7  
(ถ้ามากกวา่ 1 
ตวัอยา่งเป็น 

10 วนัท าการ) 

รายงานผลเป็น
ตวัเลขจ านวน
เตม็ หนว่ยเป็น 
มิลลิกรัม
เปอร์เซ็นต์ 

 
4. สิ่งรบกวนตอ่การวิเคราะห์ 
      4.1 ตวัอยา่งเลือด (whole blood) ท่ีไมเ่ป็นเนือ้เดียวกนั 
      4.2 เลือดท่ีใช้สารกนัเลือดแข็งชนิดอ่ืน 
 
5. ข้อแนะน าการเก็บตวัอยา่ง 
      ภาชนะท่ีใช้เก็บตวัอย่าง ควรเป็นหลอด vacutainer หรือหลอดท่ีสะอาดมีฝาปิดสนิทเพ่ือ
ปอ้งกนัการระเหย ใช้สารกนัเลือดแข็ง Sodium fluoride 40 มิลลิกรัมตอ่เลือด 2 มิลลิลิตร 
 
6. ข้อควรระวงั 
       ควรหลีกเล่ียงการใช้น า้ยาฆา่เชือ้ท่ีมีแอลกอฮอล์ เชน่ เอทานอล และ ไอโสโพรพานอลในการ
ท าความสะอาดบนบริเวณผิวหนงัท่ีจะท าการเจาะเลือด 
 
7. วนัและเวลาท่ีท าการตรวจวิเคราะห์ 
      วนัท าการ จนัทร์ ถึง ศกุร์  เวลา 8.30 ถึง 16.30 น. 
 
8. ระยะเวลาท่ีสามารถขอตรวจเพิ่มได้      
        - ระยะเวลาเก็บรักษาตวัอยา่งท่ีวิเคราะห์แล้ว ตวัอย่างทัว่ไปและตวัอย่างคดีเป็นเวลา 6 เดือน 
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9. เอกสารอ้างอิง 
      9.1  Lena Kristoffersen, Liv-Ellen Stormyhr and Anne Smith-Kielland. Headspace gas 
chromatographic determination of ethanol: The use of  factorial design to study effects 
of blood storage and headspace conditions on ethanol stability and acetaldehyde 
formation in whole blood and plasma.  Forensic Science International. 2006; 161(2-3): 
151-157. 
      9.2 พระราชบญัญัตจิราจรทางบกพ.ศ. 2522  กฎกระทรวงมหาดไทย  ฉบบัท่ี 16 (พ.ศ.2537) 
ราชกิจจานเุบกษา  เลม่ 111  ตอนท่ี 54 ก  (ลงวนัท่ี  5 ธ.ค.  2537). 
 
10. เกณฑ์การปฏิเสธตวัอยา่ง 
      10.1 เลือดท่ีใช้สารกนัเลือดแข็งชนิดอ่ืน  
      10.2 ตวัอยา่งเลือด (whole blood) ท่ีไมเ่ป็นเนือ้เดียวกนั 
 
 
แหลง่ข้อมลู : สถาบนัวิจยัวิทยาศาสตร์สาธารณสขุ กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์  
http://nih.dmsc.moph.go.th/login/showimgdetil.php?id=555 
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เอกสารแนบหมายเลข 3 



เอกสารปกปิด ห้ามเผยแพร่ก่อนได้รบัอนุญาต 

          หน้า 30 10/1/2560 
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เมือ่เกดิอุบตัเิหตทุางถนนและมีผูบ้าดเจ็บ Admittedหรือมีผูเ้สียชีวติ 

กรณีผูบ้าดเจ็บหรือ
ผูเ้สียชีวติ      ถูกน าสง่มา
โรงพยาบาล           โดย
หน่วยกูชี้พ พลเมืองดหีรือ 

ญาต ิ 
(ต ารวจยงัไมท่ราบเหต)ุ 

กรณีเจา้หน้าทีต่ ารวจมี
หนงัสือ รอ้งขอ/สง่ตวั ผู้
ขบัขีท่ ัง้ 2 ฝ่าย   มารบั
การตรวจทีโ่รงพยาบาล 

เจา้หน้าทีโ่รงพยาบาลแจง้
ต ารวจในพื้นทีใ่ห้

รบัทราบเพือ่พจิารณา
ตรวจแอลกอฮอล์ในเลือด

ผูข้บัขี ่

โรงพยาบาลไดร้บัหนงัสือ
รอ้งขอใหต้รวจ

แอลกอฮอล์ในเลือดผูข้บั
ขีท่ีท่ าใหเ้กดิผูบ้าดเจ็บ

หรือเสียชีวติ 

ผงัการด าเนินการเก็บตวัอยา่ง/ตรวจวดัปรมิาณแอลกอฮอล์ในเลือด
ของผูข้บัขี ่

กรณีมีผูบ้าดเจ็บ(Admitted)หรือเสยีชีวติจากอุบตัเิหตทุางถนน  

ต ารวจใชด้ลุยพนิิจและมี
หนงัสือรอ้งขอใหแ้พทย์
เวรตรวจวดัแอลกอฮอล์
ในเลือดของผูข้บัขี ่
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เอกสารแนบหมายเลข 4 
แบบฟอร์มบนัทึกข้อมลูเทศกาล กระทรวงสาธารณสขุ ผา่นระบบอินเตอร์เน็ต 

http://ict-pher.moph.go.th 
 

 
 
 
ตวัเลือกบนัทกึการตรวจวดัแอลกอฮอล์ 
 

 

*/**ด าเนินการตรวจ/เก็บตวัอยา่งสง่ตรวจทางหอ้งปฏบิตักิาร 
ตามข ัน้ตอนการตรวจวดัปรมิาณแอลกอฮอล์ในเลือด 

หมายเหต ุ:  
*กรณีทีผู่บ้าดเจ็บ หรือ ญาตขิองผูบ้าดเจ็บทีห่มดสต ิไมย่นิยอมใหท้ าการตรวจ/เก็บตวัอยา่ง 

ใหบ้นัทกึเป็นลายลกัษณ์อกัษรและใหแ้จง้แกเ่จา้หน้าทีต่ ารวจเพือ่ด าเนินการตาม
กฎหมายตอ่ไป 

**ซึง่ตอ้งด าเนินการใหแ้ลว้เสร็จภายใน 4 ช ั่วโมงหลงัรบัผูป่้วยมาโรงพยาบาล เน่ืองจาก
ปรมิาณแอลกอฮอล์ในรา่งกายจะลดลงไปเรือ่ยๆ หลงั 6 ช ั่วโมงจะท าใหป้รมิาณต ่า
กวา่ทีก่ฎหมายก าหนด 50 mg%  

 

http://ict-pher.moph.go.th/
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- หากเลือกสง่ตรวจผู้บาดเจ็บเอง ระบบจะบนัทึกช่ือผู้บาดเจ็บไว้โดยอตัโนมตัิ 
- หากเลือกเฉพาะผู้ขบัข่ีอ่ืน (3) หรือ ทัง้ผู้บาดเจ็บและผู้ขบัข่ีอ่ืน (4)  ให้บนัทกึช่ือผู้ขบัข่ีอ่ืนด้วย 
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ตวัอยา่งแบบฟอร์มเก็บสิ่งสง่ตรวจ  

สามารถพิมพ์ออกอตัโนมตัเิม่ือบนัทึกของมลูในระบบข้อมลูเทศกาลผา่นระบบอินเตอร์เน็ต 
หนังสือน าส่งตัวอย่างเพื่อตรวจวัดระดับแอลกอออล์ในเลือด 

 

 …………(ช่ือ ท่ีอยู่ หนว่ยงาน)………………………. 
 ……………………………..………………………………… 
 …..วนั เดือน ปี..............              
เร่ือง สง่ตวัอยา่งตรวจวดัระดบัแอลกอฮอล์ 

เรียน  ผู้อ านวยการศนูย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ท่ี................ 

1. ช่ือ-สกุลผู้ป่วย.........................................................อายุ.......................ปี  เพศ  □ ชาย  □ หญิง 
เลขหมายผู้ ป่วย........................................................ □ ตาย □ ไมต่าย  

    สาเหต ุ  อบุตัเิหตทุางถนน 
2.  วันท่ีเกิดเหตุ..........................เวลา..........................น. สถานท่ีเกิดเหตุ
................................................. 
     ต าบล...................................อ าเภอ..............................จงัหวดั
............................................................ 
3.  ผู้เก็บตัวอย่าง..................................................วันที่เก็บตัวอย่าง.................................เวลา
.................น. 
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4.  พาหนะท่ีเกิดเหตุ □ รถเก๋ง □ รถปิคอพั □ รถบรรทกุ □ รถจกัรยานยนต์ □ จกัรยาน  
                          □ รถบรรทกุทางการเกษตร (อีแตน๋) □ อ่ืนๆ (ระบ)ุ .............................................. 
     คู่กรณี              □ รถเก๋ง □ รถปิคอพั □ รถบรรทกุ □ รถจกัรยานยนต์ □ จกัรยาน  

                          □ รถบรรทกุทางการเกษตร (อีแตน๋) □ อ่ืนๆ (ระบ)ุ .................................................. 
5. ชนิดของตัวอย่างส่งตรวจ □ NaF. Blood 1-2 CC.  □ อ่ืนๆ (ระบ)ุ 
........................................................ 
6. วัตถุประสงค์ของการตรวจ 
     □ งานคดี  □ วินิจฉยัโรค  □ บ าบดัรักษา □ ตรวจสขุภาพ □ เฝา้ระวงั □ อ่ืนๆ (ระบ)ุ ................... 
 

                          ขอแสดงความนบัถือ 
 
                                                                        ลงช่ือ........................................... 
                                                                              (..........................................) 
                                                                      ต าแหนง่............................................. 
                                                                                ............................................. 
 

ส าหรับเจ้าหน้าที่ รับ-ส่งตัวอย่าง 
หมายเลขวิเคราะห์ 

การน าสง่ □ ทางไปรษณีย์ □ ด้วย
ตนเอง 
            
□.......................................................
.... 
ลายมือช่ือผู้สง่
........................................................ 
                  
(....................................................) 
        ต าแหนง่
......................................................  

การตรวจรับ □ ตวัอยา่งปกต ิ □................................. 
………………………………………………………………………
…… 
ผู้ รับตวัอย่าง................................................................. 
วนัท่ีรับตวัอยา่ง........................เวลา..........................น. 

ขัน้ตอนและตัวอย่างการพิมพ์แบบน าส่งจากเว็ปไซต์ ในกรณีบันทกึข้อมูลในระบบ 
 

….(กลุม่ ฝ่าย งาน 
Ward)............. 
..ชือ่ผูต้ดิตอ่ ประสานงาน
............. 
....โทรศพัท์
...................................
. 
..โทรสาร
...................................
..... 
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เอกสารแนบหมายเลข 6  
ตวัอยา่งขัน้ตอนการปฏิบตัิการสง่ตรวจวดัระดบัแอลกอฮอล์ใน

เลือด
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ตวัอยา่งใบค าร้องขอให้สถานพยาบาลตรวจวดัระดบัแอลกอฮอล์ใน
เลือด

 


