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เกร่ินน า 

 โดยทัว่ไปการที่ประเทศต่างๆไดรั้บการเล่ือนล าดับในเวทีโลกมัก

เป็นข่าวดีที่น่าเฉลิมฉลอง แต่ส าหรับประเทศไทยการไดรั้บการเล่ือนอนัดับ

ความรุนแรงของการเสียชีวติบนถนนจากอนัดบัสามของโลกกลายเป็นอนัดบั

สองของโลกรองจากประเทศลิเบียจากรายงานจาก Global Status Report on 

Road Safety 2015 ขององคก์ารอนามยัโลกเป็นเร่ืองที่น่าเศร้าใจ สมควรอยา่ง

ยิง่ที่พวกเราตอ้งมาฉุกคิดว่าเร่ืองเช่นน้ีเกิดขึ้นกบัเราไดอ้ยา่งๆไร? เรามีสถิติ

การเสียชีวิตต่อแสนสูงเด่นอยู่ท่ามกลางประเทศก าลังพฒันาในแอฟริกา

หลายๆประเทศ เกิดอะไรขึ้ นกับประเทศที่สวยงามมีผู ้คนที่มี จิตใจและ

วฒันธรรมดีงามแห่งน้ี 

สัญญาลมปาก 

ประเทศไทยไปสัญญาไวก้บันานาชาติที่มอสโคว ์รัสเซียในปี 2009 

ว่าจะด าเนินการอย่างเข้มแข็งในการลดปัญหาการบาดเจ็บทางถนนใน

ทศวรรษแห่งความปลอดภยั United Nations Decade of Action for Road 

Safety 2011-2020 แต่การประเมินการจดัการเพือ่ลดการบาดเจ็บทางถนนของ

องคก์ารอนามยัโลกใน 5 ดา้นไดแ้ก่ 1. ดา้นการบริหารจดัการความปลอดภยั

ทางถนน 2. ด้านถนนและการสัญจรอย่างปลอดภัย 3. ด้านยานพาหนะ

ปลอดภยั 4. ดา้นผูใ้ชร้ถใชถ้นนปลอดภยั 5. ดา้นการตอบสนองหลงัการเกิด

เกิดเหตุ เราสอบผา่นเพยีงขอ้ 5 ขอ้เดียว ประเทศไทยมีระบบการแพทยฉุ์กเฉิน

ที่ดี เป็นที่ยกยอ่งและเป็นตวัอยา่งที่ถูกยกใหห้ลายประเทศเรียนรู้ ที่เราท าเร่ือง

การแพทยฉุ์กเฉินไดดี้เพราะการบริหารจดัการเร่ืองน้ีเป็นระบบจากการที่เรามี

พ.ร.บ.การแพทยฉุ์กเฉินในปี 2551 มีสถาบนัการแพทยฉุ์กเฉินเป็นหน่วยงาน

หลกัท าหนา้ที่วางแผนพฒันา สนบัสนุนใหเ้กิดการบริหารจดัการขยายหน่วยกู้

ชีพจนครอบคลุมทัว่ประเทศและพฒันาคุณภาพของหน่วยให้ช่วยเหลือผูป่้วย

ฉุกเฉินไดอ้ยา่งรวดเร็วและมีคุณภาพ 

องค์กรหลักคอืหน่วยใด? 

เม่ือ Dr. Etienne Krug  ผูเ้ช่ียวชาญจากองคก์ารอนามยัโลกกล่าวใน

ปาฐกถาพเิศษ “Global Situation: Time for Results ”  ในงานสัมมนาอุบตัิเหตุ

แห่งชาติวนัที่ 14 ธันวาคม 2558 ที่ศูนยป์ระชุมไบเทคบางนาท่ามกลางผูฟั้ง

กวา่สามพนัคนและมีการถ่ายทอดสดไปทัว่ประเทศ ท่านกล่าววา่ท่านเดินทาง

มาเมืองไทยค่อนข้างบ่อยในระยะสิบปีน้ีในฐานะผูเ้ช่ียวชาญขององค์การ

อนามยัโลก ท่านมีโอกาสเขา้พบหน่วยงานและผูบ้ริหารระดบัต่างๆของไทย 

ส่ิงที่ท่านถามทุกคร้ังในการมาเยอืนคือ “หน่วยไหนองคก์รใดคือองคก์รหลกั

ผูรั้บผดิชอบเป้าหมายการลดการบาดเจบ็ทางถนนของไทย” ท่านไม่เคยไดรั้บ

ค าตอบที่ชดัเจนจากประเทศไทยเลย แสดงให้เห็นว่าการแถลงวิสัยทศัน์เพื่อ



ลดการบาดเจบ็ทางถนนดว้ยการลงมือกระท า “Time To Act “ในเวทีโลกของ

ไทยจะเป็นเพียงค  ากล่าวลอยๆให้สวยหรู ขาดความตั้งใจจริงในการผลกัดัน 

ตอนน้ีเวลาผ่านมาคร่ึงทศววรษ ในปี 2015 Brasilia Declaration on Road 

Safety ที่ประเทศบราซิลนานาชาติยกระดบัแถลงการณ์เร่ืองการลดปัญหาการ

บาดเจ็บทางถนนจราจรเป็น “Time For Result”  ซ่ึงเสมือนเป็นค าถามต่อว่า 

“ไหนคือผลการด าเนินการ เอามาดูกนัหน่อย” 

ปัญหาของเราทุกคน 

ปัญหาการบาดเจบ็ทางถนนเป็นปัญหาของพวกเราทุกคน ตราบใดที่

เรายงัตอ้งใชถ้นนเดินทาง เราไม่สามารถหลีกเล่ียงจากผลกระทบของอนัตราย

ที่เกิดขึ้น ไม่วา่จะเป็นจาก “คน รถ หรือถนน” ที่เป็นปัจจยัเส่ียงต่อการเกิดการ

ปะทะดว้ยความเร็วที่เกินธรรมชาติของร่างกายที่จะทนรับได ้เป็นหน้าที่ของ

คนไทยทุกคนที่ตอ้งช่วยท ากนัการปกป้องชีวิตของเราและคนในครอบครัว 

ในสงัคมของเรา  

สร้างเจดีย์จากฐาน 

แมป้ระเทศไทยขาดการบริหารจดัการเชิงระบบจากภาครัฐ แต่ส่ิงที่ 

Dr. Etienne Krug  ช่ืนชมเพราะไม่ค่อยพบในประเทศอ่ืนคือประเทศไทยมี

ภาคีเครือข่ายคนท างานดา้นน้ีที่เขม้แข็ง ท่านเห็นคนจ านวนหลายพนัคนใน

ระดบัต่างๆสมคัรใจมาท างานเพื่อลดปัญหาน้ี ตน้ทุนหน่ึงที่ก่อเครือข่ายน้ีคือ

แผนงานสนบัสนุนการป้องกนัอุบติัเหตุจราจรระดบัจงัหวดั (สอจร.) ที่ สสส.

สนบัสนุนงบประมาณใหเ้กิดการการท างานแบบสหสาขาหลากหลายวิชาชีพ

ในระดบัพื้นที่ช่วยสนับสนุนการท างานของภาครัฐในการลดอุบตัิเหตุจราจร 

สอจร.ก่อร่างมาตั้งแต่ปี 2548 ปัจจุบนัเครือข่ายครอบคลุมทุกจงัหวดัมีภาคีนับ

พนัคนที่ท  างานเป็นกอ้นอิฐสร้างฐานเจดีย ์ดว้ยเป้าหมายสู่ยอดเจดียค์ือชุมชน

สงัคมของเราปลอดภยัมากขึ้น  

 หนงัสือฉบบัน้ีเขียนขึ้นเพื่อถ่ายทอดให้ผูอ่้านเขา้ใจเร่ือง 5 ส. และ 5 

ช. ซ่ึงเป็นกลวธีิหลกัที่ภาคี สอจร.ใชใ้นการท างานโดยจะมีขอ้มูลดา้นวิชาการ

ผสมผสานกบัวิธีการประยกุตใ์ช ้เพื่อให้เขา้สู่ “Time to Act และ Time for 

result” ไดอ้ยา่งเป็นรูปธรรม  

 

 

 

 

 

 

 



ปัญหาการบาดเจบ็และเสียชีวติจากการจราจรในประเทศไทย 

ตายเท่ากับเกิดสึนามปีิละสามรอบ  

ในปี 2015 ประเทศไทยมีการสูญเสียชีวติจากการบาดเจบ็ทางถนนสูง

เป็นอนัดบั 2 ของโลกรอง

มาจากประเทศลิเบีย สูง

ที่ สุดในภูมิภาคอาเช่ียน 

โดย มี ผู ้ เ สี ย ชี วิ ต สู ง ถึ ง 

21,429 ราย1 สูงเกือบ 3 

เท่าของผูเ้สียชีวิตจากสึนา

มิปี 2004 อัตราการตาย 

(36.2 ต่อประชากรแสนคน)สูงเป็น 2เท่าของค่าเฉล่ียทั่วโลก (17.5 ต่อ

ประชากรแสนคน) ทุกๆ 24 นาทีจะมีคนเสียชีวิต 1 คน ทุก 20 วินาทีจะมี

ผูบ้าดเจบ็รุนแรง 1 รายและทุก 7 นาที จะมีผูพ้ิการถาวร 1 ราย เป็น 8 เท่าของ

การผูเ้สียชีวิตจากอาชญากรรม (2,802 ราย 2557)และเหตุความรุนแรงใน

ภาคใต ้(545 รายต่อปี  2547- 58)   2, 3  

 

 

ไทยมีถนนเส่ียงทีสุ่ดในโลก ฝร่ังมาตายกันเป็นเบ่ือ 

หนังสือพิมพ์วอชิงตันโพสรายงานว่าประเทศไทยเป็นหน่ึงใน

ประเทศที่มีถนนสุดเส่ียง นกัท่องเที่ยวชาวอเมริกนัมาเสียชีวติจากการบาดเจ็บ

บนถนนในประเทศไทย นานาประเทศเตือนประชาชนที่มาเที่ยวไทยเร่ือง

สภาพถนนสุดเส่ียงและการบงัคบัใชก้ฎหมายที่หยอ่นยาน4 รัฐบาลองักฤษแจง้

เตือนชาวองักฤษที่มาเที่ยวไทยในรายงาน “British Behavior Abroad” ปี 2013 

วา่รถสาธารณะของไทยไม่มีมาตรฐานความปลอดภยัทั้งแง่ตวัรถและคนขบั 

รัฐบาลอเมริกาเตือนนักท่องเที่ยวอเมริกนัใน Thailand travel advisory page 

ว่าประเทศไทยขับรถเร็ว ไม่เคารพกฎหมาย คนขับรถสาธารณะอาจด่ืม

แอลกอฮอล์หรือสารเสพติด อุบติัเหตุรถบสัเกิดบ่อยคร้ังโดยเฉพาะในเวลา

กลางคืน การช่วยเหลือผูป้ระสบเหตุของรถกูชี้พอาจล่าชา้ในบางพื้นที่ที่หน่วย

ยงัไม่ครอบคลุมและบางคร้ังเกิดจากการจราจรที่ค ับคั่ง ส านักข่าว The 

Courier Mail ของออสเตรเลียรายงานในปี 2014 ว่านักท่องเที่ยวออสเตรเลีย

มาเสียชีวิตปีละ 120 รายที่ประเทศไทยสูงกว่าเสียชีวิตที่อินโดนีเซียและ

เวยีตนามซ่ึงชาวออสเตรเลียนิยมไปกวา่เท่าตวั 5 

 

 



มูลค่าความสูญเสียที่ลืมนับ 

 กรมทางหลวงจดัท ารายงานการวจิยัเก่ียวกบั มูลค่าความเสียหายของ

อุบติัเหตุในประเทศไทย นับตั้งแต่ พ.ศ. 2548 เป็นตน้มา ผลการศึกษาระบุว่า

ความสูญเสียทางเศรษฐกิจที่เกิดขึ้นต่อปีมีมูลค่าโดยเฉล่ีย 232,000 ลา้นบาท 

หรือร้อยละ 2.8 ของผลผลิตมวลรวมในประเทศ6  

เงินจ านวนนีส้ามารถท าอะไรได้บ้าง  

 สนามบินขนาดใหญ่ 1 แห่ง (สนามบินสุวรรณภูมิ 150,000 ลา้น)7 

 โรงพยาบาลขนาด 150-200 เตียงประมาณ 400 แห่ง8 

 อาคารเรียนคอนกรีตเสริมเหล็กขนาด 24 หอ้งไดป้ระมาณ 11,000 

หลงั9 

 สร้างรถไฟใตดิ้น/บนดินไดร้ะยะทางประมาณ 66-100 กิโลเมตรหรือ

รถไฟรางเบาได ้210 กิโลเมตร10 ,11 

ท าไมเร่ืองนี้จึงเกิดขึน้กับเราได้? 

 เราไม่ไดด้ าเนินการใดๆที่เป็นรูปธรรมหลงัการร่วมให้สัตยาบนักับ

นานาชาติประกาศ UN decade of Action 2010-202012 ซ่ึงตามแถลงการณ์ 

Moscow declaration ซ่ึงใหแ้นวทางการแกไ้ขปัญหาไวว้า่ 

(1) เรียกร้องให้รัฐบาลจัดต้ังองค์กรน าในการแก้ไขปัญหาความปลอดภัย

ทางถนน ในทุกระดับ 

 ยงัไม่หน่วยงานใดในประเทศไทยที่เป็นองค์กรน าที่จับต้องได ้

องคก์ารอนามัยโลกไดป้ระเมินความปลอดภยัทางถนนในเชิงกฎหมายและ

เชิงสถาบนัของประเทศไทยพบว่าไม่มีองค์กรใดรับผิดชอบเสาหลักการ

บริหารจดัการความปลอดภยัทางถนนเป็นการเฉพาะ 13 แม้ว่าจะมีระเบียบ

ส านกันายกรัฐมนตรีว่าดว้ยการป้องกนัและลดอุบติัเหตุทางถนนและแต่งตั้ง

กรรมการระดบัต่างๆเช่นกรรมการนโยบายการป้องกนัและการลดอุบติัเหตุ

(นปถ.) ศูนยป์ฏิบตัิการความปลอดภยัทางถนน(ศปถ.) ศูนยอ์  านวยการความ

ปลอดภยัทางถนน(ศปภ.) แต่มีปัญหาเชิงบริหารจดัการเช่น ตั้งแต่ปี 2554 

กรรมการนโยบายการป้องกนัและการลดอุบติัเหตุ(นปถ.) ที่มีนายกรัฐมนตรี

เป็นประธานประชุมเพียง 2 ค ร้ัง  และเป็นการประชุมโดยมอบรอง

นายกรัฐมนตรี 1 คร้ัง รองปลัดกระทรวงมหาดไทยเป็นประธาน 1 คร้ัง ตวั

นายกรัฐมนตรีเป็นประธานกรรมการชุดอ่ืนๆอีกกว่า 500 คณะ เพียงให้จ  าได้

วา่เขา้ร่วมประชุมอะไรมาบา้งก็เกินก าลงัมนุษยธ์รรมดาคนหน่ึงจะท าไดแ้ลว้ 

อธิบดีกรมประชาสัมพนัธ์หน่ึงในกรรมการเป็นกรรมการกว่า 200 คณะ 

กรรมการหลายหน่วยไม่มีบทบาทหนา้ที่ การประชุมมกัมอบหมายตวัแทนซ่ึง



ไม่สามารถตดัสินใจได้ และหน่วยงานต่างๆไม่มีงบประมาณในการแก้ไข

ปัญหา  

ไล่หลังเวียตนามอย่างไม่เห็นฝุ่น 

 ในปี 2011 หลงัจากการประชุม UN Decade of Road Safety รัฐบาล

เวียตนามที่ได้ปรับปรุงกรรมการระดับชาติ 14 National Traffic Safety  

Committee (NTSC) มอบหมายใหร้องนายกรัฐมนตรีเป็นประธานและแต่งตั้ง

หน่วยงานอ่ืนๆที่เก่ียวขอ้ง ก าหนดบทบาทหน้าที่ครอบคลุมทั้งดา้นการให้

ความรู้ประชาชน การท า road safety audits  การแกไ้ขจุดเส่ียง พฒันาระบบ

ขอ้มูลและการวิเคราะห์อุบตัิเหตุ การฝึกอบรมและการออกใบอนุญาตขบัขี่ 

การจดัการดูแลการแพทยห์ลงัเกิดเหตุ การปรับปรุงการจดทะเบียนและการ

ตรวจสภาพรถ และการด าเนินการบงัคบัใช้กฎหมายอย่างเขม้ขน้เช่น การ

ปรับปรุงกฎหมายหมวกนิรภยัในปี 2007  การปรับปรุงกฎหมายด่ืมแลว้ขบัให้

มีโทษสูงโดยเสียค่าปรับถึงประมาณ 28,000 บาท ยดึใบอนุญาตขบัขี่ 22-24 

เดือน และหากขบัขี่โดยไม่มีใบอนุญาตจะตอ้งเสียค่าปรับในอตัราเดียวกนั ใน

ปี 2015 ต ารวจจราจรจบักุมผูฝ่้าฝืนกฎหมายจราจรจ านวน 4.3 ลา้นคน ปรับ

เป็นเงินมูลค่า 121.03  ลา้น ดอลล่าร์สหรัฐ ยึดรถ 26,305 คนั มอเตอร์ไซด ์

249,696 คนั และพกัใชใ้บอนุญาตขบัขี่จ  านวน 370,255 คนั 15  การที่รัฐบาล

ให้ความส าคญัและก าหนดนโยบาย การปรับปรุงโครงสร้างการจดัการ การ

ออกกฎหมายและการบงัคบัใชอ้ยา่งเขม้งวด รวมทั้งการจดัการที่เป็นระบบท า

ใหเ้วยีตนามประสบความส าเร็จในการลดการเสียชีวิตลงไดป้ระมาณ ร้อยละ 

6.3 ต่อปี16 

(2) ก าหนดเป้าหมายเพือ่ลดจ านวนผู้เสียชีวิตจากอุบัติเหตุทางถนนให้ได้ 

50% ใน 10 ปี  

 “วิสัยทัศน์ที่ขาดการลงมอืท าเป็นได้แค่ความฝัน ลงมือท าโดยขาด

วิสัยทัศน์เสียเวลาเปล่าๆ  วิสัยทัศน์ร่วมกับการลงมือท าสามารถเปลีย่นแปลง

โลกได้” Joel A. Barker   



 ตอนเราก าหนดเป้าหมายลดการสูญเสียชีวิตลงต ่ ากว่าคร่ึงหน่ึง 

ประเทศไทยรายงานการเสียชีวติระหวา่งปี 2541-2552 ไว ้19.92 ต่อประชากร

หน่ึงแสนคน ดงันั้นมติคณะรัฐมนตรีเม่ือวนัที่ 29 มิถุนายน 2553 จึงก าหนด

เป้าหมายให้ลดการสูญเสียให้ต  ่ากว่า 10 ต่อประชากรหน่ึงแสนคนในปี 

2563(2020) 17 แต่จากประมาณการขององคก์ารอนามยัโลกที่คาดประมาณการ

เสียชีวิตจากการค านวณโดยอาศยัหลกัฐานทางสถิติต่างๆพบว่าประเทศไทย

ในปี 2556 น่าจะมีการเสียชีวิต 24,237 คนคิดเป็น  36.2 ต่อประชากรหน่ึง

แสนคนแต่การรายงานเป็นทางการเพยีง 13,650 ราย18  

หมอดูฝร่ังแม่นจัง 

เม่ือกระทรวงสาธารณสุข รวบรวมจ านวนการเสียชีวิตจากแหล่งขอ้มูล 3 

แหล่ง(3 ฐาน) ไดแ้ก่ ขอ้มูลจากใบมรณะบตัร ระบบขอ้มูลคดี ของส านักงาน

ต ารวจแห่งชาติและระบบขอ้มูลการเรียกสินไหมทดแทนของบริษทักลาง

คุม้ครองผูป้ระสบภยัพบว่าในปี 2555 ประเทศไทยมีการเสียชีวิตจริง 23,601 

คน คิดเป็น 36.62 ต่อประชากรหน่ึงแสนคน ใกล้เคียงกบัการประมาณ การ

ขององคก์ารอนามยัโลก ตกลงจะตั้งเป้าเท่าไหร่กนัดี ? เพราะหากตั้งเป้าเหลือ 

10 ต่อแสนประชากร เราตอ้งลดลงอีกสามเท่าครับ เฉพาะวางเป้าหมายการลด

อุบติัเหตุใหต้  ่ากวา่ 50 % ยงัเป็นปัญหาคุยกนัไม่จบ เรียกวา่เป็นการเมาตวัเลข  

(3) นโยบายและแผนการด าเนินงานต้องมุ่งเป้าไปที่กลุ่มเส่ียงหลัก ได้แก่ 

มอเตอร์ไซค์  

มีแต่รณรงค์   

ประเทศไทยมีรถจกัรยานยนต์มากกว่า 20 ลา้นคนั 19  การบาดเจ็บทาง

ถนนร้อยละ 80 เกิดจากรถจกัรยานยนต์ เราตายจากจกัรยานยนตสู์งสุดในอา

เช่ียน  

พ.ศ. 2554 รัฐบาลไดป้ระกาศให้เป็นปีแห่งการรณรงคส์วมหมวกนิรภยั 

100% ซ่ึงทุกภาคส่วนต่างขานรับนโยบายกนัอยา่งกวา้งขวางแต่รวมปรากฏ

การสวมหมวกนิรภยัร้อยละ 46 เพราะหลงัจากนโยบายออกมาทุกส่วนพึง

พอใจกบัการรณรงค ์การจบักุมผูไ้ม่สวมหมวกนิรภยัแต่ละจงัหวดัแตกต่างกนั

ราวฟ้ากบัเหว จงัหวดัที่อตัราการจบักุมสูงๆเช่น เพชรบุรีและภูเก็ตตวัเลขการ

จับกุมประมาณ 9,849 และ 9,848 ต่อแสนประชากรขณะที่จังหวดัที่ไม่

ด าเนินการเท่าที่ควรเช่น สระแกว้ บุรีรัมย ์นราธิวาส ตวัเลขเป็น 3.98  1.27 

และ 0.13 ตามล าดับ(รายงานสถานการณ์ความปลอดภยัทางถนน 2557) 

ตัวเลขต่างกันหลายพนัเท่าในประเทศเดียวกัน โดยไม่มีมาตรการก ากับ

ควบคุมการด าเนินการของระดับพื้นที่ ส่ิงเหล่าน้ีสะทอ้นให้เห็นว่าเรายงั

ห่างไกลจากขอ้เสนอแนะดงักล่าวอยา่งไร  



(5) ปรับปรุงระบบความปลอดภยัของถนนและยานยนตร์ให้สอดคล้องกับ

มาตรฐานสากล  

มีเคร่ืองมือประเมินระบบความปลอดภยัของถนน ท าไมไม่ใช้ 

การประเมินความปลอดภยัทางถนนเป็นเคร่ืองมือมาตรฐานที่ท  าให้รู้

ว่า ถนนเส่ียงมากน้อยเพียงใด การประเมินมีจุดเร่ิมในปี 1999 ที่เกิดจาก

ประเทศในยโุรปร่วมกนัสร้างมาตรฐานที่เรียกว่า EuroRAP ประเมินถนนใน

ยโุรปครอบคลุมกว่าร้อยละ 90 และต่อมาออสเตรเลียน าแนวคิดน้ีไปพฒันา

เป็น AusRAP เพื่อใชใ้นประเทศของตน ในปี 2006 ธนาคารโลกตอ้งการให้

วธีิน้ีใชง่้ายไดท้ัว่โลกจึงร่วมมือกบัผูเ้ช่ียวชาญหลายประเทศพฒันาเคร่ืองมือน้ี

ให้ใช้งานได้สะดวกขึ้ น และได้ The International Road Assessment 

Programme (iRAP) version 2.2 ปัจจุบนัมี 26 ประเทศทั้งยากจนและไม่จน

น าไปใชป้ระเมินถนนกวา่ 50,000 กิโลเมตร โดยไม่มีประเทศไทยรวมอยูด่ว้ย 

ไม่ทราบเพราะเหตุใด20 

วิธีการประเมินของ iRAP  

o เป็นที่ยอมรับโดยสถาบนัที่ท  างานดา้นความปลอดภยัทางถนนระดบั

โลก  

o ประเมินง่ายและบอกระดบัความปลอดภยัของถนนชดัเจน ใชเ้ป็น

ตวัช้ีวดัเพือ่ลดความเส่ียงของอุบติัเหตุทางถนนที่อาจเกิดขึ้น  

o แยกระดับความปลอดภยัของผูใ้ช้ทาง 4 ประเภท ได้แก่ ผูข้บัขี่

รถยนต ์รถจกัรยานยนต ์รถจกัรยาน  และคนเดินเทา้  

o ประเมิน 50 ปัจจยัเส่ียงของการเกิดอุบติัเหตุ ทุกช่วงถนน 100 เมตร  

o แสดงในรูปแบบ ระดับความเส่ียงในการเกิดอุบัติเหตุ หรือ ดัชนี

ความปลอดภยัทางถนน (Star Ratings) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

ตัวอย่างการประเมนิดัชนีความปลอดภัยทางถนนของ iRAP ในภูเก็ต 

  

 

 

 

 

 

ในตน้ปี 2559 สถาบนัพฒันาเทคโนโลยแีห่งเอเชีย (AIT) ส ารวจและ

ประเมินความปลอดภยัทางถนนในจงัหวดัภูเก็ต เป็นถนนของแขวงทางหลวง 

197 ก.ม. และทางหลวงชนบท 116 ก.ม. ไม่รวมถนนของทอ้งถ่ินพบว่าถนน

ส่วนใหญ่มีระดับความปลอดภัยระดับ 1-2 ดาวซ่ึงมีความเส่ียงสูง ส าหรับ

ความปลอดภยัต่อคนเดินจะเส่ียงสุด จกัรยานยนต์รองลงมา แม้แต่รถยนต์

ความเส่ียงระดบั 1-2 ดาวร้อยละ 50 ของความยาวถนนทั้งหมด  

 ในปีเดียวกนัภูเก็ตและดว้ยขอ้มูลชุดเดียวกนั กระทรวงคมนาคมให้

หน่วยงานที่ไม่ขอออกช่ือประเมินโดยมาตรฐานที่พฒันาโดยคนไทยกนัเอง

ผลการประเมินออกมาว่าถนนของภูเก็ตปลอดภัยระดับดีมาก ไม่มีปัญหา

อะไร 

“ความจริงน้ันเหมือนแสงอาทิตย์ คุณสามารถหลบมันได้สักพกั แต่มันจะไม่

หนีไปไหน” เอลวสี เพรสล่ีย ์

เคร่ืองมือประเมินความปลอดภัยของรถก็มีแล้ว ท าไม่ไม่ประกาศ? 

มาตรฐานระบบความปลอดภัยของรถยนต์ 

เร่ืองระบบความปลอดภยัยานยนตร์ให้สอดคลอ้งกบัมาตรฐานสากลเป็น

อีกเร่ืองหน่ึงซ่ึงไทยถือว่าล้าหลังมาก ประเทศสหรัฐอเมริกาเร่ิมทดสอบ



มาตรฐานความปลอดภัยของรถให ม่  New Car Assessment 

Program( NCAP)21 

ตั้งแต่ปี 1979 หรือ 37 

ปีก่อนเพื่อให้บริษัท

รถยนต์ผ ลิตรถที่ มี

ความปลอดภยัสูงขึ้น

โดยให้ระดับความ

ปลอดภยัเป็น “ดาว” หน่ึงถึงห้าดาว ห้าดาวหมายถึงระดับความปลอดภยั

สูงสุด ต่อมายุโรปพฒันามาตรฐาน EuroNCAP เม่ือปี 1997 และมีหลาย

ประเทศใช้วิธีการประเมินแบบเดียวกันเช่น ออสเตรเลีย นิวซีแลนด์ ลาติน

อเมริกา จีน ญี่ปุ่ น เกาหลีและอินเดีย ในหลายประเทศบงัคบัให้บริษทัรถยนต์

ติดดาวเพือ่บอกใหรู้้ระดบัความปลอดภยัของรถแต่ละรุ่น ขอ้ดีของการติดดาว

แบบน้ีคือท าให้ผูซ้ื้อมีขอ้มูลในการตดัสินใจเลือกรถยนตไ์ดอ้ยา่งถูกตอ้ง ใน

หลายประเทศเม่ือประกาศขอ้บงัคบัน้ีออกไป รถยนตท์ี่มีระดับดาวต ่าๆได้

หายไปจากทอ้งตลาดจากอ านากการเขา้ถึงขอ้มูลของประชาชน ไดส้ าหรับใน

ภูมิภาคอาเช่ียนปัจจุบนัเกิด ASEAN NCAP ตั้งแต่ปี 2011 ที่ตั้งอยูใ่นมาเลเซีย 

ส าหรับประเทศไทย ถึงเวลาผลักดันการน า ASEAN NCAP มาใช้เพื่อความ

ปลอดภัยของคนไทยหรือยัง? 

(6) ต้องมีข้อมูลที่ดีและวิธีการทางวทิยาศาสตร์ 

 การท างานเพื่อแกไ้ขปัญหาการบาดเจ็บทางถนนไม่สามารถใช้วิธี

หลับตานั่งเทียนนึกเอาเองได้ การวางแผนที่ผิดพลาดจะก่อให้เกิดปัญหา

ตามมา เพราะถนนแต่ละสายมีรถผา่นไปมาหลายหม่ืนคนัต่อวนั การออกแบบ

และการจดัการช่องจราจรส าหรับรถ คน ทั้งขนาดช่องทาง ความลาดเอียง การ

เช่ือมต่อระบบการเดินทางแต่ละประเภท ระบบไฟ ป้ายสญัญาณ การบงัคบัใช้

กฎหมาย การให้ความรู้แก่ประชาชน การเก็บขอ้มูลความเส่ียง การเสียชีวิต 

การบาดเจ็บและความสูญเสียด้านเศรษฐกิจ สังคม แนวทางปรับปรุงแก้ไข 

การประเมินผล ฯ ลว้นตอ้งอาศยันกัวชิาการและองคค์วามรู้22  

ประเทศที่ท าได้ดี ล้วนแต่ใช้ข้อมูลและความรู้เป็นกญุแจสู่ความส าเร็จ 

ประเทศที่ใหค้วามส าคญัและประสบความส าเร็จในการแกไ้ขปัญหา

อุบตัิเหตุจราจรจะมีหน่วยงานท าหนา้ที่ดา้นวชิาการ และบริหารจดัการ  

รัฐบาลญี่ปุ่ นประกาศสงครามกับอุบัติเหตุ 

ปี 1951-70 ญี่ปุ่ นหลังสงครามโลกคร้ังที่สอง การส่งออกท าให้

เศรษฐกิจเติบโตมาก ประชาชนใชร้ถมากขึ้น ผูเ้สียชีวิตจึงเพิ่มจาก 4,429 คน

เป็น 16,765 คน ญี่ปุ่ นในขณะนั้นถนนไม่ไดม้าตรฐาน ระบบไฟจราจรและ



ป้ายเตือนไม่ดี คนญี่ปุ่ นด่ืมแลว้ขบัเตม็ถนน ความรู้ความเขา้ใจในการใชร้ถใช้

ถนนนอ้ย รัฐบาลญี่ปุ่ นจึงประกาศสงครามกบัอุบติัเหตุโดยทุ่มเทงบประมาณ

และปรับปรุงกฎหมายเพือ่แกไ้ขทั้งดา้นคน รถ และถนน ท าให้ลดการสูญเสีย

ทั้งชีวิต จากปี 1970-1980 การบาดเจ็บลงกว่าคร่ึง ปัญหาการเสียชีวิตเพิ่ม

สูงขึ้ นอีกในระหว่างปี 1970-1990 เพราะรถเพิ่มสูงขึ้ นสามเท่าตัวท าให้

ผูเ้สียชีวติเพิม่เป็น 11,452 คนในปี 1990   

ก าเนิด ITARDA  

ปี 1992 รัฐบาลตอ้งการแกปั้ญหาเชิงระบบโดยใช้ความรู้และขอ้มูล 

จึงตั้ง Institute for Traffic Accident Research and Data Analysis (ITARDA) 

เอานกัวชิาการจากส านกัต ารวจแห่งชาติและกระทรวง The Ministry of Land, 

Infrastructure, Transport and Tourism [MLIT]) มาร่วมกนัท างาน  ITARDA 

ท  าการวเิคราะห์ขอ้มูลอุบตัิเหตุแลว้พบวา่ 9% ของถนนเป็นสาเหตุ 40 % ของ

อุบตัิเหตุทั้งหมด การท างานดว้ยวิธี Plan Do Check Act คือวางแผน ลงมือท า 

สอบสวน ประเมิน และวางแนวทางการท างานอยา่งต่อเน่ืองจึงท าให้ปัจจุบนั

ญี่ปุ่ นเป็นประเทศที่มีระบบการจราจรที่ปลอดภยัที่สุดแห่งหน่ึงของโลกการ

เสียชีวติเหลือ 4.7 ต่อแสนประชากร (ปีละประมาณ 6,000 คน)  

การมีองค์กรน าที่ท าหน้าทีด้่านข้อมูล วิชาการประสบความส าเร็จในการลด

อุบัติเหตุมาแล้วทั่วโลก 

 ประเทศอ่ืนที่มีหน่วยงานท างานดา้นขอ้มูล วชิาการและประสบ

ผลส าเร็จในการลดการเสียชีวติไดแ้ก่  

 VicRoads ของออสเตรเลีย  

 Swedish National Road and Transport Research Institute (VTI) ของ

สวเีดน  

 European Transport Safety Coucil (ETSC) ของยโุรป  



 French National Institute for Transport and Safety Research 

(INRETS) ของฝร่ังเศส 

 Malaysian Institute of Road Safety Research (MIROS) ของมาเลเชีย  

  ฯ  

 หน่วยงานเหล่าน้ีท าหน้าที่ส าคญัในการน างานขอ้มูลและวิชาการ

เคล่ือนสู่นโยบายและท างานแบบสหวิชาชีพ หวงัว่าหน่วยงานเช่นน้ีใน

ประเทศไทยจะเกิดขึ้ นเพื่อน าข้อมูลและวิชาการมาช่วยลดสถานการณ์

อุบตัิเหตุในประเทศไทยไดใ้นอนาคต(หวังว่าไม่เป็นอนาคตอันไกลโพ้นนะ

ครับ) 

คุณของลักษณะขององค์กรน า23 

 องคก์รน าที่จะมาท างานเพื่อลดการสูญเสียจากการจราจรทางถนน

ตอ้งศกัยภาพสูงเพราะท างานประสานกบัหลายหน่วยงาน เน้ืองานครอบคลุม

ตั้ งแต่การวางแผน จนถึงการปรับปรุงความปลอดภัยของถนน คุณของ

ลกัษณะองคก์รควรเป็นดงัน้ี 

1. สามารถบูรณาการขอ้มูล ความรู้ และวนิิจฉยัปัญหาของอุบตัิเหตุทาง

ถนนของประเทศ 

2. ความสามารถบูรณาการแผนและเป้าหมายร่วมระหวา่งหน่วยงานได ้ 

3. ท าหนา้ที่ประสานการท างานระหวา่งหน่วยงานที่เก่ียวขอ้งทั้งหมด 

4. มีงบประมาณและทรัพยากรสนบัสนุน 

5. เป็นผูจ้ดัท  าคู่มือแนวทางปฏิบติัใหห้น่วยงานต่างๆใช ้

6. เป็นองคก์รที่ท  าหนา้ที่ปรับปรุงพฒันาใหร้ะบบต่างๆที่เก่ียวขอ้งกบั

การจราจรทางถนนใหดี้ขึ้น 

7. ก ากบัติดตามและประเมินผลการท างานดา้นต่างๆ 

8. น าเสนอนโยบายเพือ่การเปล่ียนแปลง 

แนวคดิเร่ืองอุบัติเหตุทางถนนในมุมมองใหม่24 

 ค าวา่ ”อุบตัิเหตุ”ที่ถือว่าเป็นเร่ือง “บงัเอิญ ไม่สามารถคาดการณ์ ไม่

สามารถควบคุม และไม่อาจหลีกเล่ียงได้”  ซ่ึงเป็นเร่ืองไม่จริง การเกิด

อุบติัเหตุจากการจราจรสามารถแกไ้ขไดด้ว้ยการวิเคราะห์หาสาเหตุตามดว้ย

การป้องกนัแกไ้ขความเสียหายที่จะเกิดขึ้น  

 การเรียกวา่ ”อุบตัิเหตุทางถนน” หลายประเทศไม่ยอมรับเปล่ียนเป็น

เรียกวา่ “การบาดเจบ็จากการจราจรทางถนน” แทนหน่วยงานป้องกนัโรคของ

สหรัฐอเมริกา(Centers for Disease Control) มีนโยบายว่าหากเจา้หน้าที่คนใด

ใชค้  าวา่ “อุบตัิเหตุ” จะถูกปรับเป็นเงินคร้ังละ 10 เหรียญ  



 ในประเทศพฒันาแมว้า่จ  านวนรถยนตจ์ะมากขึ้น สมรถนะของรถจะ

เร็วขึ้น  แต่เห็นการลดลงของการเสียชีวิตจากบาดเจ็บจากการจราจรทางถนน

อยา่งชัดเจน หลักคิดส าคญัของประเทศที่ประสบความส าเร็จในการจดัการ

เร่ืองบาดเจ็บจากการจราจรทางถนนจะมีมุมมองต่อปัญหาการบาดเจ็บทาง

ถนนดงัน้ี  

1. คนเราน้ันตายง่ายกว่าที่คดิ 

 การถูกชน

ด้วยความเร็วรถที่

เ กิ น ก ว่ า  3 0 

กิโลเมตรต่อชัว่โมง

ก็สามารถ “ฆ่า” เรา

ได้  ร่ า ง ก า ยข อ ง

มนุษย์ทน ต่อแรง

กระแทกไดไ้ม่เกินววิฒันาการความสามารถในการวิ่งสูงสุดสิบกว่ากิโลเมตร

ต่อชัว่โมง การเดินทางดว้ยรถเป็นความเร็วเกินปกติของเรา ความเร็วประมาณ 

60 กิโลเมตรต่อชัว่โมงจะเกิดการปะทะเหมือนตกจากตึกชั้นที่ 5   

 

เร็วเท่าไหร่ ที่ท าให้เราตายคร่ึงหน่ึง 

จากการวิจยัพบว่า ความเร็วที่ฆ่าเราได้ร้อยละ 50 คือประมาณ 45 

กิโลเมตรต่อชัว่โมงหากเป็นการชนคนเดินถนน ขี่จกัรยานและมอเตอร์ไซด์ 

ความเร็วประมาณ 65 กิโลเมตรต่อชั่วโมงหากเป็นการชนด้านข้าง และ

ประมาณ 85 กิโลเมตรต่อชัว่โมงหากชนหนา้ตรง  

30 กิโลเมตรต่อช่ัวโมงในเขตเมืองถึงจะปลอดภัย 

แนวความคิดการจดัการความเร็วเพือ่ลดความเส่ียงให้มากที่สุดถูกใช้

ไปทัว่โลก เพยีงเปล่ียนแนวคิดโดยจ ากดัความเร็วไม่เกิน 20-30 กิโลเมตรต่อ

ชัว่โมงในเขตชุมชนเมือง ประเทศเนเธอร์แลนด์แลนลดการเสียชีวิตจากปีละ 

3,200 รายเหลือ 800 ราย  ส าหรับเมืองของประเทศพฒันาแล้วจะออกแบบ

ระบบการเดินทางที่เป็นมิตรกบัผูใ้ชท้างทุกกลุ่ม รวมทั้งเด็ก คนชรา ผูพ้ิการ 

และมีทางเลือกในการเดินทางหลากหลายเช่น การเดิน จกัรยาน รถสาธารณะ 

การใชค้วามเร็ว 100-120 กิโลเมตรต่อชัว่โมงท าไดเ้ฉพาะการเดินทางระหว่าง

เมืองที่ออกแบบถนนแยกเลนและออกแบบเพือ่ความปลอดภยัสูงสุด25 26  



 

พลาดได้ แต่ไม่ควรตาย 

 การออกแบบระบบการจราจรที่ดี

ตอ้ง”ให้อภยั”ต่อความผิดพลาดของมนุษย์

ซ่ึงเกิดขึ้นไดเ้สมอไม่ว่าจากความง่วง จากสภาพร่างกาย จากความเหน่ือยลา้ 

ความไม่คุน้เคยเสน้ทาง รวมทั้งความบกพร่องของยานพาหนะ ในยโุรปมีการ

ท าแนวปฏิบตัิเพือ่การออกแบบถนนที่ให้อภยัต่อความผิดพลาด (Forgiveness 

roadsides design guide) อาทิ การเวน้ไหล่ทางให้กวา้งและปราศจาก

ส่ิงก่อสร้างหรือตน้ไมใ้หญ่ ระยะ 7-10 เมตร(ฝร่ังเศส) ระยะ 10 เมตร(สวีเดน) 

เป็นตน้ การออกแบบแนวท่อระบายน ้ าริมทางที่ปลอดภยั การท าเส้นจราจร

เป็นแถบขอบทาง (Shoulder rumble strip) เพื่อเตือนผูข้บัขี่ที่ออกนอกไหล่

ทางเน่ืองจากความง่วงหรือทศันวิสัยที่ไม่ดี การออกแบบร้ัวขา้งทางที่รองรับ

การกระแทกและป้องกนัชนเสียบตวัร้ัว การใช ้Cable barrier ซ่ึงมีความหยุน่

ตวักว่าร้ัวแบบคอนกรีต  กรณีเหล่าน้ีคือหลักคิดเร่ืองการให้อภยัและการ

ยอมรับวา่ความผดิพลาดของมนุษยเ์กิดขึ้นไดเ้สมอแต่ตอ้งไม่น าสู่การเสียชีวิต

และบาดเจบ็รุนแรง27 28 

ความปลอดภัยทางถนนเป็นหน้าที่ของทุกคน  

 มีผูค้นที่เก่ียวขอ้งกับการท างานด้านความปลอดภยัทางถนนเป็น

จ านวนมาก เร่ิมจากกระบวนการผลิตรถยนต์ การออกแบบผงัเมือง การ

ออกแบบวิศวกรรมสร้างทาง การบงัคบัใช้กฎหมาย รวมถึงพฤติกรรมการ

เดินทางของมนุษย ์ไม่มีหน่วยงานใดหน่วยงานหน่ึงที่สามารถท างานเพื่อ



สร้างความปลอดภัยทางถนนได้เพียงล าพัง องค์การอนามัยโลกได้ให้

ขอ้เสนอแนะใหป้ระเทศต่างๆแกไ้ขปัญหาการบาดเจบ็ทางถนนโดย 

 มีนโยบายใหค้วามส าคญัต่อปัญหาการบาดเจบ็ทางถนน  

 จดัท าแผนระดบัชาติเพือ่มุ่งเป้าหมายที่วดัผลได ้ 

 จดัตั้งและมอบหมายใหอ้งคก์รน ามีภารกิจชดัเจนในการลดการ

สูญเสียและบาดเจบ็จากการจราจร  

 พฒันาระบบการท างานระหวา่งหน่วยงานต่างๆ  

 จดัสรรงบประมาณใหพ้อเพยีง ลงทุนอยา่งมีประสิทธิภาพเพือ่ให้

เกิดผลในการลดการบาดเจบ็อยา่งจริงจงั  

 ตรวจติดตามและการประเมินผล  

 การวจิยัและการเผยแพร่ความรู้   

ถนนที่ไม่ปลอดภยัคอืความไม่เป็นธรรมของสังคม 

 การจราจรทางถนนคือการเดินทาง ซ่ึงมีตั้งแต่การเดินเทา้ การวิ่ง 

รถเข็น จักรยาน จกัรยานยนต์ รถยนต์และรถสาธารณะต่างๆ ดังนั้ นการ

ออกแบบของการจราจรที่ดีตอ้งเร่ิมตน้ตั้งแต่ประตูบา้นไปถึงเขตถนนถึงผิว

จราจร  

 

 

 

 

 

ให้สิทธ์ิแก่คนเดนิถนนก่อน 

ใ น ป ร ะ เ ท ศ ที่

พ ั ฒ น า แ ล้ ว ล า ดั บ

ความส าคัญการใช้ถนน 

(Road user hierarchy) โดย

ให้การเดินเทา้อยู่ในล าดับ

สูงสุด รถยนตส่์วนตวัอยูใ่น

ล าดับล่างสุด ผูค้นทุกกลุ่ม

ตั้ งแ ต่ เด็ ก  ผู ้สู งอ า ยุ  คน

พิการที่นั่งรถเข็น จะได้รับ

สิ ท ธ์ิ แ ล ะ ค ว า ม



สะดวกสบายในการเดินทาง หากจ าเป็นตอ้งเดินทางด้วยรถสาธารณะก็จะ

ออกแบบให้มีระบบความปลอดภยัและเอ้ือต่อการขึ้นลง แมร้ถเข็นผูพ้ิการก็

สามารถเดินทางด้วยรถสาธารณะได้  ในหลายประเทศส่งเสริมให้ผูค้นใช้

จกัรยานเดินทางมากขึ้น แนวคิด bike Friendly city สร้างทางจกัรยานที่

สะดวกสบาย ปลอดภัย และเดินทางเช่ือมโยงได้ทั้ งเมือง แนวคิดน้ีได้

ประโยชน์ต่อสงัคมส่วนรวมมากมายทั้งในความประหยดั ปลอดภยั เป็นมิตร

ต่อส่ิงแวดลอ้มและส่งผลดีต่อสุขภาพของประชาชน 

ในประเทศไทย รถ คอื อภิสิทธ์ิยนต์ 

ในประเทศไทยผูมี้รถยนตถื์อเป็นอภิสิทธ์ิชน การสร้างถนนออกแบบ

เพื่อรถยนต์เป็นหลัก เราไม่ค่อยค านึงถึงระบบการเดินทางอ่ืนๆ ไม่ค่อยมี

เสน้ทางจกัรยาน การบาดเจบ็และเสียชีวติจากการเดินทางดว้ยจกัรยานสูงมาก 

ข่าวเม่ือปี 2556 ที่ 2 สามีภรรยาชาวองักฤษ ป่ันจกัรยานรอบโลกมาแลว้ 23 

ประเทศมาเสียชีวิตทั้งคู่ขณะป่ันจกัรยานไทย เป็นเร่ืองที่น่าเศร้าใจและเป็น

ข่าวดงัไปทัว่โลก ฟุตบาทคนเดินที่แคบอยูแ่ลว้ยงัเต็มไปดว้ยร้านคา้แผงลอย

และส่ิงกีดขวางต่างๆทั้งเสาไฟ ท่อ ป้าย และการบุกรุกท าให้คนเดินถนนตอ้ง

ลงมาเส่ียงกับรถบนผิวจราจร แต่ละปีจึงมีคนเดินถนนถูกรถเสียชีวิตเป็น

จ านวนมาก29 ทางลาดส าหรับรถเข็น มีเคร่ืองหมายน าทางส าหรับคนพิการ

ทางสายตายิง่เป็นส่ิงที่พบไม่บ่อย ถือไดว้า่สงัคมไทยที่ขาดความเป็นธรรมทาง

สงัคม เราจะไม่ค่อยเห็นผูพ้ิการ เด็กและคนสูงอาย ุมีโอกาสเดินทางดว้ยการ

เดินถนน ขา้ราชการไทยเดินทางไปต่างประเทศเพือ่ศึกษาดูงานกนัเป็นจ านวน

มาก ได้พบเห็นบ้านเมืองต่างประเทศที่ออกแบบสะดวกสบายสวยงาม 

เสียดายที่ไม่พกส่ิงที่เห็นกลบัมาช่วยบา้นเมืองของเรากนัเลย 

  

 

 



ไม่เป็นไรหรอกที่จะช้า หากคุณเพียงไม่หยุดเดิน “ขงจือ้” 

การแก้ปัญหาการบาดเจ็บทางถนนดูเหมือนจะเป็นเร่ืองที่ห่างไกล

ส าหรับประเทศไทย เพราะขนาดปัญหาใหญ่มากจากการสะสมมานาน

นอกจากการเดินทางของผู ้คนอีกจ านวนหลายสิบล้านคนต่อวัน งานที่

สลบัซบัซอ้นประกอบดว้ยหลายหน่วยงานที่เก่ียวขอ้ง การขาดองคก์รน า การ

ไม่ไดถู้กยกระดบัความส าคญัของปัญหา เหล่าน้ีท  าใหปั้ญหาทบัถมทวคูีณ  

สามเหลีย่มเขยือ้นภูเขา ขยบัเพือ่ลดอบุัติเหตุ 

มองโลกในแง่ดีว่า ทุกปัญหามีทางออกเพียงแต่โอกาสและจงัหวะ

ส าหรับประเทศไทยยงัมาไม่ถึง แมร้ะบบการจดัการจากภาคนโยบายของไทย

ยงั “สอบตก” ตามความเห็นของนักวิชาการเพื่อความปลอดภยัทางถนนจาก

องคก์รชั้นน าของโลก แต่ส่ิงที่องคก์ารอนามยัโลกช่ืนชมไทยคือความเขม้แข็ง

ของภาคีอาสาสมคัรที่ร่วมกนัท างานดา้นความปลอดภยัทางถนน   

อจ.ประเวศ วะสี ไดใ้ห้แนวคิดการแกไ้ขปัญหาของสังคมที่มีความ

สลับซับซ้อนด้วยทฤษฎี สามเหล่ียมเขยื้อนภูเขา ทฤษฎีน้ีเสนอแนวคิดที่ว่า 

การแก้ไขปัญหาใหญ่ๆทางสังคมใหญ่  หนา  หนัก เหมือนภู เขาต้อง

ประกอบด้วยส่วนส าคัญสามประการที่จะเป็นแรงเพื่อเขยื้อนหรือโยก

อุปสรรคใหเ้กิดการเคล่ือนไหวพฒันา แนวคิดน้ีประกอบดว้ยโครงสร้างสาม

ประการที่ท  างานพึ่งพงิประสานกนัไดแ้ก่ 

ค าสัมภาษณ์ อจ.ประเวศ วะสี อธิบายทฤษฎีสามเหลี่ยมเขยือ้นภูเขาได้ดี

ที่สุด30 

 อจ.ประเวศ วะสีไดใ้ห้สัมภาษณ์เครือข่ายวิชาการเพื่อการปฏิรูปเม่ือ

เดือนกนัยายนปี 2013 ไวแ้บบเขา้ใจง่ายวา่ 

 รบกวนคุณหมอเล่าประสบการณ์การปฏิรูปท่ีผ่านมา รวมถึงอธิบาย

ให้ฟังได้ไหมครับว่าท าไมประเทศไทยต้องปฏิรูปแล้วปฏิรูปอีก? 

 หากดูประเทศไทยในเชิงประวตัิศาสตร์ จะพบว่ามีวิวฒันาการ

เร่ือยมาจนเขา้สู่สงัคมปัจจุบนัซ่ึงมีความซับซ้อนมาก แต่ตลอดเส้นทางเราไม่

ค่อยประสบความส าเร็จในการพฒันา แลว้เราก็พยายามแกไ้ขจุดติดขดั การ

ปฏิรูปจะเกิดขึ้นเม่ือเราตระหนกัวา่การแกไ้ขเล็กๆ นอ้ยๆ ไม่ไดผ้ล 

 ที่ผา่นมาจุดติดขดัส าคญัคือวิธีคิด คนไทยจะคิดเป็นเชิงความดีความ

ชัว่ของปัจเจกบุคคล คิดวา่เป็นเร่ืองกรรมแต่ชาติปางก่อน เราปฏิรูปกนัดว้ยวิธี

คิดแบบน้ีไม่ได ้เพราะปัญหาต่างๆ เป็นปัญหาเชิงโครงสร้างซ่ึงยากที่จะเขา้ใจ 

ยากที่จะแกไ้ข น่ีคือที่มาของโจทยก์ารปฏิรูปที่ว่าเราจะปฏิรูปเชิงโครงสร้าง 

ซ่ึงคนไทยจะฟังแลว้ไม่คุน้  



 ส าหรับที่ผ่านๆ มา ส่วนตวัเราก็ไม่ได้ช านาญอะไรแต่เห็นปัญหา

ต่างๆ แล้วรู้สึกว่ามันหนักหนามาก ก็เกิดความคิดอยากจะปฏิรูปเร่ือยมา 

ลม้เหลวมาก็มาก เม่ือก่อนหนุ่มๆ เคยคิดปฏิรูปโรงเรียนแพทยเ์พราะเห็นว่า

น่าจะดีและท าประโยชน์ให้สังคมไดม้ากกว่าน้ี คิดกนั 3 คน แลว้เร่ิมจากไป

เสนอคณะรัฐมนตรีซ่ึงก็เห็นชอบดว้ย แต่เขาไม่มีน ้ ายาจะท าอะไรต่อ เราจึง

เรียนรู้วา่จริงๆ แลว้คณะรัฐมนตรีไม่มีอ านาจ จะเปล่ียนแปลงอะไรคงยาก  

 ช่วงหน่ึงก่อน 14 ตุลาฯ พวกเราก็จดัประชุมกนัทุกวนัเสาร์เพื่อคิด

เร่ืองระบบสาธารณสุข  เห็นกันว่าโรงเรียนแพทยไ์ม่ได้ช่วยสนองการ

แก้ปัญหาของคนยากจนเลย ควรมีโรงเรียนแพทยแ์บบใหม่ที่เป็นโรงเรียน

แพทยชุ์มชน คนจะเขา้เรียนตอ้งผ่านการท างานในชุมชนก่อนแลว้ให้ชุมชน

คดัเลือกเขา้มาเรียน เรียนแลว้ก็กลบัไปสนองตอบปัญหาของชุมชน พอดีเกิด

เหตุการณ์ 14 ตุลาคม พ.ศ.2516 ขึ้น มีการจดัตั้งรัฐบาลสัญญา ธรรมศกัด์ิ ซ่ึงมี

รัฐมนตรีสาธารณสุข 2 คน คืออาจารยอุ์ดม โปษะกฤษณะ และอาจารยเ์สม 

พร้ิงพวงแก้ว ท่านทั้ งสองสนับสนุนแนวคิดกลุ่มเรา จึงจดัประชุมกันที่

กระทรวงสาธารณสุขทุกวนัพธุเพือ่ท  าหลกัสูตรโรงเรียนแพทยชุ์มชน พอข่าว

น้ีกระจายไปพวกโรงเรียนแพทยก์็คัดค้าน แล้วก็มีคนไปเขียนโจมตีลง

หนังสือพิมพ ์ คือโรงเรียนแพทยใ์หม่เราเรียกกนัว่าคอมมูนิต้ี เมดิคอลสคูล 

(community medical school) เขาก็ไปตดัค  าวา่ ‘ต้ี’ ออก แลว้ก็วา่ไอพ้วกนั้นจะ

ท าคอมมูน เมดิคอลสคูล (commune medical school) ซ่ึงตอนนั้นกระแส

ต่อตา้นคอมมิวนิสตก์็แรงมาก 

 ขนาดรัฐมนตรีส่งผมไปสรุปให้นายกรัฐมนตรีฟัง คุยกันสองคน 

นายกฯ เล้ียงขา้วกลางวนัผม ก็ยงัไม่ส าเร็จ ขณะน้ีตะวนัตกและระดบัโลกก็

ก าลงัเสนอแนะว่าตอ้งปรับการพฒันาบุคคลากรใหม่ ซ่ึงตรงกบัที่เราคิดแลว้

ลม้เหลวเม่ือ 40 ปีก่อน  

ที่เล่าให้ฟังเพื่อให้เห็นถึงความยากที่จะท าอะไรดีๆ  

 ต่อมาก็ช่วง พ.ศ.2537 หลงัเกิดเหตุการณ์คุณสุจินดา คราประยรู ท า

รัฐประหาร ช่วงก่อนหนา้นั้นผมพยายามเสนอว่าเราตอ้งปฏิรูปหลายเร่ือง ทั้ง

สงัคม เศรษฐกิจ การศึกษา และอ่ืนๆ เพราะมองวา่ปัญหาต่างๆ เช่ือมโยงกนั ที

น้ีหลังเหตุการณ์พฤษภาทมิฬ คุณฉลาด วรฉัตร ไปอดข้าวประท้วงหน้า

รัฐสภา ประกาศว่าจะอดจนตาย ผมจึงเขียนบทความลงหนังสือพิมพม์ติชน

เขา้ใจวา่ลงวนัที่ 1 หรือ 2 มิถุนายน พ.ศ.2537 ว่าความตายของคุณฉลาดน่าจะ

น าไปสู่การปฏิรูปการเมือง ตอนนั้นเลือกใชค้  าว่า ‘ความตาย’ เพราะก าลงัคิด

เร่ืองการปฏิรูปการเมืองซ่ึงเป็นเร่ืองอ านาจสูงสุดซ่ึงถา้ไม่ถูกตอ้งบา้นเมืองก็

รวนไปหมด จึงเลือกใชค้  าที่แรงเพื่อให้คนสนใจ แลว้พอดีช่วงนั้นก็ไดอ่้าน

บทความของอาจารยอ์มร จนัทรสมบูรณ์ ที่เขียนลงในหนังสือพิมพผ์ูจ้ดัการ



เป็นบทความยาวต่อเน่ืองทุกสัปดาห์ ในนั้นมีค  าว่าปฏิรูปการเมืองผ่านการ

เขียนรัฐธรรมนูญใหม่ทั้งฉบบั เร่ืองน้ีก็อยูใ่นใจผม  

 วนัรุ่งขึ้นวนัที่ 2 มิถุนายน พ.ศ.2537 คุณมีชยั ฤชุพนัธ์ เขียนบทความ

ลงหนังสือพิมพม์ติชนว่าถา้จะปฏิรูปการเมืองตอ้งแกม้าตรา 211 คนก็สนใจ

กนัมาก หมอเหวงก็ยกพวกมาเชียร์ การปฏิรูปการเมืองก็เกิดขึ้น ทีน้ีคุณมารุต 

บุนนาค ซ่ึงเป็นประธานรัฐสภาพยายามจะท าให้คุณฉลาดหยุดอดขา้ว  จึง

ประกาศตั้งคณะกรรมการพฒันาประชาธิปไตย เขา้ใจว่าเป็นวนัที่ 9 มิถุนายน 

พ.ศ.2537 แลว้ก็ตั้งหมอประเวศเป็นประธานโดยไม่ไดบ้อกผม ประกาศไป

แลว้ค่อยโทรมาบอก หวงัวา่จะยติุการอดขา้วประทว้งของคุณฉลาดแต่แกก็ไม่

หยดุ  

 เม่ือตั้งคณะกรรมการพฒันาประชาธิปไตย เราก็เสนอว่าน่าจะเขียน

รัฐธรรมนูญขึ้นใหม่เพื่อปฏิรูปการเมือง จึงท าขอ้เสนอว่าตอ้งแกรั้ฐธรรมนูญ

มาตรา 211 แลว้ตั้งคณะกรรมการ ตั้งสมชัชายกร่างรัฐธรรมนูญขึ้น น่ีคือความ

เป็นมาของรัฐธรรมนูญ พ.ศ.2540 ตอนนั้นเป็นเร่ืองยากนะ เพราะปกติจะ

เขียนรัฐธรรมนูญใหม่ทั้งฉบบัต่อเม่ือประเทศแพส้งครามหรือมีการปฏิวตัิ 

อยู่ๆ  จะมาเขียนเป็นไปไดย้าก เราจึงเคล่ือนไหวมากในช่วงนั้น ซ่ึงก็น ามาซ่ึง

การคน้พบส่ิงที่เรียกวา่ ‘สามเหล่ียมเขยือ้นภูเขา’ ตอนหลงัไดน้ าไปใชใ้นเร่ือง

ต่างๆ มาก เพราะมนัตอบค าถามวา่จะท าเร่ืองยากๆ ใหส้ าเร็จไดอ้ยา่งไร  

 น่ีคือเร่ืองปฏิรูปการเมืองเม่ือช่วงปี พ.ศ.2540 แต่ก็ยงัถือว่าไม่ไดผ้ล

เพราะบา้นเมืองยงัวุน่เร่ือยมา พอดีหลงัจากนั้นมีคุณทกัษิณ ชินวตัรขึ้นมา เขา

มีอ านาจมากเพราะมีเงินเยอะและเก่ง สามารถกา้วขา้มรัฐธรรมนูญได ้

รบกวนคุณหมอขยายความแนวคดิเร่ืองสามเหลีย่มเขยือ้นภูเขาให้ฟังได้ไหม

ครับ? 

 “ผมเรียกวา่สามเหล่ียมเขยือ้นภูเขา ภาษาองักฤษเรียกว่า ‘triangle that 

moves the mountain’ เร่ืองยากๆ ประดุจเขยื้อนภูเขาถา้ใชส้ามเหล่ียมน้ีไป

เขยือ้นมนัก็จะเขยบิ สามเหล่ียมมุมแรกคือตอ้งมีความรู้ ถา้ไม่มีก็ท  าอะไรไม่

ส าเร็จ อยา่งในการเคล่ือนไหวเพื่อเขียนรัฐธรรมนูญใหม่ อาจารยบ์วรศกัด์ิ 

อุวรรณโณ ซ่ึงเป็นเลขานุการ คณะกรรมการพฒันาประชาธิปไตย ก็ไปหา



นักวิจยั 10 คน มาวิจยั 10 เร่ือง เพื่อประกอบการเขียน มุมต่อมาคือตอ้ง

เคล่ือนไหวทางสงัคมหรือ ‘social mobilization’ ซ่ึงตอนร่างรัฐธรรมนูญเราก็

ไดท้  างานกบัรัฐเพื่อส่ือสารให้สังคมเขา้มามีส่วนร่วม อีกมุมคือมุมการเมือง

หรืออ านาจรัฐ  

 หากเราใชไ้ม่ครบทุกมุมของสามเหล่ียมจะไม่ไดผ้ล เช่น บิล คลินตนั 

ตอ้งการปฏิรูประบบบริการสุขภาพของประเทศอเมริกา  เขาใชแ้ค่ความรู้กบั

อ านาจการเมืองจึงไม่ส าเร็จ ในฟิลิปปินส์ เม่ือสังคมโค่นเฟอร์ดินานด ์

มาร์กอส แล้วคอราซอน อากีโนขึ้นมามีอ านาจ เขาเช่ือมระหว่างสังคมกับ

การเมือง แต่ไม่สามารถแกปั้ญหาพื้นฐานของประเทศคือความยากจนและ

ความอยตุิธรรม พอผมไปพูดเร่ืองสามเหล่ียมเขยื้อนภูเขา คนฟิลิปปินส์บอก

เขาเห็นแลว้วา่ที่ไม่ส าเร็จเพราะเขาใชแ้ค่สองมุมแต่ขาดความรู้  

 สามเหล่ียมเขยื้อนภูเขาน่ีตอนหลงัเอาไปใชใ้นเร่ืองต่างๆ หลายเร่ือง 

เช่นหมอสงวน นิตยารัมภ์พงศ์ น าไปใช้ในการผลักดันระบบหลักประกัน

สุขภาพ ในต่างประเทศเช่นองค์การอนามยัโลกก็มีคนสนใจเร่ืองน้ี มีการ

น าไปลงบทบรรณาธิการวารสารการแพทยแ์ลนเซต (Lancet) ที่ประเทศ

องักฤษ ช่วงหลังเอาไปใช้ในระดับพื้นที่ก็พบว่าดี ใช้ได้หลายระดับ เวลา

น าไปใชเ้ราจะดูว่าสามเหล่ียมในระบบนั้นๆ ประกอบดว้ยอะไรบา้ง เช่น ใน

ระบบสุขภาพชุมชม ความรู้ก็มาจากสถานีอนามัยหรือโรงพยาบาลชุมชน 

สงัคมก็คือชุมชน อ านาจรัฐคือองคก์รปกครองทอ้งถ่ิน ถา้ท างานร่วมกนัจะท า

เร่ืองยากๆ ได ้ 

สามเหลีย่มเขยือ้นภูเขากับ 5 ส. 5 ช. 

 จุดเร่ิมตน้ที่เกิดยทุธวธีิที่น ามาใชใ้นการแกไ้ขปัญหาอุบติัเหตุจราจร

มาจากแนวความคิดของ Safe Community เมืองตน้แบบ ที่เครือข่ายชุมชนคน

ในพื้นที่ช่วยกนัแกปั้ญหาการบาดเจบ็จน “หมอตกงาน”   

 คุณหมออนุชา เศรษฐเสถียร เลขาธิการสถาบนัการแพทยฉุ์กเฉิน 

กล่าวไวเ้ม่ือได้ไปศึกษาดูงานที่ ศูนยค์วามร่วมมือองค์การอนามัยโลก ที่

สถาบนั Karolinska ประเทศสวีเดน หลังจากที่พบว่าโรงพยาบาลที่สวีเดน 

หมอพยาบาลตอ้งดูแลผูบ้าดเจบ็จากทอ้งถนนนอ้ยมาก ดว้ยการที่มีการท างาน

ดา้นการป้องกนัที่ดีเลิศ คุณหมอไดเ้ก็บตกแกนความรู้ส าคญัว่าการที่จะท าให้

ชุมชนมีความปลอดภยัได ้อาศยัหลกัการส าคญั 5 ขอ้คือ 

1. Information System ใชข้อ้มูล ข่าวสาร 

2. Multidisciplinary ท  างานแบบสหสาขาวชิาชีพ 

3. Community participation ความมีส่วนร่วมของชุมชนในพื้นที่ 

4. Focus on priority problem ยกปัญหาความเส่ียงที่ส าคญัมาแกไ้ขก่อน 



5. Comprehensive, practical and cost effective ท  างานอยา่งครอบคลุม 

มีความรู้ เหมาะสมและคุม้ทุน 

คุณหมออนุชาจึงไดส้งัเคราะห์ใหม่เพือ่ใหจ้ดจ าไดง่้ายขึ้นเป็นค าวา่ 5 

ส. คือ 

สารสนเทศ สหสาขา ส่วนร่วม สุดเส่ียงและสุดคุ้ม  

จะเห็นไดว้า่ สารสนเทศ สุดเส่ียงและสุดคุม้น้ีคือมุมการสร้างความรู้ 

ส าหรับสหสาขาและส่วนร่วมมองไดส้องมุมคือเป็นระดบัเครือข่ายคนท างาน

หรือส่วนร่วมในภาคนโยบายการเมืองและการเคล่ือนไหวทางสังคมด้วย 

ปัญหาอุบตัิเหตุทางถนนของไทยยงัเห็นขอ้จ ากัดของ 2 มุมคือภาคนโยบาย

และภาคการเมืองและภาควิชาการ การก าหนดกลวิธีในการท าให้สามเหล่ียม

เขยื้อนภูเขาและ 5 ส. ขยบัไดใ้นทางปฏิบติัคุณหมออนุชา เศรษฐเสถียรจึง

รวบรวม “ช” 5 ค  า กลายเป็น “5 ช” ไดแ้ก่ ชวน/เช่ือม เชียร์/ชม ชอ้น เช็ค และ

ชง  

 ชวน/เช่ือม เชียร์/ชม  

เป็นวิธีการท างานเพื่อขยายการเคล่ือนไหวภาคสังคม สร้างความมี

ส่วนร่วมจากสหสาขาวิชาชีพ ส่ิงเหล่าน้ีก่อให้เกิดตน้ทุนทางสังคม เครือข่าย

ต่างๆทั้งในระดบัทอ้งถ่ิน อ าเภอ จงัหวดั จนถึงระดบัประเทศลว้นแต่เช่ือมร้อย

กนัดว้ย ชวน/เช่ือม เชียร์/ชม 

 ช้อน เช็ค คือการใช้ความรู้และสารสนเทศในการท างาน ซ่ึงการ

ท างานป้องกันการบาดเจ็บทางถนนต้องอาศัยข้อมูลที่ดีและวิธีการทาง

วทิยาศาสตร์ตามที่ไดก้ล่าวมาแลว้ช่วงตน้ของหนงัสือ 

 ชง คือการน าเสนอผูมี้อ  านาจก าหนดนโยบายซ่ึงมีไดต้ั้งแต่ระดบั

พื้นที่ ทอ้งถ่ินจนถึงระดบัประเทศ 

ยุทธวิธีและกลวิธี  5 ส. 5 ช. ถูกน ามาใช้เป็นเคร่ืองมือท าให้

สามเหล่ียมเขยื้อนภูเขาเข้าใจง่าย ปฏิบติัได้ส าหรับการเคล่ือนงานลดการ

บาดเจบ็ทางถนน  

การสร้างความรู้ สารสนเทศ สุดเส่ียง สุดคุ้ม เกิดจากการเช็คขอ้มูลต่างๆที่



เก่ียวข้องกับอุบัติเหตุจราจร ไม่ว่าจะเป็น คน รถ ถนน เช็คสถานการณ์

อุบตัิการณ์ความรุนแรง เช็คเพือ่ประเมินผลการท างาน ชอ้นควา้ความรู้ที่มีมา

สร้างเป็นความรู้ เพือ่ใหแ้กไ้ขปัญหาสุดเส่ียงไดโ้ดยวธีิการทีสุ่ดคุม้ 

อ านาจทางการเมอืง การเคลือ่นไหวทางสังคม ส่วนร่วม สหสาขา  

การชง คือการเตรียมขอ้มูลใหดี้ เขา้ใจง่าย มองเห็นภาพ เพือ่สร้าง

ความมีส่วนร่วมของสงัคมและ ดว้ยการชวน/เช่ือม ชม/เชียร์ทั้งภาคประชาชน 

ภาคราชการและภาคนโยบายทุกระดบั    

“ถ้าคุณไม่สามารถอธิบายส่ิงใดให้ผู้อืน่เข้าใจได้โดยง่าย น่ันหมายความว่าตัว

คุณเองยังไม่เข้าใจมันดีพอ” อลัเบิร์ต ไอน์สไตน ์

ส่ือกระแทกใจ  

โรงพยาบาลบา้นไผน่ าส่ือหลากหลายชนิดมาชวน เช่ือม ชง เพือ่สร้าง

การเคล่ือนไหวทางสงัคมและชกัชวนนายอ าเภอและทอ้งถ่ินเขา้มามีส่วนร่วม

ในการแกไ้ขปัญหาอุบติัเหตุในพื้นที่ การเก็บขอ้มูลวา่สนรอบ 3 ปีที่ผา่นมาคน

บา้นไผท่ี่เป็นคนที่รัก คนที่รู้จกั เป็นพอ่ แม่ ลูกหลานของคนบา้นไผ่เกือบร้อย

รายตอ้งสูญเสียไป เป็นการ ชงขอ้มูลที่มีพลงั เพราะขอ้มูลน้ีส่ือลงถึงระดับ

อารมณ์ สร้างความรู้สึก และท าใหค้ิดถึงผูสู้ญเสียที่เป็นคนรู้จกั 

“จิตใต้ส านึกเราถูกกระตุ้นผ่านอารมณ์ ไม่ใช่ผ่านเหตุผล” ลีโอนาโด ดิคาปริ

โอ 
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ตวัอยา่งเร่ืองเล่า  ในภาคผนวก ก 

สารสนเทศ พลังแห่งปัญญา 

 แสงสว่างอ่ืนเสมอด้วยปัญญาไม่มี  งานสารสนเทศจึงถือเป็น

ยทุธศาสตร์หวัใจที่จะท าให้ยทุธศาสตร์อ่ืนๆ เดินไปในทิศทางที่ถูกตอ้ง หาก

ไม่มีขอ้มูล องคค์วามรู้วชิาการที่ถูกตอ้ง การท างานจะผดิทิศผิดทาง สอจร.ให้

ความส าคญักับเร่ืองน้ีเป็นกา้วแรกหรือบนัไดขั้นที่หน่ึงของการท างาน การ



ท างานลดการบาดเจ็บทางถนนทัว่โลกก็อาศยัขอ้มูล องคค์วามรู้วิชาการ ใน

การแกไ้ขปัญหา  

 

สารสนเทศ( Information)  

 พจนานุกรมฉบับราชบัณฑิตสถานแปลว่า “การแสดงหรือช้ีแจง

ขอ้มูลข่าวสารต่างๆ” ภาษาองักฤษ Information เป็นค านาม มาจากรากภาษา

ละติน เป็นค ากริยา informare แปลว่า "to give form to the mind" รากศพัทน้ี์

น่าสนใจนะครับ ถ้าแปลตรงตวัคือการส่งภาพหรือรูปแบบให้ถึงจิตใจของ

ผูรั้บ31  

 พวกเราคงคุน้เคยกบัความเช่ือมโยงของ Data Information 

Knowledge and wisdom 

 

 

 ขอ้มูล เป็นเพยีงสญัญาณบ่งบอกอะไรที่ผิดปกติบางอยา่ง หากเอาไป

สงัเคราะห์เป็นสารสนเทศ จะท าใหเ้กิดความรู้และปัญญาแกปั้ญหาไดใ้นที่สุด 

แร้งวัดสระเกศ  

 ระหว่างปี 2 พ.ศ. 2372- 2394 ตรงกบัสมยัรัชการที่ 3 เกิดการระบาด

ของอหิวาตกโรคคร้ังใหญ่ทั่วโลก โดยแพร่จากอินเดียไปในทวีปยุโรป 

โดยเฉพาะองักฤษและฝร่ังเศส มีผูเ้สียชีวิตหลายหม่ืนคน การระบาดเขา้ไทย

ผ่านภาคใตแ้ละทางเรือเขา้สมุทรปราการ ต่อมาแพร่ไปยงัหลายเมืองจนมี

ผูเ้สียชีวติถึง 40,000 คน มีศพที่เผาไม่ทนัถูกกองสุมกนัอยูต่ามวดั โดยเฉพาะ

วดัสระเกศมีศพมากที่สุด ท าให้ฝูงแร้งแห่ไปลงกินซากศพ จนเกิดค าว่า “แร้ง

วดัสระเกศ” จารึกจนทุกวนัน้ี  



 ใ น ส มั ย

นั้ นย ังไ ม่ มีกล้อ ง

จุลทรรศน์  ผู ้คน

ทัว่ไปในยโุรปเรียก

อ หิ ว าตก โรค ว่ า 

Black Death โดย

เ ช่ื อ ว่ า เ กิ ด จ า ก

อากาศเสียโดยเฉพาะอยา่งยิง่กล่ินเน่าเหม็นจากแม่น ้ าและคูระบายน ้ าซ่ึงการ

สุขาภิบาลสมยันั้นยงัไม่

ดี  ด้ ว ย ค ว า ม ไ ม่ รู้ 

ประชาชนจึงป้องกัน

ตนเองด้วยความเ ช่ือ

ต่างๆกนั บา้งก็ปิดประตู

หน้าต่างเวลากลางคืน

เพราะเช้ือว่า อากาศเสีย

กลางคืนเป็นตวัแพร่เช้ือ 

บ า ง บ้ า น ถึ ง กั บ อุ ด

ช่องว่างของประตูด้วยผา้และราดน ้ ายาตามแต่จะหามาได้ บา้งคิดว่าเกิดจาก

การบีบตวัแรงเกินไปของทอ้งจนเกิดการ

สร้างเขม็ขดักนัโรคอหิวาตกโรค เข็มขดัน้ี

กลายเป็นอุปกรณ์มาตรฐานประจ าตวัของ

ทหารยุโรปและมีจ าหน่ายให้ประชาชน

ทัว่ไปแถมโฆษณาว่า สภากาชาดแนะน า

ให้ผลิตเข็มขัดน้ีออกมามากๆเพื่อ ช่วย

ป้องกนัโรค32  

จุดต้ังต้นของระบาดวิทยา 

 ปี 2397 เกิดการระบาดในกรุง

ลอนดอน ย่านโซโห ภายในสามวนัหลัง

การพบผูป่้วยคนแรก มีผูเ้สียชีวิต 127 ราย 

12 วนัถดัมายอดการเสียชีวติเพิม่เป็น 500 ราย พระเอกขี่มา้ขาวที่มาช่วยระงบั

โรคคร้ังนั้นคือวิสัญญีแพทย(์หมอดมยาสลบ)ช่ือว่า John Snow  ที่ไม่เช่ือว่า

โรคน้ีเกิดจากอากาศเสีย จึงลงมือสอบสวนโรคดว้ยการหมายจุดบนแผนที่

บา้นที่มีคนป่วยตายลงบนแผนที่เมือง ส่ิงที่พบคือโรคระบาดเกิดขึ้นรอบๆป้ัม

น ้ า  A (สมยันั้นยงัไม่มีประปา ยงัตอ้งใชน้ ้ าจากป้ัมมือโยก และห้ิวมาใชต้าม

บา้น) ส าหรับพื้นที่รอบป้ัม B  C และป้ัมอ่ืนเกิดการระบาดของโรคน้อย การ

วเิคราะห์ผูป่้วยและเสียชีวติกบัป้ัมน ้ าที่ใช ้สมัพนัธก์นัอยา่งชดัเจน33 ถึงแมก้าร



เอาตวัอย่างน ้ าจากป้ัม A มาวิเคราะห์ทางเคมีและวิธีอ่ืนๆ จะไม่พบความ

ผดิปกติเพราะเคร่ืองมือยคุนั้นยงัตรวจอะไรไม่ไดม้าก  

คนโรงงานเบียร์ไม่ป่วยเลย 

 นอกเหนือจากนั้น John Snow ยงัคน้พบว่าคนที่ท  างานในโรงเบียร์

ป่วยไม่มีใครป่วยดว้ยอหิวาตกโรคเลย การวเิคราะห์ขอ้มูลพบว่าคนงานจะได้

เบียร์กลับบ้านทุกวนัเป็นแรงจูงใจในการท างาน ไม่มีใครด่ืมน ้ าจากบ่อ

ใกลเ้คียงเลย แถมน ้ าที่ใชห้มกัเบียร์ตอ้งผ่านการตม้ก่อน ขอ้คน้พบน้ีภายหลงั

จึงอธิบายไดว้า่เช้ือโรคตายหมดจากน ้ าตม้สุก  

 แมว้า่สมยันั้นจะยงัไม่รู้จกัเช้ืออหิวาตกโรคและกลไกการติดเช้ือ แต่ 

John Snow ก็พบความสัมพนัธ์อยา่งชดัเจนของการด่ืมน ้ าจากบ่อ A การการ

เจ็บป่วย จึงเสนอให้ปิดป้ัม การปิดป้ัมก็ท  าง่ายๆดว้ยการเอาคนัโยกออก เม่ือ

ใชน้ ้ าจากบ่อ A ไม่ได ้ต่อมาโรคก็ค่อยๆสงบลงอยา่งรวดเร็ว  

 ปัจจุบนัมีการสร้างอนุสรณ์เป็นป้ัมน ้ าบนจุดเดิมนั้น อยูห่น้า John 

Snow ผบั ที่ใช้ช่ือเพื่อเป็นเกียรติแก่นายแพทย ์John Snow บิดาแห่งระบาด

วทิยายคุใหม่  

 จากตวัอยา่งน้ี อหิวาตกโรค Black Death ในยคุนั้น จึงไดถู้กเปล่ียน

โฉมวิธีการควบคุมโรค ที่อาศยัความเช่ือมาเป็นการอาศยัความรู้ การระบาด

ของโรคในระยะต่อมาจึงหมดความร้ายแรงลง ในประเทศไทยเอง ยงัคงพบ

อหิวาตกโรคประปราย แต่ก็ระบาดในวงเล็กๆ เจา้หน้าที่สาธารณสุขสามารถ

ควบคุมโรคใหห้มดไปไดใ้นเวลาไม่นาน  

โรคห่า อุบัติเหตุจราจรยังแพร่ระบาดในประเทศไทย 

หากเปรียบเทียบการระบาดของอหิวาตกโรค ปัญหาการบาดเจ็บจาก

อุบตัิเหตุจราจรของประเทศไทย ยงัเปรียบเสมือนโรค “ห่า” ที่ยงัระบาดใน

สงัคมไทย แร้งวดัสระเกศ ในอดีต ยงัตามหลอกหลอนสังคมไทย เพราะขาด

พลงัยิง่ใหญ่ที่จะส่องสว่าง เพื่อหาทางออกและปิดป้ัม A ที่มีอยูบ่นทอ้งถนน

เกือบทุกแห่งในประเทศไทย การลดอุบติัเหตุให้ไดผ้ลเหมือนที่ประเทศต่างๆ

ท าได ้ตอ้งอาศยัสารสนเทศและองคค์วามรู้ดา้นวชิาการ  

 ตวัอยา่งของคุณหมอ จอน สโนว ์ที่เก็บเอาขอ้มูลการเจ็บ-ตาย(Data) 

มาวางจุดเขา้กบัแผนที่ เพื่อแปลงเป็นสารสนเทศ จนมองเห็นความเก่ียวโยง

ของคนเจ็บ-ตายที่กินและใชน้ ้ าจากป้ัม A เป็นตวัอยา่งสุดวิเศษของ Data to 

Information หลงัจากนั้นเม่ือนกัคิดวทิยาศาสตร์คน้พบจุลชีพ ท าใหเ้กิดความรู้ 



เร่ือง คน ส่ิงแวดล้อมและเช้ือโรค จนเป็นวิชาระบาดวิทยาซ่ึงสามารถ

ประยกุตใ์ช ้(Wisdom) กบัโรคอ่ืนๆมากมายในปัจจุบนั  

จากการควบคุมอหิวาตกโรคเติบโตเป็น Public Health Model 

  เราสามารถใช้แนวคิดการควบคุมโรคมาแก้ไขปัญหาการบาดเจ็บ

ทางถนนได ้ค  าว่า Public Health Model น้ีเป็นที่รู้กันอยา่งกวา้งขวางหมู่ผู ้

ท  างานดา้นสาธารณสุขเพือ่ป้องกนัควบคุมโรคทุกชนิดที่เกิดขึ้นกบัมนุษยแ์ละ

สัตว ์Public แปลว่า สาธารณะ Health คือสุขภาพ จึงแปลตรงว่าโมเดลเพื่อ

สร้างสุขภาพแก่สาธารณชน และเป็นวิธีการที่สาธารณสุขใช้ในการแก้ไข

ปัญหาซ่ึงตอ้งการการท างานที่เก่ียวขอ้งกับปัจจยัหลายด้านและหน่วยงาน

หลายหน่วย 34 

 

 

 

 

 

The Public Health Model  

 

โมเดลน้ีประกอบดว้ย 4 ขั้นตอนคือ 

 ขั้นตอนที่ 1 การระบุปัญหา 

 ขั้นตอนที่ 2 การระบุปัจจยัเส่ียงและการหาปัจจยัช่วยป้องกนัความเส่ียง  

 ขั้นตอนที่ 3 ทดลองแกไ้ขปัญหา 

 ขั้นตอนที่ 4 การขยายการน าไปใชเ้พือ่แกไ้ขปัญหา 

ขั้นตอนที่ 1 การระบุปัญหา 

 ขั้นตอนน้ีท าเพื่อให้เขา้ใจว่า ใคร เกิดอะไรขึ้น ที่ไหน เม่ือไหร่ และ

อยา่งไร ปัญหามีขนาดและจ านวนเท่าใด เร่ืองน้ีเหมือนกบักรณีอหิวาตกโรค



ในอังกฤษ ที่มีการจดบันทึกจ านวนผูเ้สียชีวิตและเจ็บป่วยอย่างละเอียด 

เกิดขึ้นบา้นหลงัไหน เม่ือไหร่  

 การระบุปัญหาที่เป็นขั้นตอนแรกของการท างานด้านป้องกันการ

บาดเจ็บทางถนนของไทย เป็นปัญหาเร้ือรังมาหลายปี เพราะการรายงาน

ตวัเลขที่เป็นทางการจากหน่วยต่างๆมีความแตกต่างกันมากอย่างไม่น่าเช่ือ 

อยา่งไรก็ตามดว้ยการผลกัดนันโยบายอยา่งต่อเน่ืองขณะน้ีเร่ืองระบบขอ้มูล

เร่ิมเห็นแสงสว่างที่ปลายอุโมงค์ด้วยขอ้มูลหลายแหล่งเช่น ขอ้มูล 3 ฐาน 

ฐานขอ้มูลจากศูนยข์อ้มูลอุบตัิเหตุ บริษทักลางคุม้ครองผูป้ระสบภยัจากรถ  

ระบบฐานขอ้มูลอุบติัเหตุทางถนน ของส านกังานต ารวจแห่งชาติ เป็นตน้ 

ข้อมูล 3 ฐาน  

 ด้วยความที่ตัวเลขการเสียชีวิตจริงๆของประเทศไทยไม่เป็นที่

กระจ่างชัด จากการริเร่ิมของศูนยว์ิชาการเพื่อความปลอดภยัทางถนนและ

ศูนย์ความร่วมมือองค์การอนามัยโลก โรงพยาบาลขอนแก่นร่วมกับ

นักวิชาการจากหลายสถาบนัเร่ิมโครงการรวบรวมจ านวนการเสียชีวิตจาก

แหล่งขอ้มูล 3 แหล่ง(3 ฐาน) ในปี 2555 ไดแ้ก่ ขอ้มูลจากใบมรณะบตัร ระบบ

ขอ้มูลคดี ของส านักงานต ารวจแห่งชาติและระบบขอ้มูลการเรียกสินไหม

ทดแทนของบริษทักลางคุม้ครองผูป้ระสบภยั โดยเปรียบเทียบการซ ้ าซ้อน

และการนับจ านวนคนด้วยตวัเลขบัตรประชาชน 13 หลักผลปรากฏว่าได้

ตวัเลขออกมาเป็น 23,601 ราย ซ่ึงใกลเ้คียงกับการประมาณการขององคก์าร

อนามยัโลก (ตารางที่ 1) 

ตารางที่ 1 เปรียบเทียบจ านวนการเสียชีวติจากอุบตัิเหตุทางถนน  
จากขอ้มูล 3 ฐาน 

ปี ฐานขอ้มูล
มรณะบตัรและ
หนงัสือรับรอง

การตาย 

ฐานขอ้มูล 
บริษทักลางฯ 

ฐานขอ้มูล 
ต ารวจ 

จ านวนการ
เสียชีวติจาก
ขอ้มูล 3 ฐาน 

2553 13,766 6,089 10,742  
2554 14,033 8,364 10,172  
2555 14,059 9,409 9,719 23,601 
2556 14,789 8,512 8,631  
2557 15,045 9,245 6,985 21,429 

เป็นที่น่ายนิดีที่ปัจจุบนั กระทรวงสาธารณสุขไดป้ระกาศนโยบายให้

ส านักงานสาธารณสุขทุกจงัหวดัจดัท าข้อมูล 3 ฐานเพื่อให้ได้ตัวเลขการ

เสียชีวิตที่แน่นอนส าหรับใชใ้นการวางแผนประเมินติดตามในระดบัจงัหวดั

แลว้ 

 



ฐานข้อมูลจากศูนย์ข้อมูลอุบัติเหตุ บริษัทกลางคุ้มครองผู้ประสบภยัจากรถ 

 บริษัทกลางคุ ้มครองผูป้ระสบภัยจากรถ ได้รับรายงานการเกิด

อุบัติเหตุจากระบบประกันภัยอุบัติเหตุโดยเจ้าหน้าที่ของบริษัทจะเก็บ

รวบรวมขอ้มูลทั้งจากการออกพื้นที่หรือจากฐานการรายงานของต ารวจกรณีมี

การเรียกร้องสินไหมทดแทน บริษัทกลางคุม้ครองผูป้ระสบภัยจากรถได้

พฒันาระบบฐานข้อมูลจากศูนยข์้อมูลอุบัติเหตุ ซ่ึงสามารถเปิดดูได้จาก 

อินเตอร์เน็ต ระบบน้ี ถูกออกแบบใหเ้กิดความสะดวกต่อผูใ้ชง้านโดยสามารถ

ดูข้อมูลการรับแจ้งเหตุ แผนที่จุดเกิดเหตุ โดยสามารถเลือกปีที่ต้องการ

แสดงผล จุดเกิดเหตุ และรัศมีวงรอบของพื้นที่เกิดเหตุ ภาพถ่ายแสดงพื้นที่จุด

เกิดเหตุ ซ่ึงเป็นประโยชน์มากกบัการวางแผนป้องกนัแกไ้ขปัญหาการบาดเจ็บ

ทางถนน เหมือนการแสดงป้ัม A โดยการคลิกจากปลายน้ิว ส าหรับผูส้นใจ

สามารถเขา้เวป็ไซดไ์ดท้ี่  http://www.thairsc.com/  

ระบบฐานข้อมูลอุบัติเหตุทางถนน ของส านักงานต ารวจแห่งชาติ 

 ระบบฐานขอ้มูลอุบติัเหตุทางถนนของส านกังานต ารวจแห่งชาติเป็น

ระบบขอ้มูลที่บนัทึกจากการสอบสวนอุบติัเหตุในพื้นที่ ซ่ึงสามารถแสดงผล

ทั้งในรูปแบบการรายงาน แผนที่จุดเกิดเหตุ ภาพถ่ายที่เกิดเหตุและแบบ

แผนการเกิดอุบติัเหตุ การเขา้ถึงระบบขอ้มูลน้ี สามารถให้ต  ารวจผูรั้บผิดชอบ

ประจ าจงัหวดัเป็นผูว้เิคราะห์และรายงานเน่ืองจากตอ้งใชร้หัสผ่าน ขอ้มูลชุด

น้ีนอกเหนือจากสามารถเห็นจุดเกิดเหตุไดบ้นแผนที่แลว้ ยงัสามารถน าแบบ

แผนการชนมาวเิคราะห์เพือ่วางมาตรการป้องกนัต่อไปอีกดว้ย ส าหรับผูส้นใจ

สามารถเขา้เวป็ไซดไ์ดท้ี่    

http://www.rstpolice.com/RoadAccidentForm/GIS/GIS_Min.aspx  

 

http://www.thairsc.com/
http://www.rstpolice.com/RoadAccidentForm/GIS/GIS_Min.aspx


ข้ันตอนที่ 2 การระบุปัจจัยเส่ียงและการหาปัจจัยช่วยป้องกันความเส่ียง  

 การระบุปัญหาเพียงอยา่งเดียว ว่าใคร เกิดอะไรขึ้น ที่ไหน เม่ือไหร่ 

และอยา่งไร ไม่พอในการวางแผนแกไ้ขปัญหา ความเขา้ใจว่าปัจจยัอะไรที่ท  า

ให้ผูค้นเกิดความเส่ียงที่จะบาดเจ็บหรือช่วยป้องกนัการบาดเจ็บได้ ซ่ึงจะท า

ใหเ้ราวางแผนจดัการป้องกนัอนัตรายต่อประชาชน  

Haddon matrix สุดยอดตารางความสัมพันธ์ของอุบัติเหตุ 

ปัจจยัเส่ียงคือ ส่ิงที่ท  าให้โอกาสการบาดเจ็บเสียชีวิตจากการจราจร

เพิ่มขึ้น เช่น สภาพร่างกายและสมรรถนะของผูข้บั-ขี่ การด่ืมแอลกอฮอล ์

ความง่วง การใชโ้ทรศพัทมื์อถือ สายตา ฯ การใชค้วามเร็ว จุดเส่ียงต่างๆ และ

สภาพรถยนตเ์ป็นตน้  คุณหมอ Haddon ได้ท  าตาราง Haddon matrix ที่มี

ช่ือเสียงมากและเป็นที่นิยมใชท้ัว่โลกจนถึงปัจจุบนัเพือ่วเิคราะห์หาปัจจยัเส่ียง

ต่างๆที่ก่อให้เกิดการบาดเจ็บทางถนน โดยตารางมีลักษณะเป็นตาราง สาม

คูณสาม ไดแ้ก่การวเิคราะห์ปัจจยัตั้งแต่ก่อนเกิดเหตุ ระหวา่งเกิดเหตุ และหลงั

เกิดเหตุดงัตารางที่ 2 

 

 

ตารางที่ 2  Haddon matrix 
ระยะ ปัจจยั 

 ผูใ้ชถ้นน  รถและ
อปุกรณ ์

 สิง่แวดลอ้ม 

กอ่น

อบุัตเิหต ุ

การบังคับใช ้

กฎหมาย/การให ้
ความรู/้การ
ประชาสมัพันธ ์

 ความเร็ว 

 สรุาและ
สิง่เสพ

ตดิ 

 คนขบัขี่
รุน่เยาว ์

 การออก
ใบอนุญ
าตขับขี ่

การตรวจสภาพรถ 

 ระบบไฟ, 
ระบบเบรก
,ยาง 

 หน่วยงาน
ตรวจรับรอง 

การจัดท ามาตรฐาน

รถ 

 รถ
สาธารณะ, 

รถ
โรงเรยีน 

 รถบรรทกุ 

การท าใหเ้ห็น
ชดัเจน 

 ป้าย
สะทอ้น
แสง 

 ไฟหนา้
เวลา
กลางวัน 

วศิวกรรมโยธา 

 Road safety 
audits 

 Black spot 

treatment 
Traffic Management 
System(Traffic 

calming) 
 Accident Data 

base System 

 Traffic control 
devices 

 Motorcycle 

lanes 

 Zero 

pothole(หลมุ) 
ความมสีว่นรว่มของ
ชมุชน 

 Public 
Participation 

 Bottom Up 

Approach 

ขณะเกดิ
อบุัตเิหต ุ

ประสทิธภิาพการ
บังคบัใชก้ฎหมาย 

 การใช ้

หมวก/เข็ม
ขัดนริภัย/ที่

น่ังเดก็ 

ความปลอดภัยของ
รถและอปุกรณ์

ปกป้องผูโ้ดยสาร 
 เข็มขัด 

   Airbags 

 Crash 
protection 

Crash 

การลดอันตรายจากวัตถุ
ขา้งทาง 

 Forgiving 
Road 
Furniture 

 Collapsible 
Facilities 

 Crash Barrier 



ระยะ ปัจจยั 

 ผูใ้ชถ้นน  รถและ
อปุกรณ ์

 สิง่แวดลอ้ม 

Compatibility 

 Under run 
bars(Truck) 

 Bull Bar(Pick 

up truck) 

 Crush 

Cushion 

การดแูล
หลังเกดิ

เหต ุ

 การปฐม
พยาบาล

หลังการเกดิ
เหต ุ

 ความ

ครอบคลมุ/
คณุภาพกู ้
ชพี 

 แผนการ
ดแูล ณ.จุด
เกดิเหต ุ

 ความ
ครอบคลมุ

/คณุภาพ
กูภ้ัย 

 การ

ป้องกนั
เพลงิไหม ้

 อปุกรณ์

เครือ่งมอื 

 Trauma 
management 

 การปฏบิัตงิาน
ของกูภั้ย/กูช้พี 

 การจราจร 

 การดแูลฟ้ืนฟ ู

 การวิเคราะห์สาเหตุของอุบตัิเหตุโดยใช้ Haddon matrix จะท าให้

เขา้ใจปัญหาของการเกิดอุบติัเหตุแต่ละคร้ัง ท าให้น าไปแกไ้ขป้องกนัได ้เช่น

หากเป็นปัจจยัก่อนเกิดอุบติัเหตุจากคน เช่น การด่ืมแอลกอฮอลแ์ละส่ิงเสพติด 

การใชค้วามเร็วเกินก าหนด การบกพร่องของสมรรถภาพในการขบัขี่ ผูข้บัขี่

วยัรุ่น น ้ าหนักบรรทุกที่เกินกับความสามารถในการหยุดหรือชะลอรถ 

มาตรการแกไ้ขคือการบงัคบัใชก้ฎหมาย การให้การศึกษา การออกแบบทาง

วศิวกรรมจราจร(เพือ่ลดความเร็ว) เป็นตน้ 

 หากเกิดจากรถเช่น ระบบเบรก ไฟทา้ยช ารุดเสียหาย ยางสภาพเก่า 

ช่วงล่างที่ไม่สมบูรณ์ การปรับเปล่ียนอุปกรณ์ที่ไม่ไดม้าตรฐาน การดดัแปลง

สภาพรถ เป็นตน้ มาตรการและการป้องกัน/แก้ไขจะเป็น การตรวจสอบ

ระบบเบรก ระบบไฟทา้ย ยาง ฯ การตรวจสอบการดดัแปลงรถ การประเมิน

มาตรฐานของหน่วยงานตรวจสอบ เป็นตน้ 

“หากขาดการใช้ข้อมูลสารสนเทศ เราก็จะกระโดดไปสรุปแบบแย่ที่สุด” 

(Myra Kassim) 

 ประเทศไทยเราไม่ค่อยให้ความสนใจกบัการสอบสวนอุบติัเหตุ เรา

จึงเห็นการสรุปผลการสอบสวนส่วนใหญ่จึงเขียนว่า ” เกิดจากความประมาท

ของผูข้บัขี่”   การวิเคราะห์หาปัจจยัเส่ียงจะท าให้สามารถวางแผนป้องกัน

ปัญหาในอนาคตได ้เราสามารถดูรายงานการบาดเจ็บและจ าแนกปัจจยัเส่ียง

ไดด้ว้ยโปรแกรมสารสนเทศที่พฒันาขึ้นมาแลว้ โดยเฉพาะอยา่งยิง่ขอ้มูลของ

จงัหวดัที่มีระบบรายงาน Injury Surveillance 

 

 

 



Injury Surveillance การเฝ้าระวังการบาดเจ็บ 

 ตามนโยบายของกระทรวงสาธารณสุข โรงพยาบาลขนาดใหญ่หลาย

แห่งถูกก าหนดใหเ้ก็บขอ้มูลผูบ้าดเจบ็และผูเ้สียชีวติอยา่งละเอียด ระบบขอ้มูล

น้ีจะมีตวัแปรมากมายที่จะบ่งช้ีไดว้่าผูบ้าดเจ็บเสียชีวิต เป็นใคร เกิดอะไรขึ้น 

ที่ไหน เม่ือไหร่ และอยา่งไร และด้วยความทุ่มเทของดร.นพ.วรสิทธ์ ศรศรี

วชิยัและคณะ ไดพ้ฒันาระบบขอ้มูลสารสนเทศที่ช่ือว่า ระบบสารสนเทศเฝ้า

ระวงัการบาดเจบ็ เพือ่ใหพ้ื้นที่จงัหวดัที่ท  าระบบ Injury Surveillance สามารถ

วเิคราะห์หาปัจจยัต่างๆที่เก่ียวขอ้งไดท้าง Internet โดยสามารถออกรายงานได้

ทั้งรูปแบบรายงาน ตาราง แผนภูมิและแผนที่ภูมิศาสตร์ 35 

 

 

 

 

  

ส าหรับผูส้นใจที่จะใชป้ระโยชน์ จากระบบขอ้มูลน้ีสามารถเขา้ไป
ในเวป็ไซด ์http://k4ds.psu.ac.th/~isis/  

การสอบสวนอุบัติเหตุเป็นนโยบายกระทรวงสาธารณสุข 

การสอบสวนอุบติัเหตุเฉพาะรายก็ท  าให้ทราบปัจจยัเส่ียงต่างๆได้

ชดัเจนขึ้นโดยปัจจุบนัเป็นนโยบายของกระทรวงสาธารณสุขที่จะให้มีการ

สอบสวนอุบตัิเหตุในรายส าคญัและอุบตัิเหตุรถพยาบาลทุกคนั ตวัอยา่งจาก

การสอบสวนกรณีรถกูชี้พองคก์ารบริหารส่วนต าบลห้วยแกชนตน้ไมริ้มทาง

เป็นตวัอยา่งของการสอบสวนที่ดี ที่สามารถน ามาใชป้ระโยชน์ได ้

ตัวอย่างรายงานการสอบสวนฯ (ในภาคผนวก ข) 

http://k4ds.psu.ac.th/~isis/


ขั้นตอนที่ 3 ทดลองแก้ไขปัญหา 

 “หากรู้ปัญหา เท่ากับพบหนทางการแก้ไขแล้ว” สตีฟ  จอ็ป 

ขั้นตอนน้ีคือการแกไ้ขความเส่ียง ตวัอยา่งง่ายๆคือการทดลองปิดป้ัม 

A นั้นเอง มีตวัอยา่งการท างานลักษณะน้ีเกิดขึ้นมากมายในหลายพื้นที่ การ

แกไ้ขปัญหาการบาดเจ็บจากการจราจรไม่ตอ้งลองผิดลองถูกอีกแล้ว เพราะ

ความรู้ที่เรียกว่า Evidence Base คือความรู้ที่ผ่านการทดสอบยนืยนัมาแลว้มี

อยูม่ากมาย เพียงแต่เรารู้จกัหยบิเอามาประยุกตใ์ชง้านเพื่อพิสูจน์ว่าไดผ้ลใน

พื้นที่ ผมขอยกตวัอยา่ง Evidence Base ที่ทัว่โลกใชเ้ป็นแนวทางในการแกไ้ข

ปัญหาเพือ่ใหผู้อ่้านหยบิยกและไม่ตอ้ง “Reinvent a wheel นะครับ (ค  าพงัเพย

ภาษาองักฤษ วา่ลอ้ใชห้มุนไดดี้อยูแ่ลว้ อยา่เสียเวลาเปลืองพลงังานในการคิด

ประดิษฐ์ลอ้ใหม่) รายละเอียดเก่ียวกบัเร่ืองน้ีจะขยายไวใ้นตอน สุดเส่ียง สุด

คุม้เพือ่ใหเ้ป็นประโยชน์แกผู้อ่้านในการหยบิยกไปใชใ้นพื้นที่ไดเ้ลย โดยไม่

ตอ้งเสียเวลาคน้ควา้เพิม่เติมอีก 

 

 

 

ขั้นตอนที่ 4 การขยายการน าไปใช้เพือ่แก้ไขปัญหา 

 เม่ือเรารู้สาเหตุ รู้วิธีแก้ไข การขยายพื้นที่โดยใช้วิธีการที่ผ่านการ

พสูิจน์มาแลว้ ในประเทศที่พฒันาแลว้ วธีิการแกปั้ญหาที่ผา่นการพสูิจน์จะถูก

ขยายผลเพื่อน าไปใช้ทัว่ประเทศ โดยอาจตราเป็นกฎหมาย เป็นมาตรฐาน

แนวทางปฏิบติัของหน่วยงานที่เก่ียวขอ้ง มีระบบการดูแล ประเมิน ก ากับ

ติดตาม จนท าให้เกิดผลการแก้ไขปัญหาการบาดเจ็บทางถนนอย่างเป็น

รูปธรรม 

 ทั้งหมดไม่ใช่เร่ืองยาก แมว้่าการแกไ้ขระดบัชาติจะยงัท าไดไ้ม่ดี จน

ถูกองคก์ารอนามยัโลกประณามวา่สอบตก การท างานในพื้นที่เล็กๆ ในหลาย

จงัหวดัพสูิจน์วา่ Public Health Model ใชไ้ดผ้ลเสมอ 

หากคุณคดิว่า คุณสามารถท าได้ คุณก็จะท าได้ และถ้าคุณคดิว่าคุณไม่สามารถ

ท าได้ คุณก็คดิถูก (เฮนร่ี ฟอร์ด) 

ตัวอย่างการใช่บันได 4 ข้ันลดอุบัติเหตุที่ภูเก็ต 

 จงัหวดัภูเก็ต เมืองแห่งไข่มุกแห่งอันดามัน มีนักท่องเที่ยวมาเยือน

กวา่ปีละ 10 ลา้นคน การท่องเที่ยวก่อให้เกิดประโยชน์ต่อเศรษฐกิจภาพรวม

ของประเทศ ขณะเดียวกนัก่อปัญหาด้านสังคม หลายชีวิตของนักท่องเที่ยว



และคนในพื้นที่จบลงก่อนวยัอนัสมควรดว้ยปัญหาการบาดเจ็บทางถนน โดย

ก่อนปี 2551 มีผูเ้สียชีวิตกว่าปีละสองร้อยราย จนเม่ือปี 2551 ภาคีในพื้นที่

ไดรั้บงบสนบัสนุนจาก สสส.ในโครงการสอจร. จึงท าให้การลดการเสียชีวิต

ลงไดป้ระมาณคร่ึงหน่ึงในรอบ 8 ปีที่ผา่นมา   (ภาพที่ 1)   

ภาพที่ 1  จ  านวนผูเ้สียชีวติจากอุบติัจราจรจงัหวดัภูเก็ต ปี 2540-2557 

การพัฒนาด้วยรูปแบบบันได 4 ข้ัน 

 ก่อนปี 2551จงัหวดัภูเก็ตมองปัญหาอุบติัเหตุเหมือนพื้นที่อ่ืนๆคือที่

ไม่รู้จะเร่ิมต้นที่ใด และอย่างไร จุดหักเหเกิดขึ้ นเม่ือ คุณหมอ ธนะพงศ ์

จินวงษ ์ผูจ้ดัการ ศูนยว์ิชาการเพื่อความปลอดภยัทางถนน (ศวปถ.) ให้โจทย์

แก่พื้นที่ทดลองใชส้ารสนเทศในการแกไ้ขปัญหาโดยไม่มีใครรู้ในพื้นที่รู้ว่า

สารสนเทศคืออะไร 

บันไดขั้นที่หน่ึง ปิดป้ัม A  

 การท างานของภาคีเร่ิมตน้ดว้ยการก่อตวัตั้งวง เชิญเครือข่ายต่างๆที่มี

ส่วนร่วมรับผดิชอบมาประชุมหารือกนั(ชวน เช่ือม) เม่ือเอาขอ้มูลมาดูพบว่า

ในเดือนหน่ึงๆในจงัหวดัมีการเสียชีวติกวา่ 20 ราย เกิดค าถามว่าจะท าอยา่งไร

กนัดีกบัจ านวนผูเ้สียชีวติที่มีมากมายแต่ละเดือน คงจะท าหมดไม่ไหว จนเกิด

ความคิดในที่ประชุมว่า ลองทดลองให้ต  ารวจจราจรซ่ึงคุน้เคยอยูใ่นพื้นที่อยู่

แลว้ ทราบปัญหาดี คดัเลือกกรณีการเสียชีวิตเดือนละ 1 รายต่ออ าเภอจาก 3 

อ าเภอ ใหต้  ารวจลองวเิคราะห์เบื้องตน้วา่สาเหตุเกิดจากอะไรมาน าเสนอในที่

ประชุมเพือ่ช่วยกนัหาทางแกไ้ขหลงัจากนั้นหากขอ้มูลยงัไม่เป็นที่แน่ชดั ก็นัด

หมายผูเ้ก่ียวขอ้งไดแ้ก่ จราจรในพื้นที่และเจา้หน้าที่ของแขวงทางหลวงออก

ส ารวจหน้างานและได้รับขอ้เสนอแนะจากเจา้หน้าที่วิศวกรของแขวงทาง

หลวงในการแกไ้ขปัญหา(สารสนเทศ/เช็ค)  หลงัจากลองท าดว้ยวิธีน้ีเพียง 3 

เดือนพบวา่การเสียชีวติ ณ.จุดนั้นลดลงหรือไม่เกิดขึ้นอีก ตลอดทั้งปี 2551 ได้

ด าเนินการแกไ้ขลกัษณะน้ีไป 14 จุด เม่ือประเมินติดตามในปีถดัไปพบว่าการ

เสียชีวิตลดลงถึง 61 รายต่อปี ต่อมาการขยายผลให้ทอ้งถ่ินต่างต่างๆเขา้มามี



ส่วนร่วมในการแกไ้ขปัญหาจุดเส่ียงโดยมีการท างานร่วมกบัต ารวจและภาคี

อ่ืนๆ(ชวน เช่ือม ชง เชียร์) ท  าให้เกิดการแก้ไขจุดเส่ียงต่างๆตั้งแต่ปี 2551 -

2559 กวา่ 200 จุดทัว่จงัหวดั 

บันไดขั้นที่สอง หาปัจจัยเส่ียงเพิ่มเติม 

 ส านักงานสาธารณสุขน าขอ้มูลจาก Injury Surveillance มาวิเคราะห์

หาปัจจยัเส่ียง พบวา่อุบติัเหตุส่วนใหญ่เกิดในผูข้บัขี่มอเตอร์ไซด์ โดยเป็นผล

จากการไม่สวมหมวกนิรภยัที่ต  ่า การด่ืมแลว้ขบั การเกิดอุบติัเหตุลม้เอง และ

ความเร็วเป็นปัจจยัส าคญัของการเกิดการบาดเจบ็-เสียชีวติ ตามภาพที่ 2  

ภาพที่ 2  ร้อยละของผู้บาดเจ็บ
จ าแนกตามปัจจัยเส่ียง
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บันไดขั้นที่สาม ทดลองแก้ไขปัญหา 

 หลังจากได้ทราบปัจจยัเส่ียงของพื้นที่ การเดินหน้าแก้ปัญหาอย่าง

เป็นระบบจึงเร่ิมขึ้น การแกไ้ขปัญหาเร่ืองการไม่สวมหมวกนิรภยัมีขอ้มูลว่า

หากจบัอย่างเดียว จะไม่ไดผ้ลตอ้งท าควบคู่กบัการประชาสัมพนัธ์และการ

สร้างความมีส่วนร่วม 

หมวกนิรภยั 

 เม่ือทราบปัญหาและสาเหตุ พ.ต.อ. วนัไชย เอกพรพิชญ ์ภาคีในพื้นที่ 

ขณะด ารงต าแหน่งผูก้  ากบัการ สภ. เมืองภูเก็ตในขณะนั้น (ปัจจุบนัพลต ารวจ

ตรี ผกก. จ.นครศรีธรรมราช)ไดด้ าเนินการโดยการประชาสมัพนัธเ์ขม้ขน้สาม

เดือนก่อนบงัคับใช้กฎหมายร่วมกับการสร้างความมีส่วนร่วมของผูข้ ับขี่

จกัรยานยนตรั์บจา้ง เม่ือบงัคบัใช้กฎหมายอย่างเขม้ขน้ท าให้อตัราการสวม

หมวกนิรภยัในเขตเทศบาลเพิม่ขึ้นในปีที่ด าเนินการจาก 54.1 เป็น 64.9  

ดื่มแล้วขับ 

 ขอ้มูลปัญหาการบาดเจ็บและอัตราการเสียชีวิตที่มีแอลกอฮอล์ใน

เลือดที่สมัพนัธก์นัอยา่งชดัเจนโดยพบว่าในปี 2552 - 2557  ผูเ้สียชีวิตจากการ

บาดเจบ็ทางถนนที่มาโรงพยาบาลและตรวจพบแอลกอฮอล์ในเลือดเฉล่ียสูง



ถึงร้อยละ 26.2 ปัญหาคือต ารวจไม่มีเคร่ืองตรวจวดัแอลกอฮอล์จากลมหายใจ 

เม่ือโอกาสมาถึงปลายปี 2558 ภาคีภูเก็ตได้ขอการสนับสนุนงบประมาณ

จดัซ้ือเคร่ืองตรวจวดัแอลกอฮอล์จากมูลนิธิ Safer Road Foundation จ านวน 

39 เคร่ือง การด าเนินการตรวจแอลกอฮอล์ร่วมกบัการรณรงคป์ระชาสัมพนัธ์

ท  าให ้อตัราในปลายปี 2559 การบาดเจ็บการด่ืมแลว้ขบัลดลงร้อยละ 3.4 การ

เสียชีวติลดลงถึงร้อยละ 8.8 

บันไดขั้นที่ส่ี เดินหน้าขยายผล 

 จากการเตรียมขอ้มูลและประสบการณ์การท างานร่วมกนัของภาคีท  า

ใหเ้กิดแนวคิดที่จะผลกัดนัให้การแกไ้ขปัญหาครอบคลุมทุกมิติและทุกพื้นที่

ในจงัหวดั ในตน้ปี 2559 ภาคีไดเ้ดินหน้าผลกัดนันโยบาย(ชง)และไดรั้บการ

ประกาศจากผูว้า่ราชการจงัหวดันายจ าเริญ ทิพยพงศธ์าดาที่จะลดการเสียชีวิต

จากอุบติัเหตุให้เหลือไม่เกิน 50 รายต่อปีภายในปี 2563 เม่ือผูว้่าราชการ

จงัหวดัภูเก็ตท่านใหม่มารับต าแหน่งคือ นายโชคชยั นายโชคชยั เดชอมรธญั 

ในเดือนตุลาคม 2559 ภาคีได้ผลักดันนโยบายต่อเน่ือง(ชง) ท่านอยากเห็น

ความส าเร็จจึงปรับเป้าหมายเดินหน้าให้เร็วขึ้นเป็นภายในปี 2561 การหา

ปัจจยัเส่ียงและเดินหนา้แกไ้ขปัญหาทั้งระบบ ทั้งการแกไ้ขจุดเส่ียงในทุกพื้นที่ 

การปรับปรุงความปลอดภัยทางถนนตามมาตรฐานของ  iRAP การใช้

เทคโนโลยเีช่นการติดตั้งกลอ้งตรวจจบัการฝ่าไฟแดง การบนัทึกการไม่สวม

หมวกนิรภยัแบบอัตโนมตัิ การวางมาตรการองค์กรและการประชาสัมพนัธ ์

การสร้างความมีส่วนร่วมจากหน่วยงานหลกัและทอ้งถ่ินทุกแห่ง 

สุดเส่ียง สุดคุ้ม 

Focus on priority problem ยกปัญหาความเส่ียงที่ส าคญัมาแก้ไขก่อน  

ปัญหาความเส่ียงมีทั้ง คน รถ ถนน ทุกเร่ืองมีความส าคญั แต่เราไม่

สามารถลงมือแก้ไขได้ทีเดียวทั้งหมดพร้อมกัน AusRAP ได้รายงานในปี 

2005 ไวว้า่หากเราไม่สามารถท าทุกเร่ืองไดพ้ร้อมกนั การปรับปรุงแกไ้ขถนน



ให้มีความเส่ียงน้อยลง จะช่วยลดการเกิดการบาดเจ็บทางถนนไดม้ากที่สุด 

รองลงมาคือการท าให้ยานพาหนะปลอดภยั ส าหรับการปรับพฤติกรรมและ

การใช้เทคโนโลยีต่างๆได้ผลเป็นอันดับถัดไป เร่ืองน้ีอธิบายได้ไม่ยาก 

เน่ืองจากการแก้ไขที่ถนน จะมีผลกระทบต่อทุกคนที่ผ่านและใช้เส้นทาง

ดงักล่าว ขณะที่การแกไ้ข 3 ขอ้หลงั เป็นระดบับุคคลซ่ึงการด าเนินการแกไ้ข

ตอ้งใชท้ั้งระยะเวลาและทรัพยากรจ านวนมาก 

เวลาท าข้อสอบให้ท าข้อง่ายก่อน 

เป็นหลกัการที่ถูกสอนมาตั้งแต่วยัเด็ก หลายคนที่ไม่เขา้ใจวิธีการน้ี 

เร่ิมตน้ดว้ยการท างานยากๆ ที่ใชเ้วลาและทรัพยากรจ านวนมาก โอกาสที่จะ

ประสบความส าเร็จน้อย เช่น บอกว่าปัญหาอุบติัเหตุเกิดจากวินัยการขบัขี่ซ่ึง

ถูกตอ้ง แต่การท าให้ทุกคนมีพฤติกรรมในการขบัขี่ดีเป็นเร่ืองยากมาก เมื่อ

เพิ่งเร่ิมต้น จงท าให้ “เล็ก เรียบง่าย และ สนุก” “small is beautiful” 

Comprehensive, practical and cost effective ท างานอย่างครอบคลุม มี

ความรู้ เหมาะสมและคุ้มทนุ 

การท า งานลดอุบัติ เหตุต้อ งท า งานแบบ Comprehensive แปลว่ า

ครอบคลุมกวา้งขวาง มีความรู้  เลือกส่ิงที่จะท าให้เหมาะสมกบัทรัพยากรที่

จ  ากัด ช่วงเร่ิมตน้สอจร.ใหม่ๆเม่ือ 10 ปีที่แล้ว ความรู้ที่เหมาะสมกับการ

จดัการเหล่าน้ียงัไม่เกิด ส่ิงที่เราเห็นจากการด าเนินการแกไ้ขในจงัหวดัต่างๆ

คือ การรณรงค์ประชาสัมพนัธ์ซ่ึงเป็นปรากฏการณ์เหมือนไฟไหม้ฟาง ไม่

ได้ผลอะไรเป็นช้ินเป็นอันในการลดอุบติัเหตุ แม้ในปัจจุบนัที่รัฐบาลไทย

รณรงคห์นกัในช่วง 7 วนัอนัตราย ปีใหม่และสงกรานต ์แถมกิจกรรมหลกัคือ

ตั้งด่าน การออกรณรงคป์ระชาสัมพนัธ์ ตั้ง War room รายงานกนัอยา่งอด

หลบัอดนอน  แต่ที่ท  ากนัครอบคลุมเวลาเพยีง 2 สปัดาห์ใน 1 ปีส่ิงเหล่าน้ีตอบ

โจทย ์Comprehensive, practical and cost effective อยา่งไรลองคิดดูนะ

ครับ 

ปัจจุบนัความรู้เร่ืองความเส่ียงและแนวทางการแกไ้ขความเส่ียง มีการวิจยั

ถอดบทเรียนมาแลว้ทัว่โลก หากเราท าความเขา้ใจและน าไปปรับใชใ้นระดบั

พื้นที่จะเกิดส่ิงที่เรียกว่า ท างานอย่างครอบคลุม มีความรู้ เหมาะสมและคุ้ม

ทุน ไดค้รับ 

เร่ืองของสุดเส่ียงและสุดคุ้ม 

  ความเร็ว36 

 ความเร็วรถที่เพิม่ทุกๆ 1 ก.ม./ช.ม. จะเพิม่ความเส่ียงการเกิด

อุบัติเหตุ 3% เพิ่มโอกาสเสียชีวิต 5 % (อย่าลืมสมการ

พลงังานจลน์ ½ มวลคูณความเร็วยกก าลงัสอง) 



 ระยะเบรกของรถจะเพิ่มจาก 8.5 เมตรเป็น 13 เมตร หาก

ความเร็วเพิม่จาก 40 เป็น 50 กิโลเมตรต่อชัว่โมง 

 คนโดยสารในรถที่ขบั 80 ก.ม./ช.ม. มีความเส่ียงมากกว่าใน

รถความเร็ว 30 ก.ม./ช.ม. 20 เท่า 

 คนเดินถนนที่ถูกชนด้วยความเร็วต ่ากว่า 30 ก.ม./ช.ม.มี

โอกาสรอดตาย 90 % แต่หากความเร็ว 45 ก.ม./ช.ม. โอกาส

รอดเหลือคร่ึงหน่ึง และโอกาสเสียชีวิตเพิ่มขึ้น 8 เท่าจาก

ความเร็ว 30 เป็น 50 ก.ม./ช.ม. 

 แนวทางการจัดการความเร็ว 

 แบ่งแยกประเภทถนนกับการใช้ความเร็ว 

 แนวคิดการแบ่งแยกถนนตามการใชง้านและปริมาณรถ เช่ือมต่อกบั

พื้นที่อยูอ่าศยั เพือ่ใหก้ารเดินทางสะดวกและปลอดภยั มีวิธีการแบ่งไดห้ลาย

ประเภทเช่นในอเมริกาแบ่งเป็น Freeways, arterials, collectors, and local 

roads โดยหลกัการทัว่ไปที่ประเทศส่วนใหญ่ใชค้ือ 

 

 ถนนเพื่อการเดนิทางระยะไกลระหว่างเมือง 

o จุดตดันอ้ยที่สุด แยกเลน ใชค้วามเร็วสูงสุดไม่เกิน 100-

120 กม./ชม. 

 ถนนเข้าหาตัวเมือง 

o ใชค้วามเร็วในเขตใกลต้วัเมืองไม่เกิน 50 กม./ชม. หาก

ห่างเมืองออกไปใชค้วามเร็วไม่เกิน 80 กม./ชม. 

 ถนนย่านอยู่อาศัย 

o ใชค้วามเร็วในเขตชุมชนไม่เกิน 30 กม./ชม. ในยา่น

ชุมชนกระจดักระจายใชค้วามเร็วไม่เกิน 40 กม./ชม. 

 การจดัการความเร็วมีไดห้ลายวธีิตั้งแต่การใชเ้คร่ืองมือตรวจจบั

ความเร็ว การออกแบบถนนใหใ้ชค้วามเร็วไดต้  ่า Traffic 

Calming ในยา่นชุมชนเป็นตน้ 

 การใช้ Traffic Calming ในย่านชุมชน 

 

 

 



การท าทางให้คดเคีย้วในชุมชน (CHICANE)  

 ลดอุบตัิเหตุลง54%  

 
 

เนินหลังเต่า SPEED HUMP  

 ลดอุบตัิเหตุ 13% 

 
 

 

วงเวียน 

 ลดการเกิดอุบติัเหตุ 32 - 69.9 % 

 
 

โค้งขยาย A CURB EXTENSION 

 ลดอุบตัิเหตุลง 30% 

 



เกาะกลางคนเดินข้าม PEDESTRIAN REFUGE  

 ลดอุบตัิเหตุ คนเดินถนน 36- 50% 

 
 

เส้นลูกระนาด RUMBLE  STRIPS :  

 shoulder rumble strips ลดอุบตัิเหตุ 30%  

 centre line rumble strips ลดอุบตัิเหตุ 10% 

 

 การวางผังเมอืงและออกแบบเส้นทางถนน 

การก่อสร้างถนนที่ผา่นกลางยา่นชุมชน โรงเรียน ขาดการวางระบบแยก

ทางเดินกบั

รถ ไม่มี

เกาะกลาง 

ไม่มีร้ัวกนั

คนเดินริม

ทาง ท าให้

เกิดความ

เส่ียง การวางผงัที่ดีควรควรค านึงถึงประโยชน์ใชส้อยของชุมชนและผูส้ญัจร 

หนา้ที่ของถนนวา่เป็นการเช่ือมระหวา่งเมืองหรือยา่นชุมชนและควรผงัเมือง

ใหส้อดคลอ้งกนั 

หากเราเดินทางน้อยลง ความเส่ียงที่จะได้รับจากการบาดเจ็บทางถนน

ยอ่มลดลง โดยพบวา่ทุก 1 กิโลเมตรที่ลดลง ลดโอกาสเกิดอุบติัเหตุลงร้อยละ 

1.4-1.8 ใชแ้นวทางการออกแบบผงัเมืองเพื่อลดความจ าเป็นในการเดินทาง

ของประชาชน หาเส้นทางที่สั้นที่สุดเพื่อลดความส้ินเปลือง การเพิ่มสัดส่วน

การเดินทางโดยรถสาธารณะ เพิ่มการเดินทางโดยการเดิน ขี่จักรยาน ลด

แรงจูงใจในการใชร้ถยนตเ์ช่น การจูงใจให้จอดรถและใชท้างเลือกอ่ืนในการ



เดินทางต่อเน่ืองเช่นรถบสัหรือจกัรยาน การเก็บค่าผ่านทาง ก าหนดเวลาผ่าน

ทาง การก าหนดจุดห้ามจอด การเก็บค่าที่จอดรถในที่สาธารณะให้มีราคาสูง 

ให้สิทธ์ิแก่รถบัสโดยจัดช่องจราจรเพื่ออ านวยความสะดวก จัดให้มีรถ

โรงเรียน ผลการศึกษาในประเทศที่พฒันาแลว้พบว่าแนวทางขา้งตน้สามารถ

ลดการใชร้ถยนตล์งไดร้้อยละ 20-40 ซ่ึงคุม้ค่าต่อการด าเนินการมาก ปัจจุบนั

แนวคิดการเติบโตแบบฉลาด “Smart Growth” มาแทนที่การเติบโตแบบไร้

ทิศทาง ผมเชียร์ทอ้งถ่ินต่างๆมาร่วมกนัท านะครับ 

 การจดัการที่ถนนอาศยัความรู้ดา้นวิศวกรรมจราจร และบริบทของ

การใช้ชีวิตเดินทางของคน การจดัการที่ถนนท าไดห้ลายรูปแบบ ขอ้ส าคญั

ประการแรกของผูอ้อกแบบคือ “ต้องมีแนวคดิในการออกแบบถนนเพื่อความ

ปลอดภัย” 

 การออกแบบจดัการถนนที่ปลอดภยัสามารถลดอุบตัิเหตุลงไดร้้อยละ 

25 – 4037 ,38  

 

1. เส้นทาง 

-ไม่ควรผา่เมือง ควรออกแบบถนนเล็กจากชุมชนเช่ือมกบัถนนสายหลกั 

2. ผังเมือง 

-ควรวางผงัเมืองให้เป็นรูปกน้ถุง ไม่ผา่ชุมชน 

3. แนวถนน 

-แนวถนนที่โคง้ไปมาเล็กนอ้ย ดีกวา่เสน้ตรงและโคง้แบบงูเล้ือย 

 



4. พืน้ที่ร้านค้าและโรงงาน 

-ไม่ควรใหเ้ขา้-ออกเช่ือมกบัถนนใหญ่ ควรสร้างเสน้ทางเขา้ออกทาง

ถนนซอย 

 

 

 

5. ทางเดินริมไหล่ทาง 

 -ปูพื้นที่ผวิทางเดินใหดี้และแบ่งแยกช่องจากถนนชดัเจน 

 -บริเวณคอสะพาน ตอ้งมีร้ัวกั้นแยกคนเดินออกจากถนน 

6. ทางแยก 

  -  หลีกเล่ียงจุดตดั 

-  ทางเช่ือมถนนสายหลกัรูปตวั V จะปลอดภยัมากที่สุด 

-  การขยายผวิถนนบริเวณทางแยกไดผ้ลคุม้ค่าต่อการลงทุน 

-  วงเวียนสร้างความปลอดภยัมาก(องักฤษ) 

7. การจัดการจราจรในเขตเมือง 

-แบ่งแยกผูใ้ชท้างแต่ละประเภท แบ่งพื้นที่และช่องทางของ คนเดิน 

จกัรยาน จกัรยานยนตแ์ละรถยนต ์ออกจากกนัใหช้ดัเจน 

-การจดัใหเ้ป็นถนนวนัเวยเ์พิม่ความปลอดภยั 

-ในประเทศที่ขบัรถชิดซา้ย การเล้ียวขวาที่ทางแยกอนัตรายมากที่สุด 

 ทางจักรยาน 

การท าเลนจกัรยานจะลดการเกิดอุบติัเหตุลงร้อยละ 50 ยิง่หากแยก

พื้นที่ผวิจราจรออกจากรถจะลดการเกิดอุบติัเหตุไดถึ้งร้อยละ 9039 

 



 ทางเดินคนข้าม Pedestrian refuge island40 

ลดการเกิดอุบติัเหตุชนคนขา้มถนนไดร้้อยละ 40 

 Road Safety Audit 

 ขั้นตอนของการท า Road Safety Audit เร่ิมตั้งแต่การศึกษาความ

เหมาะสมของการสร้างทาง การออกแบบ ก่อนการเปิดใชถ้นน และประเมิน

หลังการใช้ถนน การท า Road Safety Audit แบบภาคบงัคบัใช้ในหลาย

ประเทศเช่น ออสเตรเลีย นิวซีแลนด์ องักฤษ เดนมาร์ก ซ่ึงพบว่าคุม้มากกับ

การลงทุน เพราะมีผลตอบแทนเม่ือเทียบค่าใชจ่้ายจากการสูญเสียถึง 20 เท่า 

และ สามารถคุม้ทุนไดภ้ายใน 1 ปี 

 Crash Protection Roadside 

 วธีิการมีตั้งแต่การออกแบบ Forgiveness design ถนนที่ให้อภยัความ

ผิดพลาดโดยการท าข้าง

ทางให้ลดโอกาสชน การ

ติ ด ตั้ ง ร้ั ว ที่ ล ด แ ร ง

ก ร ะ แ ท ก ซ่ึ ง ล ด ก า ร

บาดเจ็บลงได้ร้อยละ 30 

การใช้ร้ัวกั้ นกลางถนน

ชนิดสายเคเบิลลดการเสียชีวิตลงไดร้้อยละ 45-51การจดัท า เบาะรองรับแรง

กระแทก Crash Cushion ลดการเสียชีวติจากการชนลงไดร้้อยละ 75 ความแรง

ของการปะทะที่ความเร็ว 95 ก.ม./ช.ม. เหลือเท่ากับการปะทะของแข็งที่

ความเร็ว 52 ก.ม./ช.ม.41 

 การปรับปรุงความ

ปลอดภัยในจุดเส่ียง 42 

จุด เ ส่ี ยงที่ ไ ม่ ได้ รั บกา ร

แก้ไขย่อมจะเกิดอุบัติ เหตุซ ้ าได้

ค่อนข้างบ่อย จึงควรมีนโยบาย 

แนวทางปฏิบัติ  มีการเตรียมจัด

งบประมาณเพือ่แกไ้ขจุดเส่ียงและมี

วิ ธี ก า ร ป ร ะ เ มิ น ผ ล ติ ด ต า ม

โดยเฉพาะ 

วิธีการแก้ไข ผลประโยชน์เทยีบกับการ

ลงทุน(เท่า)  ทางลอดหรือสะพานคนเดิน 2.5 
 เปล่ียน 3 แยกเป็นวงเวยีน 1.6 
 เปล่ียน 4 แยกเป็นวงเวยีน 2.2 
 เอาส่ิงที่บงัสายตาขา้งทางออก 19.3 



วิธีการแก้ไข ผลประโยชน์เทยีบกับการ

ลงทุน(เท่า)  ร้ัวกนัริมทาง 10.4 
 ร้ัวกนักลางถนน 10.3 
 ป้ายเตือนทางโคง้ 3.5 
 ไฟสอ้งสวา่ง 10.7 
 ปรับปรุงทางมา้ลายใหมี้มาตรฐาน 14 

 สภาพผิวถนน 

สภาพผิวถนนที่ไม่ดี ก่อให้เกิดอันตรายได้บ่อยโดยเฉพาะอย่างยิ่ง

จกัรยานยนต ์ในบางประเทศ การวางนโยบาย Zero pithole คือซ่อมบ ารุงและ

แกไ้ขก่อนหน้าที่ถนนจะช ารุด และหากมีปัญหาการช ารุดการซ่อมบ ารุงจะ

เกิดขึ้นอยา่งรวดเร็วเพราะตอ้งการป้องกนัอุบติัเหตุ 

 ส่ิงก่อสร้างข้างทาง 

ขอ้มูลจากยุโรปและออสเตรเลีย ส่ิงก่อสร้างและวตัถุขา้งทางเป็น

สาเหตุของการชนแลว้เสียชีวติร้อยละ 18-42 

ตวัถงัรถไม่สามารถปกป้องผูโ้ดยสารตอนหน้าจากการชนตรงหน้า

กบัของแขง็เช่นเสา ตน้ไม ้หากความเร็วของรถเกิน 60-70 กิโลเมตร/ชัว่โมง 

o  การบังคบัใช้กฎหมายความเร็ว 

o การออกแบบส่ิงแวดลอ้มทางถนน ร่วมกบัการบงัคบัใชก้ฎหมาย

จะลดการฝ่าฝืนความเร็วได ้

o การใช้รถตรวจการณ์พร้อมกับเรดาร์ว ัดความเร็ว การใช้

เคร่ืองตรวจวดัความเร็วแบบถาวร สามารถลดความเร็วรถลง 5-

14 กม./ชม. ลดการเสียชีวิตในจุดติดตั้งดงักล่าวได้ร้อยละ 6-21 

โดยมีผลตอบแทนต่อการลงทุน 2.7 – 3 เท่า 



o การติดตั้งเคร่ืองบงัคบัความเร็วสูงสุดในรถบสัและรถบรรทุกมี

ใชใ้นหลายประเทศ พบวา่ลดการเกิดอุบติัเหตุไดป้ระมาณร้อยละ 

2 

รถและอุปกรณ์ 

  จักรยานยานยนต์ 

 ร้อยละ 80 ของการบาดเจ็บและเสียชีวิตในประเทศไทยมีสาเหตุจาก

อุบติัเหตุรถจกัรยานยนต ์การเสียชีวติส่วนใหญ่เกิดจากการบาดเจ็บที่

ศีรษะ ตามมาดว้ยการบาดเจบ็ที่ขา การถูกทบัซ ้ าจากรถ 

  สภาพยานพาหนะ 

 สภาพเบรกของรถบรรทุกและรถบสัเป็นความเส่ียงของการเกิด

อุบตัิเหตุ จึงควรมีการตรวจสภาพการบ ารุงรักษารถเป็นประจ า 

และควรเช็คน ้ าหนกัรถบรรทุกเพือ่ลดความเส่ียง 

 การจดัท ามาตรฐานรถในประเทศก าลงัพฒันายงัไม่ดี มักพบว่า

ไม่อุปกรณ์ส าหรับความปลอดภยัแมจ้ะเป็นรุ่นเดียวกนักบัที่ขาย

ในประเทศพฒันาแลว้ European Commission แถลงวา่หากรถท า

ได้ในมาตรฐานเดียวกัน การเสียชีวิตและความพิการจะลดลง

คร่ึงหน่ึง 

  ยางรถยนต์ 

o การวจิยัในอเมริกาพบวา่ ร้อยละ 10 ของรถบนถนนรองดอก

ยางเส่ือมสภาพสึกเกินมาตรฐาน 1.6 ม.ม. 

o การส ารวจพบวา่เติมลมยางต ่ามาตรฐานร้อยละ 75 ลมยางต ่า

กวา่มาตรฐานเป็นสาเหตุของอุบติัเหตุจากยางร้อยละ 3-4 

o รถที่ขบัดว้ยความเร็วสูงมีโอกาสเกิดอุบติัเหตุจากดอกยางสึก

มากขึ้น 6 เท่า  

o ในสภาพถนนเปียก ร่องดอกยางต ่ากว่า 1.5 ม.ม. เพิ่มความ

เส่ียง 3 เท่า หากต ่ากวา่ 0.5ม.ม. ความเส่ียงจะเพิม่เป็น 7 เท่า 

  การจัดให้มีระบบขนส่งมวลชนที่ปลอดภยั 

o ระบบขนส่งมวลชนที่ปลอดภยัลดการเกิดอุบติัเหตุลงไดร้้อย

ละ 40-50 



  รถโรงเรียน 

o ในอเมริกา นกัเรียนเดินทางดว้ยรถโรงเรียน 23.5 ลา้นคนคิด

เป็นร้อยละ 25 โดยใชร้ถโรงเรียน 457,000 คนั รถโรงเรียน

ค่อนข้างปลอดภัยเม่ือเทียบกับการเดินทางอ่ืน  โดยเป็น

สาเหตุท าให้เกิดบาดเจ็บเพียงร้อยละ  4  เสียชีวิตร้อยละ 2 

จากอุบตัิเหตุของเด็กนกัเรียนทั้งประเทศ43 

o รัฐบาลออกกฎหมายมาตรฐานความปลอดภัยของรถ

โรงเรียนโดยบงัคบัให้ ตอ้งมีเข็มขดันิรภยัในทุกที่นั่ง ตอ้ง

ติดตั้งระบบส่ือสารในกรณีฉุกเฉิน มีอุปกรณ์ปฐมพยาบาล

ประจ ารถ มีเคร่ืองดบัเพลิง มีอุปกรณ์ตดัเข็มขดันิรภยั ตอ้งมี

อุปกรณ์ติดตามรถ คนขบัตอ้งไดใ้บอนุญาตขบัขี่สาธารณะ

และตอ้งผา่นการสอบประวติัอาชญากรรม ผูอ้  านวยการตอ้ง

ปฐมนิเทศผูป้กครองและนกัเรียนเร่ืองความปลอดภยัของรถ

นักเรียน The National Highway Traffic Safety 

Administration (NHTSA) จดัการอบรมเทคนิควิธีการและ

ท าแนวทางปฏิบติัเร่ืองรถโรงเรียนแจกจ่ายโรงเรียนต่างๆ 

 

ความเส่ียงและแนวทางการป้องกันแก้ไขต่างๆ 

ความเส่ียง แนวทางป้องกันแก้ไข 

  หมวกนิรภยั  

หมวกนิรภยัรถจักรยานยนต์ 

 หมวกนิรภยัสามารถ

ป้องกนัการบาดเจบ็

รุนแรงและการเสียชีวติ

ไดร้้อยละ 69 และ 42 

ตามล าดบั 

 เด็กที่สวมหมวกนิรภยั

ผูใ้หญ่ จะไม่ช่วยปกป้อง

การบาดเจบ็ที่ศีรษะ 

 การศึกษาเร่ืองหมวก

นิรภยัที่ไม่ไดม้าตรฐาน

ในแคลิฟอร์เนียพบวา่ 

ป้องกนัการบาดเจบ็ที่

  หลักการทั่วไปของการบังคบั

ใช้กฎหมาย 

 ตอ้งมีความเขม้ขน้ในช่วงเวลาหน่ึง 

จนผูข้บัขี่รู้สึกวา่ความเส่ียงที่มี

โอกาสถูกจบักุม 

 เม่ือผูฝ่้าฝืนกฎหมายลงโทษ การ

ลงโทษตอ้งรวดเร็วและมี

ประสิทธิภาพ 

 การสนบัสนุนจากสาธารณชนมี

ความส าคญั นอกจากประชาชนจะ

ปฏิบตัิตามกฎหมายแลว้ ยงัเกิด

กระแสต่อตา้นผูฝ่้าฝืนกฎหมายดว้ย 

o ใหเ้ห็นถึงความปลอดภยั



ความเส่ียง แนวทางป้องกันแก้ไข 

ศีรษะไม่ได ้

 หมวกนิรภยัจักรยาน 

 สามารถลดการบาดเจบ็ที่

ศีรษะและสมองไดร้้อย

ละ 63 - 88  

  เข็มขัดนิรภัย   

 ลดการเสียชีวติลงไดร้้อยละ 

40-65 

 อตัราการคาดเขม็ขดันิรภยัใน

องักฤษที่เพิม่จากร้อยละ 37 

เป็น 95 ลดการบาดเจบ็รุนแรง

ลงร้อยละ 35 

  การใช้โทรศัพท์

มากกวา่กลวัการถูกจบักมุ 

o เพิม่ความเส่ียงของโอกาส

ที่จะถูกตรวจจบั ผา่นการ

ประชาสมัพนัธแ์ละการ

เห็นการตรวจตราของ

เจา้หนา้ที่ 

o การประชาสมัพนัธมี์

หลกัการ 3 ขอ้คือ 1. ตอ้ง

ใหรู้้สึกวา่มีความเส่ียงที่จะ

ถูกตรวจ จบักุมและ

ลงโทษ 2.ท าใหพ้ฤติกรรม

กระท าผดิไม่เป็นที่ยอมรับ

ของสงัคม 3. เพิม่การ

ยอมรับของการสุ่มตรวจ

ของต ารวจ 

o ใหร้างวลัจูงใจแก่คนท า

ความเส่ียง แนวทางป้องกันแก้ไข 

ขณะขับขี่ 

o เพิม่ความเส่ียง 4 เท่า 

 

 

ความดี เช่น ยกยอ่งชมเชย 

o ส่ือสารใหส้าธารณะชน

ทราบวา่มีการปฏิบตัิตาม

กฎหมายเพิม่ขึ้น “ใครๆก็

ท  าทั้งนั้น” จนกลายเป็น

วฒันธรรม 

o การใชม้าตรการต่างๆ

ควบคู่กนัไดผ้ลดีกวา่

มาตรการเด่ียว 

o สร้างความมีส่วนร่วมของ

องคก์ร ชุมชน เพิม่

มาตรการองคก์ร 

  การดื่มแล้วขับ 

 การมีระดบัแอลกอฮอล์

 การบังคบัใช้กฎหมายดื่มแล้วขับ 

o กฎหมายระดบัแอลกอฮอลใ์นเลือด



ความเส่ียง แนวทางป้องกันแก้ไข 

ในเลือดมากกวา่ 50 

มิลลิกรัมเปอร์เซ็นต ์เพิม่

ความเส่ียง 2.5 เท่าของ

คนไม่ด่ืม หากเพิม่เป็น 80 

มิลลิกรัมเปอร์เซ็นต ์

ความเส่ียงจะกลายเป็น 5 

เท่า และที่ 100 มิลลิกรัม

เปอร์เซ็นตค์วามเส่ียงจะ

กลายเป็น 7.5 เท่า  

 หากผูข้บัขี่รู้สึกวา่โอกาส

ในการถูกสุ่มตรวจไม่

มาก แมบ้ทลงโทษจะ

หนกัมากเพยีงใดก็ไม่

ไดผ้ลในการลดอตัราการ

ด่ืมแลว้ขบั 

 

ของประเทศต่างๆมีตั้งแต่               

0 มิลลิกรัมเปอร์เซ็นต(์ญี่ปุ่ น)       

20 มิลลิกรัมเปอร์เซ็นต(์สวเีดน)   

50 มิลลิกรัมเปอร์เซ็นต(์ส่วนใหญ่

ของยโุรป) 80 และ 100 มิลลิกรัม

เปอร์เซ็นต ์เม่ือเทียบจากระดบั 50 

เป็น 80 และ 100 มิลลิกรัม

เปอร์เซ็นตค์วามเส่ียงของอุบตัิเหตุ

จะเพิม่เป็น 2 และ 3 เท่าตามล าดบั  

o ในผูมี้อายตุ  ่ากวา่ 21 ปีหากบงัคบั

ใหไ้ม่เกิน 20 มิลลิกรัมเปอร์เซ็นต์

จะลดความเส่ียงการเกิดอุบติัเหตุลง

ไดร้้อยละ 4-24 และความคุม้ค่าต่อ

การลงทุน 11 เท่า 

o อตัราการถูกสุ่มตรวจแอลกอฮอล์

จากลมหายใจตอ้งสูง ผูข้บัขี่มี

ความเส่ียง แนวทางป้องกันแก้ไข 

 โอกาสถูกตรวจบ่อย ระดบัที่

ยอมรับไดค้ือ 1 ใน 10 ของผูข้บัขี่

ทุกคนต่อปี ในนิวเซาทเ์วลการ

เสียชีวติลดลงร้อยละ 36 (ถูกตรวจ 

1 ใน 3) ในทาสมาเนียและ

วคิตอเรียการเสียชีวติลดลงร้อยละ 

42 และ 40 (ถูกตรวจ 3 ใน 4 และ 1 

ใน 2)  

o หลกัการสุ่มตรวจใหไ้ดผ้ลตอ้งไม่

ซ ้ าที่และเวลา ผลตอบแทนต่อการ

ลงทุนอยูร่ะหวา่ง 19-56 เท่า 

o การลงโทษควรมีหลากหลาย

ทางเลือก เช่น ปรับ จ าคุก คุม

ประพฤติ บ าเพญ็ประโยชน์ ส่งเขา้

อบรม ส่งบ าบดัโดยเฉพาะกลุ่มที่มี

ระดบัสูงกวา่ 150 มิลลิกรัม



ความเส่ียง แนวทางป้องกันแก้ไข 

เปอร์เซ็นต ์เพราะเป็นกลุ่มที่มี

โอกาสกระท าผดิซ ้ าบ่อย 

  ความง่วง ความ

อ่อนเพลียและการขับรถ

กลางคนื 

 การขบัรถในเวลาดึกที่มี

สภาวะง่วงเพิม่ความเส่ียงกวา่

เวลากลางวนั 3- 4 เท่า 

 อุบตัิเหตุรถบรรทุกในอเมริกา

ที่ชนโดยไม่มีคู่กรณี 52 % 

เกิดจากความง่วง และเป็น

สาเหตุหลกัของการเกิด

อุบตัิเหตุในรถบรรทุก 

 

o การพกัผอ่นพอเพยีง หลีกเล่ียงการ

ขบัรถช่วงเหน่ือย และง่วง ลด

โอกาสเกิดอุบติัเหตุลง 19 % 

 

ความเส่ียง แนวทางป้องกันแก้ไข 

  จ านวนช่ัวโมง

การขับรถของรถ

สาธารณะและรถขนส่ง 

 การเกิดอุบติัเหตุในคนขบัรถ

ขนส่งทางไกลในยโุรปสาเหตุ

เกิดจากความอ่อนเพลียของ

ร้อยละ 20-30  

 การศึกษาในออสเตรเลีย

พบวา่ร้อยละ 10-50 ของ

คนขบัรถขนส่งยงัขบัรถต่อ

แมจ้ะรู้สึกอ่อนเพลีย  

 หากขบัติดต่อเกิน 11 ชัว่โมง

โอกาสเกิดอุบติัเหตุเพิม่ขึ้น 2 

เท่า 

 การขบัขี่ในเวลากลางคืน

ระเบียบข้อบังคบัเกี่ยวกับการขับขี่รถ

สาธารณะของ EU44 

o หา้มขบัรถเกิน 9 ชัว่โมงต่อวนั 

ยกเวน้อาจเพิม่เป็น 10 ชัว่โมงไดไ้ม่

เกิน 2 คร้ังต่อสปัดาห์ 

o ในหน่ึงสปัดาห์ขบัรถไดร้วมไม่

เกิน 56 ชัว่โมง และไม่เกิน 90 

ชัว่โมงในสองสปัดาห์หากขบัเวลา

กลางคืน 

o ตอ้งพกัผอ่นอยา่งนอ้ย 11 ชัว่โมง 

สามารถลดเหลือไม่ต ่ากวา่ 9 

ชัว่โมงไดไ้ม่เกิน 3 คร้ังต่อสปัดาห์ 

สามารถแยกเวลาพกัเป็น 3 ชัว่โมง

รวมกบั 9 ชัว่โมงเพือ่ใหไ้ดเ้ป็น 12 

ชัว่โมง 



ความเส่ียง แนวทางป้องกันแก้ไข 

ร่วมกบัความอ่อนเพลียเพิม่

ความเส่ียงอุบติัเหตุ 10 เท่า 

o จดัวนัพกัใหส้ปัดาห์ละคร้ัง โดยได้

พกั 45 ชัว่โมงต่อสปัดาห์ อาจลด

เหลือ 24 ชัว่โมงไดส้ปัดาห์เวน้

สปัดาห ์ 

o หยดุพกัอยา่งนอ้ย 45 นาทีหลงัขบั

มาแลว้ ส่ีชัว่โมงคร่ึง  

  วิสัยทัศน์ของรถ

และผู้ขับข่ี 

 การเกิดการชนระหวา่งรถ

และจกัรยานยนตใ์นรัฐวิ

ตอเรียเกิดจากทศันวสิัยไม่ดี 

65 % 

 การศึกษาในเยอรมนัพบวา่ 5 

% ของอุบตัิเหตุรถยนตช์น

รถบรรทุกเกิดจากการส่อง

  การเพิ่มการมองเห็นชัด

ของคนเดินถนนและจักรยาน 

o การเพิม่การมองเห็นชดั เช่น การ

สวมเส้ือสะทอ้นแสง กระเป๋าเป้

หรือถุงช็อปป้ิงสีเหลืองหรือสม้ 

การติดไฟรถจกัรยาน ช่วยลด

อุบตัิเหตุไดดี้ 

o เร่ืองง่ายๆอยา่งการบงัคบัเปิดไฟ

หนา้รถจกัรยานยนตใ์นมาเลเชียลด

ความเส่ียง แนวทางป้องกันแก้ไข 

สวา่งของรถบรรทุกและการ

มองไม่เห็นการเล้ียว การจอด 

หรือรถที่อยูข่า้งหนา้ 

 

การเกิดอุบติัเหตุลง 29 % 

  การเปิดไฟหน้ารถเวลา

กลางวัน 

o การเปิดไฟหนา้รถเวลากลางวนัทั้ง

รถยนตแ์ละจกัรยานยนตล์ดการเกิด

อุบตัิเหตุไดร้้อยละ 8-15 ลดการชน

คนเดินถนนและจกัรยานยนตไ์ด้

ร้อยละ 15 และ 10 ตามล าดบั ลด

การบาดเจบ็และเสียชีวติไดร้้อยละ 

20 และ 25ตามล าดบั 

  การติดไฟเบรกให้สูงใน

ระดับสายตา 

o ลดการเกิดอุบติัเหตุไดร้้อยละ 15 – 

50 



ความเส่ียง แนวทางป้องกันแก้ไข 

  การชนหน้าตรง 

 ตวัถงัรถไม่สามารถปกป้อง

ผูโ้ดยสารตอนหนา้จากการ

ชนตรงหนา้กบัของแขง็ เช่น

เสา ตน้ไม ้หากความเร็วของ

รถเกิน 60-70 กิโลเมตร/

ชัว่โมง 

 

  การออกแบบรถที่

ปลอดภัย 

o ตั้งแต่มีการการออกแบบรถที่มี

อุปกรณ์ปกป้องผูโ้ดยสารให้

ปลอดภยัมากขึ้นสามารถลดการ

สูญเสียชีวติในยโุรปลงไดร้้อยละ 

20 และหากรถทุกคนัไดรั้บการ

ติดตั้งอุปกรณ์ปกป้องผูโ้ดยสารให้

ปลอดภยัจะสามารถลดการบาดเจบ็

รุนแรงและการสูญเสียชีวติไดถึ้ง

ร้อยละ 50 - 61 

  ถุงลมนิรภยั 

o ลดการเสียชีวติลงไดร้้อยละ 22-29 

  

ความเส่ียง แนวทางป้องกันแก้ไข 

 อุบัติเหตุในเด็ก 

 เขม็ขดันิรภยัในผูใ้หญ่ไม่

สามารถใชก้บัเด็กเล็กได ้

 หากเกิดการชนของรถที่

ความเร็ว 48 กิโลเมตรต่อ

ชัว่โมงแรงกระแทกจากการ

อุม้เด็กเล็กจะเท่ากบัน ้าหนกั 

341 กิโลกรัม45 

 ร้อยละ 44 ของเด็กอายตุ  ่ากวา่ 

12 ปีเสียชีวติในรถพร้อมกบั

การไม่คาดเขม็ขดันิรภยัหรือ

นัง่เกา้อ้ีนิรภยั46 

  เก้าอีนิ้รภยัส าหรับเด็ก 

o เม่ือมีการออกกฎหมายบงัคบัเกา้อ้ี

นิรภยัส าหรับเด็กในอเมริกาพบการ

เสียชีวติของเด็กลดลงร้อยละ 35 

แมจ้ะเพิม่อตัราการใชเ้พยีงร้อยละ 

13  

o หากเป็นเกา้อ้ีนิรภยัชนิดหนัหนา้

ออกลดการบาดเจบ็รุนแรงไดร้้อย

ละ 60  ชนิดหนัหลงัออกลดการ

บาดเจบ็รุนแรงไดดี้กวา่คือร้อยละ 

92 

 จากสถิติของส านกังานต ารวจ

แห่งชาติ อุบติัเหตุจราจรในปี 

2558 มีผูไ้ดรั้บแจง้ขอ้

  การออกใบอนุญาตขับข่ี

และการให้ความรู้48 

 การอบรมใหค้วามรู้และทกัษะเพือ่



ความเส่ียง แนวทางป้องกันแก้ไข 

กล่าวหาวา่ขบัรถไม่ช านาญ

หรือขบัขี่ไม่เป็นร้อยละ 4.2 

หรือปีละ 2,918 ราย47 

การปรับเปล่ียนพฤติกรรม แต่เม่ือ

เวลาผา่นไปส่ิงเหล่าน้ีจะค่อยๆ

ลดลง จึงตอ้งท าซ ้ าบ่อยๆ 

o ระบบ Graduated driver 

licensing systems คือ

ระบบใบขบัขี่ที่อนุญาตให้

ขบัขี่ไดจ้  ากดัและค่อยๆ

เพิม่ใหเ้ม่ือทกัษะและ

ประสบการณ์มากขึ้นเช่น 

ใหส้ามารถขบัขี่ไดเ้ฉพาะ

ในเวลากลางวนั หรือตอ้ง

มีผูมี้ประสบการณ์นัง่ไป

ดว้ย ในระยะแรก ภายหลงั

จึงค่อยอนุญาตใหข้บัขี่ได้

อิสระเม่ือมีความช านาญ

และประสบการณ์ พบวา่

ความเส่ียง แนวทางป้องกันแก้ไข 

ลดอตัราการเกิดอุบติัเหตุ

ได ้5-60 % 

การศึกษาในเวียตนามพบว่าร้อย

ละ 44 ของประชาชนคดิว่า

บางคร้ังมีเหตุผลและความจ าเป็น

ที่ต้องฝ่าไฟแดงบ้าง49 

  ระบบถ่ายภาพขณะฝ่า

ฝืนสัญญาณไฟ 

o ลดโอกาสการเกิดอุบติัเหตุลงร้อย

ละ 7-29 ลดโอกาสเกิดการชน

ดา้นขา้งลงร้อยละ 32-68 ความ

คุม้ค่าต่อการลงทุนเป็น 12 เท่าใน 5 

ปี 

การแพทย์ฉุกเฉินหลังเกิดเหตุ 

o การศึกษาในยโุรปพบวา่ร้อยละ 50 ของผูป้ระสบเหตุเสียชีวิตภายในไม่ก่ี

นาทีหลงัเกิดเหตุ ร้อยละ 15 เสียชีวิตระหว่าง 1-3 ชัว่โมงและร้อยละ 35 

หลงั 4 ชัว่โมง 



o ในประเทศที่ระบบการแพทยฉุ์กเฉินยงัไม่ดี จะพบการเสียชีวิต ณ.จุดเกิด

เหตุสูงกวา่ประเทศที่พฒันาแลว้ เพราะขาดแคลนรถฉุกเฉิน 

การแสดงตวัอย่างของปัจจัยเส่ียงต่างๆและขอ้มูลวิชาการหากเรา

สามารถน าไปปรับใชใ้นพื้นที่ไดผ้ลประโยชน์จะตกกบัประชาชน และการ

แกไ้ขปัญหาอุบติัเหตุ

จะเกิดขึ้นทนัท ี

เพียงแต่มีความรู้น้ัน

ไ ม่ พ อ  เ ร า ต้ อ ง

ประยุกต์ใช้เป็น เพียง

ต้ังใจไม่พอ เราต้อง

ลงมือท า  (Johann 

Wolfgang von 

Goethe)  

ส่วนร่วม สหสาขา และ ชวน/เช่ือม ชม/เชียร์ ชง 

การท างานลดอุบติัเหตุ ไม่มีหน่วยใดหน่วยเดียวท างานตามล าพงัแลว้

จะประสบความส าเร็จ เคยมีตวัอยา่งหลายจงัหวดัที่ต  ารวจตรวจจบัและตั้งด่าน

ตามนโยบายบงัคบัใชก้ฎหมายอยา่งเขม้แข็ง ผลปรากฏว่าประชาชนไม่พอใจ 

ถึงขั้นเตรียมเผาโรงพกั การท างานดว้ยหน่วยงานเดียวแมจ้ะมีกฎหมายอยูใ่น

มือก็ใช่ว่าจะบงัคับใช้ได้ ในระยะหลังๆจากการเรียนรู้ประสบการณ์การ

ท างาน จึงเห็นหลายจงัหวดัที่แกนน าสอจร. รวมหน่วยงานหลายๆหน่วยเช่น 

ประชาสมัพนัธจ์งัหวดั บริษทักลาง สาธารณสุข ภาคเอกชน ออกรณรงคช้ี์แจง

ประชาชน จนขอ้มูลข่าวสารแพร่กระจายไปถึงความจ าเป็นที่ตอ้งด าเนินการ

บงัคบัใชก้ฎหมาย   

“ต้องใช้หินถึงสองก้อนถึงจะเกิดไฟได้” (Liuosa May Alcott) เม่ือหิน

สองกอ้นกระทบกนัจึงก่อให้เกิดประกายไฟ ยิง่หากมีวสัดุอ่ืนเช่น เช้ือเพลิง 

น ้ ามนั ฯ การเกิดไฟยิง่ง่ายดายขึ้น การร่วมกนัท างานระหว่างหน่วยงานไม่ได้

เพิ่มขีดความสามารถเป็นจ านวนบวก ภาษาองักฤษใชค้  าว่า Synergy แปลว่า

การผนึก พลัง เป็นปรากฏการณ์ที่พลังหรือของสองอย่างหรือมากกว่า มี

ปฏิสมัพนัธก์นั ก่อใหเ้กิดผลลพัธ์ที่คาดไม่ถึง และมากกว่าผลที่เกิดจากแต่ละ

อยา่งที่แยกกนัเกิดขึ้นแลว้น ามารวมกนั นอกเหนือจากการเพิ่มพลงัแลว้การ

ท างานร่วมกนัจะเปิดใหเ้ห็นภารกิจของหน่วยงานอ่ืน ท าให้มองเห็นภาพรวม

ของการลดอุบติัเหตุ  ในพื้นที่ มองเห็นศกัยภาพและทรัพยากรของหน่วยงาน

อ่ืนๆ ดงัภาพก์ตูนที่หน่วยงานแยกหน่วยเหมือนต่อจ๊ิกซอวแ์บบแยกส่วน ไม่

สามารถต่อไดส้ าเร็จ นอกจากเอาเขตกั้นออกแลว้น าทรพยักรมารวมกนัจึงจะ

ท างานไดส้ าเร็จ 



ทุนทางสังคม (Social Capital) something of a cure-all50 

 ต้นทุนทางสังคม คือ เครือข่ายการรวมกลุ่มของคนในรูปแบบต่างๆ

ก่อใหเ้กิดพลงัยิง่ใหญ่ สามารถแกปั้ญหาที่แกไ้ดย้ากในสังคม ถึงขนาดให้การ

ยกยอ่งวา่เหมือนยาวเิศษแกไ้ดทุ้กโรค   

สังคมไทยมีตน้ทุนเร่ืองน้ีสูงมาแต่เดิม จะเห็นไดจ้ากความสัมพนัธ์

ของรากฐานในชุมชนสังคมดั้งเดิมที่ผูค้นเติบโตมาดว้ยกนั ท ากิจกรรมต่างๆ

ตามวถีิวฒันธรรมร่วมกนั เป็นเจา้ของและห่วงถ่ินฐานบา้นเกิด ส่ิงเหล่าน้ีท  า

ใหชุ้มชนในวถีิดั้งเดิมสงบสุข เหตุอาชญากรรมน้อย มกัมีการดูแลซ่ึงกนัและ

กนัในยามเจ็บป่วยหรือล าบากเกิดขึ้น เป็นชุมชนที่พึ่งตน้เอง ปัญหาเกิดกับ

สังคมที่มีการพฒันาจนซับซ้อนและการจดัการไหลไปรวมศูนย ์โครงสร้าง

ระบบราชการมีตน้ทุนทางสงัคมตามทฤษฎีต ่า  

สังคมหลับใหล อาชญากรรมสูง คุณภาพชีวิตแย่ 

การศึกษาทุนทางสังคมในอิตาลีในภาคเหนือและภาคใต้ แม้จะ

ประเทศเดียวกัน รัฐบาลเดียวกัน การบริหารจัดการรูปแบบเดียวกัน แต่

ความสัมพนัธ์ของชุมชนแตกต่างกันเน่ืองจากประวติัศาสตร์การพฒันา ใน

สงัคมภาคเหนือของประเทศ ประชาชนมีความเก้ือกูล ไวว้างใจและอยูร่่วมกนั

เป็นเครือข่ายชุมชนในแบบต่างๆอาทิชมรมจกัรยาน  การเป็นสมาชิกของ

โบสถ์ และการรวมกลุ่มรูปแบบต่างๆ พื้นที่เหล่านั้ นมีการพฒันาที่ดีกว่า 

อาชญากรรมต ่ากว่า มีความเขม้แข็ง มีส่วนร่วมและเกิดเป็นประชาสังคม51 

การที่ผูค้นมีความสัมพนัธ์ในแนวราบ เก้ือกูลและไวว้างใจซ่ึงกนัและกนัถูก

เรียกว่า Social Capital หรือทุนทางสังคม ส าหรับสังคมอิตาลีตอนใตถู้ก

เรียกช่ือวา่สงัคมแห่งการหลบัใหล (The sleeping social capital) การพฒันาทั้ง

ดา้นเศรษฐกิจ สงัคมต ่ากวา่ภาคเหนือ อาชญากรรมสูงกว่า สุขภาพประชาชน

แยก่วา่52  การศึกษาในอเมริกาให้ผลสอดคล้องกันโดยพบว่ารัฐที่มีทุนทาง

สังคมสูง อาชญากรรมต ่ากว่า ฆาตกรรมต ่ากว่าการศึกษาของนักเรียนดีกว่า 

สุขภาพโดยรวมดีกวา่53 



เอาคนมารวมกัน เอาความรู้และความดมีารวมกนั 

ศจ.นพ.ประเวศ วะสี นักวิชาการ ราษฎร์อาวุโส เจา้ของรางวลัแม็ก

ไซไซ ปี 1981 มองวา่ ทุนทางสงัคมเป็นพลงัทางสังคมในการแกปั้ญหาวิกฤต

ของสังคมได้ โดยให้ความหมายทุนทางสังคมว่า “การที่คนมารวมกัน เอา

ความดีมารวมกนั เอาความรู้มารวมกนั เพื่อแกปั้ญหาของสังคม”54 และท่าน

เป็นผูส้ร้างทฤษฎีสามเหล่ียมเขยือ้นภูเขา เพือ่ใชแ้กปั้ญหายากๆในสงัคม  

ความสัมพนัธ์เช่ือมโยงกันเป็นเครือข่าย INN: Individual Node Network 

 อจ.ประเวศ วะสี แนะน าว่าการแก้ปัญหาที่ยากๆในสังคมไม่มี

หน่วยงานไหนสามารถกระท าได้เพียงล าพัง ต้องมีการรวมตัวกันของ

หน่วยงานที่รับผดิชอบ เช่น ต  ารวจ คมนาคม มหาดไทย ตามเคร่ืองมือของรัฐ

มีลกัษณะเป็นแท่งและใชอ้  านาจมากกว่าปัญญา จึงไม่มีพลงัในการออกจาก

โครงสร้างที่ซบัซอ้น จึงเสนอโครงสร้างการท างานใหม่คือ INN โดย I มาจาก

ค าวา่ Individual หรือปัจเจกบุคคลที่มีจิตส านึกในศกัด์ิศรีและคุณค่าความเป็น

คน N มาจากค าว่า Nodes หรือการรวมกลุ่มที่มีวตัถุประสงคร่์วมกนั รวมตวั

กันท าเร่ืองดีๆ และ N มาจากค าว่า Networks หรือเครือข่ายเช่ือมโยงกัน

ระหว่างบุคคลและเครือข่าย การประสานงานเครือข่ายที่ตอ้งท าทั้งแนวราบ

และแนวด่ิง (Matrix) คือจากภาคีคนท างานและโครงสร้างราชการตามระบบ 

ทั้งน้ี INN เป็นโครงสร้างที่คนไทยทุกคน ทุกกลุ่ม ทุกองคก์ร ทุกสถาบนั จะ

ร่วมปฏิรูปประเทศไทย ทั้งที่แยกกนัท าและเช่ือมโยงกนัท าให้เต็มประเทศก็

จะสามารถท าเร่ืองยากๆ ได ้จาก INN เพือ่เขยือ้นภูเขา 

เครือข่าย สอจร. คือ ทุนทางสังคมที่เราสามารถใช้ในการแก้ไข

ปัญหาการบาดเจบ็จากการจราจรในประเทศไทยได ้

ชวน/เช่ือม ชม/เชียร์ ชง เพือ่สร้างทุนทางสังคม 

ทุนทางสังคม เกิดขึ้นเม่ือผูค้นในสังคมมีความสัมพนัธ์เช่ือมโยงกนั

เป็นเครือข่าย ไวว้างใจกนั ท างานเพือ่ส่วนรวมมีเป้าหมายและคุณค่าร่วมกนั มี

ความหลากหลายทั้งวชิาชีพและความสนใจ มีความรู้สึกเป็นเจา้ของชุมชน  

ไว้วางใจกัน 

 ผมชอบค าคมภาษาองักฤษน้ีมาก เพราะอธิบายความไวว้างใจกนัไดดี้

มาก “ Whether it’s a relationship or friendship, all bonds are built on trust. 

Without it you have nothing. ไม่วา่จะเป็นสัมพนัธภาพหรือมิตรภาพ ลว้นแต่

เช่ือมกนัดว้ยความไวว้างใจ ปราศจากความไวว้างใจ เราจะไม่เหลืออะไรเลย 

 



ท างานเพื่อส่วนรวมมเีป้าหมายและคุณค่าร่วมกนั 

 การท างานเพือ่ลดคนเจ็บ คนตายเป็นงานใหญ่ การช่วยชีวิตคน กุศล

แรงกวา่การสร้างเจดียเ์จด็ชั้น เป็นค ากล่าวที่ภาคีสอจร.จดจ ากนัขึ้นใจ การเกิด

มาชีวติหน่ึงแลว้ท าประโยชน์เพื่อสังคมส่วนรวมได ้ท าให้สังคมปลอดภยัขึ้น 

เป็นคุณค่าของชีวติ 

มีความหลากหลายทั้งวิชาชีพและความสนใจ 

งานป้องกนัอุบติัเหตุจราจรเป็นงานสหสาขาวิชาชีพและเป็นปัญหา

ของทุกคน ดงันั้นการชวนเช่ือมสาขาวิชาชีพต่างๆมาร่วมกันท างานจึงเป็น

หัวใจส าคญั ผมมีหลักการชวนเช่ือมที่ใช้ในการท างานมาให้พวกเราลองใช้

นะครับ 

o ถา้เจอคนอยากช่วย และมีความสามารถ    ถือเป็นโชคดี          

 ใหรี้บๆ ชวนเขามาเป็นแนวร่วม 

o ถา้เจอคนอยากช่วย แต่ไร้ความสามารถ    ยงันบัวา่เป็นโชคดี  

 ตอ้งเร่งพฒันาเขาใหมี้ความสามารถ 

o ถา้เจอคนไม่อยากช่วย แต่มีความสามารถ   ก็ยงันบัวา่เป็นโชคดี         

ตอ้งชวนบ่อยๆ และใหค้วามส าคญักบัเขา 

o ถา้เจอคนที่ไม่อยากช่วย และไร้ความสามารถ   นบัเป็นโชคร้าย  

เจอคนประเภทน้ีรีบถอยห่างเลยครับ 

มีความรู้สึกเป็นเจ้าของชุมชน  

 อะไรที่เรารู้สึกว่าเราเป็นเจา้ของ เราจะหวงแหน เอาใจใส่ การอาศยั

ในชุมชนท าไดส้องแบบครับ แบบที่หน่ึง คือ ท าตวัเป็นผูอ้ยูอ่าศยัเหมือนเรา

เช่าบา้น เวลามีปัญหาอะไรเกิดขึ้น ก็เรียกร้องเจา้ของบา้นมาซ่อมแซม ท าให้

ไม่ดีก็โวยวาย เอะอะ อีกแบบหน่ึงคือการเป็นเจา้ของบา้นเอง เม่ืออะไรไม่ดี 

เสียหายก็ดูแล ซ่อมแซมแกไ้ข การอยูใ่นสงัคมไม่แตกต่างกนันะครับ หากเรา

รู้สึกตวัวา่เป็นเจา้ของชุมชน เราจะหวงแหน เราจะดูแลแกไ้ขให้สังคมนั้นๆดี

ขึ้น มาเป็นเจา้ของชุมชนแกไ้ขปัญหาอุบตัิเหตุจราจรในชุมชนของเรานะครับ 

คนกลุ่มเลก็ๆ ผู้เปลีย่นโลก 

 “Never doubt that a small group of thoughtful committed citizens 

can change the world; indeed, it's the only thing that ever has.” Margaret 

Mead 

 “ไม่น่าแปลกใจเลยที่การเปล่ียนแปลงในโลกน้ีเกิดจากคนกลุ่มเล็กๆ

ที่ตดัสินใจมัน่ดว้ยใจแน่วแน่ มนัเป็นเร่ืองที่เกิดขึ้นเสมอในโลกน้ี” มากาเร็ต 

มีท 



กลุ่มคนแมจ้ะเป็นกลุ่มเล็กๆ ก็สามารถเปล่ียนโลกได ้การท างานอยู่

คนเดียว หน่วยงานเดียว ไม่สามารถเปล่ียนแปลงสังคม หรือแก้ไขปัญหา

ใหญ่ๆ ในสังคมได้ ฉะนั้นก่อนที่เราจะเร่ิมตน้แก้ปัญหาอุบติัเหตุจราจรใน

พื้นที่ของเรา เราจะตอ้งเปล่ียนแนวคิดจากการท างานหน่วยเดียวซ่ึงลม้ง่ายและ

ขาดพลงั มาเป็นการท างานแบบมีส่วนร่วมของหลายหน่วยงาน ซ่ึงก่อให้เกิด

ความย ัง่ยนื และมีพลงัในการแกไ้ขปัญหาใหญ่ๆ ได ้ 

จดัสมัพนัธภาพในกลุ่มใหดี้ รัก นบัถือ ใหเ้กียรติซ่ึงกนัและกนัเป็น

หวัใจของการท างานร่วมกนัครับ 

มีเร่ืองที่อยากจะฝากไวเ้ป็นเคล็ดลบัส าหรับคนท างานดงัน้ีครับ 

เข้าใจ เข้าถึง พัฒนา พระราชด ารัสในหลวงราชการที่ 9 

 การท างานลดอุบตัิเหตุ นอกเหนือจากการศึกษาขอ้มูลสารสนเทศให้

เขา้ใจปัญหาและหาทางแกไ้ขไดแ้ลว้ เขา้ถึงในความหมายพระราชด ารัสตาม

ความเขา้ใจส่วนหน่ึงของผม คือ ตอ้งลงไปดูพื้นที่จริง ตอ้งลงไปท าความ

เขา้ใจกบัผูค้นที่เก่ียวขอ้ง หน่วยงานที่เก่ียวขอ้ง น่ีเป็นวิธีการที่ผมใช้ท  างาน

แกไ้ขปัญหาอุบติัเหตุโดยเฉพาะอยา่งยิง่ เวลาท างานกบัหน่วยงานกบัทอ้งถ่ิน

ต่างๆ รูปแบบน้ีจะแตกต่างจากการท างานที่เราคุน้เคยคือการ “เชิญประชุม” 

ทัว่ๆไป ลองสงัเกตมั้ยครับว่าเวลาเชิญ ทอ้งถ่ิน หน่วยงานเก่ียวขอ้ง มกัจะได้

ตวัแทนมาร่วมประชุม บางคร้ังเป็นเจา้หน้าที่ระดับปฏิบติั ตดัสินใจอะไร

ไม่ได้ วิธีการที่ใช้ได้ผล คือ การเดินลงไปหาที่หน่วยงานตรงๆ ไปคุยกับ

ผูบ้ริหารของหน่วยงานของทอ้งถ่ิน ท าอยา่งน้ีคือการให้เกียรติเจา้ของพื้นที่

ครับ เราเขา้ไปหาดว้ยพลงัแห่ง 4 H 

พลังแห่ง 4 H 

 Heart Help Hand Hope คือ

หลัก ใน เวลาที่ เ ร า เ ข้า ไปพบไปหา

หน่วยงานและประชาชนในพื้นที่ Heart 

คือ เราให้หัวใจที่เต็มเป่ียมไปด้วยความ

ปรารถนาดี ความตั้งใจดีที่จะเขา้ไปช่วย 

(Help) โดยการเสนอแนวคิด เสนอความ

ร่วมมือ  กันท างานในรูปแบบต่างๆ 

(Hand) และเราให้เห็นภาพว่า อะไรคือ

ส่ิงที่จะเปล่ียนแปลงไปในทางที่ ดีขึ้ น

หลงัจากพวกเราช่วยกนัท างาน (Hope) 

 

 



พลังกลุ่ม 

 Advocacy groups คือการที่เราเขา้ไปน าเสนอนโยบายต่างๆแบบเป็น

กลุ่ม ยิง่มีสหสาขา ต  ารวจ แขวง สาธารณสุข ปภ. ฯ เขา้ไปเป็นทีม พร้อมกบั

ข้อมูล พร้อมกับข้อ เสนอแนะ ผู ้บริหารที่ รับฟังจะเ กิดความ รู้สึกถึง

ความส าคญัของปัญหา เห็นความมุ่งมัน่ของภาคี วิธีการน้ีจะท าให้การเสนอ

นโยบายต่างๆมีโอกาสส าเร็จมากขึ้น 

รู้จักวิธีการส่ือสาร 

 บรรยากาศ พวกเราสังเกตหรือไม่ครับเวลาที่เราตดัสินใจซ้ือหรือไม่

ซ้ืออะไร  อ ารมณ์มา ก่ อน เหตุผล เสมอ  เวล า เข้า ไปใน ร้านอาหาร 

ห้างสรรพสินค้า แม้จะไม่ตั้ งใจจะซ้ือของแต่การจัดส่ิงแวดล้อมจะเป็น

บรรยากาศที่ท  าให้เราอยากซ้ือ เช่นเดียวกนัครับ เวลาน าเสนอพูดคุยหรือการ

ประชุม บรรยากาศส าคญัมากกว่าเน้ือหาหรือเหตุผลของการที่จะท าให้”ซ้ือ”

นะครับ บรรยากาศที่ดีตอ้งรู้สึกผ่อนคลาย สบายๆ ไม่ตึงเครียด การท าให้ทุก

คนมองไปในทิศทางเดียวกัน มีเทคนิคหน่ึงที่นักจิตวิทยาทราบดีเรียกการ 

Pacing and Leading  

 Pacing แปลวา่ ฝีเทา้ การเคล่ือนไหว คือ การตามอารมณ์และเขา้ใจคู่

สนทนาในขณะนั้นให้ทนั เช่น เวลาพบกบัท่านผวจ. ซ่ึงมักจะเหน็ดเหน่ือย

จากการประชุม เม่ือท่านใหเ้วลาพบเราหรือร่วมประชุมกบัเรา นักจิตวิทยามือ

อาชีพจะไม่น าเสนอส่ิงที่เตรียมมางานลงไปทนัที แต่จะอ่านอารมณ์ทางภาษา

ท่าทางและเปิดการสนทนาดว้ยอารมณ์ระดับเดียวกนัเช่น “ท่านผูว้่าเหน่ือย

มากนะครับ น่าเห็นใจ งานมากตั้งแต่เช้าเลยนะครับวนัน้ี” เป็นตน้ การเร่ิม

ตน้แบบน้ีใชไ้ดใ้นการส่ือสารทุกกรณีครับ มีตวัอยา่งของนายต ารวจท่านหน่ึง

ที่ถูกมอบหมายให้ไปควบคุมฝูงชนที่ก  าลงัโกรธและประทว้งทางการเร่ือง

ผลผลิตเกษตรที่ราคาตกต ่า ท่านเขา้ไปในกลุ่มชน พร้อมกบัพูดว่า “ผมเขา้ใจ

ความรู้สึกของพี่น้องประชาชนดี เร่ืองราคาผลผลติตกต ่า รายไดไ้ม่พอเล้ียง

ปากทอ้งคนในครอบครัวของเรา ถา้ผมเป็นเกษตรกร ท่านจะเห็นผมเป็นผู ้

หน่ึงที่ร่วมประทว้งกบัท่านในวนัน้ี”  พอพูดจบท่านไดรั้บเสียงปรบมือพอใจ

อยา่งอ้ืออึง การแก้ไขปัญหาดว้ยการพูดคุยระดับสองคือ Leading จึงเร่ิมขึ้น 

ผลปรากฏว่าทุกคนพอใจ แยกยา้ยกนักลบับา้นในที่สุด การ Leading คือการ

น าเสนอใหเ้ห็นดว้ยกบัส่ิงที่เราอยากใหเ้ป็นครับ  

 บรรยากาศกรประชุมที่มีความตึงเครียดการหยอดอารมณ์ขนัช่วยได้

มาก “การกินข้าวเล่าเร่ือง” เร่ืองเป็นตวัอยา่งหน่ึงของการจดับรรยากาศเพื่อให้

เกิดผลส าเร็จของงานครับ 

 พลังแห่งค าถาม เคยไดย้นิค  าน้ีมั้ยครับ “Questions wake people up. 

They prompt new ideas. They show people new places, new way of doing 



things.” Michael marquedt การตั้งค  าถามที่ดีจะท าให้ผูถู้กถามเป็นตอ้งคิด

วิเคราะห์หาค าตอบ ผมยกตัวอย่างค  าถามนะครับ สมมุติว่าภาคีเสนอให้

ทอ้งถ่ินแกไ้ขจุดเส่ียง มีหลายวธีิในการส่ือสารครับ ลองดูว่าแต่ละวิธีจะท าให้

ผูฟั้งรวมทั้งตวัเราเองคิดอยา่งไรบา้ง 

ทางเลือกที่ 1  

“ผมเสนอใหท้่านติดตั้งไฟแดงนะจุดน้ี “ (? ท  าไดม้ั้ย งบแพงมั้ย ฯ)” 

ทางเลือกที่ 2  

“ผมเรียนเรียนปรึกษาท่านนายกว่าเราจะแกปั้ญหาการเสียชีวิตจุดน้ี

กนัอยา่งไรดีครับ “ (? นั้นสิ ท  าไงดีนะ บอกมาเลย ฯ)  

 เป็นผู้รับฟังที่ดี เดล คาร์เนก้ี นักพูดเร่ืองนาม เสนอไวว้่านักพูดที่ดี

ที่สุดตอ้งนักฟังที่ดีที่สุดครับ ในการประชุมหรือการส่ือสารที่ดี การรับฟังคู่

สนทนาจะท าให้คู่สนทนา รู้สึกว่าเราให้ความสนใจ เราอาจเพิ่มการซักถาม

พร้อมกบัการพยกัหน้า หรือแสดงภาษากายว่าเขา้ใจและติดตามรับฟังอยู ่อ๋อ 

ครับ อ่ึม พยกัหนา้ การสบตา พวกน้ีเป็นเป็นหลกัส าคญัในการเป็นผูรั้บฟังที่ดี

ครับ 

ยกย่อง ชมเชย “จงประหยดัค  าติ แต่อยา่ตระหน่ีค  าชม” เป็นภาษิตที่

เป็นความจริงเสมอ ในการประชุมหรือพบปะกับภาคี การยกย่องชมเชยส่ิง

ต่างๆที่เป็นคุณความดี ต่อหน้าและต่อหน้าที่ประชุมจะเป็นแรงบวกที่สร้าง

แรงใจต่อการท างาน ยกตวัอยา่งเช่น เวลาพบกบันายกทอ้งถ่ิน จะมีผลงานที่

ท่านภาคภูมิใจ หากเราหยบิยกเป็นหัวขน้ตน้ๆในการสนทนา บรรยากาศการ

พูดคุยจะเป็นไปดว้ยดีมาก การยกยอ่งชมเชยภาคีคนท างานก็เป็นเร่ืองส าคญั 

การแจง้เร่ืองดีๆใหท้ี่ประชุมทราบและปรบมือให้เกียรติผูท้  าความดีต่อหน้าที่

ประชุม จะท าใหท้ีมเกิดก าลงัใจในการท าความดีต่อไป 

อปริหานิยธรรม ธรรมะแห่งความเจริญ 

 คือขอ้ปฏิบติัหรือธรรมอนัเป็นเหตุไม่ให้เกิดความเส่ือมมี 7 ขอ้ เป็น

หลกัธรรมที่พระสมัมาสมัพทุธเจา้ตรัสสัง่สอนเหล่ากษตัริยลิ์จฉวี เมืองเวสาลี 

แควน้วชัชีเป็นแควน้เล็กๆแต่มีความเขม้แข็ง มีความเจริญและสงบสุข แม้



เมืองอ่ืนที่มีก  าลงักวา่แขง็โจมตี ก็ไม่ส าเร็จเพราะมีธรรมะส าคญัมี 7 ขอ้ แต่ขอ้

ส าคญั 4 ขอ้แรกที่ภาคี สอจร.น ามาใชเ้ป็นหลกัปฏิบตัิคือ 

๑. หมัน่ประชุมกนัเนือง ๆ 

๒. ประชุมหรือเลิกประชุม และท ากิจของส่วนรวมอยา่งพร้อมเพรียงกนั 

๓. ไม่บญัญติัส่ิงที่มิไดบ้ญัญติั ไม่ถอนส่ิงที่ไดบ้ญัญติัไวแ้ลว้ยดึถือปฏิบติัตาม

หลกัธรรมที่บญัญตัิไว ้

๔. เคารพนบัถือเช่ือฟังและใหเ้กียรติแก่ผูเ้ป็นประธาน ผูบ้ริหารหมู่คณะ และ

ปฏิบตัิตามหลกัธรรมที่บญัญตัิไว ้

โดยเฉพาะหมัน่ประชุมกนัเนือง ๆ กลบัไปท างานที่ไดรั้บมอบหมาย 

และเคารพกฎระเบียบที่วางไว ้ยกย่องให้เกียรติประธานในที่ประชุม หลัก

ปฏิบติัน้ีใชไ้ดผ้ลในทุกพื้นที่ครับ 

กระบวนการสร้างภาค ี

ความสมัพนัธข์องภาคีมีหลายระดบั เพือ่ใหเ้ขา้ใจง่าย ขอใช ้4 C ใน

การอธิบายดงัน้ี 

Communication คือสมัพนัธภาพระดบัแรกของภาคี การไดพู้ดคุยส่ือสารให้

มีความเขา้ใจตรงกนัมีความส าคญัต่อการท างาน ตวัอยา่งของเครือข่ายระดบัน้ี

เช่น การใชไ้ลน์แจง้ข่าวสารการจราจรในภูเก็ต ในวงไลน์น้ีมีทั้งผูว้่าราชการ

จงัหวดั ผูบ้งัคบัการต ารวจภูธรจงัหวดัและหัวหน้าต ารวจจราจรทุกโรงพกั 

ทอ้งถ่ินทุกแห่ง มีสมาชิกเต็มวงเท่าที่อนุญาตคือ 500 คน วงส่ือสารเช่นน้ีจะ

คอยแจง้ข่าวรายงานเหตุการณ์จราจรและการฝ่าฝืนกฎหมาย พบว่าท าให้การ

บงัคบัใชก้ฏหมายในจงัหวดัมีประสิทธิภาพสูงขึ้น 

Coordination คือ การประสานการท างานดว้ยกนั ไปในทิศทางเดียวกนั ใช้

กบังานที่หน่วยงานเดียวไม่สามารถด าเนินการไดด้ว้ยตนเอง เป็นการแบ่งงาน

กนัท าตามหน้าที่ เช่น การเปิดทางให้รถกูชี้พเดินทางส่งต่อผูป่้วยไดร้วดเร็ว

ขึ้นโดยต ารวจจราจรเป็นตน้ 

Cooperation เป็นกระบวนการท างานที่มุ่งผลลัพธ์เดียวกนั มีกระบวนการ

ท างานร่วมกนั เช่นการท างานเพือ่ก่อสร้างทาง จ  าเป็นตอ้งมีการท างานร่วมกนั

ของวศิวกรสร้างทาง สาธารณูปโภคสองขา้งทางเช่น ไฟฟ้า โทรศพัท ์การจดั

การจราจรเป็นตน้ 

Collaboration เป็นกระบวนการที่การท างานร่วมกันของบุคคลหน่วยงาน 

ร่วมกนัโดยมีการก าหนดเป้าหมาย และกระบวนงานร่วมกนั มีการรวบรวม

สังเคราะห์ความคิดด้วยกัน มีแนวความเห็นและเป้าหมายไปในทิศทาง

เดียวกนั และการท างานอยูใ่นแนวระนาบ ไม่มียศและระดบัชั้น ความร่วมมือ



กนัระหว่างหน่วยจะมีมากเพราะทุกฝ่ายมีส่วนร่วม ผลลัพทธ์ในการท างาน

ลกัษณะน้ี อาจไดห้ลากหลาย ทั้งคาดถึงและคาดไม่ถึง 

เช่ือ 

ในบรรดา 5 ช. เช่ือเป็น ช. ที่เพิม่เติมขึ้นมาทีหลกัจากประสบการณ์

ในการท างานของภาค ี

“ความเช่ือจะท าใหเ้กิดการลงมือท า การกระท าท าใหเ้กิดผลลพัธ ์ส่ิงเร่ิมแรกที่

ตอ้งมีก่อนคือ ความเช่ือ” Mark Victor Hansen 

ข้อคดิเตือนใจส าหรับคนท างานท้ายบท 

 “ไม่เร่ิมตน้ในวนัน้ี จะไม่มีทางส าเร็จในวนัพรุ่ง” โยฮนัน์ วลูฟ์กงั ฟอน เกอเต ้

“เม่ือฉนัตอ้งการ ที่จะคิด... ฉนันัง่ เม่ือฉนัตอ้งการ ที่จะเปล่ียน ... ฉนัลงมือ

ท า” ภาษิตญี่ปุ่ น 

“คนเราแกไ้ขอดีตไม่ได ้แต่เปล่ียนอนาคตได”้ วนิทร์ เลียววาริณ… 

“ความกลา้ท าใหต้วัเรายิง่ใหญ่กวา่อุปสรรค” ภาษิตตะวนัตก… 

 “คิดดีเป็นเร่ืองหน่ึง แต่กระท าดีเป็นอีกเร่ืองหน่ึง” มหาตมะคานธี 

“โอกาสไม่ใช่ส่ิงที่ทุกคนมองเห็น เพราะถา้ทุกคนมองเห็น ส่ิงนั้นไม่เรียกวา่

โอกาส” NESTOR URCHING… 

"มาดว้ยกนัคือจุดเร่ิมตน้ รักษาความสมัพนัธก์นัไดค้ือความกา้วหนา้ ลงมือท า

ดว้ยกนัคือความส าเร็จ” Henry Ford  

“ตวัเราคนเดียวเหมือนน ้ าหยดหน่ึง แต่หากรวมกนัจะกลายเป็นมหาสมุทร” 

Rynnosuke Sataro 
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ท าไมต้องเอาแม่หนูไป ...เร่ืองเล่าของนุ๊ก 
จิรวรรณ  กิจเลิศพรไพโรจน์ 
ศนูยป์ระกนัสุขภาพ โรงพยาบาลบา้นไผ่ 

 

...........เม่ือพ่อหนูจากหนูไปดว้ยโรคไตวาย เม่ือปี 2548  หนูก็อยู่กบัแม่ปัชนีย ์ และพ่ีชาย

พ่ีวุธ(ศราวุธ)  แม่ปัชนีย ์ ต้องรับจ้างส่งนมตามร้านค้า ต าบล อ าเภอต่างๆ ในจงัหวดั

ขอนแก่น และต้องท างานหนักมากข้ึนทุกวนัแม่จะออกจากบา้นตั้ งแต่ ก่อน 7 โมงเช้า 

กลบัถึงบา้นจะประมาณ 1 ทุ่มหรือ 2 ทุ่มทุกวนั หากวนัไหนพนักงานส่งนมไม่มาแม่ก็จะ

ไปท างานนอกเวลาแทนเสมอเพ่ือจะไดเ้งินมาให้หนูไดเ้รียนหนังสือ แม่ท าอย่างน้ีทุกวนั

ไม่เคยหยดุ และทุกวนัหนูก็จะท าการบา้น งานบา้นคอยแม่ เม่ือแม่กลบัมาหนูกบัพ่ีวุธ จะ

ไดกิ้นบะหม่ีเก๊ียวน ้ าและขา้วหมแูดงท่ีอร่อยทุกวนั  

 วนัท่ี 16 สิงหาคม พ.ศ.2551 เวลา 23.35 น. หนูยงัคอยแม่กลบัมาบา้น แม่บอกว่า

วนัน้ีแม่ตอ้งไปส่งนมแทนพนักงานคนอ่ืนท่ีเคา้ไม่มาท างาน หนูก็คอยและยงัไม่หลบั ก็

ไดย้นิคุณลุงท่ีไปส่งนมดว้ยกนั  มาตามพ่ีชายหนูกบัหนูท่ีบา้น บอกว่าแม่ขบัรถมอเตอร์

ไซดส่์งนม ชนทา้ยรถพ่วง 18 ลอ้บริเวณป๊ัมปตท. ถนนมิตรภาพ บริเวณบา้นนาโน อ าเภอ

บา้นไผ่ จงัหวดัขอนแก่น อาการหนักมากไม่รู้สึกตวัอยู่ท่ีโรงพยาบาลบา้นไผ่ ให้รีบไป

เด๋ียวน้ี ขณะนั้นขาหนูสั่น มือสั่น ใจสั่น แม่อย่าจากพวกหนูไปนะ  พ่ีชายหนูวิ่งไปตาม

คุณลุง คุณอา ท่ีอยู่บา้นใกล้ๆ  พาไปโรงพยาบาล คุณหมอป๊ัมหัวใจช่วยชีวิตและใส่ท่อ

หายใจช่วย ใส่สายระโยงระยางเต็มไปหมด  แต่ไม่สามารถช่วยชีวิตแม่หนูได ้แม่ไดจ้าก

พวกหนูไปจริงๆ หนูกบัพ่ีตอ้งเป็นเด็กก าพร้าท่ีขาดทั้งพ่อและแม่  

 แต่ต่อจากน้ีไปหนูจะไม่มีแม่แลว้ “ท าไมตอ้งเอาชีวิตแม่หนูไปดว้ย” หนูจะไม่มี

โอกาสไดกิ้นบะหม่ีเก๊ียวน ้ า ขา้วหมแูดง ท่ีเป็นอาหารม้ือเยน็ของพวกหนูทุกวนั พ่ีชายหนู

จบม.6 ก็ไม่มีโอกาสเรียนต่อ หนูก าลงัเรียนอยู ่ชั้น ม. 1 โรงเรียนโนนศิลาวิทยาคม หนูไม่

รู้ว่าเม่ือไม่มีแม่แลว้หนูจะไดเ้รียนถึงชั้นไหน ขณะท่ีแม่ยงัอยู่หนูกบัแม่คุยกนัว่าแม่อยาก

ให้หนูเรียนจบปริญญาตรี ซ่ึงหนูก็หวงัเช่นนั้น แต่เม่ือแม่จากหนูไปแลว้ อนาคตขา้งหน้า

ของหนูจะเป็นอยา่งไร หนูยงัมองไม่เห็น มนัโหดร้ายกบัชีวิตหนูและพ่ีชายหนูเหลือเกิน 

 ปัจจุบนันายศราวุธ (วุธ) อ่ึงวงษ ์ อาย ุ18 ปี จบ ม.6  ขณะพ่อมีชีวิตอยู่ก  าลงั

จะเขา้เรียน ปวช.ปี 1 แต่เม่ือพ่อเสียชีวิตตอ้งลาออกมาหางานท าช่วยแม่เพ่ือให้น้องสาว 

เด็กหญิงจุฬาลกัษณ์ (นุ๊ก) อ่ึงวงษ ์อาย ุ13 ปี ไดเ้รียนต่อซ่ึงขณะน้ีก าลงัเรียนอยูช่ั้น ม.1  เม่ือ 

นางปัชนีย ์อ่ึงวงษ ์อาย ุ43 ปี บา้นเลขท่ี 172 หมู่ 4 บา้นขอนสัก ต าบลโนนศิลา อ  าเภอโนน

ศิลา จงัหวดัขอนแก่น ผูเ้ป็นแม่หลังจากท่ีสามีเสียชีวิตไปนางปัชนีย ์ได้มารับจา้งเป็น

พนักงานรับส่งนมเป้ียว นมสดตามบา้น ตามร้านคา้ในหมู่บา้น ตามอ าเภอ ก็จะขับรถ

มอเตอร์ไซด ์เม่ือวนัเกิดเหตุก็ขบัรถมอเตอร์ไซด์เ พ่ือจะกลบับา้นท่ีอ าเภอโนนศิลา ตาม

ถนนมิตรภาพจากอ าเภอบา้นไผ ่บริเวณท่ีเกิดเหตุมืดมาก มีรถพ่วง 18 ลอ้ จอดรอเพ่ือท่ีจะ

เขา้เติมแก็ส ท่ีป๊ัมปตท. ไม่มีสัญญาณอะไรให้เห็นว่ามีรถจอดอยู่และล ้ าเขา้มากินเลน

ถนนมิตรภาพบางส่วน ท าให้คุณปัชนีย ์ขบัชนทา้ยรถพ่วง 18 ลอ้ท่ีจอดอยู่ รถกูชี้พของ

โรงพยาบาลบา้นไผ่ ออกไปรับคุณปัชนีย ์ไดง้ดัร่างคุณปัชนียท่ี์ติดอยู่กบัทา้ยรถพ่วง ส่ง

มาท่ีโรงพยาบาลบา้นไผแ่ละไดช่้วยชีวิต คุณปัชนียห์ยดุหายใจตั้งแต่อยู่ท่ีเกิดเหตุ กระดูก



ซ่ีโครงยุบหักท่ิมปอด อวยัวะภายในช่องทอ้งไดรั้บความรุนแรงอย่างมาก คุณหมอไม่

สามารถช่วยชีวิตคุณปัชนียไ์วไ้ด ้คุณปัชนียเ์สียชีวิตในเวลาต่อมา ภาพท่ีเจา้หน้าท่ีเห็นใน

เวลาต่อมาท่ีแสนโหดร้ายคือเด็กผูช้ายท่ีก าลงัอยูใ่นวยัรุ่นและนอ้งสาวท่ียืนร้องไห้ขา้งศพ

ของแม่ มีเพียงค าเอยแค่ว่า “ท าไมตอ้งเอาแม่หนู แม่ผม ไปดว้ย” เราไม่รู้ว่าจะเห็นภาพ

แบบน้ีไปนานสักเท่าใด เราไม่รู้ว่าชีวิตของเด็กสองคนน้ีจะอยู่อย่างไร จะเดินไปใน

ทิศทางใด   “สังคมช่วยหาค าตอบให้ท ี ใครผดิ ใครถูก ใครต้องรับผดิชอบ” 

 

 

 

 

 

............ เหตุการณ์ชนท้ายรถพ่วง 18 ล้อ บริเวณป๊ัมน า้มันถนนมติรภาพ จุดนี้

สังเวยชีวติเป็นศพที ่4 ภายในเดือนเดียว.................. 
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รายงานการสอบสวนกรณรีถกู้ชีพองค์การบริหารส่วนต าบลห้วยแกอ.ชนบท
ชนต้นไม้ริมทาง 

บริเวณถนนหมายเลข๒๑๙๙หลักกม. ๕หน้าโรงงานสุกญัญาผ้าไทย 
ต.ชนบทอ.ชนบทจ.ขอนแก่น 

เมื่อ ๒๐พฤศจิกายนพ.ศ. ๒๕๕๙ 
-------------------------------------- 

ความเป็นมา 
รถกู้ชีพ (FR) ของหน่วยกูชี้พองคก์ารบริหารส่วนต าบลห้วยแกอ.

ชนบทได้รับแจ้งจากศูนยส์ั่งการให้ไปรับผูป่้วยหญิงที่มีอาการปวดท้อง
เฉียบพลนัที่บา้นทุ่มหว้ยห่างจากหน่วยกูชี้พ 4 กิโลเมตรโดยมีพนักงานขบัรถ
และทีมกูชี้พรวม 3 คนผูป่้วยหญิงและญาติชายรวมทั้งส้ิน 5 คนออกจากฐาน
เวลาประมาณ 02.15 น.ใชส้ัญญาณไฟวบัวาบมาถึงที่เกิดเหตุเวลา 02.38 น. 
หนา้โรงงานสุกญัญาผา้ไทยห่างจากฐาน 6 กิโลเมตรถนน 2 เลนรถวิ่งสวนกนั
เส้นจราจรชดัเจนมีไฟส่องสว่างรถไดพุ้่งขา้มเลนตรงขา้มตกถนนชนตน้ไม้
ขนาดใหญ่จ  านวน 3 ตน้จนกระทัง่รถจอดสนิทไม่พบรอยเบรกระยะทาง 
100.6 เมตรเป็นเหตุให้มีผูบ้าดเจ็บสาหัส 4 รายบาดเจ็บปานกลาง 1 รายไดรั้บ
การช่วยเหลือจากทีมกูชี้พอบต.กุดเพียขอมรพ.ชนบทและมูลนิธิพุทธญาณ
สมาคมบา้นไผ ่(สาขาชนบท) ซ่ึงต่อมาส่งต่อโรงพยาบาลขอนแก่นจ านวน 4 
รายพนักงานกูชี้พไดเ้สียชีวิตที่โรงพยาบาลขอนแก่นหลงั admitted ๘วนัทีม

ณ วนัน้ี ท่ีพบเด็กสองคนก าลงัไปรับจา้งปลูกมนัส าปะหลงั ไดค่้าจา้งวนัละ 

100 บาท คดีความตอ้งรอศาลตดัสินยงัไม่ส้ินสุด ศราวธุเล่าให้ฟังว่าถา้หมดงานรับจา้ง

ปลูกมนัส าปะหลงั ผมก็จะไปสมคัรงานท่ีกรุงเทพฯ ผมจะฝากนอ้งไวก้บัยา่  ถา้แม่ยงั

มีชีวิตอยู ่ผมกบันอ้งก็คงไม่ล าบากเช่นน้ี 



สอบสวนเชิงลึกจงัหวดัขอนแก่นด าเนินการสอบสวนวนัที่29 พ.ย.2559 เวลา 
08.30-15.30 น. 
ข้อมูลทั่วไป 

หน่วยกูชี้พอบต.ห้วยแกเร่ิมเปิดด าเนินการปี 2549 รับผิดชอบ 9 
หมู่บา้นมีที่ท  าการกูชี้พเฉพาะปัจจุบนัมีเจา้หนา้ที่กูชี้พรวม 7 คน (เดิมมี 10 คน
เสียชีวิตและลาออก) ขึ้นเวร 2 ผลดัผลดัละ 12 ชัว่โมง/3 คนมีรถกูชี้พ 1 คนั
พนักงานขบัรถ 3 คนเคยไดรั้บรางวลัชนะเลิศการแข็งขนั  Rally ระดบัโซน
เม่ือปี๒๕๕๗ประสบการณ์การท างานของทีม 10 ปี 
ผลการสอบสวน 

เม่ือเวลา 02.13 น. ของวนัที่ 20 พฤศจิกายน 2559 ทีมกูชี้พองคก์าร
บริหารส่วนต าบลห้วยแกไดรั้บค าสั่งจากศูนยส์ั่งการให้ไปรับผูป่้วยหญิงที่มี
อาการปวดทอ้งเฉียบพลนัที่บา้นทุ่มหว้ยซ่ึงห่างจากหน่วยกูชี้พ4 กิโลเมตรเพื่อ
นาส่งโรงพยาบาลชนบททีมกูชี้พรวม 3 คนซ่ึงประกอบดว้ย FR1 FR2 และ 
FR3 ออกจากฐานเม่ือเวลาประมาณ 02.15 น. โดยมี FR1 เป็นพนักงานขบัรถ
เม่ือรับผูป่้วยเสร็จเรียบร้อยแล้วขณะน าส่งโรงพยาบาลได้ใช้สัญญาณไฟ
วบัวาบเม่ือเดินทางถึงหลกักิโลเมตรที่ 5 ก่อนจะถึงตวัอ าเภอชนบท (เวลา 
02.38 น.)รถกูชี้พคนัดงักล่าวเกิดเสียหลกัขา้มเลนลงขา้งทางฝ่ังขวาตกถนน
เฉ่ียวชนตน้ไมต้น้ที่ 1 (ตน้มะขามเทศ) แลว้ชนตน้ไมต้น้ที่ 2 (ตน้ราชพฤกษ์
ขนาดเส้นผ่าศูนยก์ลางประมาณ 1 น้ิว) และหยดุที่ ตน้ไมต้น้ที่ 3 (ตน้ยคูา
ลิปตสัขนาดเสน้ผา่ศูนยก์ลางประมาณ 25 น้ิว) ทา้ยรถสะบดัไปตามแรงเหวี่ยง
ก่อนรถจะหยดุน่ิงโดยไม่พลิกคว  ่า 

 

มีผูไ้ดรั้บการบาดเจบ็ที่มากบัรถกูชี้พจ านวน 5 รายคือ 
1. ผู้ขับรถชายไทยอาย ุ61 ปี FR1 ขบัรถกูชี้พ TOYOTA VIGO 3000 

D4D ทะเบียนกร๓๕๑๖ ขอนแก่นสีขาวไม่ไดรั้ดเข็มขดันิรภยัไดรั้บบาดเจ็บ
เล็กนอ้ย (สีเหลือง) 

2. ผู้โดยสารคนที่ 1 ชายไทยอาย ุ48 ปี FR2 อยูด่า้นหลงัรถกบัผูป่้วย
และญาตินัง่เบาะทา้ยหนัหนา้ไปหาคนไขไ้ม่ไดรั้ดเข็มขดันิรภยัไดรั้บบาดเจ็บ
รุนแรง (สีแดง) 

3. ผู้โดยสารคนที่ 2 ชายไทยอาย ุ28 ปี FR3 อยูด่า้นหลงัรถกบัผูป่้วย
และญาตินั่งหันหลังพิงผนังกั้ นคนขับหันหน้าไปทางด้านท้ายรถไม่ได้
รัดเขม็ขดันิรภยัไดรั้บบาดเจบ็รุนแรง (สีแดง) 

4. ผู้โดยสารคนที่๓ (ผู้ป่วย) หญิงไทยอาย๕ุ๓ปีอาชีพเกษตรกรรมอยู่
ดา้นหลงัรถนอนอยูบ่นเตียงดา้นหลงัรถไม่ไดรั้ดเข็มขดันิรภยัไดรั้บบาดเจ็บ
รุนแรง (สีแดง) 

5. ผู้โดยสารคนที่๔  (ญาติผู้ป่วย) ชายไทยอายุ๕๘ปีอาชีพ
เกษตรกรรมอยูด่า้นหลงัรถนัง่ติดกบัFR2 ไม่ไดรั้ดเข็มขดันิรภยัไดรั้บบาดเจ็บ
รุนแรง (สีแดง) 



 

 
 

 

 

 

 

 

วิเคราะห์ปัจจัยเส่ียงจากการสอบสวน (Haddon Matrix) ในคร้ังนี ้

 ปัจจัยด้านบุคคล 

บุคคล ก่อนชน ระหวา่งชน หลงัชน 

พนกังาน
ขบั 

(FR1) 

- ชายอาย6ุ1 ปี
สถานภาพสมรส 

- มีประสบการณ์การ
ท างาน 10 ปี 

เป็นกูชี้พรุ่นแรกของ
จงัหวดัขอนแก่น 

มีผลงานดีเด่นระดบั
จงัหวดั 

- ไม่ด่ืมสุราสารเสพ
ติด 

- ไม่มีโรคประจ าตวั
ไม่เจบ็ป่วย 

- ถูกปลุกใหต้ื่นเพือ่
มาขบัรถรับผูป่้วยส่ง

-มีอาการอ่อนเพลียเผลอ
หลบั 

รถเสียหลกัตกถนน
ดา้นขวา 

-กระเด็นถูกดา้นหนา้รถ 

-เปิดประตูรถดา้นซา้ย
ออกจากตวัรถ 

ลกัษณะมึนงงมี
เลือดออกทางจมูก 

รู้สึกตวัดีเดินไปมา
บริเวณหนา้รถ 

-น าส่งรพ.
ชนบทโดยรถมูลนิธิ 

พทุธญาณ
แพทยว์นิิจฉัย 

Nose inj. c Lw 
at nose 



บุคคล ก่อนชน ระหวา่งชน หลงัชน 

รพ. 

ชนบท 

-ขณะขบัรถใช้
ความเร็ว 80-90 กม/
ชม. 

-ไม่คาดเขม็ขดันิรภยั
สวมรองเทา้แตะ 

-ภาระงานหนกั 

กูชี้พ 
(FR2) 

-ชายอาย ุ48 ปี
สถานภาพสมรส 

-ไม่ด่ืมสุราสารเสพ
ติดไม่มีโรค
ประจ าตวั 

-ตื่นรับแจง้เหตุจาก
ผูป่้วย 

-นัง่เบาะขา้งบริเวณ

-หลุดจากที่นัง่ศีรษะและ
ล าตวั 

กระแทกกบัตวัรถ 

- นัง่ฟุบใส่กระเป๋า
เคร่ืองมือแพทย ์

ของรถบริเวณทา้ยรถติด
กบัไหล่ทาง 

น าส่งโดยรถกู้
ชีพ ALS รพ. 

ชนบท DX. 
Mild HI R/O 

base of skull 
fx. 

ส่งต่อไปที่รพ.

บุคคล ก่อนชน ระหวา่งชน หลงัชน 

ดา้นทา้ยสุดติดกบั
ประตู 

รถหนัหนา้ไปทาง
ผูป่้วย 

-ไม่คาดเขม็ขดันิรภยั 

-รู้สึกตวัดีมีเลือดออกที่
หูเจบ็ชาย 

โครงดา้นซา้ยปวดมาก
เวลาขยบั 

ขอนแก่น 

DX. R/O fx 
base of skull 

กูชี้พ 
(FR3) 

-ชายอาย ุ28 ปี 

-รับยาแกไ้ขห้วดัที่
คลินิกเม่ือ 3 วนัก่อน 

-ไม่ด่ืมเหลา้ส่ิงเสพ
ติด 

-ถูกปลุกใหต้ื่นเพือ่
ออกเหตุ 

-นัง่เบาะบริเวณหอ้ง
โดยสารกบัหอ้ง
คนขบั 

ติดกบัประตูทางออก

- ศีรษะกระแทกกบัผนงั
กั้นระหวา่ง 

หอ้งพยาบาลและหอ้ง
คนขบัและ 

กระเด็นชนของแขง็
ภายในหอ้ง 

พยาบาลและวสัดุ
กระเด็นใส่ 

-หลุดออกมาจากตวัรถ
ทางประตู 

หลงัหมดสติไม่รู้สึกตวั

- CPR โดยทีมกู้
ชีพรพ.ชนบท 

DX.Cardiac 
arrest c severe 

HI 

ส่งรักษาต่อที่
รพ.ขอนแก่น 

โดย ALS รพ.
ชนบทต่อมา 

เสียชีวติ (เม่ือ



บุคคล ก่อนชน ระหวา่งชน หลงัชน 

ดา้นขา้งหนัหนา้ไป
ทาง 

ดา้นหลงั 

-ไม่คาดเขม็ขดันิรภยั 

หวัใจหยดุ 

เตน้ 

วนัที่28 พย.59) 

DX. Brain 
expose on ETT 

ผูป่้วยหญิง -หญิง 53 ปี
สถานภาพสมรส 

-ป่วยดว้ยอาการปวด
ทอ้งเฉียบพลนั 

-ถูกส่งตวัเขา้รพ.
ชนบทโดยรถกูชี้พ
อบต.หว้ย 

แกรู้สึกตวัดีไม่มีโรค
ประจ าตวั 

-นอนบนเตียงผูป่้วย
ไม่คาดสายรัดตวั 

- เล่ือนตกเตียงไปทาง
ดา้นหนา้ 

ศีรษะกระแทกแผงกั้น
ระหวา่งหอ้ง 

คนขบักบัหอ้งพยาบาล 

-ตกลงพื้นกระเด็น
กระแทกผนงั 

หอ้งพยาบาลและวสัดุ
กระเด็นใส่ 

-กลบัขึ้นไปนอนบน
เตียงผูป่้วยเอง 

น าส่งโดย
รถพยาบาล 
ALS 

รพ.ชนบท DX. 
HI c Lw at 

foreheadส่งต่อ
ที่รพ. 

ขอนแก่น 

DX. Severe 
TBI with blunt 

abd on ETT 

บุคคล ก่อนชน ระหวา่งชน หลงัชน 

รู้สึกตวัแต่มึนงง 

ญาติผูป่้วย 

ชาย 

-ชายอาย ุ58 ปี
สถานภาพสมรส 

-เรียกรถกูชี้พใหไ้ป
รับผูป่้วย 

-นัง่บริเวณเบาะ
ดา้นขา้งติดกบัFR2 
หนัหนา้ไป 

ทางผูป่้วย 

-ไม่คาดเขม็ขดันิรภยั 

-ไม่มีโรคประจ าตวั 

-หลุดจากที่นัง่กระแทก
กบัผนงั 

หอ้งพยาบาลและวสัดุ
กระเด็นใส่มี 

แผลฉีกขาดที่หนงัตา
ล่างซา้ยและ 

เข่าขวา 

-รู้สึกตวัดีออกมานอก
รถนัง่นอน 

บริเวณทา้ยรถถดัจาก 
FR2 

น าส่งโดย
รถพยาบาล
ALS รพ. 

ชนบท DX. Fx. 
LT.Femur c 

Lw at Lt knee c 
Lw at 

eye area c Lw 
at the 

scalp ส่งรักษา
ต่อที่รพ.ศูนย ์

ขอนแก่น 

DX. Fx left 
Femur 

 



 ปัจจัยด้านยานพาหนะ 
ก่อนชน ระหวา่งชน หลงัชน 

-รถโตโยตา้hiluxvigo 
3000 cc.ใช ้

เช้ือเพลิงดีเซล
ดดัแปลงเป็นรถกูชี้พ 

มาตรฐานตามแบบ 
ABL-M-EX 

- รถใหม่ขึ้นทะเบียนปี
๒๕54 ทะเบียน 

กร๓๕๑๖ขอนแก่นสี
ขาวสภาพยาง 

ใหม่เบรกใชง้านไดดี้
สญัญาณไฟใชไ้ดดี้ 

- มีเขม็ขดันิรภยัทุกจุด
อุปกรณ์ส่วนควบ 

ครบ 

- หลงัคาแต่งลู่ลมกระบะ
หลุดและมุมขวา 

เสียหายเล็กนอ้ยไฟ
วบัวาบดา้นบนขวาแตก 

จากการชนตน้ไมต้น้ที ่1 

-ประตูด้านหลังเปิดเอง
จากการชนคร้ังที ่2 

บริเวณส่วนหนา้ยบุถึง
เคร่ืองยนตห์มอ้น ้ าแตก 

แบตเตอร่ีเสียหาย 

-หอ้งคนขบัยบุแถบขวา
ยบุทั้งแถบประตูซา้ย 

เปิดได ้

-เรือนหนา้ปัดความเร็ว

-จอดสนิทใชก้ารไม่ได้
หนัหนา้ไป 

ทางตรงขา้มกบัถนน 

-ประตูด้านหลัง
ลูกกลอนช ารุดปิด 

ไม่ได้ 

-มีรอยเลือดที่พืน้ข้าง
ผนังและที่ 

แขนน ้าเกลือ 

-ภายในห้องพยาบาล
วัสดุกระจาย 

ทั้งห้องเตียงผู้ป่วยหลุด 

- สภาพโครงสร้างหอ้ง
พยาบาล 

ก่อนชน ระหวา่งชน หลงัชน 

-การยึดติดอุปกรณ์
การแพทย์การจัด 

วางเคร่ืองมือไม่ดีบาง
ช้ินไม่มีการยึด 

ติด 

- เปิดสญัญาณไฟ
วบัวาบ 

- ต่อทะเบียนประจ าปี
แต่ไม่ต่อพรบ. 

ค้างที่ 83 กม./ชมที่ 

รอบ 2000 รอบ/นาท ี

- ชนคร้ังที ่3 รถเหวี่ยง
ทา้ยมาทางถนนและ 

จอดสนิทใชก้ารไม่ได ้

เสียหายเล็กนอ้ยไม่เสีย
รูปทรง 

 

 

 

 

 

 

 



 ปัจจัยถนน ส่ิงแวดล้อม 
ก่อนชน ระหวา่งชน หลงัชน 

-ถนนหลวงสาย 2199 
ช่วงระหวา่งชนบท - 
อ.แวงใหญ่ 

-ถนนลาดยางผวิ
จราจรเรียบ 2 ช่อง
จราจรรถสวนกนั 

-เสน้แบ่งเลนชดัเจน 

-มีไฟส่องสวา่งตอน
กลางคืนใชก้ารทุกดวง 

-มีตน้ไมข้ึ้นบริเวณ
ดา้นขา้งห่างจากไหล่
ทาง 5 เมตร 

-บริเวณที่เกิดเหตุเป็น
เนินขึ้น (แอ่งทอ้งชา้ง) 
มีป้ายเตือน 

- ทศันวสิยัดี 

-รถนอ้ยการจราจร
ไม่ติดขดั 

-ไม่พบรอยเบรก 

-พบรอยบริเวณที่รถตกถนน
เหยยีบหญา้ขา้งทางเป็นระยะ 
53.6 เมตร 

-พบก่ิงมะขามเทศหกัจากการ
ชนคร้ังที่ 1 และมีเศษหลงัคารถ
ติด 

-พบต้นคูณถูกชนถอนทั้งต้น
จากการชนคร้ังที ่2 

ตน้ยคูาขนาดใหญ่พบรอยชน 

-ทีมต ารวจออกร่วมใหค้วาม
ช่วยเหลือ 

-มีการปิดกั้นถนนขณะ
ช่วยเหลือท าโดยกูชี้พ 

 

สรุปผลการสอบสวน 
1. ปัจจัยด้านคน 
1.1 ผูบ้ริหารตระหนกัและใหค้วามส าคญักบันโยบายการใหบ้ริการการแพทย์
ฉุกเฉินและใหก้ารส่งเสริมกิจกรรมมาอยา่งต่อเน่ืองมีเครือข่ายที่มัน่คงและให้
การสนบัสนุนอยา่งต่อเน่ือง 
1.2 ภาระงานของพนกังานกูชี้พหนกัพกัผอ่นไม่เพยีงพอเพราะอตัราก าลงัไม่
เพยีงพอ (เดิมมี 10 คน  ปัจจุบนัเหลือ 7 คน) 
1.3 พนกังานตลอดทั้งผูโ้ดยสารประมาทไม่คาดเขม็ขดันิรภยัทั้งที่อุปกรณ์มี
พร้อม 
1.4 อายพุนกังานกูชี้พมากอาจส่งผลต่อสภาพร่างกายสายตาและการตดัสินใจ 
1.5 พนกังานขบัรถเร็วเกินก าหนด (เขม็ไมลค์า้งที่ความเร็ว 83 กม/ชม.เม่ือรถ
หยดุฉุกเฉินแสดงวา่  ความเร็วก่อนหนา้น้ีน่าจะประมาณ๑๐๐-๑๑๕กม/ชม. 
ประกอบกบัจากการค านวณความเร็วจากกลอ้ง CCTV ที่ไดจ้ากโรงงานสุ
กญัญาผา้ไทย) 
1.6 มีระบบการประกนัชีวติหมู่กรณีเสียชีวติจากการปฏิบติังานของกูชี้พทุก

คน 

1.7 หลงัเกิดเหตุเกิดผลกระทบต่อครอบครัวผูเ้สียชีวติ (FR3) เน่ืองจากเป็นเสา

หลกัของครอบครัวที่ตอ้งดูแลยา่ชราอาย ุ98 ปี 1 คน, พอ่และแม่ของตนเอง

ภรรยาบุตร 2 คน (อาย ุ6 และ 3 ปี) รวม 6 ชีวติ 

 



2. ปัจจัยด้านยานพาหนะ 
 2.1 เป็นรถรุ่นใหม่มาตรฐานของรถดีมีเข็มขัดนิรภัยโครงสร้าง
แขง็แรงโดยเฉพาะถงัที่เป็นส่วนบรรทุกผูโ้ดยสาร 
 2.2 มีระบบการตรวจสอบบ ารุงรักษารถก่อนใชง้านประจ าวนัตาม
หลกั B-WAGON พร้อมมีการบนัทึกการตรวจสอบอยา่งถูกตอ้งเหมาะสม 
 2.3 ต่อทะเบียนประจ าปีแต่ไม่ท าพรบ.ภาคบงัคบัและไม่มีประกนัชั้น 
1 (ผูรั้บผดิชอบแจง้วา่ไม่มีการสัง่การ/ระเบียบรองรับ) 
 2.4 ไม่มีกลอ้ง CCTV 
 2.5 ไม่มี GPS 
3. ปัจจัยด้านถนน/ส่ิงแวดล้อม 
 3.1 ถนนเป็นเนินสูงๆต ่าๆ 
 3.2 มีป้ายเตือนเป็นระยะแสงสวา่งเพยีงพอ 
 3.3 ไหล่ถนนไม่สูงมากนกัเป็นเนินลาดเอียงไม่ชนั 
 3.4 ขอบถนนมีหญา้ไม่สูงและตน้ไมข้นาดใหญห่่างจากขอบถนน
ประมาณ 5 เมตร 
4. ปัจจัยทางด้านสังคมวัฒนธรรม 
 4.1 ระบบการแพทยฉุ์กเฉินเพือ่ช่วยเหลือชุมชนของอบต.เป็นภารกิจ
ที่ไดรั้บการยอมรับและประชาชนช่ืนชมในภาระการช่วยเหลือบรรเทาทุกขแ์ก่
ประชาชนอบต.ห้วยแกไดด้ าเนินการสนองนโยบายน้ีมานานกว่า 10 ปีใชร้ถ
คนัน้ีเป็นคนัที่ 2 ซ่ึงจดัซ้ือรถกูชี้พที่มีมาตรฐานตามที่ทางจงัหวดัแนะน าเกิด
อุบตัิเหตุ 

คร้ังน้ีเป็นคร้ังแรก 
 4.2 มีการทบทวนซกัซอ้มการออกเหตุและการช่วยเหลือปีละคร้ังแต่
มกัพบวา่เม่ือเกิดเหตุจะไม่เป็นไปตามที่ซกัซอ้ม 
 4.3 การส่ือสารขอความช่วยเหลือให้มีหลากหลายรูปแบบแต่เม่ือเกิด
เหตุเป็นช่วงเวลากลางคืนและดึกมากจึงติดต่อขอความช่วยเหลือค่อนขา้งยาก
และช้า (แม่ข่ายรพ.ชนบทเรียกรพ.แวงใหญ่ด้วยวิทยส่ืุอสาร 8 คร้ังไม่ได้
ติดต่อศูนยส์ั่งการ 3 คร้ังแต่ไม่ติด/ติดแต่หลุดติดต่อพุทธญาณ 1 คร้ังมาช่วย
เป็นคนัสุดทา้ยเน่ืองจากอยูไ่กลขณะที่ในรพ. ติดต่อเจา้หน้าที่ให้ลงมาช่วยที่ 
ER ไม่ไดเ้พราะโทรศพัทบ์า้นพกัเสียติดต่อทางมือถือก็ไม่ได)้ 
 4.4 การช่วยเหลือ ณ. จุดเกิดเหตุให้มีความปลอดภยัต่อผูป้ฏิบติังานมี
การปิดกั้นการจราจรตามมาตรฐาน 
 4.5 มีมาตรการองคก์รที่ก  าหนดโดยทอ้งถ่ินและติดประกาศแต่ไม่

ปฏิบตัิตาม 

 4.6 อุบติัเหตุคร้ังน้ีเกิดผลกระทบต่ออบต.หว้ยแกอยา่งมากเน่ืองจาก

รถไม่มีพรบ.ภาคบงัคบัและภาคสมคัรใจค่าใชจ่้ายในการดูแลผูบ้าดเจบ็ที่รพ.

ชนบทและรพ.ขอนแก่นตอ้งรับผดิชอบในฐานะเจา้ของรถนอกจากค่าใชจ่้าย

เร่ืองค่ารักษาแลว้ยงัมีค่าใชจ่้ายที่เป็นการดูแลขวญัก าลงัใจผูบ้าดเจบ็ตลอดจน

ความสูญเสียเร่ืองรถซ่ึงไม่สามารถซ่อมแซมได ้

 4.7 ส่วนผูเ้สียชีวติไดรั้บจากการประกนัชีวติหมู่ประมาณ 200,000 

บาทแต่ทางอบต.ตอ้งดูแลครอบครัวผูเ้สียต่อเน่ือง 



ข้อเสนอแนะ 

 ด้านบุคคล 

 1. อตัราก าลงัควรเพิม่อตัราก าลงัใหเ้หมาะสมโดยผา่นการคดัเลือก
คุณสมบติัอายตุามเกณฑแ์ละตอ้งผา่นอบรมตามมาตรฐานทุกคน 
 2. ควรมีการอบรมฟ้ืนฟูเพือ่เพิม่พนูและพฒันาทกัษะและมีการ
ทบทวนซกัซอ้มอยา่งสม ่าเสมอทั้งในระดบัหน่วยงานองคก์รและในภาคี
เครือข่าย 
 3. การจดัสวสัดิการให้ผูป้ฏิบตัิงาน อาทิ ที่พกัค่าตอบแทนการให้
ขวญัก าลงัใจแก่ผูป้ฏิบติังานดีเด่น  เป็นตน้ 
 4. การตรวจสุขภาพประจ าปีของผูป้ฏิบติังานควรท าทั้งก่อนเขา้
ปฏิบติังานระหวา่งการปฏิบติังานปีละ1 คร้ังอยา่งสม ่าเสมอและมีการดูแลผกั
ผอ่นเม่ือมีการเจบ็ป่วย 

5. การตรวจปัสสาวะหรือเลือดเพือ่หาสารเสพติดพนกังานขบัรถหา

พบปัจจยัเส่ียง 

 ด้านรถ 
1. ควรติดตั้งกลอ้ง CCTV และ GPS รถกูชี้พทุกคนัตามมาตรการ

องคก์ร 
2. จดัท าพรบ.ภาคบงัคบัและภาคสมคัรใจ (ประกนัชั้น 1) รถกูชี้พให้

ครอบคลุมผูโ้ดยสารทุกคน 

 3. ให้มีการใชอุ้ปกรณ์ Safety ประจ าในรถกูชี้พตามมาตรฐานอยา่ง
ครบถว้น 
 4. ควบคุมก ากับให้มีการปฏิบติัตามมาตรฐานความปลอดภยัของ
ผูโ้ดยสารทุกขั้นตอนอยา่งจริงจงัและสม ่าเสมอ 
 5. การตรวจสอบการเกาะการยดึติดอุปกรณ์ประจ ารถต่างๆตอ้งมีการ
ตรวจสอบตลอดจนการตรวจสอบการพร้อมใช้ของรถตามมาตรฐาน
BEWAGON และมีการบนัทึกอยา่งสม ่าเสมอ 

 ด้านส่ิงแวดล้อม 

สภาพแวดลอ้มทัว่ไปเหมาะสมทั้งเสน้สีและป้ายเตือนตลอดสาย 

 ด้านการบริหารจัดการ 

สภาพแวดลอ้มทัว่ไปเหมาะสมทั้งเสน้สีและป้ายเตือนตลอดสาย 

 ด้านการบริหารจัดการระบบ 
1. การปฏิบติัการขณะให้ความช่วยเหลือมีการปิดกั้นการจราจรตาม

มาตรฐานป้องกนัอุบติัเหตุซ ้ าซอ้นเพือ่ความปลอดภยัของผูป้ฏิบติังาน 
 2. ควรมีการซกัซอ้มทบทวนแนวทางปฏิบตัิเพื่อให้การประสานงาน
การส่ือสารและการช่วยเหลือของภาคีเครือข่ายเป็นไปอยา่งมีระบบและเกิด
ความรวดเร็วทนัเวลา 
 3. ส่งเสริมและควบคุมก ากับให้มีและปฏิบติัตามมาตรการองค์กร
อยา่งเคร่งครัดพร้อมมีมาตรการลงโทษถา้ท าผดิและใหข้วญัก าลงัใจถา้ท าดี 



 4. กรณีการเยยีวยานอกจากมีพรบ.ภาคบงัคบัและภาคสมคัรใจแล้ว
ควรมีแนวทางเยียวยาผูท้ี่ได้รับผลกระทบจากการปฏิบตัิหน้าที่ให้บริการ
ผูป่้วยตามพรบ.หลักประกนัฯของสปสช. มาตรา 41 หรือหลักเกณฑก์าร
จ่ายเงินช่วยเหลือเพื่อชดเชยกรณีผูใ้ห้บริการได้รับความเสียหายจากการ
ให้บริการสาธารณสุขมาตรา 18 (4) เพื่อเยียวยาความเดือดร้อนแก่คนใน
ครอบครัวที่อยูเ่บื้องหลงั 
 5. ควรมีการจดัตั้ง“กองทุนช่วยเหลือกูชี้พทอ้งถ่ิน”เพื่อช่วยเหลือเยีย่ว
ยาในกรณีที่ไม่สามารถเบิกจ่ายได้ตามระเบียบหรือพฒันาศักยภาพกู้ชีพ
ทอ้งถ่ินไดโ้ดยกองทุนดงักล่าวเป็นการจดัสรรงบจากสปสช. กบัอปท. นั้นๆ
หรือจดัเป็นในภาพรวมของจงัหวดั 

แนวทางการด าเนินงานต่อเน่ือง 
1. นดัหมายคืนขอ้มูลใหศ้ปถ.อ.ชนบทประมาณกลางเดือนธนัวาคม 2559 
2. สรุปประเด็นเสนอศปถ.จ. เพือ่ผลกัดนัมาตรการองคก์รของกูชี้พอปท. และ
แนวทางการเยยีวยา 
3. เตรียมการน าเสนอเวทีแลกเปล่ียนเรียนรู้ในการประชุมวชิาการสพฉ. 
ประมาณเดือนมีนาคม  2560 

รายนามทีม AI สถาบันการแพทย์ฉุกเฉิน 
นายศิริชยั  น่ิมมา   นายธีระ  ศิริสมุด 
นายธวชัชยั  ใจมัน่  นายธนิษฐ์  สิริสา 
 

รายนามทีม AI ขอนแก่น 
นายวไิล  ทานาลาด  นายธวชัชยั  ค าป้อง 
นายชูชาติ  กางกนัยา  นายพนิิจ  สิมมาลี 
นายศิริชยั  จนัพุม่  นางเทวารักษ ์ ภูครองนาค 
นายวฒันา  นิลบรรพต  นางพชัราวดี  พรุิณสุนทร 
ขอขอบคุณ 
ส านกังานขนส่งจงัหวดัขอนแก่น 
แขวงทางหลวงขอนแก่นที่ 3 (บา้นไผ)่ 
ส านกังานสาธารณสุขอ าเภอชนบท 
โรงพยาบาลชนบท 
โรงพยาบาลขอนแก่น 
สถานีต ารวจภูธรชนบท 
ที่ท  าการปกครองอ าเภอชนบท 
องคก์ารบริหารส่วนต าบลหว้ยแก 
องคก์ารบริหารส่วนต าบลกุดเพยีขอม 
กูภ้ยัพทุธญาณ 
โรงงานสุกญัญาผา้ไทย 
และทุกหน่วยงาน/องคก์รที่ใหค้วามร่วมมือ 
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