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บทคัดย่อ
	 การศึกษาผลการตรวจวัดระดับแอลกอฮอล์ในเลือดผู้ขับขี่ยานพาหนะและผู้ประสบเหตุการชนทางถนน  

พ.ศ. 2562 – 2564 เป็นการวิจัยแบบผสมผสานการวิจัยเชิงคุณภาพและเชิงปริมาณ มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษา

สถานการณ์ปริมาณระดับแอลกอฮอล์ในเลือดของผู้ขับขี่ยานพาหนะและผู้ประสบเหตุการชนทางถนน และน�ำเสนอ

แนวทางการปฏิบัติเกี่ยวกับการตรวจวัดระดับแอลกอฮอล์ในร่างกายของผู้ขับขี่ยานพานะทุกประเภท ประชากรศึกษา 

ได้แก่ ผู้ขับขี่ยานพาหนะและผู้ประสบเหตุการชนทางถนน พ.ศ. 2562 – 2564 รวมทั้งสิ้น 52,291 ราย ตามโครงการ

ขับขี่ปลอดภัยมั่นใจ ไร้แอลกอฮอล์ ในการบังคับใช้กฎหมาย โดยด�ำเนินการตรวจวัดระดับแอลกอฮอล์ในเลือดผู้ขับขี่

ในช่วงวันที่ 17 ธันวาคม 2561 – 30 กรกฎาคม 2564 และผู้เข้าร่วมประชุมสัมมนาแลกเปลี่ยนเรียนรู้และเสริมพลัง

เครือข่ายเพื่อสร้างความเข้าใจที่ถูกต้องในการปฏิบัติเกี่ยวกับการตรวจวัดระดับแอลกอฮอล์ในร่างกายผู้ขับขี่ ได้แก่ 

เจ้าหน้าที่ต�ำรวจ พยาบาลห้องฉุกเฉิน เจ้าหน้าที่ห้องปฏิบัติการ จ�ำนวน 85 คน วิเคราะห์ข้อมูลด้วยสถิติเชิงพรรณนา 

ผลการศึกษา พบว่า ผู้ที่ถูกต�ำรวจส่ังให้ตรวจวัดระดับแอลกอฮอล์ทั้งหมด 52,291 ราย มีค่าใช้จ่ายในการตรวจวัด

ระดับแอลกอฮอล์เฉลี่ยปีละ 14,004,678 บาท หรือเฉลี่ยรายละ 803.47 บาท ผลการตรวจวัดปริมาณแอลกอฮอล์

ในเลือด พบว่า ผู้ขับข่ีมีค่ามัธยฐานปริมาณแอลกอฮอล์ 64.00 มิลลิกรัมเปอร์เซ็นต์ (IQR 0, 197.5) และมีผู้ที่มี

ปริมาณแอลกอฮอล์เกินกฎหมายก�ำหนด ร้อยละ 87.21 ส่วนใหญ่เป็นเพศชาย ช่วงอายุ 40 - 44 ปี ตรวจพบปริมาณ

แอลกอฮอล์เกินก�ำหนดมากท่ีสุดเป็นผู้ขับขี่รถจักรยานยนต์ และพบสูงสุดในเดือนกุมภาพันธ์ของทุกปี จากผลการ

ศึกษาท�ำให้ทราบว่ามากกว่าร้อยละ 50 ของผู้ขับขี่ที่ก่อให้เกิดอุบัติเหตุทางถนนที่ต�ำรวจสั่งให้มีระดับแอลกอฮอล์ใน

เลอืดเกนิค่าทีก่ฎหมายก�ำหนด การตรวจวดัระดบัแอลกอฮอล์ในเลอืดกรณทีีเ่กดิอบุตัเิหตผุูข้บัขีห่รอืผูป้ระสบเหตกุาร

ชนทางถนนควรได้รับการตรวจทุกราย ส�ำหรับค่าใช้จ่ายในการตรวจให้อยู่ในระบบการรักษาของหลักประกันสุขภาพ

แห่งชาติ (สปสช.) หรือผู้ที่ตรวจพบระดับแอลกอฮอล์สูงเกินกว่าก�ำหนดให้ผู้ที่ถูกตรวจวัดเป็นผู้จ่ายค่าใช้จ่ายในการ

ตรวจ รวมทั้งกระทรวงสาธารณสุขควรพัฒนาศักยภาพโรงพยาบาลทั่วไปและโรงพยาบาลศูนย์ทุกแห่งให้มีสมรรถนะ

ในการตรวจวัดระดับแอลกอฮอล์ในเลือดได้ทุกแห่ง

ค�ำส�ำคัญ: การตรวจวัดระดับแอลกอฮอล์ในเลือด, ผู้ขับขี่ยานพาหนะ, ผู้ประสบเหตุการณ์ชนทางถนน
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บทน�ำ
	 ปัญหาการบาดเจ็บและเสียชีวิตด้วยอุบัติเหตุ

ทางถนนเป็นปัญหาส�ำคัญของโลกและประเทศไทย จาก

รายงานสถานการณ์ด้านความปลอดภัยทางถนน ฉบับปี 

พ.ศ.2561(1) โดยองค์การอนามัยโลก พบว่าในปี พ.ศ.

2559 มีผู้เสียชีวิตทั่วโลก 1.35 ล้านคน เป็นอันดับ 8 

ของสาเหตกุารเสยีชวีติในทกุช่วงอาย ุส�ำหรบัสถานการณ์

ผู้เสียชีวิตจากอุบัติเหตุทางถนนของประเทศไทยจาก

ข้อมลูบรูณาการ 3 ฐาน ใน พ.ศ. 2561(2) มผีูเ้สยีชวีติจาก

อุบัติเหตุทางถนน 19,931 ราย คิดเป็นอัตราผู้เสียชีวิต 

30.47 ต่อแสนประชากร และจากข้อมลูการเฝ้าระวงัการ

บาดเจบ็ปี พ.ศ. 2561-2562 พบว่า กลุม่ผูขั้บขีท่ีเ่สยีชีวติ

มกีารดืม่เครือ่งดืม่แอลกอฮอล์แล้วขบัขีร่ถร้อยละ 25.89 

โดยส่วนใหญ่เป็นเพศชายร้อยละ 93.32 และอยู่ในช่วง

อายุ 20 - 24 ปี ร้อยละ 10.87

	 การเมาแล้วขับเป็นหน่ึงในสาเหตุหลักของ

การเกิดอุบัติเหตุทางถนน อันเน่ืองมาจากปัจจัยทาง

พฤติกรรมที่ไม่ได้กลัวเรื่องการเมาแล้วขับ รวมทั้งปัจจัย

ด้านสังคมและวัฒนธรรมของกลุ่มวัยรุ ่นที่ให้เพื่อนมี

อิทธิพลและส่งผลให้ต้องเมาแล้วขับ ซึ่งตามพระราช

บัญญัติจราจรทางบก พ.ศ.2565(3) มาตรา 43 (2) ห้าม

Abstract
	 The study on blood alcohol level testing of drivers and road traffic accident victims during 2019-2021 is 

a mixed-methods research that aims to investigate the quantitative situation of blood alcohol levels among drivers 

and road traffic accident victims, and to propose guidelines for the implementation of alcohol testing for all types 

of drivers. The study population consists of 52,291 drivers and road traffic accident victims during 2019-2021 

who were tested for blood alcohol levels as part of the Safe Driving with Confidence: No Alcohol Enforcement 

Campaign. The blood alcohol level tests were conducted between December 17, 2018 and July 30, 2021. In 

addition, 85 attendees, including police officers, emergency room nurses, and laboratory personnel, participated 

in meetings and seminars to exchange knowledge and strengthen the network for a better understanding of alcohol 

testing for drivers. The data was analyzed using statistical analysis. The study found that out of 52,291 individuals 

who were instructed by the police to undergo alcohol level testing, the average cost of such testing per year was 

14,004,678 baht or an average of 803.47 baht per person. The study also found that the median alcohol level 

among drivers was 64.00 milligrams percent (IQR 0, 197.5) and that 87.21% of those tested had exceeded 

the legal limit, mostly males aged 40-44. The study found that the highest proportion of drivers with excessive 

alcohol levels were motorcyclists and that the highest number of cases occurred in February of each year. Based 

on these findings, more than 50% of drivers who were involved in road accidents and were instructed by the police 

to undergo alcohol level testing had exceeded the legal limit. The study recommends that all drivers involved in 

road accidents or collisions should undergo alcohol level testing. The cost of alcohol level testing is covered by the 

national health insurance system (National Health Security Office, NHSO) or the individuals who are tested and 

found to have levels higher than the legal limit are responsible for the cost. Additionally, the Ministry of Public 

Health should improve the capacity of all general and regional hospitals to perform alcohol level testing.

Keywords: blood, drivers, road accident victims
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มิให้ผู้ขับขี่ขับรถในขณะเมาสุราหรือของเมาอย่างอื่น ซ่ึง

เมาแล้วขบั หมายถงึ ผูขั้บขีท่ีต่รวจพบปริมาณแอลกอฮอล์

ในเลือดเกินกว่า 50 มิลลิกรัมเปอร์เซ็นต์ หรือกรณีอาย ุ

ตํ่ากว่า 20 ปี หรือใช้ใบอนุญาตขับขี่ชั่วคราวหรือไม่มี 

ใบอนญุาตขบัขี ่กลุม่เหล่านีต้้องมปีรมิาณแอลกอฮอล์ใน

เลือดเกินกว่า 20 มิลลิกรัมเปอร์เซ็นต์ ซึ่งตามกฎหมาย

มีบทลงโทษสูงสุดกรณีเมาแล้วขับเป็นเหตุให้ผู้อื่นถึงแก่

ความตายมีโทษจ�ำคุก 3-10 ปี และปรับ 60,000 – 

200,000 บาท และเพิกถอนใบอนุญาต

	 จากสถานการณ์ทีก่ล่าวข้างต้น แสดงให้เหน็ว่าการ

เกิดอบุติัเหตุทางถนนทีม่ผีลมาจากการขับขีท่ีไ่ม่ปลอดภยั

จากสาเหตุการดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ก่อให้เกิดผลก

ระทบต่อชีวิตและทรัพย์สินของประชาชนเป็นอย่างมาก 

ดังน้ันจึงมีความส�ำคัญที่จะต้องหามาตรการในการลด

ปัญหาการเสียชีวิตและบาดเจ็บทางถนนของประชาชน

และสนับสนุนการด�ำเนินงานด้านความปลอดภัยทาง

ถนนของโลก ที่มีเป้าหมายในการพัฒนาอย่างยั่งยืนที่ 3 

เป้าประสงค์ที ่3.6 (Sustainable Development Goals หรอื 

SDGs) ทีจ่ะลดอตัราการเสยีชวีติจากการจราจรทางถนน

ให้ได้ครึ่งหนึ่งภายในปีพ.ศ. 2573(4) และ 12 เป้าหมาย

โลกเพื่อความปลอดภัยทางถนน (Global Road Safety 

Performance Targets) ในเป้าหมายที่ 9 ได้ก�ำหนดให้

ลดอัตราการบาดเจ็บและเสียชีวิตจากกรณีผู้ขับขี่เมา

แล้วขับลงร้อยละ 50(4) การศึกษาผลการตรวจวัดระดับ

แอลกอฮอล์ในเลือดผู้ขับข่ียานพาหนะและผู้ประสบเหตุ

การชนทางถนน จะเป็นข้อมลูทีส่�ำคญัในการสนบัสนนุให้

เกิดนโยบายการบังคับใช้กฎหมายที่มีประสิทธิภาพมาก

ยิ่งขึ้น โดยเฉพาะอยา่งยิ่งการตรวจวัดระดับแอลกอฮอล์

ในเลือดของผู้ขับขี่ทุกรายท่ีเกิดอุบัติเหตุ ครอบคลุมทุก

กรณี รวมทั้งน�ำไปพัฒนาระบบการบริหารจัดการและ

แก้ไขปัญหาอุบัติเหตุทางถนนที่สามารถลดการบาดเจ็บ

หรือเสียชีวิตได้อย่างมีประสิทธิภาพ

วัตถุประสงค์
	 1 .  เ พ่ือศึกษาสถานการณ ์ประมาณระดับ

แอลกอฮอล์ในเลอืดของผูข้บัขีย่านพาหนะ และผู้ประสบ 

เหตุการชนทางถนน พ.ศ. 2562 – 2564 ของประเทศไทย

	 2. เพื่อศึกษาปัญหาที่เกิดจากการปฏิบัติด้าน

การตรวจวัดระดับแอลกอฮอล์ในร่างกายของผู้ขับขี่ยาน

พาหนะทุกประเภท

	 3. เพ่ือเสนอแนวทางการปฏบิติัเกีย่วกบัการตรวจ

วดัระดบัแอลกอฮอล์ในร่างกายของผูข้บัขีย่านพาหนะทกุ

ประเภท

วัสดุและวิธีการศึกษา
	 การศึกษาครัง้น้ีผูว้จิยัขอน�ำเสนอขัน้ตอนการวจิยั 

ดังนี้

	 1.	รูปแบบการวิจัยนี้เป็นการวิจัยเชิงพรรณนา

แบบผสมผสานการวิจัยเชิงคุณภาพและเชิงปริมาณ

	 2.	ตัวแปรทีใ่ช้ในการวจิยั ประกอบด้วย เพศ อายุ 

ประเภทการขบัขี ่(ผูช้นหรอืผูถ้กูชน) ประเภทยานพาหนะ 

(รถจักรยานยนต์ รถยนต์ หรืออื่น ๆ) และปริมาณ

แอลกอฮอล์ในเลือด (มิลลิกรัมเปอร์เซ็นต์)

	 3.	ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง ได้แก่

	 3.1 ผู้ขับขี่ยานพาหนะและผู้ประสบเหตุการชน

ทางถนน พ.ศ. 2562 – 2564 ที่ถูกต�ำรวจสั่งให้ตรวจวัด

ระดับแอลกอฮอล์ ตามโครงการขับขี่ปลอดภัยมั่นใจ ไร้

แอลกอฮอล์ในการบงัคบัใช้กฎหมาย(5) เลอืกทกุราย รวม

ทั้งสิ้น 52,291 ราย

	 3.2 ผู้เข้าร่วมประชุมสัมมนาแลกเปลี่ยนเรียนรู้

และเสริมพลังเครือข่ายเพื่อสร้างความเข้าใจที่ถูกต้องใน

การปฏบิติัเก่ียวกับการตรวจวดัระดับแอลกอฮอล์ในเลอืด 

ของผู ้ขับขี่ เลือกแบบเจาะจง จ�ำนวน 85 คน ได้แก่  

เจ้าหน้าที่ต�ำรวจ พยาบาลห้องฉุกเฉิน เจ้าหน้าที่ห้อง 

ปฏิบัติการ
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	 4.	เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย ประกอบด้วย 1) 

แบบบันทึกผลการตรวจวัดระดับแอลกอฮอล์ในเลือด

ของผู้ขับขี่ยานพาหนะและผู้ประสบเหตุการชนทางถนน 

จากฐานข้อมูล พ.ศ. 2562 – 2564 และ 2) ประเด็น

สัมภาษณ์เชิงลึก

	 5.	วิธีการเก็บรวบรวมข้อมูล ใช้การบันทึกผล

การตรวจวัดระดับแอลกอฮอล์ในเลือดของผู้ขับขี่ยาน

พาหนะและผู้ประสบเหตุการชนทางถนน จากฐานข้อมูล 

พ.ศ. 2562 – 2564 และการสัมภาษณ์เชิงลึกผู้เข้าร่วม

ประชมุสมัมนาแลกเปลีย่นเรยีนรูแ้ละเสรมิพลงัเครอืข่าย

เพื่อสร้างความเข้าใจท่ีถูกต้องในการปฏิบัติเกี่ยวกับการ

ตรวจวัดระดับแอลกอฮอล์ในร่างกายผู้ขับขี่ ในประเด็น 

กระบวนการบังคับใช้กฎหมายตลอดจนการได้มาซึ่งผล

ทดสอบ

	 6.	ระยะเวลาด�ำเนินการวิจัย ตั้งแต่วันที่  17 

ธันวาคม 2561 – 30 กรกฎาคม 2564 รวมระยะเวลา 2 

ปี 7 เดือน 15 วัน

	 7.	การวเิคราะห์ข้อมลู ข้อมลูเชงิปรมิาณวเิคราะห์

ด้วยสถติเิชงิพรรณนา น�ำเสนอเป็นจ�ำนวน ร้อยละ และค่า

มัธยฐาน (Median) ส่วนข้อมูลเชิงคุณภาพวิเคราะห์เชิง

เนื้อหา

	 เกณฑ์การประเมินปริมาณแอลกอฮอล์ในเลือด

เกินกฎหมายก�ำหนด คอืปรมิาณแอลกอฮอล์ในเลอืดเกนิ 

50 มิลลิกรัมเปอร์เซ็นต์ ให้ถือว่าเมาสุรา เว้นแต่ผู้ขับขี่มี

อายุตํ่ากว่า 20 ปีบริบูรณ์ หรือมีใบอนุญาตขับรถชั่วคราว 

หรือมีใบขับขี่ส�ำหรับรถประเภทอื่น หรือไม่มีใบอนุญาต

ขบัขี ่หรอืถกูพกัใบอนญุาตขบัขี ่ถ้ามปีรมิาณแอลกอฮอล์

ในเลือดเกิน 20 มิลลิกรัมเปอร์เซ็นต์ ให้ถือว่าเมาสุรา(6)

ผลการศึกษา
	 ส่วนท่ี 1 สถานการณ์ระดบัแอลกอฮอล์ในเลอืด

ของผู้ขับขี่ยานพาหนะและผู้ประสบเหตุการชนทาง

ถนน พ.ศ. 2562 – 2564 ของประเทศไทย

	 ตามที่กระทรวงสาธารณสุข และส�ำนักงานต�ำรวจ

แห่งชาติ โดยการสนับสนุนค่าใช้จ่ายในการด�ำเนินงาน

จากกองทุนเพื่อความปลอดภัยทางถนน กรมการขนส่ง

ทางบกร่วมกันด�ำเนินโครงการขับขี่ปลอดภัยมั่นใจ ไร้

แอลกอฮอล์ ในการบังคับใช้กฎหมาย กรณีที่เกิดเหตุ

รถชนกัน ผู้ขับขี่ทั้งสองฝ่ายจะต้องมีการตรวจวัดระดับ

แอลกอฮอล์ในเลือด วัตถุประสงค์เพื่อสนับสนุนให้เกิด

การบังคับใช้กฎหมายที่มีประสิทธิภาพมากขึ้น สามารถ

ตรวจวัดระดับแอลกอฮอล์ในเลือดของผู้ขับขี่ครอบคลุม

ทุกกรณี และเพ่ือน�ำไปพัฒนากระบวนการให้มีความ

เหมาะสมยิ่งขึ้น เพื่อให้ประชาชนตระหนักถึงความ

ปลอดภัยและเกรงกลัวต่อการบังคับใช้กฎหมาย ส่งผล

ให้การบาดเจบ็หรอืเสยีชีวติจากการเมาแล้วขบัลดลง โดย

การด�ำเนินการตรวจวัดระดับแอลกอฮอล์ในเลือดผู้ขับขี่

ครั้งนี้ด�ำเนินการในช่วงวันท่ี 17 ธันวาคม 2561 – 30 

กรกฎาคม 2564 รวมระยะเวลา 2 ปี 7 เดือน 15 วัน ผล

การศกึษา พบว่า ผูข้บัขีท่ีต่�ำรวจสัง่ให้มกีารตรวจวดัระดบั

แอลกอฮอล์ในเลือดมีทั้งสิ้น 52,291 ราย มีค่าใช้จ่ายใน

การตรวจวัดระดับแอลกอฮอล์ในเลือด 42,014,030 

บาท เฉลี่ยปีละ 14,004,678 บาท หรือเฉลี่ยรายละ 

803.47 บาท ผลการตรวจวัดระดับแอลกอฮอล์ในเลือด 

พบว่า ผู้ขับขี่มีค่ามัธยฐานปริมาณแอลกอฮอล์เท่ากับ 

64.00 มิลลิกรัมเปอร์เซ็นต์ (IQR 0, 197.5) ส่วน

ใหญ่ตรวจพบในเพศชาย ร้อยละ 87.17 โดยมีผู้ขับขี่

ที่มีระดับแอลกอฮอล์ในเลือดเกินที่กฎหมายก�ำหนด 
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จ�ำนวน 27,180 (ร้อยละ 51.98) และตรวจพบระดับ

แอลกอฮอล์ในเลือดเกินที่กฎหมายก�ำหนดในเพศชาย

สูงถึงร้อยละ 55.34 โดยมีช่วงอายุที่มีการส่งตรวจมาก

ที่สุดคือ 20-24 ปี ร้อยละ 13.08 และช่วงอายุ 40-44 

ปี ตรวจพบปริมาณแอลกอฮอล์ในเลือดเกินที่กฎหมาย

ก�ำหนดมากที่สุดร้อยละ 61.10 ส�ำหรับอายุ 0-19 ปี 

ตรวจพบระดบัแอลกอฮอล์ในเลอืดร้อยละ 39.24 ผูข้บัขี่

ส่วนใหญ่ใช้รถจักรยานยนต์มากที่สุด ร้อยละ 68.32 ใน

ผูข้บัขีร่ถจกัรยานยนต์ตรวจพบระดบัแอลกอฮอล์ในเลอืด

สูงเกินกว่ากฎหมายก�ำหนด ร้อยละ 54.60 ซ่ึงในกลุ่ม 

ผู้ขับขี่รถจักรยานยนต์ที่มีระดับแอลกอฮอล์ในเลือดสูง 

เกินกว่ากฎหมายก�ำหนดส่วนใหญ่จะชนหรือถูกชนกับ 

คู่กรณี ร้อยละ 83.50 และในเดือนกุมภาพันธ์ของทุกปี  

มีอัตราผู้ขับขี่แอลกอฮอล์เกินกฎหมายก�ำหนดสูงสุด

ตารางที่ 1	 ระดับแอลกอฮอล์ในเลือดของผู้ขับขี่ที่ถูกต�ำรวจสั่งตรวจ (N = 52,291)

ระดับแอลกอฮอล์ในเลือด

(มิลลิกรัมเปอร์เซ็นต์)
จ�ำนวนผู้ขับขี่ ร้อยละ

 ไม่พบปริมาณแอลกอฮอล์ในเลือด 21,376 40.88

 พบปริมาณแอลกอฮอล์ในเลือด 30,915 59.12

 	 - ค่าระดับ 0.01-49.99 3,951 12.79

	 - ค่าระดับ 50.0-149.99 7,850 25.39

	 - ค่าระดับ 150 ขึ้นไป 19,114 61.82

รวม 52,291 100.00

	 จากตารางที่ 1 จ�ำนวนผู้ขับขี่ที่ถูกต�ำรวจสั่งตรวจ

วัดระดับแอลกอฮอล์ในเลือดจ�ำนวน 52,291 ราย ตรวจ

พบระดับแอลกอฮอล์ในเลือด จ�ำนวน 30,915 ราย 

คิดเป็นร้อยละ 59.12 มีปริมาณแอลกอฮอล์เกินกว่า

กฎหมายก�ำหนด (มากกว่า 50 มิลลิกรัมเปอร์เซ็นต์) 

จ�ำนวน 26,964 ราย คิดเป็นร้อยละ 87.21 พบปริมาณ

แอลกอฮอล์ในเลือดสูงสุด 150 ขึ้นไป จ�ำนวน 19,114 

ราย คิดเป็นร้อยละ 61.82
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ตารางที่ 2	 จ�ำนวนผู้ที่ถูกตรวจแอลกอฮอล์ในเลือด และจ�ำนวนผู้ที่พบปริมาณแอลกอฮอล์ในเลือด และผู้มี 

			   แอลกอฮอล์เกินกฎหมายก�ำหนด จ�ำแนกตามช่วงอายุ (n = 50,262)

อายุ

(ปี)

ผู้ที่ถูกตรวจ

แอลกอฮอล์ในเลือด

พบปริมาณ

แอลกอฮอล์ในเลือด

พบแอลกอฮอล์

เกินกฎหมายก�ำหนด

จ�ำนวน ร้อยละ จ�ำนวน ร้อยละ จ�ำนวน ร้อยละ

<15 1,041 2.07 177 17.00 96 9.22

15-19 5,447 10.84 2,369 43.49 2,028 37.23

20-24 6,572 13.08 3,922 59.68 3,333 50.72

25-29 6,084 12.10 3,893 63.99 3,381 55.57

30-34 4,878 9.71 3,204 65.68 2,861 58.65

35-39 4,865 9.68 3,237 66.54 2,915 59.92

40-44 4,586 9.12 3,081 67.18 2,802 61.10

45-49 4,158 8.27 2,785 66.98 2,528 60.80

50-54 3,922 7.80 2,538 64.71 2,316 59.05

55-59 3,167 6.30 1,933 61.04 1,724 54.44

60-64 2,386 4.75 1,301 54.53 1,128 47.28

65-69 1,527 3.04 756 49.51 646 42.31

70-74 912 1.81 371 40.68 285 31.25

75-79 453 0.90 135 29.80 94 20.75

> 80 264 0.53 66 25.00 43 16.29

รวม 50,262 100.00 29,768 59.23 26,180 52.09

	 จากการศกึษานีส้ามารถเกบ็ข้อมลูอายผุูถ้กูตรวจ

แอลกอฮอล์ในเลอืดได้จ�ำนวน 50,262 ราย คดิเป็นร้อยละ  

96.12 พบช่วงอายทุีถ่กูส่งตรวจเลือดอายรุะหว่าง 7 - 98 ปี  

มีค่ามัธยฐาน 36 ปี (ค่า S.D.= 16.01) พบช่วงอายุที่

ตรวจพบแอลกอฮอล์ อายนุ้อยสดุ 7 - 98 ปี มค่ีามธัยฐาน 

37 ปี (ค่า S.D. = 14.58) พบช่วงอายุที่ตรวจพบค่า

แอลกอฮอล์เกินค่ากฎหมายก�ำหนด 11 – 98 ปี มีค่า

มัธยฐาน 37 ปี (ค่า S.D. = 14.30)

	 เมือ่วเิคราะห์ในแต่ละช่วงอาย ุตามตารางที ่2 พบ

ว่าช่วงอายุ 20-29 ปี พบปริมาณแอลกออล์ในเลือดและ

ค่าแอลกอฮอล์เกินกฎหมายก�ำหนดมากที่สุด จ�ำนวน 

7,815 ราย และ 6,714 รายคิดเป็นร้อยละ 26.25 และ

ร้อยละ 25.65 เมื่อเทียบกับทุกช่วงอายุ แต่เม่ือเทียบ

อตัราการพบปรมิาณแอลกอฮอล์และอตัราการมปีรมิาณ

แอลกอฮอล์เกินค่ากฎหมายก�ำหนดจะพบมากที่สุดใน

ช่วงอาย ุ40-44 ปี ร้อยละ 67.18 และร้อยละ 61.10 ตาม
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ล�ำดับ โดยในช่วงอายุ 20-59 ปีพบการตรวจพบปริมาณ

แอลกอฮอล์เกินค่ากฎหมายก�ำหนดมากกว่าร้อยละ 50 

ส�ำหรับช่วงอายุตํ่ากว่า 20 ปี มีการส่งตรวจ 6,488 ราย 

พบมีปริมาณแอลกอฮอล์ในเลือด 2,546 ราย คิดเป็น

ร้อยละ 39.24 และมีปรมิาณแอลกอฮอล์เกนิค่ากฎหมาย

ก�ำหนด 2,124 ราย คิดเป็นร้อยละ 32.69

ตารางที่ 3	 จ�ำนวนผู้ที่ถูกตรวจระดับแอลกฮอล์ จ�ำแนกตามระดับแอลกอฮอล์ที่ตรวจพบในเลือด (n = 52,291)

ระดับแอลกอฮอล์

ในเลือด (มิลลิกรัม

เปอร์เซ็นต์)

ตํ่ากว่า 20 ปี 20 ปี ขึ้นไป ไม่ทราบ รวม

จ�ำนวน ร้อยละ จ�ำนวน ร้อยละ จ�ำนวน ร้อยละ จ�ำนวน ร้อยละ 

0.00 3,944 60.79 16,552 37.81 880 43.37 21,475 40.91

0.01-9.99 261 4.02 993 2.27 41 2.02 1,301 2.48

10.00-19.99 149 2.30 728 1.66 34 1.68 915 1.74

20.00-29.99 96 1.48 490 1.12 32 1.58 621 1.18

30.00-39.99 84 1.29 459 1.05 25 1.23 570 1.09

40.00-49.99 84 1.29 460 1.05 15 0.74 561 1.07

50.00-79.99 251 3.87 1,486 3.39 77 3.79 1,821 3.47

80.00-99.99 148 2.28 1,147 2.62 54 2.66 1,354 2.58

100.00-149.99 485 7.48 4,038 9.22 164 8.08 4,704 8.96

150 ขึ้นไป 986 15.20 17,421 39.80 707 34.84 19,169 36.52

รวม 6,488 100.00 43,774 100.00 2,029 100.00 52,491 100.00

	 จากตารางที ่3 จากผูถู้กตรวจวดัระดบัแอลกอฮอล์

ในเลือด จ�ำนวน 52,291 ราย พบมีค่ามัธยฐานปริมาณ

แอลกอฮอล์ในเลือด 64.00 มิลลิกรัมเปอร์เซ็นต์  

(IQR 0, 197.5) พบระดับแอลกฮอล์ที่มากกว่า 150 

มิลลิกรัมเปอร์เซ็นต์ มีความชุกสูงสุดจ�ำนวน 19,114  

ราย คิดเป็นร้อยละ 36.52 รองลงมาคือ 100-149.99  

มิลลิกรัมเปอร์เซ็นต์ จ�ำนวน 19,114 ราย คิดเป็น 

ร้อยละ 36.34
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ตารางที่ 4	 จ�ำนวนผู้ที่ถูกตรวจแอลกอฮอล์ และจ�ำนวนผู้ที่พบปริมาณแอลกอฮอล์ในเลือด และผู้มีแอลกอฮอล์เกิน 

			   กฎหมายก�ำหนด จ�ำแนกตามพาหนะของผู้ใช้ถนน (n = 45,874)

พาหนะของผู้ใช้ถนน

ผู้ที่ถูกตรวจแอลกอฮอล์

ในเลือด

พบปริมาณแอลกอฮอล์

ในเลือด

พบแอลกอฮอล์

เกินกฎหมายก�ำหนด

จ�ำนวน ร้อยละ จ�ำนวน ร้อยละ จ�ำนวน ร้อยละ

รถจักรยานยนต์ 31,343 68.32 19,196 61.24 17,113 54.60

รถปิคอัพ 6,832 14.89 3,730 54.60 3,235 47.35

รถเก๋ง 4,349 9.48 2,509 57.69 2,175 50.01

รถบรรทุกหนัก/รถพ่วง 901 1.96 218 24.20 157 17.43

จักรยาน 586 1.28 365 62.29 324 55.29

คนเดินเท้า 279 0.61 194 69.53 174 62.37

รถสามล้อ 162 0.35 91 56.17 82 50.62

รถตู้ 125 0.27 48 38.40 36 28.80

รถใช้เพื่อการเกษตร 115 0.25 51 44.35 45 39.13

รถทัวร์/บัส 57 0.12 13 22.81 7 12.28

อื่นๆ 1,125 2.45 585 52.00 512 45.51

รวม 45,874 100.00 27,000 58.86 23,860 52.01

	 ส่วนท่ี 2 ปัญหาท่ีเกิดจากการปฏิบัติด้านการ

ตรวจวัดระดับแอลกอฮอล์ในร่างกายของผู้ขับขี่ยาน

พานะทุกประเภท

	 จากการสรุปผลสัมมนาแลกเปลี่ยนเรียนรู้และ

เสริมพลังเครือข่ายเพื่อสร้างความเข้าใจที่ถูกต้องในการ

ปฏิบัติเกี่ยวกับการตรวจวัดระดับแอลกอฮอล์ในเลือด

ผู้ขับขี่ยานพาหนะทุกประเภท ในวันที่ 11,14,20,28 

มิถุนายน 2562, 5 กรกฎาคม 2562 และ 4,11 

พฤศจิกายน 2562(5) ซ่ึงผู ้วิจัยได้ท�ำการสัมภาษณ ์

ผู้เกี่ยวข้องในการปฏิบัติงาน ได้แก่ เจ้าหน้าที่ต�ำรวจ 

พยาบาลห้องฉุกเฉิน เจ้าหน้าที่ห ้องปฏิบัติการ ถึง

กระบวนการบังคับใช้กฎหมายตลอดจนการได้มาซ่ึงผล

การทดสอบทางห้องปฏิบัติการ พบว่า ยังมีช่องว่างของ

กระบวนการสั่งตรวจวัดระดับแอลกอฮอล์ในเลือดของ 

ผู้ขับขี่ยานพาหนะที่เกิดอุบัติเหตุทางถนน ดังนี้

	 จากตารางที่  4 ผู ้ ใช ้ถนนที่ตรวจพบระดับ

แอลกอฮอล์ในเลือดและระดับแอลกอฮอล์ในเลือด 

เกินกฎหมายก�ำหนด จ�ำแนกตามพาหนะของผู้ใช้ถนน  

พบผู้ขับขี่ส่วนใหญ่ใช้รถจักรยานยนต์มากที่สุด คิดเป็น

ร้อยละ 68.32 ในผูข้บัขีร่ถจกัรยานยนต์มผีูท้ีแ่อลกอฮอล์ 

เกินกว่ากฎหมายก�ำหนด ร้อยละ 54.60

	 ผู้ขับขี่รถจักรยาน รถจักรยานยนต์ รถยนต์ รถ

สามล้อ รถปิคอัพ และคนเดินเท้าเป็นกลุ่มที่ตรวจพบ

แอลกอฮอล์ในเลอืดเกนิกฎหมายก�ำหนดมากกว่าร้อยละ 

50 กลุม่คนเดนิเท้าตรวจพบปรมิาณแอลกอฮอล์ในเลอืด

เกินกฎหมายก�ำหนดมากที่สุด คิดเป็นร้อยละ 62.37 ใน

ขณะท่ีกลุ่มผู้ขับรถบรรทุกหนัก/รถพ่วง และรถทัวร์/รถ

บสั พบผลตรวจแอลกอฮอล์ในเลอืดเกนิกฎหมายก�ำหนด 

ร้อยละ 17.43 และ ร้อยละ 12.28 ตามล�ำดบั ซึง่น้อยกว่า

ในผู้ขับขี่พาหนะกลุ่มอื่น
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	 1.	กรณีที่เกิดอุบัติเหตุหรือสงสัยว่าผู ้ขับขี่ดื่ม

เคร่ืองดื่มที่มีแอลกอฮอล์ และพนักงานสอบสวนต้อง

ใช้วิจารณญาณในการประเมินหรือการพิจารณาผู้ขับขี่

เพื่อน�ำส่งโรงพยาบาลท�ำการเจาะเลือดตรวจวัดระดับ

แอลกอฮอล์ ท�ำให้บางกรณีหรือในบางเหตุการณ์ผู้สั่ง

ตรวจที่เป็นเจ้าหน้าที่ต�ำรวจอาจจะไม่สั่งตรวจได้ ทั้งนี้

ขึ้นอยู่กับการพิจารณาของผู้ส่ังตรวจ จึงส่งผลต่อความ

ครอบคลมุของการได้รบัการตรวจซึง่บางครัง้อาจจะมผีูท้ี่

มนึเมาหรอืดืม่เครือ่งดืม่ทีม่แีอลกอฮอล์ แต่ไม่ถูกสัง่ตรวจ 

โอกาสที่จะไปกระท�ำความผิดหรือก่อให้เกิดอุบัติเหตุใน

ภายหลังได้

	 2.	การส่งตรวจวัดระดับแอลกอฮอล์ในเลือด

ของผู้ขับขี่ยานพาหนะ หากไม่ใช่ช่วงเทศกาลปีใหม่หรือ

เทศกาลสงกรานต์ท่ีมีหน่วยงานหรือองค์กรสนับสนุน

งบประมาณ หรือแม้ว่ามีส่วนกลางโอนเงินมาให้กับทาง

ส�ำนักงานต�ำรวจแห่งชาติแล้ว แต่งบประมาณจะไม่เพียง

พอต่อการเกิดเหตุการณ์ในพื้นที่ ท�ำให้เป็นภาระของเจ้า

หน้าท่ีต�ำรวจทีเ่ป็นพนกังานสอบสวนหรอืสถานีต�ำรวจจะ

ต้องส�ำรองจ่ายค่าตรวจวดัระดบัแอลกอฮอล์ในเลอืดออก

ไปก่อน ประมาณรายละ 300-800 บาท จึงเกิดความไม่

ครอบคลุมของการตรวจได้ทุกกรณีหรือทุกรายที่สงสัย

	 3.	สถานทีต่รวจวดัระดับแอลกอฮอล์ในเลอืดของ

ผู้ขับขี่ยานพาหนะ ยังมีไม่ความครอบคลุมหรือสะดวก

ต่อการส่งตรวจ ท�ำให้ต้องเสียค่าใช้จ่ายในการเดินทาง

จ�ำนวนมากกว่าค่าตรวจในแต่ละราย ท�ำให้เป็นภาระของ

โรงพยาบาลที่ดูแลผู้ป่วยหรือที่ต�ำรวจสั่งตรวจ

	 4.	กรณท่ีต้องด�ำเนนิคดหีรอืมคีูก่รณหีากไม่มกีาร

ตรวจวดัระดบัแอลกอฮอล์ในเลอืดของผู้ขบัขีย่านพาหนะ

ของทัง้สองฝ่ายอาจจะมปัีญหาได้มาก โดยเฉพาะคูก่รณทีี่

มีอาการเจ็บหนักสาหัสหรือเสียชีวิตท่ีไม่สามารถเป่าลม

หายใจหาระดบัแอลกอฮอล์ได้ จะส่งผลให้การด�ำเนนิคดี

เพราะขาดหลกัฐานเชงิประจกัษ์ รวมท้ังความน่าเชือ่ถือใน

การบังคับใช้กฎหมายลดลง ผู้ขับขี่ไม่เกรงกลัวกฎหมาย

และเกดิพฤติกรรมการเมาแล้วขบั ท�ำให้เกิดอบุตัเิหตกุาร

บาดเจบ็ และเสยีชีวติ ส่งผลกระทบต่อผูใ้ช้รถใช้ถนนเป็น

จ�ำนวนมาก

	 ส่วนที่ 3 แนวทางการปฏิบัติเกี่ยวกับการตรวจ

วดัระดบัแอลกอฮอล์ในร่างกายของผูข้บัขีย่านพาหนะ

ทุกประเภท

	 จากสถานการณ์ของผู้ขับขี่ยานพาหนะและถูก

สั่งตรวจวัดระดับแอลกอฮอล์ในเลือดของผู้ขับขี่ยาน

พาหนะทุกประเภทโดยเจ้าหน้าที่ต�ำรวจและข้อมูลจาก

การสัมมนาแลกเปลี่ยนเรียนรู้แนวทางปฏิบัติของผู้ที่

เกี่ยวข้อง ตลอดจนปัญหาที่ได้จากการปฏิบัติ ผู้วิจัยขอ

น�ำเสนอแนวทางการปฏิบัติเก่ียวกับการตรวจวัดระดับ

แอลกอฮอล์ในร่างกายของผูข้บัขีย่านพาหนะทกุประเภท 

เพื่อน�ำไปสู่การก�ำหนดนโยบาย ดังนี้

	 1.	กรณีที่เกิดอุบัติเหตุหรือสงสัยว่าผู ้ขับขี่ ด่ืม

เคร่ืองด่ืมที่มีแอลกอฮอล์ พนักงานสอบสวนจะต้องสั่ง

ตรวจวดัระดบัแอลกอฮอล์ในเลอืดของผู้ขบัขีย่านพาหนะ

ทุกประเภทและทุกคน ที่มีการบาดเจ็บสาหัสหนักและ 

ผู้เสียชีวิตที่เป็นผู้ขับขี่ยานพาหนะ

	 2.	การส่งตรวจวดัระดบัแอลกอฮอล์ในเลอืดของ

ผู้ขับขี่ยานพาหนทุกประเภทที่พนักงานสอบสวนสงสัย 

หากตรวจพบปริมาณแอลกอฮอล์ในเลือด ผู้ขับขี่จะต้อง

รับผิดชอบค่าใช้จ่ายทุกกรณี ในส่วนที่ตรวจแล้วไม่พบ

ผลักดันให้เป็นบทบาทของระบบการรักษาภาคปกติที่ 

สปสช. เข้ามารับผิดชอบ

	 3.	กระทรวงสาธารณสุขต้องเร่งขยายและพัฒนา

ศักยภาพของโรงพยาบาลศูนย์และโรงพยาบาลทั่วไปทุก

แห่ง รวมทัง้ห้องปฏบิติัการของส�ำนักงานป้องกันควบคมุ

โรคเขต ให้สามารถตรวจทางห้องปฏิบัติการได้
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อภิปราย
	 จ า ก ก า ร ศึ ก ษ า ค รั้ ง นี้  พ บ ว ่ า  ผู ้ ขั บ ขี่ แ ล ะ 

ผู ้ประสบเหตุการชนทางถนนท่ีถูกต�ำรวจสั่งให้ตรวจ

วัดระดับแอลกอฮอล์ในเลือดทั้งหมดมีผลการตรวจ

วัดปริมาณแอลกอฮอล์เฉล่ียเท่ากับ 64.00 มิลลิกรัม

เปอร์เซ็นต์ (IQR 0, 197.5) ส่วนใหญ่เป็นเพศชาย 

พบผู้ที่มีแอลกอฮอล์ในเลือดร้อยละ 59.12 ส่วนผู้ที่

มีระดับแอลกอฮอล์เกินกว่ากฎหมายก�ำหนดมีมากถึง 

ร้อยละ 87.21 และอยูใ่นกลุ่มช่วงอาย ุ40-44 ปี มากทีส่ดุ  

ผู้ขับขี่ส่วนใหญ่ใช้รถจักรยานยนต์เป็นพาหนะมากที่สุด 

นอกจากนี้ยังพบว่ากลุ่มที่มีอายุน้อยกว่า 20 ปี ตรวจพบ

ระดับแอลกอฮอล์ในเลือดร้อยละ 8.23 และสูงกว่าที่

กฎหมายก�ำหนดถึงร้อยละ 83.89 ซึ่งแสดงให้เห็นว่าใน

กลุม่ของเดก็และเยาวชนทีข่บัขีย่านพาหนะดืม่เครือ่งดืม่ที่

มแีอลกอฮอล์ในขณะขับขีก่นัมากขึน้ และอาจจะเป็นกลุม่

ทีใ่ช้รถจกัรยานยนต์เป็นยานพาหนะร่วมด้วย(7) นอกจาก

นี้แอลกอฮอล์อาจจะเป็นสาเหตุของการเกิดอุบัติเหตุกับ

ร่วมผู้ใช้ถนนร่วมด้วย(8) ในขณะที่กลุ่มที่มีอายุมากกว่า 

20 ปี ตรวจพบมากที่สุดอยู่ในกลุ่มอายุ 40-44 ปี ซึ่ง

เป็นวัยแรงงาน หากกลุ่มนี้เกิดอุบัติเหตุและเกิดความ

พิการหรือเสียชีวิตจะส่งผลต่อภาคผลผลิตของประเทศ

และเกิดการสูญเสีย จากการศึกษานี้ยังพบว่าคนเดินเท้า

เป็นกลุ่มที่ตรวจพบระดับแอลกอฮอล์เกินค่ากฎหมาย

ก�ำหนดมากที่สุดคิดเป็นร้อยละ 62.37 ของคนเดินเท้า

ที่ถูกเจาะเลือดส่งตรวจระดับแอลกอฮอล์ สอดคล้องกับ

การศกึษาในต่างประเทศของ Imad M,AL-Abdallat และ

คณะ(9) และ T.PriJan และ B”Ermenc(10) ที่พบว่าการใช้

แอลกอฮอล์ในคนเดนิเท้าเป็นปัจจยัเสีย่งทีส่�ำคญัในกลุม่

คนเดนิเท้าทีถ่กูชน ในขณะทีก่ลุม่ผูข้บัรถบรรทุกหนกั/รถ

พ่วง และรถทวัร์/รถบสั พบผลตรวจแอลกอฮอล์ในเลอืด

เกินกฎหมายก�ำหนด น้อยกว่าในผู้ขับข่ีพาหนะกลุ่มอื่น 

อาจเน่ืองจากมาตรการองค์กรทีก่�ำหนดให้มกีารเป่าตรวจ

แอลกอฮอล์ทางลมหายใจก่อนการขับขี่ (11)

	 จากการศึกษานี้ พบผู้อายุไม่ถึง 20 ปี มีปริมาณ

แอลกอฮอล์ในเลือด 2,546 ราย คิดเป็นร้อยละ 60.46 

และมปีรมิาณแอลกอฮอล์เกินค่ากฎหมายก�ำหนด 2,124 

ราย คดิเป็นร้อยละ 46.45 ซึง่ตามพระราชบญัญติัควบคมุ 

เครื่องดื่มแอลกอฮอล์ พ.ศ.2551 มาตรา 29 (1) ห้าม 

มิให้ผู ้ใดขายเครื่องด่ืมแอลกอฮอล์ แก่บุคคลซ่ึงมี 

อายุต่ํากว่า 20 ปีบรบูิรณ์ ดงันัน้จึงควรเพิม่การด�ำเนินการ

มาตรการเฝ้าระวังและป้องกันการด่ืมแล้วขับในเยาวชน

ให้มากขึ้น

	 จากผลการศึกษาท�ำให ้ทราบว ่าผู ้ ขับขี่และ 

ผู้ประสบเหตุการชนทางถนนที่ต�ำรวจสั่งให้มีการตรวจ

ระดับแอลกอฮอล์ในเลือดและมีค่าระดับแอลกอฮอล์ใน

เลอืดเกินค่าทีก่ฎหมายก�ำหนดมากกว่าร้อยละ 50 ซึง่เป็น

โอกาสมากทีจ่ะท�ำให้เกดิอบุตัเิหตทุางถนน(12) แต่ในขณะ

ที่มีผู้ขับขี่และผู้ประสบเหตุการชนทางถนนที่มีค่าระดับ

แอลกอฮอล์มากกว่า 100-150 มิลลิกรัมเปอร์เซ็นต์

มากถึงร้อยละ 76.99 น่ันหมายความว่าโอกาสที่จะเกิด

อุบัติเหตุสูงเพิ่มมากขึ้นด้วยเช่นกัน เพราะว่าระดับการ

บริโภคที่ค่อนข้างปานกลาง (แอลกอฮอล์บริสุทธิ์ 24 

กรมั) จะเพิม่อตัราการบาดเจบ็เป็นสองเท่าโดยประมาณ 

แต่ความเสี่ยงนั้นจะเพิ่มขึ้นอย่างรวดเร็วเมื่อบริโภคใน

ระดับที่สูงขึ้น เช่น คนที่ด่ืมแอลกอฮอล์ 120 กรัมจะ

มีมากกว่า ความเสี่ยงต่อการบาดเจ็บจากยานยนต์สูง

กว่าผู้ที่ไม่ดื่มถึง 50 เท่า(9) จึงแสดงให้เห็นว่าการดื่ม

แอลกอฮอล์เป็นสาเหตสุ�ำคญัทีท่�ำให้เกดิการบาดเจบ็และ

เสยีชวีติทางถนน ดงันัน้ เพือ่เป็นการด�ำเนินมาตรการและ

นโยบายในการลดการบาดเจบ็และเสยีชีวติทีม่สีาเหตุจาก

การดื่มแอลกอฮอล์แล้วขับขี่ ควรก�ำหนดให้กระบวนการ

พิจารณาคดีต้องใช้ผลการตรวจวัดระดับแอลกอฮอล์ใน

เลือดประกอบการด�ำเนินคดีทุกเหตุการณ์
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	 ข้อเสนอแนะเชิงนโยบาย

	 จากผลการศึกษาท�ำให้ทราบว่ามากกว่าร้อยละ 

50 ของผู้ขับข่ีที่ก่อให้เกิดอุบัติเหตุทางถนนมีค่าระดับ

แอลกอฮอล์ในเลือดเกินค่าที่กฎหมายก�ำหนด แสดงให้

เห็นว่าการดื่มแอลกอฮอล์เป็นสาเหตุส�ำคัญท่ีท�ำให้เกิด

การบาดเจ็บและเสียชีวิตทางถนน ดังนั้นเพื่อเป็นการ

ลดการบาดเจ็บและเสียชีวิตที่ มีสาเหตุจากการดื่ม

แอลกอฮอล์แล้วขับขี่ ผู้ศึกษามีข้อเสนอดังนี้

	 1.	ควรก�ำหนดให้กระบวนการพิจารณาคดีที่ 

เก่ียวกบัอบัุตเิหตทุางถนน ในกรณทีีผู่ข้บัขีห่รอืผูป้ระสบภยั 

ไม่สามารถเป่าวัดแอลกอฮอล์ได้ ควรใช้ผลการตรวจวัด 

ระดับแอลกอฮอล์ในเลือดมาประกอบการด�ำเนินคดี 

ทุกเหตุการณ์

	 2.	การตรวจวัดระดับแอลกอฮอล์ควรพิจารณา

ตรวจวัดคู่กรณีทั้งสองฝ่าย ทั้งกรณีที่เป็นผู้ขับขี่ด้วยกัน 

และกรณีผู้ขับขี่และผู้ถูกชนเป็นคนเดินเท้า

	 3.	 หน่วยงานทีเ่กีย่วข้องควรน�ำข้อมลูมาใช้ในการ

วางแผนก�ำหนดเป้าหมายการด�ำเนินงานของพื้นที่ และ 

การหาแหล่งงบประมาณในการสนับสนุนเครื่องมือ  

สิ่งส�ำคัญในการด�ำเนินงาน คือ ความมีส่วนของภาค ี

เครือข่าย นโยบายของผู้บริหารและติดตามด้วยข้อมูล 

อย่างต่อเนื่อง

	 4.	ด�ำเนินมาตรการการป้องกันการเข้าถึงเครื่อง

ดื่มแอลกอฮอล์ในกลุ่มเยาวชนอายุ น้อยกว่า 20 ปี โดย

การบังคับใช้กฎหมายที่เข้มงวดกับผู้จ�ำหน่ายหรือจัดหา

เครื่องดื่มแอลกอฮอล์ให้เยาวชน

	 5.	การตรวจวัดระดับแอลกอฮอล์ในเลือดให้อยู่

ในสิทธิประโยชน์ของการรักษาที่เบิกจ่ายจากส�ำนักงาน

หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ (สปสช.) เพื่อลดปัญหา

ที่หน่วยงานระดับพื้นที่ทั้งโรงพยาบาลชุมชนหรือสถานี

ต�ำรวจจะต้องเข้ามารับภาระในส่วนของค่าตรวจ

	 6.	ขยายและเพิ่มสมรรถนะของโรงพยาบาล

ศูนย์และโรงพยาบาลทั่วไปให้สามารถตรวจวัดระดับ

แอลกอฮอล์ในเลือดได้ทุกแห่ง รวมทั้งห้องปฏิบัติการ

ของส�ำนักงานป้องกันควบคุมโรคเขตทั่วประเทศ เพื่อ

เป็นการลดค่าใช้จ่ายในการเดินทางน�ำสิ่งส่งตรวจไป

ยังศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์หรือห้องปฏิบัติการของ
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