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บทคัดย่อ
	

	 ศพชายชาวมองโกลอยด์ ถูกพบในน�้ำ ตรวจพบบาดแผลถูกฟันบริเวณ คาง มือ ล�ำคอ และหัวเข่า พบลักษณะเน่า 

เผยให้เห็นกระดูกบริเวณใบหน้า ผู้ชันสูตรพลิกศพมีหน้าที่ชันสูตรเพื่อให้ทราบว่าผู้เสียชีวิตเป็นใคร เสียชีวิตเวลาใด สถานที ่

พบศพเป็นสถานท่ีเสียชีวิตหรือไม่ สาเหตุและพฤติการณ์การเสียชีวิตคืออะไร จากการตรวจบาดแผลถูกฟันสามารถ 

บอกได้ว่าเกิดก่อนการเสียชีวิตหรือไม่ โดยการตรวจหาปฏิกิริยาแสดงการมีชีวิตด้วยกล้องจุลทรรศน์ ร่วมกับการตรวจ 

ทางเคมีอ่ืน ๆ ซึ่งมีข้อจ�ำกัดในการตรวจศพที่พบในน�้ำ  เนื่องจากมีการชะล้างเลือดและสารเคมีออกไป และศพมีการเสื่อม

สลายจากการเน่า บาดแผลส�ำคัญที่ช่วยในการแปลผลว่าบาดแผลดังกล่าว เกิดก่อนการเสียชีวิตในศพรายนี้คือบาดแผล

จากการป้องกันตัว และสามารถแยกบาดแผลถูกฟันกับบาดแผลที่เกิดจากใบพัดเรือได้ เนื่องจากมีลักษณะเฉพาะที่ 

แตกต่างกัน

ค�ำส�ำคัญ: บาดแผลถูกฟัน ศพในน�้ำ ปฏิกิริยาแสดงการมีชีวิต บาดแผลจากการป้องกันตัวAbstract 

บทความรายงานผู้ป่วย 
(Case Report)
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Autopsy the body with wound discovered under 
the water for investigating the cause of death
Sirin Bussayamanont

Department of Forensic Medicine, Faculty of Medicine, Srinakharinwirot University

Abstract 

	 A mongoloid male body was discovered under the water. The uncovered chopped wounds 

were found at the chin, hand, neck and knee. The body was decomposed with exposed facial bones. 

The examiners needed to identify who the victim was and the time of death. Where the death took 

place (primary crime scene or secondary crime scene)?  What was the cause and manner of death? 

The presence of vital reaction in chopped wounds could determine when the injury occurred and 

whether during antemortem or postmortem conditions. Vital reactions were originally checked by optic 

microscopic examination, additional histochemistry markers, enzymatic markers and biochemistry 

markers. The examinations were limited due to autolysis and putrefaction including hence blood 

and chemicals would have been washed away. The defense wound found on the victim’s right hand 

played the most important role in this case and proved that the victim was conscious when the  

homicide took place. The defensive chopped wound would be different characteristics from the  

wound which may have been caused by a boat propeller.
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	บทน�ำ
	 จากข้อมูลปี ค.ศ. 2002-2013 ในประเทศไทย 

พบกรณีเสียชีวิตในน�้ำเฉลี่ยปีละ 4,157 ราย โดยพฤติการณ์

อันดับหน่ึงรวมในทุกช่วงอายุคือ  อุบัติเหตุจราจร รองลงมา 

ตามล�ำดับคือฆ่าตัวตาย อุบัติเหตุจมน�้ำ  และถูกท�ำร้าย 

ซึ่งค่าเฉลี่ยการถูกท�ำร้ายประมาณ 4.7 รายต่อประชากร 

100,000 ราย1  การชันสูตรพลิกศพตามกฎหมายเพื่อให้ได้

ข้อมูลว่าผู้เสียชีวิตเป็นใคร เสียชีวิตเมื่อใด เสียชีวิตสถาน 

ที่ใด สาเหตุและพฤติการณ์การเสียชีวิตคืออะไร2

	 เม่ือชันสูตรศพที่พบในน�้ำ การตรวจศพเพื่อให้

ได้ข้อมูลดังกล่าวจะยากกว่ากรณีที่พบศพบนบก เพราะ

ศพที่พบในน�้ำมักจะผ่านกระบวนการเน่าแล้วจึงเร่ิมลอย

ขึ้นมาบริเวณผิวน�้ำก่อนมีผู้พบเห็นศพ3,4 

	 ส�ำหรับศพที่พบบาดแผล การตรวจหาปฏิกิริยา

แสดงการมีชีวิต (vital reaction)ของบาดแผลช่วย 

ในการแปลผลว่าขณะที่เกิดบาดแผลผู้เสียชีวิตยังมีชีวิต 

อยู่หรือไม่5 หากยังมีชีวิตอยู่การตรวจลักษณะต่าง ๆ  ของ

บาดแผลจะช่วยในการประเมินวัตถุท่ีกระท�ำให้เกิดแผล 

และช่วยในการประเมินว่าเป็นการกระท�ำตนเอง อุบัติเหตุ 

หรือถูกผู้อ่ืนกระท�ำ กรณีที่เกิดบาดแผลภายหลังจากเสีย

ชีวิตแล้ว เกิดได้จากสิ่งรบกวนภายหลังตาย หรือเกิดได้

จากการท�ำลายศพ

	 ข ้อมูลจากการชันสูตรศพดังกล ่าวเมื่อเข ้าสู ่

กระบวนการยุติธรรมจะถูกพิจารณากับบทบัญญัติของ

กฎหมายท่ีแตกต่างกันตามสาเหตุและพฤติการณ์การ 

เสียชีวิต การเก็บข้อมูลและการแปลผลจึงมีความส�ำคัญ

มากในกระบวนการยุติธรรมการแปลผลบาดแผลดัง

กล่าวจะแปลได้ยากขึ้นเมื่อเกิดการเสื่อมสลายของเซลล์ 

(autolysis) การเน่า (putrefaction) และสิ่งรบกวน 

การแปลผลภายหลังตายอื่น ๆ  (postmortem artifacts)6 

ซึ่งพบมากในการตรวจบาดแผลจากศพท่ีพบในน�้ำ

	รายงานผู้เสียชีวิต
	 ศพเพศชาย ชาวมองโกลอยด์ถูกพบในล�ำคลอง 

พนักงานสอบสวนส่งศพมาผ่าชันสูตร โดยระบุเบ้ืองต้นว่า

จมน�้ำ จากการตรวจศพภายนอกพบสูง 160 เซนติเมตร 

น�้ำหนัก 41 กิโลกรัม พบหนวดบางส่วน เส้นผมสีด�ำ 

ติดหนังศีรษะบางส่วน พบรอยสักบริเวณต้นแขนขวา 

หน้าแข้งซ้าย และต้นแขนซ้าย ไม่สวมเส้ือ สวมกางเกง 

ขาสั้นเอวยางยืดสีเลือดหมูลายทางสีขาว กางเกงในสีด�ำ 

มีเชือกตระกรุดสามเส้นพันรอบเอว ตรวจพบเชือกพัน

รอบล�ำคอและรอบข้อเท้าขวา สภาพศพเน่าผิวหนังหลุด

ลอกบริเวณใบหน้าและกะโหลกศีรษะ ผิวหนังสีเทาเหลือง 

พบร่องรอยการถูกสัตว์ขนาดเล็กกัดแทะท่ีผิวหนังบริเวณ

หัวไหล่ แขน ขา และมือทั้งสองข้าง ตรวจพบบาดแผล

ถูกฟันบริเวณคางขนาดยาวประมาณ 8 เซนติเมตร 

ลึกเข้ากระดูกคาง บริเวณหัวเข่าซ้ายขนาดยาวประมาณ 

5 เซนติเมตร ลึกเข้ากระดูกสะบ้า ดังรูปท่ี 1 และ 2

รูปที่ 1 บริเวณคาง

รูปที่ 2 บาดแผลบริเวณหัวเข่าซ้ายลึกเข้ากระดูก
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	 ตรวจพบบาดแผลถูกฟันบริเวณล�ำคอข้างซ้าย

ด้านหน้ายาวไปถึงล�ำคอข้างขวาด้านข้างขนาดยาว

ประมาณ 20 เซนติเมตร ตัดกล้ามเนื้อบริเวณล�ำคอขาด 

ตัดทางเดินหายใจต�ำแหน่งเหนือกล่องเสียงขาด ตัดหลอด

เลือดแดงและหลอดเลือดด�ำบริเวณล�ำคอขาด ลึกเข้า

กระดูกสันหลังส่วนคอด้านหน้าระหว่างปล้องที่ 4 และ

ปล้องที่ 5 ตรวจพบบาดแผลถูกฟันบริเวณล�ำคอส่วน

ล่างข้างซ้าย ด้านหลังขนาดยาวประมาณ 17 เซนติเมตร 

ตัดกล้ามเนื้อบริเวณล�ำคอ ตัดกระดูกสันหลังส่วนคอปล้อง

ท่ี 7 ขาด ดังรูปที่ 3 และ 4

รูปที่ 3 บาดแผลบริเวณล�ำคอด้านหน้า

รูปที่ 4 บาดแผลบริเวณด้านหลัง

	 ตรวจพบบาดแผลถูกฟันบริเวณนิ้วก้อยมือขวา

ข ้อต ้นลึกเข ้ากระดูกขาดเหลือผิวหนังบางส ่วนของ 

นิ้วก้อยติดกับส่วนมือ ตรวจพบบาดแผลถูกฟันบริเวณ 

น้ิวนางมือขวาข้อต้นขนาดยาวประมาณ 0.8 เซนติเมตร 

ลึกเข้ากระดูก ทั้งสองบาดแผลเป็นแนวต่อกัน ดังรูปที่ 5

รูปที่ 5 บาดแผลบริเวณมือขวา

 

 รูปที่ 6 เนื้อเยื่อบาดแผลเม่ือน�ำมาตรวจด้วยกล้องจุลทรรศน์

	 การตรวจศพบริเวณศีรษะไม่พบกะโหลกศีรษะ

และฐานกะโหลกศีรษะแตกร้าว ทรวงอก ช ่องท้อง 

เชิงกราน ไม่พบลักษณะผิดปกติ อวัยวะภายในเน่า ผลการ

ตรวจชิ้นเน้ือบาดแผลทางกล้องจุลทรรศน์ พบลักษณะเน่า 

ไม่พบปฏิกิริยาแสดงการมีชีวิต ดังรูปที่ 6
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	วิจารณ์
	 กรณีศึกษารายนี้ ได้รับการยืนยันตัวบุคคลจาก

พนักงานสอบสวนเจ้าของคดี ระยะเวลาการเสียชีวิต 

ไม่เกินสองสัปดาห์ ประเมินจากเนื้อเยื่อบริเวณใบหน้า

และศีรษะเริ่มเน่าหลุดลอก แต่ผิวหนังบริเวณหน้าอก

ไม่พบการเน่าสลายเห็นช่องอก ลักษณะดังกล่าวหาก

ตรวจศพท่ีพบบนบกจะประเมินเวลาประมาณหนึ่ ง

สัปดาห์7 ศพที่อยู ่ในน�้ำนั้นจะเน่าช้ากว่าศพที่ถูกท้ิงไว้ 

บนบกประมาณ 2 เท่า8 ขึ้นอยู่กับอุณหภูมิของน�้ำที่ศพ

แช่อยู่9 การประเมินระยะเวลาที่แน่นอนนั้นกระท�ำได้ยาก

บาดแผลที่พบเป็นลักษณะบาดแผลที่เกิดจากของแข็ง

มีคม เน่ืองจากไม่พบลักษณะสะพานเนื้อเยื่อ (tissue 

bridging) และโพรงใต้บาดแผล (undermine)10 อาวุธ 

มีน�้ำหนักเป็นบาดแผลจากการถูกสับหรือฟัน (chopped 

wound) เนื่องจากเป็นบาดแผลมีคมลึกเข้าไปถึงกระดูก11 

สาเหตุและพฤติการณ์การเสียชีวิตนั้นต้องพิจารณาจาก

บาดแผล ว่าเป็นบาดแผลที่เกิดก่อนการเสียชีวิตหรือไม ่

หากเป็นบาดแผลท่ีเกิดขึ้นมาภายหลังจากเสียชีวิตแล้ว 

อาจเป็นการท�ำลายศพ หรือเกิดจากสิ่งรบกวนอ่ืนๆ 

ปฏิกิริยาแสดงการมีชีวิต (vital reaction) เป็นการ

ตอบสนองของร่างกายเมื่อได้รับบาดเจ็บโดยร่างกาย 

จะมีกระบวนการที่มีเลือดออกและการอักเสบ (stage 

of hemorrhage and inflammation) หากบาดแผล

มีระยะเวลานานข้ึนจะมีการสร้างเนื้อเยื่อเส้นใย (stage 

of fibroplastic หรือ proliferative phase) และระยะ

สุดท้ายของการหายของบาดแผล (maturation phase 

หรือ remodeling phase)12 สามารถตรวจได้จาก

กล้องจุลทรรศน์โดยการตรวจลักษณะเม็ดเลือดและเซลล์

ที่พบในบาดแผล การตรวจหาระดับเอนไซม์ซึ่งเป็นวิธีการ 

เฉพาะ สามารถพบได้ในบาดแผลที่เกิดในขณะมีชีวิต 

เช่น adenosine triphosphatase, aminopeptidase, 

alkalinephosphatase เป็นต้น โดยจะไม่เสื่อมสลาย 

ภายหลังการเสียชีวิตได้ถึง 5 วัน13 นอกจากนี้ยังสามารถ

ตรวจหาสารทางชีวเคมี เช่น histamine, serotonin, 

chloride และสารอ่ืน ๆ  อกีมากมาย อย่างไรกต็าม  ผู้เสียชวีติ 

รายนี้ระยะเวลาการเสียชีวิตอยู่ภายในช่วงเวลาประมาณ

สองสัปดาห์จึงเป็นการยากที่จะสามารถตรวจพบสาร 

ดังกล่าวได้ 

	 Oehmichen and Cröpelin ได้รายงานการใช้

สารชื่อ bromodeoxyuridine เป็นสารที่เกิดขึ้นขณะที่

เซลล์สังเคราะห์ DNA และพบในบาดแผลได้ถึง 32 วัน 

หลังจากการเสียชีวิต14 แต่การตรวจสารดังกล่าว  เป็นการ 

ตรวจเฉพาะซึ่งไม่สามารถตรวจโดยทั่วไป อีกทั้งยังม ี

ค่าใช้จ่ายท่ีสูงและเท่าท่ีผู้เขียนทบทวนวรรณกรรม ยังไม่พบ 

รายงานการทดลองหาสารดังกล่าวในบาดแผลท่ีแช่อยู ่ 

ในน�้ำการแปลผลบาดแผลท่ีแช่ในน�้ำจะต้องใช้ความระมัด 

ระวัง เนื่องจากเลือดหรือสารต่าง ๆ  จะถูกน�้ำชะล้างออกไป 

ตามช่วงเวลาความนานที่แช่อยู่ในน�้ำ ซึ่งในหลายครั้งจะพบ 

ลักษณะบาดแผลที่ซีดท�ำให้แปลผลได้ยากว่าเกิดก่อนหรือ

ภายหลังเสียชีวิต15 โดยบาดแผลที่เกิดก่อนการเสียชีวิต

เมื่ออยู่ในน�้ำเป็นเวลานานจะท�ำให้เห็นบาดแผลซีดไม่พบ

เลือดแทรกมีลักษณะเหมือนบาดแผลท่ีเกิดภายหลังตาย 

การตรวจด้วยกล้องจุลทรรศน์จะสามารถช่วยในการ 

แปลผลได้หากเนื้อเยื่อยังไม่เน่าสลาย16 ซ่ึงในกรณีผู  ้

เสียชีวิตรายนี้เนื้อเยื่อมีการเน่าสลายมากจึงแปลผลได้ยาก

	 ผู ้ เขียนได ้ทดลองน�ำบาดแผลท่ีเกิดก ่อนการ 

เสียชีวิต แช่น�้ำประปา ท่ีอุณหภูมิห้อง เป็นเวลา 1 วัน 3 วัน 

5 วัน และ 7 วัน พบว่าไม่สามารถตรวจพบปฏิกิริยาแสดง

การมีชีวิตหลังจากแช่น�้ำเพียงหนึ่งวันดังรูป

รูปที่ 7 ปฏิกิริยาแสดงการมีชีวิตในบาดแผลที่เกิดก่อนการเสียชีวิต 
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รูปท่ี 8 บาดแผลที่เกิดก่อนการเสียชีวิตหลังจากแช่น�้ำหนึ่งวันไม่พบ

ปฏิกิริยาแสดงการมีชีวิตจากการตรวจด้วยกล้องจุลทรรศน์

	 แสดงให้เห็นว่าแม้บาดแผลดังกล่าวจะเกิดก่อน

การเสียชีวิต หากแช่น�้ำเพียงหนึ่งวันก็ยากที่จะสามารถ

ตรวจปฏิกิริยาแสดงการมีชีวิตด้วยกล้องจุลทรรศน์ได้

	 จากการศึกษาของ Saurabh และ Biswajit 

ในปี 2012 พบว่าบาดแผลที่เกิดจากการป้องกันตัว พบได้

บ่อยในต�ำแหน่งมือและแขน โดยบาดแผลพบว่าเกิดจาก 

วัตถุมีคมมากที่สุด17 การศึกษาของ Panda และคณะ 

ในปี 2014 เกี่ยวกับลักษณะของบาดแผลที่เกิดจากการ

ป้องกันตัวในผู้ตายที่ถูกฆาตกรรม 111 ราย พบ 31 ราย

มีบาดแผลท่ีเกิดจากการป้องกันตัว โดยส่วนใหญ่เกิดจาก

อาวุธที่เป็นวัตถุแข็งมีคม ต�ำแหน่งที่พบได้บ่อยคือแขน 

ต้นแขน และมือ18 เช ่นเดียวกัน ผู ้ เสียชีวิตรายนี้พบ

บาดแผลถูกฟันบริเวณมือขวา ซึ่งเป็นต�ำแหน่งที่พบได้

บ่อย และเข้าได้กับบาดแผลที่เกิดจากการป้องกันตัว

ขณะเกิดบาดแผลที่มือ เข้าได้กับการที่มือถูกยกขึ้น และ

ไม่ใช่ต�ำแหน่งท่ัวไปในการฟันท�ำลายศพส�ำหรับบาดแผล

ที่อาจเกิดขึ้นได้ในศพที่พบในน�้ำคือบาดแผลจากใบพัด

เรือ บาดแผลจากใบพัดเรือมักถูกท�ำให้เข้าใจผิดว่าเป็น

บาดแผลถูกฟันได้ ลักษณะบาดแผลจากใบพัดเรือ มัก

มีความรุนแรง สามารถพบบาดแผลถลอก หรือกระดูก

หักร่วมด้วย ซ่ึงจะมีลักษณะเฉพาะท่ีสามารถแยกจาก

บาดแผลท่ีเกิดจากวัตถุมีคมได้ 19 บาดแผลฉีกขาดที่เกิดขึ้น 

จากใบพัดเรือมีลักษณะเข้าได้กับบาดแผลฉีกขาดขอบ 

ไม่เรียบ เนื้อเยื่อที่ถูกบดท�ำลาย กระดูกที่ถูกกระแทกด้วย

ใบพัดนั้นเป็นลักษณะท่ีหักหรือบิ่น มากกว่าลักษณะคม

ที่เกิดจากวัตถุแข็งมีคม และอาจพบบาดแผลที่ค่อนข้าง

ขนานกันหลายแนวจากการที่ใบพัดหมุนได้20 ซึ่งไม่เข้า

กับบาดแผลและการหักของกระดูกของผู้เสียชีวิตรายนี้ 

	สรุป

	 ผู ้ เสียชีวิตรายนี้ เสียชีวิตจากวัตถุแข็งมีคมมี 

น�้ำหนักมาก สาเหตุการเสียชีวิตจากหลอดเลือดแดงและ

ด�ำใหญ่บริเวณล�ำคอถูกตัดขาด โดยพฤติการณ์การเสียชีวิต 

เกิดจากถูกผู้อื่นกระท�ำ โดยมีการเสียชีวิตจากบริเวณอื่น

แล้วมีการอ�ำพรางศพโดยการทิ้งศพไว้ในน�้ำ การตรวจศพ 

ผู้เสียชีวิตท่ีพบในน�้ำนั้นต้องตระหนักว่าสาเหตุการเสีย

ชีวิตไม่ใช่การจมน�้ำเพียงอย่างเดียวอาจเกิดจากสาเหตุอื่น 

และสถานที่ที่พบศพอาจไม่ใช่สถานที่ที่ผู้ตายเสียชีวิต ถึง

แม้การตรวจศพจะกระท�ำได้ยากเพราะส่วนใหญ่เกิดการ

เน่าก่อนการพบศพ จึงต้องมีความระมัดระวังในการแปล

ผลการตรวจบาดแผลว่าเกิดก่อนหรือภายหลังการเสีย

ชีวิตควรตรวจหาด้วยกล้องจุลทรรศน์เพื่อดูปฏิกิริยาแสดง

การมีชีวิต12,16 หรือการตรวจหาสารต่าง ๆ ท่ีหล่ังเมื่อเกิด

บาดแผล ในอนาคตควรมีการวิจัยเกี่ยวกับการตรวจหา

ปฏิกิริยาแสดงการมีชีวิต จากบาดแผลก่อนการเสียชีวิตที่

แช่อยู่ในน�้ำให้มากขึ้น ในรายงานผู้เสียชีวิตรายนี้บาดแผล

ที่เป็นประโยชน์ต่อการแปลผลคือบาดแผลที่เกิดจาก 

การป้องกันตัว (defense wound) บริเวณนิ้วก้อยและ 

นิ้วนางมือขวา บาดแผลจากการป้องกันตัวไม่สามารถ

พบได้ในทุกรายท่ีถูกฆาตกรรม แต่หากพบจะสามารถ

ช่วยในการแปลผลว่าเป็นบาดแผลท่ีถูกผู้อ่ืนกระท�ำและ 

เป็นบาดแผลที่เกิดก่อนการเสียชีวิตได้17,18
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