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รายงานผูบาดเจ็บในป
รุนแรง (เสียชีวิตหรือตองพักร
รอยละ 6.31 จํานวนบาดเจ็บส
(รอยละ 6.9) โรงพยาบาลเชียงร
จาก  รพม.นครราชสีมา 665 รา

สาเหตุการบาดเจ็บและ
ขนสง ในป พ.ศ. 2544 มีผูบาด
การบาดเจ็บรองลงมา ไดแก อ
(รอยละ 12.2) ถูกทํารายดวยวิธ
บาดเจ็บอื่น ๆ 8,285 ราย (รอยล
 ในจํานวนผูบาดเจ็บที่เ
รองลงมา เปนการถูกทํารายดว
วิธีตาง ๆ 485 ราย (รอยละ 6.7)

 สัดสวนผูบาดเจ็บและ
รอยละ 51.1 – 76.4 ของผูเสียช
จากอุบัติเหตุการขนสงสูงสุด (
รายงานการเฝาระวังการบาดเจ็บจากอุบัติเหตุการขนสง
ประเทศไทย พ.ศ. 2544
มควบคุมโรค ไดจดัตัง้ระบบเฝาระวงัการบาดเจบ็ในระดบัจงัหวดั รวมกบัหนวยงานตาง ๆ เพื่อจัดทํา
ารผูบาดเจ็บ และระบบสงตอในจังหวัด โดยวิธีรวบรวมขอมูลผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุ ถูกพิษ          
ารับบริการ ณ หองฉุกเฉินของโรงพยาบาลขนาดใหญในกรุงเทพมหานครและในภาคตาง ๆ ของ
มีโรงพยาบาลขนาดใหญระดับโรงพยาบาลมหาราช (รพม.) และโรงพยาบาลศูนย (รพศ.) รวม 25 
ายเฝาระวังการบาดเจ็บในระดับจังหวัด

 พ.ศ. 2544 จากแบบบันทึกขอมูลเฝาระวังการบาดเจ็บ (Injury Surveillance -IS.) เฉพาะบาดเจ็บ
ักษาตัวในโรงพยาบาล) ทุกสาเหตุ รวม 114,141 ราย เสียชีวิต 7,207 ราย คิดเปนอัตราปวยตาย      
ูงสุด รายงานจาก รพม.นครราชสีมา 8,993 ราย (รอยละ 7.9) โรงพยาบาลอุดรธานี 7,872 ราย          
ายประชานุเคราะห 6,801 ราย (รอยละ 6.0) จํานวนผูเสียชีวิตจากสาเหตุการบาดเจ็บสูงสุด รายงาน
ย อัตราปวยตาย รอยละ 7.4 โรงพยาบาลอุดรธานี 513 ราย อัตราปวยตาย รอยละ 6.5
การเสียชีวิตที่สําคัญ จาก 19 สาเหตุ การบาดเจ็บตั้งแต พ.ศ. 2538 – 2544 ยังคงเปนอุบัติเหตุการ
เจ็บทั้งหมด (รวมผูเสียชีวิต) จากอุบัติเหตุการขนสงสูงสุด รวม 62,317 ราย (รอยละ 54.6) สาเหตุ
ุบัติเหตุ/พลัด/ตก/หกลม 16,106 ราย (รอยละ 14.1) อุบัติเหตุ/แรงเชิงกล/วัตถุส่ิงของ 13,887 ราย 
ีตาง ๆ 8,980 ราย (รอยละ 7.9) ทํารายตัวเองดวยวิธีตาง ๆ 4,566 ราย (รอยละ 4.0) และสาเหตุการ
ะ 7.3)
สียชีวิตทั้งหมด 7,207 ราย เปนผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุการขนสงสูงสุด 4,898 ราย (รอยละ 68.0) 
ยวิธีตาง ๆ 529 ราย (รอยละ 7.3) อุบัติเหตุพลัด/ตก/หกลม 519 ราย (รอยละ 7.2) ทํารายตัวเองดวย
  ตกน้ํา และจมน้ํา 218 ราย (รอยละ 3.0) และสาเหตุการบาดเจ็บอื่น ๆ 558 ราย (รอยละ 7.7)

ผูเสียชีวิตจากอุบัติเหตุจากการขนสง อยูระหวางรอยละ 44.7 – 62.4 ของผูบาดเจ็บทุกสาเหตุ และ
ีวิตจากการบาดเจ็บทุกสาเหตุ โรงพยาบาลสรรพสิทธิประสงค อุบลราชธานี มีสัดสวนการบาดเจ็บ
รอยละ 62.4) รองลงมาคือ โรงพยาบาลชลบุรี (รอยละ 60.7) และโรงพยาบาลขอนแกน (รอยละ 
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59.1) ของการบาดเจ็บทุกสาเหตุ สัดสวนการเสียชีวิตจากอุบัติเหตุการขนสงสูงสุด จากโรงพยาบาลชลบุรี (รอยละ 76.4) รองลง
มา โรงพยาบาลขอนแกน (รอยละ 75.2) รพม.นครราชสีมา (รอยละ 74.3) (ตารางที่ 1 )
              ตารางที่ 1 สาเหตุการบาดเจ็บและตาย 5 ลําดับแรกของผูบาดเจ็บรุนแรง (ตายหรือเปนผูปวยใน)

การบาดเจ็บ การตาย
อันดับ สาเหตุ จํานวน % อันดับ สาเหตุ จํานวน %

1 อุบัติเหตุการขนสง 62,317 54.6 1 อุบัติเหตุการขนสง 4,898 68.0
2 พลัด ตก หรือ หกลม 16,106 14.1 2 ถูกทํารายดวยวิธีตางๆ 529 7.3
3 แรงเชิงกล วัตถุสิ่งของ 13,887 12.2 3 พลัด ตก หรือ หกลม 519 7.2
4 ถูกทํารายดวยวิธีตางๆ 8,980 7.9 4 ทํารายตัวเองดวยวิธีตาง ๆ 485 6.7
5 ทํารายตัวเองดวยวิธีตาง ๆ 4,566 4.0 5 ตกน้ําและจมน้ํา 218 3.0

อื่น ๆ 8,285 7.3 อื่นๆ 558 7.7
รวม 114,141 100.0 รวม 7,207 100.0

รวบรวมและจัดทําโดย:  ศูนยขอมูลทางระบาดวิทยา สํานักระบาดวิทยา กรมควบคุมโรค
                 ขอมูลจาก โรงพยาบาลในโครงการเฝาระวังการบาดเจ็บระดับจังหวัด พ.ศ. 2544

อัตราปวยตายจากอุบัติเหตุการขนสง รวมทุกโรงพยาบาล คิดเปนรอยละ 7.9  สูงสุดจากโรงพยาบาลชลบุรี (รอยละ 10.6) 
รองลงมา โรงพยาบาลสวรรคประชารักษ นครสวรรค (รอยละ 9.8) และ โรงพยาบาลพระปกเกลา จันทบุรี (รอยละ 9.7) อัตรา
ปวยตายจากอุบัติเหตุการขนสงต่ําสุด จาก โรงพยาบาลสุรินทร (รอยละ 3.3) รองลงมา โรงพยาบาลเลิดสิน (รอยละ 4.3) และ           
โรงพยาบาลราชบุรี (รอยละ 4.8)

ผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุการขนสงเปนหญิงนอยกวาชาย ในอัตราสวน 1 : 3 กลุมอายุ 15 – 29 ป บาดเจ็บมากที่สุดในทุก
โรงพยาบาล โดยมีสัดสวนสูงรอยละ 47.8 ของผูบาดเจ็บทั้งหมด กลุมอาชีพที่มีสัดสวนสูงสุดในผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุการขนสง
ทั้งหมด คือ กลุมผูใชแรงงาน (รอยละ 31.2) รองลงมาคือกลุมนักเรียนนักศึกษา (รอยละ 20.8) และกลุมเกษตรกร (ทําสวน ทํานา 
ทําไร) (รอยละ 16.0)

อวัยวะที่บาดเจ็บรุนแรงในแตละคนที่บาดเจ็บจากอุบัติเหตุการขนสงสูงสุด ไดแก แขน ขา มือ และเทา (รอยละ 39.4) 
รองลงมา ศีรษะและคอ (รอยละ 35.7) อวัยวะที่บาดเจ็บรุนแรงในแตละคนที่เสียชีวิตจากอุบัติเหตุการขนสง สูงสุด สวนศีรษะ
และคอ (รอยละ 78.9) (ตารางที่ 2)
              ตารางที่ 2  การบาดเจ็บรุนแรง (ตายหรือเปนผูปวยใน) จากอุบัติเหตุการขนสง  จําแนกตามหมวดอวัยวะที่บาดเจ็บรุนแรงสูงสุดในแตละคน

บาดเจ็บ ตายอวัยวะท่ีบาดเจ็บ(1)
จํานวน (%) จํานวน (%)

Head/Neck (Include Middle inner ear) 22,222 (35.7) 3,865 (78.9)
Face (Include eye balls) 3,163 (5.1) 28 (0.6)
Thorax (Chest) 2,168 (3.5) 276 (5.6)
Abdomen and pelvic contents 2,568 (4.1) 247 (5.0)
Extremities and pelvic girdle 24,580 (39.4) 190 (3.9)
External and body surface 5,032 (8.1) 51 (1.0)
ไมทราบ* 2,584 (4.1) 241 (4.9)
รวม 62,317 (100.0) 4,898 (100.0)

                      * การบาดเจ็บบางสาเหตุกําหนดใหระบุอวัยวะที่บาดเจ็บเปน "ไมทราบ" เชน การตกน้ํา จมน้ํา, กินสารเคมี, ฯลฯ
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ผูบาดเจ็บรุนแรงจากอุบัติเหตุการขนสง สวนใหญเปนผูขบัขี ่ (รอยละ 67.0) ผูโดยสารยานพาหนะ (รอยละ 24.6) ผูใช           

รถจกัรยานยนต มีสัดสวนสูงรอยละ 81.3 ของผูบาดเจ็บ และรอยละ 80.3 ของผูเสียชีวิตที่ใชยานพาหนะทุกประเภท
ผูขับขี่ยานพาหนะที่บาดเจ็บรุนแรงจากอุบัติเหตุการขนสง ดื่มเครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอล สูงสุดรอยละ 41.5 รายงานสูงสุด

จาก โรงพยาบาลสุรินทร (รอยละ 59.3) รองลงมา โรงพยาบาลสรรพสิทธิประสงค อุบลราชธานี (รอยละ 58.0) และโรงพยาบาล
เชียงรายประชานุเคราะห (รอยละ 56.7) ผูขับขี่พาหนะที่เสียชีวิตจากอุบัติเหตุการขนสงดื่มเครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอลสูงรอยละ 
43.9 สูงสุดจากโรงพยาบาลสุรินทร (รอยละ 72.7) รองลงมา โรงพยาบาลเชียงรายประชานุเคราะห (รอยละ67.1) และโรงพยาบาล
อุดรธานี (รอยละ 64.3)

ผูใชรถจักรยานยนตที่บาดเจ็บรุนแรง  สวนใหญไมสวมหมวกนิรภัย รอยละ 92.2  และผูเสียชีวิตรอยละ 96.9 ผูบาดเจ็บ
สูงสุดจาก โรงพยาบาลราชบุรี (รอยละ 99.9) รองลงมาโรงพยาบาลอุดรธานี (รอยละ 99.1) และโรงพยาบาลชลบุรี (รอยละ 97.6) 
ผูใชรถจักรยานยนตที่เสียชีวิต จากโรงพยาบาลราชบุรี โรงพยาบาลสุราษฎรธานี โรงพยาบาลพระนครศรีอยุธยา โรงพยาบาล
ลําปาง และโรงพยาบาลยะลา ไมสวมหมวกนิรภัยทุกราย (ตารางที่ 3)
              ตารางที่ 3  พฤติกรรมเสี่ยงของผูบาดเจ็บรุนแรง (ตายหรือเปนผูปวยใน) จากอุบัติเหตุการขนสง
                                จําแนกตามการใชแอลกอฮอลของผูขับขี่พาหนะและการสวมหมวกนิรภัยของผูใชรถจักรยานยนต   พ.ศ.  2544

การใชแอลกอฮอลของผูขับขี่พาหนะ การสวมหมวกนิรภัยของผูใชรถจักรยานยนต
บาดเจ็บ ตาย บาดเจ็บ ตาย รพ.โครงการเฝาระวังการ

บาดเจ็บระดับจังหวัด         ใช  (%*) ไมใช (%*)    ใช  (%*) ไมใช (%*)  สวม(%*) ไมสวม (%*)  สวม (%*) ไมสวม (%*)
นครราชสีมา 1,218(44.9) 1,496(55.1) 75(47.5) 83(52.5) 288(8.9) 2,964(91.1) 7(3.2) 211(96.8)
นครศรีธรรมราช 484(25.5) 1,414(74.5) 32(34.0) 62(66.0) 182(7.8) 2,151(92.2) 4(3.0) 130(97.0)
ลําปาง 849(48.1) 916(51.9) 27(52.9) 24(47.1) 140(7.3) 1,776(92.7) 0(0.0) 59(100.0)
ราชบุรี 398(30.2) 921(69.8) 9(20.0) 36(80.0) 2(0.1) 1,511(99.9) 0(0.0) 56(100.0)
สวรรคประชารักษ 781(41.7) 1,094(58.3) 61(43.9) 78(56.1) 196(9.9) 1,792(90.1) 8(4.7) 162(95.3)
ยะลา 174(21.4) 639(78.6) 13(18.6) 57(81.4) 119(11.6) 904(88.4) 0(0.0) 92(100.0)
พระปกเกลา จันทบุรี 631(49.1) 653(50.9) 37(57.8) 27(42.2) 67(4.5) 1,419(95.5) 2(2.2) 89(97.8)
เชียงรายประชานุเคราะห 1,347(56.7) 1,028(43.3) 55(67.1) 27(32.9) 192(7.5) 2,367(92.5) 3(3.1) 95(96.9)
หาดใหญ 544(39.0) 850(61.0) 24(38.7) 38(61.3) 168(10.2) 1,476(89.8) 1(1.1) 92(98.9)
ขอนแกน 1,117(46.5) 1,284(53.5) 58(47.5) 64(52.5) 231(8.5) 2,491(91.5) 10(5.7) 164(94.3)
อุดรธานี 1,573(54.3) 1,322(45.7) 119(64.3) 66(35.7) 31(0.9) 3,256(99.1) 3(1.2) 241(98.8)
เลิดสิน 81(24.0) 257(76.0) 1(7.1) 13(92.9) 144(38.8) 227(61.2) 3(21.4) 11(78.6)
นพรัตนราชธานี 48(36.9) 82(63.1) 4(50.0) 4(50.0) 52(43.0) 69(57.0) 2(25.0) 6(75.0)
ระยอง 547(45.1) 667(54.9) 17(56.7) 13(43.3) 86(6.5) 1,235(93.5) 2(4.3) 44(95.7)
ชลบุรี 606(32.8) 1,243(67.2) 18(29.5) 43(70.5) 53(2.4) 2,182(97.6) 3(2.5) 116(97.5)
เจาพระยาอภัยฯปราจีนฯ 536(40.5) 789(59.5) 19(38.0) 31(62.0) 122(8.6) 1,291(91.4) 2(3.4) 56(96.6)
สุราษฎรธานี 561(30.5) 1,279(69.5) 17(29.3) 41(70.7) 67(3.0) 2,138(97.0) 0(0.0) 82(100.0)
ตรัง 448(34.5) 850(65.5) 16(27.6) 42(72.4) 116(7.0) 1,538(93.0) 4(5.0) 76(95.0)
พุทธชินราช พิษณุโลก 787(46.2) 916(53.8) 70(52.6) 63(47.4) 59(3.2) 1,781(96.8) 3(2.1) 140(97.9)
อุตรดิตถ 356(48.8) 374(51.2) 13(61.9) 8(38.1) 73(8.8) 759(91.2) 3(7.5) 37(92.5)
สรรพสิทธิประสงค อุบลฯ 1,384(58.0) 1,004(42.0) 79(59.0) 55(41.0) 275(10.8) 2,274(89.2) 8(5.1) 148(94.9)
สุรินทร 777(59.3) 534(40.7) 24(72.7) 9(27.3) 105(7.2) 1,345(92.8) 2(5.7) 33(94.3)
นครปฐม 490(26.4) 1,366(73.6) 22(26.2) 62(73.8) 281(13.7) 1,770(86.3) 3(2.6) 111(97.4)
พระนั่งเกลา นนทบุรี 281(31.7) 606(68.3) 6(20.0) 24(80.0) 75(8.1) 855(91.9) 2(5.1) 37(94.9)
พระนครศรีอยุธยา 290(41.5) 408(58.5) 5(17.9) 23(82.1) 49(6.4) 719(93.6) 0(0.0) 32(100.0)
มัธยฐาน 41.5% 43.9% 92.2% 96.9%

               * row %
                รวบรวมและจัดทําโดย:  ศูนยขอมูลทางระบาดวิทยา สํานักระบาดวิทยา กรมควบคุมโรค

วันเสาร  เปนวันที่มีผูบาดเจ็บรุนแรงจากการเกิดอุบัติเหตุการขนสงมากที่สุด (รอยละ 16.4) รองลงมาวันอาทิตย (รอยละ 
15.9) และวันศุกร (รอยละ 14.6) วันที่มีผูเสียชีวิตจากอุบัติเหตุการขนสงมากที่สุดไดแก วันอาทิตย (รอยละ 15.9) รองลงมาวัน
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เสาร (รอยละ 15.3) เดือนธันวาคมเปนเดือนที่มีเทศกาลและวันหยุดตอเนื่อง มีผูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุการขนสงมากที่สุด (รอยละ 
10.1) รองลงมาเดือน เมษายน (รอยละ 9.4) และเดือนมกราคม (รอยละ 8.9) สวนเดือนที่มีผูเสียชีวิตจากอุบัติเหตุการขนสงมากที่
สุด   ไดแก เดือนเมษายน (รอยละ 10.5) รองลงมา เดือนธันวาคม (รอยละ 9.7) และเดือนมกราคม (รอยละ 9.6)

อุบัติเหตุการขนสงยังคงเปนสาเหตุการบาดเจ็บและเสียชีวิตที่สําคัญที่สุด ลักษณะของประชากรกลุมเสี่ยงเปนชายมาก
กวา  ในกลุมผูใชแรงงาน นักเรียน/นักศึกษา และเกษตรกร ผูใชรถจักรยานยนตมีสัดสวนสูงสุดในอุบัติเหตุการขนสง ผูขับขี่ที่
บาดเจ็บรุนแรงหรือเสียชีวิตมีอัตราการดื่มเครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอลกอนขับขี่ยานพาหนะอยูในระดับสูง และการไมสวมหมวก
นิรภัยในผูใชรถจักรยานยนต เปนพฤติกรรมเสี่ยงที่ทําใหเกิดการบาดเจ็บรุนแรงและเสียชีวิตอยางชัดเจน

เพื่อลดความสูญเสียที่จะเกิดขึ้น ผูใชรถจักรยานยนตบนทองถนนควรใชหมวกนิรภัยอยางถูกสุขลักษณะ ผูขับขี่ยาน
พาหนะไมควรดื่มเครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอลกอนขับขี่ หรือขณะขับขี่ยานพาหนะ
กิตติกรรมประกาศ

ขอขอบคุณเจาหนาที่โรงพยาบาลในเครือขายเฝาระวังการบาดเจ็บ 25 แหง (ตามตารางที่ 3) ที่ไดเฝาระวังการบาดเจ็บฯ และเก็บรวบรวม
ขอมูลเฝาระวังการบาดเจ็บจากอุบัติเหตุการขนสง ครั้งนี้

รายงานโดย  สมชาย  เวียงพิทักษ
ศูนยขอมูลทางระบาดวิทยา สํานักระบาดวิทยา กรมควบคุมโรค

ขอคิดเห็นเพิ่มเติม
จากการเฝาระวังการบาดเจ็บตอเนื่องมาตั้งแต ป พ.ศ. 2538 ขอมูลในทุก ๆ ปยังคงบงชี้มาตลอดวา สาเหตุการบาดเจ็บที่

สําคัญที่สุดคือ อุบัติเหตุการขนสง และประมาณ 4 ใน 5 เปนอุบัติเหตุรถจักรยานยนต ปจจัยเสี่ยงเร่ืองการไมสวมหมวกนิรภัยและ
การใชแอลกอฮอลยังเปนปญหาสําคัญ ระบบเฝาระวังนี้ไดทําหนาที่บอกระบาดวิทยาการบาดเจ็บใหทราบแลววา กลุมเสี่ยงคือ
ใคร สาเหตุการบาดเจ็บคืออะไร แนวโนมปจจัยเสี่ยงที่สําคัญเปนอยางไร แตการควบคุมปองกันกลับไมใชเร่ืองงาย ทั้งนี้เพราะ
ปจจัยที่เกี่ยวของกับการบาดเจ็บเปนเรื่องพฤติกรรมซึ่งเปลี่ยนแปลงไดยาก ดังจะเห็นไดจากจํานวนผูเสียชีวิต ผูบาดเจ็บในเทศกาล
ปใหมที่ผานมาไมไดลดลงในระดับที่นาพอใจนัก แมขอมูลการเฝาระวังการบาดเจ็บจะเปนเพียงการเฝาระวังเฉพาะพื้นที่ (sentinel 
surveillance) จากการพัฒนาระบบและมาตรฐาน มีการเพิ่มจํานวนโรงพยาบาลเรื่อยมา พบวา ขอสรุปสําคัญในแตละปก็ไมได
เปลี่ยนไปจากเดิม จึงพอจะบอกไดวา ถึงจะเก็บขอมูลมากขึ้นกวานี้จนทั่วทุกพื้นที่ ลักษณะระบาดวิทยาการบาดเจ็บก็ไมนาจะตาง
ไปจากนี้ ในระยะเวลาที่หลายพื้นที่อยากพัฒนาระบบขอมูลของตนเอง ก็ขออยาไดลืมการดําเนินมาตรการหรือโครงการควบคุม
ปองกันปญหาการบาดเจ็บ ซ่ึงสามารถทําไดโดยไมตองรอใหมีระบบขอมูลที่สมบูรณพรอมเสียกอน

จากขอเสนอแนะของสํานักระบาดวิทยา กรมควบคุมโรค ในการสรุปขอมูลการบาดเจ็บในชวงเทศกาลปใหม 2546 วา 
ควรมีการสํารวจการสวมหมวกนิรภัยบนทองถนนนั้น ขณะนี้ไดเตรียมการสํารวจในชวงเทศกาลสงกรานต โดยมีสํานักงานปอง
กันควบคุมโรคที่ 1 – 12, สํานักอนามัย กรุงเทพมหานคร และจังหวัดที่ไดรับเลือกทําการสํารวจ 23 จังหวัดเปนแนวรวม ผลการ
สํารวจดังกลาวจะทําใหทราบสัดสวนการสวมหมวกนิรภัยที่แทจริง และเปรียบเทียบกับสัดสวนการสวมหมวกในผูบาดเจ็บ       
รุนแรงที่มีขอมูลในระบบเฝาระวังการบาดเจ็บ ซ่ึงจะชวยใหการแปลผลขอมูลถูกตองยิ่งขึ้นตอไป

โดย นายแพทยเฉวตสรร  นามวาท
กลุมพัฒนาระบบและมาตรฐานงานระบาดวิทยา สํานักระบาดวิทยา กรมควบคุมโรค
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