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ความเปนมา
รายงานแนวโนมและระบาดวิทยาการบาดเจ็บรุนแรง จากการทํารายตนเองโดยต้ังใจฉบับน้ี เปนการรายงานตอเน่ืองจาก           

รายงานในภาพรวม ซึง่ไดลงตีพิมพไปเมือ่ฉบบัที ่ 27 วันที ่ 9 กรกฎาคม พ.ศ. 2547 รายละเอยีดของรายงานเปนการแสดง แนวโนมและ
ระบาดวิทยาการบาดเจบ็รนุแรง จากการทํารายตนเองโดยต้ังใจ จาํแนกรายภาค ประเทศไทย ป พ.ศ. 2541 � 2545  ของรายงานเฝาระวัง
การบาดเจ็บระดับชาติ จําแนกรายภาค ประเทศไทย พ.ศ. 2541 - 2545

  วิธีการ
โดยการรวบรวมขอมูล ผูที่เสียชีวิตหรือตองพักรักษาตัวในโรงพยาบาล จากการทํารายตนเองโดยต้ังใจ โดยใชฐานขอมลู       

ผูบาดเจบ็รนุแรง ของ 14 โรงพยาบาล ระดับโรงพยาบาลมหาราช, โรงพยาบาลศูนย ทีร่ายงานใหสาํนักระบาดวิทยา และสามารถเปรยีบเทยีบ
ขอมลูในแตละปได  ชวงวันที ่1 มกราคม ถึง 31 ธนัวาคม ต้ังแต ป พ.ศ. 2541 ถึง 2545 และรวบรวมขอมูลดังกลาว รายงานจําแนกเปน         
4 ภาค และ กรุงเทพมหานคร  ดังน้ี
การบาดเจ็บรายภาคและกรุงเทพมหานคร

ภาคกลาง, ภาคใต และกรุงเทพมหานคร มีผูบาดเจ็บจากการทํารายตนเองโดยต้ังใจ เพ่ิมขึ้นจาก ป พ.ศ. 2541 ลดลงใน ป 
พ.ศ. 2543 - 2544 และเพ่ิมขึ้นอยางชัดเจนใน ป พ.ศ. 2545 สําหรับภาคเหนือมีผูบาดเจ็บเพ่ิมขึ้นจาก ป พ.ศ. 2541 และลดลงใน ป พ.ศ.
2543 หลังจากน้ัน เพ่ิมขึ้นอยางตอเน่ืองใน ป พ.ศ. 2544 และ 2545 แตกตางจากภาคตะวันออกเฉียงเหนือ มีผูบาดเจ็บเพ่ิมขึ้นใน         
ป พ.ศ. 2542 - 2543 ลดลงเล็กนอยใน ป พ.ศ. 2544 และเพ่ิมขึ้นใน ป พ.ศ. 2545 (รูปที่ 1)

รูปท่ี 1 จํานวนการบาดเจ็บรุนแรงจากการทํารายตนเองโดยต้ังใจ  จําแนกตามรายภาค
                 และกรุงเทพมหานคร พ.ศ. 2541 - 2545

แหลงขอมูล : 14 โรงพยาบาลเครือขายเฝาระวังการบาดเจ็บรุนแรงระดับชาติ  พ.ศ. 2541 - 2545

ลักษณะทางระบาดวิทยาในแตละภาคและกรุงเทพมหานคร ป พ.ศ. 2541 - 2545  คือ เพศหญิงบาดเจ็บมากกวาเพศชาย         
เล็กนอย อัตราสวนชาย : หญิง ประมาณ 1:1.8 ยกเวนภาคเหนือ ที่เพศชายทํารายตนเอง มากกวาเพศหญิงเล็กนอย ระหวาง ป พ.ศ. 
2541 - 2543 และภาคตะวันออกเฉยีงเหนือใน ป พ.ศ. 2541 กลุมอาย ุ15 ถึง 29 ป ทาํรายตนเองสูงสุด ในทุกภาคและในกรุงเทพมหานคร 
มีเด็กอายุตํ่ากวา 10 ป ทํารายตนเองโดยต้ังใจ จากรายงานขอมูลของโรงพยาบาลทางภาคเหนือ ปเวนป ปละ 1 คน และจากรายงาน        
ขอมูลของโรงพยาบาลทางภาคใตและ กรุงเทพมหานคร แหงละ 1 คน ใน ป พ.ศ. 2542

อาชีพผูใชแรงงานเปนอาชีพ ที่พบการบาดเจ็บสูงสุด จากรายงานของโรงพยาบาลทางภาคกลางในแตละป รอยละ 29.7 - 
35.8 รองลงมาเปน อาชีพนักเรียน/นักศึกษา รอยละ 12.7 - 15.4 และอาชีพแมบาน รอยละ 7.2-10.5  ภาคเหนือคลายภาคกลาง คือ 
อาชีพผูใชแรงงาน  มีการบาดเจ็บสูงสุด รอยละ 27.1 - 34.7 ในแตละป รองลงมาเปน อาชีพทําสวนทํานาทําไร ใน ป พ.ศ. 2541 � 
2542  และหลังจากน้ัน เปนอาชีพนักเรียน/นักศึกษา ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ  สูงสุดเปน อาชีพผูใชแรงงาน รอยละ 20.2 - 37.6 
สําหรับภาคใต และกรุงเทพมหานคร พบในอาชีพที่แตกตางจากภาคอ่ืน ๆ คือ ภาคใตบาดเจ็บสูงสุด อาชีพนักเรียน/นักศึกษา รอยละ 
18.6 - 24.6 ในแตละป  และกรุงเทพมหานคร อาชีพพนักงานบริษัท รอยละ 20.9 - 44.6 (ตารางที่ 1)

แนวโนมและระบาดวิทยาการบาดเจ็บรุนแรงจากการทํารายตนเองโดยตั้งใจ
รายงานเฝาระวังการบาดเจ็บระดับชาติ  จําแนกรายภาค ประเทศไทย พ.ศ. 2541-2545

 (Trend and Epidemiology Report on Intentional Self-harm, National  Injury Surveillance, by Region, Thailand 1998-2002)
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  ตารางท่ี 1 ลักษณะทางระบาดวิทยาการบาดเจ็บจากการทํารายตนเองโดยต้ังใจ ในแตละภาคและกรุงเทพมหานคร พ.ศ. 2541 - 2545
คุณลักษณะ 2541(%) 2542(%) 2543(%) 2544(%) 2545(%)

อัตราสวนการบาดเจ็บ   ชาย : หญิง
- ภาคกลาง 1 :1.1 1 :1.1 1 :1.4 1 :1.4 1 :1.6
- ภาคเหนือ 1.2 :1 1.1 :1 1.1 :1 1 :1 1 :1
- ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 1.1 :1 1 :1 1:1.1 1:1.1 1:1.1
- ภาคใต 1:1.6 1:1.5 1:1.8 1:1.7 1:1.6
- กรุงเทพมหานคร 1:1.5 1:1.4 1:1.4 1:1 1:1.5
อายุ  15 - 29 ป สูงสุด
- ภาคกลาง   อายุ 15 - 29 ป สูงสุด 62.2 64.7 62.2 63.3 64.2
- ภาคเหนือ   อายุ 15 - 29 ป สูงสุด 58.5 59.4 61.6 56.3 58.0
- ภ า ค ต ะ วั น อ อ ก เ ฉี ย ง เ ห นื อ   
อายุ  15 � 29 ป   สูงสุด

59.6 63.7 61.2 61.1 65.9

- ภาคใต     อายุ   15 - 29 ป  สูงสุด 71.8 73.8 74.3 67.0 74.6
- กรุงเทพมหานคร 58.5 59.4 61.6 56.3 58.0
อาชีพ
- ภาคกลางสูงสุด - ผูใชแรงงาน  35.8 29.7  31.9  32.9 31.9
- ภาคเหนือ สูงสุด - ผูใชแรงงาน  34.7  28.2  27.1  33.0  30.7
- ภาคตอ/น. สูงสุด - ผูใชแรงงาน ทาํสวน ทาํนา ทาํไร   24.3  20.2  26.6  36.3  37.6
- ภาคใต สูงสุด � นักเรียน./นักศึกษา  18.6  21.1 24.6 22.5 24.2
- กรุงเทพมหานคร สูงสุด
   พนักงานบริษัท

ผูใชแรงงาน   30.9 29.7 20.9 34.0 44.6

สถานท่ีเกิดเหตุการบาดเจ็บ
- ทุกภาคและกรุงเทพมหานคร. บานและบริเวณบาน บานและบริเวณบาน บานและบริเวณบาน บานและบริเวณบาน บานและบริเวณบาน
เวลาที่เกิดการบาดเจ็บ
- ทุกภาค เย็น ถงึ ดกึ  17 � 22 น เย็น ถงึ ดกึ  17 � 22 น เย็น ถงึ ดกึ  17 � 22 น เย็น ถงึ ดกึ  17 � 22 น เย็น ถงึ ดกึ  17 � 22 น
- กรุงเทพมหานคร ชวง บายถึงดึก

17-24 น.
ชวง บายถึงดึก

17-24 น.
ชวง บายถึงดึก

17-24 น.
กลางวันถึงบาย

 12-15 น.
กลางวันถึงบาย

 12-15 น.
แหลงขอมูล:  14 โรงพยาบาลเครือขายเฝาระวังการบาดเจ็บรุนแรงระดับชาติ พ.ศ. 2541  -2545

วิธีการทํารายตนเองโดยต้ังใจ ที่พบบอยที่สุดในแตละภาค ป พ.ศ. 2541 - 2545 ในภาคกลาง คือ การทํารายตนเอง ดวยพิษ
จากสารกําจัดสิ่งรบกวน (สารปราบวัชพืช สารฆาแมลง) รอยละ 26.6 � 42.7 ของการทํารายตนเองทุกวิธีในแตละป การทํารายตนเอง
โดยวิธน้ีี มสีดัสวนลดลงโดยเฉพาะป พ.ศ. 2544 และ 2545 รองลงมาคอื การทํารายตนเอง ดวยพิษจากสารอืน่ สารเคม ีและสารพษิทีม่ไิดระบ ุ
สดัสวนรอยละ 13.1-19.3 การทาํรายตนเองโดยวิธน้ีี มสีดัสวนเพ่ิมขึน้ต้ังแต ป พ.ศ. 2542 และการทาํรายตนเอง ดวยพิษจากยาระงับปวด 
ยาลดไข  รอยละ 10.7 - 17.0  ซึง่เพ่ิมขึน้อยางตอเน่ือง ต้ังแต ป พ.ศ. 2542 � 2545 (ตารางที ่2)
           ตารางที ่2   สดัสวนของวิธกีารทาํรายตนเองโดยต้ังใจ ภาคกลาง  พ.ศ. 2541 - 2545

ภาค/วธีิการทาํรายตนเอง 2541(%) 2542(%) 2543(%) 2544(%) 2545(%)
ภาคกลาง
-   ดวยพษิจากสารกาํจัดส่ิงรบกวน
- ดวยพิษจากสารอื่น สารเคมีและ
สารพิษที่มิไดระบุ

-   ดวยพษิจากยาระงับปวด ยาลดไข
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ภาคเหนือ คอนขางคลายกับภาคกลาง คอื การทํารายตนเอง ดวยพิษจากสารกําจดัสิง่รบกวน (สารปราบวัชพืช สารฆาแมลง)        

รอยละ 29.3 � 44.2 การทํารายตนเองโดยวิธน้ีี  มสีดัสวนลดลงเชนกัน  ต้ังแต ป พ.ศ. 2542  และลดลงชัดเจน ป พ.ศ. 2544 - 2545 รองลง
มาคือ  การทํารายตนเอง ดวยพิษจากสารอ่ืน  สารเคมี และสารพิษ ที่มิไดระบุ รอยละ 11.8 - 15.4  ซึ่งเพ่ิมขึ้นต้ังแต ป พ.ศ. 2542 และ
เพ่ิมขึ้นชัดเจนใน ป พ.ศ. 2544 - 2545 และการทํารายตนเอง ดวยพิษจากยาอืน่รวมถึงยา เครือ่งยา และชีววัตถุ ทีม่ไิดระบ ุรอยละ 8.0 - 
16.2 และเพ่ิมขึน้ต้ังแต ป พ.ศ. 2542 � 2545 (ตารางที3่)
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          ตารางท่ี 3  สดัสวนของวิธกีารทาํรายตนเองโดยต้ังใจ  ภาคเหนือ พ.ศ. 2541 - 2545
ภาค/วธีิการทาํรายตนเอง 2541(%) 2542(%) 2543(%) 2544(%) 2545(%)
ภาคเหนือ
-   ดวยพษิจากสารกาํจัดส่ิงรบกวน
- ดวยพิษจากสารอื่น สารเคมีและ
สารพิษ ที่มิไดระบุ

-   ดวยพษิจากยาอืน่รวมถงึยา
เคร่ืองยา และชวีวตัถ ุทีมิ่ไดระบุ
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ภาคตะวันออกเฉียงเหนือคลายกับภาคกลาง คือ การทํารายตนเอง ดวยพิษจากสารกําจัดสิ่งรบกวน (สารปราบวัชพืช สารฆา
แมลง) รอยละ 25.1 - 30.3 ของการทํารายตนเองทุกวิธี ในแตละป การทํารายตนเองโดยวิธีน้ี สัดสวนสูงขึ้นใน ป พ.ศ. 2542 และลดลง
อยางตอเน่ืองใน ป พ.ศ. 2543 - 2545 รองลงมาคือ การทํารายตนเอง ดวยพิษจากสารอื่น สารเคมี และสารพิษ ที่มิไดระบุ รอยละ 9.2 � 
15.4 การทํารายตนเองโดยวิธีน้ี มีสัดสวนเพิ่มขึ้น ต้ังแต ป พ.ศ. 2542 ลดลงเล็กนอย ใน ป พ.ศ. 2543 และเพ่ิมขึน้ตอเน่ือง ใน ป พ.ศ. 
2544 - 2545 และการทาํรายตนเอง ดวยพิษจากยาระงับปวด ยาลดไข รอยละ 7.3 - 12.9 และเพ่ิมขึน้อยางตอเน่ืองต้ังแต ป พ.ศ. 2542 � 2545 
(ตารางที ่4)
           ตารางที ่4    สดัสวนของวิธกีารทํารายตนเองโดยต้ังใจ  ภาคตะวันออกเฉยีงเหนือ พ.ศ. 2541- 2545

ภาค/วธีิการทาํรายตนเอง 2541(%) 2542(%) 2543(%) 2544(%) 2545(%)
ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ
-    ดวยพษิจากสารกาํจัดส่ิงรบกวน
-  ดวยพิษจากสารอื่น สารเคมีและ
สารพิษ ที่มิไดระบุ

-    ดวยพษิจากยาระงับปวด ยาลดไข

29.5
12.1

7.3

30.3
13.5

9.6

29.5
9.2

12.9

25.1
15.4

9.3

25.3
14.8

12.4
วิธกีารทํารายตนเองโดยต้ังใจในภาคใต คอนขางแตกตางจากภาคอ่ืน คือ การทํารายตนเอง ดวยพิษจากสารกําจัดสิ่งรบกวน 

(สารปราบวัชพืช สารฆาแมลง) รอยละ 15.6 � 33.3 ของการทํารายตนเองทุกวิธี ในแตละป  สัดสวนการทํารายตนเองโดยวิธีน้ี ลดลง
อยางมากใน ป พ.ศ. 2543 - 2544 และเพ่ิมขึ้นใน ป พ.ศ. 2545 รองลงมาคือ การทํารายตนเอง ดวยพิษจากสารอ่ืน สารเคมี และสารพิษ
ที่มิไดระบุ รอยละ 13.1 � 21.6  การทํารายตนเองโดยวิธีน้ี ลดลงใน ป พ.ศ. 2542 และเพ่ิมขึ้นใกลเคียงกับ ป  พ.ศ. 2541 ใน ป พ.ศ. 
2543 - 2544 และเพ่ิมขึ้นสูงใน ป  พ.ศ. 2545 และการทํารายตนเอง  ดวยพิษจากยาระงับปวด  ยาลดไข  รอยละ 8.9 - 20.2  และเพ่ิมขึ้น
อยางตอเน่ืองต้ังแต  ป พ.ศ.  2542 � 2545 (ตารางที่ 5)
           ตารางที ่5   สดัสวนของวิธกีารทาํรายตนเองโดยต้ังใจ ภาคใต พ.ศ. 2541 - 2545

ภาค/วธีิการทาํรายตนเอง 2541(%) 2542(%) 2543(%) 2544(%) 2545(%)
ภาคใต
-   ดวยพษิจากสารกาํจัดส่ิงรบกวน
-   ดวยพษิจากสารอืน่ สารเคมีและ
สารพษิทีมิ่ไดระบุ

-   ดวยพษิจากยาระงับปวด ยาลดไข

33.3
17.4
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33.3
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15.2
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16.5

19.4

20.2
21.6

17.5
วิธกีารทํารายตนเองโดยต้ังใจในกรงุเทพมหานคร สงูสดุ คือ การทํารายตนเอง ดวยพิษจากสารอืน่ สารเคมี และสารพิษ ทีม่ไิด

ระบ ุ  รอยละ 19.0 �34.9 ของการทํารายตนเองทุกวิธีในแตละป สัดสวนการทํารายตนเองโดยวิธีน้ี ลดลงอยางมากใน ป พ.ศ. 2542 - 
2544 และเพ่ิมขึ้นใน ป พ.ศ. 2545 รองลงมาคือ การทํารายตนเอง ดวยพิษจากสารกําจัดสิ่งรบกวน รอยละ 11.5 � 16.8 สัดสวนการทํา
รายตนเองโดยวิธีน้ี ลดลงอยางตอเน่ืองต้ังแต ป พ.ศ. 2542 - 2545 และการทาํรายตนเอง ดวยพิษจากยาระงับปวด ยาลดไข รอยละ 14.8 � 23.0 
และเพ่ิมขึน้อยางตอเน่ืองต้ังแต ป พ.ศ. 2542 � 2545     (ตารางที ่6)
            ตารางท่ี 6   สดัสวนของวิธกีารทํารายตนเองโดยต้ังใจ  กรงุเทพมหานคร  พ.ศ. 2541 - 2545

ภาค/วธีิการทาํรายตนเอง 2541(%) 2542(%) 2543(%) 2544(%) 2545(%)
กรุงเทพมหานคร
-   ดวยพษิจากสารอืน่ สารเคมีและ
สารพษิทีมิ่ไดระบุ

-   ดวยพษิจากสารกาํจัดส่ิงรบกวน
-   ดวยพษิจากยาระงับปวด ยาลดไข
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บานและบริเวณบาน เปนสถานที่เกิดเหตุการบาดเจ็บ จากทํารายตนเองโดยต้ังใจ บอยที่สุด ในแตละภาคและ
กรุงเทพมหานครและทุกป  รองลงมาเปน กลุมหอพัก  เรือนจํา  ซึ่งพบเชนเดียวกัน ในแตละภาคและแตละป

เวลาเกิดเหตุการบาดเจบ็จากทาํรายตนเองโดยต้ังใจ ในแตละภาคและทกุป สวนใหญอยูในชวงเย็น ถึง ดึก คอื 17.00 � 22.00 น. 
สาํหรบักรงุเทพมหานคร คอนขางแตกตางจากภาคอืน่ คอื ใน ป พ.ศ. 2541 � 2543 อยูในชวงบายถึงดึก คอื 17.00 � 24.00 น. ในป พ.ศ. 
2544 - 2545 อยูในชวงกลางวันถึงบาย คือ 12.00 �15.00 น.
การเสียชีวิตรายภาคและกรุงเทพมหานคร

 แนวโนมของการเสียชีวิต ในแตละภาคและกรุงเทพมหานคร คอนขางคลายกับภาพรวม คือ การเสียชีวิต พบสูงใน ป พ.ศ.
2542 และลดลงใน ป พ.ศ. 2543 - 2544 และสูงขึ้นใน ป พ.ศ. 2545 จําแนกราย พบวา ภาคกลาง มีผูเสียชีวิตจากการทํารายตนเองโดย
ต้ังใจ ลดลงอยางตอเน่ือง ในป พ.ศ. 2542 - 2544 เพ่ิมขึ้นเล็กนอยใน ป พ.ศ. 2545 ภาคเหนือ มีผูเสียชีวิตเพ่ิมขึ้น อยางตอเน่ืองเล็กนอย
ใน ป พ.ศ. 2542 - 2545 ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ มีผูเสียชีวิตเพ่ิมขึ้น ใน ป พ.ศ. 2542 ลดลงใน ป พ.ศ. 2543 - 2544 และเพ่ิมขึน้ใน ป 
พ.ศ. 2545  ภาคใต  มผูีเสยีชีวิตเพ่ิมขึน้ ใน ป พ.ศ. 2542 ลดลงใน ป พ.ศ. 2543 � 2544  เพ่ิมขึน้ในป พ.ศ. 2545  กรงุเทพมหานคร มผูีเสยีชีวิต 
ลดลงเล็กนอยตอเน่ือง  ในป พ.ศ. 2543 - 2545  (รปูที ่2)

  รูปท่ี 2    จํานวนผูเสียชีวิตจากการต้ังใจทํารายตนเอง 14โรงพยาบาลเครือขายที่เฝาระวังการบาดเจ็บ พ.ศ. 2541 - 2545

ลักษณะทางร
ในเพศชายมากกวาเพศ
ภาคตะวันออกเฉยีงเหน
ตนเองจนเสียชีวิต  โด
ในภาพรวม 14 โรงพย
กรุงเทพมหานคร 1 คน

ภาคกลาง พ
รอยละ 12.9 � 16.3 อา
ในอาชีพทําสวนทํานา
ทําไร  สูงใน ป พ.ศ. 2
พบสูงใน ป พ.ศ. 2541
อาชีพพนักงานบรษิทัส
นักเรยีน รอยละ 23.1 เท

ย 450
รา
Weekly Epidemiological Surveillance Report 2004  Vol. 35  No.41
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แหลงขอมูล: 14 โรงพยาบาลเครือขายเฝาระวังการบาดเจ็บรุนแรงระดับชาติ พ.ศ. 2541 - 2545

ะบาดวิทยาของการเสยีชีวิต ในแตละภาคและกรงุเทพมหานคร ใน ป พ.ศ. 2541 - 2545 พบวา จาํนวนการเสยีชีวิต
หญิง อัตราสวนการเสียชีวิตเพศชาย : เพศหญิง ในภาคกลางแตละปประมาณ 1.6 - 2.5: 1 ภาคเหนือ 2 � 3 : 1 
อื 2.2 � 3.4 : 1  ภาคใต 1 � 3.5 : 1 และกรงุเทพมหานคร 1.1 � 2.4 : 1 มเีด็กอาย ุ7 ป 1 คน ในภาคใต ต้ังใจทาํราย
ยการแขวนคอ รัดคอทําใหหายใจไมออกใน ป พ.ศ. 2542  สําหรับเด็กอายุตํ่ากวา 15 จํานวน 28 คน ที่เสียชีวิต
าบาล จําแนกเปนภาคกลาง จํานวน 9 คน ภาคเหนือ 8 คน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 4 คน ภาคใต 6 คน และ
  สวนใหญทํารายตนเอง
บการเสียชีวิตในอาชีพผูใชแรงงาน รอยละ 18.4 � 44.2 ในแตละป รองลงมาเปน  อาชีพทําสวน ทํานา ทําไร 
ชีพแมบาน และอาชีพนักเรียน/นักศึกษา คอนขางใกลเคียงกัน ภาคเหนือแตกตางจากภาคอื่น ๆ พบการเสียชีวิต
ทําไร สูงกวาอาชีพผูใชแรงงาน ต้ังแต ป พ.ศ. 2542 เปนตนมา ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ พบอาชีพทําสวนทํานา
541 - 2542 และเปล่ียนเปนอาชีพผูใชแรงงาน  ภาคใต พบแตกตางในแตละอาชีพแตละป คือ อาชีพผูใชแรงงาน 
 และ 2544 - 2545 ทําสวน ทํานา ทําไร ป พ.ศ. 2542 อาชีพแมบานใน ป พ.ศ. 2543 และกรุงเทพมหานคร เปน
งูสดุ ป พ.ศ. 2541 รอยละ 28.6 และ ป พ.ศ. 2544 - 2545 รอยละ 33.3 - 37.5 ป พ.ศ. 2542 อาชีพพนักงานบริษทัและ
ากัน  ป พ.ศ. 2543 เปนอาชีพผูใชแรงงาน รอยละ 50.0 (ตารางที ่7)
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 ตารางท่ี 7  ลักษณะทางระบาดวิทยาการเสียชีวิตจากการทํารายตนเองโดยต้ังใจ ในแตละภาคและกรุงเทพมหานคร  พ.ศ. 2541 - 2545
คุณลักษณะ 2541(%) 2542(%) 2543(%) 2544(%) 2545(%)

อัตราสวนการเสียชีวิต  ชาย : หญิง
ภาคกลาง 1.6:1 1.7:1 2.5:1 1.6:1 2:1
ภาคเหนือ 2.5:1 3:1 2.5:1 2.9:1 2.:1
ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 2.5:1 3:1 2.2:1 3.4:1 3.3:1
ภาคใต 2.5:1 1:1 1.5:1 3.5:1 3:1
กรุงเทพมหานคร 2.1:1 1.4:1 1.1:1 1.2:1 2.4:1
กลุมอายุ
ภาคกลาง 20 - 49 ป

(73.4)
15 - 29 ป

(35.5)
15 � 39  ป

(57.8)
20 � 44  ป

(64.6)
20 � 44  ป

(62.9)
ภาคเหนือ 20 - 39 ป

(55.4)
20 - 39 ป

(58.9)
20 - 44 ป

(66.9)
20 � 44  ป

(63.8)
20 � 44  ป

(42.8)
ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 25 - 49 ป

(55.2)
15 - 39 ป

(62.5)
20 - 44 ป

      (70.0)
20 - 39 ป

(62.6)
25 - 44 ป

(57.9)
ภาคใต 25 - 39 ป

(54.3)
20 - 34 ป

(61.5)
15 � 44  ป

(87.5)
25 - 34 ป

(77.8)
25 - 39 ป

(50.0)
กรุงเทพมหานคร 15 � 34 ป

(63.0)
20 � 39 ป

(64.5)
20 - 44 ป

(60.6)
20 - 39 ป

(71.8)
25 - 44 ป

(70.8)
อาชีพ
ภาคกลางสูงสุด - ผูใชแรงงาน 44.2 18.4 26.3 39.6 32.9
ภาคเหนอื สูงสุด � ทาํสวน ทาํนา ทาํไร ผูใชแรงงาน  (31.1)  26.5  25.2  23.0  27.6
ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ  สูงสุด ทาํสวน ทาํนา ทาํไร

(32.3)
ทาํสวน ทาํนา ทาํไร

(21.2)
ผูใชแรงงาน

(23.0)
ผูใชแรงงาน

(34.3)
 ผูใชแรงงาน

(36.7)
ภาคใต สูงสุด ผูใชแรงงาน

(25.9)
ทาํสวน ทาํนา ทาํไร

(17.7)
แมบาน
(21.6)

ผูใชแรงงาน
(28.3)

ผูใชแรงงาน
(19.5)

กรุงเทพมหานคร  สูงสุด
� พนักงานบริษัท

พนักงานบริษัท
(28.6)

พนกังาน/นร./นศ.
(23.1)

ผูใชแรงงาน
(50.0)

พนักงาน/ผูใชแรง
งาน(33.3)

พนักงานบริษัท
(37.5)

แหลงขอมูล:  14 โรงพยาบาลเครือขายเฝาระวังการบาดเจ็บรุนแรงระดับชาติ  พ.ศ. 2541  -2545

วิธกีารทาํรายตนเองโดยต้ังใจและเสยีชีวิต ทีพ่บบอยทีส่ดุในแตละภาค ป พ.ศ. 2541 - 2545 ในภาคกลาง คอืการทาํรายตนเอง
ดวยพิษจากสารกําจัดสิ่งรบกวน (สารปราบวัชพืช สารฆาแมลง) รอยละ 50.0 � 63.2 ของการทํารายตนเองทุกวิธีในแตละป สัดสวน
การทํารายตนเองโดยวิธีน้ี เพ่ิมขึ้นใน ป พ.ศ. 2543 - 2544 และลดลงใน ป พ.ศ. 2545 รองลงมาคือ การทํารายตนเอง โดยการแขวนคอ 
รัดคอ ทําใหหายใจไมออก รอยละ 15.8 - 24.4  แนวโนมเพ่ิมขึ้น ต้ังแต ป พ.ศ. 2544 - 2545 และการทํารายตนเอง ดวยการยิงดวยปน
ทุกชนิด รอยละ 4.2-11.8 แนวโนมเพ่ิมขึ้นทุกป ยกเวน ป พ.ศ. 2544 ลดลงกวาปอื่น ๆ  (ตารางที่ 8)  สําหรับเด็กอายุตํ่ากวา 15 จํานวน 
9 คน ที่ทํารายตนเองจนเสียชีวิต พบวา 5 คน ทํารายตนเอง โดยการ แขวน รัดคอ ทําใหหายใจไมออก อีก 3 คนทํารายตนเอง ดวยพิษ
จากสารกําจัดสิ่งรบกวน (สารปราบวัชพืช สารฆาแมลง) ทํารายตนเอง ดวยพิษจากสารอ่ืน สารเคมี และสารพิษอื่น ที่มิไดระบุ 1 คน
           ตารางที ่8   สดัสวนของวิธกีารทาํรายตนเองโดยต้ังใจ จนเสยีชีวิต ภาคกลาง พ.ศ.  2541 - 2545

ภาค/วธีิการทาํรายตนเอง 2541(%) 2542(%) 2543(%) 2544(%) 2545(%)
ภาคกลาง
- ดวยพษิจากสารกาํจัดส่ิงรบกวน
- โดยการแขวนคอ รัดคอ
   ทําใหหายใจไมออก
- โดยการยิงดวยปนทกุชนดิ

57.0
24.4

4.7

52.6
15.8

11.8

63.2
15.8

8.8

62.5
18.8

4.2

50.0
21.4

11.4
 ภาคเหนือ คอนขางคลายกับภาคกลาง คือ การทํารายตนเอง ดวยพิษจากสารกําจัดสิ่งรบกวน (สารปราบวัชพืช สารฆาแมลง)  

รอยละ 45.6 � 53.4 การทํารายตนเองโดยวิธีน้ี มีสัดสวนลดลงเชนกัน ต้ังแต ป พ.ศ. 2542 และ ลดลงชัดเจน ป พ.ศ. 2544 - 2545 รอง
ลงมาเปน การทํารายตนเอง ดวยการแขวนคอ รัดคอ ทําใหหายใจไมออก รอยละ 20.0 -31.4  ซึ่งเพ่ิมขึ้น ป พ.ศ. 2542 และลดลงใน ป 
พ.ศ.  2543 - 2544 และเพ่ิมขึน้สงูใน ป พ.ศ. 2545 และการทํารายตนเอง ดวยการยิงดวยปนทุกชนิด รอยละ 4.8 � 10.3 เพ่ิมขึน้ต้ังแต ป 
พ.ศ. 2542 - 2544 และลดลงใน ป พ.ศ. 2545 (ตารางที ่9) เด็กอายตํุ่ากวา 15 ป ภาคเหนือ 8 คน  ทีท่าํรายตนเองจนเสยีชีวิต พบวา 4 คน ทาํรายตนเอง 
โดยการแขวน รดัคอ ทาํใหหายใจไมออก อกี 4 คน ทาํรายตนเองดวยพิษจากสารกําจดัสิง่รบกวน (สารปราบวัชพืช สารฆาแมลง)
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             ตารางท่ี 9   สดัสวนของวิธกีารทํารายตนเองโดยต้ังใจ ภาคเหนือ  พ.ศ. 2541 - 2545
ภาค/วธีิการทาํรายตนเอง 2541(%) 2542(%) 2543(%) 2544(%) 2545(%)
ภาคเหนือ
- ดวยพษิจากสารกาํจัดส่ิงรบกวน
- โดยการแขวนคอ รัดคอ
   ทําใหหายใจไมออก
- โดยการยิงดวยปนทกุชนดิ

53.4
24.3

5.8

45.6
30.1

10.3

50.4
20.0

7.8

49.6
25.7

6.2

45.7
31.4

4.8
ภาคตะวันออกเฉียงเหนือคลายกับภาคกลาง คือ การทํารายตนเอง ดวยพิษจากสารกําจัดสิ่งรบกวน (สารปราบวัชพืช สารฆา

แมลง)  รอยละ 20.9 � 40.6 ของการทํารายตนเองทุกวิธี ในแตละป สัดสวนการทํารายตนเองโดยวิธีน้ี ลดลงต้ังแต ป พ.ศ. 2542 - 2544 
และเพ่ิมขึ้นใน ป พ.ศ. 2545 รองลงมาเปน การทํารายตนเองดวยการแขวนคอ รัดคอ ทําใหหายใจไมออก  รอยละ 35.4 - 46.3  เพ่ิมขึ้น
อยางตอเน่ืองต้ังแต ป พ.ศ. 2542 � 2545 และการทํารายตนเอง ดวยการยิงดวยปนทุกชนิด รอยละ 6.9 � 10.4   เพ่ิมขึน้ต้ังแต ป พ.ศ. 2542 
� 2545 (ตารางที ่10)  เด็กอายุตํ่ากวา 15  ปภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ทํารายตนเองจนเสียชีวิต 4 คน ทํารายตนเองโดยการแขวน รดัคอ  
ทาํใหหายใจไมออก 3 คน  อีก 1 คน ทํารายตนเอง ดวยพิษจากสารกําจัดสิ่งรบกวน(สารปราบวัชพืช สารฆาแมลง)
            ตารางท่ี 10    สดัสวนของวิธกีารทํารายตนเองโดยต้ังใจ  ภาคตะวันออกเฉยีงเหนือ พ.ศ. 2541 - 2545

ภาค/วธีิการทาํรายตนเอง 2541(%) 2542(%) 2543(%) 2544(%) 2545(%)
ภาคตะวนัออกเฉียงเหนอื
- ดวยพษิจากสารกาํจัดส่ิงรบกวน
- โดยการแขวนคอ รัดคอ
   ทําใหหายใจไมออก
- โดยการยิงดวยปนทกุชนดิ

40.6
35.4

7.3

26.9
42.3

8.7

29.9
46.0

6.9

20.9
46.3

10.4

32.1
45.9

10.1
วิธกีารทํารายตนเองโดยต้ังใจในภาคใต คอนขางแตกตางจากภาคอ่ืน ๆ คอื ดวยการแขวนคอ รดัคอ ทาํใหหายใจไมออก รอยละ

43.9 � 50.0 ของการทํารายตนเองทุกวิธี ในแตละป สัดสวนการทํารายตนเองโดยวิธีน้ี เพ่ิมขึ้นต้ังแต ป พ.ศ. 2542 - 2544 และลดลงใน 
ป พ.ศ. 2545 รองลงมา การทํารายตนเอง ดวยพิษจากสารกําจัดสิ่งรบกวน (สารปราบวัชพืช สารฆาแมลง) รอยละ 13.0 - 22.2 ของการ
ทาํรายตนเองทกุวิธ ีในแตละป แนวโนมคอนขางคงที ่ต้ังแต ป พ.ศ. 2542 - 2545 และการทาํรายตนเอง ดวยการยงิดวยปนทกุชนิด รอยละ 
4.8 � 13.0  ลดลงต้ังแต ป พ.ศ. 2542 - 2543 และเพ่ิมขึน้เล็กนอยใน ป พ.ศ. 2544 - 2545 (ตารางที ่11) เด็กอายุตํ่ากวา 15 ป ทํารายตนเอง
จนเสียชีวิต 6 คน ทํารายตนเอง โดยการแขวน รดัคอ ทาํใหหายใจไมออก 3 คน อกี 3 คน ทาํรายตนเอง ดวยพิษจากสารกําจดัสิง่รบกวน  
(สารปราบวัชพืช สารฆาแมลง) และมเีด็กอาย ุ8 ป 1 ราย ทาํรายตนเองจนเสยีชีวิต โดยการแขวน รดัคอ ทาํใหหายใจไมออก
            ตารางท่ี 11   สดัสวนของวิธกีารทาํรายตนเองโดยต้ังใจ   ภาคใต  พ.ศ .2541 - 2545

ภาค/วธีิการทาํรายตนเอง 2541(%) 2542(%) 2543(%) 2544(%) 2545(%)
ภาคใต
- โดยการแขวนคอ รัดคอ
  ทําใหหายใจไมออก
- ดวยพษิจากสารกาํจัดส่ิงรบกวน
- โดยการยิงดวยปนทกุชนดิ

50.0

22.2
13.0

54.8

21.0
4.8

51.0

21.6
2.0

52.2

13.0
8.7

43.9

22.0
9.8

วิธกีารทํารายตนเองโดยต้ังใจ ในกรงุเทพมหานคร สงูสดุ คือ การทํารายตนเอง ดวยการแขวนคอ รัดคอ ทําใหหายใจไมออก 
รอยละ 21.4 � 62.5 ของการทํารายตนเองทุกวิธีในแตละป สัดสวนการทํารายตนเองโดยวิธีน้ี เพ่ิมขึ้นตอเน่ืองใน ป พ.ศ. 2542 - 2545 
โดยเพ่ิมขึน้สงูสดุใน ป พ.ศ. 2545 รองลงมาเปน การทํารายตนเองดวยวิธทีีแ่ตกตางกันในแตละป คอื พ.ศ. 2542 เปนการทาํรายตนเอง ดวย
พิษจากสารอ่ืน สารเคมี และสารพิษ ทีม่ไิดระบ ุรอยละ 23.1 ในป พ.ศ. 2543 การทํารายตนเอง  ดวยพิษจากยาอืน่ ๆ รอยละ 25.0 ป พ.ศ. 2544  
การทํารายตนเอง ดวยพิษจากสารกําจดัสิง่รบกวน (สารปราบวัชพืช สารฆาแมลง) รอยละ 33.3 ป พ.ศ. 2545 เปนการทาํรายตนเอง โดย
กระโดดจากท่ีสงู รอยละ 25.0 (ตารางที ่12)  พบเด็กอายุ 14 ป 1 ราย เสียชีวิต จากการทํารายตนเอง โดยวัตถุไมมีคม
             ตารางท่ี 12    สดัสวนของวิธกีารทํารายตนเองโดยต้ังใจ กรงุเทพมหานคร  พ.ศ. 2541 � 2545

ภาค/วธีิการทาํรายตนเอง 2541(%) 2542(%) 2543(%) 2544(%) 2545(%)
กรุงเทพมหานคร
- โดยการแขวนคอ รัดคอ

 ทําใหหายใจไมออก
21.4 30.8 62.5 22.2 50.0
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จากขอมูลเฝาระวังการบาดเจ็บ 14 โรงพยาบาลเครือขาย ป พ.ศ. 2541 - 2545 พบวา ลําดับที่ของการบาดเจ็บยังคงเปนลําดับ
ที่ 5 ในทุกป  จํานวนและสัดสวนของผูบาดเจ็บจากการทํารายตนเองโดยต้ังใจ มีแนวโนมสูงขึ้นเล็กนอยใน ป พ.ศ. 2542 - 2543 และ
สูงขึ้นใน ป พ.ศ. 2545 ลักษณะทางระบาดวิทยาของการบาดเจ็บจากการทํารายตนเองไมเปล่ียนแปลง คือ ผูบาดเจ็บเปนเพศหญิงมาก
กวาเพศชาย สําหรับผูเสียชีวิตเปนเพศชายมากกวาเพศหญิง อาชีพผูใชแรงงาน นักเรียน/นักศึกษา มีแนวโนมเพ่ิมขึ้น อาชีพทําสวน
ทาํนา ทาํไร มแีนวโนมลดลง รปูแบบการทาํรายตนเอง  เปนการทาํรายตนเอง ดวยพิษจากสารกําจดัสิง่รบกวน (ไดแก สารปราบวัชพืช
สารฆาแมลง) บานและบริเวณบาน เปนสถานที่ผูเสียชีวิต ทํารายตนเองมากที่สุด เชนเดียวกันทุกป  สําหรับการการบาดเจ็บ ในเด็ก
อายุตํ่ากวา 15 ป มีแนวโนมเพ่ิมมากขึ้นและรุนแรง คือ  มีการทํารายตนเอง โดยการแขวนคอ รัดคอ ตาย 1 คน ในอายุตํ่ากวา 10 ป และ
อีก 7 คน ในเด็กอายุตํ่ากวา 15 ป  ทํารายตนเองดวยวิธีการที่รุนแรงเชนเดียวกัน วิธีการทํารายตนเอง  ดวยยาลดไข ยาระงับปวด ใน     
โรงพยาบาลศูนยยะลาและตรัง เพ่ิมขึ้นมากกวา ป พ.ศ. 2541  สาํหรบัเวลาทีเ่กิดเหตุการบาดเจบ็ อยูในชวงเยน็ถึงดึก  ซึง่แตกตางเล็กนอย  
จาก ป พ.ศ. 2541  ซึ่งเปนเวลาพลบค่ําถึงดึก
สรุปและขอเสนอแนะเพ่ือพิจารณาดําเนินการ

จากขอมลู 14 โรงพยาบาลเครอืขาย  พบเด็กอายตํุ่ากวา 10 ปและวัยรุน มปีญหาการบาดเจบ็จากสาเหตุน้ี  เพ่ิมขึน้จาก ป พ.ศ. 2541 
อาจเน่ืองจากการขยายตัวของสงัคม สภาพแวดลอมและการเล้ียงดู ทีไ่มเอาใจใสเด็ก หรอืการตามใจเด็ก จนมผีลทาํใหเด็กทาํรายตนเอง 
กระทรวงศกึษาธกิาร ทบวงมหาวิทยาลยั และกระทรวงสาธารณสุข ควรมีการสบืคนหาสาเหตุและปจจยัทีเ่ก่ียวของ และสนับสนุนการให
บรกิารคาํปรกึษา (counseling) แกเด็กทีบ่าดเจบ็ จากทาํรายตนเอง และผูปกครองเด็ก โดยเฉพาะทางภาคเหนือ และภาคใต เปนกรณีพิเศษ 
นอกจากน้ี หนวยงานทีเ่ก่ียวของ ควรใหความชวยเหลือในการแกปญหาสขุภาพจติ พรอมทัง้เผยแพรวิธกีารเขาถึงบรกิารน้ี แกประชาชน        
ทัว่ไปในวงกวาง สมาชิกในครอบครวัและชุมชน ควรแสดงออกถึงความรกั ความอบอุน และการดูแลเอาใจใสกันและกัน โดยเฉพาะในเด็ก
และวัยรุน  อยางใกลชิด ควรจดักิจกรรมเพ่ือเสรมิสรางความรูและทกัษะ ของการควบคุมการใชสารฆาแมลง สารพิษ สารเคม ีและการเก็บงํา
สารพิษใหรอบคอบ  ยากตอการหยิบฉวยมาใชทาํรายตนเอง  และควรกระทาํอยางตอเน่ือง  นาจะทาํใหปญหาน้ีลดลงได

ขอขอบคุณ :   14  โรงพยาบาลท่ีเปนแหลงขอมูลเฝาระวังการบาดเจ็บระดับจังหวัด  ดังนี้
รพม.นครราชสีมา, รพม.นครศรีธรรมราช, รพศ.ลําปาง, รพศ.ราชบุรี, รพศ.สวรรคประชารักษ(นครสวรรค), รพศ.ยะลา, รพศ.พระปกเกลา(จันทบุรี)
รพศ.เชียงรายประชานุเคราะห, รพศ.หาดใหญ(สงขลา), รพศ.ระยอง, รพศ.ขอนแกน, รพ.เลิดสิน(กทม), รพ.นพรัตนราชธานี, รพศ.อุดรธานี

 วิเคราะหและรายงานโดย  วนัสสนันท รุจิวิพัฒน
สํานักระบาดวิทยา   กรมควบคุมโรค  กระทรวงสาธารณสุข

             
                                             

การศึกษาครั้งน้ี มีวัตถ
ปงบประมาณ  พ.ศ. 2546 จากรายง
ซึ่งใชระบบการจําแนกโรคตามบัญ
รายงานทะเบียนผูปวยวัณโรค (T
และโรงพยาบาลชุมชน ขอมูลผูป
พบวา ความถูกตองของการรายงาน

Accuracy and Complet
!!!!!!!!!!!!

ความถูกตองและครบถวนของการรายงานผูปวยวัณโรค
จังหวัดมุกดาหาร  ปงบประมาณ พ.ศ. 2546

eness of Tuberculosis Surveillance Reports of Patients Mukdahan  province, 2003
719ังทางระบาดวิทยาประจําสัปดาห ๒๕๔๗   ปที่  ๓๕  ฉบับที่ ๔๑
47X . http://epid.moph.go.th/home_menu_20001.html

                             วรสิทธ์ิ  ไหลหล่ัง วท.ม.(วิทยาการระบาด)*  พูลศรี  ศิริโชติรัตน วท.บ.(สุขศึกษา)*

                   อําไพพร  สุธรรมวิรัช ป.พยาบาลศาสตรและผดุงครรภชั้นสูง*  บุญมี  ทองออน สศ.บ.**

  * สํานักงานปองกันควบคุมโรคท่ี 7  จ.อุบลราชธานี       ** สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดมุกดาหาร
บทคัดยอ

ุประสงคเพ่ือศึกษาถึงความถูกตอง และครบถวนของการรายงานผูปวยวัณโรคในจงัหวัดมกุดาหาร       
านผูปวยวัณโรคทีม่รีะบบการจดัเก็บขอมลูอยู 3 ระบบ เปรยีบเทยีบกัน  คือ ระบบงานเวชระเบียนผูปวย 
ชีจําแนกโรคระหวางประเทศ (ICD-10)  รายงานการเฝาระวังทางระบาดวิทยา (รง.506/507) และ

B register) โดยการรวบรวมขอมูลผูปวยวัณโรครายใหม ที่ขึ้นทะเบียนรักษาในโรงพยาบาลทั่วไป
วยที่รวบรวมได จะถูกตรวจสอบจากคณะผูวิจยั  เทยีบกับมาตรฐานการรกัษาวัณโรค  ผลการศึกษา 
ผูปวยวัณโรค  ตํ่าสุดในระบบรายงานเฝาระวังทางระบาดวิทยา (รอยละ 82.09) และสูงสุดในระบบ
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