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25
25

การเพิ่ม/ลด 

- จํานวนผูบาด
- เด็ก <  15  ป

-
-  การดื่มแอล
-  สัดสวนการ

เชนเดียวกับปที่แลว  (7
-  การไมใชหม

นิรภัยนี้  มักพบรวมก
13 และ 14  เมษายน
เมษายน  เชนกัน

- จํานวนเด็ก <
จะมาจากกา

- ไมสวมหมว
- ดื่มแอลกอฮ

   สถานการณโรค/ภัย
สรุปประเด็นสําคัญขอมูลในชวงเทศกาลสงกรานต พ.ศ. 2548
(วันที่  8 - 17 เมษายน พ.ศ. 2548)

สรุปเม่ือวันที่  18 เมษายน 2548  เวลา 16.00 น.
โดย คณะอนุกรรมการศูนยขอมูลการบาดเจ็บ กระทรวงสาธารณสุข

ท่ีสําคัญ
งการ 3 ระบบ คือ
งกรมปองกันและบรรเทาสาธารณภัย กระทรวงมหาดไทย (ทุกจังหวัดทั่วประเทศ)
บบเฝาระวังการบาดเจ็บระดับชาติ (IS) 14  รพม. / รพศ.
MS ของกระทรวงสาธารณสุข (ทุกจังหวัดทั่วประเทศ)

)
ยอดผูบาดเจ็บ/ตายรวมทั้งประเทศ  (ปภ.

เทียบขอมูลการบาดเจ็บและตายจากอุบัติเหตุจราจรในชวงเทศกาลสงกรานต

ป พ.ศ. 2547 - 2548  (จํานวน 10 วัน)
ขอมูลมหาดไทย (ทางการ).ศ.

บาดเจ็บ ตาย
47
48

36,642
16,395

654
522

  (+เพิ่ม/-ลด) -55.3 -20.2

)
ขอมูลผูบาดเจ็บรุนแรง  (ระบบเฝาระวังการบาดเจ็บระดับชาติ  Injury  Surveillance –IS

เจ็บรุนแรงมีแนวโนมลดลง  ( -2%) จากป 2547
บาดเจ็บรุนแรงใกลเคียงกับป 2547
พฤติกรรมเสี่ยงในผูบาดเจ็บรุนแรง  (admit / observe / ตาย)
กอฮอลของผูขับขี่ท่ีบาดเจ็บรุนแรง ในภาพรวมลดลงเล็กนอย จาก 59%  เปน 58% (-1%)
ดื่มแอลกอฮอลสูงสุดของชวงเทศกาลสงกรานตพบใน วันท่ี 13 เมษายน พ.ศ. 2548  70.2%  
1.7%)
วกนิรภัยเพิ่มขึ้นเล็กนอย  เปน 86.8% (+ 1.2%)   พบชัดเจนในผูขับขี่  ซ่ึงการไมสวมหมวก

ับการเสพสุราเพิ่ม  และพบรวมกันชัดเจนในชวงเลี้ยงฉลองและเลนน้ําสงกรานต คือ วันท่ี  12, 
  ผูขับขี่ไมสวมหมวกนิรภัย  รอยละ 82.7, 92.3 และ 87.4  ตามลําดับ  และสูงสุดวันที่ 13  
พฤติกรรมเสี่ยงในเด็กท่ีบาดเจ็บรุนแรง
251
นเฝาระวังทางระบาดวิทยาประจําสัปดาห ๒๕๔๘   ปที่  ๓๖  ฉบับที่ ๑๕
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 15 ป  บาดเจ็บรุนแรง เปนผูขับขี่รถจักรยานยนต เพิ่มขึ้น 3%  เดินเทาเพิ่มขึ้น  10%  ซ่ึงนา
รเลนน้ําสงกรานตขางถนนและบนถนน
กนิรภัย  เพิ่มขึ้น +4% เปน 96.3%  ทั้งที่หมวกที่ไดมาตรฐานมีจําหนายแลว
อลกอนขับขี่ลดลง  แตในเด็กท่ีอายุต่ํากวา 18 ป  เพิ่มสูงถึง  +17%  เปน  56.4%
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EMS  และการสงตอผูบาดเจ็บรุนแรงมายังโรงพยาบาลเครือขายเฝาระวัง
-  การนําสงโดยหนวยบริการการแพทยฉุกเฉิน  เพิ่มขึ้นเปน  19.6% (+  7%)   มูลนิธินําสงลดลงเล็กนอย  
ปน 27.8%  ( -1%)

-  การสงตอผูบาดเจ็บรุนแรง (refer)  โดยไมไดปฐมพยาบาลดูแลการหายใจ  มีสัดสวนลดลงเล็กนอย  แตยัง
งตองเรงพัฒนาและสืบคนปญหาอุปสรรค ทั้งเร่ืองการขาดการดูแลการหายใจ (6.9%)  และการเขาเฝอกชั่วคราว  

9.1%) ซ่ึงยังไมไดตามเกณฑ (เกณฑมาตรฐาน < 5%)

)
ขอมูลการใหบริการการแพทยฉุกเฉิน (EMS) เฉพาะอุบัติเหตุจราจร  (ศูนยนเรนทร
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-  ในปนีข้ยายเครอืขายครอบคลมุทัว่ประเทศทาํใหการใหบรกิาร EMS เฉพาะอบุตัเิหตจุราจรเพยีงอยางเดยีว
นชวงเทศกาล 10 วันที่ผานมาเพิ่มสูงขึ้นกวาป 2547 67.8 % (ป 2547 = 1,639  คร้ัง ป 2548 = 2,751 คร้ัง) ใหบริการ
ฉลี่ย  3.6  คร้ัง/วนั/จงัหวดั  (สัดสวนการใหบริการ EMS ในเรือ่งอบุตัเิหตจุราจร ประมาณ 65 % ของการใหบริการผูเจบ็
วยทัง้หมด)

1)   ใหบรกิารผูบาดเจบ็ขัน้สงู (ALS)  สงูมากเปนกวา 2 เทาของปท่ีแลว  (ป 2547 =  443  คร้ัง  ป  2548 =  922 คร้ัง)
2) ใหบริการผูบาดเจ็บขั้นพื้นฐาน  (BLS) ซ่ึงสําคัญมากสําหรับการบาดเจ็บ  สูงกวาป ท่ีแลว                

52.9%  (ป 2547 = 1,196  คร้ัง   ป  2548 = 1,829 คร้ัง)
-  ชวงเทศกาลเพยีง 3 วัน (13 - 15 เมษายน พ.ศ. 2548) ใหบริการสงูถึง 36.4% (1,002 คร้ัง) ของการบรกิารตลอด

วงเทศกาลนี ้ และสงูสดุในวนัท่ี 13 เมษายน  พ.ศ. 2548  (442 คร้ัง)
-  การแจงเหตุ โดยประชาชนทางโทร 1669  เพียง  16.9 % ลดลงจากปที่แลว (-6.2%) อาจเนื่องจากการปรับ

ะบบ เมื่อวันที่ 1 เมษายน พ.ศ. 2548 ที่ยังไมไดประชาสัมพันธลวงหนามากพอ และมีหมายเลขอื่น ๆ ใหบริการดวย
-   ความรวดเร็วของการใหบริการ (รับแจงเหตุจนรถพยาบาลถึงที่เกิดเหตุ-response time)

าตรฐานที่กําหนดไวไมเกิน 10 นาที 
   ป 2548 เร็วตามมาตรฐานที่กําหนด 80.7 % (< 10 นาที = 2,222 คร้ัง)
   ไมเกิน 5 นาที มีถึง 49.6% (< 5 นาที = 1,365 คร้ัง)

-  การบริการ ณ จุดเกิดเหตุ
   รักษาและนําสงสถานพยาบาลสูงถึง 76.4 %
   ไมพบเหตุ 7.3%

(นอกนั้นจะเปนการรักษา ไมนําสง, แนะนํากลับ, ตายกอนหนวยไปถึง) มีเพียง 0.3% เทานั้นที่รักษา
และตายขณะนําสง

-  นครราชสีมา  มีผูบาดเจ็บและตายสูงสุด แตเปนจังหวัดท่ีใหบริการ EMS ในเทศกาลสูงท่ีสุด (26 คร้ัง/วัน)
ูบาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจรไดรับการนําสงโดย EMS   ถึง  41.1% (บาดเจ็บวันที่ 8 - 17 เมษายน = 659 คน, ให
ริการ 264 คร้ัง: ผูบาดเจ็บ 271 คน)

หมายเหตุ     ผูบาดเจ็บรุนแรงหมายถึง  ผูบาดเจ็บที่ Admit, Observe, ตาย
แหลงขอมูล 1. รายงานปฏิบัติการรายวันของศูนยนเรนทร (www..moph.go.th)

2.  รายงานเฝาระวังการบาดเจ็บระดับชาติ สํานักระบาดวิทยา กรมควบคุมโรค

http://www.moph.go.th/
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