
 
บทท่ี 2 

 
เอกสารและงานวิจัยท่ีเกี่ยวของ 

 
   การศึกษาอุบัติการณและปจจัยท่ีมีผลตอการเกิดอุบัติเหตุจราจรในอําเภอเมืองจังหวัดลําพูน 
พ.ศ. 2546 – 2550   ผูศึกษาไดทบทวนแนวคิด ทฤษฎี และงานวิจัยท่ีเกี่ยวของ ดังตอไปนี้  
 1.  อุบัติเหตุจราจรทางบก 
 2.  อุบัติการณของการเกิดอุบัติเหตุจราจรทางบก 
 3.  มาตรการการปองกันอุบัติเหตุจราจรทางบก 
 4.  สถานการณของจังหวัดลําพูน  

 
1.  อุบัติเหตุจราจรทางบก 
 
 ความหมาย 
 อุบัติเหตุจราจรทางบก  หมายถึง อุบัติเหตุจากยานพาหนะท่ีเกิดข้ึนบนถนนในเขตอําเภอ
เมือง  จังหวัดลําพูน  อาจมีคนบาดเจ็บ/เสียชีวิต หรือเกิดความเสียหายตอทรัพยสิน  
 บาดเจ็บ หมายถึง จํานวนคนท่ีไดรับบาดเจ็บสาหัสหรือเล็กนอยเนื่องจากอุบัติเหตุจราจร  
 เสียชีวิต หมายถึง จํานวนคนท่ีเสียชีวิตจากอุบัติเหตุจราจร ณ จุดเกิดเหตุและโรงพยาบาล 
 อัตราอุบัติการณ หมายถึง  จํานวนผูท่ีไดรับบาดเจ็บและเสียชีวิตจากอุบัติเหตุจราจรใน
อําเภอเมือง จังหวัดลําพูน ท้ังหมดตอหนวยประชากร 100,000 คน ของประชากรที่เส่ียงตอการเกิด
อุบัติเหตุจราจร ในอําเภอเมือง  จังหวัดลําพูน ในชวงระยะเวลา 1 ป   
 
 ปจจัยท่ีมีผลตอการเกิดอุบัติเหตุจราจรทางบก  
 
 ณัฐกานต  ไวยาเนตร (2549)  กลาวถึงปจจัยท่ีเกี่ยวของหรือกระบวนการเกิดการบาดเจ็บ
ในทางระบาดวิทยา  สามารถอธิบายไดดวยองคประกอบทางระบาดวิทยา  คือ คนหรือผูใชรถใช
ถนน (Host)   ส่ิงกอโรคหรือยานพาหนะ (Agent & Vector)   และส่ิงแวดลอม (Environment)  ซ่ึงมี
ความหมาย ดังนี้   
  ผูใชรถใชถนน    หมายถึง เพศ  อายุ  และพฤติกรรมในการใชรถใชถนน  
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  ส่ิงกอโรคหรือยานพาหนะ  หมายถึง  ประเภทของยานพาหนะ  ความเร็วของรถ
และสภาพความสมบูรณของยานยนต  
  ส่ิงแวดลอม  หมายถึง สภาพถนนและส่ิงแวดลอม  เชน ทางตรง ทางโคง ทางรวม
ทางแยก ทางลาดชัน  ถนนล่ืน   
 ณรงค ณ เชียงใหม (2538)   กลาวถึงปจจัยท่ีเกี่ยวของตอการเกิดอุบัติเหตุจราจร  ดังนี้ 
 1.  ถนน   อัตราการเกิดอุบัติเหตุบนถนนน้ัน มีความสัมพันธกับเคร่ืองหมาย
จราจร  โครงสรางและสภาพถนนไมเอ้ืออํานวย   
 2. ยานพาหนะ สัดสวนของอุบัติเหตุซ่ึงเกิดจากความบกพรอง  หรือความผิดปกติ
ของเคร่ืองยนต มีสวนเปนสาเหตุของอุบัติเหตุบนทองถนนนอย  เม่ือเทียบกับสาเหตุอ่ืน  ส่ิงสําคัญท่ี
จะทําใหรถขับข่ีอยูบนทองถนนปลอดภัย คือ การตรวจสภาพของรถยนตอยางสม่ําเสมอ  จากการ
วิเคราะหอุบัติเหตุ  อันมีสาเหตุจากความบกพรองของยานพาหนะพบวา เบรก ยางรถยนต  และ
พวงมาลัย เปนสาเหตุทําใหเกิดอุบัติเหตุบอยคร้ัง  สําหรับรถบรรทุกและรถโดยสารนั้น พบวา ส่ิงท่ี
ตองตรวจสอบกันอยูเสมอ ไดแก  ไฟ   เบรก  อยางไรก็ตาม ความบกพรองของรถท่ีเกิดจากเบรก 
ยาง  ไฟ และพวงมาลัยนั้น ถือวาเปนของธรรมดาเสียแลว ปจจุบันขอบกพรองเล็กๆ นอยๆ ท่ีไมคอย
สังเกตกันตางหากท่ีมีสวนทําใหเกิดอุบัติเหตุ เชน ท่ีนั่งคนขับอยูในสภาพท่ีไมคอยสบาย   ชวงหางท่ี
ไมเหมาะสมระหวางคนขับกับพวงมาลัย หรือแทนควบคุมตางๆ  ตลอดจนการออกแบบโครงรถ 
เพื่อลบจุดบอดในการมองกระจกหลังและขาง เหลานี้ เปนตน  
 3.  ผูใชรถใชถนน ไดแก ผูขับข่ียานพาหนะและผูเดินเทา จากสถิติพบวา อุบัติเหตุ
ท่ีเกิดข้ึนจากผูใชถนนมีมากถึง   รอยละ   90.1  แบงออกเปนผูขับข่ียานพาหนะ   รอยละ 75.9   และ
ผูเดินเทารอยละ 14.2 นับวาผูใชรถใชถนนนี้เปนสาเหตุสําคัญท่ีสุด   
  ผูขับข่ียานพาหนะ  เปนปจจัยสําคัญท่ีมีผลตอการเกิดอุบัติเหตุ กลาวคือ อายุ  การ
ขับรถฝาฝนกฎจราจรตางๆ  พฤติกรรมเบ่ียงเบนของผูขับรถการตึงเครียด และเม่ือยลาทางอารมณ
และรางกาย   ยาเสพติดโรคประจําตัว สายตาผิดปกติ ฯลฯ  เหลานี้ลวนเปนสาเหตุสําคัญ ท่ีทําใหเกิด
อุบัติเหตุไดเสมอ และผูเดินเทารวมท้ังสัตวเล้ียง มีสวนรวมอยางมากเหมือนกันท่ีทําใหเกิดอุบัติเหตุ
บนทองถนนทางหลวง  ดังนั้น ผูเดินเทา  โดยเฉพาะมนุษย จําเปนจะตองมีความรู  เจตคติ และการ
ปฏิบัติท่ีถูกตองดวย 
 4.  ส่ิงแวดลอม   จากสถิติการเกิดอุบัติเหตุ บนทองถนน พบวา ส่ิงแวดลอมไมดี  
ทําใหเกิดอุบัติเหตุไดประมาณรอยละ 1.2  ส่ิงแวดลอม  ไดแก 
  4.1  แสงสวางไมเพียงพอ  ผูใชถนนไมมีมารยาทในการใชแสงสวาง 
  4.2  ทัศนวิสัยเลว เชน ฝนตก  ถนนล่ืน  มีหมอก  ฝุน  ควัน  พายุ  
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 มงคล อยางรัตนโชติ (2550) ไดศึกษาปจจัยท่ีทําใหเกิดอุบัติเหตุและแนวทางการลด
อุบัติเหตุของการขนสงดวยรถโดยสารประจําทางระหวางจังหวัดสุโขทัยกับจังหวัดอ่ืนๆ จากการใช
แบบสอบถามพนักงานขับรถ  ผูประกอบการ    เจาหนาท่ี และประชาชนผูใชบริการ  พบวา สาเหตุ
การเกิดอุบัติเหตุ มี 5  ปจจัยดังนี้   ปจจัยท่ี 1 ดานการใชรถใชถนน  ประกอบดวย ขับรถเร็วเกินอัตรา
ท่ีกฎหมายกําหนด  แซงรถอ่ืนในท่ีคับขันไมใหสัญญาณจอด ชะลอหรือเล้ียวรถ ขับรถตัดหนาระยะ
กระช้ันชิด  ดื่มสุราหรือสารกระตุนกอนหรือในขณะขับข่ี หลับในเนื่องจากพักผอนไมเพียงพอ และ
ความคุนเคยกับสภาพถนน ทําใหประมาท ปจจัยท่ี 2 ดานสภาพแวดลอม ประกอบดวย ปริมาณ
ผูโดยสาร (บรรทุกเกิน)  ความสวางของเสนทางการเดินทางเวลากลางคืนปาย หรือสัญญาณไฟ
จราจรไมชัดและสภาพอากาศ  ปจจัยท่ี3 ดานความรูและพฤติกรรมของพนักงานขับรถประกอบดวย
คําอธิบายการใชอุปกรณไมชัดเจนการใชอุปกรณส่ือสารระหวางขับรถ ขาดความรูเร่ืองปายจราจร
การรับประทานอาหารระหวางขับรถ และการสนทนากันระหวางพนักงานขับรถ ปจจัยท่ี 4 ดาน
สภาพรถโดยสาร ประกอบดวย ระบบเบรก สภาพยางและระบบสัญญาณไฟของรถ และปจจัยท่ี 5 
ดานเคร่ืองอํานวยความสะดวกของรถโดยสารประกอบดวย  การติดต้ังเคร่ืองเสียง   โทรทัศนและ
เคร่ืองปรับอากาศ 
 เวทแลนด ที , ลันดีเบ (Wetteland T, Lundebye S, 1997) ไดศึกษาในประเทศสหรัฐอเมริกา
และประเทศอังกฤษ เร่ืองปจจัยเส่ียงมีในประเทศท่ีรายไดสูง รวมกับมีการดําเนินมาตรการหลายๆ
ดาน โดยท่ีมีการประเมินประสิทธิผลทําใหการควบคุมปญหาบาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจร  พบวา 
ปจจัยสวนใหญมาจากผูใชถนน (รอยละ 94-95)   โดยท่ีรอยละ 57–65 ของอุบัติเหตุ เกิดจากปจจัย
ดานผูใชถนนเพียงดานเดียว สวนท่ีเหลือประมาณรอยละ 30 เปนการเกิดโดยมีปจจัยดานอ่ืนรวม
ดวย  การเรียนรูจากบทเรียนของประเทศท่ีดําเนินการมาตรการมากอนจึงเปนส่ิงท่ีควรทําอยางยิ่ง 
ในขณะท่ีประเทศรายไดปานกลางและตํ่ามีการเปล่ียนแปลงสูสภาพสังคมเมืองมากข้ึน มีการ
เจริญเติบโตของปริมาณยานยนตอยางรวดเร็ว  แตไมมีการควบคุมปองกันท่ีดีพอ   
 วีระ   กสานติกุล และคณะ (2543)     ไดศึกษาขอมูลปจจัยเส่ียงของอุบัติเหตุจราจรที่เกิดกับ
รถจักรยานยนตของประเทศไทย  จํานวน 359 ราย ณ จุดเกิดเหตุ   พบวาพฤติกรรมของคนขับเปน
สาเหตุท่ีพบบอยท่ีสุด  การดื่มแอลกอฮอลเกี่ยวของถึงรอยละ 30   รองลงมา คือ การขับไมเหมาะสม   
เชน การใชความเร็วมากเกินทวงทาไมเหมาะสม  ขับข่ีโดยไมเปดไฟหนาในยามคํ่าคืนหรือการขับ
ในระยะกระช้ันชิดพาหนะคันอ่ืน     ปญหาการออกแบบและการบํารุงรักษาถนนพบไดในสวน
ภูมิภาคบอยกวาในกรุงเทพฯ โดยเก่ียวของกับอุบัติภัยอยางนอย  1 ใน 6 รายโดยเฉพาะในยามคํ่าคืน 
ความบกพรองของพาหนะมักเกี่ยวของกับการบํารุงรักษาไมเหมาะสม ทําใหอุปกรณบกพรองหรือ
ขาดอุปกรณ เชน ไฟหนา   เบรกหนา  เบรกหลัง ยางหลังแตก 
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 กรมทางหลวง (2535) ไดศึกษาขอมูลปจจัยเส่ียงของอุบัติเหตุจราจรที่เกิดกับคนเดินถนน 
พบวาคนเดินเทาถูกรถชน คิดเปนรอยละ 6.1 ของการเกิดอุบัติเหตุท้ังหมด (12,568 ราย) เม่ือเทียบ
กับประเทศขางเคียงจะเห็นวาสถิติประเทศไทยตํ่ากวา เชน ในประเทศมาเลเซีย คนเดินถนนท่ีถูกรถ
ชนจนเสียชีวิตคิดเปนรอยละ 17 ของผูเสียชีวิตจากอุบัติภัยจราจรท้ังหมด 
 กรมทางหลวง (2538)  ไดศึกษาขอมูลปจจัยเส่ียงของอุบัติเหตุจราจรดานความเร็วรถจาก
การตรวจจับความเร็วรถ 4,315  คัน   ท่ีวิ่งในเขตเมือง ชานเมือง และทางหลวงสายหลัก ของพ้ืนท่ี 8 
จังหวัด  พบวา รถชนิดตางๆ วิ่งดวยความเร็วเกินกวาท่ีกฎหมายกําหนด ดังนี้ รถจักรยานยนตรอยละ 
37  รถ 4  ลอ รอยละ 56 รถ  6 ลอข้ึนไปรอยละ 54  อัตราการทําผิดชนิดนี้สูงสุดท่ีจังหวัด
นครราชสีมา ในเขตทางหลวงมีอัตราทําผิดเปน 25  เทาของอัตราการทําผิดท่ีพบในเขตตัวเมือง   
 สํานักระบาดวิทยา กรมควบคุมโรค (2540)  ไดศึกษาขอมูลปจจัยเส่ียงของอุบัติเหตุจราจร
ดานการดื่มเคร่ืองดื่มแอลกอฮอล จากขอมูลระบบเฝาระวังการบาดเจ็บของประเทศไทย พบวาใน 
ชวงเทศกาลสงกรานตผูไดรับบาดเจ็บรุนแรงเฉพาะผูขับข่ีมีการใชแอลกอฮอลสูงถึงรอยละ 60  โดย
พบวา  2 ใน 3 ของผูขับข่ีจักรยานยนตท่ีไดรับบาดเจ็บรุนแรงมีการใชแอลกอฮอล ประมาณรอยละ 
60  ของผูขับรถปกอัพ  รถตู  และรถบรรทุก  6 ลอ ท่ีไดรับบาดเจ็บรุนแรง ในขณะท่ีหากดูแนวโนม
รายป พบวา การใชแอลกอฮอลในผูขับข่ีพาหนะ  ยังคงมีแนวโนมเพิ่มสูงข้ึนตลอดนับต้ังแตมีการ
จัดต้ังระบบเฝาระวังต้ังแต ป 2538  จากรอยละ 37.5  เปนรอยละ 47.1   ในป 2546   
 เอเรียนา วอรโก และคณะ (Ariana  Vorko-Jovic, 2006)  ไดศึกษาปจจัยเส่ียงการเกิด
อุบัติเหตุจราจรบนถนนในเมืองซีเกรบ ประเทศโครเอเทีย  (Road Traffic Accident : RTA) ระหวาง 
ค.ศ.1990-2000 จากกลุมตัวอยาง 3 กลุมคือ ผูเสียชีวิต กลุมบาดเจ็บสาหัสและไมสาหัส  พบวา
ผูประสบภัย บนทองถนน (RTA) จํานวน 528 ราย แยกเปนบาดเจ็บธรรมดา 26 ราย สาหัส 213 ราย  
และเสียชีวิต 55 ราย ประสบเหตุอุบัติเหตุรุนแรงเกิดข้ึนในชวงกลางคืน (OR=3.78; 95%  CI 2.08–
6.85)  เกิดบริเวณทางแยกทางรวม (OR=2.33; 95% CI 1.30-4.19)  และขับรถเร็วเกิดกําหนด 
(OR=2.56; 95% CI 1.43-4.61)  ผูประสบเหตุสวนใหญบาดเจ็บจํานวนมากกวาเสียชีวิตบริเวณทาง
แยก (OR=5.27; 95% CI 2.21-12.57)  ผูเสียชีวิตสวนใหญท่ีมีความเส่ียงเปนเพศชาย ขับรถดวย
ความเร็วสูง (OR=16.15; 95%  CI 3.901-66.881)    
 กาญจนีย   ดํานาคแกว  (2549)  ไดศึกษาลักษณะการบาดเจ็บจากการขับข่ีรถจักรยานยนต  
ป  2545-2549   พบวา กลไกการบาดเจ็บเกิดจากการชนสูงสุด การดื่มแอลกอฮอลของผูขับข่ี   และ
การไมสวมหมวกนิรภัยลดลงเล็กนอย  ผูไมสวมหมวกนิรภัยบาดเจ็บท่ีศีรษะ มี Glasgow Coma 
Score ≤ 8  ลดลงเล็กนอย 
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สํานักระบาดวิทยา กรมควบคุมโรค (2546)   ไดศึกษาขอมูลปจจัยเส่ียงของอุบัติเหตุจราจร
ดานการใชหมวกนิรภัย  จากขอมูลของระบบเฝาระวังการบาดเจ็บ ของประเทศไทย พบวา การไม
สวมหมวกนิรภัยในผูใชรถจักรยานยนตท่ีไดรับบาดเจ็บรุนแรง  ยังคงอยูในสัดสวนท่ีสูงถึงประมาณ
รอยละ 90 และจากการสํารวจการใชหมวกนิรภัยในประชาชนผูใชรถจักรยานยนต และผูโดยสารใน  
ชวงกอนเทศกาลสงกรานต ป 2546  พบวา การใชหมวกนิรภัยยังอยูในเกณฑตํ่า   กลาวคือ ประมาณ
รอยละ 50 ของผูขับข่ี และรอยละ 15 ของผูโดยสารเทานั้นท่ีใชหมวกนิรภัย  และจากการศึกษา
ขอมูลปจจัยเส่ียงของอุบัติเหตุจราจรดานการคาดเข็มขัดนิรภัย  พบวา การคาดเข็มขัดนิรภัยเปนเพียง
ปจจัยเส่ียงเดียวท่ีมีแนวโนมลดลง   โดยเฉพาะอยางยิ่งในกลุมผูขับข่ี  โดยในป  2538    ผูขับข่ีท่ี
ไดรับบาดเจ็บ รอยละ 93.2 ไมใชเข็มขัดนิรภัย และมีแนวโนมลดลงเหลือรอยละ 79.4 ในป  2546 
ในขณะท่ีผูโดยสารยังคงมีรอยละของการไมคาดเข็มขัดนิรภัย  ในสัดสวนท่ีสูงมากกวารอยละ 90   
อยางตอเนื่องนับจากปแรกท่ีมีการจัดต้ังระบบเฝาระวัง 
 อีเทียนเน จาโวเฮ และคณะ (Etienne Javouhey, 2006) ไดศึกษาอุบัติการณและปจจัยเส่ียง
ของการบาดเจ็บทางสมองท่ีรุนแรงจากอุบัติเหตุบนทองถนนประเทศฝรั่งเศส ศึกษาจากกลุม
ประชากร พบวา ปจจัยเส่ียงของการบาดเจ็บทางสมองของกลุมประชากร เพศชายท่ีไมไดสวมหมวก
นิรภัย   ซ่ึงประสบอุบัติเหตุจะไดรับบาดเจ็บเปนบาดแผลที่ศีรษะการเฉ่ียวชนกันของรถและ
การจราจรคับขัน  กอใหเกิดอุบัติเหตุบนทองถนน และเวลาคํ่าคืน  เปนสาเหตุหลักของปจจัยเส่ียง  
อยางไรก็ดี การสวมหมวกนิรภัยและคาดเข็มขัดนิรภัยรวมท้ังอายุ เพศ แสดงผลวาตัวแปรมีผลตอกัน   
นอกจากนี้ เด็กท่ีไดรับบาดเจ็บ ขณะน่ังรถยนตจะขาดการปกปองมากกวาผูใหญเชนเดียวกับขณะน่ัง
รถสองลอ  เชน ผูขับข่ีท่ีเปน เด็กอายุตํ่ากวา 15 ป มีอัตราประสบอุบัติเหตุเนื่องจากไมสวมหมวก
นิรภัยสูงท่ีสุด 12.7% เปรียบเทียบ 3.5 % ระหวางผูประสบอุบัติเหตุ อายุ 25-54 ป ตามลําดับ  การ
บาดเจ็บในเพศหญิงท่ีไมสวมหมวกนิรภัยเกิดข้ึนบอยคร้ังอยางมีนัยสําคัญท้ังกรณีขับข่ีจักรยานและ 
จักรยานยนต (33.8 % และ 7.0 %)  และมากกวาเพศชาย (30.4 %  และ 5.3%  ตามลําดับ) สวนกรณี
อ่ืนๆ เกิดข้ึนในรถยนตมากกวาเพศชาย คือ 76.6 %  กับ 67.1%  ตามลําดับ  
 อินจีบจอรก  กัสตีฟสัน และคณะ (Ingebjorg  Gustavsen , 2008) ไดศึกษาปจจัยเส่ียง
อุบัติภัยบนทองถนน ท่ีเกี่ยวของกับการใชยาออกฤทธ์ิตอจิตและประสาท ประเภทโซพิโลน 
(Zopiclone),  โซพิเดม (Zolpidem), ฟูไนตาซีแพม (flunitrazepam)  และไนตาซีแพม (nitrazepam)   
ในกลุมประชากรชาวนอรเวย อายุระหวาง 18–69 ป (จํานวน 3.1 ลานคน)  ในชวงเดือนมกราคม 
2004 ถึง เดือนพฤศจิกายน 2006   โดยศึกษาขอมูลการใชยา ขอมูลอุบัติภัยบนทองถนน การบาดเจ็บ
และเสียชีวิตของกลุมประชากรชาวนอรเวย ท่ีมีการจดบันทึกทะเบียนของหนวยราชการ ติดตาม
ขอมูลเฉพาะชวงสัปดาหแรกหลังจากการใชยาสําหรับอัตราสวนมาตรฐาน(Standardized  incidence  
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ratios : SIRs)  คํานวณโดยเปรียบเทียบจํานวนอุบัติภัยท่ีปรากฏระหวางผูประสบภัยท่ีใชยาและ
ไมไดใชยา  พบวา ผูขับข่ียวดยานพาหนะไดใชยาโซพิโลน (Zopiclone) 129 ราย  โซพิเดม 
(Zolpidem) 21 ราย  ไนตาซีแพม (nitrazepam)  27 ราย และฟูไนตาซีแพม (flunitrazepam)  18 ราย  
อัตราสวนมาตรฐาน (SIR for all  ages  and  both  sexes : 95% CI)  โซพิโลนและโซพิเดม  
(Zopiclone+ Zolpidem) 2.3; 2.0 – 2.7, ไนตาซีแพม (nitrazepam)  2.7 ; 1.8-3.9 และฟูไนตาซีแพม 
(flunitrazepam) 4.0; 2.4 - 6.4  อัตราสวนมาตรฐานสูงสุด      พบในกลุมวัยรุนท่ีใชยาเฮปโนติก 
(hypnotics) ผลสรุปของการศึกษา พบวาการใชวัตถุออกฤทธ์ิตอจิตประสาท มีความสัมพันธกับ
ปจจัยเส่ียงของอุบัติภัยบนทองถนนเพิ่มข้ึน โดยเฉพาะยาฟูไนตาซีแพม (flunitrazepam) มีผลตอ
อุบัติภัยในระดับสูง  
 การศึกษาคร้ังนี้ อุบัติเหตุจราจรทางบก หมายถึง อุบัติเหตุจากยานพาหนะท่ีเกิดข้ึนบนถนน
ในเขตอําเภอเมือง  จังหวัดลําพูน  อาจมีคนบาดเจ็บหรือเสียชีวิต หรือเกิดความเสียหายตอทรัพยสิน
ใน พ.ศ.2546 – 2550  
 
 การกระจายของการเกิดอุบัติเหตุจราจรทางบก  ในแงบุคคล เวลา  สถานท่ี   
 
 การกระจายของการเกิดอุบัติเหตุจราจรทางบก  ตามบุคคล  
 พชราวรรณ คูสกุลรัตน (2542) ไดศึกษาปจจัยท่ีเกี่ยวของกับการเกิดอุบัติเหตุจราจรโดย
ศึกษาระบาดวิทยาของคดีอุบัติเหตุจราจรทางบก จากสถานีตํารวจ 18 แหง ในจังหวัดมหาสารคาม 
พ.ศ. 2542  พบวาผูประสบอันตรายสวนใหญเปนเพศชายมากกวาเพศหญิง ในอัตรา 2.98 :1 พบมาก
ในชวงอายุ 18-25 ป (25.8%) สวนใหญเปนผูโดยสาร (45.9%) ผูขับข่ี (45.8%) ผูขับข่ีสวนใหญมี
ใบอนุญาตขับข่ี(67.5%)และไมใชอุปกรณนิรภัย(83.0%) รถท่ีเกิดเหตุสวนใหญเปนรถจักรยานยนต 
(48.8%) และเสาวนีย  ดีมูล(2547) ไดศึกษาระบาดวิทยาของผูบาดเจ็บจากการขับข่ีรถจักรยานยนต
ท่ีมารับการรักษาในโรงพยาบาลพุทธชินราช พิษณุโลก    พบวา    สวนใหญเปนเพศชายมากกวา
เพศหญิง ในอัตรา 3 : 1  อายุท่ีพบมากท่ีสุด คือ กลุมอายุ 16-20 ป และกลุมอายุ 21-30 ป 
 กาญจนีย  ดํานาคแกว (2549)  ไดศึกษาลักษณะการบาดเจ็บจากการขับข่ีรถจักรยานยนต  
โดยรวบรวมวิเคราะหขอมูลผูบาดเจ็บรุนแรงจากอุบัติเหตุการขนสงเฉพาะผูขับข่ีรถจักรยานยนต  
ใชฐานขอมูล จาก 24 โรงพยาบาลเครือขายท่ีรายงานขอมูล ป 2545-2549  พบวา จํานวนและ
สัดสวนของการบาดเจ็บจากการขับข่ีรถจักรยานยนตมีแนวโนมสูงข้ึน  แตการเสียชีวิตลดลง
เล็กนอย เพศชายมากกวาเพศหญิง พบเด็กอายุนอยกวา 10 ป   ขับข่ีรถจักรยานยนตเพิ่มข้ึนทุกป  
อาชีพผูใชแรงงาน และนักเรียน/นักศึกษา มีแนวโนมสูงข้ึน 
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 สํานักระบาดวิทยา กรมควบคุมโรค (2550)  ไดรายงานสถานการณการบาดเจ็บ ตายจาก
อุบัติเหตุจราจรทางบก 7 วันอันตรายสงกรานต ป 2550 ระดับประเทศ พบวา สวนใหญเปนเพศชาย  
อัตราสวนเพศชาย  : เพศหญิงเทากับ 2.3 : 1  อายุท่ีมีการบาดเจ็บสูงสุด คือ  กลุมอายุ 15-29 ป คือ 
รอยละ 50.5  อาชีพท่ีพบมากท่ีสุด คือ อาชีพใชแรงงาน  รอยละ 39.1 รองลงมา คือ นักเรียน/ 
นักศึกษา 
 
 การกระจายของการเกิดอุบัติเหตุจราจรทางบก  ตามเวลา 
 สํานักงานตํารวจแหงชาติ (2541) ไดรายงานสถิติอุบัติเหตุจราจรทางบก ในระดับประเทศ
พบวา ชวงเวลาท่ีเกิดเหตุสวนใหญ เปนชวงเวลา 18.01-24.00 น. รองลงมา ชวงเวลา 12.01-18.00 น. 
วันในรอบสัปดาหท่ีมีการรับแจงเหตุสูงสุด ไดแก วันจันทร  วันเสาร และวันอาทิตย 
 พชราวรรณ คูสกุลรัตน (2542) ไดศึกษาปจจัยท่ีเกี่ยวของกับการเกิดอุบัติเหตุจราจรโดย
ศึกษาระบาดวิทยาของคดีอุบัติเหตุจราจรทางบก จากสถานีตํารวจ 18 แหง ในจังหวัดมหาสารคาม 
พ.ศ. 2542   พบวา   เวลาท่ีเกิดอุบัติเหตุสูงสุด   ในเดือนธันวาคม  (14.6%)   พบมากในวันเสารและ
วันอังคาร (16.3%) ชวงเวลา 18.01-21.00 น. (23.4%)  
 เสาวนีย  ดีมูล (2547) ไดศึกษาระบาดวิทยาของผูบาดเจ็บจากการขับข่ีรถจักรยานยนตท่ีมา
รับการรักษาในโรงพยาบาลพุทธชินราช พิษณุโลก พบวา เวลาท่ีเกิดเหตุมากท่ีสุด คือ ชวงเวลา
18.01-24.00 น. รอยละ 44.1 รองลงมา คือ 12.01-18.00 น รอยละ 24.3 , 06.01-12.00 น. รอยละ 18.9  
และ 24.00-06.00 น. รอยละ 12.6  ตามลําดับ 
 ขนิษฐา  สวนแสน (2548) ไดศึกษาการบาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจร กรณีศึกษาจุดเกิดเหตใุน
อําเภอหาดใหญ พ.ศ.2544-2548 ของโรงพยาบาลหาดใหญ พบวา เวลาท่ีเกิดอุบัติเหตุจราจรมาก
ท่ีสุด ชวงเวลา 16.00 - 19.59 น.  
 กาญจนีย  ดํานาคแกว (2549)  ไดศึกษาลักษณะการบาดเจ็บจากการขับข่ีรถจักรยานยนต  ป 
2545-2549 พบวา  เวลาท่ีเกิดเหตุสูงสุดต้ังแตชวงเย็นถึงชวงคํ่า วันหยุดสุดสัปดาห  เดือนเมษายน 
และธันวาคม  
 
 การกระจายของการเกิดอุบัติเหตุจราจรทางบก  ตามสถานท่ี 
 สํานักงานตํารวจแหงชาติ (2541) ไดรายงานสถิติอุบัติเหตุจราจรทางบก ในระดับประเทศ
พบวา ถนนที่เกิดเหตุสวนใหญ เปนถนนทางตรง รอยละ 50.4 รองลงมา บนถนนทางรวมทางแยก 
รอยละ 28.2  และทางโคง รอยละ 7.9  
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 พชราวรรณ คูสกุลรัตน (2542) ไดศึกษาปจจัยท่ีเกี่ยวของกับการเกิดอุบัติเหตุจราจรโดย
ศึกษาระบาดวิทยาของคดีอุบัติเหตุจราจรทางบก จากสถานีตํารวจ 18 แหง ในจังหวัดมหาสารคาม 
พ.ศ.2542 พบวา สถานท่ีเกิดเหตุสวนใหญบนทางหลวงแผนดิน(80.3%) พบมากท่ีทางหลวงแผนดิน
สายโกสุมพิสัย-โสกขุน (อัตราการเกิดอุบัติเหตุ = 314.34/100 ลานยานพาหนะ-กิโลเมตร) และส่ี
แยกตลาดเชียงยืนเปนทางรวมทางแยกท่ีเกิดคดีมากท่ีสุด คดีสวนใหญมีความรุนแรงระดับเสียชีวิต 
(39.3%)   
 เสาวนีย  ดีมูล(2547) ไดศึกษาระบาดวิทยาของผูบาดเจ็บจากการขับข่ีรถจักรยานยนตท่ีมา
รับการรักษาในโรงพยาบาลพุทธชินราช พิษณุโลก พบวาเสนทางท่ีเกิดเหตุมากท่ีสุด คือ เปน
ทางตรง รอยละ 75.7  รองลงมา เปนทางโคง รอยละ 18.0  และทางแยก รอยละ 6.3 
 
 การปองกัน  
 
   ณัฐกานต  ไวยาเนตร  (2549) กลาวถึง  การประยุกตใชสามเหล่ียมทางระบาดวิทยา 
(Epidemiologic  Triad  model)  ขององคการอนามัยโลก ซ่ึงมีองคประกอบการเกิดโรค คือ ผูใชรถ
ใชถนน  ส่ิงกอโรคหรือยานพาหนะและส่ิงแวดลอม การพิจารณาเชนนี้ทําใหมองเห็นปจจัยท่ี
เกี่ยวของไดชัดเจน ซ่ึงทําใหมีการพิจารณามาตรการทางเลือก  เพื่อการควบคุมและปองกันปญหามี  
ดังนี้   
 

ปจจัย มาตรการทางเลือก ในการควบคุมและปองกันปญหา 
ผูใชรถใชถนน 
 

1) ปองกันผูใชรถจักรยานยนตดวยการสวมหมวกนิรภัย และเส้ือผาท่ีหนา
พอท่ีจะตานทานแรงเสียดสีกับพื้นถนน  หรือวัตถุในบริเวณที่เกิดเหตุได   
2) จัดบริการสุขภาพดานกายภาพบําบัด เพื่อชวยใหการฟนฟูสุขภาพคืนสู
ปกติใหเร็วและมากท่ีสุด 

ส่ิงกอโรคหรือ    1) จํากัดความเร็ว  เพื่อลดพลังงานท่ีจะกอใหเกิดการบาดเจ็บเม่ือเกิดเหตุ 
ยานพาหนะ 2) ส่ังระงับการจําหนาย หรือหามนําเขารถจักรยานยนตท่ีขับข่ีไดเร็วเกิน

ระดับความเร็วสูงสุดท่ีกําหนด 
3) พัฒนาการออกแบบรถจักรยานยนต เพื่อลดโอกาสการล่ืนลม 

ส่ิงแวดลอม  1) ลดความเรียบ หรือความล่ืนของถนน 
2) สรางลูกคล่ืนบนผิวถนน เพื่อลดความเร็วของการขับข่ี (speed  bump)  
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 ณัฐกานต  ไวยาเนตร (2549)  กลาวถึง กรอบแนวคิดในหนังสือ แนวทางการเฝาระวังการ
บาดเจ็บ (Injury Surveillance Guideline) ท่ีองคการอนามัยโลกรวมกับศูนยปองกันและควบคุมโรค
แหงชาติสหรัฐอเมริกา ไดมีแนวคิดในการปองกันควบคุมโรค คือการวิเคราะหการบาดเจ็บโดยมอง
การเปล่ียนแปลงตามเวลา เร่ิมจากการสัมผัสปจจัยเส่ียงไปสูการเกิดเหตุ การบาดเจ็บ การพิการ และ
การเสียชีวิต และนําไปคิดมาตรการปองกันควบคุมโรค ไดแก การปองกัน ระดับปฐมภูมิ   ทุติยภูมิ
และตติยภูมิ ดังนี้ 
 

ระดับการปองกัน ความหมายและตัวอยางมาตรการปองกันปญหา 
กอนปฐมภูมิ การมีกฎหมายกําหนดอายุผูขับข่ี    กฎหมายจําหนายสุราในเวลากําหนด  

กฎหมายจํากัดความเร็ว       จํากัดประเภทของยานพาหนะบนถนน    ถนน
ไมปะปนกัน 

ปฐมภูมิ ไดแก   ปองกันการบาดเจ็บ  หรือลดปจจัย ท่ีจะนําไปสูการเกิด เหตุ  
ตัวอยางเชน การสวมหมวกนิรภัย (ปองกันการบาดเจ็บท่ีศีรษะ)  การคาดเข็ม
ขัดนิรภัย    (ปองกันรางกายไมใหกระแทกกับตัวรถรวมไปถึงการให  
การศึกษา   มีมาตรการไมใหมีการเมาแลวขับ เปนตน 

ทุติยภูมิ ไดแก  การตรวจวินิจฉัยอยางรวดเร็ว (Early  diagnosis)  ในท่ีเกิดเหตุและ
การใหปฐมพยาบาล  การนําสงอยางถูกตองเหมาะสม 

ตติยภูมิ ไดแก การรักษาพยาบาล และฟนฟูจากความพิการ เปนตน  
 

 สรุปประเด็นการปองกันการเกิดอุบัติเหตุจราจรทางบก  โดยใชมาตรการท่ีเหมาะสม อาจมี
ได ดังนี้  การรณรงคเมาไมขับ  เพิ่มการบังคับใชกฎหมายเอาผิดผูท่ีเมาแลวขับ  สุมตรวจสภาพรถวา
มีการซอมบํารุงท่ีดี   และสภาพปลอดภัยหรือไม   กฎหมายบังคับรถทุกคันตองมีเข็มขัดนิรภัยและ
ถุงลมนิรภัย  กฎหมายบังคับใหคนใชเข็มขัดนิรภัย   ติดต้ังอุปกรณซับแรงกระแทกท่ีริมถนน  

 
2.  อุบัติการณของการเกิดอุบัติเหตุจราจรทางบก 

 
การวัดเกี่ยวกับการปวยนับวาเปนส่ิงจําเปนในการศึกษาทางระบาดวิทยา  ท่ีทําใหเห็นการ

กระจายของโรคในทองท่ีตางๆ ไดเห็นแนวโนมของโรค   เปนประโยชนในการปองกันและควบคุม
โรคการวางแผนดานการรักษาพยาบาล  การคนหาสาเหตุของโรค ตลอดจนการเปรียบเทียบสภาวะ
อนามัยระหวางชุมชน   โดยใชจํานวนจะทําใหขอมูลมีความผิดพลาด และลําเอียง เนื่องจากความ
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หนาแนนของประชากรในเขตตางๆ  ไมเทากัน การใช  “อัตรา” มาเปรียบเทียบกัน จึงมีความถูกตอง
มากกวา (ไพบูลย  โลหสุนทร, 2550)   
 
 ความหมาย   

 
ไพบูลย  โลหสุนทร (2550)  ใหความหมาย อุบัติการณของโรค (Incidence)  หมายถึง 

จํานวนผูปวยใหมท่ีเกิดข้ึนในชวงระยะเวลาท่ีกําหนดโดยมากในระยะเวลา  1  ป      และอัตรา
อุบัติการณของโรค (Incidence rate) หมายถึง จํานวนผูปวยใหมท่ีเกิดข้ึนตอหนวยประชากรที่เฝา
สังเกตในชวงระยะเวลาท่ีกําหนด 

อัตราอุบัติการณของโรค  =     จํานวนผูปวยใหมท่ีเกิดข้ึนในระหวางป    x 1000 
           จํานวนประชากรท่ีเส่ียงตอการเกิดโรคหรือประชากรกลางป 
 
หนวย = จํานวนตอประชากร 1000 คนตอป 
หนวยประชากร  อาจเปน 100  1,000  10,000 หรือ 100,000   
 
อัตราอุบัติการณของโรค เปนดัชนีชวยแสดงถึงโอกาสของการเกิดโรคในชุมชนมีมากนอย 

เพียงใด  ชุมชนท่ีมีอัตราอุบัติการณของโรคสูง  ความเส่ียงในการเกิดโรคสูง  ดัชนีนี้ยังชวยประเมิน
การปองกันและควบคุมโรควาไดผลมากนอยเพียงใด ถาการปองกันโรคไมดี    อัตราอุบัติการณของ
โรคจะสูงข้ึน  นอกจากนี้ยังเปนดัชนีท่ีชวยในการศึกษาหาสาเหตุของโรคโดยอาศัยการเปรียบเทียบ
อัตราอุบัติการณของโรคในกลุมประชากรท่ีมีและไมมีปจจัย   ซ่ึงสงสัยวาเปนสาเหตุของโรค
เนื่องจากโรคภัยไขเจ็บตางๆ   

ในการศึกษาเกี่ยวกับอุบัติการณของโรค สถิติผูปวยอาจไดจากเวชระเบียน  รายงานการเฝา
ระวังโรคตางๆ  การศึกษาระยะยาวในชุมชนโดยการสํารวจอยางนอยสองคร้ัง คร้ังแรกสํารวจหาผูท่ี
ปวยและผูท่ีไมปวย  คร้ังตอไปสํารวจหลังคร้ังแรก 6 เดือน หรือ 1ป  เพื่อหาผูปวยใหมท่ีเกิดข้ึนใน
กลุมประชากรท่ีไมปวย ทําใหไดสถิติอุบัติการณของโรค  สําหรับตัวหารคือกลุมของประชากรท่ี
เส่ียงตอการเกิดโรค (population at risk) การกําหนดประชากรที่เส่ียงตอการเกิดโรค  ข้ึนกับชนิด
ของโรค  วาเปนโรคท่ีเกิดเฉพาะประชากรกลุมใดบางหรือเกิดข้ึนไดกับประชากรทุกกลุม   และ
โดยท่ัวไปในโรคเกือบทุกโรคท่ีเกิดข้ึนในชุมชน จึงใหประชากรทั้งหมดในชุมชนน้ัน เปนกลุม
ประชากรที่เส่ียงตอการเกิดโรค 
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 ในการศึกษาคร้ังนี้   อัตราอุบัติการณการบาดเจ็บ  หมายถึง จํานวนผูท่ีไดรับบาดเจ็บและ
เสียชีวิตจากอุบัติเหตุจราจรทางบกของประชากรในอําเภอเมือง  จังหวัดลําพูนท้ังหมดตอหนวย
ประชากรแสนคนในอําเภอเมือง จังหวัดลําพูน ในชวงระยะเวลา 1 ป   
 

 การเกิดอุบัติเหตุจราจรทางบกในโลกและในประเทศกําลังพัฒนา 

  ในป พ.ศ.2543 ประชากรท่ัวโลกมีผูไดรับบาดเจ็บ เนื่องจากอุบัติภัยบนทองถนนมากกวา 
10 ลานคน และมีการเสียชีวิตมีประมาณ 1.23 ลานคน   โดยท่ีมากกวา  รอยละ 70    อยูในประเทศ
กําลังพัฒนา ท้ังท่ีในจํานวนของผูเสียชีวิตรอยละ 65 เกี่ยวของกับคนเดินเทาและในรอยละ 35  ของ
คนเดินเทาเปนเด็ก  โดยไดมีการประมาณการวาในประเทศกําลังพัฒนาในอีก 10 ปขางหนาจะมี
ผูบาดเจ็บประมาณ 60 ลานคน และมีผูเสียชีวิตไมนอยกวา 6 ลานคน ถาหากวายังไมมีมาตรการใน
การดําเนินการเร่ืองนี้อยางจริงจัง จากความรุนแรงของอุบัติเหตุจราจร องคการอนามัยโลก ไดจัดให
ปญหาอุบัติเหตุจราจรเปนปญหาโรคระบาดไรเช้ือ ตาราง ก แสดงลําดับโรคของการบาดเจ็บท่ีเปน
สาเหตุการตาย/การปวยในโลก 10 อันดับแรกระหวางป พ.ศ.2541 และ พ.ศ.2563  จะเห็นไดวาในป 
พ.ศ.2541 อุบัติเหตุจราจรจัดเปนโรคท่ีมีความรุนแรงในลําดับท่ี 9 ทําใหมีผูเสียชีวิตท่ัวโลกประมาณ 
1.17 ลานคน  องคการอนามัยโลกไดคาดการณแนวโนมของโรคระบาดในโลก ในป พ.ศ. 2563  
อุบัติเหตุจราจรไดจัดอยูในลําดับท่ี 3 มีผูเสียชีวิตท่ัวโลกประมาณ 2.3 ลานคน และอยูในลําดับท่ี 2 
ในประเทศกําลังพัฒนา (Krug, 1999) โดยมีจํานวนผูเสียชีวิตกวารอยละ 90  ของผูเสียชีวิตจาก
อุบัติเหตุจราจรทั่วโลกในปเดียวกัน  
 

ตาราง  ก สาเหตุของภาระโรค (Disease or  Injury)  10 อันดับแรกของโลก พ.ศ.2541 และ พ.ศ.2563  
 
             พ.ศ. 2541           การคาดประมาณ พ.ศ.2563   
1. Lower  respiratory  infections 1. Ischaemic  heart disease 
2. HIV/AIDS 2. Unipolar  major  depression 
3. Perinatal conditions 3. Road traffic  injuries 
4. Diarrhoeal  diseases 4. Cerebrovascular  disease 
5. Unipolar  major  depression 5. Chronic obstructive  pulmonary  disease 
6. Ischaemic  heart disease 6. Lower  respiratory  infections 
7. Cerebrovascular  disease 7. Tuberculosis 
8. Malaria 8. War 
9. Road traffic  injuries 9. Diarrhoeal  diseases 
10. Chronic obstructive  pulmonary  disease 10. HIV/AIDS 
แหลงที่มาของขอมูล :  JR Crandall, KS  Bhalla, NJ  Madeley  (อางในแผนที่การศึกษาวิจัยเรื่องอุบัติเหตุ   
                                      กรมควบคุมโรค)    



  
 

19 

การเกิดอุบัติเหตุจราจรทางบกของประเทศไทย 
 
 ปญหาอุบัติเหตุจราจรไดทวีความรุนแรงยิ่งข้ึนเนื่องจากสาเหตุหลายประการ เชน จํานวน
ยานยนต  อัตราเร็วของยานยนต  และปริมาณการเดินทางที่เพิ่มข้ึนอยางรวดเร็ว ภาพรวมของ
สถานการณดานอุบัติเหตุจราจรทั่วประเทศตั้งแต พ.ศ. 2540 ถึง พ.ศ.2550 เพิ่มจํานวนสูงข้ึนทุกป ได
แสดงในตาราง  ข    ซ่ึงจะเห็นวาดัชนีอุบัติเหตุจราจรตางๆ   ไดแก   จํานวนอุบัติเหตุ  คนบาดเจ็บ 
คนตายมีแนวโนมเพิ่มข้ึนอยางตอเนื่อง นอกจากนี้ผลจากการเกิดอุบัติเหตุจราจรไดกอความเสียหาย
ตอเศรษฐกิจของประเทศจํานวนมหาศาล  เปนมูลคาความเสียหายทางเศรษฐกิจเกือบแสนลานบาท
ตอป (กองบังคับการตํารวจจราจร  สํานักงานตํารวจแหงชาติ, 2547)   
 จากขอมูลจํานวนอุบัติเหตุจราจรท่ัวประเทศ พ.ศ. 2540–2550 จะเห็นไดวา มีจํานวน
อุบัติเหตุเฉล่ีย ปละ 93,176 ราย มีผูไดรับบาดเจ็บเฉล่ีย ปละ 68,369  คน และมีผูเสียชีวิตเฉล่ีย ปละ 
12,728  คน (สํานักงานตํารวจแหงชาติ,  2550)   
 
ตาราง  ข   จํานวนอุบัติเหตุจราจรทั่วประเทศ พ.ศ. 2540 – 2550  
 

ป พ.ศ. จํานวน (ราย) บาดเจ็บ (คน) เสียชีวิต (คน) 
2540   82,336 48,711 13,836 
2541   73,725 52,538 12,234 
2542   67,800 47,770 12,040 
2543   73,737 53,111 11,988 
2544   77,616 53,960 11,652 
2545   83,155 65,329 12,434 
2546   107,565 79,692 14,012 
2547   124,530 94,164 13,766 
2548   122,040 94,364 12,871 
2549   110,686 83,400 12,693 
2550   101,752 79,029 12,492 
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รูป  ก   สถิติอุบัติเหตุจราจรทางบก ท่ัวราชอาณาจักรของประเทศไทย ป พ.ศ. 2540 - 2550   
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 จํานวนอบุัติเหตุ(ราย)
 ผูบาดเจ็บ(คน)
ผูเสียชีวติ(คน)

 
 ที่มา  :  ศูนยขอมูลสนเทศ  สํานักงานตํารวจแหงชาติ  สํานักนายกรัฐมนตรี      

 
การเกิดอุบัติเหตุจราจรทางบกของจังหวัดลําพูน 
 
 จากสถิติคดีอุบัติเหตุจราจรทางบกของกองบัญชาการตํารวจภูธร จังหวัดลําพูน  ระหวางป 
พ.ศ.2541 ถึง ป พ.ศ.2550 พบวา มีแนวโนมเพิ่มข้ึน ต้ังแตป พ.ศ.2541 โดยมีอัตราการบาดเจ็บจาก
อุบัติเหตุจราจรสูงสุดในป พ.ศ. 2545  รองลงมาเปนป พ.ศ. 2547  เทากับ 136.69, 99.75 ตอแสน
ประชากรตามลําดับ และต้ังแตป พ.ศ. 2547  มีแนวโนมลดลงอยางตอเนื่อง จนถึงป พ.ศ.2550  คือ 
จากป 2547–2550 มีอัตราการบาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจรที่เปนคดี  เทากับ 99.75, 98.33, 49.42  และ 
40.44  ตอแสนประชากรตามลําดับ  (ดังตาราง ค)   และดานความเสียหายท่ีเกิดข้ึนกับบุคคล พบวามี
การบาดเจ็บและเสียชีวิต ในทุกๆ ป โดยมีการบาดเจ็บสาหัสเฉล่ียปละ  111 คน เสียชีวิตเฉล่ียปละ 
114 คน   
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ตาราง  ค   สถิติคดีอุบัติเหตุจราจรของจังหวัดลําพูน  พ.ศ. 2541 – 2550  
 

บาดเจ็บ เสียชีวิต ป พ.ศ. 
 

การเกิดอุบัติ เหตุ
จราจร (คร้ัง) คน  อัตราตอแสน

ประชากร 
คน อัตราตอแสน

ประชากร 
2541 130  106 26.02 69 16.94 
2542 188  214 52.33 103 25.19 
2543 218  191 46.83 111 27.22 
2544 481  390 95.92 95 23.36 
2545 653  555 136.69 151 37.19 
2546 265  217 53.29 153 37.57 
2547 434  408 99.75 130 31.78 
2548 396  398 98.33 136 33.60 
2549 216  200 49.42 106 26.19 
2550 183  164 40.44 89 21.94 

     
แหลงที่มาของขอมูล :  สถิติคดีอุบัติเหตุจราจรทางบก  กองบัญชาการตํารวจภูธร  จังหวัดลําพูน    

 
3.  มาตรการการปองกันอุบัติเหตุจราจรทางบก 

  มาตรการการควบคุมปองกันการบาดเจ็บของประเทศไทย 

 การบาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจรทางถนนเปนสาเหตุการตายสําคัญท่ีเพิ่มข้ึนมานานหลายป 
มีบางชวงท่ีอัตราตายลดลงบาง  ซ่ึงเปนท่ีนาสังเกตวา อัตราตายลดลงในชวงท่ีประเทศประสบภาวะ
วิกฤติเศรษฐกิจ    และการลดลงของการตายอาจมีผลของมาตรการอยูบาง เชน เม่ือพิจารณากับการ
เนนหนักมาตรการตางๆแลว พบวา พ.ศ.2536 มีมาตรการเร่ืองหมวกนิรภัยของผูใชจักรยานยนตโดย
เร่ิมมีกฎหมายหมวกนิรภัยบังคับใชในกรุงเทพฯ และ พ.ศ.2539   จึงมีการขยายบังคับใชท่ัวประเทศ
อัตราตายไมลดลงใน ชวง พ.ศ.2536 -2538 แตในป 2539  อัตราตายเร่ิมลดลง ใน พ.ศ.2539 มี
มาตรการเร่ืองเข็มขัดนิรภัย อัตราตายยังลดลงตอเนื่องจนถึงป พ.ศ.2542 ในป พ.ศ. 2543 มีมาตรการ
เร่ืองเมาไมขับ เพิ่มเขามาแตอัตราตายกลับเพิ่มสูงข้ึน และเม่ือพิจารณาขอมูลระบบเฝาระวังการ
บาดเจ็บ จะพบวา  อัตราการสวมหมวกนิรภัยในพื้นท่ีจังหวัดอ่ืนๆ  นอกเหนือจากกรุงเทพฯ ยังอยูใน
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ระดับท่ีตํ่ามาก  ประเทศไทยมีแนวโนมการดื่มเคร่ืองดื่มแอลกอฮอลเพิ่มสูงข้ึน ปริมาณจักรยานยนต
เพิ่มสูงข้ึนในขณะท่ีการสวมหมวกนิรภัยและเข็มขัดนิรภัยยังตํ่าการจะควบคุมปญหาอุบัติเหตุจราจร
จึงตองใชความพยายามมากเปนพิเศษในเดือน มกราคม 2546 มีการจัดต้ังศูนยอํานวยความปลอดภัย
ทางถนนภายใตสํานักนายกรัฐมนตรี    โดยมีการประสานความรวมมือ จากกระทรวงมหาดไทย 
 คมนาคม   สาธารณสุข   สํานักงานตํารวจแหงชาติ (ศูนยอํานวยความปลอดภัยทางถนน, 2004)   มี
อํานาจหนาท่ีดังนี้ 
 1.  พิจารณาและตัดสินใจแนวทางการดําเนินงานปองกันและแกไขปญหาอุบัติเหตุทางถนน 
 2.  นําเสนอประเด็นตอผูบริหารและองคคณะท่ีเกี่ยวของเพ่ือใหการสงเสริม และ สนับสนุน
การปองกันและแกปญหาอุบัติเหตุทางถนน เพื่อเปนประโยชนตอประชาชน 
 3.  อํานวยการ ส่ังการ เรงรัด กํากับดูแล ตรวจสอบ ติดตาม ประเมินผลการดําเนินงานและ
ประสานความรวมมือเพื่อใหหนวยงานและผูเกี่ยวของสามารถดําเนินงานไดอยางมีประสิทธิภาพ 
 4.  พิจารณาขอมูลขาวสารและการประชาสัมพันธท่ีจะเผยแพรตอสาธารณชนทราบและ
เขาใจ เพื่อใหเกิดการมีสวนรวมในการปองกันและแกไขปญหาอุบัติเหตุจราจร  
 
 ยุทธศาสตรการควบคุมปองกันปญหาการบาดเจ็บจากอุบัติเหตุจราจรทางถนนของประเทศไทย
มี  5 ดาน    
 
 มีแนวทางการดําเนินการปองกันและลดอุบัติเหตุทางถนน   (ศูนยอํานวยความปลอดภัยทาง
ถนน, 2550)   แยกตามยุทธศาสตร   ดังนี้  
 1. ดานการบังคับใชกฎหมาย (Law Enforcement) เนนการบังคับใชกฎหมายอยางจริงจัง
ตอเนื่องเพื่อใหประชาชนผูใชรถใชถนนไดปฏิบัติตามกฎหมายอยางจริงจัง และเครงครัด  โดยมี
แนวทางการดําเนินงานใหความสําคัญในการบังคับใชกฎหมายดานการจราจร และการคุมครอง
สิทธิของผูใชรถใชถนน อีกท้ังใหมีการทบทวนกฎหมายและแกไขปรับปรุงใหกฎหมายทันยุคสมัย
ตลอดเวลา  ตลอดจนสนับสนุนการดําเนินงานของเจาหนาท่ีในดานการบังคับใชกฎหมาย  ดังนี้ 
  1.1  พัฒนาระบบกฎหมาย กฎระเบียบ และขอบังคับ ท่ีเกี่ยวของกับงานดานความ
ปลอดภัยทางถนนใหสอดคลองกับสภาพปญหาและสถานการณปจจุบันท้ังในดานการบังคับใช   
อํานาจของเจาหนาท่ีในทางปฏิบัติ  ระบบเงินรางวัล ตลอดจนศึกษาความเปนไปไดในการรวบรวม
กฎหมายท่ีเกี่ยวของกับงานดานความปลอดภัยทางถนนทําเปนประมวลกฎหมาย   เชน การเพิ่มโทษ
ผูไมมีใบอนุญาตขับข่ีติดตัว (ทุกกรณี)   ใหไดรับโทษสูงสุดกวาลหุโทษหรือการเพิ่มโทษผูกระทํา
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ผิดท่ีกระทําซํ้าหลายคร้ัง   การเก็บภาษีเคร่ืองดื่มแอลกอฮอลท่ีเปนมาตรฐานเดียวกับสากล (ความ
เขมขนสูงเก็บภาษีในอัตราสูง ความเขมขนตํ่าเก็บภาษีในอัตราตํ่า) 
  1.2 เพิ่มประสิทธิภาพการบังคับใชกฎหมาย 
   (1) การบูรณาการต้ังจุดตรวจ (3ม. 2ข. 1ร)  ดังนี้  
    3 ม.  คือ  ไมสวมหมวกนิรภัย, มอเตอรไซดไมปลอดภัย เมาสุรา   
    2 ข.  คือ  ไมคาดเข็มขัดนิรภัย ไมมีใบขับข่ี  
    1 ร.  คือ  ความเร็วเกินกําหนด 
   โดยสนับสนุนใหมีการบูรณาการ  ท้ังในชวงปกติและชวงเทศกาล โดยรวมกัน
ระหวางเจาหนาท่ีตํารวจหนวยงานในพื้นท่ีท่ีเกี่ยวของดานความปลอดภัยทางถนน อาสาสมัคร และ
ภาคประชาชน เพื่อเปนการลดอัตรากําลังเจาหนาท่ีงบประมาณและสรางความโปรงใสเปนธรรม  
ตรวจสอบได  ไดแก  ประชาชนผูใชรถใชถนนและเปนการปองกันปญหาการทุจริต  และประพฤติ
มิชอบของผูบังคับใชกฎหมาย 
   (2)  สนับสนุนการจัดต้ังจุดสกัดกั้นในชุมชน/หมูบาน ท้ังในชวงปกติและเทศกาล
เพื่อใหทองถ่ินเขามามีสวนรวมในการรับผิดชอบการแกไขปญหาอุบัติเหตุทางถนนในชุมชนของ
ตนเอง โดยเฉพาะปญหาการเกิดอุบัติเหตุจากการเมาสุราขณะขับข่ีจะเปนการควบคุมและลด
อุบัติเหตุไดอยางมีประสิทธิภาพ 
   (3) สนับสนุนการปฏิบัติงานของเจาหนาท่ีในการบังคับใชกฎหมายโดยใหการ
สนับสนุนเคร่ืองอํานวยความสะดวก วัสดุอุปกรณ เคร่ืองมือตางๆ ท่ีใชสําหรับการปฏิบัติงานของ
เจาหนาท่ี โดยใหมีหนวยงานรับผิดชอบหลักในการจัดซ้ือ จัดหาใหเพียงพอ มีประสิทธิภาพและเปน
มาตรฐานเดียวกัน เพื่อลดความซํ้าซอนในดานงบประมาณ 
   (4)  สนับสนุนใหมีการกําหนดแผนปฏิบัติการการต้ังจุดตรวจ (3ม.2ข.1ร.) คือ 3 ม.
ไมสวมหมวกนิรภัย,  มอเตอรไซดไมปลอดภัย, เมาสุรา 2 ข. คือ ไมคาดเข็มขัดนิรภัย ไมมีใบขับข่ี 
1 ร. คือ ความเร็วเกินกําหนด  อยางเปนระบบเปนประจําทุกเดือนและสอดคลองกับการเกิดอุบัติเหตุ
ของพ้ืนท่ีนั้น ๆ  ท้ังในชวงปกติและชวงเทศกาลอยางตอเนื่อง  รวมท้ังใหมีการประชาสัมพันธให
ประชาชนทราบถึงแนวทางการปฏิบัติ แตไมตองระบุสถานท่ีต้ังของจุดตรวจและเวลา เพื่อเปนการ
ปองปราม และตัดโอกาสของผูท่ีคิดจะกระทําผิดกฎจราจร  ประกอบกับสามารถนํามาวิเคราะหและ
ปรับปรุงแผนการตั้งจุดตรวจไดอยางเช่ืองโยง เหมาะสม และเปนรูปธรรมท่ีชัดเจน 
   (5)  สนับสนุนใหมีการบังคับใชกฎหมาย สําหรับการตรวจจับความเร็วของ
รถจักรยานยนต เนื่องจากการขับข่ีรถจักรยานยนตดวยความเร็วเกินท่ีกฎหมายกําหนดนั้นเปนปญหา
ท่ีสําคัญอีกประการหนึ่ง ท่ียังไมเคยมีการตรวจจับมากอน 
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  1.3  สงเสริมรูปแบบการลงโทษผูกระทําผิด 
   (1) โดยผลักดันมาตรการการลงโทษในสวนของการใหทํางานบริการสังคม และ
สนับสนุนใหมีการคุมประพฤติผูท่ีประทําผิดกฎจราจร (โดยเฉพาะในขอหาขับข่ีในขณะเมาสุรา) 
ใหเปนมาตรฐาน และครอบคลุมท่ัวทุกแหงของประเทศ เพื่อใหผูกระทําผิดไดชดเชยความเสียหายท่ี
กอข้ันดวยการทํางานท่ีเปนประโยชนตอผูอ่ืนและสังคม 
    (2)  ผลักดันรูปแบบการชดใชตอเหยื่อ  (ผูท่ีไดรับความเสียหายหรือผูท่ีไดรับและ
กระทบทั้งทางตรงและทางออมจากอุบัติเหตุจราจร) ท่ีเกี่ยวของกับการชดใชคาเสียหายหรือการ
ชดใชดานอ่ืนตอเหยื่อ โดยผูกระทําผิดตองชดใชในรูปของเงินหรือทรัพยสิน 
  1.4 พัฒนาศักยภาพของเจาหนาท่ีผูบังคับใชกฎหมายและอาสมัคร  โดยใหมีการอบรม
และทดสอบความรูความสามารถของเจาหนาท่ีและอาสาสมัครจราจรท้ังในดานทฤษฎี และปฏิบัติ 
ไดแก ความรูดานกฎหมาย ระเบียบ   และขอบังคับเกี่ยวกับงานจราจร  งานดานความปลอดภัยทาง
ถนน ความรู ความชํานาญ ทักษะในการใชอุปกรณ เทคนิคในการปฏิบัติงานท่ีเหมาะสมกับ
สถานการณปจจุบันหรือสถานการณเฉพาะหนาได  รวมท้ังการใหความชวยเหลือหรือปฐมพยาบาล
ผูไดรับบาดเจ็บจากอุบัติเหตุไดอยางถูกตอง 
  1.5 สงเสริมการใหความรู ความเขาใจ เกี่ยวกับกฎหมายจราจร   กฎเกณฑและการ
บังคับใชกฎหมาย รวมทั้งพระราชบัญญัติประกันภัยตาง ๆ อยางตอเนื่อง ท้ังชวงปกติและชวง
เทศกาล โดยใชส่ือประเภทตางๆ  ท่ีทันสมัย และตรงกับความตองการของกลุมเปาหมาย และใหมี
การประเมินผลอยางตอเนื่อง เชน การอบรมจราจรนอย (ในระดับโรงเรียน) 
  1.6 เสริมสรางการใหความรูในระบบการศึกษา โดยกําหนดใหเปนหลักสูตรของ
กระทรวงศึกษาธิการ ท่ีตองมีการเรียนรูในช้ันเรียนต้ังแตช้ันประถมปท่ี 1 เปนตนไป และใหมีการ
ประเมินผลในแตละช้ันเปนการกระตุนสรางจิตสํานึก ทัศนคติ และพฤติกรรมในการใชรถใชถนน
อยางปลอดภัย 
 2.  ดานวิศวกรรมจราจร (Engineering)  เรงปรับปรุงแกไข  ปจจัยท่ีเกี่ยวของกับระบบ
ถนนและยานพาหนะท่ีมีลักษณะเปนอันตราย และกอใหเกิดอุบัติเหตุบอยคร้ัง  เพื่อใหมีมาตรฐาน
และมีความปลอดภัย โดยมีแนวทางการดําเนินงาน พัฒนางานดานวิศวกรรมและมาตรการควบคุม
ปจจัยเส่ียงดานรถและถนน  สรางกลไกการตรวจสอบคุณภาพงานดานวิศวกรรมและความปลอดภัย
ทางถนนและการสงเสริมสนับสนุนการดําเนินงานดานวิศวกรรมขององคกรปกครองสวนทองถ่ิน
ใหมีมาตรฐาน ดังนี้ 
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  2.1  ดานถนน  (ศูนยอํานวยการความปลอดภัยทางถนน รายงานประชาชน , 2550) 
   (1) ใหมีการสํารวจจุดเส่ียง / จุดอันตรายที่เกิดอุบัติเหตุสูงสุด ซ่ึงอาจเปนสาเหตุ
สําคัญของการเกิดอุบัติเหตุในชวงปกติและชวงเทศกาล เชน ถนนท่ีเกิดอุบัติเหตุบอยคร้ัง จุดท่ีเปน
อันตราย ทางโคง ทางแยก ทางคนขาม ทางท่ีส่ิงกีดขวางจุดกลับรถ  โดยใหมีการรายงานใหกับศูนย
อํานวยการความปลอดภัยทางถนนทราบเปนประจําทุกเดือนและแจงใหหนวยงานท่ีรับผิดชอบใน
พื้นท่ีทราบ เพื่อทําการแกไข ปรับปรุง และประชาสัมพันธไวท่ีจุดพักรถ จุดบริการนักทองเท่ียวเพื่อ
ปองกันผูขับข่ีท่ีไมชํานาญเสนทาง ท้ังถนนสายหลัก สายรอง และถนนในชุมชน/หมูบาน 
   (2) สนับสนุนการจัดต้ังหนวยสืบสวน/สืบคน สาเหตุการเกิดอุบัติเหตุ โดยให
ประสานกับศูนยอํานวยการความปลอดภัยทางถนนจังหวัดและองคกรปกครองสวนทองถ่ิน เพื่อจะ
ไดทราบสาเหตุของปญหาที่แทจริงในแตละพื้นท่ี และสามารถแกไข ปรับปรุงไดอยางถูกตอง 
เหมาะสมกับสภาพทางกายภาพของพื้นท่ี 
   (3) เรงแกไขปรับปรุงจุดเส่ียง/จุดอันตราย อยางถูกตอง เหมาะสม ตามสภาพของ
ปญหาท่ีเกิดในแตละพื้นท่ี เพื่อเปนการปองกันและลดอุบัติเหตุท่ีอาจจะเกิดข้ึนและใหมีการ
ตรวจสอบแกไขปรับปรุงและดูแลเปนประจําทุกเดือน โดยใหรายงานใหศูนยอํานวยการความ
ปลอดภัยทางถนนทราบเพื่อเปนขอมูลในเบื้องตน เพื่อจะไดประสานกับหนวยงานท่ีรับผิดชอบ
สนับสนุนงบประมาณในการแกไขอยางเรงดวน 
   (4) สนับสนุนใหมีเสนทางสําหรับรถจักรยานยนต (Motorcycle land) ในกรณีท่ีมี
การกอสรางถนนใหม เพื่อเปนการเพิ่มความปลอดภัยสําหรับผูขับข่ี รถจักรยานยนต และเปนการ
ยกระดับความปลอดภัยทางถนนใหไดมาตรฐานสากลทั้งถนนสายหลักและถนนสายรอง 
   (5) สนับสนุนใหมีการศึกษาวิจัยลักษณะทางกายภาพของถนน ท่ีมีผลตอระดับ
ความรุนแรงของอุบัติเหตุ เพื่อนํามาแกไขปรับปรุง สรางนวัตกรรมใหมเพื่อลดปญหาการเกิด
อุบัติเหตุไดอยางมีประสิทธิภาพสูง เชน การติดต้ังเสนชะลอความเร็วบนไหลทาง (Rumble Strip) 
   (6) การสรางมาตรฐานความปลอดภัยสําหรับคนเดินทาง (ทางเทา/ทางขาม/
สัญญาณไฟ)  
  2.2 ดานคน  (ศูนยอํานวยการความปลอดภัยทางถนน รายงานประชาชน , 2550) 
   (1)  กําหนดหลักเกณฑในการออกใบอนุญาตขับข่ี   และการกําหนดคุณสมบัติของ
ผูขอใบอนุญาต เพิ่มความเขมงวดมากข้ึน 
   (2)  เสริมสรางความเขมแข็ง  และบทบาทของคนในชุมชน  ต้ังแตสถาบัน
ครอบครัวสังคม โดยการปลูกจิตสํานึกในการรับผิดชอบในการแกไขปญหาอุบัติเหตุทางถนน และ
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การใชประชาสังคมในการตัดสินผูท่ีกระทําผิดกฎจราจรในพื้นท่ีเพื่อเปนการควบคุมการกระทําผิด
ของคนในชุมชนมิใหกระทําผิดซํ้า 
   (3)  สรางความพรอมใหกับผูขับข่ีรถโดยสารสาธารณะ ท้ังในดานความรูความ
เขาใจในกฎจราจร และความพรอมในการขับข่ี เชน ดานสภาพรางกายความชํานาญในเสนทางการ
เดินทางท่ีถูกตอง และเปนปจจุบันเพื่อเปนการปองกันและลดอุบัติเหตุทางถนนท่ีจะเกิดข้ึน พรอม
ท้ังสรางจิตสํานึกในการรับผิดชอบตอการปองกันและแกไขปญหาอุบัติเหตุทางถนน 
  2.3 ดานรถ  (ศูนยอํานวยการความปลอดภัยทางถนน รายงานประชาชน , 2550)  
   (1)  พัฒนามาตรฐานดานความปลอดภัยของรถทุกชนิด ใหมีอุปกรณเสริมความ
ปลอดภัยท่ีไดมาตรฐานและเหมาะสมควบคูกับการผลิตรถเพื่อเปนการสรางความปลอดภัยใหกับ
ผูบริโภค และเปนการแสดงใหเห็นถึงความรับผิดชอบและมีจิตสํานึกของผูผลิตและผูประกอบการ 
   (2)  การพัฒนาสถานตรวจสภาพรถ ท้ังของภาครัฐ และเอกชนใหเปนระบบการ
ตรวจสภาพท่ีมีเทคโนโลยีท่ีทันสมัย และสามารถตรวจสอบความบกพรองไดอยางถูกตองและ
แมนยํา เพื่อเปนการยกระดับสถานตรวจสภาพใหเปนมาตรฐานสากล 
   (3)  สนับสนุนการเพ่ิมเบ้ียประกันภัยรถ ในกรณีท่ีผูขับข่ีเปนเจาของรถเคยเกิด
อุบัติเหตุมากอนและเกิดอุบัติเหตุซํ้า ใหเปนขอตกลงกลางของบริษัทประกันภัยทุกแหง เพื่อเปนการ
รวมกระตุนผูขับข่ีใหมีความระมัดระวังเพิ่มข้ึน 
  2.4 ดานการอํานวยความสะดวกการจราจรและขนสง (ศูนยอํานวยการความปลอดภัย
ทางถนน รายงานประชาชน , 2550) 
   (1) ใหมีการจัดทําแผนอํานวยความสะดวกการจราจรตลอดทั้งป โดยเนนหนัก
ในชวงเทศกาล เนื่องจากมีการเดินทางท่ีคับค่ังกวาชวงปกติ เชน สนับสนุนใหมีการเปดชองทาง
พิเศษ ระหวางเสนทางเขา-ออกกรุงเทพสูภาคตางๆ โดยใหจังหวัดรวมรับผิดชอบในการอํานวย
ความสะดวก โดยประสานกับหนวยงานท่ีรับผิดชอบหลัก (เจาหนาท่ีตํารวจ) ในการควบคุมพื้นท่ี
การจราจร อํานวยความสะดวกใหกับผูใชรถใชถนน 
   (2)  พัฒนาระบบการจราจรในพ้ืนท่ีกรุงเทพมหานครใหมีสภาพคลองตัวและ
เขมงวดกับการขับข่ีของรถจักรยานยนตใหถูกตองตามกฎจราจร (จักรยานยนตวิ่งทางซาย) เพื่อ
ปองกันการเกิดอุบัติเหตุในระยะกระช้ันชิด 
   (3)  พัฒนารูปแบบการประชาสัมพันธ สําหรับการเดินทางชวงเทศกาลท่ีทันสมัย
ตอเนื่อง ครอบคลุม และเขาถึงกลุมเปาหมาย  เชน มีการจัดพิมพเสนทางเล่ียงสําหรับการเดินทางแต
เนิ่นๆ  โดยใชส่ือท่ีประชาชนนิยมบริโภค อาทิ หนังสือพิมพ  โทรทัศน  ในชวงเวลาท่ีประชาชน
นิยมบริโภค 
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 3. ดานการใหความรูการประชาสัมพันธและการมีสวนรวม (Education, Public Relation 
& Participation) (ศูนยอํานวยการความปลอดภัยทางถนน รายงานประชาชน, 2550) เปนการให
ความรู    ความเขาใจท่ีเกี่ยวของกับการใชรถใชถนนอยางปลอดภัย ใหประชาชนผูใชรถใชถนน
อยางตอเนื่อง เพื่อใหประชาชนเกิดความตระหนักในการรักษาวินัยจราจร โดยมีแนวทางการ
ดําเนินงานเสริมสรางองคความรู  พัฒนารูปแบบการเรียนรูใหตรงกลุมเปาหมาย ประชาสัมพันธให
ความรูแกประชาชน สงเสริมบทบาทองคกรปกครองสวนทองถ่ินเปนองคกรหลักระดับพื้นท่ีพัฒนา
เครือขายในทุกระดับ โดยสงเสริมบทบาทองคกรภาคเอกชน อาสาสมัครมูลนิธิ สถาบันทางสังคม  
ดังนี้  
  3.1 สรางจิตสํานึกเร่ืองความปลอดภัยโดยใชกระบวนการและหลักสูตรการศึกษา เชน 
การจัดทํา E-Book ใหเกิด E-Learning สําหรับนักเรียนนักศึกษาในเร่ืองความปลอดภัยทางถนน 
เพื่อใหเกิดกระบวนการเรียนรูอยางตอเนื่อง โดยเนนใหผูเรียนรูจักคิด วิเคราะห และแกปญหา
อุบัติเหตุทางถนนอยางเปนระบบ 
  3.2  สงเสริมการจัดต้ังสถาบันหรือศูนยฝกอบรมดานความปลอดภัยทางถนนท้ังใน
ระดับชาติและระดับจังหวัด เพื่อสนับสนุนการใหความรู ความเขาใจและสรางมาตรฐานในการ
ปองกันและแกไขปญหาอุบัติเหตุทางถนน ใหกับภาคประชาชนและอาสาสมัคร โดยจัดฝกอบรมท้ัง
ในระยะส้ัน ระยะยาว และสรางวิทยากรที่มีความรูในดานความปลอดภัยทางถนนในระดับตาง ๆ 
  3.3  รณรงคสรางจิตสํานึกในคนในชุมชน  ปฏิบัติตามกฎหมายอยางเครงครัดมีวินัย มี
ความรับผิดชอบรวมกัน ดูแล ปองกันอุบัติเหตุทางถนน โดยเฉพาะการเฝาระวังมิใหผูกระทําผิดกฎ
จราจร เพื่อใหเกิดความมีระเบียบวินัยและความปลอดภัยในชีวิตและทรัพยสินอันเนื่องมาจาก
อุบัติเหตุทางถนน 
  3.4  สงเสริมการจัดทําแผนชุมชน เกี่ยวกับความปลอดภัยทางถนน ตามกระบวนการมี
สวนรวม และเพื่อสรางกระบวนการเรียนรูและใชเปนเคร่ืองมือในการแกไขปญหาอุบัติเหตุทาง
ถนนระดับพื้นท่ีแบบเบ็ดเสร็จและบูรณาการ 
  3.5 จัดใหมีรายการท่ีเปนสาระเกี่ยวกับความปลอดภัยทางถนน โดยผานส่ือโทรทัศน
และวิทยุใหมากข้ึน เพื่อเผยแพรขอมูลขาวสารที่สอดคลองกับปญหาดานความปลอดภัยทางถนนท่ี
เปนปจจุบัน โดยเฉพาะอยางยิ่งส่ือทองถ่ิน เชน วิทยุชุมชน รวมถึงการเผยแพรประชาสัมพันธ
เกี่ยวกับกฎหมายจราจรตาง ๆ และการบังคับใชกฎหมายบทลงโทษ ควรทําในรูปแบบท่ีเขาใจงาย
และเพิ่มความถ่ีในการเผยแพรประชาสัมพันธใหมากข้ึน เพื่อเปนการกระตุนและเตือนใหประชาชน
เกิดความเกรงกลังการลงโทษ หากฝาฝนหรือทําผิดกฎจราจร 
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 4.  ดานการบริการทางการแพทยฉุกเฉิน (Emergency  Medical  Service  System : EMS)  
(ศูนยอํานวยการความปลอดภัยทางถนน รายงานประชาชน, 2550)  เพื่อลดอัตราการเสียชีวิต ความ
พิการ   และความทุกขทรมานจากกรณีท่ีไมสมควร  จึงเนนหนักการรักษาพยาบาล ณ จุดเกิดเหตุ 
ตลอดจนสามารถรับสงผูปวยจากท่ีเกิดเหตุ  ใหไปยังโรงพยาบาลไดรวดเร็วและมีประสิทธิภาพให
ผูบาดเจ็บสามารถกลับมาดํารงชีวิตไดตามปกติ  โดยมีแนวทางการดําเนินงานพัฒนาระบบบริการ
รับแจงเหตุและส่ังการการแพทยฉุกเฉินใหมีประสิทธิภาพ และมีมาตรฐานเทาเทียมกันท่ัวประเทศ
ตลอดจนจัดทําแผนปฏิบัติการดานการบริการการแพทยฉุกเฉินใน กรณีผูประสบอุบัติเหตุทางถนน  
 5.  ดานการประเมินผลและระบบสารสนเทศ  (Evaluation and   Information)  (ศูนย
อํานวยการความปลอดภัยทางถนนรายงานประชาชน, 2550) เปนการบริหารจัดการระบบการ
รายงานและประเมินผลตามยุทธศาสตรตางๆ เพื่อใหผูบริหารใชประโยชนในการส่ังการ และ
กําหนดนโยบายมีแนวทางการดําเนินงานศึกษาวิจัยและพัฒนาติดตามการดําเนินงานตาม
ยุทธศาสตรตางอยางตอเนื่อง อีกท้ัง ใหความรูเสริมเพิ่มทักษะของผูปฏิบัติงานและพัฒนาระบบ
สารสนเทศใหทันสมัย และมีประสิทธิภาพ ดังนี้  
  5.1  พัฒนาระบบรายงานขอมูลอุบัติเหตุ ใหมีประสิทธิภาพในการสนองตอบปญหาได
ทันทวงที ภายใตกลไกการมีสวนรวมและการประสานการดําเนินงานของทุกฝาย เชน การรวมมือ
กับองคกรปกครองสวนทองถ่ินในพื้นท่ี ท่ีเกิดอุบัติเหตุ โดยมีฐานขอมูลท่ีทันสมัยและมีเครือขาย
เช่ือมโยงอยางเปนระบบ เพื่อการรายงานขอมูลอุบัติเหตุท่ีถูกตอง ตรงตามขอเท็จจริงและเปน
ปจจุบัน เพื่อสามารถประมวลผลขอมูลไดอยางครบถวนถูกตอง เปนประโยชนในการศึกษา
วิเคราะหเพื่อกําหนดแนวทางแกไขปญหา 
  5.2  ใหมีการติดตามประเมินผลการดําเนินการตามยุทธศาสตรหลักท้ัง 5 ดาน โดยจัด
ใหมีแลกเปล่ียนประสบการณความคิดเห็นรวมกัน เพื่อสรุปบทเรียนและปรับระบบขอมูลพื้นฐาน 
และตัวช้ีวัดการปองกันและแกไขปญหาอุบัติเหตุทางถนน ใหทันสมัยและเปนระยะๆ  อยางตอเนื่อง 
เพื่อสะทอนผลการดําเนินงานและสามารถแกไขและปรับปรุงใหตอสถานการณไดอยางเหมาะสม 
  5.3  ปรับปรุงระบบขอมูลเพื่อการพัฒนา เชน ขอมูลพื้นฐานของระดับพื้นท่ีเปน
ฐานขอมูลท่ีมีประสิทธิภาพ มีความตอเนื่อง ประชาชนเขาถึงได เพื่อเปนเคร่ืองมือชวยสรางความ
โปรงใส และนาเช่ือถือกํากับดูแล และติดตามประเมินผลการพัฒนางานดานความปลอดภัยทาง
ถนนของหนวยงานตาง ๆ ได 
  5.4  พัฒนาการเรียนรูในดานการรายงานขอมูลของระดับพื้นท่ี (จังหวัด อําเภอ/กิ่ง
อําเภอ) และหนวยงานท่ีเกี่ยวของ โดยผานระบบ E-Learning ของศูนยอํานวยการความปลอดภัย
ทางถนน เพื่อเปนการประหยัดงบประมาณและเวลาในการเดินทางเขามาอบรมโดยบุคลากรโดยตรง 
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เชน การจัดใหมีศูนยบริการฝกอบรม และถายทอดเทคโนโลยีในทุกจังหวัด โดยใหประสานกับศูนย
ฝกอบรมสวนกลาง เพื่อเปนมาตรฐานเดียวกัน และเพื่อแลกเปล่ียนขอมูลและองคความรูระหวางกัน
ในระดับสวนกลางและสวนภูมิภาค 
  5.5  พัฒนาและสนับสนุนสถาบันการศึกษาใหเปนแหลงการวิจัย  คนควา และศึกษาหา
ความรูใหม ๆ ในงานดานความปลอดภัยทางถนน และเพื่อเปนการสรางและสนับสนุน แนวคิด และ
นวัตกรรมรวมถึงเปนการบกระดับมาตรฐานความปลอดภัยทางถนนสูสากล 
 
4.  สถานการณของจังหวัดลําพูน 
 
 จังหวัดลําพูนเปนจังหวัดหนึ่งท่ีมีการขยายตัวของภาคอุตสาหกรรมสูง นิคมอุตสาหกรรม
ภาคเหนือ ไดจัดต้ังข้ึนเพื่อสนองนโยบายตามแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติฉบับท่ี 4 (พ.ศ.
2520-2524) ซ่ึงกําหนดใหมีการกระจายการพัฒนาอุตสาหกรรม ไปสูภูมิภาคตางๆ เพื่อใหสอดคลอง
กับแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติฉบับท่ี 5 (พ.ศ.2525-2529) การนิคมอุตสาหกรรมแหง
ประเทศไทย (กนอ.)  จึงไดมีโครงการจัดต้ังการนิคมอุตสาหกรรมภาคเหนือข้ึนท่ีจังหวัดลําพูน 
เนื่องจากมีความพรอมเหมาะสมหลายประการ (สํานักงานนิคมอุตสาหกรรมภาคเหนือ, 2544) 
ปจจุบันไดมีโรงงานอุตสาหกรรมท้ังหมด  จํานวน 865 โรงงาน มีคนงานท้ังหมด 68,776 คน แยก
เปนโรงงานท่ีต้ังอยูในเขตนิคมอุตสาหกรรมภาคเหนือ จังหวัดลําพูน  63 โรงงาน มีคนงาน 43,456 
คน คิดเปนรอยละ 63.18  โรงงานท่ีต้ังอยูในพื้นท่ีสวนอุตสาหกรรมเอกชนในเครือสหพัฒนา
อินเตอรโฮลดิ้งจํากัด 10 โรงงานมีคนงาน 3,900 คน คิดเปนรอยละ 5.67  และโรงงานท่ีต้ังอยูนอก
เขตนิคมอุตสาหกรรมภาคเหนือ จังหวัดลําพูน 762 โรงงาน มีคนงาน 21,420 คน คิดเปนรอยละ 
31.14  (สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดลําพูน, 2549) และในชวงระยะเวลา 10 ปท่ีผานมา  มีจํานวน
แรงงานชายและหญิงซ่ึงมาจากจังหวัดลําพูนและตางจังหวัด ทํางานในนิคมอุตสาหกรรมภาคเหนือ
จังหวัดลําพูนมากยิ่งข้ึน  (สํานักงานประกันสังคมจังหวัดลําพูน, 2550)    
 เนื่องจากการจัดต้ังการนิคมอุตสาหกรรมภาคเหนือข้ึนท่ีจังหวัดลําพูน ทําใหมีจํานวน
แรงงานท้ังชายและหญิงเพิ่มมากข้ึน  มีการสัญจรตามเสนทางเดินรถมากยิ่งข้ึน จากการดําเนินงาน
ดานการควบคุมและจัดการจราจรของงานจราจร สถานีตํารวจภูธรเมืองลําพูน ในป พ.ศ.2550 โดย
เขตพ้ืนท่ีรับผิดชอบท้ังหมด 363.8 ตารางกิโลเมตร แบงเปน 11 ตําบล คือ ต.ในเมือง  ต.เหมืองงา    
ต.หนองชางคืน   ต.อุโมงค   ต.ประตูปา   ต.ริมปง   ต.ตนธง  ต.เวียงยอง  ต.ศรีบัวบาน  ต.บานกลาง 
ต.มะเขือแจ  มีจํานวนประชากรท่ีมีสําเนาทะเบียนในอําเภอเมือง จังหวัดลําพูน จํานวน 108,070 คน  
และมีประชากรแฝงประมาณ 50,000 คน  รวมทั้งส้ิน จํานวน 158,070 คน  มีจํานวนยานพาหนะท่ี
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จดทะเบียนในพื้นท่ีอําเภอเมือง  จังหวัดลําพูน จํานวน 71,158 คัน   เปนรถยนต  จํานวน 19,772 คัน  
คิดเปนรอยละ 27.8  รถจักรยานยนต  49,811 คัน คิดเปนรอยละ 70  และรถอื่นๆ ตาม พ.ร.บ.ขนสง 
จํานวน 1,575 คัน คิดเปนรอยละ 2.2 และมีรถจักรยานยนตแฝง ประมาณ  40,000 คัน  และในการ
ปฏิบัติหนาท่ีของตํารวจจราจร  มีการดําเนินงานจัดเจาหนาท่ีตํารวจจราจรอํานวยความสะดวกดาน
การจราจรบริเวณหนาสถานศึกษา  ทางรวมทางแยก  ชุมชน  สถานประกอบการ จํานวน 28 จุด 
ในชวงเวลาเรงดวน เชา – เย็น และจัดสายตรวจจราจร แบงเขตรับผิดชอบ 2 โซน เพื่อความสะดวก
ในการควบคุม  กํากับดูแลอยางท่ัวถึง มีสารวัตรจราจรรับผิดชอบโซนในเขตเทศบาลเมืองลําพูน  
และรองสารวัตรจราจรรับผิดชอบโซนเขตนิคมอุตสาหกรรมภาคเหนือ และมีผูบังคับบัญชาหมู
จราจรอาวุโสทําหนาท่ีเปนผูชวย ควบคุม กํากับ ดูแล การปฏิบัติของสายตรวจจราจรในการอํานวย
ความสะดวกการจราจร  การบังคับใชกฎหมายและการเผชิญเหตุ  ซ่ึงโซนในเขตเทศบาลเมืองลําพูน 
ประกอบดวยกําลังเจาหนาท่ีตํารวจจราจร 18 นาย รับผิดชอบ 4 เขตตรวจ คือ เขตตรวจที่ 1 แยก
ประตูล้ี     เขตตรวจท่ี 2 แยกมหาวัน   เขตตรวจท่ี 3 แยกประตูชางสี  เขตตรวจท่ี 4  แยกทาขาม    
และโซนเขตนิคมอุตสาหกรรมภาคเหนือ  ประกอบดวยกําลังเจาหนาท่ีตํารวจจราจร 10   นาย  
รับผิดชอบ 3 เขตตรวจ คือ เขตตรวจท่ี 1  ถนนสายลําปาง-เชียงใหม    เขตตรวจท่ี 2 หนาตลาดสันปา
ฝาย และถนนศรีบุญยืน-สันปาฝาย   เขตตรวจท่ี 3 หนาตลาดอินทร  ท้ังนี้จังหวัดลําพูนมีเสนทางสาย
หลักและเสนทางสายรองในเขตพ้ืนท่ีรับผิดชอบของสถานีตํารวจภูธรเมืองลําพูน  ประกอบดวย
เสนทางสายหลัก  5  เสนทาง คือ 1) ถนนเชียงใหม–ลําปาง  ทางหลวงหมายเลข 11  2) ถนนลําพูน-
ปาซาง   ทางหลวงหมายเลข 106   3) ถนนเชียงใหม-ลําพูน ทางหลวงหมายเลข 106   4) ถนน
ลําพูน– สันปาตอง ทางหลวงหมายเลข 1015    5) ถนนลําพูน–ดอยติ ทางหลวงหมายเลข 114   และ
เสนทางสายรอง 7 เสนทาง   1) ถนนทางเลียบรถไฟ    2) ถนนริมปง-ปาเห็ว ทางหลวงหมายเลข 
1030   3) ถนนสันปาฝาย-สันกําแพง ทางหลวงหมายเลข 1147   4) ถนนสันเหมือง–ลําเหมืองจาแส   
5) ถนนรอบเมือง  6) ถนนศรีบุญยืน–สันปาฝาย  7) ถนนเลียบลําน้ําปง ริมปง-สบทา  และมีสัญญาณ
ไฟจราจรในพื้นท่ี  19  จุด (งานจราจรสถานีตํารวจภูธรเมืองลําพูน, 2550)   
 
กรอบแนวคิดในการศึกษา  
 
 อุบัติเหตุจราจร หมายถึง  อุบัติเหตุทางบกท่ีเกิดจากการเดินทางไปตามทางเดินรถ  ซ่ึงมี
ยานพาหนะเขามาเกี่ยวของดวยอยางนอย 1 คัน    และอุบัติเหตุจราจรทางบกกอใหเกิดการบาดเจ็บ  
หรือเสียชีวิต หรือทรัพยสินเสียหาย  ซ่ึงการเกิดอุบัติเหตุจราจรทางบกเกิดไดจากหลายปจจัย  ใน
การศึกษาคร้ังนี้  ไดใชกรอบแนวคิดทางระบาดวิทยาของ ณัฐกานต  ไวยาเนตร (2549)  ซ่ึงกลาววา
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ปจจัยท่ีเกี่ยวของหรือกระบวนการเกิดการบาดเจ็บในทางระบาดวิทยา ไดแก 1)  ผูใชรถใชถนน 
หมายถึง  เพศ    อายุ    และพฤติกรรมในการใชรถใชถนน    2) ยานพาหนะ หมายถึง ประเภทของ
ยานพาหนะ  ความเร็วของรถ และสภาพความสมบูรณของยานยนต  3)  สภาพแวดลอม หมายถึง 

สภาพถนนและส่ิงแวดลอม  เชน ทางตรง  ทางโคง   ทางรวมทางแยก  ทางลาดชัน     ถนนล่ืน  

 


