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บุคลากรทุกหน่วยงานที่เกี่ยวข้องกับการให้บริการ
ผู้ป่วยของโรงพยาบาลน าไปใช้ในการคัดกรองเพ่ือให้
ผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมองได้รับการรักษาที่มี
คุณภาพ 
 1.2 การน าไปใช้ในด้านปฏิบัติการพยาบาล 1) 
พยาบาลควรน าไปใช้ในการส่งเสริมการรับรู้ของ
ประชาชนกลุ่มเสี่ยงที่มารับบริการในโรงพยาบาล 
ญาติผู้ดู และผู้ป่วย ให้มีความเข้าใจอาการของโรค
หลอดเลือดสมอง เพ่ือให้สามารถสังเกตอาการและ
ประเมินอาการผิดปกติที่สงสัยว่าอาจเกิดของโรค
หลอดเลือดสมอง ซึ่งจะช่วยให้เข้ารับการรักษาจาก
สถานบริการสุขภาพได้เร็วขึ้น  2) พยาบาลควร
ร่วมมือกับบุคลากรทีมสุขภาพในการปรับปรุงและ

พัฒนารูปแบบ แนวปฏิบัติการคัดกรองโรคหลอด
เลือดสมองให้มีประสิทธิภาพและติดตามประเมินผล
ลัพธ์อย่างเสมอ 
 2. ข้อเสนอแนะในการท าวิจัย 
   จากการศึกษาพบว่าความรู้และทักษะของ
บุคลากรที่ให้บริการคัดกรองผู้ป่วยโรคหลอดเลือด
สมองมีความส าคัญต่อคุณภาพของการเข้าถึงการ
รักษาของผู้ป่วยดังนั้นจึงควรท าการศึกษาเพ่ือเตรียม
ความพร้อมของบุคลากรที่ให้บริการในหน่วยบริการ
ของเครือข่ายเช่น รพ.สต. หน่วยกู้ภัย และเครือข่าย
อ่ืนๆในพ้ืนที่ที่เกี่ยวข้องกับการให้บริการซึ่งจะท าให้
ผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมองเข้าถึงการรักษาได้เร็วขึ้น 
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บทคัดย่อ  

 อุบัติเหตุชนกันระหว่างรถจักรยานยนต์และรถปิกอัพ เกิดขึ้นบนถนนพยุห์-ขุนหาญ บริเวณหน้าโรงน้้าคูลสปริง บ้านเปือย 
ต้าบลพรหมสวัสดิ์ อ้าเภอพยุห์ จังหวัดศรีสะเกษ เมื่อวันที่ 24 ตุลาคม 2567 เวลา 10.30 น. การสอบสวนอุบัติเหตุมีวัตถุประสงค์เพื่อ
ศึกษาลักษณะการเกิดเหตุ หาสาเหตุและปัจจัยที่ก่อให้เกิดการบาดเจ็บสาหัสและเสียชีวิตของผู้ประสบเหตุ เก็บรวบรวมข้อมูลจากการ
สัมภาษณ์พยานผู้เห็นเหตุการณ์ เจ้าหน้าที่กู้ภัย ต้ารวจ การส้ารวจสภาพถนนและยานพาหนะ รวมถึงการทบทวนข้อมูลทางการแพทย์
ของผู้บาดเจ็บทั้งจากโรงพยาบาลพยุห์และศรีสะเกษ แล้ววิเคราะห์ปัจจัยที่ก่อให้เกิดอุบัติเหตุและการบาดเจ็บโดยใช้ Haddon Matrix 
Model  
 ผลการสอบสวนพบว่า รถจักรยานยนต์ขับตัดข้ามเลนไปทางด้านซ้ายมือ ถูกรถปิกอัพที่วิ่งมาจากด้านหลังชนเข้าอย่างจัง 
คนขับรถจักรยานยนต์เป็นชาย อายุ 65 ปี มีประวัติดื่มสุรา ไม่ได้สวมหมวกนิรภัย มีการบาดเจ็บรุนแรงที่ศีรษะ มีเลือดในช่องท้องจาก
ตับและไตฉีกขาด กระดูกขาซ้ายหักเปิด และซี่โครงหัก ส่วนผู้ซ้อนท้ายเป็นหญิง อายุ 58 ปี ไม่สวมหมวก บาดเจ็บรุนแรงที่ศีรษะและ
กระดูกต้นขาซ้ายหัก ต้องส่งต่อไปรักษาที่โรงพยาบาลศรีสะเกษในเวลาต่อมา ปัจจัยหลักที่ก่อให้เกิดอุบัติเหตุ คือ พฤติกรรมเสี่ยงในการ
ขับขี่ของคนขับจักรยานยนต์ ได้แก่ การดื่มแอลกอฮอล์ การไม่สวมหมวกนิรภัย และการขับรถตัดข้ามเลนกะทันหัน ส่วนสภาพถนนเป็น
ทางตรง ผิวจราจรปกติ และทัศนวิสัยดี จึงไม่ใช่ปัจจัยเสี่ยงที่ก่อให้เกิดอุบัติเหตุ อย่างไรก็ตาม ลักษณะถนนที่เป็นสองช่องจราจรและไม่
มีเกาะกลาง ก็ท้าให้ผู้ขับขี่มีโอกาสตัดหน้ากันได้ง่าย ปัจจัยที่ท้าให้เกิดการบาดเจ็บรุนแรงและเสียชีวิต ได้แก่ การไม่สวมหมวกนิรภัย 
ท้าให้ศีรษะได้รับการกระแทกอย่างแรงจนเกิดเลือดออกใต้เยื่อหุ้มสมอง กะโหลกศีรษะแตก และการชนด้านข้างยังส่งผลให้มีการ
บาดเจ็บรุนแรงที่ช่องท้องอีกด้วย แม้ว่าจะมีการช่วยเหลือและน้าส่งผู้บาดเจ็บไปยังโรงพยาบาลอย่างรวดเร็ว แต่ความรุนแรงของการ
บาดเจ็บ โดยเฉพาะบริเวณศีรษะและช่องท้อง ท้าให้เสียชีวิตทั้งสองราย  
ค้าส้าคัญ: อุบัติเหตุรถจักรยานยนต์ การบาดเจ็บรุนแรง การเสียชีวิต การสวมหมวกนริภยั มาตรการป้องกันอุบัติเหตุ 

 
Abstract 

 A collision between a motorcycle and a pickup truck occurred on the Phayu-Khun Han Road, in front of the 
Cool Spring water factory, Ban Puey, Phrom Sawan Subdistrict, Phayu District, Sisaket Province, on October 24, 2024, at 
10:30 a.m. The objective of the accident investigation was to examine the circumstances of the incident, identify the 
causes and contributing factors leading to severe injuries and fatalities, and collect data through interviews with 
eyewitnesses, rescue personnel, and police officers, as well as by inspecting road and vehicle conditions. Additionally, 
medical records of the injured parties from Phayu and Sisaket hospitals were reviewed. The investigation utilized the 
Haddon Matrix Model to analyze the factors contributing to the accident and injuries.  
 The findings indicated that the motorcycle abruptly crossed into the left lane, resulting in a direct collision with 
the pickup truck approaching from behind. The motorcycle driver, a 65-year-old man with a history of alcohol 
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consumption, was not wearing a helmet. He sustained severe head injuries, internal bleeding from liver and kidney 
lacerations, an open fracture in the left leg, and fractured ribs. The passenger, a 58-year-old woman, also without a 
helmet, suffered severe head injuries and a fractured left femur and was later transferred to Sisaket Hospital for further 
treatment. The primary causes of the accident were the motorcycle driver’s risky driving behaviors, including alcohol 
consumption, failure to wear a helmet, and sudden lane cutting. The road conditions—a straight road with a normal 
surface and good visibility—did not contribute as risk factors. However, the two-lane road without a central median 
increased the likelihood of sudden lane crossings. The factors leading to severe injuries and fatalities included the 
absence of helmet use, which resulted in significant head impacts, subdural hemorrhages, skull fractures, and severe 
abdominal injuries due to the side collision. Although emergency assistance and hospital transportation were promptly 
provided, the severity of the injuries, particularly to the head and abdomen, ultimately resulted in the deaths of both 
individuals.  
Keywords: Motorcycle Accidents, Severe Injuries, Fatalities, Helmet Use, Accident Prevention Measures
  
บทน้า  
 อุบัติเหตุทางถนนถือเป็นหนึ่งในปัญหาสุขภาพ
ส้าคัญของโลกและในประเทศไทย โดยเฉพาะอุบัติเหตุ
ที่เกี่ยวข้องกับรถจักรยานยนต์และรถปิคอัพ ซึ่งเป็น
ยานพาหนะที่พบเห็นได้ทั่วไปในหลายพ้ืนที่ ข้อมูล
จากองค์การอนามัยโลก (WHO) ระบุว่า การบาดเจ็บ
จากอุบัติเหตุบนท้องถนนเป็นสาเหตุการเสียชีวิตที่
ส้าคัญในประชากรทั่วโลก โดยเฉพาะในกลุ่มวัยหนุ่ม
สาวที่มักใช้รถจักรยานยนต์เป็นพาหนะหลักในการ
เดินทาง ซึ่งท้าให้เสี่ยงต่อการเกิดอุบัติเหตุสูงกว่า
ยานพาหนะประเภทอ่ืนๆ1 
 ในประเทศไทย สถิติจากกรมป้องกันและ
บรรเทาสาธารณภัยระบุว่าอุบัติ เหตุทางถนนมี
แนวโน้มเพ่ิมขึ้นในทุกปี โดยอุบัติเหตุจากการชนกัน
ระหว่างรถจักรยานยนต์กับรถปิคอัพเป็นประเภท
อุบัติเหตุที่พบบ่อย เนื่องจากการใช้ความเร็วสูงและ
ความไม่ระมัดระวังของผู้ขับขี่ทั้งสองฝ่าย นอกจากนี้ 
ลักษณะของถนนในบางพ้ืนที่ยังเป็นปัจจัยเสริมให้เกิด
อุบัติเหตุบ่อยครั้ง ทั้งนี้ภาคตะวันออกเฉียงเหนือของ
ไทยยังคงเป็นพ้ืนที่ที่มีอัตราการเกิดอุบัติเหตุสูงสุดใน
ประเทศ2 
 การบาดเจ็บจากอุบัติเหตุรถจักรยานยนต์ชน
กับรถปิคอัพมีผลกระทบต่อทั้งตัวผู้ขับขี่เองและผู้ร่วม
ทาง อุบัติเหตุเหล่านี้สามารถน้าไปสู่การบาดเจ็บที่
รุนแรง รวมถึงการสูญเสียชีวิต ท้าให้เกิดความสูญเสีย
ทั้งในด้านสุขภาพ ค่าใช้จ่ายในการรักษาพยาบาล และ
แรงงานของประเทศ การลดอุบัติเหตุเหล่านี้จึงมี

ความส้าคัญอย่างยิ่งเพ่ือลดอัตราการบาดเจ็บและ
เสียชีวิต รวมถึงภาระทางเศรษฐกิจของสังคม การ
จัดการกับปัญหานี้ ไม่ เพียงแต่จะช่วยเพ่ิมความ
ปลอดภัยของผู้ใช้ถนน แต่ยังช่วยส่งเสริมคุณภาพชีวิต
ของประชาชนโดยรวม3 รถจักรยานยนต์ เป็น
ยานพาหนะที่ได้รับความนิยมในการใช้งานอย่าง
กว้างขวาง เนื่องจากมีขนาดเล็ก คล่องตัว ประหยัด
น้้ามัน แต่ในขณะเดียวกันก็มีความเสี่ยงต่อการเกิด
อุบัติเหตุสูง เพราะมีโครงสร้างที่ไม่แข็งแรง ผู้ขับขี่ไม่มี
อุปกรณ์ป้องกันที่มั่นคง และมักมีพฤติกรรมเสี่ยงใน
การใช้รถใช้ถนน โดยจากสถิติการเกิดอุบัติเหตุทาง
ถนน พบว่ารถจักรยานยนต์ส่วนใหญ่เสียชีวิตจากการ
ไม่สวมหมวกนิรภัย และการขับรถย้อนศร ขับฝ่าไฟ
แดง เปลี่ยนช่องจราจรกะทันหัน ขับย้อนศร รวมถึง
การดื่มแอลกอฮอล์แล้วขับขี ่
  ส้าหรับอุบัติเหตุที่เกิดขึ้นบนถนนสายพยุห์-ขุน
หาญ บริเวณบ้านเปือย ต้าบลพรหมสวัสดิ์ อ้าเภอ
พยุห์ จังหวัดศรีสะเกษ ในวันที่ 24 ตุลาคม 2567 ก็
เป็นอีกเหตุการณ์ที่สะท้อนให้เห็นถึงปัญหาด้าน
พฤติกรรมเสี่ยงของคนขับขี่รถจักรยานยนต์ ทีม
สอบสวนจากโรงพยาบาลพยุห์ ร่วมกับหน่วยงานที่
เกี่ยวข้อง ได้เข้าไปท้าการสอบสวนอุบัติเหตุในครั้งนี้ 
เพ่ือศึกษาถึงลักษณะการเกิดเหตุ วิเคราะห์หาสาเหตุ
และปัจจัยที่ก่อให้เกิดการบาดเจ็บและเสียชีวิต เพ่ือ
น้าข้อมูลมาใช้ในการก้าหนดมาตรการป้องกันที่
เหมาะสมต่อไป 
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consumption, was not wearing a helmet. He sustained severe head injuries, internal bleeding from liver and kidney 
lacerations, an open fracture in the left leg, and fractured ribs. The passenger, a 58-year-old woman, also without a 
helmet, suffered severe head injuries and a fractured left femur and was later transferred to Sisaket Hospital for further 
treatment. The primary causes of the accident were the motorcycle driver’s risky driving behaviors, including alcohol 
consumption, failure to wear a helmet, and sudden lane cutting. The road conditions—a straight road with a normal 
surface and good visibility—did not contribute as risk factors. However, the two-lane road without a central median 
increased the likelihood of sudden lane crossings. The factors leading to severe injuries and fatalities included the 
absence of helmet use, which resulted in significant head impacts, subdural hemorrhages, skull fractures, and severe 
abdominal injuries due to the side collision. Although emergency assistance and hospital transportation were promptly 
provided, the severity of the injuries, particularly to the head and abdomen, ultimately resulted in the deaths of both 
individuals.  
Keywords: Motorcycle Accidents, Severe Injuries, Fatalities, Helmet Use, Accident Prevention Measures
  
บทน้า  
 อุบัติเหตุทางถนนถือเป็นหนึ่งในปัญหาสุขภาพ
ส้าคัญของโลกและในประเทศไทย โดยเฉพาะอุบัติเหตุ
ที่เกี่ยวข้องกับรถจักรยานยนต์และรถปิคอัพ ซึ่งเป็น
ยานพาหนะที่พบเห็นได้ทั่วไปในหลายพ้ืนที่ ข้อมูล
จากองค์การอนามัยโลก (WHO) ระบุว่า การบาดเจ็บ
จากอุบัติเหตุบนท้องถนนเป็นสาเหตุการเสียชีวิตที่
ส้าคัญในประชากรทั่วโลก โดยเฉพาะในกลุ่มวัยหนุ่ม
สาวที่มักใช้รถจักรยานยนต์เป็นพาหนะหลักในการ
เดินทาง ซึ่งท้าให้เสี่ยงต่อการเกิดอุบัติเหตุสูงกว่า
ยานพาหนะประเภทอ่ืนๆ1 
 ในประเทศไทย สถิติจากกรมป้องกันและ
บรรเทาสาธารณภัยระบุว่าอุบัติ เหตุทางถนนมี
แนวโน้มเพ่ิมขึ้นในทุกปี โดยอุบัติเหตุจากการชนกัน
ระหว่างรถจักรยานยนต์กับรถปิคอัพเป็นประเภท
อุบัติเหตุที่พบบ่อย เนื่องจากการใช้ความเร็วสูงและ
ความไม่ระมัดระวังของผู้ขับขี่ทั้งสองฝ่าย นอกจากนี้ 
ลักษณะของถนนในบางพ้ืนที่ยังเป็นปัจจัยเสริมให้เกิด
อุบัติเหตุบ่อยครั้ง ทั้งนี้ภาคตะวันออกเฉียงเหนือของ
ไทยยังคงเป็นพ้ืนที่ที่มีอัตราการเกิดอุบัติเหตุสูงสุดใน
ประเทศ2 
 การบาดเจ็บจากอุบัติเหตุรถจักรยานยนต์ชน
กับรถปิคอัพมีผลกระทบต่อทั้งตัวผู้ขับขี่เองและผู้ร่วม
ทาง อุบัติเหตุเหล่านี้สามารถน้าไปสู่การบาดเจ็บที่
รุนแรง รวมถึงการสูญเสียชีวิต ท้าให้เกิดความสูญเสีย
ทั้งในด้านสุขภาพ ค่าใช้จ่ายในการรักษาพยาบาล และ
แรงงานของประเทศ การลดอุบัติเหตุเหล่านี้จึงมี

ความส้าคัญอย่างยิ่งเพ่ือลดอัตราการบาดเจ็บและ
เสียชีวิต รวมถึงภาระทางเศรษฐกิจของสังคม การ
จัดการกับปัญหานี้ ไม่ เพียงแต่จะช่วยเพ่ิมความ
ปลอดภัยของผู้ใช้ถนน แต่ยังช่วยส่งเสริมคุณภาพชีวิต
ของประชาชนโดยรวม3 รถจักรยานยนต์ เป็น
ยานพาหนะที่ได้รับความนิยมในการใช้งานอย่าง
กว้างขวาง เนื่องจากมีขนาดเล็ก คล่องตัว ประหยัด
น้้ามัน แต่ในขณะเดียวกันก็มีความเสี่ยงต่อการเกิด
อุบัติเหตุสูง เพราะมีโครงสร้างที่ไม่แข็งแรง ผู้ขับขี่ไม่มี
อุปกรณ์ป้องกันที่มั่นคง และมักมีพฤติกรรมเสี่ยงใน
การใช้รถใช้ถนน โดยจากสถิติการเกิดอุบัติเหตุทาง
ถนน พบว่ารถจักรยานยนต์ส่วนใหญ่เสียชีวิตจากการ
ไม่สวมหมวกนิรภัย และการขับรถย้อนศร ขับฝ่าไฟ
แดง เปลี่ยนช่องจราจรกะทันหัน ขับย้อนศร รวมถึง
การดื่มแอลกอฮอล์แล้วขับขี ่
  ส้าหรับอุบัติเหตุที่เกิดขึ้นบนถนนสายพยุห์-ขุน
หาญ บริเวณบ้านเปือย ต้าบลพรหมสวัสดิ์ อ้าเภอ
พยุห์ จังหวัดศรีสะเกษ ในวันที่ 24 ตุลาคม 2567 ก็
เป็นอีกเหตุการณ์ที่สะท้อนให้เห็นถึงปัญหาด้าน
พฤติกรรมเสี่ยงของคนขับขี่รถจักรยานยนต์ ทีม
สอบสวนจากโรงพยาบาลพยุห์ ร่วมกับหน่วยงานที่
เกี่ยวข้อง ได้เข้าไปท้าการสอบสวนอุบัติเหตุในครั้งนี้ 
เพ่ือศึกษาถึงลักษณะการเกิดเหตุ วิเคราะห์หาสาเหตุ
และปัจจัยที่ก่อให้เกิดการบาดเจ็บและเสียชีวิต เพ่ือ
น้าข้อมูลมาใช้ในการก้าหนดมาตรการป้องกันที่
เหมาะสมต่อไป 
 

วัตถุประสงค์การวิจัย  
 1. ศึกษาลักษณะการเกิดอุบัติเหตุ และระบาด
วิทยาเชิงพรรณนาของการบาดเจบ็และเสียชีวิต   
  2. วิเคราะห์สาเหตุและปัจจัยเสี่ยงด้านคน 
ยานพาหนะ และสภาพแวดล้อม ที่ก่อให้เกิดการ
บาดเจ็บและเสียชีวิต 
  3. เสนอแนะมาตรการในการควบคุมป้องกัน
การบาดเจ็บและเสียชีวิตจากอุบัติเหตุในลักษณะ
เดียวกัน  
 

 
วิธีด้าเนินการวิจัย 
   การวิ จั ยนี้ เป็ นการศึ กษาเชิ งพรรณนา 
(Descriptive study) โดยใช้วิธีการทางระบาดวิทยา 
เพ่ือค้นหาสาเหตุการเกิดอุบัติเหตุ ปัจจัยเสี่ยงที่
น้าไปสู่การบาดเจ็บและเสียชีวิต รวมถึงน้าเสนอ
มาตรการป้องกันที่เหมาะสม ซึ่งมีรายละเอียดวิธีการ
ดังนี้  
 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
 ประชากรและกลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการศึกษา
ครั้ งนี้  ได้แก่  ผู้ที่ มีส่ วนเกี่ยวข้องกับ อุบัติ เหตุ
รถจักรยานยนต์ชนรถปิคอัพ บริเวณหน้าโรงน้้าคูล
สปริง บ้านเปือย อ้าเภอพยุห์ จังหวัดศรีสะเกษ ได้แก่ 
พยานผู้เห็นเหตุการณ์ เจ้าหน้าที่กู้ภัย และต้ารวจที่
รับผิดชอบคดี เกี่ยวกับล้าดับเหตุการณ์ สาเหตุการ
เกิดอุบัติเหตุ และสภาพการบาดเจ็บของผู้ประสบเหตุ  
 เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล 
 เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล คือ
แบบสัมภาษณ์พยานผู้เห็นเหตุการณ์ เจ้าหน้าที่กู้ภัย 
และต้ารวจที่รับผิดชอบคดี เกี่ยวกับล้าดับเหตุการณ์ 
สาเหตุการเกิดอุบัติเหตุ และสภาพการบาดเจ็บของผู้
ประสบเหตุ การส้ารวจสภาพยานพาหนะท่ีเกิดเหตุ 
และถนนบริเวณจุดเกิดอุบัติเหตุ ศึกษาข้อมูลเชิงลึก
จากหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง 
 วิธีการเก็บข้อมูล 
 1. ใช้ ศึ กษาข้อมูลจากการสัมภาษณ์ผู้ ที่
เกี่ยวข้อง 
 (1) สัมภาษณ์กลุ่ม (Group interview) พยาน
ผู้ เห็นเหตุการณ์  เจ้ าหน้าที่กู้ภัย และต้ารวจที่

รับผิดชอบคดี เกี่ยวกับล้าดับเหตุการณ์ สาเหตุการ
เกิดอุบัติเหตุ และสภาพการบาดเจ็บของผู้ประสบเหตุ 
 (2) สัมภาษณ์หน่วยกู้ภัยที่ปฏิบัติงานในที่เกิด
เหตุ ได้แก่ ทีมปฏิบัติการฉุกเฉินระดับสูง (Advanced 
Life Support Unit: ALS) ของโรงพยาบาลพยุห์และ
ทีมสว่างจิตฯ เกี่ยวกับการประเมินความรุนแรงของ
ผู้บาดเจ็บ การช่วยเหลือเบื้องต้น และการน้าส่ง
โรงพยาบาล 
 2. ส้ารวจสภาพยานพาหนะที่เกิดเหตุ และ
ถนนบริเวณจุดเกิดอุบัติเหตุ 
  (1) ตรวจสอบรถจักรยานยนต์และรถปิกอัพคัน
ที่เกิดเหตุ บันทึกภาพความเสียหาย ร่องรอยการชน 
เพ่ือวิเคราะห์ลักษณะการเกิดอุบัติเหตุ 
  (2) ส้ารวจลักษณะทางกายภาพของถนน
บริเวณที่เกิดเหตุ ได้แก่ ประเภทถนน ผิวจราจร ช่อง
จราจร ไหล่ทาง สภาพข้างทาง และอุปกรณ์อ้านวย
ความปลอดภัย  
  (3) ประเมินสภาพแวดล้อมที่เกี่ยวข้องกับการ
มองเห็นและการขับขี่ เช่น ทัศนวิสัย สภาพอากาศ 
แสงสว่าง กิจกรรมของคนในพ้ืนที่ เป็นต้น 
  3. ศึกษาข้อมูลเชิงลึกจากหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง 
  (1) ขอข้อมูลประกันภัยรถจักรยานยนต์และ
ปิกอัพคันที่เกิดเหตุ รวมถึงประวัติการกระท้าผิดของ
ผู้ขับขี่ จากต้ารวจภูธรอ้าเภอพยุห์  
  (2)  รวบรวมแผนที่ แบบส้ารวจออกแบบถนน 
จากแขวงทางหลวงศรีสะเกษที่  2 เพ่ือพิจารณา
ลักษณะเชิงวิศวกรรมของถนน 
  4 ทบทวนข้อมูลการบาดเจ็บและเสียชีวิต จาก
เวชระเบียนและรายงานการชันสูตรศพ 
   (1) รวบรวมข้อมูลผู้บาดเจ็บและเสียชีวิตจาก
อุบัติเหตุครั้งนี้ จากแฟ้มเวชระเบียนของโรงพยาบาล
พยุห์ และโรงพยาบาลศรีสะเกษ 
   (2) ทบทวนรายงานการชันสูตรพลิกศพ เพ่ือ
วิเคราะห์สาเหตุการเสียชีวิตและกลไกการบาดเจ็บ 
   (3) จัดท้าสถิติเชิงพรรณนาของผู้ประสบเหตุ 
เช่น เพศ อายุ การวินิจฉัย ความรุนแรง สถานะการ
สวมหมวกนิรภัย เป็นต้น 
 4. การวิเคราะห์ข้อมูล 
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 วิเคราะห์ปัจจัยเสี่ยงที่ก่อให้เกิดการบาดเจ็บ 
โดยใช้แนวคิด Haddon’s Matrix Model4 

   4.1 น้าข้อมูลจากการสัมภาษณ์ ผลการ
ส้ารวจ ทะเบียนประวัติ และการทบทวนเวชระเบียน 
มาวิเคราะห์ปัจจัยเสี่ยงตามแนวคิดเมตริกซ์ของแฮด
ดอน ซึ่งแบ่งเป็น 3 ระยะเวลา (ก่อนเกิดเหตุ ขณะเกิด
เหตุ  หลั งเกิดเหตุ ) และ 4 องค์ประกอบ (คน 
ยานพาหนะ ถนน สิง่แวดล้อม)   
  4.2 สรุปสาเหตุหลั กและปัจจั ยเสริมที่
ก่อให้เกิดอุบัติเหตุ รวมถึงปัจจัยที่ท้าให้การบาดเจ็บมี
ความรุนแรง โดยพิจารณาปัจจั ยด้ านมนุษย์  
ยานพาหนะ และสิ่งแวดล้อม 
   4.3 เสนอแนะมาตรการป้องกันที่สอดคล้อง
กับปัจจัยเสี่ยงที่ค้นพบ ทั้งมาตรการเชิงวิศวกรรม 
(Engineering) การบังคับใช้กฎหมาย (Enforcement) 
และการให้ความรู้ (Education)  
 5. จริยธรรมการวิจัย 
 งานวิจัยนี้ได้ด้าเนินการศึกษา โดยผู้วิจัยมีการ
รักษาความลับของข้อมูลของกลุ่มตัวอย่าง และใช้
เฉพาะข้อมูลที่จ้าเป็นในภาพรวมของการศึกษาในการ
วิเคราะห์ข้อมูลเท่านั้น ค้าตอบหรือข้อความทุกอย่าง 
แบบสอบถามที่ตอบเสร็จเรียบร้อยแล้วได้ถูกเก็บ
มิดชิด มีเพียงผู้วิจัยเท่านั้นที่ได้อ่าน และรับทราบ
ข้อมูล ผลการศึกษาถูกน้าเสนอในภาพรวม 
 การพิทักษ์สิทธิผู้ป่วย 
 ผู้ป่วยที่เข้าร่วมศึกษา ได้รับความยินยอมจาก
ผู้ป่วยและญาติ เพ่ือน้ามาเป็นกรณีศึกษา โดยขอความ
ยินยอมด้วยวาจา ได้อธิบายวัตถุประสงค์ของ
การศึกษา ไม่มีการละเมิดสิทธิของผู้ป่วยและข้อมูล
ส่วนตัวเป็นความลับและได้ขออนุญาตทบทวน
กรณีศึกษาจากเวชระเบียนโดยการขออนุญาต
ผู้อ้านวยการโรงพยาบาล 
 
ผลการวิจัย 
 1. ข้อมูลทั่วไป 
 อุบัติเหตุครั้งนี้เกิดขึ้นบนถนนพยุห์-ขุนหาญ 
บริเวณก่อนถึงโรงผลิตน้้าดื่มคูลสปริงส์ บ้านเปือย 
ต้าบลพรหมสวัสดิ์ อ้าเภอพยุห์ จังหวัดศรีสะเกษ เมื่อ

วันที่ 24 ตุลาคม 2567 เวลาประมาณ 10.30 น. เป็น
การชนกันระหว่างรถจักรยานยนต์ที่ขับตัดข้ามเลนไป
ชนกับรถปิกอัพที่วิ่งสวนทางมา ท้าให้ผู้ขับขี่และผู้
ซ้อนท้ายรถจักรยานยนต์ได้รับบาดเจ็บสาหัสจน
เสียชีวิตในเวลาต่อมา ดังภาพที่ 1 
 2. ลักษณะของถนน 
 ถนนพยุห์ -ขุนหาญ บริเวณที่ เกิดเหตุ เป็น
ถนนลาดยาง 2 ช่องจราจร กว้างช่องละ 3 เมตร ผิว
จราจรเรียบ ไม่มีร่องรอยการช้ารุด สภาพแวดล้อม
โดยรอบเป็นพ้ืนที่โล่งแจ้ง ไม่มีสิ่งบดบังทัศนวิสัย 
อากาศแจ่มใส ขณะเกิดเหตุมีปริมาณการจราจร
ค่อนข้างน้อย ลักษณะถนนช่วงที่เกิดอุบัติเหตุเป็น
ทางตรง ราบเรียบ ไม่ใช่จุดเสี่ยงที่เคยเกิดอุบัติเหตุ
บ่อยครั้ง 
  3. ข้อมูลผู้ประสบเหตุ 
  ผู้ขับขี่รถจักรยานยนต์เป็นชายไทย อายุ 65 ปี 
ได้รับบาดเจ็บสาหัส ส่วนผู้ซ้อนท้ายเป็นหญิงไทย อายุ 
58 ปี ซึ่งเป็นภรรยาของผู้บาดเจ็บเพศชายที่เป็นผู้ขับ
ขี่ และได้รับบาดเจ็บสาหัสเช่นกัน 
 จากการสอบสวน ไม่พบว่าผู้บาดเจ็บซึ่งเป็นผู้
ขับขี่เพศชายมีใบอนุญาตขับขี่รถจักรยานยนต์ แต่มี
ประวัติดื่มสุรา ขณะเกิดเหตุทั้งสองคนไม่ได้สวมหมวก
นิรภัย จากค้าให้การของเจ้าหน้าที่กู้ภัยและรายงาน
การชันสูตรศพ พบว่าทั้งคู่ได้รับบาดเจ็บสาหัสบริเวณ
ศีรษะ มีเลือดออกใต้เยื่อหุ้มสมอง กะโหลกศีรษะแตก 
โดยนายตียั งมีการบาดเจ็บรุนแรงที่ช่องท้อง มี
เลือดออกในช่องท้องและล้าไส้ฉีกขาด กระดูกขาซ้าย
หักเปิด และกระดูกซี่โครงหัก ส่วนนางล้าไยนอกจาก
บาดเจ็บที่ศีรษะแล้ว ยังมีกระดูกต้นขาซ้ายหัก 
 4. การเกิดอุบัติเหตุและการช่วยเหลือ 
 จากการสัมภาษณ์พยานที่อยู่ในเหตุการณ์ ให้
ข้อมูลว่า ขณะนั้นรถจักรยานยนต์วิ่งมาจากทิศ
ตะวันตก โดยนายตีขับรถเร็วและกะทันหันเลี้ยวตัด
ข้ามเลนไปทางซ้ายเพ่ือจะเลี้ยวเข้าซอย แต่ถูกรถ
ปิกอัพที่วิ่งตามมาด้านหลังชนเข้าอย่างจังที่ด้านข้าง
ซ้าย ท้าให้รถจักรยานยนต์ล้มลง คนขับและคนซ้อน
กระเด็นออกจากรถ ศีรษะกระแทกพ้ืน มีเลือดออก
มาก 
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 วิเคราะห์ปัจจัยเสี่ยงที่ก่อให้เกิดการบาดเจ็บ 
โดยใช้แนวคิด Haddon’s Matrix Model4 

   4.1 น้าข้อมูลจากการสัมภาษณ์ ผลการ
ส้ารวจ ทะเบียนประวัติ และการทบทวนเวชระเบียน 
มาวิเคราะห์ปัจจัยเสี่ยงตามแนวคิดเมตริกซ์ของแฮด
ดอน ซึ่งแบ่งเป็น 3 ระยะเวลา (ก่อนเกิดเหตุ ขณะเกิด
เหตุ  หลั งเกิดเหตุ ) และ 4 องค์ประกอบ (คน 
ยานพาหนะ ถนน สิง่แวดล้อม)   
  4.2 สรุปสาเหตุหลั กและปัจจั ยเสริมที่
ก่อให้เกิดอุบัติเหตุ รวมถึงปัจจัยที่ท้าให้การบาดเจ็บมี
ความรุนแรง โดยพิจารณาปัจจั ยด้ านมนุษย์  
ยานพาหนะ และสิ่งแวดล้อม 
   4.3 เสนอแนะมาตรการป้องกันที่สอดคล้อง
กับปัจจัยเสี่ยงที่ค้นพบ ทั้งมาตรการเชิงวิศวกรรม 
(Engineering) การบังคับใช้กฎหมาย (Enforcement) 
และการให้ความรู้ (Education)  
 5. จริยธรรมการวิจัย 
 งานวิจัยนี้ได้ด้าเนินการศึกษา โดยผู้วิจัยมีการ
รักษาความลับของข้อมูลของกลุ่มตัวอย่าง และใช้
เฉพาะข้อมูลที่จ้าเป็นในภาพรวมของการศึกษาในการ
วิเคราะห์ข้อมูลเท่านั้น ค้าตอบหรือข้อความทุกอย่าง 
แบบสอบถามที่ตอบเสร็จเรียบร้อยแล้วได้ถูกเก็บ
มิดชิด มีเพียงผู้วิจัยเท่านั้นที่ได้อ่าน และรับทราบ
ข้อมูล ผลการศึกษาถูกน้าเสนอในภาพรวม 
 การพิทักษ์สิทธิผู้ป่วย 
 ผู้ป่วยที่เข้าร่วมศึกษา ได้รับความยินยอมจาก
ผู้ป่วยและญาติ เพ่ือน้ามาเป็นกรณีศึกษา โดยขอความ
ยินยอมด้วยวาจา ได้อธิบายวัตถุประสงค์ของ
การศึกษา ไม่มีการละเมิดสิทธิของผู้ป่วยและข้อมูล
ส่วนตัวเป็นความลับและได้ขออนุญาตทบทวน
กรณีศึกษาจากเวชระเบียนโดยการขออนุญาต
ผู้อ้านวยการโรงพยาบาล 
 
ผลการวิจัย 
 1. ข้อมูลทั่วไป 
 อุบัติเหตุครั้งนี้เกิดขึ้นบนถนนพยุห์-ขุนหาญ 
บริเวณก่อนถึงโรงผลิตน้้าดื่มคูลสปริงส์ บ้านเปือย 
ต้าบลพรหมสวัสดิ์ อ้าเภอพยุห์ จังหวัดศรีสะเกษ เมื่อ

วันที่ 24 ตุลาคม 2567 เวลาประมาณ 10.30 น. เป็น
การชนกันระหว่างรถจักรยานยนต์ที่ขับตัดข้ามเลนไป
ชนกับรถปิกอัพที่วิ่งสวนทางมา ท้าให้ผู้ขับขี่และผู้
ซ้อนท้ายรถจักรยานยนต์ได้รับบาดเจ็บสาหัสจน
เสียชีวิตในเวลาต่อมา ดังภาพที่ 1 
 2. ลักษณะของถนน 
 ถนนพยุห์ -ขุนหาญ บริเวณที่ เกิดเหตุ เป็น
ถนนลาดยาง 2 ช่องจราจร กว้างช่องละ 3 เมตร ผิว
จราจรเรียบ ไม่มีร่องรอยการช้ารุด สภาพแวดล้อม
โดยรอบเป็นพ้ืนที่โล่งแจ้ง ไม่มีสิ่งบดบังทัศนวิสัย 
อากาศแจ่มใส ขณะเกิดเหตุมีปริมาณการจราจร
ค่อนข้างน้อย ลักษณะถนนช่วงที่เกิดอุบัติเหตุเป็น
ทางตรง ราบเรียบ ไม่ใช่จุดเสี่ยงที่เคยเกิดอุบัติเหตุ
บ่อยครั้ง 
  3. ข้อมูลผู้ประสบเหตุ 
  ผู้ขับขี่รถจักรยานยนต์เป็นชายไทย อายุ 65 ปี 
ได้รับบาดเจ็บสาหัส ส่วนผู้ซ้อนท้ายเป็นหญิงไทย อายุ 
58 ปี ซ่ึงเป็นภรรยาของผู้บาดเจ็บเพศชายที่เป็นผู้ขับ
ขี่ และได้รับบาดเจ็บสาหัสเช่นกัน 
 จากการสอบสวน ไม่พบว่าผู้บาดเจ็บซึ่งเป็นผู้
ขับขี่เพศชายมีใบอนุญาตขับขี่รถจักรยานยนต์ แต่มี
ประวัติดื่มสุรา ขณะเกิดเหตุทั้งสองคนไม่ได้สวมหมวก
นิรภัย จากค้าให้การของเจ้าหน้าที่กู้ภัยและรายงาน
การชันสูตรศพ พบว่าทั้งคู่ได้รับบาดเจ็บสาหัสบริเวณ
ศีรษะ มีเลือดออกใต้เยื่อหุ้มสมอง กะโหลกศีรษะแตก 
โดยนายตียั งมีการบาดเจ็บรุนแรงที่ช่องท้อง มี
เลือดออกในช่องท้องและล้าไส้ฉีกขาด กระดูกขาซ้าย
หักเปิด และกระดูกซี่โครงหัก ส่วนนางล้าไยนอกจาก
บาดเจ็บที่ศีรษะแล้ว ยังมีกระดูกต้นขาซ้ายหัก 
 4. การเกิดอุบัติเหตุและการช่วยเหลือ 
 จากการสัมภาษณ์พยานที่อยู่ในเหตุการณ์ ให้
ข้อมูลว่า ขณะนั้นรถจักรยานยนต์วิ่งมาจากทิศ
ตะวันตก โดยนายตีขับรถเร็วและกะทันหันเลี้ยวตัด
ข้ามเลนไปทางซ้ายเพ่ือจะเลี้ยวเข้าซอย แต่ถูกรถ
ปิกอัพที่วิ่งตามมาด้านหลังชนเข้าอย่างจังที่ด้านข้าง
ซ้าย ท้าให้รถจักรยานยนต์ล้มลง คนขับและคนซ้อน
กระเด็นออกจากรถ ศีรษะกระแทกพ้ืน มีเลือดออก
มาก 

 หลั งเกิดเหตุมี รถที่ ผ่ านไปมาจอดลงมา
ช่วยเหลือ พร้อมโทรแจ้งเหตุไปยัง 1669 ในเวลาต่อมา
ทีม ALS ของโรงพยาบาลพยุห์และทีมสว่างจิตฯ ได้
มาถึงจุดเกิดเหตุ ประเมินอาการของผู้บาดเจ็บทั้งสอง 
พบว่า มีภาวะวิกฤต GCS น้อยกว่า 8 จึงใส่ท่อช่วย
หายใจ ดามคอ ให้สารน้้าทางหลอดเลือดด้า พยุงตรึง

กระดูก แล้วรีบน้าส่งโรงพยาบาลพยุห์ ซึ่งต่อมาได้ส่ง
ต่อไปรักษาที่โรงพยาบาลศรีสะเกษ แต่นางล้าไยได้
เสียชีวิตลงในช่วงเย็นของวันเดียวกัน ส่วนนายตี
เสียชีวิตในวันที่ 2 พฤศจิกายน 2567 จากภาวะติด
เชื้อและระบบไหลเวียนล้มเหลว 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ภาพที่ 1 แสดงจุดเกิดเหตุและการลงพ้ืนที่สอบสวนอุบัติเหตุในเบื้องต้น 
 
 5. สาเหตุและปัจจัยเสี่ยง 
 จากการวิเคราะห์ปัจจัยเส่ียงด้วย Haddon 
Matrix พบว่า ปัจจัยหลักท่ีก่อให้เกิดอุบัติเหตุครั้งนี้ 
ได้แก่  
 5.1 พฤติ ก ร รม เมาแล้ ว ขั บของผู้ ขั บขี่
รถจักรยานยนต์ ท้าให้ขาดสติ ตัดสินใจผิดพลาด  
 5.2 การเลี้ยวตัดหน้ารถปิกอัพกะทันหัน โดย
ไม่ให้สัญญาณจะเลี้ยว 
  5.3 การไม่สวมหมวกนิรภัยทั้งคนขับและคน
ซ้อน 
 ส่วนปัจจัยเสริม พบว่า สภาพถนน อากาศ แสงสว่าง 
และสภาพการจราจร ณ เวลานั้น ไม่ได้เป็นปัจจัยเสี่ยง 

เพราะเป็นถนนตรง ผิวจราจรดี ทัศนวิสัยชัดเจน 
ปริมาณรถไม่หนาแน่น 
 ปัจจัยที่ท้าให้การบาดเจ็บรุนแรงจนถึงเสียชีวิต คือ 
การไม่สวมหมวกนิรภัย ท้าให้ศีรษะได้รับการกระแทก
โดยตรง มีเลือดออกใต้เยื่อหุ้มสมอง และการชน
รถจักรยานยนต์ด้านข้างท้าให้มีการบาดเจ็บรุนแรงต่อ
อวัยวะภายในช่องท้อง 
สรุป การศึกษาปัจจัยเสี่ยงตามสภาพคน รถ ถนนและ
สิ่ งแวดล้ อมโดยอาศั ยการวิ เคราะห์ ตามหลั ก 
Haddon’s Matrix Model4 ดังตารางที่ 1 

 
ตารางที ่1 สรุปปัจจยัที่น้าไปสูก่ารบาดเจบ็และเสยีชีวติ 

เหตุปัจจยั 
(Factors) 

ปัจจยัด้านบคุคล 
(Human) 

ปัจจยัด้านยานพาหนะ 
(Vehicle) 

ปัจจยัด้านสภาพแวดล้อม (Environment) 
ทางกายภาพ 
(Physical) 

ทางสังคม 
(Socio-economic) 

ก่อนเกิดเหตุ 
(Pre-event) 

- คนขับจักรยานยนตม์ี
ประวัตเิมาแล้วขับ ขาด

- รถจกัรยานยนต์มอีายุใช้
งานนาน ไมไ่ด้รับการตรวจ
สภาพสม่า้เสมอ  

- ถนนเป็น 2 ช่อง
จราจร แตไ่ม่มเีกาะ

- ขาดการบังคบัใช้
กฎหมายเกี่ยวกับการ
ดื่มแล้วขับและการสวม
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ตารางที ่1 สรุปปัจจยัที่น้าไปสูก่ารบาดเจบ็และเสยีชีวติ 

เหตุปัจจยั 
(Factors) 

ปัจจยัด้านบคุคล 
(Human) 

ปัจจยัด้านยานพาหนะ 
(Vehicle) 

ปัจจยัด้านสภาพแวดล้อม (Environment) 
ทางกายภาพ 
(Physical) 

ทางสังคม 
(Socio-economic) 

ความช้านาญในการขับ
ขี ่
- คนซ้อนท้ายไมไ่ดค้าด
เข็มขดันริภยั 
- คนขับและคนซ้อน
ท้ายไมส่วมหมวกนิรภัย 
- ขาดความตระหนักถึง
อันตรายในการขับขี่
อย่างประมาท 

- ขาดการบา้รุงรักษาระบบ
เบรกและไฟสัญญาณ 
- ไมม่ีอุปกรณ์เสริมความ
ปลอดภัย เช่น กันชนข้าง 
- รถจกัรยานยนตไ์มม่ี
โครงสรา้งนริภัย ผู้ขับขี่
ไมไ่ดร้ับการปกป้อง 

กลาง จึงท้าให้ผู้ขับขี่
ชอบตดัหนา้กันได้ง่าย 
- ถนนตรงเปน็
ระยะทางยาว ท้าใหผู้้
ขับขี่มักใช้ความเร็วสูง 
- ผิวถนนเป็นแอสฟลัต์ 
มีความลื่นในขณะฝน
ตก 
 

หมวกนิรภัยอย่าง
เข้มงวด 
- ไมม่ีการรณรงค์ให้
ประชาชนตระหนกัถึง
ความสา้คญัของการขับ
ขี่ปลอดภยั 
- ขาดมาตรการควบคมุ
และแกไ้ขจดุเสีย่งบน
ท้องถนน 

ขณะเกิดเหตุ 
(Event) 

- คนขับจักรยานยนต์
ขับด้วยความประมาท 
ตัดหน้ารถปคิอัพ
กะทันหนัโดยไม่ให้
สัญญาณ 
- คนขับและคนซ้อน
กระเด็นออกจากรถ 
ศีรษะกระแทกพืน้อย่าง
แรง 
- คนขับและคนซ้อน
ไดร้ับบาดเจบ็รนุแรง 
เนื่องจากไมส่วมหมวก
นิรภยั 

- รถจกัรยานยนต์ไม่
สามารถตดักลบัเขา้ช่อง
จราจรเดมิได้ทัน เนื่องจาก
ไมมี่เกาะกลางถนน 
- รถจกัรยานยนต์ ไมม่ี
โครงสรา้งป้องกันการชน 
ท้าให้ถูกชนดา้นขา้งได้รบั
ความเสยีหายมาก 
- เกดิการชนกนัระหว่าง
รถจักรยานยนต์และรถปิค
อัพ โดยมจีุดชนที่กระจก
หน้ารถ ท้าให้คนขบั
จักรยานยนต์และคนซ้อน
กระเด็นศรีษะกระแทกกบั
กระจก 

- ขณะเกิดเหตเุป็นเวลา
กลางวัน ท้องฟ้าแจม่ใส 
แสงสวา่งเพยีงพอ ไมไ่ด้
เป็นปจัจัยกระตุ้นให้
เกิดอุบัติเหต ุ

-ไมม่ีข้อมลู 

หลังเกิดเหตุ 
(Post-event) 

- คนขับและคนซ้อน
ไดร้ับบาดเจบ็สาหสั 
ต้องเขา้รับการรกัษาใน
โรงพยาบาลเป็น
เวลานาน 
- คนขับมีบาดแผลฉกี
ขาดหลายแห่งที่ศรีษะ 
กระดูกซี่โครงหักหลายซี่ 
มีเลือดในช่องอกและ
ช่องท้อง กระดูกแขน
และขาหัก  
- คนซ้อนได้รบับาดเจบ็
ที่ศีรษะรุนแรง กะโหลก
ร้าว มีเลือดคั่งในสมอง 
กระดูกต้นขาซ้ายหกั 

- รถจกัรยานยนต์เสยีหาย
เกือบทั้งคนั คาดวา่ค่า
ซ่อมแซมสูงมาก อาจไม่
คุ้มค่าในการซ่อม 
- รถปคิอัพไดร้ับความ
เสยีหายตรงกระจกหนา้
แตก และมีรอยบบุตรงฝา
กระโปรงหนา้ 

-ไมม่ีข้อมลู 
 

- มีผู้พบเห็นเหตกุารณ์
แจ้ง 1669 ใหม้ารับ
ผู้บาดเจ็บส่ง
โรงพยาบาลพยุห์อยา่ง
รวดเร็ว 
- ทีมกู้ชีพ น้าผู้บาดเจบ็
สาหัสทั้ง 2 ราย ส่ง
ต่อมายังโรงพยาบาลศรี
สะเกษซึ่งมีศกัยภาพสูง
กว่า แต่ก็ไมส่ามารถ
ช่วยชีวิตทั้งสองรายได้  
- หน่วยงานทีเ่กี่ยวข้อง
ควรมีการพัฒนาระบบ
การแพทย์ฉกุเฉินและ
การรักษาพยาบาล
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- คนขับและคนซ้อน
ท้ายไมส่วมหมวกนิรภัย 
- ขาดความตระหนักถึง
อันตรายในการขับขี่
อย่างประมาท 

- ขาดการบา้รุงรักษาระบบ
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ขับขี่มักใช้ความเร็วสูง 
- ผิวถนนเป็นแอสฟลัต์ 
มีความลื่นในขณะฝน
ตก 
 

หมวกนิรภัยอย่าง
เข้มงวด 
- ไมม่ีการรณรงค์ให้
ประชาชนตระหนกัถึง
ความสา้คญัของการขับ
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เนื่องจากไมส่วมหมวก
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- รถจกัรยานยนต์ไม่
สามารถตดักลบัเขา้ช่อง
จราจรเดมิได้ทัน เนื่องจาก
ไมม่ีเกาะกลางถนน 
- รถจกัรยานยนต์ ไมม่ี
โครงสรา้งป้องกันการชน 
ท้าให้ถูกชนดา้นขา้งได้รบั
ความเสยีหายมาก 
- เกดิการชนกนัระหว่าง
รถจักรยานยนต์และรถปิค
อัพ โดยมจีุดชนที่กระจก
หน้ารถ ท้าให้คนขบั
จักรยานยนต์และคนซ้อน
กระเด็นศรีษะกระแทกกบั
กระจก 

- ขณะเกิดเหตเุป็นเวลา
กลางวัน ท้องฟ้าแจม่ใส 
แสงสวา่งเพยีงพอ ไมไ่ด้
เป็นปจัจัยกระตุ้นให้
เกิดอุบัติเหต ุ
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เสยีหายตรงกระจกหนา้
แตก และมีรอยบบุตรงฝา
กระโปรงหนา้ 

-ไมม่ีข้อมลู 
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ต่อมายังโรงพยาบาลศรี
สะเกษซึ่งมีศกัยภาพสูง
กว่า แต่ก็ไมส่ามารถ
ช่วยชีวิตทั้งสองรายได้  
- หน่วยงานทีเ่กี่ยวข้อง
ควรมีการพัฒนาระบบ
การแพทย์ฉกุเฉินและ
การรักษาพยาบาล

ตารางที ่1 สรุปปัจจยัที่น้าไปสูก่ารบาดเจบ็และเสยีชีวติ 

เหตุปัจจยั 
(Factors) 

ปัจจยัด้านบคุคล 
(Human) 

ปัจจยัด้านยานพาหนะ 
(Vehicle) 

ปัจจยัด้านสภาพแวดล้อม (Environment) 
ทางกายภาพ 
(Physical) 

ทางสังคม 
(Socio-economic) 
ผู้บาดเจ็บรุนแรงให้มี
ประสทิธิภาพมากขึน้ 

 
 ผลการวิเคราะห์ปัจจัยเสี่ยงตามแนวคิดแนวคิด 
Haddon’s Matrix Model4 ชี้ชัดว่า ปัจจัยด้านคน คือ 
สาเหตุหลักของการเกิดอุบัติ เหตุในครั้งนี้  ได้แก่
พฤติ กรรมเสี่ ยงของผู้ ขั บขี่ รถจั กรยานยนต์  
ประกอบด้วย การดื่มแอลกอฮอล์แล้วขับ การไม่สวม
หมวกนิรภัย และ การขับรถประมาทโดยตัดหน้า
กะทันหัน เป็นปัจจัยหลักท่ีน้าไปสู่การเกิดอุบัติเหตุ
ชนกับรถปิคอัพ ส่งผลให้ทั้งผู้ขับขี่และผู้โดยสารได้รับ
บาดเจ็บรุนแรงและเสียชีวิต  
 

 
สรุปและอภิปรายผล 
 จากผลรายงานการสอบสวนการบาดเจ็บและ
เสียชีวิตจากอุบัติเหตุรถจักรยานยนต์ชนรถปิคอัพ 
บริเวณหน้าโรงน้้าคูลสปริง บ้านเปือย อ้าเภอพยุห์ 
จังหวัดศรีสะเกษ พบว่า ปัจจัยด้านคน คือ สาเหตุ
หลักของการเกิดอุบัติ เหตุในครั้ งนี้  ทั้งการขับขี่
มอเตอร์ไซค์ขณะมึนเมา การขับรถประมาทตัดหน้า
กระชั้นชิด และการไม่สวมหมวกนิรภัย ซึ่งน้าไปสู่การ
บาดเจ็บสาหัสจนถึงขั้นเสียชีวิตทั้งคนขับและคนซ้อน 
ผลการสอบสวนอุบัติ เหตุครั้งนี้ ยืนยันว่าการดื่ม
แอลกอฮอล์ขณะขับขี่และการไม่สวมหมวกนิรภัย เป็น
ปัจจัยหลักที่ส่งผลให้เกิดการบาดเจ็บรุนแรงและ
เสียชีวิตในอุบัติเหตุครั้งนี้ สาเหตุนี้สามารถอธิบายได้
ว่าผู้ขับขี่ที่มึนเมามีความสามารถลดลงในการควบคุม
ยานพาหนะ และพฤติกรรมการขับรถตัดหน้า
กะทันหันท้าให้รถปิคอัพไม่สามารถหยุดรถได้ทัน 
ส่งผลให้เกิดการชนอย่างรุนแรง สอดคล้องกับผล
การศึกษาของ World Health Organization ระบุว่า 
แอลกอฮอล์เป็นหนึ่งในปัจจัยเสี่ยงที่ส้าคัญที่สุด 
ส้าหรับการเกิดอุบัติเหตุทางถนน โดยการบริโภค
แอลกอฮอล์ส่งผลต่อการตัดสินใจ การตอบสนอง และ

การควบคุมรถ ซึ่งเพ่ิมโอกาสการชนอย่างมีนัยส้าคัญ5 
การขับรถประมาทการขับรถตัดหน้ากะทันหันโดย
ไม่ได้ให้สัญญาณ ท้าให้เกิดอุบัติเหตุโดยตรงและ
รุนแรง การศึกษานี้จึงเน้นย้้าถึงความส้าคัญของการ
ให้สัญญาณและการรักษาระยะห่างในขณะขับขี่
สอดคล้องกับงานวิจัยของ Zhang et al. พบว่าการดื่ม
แอลกอฮอล์ส่งผลให้ความสามารถในการตัดสินใจและ
การตอบสนองช้าลง รวมถึงเพ่ิมโอกาสการเกิด
อุบัติเหตุชนกันถึง 3 เท่าเมื่อเปรียบเทียบกับการขับขี่
ปกตุ6 สอดคล้องกับงานวิจัยของ Hassan et al. 
ชี้ให้เห็นว่าการตัดสินใจที่ไม่เหมาะสมในการขับขี่ เช่น 
การตัดหน้ารถคันอ่ืนในระยะกระชั้นชิด เป็นปัจจัย
ส้าคัญที่เพ่ิมความเสี่ยงในการเกิดอุบัติเหตุร้ายแรง 
โดยเฉพาะในถนนสองเลนที่ไม่มีเกาะกลาง ุ7 จากผล
การสอบสวนอุบัติเหตุครั้งนี้ พบว่า การไม่สวมหมวก
นิรภัยของทั้งผู้ขับขี่และผู้โดยสารท้าให้ศีรษะได้รับแรง
กระแทกโดยตรง ซึ่งเป็นสาเหตุของการบาดเจ็บสาหัส
และการเสียชีวิต ข้อมูลนี้สอดคล้องกับงานวิจัยที่ระบุ
ว่าหมวกนิรภัยช่วยลดความเสี่ยงของการบาดเจ็บที่
ศีรษะในกรณีที่เกิดอุบัติเหตุ สอดคล้องกับการศึกษา
ของ การศึกษาของ Liu et al. ระบุว่าการไม่สวมหมวก
นิรภัยเพ่ิมโอกาสการบาดเจ็บที่ศีรษะอย่างรุนแรงและ
เพ่ิมอัตราการเสียชีวิตในกรณีที่เกิดอุบัติเหตุ โดย
พบว่าการใช้หมวกนิรภัยสามารถลดความเสี่ยงของ
การบาดเจ็บที่ศีรษะได้มากถึง ร้อยละ 70.08 
 อย่างไรก็ตามจากผลการรายงานสอบสวน
อุบัติเหตุครั้งนี้ ยังพบว่า ปัจจัยอ่ืนๆ ก็ล้วนมีส่วนใน
การเพ่ิมโอกาสและความรุนแรงของอุบัติเหตุด้วย อาทิ 
รถจักรยานยนต์ขาดการตรวจสภาพและไม่มี
อุปกรณ์เสริมความปลอดภัย โครงสร้างของรถก็ไม่
แข็งแรงพอที่จะป้องกันการบาดเจ็บของผู้ขับขี่ ส่วน
ลักษณะของถนนที่เป็นสองช่องจราจรโดยไม่มีเกาะ
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กลางก็เปิดโอกาสให้ผู้ขับขี่ตัดหน้ากันได้ง่าย และเมื่อ
เกิดอุบัติเหตุแล้วก็ไม่สามารถตัดกลับเข้าช่องทางเดิม
ได้ทัน ซึ่ งการตรวจสภาพรถและอุปกรณ์ความ
ปลอดภัย สอดคล้องกับงานวิจัยของ Hurt et al. ใน 
The Hurt Report เป็นหนึ่ งในงานวิ จัยคลาสสิก
เกี่ยวกับอุบัติเหตุรถจักรยานยนต์ พบว่าการขาด
อุปกรณ์ความปลอดภัย เช่น หมวกนิรภัย ถุงลมนิรภัย 
และไฟสัญญาณที่ใช้งานไม่ได้ เป็นปัจจัยส้าคัญที่เพ่ิม
ความรุนแรงของการบาดเจ็บในกรณีเกิดอุบัติเหตุ9 
ด้านโครงสร้างรถจักรยานยนต์  สอดคล้องกับ
การศึกษาของ Clarke et al. ระบุว่ารถจักรยานยนต์ที่
มีโครงสร้างอ่อนแอและไม่ออกแบบมาให้รองรับแรง
กระแทกจากอุบัติเหตุ เช่น การไม่มีระบบป้องกันแรง
กระแทกด้านข้างหรือระบบเบรกที่มีประสิทธิภาพ 
เป็นสาเหตุส้าคัญท่ีท้าให้เกิดการบาดเจ็บรุนแรงในผู้
ขับขี่10 ส่วนลักษณะถนนที่ไม่มีเกาะกลาง สอดคล้อง
กับงานวิจัยของ Montella พบว่าถนนสองช่องจราจร
ที่ไม่มีเกาะกลางเพ่ิมโอกาสการชนประสานงาและ
อุบัติเหตุที่รุนแรง เนื่องจากผู้ขับขี่สามารถเปลี่ยนเลน
หรือตัดหน้ ารถในช่องทางตรงข้ามได้ โดยง่ าย 
โดยเฉพาะในพ้ืนที่ชนบทที่ไม่มีการควบคุมสัญญาณ
จราจร11 ปัจจัยด้านสภาพรถและถนนสามารถจัดอยู่
ในมิ ติ  Physical Environment และ Post-Crash 
Factors ของ Haddon’s Matrix Model4 ซึ่งเน้นถึง
ความส้าคัญของการออกแบบยานพาหนะและถนนที่
ปลอดภัย รวมถึงการจัดการหลังเกิดอุบัติเหตุ 
 ดังนั้น นอกจากมาตรการด้านการป้องปราม
พฤติกรรมเสี่ยงของผู้ขับขี่แล้ว การปรับปรุงลักษณะ
ทางกายภาพของถนนโดยการขยายช่องจราจรให้กว้าง
ขึ้น และมีเกาะกลางแบ่งช่องทางไปและกลับให้เป็น
สัดส่วน ก็จะช่วยลดโอกาสของการขับตัดหน้า ซึ่งเป็น
สาเหตุส้าคัญของอุบัติเหตุรถจักรยานยนต์บนท้อง
ถนน ซึ่ งหน่วยงานที่ เกี่ยวข้องควรเร่งพิจารณา
ด้าเนินการโดยเร็ว เพ่ือแก้ไขปัญหาดังกล่าว ควบคู่ไป
กับการรณรงค์ให้ความรู้และควบคุมพฤติกรรมการขับ
ขี่ให้ปลอดภัย เพ่ือลดความสูญเสียจากอุบัติเหตุใน
อนาคต 
 
 

ข้อเสนอแนะ 
 1. ด้านคน 
  1.1 เพ่ิมความเข้มข้นในการบังคับใช้กฎหมาย
เกี่ยวกับการสวมหมวกนิรภัยในผู้ขับขี่และผู้ซ้อนท้าย 
โดยเฉพาะในพ้ืนที่ชนบทและในกลุ่มเยาวชน  
  1.2 จัดอบรมให้ความรู้ถึงพิษภัยของการดื่ม
แอลกอฮอล์แล้วขับรถ รวมถึงเทคนิคการขับขี่อย่าง
ปลอดภัยให้แก่ประชาชนในชุมชนอย่างสม่้าเสมอ 
  1.3 รณรงค์ประชาสัมพันธ์ผ่านสื่อต่างๆ ทั้ง
ทางตรงและออนไลน์ ให้ประชาชนตระหนักถึง
ความส้าคัญของการขับขี่ด้วยความรับผิดชอบ รักษา
วินัยจราจร และหลีกเลี่ยงพฤติกรรมเสี่ยงต่างๆ 
  2. ด้านยานพาหนะ  
  2.1 บังคับใช้กฎหมายการจดทะเบียนและท้า
ประกันภาคบังคับรถจักรยานยนต์อย่างเคร่งครัด 
เพ่ือให้ผู้ขับขี่มีความรับผิดชอบมากขึ้น 
  2.2 ด้าเนินการตรวจสภาพรถจักรยานยนต์
อย่างน้อยปีละครั้ง โดยเน้นที่ระบบเบรก ไฟสัญญาณ
และยางรถ เพ่ือให้มั่นใจว่าอยู่ในสภาพพร้อมใช้งาน 
  2.3 สนับสนุนให้มีการติดตั้งอุปกรณ์เสริม
ความปลอดภัย อาทิ กันชนด้านข้าง ระบบป้องกันล้อ
ล็อค เพ่ือช่วยลดความรุนแรงหากเกิดอุบัติเหตุ 
  3. ด้านถนน   
  3.1 เร่งขยายถนนให้เป็น 4 ช่องจราจรและมี
เกาะกลาง เพ่ือลดพฤติกรรมการตัดหน้ากระชั้นชิดซึ่ง
เป็นสาเหตุส้าคัญของอุบัติเหตุรถจักรยานยนต์ 
  3.2 ปรับปรุงไหล่ทางให้กว้างขึ้น และจัดท้า
ช่องทางส้าหรับรถจักรยานยนต์โดยเฉพาะ เพ่ือลด
ความเสี่ยงในการชนและล้ม 
  3.3 ติดตั้งป้ายเตือน สัญญาณไฟกระพริบ หรือ
จุดตรวจวัดแอลกอฮอล์ โดยเฉพาะบริเวณทางแยก
และทางเข้าออกหมู่บ้านที่เป็นจุดเสี่ยง 
  3.4 ควบคุมการจอดรถและการตั้งร้านค้า
บริเวณไหล่ทาง ไม่ให้บดบังทัศนวิสัยหรือกีดขวาง
การจราจร 
  4. ด้านระบบการแพทย์ฉุกเฉิน 
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กลางก็เปิดโอกาสให้ผู้ขับขี่ตัดหน้ากันได้ง่าย และเมื่อ
เกิดอุบัติเหตุแล้วก็ไม่สามารถตัดกลับเข้าช่องทางเดิม
ได้ทัน ซึ่ งการตรวจสภาพรถและอุปกรณ์ความ
ปลอดภัย สอดคล้องกับงานวิจัยของ Hurt et al. ใน 
The Hurt Report เป็นหนึ่ งในงานวิ จัยคลาสสิก
เกี่ยวกับอุบัติเหตุรถจักรยานยนต์ พบว่าการขาด
อุปกรณ์ความปลอดภัย เช่น หมวกนิรภัย ถุงลมนิรภัย 
และไฟสัญญาณที่ใช้งานไม่ได้ เป็นปัจจัยส้าคัญที่เพ่ิม
ความรุนแรงของการบาดเจ็บในกรณีเกิดอุบัติเหตุ9 
ด้านโครงสร้างรถจักรยานยนต์  สอดคล้องกับ
การศึกษาของ Clarke et al. ระบุว่ารถจักรยานยนต์ที่
มีโครงสร้างอ่อนแอและไม่ออกแบบมาให้รองรับแรง
กระแทกจากอุบัติเหตุ เช่น การไม่มีระบบป้องกันแรง
กระแทกด้านข้างหรือระบบเบรกที่มีประสิทธิภาพ 
เป็นสาเหตุส้าคัญที่ท้าให้เกิดการบาดเจ็บรุนแรงในผู้
ขับขี่10 ส่วนลักษณะถนนที่ไม่มีเกาะกลาง สอดคล้อง
กับงานวิจัยของ Montella พบว่าถนนสองช่องจราจร
ที่ไม่มีเกาะกลางเพ่ิมโอกาสการชนประสานงาและ
อุบัติเหตุที่รุนแรง เนื่องจากผู้ขับขี่สามารถเปลี่ยนเลน
หรือตัดหน้ ารถในช่องทางตรงข้ามได้ โดยง่ าย 
โดยเฉพาะในพ้ืนที่ชนบทที่ไม่มีการควบคุมสัญญาณ
จราจร11 ปัจจัยด้านสภาพรถและถนนสามารถจัดอยู่
ในมิ ติ  Physical Environment และ Post-Crash 
Factors ของ Haddon’s Matrix Model4 ซึ่งเน้นถึง
ความส้าคัญของการออกแบบยานพาหนะและถนนที่
ปลอดภัย รวมถึงการจัดการหลังเกิดอุบัติเหตุ 
 ดังนั้น นอกจากมาตรการด้านการป้องปราม
พฤติกรรมเสี่ยงของผู้ขับขี่แล้ว การปรับปรุงลักษณะ
ทางกายภาพของถนนโดยการขยายช่องจราจรให้กว้าง
ขึ้น และมีเกาะกลางแบ่งช่องทางไปและกลับให้เป็น
สัดส่วน ก็จะช่วยลดโอกาสของการขับตัดหน้า ซึ่งเป็น
สาเหตุส้าคัญของอุบัติเหตุรถจักรยานยนต์บนท้อง
ถนน ซึ่ งหน่วยงานที่ เกี่ยวข้องควรเร่งพิจารณา
ด้าเนินการโดยเร็ว เพ่ือแก้ไขปัญหาดังกล่าว ควบคู่ไป
กับการรณรงค์ให้ความรู้และควบคุมพฤติกรรมการขับ
ขี่ให้ปลอดภัย เพ่ือลดความสูญเสียจากอุบัติเหตุใน
อนาคต 
 
 

ข้อเสนอแนะ 
 1. ด้านคน 
  1.1 เพ่ิมความเข้มข้นในการบังคับใช้กฎหมาย
เกี่ยวกับการสวมหมวกนิรภัยในผู้ขับขี่และผู้ซ้อนท้าย 
โดยเฉพาะในพ้ืนที่ชนบทและในกลุ่มเยาวชน  
  1.2 จัดอบรมให้ความรู้ถึงพิษภัยของการดื่ม
แอลกอฮอล์แล้วขับรถ รวมถึงเทคนิคการขับขี่อย่าง
ปลอดภัยให้แก่ประชาชนในชุมชนอย่างสม่้าเสมอ 
  1.3 รณรงค์ประชาสัมพันธ์ผ่านสื่อต่างๆ ทั้ง
ทางตรงและออนไลน์ ให้ประชาชนตระหนักถึง
ความส้าคัญของการขับขี่ด้วยความรับผิดชอบ รักษา
วินัยจราจร และหลีกเลี่ยงพฤติกรรมเสี่ยงต่างๆ 
  2. ด้านยานพาหนะ  
  2.1 บังคับใช้กฎหมายการจดทะเบียนและท้า
ประกันภาคบังคับรถจักรยานยนต์อย่างเคร่งครัด 
เพ่ือให้ผู้ขับขี่มีความรับผิดชอบมากขึ้น 
  2.2 ด้าเนินการตรวจสภาพรถจักรยานยนต์
อย่างน้อยปีละครั้ง โดยเน้นที่ระบบเบรก ไฟสัญญาณ
และยางรถ เพ่ือให้มั่นใจว่าอยู่ในสภาพพร้อมใช้งาน 
  2.3 สนับสนุนให้มีการติดตั้งอุปกรณ์เสริม
ความปลอดภัย อาทิ กันชนด้านข้าง ระบบป้องกันล้อ
ล็อค เพ่ือช่วยลดความรุนแรงหากเกิดอุบัติเหตุ 
  3. ด้านถนน   
  3.1 เร่งขยายถนนให้เป็น 4 ช่องจราจรและมี
เกาะกลาง เพ่ือลดพฤติกรรมการตัดหน้ากระชั้นชิดซึ่ง
เป็นสาเหตุส้าคัญของอุบัติเหตุรถจักรยานยนต์ 
  3.2 ปรับปรุงไหล่ทางให้กว้างขึ้น และจัดท้า
ช่องทางส้าหรับรถจักรยานยนต์โดยเฉพาะ เพ่ือลด
ความเสี่ยงในการชนและล้ม 
  3.3 ติดตั้งป้ายเตือน สัญญาณไฟกระพริบ หรือ
จุดตรวจวัดแอลกอฮอล์ โดยเฉพาะบริเวณทางแยก
และทางเข้าออกหมู่บ้านที่เป็นจุดเสี่ยง 
  3.4 ควบคุมการจอดรถและการตั้งร้านค้า
บริเวณไหล่ทาง ไม่ให้บดบังทัศนวิสัยหรือกีดขวาง
การจราจร 
  4. ด้านระบบการแพทย์ฉุกเฉิน 

  4.1 พัฒนาศักยภาพและทักษะของบุคลากรให้
มีความเชี่ยวชาญยิ่งขึ้นในการดูแลผู้บาดเจ็บรุนแรง
จากอุบัติเหตุ 
  4.2 ส ร้ า ง ร ะบ บ ก า ร ส่ ง ต่ อ ผู้ ป่ ว ย ที่ มี
ประสิทธิภาพ ให้สามารถเคลื่อนย้ายจากจุดเกิดเหตุสู่
โรงพยาบาลที่เหมาะสมได้อย่างรวดเร็ว  
  4.3 จัดให้มี อุปกรณ์และเวชภัณฑ์จ้าเป็น
ส้าหรับการกู้ชีพ ณ หน่วยปฏิบัติการฉุกเฉินระดับ
ต่างๆ ให้เพียงพอและพร้อมใช้งานได้ทันที 
  4.4 ซักซ้อมแผนรับมืออุบัติเหตุหมู่เป็นประจ้า 
เพ่ือเ พ่ิมศักยภาพในการจัดการเหตุการณ์ที่ มี
ผู้บาดเจ็บจ้านวนมากอย่างมีระบบ 
 

ข้อเสนอแนะ 
  ผลที่ได้จากการสอบสวนอุบัติเหตุในครั้งนี้ ควร
ถูกน้าเสนอต่อคณะกรรมการความปลอดภัยทางถนน
ในทุกระดับ ตั้งแต่ท้องถิ่น อ้าเภอ ไปจนถึงจังหวัด 
เพ่ือสร้างแรงผลักดันในการขับเคลื่อนมาตรการ
ป้องกันอุบัติเหตุตามที่ได้เสนอแนะไว้ ทั้งการเพ่ิม
ความเข้มงวดในการบังคับใช้กฎหมาย การปรับปรุง
โครงสร้างถนนให้ปลอดภัยยิ่งขึ้น รวมถึงการผลักดัน
ให้เกิดการแก้ไขและปรับปรุงกฎหมายที่เกี่ยวข้องกับ
ความปลอดภัยทางถนน เช่น พ.ร.บ.จราจรทางบก 
พ.ร.บ.รถยนต์ เป็นต้น 
  นอกจากนี้ ข้อมูลดังกล่าวยังสามารถน้าไปใช้
เป็นกรณีศึกษาในการให้ความรู้แก่ประชาชนทั่วไป 
โดยเฉพาะเด็กและเยาวชนในสถานศึกษา เพ่ือให้เกิด
ความตระหนักรู้ถึงอันตรายของพฤติกรรมเส่ียงในการ
ขับขี่ รวมถึงการสร้างจิตส้านึกในการใช้รถใช้ถนน
อย่างมีวินัยและค้านึงถึงความปลอดภัยเป็นส้าคัญ 
  ในมิติ ของสถานบริการสาธารณสุข ทั้ ง
โรงพยาบาลและโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต้าบล 
ควรน้าข้อมูลที่ได้ไปวางแผนในการจัดบริการสุขภาพ

ให้สอดคล้องกับปัญหาที่เกิดขึ้น เช่น การจัดกิจกรรม
เชิงรุกเพ่ือคัดกรองและให้ค้าปรึกษาแก่กลุ่มเสี่ยงที่มี
พฤติกรรมดื่มแล้วขับ การจัดอบรมพัฒนาศักยภาพ
ของบุคลากรในการดูแลผู้บาดเจ็บจากอุบัติเหตุ การ
พัฒนาระบบการเฝ้าระวังและสอบสวนการบาดเจ็บ 
เป็นต้น เพ่ือป้องกันไม่ให้เกิดความสูญเสียที่รุนแรงขึ้น
อีกในอนาคต 
  ทั้งนี้ การแก้ไขปัญหาอุบัติเหตุทางถนนอย่าง
ยั่งยืนนั้น จ้าเป็นต้องได้รับความร่วมมือจากทุกภาค
ส่วน ทั้งภาครัฐ ภาคเอกชน ประชาชน ตลอดจน
องค์กรอิสระต่างๆ ในการร่วมกันขับเคลื่อนมาตรการ
ป้องกันควบคุมอุบัติ เหตุ ผ่านการบูรณาการการ
ท้างานให้เป็นไปในทิศทางเดียวกัน การก้าหนด
นโยบายที่ชัดเจน การจัดสรรทรัพยากรที่เพียงพอ 
ตลอดจนการติดตามประเมินผลอย่างต่อเนื่อง เพ่ือการ
แก้ไขปัญหาที่มีประสิทธิภาพและครอบคลุมในทุกมิติ 
อันจะน้าไปสู่ความปลอดภัยของประชาชนผู้ใช้รถใช้
ถนน 
 

กิตติกรรมประกาศ 
          คณะผู้ วิจัยขอขอบพระคุณผู้ อ้านวยการ
โรงพยาบาลพยุห์ ที่สนับสนุนทีมสอบสวนอุบัติเหตุ 
ขอบคุณบุคลากรทุกท่านที่ร่วมทีม ทั้งสาธารณสุข
อ้าเภอ ส้านักงานป้องกันและบรรเทาสาธารณภัย
จังหวัด ต้ารวจ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ที่เข้ามามี
ส่วนร่วมและให้ข้อมูลอันเป็นประโยชน์ต่อการ
สอบสวน โดยเฉพาะขอบคุณทีมกู้ชีพ ALS โรงพยาบาล
พยุห์ ทีมสว่างจิตฯ ที่ เสียสละ ทุ่มเท ช่วยเหลือ
ผู้บาดเจ็บอย่างเต็มความสามารถ รวมถึงบุคลากรใน
แผนกอุบัติเหตุ-ฉุกเฉิน แผนกผู้ป่วยหนัก และทีม
นิติเวช ที่ให้ความร่วมมืออย่างดียิ่งในการเก็บรวบรวม
ข้อมูลและจัดท้ารายงานฉบับนี้จนส้าเร็จลุล่วงไป
ด้วยดี 
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