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กระทรวงสาธารณสุข 
 

 อุบัติเหตุทางถนนยังคงเป็นปัญหาต่อเนื่องขนาดใหญ่ในประเทศไทยมานานนับสิบปี สร้างความ
สูญเสียแก่ร่างกายและชีวิตคนไทย ท าให้เกิดความเดือดร้อนในสังคม สาเหตุส าคัญอันดับหนึ่งที่ทราบกันดีคือ       
การเมาแล้วขับ  ซึ่งก่อให้เกิดความสูญเสียทั้งต่อตนเองและบุคคลอ่ืนที่ใช้รถใช้ถนนร่วมกัน รวมทั้งสร้างภาระ           
ค่าใช้จ่ายแก่ครอบครัวอีกหลายด้านตามมา ทั้งระยะสั้นและระยะยาว  ในทางกฎหมายนั้น พระราชบัญญัติจราจร   
ทางบกฉบับ พ.ศ. 2550 (ฉบับที่7) ระบุอัตราโทษสูงสุด ในกรณีเมาแล้วขับเป็นเหตุให้ผู้อ่ืนถึงแก่ความตาย คือ       
มีโทษจ าคุก 3-10 ป ปรับ 60,000 – 200,000 บาท และพักใช้ใบอนุญาตขับขี่ เพิกถอนใบอนุญาต ส าหรับ      
ผู้ขับขี่รถในขณะเมาสุราหมายถึงผู้ขับขี่ท่ีตรวจพบระดับแอลกอฮอล์ในเลือดเกิน 50 มิลลิกรัมเปอร์เซ็นต์ แต่ถ้าอายุ
ต่ ากว่า 20 ปี หรือมีใบอนุญาตขับขี่ชั่วคราว หรือไม่มีใบอนุญาตขับขี่ ปริมาณแอลกอฮอล์ต้องไม่เกิน ๒๐ มิลลิกรัม
เปอร์เซ็นต์ ซึ่งการทราบระดับแอลกอฮอล์ในเลือดที่แน่ชัดของ ผู้ขับขีท่ีก่ระท าผิดกฎหมายนั้นจะส่งผลต่อการก าหนด
โทษในกระบวนการพิจารณาคดีในชั้นศาลให้เกิดความเหมาะสมต่อการกระท าผิดในแต่ละกรณ ี 

  ในช่วงเทศกาลปีใหม่ 2561 ที่ผ่านมาพบว่าสถิติการเกิดอุบัติเหตุทางถนน จ านวนผู้บาดเจ็บและ
เสียชีวิตลดลงเมื่อเทียบกับปีที่ผ่านมา มาตรการบังคับใช้กฎหมายเป็นมาตรการหนึ่งที่ส่งผลให้ สถิติลดลง              
โดยทางศูนย์อ านวยการความปลอดภัยทางถนนได้ให้ข้อสังเกตในเรื่อง การบังคับใช้กฎหมายว่ามีการด าเนินงานอย่าง
จริงจัง โดยเฉพาะอย่างยิ่งการก าหนดให้มีการตรวจปริมาณแอลกอฮอล์ในผู้ขับขี่ทุกรายที่เกิดอุบัติเหตุทั้ง 2 ฝ่าย 
กรณีท่ีอุบัติเหตคุรั้งนั้นส่งผลให้มีผู้บาดเจ็บรุนแรงหรือเสียชีวิต ท าให้มีการงดจ่ายค่าสินไหมในกรมธรรม์ประกันภัย 
ภาคสมัครใจ  ซึ่งกรมควบคุมโรคได้ร่วมกับกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์และส านักงานต ารวจแห่งชาติ ได้จัดท า
โครงการเพ่ือขอรับการสนับสนุนงบประมาณจาก สสส. ส าหรับเป็นค่าใช้จ่ายในการตรวจแอลกอฮอล์ในเลือดของ       
ผู้ขับขี่ที่เกิดอุบัติเหตุทางถนน โดยในรายชื่อรู้สึกตัวเจ้าหน้าที่ต ารวจจะให้ผู้ขับขี่ตรวจโดยการเป่าผ่านเครื่องตรวจ  
แอลกอฮอล์ แต่ในผู้ขับขี่ที่บาดเจ็บรุนแรงไม่สามารถเป่าผ่านเครื่องตรวจได้จะท าการเจาะเลือดส่งตรวจปริมาณ
แอลกอฮอล์ โดยเจ้าหน้าที่ต ารวจมีหนังสือน าส่งตัวผู้ขับขี่ไปยังโรงพยาบาลที่ใกล้ที่สุดเพ่ือให้เจาะเลือดส่งตรวจ      
ซึ่งได้ด าเนินการช่วงเทศกาลปีใหม่และสงกรานต์ปี 2561 ที่ผ่านมานี้ พบว่าในช่วงปีใหม่มีการส่งตรวจปริมาณ
แอลกอฮอล์ในเลือดทั้งหมด 1,423 ราย และในช่วงเทศกาลสงกรานต์มีการส่งตรวจทั้งสิ้น 2,236 ราย  โดยมีบาง
จังหวัด ได้แก่ จังหวัดอุดรธานีมีการด าเนินงานในทุกอ าเภออย่างเข้มข้น  โดย ศปถ.จังหวัดขอความร่วมมือจาก
โรงพยาบาลและเจ้าหน้าที่ต ารวจในการตรวจวัดปริมาณแอลกอฮอล์ของผู้ขับขี่ที่เกิดอุบัติเหตุทุกราย  กรณีที่ผู้ขับขี่ที่
รู้สึกตัวถูกน าส่งไปโรงพยาบาลโดยที่เจ้าหน้าที่ต ารวจยังไม่ทราบเหตุ  พยาบาลจะประสานไปยังเจ้าหน้าที่ต ารวจใหม้า
ท าการตรวจวัดด้วยวิธีการเป่าลมหายใจผ่านเครื่องตรวจ ณ ห้องฉุกเฉินของโรงพยาบาล ท าให้การด าเนินงาน
ครอบคลุมทุกพ้ืนที่และได้ข้อมูลเพ่ิมข้ึน ส่งผลให้ผู้ขับขี่ที่ดื่มแล้วขับช่วงเทศกาลปีใหม่และสงกรานต์ของจังหวัด
อุดรธานีลดลงเป็นจ านวนมากเกินครึ่ง และในภาพรวมของเทศกาลสงกรานต์ ปี 2561 ที่ผ่านมาแม้ว่าการเกิด
อุบัติเหตุ การบาดเจ็บและเสียชีวิตจะเพ่ิมมากขึ้น แต่สัดส่วนส่วนของผู้ขับขี่ที่ดื่มแล้วขับโดยรวมลดลงจาก ร้อยละ 
43 เหลือร้อยละ 40  และจากข้อมูลของกระทรวงสาธารณสุขในช่วงสงกรานต์ ๒๕๖๑ พบว่า การบาดเจ็บและ
เสียชีวิตภาพรวมในปี 61 ลดลงเมื่อเทียบกับ 60 โดยบาดเจ็บลดลง 7.38%  เสียชีวิตลดลง 30.43%  และในกลุ่ม
อายุ < 20 ปี ลดลงทั้งการบาดเจ็บและเสียชีวิตบาดเจ็บลดลง 13.87%   เสียชีวิตลดลง 66.67%  เมื่อคิดถึงความ
คุ้มค่าในการลงทุน พบว่ามูลค่าความสูญเสียจากการดื่มแล้วขับ ลดลง ๗๒,๘๘๒,๒๘๐ บาท (อ้างอิงจากส านักอ านวย
ความปลอดภัย กรมทางหลวง กระทรวงคมนาคม ปี ๒๕๕๐)  

 

แนวทางการตรวจวัดระดับแอลกอฮอลใ์นเลอืดของผู้ขับขี่  
เกณฑ์การสนับสนุนค่าใช้จ่าย 
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 จากการด าเนินงานตรวจปริมาณแอลกอฮอล์ในเลือดของผู้ขับขี่ที่เกิดอุบัติเหตุในช่วงเทศกาลปีใหม่และ
สงกรานต์ที่ผ่านมา  พบว่าจ านวนผู้ขับขี่ท่ีดื่มแอลกอฮอล์ลดลง แม้ว่าจ านวนผู้บาดเจ็บและเสียชีวิตจะไม่ลดลงก็ตาม  
มาตรการตรวจแอลกอฮอล์ในเลือดจึงเป็นมาตรการหนึ่งที่เห็นควรให้มีการด าเนินงานตลอดทั้งปี  ดังนั้นศูนย์
อ านวยการความปลอดภัยทางถนนจึงมอบให้กระทรวงสาธารณสุขร่วมกับส านักงานต ารวจแห่งชาติขอรับงบประมาณ
สนับสนุนค่าตรวจเลือดจากกองทุนเพ่ือความปลอดภัยในการใช้รถใช้ถนน  กรมการขนส่งทางบก  ซึ่งได้รับ
งบประมาณจ านวนกว่า ๖๙ ล้านบาท โดยให้เริ่มด าเนินการตั้งแต่วันที่ ๑๗ ธันวาคม ๒๕๖๑ – ๓๐ พฤศจิกายน 
๒๕๖๒ และอาจจะขอขยายเวลาออกไปให้ครอบคลุมเทศกาลปีใหม่ ๒๕๖๓ ต่อไป    

รายละเอียดการด าเนินงาน 
1. ผู้ขับขี่ที่สถานพยาบาลท าการตรวจวัดระดับแอลกอฮอล์ในเลือด คือ ผู้ขับขี่ที่เจ้าพนักงานจราจร 
พนักงานสอบสวน หรือพนักงานเจ้าหน้าที่ใช้อ านาจตามพระราชบัญญัติจราจรทางบก พ.ศ. 2522 แก้ไข
เพ่ิมเติม พ.ศ. 2535 ประกอบกฎกระทรวง ฉบับที่ 16 (พ.ศ.2537) และกฎกระทรวงฉบับที่ ๒๑ (พ.ศ.๒๕๖๐) 
และการใช้อ านาจของพนักงานสอบสวนตามประมวลวิธีพิจารณาความอาญา มาตรา ๑๓๑ และ มาตรา ๑๓๑/๑ 
ร้องขอหรือส่งตัวโดยมีใบน าส่งผู้บาดเจ็บหรือศพให้แพทย์ตรวจชันสูตร (ใบ ค.8-ต.65 หรือ ส.56-17 หรือ
หนังสืออ่ืนใดที่ออกจากต ารวจ) มาให้สถานพยาบาลตรวจวัดแอลกอฮอล์ในเลือด ในกรณีท่ีไม่สามารถตรวจวัดระดับ
แอลกอฮอล์โดยการเป่าทางลมหายใจได้ 

 
๒. ระยะเวลาด าเนินการ  ในช่วงเทศกาลและช่วงปกติตลอดปี  ตั้งแต่เวลา 00.00 น. วันที่ 17 ธันวาคม 
๒๕๖๑ – เวลา 24.00 น. 30 พฤศจิกายน ๒๕๖๒  สามารถส่งเบิกได้จนถึงเดือนธันวาคม ๒๕๖๒ 
 
๓. เกณฑ์การสนับสนุนค่าใช้จ่ายในการตรวจทางห้องปฏิบัติการของกระทรวงสาธารณสุข มีดังนี้ 

- ต้องเป็นผู้ขับขี ่ในกรณีที่อุบัติเหตุในครั้งนั้นท าให้มผีู้ได้รับบาดเจ็บ/เสียชีวิต/ทรัพย์สินเสียหาย 
- ต้องเป็นผู้ขับขี่ที่เจ้าพนักงานจราจร พนักงานสอบสวน หรือพนักงานเจ้าหน้าที่ใช้อ านาจตาม

พระราชบัญญัติจราจรทางบก พ.ศ. 2522 แก้ไขเพ่ิมเติม พ.ศ. 2535 ประกอบกฎกระทรวง 
ฉบับที่ 16 (พ.ศ.2537) และกฎกระทรวงฉบับที่ ๒๑ (พ.ศ.๒๕๖๐) และการใช้อ านาจของ
พนักงานสอบสวนตามประมวลวิธีพิจารณาความอาญา มาตรา ๑๓๑ และ มาตรา ๑๓๑/๑ มีใบ
น าส่งผู้บาดเจ็บหรือศพให้แพทย์ตรวจชันสูตร ให้สถานพยาบาลตรวจวัดแอลกอฮอล์ในเลือด  
(ถ้าไม่มีใบน าส่งผู้บาดเจ็บหรือศพให้แพทย์ตรวจชันสูตร จากเจ้าพนักงานต ารวจ ให้ค านึงถึงสิทธิของ
ผู้ป่วยด้วย อาจจะถูกฟ้องร้องละเมิดสิทธิของผู้ป่วยได้) 

- ในช่วงเทศกาล ผู้ขับขี่ที่ส่งตรวจแอลกอฮอล์  โรงพยาบาลในสังกัดกระทรวงสาธารณสุขต้องท า
การบันทึกข้อมูลผู้ขับขี่ในระบบรายงานการบาดเจ็บและเสียชีวิตของกระทรวงสาธารณสุข 
(pher accident หรือ IS Online)  นอกช่วงเทศกาล ขึ้นอยู่กับความสมัครใจของโรงพยาบาล
ในการบันทึกข้อมูล  

 
๔.  การส่งตรวจทางห้องปฏิบัติการ  

- หากโรงพยาบาลสามารถท าการตรวจระดับแอลกอฮอล์ในเลือดได้ให้ด าเนินการเองได้   
- หากโรงพยาบาลไม่สามารถท าการตรวจระดับแอลกอฮอล์ได้  ให้น าส่งศูนย์วิทยาศาสตร์

การแพทย์ กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ กระทรวงสาธารณสุข  หรือโรงพยาบาลใกล้เคียง/หน่วย
ที่มีการตรวจวิเคราะห์  ทั้งของภาครัฐและเอกชน 
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๕. ขั้นตอนการปฏิบัติ (ตามเอกสารแนบหมายเลข 1) 
     ๕.๑  กรณีมีการร้องขอ/ส่งตัวผู้ขับขี่จากเจ้าพนักงานจราจร พนักงานสอบสวน หรือพนักงาน

เจ้าหน้าที่ให้สถานพยาบาลตรวจวัดแอลกอฮอล์ในร่างกายผู้ขับขี ่ ให้โรงพยาบาลแจ้งกับเจ้าหน้าที่
ต ารวจมีใบน าส่งผู้บาดเจ็บหรือศพให้แพทย์ตรวจชันสูตร ระบุชื่อผู้ขับขี่ที่ต้องการตรวจ ส่งมายัง
โรงพยาบาลโดยเร็ว ภายใน 4 ชั่วโมง (หากเกิน 6 ชั่วโมงปริมาณแอลกอฮอล์ในเลือดจะลดลงต่ า
กว่าที่กฎหมายก าหนด 50 mg%) แพทย์ที่อยู่เวรสั่งตรวจและด าเนินการตามกระบวนการปกติ
ของโรงพยาบาล 

๕.๒   กรณีที่เจ้าพนักงานจราจร พนักงานสอบสวนหรือพนักงานเจ้าหน้าที่ไม่ทราบเหตุ แต่มีผู้น าส่ง
ผู้บาดเจ็บทีเ่ป็นผู้ขับขี่มายังโรงพยาบาล ให้เจ้าหน้าทีโ่รงพยาบาลประสานกับสถานีต ารวจเพ่ือแจ้ง
ให้เจ้าหน้าที่ต ารวจพิจารณามีใบน าส่งผู้บาดเจ็บหรือศพให้แพทย์ตรวจชันสูตร ให้โรงพยาบาลท าการ
ตรวจวัดแอลกอฮอล์ในเลือดของผู้ขับขี ่ 

๕.๓   หลังจากโรงพยาบาลได้รับใบน าส่งผู้บาดเจ็บหรือศพให้แพทย์ตรวจชันสูตร จากเจ้าหน้าที่ต ารวจให้
ตรวจวัดระดับแอลกอฮอล์ในเลือดจากผู้ขับขี่แล้ว ให้ด าเนินการเจาะเลือดของผู้ขับขี่โดยเร็ว ควร
ท าภายใน 2 ชั่วโมง  

    ๕.๔   โรงพยาบาลด าเนินการเก็บ specimen ของผู้ขับขี่ ตามวิธีการเก็บตัวอย่างในการทดสอบ การตรวจ
วิเคราะห์ปริมาณ alcohol ตามเอกสารแนบหมายเลข 2 (ขั้นตอนการเก็บตัวอย่าง)  ขอให้ส่ง 
specimen ไปยังหน่วยที่ ให้บริการตรวจวิ เคราะห์  ทั้ งของภาครัฐและเอกชน หรือ ศูนย์
วิทยาศาสตร์การแพทย์ที่มีอยู่ในพ้ืนที่ โดยสามารถพิมพ์แบบฟอร์มเอกสารน าส่งทางออนไลน์จาก
เว็บไซต์นี้ http://ict-pher.moph.go.th และโรงพยาบาลในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข หรือ
โรงพยาบาลสังกัดอ่ืนๆที่สมัครใจ  ให้ท าการบันทึกข้อมูลผู้บาดเจ็บเข้าในระบบรายงานการ
บาดเจ็บและเสียชีวิต (ใน PHER accident หรือ IS Online อย่างใดอย่างหนึ่ง) (รายละเอียดดัง
เอกสารแนบหมายเลข 3 และ 4 หรือกรอกข้อมูลในแบบฟอร์มน าส่งของสถาบันวิจัยวิทยาศาสตร์
สาธารณสุข กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ ตามเอกสารแนบหมายเลข 5 (ดาวน์โหลดได้จากเว็บไซต์ 
http://ict-pher.moph.go.th/data/?r=documents ) 

๕.๕   ส าเนาเอกสารใบน าส่งเลือดของสถาบันวิจัยวิทยาศาสตร์สาธารณสุข กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์เก็บไว้
ในเวชระเบียนหรือระบบข้อมูลของสถานพยาบาลร่วมกับส าเนาใบน าส่งผู้บาดเจ็บหรือศพให้แพทย์ตรวจ
ชันสูตร ให้ตรวจวัดระดับแอลกอฮอล์ในเลือดจากเจ้าหน้าที่ต ารวจ 

๕.๖   ในผู้ขับขี่ท่ีรู้สึกตัว ควรแจ้งให้ผู้ขับข่ีทราบว่าจะท าการเจาะเลือดเพ่ือตรวจวัดระดับแอลกอฮอล์ตามที่
พนักงานสอบสวนใช้อ านาจตามประมวลวิธีพิจารณาความอาญา มาตรา ๑๓๑ และ มาตรา ๑๓๑/๑     
เพ่ือรวบรวมหลักฐานทุกชนิดและพิสูจน์ให้เห็นความผิดหรือความบริสุทธิ์  ซึ่งจะต้องให้ความ
ยินยอม หากผู้ขับขี่ไม่ยินยอมหรือปฏิเสธการตรวจวัดระดับแอลกอฮอล์ในเลือด ให้สันนิษฐานไว้
เบื้องต้นว่าข้อเท็จจริงเป็นไปตามผลตรวจพิสูจน์ที่หากได้ตรวจพิสูจน์แล้วจะเป็นผลเสียต่อผู้ขับขี่
นั้นแล้วให้เจ้าหน้าที่โรงพยาบาลบันทึกการปฏิเสธไว้เป็นลายลักษณ์อักษรในเวชระเบียน เป็น
หลักฐานว่าได้แจ้งให้ผู้ขับขี่ทราบข้อกฎหมายแล้ว แต่ผู้ขับขี่ยังไม่ยินยอมหรือปฏิเสธการตรวจวัด
ระดับแอลกอฮอล์ในเลือด โดยไม่ต้องด าเนินการตรวจวัด และแจ้งไปยังเจ้าหน้าที่ต ารวจในท้องที่ 
เพ่ือด าเนินการทางกฎหมายต่อไป 
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๖. ขั้นตอนการเก็บรักษาตัวอย่างและการส่งตรวจ 

๖.๑  กรณีห้องปฏิบัติการของสถานพยาบาลสามารถด าเนินการตรวจได้เอง ให้ด าเนินการตามขั้นตอน
ของสถานพยาบาล 

๖.๒  กรณีที่สถานพยาบาลไม่สามารถด าเนินการตรวจได้  ให้สถานพยาบาลรวบรวม Specimen     
ส่งไปยังโรงพยาบาลใกล้เคียง/หน่วยที่ให้บริการตรวจวิเคราะห์ หรือ ศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ 
เพ่ือท าการตรวจวิเคราะห์ และน าผลไปใช้เป็นหลักฐานประกอบการด าเนินคด ี

๖.๓   หากน าส่งศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ในเขตที่รับผิดชอบ สามารถส่งไดใ้นวันราชการ        
        ส่วนในช่วงวันหยุดราชการและวันหยุดชดเชย ให้สถานพยาบาลเก็บรักษา specimen ตัวอย่าง

เลือด (whole blood) ดังกล่าวไว้ ในอุณหภูมิ 4-8 องศาเซลเซียส (ในตู้เย็นธรรมดา) และ
รวบรวมน าส่งศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ในเขตที่รับผิดชอบในวันเปิดท าการ โดยน าส่งด้วย
ตนเองหรือน าส่งทางไปรษณีย์ EMS (ใส่ซองกันกระแทก) 
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๗. การบันทึกข้อมูลการส่งตรวจในระบบรายงานผู้บาดเจ็บ 

    กรณีโรงพยาบาลสังกัดกระทรวงสาธารณสุขขอให้บันทึกข้อมูลในรายที่มีการส่งตรวจวัดระดับ
แอลกอฮอล์ ในเว็บไซต์รายงานข้อมูลผู้บาดเจ็บ http://ict-pher.moph.go.th/ หรือ IS Online อย่างใด
อย่างหนึ่ง  ในกรณีที่เป็นสถานพยาบาลนอกสังกัดกระทรวงสาธารณสุขที่เข้าร่วมโครงการ หากสมัครใจในการ
บันทึกข้อมูล ขอให้ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดประสานให้สถานพยาบาลนั้นกรอกข้อมูลในระบบรายงานให้
ด้วย ซึ่ง สสจ.สามารถ Gen username/password ให้กับสถานพยาบาลที่อยู่ในจังหวัดได้ และประสาน
ใหส้ถานพยาบาลนั้นกรอกข้อมูลในระบบรายงานด้วย หรือ สสจ. อาจเป็นผู้กรอกข้อมูลให้ก็ได้ 

    โดยขอให้เช็คท่ีช่อง  การส่งตรวจวัดแอลกอฮอล์ 
- หากผู้ถูกตรวจวัดเป็นผู้ขับขี่ท่ีบาดเจ็บเอง ให้เช็คท่ีช่อง มีการส่งตรวจวัดระดับแอลกอฮอล์ 
- หากผู้ถูกตรวจวัดเป็นผู้ขับขี่ที่ไม่บาดเจ็บหรือไม่ถูกบันทึกในระบบรายงานผู้บาดเจ็บ            

แต่เกี่ยวข้องเป็นเหตุให้มีผู้บาดเจ็บรายอ่ืน  ให้บันทึกในรายงานของผู้บาดเจ็บที่เกี่ยวข้องเพียง
หนึ่งราย โดยให้เช็คที่ช่อง มีการส่งตรวจวัดระดับแอลกอฮอล์ในผู้ขับขี่อ่ืน และระบุชื่อผู้ถูก
ตรวจวัด 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

http://ict-pher.moph.go.th/%20หรือ


6 
 

๘. ขั้นตอนการเบิกค่าใช้จ่ายในการตรวจจากโครงการ 
๘.๑ กรณีท่ีสถานพยาบาลด าเนินการตรวจวิเคราะห์ตัวอย่างเลือดเองได้ 

- ให้สถานพยาบาลรวบรวมค่าใช้จ่ายในการตรวจ  และท าหนังสือปะหน้าถึงผู้อ านวยการ
ส านักโรคไม่ติดต่อ  พร้อมส่งใบแจ้งหนี้ และสรุปผลตรวจวิเคราะห์ เพ่ือเบิกเงินกับโครงการ เบิกได้    
ไม่เกิน ๘๐๐ บาท/ราย พร้อมส่งส าเนาผลการตรวจของทุกราย ส าเนาใบน าส่ง lab ของ
กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ (เอกสารหมายเลข ๕)  ขอให้ระบุนามผู้รับทีจ่ะให้ทางกรมควบคุมโรค     
สั่งจ่ายเป็นเช็คในนาม.......  แล้วให้ส่งเอกสารไปยัง 

ผู้อ านวยการส านักโรคไม่ติดต่อ   
ที่อยู่ ส านักโรคไม่ติดต่อ  กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข ถนนติวานนท์  
อ าเภอเมือง จังหวัดนนทบุรี 11000 

           ๘.๒ กรณีท่ีสถานพยาบาลไม่ได้ตรวจวิเคราะห์ตัวอย่างเลือดเอง ส่งตรวจท่ีอ่ืน  
- ให้สถานพยาบาลรวบรวมค่าใช้จ่ายในการเจาะเลือดรวมค่าน าส่ง specimen และท า

หนังสือปะหน้าถึงผู้อ านวยการส านักโรคไม่ติดต่อ พร้อมใบแจ้งหนี้ดค่าเจาะเลือดและค่าน าส่ง       
เพ่ือเบิกเงินกับโครงการ เบิกได้ ๑๐๐ บาท/ราย พร้อมทั้งส่งส าเนาใบน าส่ง lab ของ
กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ (เอกสารหมายเลข ๕)  ขอให้ระบุนามผู้รับที่จะให้ทางกรมควบคุมโรค
สั่งจ่ายเป็นเช็คในนาม... แล้วให้ส่งเอกสารไปยัง 

ผู้อ านวยการส านักโรคไม่ติดต่อ   
ที่อยู่ ส านักโรคไม่ติดต่อ  กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข ถนนติวานนท์  
อ าเภอเมือง จังหวัดนนทบุรี 11000 

๘.๓ กรณีที่สถานพยาบาลส่ง specimen ไปยังศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ สถานพยาบาลไม่ต้องเรียก
เก็บค่าตรวจวิเคราะห์เลือดจากผู้ป่วยหรือเจ้าหน้าที่ต ารวจ  

-  ให้ศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์แต่ละเขตรวบรวมค่าใช้จ่ายในการตรวจ ท าหนังสือปะหน้าถึง
ผู้อ านวยการส านักโรคไม่ติดต่อ  พร้อมส่งใบแจ้งหนี้ค่าตรวจวิเคราะห์เลือด  เบิกได้ไม่เกิน ๘๐๐ บาท/ราย  
พร้อมส่งส าเนาผลการตรวจของทุกราย ส าเนาใบน าส่ง lab ของกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์ (เอกสาร
หมายเลข ๕)  เพ่ือเบิกเงินกับโครงการ ขอให้ระบุนามผู้รับที่จะให้ทางกรมควบคุมโรคสั่งจ่ายเป็นเช็ค
ในนาม... แล้วให้ส่งเอกสารไปที ่

  ผู้อ านวยการส านักโรคไม่ติดต่อ   
ที่อยู่ ส านักโรคไม่ติดต่อ  กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข ถนนติวานนท์  
อ าเภอเมือง จังหวัดนนทบุรี 11000 

๘.๔กรณีที่ โรงพยาบาลส่ง specimen ไปยังหน่วยที่ ให้บริการตรวจวิ เคราะห์ทั้ งของรัฐหรือเอกชน       
โรงพยาบาลหรือ สสจ.อาจส ารองจ่ายค่าตรวจวิเคราะห์ไปก่อน (ขึ้นอยู่กับข้อตกลงของแต่ละพ้ืนที่) แล้ว
รวบรวมค่าใช้จ่ายในการตรวจ ท าหนังสือปะหน้าถึงผู้อ านวยการส านักโรคไม่ติดต่อ พร้อมใบแจ้งหนี้       
ค่าตรวจวิเคราะห์เลือด  เบิกได้ไม่เกิน ๘๐๐ บาท/ราย และเบิกค่าเจาะเลือด/น าส่ง specimen 
เบิกได้ ๑๐๐ บาท/ราย พร้อมส่งส าเนาผลการตรวจ ส าเนาใบน าส่ง lab ของกรมวิทยาศาสตร์การแพทย์    
(เอกสารหมายเลข ๕)  ขอให้ระบุนามผู้รับที่จะให้ทางกรมควบคุมโรค สั่งจ่ายเป็นเช็คในนาม ... ส่งเอกสารไปที ่ 

ผู้อ านวยการส านักโรคไม่ติดต่อ   
ที่อยู่ ส านักโรคไม่ติดต่อ  กรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข ถนนติวานนท์  
อ าเภอเมือง จังหวัดนนทบุรี 11000 
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เอกสารแนบหมายเลข ๑ 
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วิธีการตรวจปริมาณ ALCOHOL 
สถาบันวิจัยวิทยาศาสตร์สาธารณสุข กรมวิทยาศาสตร์การแพทย์  

1. ชื่อการทดสอบ 
        การตรวจวิเคราะห์ปริมาณ alcohol ด้วยเทคนิค GC/GC-Headspace 
 

2. ข้อบ่งชี้ของการตรวจ 
       ประกอบการวินิจฉัยกรณีได้รับ alcohol 
       ค่าอ้างอิง >50 มิลลิกรัมเปอร์เซ็นต์ ถือว่าเมาสุรา 
 

3. การส่งตรวจและการรายงานผล 
วิธีวิเคราะห ์ สิ่งส่งตรวจ ปริมาณ การน าส่ง ค่าตรวจ  

(บาท/ตัวอย่าง) 
ระยะเวลา  
(วันท าการ) 

การรายงานผล 

GC/GC-
Headspace 

เลือด 
(whole 
blood) 

๒ หรือ ๓ 
มิลลิลิตร 
ขึ้นอยู่กับ

ขนาด 
หลอด 

vacutainer 

หลอด vacutainer
หรือหลอดที่สะอาดมี
ฝาปิดสนิทเพ่ือป้องกัน
การระเหย ใช้สารกัน
เลือดแข็ง Sodium 
fluoride  
 

 7  
(ถ้ามากกว่า 
1 ตัวอย่าง
เป็น 10 วัน

ท าการ) 

รายงานผลเป็น
ตัวเลขจ านวน
เต็ม หน่วยเป็น 
มิลลิกรัม
เปอร์เซ็นต์ 

 
4. สิ่งรบกวนต่อการวิเคราะห์ 
      4.1 ตัวอย่างเลือด (whole blood) ที่ไม่เป็นเนื้อเดียวกัน 
      4.2 เลือดที่ใช้สารกันเลือดแข็งชนิดอ่ืน 
 

5. ข้อแนะน าการเก็บตัวอย่าง 
      ๕.๑ ภาชนะท่ีใช้เก็บตัวอย่าง ควรเป็นหลอด vacutainer หรือหลอดที่สะอาดมีฝาปิดสนิทเพ่ือ
ป้องกันการระเหย ใช้สารกันเลือดแข็ง Sodium fluoride  
      ๕.๒ ผสมให้เข้ากัน  โดยการพลิกคว่ า  กลับไป-มา  ๘ - ๑๐ ครั้ง 
 

6. ข้อควรระวัง 
       ควรหลีกเลี่ยงการใช้น้ ายาฆ่าเชื้อที่มีแอลกอฮอล์ เช่น เอทานอล และ ไอโสโพรพานอลในการท า
ความสะอาดบนบริเวณผิวหนังที่จะท าการเจาะเลือด 
 

7. วันและเวลาที่ท าการตรวจวิเคราะห์ 
      วันท าการ จันทร์ ถึง ศุกร์  เวลา 8.30 ถึง 16.30 น. 
 

8. ระยะเวลาที่สามารถขอตรวจเพิ่มได้      
        - ระยะเวลาเก็บรักษาตัวอย่างที่วิเคราะห์แล้ว ตัวอย่างทั่วไปและตัวอย่างคดีเป็นเวลา 6 เดือน 

เอกสารแนบหมายเลข ๑ 

 

เอกสารแนบหมายเลข 2 
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9. เอกสารอ้างอิง 
      9.1  Lena Kristoffersen, Liv-Ellen Stormyhr and Anne Smith-Kielland. Headspace 
gas chromatographic determination of ethanol: The use of  factorial design to study 
effects of blood storage and headspace conditions on ethanol stability and 
acetaldehyde formation in whole blood and plasma.  Forensic Science International. 
2006; 161(2-3): 151-157. 
      9.2 พระราชบัญญัติจราจรทางบกพ.ศ. 2522  กฎกระทรวงมหาดไทย  ฉบับที่ 16 (พ.ศ.
2537) ราชกิจจานุเบกษา  เล่ม 111  ตอนที่ 54 ก  (ลงวันที่  5 ธ.ค.  2537). 
 

10. เกณฑ์การปฏิเสธตัวอย่าง 
      10.1 เลือดที่ใช้สารกันเลือดแข็งชนิดอ่ืน  
      10.2 ตัวอย่างเลือด (whole blood) ที่ไม่เป็นเนื้อเดียวกัน 
 
 

 
 

แหล่งข้อมูล : สถาบันวิจัยวิทยาศาสตรส์าธารณสุข กรมวิทยาศาสตรก์ารแพทย์  
http://nih.dmsc.moph.go.th/login/showimgdetil.php?id=555 
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เอกสารแนบหมายเลข 3 

แบบฟอร์มบันทึกข้อมูลเทศกาล pher accident หรือ IS Online  
กระทรวงสาธารณสุข ผ่านระบบอินเตอร์เน็ต 

http://ict-pher.moph.go.th 

 

 
 

 
ตัวเลือกบันทึกการตรวจวดัแอลกอฮอล ์
 

 
 

 
- หากเลือกส่งตรวจผู้บาดเจบ็เอง ระบบจะบนัทึกชื่อผูบ้าดเจ็บไวโ้ดยอัตโนมัติ 
- หากเลือกเฉพาะผู้ขับขี่อ่ืน (3) หรือ ทั้งผู้บาดเจ็บและผู้ขับขี่อ่ืน (4)  ให้บันทึกชื่อผู้ขับขี่อื่นดว้ย 
- เมื่อทราบผลระดบัปริมาณแอลกอฮอล์แล้ว ให้บันทึกผลในชอ่งปริมาณที่พบด้วย 

 
 
 
 

 

 

 

http://ict-pher.moph.go.th/
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เอกสารแนบหมายเลข 4 
ขั้นตอนและตัวอย่างการพิมพ์แบบน าส่งจากเว็บไซต์ ในกรณีบันทึกข้อมูลในระบบ 
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เอกสารแนบหมายเลข 5 
ตัวอย่างแบบฟอร์มเก็บสิ่งส่งตรวจของศูนย์วิทยาศาสตร์การแพทย์ /ศูนย์ LAB 

(สามารถใช้แบบฟอร์ม โดยพิมพ์ออกจากเวบ็ไซต์ ict-pher.moph.go.th แทนได้) 
 

หนังสือน าส่งตัวอย่างเพื่อตรวจวัดระดับแอลกอฮอล์ในเลือด 

 

 …………(ชื่อ ที่อยู่ หน่วยงาน)………………………. 
 ……………………………..………………………………… 
 …..วัน เดือน ปี..............              
เรื่อง ส่งตัวอย่างตรวจวัดระดับแอลกอฮอล์ 

เรียน  ...........................................................................................................................  

1. ชือ่-สกุลผู้ป่วย.........................................................อายุ.......................ปี  เพศ  □ ชาย  □ หญิง 
เลขหมายผู้ป่วย........................................................ □ ตาย □ ไม่ตาย  

    สาเหตุ   อุบัติเหตุทางถนน 
2.  วันที่เกิดเหตุ..........................เวลา..........................น. สถานที่เกิดเหตุ.................................................  
     ต าบล...................................อ าเภอ..............................จงัหวัด............................................ ................ 
3.  ผู้เก็บตัวอย่าง..................................................วันที่เก็บตัวอย่าง.................................เวลา.................น. 
4.  พาหนะที่เกิดเหตุ □ รถเก๋ง □ รถปิคอัพ □ รถบรรทุก □ รถจักรยานยนต์ □ จักรยาน  
                          □ รถบรรทุกทางการเกษตร (อีแต๋น) □ อ่ืนๆ (ระบุ) .............................................. 
     คู่กรณี              □ รถเก๋ง □ รถปิคอัพ □ รถบรรทุก □ รถจักรยานยนต์ □ จักรยาน  
                          □ รถบรรทุกทางการเกษตร (อีแต๋น) □ อ่ืนๆ (ระบุ) .................................................. 
5. ชนิดของตัวอย่างส่งตรวจ □ NaF. Blood ๒-๓ CC.  □ อ่ืนๆ (ระบุ) ........................................................ 
6. วัตถุประสงค์ของการตรวจ 
     □ งานคดี  □ วินิจฉัยโรค  □ บ าบัดรักษา □ ตรวจสุขภาพ □ เฝ้าระวัง □ อ่ืนๆ (ระบุ) ................... 

                          ขอแสดงความนับถือ 
 

                                                                                                                   ลงช่ือ........................................... 
                                                                                                (..........................................) 
                                                                                      ต าแหน่ง............................................. 
            
                                                                                     ............................................. 

ส าหรับเจ้าหน้าท่ีรับ-ส่งตัวอย่าง 
หมายเลขวิเคราะห ์

การน าสง่ □ ทางไปรษณีย์ □ ด้วยตนเอง 
            □........................................................... 
ลายมือชื่อผู้สง่........................................................ 
                  (....................................................) 
        ต าแหน่ง......................................................  

การตรวจรับ □ ตัวอย่างปกติ  □................................. 
…………………………………………………………………………… 
ผู้รับตัวอย่าง................................................................. 
วันที่รับตัวอยา่ง........................เวลา..........................น. 

….(กลุ่ม ฝ่าย งาน Ward)............. 
..ชื่อผู้ติดต่อ ประสานงาน............. 
....โทรศัพท์.................................... 
..โทรสาร........................................ 
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ตัวอย่าง 
แนวทางการเจาะเลือดหรือตรวจปัสสาวะเพ่ือหาสารเสพติด 

ห้องอุบัติเหตุฉกุเฉิน โรงพยาบาลอุดรธานี 
กรณีต ารวจน าส่งและมีในชันสูตร (ใบคดี) 

1. ตรวจเลือด 
1) ท าบัตรตรวจ โดยแจ้งชื่อ-สกุล ที่อยู่ และข้อมูลที่เกี่ยวข้อง ตามแนวทางปฏิบัติการท าบัตรตรวจ 

ของผู้ต้องการตรวจ  ที่ห้องบัตรโรงพยาบาลอุดรธานี 
2) จุดคัดกรอง  ลงรายละเอียด ใน Emergency Record ว่า ต ารวจน าส่งเพื่อตรวจแอลกอฮอล์

ในเลือด 
3) ซักประวัติการใช้สารเสพติดที่ต้องสงสัย  โดยแพทย์ และลงบันทึกใน OPD Card 
4) เซ็นยินยอมการให้เจาะเลือดหรือตรวจปัสสาวะ 

- โดยผู้ต้องสงสัยเซ็น 
- แพทย์เซ็นเป็นพยานคนที่ 1 
- พยาบาลเซ็นเปน็พยานคนที่ 2 

๕) กรณีผู้ต้องสงสัย  ไม่ยินยอม  พยาบาลไมส่ามารถเจาะเลือดได้ ต้องเขียนรายละเอียดใน OPD Card ว่า
ผู้ต้องสงสัยไม่ยินยอมให้เจาะเลือด  พร้อมกับให้ต ารวจเซ็นเป็นพยานด้วย 

๖) กรณีผู้ป่วยไม่รู้สึกตัวหรือยังไมบ่รรลุนิติภาวะต้องมผีู้ปกครองหรือผู้ดูแลเซ็นยินยอมการเจาะเลือด 
๗) พยาบาลปฏิบัติการน าเลือดผู้ตอ้งสงสัยตามแนวทางปฏิบัติการเจาะเลือดของหน่วยงาน 
๘) ญาติหรือผู้ปกครองหรือต ารวจ  น าใบสั่งยาไปช าระค่าตรวจเลือดที่การเงิน 
๙) ติดต่อรับผลการตรวจในภายหลงัที่แผนกคดีของโรงพยาบาล 

 
๒. การตรวจปัสสาวะ 
 เพ่ือหาสารเสพติด  แนะน าให้ต ารวจและผู้ต้องสงสัยติดต่อห้องตรวจชันสูตร (Lab ER) 

หมายเหตุ : ถ้าไม่มีใบคดีมาด้วยจะไม่มีการเจาะเลือดผู้ป่วย 
 

ตัวอย่าง 
ขั้นตอนการเจาะแอลกอฮอล์ในเลือดหรือเก็บปัสสาวะ ของโรงพยาบาลอุดรธานี 

๑. Print สติกเกอร์ ชื่อ-สกุลผู้ป่วย  ติด tube เลือด  (ใช้ tube clot blood สีเทา)  และติดใบ request 
ให้เรียบร้อย 

๒. ตรวจสอบ ชื่อ-สกุล  โดยให้ผู้ป่วยและต ารวจร่วมดูสติกเกอร์ ก่อนท าการเจาะเลือดร่วมกับพยาบาล  
ผู้ที่จะเจาะเลือดผู้ป่วย 

๓. กรณีที่ไม่สามารถสื่อสารได้ หรือผู้ป่วยไม่รู้สึกตัว ให้ดูที่ป้ายปลายเตียง  ป้ายข้อมือ (ถ้าเป็นผู้ป่วย 
Admitted แล้ว) ก่อนท าการเจาะเลือด หรือเก็บสิ่งส่งตรวจ 

๔. ขั้นตอนการเจาะ ใช้   providine ทาผิวหนังเพื่อฆ่าเชื้อ แทนแอลกอฮอล์ รอให้แห้ง แล้วจึงเจาะเลือด
ผู้ป่วย จ านวน 3 cc x II 

๕. กรณีส่งปัสสาวะ  เพื่อตรวจหาสารเสพติด ต้องตามผู้ป่วยไปห้องน้ าทุกครั้ง 
๖. น าส่ง specimen ที่ห้อง Lab ตามแนวทางการส่งสิ่งส่งตรวจ ของ ER 
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ใบน ำส่งผู้บำดเจบ็หรือศพให้แพทย์ตรวจชันสูตรใบน ำส่งผู้บำดเจบ็หรือศพให้แพทย์ตรวจชันสูตร  
คดีท่ี  สถานีต ารวจ  
 วนัท่ี  เดือน  พ.ศ.  

 

ส่งท่ี   

ช่ือผูบ้าดเจบ็หรือศพ  

วนัเวลาท่ีเกิดเหตุ  

วนัเวลาส่งผูบ้าดเจบ็หรือศพ  

ช่ือผูน้ าส่ง  

เหตุท่ีตอ้งบาดเจบ็หรือตายดว้ยประการใดโดยยอ่  
       เป็นผูข้บัข่ีท่ี เกิดอุบติัเหตุจราจรทางบกเป็นเหตุใหมี้ผูไ้ดรั้บบาดเจบ็รับไวรั้กษาตวัในโรงพยาบาล (Admitted)  
หรือเสียชีวติ โดยพนกังานสอบสวนไดใ้ชอ้  านาจตามประมวลกฎหมายวธีิพิจารณาความอาญา มาตรา ๑๓๑ และ 
มาตรา ๑๓๑/๑  
 

 
 
 
 
 

 
 (ลงช่ือ) ร.ต.ต.  

 ( รักถ่ิน    บ าราบศรี ) 
 (ต าแหน่ง) รอง สว. (สอบสวน) สภ.ทา่คนัโท  
 

ตัวอย่าง 

ค.๘–ต.๖๕ 
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ผลการตรวจชันสูตรบาดแผลหรือศพของแพทย์ 

 
เลขที่   ต าบลที่แพทย์ตรวจ  
ชื่อของผู้บาดเจ็บหรือศพ  
สถานีต ารวจที่น าส่ง  
รับไว้วันที่  เดือน  พ.ศ.  เวลา  น. 
 

รายการที่แพทย์ได้ตรวจและความเห็น 
 
 
 
 
( กรณีพนักงานสอบสวนใช้อ านาจตามประมวลกฎหมายวิธีพิจารณาความอาญา มาตรา ๑๓๑ และ มาตรา ๑๓๑/๑  
ให้ด าเนินการดังนี้  
              ๑. แจ้งให้ผู้ขับขี่ทราบว่าจะท าการเจาะเลือดเพ่ือตรวจวัดระดับแอลกอฮอล์ตามท่ีพนักงานสอบสวน  
แจ้งมาเพ่ือรวบรวมพยานหลักฐานทุกชนิดและพิสูจน์ให้เห็นความผิดหรือความบริสุทธิ์ ซึ่งผู้ขับขี่จะต้องให้ความยินยอม 
หากผู้ขับขี่ไม่ยินยอมหรือปฏิเสธการตรวจวัดระดับแอลกอฮอล์ในเลือด ให้สันนิษฐานไว้เบื้องต้นว่า ข้อเท็จจริงเป็นไป 
ตามผลตรวจพิสูจน์ที่หากได้ตรวจพิสูจน์แล้วจะเป็นผลเสียต่อผู้ขับขี่นั้น 
               ๒. เมื่อแจ้งตามข้อ ๑. แล้ว ให้ถามความยินยอม  
               ๓. กรณีผู้ขับข่ีไม่ยินยอมหรือปฏิเสธการเจาะเลือดเพ่ือตรวจวัดระดับแอลกอฮอล์ ให้เจ้าหน้าที่ 
โรงพยาบาลบันทึกการปฏิเสธไว้เป็นลายลักษณ์อักษรในเวชระเบียนและในผลการตรวจฯ นี้  พร้อมลงชื่อพยาน 
อย่างน้อย  ๑ คน เพ่ือเป็นหลักฐานว่าได้แจ้งผู้ขับขี่ทราบข้อกฎหมายแล้ว แต่ผู้ขับขี่ไม่ยินยอมหรือปฏิเสธการตรวจวัด  
ระดับแอลกอฮอล์ในเลือด ) 
 
 
 
 
 
 
 (ลงชื่อ)  นายแพทย์ผู้ตรวจ 
 (  ) 
            
            
      
 
 

ตัวอย่าง 
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