
ตัวอยา่งผลลัพธจ์ากต่างประเทศ: ผลลัพธส์มัพนัธกั์บระดับ BAC ที�ปรบัลด

การกำหนด BAC ระดับตํ�า ทํางานผา่นหลายกลไกรว่มกัน

โดย ศ.ดร.นพ.พลเทพ วิจิตรคุณากร, ชฎาบุญ เจียรธนกฤติ
       ศูนย์วิจัยปัญหาสุรา (ศวส.) มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์
       ดร.อัจฉรา ประจงจีบ วิทยาลัยการสาธารณสขุสรินิธร จงัหวดัพษิณโุลก

สนับสนุนโดย ศูนยว์ชิาการเพื�อความปลอดภัยทางถนน (ศวปถ.)

หลักฐานและบทเรยีนจากต่างประเทศ

เรื�อง 

กลไก ผลกระทบ และการบงัคับใชใ้นต่างประเทศและประเทศไทย
เรื่อง 

กลไก ผลกระทบ และการบังคับใชใ้นต่างประเทศและประเทศไทย
นโยบายจำกัดระดับแอลกอฮอล์ในเลือดระดับตํ�านโยบายจาํกัดระดับแอลกอฮอล์ในเลือดระดับตํ�า

ผลการทบทวนวรรณกรรมผลการทบทวนวรรณกรรม

ขอบเขตการศึกษา แนวโน้มสากล ข้อค้นพบเชงิประจกัษ์
การศึกษาครอบคลมุ 3 มติิ ได้แก่

กลไกและการดำเนินนโยบาย BAC ระดับ
ต่ำในต่างประเทศ
ผลกระทบเชิงประจักษ์ของการลดเกณฑ์
BAC ต่ำกว่า 0.05 g/dL และ Zero
Tolerance
การวิเคราะห์บริบท กฎหมาย และระบบ
บังคับใชข้องประเทศไทย

การทบทวนอย่างเป็นระบบรวบรวม
การศึกษา 39 เรื่อง จาก 5 ภูมิภาคทั่ว
โลก และประเมินคุณภาพงานวิจัยด้วย
ROBINS-I

โดยงานวิจัยส่วนใหญ่อยู่ในระดับความเสี่ยงปาน
กลาง และไม่พบการศึกษาที�มคีวามเสี�ยงวกิฤต

                                ที่กำหนด BAC สำหรับ
ผู้ขับขี่ทั่ วไปที่ระดับ ≤ 0.02 g/dL หรือ
Zero Tolerance

BAC 0.02 g/dL: 10 ประเทศ

มี 24 ประเทศ

สะท้อนแนวโน้มการใช้นโยบายเชิงป้องกันที่
เข้มงวดขึ้นเพื่อลดการบาดเจ็บและการเสีย
ชีวติจากอุบติัเหตทุางถนน

เช่น นอร์เวย์ สวีเดน โปแลนด์ เอสโตเนีย
โปรตุเกส จนี

Zero Tolerance หรือ BAC
0.00 g/dL: 14 ประเทศ

การลด BAC ต่ำกว่า 0.05 g/dL ให้ผลต่อ
ประชากรกลุ่มใหญ่

Zero Tolerance มีประสิทธิภาพสูง เมื่อใช้
แบบเฉพาะเจาะจงกลุ่ม หรอื เมื�อใชเ้ฉพาะกลุ่ม

ช่วยลดพฤติกรรมดื่มแล้วขับและอุบัติเหตุ โดยเฉพาะในกลุ่มผู้
ดื่มทั�วไปที�มคีวามเสี�ยงตํ�าถึงปานกลาง

การลดเกณฑ์เพียงอย่างเดียวมีข้อจำกัดต่อ
การลดการเสียชวีติ

ผลลัพธเ์ด่นในกลุ่มเยาวชน ผูข้บัขี�มอืใหม ่และรถสาธารณะ

โดยเฉพาะในกลุ่มผู้ดื่มหนักและผู้กระทำผิดซ้ำ จำเป็นต้องมี
มาตรการเสริมและการบงัคับใชอ้ยา่งจรงิจงั

การกำหนด                                    เป็นเครื่องมือสำคัญในการลดการดื่มแล้วขับ แต่ประสิทธิผลสูงสุดเกิดขึ้น
เมื่อดำเนินการร่วมกับการบังคับใช้กฎหมาย เทคโนโลยี การฟื้ นฟู การสื่อสารสาธารณะ และระบบ
สนับสนนุอื�นอยา่งเป�นระบบและต่อเนื�อง

BAC 0.02 g/dL

หลักฐานชี้ว่า การลดเกณฑ์ BAC จากระดับเดิมลงสู่ 0.03 หรือ 0.02 g/dL สามารถสัมพันธ์กับ
การลดการดื่มแล้วขับ อุบัติเหตุ และการบาดเจ็บ ขณะที่ Zero Tolerance ให้ผลลัพธ์แตกต่าง
กันตามบรบิท โดยความเขม้แขง็ของระบบบงัคับใชเ้ป�นองค์ประกอบสาํคัญของความสาํเรจ็

ลดเกณฑ์เหลือ BAC 0.03
g/dL

ชิลี        หลังลดเกณฑ์ BAC เหลือ
0.03 g/dL พบว่า การบาดเจ็บลด
ลง 31–36% และอุบัติเหตุลดลง
32% ทันที

ไต้หวนั                หลังลดเกณฑ์ BAC
เหลือ 0.03 g/dL พบว่า การเสีย
ชีวิตและการบาดเจ็บลดลง 18%
ในเวลากลางคืน

ลดเกณฑ์เหลือ BAC 0.02 g/dL Zero Tolerance — BAC 0.00 g/dL

                   ภายใต้เกณฑ์ BAC 0.02
g/dL สัดส่วนผู้ขับขี่ที่งดดื่มแอลกอฮอล์
เด็ดขาดก่อนขับ เพิ่มจาก 82% เป็น 91%
สะท้อนการเปลี่ยนบรรทัดฐานไปสู่ “ดื่ม
แล้วไมข่บั”

นอร์เวย์

จีน        ภายใต้เกณฑ์ BAC 0.02 g/dL
พบว่า สัดส่วนผู้เสียชีวิตที่เกี่ยวข้องกับ
แอลกอฮอล์ลดลง 7%

ผลของการกำหนด BAC = 0.00 g/dL สาํหรบัประชากรทั�วไป
มีความหลากหลายตามบรบิทและความเขม้ขน้ของการบงัคับใช้

บราซิล                  เมื่อใช้นโยบาย Zero Tolerance ควบคู่
กับการบังคับใช้อย่างเข้มงวด สามารถป้องกันการ
เข้ารกัษาในโรงพยาบาลได้ถึง 440,599 ครั�ง

อุรุกวยั                   หลังใช้มาตรการ BAC = 0.00 g/dL
พบว่า อุบัติเหตุรุนแรงถึงชีวิตลดลง 21% ในช่วง
12 เดือนแรก

สร้างบรรทัดฐานใหม่

ลด “พื้นที่สีเทา” ในการ
ตัดสินใจ และส่งสัญญาณ
ว่า “ดื�มแล้วไมข่บั”

เพิ่มความแน่นอน
ในการถูกตรวจจบั
การสุ่มตรวจลมหายใจหรือ
Random Breath Testing
(RBT) เป็นองค์ประกอบสำคัญ
ของการป้องปราม

บทลงโทษที่เหมาะสม
กับความเสี�ยง
บทลงโทษแบบขั้นบันไดและ
ได้สัดส่วนกับระดับ BAC
และประวัติการกระทําผดิ

เทคโนโลยีและการฟ�� นฟู
เช่น Alcohol Interlock
ควบคู่กับโปรแกรมปรับ
เปลี่ยนพฤติกรรมและการ
ฟื้ นฟูผูก้ระทําผดิซํ�า



ความพร้อมก่อนพจิารณาปรบัลด BAC

บริบทประเทศไทยและขอ้เสนอเชงินโยบาย
จาก                                            สู่                                                                 “การลดตัวเลข BAC” “การสร้างระบบที�พรอ้ม”

สถานะกฎหมาย BAC ของประเทศไทย

ปัจจุบนักําหนดระดบั BAC แตกต่างกันตามกลุ่มผูข้บัขี�

0.05 g/dL - ผู้ขบัขี�ทั�วไป 0.02 g/dL - กลุ่มเฉพาะ 4 กลุ่ม
ใช้เป�นหลักเกณฑ์ทั�วไปตั�งแต่ พ.ศ. 2537 ห้ามมแีอลกอฮอล์ในเลือดโดยเด็ดขาดอายุตํ�ากวา่ 20 ป�, ใบอนุญาตชั�วคราว,

ผิดประเภท, ไมม่/ีถกูพกัใชใ้บอนุญาต

0.00 g/dL - รถสาธารณะ/รถพาณิชย์

5 ช่องวา่งเชงิระบบของการบงัคับใชก้ฎหมาย BAC

การตรวจไม่ครอบคลมุ บทลงโทษไม่ผูก
กับระดับ BACการตรวจเข้มข้นในช่วง

เทศกาล ทำให้ผู้ขับขี่ไม่
เกิดความเกรงกลัว
กฎหมายในวันปกติ

ผลตรวจล่าชา้ในคดีรุนแรง
BAC ลดลงตามเวลา ทำให้
ค่าที่ตรวจได้อาจคลาด

เคลื่อนจากระดับขณะขับขี่
และถูกโต้แยง้ในศาล

ฐานข้อมูลผู้กระทำผิดซ้ำ
ไม่เชื�อมโยง

ทำให้ไม่สามารถใช้มาตรการ
เพิ่มโทษหรอืฟ�� นฟูได้ตรงจุด

การสื่อสารไมต่่อเนื�อง

ผู้มีความเสี่ยงสูงอาจได้รับ
โทษใกล้เคียงกับผู้ที่เกิน
เกณฑ์เพยีงเล็กน้อย

ประชาชนอาจมองว่า
การบังคับใช้มุ่งจับผิดเพื่อ
ค่าปรับ มากกว่าการสร้าง

ความปลอดภัย

4 ทางเลือกเชงินโยบาย

6 ข้อเสนอแนะเชงินโยบายสูก่ารปฏิบติัจรงิ

ระดับ 1 ความพรอ้มพื�นฐาน ระดับ 3 ความแนน่หนาทางคดี
บังคับใช้กฎหมายเดิมให้ได้ผล มีเครื่อง
ตรวจเพียงพอและสอบเทียบได้มาตรฐาน

ระดับ 2 ความครอบคลมุ
มี RBT ครอบคลุมและต่อเนื่อง รวม
ถึงแผนรายเดือนในพื�นที�เสี�ยง

ระดับ 4 ขบัเคลื�อนด้วยขอ้มูล
มี SOP รว่มระหวา่ง

ตำรวจ–โรงพยาบาล–หอ้งปฏิบติัการ
มีระบบข้อมูลบูรณาการสำหรับ
ติดตามผลและผูก้ระทําผดิซํ�า

ข้อควรระวงั หากระบบยังไม่ผ่านระดับต้น การประกาศลดเกณฑ์ทันทีอาจสร้างภาระต่อระบบศาลและ
โรงพยาบาล มากกว่าสรา้งผลลัพธด์า้นความปลอดภัย

ทำได้ทันที ไม่ต้องแก้กฎหมาย และ
แก้ปัญหาระบบตรวจจับโดยตรง แต่
ไม่เปลี�ยนค่า

คงเกณฑ์ 0.05 g/dL
แต่เขม้งวดการบงัคับใช้

ส่งสัญญาณ “ไม่ดื่มแล้วขับ” อย่าง
ชัดเจน แต่หากระบบไม่พร้อมอาจ
เกิดคดีล้นระบบและข้อกังวลด้าน
ความโปร่งใส

ลดเหลือ 0.02 g/dL
ทันทีทกุกลุ่ม

ปรับลดแบบเป็นระยะ
(Phased-in)

สร้างสมดุลระหว่างความปลอดภัยกับ
การปฏิบัติจริง และสามารถใช้บทเรียน
จากพื้นที่นำร่องเพื่อปรับปรุงระบบ
แต่ต้องมรีะบบติดตามที�เขม้งวด

จัดสรรทรัพยากรได้ตรงจุด โดย
เฉพาะกลุ่มผู้กระทำผิดซ้ำ แต่ต้องมี
ฐานข้อมูลเชงิประจกัษ์ที�ชดัเจน

คุมเข้มเฉพาะกลุ่ม/
พื้นที�เสี�ยง

เป้าหมายปลายทาง “ลดอุบติัเหต ุการบาดเจบ็ และการเสยีชวีติจากการดื�มแล้วขบั”

จัดทำแนวปฏิบัติ
กลาง (SOP)

สุ่มตรวจตลอดปี
(RBT)

ยกระดับด่านตรวจ/จุด
ตรวจเชิงรุกให้เป็น
มาตรการประจำวัน ไม่ใช่
เฉพาะเทศกาล

ลดเกณฑ์แบบ
เป็นระยะ

มาตรฐานเดียวในการ
ตรวจ BAC สำหรับ
กรณีอุบัติเหตุรุนแรง
ทุกเคส

บทลงโทษขั้น
บันได

แก้ไขกฎหมายให้โทษ
สอดคล้องกับปริมาณ
แอลกอฮอล์และประวัติ
คดี

ฐานข้อมูล
บูรณาการ

เชื่อมโยงขอ้มูล
ตำรวจ–ศาล–ขนส่ง–คุม
ประพฤติ–สาธารณสขุ

ฟื้ นฟูควบคู่
ลงโทษ

ใช้มาตรการทาง
สาธารณสุขและการบำบัด
รักษาสำหรับผู้กระทำผิด
ซ้ำ

ประเมินความพร้อม
ของระบบก่อนประกาศ
ใช้เกณฑ์ 0.02 g/dL
ทั่วประเทศ

ที่มา: พลเทพ วิจิตรคุณากร, อัจฉรา ประจงจีบ, และชฎาบุญ เจียรธนกฤติ. (2569). รายงานการศึกษาและทบทวนวรรณกรรมอย่างเป็นระบบ เรื่อง กลไกและผลกระทบการดำเนินนโยบาย
จำกัดปริมาณแอลกอฮอล์ในเลือดระดับต่ำในต่างประเทศ และสถานการณ์การบังคับใช้กฎหมายของประเทศไทย. ศูนย์วิจัยปัญหาสุรา มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์.                                   
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